NDAMENTOW

DOBREJ WYMOWY

Jak skutecznie

przejsc do gtosek?

TYDZIEN 6 JJ_rr




yar JEDZENIE JAKO FUNDAMENT

e Jeden z czynnikow, ktory wptywa na rozwoj anatomii i fizjologii
jamy ustnej,

e Poprawny przebieg tej czynnosci wptywa pozytywnie na
rownowage miesniowag poszczegolnych grup miesni (jezyk,
policzki, wargi).

e Pluta-Wojciechowska: “brak tej rownowagi moze w roznorodny |
dodajmy, nieprzewidywalny sposob zmieniac model rozwoju

harzadu zucia" (2015)



yA CZYNNIKI ZABURZAJACE
ROZWOJ NARZADU ZUCIA:

e M.IN.

e nieprawidtowe uktadanie do snu i w czasie karmienia
e hieprawidtowe potykanie

e wady postawy

o oddychanie przez usta

e Ssanie smoczka

e hagryzanie przedmiotow

e prochnica



7 SKUTKI WYSTEPOWANIA
TYCH CZYNNIKOW:

stopniowe odksztatcanie sie koscca twarzy | szczeki w
wyhniki dtugotrwatego wystepowania czynnika oraz
zaburzania rowmowagi miesniowej

"... tkanka miekka i jej funkcje moga sie dopasowac do zmian w
tkance twardej" ("Ortodoncja. Tom 2" - Peter Diedrich (red.)



y Sore :
Wywiad

 Rozszerzanie diety - kiedy? jak? efekty?

e Doswiadczenia w przyjmowaniu pokarmow twardych
e Sposob pobierania ptynu

e Pozycjonowanie (jedzenie, sen)

e Oddychanie

e Filmy/zdjecia



HUINBYAVIENSEO
DOBREJ WYMOWY

e 0-6Mz. : ssanie naturalne/sztuczne, przyjmowanie

Rozwoj zucia

pokarmu z tyzeczki
e rozmiekczanie pokarmow dzigstami - preodgryzanie,

pregryzienie

Pluta-Wojciechowska 2015



HUINBYAVIENSEO
DOBREJ WYMOWY

e 6-12mz. : poczatki odgryzania miekkich pokarmow, picie

Rozwoj zucia

z klasycznego kubka otwartego wspomagane, inicjacja

transformacji potykania

Pluta-Wojciechowska 2015



HUINRYANVIENTTONY
DOBREJ WYMOWY

e PO 10-12 Mm.z.: dziekco potrafi domkngac jame ustng |

Rozwoj zucia

gryzc

Wilczynska 2022 [w:] Forum Logopedy 52



Y Rozwoj zucia

e 12-3rZ: wWygaszanie odruchu ssania, przyjmowanie
pokarmu z tyzeczki (wspomagane + samodzielne),
odgryzanie pokarmow, gryzienie zucie, picie z kubka
otwartego wspomagane i samodzieolnie, transformacja
potykania, wprowadzanie innych sposobow
przemieszczania pokarmow, np. rurka, stopniowe

usamodzielnienie w jedzeniu



Y Rozwoj zucia

e 13-15 Mm.z.: rozwijanie zucia - dzieki mobilizacji jezyka |
policzkow

e PO 16-18 m.z.: napiecie warg jest dostosowywane do

rodzaju spozywanego pokarm (ptynnego lub statego)

Wilczynska 2022 [w:] Forum Logopedy 52



UNDAMENTOW

7DOBREJ WYMOWY ROZWéj 2UCia

e PO 19-24 Mm.z.: mobilnosc jezyka catkowicie dostosowana
do jedzenia

e pO 25-36 Mm.z.: dojrzate zucie, dziecko potrafi
zaangazowac wszystkie struktury kompleksu ustho-

twarzowego do jedzenia kazdego rodzaju pokarmu

Wilczynska 2022 [w:] Forum Logopedy 52



7&%&%@@5@3@%@ . _
ROzWOj zucia
e 3-6 rz: samodzielne przyjmowanie pokarmow,
odgryzanie i zucie, w tym twardych pokarmow,
samodzielne uzywanie sztuccow

e dojrzaty typ potykania - ok 3 rz.

Pluta-Wojciechowska 2015



Odgryzanie, gryzienie, zucie
- czy te pojecia sg tozsame?



T Odgryzanie

e Od pojawienia sie siekaczy mlecznych (8/10 mz)

e Obnizenie zuchwy, wysuniecie zuchwy do ustawienia
zebow gornch i dolnych naprzeciw siebie, skurcz
miesni unoszacych | obnizajacych zuchwe

e Istotha praca jezyka * koordynacja oddechowa



T Odgryzanie

e Jedzenie powinno rozpoczynac sie od odgryzania
e Odgryzanie polega na wtozeniu jedzenia do ust,
domknieciu szczek, zagryzieniu | tym sposobem

pobraniu pokarmu



UNDAMENTOW

T Odgryzanie

e Czasem odgryzanie jest pomijane lub realizowane
poprzez: odrywanie, porcjowanie poza jama ustna,

odgryzanie boczne



T Odgryzanie

e Przyczyng zmian w tym zakresie moze byc:

e skrocenie lub przerost wedzidetka wargi gornej
e hawyk

e ubytki zebowe -> brak zeba przez prochnice

e wada zgryzu -> zgryz krzyzowy

e rodzaj pokarmu -> paluszki, mieso, chrupki



UNDAMENTOW

T Gryzienie

e Pojawia sie wraz z pojawieniem sie kolejnych zebow
mlecznych

e Polega na wytwarzaniu ruchow szczek w ptaszczyznie
gora dot

e Gryzienie od zucia rozni sie ruchami bocznymi zuchwy



7593&%%@3@ D .
Zucie

e Wraz z pojawieniem sie kolejnych zebow mlecznych -
W szczegolnhosci trzonowych

e Zucie polega ruchach rotacyjnych zuchwy

e Mechanika: wykorzystujemy punkty styczne zebow
bocznych - przedtrzonowych, trzonowych -> tzw.
guzkowanie zebow

e Poprawne zucie polega na dostarczaniu pokarmu na
te powierzchnie | rozcieraniu tam pokarmu



UNDAMENTOW

%BREJ WYMOWY 2u cie

« Zucie dotyczy pokarméw statych, ktére wymagaja nie
tylko gryzienia, ale tez uzycia znacznych sit |
Zmiazdzenia

e Czas podawania pokarmow twardszych zalezy od
umiejetnosci dziecka, nalezy go oceniac
indywidualnie. Przyjmuje sie, ze okoto 18mz dziecko
jest juz gotowe do gryzienia twardszych pokarmow -
ma juz siekacze przysrodkowe gorne I dolne, siekacze
boczne, pierwsze kty | trzonowce



UNDAMENTOW

%BREJ WYMOWY 2u cie

« Zucie powstaje poprzez podraznienie btony sluzowej
Jezyka, podniebienia, policzkow, dzigset -> wrazenia
czuciowe: temperatura, smak itd.

e Kluczowa jest aktywnosc jezyka: jezyk przyjmuje
rozne ksztatty i pozycje, przerzuca pokarm na drugaq
strone | z powrotem, miesza go ze sling, formuje bolus,
unosi sie do gory i umozliwia ruchy faliste
przemieszczajgce bolus w strone przetyku



7593&%%@3@ D .
Zucie

e Jezyk musi miec odpowiednig site i mobilnosc, aby
wzigc udziat w tym procesie

e Ankyloglosja, sciggniecie powieziowe, problem z
rozszerzaniem jezyka



HUNDYAVIENONY
DOBREJ WYMOWY




7593&%%@3@ D .
Zucie

e Przenoszenie w strone przetyku dzieje sie dzieki
podcisnieniu zbudowanemu w jamie ustnej: zwarcie
ha wargach, zwarcie podniebienia miekkiego



HUINBYAVIENSEO
DOBREJ WYMOWY

Nieprawidtowe zucie - cechy diaghostyczne

e Jedzenie z otwartg buzig, problemy z domknieciem
buzi w czasie jedzenia,

e Jedzenie jednostronne -> asymetria pracy m. zwaczy

 Nieumiejetnosc zbudowania bolusa pokarmowego
(rozdrobnionego jedzenia ze sling zorganizowanego
jako papka na srodku jezyka)



Nieprawidtowe zucie - cechy diagnhostyczne

e Miazdzenie zamiast zucia (silne ruchy gorna-dot, bez
ruchéw dobocznych)
e Jedzenie rozmieszczone po catej jamie ustnej



Nieprawidtowe zucie - cechy diaghostyczne

e Stabe gryzienie stosunkowo miekkich pokarmow

e Niechec do gryzienia twardych pokarmow

e Trudnosci w przemieszczaniu jezykiem pokarmu na
powierzchnie zujgce zebow trzonowych

e Trudnosci w przyjmowaniu pokarmow twardych,
wymagajacych gryzienia lub zucia, a przyjmowanie wytacznie
pokarmow miekkich lub rozdrabnianych, miksowanych

e Krztuszenie sie | wypluwanie pokarmow twardych



7 Zucie - cechy diagnostyczne

e Stabe policzki -> ONM

e Nieprzegryzione jedzenie

 Napiety na miesniu brodkowym

e Dopychanie jedzenia, chomikowanie

e Unikanie twardego jedzenia/twardych fragmentow
jedzenia

e Krztuszenie sie



HUINBYAVIENSEO
DOBREJ WYMOWY

Znaczenie policzka | zebow trzonowych

e Jedzenie jJest blokowane w jamie ustnej nie tylko
przez jezyk, ale takze przez policzek, jego napiecie
jest istotne. Przy ostabionym/obnizonym napieciu
policzka, jedzenie wypada ha dzigsta. Staby jezyk nie
jest w stanie wyciggnhac tego jedzenia i utworzyc
bolus pokarmowy



7 e Skad to krztuszenie sie?

 Nasz pacjent, ktory sie krztusi moze byc¢ pacjentem,
ktory nie ma doswiadczen roznych faktur w jamie
ustnej, nie ma doswiadczen twardych pokarmow,
przez co nie potrafi obrobic pokarmu do przetkniecia.

e Dlatego pytamy rodzica o ekspozycje na rozne
faktury.

e Sprawdzamy, jak pacjent radzi sobie z roznymi
fakturami.



7 Skad to napychanie?

e Nasz pacjent napycha do buzi zwykle wtedy, gdy ma
problemy z czuciem z miesni gtebokich. Wypetnia
Jame ustng jedzeniem, az poczuje, ze ma
wystarczajgco, aby "kontrolowac” je?

e Czesty objaw przy ankyloglosji i u pacjentow,

u ktorych etap rozszerzania diety byt dtugi i wymagajacy,
a takze u pacjentow z obnizonym napieciem miesniowym



Co stoi na przeszkodzie dobremu jedzeniu?

o Zaburzenia SI, nadwrazliwosci

e Obnizone napiecie miesniowe orofacjalne
 Ankyloglosja

o Wytacznie gryzienie, bez zucia



759&%%@3% ONM i1 ZABURZENIA Si

ONM Si

o Staba sciana policzka o Wybiodrcze jedzenie
 Przewaga miazdzenia nad zuciem o Wspotruchy
(jezyk nie przerzuca pokarmu na o Szybkie przetykanie
boczne waty) e Przetykanie duzych kawatkow
e Jedzenie z otwarta buzia  Napychanie jamy ustnej jedzeniem
e Dysproporcje miesniowe - WNM m.
zwaczy i m. brodkowego




UNDAMENTOW

o Badanie zucia

e Badania zucia dokonujemy w czasie obserwacji
tej czynnosci



HUINBYAVIENSEO

osnes wrowy Badanie zucia

e Badania zucia dokonujemy w czasie obserwacji
tej czynnosci

TYP POKARMU ODKRYWA KARTY



y S Diagnoza - zucie

e 2,5/ 3 latek powinien juz zuc, jak dorosty - jesli pacjent
hie radzi sobie z jedzeniem adekwatnym do
oczekiwanych rozwojowo umiejetnosci, to warto
sprawdzic sobie na roznych pokarmach jego
umiejetnosci.



2 |
75%”&%%@38%” Diagnhoza

e Prosimy rodzica, aby przyniost ulubione pokarmy, w
tym twarde | miekkie - to, co przyniesie rodzic juz jest
diagnhostyczne

e Obserwujemy, jak pacjent je.



7W Diagnoza - 2 latek

e Moze jeszcze potykac trzewnie

e Mozemy wymagac juz od pacjenta odpowiedniej PSJ

e Poprawne odgryzanie i zucie

e Czy miesza pokarm ze sling?

e Sprawdzenie bolusa -> zalezne od poziomu
rozumienia - sprawdzenie, czy nie napycha sie, czy nie
potyka zbyt duzych i nieobrobionych kawatkow, czy
hie zapija kazdego kesa, aby rozmoczyc jedzenie



7W Diagnoza - 2 latek

Rozne typy Jedzenia:
np.
e butka - dla sprawdzenia odgryzania, zucia ha czyms
miekkim + koniecznosc popijania oraz hapychanie sie,
e jabtko - dla sprawdzenia odgryzania, zucia ha czyms
twardszym do odgryzania, ale tatwym do zmiazdzenia,
 miesko (czerwone) - dla sprawdzenia zucia na czyms
twardym i trudnym do zucia,
e Zupa - aby sprawdazic, jak sobie radzi z potrawami z
przetknieciami czgastkowymi
e marchewka - dla sprawdzenia odgryzania ha czyms
twardym



7W Diagnoza - 4 latek

e Nie powinien potykac trzewnie

e Mozemy wymagac od pacjenta odpowiedniej PSJ

e Poprawne odgryzanie i zucie

e Czy miesza pokarm ze sling?

e Sprawdzenie bolusa pokarmowego - sprawdzenie, czy
hie napycha sie, czy nie potyka zbyt duzych i
hieobrobionych kawatkow, czy nie zapija kazdego
kesa, aby rozmoczyc jedzenie



7W Diagnoza - 4 latek

Prosba o uformowanie

Rozne t jedzenia:
YPYJ bolusa pokarmowego

np.

 kanapka z szynkg/serem - dla sprawdzenia odgryzania, zucia ha
czyms miekkim *+ twardym, bo skorka + koniecznosc popijania oraz
nhapychanie sie,

e suszone mango - dla sprawdzenia odgryzania, zucia ha czyms
twardszym do odgryzania i nie tak tatwym do zucia

 miesko (czerwone) - dla sprawdzenia zucia na czyms twardym i
trudnym do zucia,

e podeschniety kanabos - dla sprawdzenia odgryzania ha czyms
twardym



7W Diagnoza - pozostali pacjenci

 Adekwatnie do 4-latka, kazdy inny pacjent musi
wykazywac te same umiejetnosci

e Wszelkie nieprawidtowosci oznaczajg, ze pacjent pracuje
ha kompensacjach



7W Diagnoza - organizacja

e Pacjent przynosi wtasne jedzenie

e Mamy przygotowane wtasne jedzenie, na ktorym
mozemy sprawdzic, jak sobie radzi z roznymi
fakturami i konsystencjami.

« Dbamy o podparcia -> zachowane katy 90 stopni (nie
ryzykuj zakrztuszeniem!)

e Starszy pacjent sam moze wybrac jedzenie "twarde” |
"miekkie" - wtedy widzimy jego preferencje |
perspektywe, co jest dla niego twarde | miekkie



7W Diagnoza - wyniki

e ONM i Sl powinny byc juz zaopiekowane konsultacja,

e a wszelkie nieprawidtowosci powinny zostac poddane
terapii tuz po osiggnieciu satysfakcjonujgacych
efektow terapii napiecia miesniowego

o W przypadku wybiorczosci pokarmowej - mozemy
oswajac z jedzeniem dotykowo, wechowo I
odwrazliwiac ciato w ogole, ale przy ONM nie mozemy
rozpoczac terapii karmienia, poniewaz jest to
hiebezpieczne.



o |
7593%“%“5@3% Terapia

e W zaleznosci od typu problemow.

e Ten fundament pojawit sie jako drugi, gdyz na ogot
czesc z nas nie chce sie zajmowac terapig karmienia
lub nie ma ku temu odpowiedniego przygotowania.

Dlatego po wstepnej diagnozie warto odestac do
terapeuty karmienia.



o |
7593%“%“5@2% Terapia

e Czesc terapii bedzie polegac na tym, ze w tym
fundamencie dobrze sobie zdiaghozujemy pacjenta,
a hastepnie przejdziemy frenotomie i dopiero wtedy
terapig rozpoczniemy terapie odgryzania i zucia.



o |
7593%“%“5@2% Terapia

 Najwazniejszym celem terapii jest nauczyc pacjenta
sekwencji: odgryzam, przerzucam na waty dzigstowe
| ruchami bocznymi zuchwy przygotowuje bolus
pokarmowy, ktory czeka na faze przetkniecia w miseczce.



o |
7593%“%“5@3% Terapia

e Rozluzniamy zwacze symetrycznie.

 Uczymy otwierania buzi, zamykania zebow nha
pokarmie | oddzielania pokarmu zebami od reszty.

e Uczymy zucia na miekkich rurkach - np. rurki do
odciggu wina, pozniej mozna probowac ha czyms
twardszym, np, suszone mango, hastepnie jeszcze
twardszym marchewka.

e Pracujemy symetrycznie po obu stronach.



o |
7593%“%“5@3% Terapia

e Wazna jest tutaj pozycja zuchwy. Miekkie rurki ucza
sity nacisku trzonowcow, zatrzymywania sie w
odpowiednim miejscu, otwarciu i ustabilizowaniu na
dobrym poziomie otwarcia zuchwy.

e W nieprawidtowej obrobce pokarmu zuchwa jest
stabilizowana miesniami twarzy, zamiast miesniami
Zwaczami



o |
7593%“%“5@2% Terapia

e Kontrola zuchwy: cewnik

 Nagryzanie przednie miekkiego: jabtko

e Gryzienie: zelka, suszony owoc w gazie

e Nagryzanie boczne twardego: marchewka w gazie

« Cwiczenia zucia dopiero, gdy radzimy sobie z
gryzieniem



o |
7593&%%@383” Terapia

 Dwulatek: wyrownanie umiejetnosci do wieku
o Czterolatek: podobnie + dtuzsze sfokusowanie na
Zuciu -> patrz: diagnoza



