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Dziatania logopedyczne — czynnosci podjete w celu profilaktyki, diagnozy 1 terapii
logopedycznej w Srodowisku zycia dziecka.

Wczesne wykrywanie zaburzen rozwoju mowy, stymulowanie sprawnosci jezykowej,
a takze monitorowanie 1 wspieranie tego procesu poprzez oddziatywanie
logopedyczne, to czynniki warunkujgce prawidtowy rozwoj dziecka pozwalajace na
przygotowanie do rozpoczgcia edukacji szkolnej. To z kolei pozwoli na pelne
uczestnictwo w zyciu spotecznym 1 kulturalnym. Dlatego tez, dziecko powinno by¢
objete wczesng profilaktyka logopedyczng, by wszelkie czynnosci fizjologiczne
przebiegaty prawidlowo, poniewaz prawidlowo oddzialujagc na siebie uksztattuja
u dziecka sprawny aparat mowy. W momencie nieprawidtowego funkcjonowania w
zakresie jednej czynnosci, pod jej wptywem zaburzona zostaje inna, co skutkuje
nieprawidtowos$ciami artykulacyjnymi.

Podejmowane dziatania logopedyczne, w mys$l koncepcji holistycznej powinny by¢
dziataniami o jednosci psychofizycznej wobec dziecka, wczesnym, kompleksowym
podejmowaniem interwencji, jezeli jest ona uzasadniona na podstawie obserwacji

1 przeprowadzonych badan. Badania podejmowane przez specjaliste wczesnej
interwencji logopedycznej w celu zagwarantowania harmonijnego nabywania mowy
1 jezyka, muszg by¢ skierowane na prawidlowy rozwoj tzw. funkcji prymarnych —
ssania, zucia, potykania, poniewaz one determinujg prawidtowy rozw@j artykulacji.
Weczesne zidentyfikowanie zaburzen w tym zakresie oraz w aparacie zgryzowym lub
w psychofizycznym funkcjonowaniu dziecka, pozwala na unikni¢cie wielu przeszkod
rozwojowych.

Wazna jest takze ocena budowy anatomicznej okolicy ustno-twarzowej, majacej
wplyw na funkcje pokarmowe, oddechowe, potykowe, wedzidetka podjezykowego,
budowy 1 sprawnosci warg, podniebienia, sposobu pobierania pokarmu oraz
koordynacji: ssanie-oddech-potykanie. Badaniu podlega takze napiecie mi¢$niowe,
motoryka oraz symetria. Przedmiotem obserwacji i badan sg takze reakcje na
bodzce sluchowe, wzrokowe.

Prawidlowy stluch fizjologiczny umozliwiajacy odbidr zjawisk akustycznych,
stuich fonemowy czyli umiejetnos¢ ro6znicowania najmniejszych elementow
sktadowych stow - glosek. Mowa dziecka z zaburzeniami stuchu fonemowego, ktore
nieprecyzyjnie styszy dzwieki mowy, rozwija si¢ z opdznieniem, wystepujg w niej
wady wymowy, natomiast w pozniejszym okresie rozwojowym, pojawiaja si¢ u tych
dzieci trudnosci z czytaniem 1 pisaniem.

Trudno$ci w zakresie ssania, Zucia, polykania czy gryzienia rzutuja na
wymowe, poniewaz miesnie biorgce udzial w procesie jedzenia, uczestniczag w
czynno$ciach artykulacyjnych.




Prawidlowe ssanie wzmacnia migsnie jezyka - (dobrze wycéwiczony, prawidlowo
wyartykutluje niektore spotgloski, wypracuje tzw. pionizacje), migsien okrezny ust,
podniebienie mi¢kkie oraz zuchwg.

Dziecko, ssac mleko matki ma wtasciwe napiecie mie$ni, prawidtowo potyka,
uktada szczgki oraz oddycha. Buduje kontakt wzrokowy, obserwuje mikroruchy
artykulacyjne mowiacej do niego mamy, wstuchuje si¢ w modulacje glosu.

Bardzo wazng, wielopoziomowa funkcja jest polykanie — koordynacja uktadu
oddechowego i pokarmowego. W czasie potykania czubek jezyka i jego boki stykaja
si¢ z gornymi zebami i dzigstami, szczeki sg zacisnigte, usta lekko zwarte, pojawia
si¢ skurcz mig$ni zuchwowo-gnykowych, ktore unoszg dno jamy ustnej i dociskaja
jezyk do podniebienia. Niemowleta polykaja przy rozwartych szczekach, jezyk
wsuwajg miedzy dzigsta. Ten typ potykania niemowlecego, powinien zanikaé w
momencie wyzynania si¢ z¢gbéw mlecznych. Powodem wydluzania si¢ tego typu
polykania moze by¢, zbyt dlugie karmienie dziecka pokarmami ptynnymi, obnizone
napi¢cie migsniowe, jak rowniez niedojrzaty uktad neuro-motoryczny.

Przetrwale niemowlece polykanie moze prowadzi¢ do zaburzen wymowy glosek
dentalizowanych, powodujac miedzyzgbowa realizacje glosek.

Bardzo wazna czynno$cig fizjologiczng jest rbwniez zucie — zuchwa wykonuje
wowczas, okrezne ruchy przy zwarciu warg. Gdy czynno$¢ ta, jest nieprawidlowa
dziecko nieche¢tnie spozywa twarde pokarmy, co jest znaczace ze wzgledu na wplyw
wyzynania si¢ zebow mlecznych. Przedluzanie karmienia dziecka plynnymi
pokarmami, powoduje zaburzenia napigcia migSniowego, w obrgbie ust oraz
powstawanie tytozgryzu. Gryzienie natomiast rozwija si¢ gdy pojawig si¢ pierwsze
zgby mleczne. Wazne jest prawidtowe odgryzanie pokarmu, przednimi zabkami
I przesuwanie pokarmu w glagb jamy ustnej do zgbow trzonowych, gdzie nastgpi
przezuwanie.

Odgryzanie prawa lub lewg strong moze spowodowac seplenienie boczne,
w zwigzku z utrwaleniem nieprawidlowego nawyku oraz toru wdychanego
I wydychanego powietrza.

Dziecko oddychajac prawidlowo, oddycha przez nos przy zamknietych

wargach. Oddech torem ustnym, obniza napigcie migsniowe policzkoéw 1 powoduje
hipotoni¢ migsni warg, a takze plaskie utozenie jezyka na dnie jamy ustnej. Jest
przyczyng seplenienia migdzyzebowego w zakresie gltosek szeregu syczacego, t,d,n,
trudnosci w artykulacji gloski 1, opoznia ksztattowanie si¢ glosek szeregu
szumigcego, a takze gloski r.
Powodem zaburzen sprawno$ciowych aparatu mowy i przyczyng tworzenia si¢ wad
wymowy sg tzw. parafunkcje - ssanie palca, smoczka, warg, policzkow, gryzienie
réznych przedmiotéw, zgrzytanie zebami. Utrudnieniem jest réwniez nadmierne
napigcie migsniowe, dysharmonijna jest wowczas praca oczu mig$nie przywodzace
odczuwaja napigcie (oczy s3 nadmiernie skurczone, a mig$nie odwodzace oczy sa
nadmiernie rozluznione). Hipertonia najczesciej dotyczy mimicznych migsni twarzy,
nadmiernie napigte s3 takze szczeki i pigsci, okolica migsnia podtuznego wzdtuz
kregostupa, najszerszych mig¢$ni plecow, migsnie brzucha.



Nie bez znaczenia dla mowy jest takze harmonijny rozwéj psychomotoryczny,
rozw0j psychiczny, na ktory sklada si¢ rozwoj] mozliwosci poznawczych,
intelektualnych, emocjonalnych 1 spolecznych, natomiast podstawowym celem
motorycznego jest nabywanie i doskonalenie umiejetnosci ruchowych.

Doznania psychomotoryczne dostarczaja wiele zmystowych informacji do
osrodkowego ukladu nerwowego, sa zatem kompleksem czuciowo-ruchowym,
nazywanym dos$wiadczeniem sensomotorycznym. Prawidlowy rozwoéj dziecka w tej
sferze, w znacznej mierze determinuje rozwoj sfery emocjonalnej oraz spoteczne;.
Ponadto sprawno$¢ ruchowa daje rado$¢ i poczucie bezpieczenstwa.

Logopedzi podejmujacy dziatania profilaktyczne, a takze terapeutyczne, zalecaja
odpowiednie konsultacje specjalistyczne =z zakresu promocji zdrowia -
ortodontyczne, stomatologiczne, laryngologiczne, neurologiczne, psychologiczne.
Wazne, by liczba zainteresowanych rodzicéw wzrastata 1 by skorzystali z zalecen
logopedow 1 oferty psychopedagogicznej. Woéwczas mozna prognozowac
zwigkszenie efektywnosci ich dziatan. Aktywne uczestnictwo w tym procesie
srodowiska rodzinnego dziecka, warunkuje skuteczng opicke logopedyczng. Warto
takze podkresli¢, ze terapia podejmowana wobec dzieci przedszkolnych, a zwlaszcza
szeScioletnich jest czgsto dzialaniem spoznionym o nizszej efektywnosci. Wiek
dziecka, powinien by¢ zatem czynnikiem determinujagcym podjecie oddzialywan
terapeutycznych.

neurologopeda mgr Elzbieta Piasta

Bibliografia
1. E. M. Skorek - Oblicza wad wymowy. W-wa 200L1r.
2. L. Sadowska — Neurofizjologiczne metody usprawniania dzieci.
Wroctaw 2004r. -
3. T. Gatkowski, G. Jastrzgbowska — Logopedia. Pytania i Odpowiedzi.
Uniwersytet Opolski. Opole 1999 r.
4. E. M. Skorek - Z logopedig na ty.
Oficyna Wydawnicza Impuls Krakow 2000r.
5. K. Wesierska — Opieka logopedyczna w przedszkolu.
Wyd. edukacyjne Akapit. Torun 2013.
6. G. Jastrzebowska — Podstawy Logopedii.
Uniwersytet Opolski. Opole 1995.
7. A. Majewska-Tworek — Rozwdj sprawnosci artykulacyjnej dziecka w wieku
przedszkolnym. Wyd. Fundacji ,,Orator” Lublin 2001.
8. S. Masgutowa, A. Regner — Rozwoj mowy dziecka w sSwietle integracji
sensomotorycznej. Wroctaw 2009
9. A. Regner. - Wczesna interwencja logopedyczna wobec dziecka zagrozonego
niepelnosprawnos$cig. Warszawa 2005.



