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Sazetak

U ortodontskoj kazuistici ¢esto se susreéemo s poremecajima govora
izrazenim u razli¢itom intenzitetu i obliku, $to je bio jedan od primarnih
poticaja, da se provedu istraZivanja o meduodnosu ortodontskog nalaza i
govorne funkcije.

Pregledano je 45 ispitanika. Selekcioniranjem kazuistike izdvojeni su
prvenstveno oni slu¢ajevi kod kojih nisu poremecaji artikulacije uzroko-
vani disfunkcijom CNS-a.

Kompletnom ispitivanju podvrgnut je 31 ispitanik u dobi od 7 do 25
godina. U odnosu na spol bilo je 7 Zenskih i 24 muska ispitanika.
Zastupljeni su zbog komparacije reprezentanti svih osnovnih ortodont-
skih nepravilnosti i 4 eugnata ispitanika s poremecajima artikulacije.

Istrazivanjem je utvrdeno, da su poremecaji artikulacije u korelaciji sa
stupnjem i tezinom ortodontske nepravilnosti.

Kljuéne rijeci: dislalije, ortodontski nalaz

uvobD

»Govor predstavlja jednu od najplemenitijih Govjekovih funkcija
i jedno od najmoc¢nijih sredstava komunikacije medu ljudima« (1).

Govor kao nacin komunikacije vrlo je sloZzen proces. Da bi se raz-
vio normalan govor moraju postojati osnovni fizioloSki uvjeti:

— dovoljna akusticka i opticka evolucija mozga,

— motorno kineticka evolucija misi¢éa govornih organa,

— normalni tjelesni i duSevni razvoj djeteta,

— razvoj volje za imitiranje kretnji govornih organa (2).

Za pravilno stvaranje glasa i govora nuZni su normalni anatomski
uvjeti u fonacijskom aparatu, jer mehanizam govora zahtijeva punu funk-
cijsku aktivnost i koordinaciju svih perifernih i centralnih procesa (1,
3, 4, 5).

Acta stomatol. croat., Vol. 22, Br. 4, 1988. 251



M. Hunski Dislalije i ortodontske anomalije

Dislalije su kod $kolske djece Cesta pojava, a ako su uz njih izra-
zene i ortodontske anomalije mogu dovesti do promjene cjelokupnog
djetjeg bi¢a. One ometaju normalan psihi¢ki razvoj, mogu biti ponekad
uzrokom psihickih irauma i neuspjeha u Skoli.

U americkoj literaturi uz termin dislacije javlja se i termin »zaka$-
njeli govorni razvoj«, »zakaSnjeli govor« i »poremecaji artikulacije« (ar-
ticulation disorders ili fonological disorders).

U nasoj literaturi, logopedskoj, fonijatrijskoj i fonetskoj, uobi¢ajen
termin je »poremecaji artikulacije«.

Dislacije se javljaju u tri osnovne kategorije kao: omisije, supsti-
tucije i distorzije.

Prema postojec¢im podacima nasih i stranih autora oko 60% logoped-
skih sluGajeva ima nepravilan izgovor pojedinih glasova ili potpunu ne-
moguénost njihova izgovaranja. Ako ostali vidovi govora nisu oSteceni,
takvi slucajevi dijagnosticiaju se kao dislalije. Te smetnje se odnose
na sve glasove govonog sistema. Javljaju se u svim jezicima kod svih
naroda.

Simptomi dislalija prisutni su kao disfonija, afazija (prate mentalnu
retardaciju) i brzopletost. Javljaju se uz smetnje Citanja i pisanja (dis-
leksiju, disgrafiju), a normalna su pojava u okviru zaostalog razvoja go-
vora (6).

Tesko ih je definirati. Po klasi¢noj Scottovoj definiciji defektna ar-
tikulacija izazvana je neispravnim uéenjem ili abnormalnostima vanjskog
govornog aparata i ne ovisi o lezijama CNS-a.

Ortodontske nepravilnosti mogu zajedno s drugim faktorima dopri-
njeti razvoju poremecaja artikulacije ili pak biti uzrokom blazih poreme-
¢aja, zato Sto usna Supljina sa zubima, alveolarnim nastavkom, tvrdim i
naro€ito mekim nepcem ima znacajnu funkciju u fiziologiji normalnog
govora.

Osnovne anomalije koje mogu uzrokovati poremecaje artikulacije su:

— urodeni rascjepi nepca i usnica,

— otvoreni zagriz, ¢eS¢e anteriorni,

— kompresijske anomalije klasa 1l/1 s izrazitom protruzijom gornje
fronte i negativnom incizalnom stepenicom,

— ekstremne kompresije s gotskim nepcem,

— ostale anomalije: izrazitije progenije, dijastema medijana, una-
krsni zagriz, pokrovni zagriz i gubitak sjekuti¢a uslijed traume.

U najvecem broju slucajeva ortodontske anomalije nisu primarni uz-
rok teZim poremecajima artikulacije csim kod kongenitalnih rascjepa
snice i nepca.

Cilj ovog istrazivanja je:

— Utvrditi postoji i korelacija izmedu stupnja poremeéaja artiku-
lacije i tezine ortodontske nepravilnosti.
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— Pronaci ¢inioce koji mogu doprinjeti uspjesnijoj interdisciplinarnoj
suradnji izmedu ortodonta i logopeda te ostalih znanstvenika i struénja-
ka koji se bave tom problematikom, u prevenciji i korekciji kako arto-
dontskih nepravilnosti tako i poremecaja artikulacije.

ISPITANICI | METODE RADA

Istrazivanja su obavljena na Odjelu za logopediju Centra SUVAG u
Zagrebu. Ukupno je pregledano 45 ispitanika. Selekcioniranjem kazuisti-
ke izdvojeni su prvenstveno oni slu¢ajevi kod kojih nisu poremecaji ar-
tikulacije uvjetovani disfunkcijom CNS-a.

Nadalje, izdvojeni su ispitanici koji nisu ortodontski tretirani (osim
urodenih rascjepa).

Kompletnom ispitivanju podvrgnut je 31 ispitanik u dobi od 7—25
godina. Prema spolu bilo je 7 Zzenskih (22,5:) i 24 muskih (77,4")
ispitanika.

U posebno kreirane liste uneseni su osnovni podaci o dobi, spolu,
vrsti ortodontske anomalije i eventualnoj ortodoniskoj terapiji, te logo-
pedskom tretmanu u slu¢ajevima gdje je on zapoceo. U potonjem slucaju
su iz evidencijskog kartona Odjela za logopediju dopunjeni nalazima: lo-
gopeda, psihologa, neurologa i otorinolaringologa.

Registrirani su i nalazi dobiveni klinickim pregledom i uobicajenim
dijagnostékim postupkom (gnatometrijske i funkcijske analize). Kod sva-
kog ispitanika uzeti su alginatom otisci obiju celjusti, izradeni odljevi i
standardnim postupkom i ortodontskim mjernim priborom dobiveni i une-
seni podaci o: sumi sjekutic¢a, prednjoj i straznjoj Sirini i visini nepca.
Snimljeni su sonogrami zadanih glasova na sonografu SONA-GRAPH
6061 — B Kay Elektric Company New Jersy, na fosforescentnoj traci 10 X
%X 30 cm. Raspon frekvencijskih zona na traci kretao se od 100 do 8000 Hz.

Primijenjen je test artikulacije, prema skali za njenu procjenu (7).
Metodom palatografije (modificirana metoda Odsjeka za fonetiku Fi-

lozofskog fakulteta Sveuciiista u Zagrebu) izradeni su palatogrami istih
glasova koji su i sonografski snimljeni kod svih ispitanika.

REZULTATI | RASPRAVA

Ispitanici su prikazani sumarno na tablici 1. Ispitanici do 16 godine
podvrgnuti su testovima inteligencije koji se uobi¢ajeno primjenjuju u
psiholoskim ispitivanjima. U ovom istrazivanju primijenjen je test Rave-
nove obojene progresivne matrice i WISC test (Weshsler Intelligence
Scale Children). Rezultati postignuti na testovima inteligencije krecu
se od prosje¢nih do iznad prosjeénih. U dva slucaja QI je nesto
nizi od prosjeka za dob, radi se o pedagoskoj zapuStenosti, Sto ne-
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Tabela 1. Distrubucija ispitanika prema vrsti
ortodontske anomalije

'S .. Ortodontske anomalije Duagnostlc;
K rana anomal.
1. Primarne kompresije 7
2. Sekundarne kompresije 2
3. Prerani gubitak zubi 3
4. Unakrsni zagriz 2
5. Otvoreni zagriz 2
6. Pokrovni zagriz 4
7. Progenija 2
8. Gnatopalatoshisis
post. operationem 5
9. Eugnati ispitanici 4

ma bitnijeg utjecaja na poremedaje artikulacije (8, 9). Poremecaji ar-
tikulacije zastupljeni su u oblicima: omisija, supstitucija, distorzija
i njihovim kombinacijama, kod ispitanika sa ortodontskom anomalijom
ukljugivsi i eugnate (tablica 2).

Tabela 2. Prikaz dyslalia u odnosu na ortodontske anomalije prema testu artikulacije

Ortodontske - ) ) N Kombinacije
L. Omisije Supstituc.Distorzije
anomalije R ¥ 7oisb o so o

. Primarne komp.

. Sekundarne komp.
. Prerani gubitak

. Unakrsni zagriz

. Otvoreni zagriz

. Pokrov. zagriz

. Progenija

. Gnatopalatoshisis
. Eugnati ispitanici

© N OO WD =
coocoocoooo oo
co—~0—~000O
[ I S Y — SN X
oOo—~o0oo0co0co=0N
O WO =~ 00 = = =
coo—~~00O0 O =
cCcoo0o0O0 = =00

Sonografski nalazi komparirani su s normalnim standardnim sono-
gamima (3, 10, 4). Na slici 1 pikazan je normalni sonogram glasa »r«.
Pravilnom artikulacijom glasa »r« koncentracija akusticke energije jav-
lja se u nizim frekvencijskim podruc¢jima u rasponu od 700 do 1400 Hz.

Na slici 2 prikazan je patoloSki nalaz ispitanika izgovorenog glasa
»r«. Sonogram pokazuje artikulaciju vokalnog elementa koji se po svo-
joj formantskoj strukturi priblizava glasu »j«<. Nema intenzitetskih preki-
da koji bi ukazali na vibrantnu karakteristiku glasa »r«. Koncentracija
akusticke energije izrazena je u vrlo niskom frekvencijskom podrucju s
istaknutijim intenzitetskim vrhom na 490 Hz.
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! Slika 2. Sonogram glasa »r«
Slika 1. Sonogram glasa »r« (patolozki nalaz)

(normalan nalaz)

Test artikulacije (7) prikazan je na slici 3.

Ovim testom ispituje se i ocjenjuje samo artikulacija izgovor glasa.
Uz glasove registrirane na listicu nalaze se jod 4 stupca, koji nose
vrijednosti za: omisiju, supstituciju, distorziju, a u ¢etvrtom stupcu bi-
lieze se bodovi za pojedine glasove i na kraju zbroje. Rezultat pred-
stavlja oStecéenje artikulacije izraZeno u postocima. Palatogrami
ispitanika komparirani su na standardima po Mileti¢u (11).

Na slici 4 prikazan je palatogram glasa »s« kod normalne artikulacije.
Izgovorom glasa »s« vide se lateralno dodiri jezika na tvrdom nepcu
koji pocinju kod prvih odnosno drugih sjekuti¢a, nastavljaju se uzduz
zubnog niza i protezu do prednjeg dijela mekog nepca. U medijalnoj li-
niji stvara se prolaz koji se suZava ispod girlande gingive centralnih
sjekutiéa. Zratna struja udara u incizalni brid donjih sjekuti¢a, $to uz-
rokuje visoki Sum glasa »s«.

Na slici 5 prikazan je patoloski palatogram glasa »s«. Dodiri jezika
na ovom palatogramu pocinju kod prvog i drugog sjekuti¢a, te se pro-
tezu uzduz zubnog niza zavrSavajuéi u prednjem dijelu mekog nepca.
Asimetri¢an polozaj jezika zra¢nu struju usmjerava drugacije nego pri-
likom normalne artikulacije, stvara se neadekvatna prepreka zracnoj
struji, te glas »s« nema akusticke karakteristike koje se javljaju kod
pravilnog izgovora tog glasa.
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Slika 3. Skala za procjenu artikulacije
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1 0.5
0.6 0.3
0.6 0.3
0.6 0.3
0.6 0.3
0.3 0.2
0.3 0.2
0.3 0.2
0.3 0.2
0.2 0.1
0.2 0.1

Ostecéenje artikulacije

Slika 4. Palatogram glasa »s«

(kod normalne artikulacije)

Slika 5. Palatogram glasa »s«
(patoloski nalaz)
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Izvjestaji u literaturi o odnosu morfoloskog nalaza u usnoj Supljini
i stupnja patologije govora vrlo su razliGiti, ponekad i dijametralno sup-
rotni (12, 13, 6, 14).

U skupini s primarnom kompresijom poremeéaji artiku-
lacije zastupljeni su u svim oblicima kao: omisija, supstitucija, distor-
zija i njihovim kombinacijama. Slucajevi s distorzijom imaju najnizi stu-
panj oStecenja, dok se kod ispitanika sa sva tri oblika poremecaja arti-
kulacije javlja najjate oS$tecenje. Znacajna su odstupanja i u sonograf-
skoj slici, koja su u korelaciji sa tezinom i izraZeno8¢éu kompresijske
anomalije (15).

Palatografski analizirani glas »r« povuéen je faringealno (16). Ana-
lizinani glas »r« povucéen je faringalno (16). Analizirajuéi slucajeve sa
sekundarnom kompresijom, vide se odstupanja na testu ar-
tikulacije, sonografskoj i palatografskoj slici. Usporedujuci ispitanike ove
skupine s eugnatim vide se evidentne razlike kod testa artikulacije. Kod
eugnatih javlja se najblazi oblik poremecaja tj. distorzija, dok je kod is-
pitanika sa sekundarnom kompresijom uz distorziju i omisija kao najtezi
oblik poremecaja artikulacije.

U dostupnoj literaturi nema podataka o poremecajima artikulacije
kod preranog gubitka zubi. Poremecaji artikulacije kod ove
skupine su zastupljeni u obliku: omisije, supstitucije i distorzije. Sono-
grafski nalazi s tezim poremecajima artikulacije imaju i vecéa odstupa-
nja od normale. Palatogrami daju atipi¢nu sliku glasa »r«. Komparirajudi
palatograme vidi se da vrh jezika ne sudjeluje u artikulaciji.

Kod ispitanika s unakrsnim zagrizom karakteristiCna su od-
stupanja u sonografskoj i palatografskoj slici, koja su usko vezana uz
stupanj ostecenja artikulacije. Kod oblika omisije i supstitucije su izra-
Zanije u odnosu na distorziju.

Nalazi ispitanika s otvorenim zagrizom bili su i ocekivani
te navode na zakljucak, s obzirom na dosadasnje znanje o tom problemu
i nalaze drugih autora (13, 17, 15), da je stupanj poremecaja artikulacije
u korelaciji sa stupnjem i tezinom ortodontske anomalije.

U slucaju ispitanika s pokrovnim zagrizom poremecaji ar-
tikulacije su zastupljeni u sva tri oblika. Komparirajuéi sonograme izgo-
vorenih glasova uocava se koncentracija akusticke energije u niskim i
nizim frekvencijskim podrucjima. Analizom palatograma vide se dodiri
jezika, koji poCinju u znatno nizim zonama girlande gingive. Dobiva se
slika palatograma povucenih faringealno (15).

Obzirom na tezinu ortodontske anomalije i intermaksilarne odnose
ocekivali bismo kod ispitanika sa progenijom teZi stupanj poreme-
¢aja artikulacije. Poremecaji su zastupljeni u obliku supstitucije i dis-
torzije. Objasnjenje nalazimo u kompenzacijskim pokretima donje Ge-
ljusti i jezika, §to znatno doprinosi manjim poremecajima artikulacije.
U literaturi o poloZaju donje &eljusti i njezine uloge u funkciji govora
nalazimo razlic¢ita misljenja (12, 11).
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Kod ispitanika s gnatopalatoshizom oéekivani su najopsez-
niji patolodki nalazi. Poremecaji artikulacije javljaju se u svim oblicima
i njihovim kombinacijama. U ovoj skupini ¢est nalaz je omisija, koja je
najtezi oblik poremecéaja artikulacije. Sonografski nalazi pokazuju najveca
odstupanja od normale kod svih ispitanika. Palatogrami svih ispitanika
daju atipi¢ne slike s intaktnim oazama na tvrodm nepcu. Svi nalazi $to
je ve¢ i naglaseno bili su ocekivani. Proizlazi da su u skladu s dosadas-
njim znanjem o tom problemu (18, 19, 20, 21, 22).

Zbog komparacije nalaza ispitivana je grupa eugnatih ispitani-
ka s poremecajima artikulacije. Poremecaji su zastupljeni u najblizem
obliku tj. distorziji.

Sonogrami i palatogrami ispivanih glasova pokazuju znatno manja
odstupanja komparirajuéi ih sa sonogramima i palatogramima ispitanika
s ortodontskom anomalijom. Artikulacija ispitivanih glasova u akusti-
¢kom smislu je ne$to niza, kod nekih gotovo u granicama normale.

ZAKLJUCCI

1. Poremecaji artikulacije kod ispitanika s ortodontskom anomalijom
ucestaliji su kod muskih nego kod Zenskih isiptanika u odnosu 77,4%:
: 22,5%.

2. Stupanj poremecaja artikulacije je u korelaciji sa stupnjem i te-
Zinom ortodontske anomalije. Najveci stupanj o$teéenja naden je kod
gnatopalatoshiza.

3. Odstupanja u sonografskoj i palatografskoj slici rastu sa stup-
njem ostecenja artikulacije.

4. Kod progenije nisu izraZeni ocekivani poremedaji artikulacije, $to
se moze objasniti kompenzacijskim pokretima donje Celjusti i jezika, jer
diskinezija jezika i disgnatije stoje u uzajamnom odnosu.

5. Klinicka primjena rezultata ovog ispitivanja jest u moguénosti pro-
vedbe testova za procjenu artikulacije i palatografske analize, kao bitnih
indikatora u tretmanu poremecaja artikulacije kod ortodontskih anomalija.

SPEECH DISTURBANCE (DYSLALIA) AND ORTHODONTIC
ABNORMALITIES

Summary

In orthodontic casuistics, utterance impairments of varying severity and
forms are quite frequently encountered, which primarily urged us to
embark upon a study of interrelationship between orthodontic findings
and speech function. A group of 45 subjects was examined. Cases in
whom impairments of articulation were not caused by CNS dysfunction,
were primarily selected accroding to casuistics. Thirty-one patients, 24
males. and 7 females, aged 7—25 vyears, were completely studied. Re-
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presentatives of all basic orthodontic abnormalities and 4 eugnathic sub-
jects with utterance impairments were included for comparison. Utterance
impairemnts were found to correlate with the stage and severity of or-

thodontic abnormality.

Key words: dyslalia, orthodotic finding
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