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Uszkodzenia sluchu a rozwoj mowy

Rozw¢] mowy dzieci z uszkodzeniami stuchu przebiega w odmienny sposoéb niz u dzieci
styszacych. Wplywa na niego wiele czynnikow, ktore determinujg zréznicowane trudnos$ci jezykowe.

Do najczestszych przyczyn uszkodzenia stuchu zalicza si¢: czynniki genetyczne, choroby,
substancje toksyczne, leki, urazy mechaniczne i akustyczne. W zaleznosci od tego, ktéra czgs$¢ ucha

zostala uszkodzona, wyrdznia si¢ trzy rodzaje niedostuchu.

Niedostluch przewodzeniowy -  powstaje on na skutek uszkodzenia cze$ci ucha
odpowiedzialnej za przewodzenie i wzmacnianie fal akustycznych w uchu zewnetrznym.
Dzieci z niedosluchem przewodzeniowym, pomimo kontroli nad wilasng mowa, maja
trudnos$ci w obiorze mowy innych. Zaburzone jest styszenie tondw niskich, wsrod ktorych
znajduja si¢ samogtloski, gléwnie [a, o, u] oraz spotgtoski takie, jak [r, b, p, m, n].

Niedostuch odbiorczy - wynika on z uszkodzenia czgéci ucha odbierajacej drgania
i przeksztalcajacej je na impulsy nerwowe. Najczesciej uszkodzony jest narzad Cortiego
lub nerw stluchowy. Ten rodzaj niedostuchu przyczynia si¢ do powstawania réoznych wad
wymowy. Wystepuja znieksztatcenia glosek szczelinowych [s, z, $, 7, sz, z, f, w, h] 1 zwarto-
szczelinowych [c, dz, ¢, dz, cz, dz], za$ gloski ustne sg unosowione.

Niedostuch przewodzeniowo-odbiorczy nazywany tez mieszanym — jest wtedy,
gdy uszkodzone zostaja dwie czesci narzadu stuchu.

Uszkodzenia stuchu nie tylko utrudniaja odbior mowy innych, lecz takze czesto uniemozliwiaja
peing kontrolg produkcji mowy. Ograniczenie wrazliwo$ci stuchowej stanowi barier¢ w jezykowym

poznawaniu $wiata. Rozw6] mowy dziecka z niedostuchem jest zroznicowany w zaleznos$ci

od wielu czynnikdéw. Do najistotniejszych zalicza si¢:

rodzaj niedostuchu

stopien ubytku wrazliwosci stuchowe;j

czas powstania niedostuchu

czas rozpoczecia leczenia 1 rehabilitacji

korzys$¢ z aparatu badz implantu

dobor metody wychowania stuchowego

psychospoteczne warunki zycia danej osoby

indywidualne predyspozycje.

zakres zaangazowania, zainteresowania i mozliwosci rodzicow
poziom przygotowania fachowego osdb prowadzacych rehabilitacje



Biorac pod uwage tak wiele czynnikdw, mozna przewidywaé bardzo zréznicowane trudnosci
jezykowe. Ubytek stuchu wptywa w duzym stopniu na rozw6j mowy juz w okresie przedjezykowym.
Na etapie gaworzenia mozna zauwazy¢ pierwsze nieprawidtowosci. Dzieci niedostyszace gaworza,
jednakze powstajace dzwicki sa znieksztatcone, krzykliwe oraz malo zréznicowane. Dodatkowo,
powtarzanie dzwigkdéw przebiega z opdznieniem, za§ u niemowlakow niestyszacych w ogdle ono nie
wystepuje. Chcagc wskaza¢ typowe cechy rozwoju mowy dzieci z ubytkiem stuchu, nalezy tez
wyrozni¢ opdznienie w procesie przyswajania jezyka. Nastgpng wspolng ceche stanowig zaburzenia
artykulacji. Czesto pojawiaja si¢ trudnosci w odbiorze oraz rozumieniu dzwickow. Przeklada si¢ to
na zmniejszony zasob stownictwa oraz spowolnienie, jak i zaktocenie czynnosci méwienia. U dzieci
niestyszacych wystepuja rowniez zaburzenia elementdw prozodycznych mowy, czg¢sto pojawia si¢
przedtuzona artykulacja, ktéora wplywa na zmian¢ tempa i1 znieksztalcanie dzwigkéw mowy.
Dodatkowo, forma zdan pytajacych i oznajmujgcych staje si¢ bardzo podobna. Ubytek stuchu
ogranicza takze kontrole nad rytmem oraz barwg glosu.

Przyjmuje si¢, ze dzieci styszace maja uksztaltowany system jezykowy w  wieku 7 lat.
Jednak u 0os6b z uszkodzeniami shuchu ksztaltowanie sprawnosci jezykowych trwa dhuze;j.
Cze$¢ niestyszacych dzieci osigga poziom styszacego siedmiolatka w pdzniejszym wieku szkolnym.
Jednak niektore osoby z ubytkiem stuchu nawet w okresie dorostosci nie majg uksztattowanej peine;j
kompetencji jezykowe;.



