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Streszczenie

Kinestetyczne mechanizmy wytwarzania mowy

Zaleznosci czynnosciowo-morfologiczne

Uktad orofacjalny, umozliwiajacy ekspresje mowy, jest zespotem morfologiczno-czynno$ciowym,
ktory stanowi funkcjonalng catos¢. Badania pokazuja, ze morfologia tego uktadu wptywa na funkcje w
nim przeprowadzane, a funkcje wplywaja na morfologi¢. Podstawowymi funkcjami biologicznymi,
realizowanymi w tym rejonie, sa tzw. funkcje prymarne: pozycja spoczynkowa uktadu orofacjalnego
oraz ustna faza polykania (nazywana w pracy przelykaniem). Przypuszcza sig, ze funkcje te stanowia
prototypowe wzorce ruchowe dla artykulacji. Zaburzenia tych funkcji beda skutkowad
kompensacyjnymi wzorcami motorycznymi, ktére maja wptyw na ksztaltowanie si¢ dynamicznego
rejonu jamy ustnej. Zostang réwniez zademonstrowane jako zaburzenia realizacji artykulacyjnych.

Gléwnym celem pracy bylo opisanie powigzan miedzy biologicznymi mechanizmami
umozliwiajacymi tworzenie artykulacji a uktadem stomatognatcznym, w ktérym ten proces zachodzi.
Przyjawszy za podstaw¢ metodologiczna twierdzenie o wzajemnym wplywie morfologii i funkcji,
autorka dokonata analizy powiazan migdzy wzorcami ruchowymi w funkcjach prymarnych a
konkretnymi cechami w obrgbie ukladu (stanem zgryzu i migsni twarzowych). W badaniach
obserwowano ruchowe strategie motoryczne w tworzeniu artykulacji (dla wybranych realizacji
spoigloskowych zwigzanych z przednim rejonem jamy ustnej: zazebowym, zadzigstowym i
palatalnym) i zestawiano je ze wzorcami motorycznymi w funkcjach prymarnych. Zalozono, ze
wnioski wynikajace z powyzszych analiz pozwolg na stworzenie programu terapeutycznego, ktdry
umozliwi skuteczne diagnozowanie zaburzen funkcji prymarnych ukladu orofacjalnego oraz powigze
je z przyczynami obwodowych zaburzen mowy.

W badania przeprowadzonych w latach 20112015 wzigto udziat tacznie 214 0s6b (204 osoby
jako podstawowa grupa badanych oraz 10 0s6b jako grupa referencyjna). W toku badan postugiwano
sig gléwnie metodg obserwacji oraz metodg sondazu diagnostycznego (kwestionariusz ankiety do
subiektywnej oceny funkcji w obrebie jamy ustnej). W badaniach obserwacyjnych wykorzystywano

takze technike obserwacji filmowej i fotograficznej, ktére pozwalajg nie tylko na dotarcie do



okreslonych zjawisk motorycznych, lecz takze na ich udokumentowanie. Metody zbierania danych
mialy zaréwno charakter subiektywny, jak i obiektywny.

Wyniki badan potwierdzily hipotezy badawcze i pozwolity na szczegbtowe opisanie funkcji
prymarnych ukladu orofacjalnego. Przedstawiono normatywny ukfad pozycji spoczynkowej i
wyrdzniono trzy grupy w przypadku zaburzen tej funkcji. Badania pozwolity wyréznié takze siedem
typéw zaburzonego ustnego etapu potykania. Wykazano, ze matryce ruchowe w funkcjach
prymamnych majg odzwierciedlenie w morfologii jamy ustnej, co w pelni potwierdzito hipotezy
badawcze. Wykazano réwniez, ze istnieja wspélne strategie ruchowe pomiedzy nimi a wzorcami
motorycznymi w artykulacji. Na podstawie badan stworzono programy terapeutyczne, ktére zostaty
wdrozone do konkretnych postgpowan, a ich analiza i opis efektéw stanowia integralng czes¢ pracy.

Badania pozwolily rowniez nakreslic perspektywe dalszych mozliwosci badawczych
dotyczacych funkcji prymarnych w ukladzie orofacjalnym. Moga by¢ one potraktowane jako badania
pilotazowe do badan jakosciowych i ilosciowych przy uzyciu artykulografu, co moze stanowié dobre
tlo do badan nad normatywnoscig artykulacji.

Zaproponowany program terapeutyczny wykazal, ze terapia funkcjonalna w uktadzie
stomatognatcznym stanowi istotny element przy leczeniu zaburzefn zgryzu i daje logopedom nowe
narzedzia pozwalajace pracowaé w zespolach terapeutycznych (ortodontyczno-fizjoterapeutyczno-
logopedycznych).

Wczesna analiza zaburzen funkcji prymarnych moze stanowi¢ podstawe do pracy w ramach

profilaktyki logopedycznej, gdyz zapobieganie dysfunkcjom powinno sta¢ sie nadrzednym celem
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pracy terapeutyczne;j.



