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1. Общо биографично представяне на кандидата

Светлана Картунова е утвърден специалист в областта на логопедията с вече 30
годишен професионален опит. Завършва Софийски университет „Св. Климент
Охридски“, където придобива магистърска степен по логопедия и тифлопедагогика,
както и бакалавърска степен по начална училищна педагогика. Кариерата ѝ започва като
начален учител за деца с нарушено зрение в училище „Луи Брайл“ (1996–1999), а по-
късно работи като старши логопед в Специализираната болница „Св. София“ за
рехабилитация на деца с церебрална парализа (1999–2008). От 2008 г. развива и
собствена частна терапевтична практика, специализирана в ранна интервенция и терапия
при деца с проблеми в развитието. Паралелно с клиничната практика, Картунова активно
преподава и обучава бъдещи специалисти. Тя е хоноруван преподавател в Нов български
университет (от 2016 г.) и от 2024 г. – асистент в катедра „Логопедия“ към Югозападния
университет „Неофит Рилски“. Има дългогодишна роля като обучител по акредитирани
програми за повишаване на квалификацията на педагогически кадри. Професионалните
ѝ интереси са в областта на логопедичната диагностика и терапия на хранителни и
орално-моторни механизми, комуникационни нарушения при деца с неврологични
увреждания, сензорна интеграция и ранна интервенция. Тя е сертифициран
международен консултант по кърмене (IBCLC), сертифициран терапевт по „The



Listening Program“ и DIR®Floortime, както и активен член на Националното сдружение
на логопедите в България.

Светлана Картунова е автор и лектор в множество обучения, конференции и
международни форуми, сред които европейските конгреси по логопедия и национални
конференции по детска неврология и ранно детско развитие. Тя е позната сред
логопедичната общност с интегрирания си подход, който съчетава логопедични,
терапевтични и педагогически практики за подкрепа на децата и техните семейства.

2. Значимост на изследвания  проблем в научно и научно-приложно отношение.

Разглежданият проблем притежава съществена значимост както в научен, така и в
научно-приложен аспект.

2.1. Научна значимост.

Изследването на езиковото и говорното развитие при деца, родени след асистирани
репродуктивни технологии (АРТ), е слабо проучено в българския научен контекст.
Липсват систематизирани данни, които да съпоставят особеностите в развитието на тази
група деца спрямо техни връстници, заченати по естествен път. Настоящата работа
запълва този дефицит, като интегрира международно валидирани диагностични
методики (напр. скрининг тест Denver II, ICF-базирано профилиране) и осигурява
статистически обоснован сравнителен анализ. Научният принос се изразява и в
междудисциплинарния подход – съчетаващ логопедични, медицински и когнитивни
измервания – което обогатява познанието за влиянието на биологични, сензорни и
социални фактори върху ранното езиково развитие.

2.2. Научно-приложна значимост.

Практическата стойност на изследването се проявява в очертаването на рискови
профили при деца, родени чрез АРТ, както и в разкриването на фактори, които могат да
бъдат обект на ранна интервенция. Резултатите допринасят за разработването на
скринингови инструменти и функционални профили по ICF, които имат потенциал да
бъдат въведени в клиничната и образователната практика. На тази основа могат да се
изградят индивидуализирани терапевтични програми и да се повиши ефективността на
ранната логопедична диагностика и интервенция. Допълнително, данните подпомагат
формирането на политики в сферата на общественото здраве, насочени към превенция
на социалната стигма и към създаване на по-подкрепяща среда за семействата,
използвали асистирани репродуктивни технологии.

3. Степен на познаване на състоянието на проблема и съответствие на
използваната литература.

Разглежданият дисертационен труд демонстрира висока степен на познаване на
състоянието на проблема и изключително добър подбор на използваната литература,
която напълно съответства на целите, задачите и методологията на изследването.
Авторката извършва систематичен и критичен преглед на съвременната научна
литература, обхващащ както класическите теории за езиково развитие (Skinner,
Chomsky, Piaget, Vygotsky), така и модерните невронаучни, когнитивни и функционални



модели. Особено внимание е отделено на еволюцията на терминологията и
класификациите – от „специфично езиково нарушение“ (SLI) към „езиково нарушение
на развитието“ (DLD), в съответствие с най-новите международни стандарти и
консенсуси (CATALISE, DSM-5, ICD-11). По този начин дисертацията демонстрира
актуално познаване на теоретичните и клиничните рамки, които определят
диагностичния и терапевтичния подход в логопедичната практика. Използваната
литература е широка и разнообразна – включва 212 източника, от които 193 на
латиница и 19 на кирилица. Включени са водещи изследвания в областта на логопедията
(Bishop et al., 2017; Norbury et al., 2016; Reilly et al., 2010) и репродуктивната медицина
(Qin et al., 2015; Roque et al., 2019; Kushnir et al., 2017), както и изследвания върху
специфичните рискове и особености на децата, родени след асистирани репродуктивни
технологии. В същото време са използвани и публикации на български автори, които
интегрират международните концепции в местния професионален и социален контекст.
Прегледът на източниците не е само формално изброяване, а служи като основа за
формулиране на хипотезите, за обосноваване на избраната методология (скрининг с
Denver II, анамнестичен въпросник, функционално профилиране по ICF) и за
интерпретация на резултатите. По този начин литературата осигурява надеждна
концептуална рамка за сравнителния анализ между децата, родени по естествен път, и
тези, родени чрез АРТ.

Критична бележка може да се отправи към обема на първа глава – тя заема повече от
една трета от целия труд (60 стр), като според мен е излишно подробното обяснение, като
н-ер „Терминологично и концептуално развитие на терминологията в логопедията“, стр.
47, и някои от сравнителните таблици между DSM- IV-TR и DSM- V-TR, както и
съпоставка между кодовете по МКБ-10 и МКБ-11. В обобщение към първа глав може да
се твърди, че познаването на състоянието на проблема е задълбочено,
интердисциплинарно и съвременно, а използваната литература е адекватна,
обоснована и напълно съответстваща на поставените цели. Това гарантира научната
валидност на теоретичната част и подчертава приноса към теоретичното знание в
логопедичната и клиничната практика.

4. Коректност при цитирането на представителен брой автори.

В дисертационния труд на Светлана Картунова може да се заключи, че цитирането
на авторите е коректно, последователно и в съответствие с академичните
стандарти. Това личи от няколко факта:

1. Прецизност на библиографските данни – авторите са посочени с пълни имена
и години на публикациите, като се използва утвърден академичен стил (APA).
Навсякъде се срещат ясни препратки в текста: напр. (Steptoe & Edwards, 1976;
Palermo et al., 1992; Norbury et al., 2016; Bishop et al., 2017).

2. Съответствие между текста и библиографията – всички цитирани автори и
изследвания в основната част на труда са включени и в списъка с използвана
литература. Това гарантира проследимост и прозрачност.

3. Широк обхват на източниците – в библиографията са включени 212 заглавия,
от които 193 на латиница и 19 на кирилица. По този начин е гарантирана научната
коректност и интердисциплинарния характер на труда.

4. Цитиране на собствени публикации – авторката ясно обозначава и своите
статии и доклади, публикувани преди или паралелно с дисертационния труд. Това



показва академична почтеност и избягване на авто-плагиатство, като
същевременно демонстрира развитие на научната ѝ продукция.

5. Интегрираност на цитатите в анализа – препратките към автори не са
формални, а служат за подкрепа на аргументацията. Те са вмъкнати в критичен и
обяснителен контекст, напр. при разграничаване на SLI и DLD (Bishop et al.,
2017), при анализа на комуникативна уязвимост (Norbury et al., 2016), или при
обсъждането на перинатални рискове (Pinborg et al., 2013; Savelyeva et al., 2021).

5. Цели и задачи на дисертационния труд

Основната цел на настоящия дисертационен труд е да се анализират особеностите на
говорното и езиковото развитие при деца, родени чрез асистирани репродуктивни
техники (АРТ), в сравнение с деца, заченати по естествен механизъм (ЕМЗ).
Изследването има за цел да идентифицира специфични клинични и функционални
профили, да изолира рискови фактори и да очертае възможности за ранна диагностика и
интервенция чрез прилагането на функционалната рамка на ICF-CY.

Обект на изследването е езиковото и говорното функциониране в детска възраст в
зависимост от начина на зачеване и клиничната диагноза.
Предмет е спецификата и тежестта на езиковите и говорни нарушения при деца с
клинични затруднения, сравнени по начин на зачеване, с акцент върху възможностите за
адаптация на диагностични инструменти към ICF.
Контингентът включва две равни по брой и съпоставими по възраст и диагноза групи –
100 деца, родени чрез АРТ, и 100 деца, заченати по ЕМЗ, както и обща база от 3075 деца,
използвана за валидиране на анамнестичния въпросник.

Анализ на хипотезите
В дисертационния труд са формулирани две основни хипотези, всяка от които е

изследвана с помощта на специфични методологични подходи и статистически анализи.
Хипотеза 1 (H₁):

Предположение: Съществуват статистически значими разлики в тежестта и спецификата
на говорно-езиковите нарушения при деца, родени чрез асистирани репродуктивни
технологии (АРТ), спрямо деца, заченати по естествен механизъм (ЕМЗ).

Методология:
 Извадка от 200 деца (100 в АРТ-група и 100 в ЕМЗ-група), съпоставими по

възраст, пол и диагноза.
 Използван е скринингов инструмент Denver II за оценка на груба и фина

моторика, езиково и социално развитие.
 Приложен е χ² тест за независимост, за да се проверят различията между групите.
 Данните са съотнесени към класификационните категории на МКБ-10/11 и ICF-

CY.
Резултати:

 Не се установяват статистически значими различия в езиковото, финомоторното
и социалното развитие между двете групи.

 Единствено в домейна груба моторика се отчита значима разлика: децата от ЕМЗ-
групата показват повече затруднения (χ² = 6.26; p = 0.0438).

 Най-често срещаната диагноза е Developmental Language Disorder (DLD) – по-
висок процент в АРТ-групата (71.3%) спрямо ЕМЗ-групата (49.7%), но разликата
не достига статистическа значимост.

 Допълнителен анализ показва, че по-голямо влияние върху развитието оказват
перинатални и неонатални фактори (напр. преждевременно раждане, ниско



тегло при раждане, многоплодна бременност), отколкото самият метод на
зачеване.

Извод: Хипотезата не се потвърждава. Методът на зачеване не е самостоятелен
предиктор за говорно-езикови нарушения.

Хипотеза 2 (H₂):
Предположение: Анамнестичният въпросник, разработен за целите на изследването,
осигурява надеждна и структурирана информация, приложима за функционално
профилиране по ICF-CY.

Методология:
 Въпросникът е приложен върху база от 3075 деца, като чрез факторен анализ

(Principal Component Analysis – PCA) са изведени латентните структури.
 Изчислени са коефициентите KMO = 0.829 и Bartlett’s test p < 0.001, което

доказва добра пригодност за факторен анализ.
 Екстрахирани са 6 фактора/домейна (пренатални, перинатални, неонатални,

соматични, фамилни и психо-социални), обхващащи над 90% от въпросите.
 Всеки въпрос е съотнесен към съответен код от ICF-CY, като по този начин се

гарантира функционална валидност.
 Чрез ROC анализ е оценена предиктивната стойност на „индекса за

комуникативна уязвимост“, изчислен на базата на въпросника. Показателят AUC
≈ 0.80 свидетелства за добра диагностична точност.

Резултати:
 Въпросникът демонстрира висока вътрешна консистентност и надеждност.
 Повече от 90% от въпросите имат пряко съответствие с ICF-кодове, което

улеснява функционалното профилиране.
 Индексът за комуникативна уязвимост показва добра чувствителност и

специфичност при разграничаване на деца в риск от такива без нарушения.
Извод: Хипотезата се потвърждава. Въпросникът е валидиран като надежден

инструмент за скрининг и може да бъде използван както в логопедичната, така и в
интердисциплинарната практика.
Анализът на хипотезите показва двоен принос на дисертационния труд:

В дисертационния труд на Картунова приносите са ясно разграничени на научни
и приложни, като засягат както развитието на логопедичната теория, така и
практическата работа с деца, родени чрез асистирани репродуктивни технологии (АРТ).

Научни приноси

1. Първо систематизирано изследване в България – езиковото и
комуникативното развитие на деца, родени чрез АРТ, е анализирано спрямо деца,
заченати по естествен механизъм (ЕМЗ). Това поставя основа за национална
научна дискусия по тема с висока социална значимост .

2. Интеграция на класификационни системи – разработена е стратегия за
съпоставяне на диагностичните категории по МКБ-10 и МКБ-11 с
функционалните домейни на ICF. Това е концептуално и емпирично обоснован
принос, който улеснява обмена на информация между специалисти и надгражда
традиционната нозологична рамка .

3. Нов аналитичен модел – създаден е интегриран модел, който обединява
анамнестични, скринингови, клинични и функционални данни за комплексно
профилиране на развитието. Това дава възможност за по-точна оценка на говорно-
езиковите нарушения и свързаните рискови фактори .



4. Адаптиран инструмент за анамнеза – въпросникът е модифициран така, че да
събира структурирана информация за комуникация, поведение, сензорна
регулация и хранене. Той е съотнесен към ICF-домейни и подложен на факторен
и ROC анализ, което гарантира научна валидност .

Приложни приноси

1. Апробация в практика – анамнестичният въпросник е успешно приложен в
логопедична и клинична практика, показвайки висока използваемост и
чувствителност при деца както с поставена диагноза, така и без формализирана
диагноза .

2. Функционална аналитична рамка – предложената схема (анамнеза – скрининг
– диагноза – ICF профил) може да се интегрира в протоколи за ранна интервенция
и мултидисциплинарни екипи .

3. Подкрепа за индивидуализирани терапии – на базата на събраните данни се
изработват функционални профили, които подпомагат създаването на
индивидуални терапевтични планове, съобразени със специфичните затруднения
на всяко дете .

4. Практико-приложима система за скрининг – дисертацията предлага първична
скринингова и функционална система, адаптирана към условията на българската
логопедична и интердисциплинарна практика

6.Подобни изследвания в международен мащаб.

Резултатите на Картунова се припокриват със световните данни по отношение на
говорно-езиковото развитие при деца, родени чрез АРТ:

 Международни проучвания съобщават противоречиви данни – някои откриват
леко повишен риск от невроразвитийни затруднения (аутизъм, ADHD,
обучителни трудности), докато други установяват, че до 2-годишна възраст
повечето деца, родени чрез АРТ, се развиват сходно със спонтанно заченатите
връстници (Balayla et al., 2017; Rönö et al., 2021).

 По отношение на говорното и езиковото развитие:
o Част от изследванията (Gao et al., 2019; Szele et al., 2022) показват, че

езиковите постижения на АРТ-деца не се различават съществено от тези
на ЕМЗ-деца.

o Други съобщават по-висока честота на говорно-езикови нарушения,
особено при деца, родени преждевременно или от многоплодна
бременност.

 Картунова установява, че в скрининговата извадка няма статистически
значими разлики в езиковото, финомоторното и социалното развитие между
АРТ и ЕМЗ деца. Единствената разлика е в грубата моторика (в полза на АРТ),
което потвърждава изводите на международните автори, че не методът на
зачеване, а акушерските и перинаталните фактори (преждевременност,
многоплодие, ниско тегло при раждане) имат по-голямо значение за
развитието.

 В диагностичен план и при Картунова, и в чуждестранните клинични извадки най-
често срещаното нарушение е езиковото нарушение на развитието (DLD),
което съответства на данни от големи популационни изследвания като ELVS и
SCALES (Norbury et al., 2016; Bishop et al., 2017).



7.Препоръки:

1. Разширяване на извадките. Препоръчително е в бъдещи изследвания да се
включат по-големи и популационно представителни групи, отразяващи реалната
честота на АРТ раждания, за да се осигури по-висока външна валидност.

2. Надлъжен дизайн. Проспективното проследяване на деца от ранна до училищна
и юношеска възраст би дало възможност да се изследват дългосрочните
траектории на езиковото и когнитивното развитие и влиянието на перинаталните
фактори.

3. Докладване на ефект-размери. Освен p-стойности, систематичното представяне
на ефект-размери би повишило информативността на анализа и би позволило по-
точна интерпретация на практическото значение на резултатите.

4. Разширяване на международните съпоставки. Включването на директни
сравнения с данни от международни кохорти ще позиционира по-точно
българските резултати в глобалния контекст и ще повиши научната им стойност.

5. Актуализиране на инструментариума. В бъдещи изследвания е
препоръчително използването на по-модерни стандартизирани тестове за езиково
развитие, които позволяват по-голяма чувствителност и надеждност при
диагностициране на езикови нарушения.

8.Заключение.

Дисертационният труд на Светлана Картунова-Томова представлява първо по рода си
у нас цялостно изследване на говорно-езиковото развитие при деца, родени чрез
асистирани репродуктивни технологии (АРТ) в съпоставка с деца, заченати по естествен
механизъм (ЕМЗ). Чрез комплексен дизайн, включващ анамнестични данни,
скринингови инструменти, клинични оценки докторантката успява да обоснове тезата,
че методът на зачеване сам по себе си не е определящ фактор за тежестта и спецификата
на говорно-езиковите нарушения. Установените минимални различия се свързват
предимно с перинатални и социални рискови фактори, а не с АРТ като технология.

Приносът на труда е двупосочен. От една страна, той обогатява теоретичната база на
логопедичната наука в България чрез интегриран модел за диагностика и функционално
профилиране, а от друга – има пряка практическа стойност чрез апробацията на
анамнестичен въпросник и предлагането на функционална рамка, приложима в ранната
интервенция и мултидисциплинарната работа. Така изследването има реализиран
научен, научно-приложен и социален ефект, като допринася за оптимизиране на
диагностично-оценъчните и терапевтичните практики у нас.

В резултат на гореизложеното моята оценка е категорично положителна и предлагам
на уважаемото научно жури да оцени с положителен вот настоящия дисертационен труд.

02.09.2025 г Рецензент:………..……….

гр. Благоевград /доц. д-р Е. Горанова/
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1. General Biographical Presentation of the Candidate
Svetlana Kartunova is a seasoned speech therapy specialist with over 30 years of

professional experience. She graduated from Sofia University "St. Kliment Ohridski," earning
a Master's degree in speech therapy and typhlopedagogy and a Bachelor's degree in primary
school pedagogy. She began her career as a primary school teacher for visually impaired
children at the Louis Braille School (1996–1999) and later worked as a senior speech therapist
at St. Sofia Specialized Hospital for the Rehabilitation of Children with Cerebral Palsy (1999–
2008). Since 2008, she has developed her own private therapeutic practice, specializing in early
intervention and therapy for children with developmental issues. Alongside her clinical work,
Kartunova teaches and trains future specialists. Since 2016, she has been an honorary lecturer
at New Bulgarian University, and since 2024, she has been an assistant professor in the
Department of Speech Therapy at South-West University "Neofit Rilski."

She has many years of experience training teaching staff in accredited professional
development programs. She is interested in speech therapy, the diagnosis and therapy of feeding
and oral-motor mechanisms, communication disorders in children with neurological
impairments, sensory integration, and early intervention. She is a certified International Board
Certified Lactation Consultant (IBCLC) and a certified therapist in "The Listening Program"



and DIR® Floortime. She is also an active member of the National Association of Speech
Therapists in Bulgaria.

She is an author and lecturer at numerous training courses, conferences, and
international forums, including European speech therapy congresses and national conferences
on pediatric neurology and early childhood development. She is known in the speech therapy
community for her integrated approach combining speech, therapeutic, and pedagogical
practices to support children and their families.

2. Significance of the Research Problem in Scientific and Applied Scientific Terms
The problem under consideration is significant in both scientific and applied scientific terms.

2.1. Scientific Significance
Researchers have paid little research attention to the study of language and speech development
in children born after assisted reproductive technologies (ART) in the Bulgarian scientific
context. Available data do not systematically compare the developmental characteristics of this
group of children with those of their naturally conceived peers. This work addresses this issue
by integrating internationally validated diagnostic methods, such as the Denver II screening test
and ICF-based profiling, and by providing a statistically sound comparative analysis. The
study's interdisciplinary approach, which combines speech therapy, medical, and cognitive
measurements, also contributes to our understanding of how biological, sensory, and social
factors influence early language development.

2.2. Scientific and Practical Significance
This study's practical value lies in identifying risk profiles in children born through ART and
discovering factors that may be subject to early intervention. The results contribute to the
development of screening tools and functional profiles in accordance with the ICF. These tools
have the potential to be incorporated into clinical and educational practices. Based on these
findings, personalized therapeutic programs can be developed, and the effectiveness of early
speech therapy diagnosis and intervention can be enhanced. Furthermore, the data support the
development of public health policies that aim to prevent social stigma and create a more
supportive environment for families who have used ART.

3. The level of knowledge regarding the state of the problem and the relevance of
the literature used.
This dissertation demonstrates an exceptional understanding of the subject matter and an
excellent selection of literature that fully aligns with the study's objectives, tasks, and
methodology. The author provides a thorough and critical review of current scientific literature,
examining both traditional theories of language development (e.g., Skinner, Chomsky, Piaget,
and Vygotsky) and modern neuroscientific, cognitive, and functional models. Particular
attention is paid to the evolution of terminology and classifications — from "specific language
impairment" (SLI) to "developmental language disorder" (DLD) — in accordance with the
latest international standards and consensus (CATALISE, DSM-5, and ICD-11). Thus, the
dissertation shows up-to-date knowledge of the theoretical and clinical frameworks that
determine the diagnostic and therapeutic approach in speech therapy practice. The literature is
extensive and diverse, comprising 212 sources, 193 of which are in Latin and 19 in Cyrillic.
The literature includes leading studies in speech therapy (Bishop et al., 2017; Norbury et al.,
2016; Reilly et al., 2010) and reproductive medicine (Qin et al., 2015; Roque et al., 2019;
Kushnir et al., 2017), as well as studies on the risks and characteristics specific to children born
via assisted reproductive technologies.



At the same time, publications by Bulgarian authors that integrate international concepts into
the local professional and social context were also used. The review of sources is not merely a
formal listing; it also serves as a basis for formulating hypotheses, justifying the chosen
methodology (screening with Denver II, anamnestic questionnaire, and functional profiling
according to the ICF), and interpreting the results. Thus, the literature provides a reliable
conceptual framework for a comparative analysis of children born naturally versus those born
through ART.

One critical note is the length of the first chapter, which takes up more than a third of
the entire work (60 pages). In my opinion, the detailed explanations are unnecessary, such as in
"Terminological and Conceptual Development of Terminology in Speech Therapy," p. 47, as
well as some of the comparative tables between the DSM-IV-TR and DSM-5-TR and the
comparison between the ICD-10 and ICD-11 codes. In summary, the first chapter demonstrates
in-depth, interdisciplinary, and contemporary knowledge of the problem, and the literature used
is adequate, well-founded, and fully consistent with the set objectives. This guarantees the
scientific validity of the theoretical part and highlights its contribution to theoretical knowledge
in speech therapy and clinical practice.

4. Accurately cite a representative number of authors.
Based on Svetlana Kartunova's dissertation, it can be concluded that her citations are

accurate and consistent with academic standards. This is evident from several facts:
1. The accuracy of the bibliographic data — the authors are cited by their full names

and years of publication using the established APA style. 2. Clear references are found
throughout the text, e.g., Steptoe & Edwards (1976), Palermo et al. (1992), Norbury et al.
(2016), and Bishop et al. (2017).

2. Consistency between the text and the bibliography: All authors and studies cited in
the main body of the text are included in the reference list. This ensures traceability and
transparency.

3. A wide range of sources is included in the bibliography, which contains 212 titles,
193 of which are in Latin and 19 of which are in Cyrillic. This guarantees the work's scientific
accuracy and interdisciplinary nature.

4. Citation of Own Publications: The author clearly indicates her articles and reports
published before or in parallel with the dissertation. This demonstrates academic integrity and
avoidance of self-plagiarism while showcasing the evolution of her scholarly output.

5. Integration of Citations into the Analysis: References to authors serve to support the
argumentation, not as formal citations.

They are placed in a context of analysis and explanation, for example, when
distinguishing between SLI and DLD (Bishop et al., 2017), when examining communicative
vulnerability (Norbury et al., 2016), or when discussing perinatal risks (Pinborg et al., 2013;
Savelyeva et al., 2021).

5. Aims and Objectives of the Dissertation
The main aim of this dissertation is to analyze the characteristics of speech and language

development in children born through assisted reproductive technologies (ART) compared to
children conceived naturally (EMZ). The study aims to identify specific clinical and functional
profiles, isolate risk factors, and outline opportunities for early diagnosis and intervention by
applying the ICF-CY functional framework.



The subject of the study is language and speech functioning in childhood, depending on the
mode of conception and clinical diagnosis.
Specifically, the study will examine the specificity and severity of language and speech
disorders in children with clinical difficulties, comparing them by mode of conception and
emphasizing the potential for adapting diagnostic tools to the ICF.
Two groups of 100 children each, comparable in age and diagnosis, were included in the study:
one group of children born through ART and one group of children conceived through EMZ.
A total database of 3,075 children was used to validate the anamnestic questionnaire.

5.1. Analysis of Hypotheses
The dissertation formulates two main hypotheses, which are examined using specific

methodological approaches and statistical analyses. The dissertation presents two main
hypotheses, each of which is examined using specific methodological approaches and statistical
analyses. The analysis of these hypotheses demonstrates the dissertation's dual contribution to
logopedic theory and practical work with children born through assisted reproductive
technologies (ART).

5.2. Scientific Contributions
1. The first systematic study in Bulgaria analyzes the language and communication

development of children born through ART compared to children conceived naturally (EMZ).
This study lays the foundation for a national scientific discussion on a topic of high social
significance.

2. Integration of Classification Systems: A strategy was developed to compare the
diagnostic categories of the International Classification of Diseases (ICD) versions 10 and 11
with the functional domains of the International Classification of Functioning, Disability, and
Health (ICF). This conceptually and empirically sound contribution facilitates the exchange of
information between specialists and builds on the traditional nosological framework.

3. A new analytical model has been created that combines anamnestic, screening,
clinical, and functional data for complex development profiling. This allows for a more accurate
assessment of speech and language disorders, as well as related risk factors.

4. An adapted anamnesis tool: The questionnaire has been modified to collect structured
information on communication, behavior, sensory regulation, and feeding. The questionnaire is
correlated with ICF domains and has undergone factor and ROC analyses to ensure scientific
validity.

5.3. Applied contributions
1. Practical Application: The anamnestic questionnaire has been successfully

implemented in speech therapy and clinical practice. It has demonstrated high usability and
sensitivity in children with and without formal diagnoses.

2. Functional Analytical Framework: The proposed scheme (anamnesis, screening,
diagnosis, and ICF profile) can be integrated into early intervention protocols and
multidisciplinary teams.

3. Support for Individualized Therapies: Based on the collected data, functional profiles
are developed to assist in creating individualized therapeutic plans tailored to each child's
specific difficulties.

4. Practical screening system: The dissertation proposes a primary screening system
adapted to Bulgarian speech therapy and interdisciplinary practice conditions.



6. Similar international studies.
Kartunova's results align with global data on speech and language development in

children born through ART. International studies report conflicting data. Some studies find a
slightly increased risk of neurodevelopmental difficulties, such as autism, ADHD, and learning
difficulties. Other studies find that, by age two, most children born through ART develop
similarly to their spontaneously conceived peers (Balayla et al., 2017; Rönö et al., 2021).

With regard to speech and language development: Some studies (Gao et al., 2019; Szele
et al., 2022) show that ART children's language achievements do not differ significantly from
EMZ children's.

o Others report a higher incidence of speech and language disorders, especially in
children born prematurely or from multiple pregnancies.
• Kartunova found no statistically significant differences in language, fine motor, or
social development between ART and EMZ children in the screening sample. The only
difference was in gross motor skills, which favored ART. This confirms the conclusion
of international authors that obstetric and perinatal factors, such as prematurity, multiple
births, and low birth weight, are more important for development than the method of
conception.
• The most common disorder in the diagnostic plan and in foreign clinical samples is

developmental language disorder (DLD). This finding is consistent with data from large
population studies, such as ELVS and SCALES (Norbury et al., 2016; Bishop et al., 2017).

7. Recommendations:
1. Expand the sample size. It is recommended that larger, more population-

representative groups be included in future studies to reflect the actual frequency of ART births
and ensure higher external validity.

2. Use a longitudinal design. Prospective longitudinal tracking of children from early
childhood through adolescence would allow for the study of long-term language and cognitive
development trajectories and the influence of perinatal factors.

3. Reporting effect sizes: Presenting effect sizes in addition to p-values would increase
the informative value of the analysis and allow for a more precise interpretation of the practical
significance of the results.

4. Expanding international comparisons: Including direct comparisons with data from
international cohorts will position Bulgarian results more accurately within a global context,
thereby increasing their scientific value.

5. Updating the toolkit. Future studies should use more modern, standardized language
development tests, which allow for greater sensitivity and reliability in diagnosing language
disorders.

8. Conclusion:
Svetlana Kartunova-Tomova's dissertation is the first comprehensive study in Bulgaria

to compare speech and language development in children born through assisted reproductive
technologies (ART) with children conceived naturally (EMZ). Using a complex design that
included anamnestic data, screening tools, and clinical assessments, Kartunova-Tomova
successfully substantiates her thesis that the method of conception itself is not a determining
factor in the severity or specificity of speech and language disorders. The minimal differences
found are primarily associated with perinatal and social risk factors rather than with ART
technology itself.



The work's contribution is twofold. First, it enriches the theoretical basis of speech
therapy science in Bulgaria through an integrated model for diagnosis and functional profiling.
Second, it has direct practical value through testing an anamnestic questionnaire and proposing
a functional framework applicable to early intervention and multidisciplinary work. Thus, the
study has scientific, scientific-applied, and social effects, contributing to the optimization of
diagnostic, assessment, and therapeutic practices in Bulgaria.
Based on the above, I categorically endorse this dissertation and propose that the distinguished
scientific jury vote in its favor./

02.09.2025 Reviewer:………..……….

Blagoevgrad /Assoc. Prof. E. Goranova/


