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1. Prozdrowotne zachowanie matki i ojca przed planowang cigza, wlasciwe
zachowanie matki w okresie cigzy. Dbalos¢ o zdrowie, higien¢ fizyczng 1 psychiczng w
czasie cigzy, a nawet w latach bezposrednio ja poprzedzajacych. Uswiadomienie czynnikéw
ryzyka z tzw. przesziosci polozniczej takich jak: palenie tytoniu, naduzywanie alkoholu,
zazywanie lekow czy trwaly stres.
W  okresie okotoporodowym konsultacje lekarza neonatologa - przeprowadzanie
kompleksowej diagnozy, oceny odruchéw waznych dla rozwoju mowy, okresleniu poziomu
rozwoju zmystow przede wszystkim stuchu.
. Karmienie dziecka piersig: mleko matki jest najlepszym pokarmem. W czasie karmienia
nawigzuje si¢ niepowtarzalna wiez matki z dzieckiem. Dziecko ssac piers matki ¢wiczy
rownocze$nie miesnie mowy, ksztaltuje si¢ prawidlowy tor oddechu dla mowy (w
spoczynku przez nos). Obserwuje mimike matki, mikroruchy artykulatorow mowigcej do
niego matki, stucha gtosu.

. Prawidlowe ulozenie dziecka w czasie karmienia. Podczas karmienia “

naturalnego czy sztucznego ulozenie dziecka powinno by¢ prawie pionowe.

Poziome utozenie niemowlecia powoduje staby wzrost doprzedni zuchwy

(wada zgryzu), utrudnia polykanie i oddychanie przez nos. Osoba karmigca 2 jm&
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powinna noge¢ na ktdrej trzyma dziecko trzymac¢ na matym stoteczku. f%‘
. Unikanie dlugotrwalego karmienia z butelki. Nieprawidlowe karmienie
sztuczne powoduje zaburzenia czynnos$ci fizjologicznych narzadu zucia. m-w -
Istotne sg réznice migdzy praca jezyka podczas ssania piersi i smoczka. Wynika to z faktu, iz
zaden smoczek nie odda fizjologicznego ksztaltu sutka. Przy ssaniu piersi wargi szczelnie
obejmuja brodawke, dziecko wykonuje naprzemienne ruchy zuchwg. Pokarm z piersi
wydobywany jest 1 przesuwany za pomocg ruchow ssacych 1 zujacych.

W czasie karmienia smoczkiem wykonywane sg tylko ruchy ssace. Zbyt duzy otwor w
smoczku — prowadzi¢ moze do wady wymowy.

. Prawidlowe utozenie glowy niemowlecia do snu. UtozZenie zbyt wysokie lub zbyt niskie
wywoluje zmiany w utozeniu zuchwy, dochodzi do zaburzenia pracy mig¢sni i stawu
skroniowo-zuchwowego. Ulozenie gtowy zbyt wysokie powoduje przesunigcie zuchwy
1jezyka do przodu, a utozenie glowy z odgieciem do tylu powoduje przesunigcie dotylne
zuchwy. Prawidlowe utozenie niemowlecia do snu polega na uloZeniu tutowia na plecach na
sprezysto twardym materacu, a glowy na poduszce, ktéra nieznacznie powinna ja przechylac
ku klatce piersiowe;.

. Unikanie nawykowego ssania smoczka, gryzakéw, wargi, palca. W warunkach
prawidlowych, odruch ssania wygasa migdzy 1 a 2 rokiem zycia. Przyczyng nawykowego
ssania jest podawanie dziecku pustego smoczka poza karmieniem, a takze wzmozone
napigcie emocjonalne oraz lub brak stymulacji z zewnatrz. Nawykowe ssanie smoczka,
palca, wargi moze prowadzi¢ do wady zgryzu, a w konsekwencji do wad wymowy.

. Zapobieganie nawykowemu oddychaniu w spoczynku przez usta. Prawidlowy tor oddechu
to oddech przez nos. Oddech przez usta moze powodowac:

- zaburzenia zgryzowe;

- obnizenie napigcia migs$ni twarzy w konsekwencji wady

artykulacyjne.

Przyczyng nawykowego oddechu w spoczynku przez usta moze by¢
przero$nigty migdatek gardlowy, polip w nosie.

Przero$nigty migdatek gardlowy moze by¢ przyczyng niedostuchu u dziecka.
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8. Obserwacja sposobu potykania pokarmu i przy stwierdzeniu nieprawidtowosci — nauka
prawidlowego polykania. Wyrdznia si¢ dwa typy potykania. Typ niemowlgcy zwigzany z
potykaniem pokarméw ptynnych i pdtpltynnych, z jezykiem wsunigtym miedzy szczeki, z
silnym skurczem mig$ni policzkowych 1 warg. Ten typ potykania jest prawidtowy do czasu
wyrosnigcia wszystkich zebow mlecznych (do ok. 3—4 roku zycia). Po wyro$nigeciu zgbow
mlecznych dziecko przechodzi na typ potykania dorostego, czubek jezyka unosi si¢ do
podniebienia goérnego, napinaja si¢ miesnie zujace. Utrzymujacy si¢ powyzej 4—go roku
zycia niemowlecy typ poltykania prowadzi do wady wymowy.

9. Wady postawy ciala: na narzad Zzucia wplywaja znieksztalcenia odcinka piersiowego
kregostupa. Skrzywienie kregostupa boczne, doprzednie, dotylne w odcinku piersiowym
powoduje nieprawidtowe funkcjonowanie i pocigganie mig¢sni grzbietu, szyi oraz twarzy.
Moze to doprowadzi¢ do przesuni¢¢ do przednich lub do tylnich zuchwy (wada zgryzu) w
konsekwencji do wady wymowy.

10. Poswiecenie czasu na zabawe, rozmowe¢ z dzieckiem, czytanie ksigzek. Do dziecka
méwimy jezykiem ludzi dorostych, bez zdrobnien i mowy dziecigcej, uzywajac stow
zrozumialych dla dziecka.

11.Unikanie dluzszej roztaki z dzieckiem, szczegdlnie w pierwszych 3 latach Zycia, poniewaz
jest to najlepszy okres do wyksztatcenia si¢ mowy. Po 4—tym roku zycia okolice mozgu
odpowiadajace za rozwd] mowy osiagaja swoja dojrzato$¢. Po tym okresie pozostaje juz
tylko korygowanie i rehabilitacja mowy.

12.Dbanie o prawidtowa atmosfer¢ w rodzinie.

13.Umozliwienie dziecku kontaktu z rowiesnikami, szczegdlnie po 2—3 roku zycia.



