
Vladimir TolJ

GOVORNE POTESKOCE I VERBOTONALNI SUSTAV
(Osnovna informacija)

U terapiji govornih pote5koia Verbotonalni sustav profesora Guberine
primjenjuje razlidite oblike i postupke raznolikih stimulaciia upotrebljava-
juii pri tome specijalno elektroakustidko pomagalo SUVAG 

-LINGUE.

TERAPIJU U PRAKSI VRSI NAJCESCE NA DVA NACINA

- individualno (1: l) i

- grupno (rjeele frontalno) (11 :4 + 3 + 4)

Izbor socioloSke forme rada ovisi u prvom redu o djeci odnosno
o kvalitetu i kvantitetu poremeiaja.

Postupak je slijedeii:

- postavljanje dijagnoze (timski rad)

- iscrpna obrada govornog statusa (individualni rad)

- izbor terapeutskih postupaka i prognoziranje rezultata rada (timski
i individualno).

I Timski rad

Timskim radom obavljaju se cjelovito pregledi i ispitivanja i postavljaju
dijagnoze: lijednik (pedijatar, fonijatar, audiolog), psiholog, pedagog, logo.
ped, kinezista,' socijalni radnik i 

-neur:opsihijatar.

II Individualni rad (Iogoped)

Za svakog pacijenta (logopata) utvrduje se vrsta, oblik (formu) i stupanj
govorne poteskoie (ili pote5koia) i eventualne udruzene smetnje npr. centr.
smetnj,e psihomotorike, sluinro olteienje, s,labovid:nost, epile,ptoi.dne litnosti,
karakterne smetnje organski uvjetovane i drugo. ukoliko je sludaj indiciran
za terapiju, prije nego se podne radom, treba snimiti poremeiaj ili pore-
meiaje na magnetofonsku vrpcu:

t Strudnjak za rad na motoridko-statistidkom i psihomotornom razvoju djeteta.
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1. za svakog logopata
a) govor bez percepcije slu5nog uzorka fundiranog vizuelnim stimulaci'

jama: stvari, biia, modela, slika, radnja i drugog
b) reprodukcije istih sadrZaja iz todke )a( na osnovu slu5ne percepcije

emisije logopeda
c) odgovara (logopata) na postavljena pitanja logopeda
d) samostalno prepridavanje kraieg sadrZaja ili opisa slike ili slika -s vizuelnim stimulacijama ili bez njih.
2. Dodatak za djecu starijeg uzrasta ili odrasle

a) utvrdivanje stupnja sposobnosti ditanja
b) utvrdivanje stupnja sposobnosti pisanja
c) utvrdivanje memoridkih sposobnosti.

III Planiranje i programiranje postupaka s prognozom rezultata rada

Kad je slu6aj jasan (poznat) i nakon Sto je postavljena dijagnoza na'
stavlja se aatSe put - postavlja prognoza i prelazi na rad (zajednidki i
pojedinadno). Prije prelaska na logoterapiju nuzno je, sto je moguie to6nije,
odiediti CILJ i izabrati 5ro prikladnije terapeutske PoSTUPKE
obzirom na >>teiinu<< svakog sludaja. Trebalo bi unaprijed znati $to se Zeli
i Sto je moguie:

a) samo sanirati govor
b) primarno vr5iti govornu korekciju, a

c) s jednakim intenzitetom raditi na
znanja

d) primarno raditi na usvajanju znanja, a sekundarno na govornoj
korekciji.

e) dijete zadrLati na "odvojenom< Skolovanju ili ga Sto prije pripremiti
za polazak tzv. >redovite Skole" (masovne Skole).

s djecom koja su u ambulantnom postupku (terapiji) moZe se raditi samo
na korekciji govora i to:

- individualno i
- gnrpno.
U toku jednog dana ovaj rad ne smije biti predugadak, a obavlja se u

seansama.
Djeca koja su stacionirano smje5tena - radi govornih te5koia - moraju

biti obuhvaiena individualnim i grupnim radom. Za ovakav oblik
rada potrebna su najmanje dva terapeutska (nastavnika) odjeljenski i indi-
vidualni.

Kad je sve ovo poznato, preostaje da se prijeile na planiranje rada. A
Sto treba planirati?

l. Koje poremeiaje najprije korigirati (sve se istodobno ne moze i ne

smije uzeti).-2. 
Koje stimulacije, te koje oblike i postupke u odredenoj korekciji pri-

mjenjivati?- 3. fato desto i koliko dugo vr5iti korekcij'u (terapiju)?
4. Tko Ce sve sudjelovati u korekciji i zasto (lijednik, psiholog, socijalni

radnik, logoped, kinezista. . .)?
5. Koja pomagala uPotrebljavati,
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sekundarno davati znanja
govornoj korekciji i usvajanju

i

te kada i kako se njima sluZiti?
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KOJE STIMULACIJE PRIMJENJUJE I KOJA POMOGALA KORISTI VTS

1. Rad na SUVAG LINGUE i magetofonu
2. Ritamske stirnulacije pokreta tijela (najde$ie kod dislalidnih smetnja

i perifernih dizartrija)
3. Motoridko-fizidke (kinezistidke) aktivnosti
4. Razlidite stimulacije muzidkog ritma (najdeSie kod centralnih dizar-

trija i mucanja).

Izbor stimulacija, njihovih oblika i postupaka dirigiran je 
- pored

ostalog:
a) zdravstvenim stanjem pacijenta
b) vrstom i stupnjem govorne pote5koie
c) uzrastom pacijenta (logopata)
d) raspoloZivim vremenom logopata i logopeda
e) postojeiim tehnidkim pomagalima
f) miljeom logopata
g) znanjem logopeda
h) stupnjem suradnje terapeuta i dr.

U principu svaku seansu treba kombinirati sa Sto vi5e svrhovitih aktiv-
nosti. Ni jedna aktivnost ne smije predugo trajati da bi zamorila logopata.
Kako se u terapiji govornih poteskoia mogu primjenjivati razlidite stimu-
lacije i aparat SUVAG LINGUE iz toga normalno slijedi da moZemo imati
najmanje tri moguinosti za korekciju u jednoj seansi:

a) primjena razliditih stimulacija bez Suvag Lingue
b) primjena razliditih stimnlacija uz Suvag Lingue i preko nje
c) primjena Suvag lingue bez posebnih stimulacija.

Pored ove elementarne trijade postoji ditav niz moguinosti udruZivanja
koja se kasnije jo5 poveiavaju i tako pro5iruju uporabu raznovrstnih metoda,
oblika i postupaka.

Izbor stimulacija, njihovih oblika i postupaka ne moZe se redovito i una.
prijed dirigirati za svako dijete. U svakoj pojedinoj seansi logoped treba biti
spreman svaku od njih primijeniti ako mu se za to ukaZe potreba.

UPOTREBA SUVAG LINGUA

SUVAG LINGUA je posebno elektroakustidko pomagalo verbotonalnog
sustava koje sluZi btrudnjacima pri radu - u prvom redu - na korekciji
glasa i govora kod:

- osoba s govornim pote5koiama

- osoba koje u6e'strane jezike.
Bazidni princip kod uporabe Suvag tingue je SLUSANJE. Od njega

i iz njega polaze sve stimulacije, oblici i postupci i k njemu se vraiaju.
Zato i kaZemo: "Tko korektno 6uje (ako nema drugih smatnja) taj ie i
korektno govoriti - producirati govor<.

KOJA SU NAEELA NAJEESCE ZASTUPLJENA U OVOM RADU

Opii principi su:
l. akustidki princip
2. fonetski princip

:

i

i
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3. lingvistidki princip
4. princip bliskosti
5. princip postupnosti
6. princip razliditosti i dr.'

I Primjenjujudi akustiiki princip u prvom redu:

a) razbijamo stare slu5ne privike i navike
b) uspostavljamo nove sluSne navike
c) stjedemo kontrolu osobnog izgovora i osvje5iujemo razlike metlu

razliditim ritmovima, intonacijama, registrima, pauzama i drugim.
Slu5anje je diskontinuirani, a ne kontinuirani fenornen. Mozak (CNS-v)

odabire frekvencije koje 6e slu5ati. Ovo reagiranje organizma na razlitite
zvudne stimulacije moZe se objasniti time Sto mi slu5ajuii govor nesvjesno
nastojimo sami reproducirati ono Sto smo duli - odredene zvudne signale.
Pokusima je utvrtleno da dovjek slu5ajuii govor stvara mi5iinu napetost u
govornim organima. Zato i kaZemo, da dovjek slu3ajuii - vei govori.

II Fonetski princip polazi od nekollko bazidnih zahjteva

a) U pravilu nije dopu5teno vr5iti korekciju izoliranih glasova'

b) Voditi raduna o optimali susjednih glasova

c) Paziti na poloZaj glasa u rijedi ovisno o gre5ki'
d) Voditi brigu o mjestu artikulacije pojedinog glasa kako bi Sto lakie

vr5ili korekciju
e) Utvrditi visinu pojedinih glasova koji se nekorektno izgovaraju i

prema velid,ini odstupanja o,d o,ptimale (pravilnoJ il,i nepravilnoj) vr5iti
korekciju.'

'U "*m 
prikazu dajemo samo najkraii osvrt na princip, a ne i njihovu

razradu.
3 Iako je svaki glas sam struktura najdeSie se realizira u novim - veiim

strukturama.
'Da li je: napet - opuiten, zvudan - bezvudan, visok - nizak, kratak -dugadak, jak - slab...
'Da bi valjano pri5li korekciji nuZno je najprije utvrditi- sistem gre5aka i

tek onda i na osnovu njega pokuSati pronaii i odrediti najefikasniji sistem
korekcije.

Nerijetko se smatra da je npr. za korekciju razliditih dislalidnih smetnja
dovoljno valjano dijagnosticirati ovaj poremeiii tao VISI POJAM i vei nak<in
toga irrijeii na terabiJu. A to najde5ie nije dovoljho. Pojedine pote5koie razlidito
se-mdnifestiraju i to ti"eba otkriti-i utvrditi, a po riroguinosti i klasificirati. Prmjer:

- predugadak izgovor (vrijeme)

- slaba okluzija (opu5ten izgovor)

- nema okluzije (potpuna opu3tenost)

- okluzija se dodaje novi kvalitet rezoniranja ili nerezoniranja nosne Supljine
(nazo-rezoniranje)

- aspiriraju se konsonanti (dodavanje novih elemenata) p-s-s-s

- udvostruiuju se okluzivni elementi (viSak)

- izgovaraju se prenapeto (tvrd goyor)

- izgovaraju se prekratko (vrijeme)

- distongiraju se i td...
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III Lingvistidkt prlncip

Lingvistidki p,rincip zahtijeva da
vornim strukturama) da polazi od
Najmanja cjelina ljudskog govora je
misao. MoZe se sastojati od jednog
efektivno obojena. Podetnu korekciju

se korekcija uvijek vrSi u govoru, (go-
misaonih cjelina i u njima zavr5ava.
redenica. Ona je semantizirana jer nosi
glasa, sloga ili rijedi, pogotovo ako je
Lrputno je vrSiti kraiim redenicama . . .

IV Princip bliskosti
Princip bliskosti nameie zahtjev da vodimo brigu o uzrastu djece i sre'

dini gdje ana Live i u kojoj se kreiu. Govorni sadrZaji trebaju biti primjereni
djedjem uzrastu i trebaju odgovarati njihovim dobnim i pojedinadnim inte-
resima. Voditi raduna o zakonitostima djedjeg razvitka i razvoju govora.

V Princip postupnosti
Princip postupnosti nalaLe nam da u govornoj korekciji i gradnji govora

idemo od lak5eg k teZem, od jednostavnog ka sloZenom i od korektnog ka
nekorektnom.' Nije dobro najednom poieti korigirati vi5e smetnji. Najprije
korigirati ono Sto ie iii najlak5e i najbrLe, a onda iii na teZe smetnje (veie
nepravilnosti ili nedostatke) koje treba i duZe korigirati. Ispravljenu gre5ku
koristiti kao stimulus (poticaj) za daljnji rad na korekciji.

VI Princip razliditosti
Princip razliditosti nerijetko je zanemarivan pri korekciji govornih pote'

Skoia. Treba izbjegavati dugadka ponavljanja istih jezidkih struktura. Na-
stojati, Sto je moguie viSe, pronalaziti raznolike jezidne sadrZaje u kojima
ie se govorna te5koia moii korigirati. Ovome principu treba posebno posve-
titi paZnju u >grupnom raduo, a posebno pri primjeni metode pismenih
radova i rada na tekstu.

Evo jednog primjera uporabe SUVAG LINGUE
1. Koriste se niske frekvencije za bio^fiziolo5'ku 'stimulaciju o,d 10-100

ili 150, 200 ili 300 Hz' Ovim stimulacijama dolazi do iztaLaja najvi5e ritam
i intonacija koji stvaraju najpogodnije uvjete za dalje korigiranje.

2. Slu5anje na niskopropusnim filtrima s granidnom frekvencijom 150,

200 ili 300 Hz i visoko-propusnim filtrima s granidnom frekvencijom 6000
ili 8000 Hz bez CD kanala. Poku5aj dist<.:g primanja novih signala. Trajanje
je u podetku ,ogranideno na I-2 minute.

3. Diskontinuirano sluianje do 300 Hz i iznad 3000 Hz bez 'D. kanala
ili djelomidno s ,D. kanalom.

4. PrenoSenje govora preko optimalnog oktavnog podrudja i kontrasti.
A.ko ,suibjekt nije odmah odgovarralu,ie stirnuliran ua o,ptimalno,rn oklavnour
podrudju, mogu mu se dodavati kontrastna oktavna podrudja.

5. Vraianje sluSanja na CD kanal, na govorno podrudje.

u Voditi brigu o afektivitetu djeteta i polaziti od onoga Sto ima, a ne od
onoga Sto nema.

? KoriStenie frekvenciia od 10-100 ili 150 ili 200 Hz traie obidno 20 do ,10

sekunda, a koii5tenje podrudja od 10-300 Hz traje obidno'jednokratno 60-90
sekunda.
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6. Variranje slu5anja pomodu selekt kutije:
a) slu6anje na jedno uho (monouralno) lijevo ili desno

konstantnog intenziteta
promjenjivog intenziteta

b) slu5anje na oba uha (biouralno)

- razliditih a ksnstanErih intenziteta

- promjenljivih intenziteta
7. lrelazak na rad bez aparata - na rad bez pomagala.

Kod nekorektnog izgovora pojedinih glasova (koji nisu organski uvje-
tovani) SUVAG LINGUE se upotrebljava s razliCitom svrhom:

a) razbijanje starih sluSnih navika
b) utvrdivanje udenikove optimale glasa
c) slu$anje glasa na optimali udenika i prijelaz na vjeZbe i strukture

u kojima Ce ga najbolje izgovoriti
d) fiksiranje korektno izgovorenog glasa
e) Sirenje frekventnog spektra do prave optimale
f) slu5anje na pravoj optimali uz dodavanje "D< kanala.

Pacijent sam odabire frekvencije aktivno5Cu. Prijelaz na vjeibe bez po
magala na normalan uobidajen govor bez posebnih stimulacija.

Vladimirr Tolj
Centar za rehabilitaciju sluha i govora, 7-agreb
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