Rozwdoj funkcji pokarmowych jako obszar zainteresowan logopedii

Czynnosci prymarne (w szczego6lnosci oddychanie, jedzenie i picie) to wazny element
biomechanicznej bazy artykulacji — doswiadczen motoryczno-sensorycznych, ktore stanowig

podstawe do nauki wymowy poszczegdlnych glosek.!

Dziecko juz w lonie matki ¢wiczy mig$nie biorgce pdzniej udzial w tworzeniu
dzwickéw mowy. Miedzy 10. a 14. tygodniem cigzy obserwuje si¢ pierwsze ruchy shuzace
potykaniu. W 14.-15. tygodniu zycia ptodowego zaczyna si¢ ksztalttowaé koordynacja
potykania 1 wypierania wod ptodowych. Odruch wysuwania jezyka ksztaltuje si¢ do 21.
tygodnia cigzy. Umiejetnos$¢ tworzenia zagltebienia na jezyku — w jej 28. tygodniu, ruchy ssace
ksztattuja si¢ miedzy 18. a 28. tygodniem cigzy. Od 17. tygodnia zycia ptodowego dziecko
potrafi uwypukla¢ wargi. Podczas badania USG mozemy zauwazy¢ wysuwanie je¢zyka, lizanie,
»~miseczkowanie” — unoszenie czubka i bokdéw jezyka oraz obnizanie jego Srodka, a takze
ziewanie. W 32. tygodniu cigzy nastgpuje petne uksztattowanie si¢ i dojrzewanie triady ssania,

potykania i oddychania.?

Noworodek przychodzi na §wiat wyposazony w reakcje odruchowe, ktére umozliwiaja
mu przetrwanie. Nalezg do nich odruchowe reakcje oralne, ktore mozemy podzieli¢ na dwie

kategorie:

e odruchy torujace umiejetnosci pokarmowe:
- ssanie 1 potykanie,
- odruchy wargowe,
- odruch zuchwowy,
- odruch szukania;
e odruchy obronne:
- odruch kasania;

- odruch wymiotny;
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- odruch wypychania.?

Reakcje odruchowe sa podstawa do pojawienia si¢ czynnosci pokarmowych. Czgs¢
z nich (np. odruch potykania, odruch wymiotny) zostaje z dzieckiem do konca zycia, inne
integrujag si¢ 1 przeksztalcaja w funkcje. Nieprawidtowosci w dojrzewaniu odruchéw
pierwotnych moga przelozy¢ si¢ na trudno$ci dziecka w rozwijaniu umiejetnosci

pokarmowych.*

Jak juz wczedniej wspomniano — odruchowe reakcje oralne umozliwiaja
nowonarodzonemu dziecku przetrwanie. Jednym z najwazniejszych odruchéw stanowigcych
podstawe do pobierania pokarmu jest odruch ssania. Przyjmowanie pokarmu przez niemowle
moze odbywaé si¢ w sposob naturalny (karmienie piersig) lub sztuczny (karmienie
odpowiednio dobrang butelka ze smoczkiem). Niewatpliwie wigksze korzysci dla matki
i dziecka plyng z karmienia naturalnego. Poza czynnikami emocjonalnymi (redukcja stresu,
pozytywny wplyw na nawigzywanie wi¢zi matka-dziecko) ssanie piersi przynosi korzysci
zwigzane z ksztaltowaniem motoryki aparatu artykulacyjnego. Czynno$¢ ta wymaga
doktadnego objecia brodawki wargami, uniesienia tylnej cze$ci jezyka i wykonywania
naprzemiennych ruchéw zuchwy — obnizenia i cofnigcia oraz podniesienia 1 wysunigcia.
Obserwowane sg ruchy ssania i zucia. W przypadku karmienia butelkg zauwaza si¢ tylko ruchy
ssace, co utrudnia wyréwnanie fizjologicznego tytozuchwia. Nadmierny przeptyw pokarmu ze
smoczka powoduje zaburzenie koordynacji ssania, oddychania i polykania. Butelka utrudnia
pionizacj¢ jezyka, napiera na zuchwe, moze doprowadzi¢ do hipotonii migsni twarzy, braku
rownowagi w dzialaniu jezyka, policzkow 1 warg oraz utrwala¢ nieprawidtowg pozycje

spoczynkowg jezyka i warg.’

Zgodnie z zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) oraz Polskiego

Towarzystwa Gastroenterologii, Hepatologii i Zywienia Dzieci (PTGHiZD) niemowlg (o ile to
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mozliwe) powinno by¢ karmione wytgcznie mlekiem matki przez pierwsze 6 miesigcy zycia.
Nastepnie karmienie piersig powinno by¢ kontynuowane do 2. roku zycia lub dtuzej (przy
jednoczesnym wprowadzaniu pokarmow uzupetniajacych). Europejskie Towarzystwo
Gastroenterologii, Hepatologii i Zywienia Dzieci (ESPGHAN) méwi, ze positki state (inne niz
mleko matki lub mieszanka mlekozastepcza) powinny zosta¢ wprowadzone nie wczesniej niz
po skonczonym 17. tygodniu (poczatek 5. miesigca zycia) i nie pdzniej niz w 26. tygodniu zycia
dziecka (poczatek 7. miesigca zycia). Rozszerzanie diety powinno rozpoczaé si¢ wtedy, gdy

dziecko bedzie wykazywalo oznaki gotowosci do wprowadzania pokarméw innych niz mleko:
- umiejetno$¢ samodzielnego, stabilnego siedzenia z podparciem lub bez;

- osiagniecie dojrzato$ci nerwowo-mig$niowej umozliwiajacej kontrolowanie ruchow

glowy i szyi oraz pobieranie pokarmu z tyzeczki;

- stopniowe zaprzestawanie wypychania jezykiem pokarmu bezposrednio po wtozeniu

go dziecku do buzi;
- zainteresowanie jedzeniem, chwytanie go i proby samodzielnego wlozenia go do ust.®

Rozszerzanie diety mozna rozpocza¢ metoda klasyczng (tyzeczka) lub metoda BLW
(Baby-Led Weaning) — wybor jest uzalezniony od preferencji i gotowosci rodzica i dziecka.’
Nalezy jednak pamigtaé, ze poszczegolne etapy rozwoju funkceji pokarmowych sa zalezne od
siebie (umiejetno$¢ wykonywania jednej czynnos$ci stanowi podstawe do rozwijania kolejnej).
Zaleca sig, by okolo 6. miesigca zycia rozpoczaé nauke pobierania pokarmu z tyzeczki. Wraz
z wyrzynaniem si¢ z¢bow siecznych (ok. 8.-10. miesigc zycia) mozliwa jest nauka odgryzania.
Trening picia z kubka otwartego powinno rozpocza¢ si¢ migdzy 9. a 12. miesigcem zycia.
Podstawa tej czynnosci jest umiejetnos¢ domknigcia warg na brzegu kubka, ktoéra ksztaltuje si¢
podczas pobierania pokarmu z tyzeczki. Nastgpnie pojawia si¢ gryzienie (ruchy pionowe
zuchwy) bedace podstawg bardziej ztozonej czynnosci, jaka jest zucie (ruchy zuchwy w trzech
ptaszczyznach). Gryzienie 1 zucie wigza si¢ z podawaniem dziecku twardych pokarmow.

Mozliwe s3 dzieki stopniowemu pojawianiu si¢ zgbow mlecznych i trzonowych. Podczas
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gryzienia 1 zucia dziecko doskonali umiejetnosci motoryczne potrzebne réwniez do rozwoju
artykulacji. Ponadto podawanie twardych przekasek dostarcza bodzcow sensorycznych

i stymuluje rozwdj szczek.®

Trudnosci z przyjmowaniem pokarmow moga pojawi¢ si¢ na kazdym etapie rozwoju
dziecka — od pobierania pokarmu z piersi/butelki, przez trudnos$ci z rozszerzaniem diety,
po wybiorczo$¢ pokarmowa 1 zaburzenia odzywiania w pozniejszym okresie. Jesli rodzic
obserwuje u swojego dziecka trudnosci z przyjmowaniem i obrobka pokarméw, warto zgtosi¢
si¢ na konsultacj¢ do logopedy, ktory po przeprowadzeniu doktadnego wywiadu, obserwacji
i zbadaniu dziecka, pomoze ustali¢ przyczyny probleméw i zaleci dziatania, ktore beda miaty

na celu wsparcie dziecka i rodziny w trudno$ciach zwigzanych z jedzeniem.

mgr Agnieszka Gosinska

neurologopeda poradni

8 ). Skrzek, Diagnoza i terapia funkcji pokarmowych w obrebie okolicy orofacjalnej, [w:] K. Kaczorowska-Bray,
S. Milewski, Wczesna interwencja logopedyczna, Gdansk 2018, s. 352-354.



