OPIS | ANALIZA PRZYPADKU
DZIECKO Z ROTACYZMEM W NORMIE INTELEKTUALNEJ

Praca ta paviecona jest opisowi i analizie pgpbwania logopedycznego z dzieckiem,
u ktérego wysipuje wada wymowy- rotacyzm. Dziecko to posiada niisgyle pedagogiczm
i psychologiczn stwierdzagca rozwdj intelektualny w ramach normy.

1. IDENTYFIKACJA PROBLEMU

Mowa jest najdoskonalszym sposobem porozumiewanrialudzi ze soh. Tylko
cztowiekowi dana jest zdoldé mowienia, stuchania i reagowania na przestane kdikaty.
Mowa ludzka jest nie tylko kluczem do wiedzy- jesitze waznym czynnikiem ksztattggym
osobowd¢ ludzka. Jest nierozerwalnie zgdana z mgleniem cztowieka, jego psychik

W przypadku prawidiowo rozwijagego s¢ dzieckasrodowisko ma wplyw na jego
zachowanie, reakcje, postawy zasmeanictvem mowy. Zaburzenia mowy Przyczymn
nieckeci w nawazywaniu kontaktow z rowimikami. Reakcje dzieci na zaistriadytuacje s
rozne: od izolowania gj az do agresiji.

Poprzez kontakty z réwémikami, poréwnywanie 8iz nimi, dziecko odkrywa swaj
odmiennd¢ uniemaliwiajaca mu petra integracg z grup. Co za tym idzie rezygnuje ze
wspotdziatania z rowinikami. W ten sposoOb nie rozwija swojej aktywoiow grupie i
poprzez grug.

Zaburzenia mowy przejawigjsic W sposob rénorodny. Mog dotyczy tylko
artykulacji albo polegana catkowitej niemznosci mowienia.

Wada mowy to odchylenie od nornggzykowej powstajcej wskutek zmian w budowie
lub funkcjonowaniu mechanizméw mowy.

Najwigksza grup; zaburzé mowy tworz wady artykulacyjne okétane jako dyslalia.
Termin ten (z greckiego dys= zaburzenie, lalia= mpwostat wprowadzony przez J. Franka,
profesora Uniwersytetu Wibskiego w 1827 roku.

Szwajcarski lekarz Schulthess w roku 1830 zdefmiladyslalg jako zaburzenie mowy
polegajce na niemznosci prawidtowego wymawiania jednego lub kilkavad ¢kow.

Zgodnie z tym mgemy wyr&ni¢ dyslali:
jednorodna: tylko jedna gtoska realizowana jest niezgodni®emg
wieloraka: kilka lub kilkand@cie gtosek realizowanych jest niezgodnie z nprm
catkowita: zwary alalia, gdy wszystkie gtoskiaszaburzone, zachowany jest jedynie rytm i
melodia.

Dziecko, ktére opisgjw tej pracy to przypadek dyslalii jednorodnej, ggdpcej na
nieprawidtowej realizacji jednej gtoski- gtoski ,r”

Nieprawidtowa realizacja gtoski ,r” nosi nagzwotacyzm. Na czym magpoleg& zaburzenia
w realizacji tej gtoski?

Gloska ta mge by zastpowana przez inp(np. | lub j) albo wymawiana w sposob

obcy polskiej fonetyce:
r jezyczkowe - uwularne:¢gyk bierny, wibruje ¢zyczek, przy uniesionym podniebieniu
miekkim.
r policzkowe - lateralne: inaczej zwane bocznymd mgptywem strumienia powietrza drga
jeden policzek.
r wargowe - labialne: drgapbie wargi lub tylko gérna.
r migdzyzbowe: czubekgzyka w czasie artykulacji wsuty zostaje midzy zby.
r podniebienne: zbienie podniebienia rgkkiego do tylnej czsci jezyka.
r gardtowe - faryngealne: zbénie nasadygyka do tylnej cgsci gardta.
Jaka mae by przyczyna wysfpowania rotacyzmu?
Podstawow przyczyrn, jest mata sprawrié ruchowa czubkaegyka, ktéry wskutek
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tego nie wykonuje drobnych ruchéw wibracyjnych, lemanych do wytworzenia
prawidtowego r . Istotne znaczenie ma révineidowa anatomicznagzyka - j&li jest zbyt
dwy i gruby albo napicie misniowe gzyka jest wzmaone lub ostabione, gdzidetko zbyt
krotkie - prawidtowa artykulacja gtoski r niedzie maliwa.

Ponadto wadliwa wymowa me by spowodowana obadnym poziomem stuchu,
op&nionym rozwojem ruchowym i umystowym oraz nieprawdymi wzorcami.

Chiopca, o ktérym piszpo raz pierwszy spotkatam, gdy miat 6 lat, byt niem
Oddziatu przedszkolnego szkoty, w ktérej pracufwrocitam na niego uwagw czasie
przesiewowego badania soadeego. Piotré nieprawidtowo realizowat gtosk,r”, zamieniat
ja na gtosk "I". Wytypowatam go do grupy dzieci, z ktorymi pjathm c¢wiczenia
logopedyczne.

Aby postawé doktadry diagnoz logopedycza musiatam przeprowadzidodatkowe badania
dziecka, lepiej pozrtadziecko.

2. GENEZA | DYNAMIKA ZJAWISKA

Zdapc sobie spraw ze diagnoza logopedyczna opiera sia wielu elementach
skladowych, przyapitam do zbierania informacji o chtopcu. Musiatamalezé gtowm
przyczyre wady wymowy.

Podstawowym warunkiem prawidtowego przebiegu kgrew kazdym zaburzeniu
mowy u dziecka jest wiaiwa diagnoza. Postawienie prawidtowej diagnozyzime jest
jedynie w przypadku doskonatej znajofoio dziecka Dobrze przygotowane badania
logopedyczne winny dostarazinformacji dotycacych:

» stanu ogolnej motoryki dziecka, ze szczegdlnym ugdigeniem motoryki nagdow
artykulacyjnych,

e stanu stuchu fonetyczno-fonematycznego, ktéry wekgi wad artykulacyjnych
posiada istotne znaczenie,

e aktualnego stanu mowy dziecka z uwverfjlieniem tak zasobu zdickow
artykutowanych, budowania tekstu (méwienia- nadaajanak zdolndci rozumienia
(odbioru).

Podstawowymzrodtem informaciji mogcych przyczyni sic do poznania genezy i dynamiki
zaburzé byty:

* badanie mowy

e obserwacja,

* wywiad,

» analiza dokumentow,

* informacje od wychowawcy klasy,

» opinia psychologa i pedagoga szkolnego

Badanie mowy:

Badanie mowy chiopca rozpat¢am od orientacyjnego badania. W trakcie krotkiej
rozmowy z Piotrusiem staratane swychwycic zaburzon realizacg glosek. Prositam chitopca
o odpowiedzi na pytania zwdane z jegazyciem, szkofa, a tale o opowiedzenie krotkiej
historyjki obrazkowej. W rozmowie zwracatam uwam :

e umiektnos¢ nawiazywania kontaktéw ( werbalnych, niewerbalnych),
e umiektnos¢ formutowania i wypowiadania wkasnych ghy

* bogactwo stownika i gramatyczipoprawnéé wypowiedzi

» aspekt fonetyczny mowy

Kolejnym etapem pracy byto zasadnicze badanie m@okonatam tego za pompc
kwestionariusza obrazkowego, czyli zestawu speeatitobranych obrazkow, tak, by ich
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nazwy zawieraty w sobie odpowiednie gtoski we wszgh pozycjach ( nagtosigrodgtosie,
wygtosie). Stwierdzitam u dziecka dystajednorals- wadliwa realizacg gtoski ,r’. Chtopiec
gloske te realizuje jako ,|I".

Badanie stuchu fonematycznego, czyli stuchowego dmymmiania, ré&nicowania,
rozpoznawania i odtwarzania fonemow zgodnie z zawadystemu fonologicznego danego
jezyka- wykazato u chtopca dobry poziom analizy iteyy gloskowej wyrazow.

Obserwacja
Przeprowadzitam uzupelnige badanie stanu i motoryki artykulatorow. Ocenitam

budowe anatomicza naradéw mowy:

e budowe jezyka — gzyk proporcjonalny do jamy ustnej, o skroconynedaidetku
podgzykowym uniemaliwiajacym unoszenieggyka do gory, z charakterystycznym
ksztattem ,serduszka” k@owki.

* podniebienie normalnie wysklepione, bez peraa gzyczka ,

» zeby w trakcie wymiany mlecznych na state, brak wagsyzu,

* migdatki podniebienne powkszone (konieczridé konsultacji laryngologicznej
migdatka trzeciego!),

e jama nosowa drma,

Wywiad:

Piotris jest dzieckiem z rodziny petnej, najmtodszym, w@maym po dosy diugiej
przerwie ( starszy brat miat 12 lat jak sirodzit Piotrek). Siostryssstarsze od Piotrusia o 13,
14 lat. Rodzice Piotrka praedjmatka jest pielgniarka, ojciec- kierowg samochodowym.
Rodzice okré&laja warunki zycia jako dobre. Maj wkasny dom, Pioti ma swoj poka.
Atmosfer domowg okreslaja jak spokojn.

Dziecko urodzito s z cizy piatej, matka miata jedno poronienie, rok przed
narodzeniem siPiotrka. Caz¢ mama znosita dobrze, nie chorowala, byta podc siptelq
lekarza. Poréd nagiit 0 czasie, sitami natury. Urodzitesz wag 3600 g, 52 cm wzrostu.
Otrzymat 10 punktow w skali Agar. Matka nie karnilziecka piersi, bo zachorowata na stan
zapalny piersi, zg/wata antybiotyk i jak mowi stracita pokarm. Dziecloyto zywione
pokarmem sztucznym, przez butelk

Rozwoj fizyczny w pierwszym rokuaycia przebiegat normalnie. Piofriczesto se
przezebia, ma katar, choruje na anginy, miat kilkakrotnépalenie oskrzeli, krtani. Piotr jest
alergikiem, zaywa stale lekarstwa uodparrieg.

Rozwdj mowy opéniony- pierwsze wyrazy pojawity siokoto drugiego rokuzycia,
zdaniami zac# mowi¢ w wieku czterech lat.

Chiopczyk nie chodzit do przedszkola, W roku 20fifstat zapisany do Oddziatu
przedszkolnego. W ,, zeréwce” radzit sobie dosiobrze, miat kiopoty z wymoav Mowit
niewyranie. Szybko nauczyt siczyt&. Potrafi dobrze dokonywa analizy i syntezy
stuchowej wyrazéw.

Obecnie Piotr chodzi do klasy trzeciej.. Uczy siobrze, nie sprawia ktopotow
wychowawczych.

Analiza dokumentéw:

Piotr byt badany w Poradni Psychologiczno- Pedagog] ze wzgidu
na wystpujaca wack wymowy. Zostat przebadany przez psychologa i pedagPrzebadany
skah WISC- uzyskat wynikswiadczicy o normie intelektualnej. Posiada bogaty zasob
stownictwa, dobrze orientujecsw stosunkach spotecznych. Prawidtowo przebiegajiego
procesy mylenia. Rozwoj umystowy na poziomie wieku.




Rozmowa z wychowawczysmibddziatu przedszkolnego:

Chiopiec jest uczniem zdolnym, ale leniwym. Wypasla s¢ chetnie, krotkimi
zdaniami, posiada da wiedz na tematy ogdélne. Pracuje w wolnym tempie, nie szawv
naciza za tempem klasy. Czyta gtoskami. Jest Aadieki, potrafi pracowa zespotowo. Jest
samodzielny.

3. ZNACZENIE PROBLEMU

Nieprawidlowa realizacja gtoski ,r’ powodujeie mowa chtopca jest niewytaa.
Pomimo wady wymowy Piotr dobrze funkcjonujesmodowisku réwiéniczym. Z trudnécia
jednak nawqzuje kontakty z nowymi, zwtaszcza dorostymi osohamnecletnie uczestniczy
w uroczystdéciach . Wstydzi s swojej ,,inngci”.

4. PROPONOWANE DZIALANIE

Bezpdrednia przyczym rotacyzmu jest niedostateczna spras¢nocuchowa czubka
jezyka, ktory wskutek tego nie wykonuje drobnych, telhych ruchéw wibracyjnych,
koniecznych do wytworzenia prawidtowego [r]. Ist®tanaczenie ma rowniesama budowa
anatomicznacgyka, j&li jest on zbyt day i gruby albo te napkcie misniowe gzyka jest
wzmazone lub ostabione czy wreszciedridetko gzykowe jest zbyt krétkie, to wykonanie
ruchow koniecznych do wytworzenia prawidtowe] glioff nie bedzie maliwe. Ponadto
wadliwa wymowa dwigku [r] moze by spowodowana obsdnym poziomem stuchu,
op&nionym rozwojem ruchowym i umystowym oraz oddziagywem nieprawidiowego
wzoru wymowy 0s6b z otoczenia dziecka, azéaktala zdolndcia dziecka do koncentrowania
uwagi na dwigkach mowy.

Gloska [r] powstaje wskutek szybkich i delikatnyatlerzéd czubka ¢zyka o watek
dziastowy, znajdujcy sk za gornymi gzbami. Prawidiowe jej tworzenie naptije wowczas,
gdy jezyk pozostaje szeroki, a jego boki dotykagbow trzonowych, przyjmag pewr, stah
pozycg, przy czymsrodkowa, a zwlaszcza przednia,ggz jezyka powinna b§ ruchliwa
I elastyczna. Tak wtc gtoska [r] powstaje wskutek szybko rgstjacego po sobie zamykania
I otwierania rezonatora artykulacyjnego za pognarujacego czubkaggyka. Wargi § przy
tym lekko rozchylone, podniebienie ¢kkie jest uniesione i zamyka drogi do jamy nosowej.

Proponowane dziatania zmiergzao usungcia wadliwego dwigku i wytworzenie na
jego miejscu dwicku nowego, prawidiowego. Zawierag¢sito w planowanej terapii
logopedycznej. Terapia logopedyczna zawagtizie w trzech etapach pracy:

* etapie przygotowawczym,
* wywotaniu dzwigku,
e utrwaleniu dwieku.

5. PROGNOZA NEGATYWNA

Brak korekcji wadliwej realizacji gtoski nte doprowadzi do utrwalenia nawyku
nieprawidtowego wymawiania tej gtoski. Dziecko ieozaniech& wypowiedzi werbalnych
ze wzgkdu na brak zrozumienia jego mowy przez innych, telwypowiedzi ogranicza
Wraz z uptywem czasu zacznie sob#viadami& swop odmienng¢, zacznie si izolowa
od innych, unika sytuacji, kiedy ma siwypowiad&. Moze to doprowadZzi do zamkngcia
si¢ przed innymi, izolacji od réwimikdw, a co za tym idzie poczuciazezej wartgci,
frustracji

6. PROGNOZA POZYTYWNA
Dziecko podejmie terapiogopedycza. Systematyczniegolzie brat udziat w spotkaniach

Z logoped, w domu ldzie intensywnie wykonywatéwiczenia usprawniage aparat
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artykulacyjny, zaleconéwiczenia z¢wiczomy gtoska. Wypracuje sobie prawidtowy wzorzec
gtoski zarbwno w mowie, jak i ndl. Nauczy s¢ stosowdé prawidtowy dwick w mowie
potocznej. Bdzie swobodnie postugiwaksmowa, bez jakichkolwiek zaburreosiagnie sukces.
7. WDRAZANIE ODDZIALYWA N

Tryb postpowania logopedycznego w dyslalii obejmuje:

« usprawnianie nasdow artykulacyjnych;

+ ksztaltowanie stuchu fonemowego i uwagi stuchowej;

+ artykutowanie gtosek w izolacji (wywotanie/korygomia);
+ artykutowanie gtoski w patzeniu z zapisem literowym,;

« automatyzowanie logotomu;

« wymowg gtoski w sylabie (otwarte));

« wymowg gtoski w wyrazach;

« wymowg gtoski w wyraeniach i krotkich wypowiedziach;
« poprawn, wymowe gtoski w mowie spontanicznej.

W korekcji gtoski ,r" tok postpowania jest trochinny, nie wywotuje si od razu
gtoski 1", tylko wpierw probuje si realizowd te gtoske w grupach spoétgtoskowych (tr, dr,
kr. gr, br. pr, wr, gr, fr,)

W wigkszaci przypadkdw rotacyzmu prowadzisiwiczenia wsgpne, ktorych celem
jest doprowadzenie do wibracji czubkayka. Do podstawowycéwiczen jezyka nalea:

* Rozchganie gzyka lezacego swobodnie w jamie ustnej tak, aby jego bokylddy
z¢bbw trzonowych, a naginie wysuwanie szerokiegezjyka.

* Ujmowanie brzegowegyka medzy zby trzonowe i delikatneucie.

» Ukfadanie szerokiegoezyka i wykonywanie wdechow i wydechow przy lekko
rozchylonych wargach.

* Ujmowanie brzegéwegyka medzy zby trzonowe i unoszenie jego czubka do watka
dziastowego.

» Liczenie gérnych, a naginie dolnych zbow.

* Masa jezyka przez wysuwanie go i wsuwanie przez lekkozoble zby.

» Zdmuchiwanie skrawkéw papieru z czubkayka.

* Unoszenie szerokiegozyka za gornegby.

* Klaskanie gzykiem.

* Szybkie i delikatne wymawianie dgtowych gtosek [t] i [d] oraz [t] [d] [n] przy
znacznym otwarciu ust.

Z dziémi ¢wiczenia te wykonuje siw gabinecie logopedycznym siedz przed
lustrem obok dziecka. Wymagapne przestrzegania ngstijacej kolejnaci:
* logopeda demonstrufaviczenie, zactcajc dziecko do obserwacii,
» dziecko prébuje wykortatwiczenie razem z logoped
» dziecko probuje samodzielnie wyk@naéwiczenie, a logopeda obserwuje proke
I poprawia - udzielagc instrukcji stownej - tylko te elementy ruchu, fgdzostaty
wykonane przez dziecko nieprawidtowo.

Jeli ¢wiczenia te zlecimy do wykonania w domu, jest raeozzywist, ze matka,
ojciec lub inna osoba wspoétpragod z logopesl bedzie musiata nauczysie ich wykonywania
w gabinecie logopedycznym. Z bardzo matymi daienie prowadzimywiczen jezyka przed
lustrem, lecz wplatamy je zwykle jako element zapgwowadzonej metaed catagsciowa.
Najczsciej @ to zabawy dwickonaladowcze, polegage na néladowaniu ranych,
naturalnych dwiekéw, np. warczenie motoru, mruczenie kota. Pagnibo tych zabaw dola

5



taSmy z nagraniamidviekOw z otoczenia i odpowiadage im ilustracje.

Dazymy do skorygowania znieksztalconegozwikku [r], np. uwularnego
(Jezyczkowego) i faryngealnego (gardiowego) ze wdgl na doskonalenie zrozumié&to
mowienia (prawidtowe [r] jest lepiej styszalne na&u wyrazow i w grupach spétgtoskowych
niz [r] znieksztatcone), z punktu widzenia higieny go([r] gardtowe i ¢zyczkowe sprzyja
zachrypneciu) oraz ze wzgdu na to,ze w gzyku polskim [r] przedniagzykowe jest
prawidtowe. W terapii rotacyzmu wdeiwego stosuje si w praktyce logopedycznej
najczsciej metody, dobierag je w zalenosci od rodzaju znieksztatcenia [r] i rwosci
pacjenta.

Metody substytucyjne (modyfikacje fonetyczne wprdueaace)
S to sposoby przeksztalte fonetycznych (modyfikacji), ktére umlbwiaja
przeksztatcenieavickdw pomocniczych (tatwych dla pacjenta) w wywotywayoske [r].

Przeksztatcanie [r] z dmtowego [d]:

e Jezyk musi by luzny, szeroki, uniesiony wysoko i napy w tylnej czsci. Gloska
pomocnicza [d] musi ytworzona lekko i delikatnie, aby mogtadprzeksztatcona
w [r].

* Delikatne tworzenie [d] mamy osagna¢ albo odwotugc sk do wyobrani dziecka,
albo polecajc nucenie znanych melodyjek za pomodzwicku [d]. Totez nie
polecamy dziecku powiedz (d), gdywowczas powstanie gtoska z niepdanym,
petnym zwarciem, ale odwotujemysio wyobrani mowiac wyobra sobie,ze chcesz
powiedzi& (d).

* Oprécz spetnienia tych warunkéw nafepametac o odpowiednim otwarciu ust oraz
silnym wydechu z intengjwprawienia w wibragj czubka ¢zyka, aby doprowad&i
do wytworzenia [r], zblionego brzmieniowo do naturalnego ,r".

Wymawiamy lekko i delikatnie sylaby [te-de], pregym podczas wymowy gtoski [d]
(dziastowej) czubek gzyka powinien styka si¢ z dzhstami; samogtoski Zasy tworzone
bardzo cicho i krétko. Stale pagtamy o tym, abygzyk byt rozlwzniony i szeroki.

W czasie tworzenia pomochniczegozwiigku [l] szybko poruszamy palcem
wskazujpcym pod czubkiem ¢gyka dziecka: gzyk musi by rozluzniony, policzki
przycinigte.

W czasie przedhania dwicku pomocniczegoz] opuszczamy energicznie szkz
dolma. Innym, trudniejszym sposobem jest poémie palcem wdzidetka podjzykowego
w czasie wymawianiaz]. Skorygowanego a@vicku [r] nie staramy g wymawia& w izolacji,
lecz hczymy go pocatkowo z gltoskami zwartymi bezdiecznymi, a mianowicie: pda, tda,
kda, przy czym [d] ma kyjedynie zaznaczone. Ngghie wymawiamy w podobny sposob
wyrazy: [planie], [tdava], [kdova]. Naginie utrwalamy [r] w sylabach i wyrazach, w ktorych
wystepuje ono po kolejnych spétgtoskach [p, b, d, k,g¢, m, f, v,$, 2, s, 2,8, Z].

Istniep jeszcze inne, €ato stosowane w praktyce logopedycznej metody, Gwykh
dzwickami pomocniczymi s gtoski [t] i [d]. We wszystkich tychtwiczeniach wane jest
prawidtowe, tj. delikatne tworzenie gtosek pomoegh oraz intencja wprawienia w wibracj
czubka ¢zyka:

Wymawiamy padczenia [teda] najpierw w tempie wolnym, a rpsie coraz szybciej,
przy czym [e] wymawia sikrétko i delikatnie, natomiast [a] z naciskiemrzgdiuzeniem.
Wskutek tego pospowania otrzymamy sylab [tra] z diwickiem [r) zblzonym do
prawidtowego [r].



Powtarzamy w szybkim tempie pokenia [tdt - tdt]... oraz [dtd - dtd]... z tyme
dzwiek [t] ma by tworzony energicznie i z eksprgsjnatomiast [dj bardzo delikatnie.
W podobny spos6b moa réwnie wymawia polkczenia [bda, bdo, bdu] z movie
najkrétszym i delikatnym [d].

W pokczeniu [deda] [e] wymawiamy krotko i bez ekspresjgtomiast [a] diugo
I z przyciskiem. Nagpnie utrwalamy [r] w sylabach [dra, dro, dru, diey] oraz w wyrazach:
[drabina, droga-, drut] itp.

Wymawiamy najpierw szeptem i bardzo swobodnie. [ifl]..., a nasfpnie [t], [d], [n]
z wyrazna pauz miedzy [t, d] a [n]. Nasipnie wymawia si takie wyrazy, jak np. [trava],
[trepy], w ktorych zamiast [r] ddlzie wstawiony dwigk [d], przy czym nagtosowe [t] w tych
wyrazach powinno kywyréznione, a [d] nieco stabsze, jedaakobydwa dwigki tworzymy
przy maksymalnie ograniczonych ruchachyka. Jéli dziecko umie wymawia prawidtowo
¢wiczone wyrazy w tempie wolnym, przechodzimy doazoszybszego wymawiania, ziajac
si¢ tym sposobem coraz bardziej do prawidtowego [r].

W pracy z matymi dziani stosuje si czgsto metod polegajca na wstawianiu przed
[d] delikatnego, krotkiego [e]. | takwiczac [ed, ed, ed]. Powstaje przy tym jednouderzeniowe
[r], ktbre ma@na od razutwiczy¢ w nagtosie (na poaiku stowa) wypowiadanie wyrazow
zachowugc nasgpujaca kolejnas¢ samogtosek, wyspujacych po [r): [a, e, y, u, 0], a wd
[rak, ryk, ruch, rok].

W miejscu, gdzie powinna wygtowa gtoska [r], wstawiamy podwdjne [dd],
wymawiapc np. [bddat] brat, [bddanie] pranie, [tddawa] taawd.

Podnosimy rozlgzniony jezyk do podniebienia twardego i lekko dotykamy go.cgym
nabieramy d#o powietrza przez nos, a wydychamy szybko i mocnrez usta. Silne
uderzenie strumienia wydychanego powietrzazenspowodowd, ze czubek gzyka zacznie
drga ,porwany” niejako si strumienia wydychanego powietrza.

Przy d@¢ szeroko otwartych ustach przyciskany przedrics¢ jezyka do gdérnych
z¢cbow (siekaczy i kiow), co uniembwi wyptyw powietrza, przy czym logopeda lub samo
dziecko dotyka palcem brzeggzyka od spodu. Nabieramy powietrza przez nos iiesiln
wydychamy przez usta. Silny strumipowietrza wydechowego spowoduje, palec zostanie
wypchnkty, a czubekgzyka zdélizgnie st po watku dzistowym i zacznie wibrowa
Dobdér materiatu wyrazowego awviczen utrwalapcych wymove [r]

Wazne i zasadnicze znaczenie ma dobor wyrazovwwdozen logopedycznych. Jest to
problem zalény od indywidualnych madiwosci i warunkow, lecz mena zaproponowa
pewry, optymalm kolejnas¢ utrwalania wymowy [r] oraz pogrupowawyrazy doéwiczen
zaleznie od rodzaju zaburzenia. Tak,ewiw materialeéwiczeniowym znalazty siwyrazy, w
ktorych:

Gtloska [r] wystpuje po spotgtoskach wedtug kolegoa [p, b, t, d, k, g, X, m, f, \§, s;
z,$, z] w nagtosie (na poatku) i w srédgtosie (wewatrz wyrazu);

Gloska [r) wystpuje w gsiedztwie samogtosek [a, e, y, u 0], ktére ma zeaiez
wowczas, gdy [r] znajdujesiv nagtosie wyrazu;

Oprocz gtoski [r] wysipuja jej hajczsciej spotykane substytucie:
[r] oraz [1], [11,
[r] oraz [i],



[r] oraz [1]i [j],
[r] oraz [u].

Gtloska [r] wystpuje dwu- lub trzykrotnie:
dwukrotnie [r] oraz [~],

dwukrotnie [r] oraz [I],

dwukrotnie [r],

trzykrotnie [r].

Nazywanie obrazkow i powtarzanie wyrazéw

W obrbie kadej z grup wyrazéw d@wiczenia logopeda ustala odpowiegmila dziecka
kolejnaé¢ (zaleznie od przygtego sposobu pagiowania) oraz zainteresowania dziecka
poszczegolnymi wyrazami

Proces automatyzacji wymowy gtoski " polega neeningu i ¢wiczeniach
na specjalnie wybranych wyrazach, prostych pod gdsgh budowy fonetycznej i nie
zawierajcych znieksztalcanych gtosek. Do treningu mplelobier@ wyrazy, w ktorych
gloska znajduje si w nagtosie;srodgtosie i wyglosie: Najpierw natg utrwalic gloske
w nagtosie, nagpnie w wygtosie, a w ostatniej kolejfm w srodgtosie, gdy ta pozycja jest
najtrudniejsza. Po utrwaleniu gtoski ,r” w wyrazae prostej sylabowej strukturze nzje
przechodzi do wymawiania gtoski w wyrazach zawieix@jch zestaw utrwalanej gtoski ze
spoétgtoskami, ktére powinny Bywczeniej uksztattowane i utrwalone w mowie dziecka.
Podczagwiczen logopedycznych wygiowymi jednostkami mowienia powinny byyrazy,
poniewa fonemy (gtoski) istnigj tylko jako element wyrazu, z ktérege wydzielane.

Celem zautomatyzowania artykulacji gtoski ,r’ sigs st metod powtdrzenia
odtworczego, samodzielnego nazywania przedmiotowobrazkach. Wskazane gadania
naprowadzajce dziecko na poszukiwanie wyrazow zawigeggh utrwalan gtoske .
Wielce pomocna okazujecsiu réwniez praca nad anahz synteza dzwickowa.

Pocatkowo nowa gtoska ,r” bywa aywana réwnolegle z poprzedniwadliwg
realizacy (jej brakiem, deformowaniem, substytuowaniem).yPiam poprzednia realizacja
wystepuje znacznie @Zciej niz nowo nabyta. Dopiero po jakintzasie nowa gtoska zaczyna
by¢ uzywana czsciej niz poprzednia, wéwczas zaczyna §iroces rozgraniczania nowej
gtoski od poprzedniej realizaciji.

Wywotanie gtoski " lub dochodzenie do prawidiogee jej artykutowania ogsga s¢
przez zastosowanie zdych sposobdéw. Chwatcew (1959 r.) wspomina o ok@tsposobach
ksztatcenia poprawnej artykulacji gtoski ,r".:

* Nasladowanie - opiera sina swiadomych prébach dziecka doja do artykulacii
pozwalajcej wypowiedzié gtoske ,r” identycznie brzmica z ustyszaa od rodzicow
lub logopedy. W przypadku tegawlicku mowy jest to dla dziecka bardzo trudne.
Rozpoczynamy od onomatopeicznych wypowiedzi i gmpdzimy do powtarzania
catych kompleksow avickonaladowczych (np.: kra, kra, kra, wrrr, wrrr, premrip
frrru, frrru, itp.). Wykorzystuje si przy tym obok wraen akustycznych wzmocnienie
wzrokowe, dotykowe i czucie gfiniowe.

* Nasladowanie paiczone z mechanicznym oddziatywaniem, to kolejny sépo
dochodzenia do prawidtowej artykulacji ,r".

* Pomoc mechanicanogopeda stosuje jako uzupetnienie wspomggajPo objgnieniu
dziecku, co natey zrobi, aby wypowiedzié potrzebia gtosk, prosi o jej realizagj
Gdy zauwaymy, ze dziecko nie potrafi skierowaonca gzyka do gérnych daset,

a brak tego ruchu znieksztalca glgskogopeda pomaga dziecku; podpiecajego

jezyk szpatuth. W swojej praktyce wykorzysteljréwniez specjalistyczne aparaty

mechaniczne (wibrator do korekcji rotacyzmu).
Propozycja Tarkowskiego Z. (1993 r.) uwadhia rownoczesne zastosowanie dwu rodzajéw
postpowania:
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» Pierwszy, wyjciowy sposéb, oparty jest na wykorzystaniu natwegén odruchu
parskania, tj. probie wywotania r-dwuwargowego (gurmanskie”) i wprowadzeniu
go do wypowiedzi dziecka jako substytutu gtosking.:

- prr (r dwuwargowe) + adio = prr-adio (radi
- prr (r dwuwargowe) + anie = prr-anie (pegn
- prr (r dwuwargowe) + ano = prr-ano (rano)
- prr (r dwuwargowe) + aca = prr-aca (pradad)

« Jednoczénie rozpoczynamy ¢wiczenia komplikujce odruch parskania przez
wprowadzenie nedzy wargi czubkaggyka, ktéry powinien uczestnic&y parskaniu:
Do oczekiwanego efektu dochodzimy ponawsagabaw w parskanie, lecz bez
udziatlu gzyka, a nagpnie z jego udzialem. | tak na przemiat, @ozadany efekt
dziecko osignie. Wowczas rozpoczynamy proby uzyskania ,r° dtadowego
w drodze pilynnego przeroszenia wilaaggo czubka cgyka z pozycji
migdzywargowej si zadowolt brzmieniem zblionym do gtoski ,d” albo 2~
i kontynuujemy préby uzyskania ,r” znormalizowanego

e Drugim, alternatywnym, Ilub raczej asekuracyjnym sgimem § <¢wiczenia
mechaniczne. Ta droga okazuje sizcsto konieczna w przypadku zionego lub
utrwalonego przez wiele lat rotacyzmu. Prosimy ckieo szybkie wypowiadanie serii
glosek ddddd, a jednocaee przeszkadzamy mu w tym, wykoacjenergiczny ruch
wahadtowy pod czubkiengzyka osadzom na szpatulce gumawczescia smoczka
(gryzaczka) € funkcje swoistego ,rozrusznika” stopniowo skracamy do mmim.
W koncowej fazie 4czmy oba wymienione sposoby w jeden akt. Zaczynaj
od dwuwargowego ,r’ kaczymy na ptynnym przégiu do artykulacji ddddd,
sprzzonej z tpcaniem czubkaggyka (przez logopedlub dobrze poinstruowanych
rodzicow). Caté¢ - o ile kxdzie to maliwe - konczymy probami bez mechanicznej
pomocy. Stopniowanie trudéd oraz dozowanie materialu dostosowujemy
indywidualnie do kadego przypadku. Automatyzowanie gtoski ,r” wagach
fonicznych (w sylabach, wyrazach i zdaniach), pauebjak utrwalanie nabytej
umiejtnosci, prowadzimy wedtug ogolnych zasad utrwalania egavwzorca gtoski.

Koncowym etapem pogbowania logopedycznego jest ksztaltowanie u dziecka
umiegtnosci I nawyku bezhddnego uywania gtoski i’ we wszystkich sytuacjach
jezykowego porozumiewaniacsiW czasie zaf nalezy przechodz od wyrazéw do tekstow,
stosowé rézne formy i rodzaje¢wiczen stownych, wykorzystywa ¢wiczenia tworcze,
dobier& materiat bogaty w utrwalangtoske, a w kaicowym stadium minimalizowate
zasad na rzecz powrotu do tekstu normalnego i spontarmegarowadzonego dialogu.

8. EFEKTY ODDZIALYWA N

Etapy pracy logopedycznej realizowatam sukcesgwbiosy szybko udato mi si
doprowadzt do minimalnych ruchow wibracyjnychezyka. Zalecone maga wedzidetka
podgzykowego chiopiec wykonywat do&yintensywnie, usprawnit pracjezyka. Wanym
momentem byty proby wywotaniazadiicku. Nalezato doprowadz, do chocia dwoch ruchéw
wibracyjnych gzyka. Po diugim okresiéwiczen, udato s¢ wywotat gtoslke. Kolejnym etapem
byto utrwalanie gtoski. Etap ten zalazyt sk utrwaleniem gtoski w mowie potoczne,;.

Podgta terapia przyniosta zauweane efekty, chiopiec poprzez odpowiednio
zaplanowas terapt logopedyczn, szereg intensywnyclwiczea nauczyt st prawidtowo
realizowa& gtoske "r’. Dzigki serii masay wedzidetka podizykowego wyeliminowat
koniecznd¢ chirurgicznego zabiegu podcia jgzyka. Wywiczenie gzyka do pionizacji
pomogto ulepszyrealizacg gtosek, ktdre nie byty zaburzone ( gtoski szaet szz, cz, ).
W chwili obecnej chiopiec prawidtowo realizuje wsikie gtoski. Nie zauwagtam
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nieprawidtowdci w mowie potocznej, spontanicznej. Chiopiec niepginia bédow
ortograficznych zwizanych z wysipujaca wach wymowy.

Mam nadzigj, ze utrwalona realizacja gtoski poue chiopcu w prawidiowym
porozumiewaniu si

PODSUMOWANIE

Gloska ,r" jest najtrudniejsz gtosky do korekcji w gzyku polskim. Bywa cgsto
nieprawidtowo realizowana, dlategae jej brzmienie zwizane jest z wykonywaniem
specyficznych ruchéw wibracyjnych przezzyk. Korekcja tej gtoski nie jest typowa,
zazwyczaj w terapii logopedycznej wywotuje siam gloske, a p&niej ¢wiczy sk te gltoske
w réznej pozycji w wyrazach, a z gtasKr” praca przebiega inaczej. Dzieci z nieprawidiow
realizacy gtoski map bardzo day problem z wygwiczeniem gtoski. Wymaga to wielu
¢wiczen, ale efekt wart jest wimnej pracy.

Opracowanie: Anna tata
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