RINOLALIE A PALATOLALIE




REZONANCE...

» fyzikalni jev — klicovy vyznam pro akustickou
skladbu hlasek:
- samohlasek — ténu
- souhlasek — sumu

 rezonancni dutiny — specificke zabarveni
zakladniho hrtanoveho tonu

* vyvazeny pomer mezi oralitou a nazalitou
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MEKKE PATRO

" svalove struktury
® napinace a zvedace

= zavér mezi Ustni a nosni dutinou + zapojeni svalu
hltanu

® rozsirovani sluchoveé trubice — vyrovnani tlaku ve
stredousni dutiné
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SVALSTVO MEKKEHO PATRA

= m. levator veli palatini — tah mekkeho patra
nahoru a tlaci proti zadni sténé hltanu

®m yzavira nosohltan a Eustachovu trubici

= m. constrictor pharyngis superior — soucasna
kontrakce s m. l.v.p. — Passavantuv val - oddéleni
dutiny ustni/nosove

= m. tensor veli palatini — zveda a napina a
zkracuje patro

= m. palatoglossus a m. palatopharyngeus —
stlaceni patrovych oblouku

= m.uvulae - zkracuje uvulu a zveda ji dozadu
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|2 cm

zaCina za nosnimi dutinami — konci na urovni hlasivek
nazofarynx

orofarynx

laryngofarynx

tvar se méni pomoci hltanovych svéracu
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Primal Pictures 2009




VELOPHARYNGEAL
PORT OPEN

VELOPHARYNGEAI
PORT CLOSED

4

LIPS
TONGUE
VELUM

(SOFT PALATE)

(a) (b)

(a) position of velum dunng nasal sounds; velum is lowered, allowing air to exit through the nose
(b) position of velum during oral sounds, velum raises and makes contact with the pharyngeal wall, kading
to VP


http://orofacial.clefting.tripod.com/imagelib/sitebuilder/misc/show_image.html?linkedwidth=actual&linkpath=http://orofacial.clefting.tripod.com/sitebuildercontent/sitebuilderpictures/vpi.jpg&target=tlx_new

VELOFARYNGEALNI MECHANISMUS

® regulace prenosu zvukové energie do nosni a ustni dutiny pri
reci

® koordinovana, rychla a kompletni funkénost
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tvrde patro

zuby
meékke patro

cipek (uvula)

= sténa hitanu

P

patrové oblouky

dolni ret



FUNKCEVFM

nepneumatické aktivity
® sani, polykani, kloktani, zvraceni

® vysoka intenzita zaveru



FUNKCEVFM

pneumatické aktivity

® foukani, hvizdani, rec, zpev

m adaptace vysky a intenzity zaveru



FUNKCEVFM

® proces dychani

® uvolnéni zaveru — mekkeé patro smeruje ke koreni
jazyka
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RINOLALIE




RINOLALIE

® naruseni komunikacni schopnosti, ktere
postihuje zvuk reci i artikulaci

® mira hoshi rezonance zavisi ha:
® sile patrohltanoveho zavéru

B 3 na prostornosti rezonancnich dutin



DELENI RINOLALIE - TERMINOLOGIE

hyponazalita
huhnavost uzavrena
rhinophonia clausa
hyporinolalie

hypernazalita
huhnavost otevrena
rhinophonia aperta

hyperrinolalie

smisena forma
rhinophonia mixta



VYSETROVANI| PORUCH NOSNI REZONANCE

® pozorovani — sledovani, inspekce orofacialni oblasti
® anamnesticky rozhovor/dotaznik
= analyza vysledku odbornych lékarskych vysetreni

B pristrojove vysetrovaci metody



DIAGNOSTIKA

= pristrojové metody - |ékarské vysetreni
® spirometricka zkouska

® velofaryngometrie

= videofluoroskopie

® endoskopie

m elektromyografie

® aerodynamicka analyza



DIAGNOSTIKA

= Orientacni postupy
= Gutzmannova A-|l zkouska
= Czermakova zkouska

= Nadoleczného zkouska otacenim hlavy



DIAGNOSTIKA

= Orientacni zkousky

= Funkcnost VFM v beznych situacich
m zkouska nafouknuti tvari

m zkouska pomoci piskani, foukani, chrapani
m zkouska piti brckem

® schopnost udrzet vzduch v ustech a uvolnit ho jednou uUsty a
jednou nosem

m spravne artikulovat explozivy pbkg ve slabikach



TERAPIE

= Hyponazalita - obecné

® zahajeni logopedické terapie po leékarskem osetreni
B odstranéni primarni priciny

® operativni zakrok, lécba

= nacvik spravnych dychacich mechanismu, artikulace



TERAPIE

Hypernazalita - obecneé
chirurgicky zakrok
koordinace vydechového proudu

aktivni a pasivni postupy



PALATOLALIE




PALATOLALIE

= NKS, jejiz pric¢inou jsou orofacialni rozstepy

m  https://www.youtube.com/watch?v=wFY_ KPFS3LA (bbc)

®  https://www.youtube.com/watch?v=oz | klexvEFE (podrobnée)



https://www.youtube.com/watch?v=wFY_KPFS3LA
https://www.youtube.com/watch?v=oz1kJexvEFE

OROFACIALNI ROZSTEP

poruseni vyvoje stredni casti obliceje
= primarni patro — ret a alveolarni vybezek
= sekundarni patro — tvrdé a mekké patro

® vznikaji ve 4.— 9. tydnu nitrodelozniho vyvoje

m  https://www.youtube.com/watch?v=Z2VqZ2kPybGw

= (vizita)


https://www.youtube.com/watch?v=ZVqZ2kPybGw

VZNIK ROZSTEPU

m opozdeni horizontalizace patrovych desek,
které se zakladaji puvodné vertikalné

m dislokace, defekt nebo i chybeni mekkych

i kostnich casti tkani



KRITICKE PERIODY

27.— 35.den — izolovany rozstep rtu

37.- 53.den — izolovany rozstep patra

naruseni vyvoje patrovych plotének

53.—57.den — izolovany rozstép patra

zpomaleni rustu dolni Celisti
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PREVENTIVNI OPATRENI

® zamérena na konec |. mésice a cely 2. mésic

® po uplynuti 2. mésice jsou opatreni bezpredmeétna



KLASIFIKACE DLE MKN

m Q 35 - rozstép patra
m Q 36 — rozstép rtu

m  Q 37 — rozstép patra s rozstépem rtu

= CL—cleftlip
m  CP — cleft palate

m  CLP — cleft lip and palate



PATOLOGICKO-ANATOMICKE DELENI

m  Cheiloschisis — rozstép rtu
®  Cheilognatoschisis — rozstép rtu a celisti
m  Cheilognatopalatoschisis — celkovy rozstép — ret, Celist, patro

= Palatoschisis — rozstép patra



KERNAHAN-STARKOVA KLASIFIKACE

= |.skupina - rozstép primarniho patra - ret,
alveolarni vybezek

® subdermalni rozstep rtu
B casteCny rozstep rtu
m celkovy rozstép rtu — jednostranny, oboustranny

® rozstep rtu a alveolarniho vybéezku



KERNAHAN-STARKOVA KLASIFIKACE

2. skupina - rozstép primarniho a sekundarniho
patra - ret, alveolarni vybézek, tvrdé patro,
meékké patro, uvula

®  jednostranny rozstep rtu, alveolarniho vybezku,
mekkeého a tvrdeho patra

®  oboustranny rozstep rtu, alveolarniho vybézku,
mekkého a tvrdeho patra

®  submukozni rozstep patra s rozstepem rtu



KERNAHAN-STARKOVA KLASIFIKACE

3. skupina - rozstép sekundarniho patra

®  rozstep tvrdeho patra
®  rozstep mekkeho patra

® submukozni rozstep patra s rozstepem patroveho cipku
(nebo bez)



KERNAHAN-STARKOVA KLASIFIKACE

4. vzacné, atypické rozstepy
= medialni rozstep horniho rtu
m sikme rozstepy
B priche rozstepy

® rozstep dolniho rtu, nosu



SUBMUKOZNI ROZSTEP

= podsliznic¢ni rozstep

= specificke zmeny na zadnim okraji MP

= hypoplastickd/bifidni uvula

= diastaze svalu MP a zarez zadnim okraji TP

= palpacné hmatatelny



DUSLEDKY ROZSTEPOVYCH VAD

Intenzita zaveru pri souhlaskach x samohlaskach
S 6-7x silngjsi nez A

Vyssi intenzita zaveru pri neznelych souhlaskach

https://www.youtube.com/watch?v=-LR_YDBPWIY

Karlicka Il https://www.youtube.com/watch?v=womwRMf8-
70

Cesta k usmévu
https://www.youtube.com/watch?v=Ip3cr3xbjqg



https://www.youtube.com/watch?v=-LR_YDBPW1Y
https://www.youtube.com/watch?v=-LR_YDBPW1Y
https://www.youtube.com/watch?v=-LR_YDBPW1Y
https://www.youtube.com/watch?v=womwRMf8-70
https://www.youtube.com/watch?v=womwRMf8-70
https://www.youtube.com/watch?v=womwRMf8-70
https://www.youtube.com/watch?v=lp3cr3xbjqg

DUSLEDKY ROZSTEPOVYCH VAD-

SHRNUTI

= Naruseni vitalnich funkci

= Myofunkcni obtize

m Zaneétliva onemocnéni

= Naruseni rustu horni celisti
= Poruchy sluchu

® Organove poskozeni — charakter a rozsah



DUSLEDKY ROZSTEPOVYCH VAD - SHRNUTI

® Poruchy rezonance

® Poruchy artikulace

®= Naruseni srozumitelnosti reci
= Poruchy hlasu

= Narusené koverbalni chovani

= Naruseny vyvoj reci



DIAGNOSTIKA

K OFR

® prenatalni sledovani (60 % déti, ostatni po porodu)

K palatolalii
® obecne vyuzivaneé diagnosticke postupy

® mezioborova spoluprace



DIAGNOSTICKE POSTUPY

®m yysetreni nosni rezonance
m vysetreni artikulace a srozumitelnosti reci

®m vysetreni hlasu

m vysetreni koverbalniho chovani



VYSETRENI KOVERBALNIHO CHOVANI

HYPERNAZALITA
lehkého stupné 2. stfedniho a tézkého 3. stfedniho a tézkého
stupné bez slySiteiného stupné se slySitelnym
. v uniku vzduchu unikem vzduchu
\ J\ '
Souh A .
yby nosnich kridel souhyby nosnich kfidel souhyby nosnich kfidel,
nosu I jeho okoli nosu i jeho okoli, ¢ela
\ a celého obliceje

Opy, 10 y

Ztah Stupné hypernazality k narusenému koverbalnimu chovani vobliceji



TERAPIE A KOMPLEXNI PECE

Interdisciplinarni pristup
neonatologie a pediatrie
genetika
plasticka chirurgie
specializovany anesteziolog
stomatochirurgie

foniatrie

logopedie

ortodoncie

stomatologie

psychologie, psychiatrie
spoluprace i s dalsimi obory
detska kardiologie a kardiochirurgie

|
i ()br. 14 Pribéh transd irlinmarmi pxx



LOGOPEDICKA TERAPIE

= individualni pristup
= aktivni spoluprace ditéte a logopeda (3 roky — dle
moznosti)

= zahajeni intervence po chirurgickem zakroku — dle
doporuceni

= aktivni Ucast rodicu
= postup v souladu s dalsimi chirurgickymi zakroky
» skupinova a individualni forma



ZAMERENI LOGOPEDICKE TERAPIE

korekce rezonance

korekce artikulace

prupravna cviceni zamérena na posileni patrohltanového
zaveru
masaze

dechova cviceni



DULEZITE PRVKY LOGOPEDICKE TERAPIE

uprava polohy jazyka

= hlasitost

" sluchovy trénink

® zmena vysky

= zvetseni celistniho uhlu

® prace s hlasem

® dechovy trenink

® artikulacni terapie

® poskytovani zpétné vazby, vizualni feedback



KOREKCE ARTIKULACE

® tradicni zasady a doporuceni

= napodoba prirodnich zvuki

= kombinace artikulacniho a fonologického pristupu
= cviceni sluchové percepce

= rozliSovani zvuku, zdroju

= vyska, sila, barva tonu, zvuku

B prace s rytmem

= napodoba

= rozliSovani spravné a ,,huhnavé* reci

" vyuziti ve vlastnim rozvoji



ROZVO] OBSAHOVE SLOZKY RECI

naruseny vyvoj reci

obecné zasady a postupy

iniciace a motivace ke komunikaci
vyuziti zajmu ditéte

adaptace komunikacni vymeny
opakovani

eliminace nadmeérné verbalizace

vyuziti hovoroveho jazyka



VYSLEDKY LOGOPEDICKE TERAPIE

= vek ditéte
m vysledky chirurgickeho zakroku
® osobnost ditete

= pristup rodicu
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= Dalsi odkazy: www.stastny-usmev.cz

WWW. rozstep.cz


http://www.stastny-usmev.cz/
http://www.stastny-usmev.cz/
http://www.stastny-usmev.cz/

