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Streszczenie

W logopedycznej diagnozie zaburzen realizacji foneméw ocenie podlegaja cechy fonetycz-
ne kazdej gloski i warunki percepcyjne oraz anatomiczno-czynno$ciowe kompleksu oro-
facjalnego osoby badanej. Celem artykulu jest przedstawienie wynikéw badan, w ktérych
rozszerzono te formule o ocene trzech pozaorofacjalnych odruchéw pierwotnych: asyme-
trycznego tonicznego odruchu szyjnego (ATOS), symetrycznego tonicznego odruchu szyj-
nego (STOS) i tonicznego odruchu blednikowego (TOB). Wskazane trzy odruchy nazwane
zostaly ,,pozaorofacjalnymi”, gdyz ujawniaja sie poza przestrzenig ustno-twarzowa, moga
jednak wptywaé na jej funkcjonowanie. Badania logopedyczne przeprowadzono wéréd
110 dzieci w wieku 5-7 lat. Wykorzystano metode analityczno-fonetyczng oraz strategie
stuchowo-wzrokowo-dotykowo-eksperymentalng. Uwzgledniono takze ocene stuchu fo-
nemowego i trzech pozaorofacjalnych odruchéw pierwotnych. Wyniki pomogtly okresli¢
czesto$¢ wystepowania zaburzen realizacji foneméw spétgtoskowych i przetrwatych po-
zaorofacjalnych odruchéw pierwotnych u 0sdb prezentujacych rézne warunki percepcyj-
ne i anatomiczno-czynno$ciowe, jak rowniez zidentyfikowa¢ poziom wspotwystepowania
tych zmiennych. Analizy te moga si¢ przyczynic¢ do lepszego poznania ontogenezy rozwoju
systemu fonetyczno-fonemowego, poszerzenia wiedzy logopedéw na temat pozaorofacjal-
nych przetrwalych odruchéw pierwotnych oraz potencjalnie zacheci¢ do wykroczenia poza
lokalne postrzeganie dysfunkcji w logopedii.
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Abstract

Several aspects are subject to assessment in the logopedic diagnosis of speech sound disorders,
inlcuding the phonetic features of each speech sound, perceptual conditions, and the anatom-
ical-functional aspects of the orofacial complex of the individual under examination. The ar-
ticle aims to present the results of studies where this framework was expanded to include
an assessment of three extra-orofacial primitive reflexes, namely asymmetrical tonic neck
reflex (ATNR) symmetrical tonic neck reflex (STNR), and tonic labyrinthine reflex (TNR).
These three reflexes are referred to as ‘extra-orofacial” as they manifest themselves outside
the orofacial complex but may impact its functioning. The research was conducted among
110 children aged 5-7, utilising an analytical-phonetic method along with a sensory-visu-
al-tactile-experimental strategy. Additionally, the research uses an assessment of phonemic
hearing and three extra-orofacial primitive reflexes. The results helped determine the fre-
quency of occurrence of consonantal phoneme realisation disorders and persistent extra-oro-
facial primitive reflexes in individuals presenting various perceptual and anatomical-func-
tional conditions as well as identifying the level of co--occurrence of these variables. These
analyses may contribute to a better understanding of the ontogenesis of the phonetic-
-phonemic system’s development, broaden speech language therapists’ knowledge regarding
persistent extra-orofacial primitive reflexes, and potentially encourage a shift beyond local
perceptions of dysfunctions in logopedics.

Wprowadzenie

W logopedycznej diagnozie zaburzen realizacji fonemoéw ocenie podlegaja cechy
fonetyczne kazdej gloski i warunki percepcyjne oraz anatomiczno-czynno$ciowe
kompleksu orofacjalnego osoby badanej. Celem artykulu jest przedstawienie wy-
nikéw badan, w ktérych rozszerzono te formule o oceng trzech pozaorofacjalnych
odruchéw pierwotnych: asymetrycznego tonicznego odruchu szyjnego (ATOS), sy-
metrycznego tonicznego odruchu szyjnego (STOS) oraz tonicznego odruchu bled-
nikowego (TOB).

W praktyce terapeutycznej logopedzi dostrzegaja coraz wiecej powigzan pomiedzy
funkcjonowaniem przestrzeni ustno-twarzowej a cze$ciami ciala wykraczajacymi
poza te przestrzen. Stad powstanie terminu ,,pozaorofacjalne warunki czynno$ciowe™!
i potrzeba ich zbadania. Termin ten oznacza:

[...] funkcje obszaréw ciala, ktére wykraczajg poza przestrzen ustno-twarzows, ale
na jej uwarunkowania czynno$ciowe moga wplywaé; w kontekscie niniejszej pracy
przykladem pozaorofacjalnych warunkéw czynno$ciowych sa wybrane przetrwate
odruchy pierwotne (ATOS, STOS i TOB) [Krzeszewska, 2023, s. 17].

1 Nalezy w tym miejscu zaznaczy¢, ze termin ten utworzony zostal w toku rozméw o pracy doktor-
skiej z Panig Promotor — prof. dr hab. Danutg Plutg-Wojciechowska. Czas pokaze, czy termin ten
przyjmie si¢ w opracowaniach logopedycznych. Nie wszystkim - by¢ moze - bedzie odpowiadal, od-
daje jednak istote omawianego zjawiska.
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Wskazane odruchy — ATOS, STOS i TOB - to przyktady reakcji organizmu
na okreslony bodziec zewnetrzny, zachodzacych niezaleznie od woli, stereotypo-
wo i powtarzalnie, wywolywanych z pnia mézgu. Sa one aktywne w okresie plo-
dowym, obecne w niemowlectwie, a powinny zosta¢ wygaszone (innymi stowy:
wyhamowane, zintegrowane) najp6zniej do pierwszego roku zycia dziecka. Nazy-
wane s3 réwniez odruchami niemowlecymi, prymitywnymi, wczesnodzieciecymi
[Czochanska, 1995; Mikotajewska, 2017] czy tez prymitywnymi noworodkowymi
reakcjami (PNR) [Rzadzka, 2020].

W logopedycznej literaturze przedmiotu, gdy omawia sie odruchy pierwotne,
zwykle opisywane sg odruchy oralne, takie, ktére ujawniaja si¢ w przestrzeni ustno-
-twarzowej: odruch szukania, ssania i potykania, kasania, otwierania ust, wypycha-
nia jezyka [Rzadzka, 2020]. Dlatego tez dla zachowania przejrzystosci pracy odruchy
pierwotne, ktére uwzgledniono w badaniach, zostaly nazwane ,,pozaorofacjalnymi”,
co odzwierciedla ich zwiazek z ujawnianiem si¢ poza obszarem ustno-twarzowym.

Wygaszony odruch pierwotny to taki, ktory byt obecny w czasie fizjologicznego
wystepowania i zostal wyhamowany, umozliwiajac wyzszym poziomom uktadu ner-
wowego regulowanie funkcji psychoruchowych jednostki [Goddard Blythe, 2011; 2015;
Mikotajewska, 2017]. Przetrwaly odruch pierwotny natomiast nie wygasa o czasie,
staje si¢ pewnym wzorcem motorycznym, mimowolng reakcjg organizmu w odpo-
wiedzi na konkretny bodziec zewnetrzny. Ogranicza to nabycie ruchéw dowolnych
ciala i rozwoj psychomotoryczny [Goddard Blythe, 2005; 2011; 2015; Grzywniak,
2008; 2016; Gieysztor, Choinska, Paprocka-Borowicz, 2017; Krzeszewska, Mikota-
jewska, 2018; Pecuch i in., 2018], w tym rozwdj mowy [Bilbilaj, Gjipali, Shkurti, 2017;
Krzeszewska, Mikotajewska, 2018; Motyka, 2020]. Wiedza o tych konsekwencjach
przyczynila si¢ do zaprojektowania badan uwzgledniajacych pozaorofacjalne wa-
runki (odruchy pierwotne) zaburzen realizacji foneméw (wyrazanych w kompleksie
orofacjalnym), a tym samym do proby wyjscia z lokalnego postrzegania dysfunkecji
zwigzanych z wymowa.

Pozaorofacjalne odruchy pierwotne wybrane do badan s3 jednymi z lepiej udoku-
mentowanych odruchéw w kontekscie wspétwystepowania z nieprawidfowym roz-
wojem dzieci?. Literatura przedmiotu dostarcza nam opracowania na temat wspot-
wystepowania tych (pozaorofacjalnych) odruchéw z: trudnosciami w nauce czytania
i pisania [McPhillips, Hepper, Mulher, 2000; Goddard Blythe, 2005; McPhillips, Jor-
dan-Black, 2007a; 2007b], opdznieniem rozwoju mowy [Masgutova, Regner, 2009;
Bilbilaj, Gjipali, Shkurti, 2017], rozwojowymi zaburzeniami jezyka [Matuszkiewicz,
Galkowski, 2021]. Stad badanie zaleznos$ci wystgpowania przetrwatych odruchéw
pierwotnych z niedoksztalceniem stuchu fonemowego, ktory lezy u podstaw rozwoju
$wiadomosci fonologicznej oraz rozwoju nauki czytania i pisania [Krasowicz-Kupis,

2 W niniejszym artykule nie rozwijam watku patologicznie wyrazanych odruchéw pierwotnych
w przypadku oséb z porazeniem mézgowym.
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2004]. Dodatkowo charakterystyka osob z przetrwatymi ATOS, STOS i TOB - wy-
stepujace u nich trudnosci z réwnowaga, przekraczaniem linii po$rodkowej ciala,
nieréwnomierna dystrybucja napiecia mie$niowego i nieprawidtowosci postural-
ne [Goddard Blythe, 2011; 2014; 2015] - skfonila do zbadania wspétwystepowania
zaburzen realizacji fonemdw i przetrwania tych odruchéw. Wiedzac bowiem o sy-
stemowym funkcjonowaniu organizmu, fancuchach migsniowo-powieziowych, juz
nie patrzymy na narzady mowy jak na oderwane od reszty ciala samodzielne byty.
Jezeli wigc osoby z przetrwalymi odruchami pierwotnymi ujawniajg nieprawidto-
wosci w zakresie napigcia mig§niowego czy postawy, wskazuje to na potrzebe zba-
dania, czy nie znajduje to odzwierciedlenia w nienormatywnym funkcjonowaniu
kompleksu orofacjalnego.

Podstawy metodologiczne3

Celem badan nad przetrwatymi pozaorofacjalnymi odruchami pierwotnymi i za-
burzeniami realizacji fonemoéw bylo ustalenie czesto$ci oraz stopnia wspétwyste-
powania tych dysfunkcji u 0séb z réznymi cechami percepcyjnymi oraz morfolo-
giczno-czynnos$ciowymi w obszarze ustno-twarzowym, a ponadto propagowanie
zdobytej wiedzy w srodowisku logopedycznym i wyznaczenie kierunkéw dalszych
prac badawczych w tych obszarach.

Zamiar poréwnania wynikéw z uwzglednieniem jakosci struktur anatomicznych
wedzidetka jezyka i stanu rozwoju stuchu fonemowego stanowil motywacje do wy-
znaczenia czterech grup badawczych, z ktoérych dwie s3 zwigzane z cechami anato-
micznymi (A), a dwie z cechami percepcyjnymi (P):

1) Al - osoby z normatywnym wedzidetkiem jezyka lub skréconym w stopniu
nieznacznym, wsrod ktorych byly dzieci z prawidfowym stuchem fonemowym
lub niedoksztalceniem stuchu fonemowego;

2) A2 - osoby z wedzidelkiem jezyka skréconym w stopniu srednim lub znacz-
nym, wsrod ktérych byty dzieci z prawidlowym stuchem fonemowym lub nie-
doksztalceniem stuchu fonemowego;

3) P1 - osoby bez niedoksztalcenia stuchu fonemowego, wsréd ktérych byty dzie-
ci z wedzidelkiem w normie lub skréconym;

4) P2 - osoby z niedoksztalceniem stuchu fonemowego, wsrdd ktérych byty dzieci
z wedzidetkiem w normie lub skréconym.

Do analiz wlaczono wyniki badan 110 dzieci w wieku 5-7 lat (liczba dzie-
ci 5-letnich: 35, 6-letnich: 30, 7-letnich: 45), ktére uzyskaty prawidtowy wynik
orientacyjnego badania stuchu szeptem [Borkowska-Gaertig, 1976], nie miaty

3 Podstawy metodologiczne dotycza badan do doktoratu: Krzeszewska, 2023.
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stwierdzonych choréb neurologicznych, niepelnosprawnosci intelektualnej, nie-
dostuchu ani zaburzen neurorozwojowych.

Oceng realizacji foneméw wykonano metodg analityczno-fonetyczna [Pluta-
-Wojciechowska, 2015; por. Ostapiuk, 1997; 2013] z wykorzystaniem strategii stu-
chowo-wzrokowo-dotykowo-eksperymentalnej podczas powtarzania sylab, wyra-
zOw i zdan z badanym fonemem spoétgltoskowym [Pluta-Wojciechowska, 2013]. Na-
zewnictwo niepozadanych cech fonetycznych, przyjete za Lilianng Konopska [2002;
2006], Barbarg Ostapiuk [1997], Danutg Plutg-Wojciechowska [2010] i Barbarg Sam-
bor [2021], zostalo nieco rozszerzone, co przedstawia tabela 1.

Tabela 1. Wybrane niepozgdane cechy fonetyczne zarejestrowane w grupie badawczej

Nazwa nienor-

matywnej cechy Definicja

fonetycznej
Dysmedialno$¢ | Naruszenie symetrii pracy jezyka [Ostapiuk, 1997; Pluta-Wojciechowska, 2010]
jezykowa w ptaszczyznie strzatkowej i/lub poprzecznej podczas artykulacji:

1) asymetria jezyka w pfaszczyznie strzatkowej — doboczne, dewiacyjne ruchy jezyka
(w prawa lub lewa strone), gdzie za apeksem miesnie jezyka przekraczajg 0$
posrodkowa twarzy;

2) asymetria jezyka w pfaszczyznie poprzecznej — niesymetryczne wzniesienie masy jezyka,
gdzie jedna strona jezyka uktadata sie wyzej od drugiej (prawa od lewej lub
lewa od prawe)j) oraz

3) nieposrodkowy przeptyw powietrza — tworzenie asymetrycznej szczeliny
artykulacyjnej, przez co strumien artykulacyjny nie przebiega wzdtuz jezyka,

a wydostaje sie przez boczna jego czesc.

Niepozadane Ograniczona i/lub asymetryczna ruchomos¢ warg podczas artykulacji gtosek
artykulacyjnie [Ostapiuk, 1997 Pluta-Wojciechowska, 2010]:
ruchy warg 1)  dwuwargowos¢ z biernoscia wargi gérnej — ograniczona ruchomos¢ wargi gornej

podczas artykulacji gtosek dwuwargowych;

2) dyslabializaga — ograniczona ruchomos¢ wargi gérnej w zakresie zaokraglenia
warg podczas artykulacji gtosek labializowanych;

3) dysmedialnos¢ wargowa — asymetryczna funkcja warg w ptaszczyznie strzatkowej
i poprzecznej.
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Nazwa nienor-

matywnej cechy Definicja
fonetycznej
Niepozadane Dodatkowe ruchy zuchwy podczas artykulacji, wystepujace w ptaszczyznie
artykulacyjnie czotowej i strzatkowej [Sambor, 2021]:
ruchy zuchwy 1) doprzednie ruchy zuchwy — protruzyjne w ptaszczyznie czotowej ruchy zuchwy,

przekraczajace linie zwarcia siekaczy;
2)  doboczne** ruchy zuchwy — laterotruzyjne ruchy zuchwy (dewiacyjne
w plaszczyznie strzatkowej) w prawg lub lewg strone, przekraczajace 03
posrodkowg twarzy.
* Barbara Ostapiuk [1997] wyrdznita dysmedialno$¢ w odniesieniu do ruchdéw jezyka i warg, co zostato
w badaniach oddzielone osobno dla kazdej z tych czesci przestrzeni ustno-twarzowe;j.

** Nazwa, ktérg Barbara Sambor [2021] zdefiniowata jako ,boczne ruchy zuchwy’, utworzona
analogicznie do terminu ruchéw ,doprzednich” (protruzyjnych).

Zrodio: opracowanie whasne na podstawie Ostapiuk, 1997; Pluta-Wojciechowska, 2010; Konopska, 2006;
Sambor 2021

Badanie warunkow orofacjalnych uwzglednialo aspekty anatomiczne (warunki
zgryzowe, stan podniebienia twardego i miekkiego, migdatkéw podniebiennych,
wedzidelek jamy ustnej) i czynnosciowe (tor oddychania, pozycje spoczynkowa
ust, jezyka, wzorzec potykania).

Do oceny stuchu fonemowego wykorzystano materiat obrazkowy z testow Ireny
Styczek [1982] oraz Elzbiety Szelag i Anety Szymaszek [2006]. W grupie badaw-
czej najczesciej nieprawidtowo uksztaltowane okazaly sie trzy grupy opozycji:
dzwigcznosci, miejsca artykulacji i sposobu artykulacji. Paronimy tych kategorii
zamieszczono w tabeli 2.

Tabela 2. Kategorie zaburzenia stuchu fonemowego ujawnione w prébie badawczej

Kategoria zaburzenia stuchu
fonemowego
Opozycja dzwiecznosci Brak réznicowania paroniméw roéznigcych sie dzwiecznoscia, tj.: /v-f/,

/o-p/,/d-t/,/3-¢/, /5-¢/,/5-¢/, 125/, /2-8/, /2-5/, /g-K/

Opozycja miejsca artykulacji | Brak réznicowania paroniméw réznigcych sie miejscem artykulacji,
. /c-¢/, /5-3/,/5-8/, /z-2/, /9-d/, /k-t/

Opozycja sposobu artykulacji | Brak réznicowania paroniméw réznigcych sie sposobem artykulacji,
. /r-l/

Zrédto: opracowanie whasne na podstawie badan

Oceniane paronimy

Badanie pozaorofacjalnych odruchéw pierwotnych uwzglednialo testy dla: ATOS
lewostronnego i prawostronnego, STOS oraz TOB wyprostnego (tylnego) i zgiecio-
wego (przedniego). W tabeli 3 przedstawiono metodyke badania tych odruchow.
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Tabela 3. Badanie pozaorofacjalnych odruchéw pierwotnych

Odruch pier- Sposdb badania Wynik badania
wotny
ATOS W pozycji czworaczej (w kleku podpartym) Wygaszony ATOS (WATOS)
prawostronny i/ | - zgodnie z wytycznymi testu Ayres — swobodne
lub lewostronny | opieranie sie na dtoniach ze zwrotem gtowy Przetrwaty ATOS
w prawg i po kilku sekundach w lewg strone — bez prawostronny (pPATOSP)
poruszania rekami ani nogami.
W pozydji stojacej — wedtug procedury
zaadaptowanego testu Hoffa-Schildera — ze Przetrwaty ATOS
ztaczonymi stopami, z wyprostowanymi konczynami lewostronny (PATOSI)
goérnymi uniesionymi na wysokos¢ barkéw
i rozluznionymi nadgarstkami, zwrot gtowy w prawo,
a nastepnie w lewo.
STOS wyprostny | W pozycji czworaczej (w kleku podpartym) Wygaszony STOS (wSTOS)
(tylny) i/lub -z odchyleniem (z poleceniem:,Patrz na sufit”)
zgieciowy i po kilku sekundach pochyleniem gtowy Przetrwaly STOS
(przedni) (z poleceniem: ,Popatrz na kolana”). wyprostny (pSTOSW)
Przetrwaty STOS zgieciowy
(pSTOS?)
TOB wyprostny | W pozycji stojacej — ze stopami ztgczonymi Wygaszony TOB (wTOB)
(tylny) i/lub i koriczynami gérnymi swobodnie opuszczonymi
zgieciowy wzdtuz tutowia odchylenie gtowy (z poleceniem: Przetrwaty TOB wyprostny
(przedni) ,Patrz na sufit”) i pochyleniem (z poleceniem:,Patrz (TOBW)
na stopy”).
Przetrwaty TOB zgieciowy
(pTOB2)

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie Goddard-Blythe, 2014; 2015

Do przeprowadzenia analiz i obliczen statystycznych wybrane wyniki badan za-
gregowano. Za istotne statystycznie przyjeto wyniki o wartosci prawdopodobienstwa
p < 0,05. Obliczenia przeprowadzono przy uzyciu nastepujacych testow statystycz-
nych: testu Shapiro-Wilka, testu dokltadnego u Manna-Whitneya, testu ANOVA
Kruskala-Wallisa, testu chi-kwadrat, wspdétczynnika V-Cramera. Wybrane wyniki
analiz zostaly zawarte w tabelach krzyzowych. Podane w nich wartosci p oznaczaja
prawdopodobienistwo popelnienia btedu pierwszego rodzaju, a wartosci V sile za-
lezno$ci zmiennych jakos$ciowych.
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Wyniki badan

Najczesciej wystepujacy przetrwaly odruch pierwotny w referowanych badaniach
to toniczny odruch blednikowy (pTOB). Lacznie wystepowat u 81,82% dzie-
ci. Przetrwaly TOB w postaci wyprostnej (pTOBw) byt obecny u 66,36% oséb,
a w postaci zgieciowej (pTOBz) u 32,73%.

Drugi pod wzgledem czestosci wystepowania okazal si¢ przetrwaly asymetrycz-
ny toniczny odruch szyjny (pATOS), odnotowany u 78,18% uczestnikéw badania.
U 49,09% badanych ukazat si¢ prawostronnie, natomiast u 37,27% lewostronnie.

Niezintegrowany symetryczny toniczny odruch szyjny (pSTOS) zaobserwowano
u 70% dzieci. Przetrwaty STOS wyprostny (pSTOSw) stwierdzono u 59,09% bada-
nych, podczas gdy przetrwalty STOS zgieciowy (pSTOSz) u 12,73%.

Biorac pod uwage poziom wystepowania sze$ciu badanych podtypow przetrwa-
tych odruchéw pierwotnych (pATOSp, pATOS], pSTOSw, pSTOSz, pTOBw, pTOBz),
najczesciej rejestrowany byl przetrwaly toniczny odruch blednikowy wyprostny
(pTOBw). Jest to istotne w kontekscie wynikéw przedstawionych w dalszej czesci
artykulu. Na drugim miejscu pod wzgledem czestosci wystepowania znalaz! si¢
przetrwaly symetryczny toniczny odruch szyjny wyprostny (pSTOSw), a na trze-
cim przetrwaly asymetryczny toniczny odruch szyjny prawostronny (pATOSp).

W tabeli 4 przedstawiono poziom wystepowania przetrwalych odruchow gtow-
nych w wyznaczonych grupach badawczych. W grupie P2 (0s6b z niedoksztat-
ceniem stuchu fonemowego) wszystkie trzy odruchy wystepowaly najczesciej
w formie przetrwatej.

Tabela 4. Czestos¢ wystepowania przetrwatych ATOS, STOS i TOB w badanej populacji

Grupa PATOS pSTOS pTOB

L 65 54 65

A Proc. 82,28 68,35 82,28
L 21 23 25
A2 Proc. 67,74 74,19 80,65
L 50 40 48

P Proc. 74,63 59,70 71,64
P2 L 36 37 42
Proc. 83,72 86,05 97,67

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie badan

Wyniki te koresponduja z doniesieniami autoréw badajacych obecno$¢ przetrwa-
tych odruchéw pierwotnych u uczniéw z dysleksja, trudno$ciami w nauce czytania
i pisania [McPhillips, Hepper, Mulher, 2000; Goddard Blythe, 2005; 2014; Maurer,
2007; McPhillips, Jordan-Black, 2007b], a wiec wérod ucznidow z deficytami w za-
kresie przetwarzania fonologicznego czy $wiadomosci fonologicznej. Rozwdj stuchu
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fonemowego jest jednym z pierwszych etapéw rozwoju §wiadomosci fonologicznej
[Maurer, 2007], nie dziwi wigc powtarzajacy si¢ w roznych badaniach wysoki odsetek
korelacji nieprawidlowego rozwoju odruchéw z zaburzeniami stuchu mownego.

Asymetryczny toniczny odruch szyjny

W analizowanej probie badawczej istotne statystycznie okazaly si¢ zwigzki stanu
ATOS ze sposobem realizacji fonemoéw:

1) /1/ - zarejestrowano realizacje: normatywna, addentalng, dorsalng, itowg, mie-
dzyzebowa, z asymetrig w plaszczyznie poprzecznej; wyraznie czgsciej w przy-
padku przetrwalego ATOS (pATOS) wystepowala realizacja fonemu /1/ z dysme-
dialnoscig jezykowa o charakterze asymetrii w plaszczyznie poprzecznej (przy
pATOS: 40,91%, przy wATOS: 5,45%);

2) It/ - po zagregowaniu odnotowano realizacje: normatywna, addentalna, awi-
bracyjna dorsalng, dorsalng, jednouderzeniows, miedzyzebowa, z asymetria
w plaszczyznie poprzecznej, z asymetrig w plaszczyznie strzatkowej prawo-
i lewostronnie; tutaj rowniez odnotowano godne uwagi wspotwystepowanie
dysmedialnosci jezykowej z przetrwatym ATOS, co pokazuje tabela 5; nie tylko
asymetryczne realizacje wystepowaly istotnie czesciej w przypadku przetrwalego
ATOS, ale réwniez wibracja prawostronna (przy ograniczonej aktywnosci lewej
strony jezyka) czesciej wspolwystepowala z przetrwalym ATOS lewostronnym
(pATOSI), a wibracja lewostronna (przy obnizonej aktywnosci prawej strony
jezyka) czesciej towarzyszyla przetrwalemu ATOS prawostronnemu (pATOSp).

Tabela 5. Wystepowanie dysmedialnosci jezykowej zaleznie od stanu ATOS w prébie badawczej

Wystepowanie dysmedialnosci jezykowej zaleznie od stanu ATOS

w prébie badawczej WA |[[9ATOETD | (AT

Realizacja z asymetrig w ptaszczyZznie strzatkowej L 4 14 22
prawostronna Proc. 3,64 12,73 20,00
Realizacja z asymetrig w pfaszczyznie strzatkowej lewostronna | L 3 23 6
Proc. 2,73 20,91 545
Realizacja z asymetrig w pfaszczyZnie poprzecznej L 6 29 20
Proc. 545 26,36 18,18

Zrodto: opracowanie wiasne na podstawie badan

Sklania to do poglebienia badan nad wspotwystepowaniem tych zjawisk na wigk-
szej grupie badawczej i jednoczesnie potwierdza zaleznosci miedzy pozaorofacjal-
nymi warunkami czynnosciowymi a funkcjami kompleksu ustno-twarzowego.

W kontekscie wspotwystepowania niepozadanych cech fonetycznych z przetrwa-
tymi odruchami pierwotnymi istotne okazaly si¢ zalezno$ci pomiedzy:
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1) obecnoscig dysmedialnosci jezykowej a stanem ATOS - asymetrie jezyka istot-
nie czesciej wystepowaly w przypadku przetrwatego ATOS (pATOSp i pATOSI)
niz wygaszonego (WATOS); tymczasem podobnych tendencji nie zarejestrowa-
no wérod badanych bez dysmedialnosci, co przedstawia tabela 6;

2) niepozadanymi artykulacyjnie ruchami zuchwy a stanem ATOS w grupie P2
- najczesciej wspotwystepowaly one z pATOSp (25,58%), w drugiej kolejnosci
z pATOSI (9,30%) natomiast w przypadku wATOS Zaden badany nie przeja-
wial tej cechy (0%);

3) dysmedialnoscig wargowg a stanem ATOS w grupie A2, gdzie u oséb z dysme-
dialnoscig pATOS wystepowal wyraznie czesciej (32,26%) niz u tych z wyga-
szonym odruchem (3,23%).

Tabela 6. Wystepowanie dysmedialnosci jezykowej zaleznie od stanu ATOS w prébie badawczej

Tabela krzyzowa p=0,016;V=0,263
Wystepowanie dysmedialnosci jezykowej zaleznie od stanu
P XTOS w prébiejga)c/iawczjej WAIGE | [PAROED. | [
Dysmedialnos¢ jezykowa L 10 39 30
Proc. 9,09 3545 27727
Brak dysmedialnosci jezykowej L 14 15 11
Proc. 12,73 13,64 10,00

Zrodto: opracowanie whasne na podstawie badan

Symetryczny toniczny odruch szyjny

W przypadku STOS nalezy odnotowac jego istotne statystycznie powiazanie
ze stanem rozwoju stuchu fonemowego. Niedoksztalcenie stuchu fonemowego
u 0s6b z przetrwalym STOS wyprostnym (pSTOSw) dotyczylo 72% badanych,
natomiast z wygaszonym STOS (WSTOS) 16%. Odsetek wspotwystepowania prze-
trwalego odruchu z niedoksztalceniem stuchu fonemowego byl jeszcze wyzszy
w przypadku TOB, co szerzej opisano w dalszej czesci artykulu.

Odnoszac si¢ do realizacji fonemow spolgloskowych w odniesieniu do stanu STOS,

warto zauwazy¢ nastepujace zwigzki:

1) sposdb realizacji fonemu /r/ a stan STOS w grupie A1, czyli w grupie osob z we-
dzidetkiem w normie lub skréconym nieznacznie; zauwazalnie wiecej oséb
z pSTOS ujawnialo zaburzenia artykulacji [r] niz badanych z wygaszonym od-
ruchem, co prezentuje tabela 7;

2) realizacja fonemow /¢/, /3/, /8/, /z/ (normatywna, apikalna, dorsalna, dysso-
nantyczna, z asymetrig w plaszczyznie poprzecznej i/lub strzatkowej, dysme-
dialnoscig wargowa, nieposrodkowym przeplywem powietrza) a stan STOS
w grupie P2, gdzie uwage zwracajg czgsciej wystepujace realizacje dorsalne
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i dyssonantyczne u 0séb z przetrwaltym STOS (kolejno: 16,28%, 20,93%) niz
wygaszonym (kolejno: 4,65%, 2,33%).

Nienormatywng cechg fonetyczna powigzang ze stanem STOS w badanej grupie
byta addentalno$¢. Wprawdzie zauwazalnie pSTOSw czgsciej niz wSTOS korelowat
z addentalnoscia, ale byl tez czgsto obecny w przypadku braku addentalnosci. Wy-
niki analizy tych zmiennych zamieszczono w tabeli 8.

Tabela 7. Sposob realizacji fonemu /r/ zaleznie od stanu STOS w grupie Al

Tabela krzyzowa p=0,048; V=0,299
Sposéb realizacji fonemu /r/ zaleznie od stanu STOS w grupie A1 pSTOS wSTOS
Realizacja normatywna L 6 3
Proc. 7,59 3,80
Realizacja miedzyzebowa L 0 1
Proc. 0,00 1,27
Realizacja z asymetrig w ptaszczyznie strzatkowej prawostronna | L 15 14
Proc. 18,99 17,72
Realizacja z asymetrig w pfaszczyznie strzatkowej lewostronna L 22 1
Proc. 27,85 127
Realizacja z asymetrig w ptaszczyznie poprzecznej L 29 12
Proc. 36,71 15,19
Realizacja dorsalna L 3 1
Proc. 3,80 127
Realizacja awibracyjna dorsalna L 14 6
Proc. 17,72 7,59
Realizacja jednouderzeniowa L 2 3
Proc. 2,53 3,80
Realizacja addentalna L 5 1
Proc. 6,33 127

Zrédto: opracowanie whasne na podstawie badan

Tabela 8. Wystepowanie addentalnosci zaleznie od stanu STOS w prébie badawczej

Tabela krzyzowa p=0,017;V=0,27
Wystepowanie addentalnosci zaleznie od stanu STOS w pro-
bie badawczej

wSTOS | pSTOSw | pSTOSz

Addentalnos¢ L 6 31 6
Proc. 545 28,18 545

Brak addentalnosci L 27 34 8
Proc. 24,55 30,91 7727

Zrodto: opracowanie wiasne na podstawie badan
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Toniczny odruch btednikowy

Omowienie tego odruchu rozpoczng szczegdlnie wazne wyniki dotyczace zwigzku
niedoksztalcenia stuchu fonemowego ze stanem TOB. Az 95% dzieci ujawniajacych
zaburzenia rozwoju stuchu fonemowego wykazalo niezintegrowany toniczny od-
ruch blednikowy (84% w formie wyprostnej/tylnej, a 37% w zgieciowej/przedniej).
Tak wysoki odsetek skiania do kontynuowania badan na temat wptywu przetrwa-
tych odruchéw pierwotnych na rozwoj stuchu fonemowego oraz uwzglednienia
»czynnika odruchowego” w badaniu logopedycznym u dzieci z niedoksztalceniem
stuchu fonemowego.

Ze stanem TOB okazaly si¢ powigzane zaburzenia artykulacji glosek dwuwar-
gowych [m, p, b] (przy czym nalezy zauwazy¢, ze z calej grupy badawczej n = 110,
tylko u 18 dzieci uwidocznity sie nieprawidlowosci w zakresie tych glosek). Dysso-
nantyczna realizacja fonemu /b/ ujawnila si¢ u 8 dzieci — wylacznie u tych z prze-
trwalym TOB (zaréwno wyprostnym, jak i zgieciowym). Podobnie sprawa wygla-
dala w przypadku realizacji z dysmedialno$cia wargowa wszystkich trzech fonemoéw
— dotyczyla tacznie 6 dzieci i wszystkie mialy pT'OB, a zadne dziecko z wI'OB nie
prezentowalo tych cech.

Dwiema nienormatywnymi cechami fonetycznymi powigzanymi ze stanem
TOB byty:

1) addentalnos¢ - gdzie przetrwaly TOB wyprostny (pTOBw) byt widocznie czgs-
ciej obecny w poréwnaniu do wygaszonego (WI'OB), co wida¢ w tabeli 9; przy
tym jeszcze czesciej wystepowal u badanych nierealizujacych foneméw adden-
talnie (nie bez znaczenia pozostaje fakt, iz pTOBw byt najczesciej przetrwalym
odruchem pierwotnym sposréd wszystkich badanych);

2) miedzyzebowos¢ w grupie A2 — pTOB cze$ciej wspotwystepowal z miedzyze-
bowoscig (67,75%), w poréwnaniu do oséb z wygaszonym odruchem (3,23%);
wspolwystepowanie samego pIOBw z migdzyzgbowoscig na wysokim pozio-
mie (41,94%) znajduje biomechaniczne uzasadnienie w nadmiernej aktywacji
prostownikéw, a nastepnie tendencji do odchylonej pozycji glowy w spoczyn-
ku oraz ograniczeniu swobodnej pionizacji jezyka; jednoczesnie trzeba miec¢
na uwadze to, ze zjawiska te dotycza dzieci ze skroceniem jezyka w stopniu
$rednim i/lub znacznym.
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Tabela 9. Wystepowanie addentalnosci zaleznie od stanu TOB w prébie badawczej

Tabela krzyzowa p=0,007;V=0,258
Wystepowanie addentalnosci zalezr.\ie od stanu TOB w prébie WTOB BTOBw pTOBz
badawczej
Addentalnos¢ L 10 28 10
Proc. 9,09 25,45 9,09
Brak addentalnosci L 10 45 26
Proc. 9,09 40,91 23,64

Zrodto: opracowanie wiasne na podstawie badan

Whioski i podsumowanie

Przedstawione analizy wskazujg potrzebe poglebiania tematu z udziatem wiekszych
grup badawczych, jak réwniez promowania wsrod logopedéw wiedzy na temat obrazu
przetrwalych odruchéw pierwotnych oraz dotychczas odnotowanych konsekwencji.

Badania wykazaly istotne zalezno$ci pomiedzy:

1) przetrwalym asymetrycznym tonicznym odruchem szyjnym (ATOS) a sposo-
bem realizacji fonemoéw /1/, /r/ i wystgpowaniem takich niepozadanych cech
artykulacyjnych, jak dysmedialnos¢ jezykowa, dysmedialnos¢ wargowa, nie-
pozadane artykulacyjnie ruchy zuchwy;

2) przetrwalym symetrycznym tonicznym odruchem szyjnym (STOS) a niedo-
ksztalceniem stuchu fonemowego, sposobu realizacji fonemoéw /¢/, /31, 18/, 121,
/r/ oraz wystepowaniem addentalno$ci;

3) przetrwatym tonicznym odruchem biednikowym (TOB) a niedoksztalceniem
stuchu fonemowego, sposobem realizacji foneméw /m/, /p/, /b/ oraz wystepo-
waniem addentalnosci i migdzyzebowosci.

Uwzglednienie oceny stanu pozaorofacjalnych odruchéw pierwotnych ATOS,
STOS i TOB w toku postepowania logopedycznego wydaje si¢ uzasadnione. Wpisu-
je si¢ to w koncepcje konstruowania przedpola artykulacji, w ramach strategicznej
metody usprawniania foneméw, gdzie jedng ze strategii I etapu jest ,,A. Czuwanie
nad prawidlowym rozwojem psychomotorycznym” [Pluta-Wojciechowska, 2013,
s. 59]. Czuwanie nad fizjologiczng integracja/fizjologicznym wygaszaniem odruchow
pierwotnych moze mie¢ potencjal bycia czescia tego etapu w perspektywie przed-
stawionych analiz.

Wyniki badan wykazuja istotna statystycznie korelacjeg, ktorej nie nalezy my-
li¢ z kauzalno$cia. Potwierdzono istotny poziom wspdétwystepowania zaburzen
realizacji fonemow i cech fonetycznych z przetrwalymi pozaorofacjalnymi odru-
chami pierwotnymi, jednak nie §wiadczy to jeszcze o jednoznacznym wplywie
odruchéw na wymowe. Wyniki pozwalaja przypuszczad, ze zwigzki te moga miec
charakter przyczynowo-skutkowy, jednak do potwierdzenia tych hipotez potrzeb-
ne sg dalsze, dobrze wyprofilowane badania.
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Wlaczenie badania uwarunkowan pozaorofacjalnych do postepowania logope-
dycznego koresponduje rowniez z promowanym wspdlczesnie holistycznym podej-
$ciem do pacjenta. Rozszerzenie perspektywy logopedéw o spojrzenie poza lokalne
postrzeganie dysfunkcji moze sprzyja¢ prowadzeniu komplementarnej terapii, efek-
tywnej komunikacji i wspétpracy z innymi specjalistami, takimi jak fizjoterapeuci
czy osteopaci.

Literatura

Bilbilaj S., Gjipali A., Shkurti F., 2017, Measuring Primitive Reflexes in Children with Learning
Disorders, ,European Journal of Multidisciplinary Studies”, Vol. 2(5), s. 176-189.

Borkowska-Gaertig D., 1976, Metody orientacyjnego badania stuchu u malych dzieci,

[w:] G. Lindner (red.), Podstawy audiologii pedagogicznej, Warszawa: Panistwowe Wydawnictwo
Naukowe, s. 379-384.

Czochanska J., 1995, Badanie i ocena neurorozwojowa niemowlgt i noworodkéw, Lublin:
Wydawnictwo Folium.

Gieysztor E.Z., Choinska A.M., Paprocka-Borowicz M., 2017, Stopieti integracji odruchow
prymitywnych jako narzedzie diagnostyczne do oceny dojrzatosci neurologicznej zdrowych dzieci
w wieku przedszkolnym i wezesnoszkolnym, ,Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne”, nr 26(1),

s. 5-11.

Goddard Blythe S., 2005, Releasing educational potential through movement: A summary
of individual studies carried out using the INPP test battery and developmental exercise
programme for use in schools with children with special needs, ,,Child Care in Practice”,

Vol. 11(4), s. 415-432.

Goddard Blythe S., 2011, Jak osigga¢ sukcesy w nauce? Uwaga, réwnowaga i koordynacja, Warszawa:
Wydawnictwo Swiat Ksigzki.

Goddard Blythe S., 2014, Jak oceni¢ dojrzatosé dziecka do nauki?, Warszawa: Wydawnictwo
Naukowe PWN.

Goddard Blythe S., 2015, Niedojrzatos¢ neuromotoryczna dzieci i dorostych, Warszawa:
Wydawnictwo Naukowe PWN.

Grzywniak C., 2008, Przetrwale odruchy a powstanie trudnosci szkolnych, [w:] M. Bogdanowicz,
M. Lipowska (red.), Rodzinne, edukacyjne i psychologiczne wyznaczniki rozwoju, Krakow:
Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”, s. 181-190.

Grzywniak C., 2016, Role of early-childhood reflexes in the psychomotor development of a child,
and in learning, ,,Acta Neuropsychologica”, Vol. 14(2), s. 113-129.

Konopska L., 2002, Jakos¢ wymowy o0s6b z wadq zgryzu, ,Logopedia”, t. 31, s. 157-198.

Konopska L., 2006, Wymowa 0s6b z wadg zgryzu, Szczecin: Wydawnictwo Naukowe Uniwersytetu
Szczecinskiego.

Krasowicz-Kupis G., 2004, Rozwdj swiadomosci jezykowej dziecka. Teoria i praktyka, Lublin:
Wydawnictwo Uniwersytetu Marii Curie-Skltodowskiej.

Krzeszewska P., 2023, Zaburzenia realizacji foneméw spétgtoskowych jezyka polskiego a wybrane
przetrwate odruchy pierwotne u dzieci wieku 5-7 lat, praca doktorska, promotor: prof. dr hab.
D. Pluta-Wojciechowska, Katowice: Uniwersytet Slaski.

Krzeszewska P., Mikolajewska E., 2018, Stan bada# nad wspotwystepowaniem przetrwatych
odruchow pierwotnych i zaburzeni rozwoju mowy u dzieci, ,Logopedia”, t. 47, s. 39-52.



Pozaorofacjalne warunki czynnosciowe zaburzer realizacji foneméw spotgtoskowych... « 83

Masgutova S., Regner A., 2009, Rozwdj mowy dziecka w Swietle integracji sensomotorycznej,
Wroclaw: Wydawnictwo Continuo.

Matuszkiewicz M., Galkowski T., 2021, Developmental Language Disorder and Uninhibited
Primitive Reflexes in Young Children, ,Journal of Speech Language and Hearing”, Vol. 64(3),
s. 935-948.

Maurer A., 2007, Swiadomos¢ fonologiczna jako predyktor postepéw w nauce czytani i pisania,
»Annales Academiae Paedagogicae Cracoviensis. Studia Psychologica”, t. 2, nr 41, s. 119-141.

McPhillips M., Jordan-Black J.A., 2007a, The effect of social disadvantage on motor development
in young children: a comparative study, ,Journal of Child Psychology and Psychiatry”,

Vol. 48(12), s. 1214-1222.

McPhillips M., Jordan-Black J.A., 2007b, Primary reflex persistence in children with reading
difficulties (dyslexia): a cross-sectional study, ,Neuropsychologia”, Vol. 45, s. 748-754.

McPhillips M., Hepper P.G., Mulher G., 2000, Effects of replicating primary-reflex movements
on specific reading difficulties in children: a randomised, double-blind, controlled trial,

»The Lancet”, Vol. 355, s. 537-541.

Mikotajewska E., 2017, Odruchy pierwotne. Terapia w podejsciu medycznym, Bydgoszcz: FEM.

Motyka M., 2020, Kompetencja jezykowa a odruchy pierwotne u dziecka w wieku przedszkolnym,
»Forum O$wiatowe”, t. 32(2), s. 165-179.

Ostapiuk B., 1997, Zaburzenia dZwigkowej realizacji foneméw jezyka polskiego: propozycja termindw
i klasyfikacji, ,Audiofonologia”, t. 10, s. 117-136.

Ostapiuk B., 2013, Dyslalia. O badaniu jakosci wymowy w logopedii, Szczecin: Wydawnictwo
Naukowe Uniwersytetu Szczecinskiego.

Pecuch A., Kolcz-Trzesicka A., Zurowska A., Paprocka-Borowicz M., 2018, Ocena zaburze#:
psychomotorycznych u dzieci w wieku 4-6 lat za pomocg testow Sally Goddard Blythe,
»Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne”, t. 8, s. 11-20.

Pluta-Wojciechowska D., 2010, Podstawy patofonetyki mowy rozszczepowej: dyslokacje, Bytom:
Wydawnictwo Ergo-Sum.

Pluta-Wojciechowska D., 2013, Strategiczna metoda usprawniania realizacji fonemdow. Motywacje
i gtowne zatozenia, ,,Logopedia”, t. 42, s. 35-67.

Pluta-Wojciechowska D., 2015, Analityczno-fonetyczna ocena realizacji foneméw w logopedii, [w):
M. Kurowska, E. Wolanska (red.), Metody i narzedzia diagnostyczne w logopedii, Warszawa:
Elipsa Dom Wydawniczy i Handlowy, s. 64-78.

Rzadzka M., 2020, Odruchy oralne u noworodkow i niemowlgt. Diagnoza i stymulacja, Krakéw:
Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.

Sambor B., 2021, Wymowa mtodych aktoréw. Analiza wynikéw badat realizacji fonemow
spolgtoskowych, Katowice: Wydawnictwo Uniwersytetu Slaskiego.

Styczek 1., 1982, Badanie i ksztaltowanie stuchu fonematycznego, Warszawa: Wydawnictwa Szkolne
i Pedagogiczne.

Szelag E., Szymaszek A., 2006, Test do badania stuchu fonematycznego dzieci i dorostych, Gdansk:
Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne.






