ORIENTACYJNE BADANIE StUCHU DLA DZIECI W WIEKU OD 3 DO 5 LAT | POWYZEJ 6 LAT

Badanie to zostalo opracowane i wystandaryzowane w Klinice Instytutu Matki i Dziecka w

Warszawie (wg. D. Borkowskiej - Gaertig Metody orientacyjnego badania stuchu u matych dzieci

opublikowane w : Lindner G. Podstawy audiologii pedagogicznej, PWN, Warszawa 1976).

UWAGL:

1.

Jest to tzw. orientacyjne badanie stuchu i warto je przeprowadzi¢ zwtaszcza u dzieci, ktore nie
miaty w ostatnim czasie wykonywanych badan stuchu. Nalezy jednak pamigtaé, ze wynik tego
badania nie jest rozstrzygajacy i jezeli pozostawia on jakiekolwiek watpliwosci to nalezy
zasugerowac rodzicom dziecka wizyte u specjalisty.

Stuchu nie badamy u dzieci, ktore przeszly w ostatnim czasie infekcje gornych drog
oddechowych (do 2 tygodni).

Podczas badania dziecko nie powinno patrze¢ na logopedg, aby nie wspierac si¢ odczytywaniem
mowy z ust (ustawia si¢ badanego bokiem lub badajacy zastania usta).

Kazde ucho badamy oddzielnie. Zatykamy ucho, ktére nie bedzie badane (najlepiej, jesli
zrobilby to rodzic).

Badanie wykonujemy szeptem

PROBA DLA DZIECI MEODSZYCH - OD 3DO 5 LAT

» Kazde ucho bada si¢ oddzielnie z odleglosci 3 metrow.
» Prosimy dziecko, aby pokazalo przedmiot, obrazek lub wymieniong cze$¢ ciata.
» Prawidlowe pokazanie 4 lub 5 desygnatéw swiadczy o dobrym stuchu.

Ucho prawe:

Pokaz: lalke, misia, pitke, auto, klocek
Pokaz: nos, ucho, oko, wtoski, zabki

Ucho lewe:

Pokaz: kubek, talerz, tyzke, nozyk, grzebien.
Pokaz: r¢ke, noge, brzuszek, glowe, palec.

W rubryce ,reakcja” stawiamy ,+”, jesli dziecko pokazuje przedmiot / obrazek / cze$¢ ciata

prawidlowo, a ,-”, jesli nie pokazuje wcale lub pokazuje btednie
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UCHO PRAWE UCHO LEWE
ZESTAW 1
Polecenie Reakcja Polecenie Reakcja
Pokaz lalke Pokaz kubek
Pokaz misia Pokaz talerz
Pokaz pitke Pokaz tyzke
Pokaz auto Pokaz noz
Pokaz klocek Pokaz grzebien
ZESTAW 2
Polecenie Reakcja Polecenie Reakcja
Pokaz nos Pokaz reke
Pokaz oko Pokaz noge
Pokaz ucho Pokaz brzuch
Pokaz wiosy Pokaz gltowe
Pokaz zeby Pokaz palec

PROBA DLA DZIECI STARSZYCH - OD 6 LAT

» Kazde ucho badamy oddzielnie.
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» Badane dziecko stoi bokiem do logopedy w odlegltosci okoto Sm. Drugie ucho jest zatkane.
» Badajacy wymawia wyrazy szeptem, a dziecko gtosno je powtarza.

» W przypadku blednych powtorzen (powyzej pigciu) nalezy skierowaé dziecko do laryngologa,

w celu dokonania doktadniejszych badan stuchu.

Ucho prawe:

Powtorz: Krysia, dziewie¢, sala, lato, chtopak, pole
Powtorz: Stasia, siedem, klasa, mama, domek, okno
Ucho lewe:

Powtorz: Kazia, dziesie¢, drzewo, tata, lampa, kotek

Powtorz: Jadzia, dziewigc¢, szkota, gora, Tomek, glowa

Wypelniamy ponizszg tabele - w rubryce ,,reakcja” stawiamy ,,+” jesli dziecko powtarza

prawidtowo, a ,,-” jesli nie powtarza lub powtarza blednie.
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UCHO PRAWE UCHO LEWE
ZESTAW 1
Polecenie Reakcja Polecenie Reakcja
Powtorz Krysia Powtorz Kazia
Powtorz dziewieé Powtorz dziesieé
Powtorz sala Powtorz drzewo
Powtorz lato Powtorz tata
Powtorz chiopak Powtorz lampa
Powtorz pole Powtorz kotek
ZESTAW 2
Polecenie Reakcja Polecenie Reakcja
Powtorz Stasia Powtorz Jadzia
Powtorz siedem Powtorz dziewigé
Powtorz klasa Powtorz szkota
Powtorz mama Powtorz gora
Powtorz domek Powtorz Tomek
Powtorz okno Powtorz glowa

Nieprawidlowe reakcije

» Dbrak reakcji, dziecko nie wykonuje polecenia
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dziecko wykonuje polecenie nieprawidtowo (pokazuje inny przedmiot, wyraznie unika
wykonania polecenia)

dziecko prosi o powtorzenie polecenia

dziecko spoglada na twarz osoby mowigcej (poszukuje dodatkowych informacji poza tymi,
ktore przekazywane sg na drodze stuchowej), odwraca glowe w strone¢ zrodta dzwicku
wyraznie wida¢, ze reakcje na polecenia styszane jednym uchem (np. lewym) ro6znig si¢ od

styszanych drugim uchem

TEST 6 DZWIEKOW LINGA

Test zostal stworzony z mysla o osobach z uszkodzonym narzadem shuchu. Jego
wykorzystanie pozwala sprawdzi¢ np. poprawno$¢ dzialania aparatow stuchowych lub
implantéw $limakowych, oceni¢ mozliwosci percepcji dzwigkdéw, zakres odbieranych
czestotliwosci. Zaleca si¢, aby przeprowadzi¢ taki test po zalozeniu dziecku urzadzen

wspomagajacych styszenie, takze na poczatku kazdych zaje¢ logopedycznych.

Narzedzie to mozemy réwniez wykorzystaé do oceny reakcji stuchowych dziecka z

prawidtowym stuchem, do orientacyjnego badania stuchu.

Material obrazkowy do pobrania ze strony www.razemdlasluchu.pl

Test sktada si¢ z szesciu dzwickow mowy:e m, u, a, i, sz, s, ktére obejmuja pelen zakres
czestotliwosci charakterystyczny dla dzwigekow mowy od niskich, poprzez $rednie do

wysokich czestotliwosci, a doktadnie od 250 Hz do 8000 Hz.

Charakterystyka akustyczna gtosek:

M - F1 300 Hz, F2 750 Hz
U - F1 345 Hz, F2> 899 Hz
A -F1 721 Hz, F» 1406 Hz
| - F1269 Hz, F>2287 Hz
SZ - COG, 2500 - 3500 Hz

S - COG, 6500 - 8000 Hz
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http://www.razemdlasluchu.pl/
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» Jezeli dziecko reaguje na wszystkie te dzwigki to znaczy, ze ma mozliwos$¢ odbioru dzwigkow

w pelnym zakresie czgstotliwosci jaki jest potrzebny dla prawidtowego odbioru mowy.

» Zmieniajac glosno$¢ z jaka wypowiadamy gloski mozemy réwniez orientacyjnie oceniaé
réwniez czuto$¢ stuchu. Szacowana warto$¢ natezenia glosu wyrazana w decybelach (dB)

wynosi dla szeptu ok. 25-35 dB, cichej mowy ok. 35-55 dB, mowy potocznej ok. 55 - 65 dB.

» Test mozemy wykorzysta¢ na wiele roznych sposobow, ksztattujac lub sprawdzajgc rdzne
umiejetnosci stuchowe: reakcje na dzwiek (poziom detekcji), roznicowanie dzwickow

(poziom dyskryminacji), rozpoznawanie dzwigkdéw (poziom identyfikacji).

UWAGI:
> Test przeprowadzamy w cichym otoczeniu.

» Gloski wymawiamy $rednim nat¢zeniem glosu (gltosno$¢ charakterystyczna dla normalne;j
rozmowy), ewentualnie zmniejszamy lub zwigkszamy glosnos¢ w zaleznos$ci od

prezentowanych reakcji
» Gloski prezentujemy podobnie jak wystepuja w mowie, czyli ani zbyt dtugo, ani zbyt krotko.
» Badanie prowadzimy na drodze stuchowej, bez patrzenia na usta.

» Dzwigki prezentujemy z odleglosci ok 3 m.

BADANIE REAKCJI NA DZWIEK

Prosimy dziecko o wykonanie umownej reakcji na dzwigk np. podniesienie reki, natozenie

klocka na wieze, wrzucenie piteczki do pojemnika.

BADANIE ROZNICOWANIA DZWIEKOW

Wprowadzamy desygnat oznaczajacy dwie takie same rzeczy i dwie rdzne rzeczy np. po jednej
stronie ustawiamy dwa czerwone klocki (takie same), a po drugiej klocek czerwony i niebieski
(r6zne). Prosimy dziecko o wskazanie dwoch takich samych klockow, jesli ustyszy dwa doktadnie
takie same dzwieki np.[ a — a] lub o wskazanie dwoch roznych klockow, jezeli ustyszy dwa rozne

dzwigki np. [a - s]. W tym ¢wiczeniu okreslamy czy dziecko dostrzega roznice 1 podobienstwa
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miedzy dzwickami, ale nie musi wiedzie¢ dokladnie jakie dzwieki byly, czyli nie prosimy o

powtarzanie glosek.

BADANIE ROZPOZNAWANIA DZWIEKOW

Prosimy dziecko o wskazanie obrazka przypisanego do danego dzwigku lub odpowiedniej litery.
W tym przypadku okreslamy czy dziecko styszy dzwiek i czy potrafi rozpozna¢ doktadnie jaki to
byt dzwigk.

Nieprawidlowe reakcije

» brak reakcji na ktorys z dzwickow

» reakcje sg niepewne, mato powtarzalne

» dziecko prosi o powtorzenie gloski

» dziecko spoglada na twarz osoby mowiacej (poszukuje dodatkowych informacji poza tymi,

ktére przekazywane sg na drodze stuchowej), odwraca glowe w strong zrodta dzwicku

KWESTIONARIUSZ SEUCHOWY LITTLE EARS (MED - EL)

Kwestionariusz dla rodzicow stuzacy do oceny reakcji stuchowych i rozwoju stuchowego dziecka
do 2 r.z. Jest to narzedzie zwalidowane w jezyku polskim przeznaczone zarowno dla dzieci z

prawidlowym stuchem, jak i dla dzieci z wadami stuchu.

Adaptacja tego kwestionariusza na j¢zyk polski zostala przeprowadzona w ramach grantu
europejskiego ,,Remediation of Hearing Loss (Hearing Treat)” przez zespol specjalistow z
Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu (Anita Obrycka, Jose - Luis Padilla, Agnieszka Pankowska,
Artur Lorens, Henryk Skarzynski).

» Stuzy do oceny rozwoju shuchowego dzieci do 24 miesigca zycia i odzwierciedla

najistotniejsze fazy rozwoju shuchowego dziecka w przedstownym okresie rozwoju mowy

» Sktada si¢ z 35 pytan dotyczacych rozwoju stuchowego dziecka o rosngcym stopniu trudnosci
zwigzanych ze zmieniajacymi si¢ wraz z wiekiem reakcjami stuchowymi. Wigkszo$¢ pytan

uzupelniona zostala przyktadami, ktore sa niezwykle pomocne dla rodzicow.

» Rodzice odpowiadaja na pytania wybierajac odpowiedz ,,tak” lub ,,nie”.
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» Laczny wynik kwestionariusza jest suma odpowiedzi ,,tak” i jest on poréwnywany z dwoma

warto$ciami: oczekiwana i minimalng odpowiednimi dla wieku badanego dziecka.

» Osiagniecie lacznego wyniku ponizej wartosci minimalnej moze wskazywaé na

nieprawidlowy stopien rozwoju stuchowego.
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Rycina pochodzi z artykutu ,,Wykorzystanie kwestionariusza LittlEArs do oceny skutecznosci interwencji zwigzanej ze stosowaniem implantu

$limakowego u matych dzieci z glgbokim niedostuchem” A. Obrycka, A. Lorens, A. Piotrowska, H. Skarzynski w Nowa Audiofonologia 3(5), 2014:
52-58
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