
Razvojna razdoblja kore velikog mozga i razvoj
mentalnih procesa

Petanjek, Zdravko; Hromatko, Ivana; Sedmak, Dora; Hladnik, Ana

Source / Izvornik: Dječja i adolescentna psihijatrija, 2021, 15 - 40

Book chapter / Poglavlje u knjizi

Publication status / Verzija rada: Published version / Objavljena verzija rada (izdavačev 
PDF)

Permanent link / Trajna poveznica: https://urn.nsk.hr/urn:nbn:hr:131:283813

Rights / Prava: Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 International / Imenovanje-
Nekomercijalno-Bez prerada 4.0 međunarodna

Download date / Datum preuzimanja: 2024-05-13

Repository / Repozitorij:

ODRAZ - open repository of the University of Zagreb 
Faculty of Humanities and Social Sciences

https://urn.nsk.hr/urn:nbn:hr:131:283813
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://repozitorij.ffzg.unizg.hr
https://repozitorij.ffzg.unizg.hr
https://repozitorij.unizg.hr/islandora/object/ffzg:5497
https://dabar.srce.hr/islandora/object/ffzg:5497


15

Razvojna razdoblja kore velikog mozga  
i razvoj mentalnih procesa

Zdravko Petanjek, Ivana Hromatko, Dora Sedmak, Ana Hladnik

SADRŽAJ

2.1. 	 Opće napomene   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 	 16

2.2. 	 Razdoblje temeljnih histogenetskih procesa 
	 (1. – 24./28. tjedan – prvi i drugi trimestar trudnoće)   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                     	 16

2.2.1. 	 Strukturne promjene   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                                   	 16

2.2.2. 	 Funkcionalne promjene   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 	 17

2.3. 	 Treći trimestar trudnoće, rođenje, rano dojenačko razdoblje 
	 (24./28. tjedan trudnoće – 3./6. mjesec postnatalno)   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                     	 18

2.3.1. 	 Strukturne promjene   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                                   	 18

2.3.2. 	 Funkcionalne promjene   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 	 19

2.4. 	 Prve dvije godine djetetova života (4. – 18./24. mjeseca djetetova života)   .  .  .  .  .  .  .  .          	 20

2.4.1. 	 Strukturne promjene   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                                   	 20

2.4.2. 	 Socioemocionalni razvoj   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                                 	 21

2.4.3. 	 Kognitivni i komunikacijski razvoj   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 	 23

2.5. 	 Dob trčkarala i predškolska dob (2. – 5. godina)   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                        	 25

2.6. 	 Školska dob (6. – 12. godina)   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                                   	 26

2.7. 	 Pubertet i rana adolescencija (12. – 16. godina)   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                        	 27

2.8. 	 Adolescencija u užemu smislu i postadolescencija (16. – 25. godina)   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 	 27

2.9. 	 Interakcija nasljeđa i okolinskih čimbenika 
	 tijekom razvoja arhitekture neuralne mreže   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                          	 29

2.10. 	Spolna diferencijacija ljudskog mozga i muško-ženske razlike?   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .               	 31

2.11. 	Upute za roditelje/nastavnike   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                                   	 33

2.12. 	Često postavljena pitanja   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 	 34

2.13. 	Pitanja   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .                                                	 35

2.14. 	Literatura   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   .   . 	 35

2.
p o gl avlje





16

Ivan Begovac i suradnici: Dječja i adolescentna psihijatrija

2.1. Opće napomene

Definirati jedinstvenu, preciznu, a istodobno i jed-
nostavnu razdiobu razvojnih razdoblja u središnjemu 
živčanom sustavu s obzirom na promjene koje su vid-
ljive u inteligenciji, kogniciji i socio-emotivnim funk-
cijama, nije zapravo moguće. No pokušat ćemo pružiti 
razumijevanje u korelaciji promjena u strukturi neu-
ralne mreže kore velikoga mozga i promjena koje se 
zbivaju u ponašanju fetusa i djeteta.

2.2. �Razdoblje temeljnih histogenetskih 
procesa (1. – 24./28. tjedan  
– prvi i drugi trimestar trudnoće)

2.2.1. Strukturne promjene

Predreorganizacijsko razdoblje obuhvaća razdoblje 
prve i druge trećine trudnoće (okvirno 24. postkon-
cepcijski tjedan), a karakterizirano je isključivo pro-
gresivnim događanjima vezanima za temeljne histoge-
netske procese. Tijekom tog razdoblja stvaraju se 
gotovo svi neuroni, a većina i doputuje do svojega 
konačnog odredišta.

Kortikalna ploča (osnova budućeg neokorteksa) 
počinje se stvarati oko 8. postkoncepcijskog tjedna. 
Početna kortikalna ploča, tzv. pretploča, zapravo sadr-
žava neurone koji će se redistribuirati iznad kortikalne 
(marginalna zona – sloj I.) i neurone koji će se naći 
ispod kortikalne ploče. Kortikalna ploča brzo zadeb
ljava, ali u 15. tjednu dolazi do kondenzacije donjeg 
dijela ploče. Ti će neuroni oblikovati iznimno masivan 
sloj ispod ploče (engl. subplate), a poslije će se većinom 
smjestiti u bijelu tvar i u duboke dijelove sloja VI.

Zanimljivo je da razvoj hipokampusa, tj. stvaranje 
kortikalne ploče u hipokampusu, kasni 2 – 4 tjedna u 
odnosu prema neokortikalnom dijelu. S druge pak 
strane, supkortikalne strukture intenzivno se razvijaju 
tijekom embrionalnog razdoblja, dakle i prije 8. post
koncepcijskog tjedna. Na samom početku fetalnog 
života (oko 10. postkoncepcijskog tjedna) gotovo sve 
supkortikalne strukture mogu se jasno raspoznati, a 
sredinom trudnoće većina pokazuje odrasli obrazac 
ustroja. Posebno treba istaknuti iznimno zadebljalu 
proliferativnu zonu na bazi mozga, tzv. ganglijski bre-
žuljak, od kojega potječu gotovo svi neuroni supkorti-
kalnih struktura, ali i većina GABA-ergičkih neurona 
kore velikoga mozga. Amigdala se također razvijaju 
već vrlo rano, tako da se sve amigdaloidne jezgre mogu 
identificirati već u 10. postkoncepcijskom tjednu.

Oko 10. postkoncepcijskog tjedna vidljiva su prva 
monoaminergička vlakna koja su urasla u kortikalnu 
ploču i u susjedne slojeve (marginalnu zonu i u sloj 
ispod ploče). Nakon monoaminergičkih u korteks 
ubrzo urastaju i kolinergička vlakna iz bazalnog telen-
cefalona. Oko sredine trudnoće vidljivo je nakupljanje 
talamokortikalnih aksona u sloju ispod ploče te poče-
tak urastanja u primarna područja kore velikoga 
mozga. Na kraju tog razdoblja, kao i početkom sljede-
ćeg, cjelokupan neokorteks prolazi kroz stadij tipične 
šestoslojne laminacije, nakon čega uslijedi citoarhitek-
tonska diferencijacija.

Spomenuto razdoblje nije dob kada se može speci-
fično utjecati na kognitivni i emotivni razvoj, iako 
postoji spontana motorika koja je u samom početku 
(8. postkoncepcijski tjedan) vezana za razvoj neuromi-
šićnih sinapsi, a ubrzo nakon toga za razvoj prvih 
refleksnih lukova. Na taj je način omogućeno da kožni 
podražaj dovede do refleksnih motoričkih radnji i 
stimulira daljnji razvoj motoričkog sustava. Iako ne 
postoje izravni podatci, smatra se da amigdaloidne 
projekcije koje su posebno guste u višim asocijativnim 
područjima (prefrontalni korteks) urastaju u korteks 
neposredno nakon kolinergičkih te time uspostavljaju 
prve neuralne krugove koji sudjeluju u procesiranju 
emocija i u njihovoj kognitivnoj kontroli.

Iako su i druge osjetne projekcije razvijene već vrlo 
rano, zato što talamo-kortikalna vlakna još nisu urasla, 
nema mogućnosti percepcije ovih podražaja. Treba, 
međutim, spomenuti da sinapse postoje na neuronima 
u sloju ispod ploče, a oni također šalju supkortikalne 
projekcije. Stoga osjetni podražaji već u tom razdoblju 
mogu dovesti do složenih motoričkih odgovora.

Dakle, neuroni koji oblikuju aktivacijske sustave 
mozga s projekcijama iz retikularne formacije možda-
nog debla i mediobazalnog telencefalona već vrlo rano 
uspostavljaju sinapse čak i s neuronima dorzalnog 
telencefalona, a to je omogućeno time što se većina 
njih rađa tijekom embrionalnog i ranoga fetalnog raz-
doblja (prije 12. postkoncepcijskog tjedna). Ti su 
sustavi modulacijski, ali funkcionalno su blisko vezani 
za limbički sustav. Također, mogu prenositi i određene 
osjetne podražaje, dok je dio retikularne formacije i 
motorička struktura. Kako ovi sustavi i u odrasloj dobi 
velik dio funkcije obavljaju ekstrasinaptički (parakrina 
signalizacija), vjerojatno u ranome fetalnom razdoblju 
imaju primarno trofičku ulogu. Budući da imaju ulogu 
i u sustavu prijenosa informacija, moguće je da već 
vrlo rano vanjski čimbenici mogu utjecati na formira-
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nje neuralne mreže. Kako se nociceptivni podražaji 
procesiraju i kroz projekcije u limbičke strukture i 
hipotalamus, vanjski podražaji mogu utjecati na regu-
laciju homeostaze. Za većinu motoričkih i autonomnih 
odgovora u fetusa tijekom ranog razdoblja odgovorne 
su supkortikalne strukture, ali i neuroni prolaznih 
fetalnih kortikalnih slojeva, od koji su neki prisutni u 
kori mozga već od embrionalnog razdoblja. Njihov se 
broj povećava tijekom cijelog razdoblja srednje trećine 
trudnoće te su upravo najbolje diferencirani i imaju 
najbogatije uspostavljene veze početkom posljednje 
trećine trudnoće.

2.2.2. Funkcionalne promjene

Opisane neuralne promjene praćene su i razvojnim 
promjenama na motoričkoj te osjetno-perceptivo- 
-spoznajnoj razini. Iako senzorni razvoj počinje u 
ranome prenatalnom razdoblju, iznimno je teško pro-
matrati obrasce ponašanja fetusa. Rana (uglavnom 
kemijsko-senzorna) iskustva ispitivana su samo u živo-
tinja, dok je većina studija s ljudskim fetusima ispiti-
vala slušne reakcije u drugoj polovici trudnoće. Većina 
onoga što znamo o senzornom razvoju ljudskih fetusa 
proizašlo je iz istraživanja u prerano rođene djece i 
primjenom neinvazivnih tehnika oslikavanja rada 
mozga. Na primjer, magnetska polja generirana aktiv-
nim neuronima u mozgu fetusa mogu se iskoristiti za 
ispitivanje odgovora fetusa na slušno podraživanje 
(Huotilainen i sur. 2005; Zappasodi i sur.2001). Opće-
nito govoreći, osjetila postaju funkcionalna između 
8. i 26. postkoncepcijskog tjedna.

Dodir. Osjetljivost na dodir ili pritisak započinje 
rano u trudnoći i razvija se u rostro-kaudalnom smjeru 
(Field 1990). Oko 8. postkoncepcijskog tjedna u fetusa 
su razvijeni dodirni receptori na licu (uglavnom u 
području usta i nosa). U sljedećih nekoliko mjeseci 
razvijaju se dodirni receptori na ostalim dijelovima 
tijela – do 12. tjedna na genitalijama, dlanovima, taba-
nima, a do 17. tjedna na području cijelog abdomena. 
Do 32. tjedna svi dijelovi tijela stječu istančanu dodirnu 
osjetljivost. U ranoj trudnoći fetus obično reagira 
odmakom od izvora stimulacije. U kasnijoj trudnoći 
fetus se nastoji kretati prema stimulaciji. Primjerice, 
dodirna stimulacija po obrazu fetusa može izazvati 
refleks traženja usnama, koji će poslije pomoći djetetu 
pronaći dojku za sisanje (Field 1990).

Funkcionalna percepcija bola ipak se najvjerojat-
nije pojavljuje nešto kasnije. Naime, da bi fetus mogao 

percipirati bolne podražaje, nužne su talamo-korti-
kalne veze koje se formiraju između 20. i 28. postkon-
cepcijskog tjedna, a i EEG istraživanja na prematuru-
sima upućuju na zaključak da funkcionalne percepcije 
bola vjerojatno nema prije 29. ili 30. tjedna (Lee i sur. 
2007).

Okus i miris. Istraživanja pokazuju da fetusi imaju 
razvijenu okusnu i njušnu percepciju. Međutim, izu-
zevši preferenciju za slatko, nema nikakvih izravnih 
dokaza o kemosenzornim preferencijama fetusa. 
Arome i mirisi iz majčine prehrane ulaze u amnijsku 
tekućinu i krvotok. Dakle, adekvatan kemijski podra-
žaj postoji. Kada fetus počne proizvoditi pokrete disa-
nja (od otprilike 10. postkoncepcijskog tjedna), amnij-
ska se tekućina ne samo guta nego i prolazi kroz nos 
(James i sur. 1995; Schaal i sur. 1995; Schaal 2005). 
Nakon rođenja vidljiva je novorođenčetova sposob-
nost da prepozna velik broj raznolikih mirisa i okusa, a 
vrlo se brzo pojavljuju i preferencije, poput one za maj-
čin miris.

Sluh. Slušni se sustav razvija postupno s početkom 
otprilike od 8. postkoncepcijskog tjedna, a do 28. 
tjedna dovoljno je dobro razvijen da omogući fetusu 
pouzdano reagiranje na zvukove, obično refleksnim 
trzajem i povećanim brojem srčanih otkucaja (Leca-
nuet i sur. 1995). U okolici maternice fetus je kon
stantno izložen majčinu glasu, otkucajima srca i gastro-
intestinalnim zvukovima. Tijekom posljednje trećine 
trudnoće fetus počinje reagirati i na vanjske zvukove 
koji prolaze kroz stijenke maternice (Fernald 2004). 
Iako je moguće da ovi procesi nisu povezani sa značaj-
nijim kortikalnim procesiranjem te da je riječ o auto-
matizirano-refleksnim odgovorima, pokazano je kako 
će novorođenče pokazati različit odgovor na izloženost 
materinskom od stranog jezika.

Vid. Oko otprilike 8. postkoncepcijskog tjedna 
počinju se razvijati leće, vjeđe i mišići koji kontroliraju 
pokrete očiju. Oko 16. tjedna interdigitacija obaju vid-
nih živaca je završena. Oko 28. tjedna vidni je korteks 
već nalik na onaj u odraslom mozgu. Međutim, iako 
fetus može otvoriti oči i treptati, prije rođenja prima 
relativno malo vidnih podražaja, zbog relativno 
mračnog okruženja u kojemu se nalazi. Ako se fetus u 
tom trenutku rodi prerano, moći će uočiti promjene  
u svjetlini (Slater 2004). No zbog nezrelosti neural- 
nih struktura i puteva, vid se razvija još dugo nakon 
rođenja.

Većina znanja o neurorazvojnim aspektima ovog 
ranog razdoblja temelji se na ispitivanjima preko ultra-





18

Ivan Begovac i suradnici: Dječja i adolescentna psihijatrija

zvuka takozvanim fetalnim „doppler“ monitorima 
(DiPietro 2005; DiPietro i sur. 2006). Prvi se pokreti 
pojavljuju između 7. i 16. postkoncepcijskog tjedna, a 
zatim dolazi do veće pokretljivosti i raznolikosti samih 
pokreta. Prvobitna se kretanja čine nasumična i raspr-
šena, no postupno se pokreti sve više koordiniraju i 
grupiraju zajedno u nizove te naposljetku u dulja raz-
doblja aktivnosti (Robinson i Kleven, 2005). Kretnje u 
drugoj polovici trudnoće obično su rjeđe, ali snažnije 
nego u prvoj (DiPietro i sur. 1996). Budući da su dulja 
razdoblja mirovanja tipična za kasnije razdoblje trud-
noće, smatra se da je ova sposobnost motoričke inhi-
bicije također važan marker neurološkog razvoja.

2.3. �Treći trimestar trudnoće, rođenje,  
rano dojenačko razdoblje  
(24./28. tjedan trudnoće  
– 3./6. mjesec postnatalno)

Porođaj se uobičajeno doživljava kao ključna raz
vojna prekretnica, to je točno vezano uz sve ostale 
organske sustave jer se potpuno mijenja okruženje u 
kojemu se dijete nalazi. Međutim, glede razvojnih 
događanja i samoga psihomotornog razvoja, posljed-
nje tromjesječje trudnoće te prva 2 do 3 mjeseca post
natalnog razvoja razdoblje su jednoga razvojnog konti-
nuuma.

2.3.1. Strukturne promjene

Posljednja trećina trudnoće razdoblje je najbolje 
razvijenosti prolaznih fetalnih oblika organizacije 
mozga; najizraženija je pojava fetalnih kortikalnih slo-
jeva i neurona (sloj pod pločom, Cajal-Retziusovi 
neuroni sloja V.) te prolaznih oblika organizacije kor
tikalnih krugova, vidljive su prolazne supkortikalne 
strukture (periretikularna jezgra, gangliotalamičko 
tijelo), kao i prolazna ekspresija neurotransmitora. 
Zanimljivo je da dio ovih, prolaznih neurona pokazuje 
znakove dendritičke diferencijacije sve do rođenja te 
da jasnih znakova regresije nema u prvih mjesec dana 
nakon rođenja. Ovakva, prolazna organizacija neural-
nih krugova mozga manifestira se i na ponašanje dje-
teta, koje pokazuje prolazne fetalne obrasce motorič-
kog ponašanja.

Za koru velikoga mozga na početku posljednje tre-
ćine trudnoće karakteristično je da su uspostavljene 
osnovne i aferentne i eferentne veze sa supkortikalnim 
strukturama koje prema kraju trudnoće postaju i funk-

cionalne. U posljednjoj trećini trudnoće prolazne 
fetalne neuralne strukture na najvišem su stupnju 
razvijenosti, a u asocijativnim područjima njihov se 
razvoj nastavlja i neposredno nakon rođenja. Produ-
ljen razvoj prolaznih fetalnih neuralnih elemenata 
vezan je za urastanje kortiko-kortikalnih aksona i 
uspostavu kortiko-kortikalnih veza. Upravo zbog 
završetka urastanja talamokortikalnih veza pred kraj 
trudnoće te zbog početka intenzivnog urastanja kor-
tiko-kortikalnih projekcija, upravo su posljednje 
razdoblje trudnoće i prvih nekoliko mjeseci nakon 
rođenja vrijeme vrlo intenzivne sinaptogeneze. U 
novorođenačkoj dobi gustoća sinapsi doseže odraslu 
razinu, no većina kortikalnih neurona ima vrlo slabo 
razvijene dendrite. To razdoblje karakterizira inten
zivan rast dendrita, za koji također vrijedi pravilo 
iznutra prema van. Tako već tijekom trećega postnatal-
nog mjeseca većina neurona slojeva V. i VI., a koji se 
projiciraju u supkortikalne strukture, ima vrlo raz
vijeno dendritičko stablo. Više od 2/3 dendritičkog 
stabla izrasta tijekom zadnjega tromjesječja trudnoće i 
prvih triju postnatalnih mjeseci, a samo manji dio 
kasnije tijekom prve godine života. S obzirom i na 
veliku gustoću sinapsi na ovim neuronima, jasno je 
kako visok stupanj razvijenost kortiko-supkortikalnih 
veza omogućuje djetetu u dobi od 3 do 6 mjeseci slo-
ženu obradu osjetnih informacija i konkretan moto-
rički odgovor. Za razliku od dubljih kortikalnih slo-
jeva, u površnijim slojevima koji su izvor i cilj 
kortiko-kortikalnih veza (slojevi II. i III.), većina je 
neurona u dobi od 3 mjeseca još relativno slabo razvi-
jena. Kako ovi neuroni dominiraju u funkcionalno 
složenijim kortikalnim područjima, tako se stvara 
dojam vremenske hijerarhije u maturaciji, pri čemu 
prvo sazrijevaju neuroni u primarnim, zatim para
senzornim, a na kraju u općim asocijativnim područ-
jima. Treba spomenuti da se tijekom prvih nekoliko 
mjeseci nakon rođenja primjećuju i razlike u razvije-
nosti prolaznih neuralnih elemenata (npr. sloj ispod 
kortikalne ploče, Cajal-Retziusove stanice). Tako oni u 
asocijativnim područjima ne pokazuju znakove regre-
sije u prvim mjesecima života, dok je u primarnim 
područjima u dobi od 3 mjeseca razina razgrananosti 
dendritičkoga stabla manja nego u novorođenačkoj 
dobi. Ove su razlike najvjerojatnije odraz složenijih 
kortiko-kortikalnih veza pa tako i njihova produljenog 
uspostavljanja u višim asocijativnim područjima.

Strukture limbičkog sustava, primjerice hipokam-
pus i amigdala, već su početkom posljednje trećine 
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trudnoće dobro razvijeni, a velik broj neurona ima 
dobro razgranane dendrite, vidljive dendritičke trnove 
(pokazatelj funkcionalnih sinapsi) i bogato razvijeno 
aksonsko stablo. Istodobno dolazi do urastanja tala-
mokortikalnih aksona u sva kortikalna područja te do 
intenzivne sinaptogeneze i u korteksu. Na taj su način 
potpuno uspostavljene veze između korteksa i supkor-
tikalnih struktura, kao i limbičkog sustava. Tako 
nastaje interakcija u kojoj aktivnost potiče razvoj 
pojedinih struktura. Primjerice, spontana aktivnost iz 
receptivnih stanica dovodi do odgovarajuće kortikalne 
organizacije pa dolazi do citoarhitektonske delineacije 
kortikalnih polja. Treba navesti kako je spontana aktiv-
nost stanica dominantna u ovim procesima pa tako 
spontana aktivnost mrežničnih stanica dovodi do 
razvoja okulo-dominantnih kolumni već prenatalno.

2.3.2. Funkcionalne promjene

Što se vidljivih bihevioralnih obrazaca u ovom raz-
doblju tiče, počevši od oko 28. postkoncepcijskog 
tjedna, fetus počinje pokazivati cikluse aktivnosti i 
odmora, odnosno izmjene razdoblja karakteriziranih 
koordiniranim obrascima oka, motoričkih radnji i 
aktivnosti svojega srčanog ritma. Do 36. tjedna mogu 
se pouzdano identificirati četiri ovakva stabilna pona-
šajna stanja: miran san, aktivan san, mirna budnost i 
aktivna budnost (de Vries i Hopkins 2005). U uspo-
redbi s onima u novorođenčeta, ovi ciklusi u fetusa 
traju dulje, promjena je stanja rjeđa, a pokazuju i manje 
prijelaza između mirnih i aktivnih stanja spavanja. 
Budući da ovakva ponašajna stanja odražavaju neu-
ralno funkcioniranje, odstupanja od tipičnih obrazaca 
mogu upućivati na abnormalnosti u razvoju. Fetusi 
također reagiraju i na podražaje koji potječu izvan 
maternice. Na vibro-akustičke podražaje fetusi reagi-
raju ubrzanim otkucajima srca i intenzivnijim pokre-
tima tijela. Ponavlja li se isti podražaj, pojavljuje se 
habituacija, tj. smanjen intenzitet odgovora, što odra-
žava sposobnost zdravih fetusa za obradu informacija 
i samoregulaciju.

Budući da je tijekom tog razdoblja dijete izloženo 
posebno velikom broju čimbenika koji mogu uzroko-
vati strukturna i kemijska oštećenja, potrebno je više 
pozornosti obratiti na moguće poremećaje u razvoju 
koji su posljedica djelovanja na razvojne procese koji 
se tada zbivaju. Treba biti svjestan kako se oštećenja 
koja nastaju u tom razdoblju mogu manifestirati tek 
kasnije u dječjoj dobi, ili čak tek tijekom adolescencije.

Tijekom kasnoga fetalnog razdoblja i prvih neko-
liko mjeseci života, zbivaju se prve strukturno-kemij-
ske promjene koje se mogu specifično dovesti u vezu s 
razvojem kognitivnih i socioemocionalnih funkcija. 
O perceptivnim iskustvima novorođenčadi mnogo se 
naučilo primjenom samo neverbalnih mjera, poput 
habituacije na podražaje, preferencija, ili pak složeni-
jim paradigmama koje se zasnivaju na klasičnom i 
operantnom kondicioniranju, poput okretanja glave ili 
kontrole intenziteta sisanja u očekivanju kondicionira-
nog podražaja. Novorođenčad ima urođenu sklonost 
prema novim podražajima pa je primjena metode 
dehabituacije ili oporavka pažnje također dokaz novo-
rođenčetove sposobnosti da diskriminira podražaje. 
Nadalje, pristupi koji se temelje na različitim preferen-
cijama istražuju kako djeca reagiraju (u kojem će 
smjeru dulje zadržati pogled) na podražaje koji im se 
istodobno nameću. Rezultati upućuju na zaključak da 
dojenčad ne samo da je kadra razlikovati nego ima i 
jasne preferencije nekih iskustava pred drugima. Osim 
ovih, bihevioralnih mjera, u istraživanjima su primje-
njivani i evocirani potencijali koji mogu detektirati 
razlike u procesiranju podražaja čak i kad one nisu 
mjerljive na bihevioralnoj razini.

Vidna percepcija neposredno nakon rođenja nije 
nalik na onu kod odraslih, a tijekom prvih mjeseci 
života događaju se značajne promjene. Vidne su 
mogućnosti novorođenčeta ograničene, kako zbog 
strukturnih nezrelosti neuralnih struktura, tako i zbog 
nezrelosti samog oka. Oštrina vida u tim je, prvim 
danima iznimno slaba, ali se za šest do osam mjeseci 
približava razinama izmjerenima u odraslih (Kellman i 
Arterberry 2006; Slater 2004). Iako novorođenčad ima 
poteškoća s razlikovanjem nekih boja, razlikovanje 
boja postoji te već oko drugog i trećeg mjeseca života 
dojenčad razlikuje širok spektar boja (Kellman i Arter-
berry 2006; Schiffman 2000). Novorođenčad može 
pogledom pratiti objekte koji se sporo kreću, ali nema 
procjenu dubine kao odrasli (Nanez i Yonas 1994). 
Osjetljivost na binokularne znakove dubine pojavljuje 
se između trećeg i petog mjeseca (Birch 1993), nakon 
čega slijedi i korištenje monokularnim znakovima 
dubine (Yonas i sur. 2002).

Zanimljiva je dojenčetova sklonost gledanju ljud-
skih lica. U početku njegova je pažnja usmjerena prije 
svega na vanjske obrise (moguće zbog jasnih kontra-
sta), ali već oko drugog mjeseca pažnju usmjeruje na 
unutarnje detalje te je već u toj dobi sposobno razliko-
vati i preferira stvarna lica pred mozaičnim, „razbaca-
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nim“ podražajima nalik na lica. Ubrzo nakon te faze 
počinje pokazivati i preferenciju prema majčinu licu, 
dakle sposobnost razlikovanja lica, a ovo sazrijevanje i 
sposobnost razlikovanja finih detalja dalje se nastavlja 
i nakon ovog razdoblja (Pascalis i sur. 1995; Pascalis i 
sur. 2002). Uz poboljšanu oštrinu i sposobnost usmje-
rivanja pažnje, ubrzo zatim dojenčad može prepoznati 
složene obrasce i percipirati suptilne razlike između 
lica, poput različitih emocija (Kellman i Arterberry 
2006; Slater 2004; Slater i Johnson 1999).

Slušne su sposobnosti već prilično razvijene pri 
samom rođenju (Fernald 2004). Iako novorođenčad ne 
reagira na neke zvukove jednakom spremnošću kao 
odrasli, druge su im sposobnosti impresivne. Mogu 
lokalizirati zvuk i lako razlikovati obilježja kao što su 
frekvencija (visina) i glasnoća. Dojenčad je iznimno 
osjetljiva na glazbu, posebno na njezina disonantna 
obilježja, melodiju, ritam, tempo (Kagan, 1998; Trehub 
i Schellenberg 1995; Zentner i Kagan 1996; Zentner i 
Kagan 1998). Ona su također vrlo usmjerena na ljud-
ski glas te neposredno nakon rođenja pokazuju prefe-
rencije za poznate glasove (posebice majčin), materin-
ski jezik pa čak i za poznate ulomke knjiga (DeCasper 
i Fifer 1980; DeCasper i Spence 1986; Moon i sur. 
1993). Dojenčad pokazuje i izvanredne sposobnosti za 
diskriminaciju niza kvaliteta ljudskog govora (Aslin i 
sur. 1998). Njihova je sposobnost razlikovanja zvuka 
na bilo kojem jeziku u početku bolja od one u odraslih. 
Takve vještine percepcije govora omogućuju lako usva-
janje bilo kojeg jezika. Međutim, oko osmog mjeseca 
života dojenčad se počinje specijalizirati u otkrivanju 
zvukova jezika svoje kulture, a s godinu dana imaju 
sposobnosti slične onima odraslih oko sebe (Aslin i 
sur. 1998; Werker i Desjardins 1995; Werker i Tees 
2005).

2.4. �Prve dvije godine djetetova života  
(4. – 18./24. mjeseca djetetova života)

Treći mjesec djetetova života znači prekretnicu u 
stupnju zrelosti koju je dosegnuo mozak u ovom sta-
diju, što je praćeno promjenama u motoričkom, inte-
lektualnom, socijalnom i emotivnom statusu djeteta. 
Započinje razdoblje koje karakteriziraju drukčiji 
razvojni procesi i u kojemu struktura mozga poprima 
obrise odraslog mozga. Takvi razvojni procesi posebno 
su intenzivni tijekom prve godine života, no u drugoj 
godini života postupeno usporuju. Druga polovica 
druge godine života označuje prijelaz prema sljedećem 

stadiju razvoja, a u tom razdoblju (18 – 24 mjeseca) 
mozak se po mikroskopskoj i makroskopskoj struk-
turi, ali i po veličini, više gotovo i ne može razlikovati 
od mozga u odrasloj dobi.

2.4.1. Strukturne promjene

Tijekom ovog razdoblja dolazi do velike strukturne 
i funkcionalne regresije svih fetalnih oblika kortikalne 
organizacije, a istodobno se povećavaju kapaciteti i 
usložnjava organizacija među neuralnim elementima 
potrebna da bi se dosegnuli strukturni kapaciteti 
potrebni za normalne opće intelektualne i više kogni-
tivne funkcije, ali i intenzivan socijalno-emocionalni 
razvoj. Vrlo je intenzivna diferencijacija neurona,  
koja se potkraj tog razdoblja završava te dolazi od 
konačne strukturne maturacije gotovo svih kortikalnih 
neurona.

U trećem mjesecu života već je vidljiva regresija na 
neuronima prolaznih fetalnih slojeva, marginalne zone 
i sloja pod pločom. Osim toga, u korteksu su ne samo 
neuroni dubljih, supkortikalno projicirajućih slojeva 
već dobro diferencirani i gusto pokriveni sinapsama, 
nego i dio neurona koji daju kortikalne projekcije 
pokazuje visok stupanj diferencijacije dendrita koji su 
također pokriveni brojnim sinapsama. To upućuje na 
to da su kortiko-supkortikalni neuralni sustavi, ali 
dijelom i kortiko-kortikalni sustavi, dosegnuli odre-
đeni stupanj funkcionalnosti.

Tijekom druge polovice prve godine života još 
manjim dijelom rastu dendriti dubljih kortikalnih slo-
jeva te u dobi od godinu dana gotovo dosežu odrasle 
vrijednosti. Upravo visok stupanj strukturne matura-
cije omogućuje visoku funkcionalnost kortiko-supkor-
tikalnih veza i intenzivan razvoj percepcije i motorike, 
kao i socioemocionalnog razvoja koji je vidljiv tijekom 
ovog razdoblja.

Druga polovica prve godine života najintenzivnije 
je razdoblje rasta dendrita neurona sloja II. i površin-
skog dijela sloja III. u većini kortikalnih područja. 
Ovaj razvoj može objasniti povećanje kognitivnih 
kapaciteta te razvoj prvih oblika složenijih spoznajnih 
funkcija, kao što je radna memorija, kao i intenzivnih 
socioemocionalnih procesa.

U ovom razdoblju nastaju daljnje promjene u lim-
bičkim strukturama, iako one nisu toliko izražene i 
primjetne kao u neokorteksu, jer hipokampus i amig-
dala imaju visoku razinu diferencijacije već pri rođe-
nju. Međutim, izostanak majčine emotivne potpore 
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tijekom prve dvije godine života dovodi do nerazvija-
nja veza amigdala i susjednih područja te izrazite 
hipofunkcionalnosti između ovih struktura.

2.4.2. Socioemocionalni razvoj

Djeca već od rođenja razvijaju svoje sposobnosti 
doživljavanja i izražavanja različitih emocija, kao i spo-
sobnost da se nose s različitim osjećajima (Sroufe 1997; 
Thompson i Lagattuta, 2006). Razvoj tih sposobnosti 
teče istodobno sa širokim spektrom drugih vještina 
vezanih za motoričku kontrolu, razmišljanje i komuni-
kaciju. Tako se neuralni sustavi povezani s osjećajem 
ugode, kao socijalni smiješak, pojavljuju između 6. i 8. 
tjedna života. To je svakako jedan od dokaza da je 
dojenčetu interakcija s majkom ugodna, no sam osje-
ćaj privrženosti pojavljuje se kasnije, polovicom prve 
godine života.

Tijekom razvoja u većine se djece emocionalni pro-
cesi neprimjetno odigravaju u njihovu socijalnom 
okruženju. Međutim, temelj tih složenih ponašanja 
jesu mnogobrojne vještine – poput dekodiranja i 
izmjenjivanja emocionalnih signala sa skrbnicima – 
što odražava brzo i složeno učenje. Ovi afektivni pro-
cesi postaju sve kompleksniji kako sazrijevaju relevan-
tni neuroanatomski i neurofiziološki sustavi, a 
emocionalna iskustva s kojima se dijete susreće 
dodatno organiziraju afektivne neuralne krugove. 
Stoga priroda rane roditeljske skrbi koju dijete prima 
može imati dugoročne posljedice za djetetov daljnji 
razvoj.

Djeca od najranije dobi imaju mnoge prilike znako-
vima u svojem okruženju pridati emocionalno znače-
nje. Središnji živčani sustav usmjeruje pažnju prema 
važnim obilježjima u okolišu i omogućuje regulaciju 
odgovora na promjene (Rothbart 2004). Jedan od 
načina na koji se eksperimentalno proučava emocio-
nalna regulacija jest preko gašenja uvjetovana odgo-
vora. Nakon što je kondicioniranje postignuto, uz 
ponavljanje uvjetovanog podražaja, ali bez pratnje 
bezuvjetnog, s vremenom se reakcija gasi: ovo je pra-
ćeno i smanjenom reaktivnošću autonomnoga živča-
nog sustava. Emocionalno asocijativno učenje pove-
zano je s amigdalama, a gašenje odgovora posredovano 
je inhibitornim utjecajem medijalnoga prefrontalnog 
korteksa na amigdale (Phelps i LeDoux 2005). Ovi 
neuralni krugovi vezani su za to zašto neka iskustva 
mogu povećati istaknutost emocionalnih znakova i 
obrnuto, a to je da nedostatak nekih razvojno odgova-

rajućih iskustava može ometati emocionalni razvoj 
zbog nedovoljnih mogućnosti učenja. Iako je sva 
dojenčad biološki predisponirana za stvaranje privrže-
nosti (zbog njezine adaptivne važnosti za stjecanje 
zaštite i preživljavanje), nisu svi oblici privrženosti 
jednako kvalitetni (Ainsworth 1972; Ainsworth 1973; 
Ainsworth 1979; Bowlby 1969; Bowlby 1973). Razvojno 
je ovaj aspekt važan, jer kvaliteta privrženosti dojen-
čadi ima dugoročne posljedice za njihove socijalne 
interakcije (Bretherton 1996). Na primjer, u usporedbi 
s vršnjacima s nesigurnom privrženošću, oni sa sigur-
nom privrženošću pokazuju manje straha i ljutnje u 
predškolskoj dobi (Kochanska 2001) i imaju bolje soci-
jalne vještine i odnose s vršnjacima tijekom djetinjstva 
(Rubin i sur. 2006; Schneider i sur. 2001). Dugoročno, 
sigurna privrženost u djetinjstvu povezana je sa zdra-
vim romantičnim vezama u adolescenciji (Collins i sur. 
1997), a odrasli stilovi privrženosti odražavaju povijest 
privrženosti pojedinaca (Fraley 2002). Čak je i skrb za 
vlastitu djecu povezana s ranim oblicima privrženosti. 
Roditelji s poviješću sigurne privrženosti osjetljiviji su 
i promiču sigurnu privrženost u vezi sa svojom djecom 
(van Ijzendoorn 1995).

Budući da je riječ o složenom ponašanju, koje obu-
hvaća i kognitivnu i afektivnu domenu, potraga za 
neurobiološkim supstratom privrženosti prilično je 
zahtjevna (Feldman 2016). Ipak, nedavna su istraži
vanja počela otkrivati neke važne neurobiološke meha-
nizme u podlozi privrženosti: neuropeptidi oksitocin i 
vazopresin imaju važnu ulogu i pružaju model koji 
povezuje molekularne, stanične i sistemske pristupe 
(Insel i Young 2001). Čini se da su dopaminergički 
putevi telencephalona, posebno u području nucleus 
accumbensa i ventralnog palliduma, važni i kasnije za 
određene aspekte formiranja preferencija pri izboru 
partnera. Kako bi se privrženost razvila, ovi neuropep-
tidi moraju povezati socijalni podražaj s aktivacijom 
dopaminergičkih krugova povezanih s potkrepljenjem. 
Ontogeneza ovih mehanizama uglavnom je ispitivana 
na životinjskim modelima, pa se postavlja pitanje 
koliko i koje od tih nalaza možemo generalizirati na 
ljude? Primjerice, varijacije u kvantiteti i kvaliteti rodi-
teljske skrbi nemaju istu važnost među različitim 
vrstama, kritični vremenski prozori nisu isti, a znamo i 
da ranjivost povezana s negativnim iskustvima je 
ovisna o genskim čimbenicima (Jaffee i sur. 2004; 
Kaufman i sur. 2004).

Socijalne interakcije između dojenčadi i njihovih 
skrbnika posredovane su sustavima kao što su HPAos 
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(hipotalamus-hipofiza-nadbubrežna žlijezda), orbito-
ventralna područja prefrontalnog korteksa (Schrijver i 
sur. 2004) te neuropeptidnim sustavima koji reguliraju 
društveno ponašanje (Carter i sur. 2005). Još u prena-
talnom razdoblju, hipotalamus fetusa pod utjecajem 
je majčine HPA osi (Giesbrecht i sur. 2017). U velikim 
je dozama kortizol neurotoksičan i inhibira stvaranje 
neuralnih veza te je stoga modulacija kortizola u ovom, 
kritičnom razdoblju ključna za buduće funkcioniranje. 
Oksitocin i socijalne interakcije smanjuju razinu kor-
tizola, što je jedan od mehanizama preko kojih kontakt 
majke i dojenčeta utječe na razvoj mozga (Heinrichs i 
sur. 2003). Istraživanja pokazuju da odrasli s nesigur-
nim stilovima privrženosti imaju hiperaktivnu HPA os 
(Quirin i sur. 2008). Jedna od struktura koja se ponaj-
više istraživala u kontekstu neurotoksičnosti kortizola 
jest hipokampus. Hipokampus je dio limbičkog sustava 
i ključan je u procesima prostornog i emocionalnog 
pamćenja jer posreduje u procesima konsolidacije 
deklarativnog pamćenja (pamćenja događaja i činje-
nica) te omogućuje izvlačenje tih informacija iz pam-
ćenja (Campbell i sur. 2004). Hipokampus ima velik 
broj glukokortikoidnih receptora, što ga čini iznimno 
osjetljivim na stres i glukokortikoide. Hipokampus 
dojenčeta koje doživljava visoke razine stresa razvija se 
dakle u neurotoksičnim uvjetima. Ovo je vidljivo i na 
životinjskim modelima, jer štakori odvojeni od majke 
u ranom razdoblju imaju smanjen hipokampus (Huot i 
sur. 2002), a i u ljudi rana iskustva sa zlostavljanjem 
utječu na broj receptora za glukokortikoide u hipo-
kampusu (McGowan i sur. 2009).

Sustav nagrade složeni je neuralni sustav, a nedavno 
(Tops i sur. 2014) je predložen model kojim se on dijeli 
na dva podsustava: ventralni sustav strijatuma (funk
cionalno sustav traženja novosti) i dorzalni sustav stri-
jatuma (funkcionalno sustav traženja familijarnosti). 
Čini se da je u najranijem razvoju aktivniji ventralni 
sustav strijatuma (pa stoga majčino lice, koje je još 
novost, pruža osjećaj ugode). Takvu ugodu dijete 
izražava odgovarajućim vokalizacijama, kontaktom 
očima i ostalim dostupnim oblicima neverbalne 
komunikacije. S vremenom, ako su majčini odgovori 
usklađeni s djetetovim, dolazi do prijelaza na dorzalnu 
aktivnost, pri čemu majčina familijarnost i poznatost 
postaje nagrada. Spomenuti autori smatraju da dugo-
ročno ugoda koju stvara sustav poznatosti može imati 
zaštitne funkcije jer smanjuje potrebu za ugodama 
stvorenima stranim supstancijama ili pak impulzivnim 
ponašanjima (ugoda posredovana sustavom traženja 

novosti). U prilog ovoj hipotezi ide i nalaz da u pojedi-
naca s poviješću zlostavljanja u djetinjstvu ventralni 
strijatum ima smanjeni odgovor na nagradu (Teicher i 
sur. 2016). Dakle, ako u kritičnom razdoblju ne sazre 
ugoda izazvana poznatim, što je neuralna osnova 
sigurne privrženosti, to posreduje kasnijim neprilago-
đenim ponašanjima (Chambers 2017).

Među ključnim strukturama vezanima za razne 
aspekte emocionalne regulacije svakako su amigda-
loidne jezgre. Poput hipotalamusa, i amigdala fetusa 
također su pod utjecajem majčina kortizola (Qiu i sur. 
2015). Postnatalno, spomenute jezgre potpuno sazrije-
vaju do otprilike šestog i sedmog mjeseca života (Vela 
2014), što koincidira s nastankom nekih strahova u 
dojenčeta, primjerice straha od stranaca, intenzivnim 
protestiranjem pri odvajanju od majke i sl. Snimke 
aktivnosti amigdala u djece koja su najranije razdoblje 
provela institucionalizirana, a poslije su posvojena, 
pokazuju istovjetnu reaktivnost pri gledanju lica majke 
(posvojiteljice) ili nepoznate osobe (Olsavsky i sur. 
2013), što nije slučaj s djecom koja gledaju lica svoje 
majke ako su uz nju od samog početka života. Ovaj 
nedostatak distinkcije u odgovoru na lice nepoznate 
osobe s obzirom na lice majke bio je to veći što je bilo 
dulje razdoblje institucionaliziranosti.

Zbog razumljivih razloga mnogo je više istraživanja 
neurooslikavanja majki u interakciji s djecom pa tako 
danas znamo da procesima stvaranja privrženosti i 
koordiniranja majčinih radnji s potrebama djeteta 
posreduju razni neuralni sustavi, uključujući supkor
tikalna područja važna za motivaciju (strijatum, 
amigdaloidne jezgre, hipotalamus i hipokampus) i 
kortikalna područja važna za socijalnu kogniciju 
(anteriorni girus cinguli, inzula, medijalni frontalni 
i orbitofrontalni korteks). Ovi su krugovi također 
povezani s raznim endokrinim sustavima koji uprav-
ljaju stresnim reakcijama i motiviraju prikladna rodi-
teljska ponašanja (Swain i sur. 2011; Swain i sur. 2007). 
Takvi se krugovi vjerojatno još u vrijeme trudnoće 
hormonalno moduliraju kako bi bili spremni za inter
akciju s dojenčetom. Tako primjerice razine oksitocina 
izmjerene tijekom trudnoće predviđaju majčinska 
ponašanja nakon porođaja (Levine i sur. 2007), a razine 
oksitocina u plazmi nakon porođaja koreliraju s količi-
nom afektivnih interakcija s dojenčetom (Gordon i sur. 
2010). U osoba sa sigurnom privrženošću razine su 
oksitocina općenito više te dodatno rastu u stresnim 
uvjetima, a pri interakciji s djetetom sinkroniziraju se s 
njegovim razinama (Pierrehumbert i sur. 2012; Pierre-
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humbert i sur. 2009; Naber i sur. 2010; Weisman i sur. 
2012). S druge strane, majke zlostavljačice imaju niže 
razine oksitocina (Heim i sur. 2009). Viši izmjereni 
oksitocin korelira s manjim doživljenim stresom 
(Pierrehumbert i sur. 2012) pa se tako čini da oksitocin 
i sigurna privrženost reguliraju stresne reakcije.

Kako je već u prethodnim potpoglavljima opisi-
vano, prefrontalni se korteks kontinuirano razvija sve 
do kasnih dvadesetih godina života (Kolb i sur. 2012). 
U odraslih ljudi, zreli prefrontalni korteks posreduje 
procesima privrženosti i općenito sudjeluje u regulaciji 
anksioznosti i depresivnosti. Budući da u male djece 
prefrontalni korteks nije zreo, nejasno je koja je nje-
gova uloga u stvaranju rane privrženosti, ali je moguće 
da neurobiološki procesi koji se odigravaju u tom 
razdoblju uspostavljaju temelje za kasnije procese stva-
ranja privrženosti u odrasloj dobi (Chambers 2017).

Zaključno, rana emocionalna iskustva novorođen-
čadi vezana su gotovo isključivo za interakciju s pri-
marnim skrbnikom. Način na koji skrbnici odgovaraju 
na te signale ugradit će se u neuralnu arhitekturu i 
ponašanje djeteta. Stoga, iako je djetetov obrazac privr-
ženosti prilično promjenjiv tijekom prve i druge godine 
života, ponavljano potvrđivanje iskustava čini djetetov 
stil privrženosti i povezani kognitivni model manje 
promjenjivima nakon druge godine života i sve se 
gleda kroz prizmu postojećeg stila (Bowlby 1980; 
Belsky i sur. 1996). Pokazalo se da su elementi socijalne 
kompetencije koji se razvijaju u prvim godinama života 
povezani s emocionalnim blagostanjem i utječu na dje-
tetovu kasniju sposobnost da se funkcionalno prila-
godi u školi i da oblikuje uspješne odnose tijekom 
života (Collins i Laursen 1999; Thompson 1998). 
Temeljna obilježja emocionalnog razvoja uključuju 
kako sposobnost prepoznavanja i razumijevanja vlasti-
tih osjećaja, preciznog čitanja i razumijevanja emocio-
nalnih stanja drugih ljudi, tako i upravljanje snažnim 
emocijama i njihovim izražavanjem, reguliranje vla-
stita ponašanja, razvijanje empatije za druge te uspo-
stavljanje i održavanje odnosa.

2.4.3. Kognitivni i komunikacijski razvoj

Tehnike strukturnoga slikovnog prikazivanja, pogla
vito one koje se oslanjaju na snimanja difuzije duž 
vlakana neurona (diffusion tension imaging, DTI), 
omogućuju dovesti u vezu promjene vezane za sazrije-
vanje mozga s promjenama u ponašanju. Već prije opi-
sane strukturne promjene praćene su masivnim funk-

cionalnim promjenama u kori velikoga mozga, kao i u 
supkortikalnim strukturama.

Tijekom prve godine života u kognitivnom ponaša-
nju prevladavaju senzomotorne sheme – dojenčad ne 
razmišlja o objektima mimo izravnog percipiranja i 
manipuliranja tim objektima. Prelazak na simboličko 
rezoniranje, sposobnost predočivanja predmeta, 
radnji i iskustava putem mentalnih slika, riječi ili gesti, 
vidljiv je i u razumijevanju postojanja predmeta (Nel-
son 1999; Nelson i sur. 2006). Istraživanja koja se 
koriste mjerama detektiranja vidnog ponašanja (npr. 
usmjerivanje pažnje na neočekivane događaje) upu-
ćuju na to da dojenčad ima razvijenija razumijevanja 
stalnosti objekta nego što je smatrao Piaget (Baillar-
geon 1987; Baillargeon i sur. 1995; Baillargeon i DeVos 
1991; Meltzoff 1999; Meltzoff i Moore 1994; Piaget 
1952; Piaget 1970). Rani razvoj kognitivnih funkcija 
dobro se može prikazati kroz razvoj vidnog sustava. 
Istraživanja na postmortalnom materijalu pokazale su 
da u vidnom korteksu postoji nagli porast sinapsi tije-
kom prve godine života te da se tijekom druge godine 
doseže vrhunac u kojemu je broj sinapsi dvostruko 
veći od onoga u odrasloj dobi (Huttenlocher i sur. 
1982). Gustoća sinapsi smanjuje se do desete godine 
života, kada se uspostavljaju odrasle vrijednosti, a pro-
mjene broja sinapsi koreliraju sa promjenama u volu-
menu i gustoći sive tvari. Strukturne promjene kore
liraju s razvojem različitih kognitivnih razina u 
hijerarhiji vidne obrade, od inicijalnog odgovora na 
svjetlo do selektivnih odgovora na orijentaciju obrisa i 
pokreta u primarnome vidnom korteksu te općeg 
procesiranja oblika i pokreta u asocijativnim vidnim 
područjima. Promjene u različitim razinama vidne 
obrade mogu se ispitivati uporabom podražaja kojima 
se izoliraju specifične neuralne aktivnosti putem vid-
nih, uz događaj povezanih evociranih potencijala. Kod 
normalnog vidnog razvoja važno je uočiti razlike u 
dinamici sazrijevanja između ventralnih (što?) i dor-
zalnih (gdje?) vidnih puteva. Razvoj je ventralnoga 
vidnog puta dugotrajniji, dok veze bijele tvari unutar 
dorzalnog vidnog puta sazrijevaju kasnije. Viši vidni 
procesi sazrijevaju polako i različitim neurorazvojnim 
dinamikama (Braddick i sur. 2011). Razvoj brazdi i 
vijuga (girifikacija) te proces mijelinizacije kroz 
posljednju trećinu trudnoće korelira s različitim brzi-
nama sazrijevanja dorzalnih i ventralnih vidnih puteva 
(Toro i Burnod 2005). DTI analize pokazale su kako se 
svi glavni putevi mogu uočiti već u prvih nekoliko tje-
dana nakon rođenja, iako je stupanj mijelinizacije 
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nizak (Dubois i sur. 2006). Usporedo sa stupnjem mije-
linizacije raste brzina neuralnog provođenja u ovim 
putevima pa tako vidni evocirani potencijali u okcipi-
talnom području u dojenčadi imaju to kraću latenciju 
što je veća zrelost optičke radijacije (Dubois i sur. 
2008).

Naravno, kognitivni se razvoj dovodi u vezu i sa 
sazrijevanjem ostalih regija pa je tako pokazano da 
medijalni dio frontalnog korteksa sazrijeva kasnije 
(Huttenlocher i Dabholkar 1997). Gustoća sinapsi  
u medijalnom asocijativnom frontalnom korteksu 
doseže maksimum nakon druge godine života 
(Huttenlocher i Dabholkar 1997), a neuroni uključeni 
u asocijativne kortiko-kortikalne projekcije pokazuju 
prekomjernu produkciju sinapsi tijekom cijele adoles-
cencije (Petanjek i sur. 2011). U posljednje se vrijeme 
više rabe i mjere funkcionalne povezanosti različitih 
regija. Tako je usporedba volumena regija povezanih s 
primarnim vidnim korteksom kroz prve dvije godine 
života pokazala da je on manji nego u somatosenzor-
nih tijekom prve godine života, ali ne i u dobi od 2 
godine. To upućuje na to da primarni somatosenzo-
rički korteks sazrijeva ranije nego vidni (Lin i sur. 
2008). Longitudinalna istraživanja pokazuju modalni 
obrazac promjena u korteksu tijekom djetinjstva (ali i 
poslije), koji uključuje stanjivanje većega broja korti-
kalnih područja – prije svega primarnoga senzomo
toričkog korteksa, zatim sekundarnog, a onda se 
tijekom kasnijeg djetinjstva i adolescencije proces sta-
njivanja širi u multimodalna asocijativna kortikalna 
područja. Upravo se ove promjene dovode u vezu s 
kognitivnim razvojem. Primjerice, sposobnost dosje-
ćanje informacija u vezi je s procjenama volumena 
frontalnog korteksa – što su obrasci sličniji onima koje 
nalazimo u odrasloj dobi, to su dječje sposobnosti 
dosjećanja veće (Sowell i sur. 2001). Promjene u 
debljini korteksa u funkciji vremena pokazale su se 
ključnom varijablom pri dovođenju u vezu inteligen-
cije i neuralnih promjena. Za objašnjavanje kognitiv-
nog razvoja, promjena vezana za dob važnija je od 
morfologije zatečene u jednoj točki mjerenja. Shaw i 
suradnici (2006) pratili su kohortu djece i pokazali da 
ona s visokim rezultatima na testovima inteligencije 
pokazuju velik porast u kortikalnoj debljini u ranom 
razdoblju, praćen velikim smanjivanjem debljine u 
istim tim područjima u kasnijem razdoblju. DTI istra-
živanja u djece idu u prilog ideji da su mikrostrukturne 
specifičnosti ovih puteva povezane s individualnim 
razlikama u izvedbi na kognitivnim zadatcima na 

kojima su djeca sve uspješnija u određenoj dobi, dakle 
u raznim neuropsihološkim domenama: vidna obrada, 
jezik, prostorno radno pamćenje, kognitivna kontrola 
odgovora i verbalna inteligencija.

Razvoj komunikacije počinje neverbalnim obli-
cima. U prethodnom poglavlju u okviru socioemotiv-
nog razvoja i stvaranja privrženosti opisani su razvoj 
interakcije između djeteta i primarnog skrbnika te 
neurobiološki korelati te interakcije. Dodatno treba 
napomenuti da novorođenčad pokazuje spremnost na 
održavanje kontakta očima i usmjerivanje pažnje na 
poseban govor (prilagođeni govor skrbnika- posebna 
osjetljivost na podizanje i spuštanje intonacije glasa 
koji koriste odrasli kad govore s malom djecom), što je 
kulturalno univerzalna pojava, kada se majke u inter
akciji s djecom koriste prilagođenim govorom, speci-
fične prozodije, višeg registra, bogatije intonacije i spo-
rijeg tempa (Maričić i sur. 2012). U novorođenčeta je 
pri slušanju ovakvih pretjeranih govornih obrazaca 
izmjerena veća sinkronizacija na frontalno-centralno-
parijetalnim lokacijama, kao i uvećani N250 evocirani 
odgovor (Zhang i sur. 2011). Pozitivan učinak takve 
komunikacije vidljiv je već u dvomjesečne dojenčadi 
koja pokazuje bolju fonetsku diskriminaciju (Liu i sur. 
2009). Nadalje, istraživanja infracrvenom spektrosko-
pijom pokazuju da je aktivacija medijalnoga prefron-
talnog korteksa u novorođenčadi veća slušaju li majčin 
glas dok se koristi govorom usmjerenim na dijete nego 
kada rabi uobičajeni govor namijenjen odraslima 
(Saito i sur. 2007). Nadalje, već sam kontakt očima ili 
smiješak koji prethodi govoru može izazvati pojačan 
odgovor u medijalnom prefrontalnom korteksu i 
dovodi do visokofrekventne električne kortikalne 
aktivnosti u gama-spektru (Grossmann i sur. 2008), što 
sve upućuje na neodvojivost ovih socijalnih i afektiv-
nih kognicija vezanih uz doživljaj. Osim toga što se 
takvim obraćanjem djeci facilitira usvajanje jezika 
(Senju i Csibra 2008; Singh i sur. 2004; Yoon i sur. 
2008), ova usmjerenost djeteta na za sebe važne infor-
macije odražava prvo pojavljivanje ranih oblika svije-
sti o sebi – koji razvojno prethode višim razinama 
svijesti koje nalazimo u starije djece i odraslih (Rochat 
2011).

Verbalna se komunikacija razvija putem jezičnih 
sustava, gdje dolazi do kombinacije receptivnih i 
ekspresijskih elemenata. Ispad u bilo kojem od ovih 
elemenata može imati dalekosežne posljedice u svim 
ostalim (Watkins 2011). Međutim, u svim aspektima 
razvoja jezika, receptivna funkcija dolazi prije proiz
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vodnje (ekspresije). Tako je primjerice detekcija fonet-
skih obilježja materinskog jezika robusna i razvija se 
rano, ali je razdvajanje govora u odvojene riječi zahtjev-
nije i podložnije oštećenjima i problemima u nedo
noščadi (Bosch 2011). Jezik je tipičan primjer, tzv. 
razvojni vremenski prozor u neurobiologiji (Bruer 
2008; Knudsen 2004; Kuhl 2004). Međutim, nemaju 
svi aspekti jezika vremenski jednako definirane pro-
zore. Kritično razdoblje za učenje fonetskih, leksičkih i 
sintaktičkih razina se razlikuje. Čini se da je kritično 
razdoblje za fonetsko usvajanje prije prve godine, a za 
sintaksu između 18 i 36 mjeseci. Vokabular se naglo 
širi oko 18. mjeseca – ali ovo nije toliko vremenski 
ograničeno te se vokabular može širiti u bilo kojoj 
dobi. Preciznije određivanje „otvaranja“ i „zatvaranja“ 
tih prozora na neurobiološkoj razini za sada još nije 
moguće.

Utjecaj socijalne interakcije, a to uključuje i never-
balnu komunikaciju, na razvoj govora odavno je 
poznat, a neki noviji pristupi pokušavaju obuhvatiti sve 
razine na kojima socijalna interakcija facilitira usvaja-
nje jezika, primjerice povećavanjem pažnje i pobuđe-
nosti, pružanjem informacija, osjećajem povezanosti i 
aktivacijom neuralnih mehanizama koji povezuju per-
cepciju i radnju. Osim toga što interakcija s drugim 
osobama omogućuje stjecanje informacija koje su 
važne za usvajanje jezika, moguće je i da je socijalni 
kontekst isprepleten s učenjem jezika kroz neke temelj-
nije mehanizme (hipoteza društvenog mozga). Soci-
jalna je interakcija nužna za razvoj govora u dojenčadi, 
a socijalno ponašanje pojedinoga djeteta povezano je s 
njegovom sposobnošću učenja novoga jezičnog mate-
rijala. Jezik je evoluirao zbog potrebe za društvenom 
komunikacijom i čini se vrlo vjerojatnim da jezik i 
društveni mozak imaju zajedničko evolucijsko podri-
jetlo (Adolphs 2003; Dunbar 2009; Pulvermüller 2005). 
Na tom tragu, neuroznanost jezika otprije istražuje 
zajedničke neuralne sustave percepcije i akcije, a 
otkriće sustava zrcalnih neurona dalo je dodatne poti-
caje za povezivanje ovih istraživačkih pravaca s onima 
koji se bave socijalnom kognicijom (Kuhl i Meltzoff 
1996; Pulvermüller 2005; Rizzolatti 2005).

Kada se pojavljuje ta veza između recepcije i akcije? 
Istraživanja pokazuju da se u novorođenčadi, tromje-
sečne, šestomjesečne i dvanaestomjesečne dojenčadi 
pri slušanju različitih govornih uzoraka aktiviraju i 
neuralni sustavi uključeni u stvaranje govora (Imada i 
sur. 2006). Nadalje, sinkronizacija u aktivaciji receptiv-
nih i motoričkih područja pojavljuje se u dojenčadi od 

3 mjeseca nadalje – što je razdoblje kada dojenčad 
počinje proizvoditi zvukove nalik na samoglasnike.

Općenito, sinkronizacija moždane aktivnosti pove-
zana je s kognitivnim sposobnostima. Evocirani poten-
cijali u male djece pokazuju veću difuznost, a sazrije-
vanjem pojavljuje se veća lateralizacija u temporalnim 
područjima lijeve hemisfere (Conboy i sur. 2008; 
Durston i sur. 2002; Mills i sur. 1993, Mills i sur. 1997; 
Tamm i sur. 2002). Kako djeca svladavaju jezik, mož-
dani se ritmovi mijenjaju. Gama-frekvencija moždanih 
valova (30 – 100 Hz) u stanju mirovanja dovedena je u 
vezu s ranim usvajanjem jezika i drugim kognitivnim 
vještinama do treće godine (Benasich i sur. 2008). 
Snaga u theta pojasnom području (4 – 7 Hz) dovedena 
je u vezu s kognitivnim naporom u odraslih, a i kod 
zadatka radnog pamćenja u osmomjesečne djece (Bell 
i Wolfe 2007).

2.5. �Dob trčkarala i predškolska dob  
(2. – 5. godina)

Potkraj druge godine života u anatomskom i histo-
kemijskom građom mozak se gotovo i ne može razli-
kovati od mozga odrasle osobe. U prosjeku, veličina je 
mozga na 80 – 90 % odraslih vrijednosti, a dendritičko 
stablo većine neurona potpuno odgovara odrasloj 
dobi. Većina neurokemijskih sustava također pokazuje 
stupanj aktivnosti blizu onomu u odrasloj dobi, a i 
mijelinizacija aksona pokazuje obrazac sličan odra-
slom. Ono što posebno dolazi do izražaja jest preko-
mjeran broj sinapsi, koji je u većini kortikalnih pod-
ručja dvaput, pa čak i triput veći nego u odrasloj dobi. 
Stupanj prekomjerne produkcije sinapsi korelira s 
funkcionalnom razinom kortikalne areje te je najviši u 
najsloženijim kortikalnim područjima. I u drugim 
dijelovima mozga postoji prekomjerna produkcija 
sinapsi, izuzevši kralježničnu moždinu i moždano 
deblo, ali je ona mnogo manja nego u kori velikoga 
mozga.

Zanimljivo je kako upravo u trenutku kada po 
kvantitativnim parametrima središnji živčani sustav 
poprima konture odrasloga, dolazi do pojave najslože-
nijih i čovjeku specifičnih kognitivnih i socioemocio-
nalnih funkcija, a koje se posebno intenzivno razvijaju 
tijekom predškolskog razdoblja. To uključuje meta
kogniciju, tj. razvoj koncepta ljudskog uma, što je 
specifično ljudski korak i omogućuje normalan inte-
lektualni razvoj tijekom školske dobi te završnu psiho-
socijalnu i kognitivnu maturaciju tijekom adolescen-
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tne dobi. Teorija uma označuje da dijete ima svijest o 
sebi i svijest o drugima kao osobama. Na neuralnome 
planu, već u dobi od tri godine vidljiva je jasna razlika 
u neuralnoj aktivaciji ovisno o tome gleda li dijete film 
koji prikazuje tjelesna stanja druge osobe (npr. bol) 
spram filma koji prikazuje mentalna stanja te osobe 
(teorija uma), i, što je jasnija distinkcija aktivacije ovih 
dviju mreža, to ujedno dijete daje i zrelije interpretacije 
na bihevioralnoj razini (Richardson i sur 2018). Ovo je 
istraživanje također pokazalo da se funkcionalna spe-
cijalizacija spomenutih mreža kontinuirano zbiva sve 
do 12. godine, a neka druga istraživanja jasno poka-
zuju da se promjene u raspodjeli i organizaciji sive i 
bijele tvari u regijama zaduženima za funkcioniranje 
tzv. društvenog mozga, kao i njihova aktivacija pri 
rješavanju zadataka koji uključuju socijalnu kogniciju, 
događaju i do kasno u adolescenciju (Blakemore 2012; 
Petanjek i sur. 2019).

Kroz ovo razdoblje nastavljaju se mijelinizacija i 
blago povećanje ukupnoga broja sinapsi, a na selektiv-
nim populacijama neurona vidljive su strukturne i 
molekularne promjene. Pojedine populacije neurona 
pokazuju značajan daljnji rast dendrita, primjerice 
asocijativni kortikalni neuroni koji povezuju više kor-
tikalnih areja, imaju bogate intrakortikalne veze i 
posebno su brojni u najsloženijim kortikalnim područ-
jima (Petanjek i sur. 2008, Petanjek i sur. 2019; Sedmak 
i sur. 2018). Čini se da upravo tijekom ranoga djetinj-
stva dolazi do selektivnih promjena na strateški važ-
nim neuronima i pripadajućim projekcijama, a one 
omogućuju bolju integraciju u procesiranju informa-
cija. To uključuje razvoj intrakortikalnih ekscitacijskih 
veza, razvoj projekcija kod neurona koji povezuju više 
kortikalnih područja te maturaciju specifičnih popula-
cija GABA-ergičkih neurona. Upravo se kroz matura-
ciju selektivnih neuralnih elemenata koji su ključni da 
se omogući bolja integracija unutar kortikalne mreže 
može objasniti kontradikcija koja prati ovo razdoblje 
(2. – 6. godina), a to je diskrepancija između visoke 
razine funkcionalnih i niske razine strukturnih pro-
mjena. U tom razdoblju masivne funkcionalne pro-
mjene koje odražavaju dramatičnu ekspanziju u 
razvoju komunikacijskih funkcija, govora i drugih slo-
ženih kognitivnih funkcija, nisu praćene strukturnim 
promjenama, jer su u kvantitativnom smislu (veliči-
nom dendritičkog stabla i brojem sinapsi) kortikalni 
krugovi gotovo dosegnuli odrasle vrijednosti već oko 
druge godine života.

2.6. Školska dob (6. – 12. godina)

Kasno djetinjstvo, tj. razdoblje osnovne škole, raz-
doblje je razvoja kada su strukturne i molekularne pro-
mjene u središnjemu živčanom sustavu najmanje izra-
žene. To razdoblje najviše karakterizira prekomjeran 
broj sinapsi s obzirom na broj kasnije tijekom života. 
Unutar neuralnih krugova koji su povezani s najslože-
nijim psihološkim funkcijama tijekom promatranog 
razdoblja čak i ne dolazi do zamjetnog smanjenja broja 
od onoga (maksimalnog) koji je dosegnut tijekom pri-
jašnjeg razdoblja. Iako nema daljnjeg rasta dendrita i 
povećanja broja sinapsi, ipak tijekom tog razdoblja 
postoji daljnji blagi rast volumena mozga, što se može 
povezati s nastavkom mijelinizacije, iako mnogo 
manjim intenzitetom nego što je to bilo tijekom doje-
načke dobi i ranoga djetinjstva. Početkom puberteta, 
volumen mozga je 5 – 10 % veći nego što će biti u odra-
sloj dobi. Ove su promjene najvećim dijelom vezane za 
promjene volumena sive tvari moždane kore, a mogu 
se dovesti u vezu s finim podešavanjem sinaptičkih 
spojeva do kojega dolazi pod utjecajem okoline.

Istraživanja slikovnoga prikaza mozga u skladu su s 
rezultatima studija na postmoralnom materijalu, gdje 
su promjene u debljini i volumenu sive i bijele tvari 
opisane u određenim područjima moždane kore. Te se 
promjene mogu dovesti u vezu sa psihomotornim 
razvojem. Tako su Lu i suradnici (2007) pratili skupinu 
sedmogodišnjaka tijekom dvije godine i ustanovili  
da se u tom razdoblju događa stanjivanje dorzalnih 
područja frontalnog korteksa. Stupanj tog stanjivanja 
bio je povezan s razvojem fine motorike, dok je stanji-
vanje u područjima donjih dijelova frontalnog kor-
teksa bilo povezano s poboljšanim fonološkim procesi-
ranjem. I stupanj mijelinizacije bijele tvari povezan je s 
uspješnošću čitanja u djece školske dobi (Beaulieu i 
sur. 2005; Deutsch i sur. 2005; Nagy i sur. 2004; Niogi i 
McCandliss 2006). Nagy i suradnici (2004) gustoću 
bijele tvari u temporalnim režnjevima povezali su sa 
sposobnostima čitanja u djece i adolescenata, dok je 
gustoća vlakana u gornjim fronto-parijetalnim regi-
jama bila povezana s izvedbom u zadatcima prostor-
noga radnog pamćenja. Prostorno radno pamćenje 
prolazi značajne razvojne promjene tijekom cijelog 
djetinjstva, a čini se da područja lijevog fronto-parije-
talnog korteksa i veze unutar gornjega longitudinalnog 
fascikulusa imaju veliku ulogu u tim procesima.

Iako je ovo razdoblje obilježeno samo manjim 
strukturnim promjenama, s obzirom na to da je broj 
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sinapsi veći od onoga koji će biti nakon završetka 
razvoja, stimulacija iz okoline kroz fino će podešavanje 
molekularne strukture sinaptičkih spojeva determini-
rati koje će sinapse biti eliminarne, a koje zadržane 
tijekom procesa eliminacije koji obilježava završetak 
razvoja mozga. Na ovaj način edukacija te obiteljsko i 
šire socijalno okruženje tijekom djetinjstva imaju 
ključnu ulogu u oblikovanju konačne arhitekture neu-
ralne mreže.

Treba spomenuti da u spomenutom razdoblju 
razina psihosocijalne zrelosti nadmašuje intelektual- 
ne kapacitete, iako će fronto-limbičke projekcije 
doživjeti znatne promjene tijekom kasnijega razvojnog 
razdoblja.

2.7. �Pubertet i rana adolescencija  
(12. – 16. godina)

Pubertet se dugo smatrao razdobljem kada dolazi 
do konačne strukturne i kemijske maturacije, kada se 
pod utjecanjem hormonskih promjena smanjuje broja 
sinapsi i formira konačan oblik neuralne mreže. Tako-
đer se smatralo da je utjecaj spolnih hormona na neu-
ralnu mrežu mozga ključan za rizičan obrazac ponaša-
nja koji karakterizira adolescentnu dob. Nastupanje 
puberteta povezano je s porastom spolnih hormona, 
koji imaju važne organizacijske (iako se prije smatralo 
da se organizacijski utjecaji događaju samo u prenatal-
nom razdoblju) i aktivacijske utjecaje na živčani sustav 
(Sisk i Zehr 2005). Izravna su istraživanja organizacij-
skih utjecaja spolnih hormona na ljudskom mozgu 
malobrojna (Lenroot i Giedd 2010; Neufang i sur. 
2009; Peper i sur. 2009; Perrin i sur. 2009; Raznahan i 
sur. 2010), no spolno specifični utjecaji testosterona i 
estrogena uočeni su u amigdalama i hipokampusu 
(Neufang i sur. 2009). Kada se dob uzme u obzir, uku-
pan volumen sive tvari negativno je povezan s razi-
nama estradiola u djevojčica, a pozitivno s razinama 
testosterona u dječaka (Peper i sur. 2009). O spolno 
dimorfnim strukturama i njihovim funkcijama više u 
tekstu koji slijedi.

S obzirom na dječju dob, u ovom se razdoblju 
znatno smanjuje broj sinapsi, ali tijekom ostatka ado-
lescencije u područjima ključnima za procesiranje naj-
složenijih kognitivnih funkcija broj sinapsi još uvijek 
ostaje prilično iznad razine u odrasloj dobi. Stoga 
postoje znatne razlike u brzini smanjivanja broja 
sinapsi između različitih dijelova neuralne mreže. 
Posebno treba naglasiti da arhitektonika neuralne 

mreže u fronto-limbičkim projekcijama tijekom ovog 
razdoblja još uvijek znatno odudara od one koja se 
nalazi nakon završetka razvoja. No, s druge strane, 
maturacija neuralnih krugova koji su vezani za intelek-
tualne kapacitete zbiva se intenzivno pa je promatrano 
razdoblje obilježeno slabijom emotivnom kontrolom 
jer stupanj psihosocijalne maturacije ne prati ekspan-
ziju intelektualnih kapaciteta.

Ove promjene u stukturi neuralne mreže pokazala 
su i istraživanja koje su se koristila metodama slikov-
noga prikaza mozga. U njima je pokazano kako postoje 
spolne razlika u vremenskoj dinamici opisanih pro-
mjena. U dugoročnom longitudinalnom istraživanju 
Gogtay i suradnika (2004) svake dvije godine skeni-
rano je trinaestero zdrave djece u dobi od 4 do 21 
godine. Pokazalo se da se volumen sive tvari u frontal-
nim i parijetalnim regijama razvija sličnom dinami-
kom: raste od 10. do 12. godine, a zatim se postupno 
smanjuje i to se može pratiti sve do rane odrasle dobi. 
Djevojčice su najveći volumen postigle otprilike 
godinu dana prije (s 11 godina) nego dječaci. Među-
tim, volumen sive tvari temporalnog režnja nastavio je 
rasti do 17. godine. U načelu je sazrijevanje sive tvari 
pratilo razvojnu sekvenciju: primarno somatosen-
zorno područje te dijelovi frontalnih (gyrus precentra-
lis) i okcipitalnih režnjeva sazrijevali su najranije, a 
ostatak korteksa sazrijevao je u smjeru od parijetalnog 
prema frontalnom. Posljednje je sazrelo područje oko 
gornje temporalne vijuge, koja sadržava asocijativna 
područja nekoliko osjetnih modaliteta. Zanimljivo je 
da ova sekvencija odgovara sekvenciji pojavljivanja 
ovih regija u evolucijskom kontekstu.

2.8. �Adolescencija u užemu smislu  
i postadolescencija (16. – 25. godina)

Metodama slikovnog prikaza pokazano je kako 
nakon puberteta, tijekom preostalog razdoblja ado
lescencije, nastaju daljnje strukturne promjene u 
mozgu. Broj sinapsi u najvišim se asocijativnim 
područjima počinje znatno smanjivati tek poslije, u 
trećem desetljeću života (v. sliku 2.1.).

Dakle, ovakva sinaptička reorganizacija vezana je 
za maturaciju fronto-limbičkih veza, što se mani
festira kroz psihosocijalnu maturaciju. To također 
pokazuje produženu plastičnost kortikalne neuralne 
mreže koja je specifična i svojstvena samo čovjeku, čak 
i u usporedbi s čovjekolikim majmunima. Najvažnija 
struktura u reguliranju emocija jest amigdala koja  
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se nalazi u dubini moždanih hemisfera i dio je lim
bičkog sustava, ali pokazuje složenu interakciju sa  
svim asocijativnim područjima kore velikoga mozga 
(v. sliku 2.2.).

Legenda: Prikazane promjene u gustoći dendritičkih trnova na velikim piramidnim neuronima slojeva III. c i V.  
u prefrontalnom korteksu čovjeka nakon rođenja. Reprezentativne fotografije piramidnih neurona sloja III. c i V.  
u dorzolateralnom prefrontalnom korteksu osobe u dobi od 16 godina impregnirane su rapid Golgi metodom.  
Crne strelice pokazuju bazalne, a sive kose dendrite. (B) Rekonstrukcija piramidnog neurona sloja III. c u osobe  
od 49 godina Neurolucida programom pokazuje odabrana mjesta na kojima je provedeno mjerenje broja dendritičkih 
trnova (dužina mjerenog segmenta iznosi 50 µm): distalni apikalni kosi dendrit (zeleno), proksimalni apikalni kosi 
dendrit (plavo) i bazalni dendrit (crveno). (A-B; mjerka: 100 µm) (C) Reprezentativne fotografije piramidnih neurona 
sloja III. c u dorzolateralnom prefrontalnom korteksu na velikom povećanju pokazuju bazalne dendrite (lijevo) i distalne 
apikalne kose dendrite (desno) u različitim stadijima: dijete od 1 mjeseca, dijete od 2,5 godina, 16 godina, 28 godina i 49 
godina. (mjerka: 10 µm) (D) Grafovi pokazuju broj trnova piramidnih neurona dorzolateralnoga prefrontalnog korteksa 
u prvih 50 µm segmenta bazalnih dendrita nakon prve bifurkacije (crveno); kosih dendrita koji izlaze u proksimalnom 
dijelu, tj. početnih 100 µm apikalnog dendrita (plavo); i apikalne kose dendrite koji izlaze distalnije, u sljedećih 100 µm 
apikalnog dendrita (zeleno) u sloju III. c (puni kružići) i sloju V. (prazni kružići). Kvadratići predočuju muškarce, a 
kružići žene. Postnatalno je razdoblje prikazano logaritamskom skalom. Pubertet je označen osjenčanim stupcem.  
B, rođenje (4. postnatalni dan); P, pubertet.

Slika 2.1.

Promjene u gustoći dendritičkih trnova na velikim piramidnim neuronima slojeva III. c i V. u prefrontalnom 
korteksu čovjeka nakon rođenja.
Slika preuzeta iz rada Petanjek i sur. Extraordinary neoteny of synaptic spines in the human prefrontal cortex. Proceedings of the National 
Academy of Sciences of the United States of America 2011; 108(32): 13281-6.

Dakle, slika donosi shematski prikaz ulaznih i izlaz
nih projekcija amigdala, strukture ključne u procesira-
nju straha i emocionalnih izraza lica. Stoga je jasno 
kako prije potpune maturacije asocijativnih područja 
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su da je povećana gustoća sive tvari bilateralno u supra-
marginalnim vijugama povezana s većim vokabularom 
u adolescenata. Nejasno je, doduše, je li riječ o neuro-
plastičnim promjenama vezanima uz aktivnost ili pret-
hodno postojeću prednost neuralne arhitekture.

2.9. �Interakcija nasljeđa i okolinskih 
čimbenika tijekom razvoja arhitekture 
neuralne mreže

Glavno pitanje koje prati strukturni razvoj mozga 
jest u kojoj mjeri vanjski čimbenici utječu na dinamiku 
i smjer razvojnih promjena u arhitektonici neuralne 
mreže. Nekoliko se nedavnih istraživanja usmjerilo na 
ispitivanje kakva je korelacija plastičnih promjena u 

Legenda: Raznovrsne supkortikalne i kortikalne strukture dostavljaju aferentne informacije u bazolateralni dio amigdala. 
Intraamigdaloidne veze prenose informaciju na centralnu jezgru amigdala, a ona posredstvom svojih eferentnih projekcija upravlja 
aktivnošću niza autonomnih, endokrinih i somatskih struktura.

Slika 2.2.

Shematski prikaz ulaznih i izlaznih projekcija amigdala.
Slika preuzeta uz dopuštenje iz udžbenika Judaš M, Kostović I, ur. Temelji neuroznanosti. Zagreb: MD; 1997, str. 403

neće doći do dobre regulacije emocija i prikladnog 
usmjerivanja nagonskog ponašanja.

Zanimljivo je kako su u razdoblju od puberteta pa 
do tridesete godine života strukturne i funkcionalne 
promjene koje se mogu zabilježiti metodama slikov-
noga prikaza izraženije nego promjene koje se mogu 
zabilježiti tijekom školskog razdoblja. Proučavajući 
paralelnu i perpendikularnu difuziju u putevima bijele 
tvari, Ashtari i suradnici (2011) pokazali su da se u 
adolescenata povećavaju gustoća i paralelna difuznost 
vlakana, ali nema promjena u perpendikularnoj difuz
nosti (što se uočava u ranijoj dobi). Obje vrste difuz
nosti u području fascikulusa arkuatusa korelirale su s 
testom inteligencije (test informiranosti) i mjerama 
semantičkog pamćenja. Lee i suradnici (2007) pokazali 
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specifičnim zonama bijele i sive tvari nakon intenziv-
nih intervencija i bihevioralnih treninga. Skupina mla-
dih ljudi učila je žonglirati, nakon čega je izmjeren 
porast u volumenu sive tvari u medijalnim temporal-
nim režnjevima obiju hemisfere te u lijevom posterior-
nom intraparijetalnom sulkusu, području uključenom 
u okulomotoričku koordinaciju (Draganski i sur. 2004; 
Scholz i sur. 2009). Nadalje, treninzi radnog pamćenja 
dovode do mikrostrukturnih promjena bijele tvari 
ispod intraparijetalnog sulkusa i anteriornog korpusa 
kalozuma, pri čemu duljina treninga korelira sa stup-
njem promjena (Takeuchi i sur. 2010). Među rijetkim 
istraživanjima koja su provjeravala utjecaj treninga na 
strukturne promjene u djece jest jedno u kojemu su 
djeca u dobi od 8 do 10 godina, loši čitači, prošla kroz 
100 sati intenzivnog treninga čitanja te je uz bihevio-
ralne mjere poboljšane izvedbe izmjeren i znatan 
porast u masi bijele tvari u prednjem centrumu semio-
vale lijeve hemisfere (Keller i Just 2009).

Interakcije između genskog programiranja i utje-
caja postnatalne okoline dobro su poznate kao važan 
biomedicinski i socijalni koncept (Petanjek i sur. 2011). 
Iako razvoj svake individue pokreće „nasljeđe“, tj. nje-
gova genska struktura, moderna su istraživanja jasno 
pokazala kolika je važnost utjecaja skrbnika i socijal-
nog okruženja te edukacije, ali i ostalih okolinskih 
čimbenika u oblikovanju neuralne mreže mozga i, 
posljedično, strukture uma svake osobe (Amso 2006). 
Nevjerojatna ekspanzija genetskih studija, studija na 
postmortalnom materijalu i studija slikovnoga prikaza 
mozga u čovjeka i drugih primata, ali i brojna eksperi-
mentalna istraživanja na laboratorijskim životinjama 
koja su provedena u posljednja tri desetljeća, utjecali 
su na promjenu gledišta o „nature-nurture“, tj. „gene-
environment“ postavci. Pokazalo se da je prijašnji kon-
cept koji definira u kojoj je mjeri razvoj pojedinih 
funkcija ovisan o genskim, a u kojoj mjeri o okolin-
skim čimbenicima, pogrešno postavljen. Rezultati su 
jasno pokazali da se razvoj arhitekture neuralne mreže, 
koji čini biološku osnovu naše osobnosti, oblikuje kroz 
nerazdvojivu interakciju genskih i okolinskih čimbe-
nika. Prije se također smatralo kako su biološke odred-
nice prenatalnog razvoja neuralnih krugova moždane 
kore predominantno naslijeđene i stoga relativno neo-
visne o utjecaju okolinskih čimbenika. Danas je 
poznato da je utjecaj okolinskih čimbenika, i to u uvje-
tima gdje ne postoji neki patološki supstrat, uglavnom 
neovisan o okolinskim čimbenicima samo tijekom naj-
ranijih razdoblja fetalnog razvoja. Već tijekom dru-

goga tromjesječja trudnoće započinje interakcija gen-
skih i okolinskih čimbenika, koja determinira razvoj 
arhitekture neuralne mreže. Zanimljivo je da se već 
tada utjecaj iz okoline može odraziti na razvoj i onih 
dijelova neuralne mreže koji obrađuju najsloženije 
psihološke funkcije koje sazrijevaju kasno tijekom 
postnatalnog razdoblja. Tako je pokazano da se u gen-
ski identičnih jedinki i suboptimalno fetalno okru
ženje može odraziti na strukturu moždane kore i, 
zanimljivo, najviše na one evolucijski novije dijelove 
koji procesiraju najsloženije funkcije i koji imaju naj-
dulji razvoj (Raznahan i sur. 2012). I ne samo to, ekspe-
rimentalna i epidemiološka istraživanja pokazala su 
kako se prenatalna događanja mogu odraziti na pro-
cese starenja (Petanjek i sur. 2011).

Utjecaj okoline postaje posebno važan nakon rođe-
nja. Istraživanja su pokazala da u osoba s višim stup-
njem inteligencije (IQ viši od 110) edukacija i vježba 
jako utječu na strukturnu reorganizaciju dijelova neu-
ralne mreže koji kasno sazrijevaju i procesiraju najslo-
ženije kognitivne funkcije. Također, podatci pokazuju 
kako je u visoko inteligentnih osoba ukupno gensko 
nasljeđe povezano s povećanom kortikalnom plastič-
nosti. U njih je na neurokognitivni ishod napose utje-
cala postnatalna stimulacija iz okoline (Schnack i sur. 
2015). Suboptimalni uvjeti mogu utjecati na finu struk-
turu neuralne mreže (npr. rast dendrita) u fetusa i tije-
kom prvih dviju godina života te na taj način smanjivati 
osjetljivost asocijativnih krugova na stimulaciju i ogra-
ničiti krajnje kognitivne mogućnosti do granice ispod 
predodređenoga genskog potencijala (Whittle i sur. 
2013). U slučajevima koji su praćeni genskim smet-
njama, suboptimalni uvjeti za fetus mogu biti ključan 
čimbenik koji promiče izravno stvaranje abnormalnih 
krugova i mogu biti odgovorni za neuropsihijatrijske 
poremećaje koji se pojavljuju kasnije ili biti uzrokom 
ograničenih kognitivnih sposobnosti. Izrazito produ-
ljeni razvoj s konačnom maturacijom kortikalnih neu-
ralnih krugova u trećem životnom desetljeću također 
uvelike produljuje razdoblje neuralne vulnerabilnosti 
zato što povećanje složenosti i jačine molekularnih i 
staničnih interakcija povećava broj potencijalno osjet-
ljivih događanja koja mogu biti poremećena.

Biološku osnovu razvojne plastičnosti kore veli-
koga mozga čovjeka i ostalih primata čini razvojno 
događanje u kojemu se sinapse prvo pretjerano stva-
raju, nakon čega se u vrijeme puberteta i poslije adoles-
cencije njihov broj smanjuje na konačne vrijednosti. 
Ovaj fenomen, kao i eksperimentalni podatci u labora-
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torijskih životinja, doveli su do uspostave hipoteze 
selektivne eliminacije sinapsi. Ona podrazumijeva da 
tijekom razdoblja pretjerane produkcije sinapsi neu-
ralna aktivnost modulira molekularnu strukturu indi-
vidualnih sinapsi te na taj način determinira koje će od 
njih ostati, a koje će biti uklonjene iz neuralne mreže 
(Changeux i Danchin 1976). Obrazac selektivne elimi-
nacije prekobrojnih sinapsi i identifikacija završetka 
razdoblja u kojemu se ona odigrava vrlo je važan zbog 
toga što utječe na uspostavu kognitivnih sposobnosti i 
na duljinu trajanja razdoblja u kojemu je omogućeno 
optimalno učenje novog jezika i matematičkih vje-
ština, kao i promjena osobnosti iz razvojne faze prema 
odrasloj (Wixted i sur. 2018). Ovdje posebno treba 
napomenuti kako vrhunac ekspresije gena, koja regu-
lira razvoj neurona i povezuje se s poremećajima kao 
što je shizofrenija, u čovjeka nastupa upravo u dobi 
između 15. i 25. godine života. Podatci o pretjeranom 
stvaranju i kasnijem uklanjanju sinapsi na dendritič-
kim trnovima u skladu su i s komparativnim istraživa-
njima ekspresije mRNA u prefrontalnom korteksu. 
Ona je pokazala dramatične razlike u transkriptom-
skim profilima čovjeka i čovjekolikih majmuna koje se 
odnose na to da je u čovjeka ekspresija odgođena sve 
do u treće desetljeće života (Liu i sur. 2012). Produljena 
razvojna plastičnost u asocijativnim područjima kore 
velikoga mozga omogućuje u ljudi oblikovanje kru-
gova koji će omogućiti najsloženije psihološke funk-
cije, ali je isto tako pogodna za stvaranje abnormalnih 
neuronskih krugova koji se mogu manifestirati poja-
vom neuropsihijatrijskih poremećaja.

2.10. �Spolna diferencijacija ljudskog mozga 
i muško-ženske razlike?

Većina spolnih razlika (koje su trajne i nepromje-
njive) u čovjekovu mozgu uspostavlja se tijekom ogra-
ničenoga razvojnog prozora djelovanjem gonadalnih 
steroida. Općenito, spolne razlike u mozgu jesu one 
vezane za reprodukciju. Spolne razlike koje se ne 
odnose na reprodukciju, bihevioralne ili anatomske, 
minimalne su i vrlo varijabilne, s iznimkom agresije 
(koje je ipak vezana za reprodukciju – primjerice natje-
canje za partnere i resurse, majčinska agresija i slično). 
Spolne razlike mogu se zamijetiti u spoznaji, stresu i 
anksioznosti, preferencijama u hrani, kretanju, pa čak i 
u oštrini vida. Međutim, spolne razlike imaju tenden-
ciju da budu alomorfne, što znači da postoji velik broj 
preklapanja među spolovima, za razliku od onih spol-

nih razlika koje su uistinu dimorfne i obično izravno 
relevantne za reprodukciju. No vrlo malo znamo o 
neuralnoj osnovi spolnih razlika.

Proces spolne diferencijacije mozga složena je 
interakcija neurona u razvoju i okoliša koji čine hor-
moni djeteta, ali i majke te nutrijenti i ostale kemijske 
tvari koje prolaze placentarnu barijeru. U 6. tjednu 
trudnoće testisi i ovariji su razvijeni, a paradigma koju 
je postavio Phoenix i sur. (1959) nalaže da su promjene 
nastale u ovom razdoblju ključne i nepromjenjive u 
smislu spolne diferencijacije mozga koja slijedi sredi-
nom trudnoće.

Tijekom fetalnog razvoja mozak je pod utjecajem 
spolnih hormona – testosterona, estrogena i progeste-
rona (McCarthy i sur. 2012: Swaab 2004) i od sredine 
trudnoće živčani sustav ima razvijene receptore za 
svaki od tih hormona (Chung 2003). U dječaka postoje 
dva stadija u kojima testosteron doseže visoke koncen-
tracije u serumu fetusa, prvi između 12. i 18. te drugi 
između 34. i 41. tjedna trudnoće (Finegan i sur. 1989). 
Nakon rođenja, u prva ti mjeseca života, razine spolnih 
hormona (i estrogena i progesterona) rastu zbog 
prestanka inhibicije uzrokovane alfa-fetoproteinom 
(AFP), i u ljudi sex hormone-binding globulina (SHBG), 
čije su koncentracije visoke u trudnoći.

Istraživanja u glodavaca pokazala su da, osim utje-
caja testosterona na androgene receptore u mozgu, do 
maskulinizacije i defeminizacije mozga dolazi i zbog 
utjecaja estradiola na estrogenske receptore alfa 
(Arnold i Gorski 1984). U ovom su razdoblju ženke 
zaštićene od utjecaja spomenutog hormona (i majčinih 
estrogena) visokim koncentracijama alfa-fetoproteina 
(AFP) koji veže cirkulirajuće estrogene u najranijim 
stadijima razvoja (Bakker i sur. 2006; Turano 2019). I u 
ljudi je pokazano da maskulinizacija mozga nastaje 
pod utjecajem ne samo testosterona nego i estrogena 
konvertiranih iz testosterona aromatazom (Bakker i 
sur. 2006; Chung 2003). Iako unatrag nekoliko godina 
postoje studije koje preispituju ovu tvrdnju, istraživa-
nja upućuju na dvije činjenice – da prisutnost estro-
gena u vrijeme diferencijacije mozga utječe na poja-
čanu maskulinizaciju ženskog mozga i da SHBG ima 
visok afinitet za endogene estrogene, a nizak ili gotovo 
nikakav za ksenoestrogene, čime bi se ostvarila mo- 
gućnost i jatrogene maskulinizacije ženskog mozga. 
Razina alfa-fetoproteina u prvim postnatalnim danima 
naglo pada, a ovarijski hormoni počinju sudjelovati u 
složenim procesima daljnjeg sazrijevanja mozga (Fitch 
i Denenberg 1998).





32

Ivan Begovac i suradnici: Dječja i adolescentna psihijatrija

Kako su razvoj gonada i spolna diferencijacija mozga 
vremenski razdvojeni procesi (pri čemu se gonade razvi-
jaju u prva tri mjeseca trudnoće) vanjski čimbenici 
utječu neovisno na svaki od ovih procesa. Prenatalne 
razine spolnih hormona izravno utječu na diferencija-
ciju gonada i mozga. Otpuštanjem gonadalnih steroida 
mozak se diferencira u određenom smjeru (bilo kakve 
promjene u njihovim razinama potencijalno utječu na 
smjer u kojemu će se mozak diferencirati!) (Reiner 1999; 
Swaab 2004, Swaab 2007). Prva očita razlika u mozgu 
prisutna je već pri rođenju i odnosi se na težinu samog 
organa. U odraslih ljudi strukturne razlike između žen-
skog i muškog mozga postoje i na makroskopskoj i na 
mikroskopskoj razini (Alonso-Nanclares i sur. 2008; 
Goldstein i sur. 2001; Swaab i Hofman 1984). Pri tome 
su raspored i gustoća ciljnih receptora različiti u žen-
skom, odnosno u muškom mozgu.

Vezanjem neurosteroida na estrogenske receptore 
nastaju raznovrsne promjene u funkcioniranju stanice, 
od morfoloških promjena na samoj površini stanice, 
pa sve do promjena u izražavanju genetskog koda, što 
ima širok spektar posljedica na funkcioniranje stanice 
(McEwen i sur. 1998). Estrogenski receptori pronađeni 
su u različitim dijelovima mozga: hipotalamusu (pogo-
tovo preoptičkom području), septumu, hipokampusu, 
amigdalama i orbito-frontalnom korteksu. Estradiol 
pozitivno utječe na veličinu, volumen, broj i oblik neu-
rona, ali i na gustoću njihovih dendrita i broj sinaptič-
kih veza s ostalim stanicama. U odraslih je primijećen 
i učinak estradiola na ekscitabilnost membrane, 
gustoću receptora i razine neurotransmitora. Primjeri 
takvih učinaka postoje i u novorođenčeta, a uključuju 
promjene u proteinima koji vežu kalcij, razinama 
GABA i glutamata, enzimske aktivnosti. Razvojne pro-
mjene u fiziologiji posredovane estradiolom vjerojatna 
su mehanička osnova za uspostavljanje mnogih trajnih 
morfoloških spolnih razlika, ali se takve uzročne veze 
rijetko istražuju.

Utjecaji androgena i estrogena očituju se dakle u 
različitim dijelovima mozga i u različitim razdobljima 
u razvoju živčanog sustava, pri čemu je kritično raz
doblje utjecaja androgena u prenatalnom razvoju, dok 
je kritično razdoblje za očitovanje utjecaja ovarijskih 
hormona rano postnatalno razdoblje.

Strukturno, spolne razlike u mozgu mogu se kate-
gorizirati kao volumetrijske, što upućuje na to da je 
regija veća u jednom spolu s obzirom na drugi, ili 
sinaptičke, što znači da se tip ili količina sinapsi ili broj 
projekcija razlikuje između muškaraca i žena. Fizio-

loški, spolne razlike u mozgu jesu one koje se odnose 
na količinu neurotransmitora, ili intrinzičnu ekscita-
bilnost pojedinih klasa neurona.

Mnogo je istraživanja posvećeno spolno dimorf
nim jezgrama, nucleus interstitialis striae terminalis 
(BNST, bed nucleus of stria terminalis), i jednoj od četi-
riju preoptičkih jezgara prednjeg dijela hipotalamusa 
(INAH-3, interstitial nuclei of the anterior hypothala-
mus). Među najistraživanijim spolno dimorfnim neu-
ralnim strukturama jest preoptička jezgra hipotala-
musa koja je u mužjaka raznih glodavaca i primata i do 
osam puta veća nego u ženki (Fitch i Denenberg 1998) 
(v. sliku 2.3.).

Dakle, na slici je dan prikaz smještaja spolno 
dimorfne jezgre u odnosu prema drugim struktu-
rama preoptičkog područja hipotalamusa. Spolne 
razlike u veličini jezgre s analognom funkcijom u ljudi 
(INAH-3) su manje, ali također postoje, te je ona oko 
dva i pol puta veća u muškaraca nego u žena (LeVay 
1993). Veličina obiju, BNST i INAH-3, i broj neurona u 
osoba s rodnom disforijom odgovaraju rodnom identi-
tetu, a ne spolu (Garcia-Falgueras i Swaab 2008; Zhou 
i sur. 1995).

Ljudska SDN-POA (engl. sexually dimorphic nucleus 
of the preoptic area) uočava se kao zasebna jezgra već u 
fetusa sredinom trudnoće (kad u mozgu nema ni estro-
genskih, ni androgenskih, ni progestinskih receptora!). 
No ta jezgra sadržava maksimalan broj neurona tek 
između 2. i 4. godine života. Štoviše, spolni se dimorfi-
zam počne razvijati tek nakon tog razdoblja jer se i broj 
neurona i volumen SDN-POA u žena počnu smanjivati, 
a u muškaraca ostaju postojani sve do otprilike 50. 
godine života. Ako su žene izložene većim razinama 
estrogena, njihova SDN-POA postaje veća. Ukratko, 
spolni dimorfizam ljudske SDN-POA uspostavlja se 
kasno postnatalno, tek nakon 4. godine života, a u šta-
kora tijekom prvih 10 dana života, a uzrokovan je 
mnogo izraženijom pojavom programirane smrti sta-
nica u tom području ženskog hipotalamusa.

Prema klasičnoj Dörnerovoj androgenoj hipotezi, 
strukturna spolna diferencijacija ljudskog hipotala-
musa odigrava se između 4. i 7. mjeseca trudnoće. 
Glavni Dörnerovi argumenti za takvu hipotezu jesu: a) 
u tom fetalnom razdoblju već se jasno raspoznaje cito-
arhitektonska podjela hipotalamusa na jezgre i b) pro-
ces proliferacije hipotalamičnih neurona potpuno se 
dovrši do kraja 7. mjeseca trudnoće. Međutim, tek su 
relativno nedavno pojedini autori (Swaab 2007) doka-
zali da glavni mehanizam spolne diferencijacije mož-
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danih struktura vjerojatno nije proliferacija, nego je to 
odabirna i programirana smrt stanica – a to je u ljud-
skoj SDN-POA kasni postnatalni proces!

Osim u već navedenim razlikama u BNST INAH-3, 
postoje i razlike u drugim strukturama, kao što su 
corpus callosum, commisura anterior, adhesio inter
thalamica i corpora mamillaria (Allen i Gorski 1991; 
Swaab 2003).

Razvojem neinvazivnih tehnika funkcionalnog 
oslikavanja mozga broj istraživanja spolnih razlika u 
aktivaciji mozga toliko je porastao da bi njihov susta-
van prikaz uvelike premašivao doseg ovog poglavlja: 
od rješavanja kognitivnih zadataka, procesiranja lica 
(istog ili suprotnog spola) do reakcija na dječji plač  
i donošenja ekonomskih odluka – gotovo da nema 
područja u kojem nisu pronađene neke spolne razlike 
u neuralnoj aktivaciji. Nažalost, metodološki nedo-
statci ovakvih istraživanja, poput malih uzoraka i rijet-

kih pokušaja replikacije nalaza, poprilično ograniča-
vaju mogućnost njihove generalizacije. Bitno je još 
jednom napomenuti kako su te razlike alomorfne uz 
visok stupanj preklapanja vrijednosti između spolova, 
a vrlo često samo uz prisutnu tendenciju razlikama, no 
bez statističke značajnosti.

2.11. Upute za roditelje/nastavnike

99 Predreorganizacijsko razdoblje obuhvaća raz-
doblje prvog i drugog tromjesečja trudnoće 
(do 24./28. tjedna), a karakterizirano je pro-
gresivnim događanjima vezanima za temeljne 
histogenetske procese mozga: proliferacija, tj. 
stvaranje neurona; migracija, tj. putovanje od 
mjesta stvaranja do konačnog odredišta; dife-
rencijacija, tj. rast dendrita i aksona.

Legenda: Spolno dimorfna jezgra (SD), nucleus supraoticus, nucleus paraventricularis, nucleus suprachiasmaticus 
(endogeni cirkadijurni sat), organum vasculosum laminae terminalis (OVLT).

Slika 2.3.

Prikaz smještaja spolno dimorfne jezgre u odnosu prema drugim strukturama preoptičkog područja 
hipotalamusa.
Slika preuzeta uz dopuštenje iz udžbenika Judaš M, Kostović I, ur. Temelji neuroznanosti. Zagreb: MD; 1997, str. 407
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99 Posljednja je trećina trudnoće razdoblje naj
bolje razvijenosti prolaznih fetalnih oblika 
organizacije mozga; najizraženija je pojava 
fetalnih kortikalnih slojeva i neurona, pro
laznih oblika organizacije kortikalnih krugova, 
vidljive su prolazne supkortikalne strukture, 
kao i prolazna ekspresija neurotransmitora.

99 Rođenje nije točka razgraničenja između dvaju 
razvojnih stadija, nego zadnje tromjesječje 
trudnoće i prvih nekoliko mjeseci života 
nakon rođenja čine jedinstveno razdoblje 
strukturnog razvoja kore velikoga mozga, a 
vidljiv je i kontinuitet funkcionalnog razvoja 
kroz to razdoblje.

99 U prvim dvjema godinama života događa se 
intenzivan rast dendrita i sinaptogeneza 
(uspostava veza između neurona), a pred kraj 
druge godine života makroskopska i mikro-
skopska obilježja mozga ne odudaraju znatnije 
od onoga u odrasloj dobi.

99 Interakcija sa skrbnikom tijekom prvih dviju 
godina života posebno je važna za razvoj neu-
ralnih krugova povezanih uz socio-emocio-
nalne funkcije: neuroznanstvene spoznaje 
pokazuju kako deprivacija od prikladnog 
emotivnog okruženja u ovoj dobi može dovesti 
do trajne dezorganizacije ovih neuralnih kru-
gova i nemogućnosti prikladnoga emotivnog i 
socijalnog odgovora.

99 Posebno intenzivan razvoj najsloženijih (čov
jeku specifičnih) kognitivih funkcija, a koje 
uključuju razvoj jezika, razvoj „teorije uma“ i 
komunikacijskih sposobnosti, zbiva se u raz-
doblju od 2. do 6. godine života: u tom raz
doblju nema znatnijeg povećanja u složenosti 
same strukture mozga, ali se događa matura-
cija neuralnih elemenata koji omogućuju bolju 
integraciju u procesiranju.

99 Danas mnogi podatci govore u prilog spolnog 
dimorfizma mozga.

2.12. Često postavljena pitanja

�� Pitanje: Mogu li se prenatalno pretpostaviti 
„više“ moždane funkcije kao što su emocionalnost i 
kognicija, i koji bi neuroznanstveni korelati bili 
odgovorni za to?

Odgovor: Razvoj senzorike i motorike u fetusa 
osnova je za razvoj kognitivnih funkcija pa je tako 
dijete već prenatalno sposobno razlikovati majčin glas 
od glasova ostalih osoba. Posebno je za razvoj viših 
moždanih funkcija bitan razvoj sustava koji su vezani 
uz procesiranje emocija, pri čemu najvažniju ulogu 
imaju amigdala, kao i pamćenja, gdje najveću ulogu 
ima hipokampus. Obje stukture dosegnule su visok 
stupanj maturacije i diferencijacije neurona i prije 
rođenja.

�� Pitanje: Zašto su pri razvoju mozga toliko važni 
posljednje tromjesečje trudnoće, porođaj i dojenačko 
razdoblje do otprilike šestog mjeseca života?

Odgovor: To je razdoblje stadij najbržeg rasta 
mozga. Obilježava ga visok stupanj razvijenosti pro
laznih fetalnih struktura povezanih s prolaznim obli-
cima ponašanja fetusa. Istodobno, glavni neuralni kru-
govi (koji uključuju piramidne neurone koji se 
projiciraju supkortikalno, ali i one koji uspostavljaju 
kortiko-kortikalne veze) intenzivno se razvijaju i 
dosežu visoku funkcionalnu razinu oko trećeg mjeseca 
života. U tom razdoblju polako nestaju fetalni obrasci 
motoričkog ponašanja.

�� Pitanje: Zašto su mentalni procesi posljedica 
interakcije unutar neuralne mreže kore velikoga 
mozga?

Odgovor: Različite regije mozga nisu odgovorne za 
određene mentalne procese, nego su elementarne jedi-
nice u kojima se oni obrađuju. Percepcija, pokreti, jezik, 
misao, pamćenje i emocija mogući su međusobnim 
vezama serijski ili paralelno spojenih neuralnih mreža.

�� Pitanje: Možemo li danas reći da postoji „muški“ 
i „ženski“ mozak?

Odgovor: Većina spolnih razlika (koje su trajne  
i nepromjenjive) u čovjekovu mozgu uspostavlja se 
tijekom ograničenoga razvojnog prozora djelovanjem 
gonadalnih steroida. Općenito, spolne razlike u mozgu 
jesu one vezane za reprodukciju. Spolne razlike koje  
se ne odnose na reprodukciju, bihevioralne ili anatom-
ske, minimalne su i vrlo varijabilne, s iznimkom agre-
sije. Spolne razlike mogu se zamijetiti u spoznaji, stresu 
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i anksioznosti, preferencijama u hrani, kretanju, pa čak 
i u oštrini vida. Međutim, spolne razlike imaju tenden-
ciju da budu alomorfne, što znači da postoji velik broj 
preklapanja među spolovima, za razliku od onih spol-
nih razlika koje su uistinu dimorfne i obično izravno 
relevantne za reprodukciju. No vrlo malo znamo o 
neuralnoj osnovi spolnih razlika. Zanimljivo je da psi-
holozi ili paleoantropolozi tvrde da spolni dimorfizam 
u građi mozga postoji, dok neuroanatomi i razvojni 
neurobiolozi spolni dimorfizam ne uspijevaju potpuno 
jednoznačno dokazati.

2.13. Pitanja

1 	 Navedite neuroznanstvene korelate  
s obzirom na pojedine funkcije fetusa.

2 	 Navedite neuroznanstvene korelate 
emocionalnog razvoja u prvim dvjema 
godinama djetetova života.

3 	 Navedite neuroznanstvene korelate 
kognitivnog razvoja u prvim dvjema 
godinama djetetova života.

4 	 Navedite definiciju neuralne mreže  
velikog mozga i objasnite njihovu povezanost 
s mentalnim procesima.

5 	 Navedite moguće neuroznanstvene korelate 
seksualnog dimorfizma mozga.
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