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Specyfika pracy logopedycznej
z wykorzystaniem elementéw muzyki w pracy
z dzieckiem autystycznym. Refleksje z praktyki

Specificity of logopedic therapy of children with autism
with use of musical elements. Conclusions from practice

Autyzm

W niniejszej pracy staram sie przedstawic¢ specyfike pracy logope-
dycznej z wykorzystaniem elementdw muzyki w pracy z dzieckiem au-
tystycznym.

Autyzm dzieciecy do dzi$ wzbudza wiele kontrowersji. Jest jednym
z najpowazniejszych zaburzen rozwoju a spory dotyczgce przyczyn auty-
zmu bedg trwaty jeszcze dtugo. Obiektem dyskusji, wnikliwej obserwa-
cji, a takze fascynacji s zachowania dzieci autystycznych, petne nie do
korica zrozumiatych skrajnosci. Zachowania te stanowig wyzwanie dla
rodzicéw, terapeutdw oraz samych osdb autystycznych?.

Autyzm, jako catosciowe rozlegte zaburzenie rozwoju, wptywa na
przebieg réznych procesdw i znacznie ogranicza mozliwosci samodziel-
nego, nie uzaleznionego od opieki innych ludzi, zycia. Wczesne wykrycie
tego zaburzenia oraz jak najszybsze otoczenie opieka dzieci cierpigcych
z tego powodu, moze zasadniczo zmieni¢ ich zyciowe szanse. Wcze-
Snie postawiona diagnoza umozliwia nie tylko podjecie w optymalnym

* Specjalistyczny Gabinet Logopedyczny ,,NSL”

! L. Bobkowicz—Lewartowska, Autyzm dzieciecy zagadnienie diagnozy i tera-
pii, Krakéw: Impuls 2005, s. 9.
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czasie dziatan wobec dziecka, ale takze otoczenie opieka catej jego ro-
dziny. Sprzyja to redukowaniu stresu i obcigzen zwigzanych z trwaniem
przez rodzicOw w niepewnosci i z ich bezradnoscig?.

Zaburzenia rozwoju jezyka

U dzieci autystycznych bardzo wyraznie zaznaczajg sie ogromne trud-
nosci zwigzane z tym obszarem. Najwiekszym dramatem, w przypadku
kiedy dziecko nie komunikuje sie stownie, jest fakt, ze nie stosuje ono
ani gestow, ani innych sposobdow na przekazanie informacji. Zaréwno
mimika jak i mowa ciata sg bardzo mato ekspresywne i czytelne dla od-
biorcy. Aby zrozumie¢ subtelne sygnaty wysytane przez dziecko koniecz-
na jest jego bardzo dobra znajomos$¢ i umiejetnos¢ bardzo wnikliwej
obserwacji.

Zmyst stuchu

Autyzmowi towarzyszg takze zaburzenia w funkcjonowaniu poszcze-
gblnych zmystéw. ,Autyzm jako zaburzenie rozwojowe jest uszkodze-
niem systemu, ktéry porzadkuje otrzymane od zmystow informacje, co
sprawia, ze dziecko nadmiernie reaguje na niektdre bodzce, na inne za$s
stabo”. Zaburzenia sensoryczne sg bardzo widowiskowg cechg wyréz-
niajgcg autyzm sposrod innych zaburzen czy jednostek chorobowych?®.

Zmyst stuchu jest przedmiotem najwiekszego zainteresowania w mo-
jej pracy surdologopedy. Jest on istotnym transferem informacji, kana-
tem, dzieki ktéremu mozemy ,uchwyci¢” dziecko, niejako ,wyrwac” je
z jego zamknietego i trudnego do zrozumienia przez innych $wiata.

Ogromnym utrudnieniem w prawidtowym odbieraniu i przetwarza-
niu bodzcdw, nie tylko stuchowych, jest nieumiejetnos¢ selekcjonowa-
nia ich na wazne i mniej wazne, na te, ktore sg na pierwszym planie.
Taki stan rzeczy powoduje, ze nadmiar informacji jawi sie osobom z au-
tyzmem jako szum informacyjny, z ktérego niemozliwe jest wychwyce-
nie tych informacji, ktére s3 wazne i pierwszoplanowe. Znajomos¢ tej
specyfiki moze cho¢ w czesci wyttumaczy¢ ,,dziwne zachowania”. Po-
nizej zamieszczono przyktadowe rodzaje zaburzen wraz z ich opisami:

2 E. Pisula, Mafe dziecko z autyzmem, Gdansk: Gdanskie Wydawnictwo Psy-
chologiczne 2005, s. 11.

3 |bidem, s. 11.
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Stuch nadwrazliwy (nadwrazliwosé na hatas) — sg to dzieci, ktore za-
staniajg uszy rekoma. Terroryzuje je hatas przejezdzajgcych samocho-
dow, pociggdw, dzwieki wydostajace sie z telewizora, rozmowy telefo-
niczne. To wszystko moze sprawiac nie do wytrzymania bal fizyczny. Stad
krzyk, ucieczka, czasem agresja skierowana na siebie lub inng osobe.

Stuch o zmniejszonej wrazliwosci (niedowrazliwosc) — te dzieci same
wytwarzajg silne rytmiczne dzwieki, przyktadajg uszy do powierzchni
drgajacych, lubig trzask, siadajg koto pralki, nie robig nic innego, tylko sty-
mulujg swéj stuch o zmniejszonej wrazliwosci.

Komunikacja oséb z autyzmem — werbalna i niewerbalna

Pracujac w swoim gabinecie najwiekszg uwage przywigzuje do dziatan,
ktére majg na celu nauczenie, poprawienie czy utatwienie komunikacji
miedzy moim pacjentem a otoczeniem. W przypadku podopiecznych
z zaburzeniami autystycznymi jest to szczegdlnie wazne, poniewaz nie-
rzadko w tym obszarze wystepujg najwieksze trudnosci.

Badania epidemiologiczne wykazujg, ze potowa populacji oséb auty-
stycznych nie mowi badz nie komunikuje sie w sposéb jasny z punktu wi-
dzenia spotecznej konwencji.

Uwaza sie, ze dzieci autystyczne sg ,,podwdjnie” uposledzone w zakre-
sie mowy. Z jednej strony ich rozwdj jezykowy jest opdzniony, z drugiej
natomiast majg one istotne problemy z wykorzystaniem posiadanych
umiejetnosci komunikowania sie®.

Istniejg pewne gteboko tkwigce w programie genetycznym cechy roz-
wojowe, ktére majg istotne znaczenie dla przyswajania sobie przez dziec-
ko zdolnosci komunikacyjnych. Nalezy do nich przede wszystkim skton-
nos¢ do tworzenia wiezi emocjonalnej z osobami z najblizszego otoczenia
i dokonywania poprzez najwczesniejsze interakcje swoistej wymiany in-
formacji®.

Dzieci z autyzmem komunikujg sie z otoczeniem najczesciej w sposob

4 L. Bobkowicz-Lewartowska, Autyzm dzieciecy..., op. cit., s. 57.
5> |bidem, s. 57.

 T. Gatkowski, Zaburzenia komunikacji w autyzmie [w:] Logopedia: pyta-
nia i odpowiedzi. Podrecznik akademicki, T. Gatkowski, G. Jastrzebowska (red.),
Opole: Wydawnictwo Uniwersytetu Opolskiego 1999, s. 269.
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odmienny od swoich réwiesnikdéw. Postuguja sie ,,systemem?”, ktory nie-
rzadko jest niezrozumiaty nawet dla najblizszych.

Najczestszg forma komunikacji, jakg obserwuje, jest ptacz, krzyk, za-
chowania autoagresywne lub agresywne. Wniosek nasuwa sie jedno-
znaczny — dzieci autystyczne majg bardzo ograniczony repertuar komu-
nikacyjny.

Sq i takie dzieci, ktére mowig. Zauwazytam, ze wowczas ich stownic-
two wykracza daleko poza norme wiekowg, jest bogate i nacechowane
trudnymi wyrazeniami. Bardzo czesto méwig monologami lub echola-
liami odroczonymi.

Najwieksza trudnos¢ polega na braku zdolnosci do inicjowania roz-
mowy, jak i samego kontaktu, oraz na wykorzystaniu umiejetnosci wer-
balnych odpowiednio do sytuacji. Wigze sie to $cisle z zaburzeniami
poznawczymi jak rowniez tymi, ktore dotyczg teorii umystu.

Zyczytabym sobie, jak i rodzicom dzieci autystycznych, aby jak naj-
szybciej trafiali do gabinetow logopedycznych, w ktdrych beda mogli
skorzystac z profesjonalnej pomocy. Najwazniejsza jest bardzo wczesna
praca z dzieckiem — wczesna interwencja terapeutyczna, ktéra umoz-
liwia lepszy jego rozwdj, zapobiega lub hamuje pierwotng lub wtdérng
niepetnosprawnosc.

Opis przypadku

Istnieje szereg metod i oddziatywan terapeutycznych z powodze-
niem wykorzystywanych w pracy z dzieckiem autystycznym. Postaram
sie wymienic takie, ktére w swoim zatozeniu opierajg sie na muzyce
i ruchu i ktore wykorzystatam w swojej pracy terapeutycznej z jednym
z moich pacjentéw.

Olek, to 6-letni chtopiec z zaburzeniami ze spektrum autyzmu,
z postawionym rozpoznaniem encefalopatii niedotlenieniowo-nie-
dokrwiennej, niedostuchem obustronnym zmystowo-nerwowym
stopnia gtebokiego, usprawniany od 4 miesigca zycia i poddawany, na
podstawie opinii o potrzebie wspomagania rozwoju, terapii neurologo-
pedycznej, surdolopedycznej i éwiczeniom ruchowym w jednej z Porad-
ni Psychologiczno-Pedagogicznych.

Olek jest dzieckiem, ktére mimo swoich problemdéw rozwojowych
wykazywato od poczatku obserwacji i terapii duzy potencjat rozwojowy,
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szybko uczyto sie nowych wzorcow i zachowan. Jest dzieckiem szuka-
jacym kontaktu z innymi, do$¢ otwartym na nowe sytuacje i doznania.

Matka chtopca jest mtodg i bardzo zapracowang kobietg. Prowadzi
swojq dziatalnos¢ prywatng, ktéra pochtania jej wiekszos¢ czasu i ener-
gii w ciggu dnia. Ubolewa nad faktem, iz poswieca synkowi mato czasu,
Ze nie moze uczestniczy¢ we wszystkich zajeciach terapeutycznych, ze
ma zawsze duzo spraw do zatatwienia i ze ktos musi utrzymac rodzine.
Mowi wprost, ze to nie ona jest specjalistg, np. logopeda, ze to spe-
cjalista zna sie na terapii — nie ona. Ciezko jest wyegzekwowacd rézne
oddziatywania terapeutyczne w domu (np. komunikacje alternatywng
i wspomagajgcy, masaze neurologopedyczne, stymulacje dzwiekami,
elementy treningu stuchowego). Dziecko zawsze jest ,dostarczone” na
czas terapii, przygotowane technicznie (zaopatrzone w pomoce dydak-
tyczne i terapeutyczne), rzadko jednak istnieje mozliwosc¢ , prawdziwe-
go” kontaktu z matka.

Na poczatku pracy z Olkiem zapytatam, czego mama oczekuje ode
mnie jako terapeuty i czego oczekuje od swojego dziecka. Dowiedzia-
fam sie wowczas, ze

nie ma ztudzen. Wie, jak powazny jest stan dziecka i bedzie cieszyta
sie kazdg, chocby najmniejszqg nowqg umiejetnosciq syna. Ustyszatam
réowniez, ze nigdy nie pogodzi sie z tym, ze Olus jest dzieckiem niepet-
nosprawnym, ale pomimo tego bardzo go kocha i akceptuje takim, jaki
Jest.

Diagnoza medyczna

Na diagnoze medyczng u Olusia sktada sie wiele czynnikdéw okoto-
porodowych, przeprowadzone pdzniej szczegdtowe badania diagno-
styczne, konsultacje u lekarzy specjalistow, ktére potwierdzity ogromne
obcigzenie rozwojowe chtopca.

Chtopiec, obecnie 6-letni, jest dzieckiem z cigzy pierwszej, powikta-
nej wielowodziem. Urodzony w 38 tygodniu cigzy przez cesarskie ciecie,
z masg ciata 3250 g, dtugoscia ciata 55 cm, obwodem gtowy 36 cm,
oceniony na 8-8-8 /1-3-5'/ punktow w skali Apgar. Po porodzie stwier-
dzono zaburzenia oddechowe — otrzymat oddech wspomagany, nastep-
nie rozpoznano martwicze zapalenie jelit. W USG przezciemieniowym
stwierdzono wylewy do komar bocznych madzgu.



152 Magdalena Mazur

W 1 miesigcu zycia wykryto u chtopca obustronny niedostuch zmy-
stowo-nerwowy stopnia gtebokiego.

W 6 miesigcu zycia, po badaniach specjalistycznych, rozpoznano
niedostuch na poziomie — UP 80 dB, UL 90 dB. Zastosowano dopaso-
wane aparaty stuchowe, zalecono rehabilitacje logopedyczng i trening
stuchowy.

W 9 miesigcu zycia przeprowadzone badanie elektroencefalogra-
ficzne wykazato okresowe napady czynnosciowe, zapis sennosci i zasy-
piania okreslono na pograniczu normy. Ze wzgledu na objawy czestego
wylgczania sie chtopiec zaczat przyjmowac lek przeciwdrgawkowy — De-
pakine.

W 11 miesigcu zycia, po ponownym przebadaniu stuchu chtopca, po-
twierdzono obustronny gteboki niedostuch zmystowo-nerwowy.

Tomografia komputerowa gtowy wykazata poszerzenie uktadu komo-
rowego na tle niedorozwoju podkorowego modzgu, cechy niewielkiego
zaniku ptatow czotowych i moézdzku.

W 2009 roku, w powtdrnym badaniu elektroencefalograficznym,
zaobserwowano czynnos¢ napadowg kilkanascie razy, potwierdzajac
w ten sposdb stan napaddéw padaczkowych.

W 2009 roku wykonano rowniez badania genetyczne, ktére potwier-
dzity dodatkowo nieprawidtowos¢ genetyczng pod postacig cech dy-
smorfii twarzy: zmarszczka nakgtna prawostronna, nisko osadzone uszy,
szeroko rozstawione zeby oraz cechy zespotu aberracji chromosomo-
wej. Wynik badania kariotypu byt nieprawidtowy. U Olka stwierdzono
nieprawidtowy kariotyp 46, XY, del(13)(932-934) oznaczajacy obecnos¢
delecji interstycjalnej, czyli braku fragmentu chromosomu 13, co ttu-
maczytoby nieprawidtowy i opdzniony rozwéj psychoruchowy dziecka.

Na samym koncu postawiono jeszcze ostatnig diagnoze — autyzm.
W przypadku tego dziecka zaburzenia autystyczne naktadajg sie na inne
— wspomniane wczesniej — trudnosci, ktére to w ogromnym stopniu
utrudniajg codzienne funkcjonowanie chtopca i jego rodziny.

Gtuchota

Gtuchota jest mato widoczng niepetnosprawnoscia. Mimo to niesie
powazne konsekwencje dla zycia cztowieka, gdyz w znaczacy sposéb
uposledza mozliwos¢ kontaktu z innymi ludZzmi. W naszej kulturze, kto-
ra ponad wszystko ceni werbalny, stowny sposéb komunikowania sie,
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ludzie, zwtaszcza dzieci, z uszkodzonym stuchem sg w wyjatkowo nieko-
rzystnej sytuacji. Chociaz dziecko z gteboka wadg stuchu ma trudnosci
w komunikowaniu sie z innymi, jego potrzeba i pragnienie, by sie poro-
zumiewac z otoczeniem, sg rownie silne jak u dziecka styszgcego. Stuch
to tylko czastka kazdej osoby. | chociaz stuch gtuchego czy niedostyszg-
cego dziecka jest uposledzony, to jego mdzg, oczy, gtos, rece, cate jego
ciato sg wcigz gotowe do wysytania i odbierania informacji. Poczynania
nazywane rehabilitacjg dziecka z wadg stuchu to program komplekso-
wych dziatan diagnostycznych, wychowawczych i terapeutycznych, kto-
re zmierzajg do stworzenia dziecku optymalnych warunkéw rozwoju
i osiggania przez nie efektdw na miare mozliwosci, rodzinie za$ dziecka
— warunkdw zrozumienia sytuacji i akceptacji oraz poradzenia sobie ze
wszystkimi trudami wychowania dziecka nietypowego, innego — dziec-
ka z uszkodzonym narzadem stuchu’.

Diagnoza surdologopedyczna

Moment ujawnienia sie niedostuchu ma duze znaczenie w ocenie
mozliwosci stuchowych dziecka i przyjeciu wtasciwych strategii terapii,
tudziez rehabilitacji.

W przypadku Olka mamy do czynienia z niedostuchem prelingwal-
nym — nabytym przed rozwojem mowy.

Do diagnozy surdologopedycznej postuzytam sie m.in. kwestionariu-
szem do badania , Kategorii zachowan komunikacyjnych”.

Omowie wyniki moich obserwacji.

A - DAZENIE DO KONTAKTOW | WSPOLDZIALANIA Z INNYMI

Koncentruje uwage na sygnatach gestowo-mimicznych ujawniajgc
tym samym pewng gotowos¢ do komunikowania sie gestowo-mimicz-
nego. Dazy do kontaktéw i wspétdziatania z innymi ludZzmi, co manife-
stuje poprzez przejawianie zainteresowania osobami z najblizszego oto-
czenia. Odpowiada na inicjatywe kontaktu z ich strony. We wspdlnych
zabawach i zajeciach uczestniczy, gdy jest do tego odpowiednio zache-
cony, ale ma trudnosci w podporzadkowaniu sie ich regutom i zasadom.
Sam nie inicjuje kontaktdw, nie proponuje wspdlnych zabaw.

7 J. Kosmalowa, Domowa Klinika Rehabilitacji, nr 2. Rehabilitacja 0séb z wa-
dami stuchu — poradnik encyklopedyczny (ptyta CD), Warszawa 2002. Wczesne
wychowanie stuchowe (S. Schmid-Giovannini, 1995)
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B - POROZUMIEWANIE SIE FONICZNE

Gotowos¢ do komunikowania sie stownego, koncentracja uwagi na
sygnatach mowy. Przejawia wyrazne zainteresowanie czynnosciag mo-
wienia innych osdb, obserwuje ich rozmowy. Patrzy na usta osoby mé-
wigcej do niego, koncentruje uwage na sygnatach mowy.

Ekspresja gfosowa

Uzywa gtosu jako sygnatu dla otoczenia, np. pragnac zwrdcic na sie-
bie czyjgs uwage, wzywajac kogos, domagajgc sie czegos, starajac sie
wywrzec nacisk. Nie postuguje sie stowami.

Swiadome tqczenie d?wiekéw ze znaczeniami

Stara sie nasladowac dzwieki i gtosy otoczenia, powtarza je w celu
oznaczenia oséb i przedmiotow, z ktérymi je kojarzy. Samodzielnie two-
rzy lub powtarza wyrazy dzwiekonasladowcze, ktérych uzywajg inne
osoby w kontach z nim.

C - POZNAWANIE StOW

Wymawianie dzwiekow

Moge stwierdzi¢, ze wydawane przez niego dzwieki sg mato zrdzni-
cowane. Przewazajg nieartykutowane okrzyki zblizone brzmieniem do
samogtosek oraz wokalizacje przedtuzone.

Powtarzanie wypowiedzi wedfug wzoru

Odtwarza tylko pojedyncze gtoski, sylaby lub fragmenty wyrazéw
w brzmieniu znacznie odbiegajagcym od wzoru.

Trwate zapamietywanie stow

Zapamietuje mimo to pojedyncze stowa zwigzane z pojedynczg sytu-
acja, potrafi je powtdrzy¢é w tym samym dniu.

D - UMIEJETNOSC POStUGIWANIA SIE StOWAMI

Rozumienie tresci wypowiedzi stownych

Stuchajac i patrzac na usta osoby dobrze znanej rozpoznaje kilka po-
tocznych wypowiedzi jednowyrazowych, zwtaszcza takich, ktére czesto
powtarzajg sie w codziennych sytuacjach.

Budowanie wypowiedzi stownych

Zauwazam, iz wypowiada spontanicznie tylko fragmenty wyrazéw
(,,strzepki”), petnig one jednak funkcje catosci komunikacyjnych.

E - KOMUNIKOWANIE SIE StOWNE Z SAMYM SOBA

Komunikuje sie stownie z samym sobg poprzez bawienie sie wta-
snym gtosem, pobudzajac sie nim do aktywnosci. Wydaje dzwieki dla
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przyjemnosci, bedgc w dobrym nastroju (np. $piewa, przedtuzajac i mo-
dulujac dzwiek).

F - CECHY KOMUNIKOWANIA SIE StOWNEGO

Czestos¢ komunikowania sie stownego

Zauwazam, ze komunikuje sie stownie z innymi osobami w sytuacjach
codziennych, przynajmniej kilka razy w ciggu dnia, ale zwykle z ich ini-
cjatywy. Sam inicjuje kontakt stowny wyjgtkowo, z powodu szczegélnie
silnie odczuwanych potrzeb.

Zrozumiatos¢ wypowiedzi

Osoby najblizsze mogg zrozumie¢ niektore stowa — dzwieki wyma-
wiane przez niego, ale wymaga to znacznego wysitku z ich strony.

Celowosc i skutecznos¢ wypowiedzi

Wzywa gtosem, przywotuje inne osoby, co swiadczy o celowosci wy-
dawania przez chtopca dzwiekdw. Potrafi za pomocg dzwiekow zwrdcié
na siebie czyja$ uwage, domagac sie czegos.

G - POROZUMIEWANIE SIE GESTOWO-MIMICZNE

W przypadku Olka i jego najblizszego Srodowiska dominujg gesty na-
turalne

H - GOTOWOSC DO KOMUNIKOWANIA SIE GESTOWO-MIMICZNEGO

Koncentracja uwagi na sygnatach gestowo-mimicznych

Koncentruje uwage na sygnatach gestowo-mimicznych, co ujawnia
sie w momencie kierowania przez chtopca wzroku na osoby gestykulu-
jace. Przez chwile patrzy na osobe zwracajgcy sie do niego.

Ekspresja gestowo-mimiczna

Uzywa gestéw i mimiki jako sygnatéw dla otoczenia, np. pragnac
zwréci¢ na siebie czyjas uwage, wzywajgc kogos, domagajac sie cze-
gos, starajgc sie wywrzed nacisk. Wprawdzie sg one mato ekspresyjne,
a mozliwos¢ ich zaobserwowania i zrozumienia wymaga dfuzszej znajo-
mosci dziecka, jednak robi to Swiadomie.

Swiadome tqczenie gestéw i mimiki ze znaczeniami

Dostrzega, ze inne osoby reagujg na wykonywane przez niego gesty
i mimike, i powtarza te czynnosci z zamiarem powtérnego wywotania
reakgcji.

| - POZNAWANIE ZNAKOW GESTOWO-MIMICZNYCH

Wykonywanie sygnatéw gestowo-mimicznych

Wykonuje gesty o okreslonych kierunkach (np. wycigga reke
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w kierunku jakiego$ przedmiotu lub osoby). Dostrzega sie zamierzone
powtarzanie tych samych krotkich sekwencji gestowo-mimicznych.

Powtarzanie komunikatéow gestowo-mimicznych wedtug wzoru

Stara sie powtarzac krotkie komunikaty gestowo-mimiczne, ale nie
potrafi odtworzy¢ wszystkich elementow ruchowych zgodnie z wzorem.
Powtarza tylko pojedyncze znaki lub fragmenty komunikatéw w sposdb
odbiegajgcy od wzoru.

Trwate zapamietywanie znakow gestowo-mimicznych

Zapamietuje pojedyncze znaki gestowo-mimiczne zwigzane z biezg-
cg sytuacjg (np. zrob ,,pa pa”, przeslij catuska). Potrafi je wykorzystywac
w tym samym dniu.

J - UMIEJETNOSC POSLUGIWANIA SIE ZNAKAMI GESTOWO-MIMICZ-
NYMI

Rozumienie tresci komunikatow w jezyku migowym

Rozpoznaje kilka znakow gestowo-mimicznych uzywanych przez
osoby najblizsze w kontaktach z nim, zwtaszcza takich, ktére czesto po-
wtarzajg sie w codziennych sytuacjach (np. : chodz, daj, nie, nie wolno,
stuchaj).

Budowanie komunikatow w jezyku migowym

Spontanicznie wykonuje tylko fragmenty konwencjonalnych znakéw
gestowo-mimicznych, petnig one jednak funkcje catosci komunikacyj-
nych, majg okreslony sens i intencje.

Komunikowanie sie gestowo-mimiczne z samym sobg

Potrafi komunikowac sie gestowo-mimicznie z samym sobg, co uwi-
dacznia sie w tym, ze chetnie ,,robi miny” (np. przed lustrem) i bawi sie
wtasnymi gestami, pobudzajac sie nimi do aktywnosci, wykonuje rézno-
rodne gesty i miny dla przyjemnosci, bedgc w dobrym nastroju.

K - CECHY KOMUNIKOWANIA SIE GESTOWO-MIMICZNEGO

Czestos¢ komunikowania sie gestowo-mimicznego

Rzadko, ale mimo wszystko komunikuje sie z innymi osobami przy
uzyciu konwencjonalnych, wyksztatconych wczesnie wspdlnie znakow
gestowo-mimicznych w sytuacjach codziennych, ale gtéwnie z ich ini-
cjatywy, sam inicjuje kontakty wyjatkowo, z powodu szczegdlinie silnie
odczuwanych potrzeb.

Zrozumiatos¢ komunikatow gestowo-mimicznych

Osoby z najblizszego otocznia mogg zrozumieé niektére znaki
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gestowo-mimiczne wykonywane przez Olka, ale wymaga to wysitku

z ich strony;

Celowos¢ i skutecznos¢ komunikowania sie gestowo-mimicznego

Przywotuje inne osoby gestem lub mimika, potrafi za ich pomoca
zwrdcic na siebie czyjgs uwage, wyrazi¢ swoje podstawowe emocje, do-
magac sie czegos (np. wyciaga rece i lekko unosi sie do gory, gdy chce
aby wzig¢ go na rece; otwiera buzie i wystawia lekko jezyk jak chce co$
zjes¢, pokazuje palcem, to czym chce sie bawié lub patrzy sie w kierun-
ku zabawki).

L - ZNAJOMOSC JEZYKA

Zasob znakow jezykowych odbieranych (rozumianych)

W tym obszarze moge stwierdzi¢, ze Olek rozpoznaje co kilka wyra-
z6w wymawianych, ich liczba z pewnoscig nie przekracza 100.

Zasob znakdéw jezykowych uzywanych do budowania wypowiedzi
(komunikatow)

Uzywa znakdéw jezyka mdwigc, starajac sie nasladowad ustyszane
dzwieki (onomatopeje: odgtosy zwierzat, pojazdéw, przedmiotow uzyt-
ku codziennego).

M - FUNKCJONOWANIE APARATU OBWODOWEGO MOWY

Oddychanie — coraz czesciej oddycha nosem, z zamknieta buzig, bar-
dzo dobra koordynacja miesni oddechowych podczas jedzenia i picia
(nie krztusi sie), synchronizacja procesu potykania pokarméw i oddy-
chania. Miesnie fonacyjne w coraz lepszym stanie.

Gtos — zabarwienie nosowe, czesciej wokalizuje dzwieki nosowe, rza-
dziej dZwieczne z uzyciem miesni krtani i wiezadet gtosowych.

Sprawnos¢ ruchowa aparatu artykulacyjnego — oceniana jako umie-
jetnos¢é nasladowania

ruchéw demonstrowanych przez logopede (stan na dzien dzisiejszy):
- Jezyk — zaburzona kinestezja artykulacyjna. Olek ma ogromne pro-

blemy z czuciem utozenia miesni jezyka;

- Wargi — coraz lepsza praca miesni okreznych warg, jednak nadal
mamy do czynienia z dyskinestezja- stabym odczuciem utozenia mie-
$ni warg, czestym oddychaniem przez otwarte usta;

- Podniebienie twarde — gotyckie, bardzo wysklepione, co nadaje gto-
sowi barwe nosowa, utrudnia oddychanie przez nos, powoduje cze-
ste oddychanie ustami;
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Staw zuchwowo-skroniowy — coraz lepsze napiecie miesni, zmniej-
szyty sie nieprawidtowe rotacje zuchwy podczas wokalizacji, czesciej
niz kiedy$ przymknieta zuchwa;

Potykanie/jedzenie — dominuje juz typ dojrzaty z prawidtowa praca
miesni jezyka i miesni okreznych warg, potyka sline, je z widelca state
pokarmy, prawidtowe odruchy gryzienia i zucia.

Opis dotychczas prowadzonej terapii neuro-surdologope-

dycznej

Olek trafit pod mojg opieke w wieku 4 lat.

Realizowany wowczas program logopedyczny obejmowat nastepuja-

ce obszary:

usprawnianie motoryki narzgddw mowy (jezyka, warg, podniebie-
nia, zuchwy) dla uzyskania prawidtowego typu jedzenia - z infantyl-
nego na dojrzaty oraz prawidtowego brzmienia gtosu;

stymulowanie aparatu stuchu;

réznicowanie wrazen stuchowych;

ocene sprawnosci komunikacyjnej dziecka;

wychowanie stuchowo-werbalne jako program usprawniajgcy od-
bidr i produkcje mowy.

a) etap wykrywania dzwieku:

- wskazywanie zdarzen dzwiekowych w otoczeniu;

- podawanie bodzcéw stuchowych ze wskazéwka dotykows gdy
dziecko jest nastawione na stuchanie oraz bez aktywnego ocze-
kiwania na dzwieki;

b) etap réznicowania dzwiekéw (dyskryminacja);

c) etap identyfikacji (utozsamiania) dzwieku;

d) etap rozpoznawania;

e) etap rozumienia mowy;

¢wiczenia oddechowe i fonacyjne;

rozpoznawanie dzwiekow z najblizszego otoczenia — sprzetu domo-
wego (np. pralki, telefonu, telewizora, radia, odkurzacza). Identyfika-
cja dzwieku z przedmiotem;

rozpoznawanie dzwiekow, ktore wydajg przedmioty, np. pudetka wy-
petnione grochem, kaszg, monetami, ryzem;
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- wytwarzanie réznych dzwiekdéw za pomocg okreslonych przedmio-
téw (np. papieru, pitki, kluczy, wody, balondéw);

- lokalizacja zrédta dzwieku (np. budzik, ptaczaca lala, telefon itp.) ;

- rdznicowanie i nasladowanie gtosow zwierzat (z wykorzystaniem na-
gran odgtosow).

Osobiscie zajetam sie Olusiem gdy miat 4 lata - w 2009 roku, po tym,
jak zostatam zatrudniona w Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej.
Dziecko bardzo emocjonalnie zareagowato na nagtg zmiane terapeu-
ty. Takie bynajmniej byty moje odczucia, poniewaz musiatam zaczac
proces terapii w zasadzie od najbardziej podstawowych oddziatywan.
Zapamietatam Olka jako dziecko ptaczace, rzadko nawigzujgce kontakt
wzrokowy, drazliwe na wszelkie préby nawigzania z nim kontaktu. Swo-
je oddziatywania terapeutyczne rozpoczetam wiec od terapii wg Knill’a.

Podstawowym zatozeniem tego programu jest oparcie dziatan sty-
mulujacych rozwdj dziecka na zmysle dotyku. Celem zaje¢ jest do-
Swiadczanie kontaktu fizycznego jako podstawy rozwoju zwigzkéw
miedzy ludZzmi i nawigzywania kontaktéw miedzy nimi.

Zajecia stuza:

- poznawaniu witasnego ciata,

- pobudzaniu do aktywnosci,

- usprawnianiu zachowan uspoteczniajgcych,

- odczuwaniu réznych rodzajéw ruchu,

- ksztattowaniu koordynacji wzrokowo-ruchowej,

- nauce pojec zwigzanych z ciatem i ruchem.

Zajecia odbywaty sie przy muzyce (to wazny element tego programu
aktywnosci) dostosowanej do rodzaju ruchu, kazdg aktywnos¢ poprze-
dzaty i konczyty specjalne dzwieki.

Program utozony jest w sekwencje powtarzajgcych sie na tle specjal-
nego akompaniamentu muzycznego ¢wiczen. Muzyka tworzy klimat,
w ramach ktérego wykonywane sg poszczegdlne elementy progra-
mow, jednoczesnie wprowadza strukture, ktéra porzadkuje przebieg
zaje¢, dzieki czemu dziecko uczy sie takze umiejetnosci przewidywania
co bedzie dalej. Terapia Knill’a przyniosta Olusiowi poczucie bezpieczen-
stwa i wiekszg umiejetnos¢ nawigzywania ze mng kontaktu emocjonal-
nego i fizycznego.
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Nastepng dziedzing, ktorg musiatam sie zaja¢ byty zaburzenia sen-
somotoryczne w obrebie twarzy, jamy ustnej i gardta oraz zaburzenia
potykania, zucia i mowy.

Olek spozywat pokarmy z butelki ze smoczkiem lub ewentualnie bar-
dzo zmiksowane potrawy z tyzeczki. Sposéb potykania byt infantylny,
ujawniat sie rozwarciem zebow i wsuwaniem jezyka miedzy nimi. Nacisk
jezyka na zeby spowodowat wychylenie przednich zebéw do przodu.
Dodatkowo chtopiec uzywat smoczka jako uspokajacza i bardzo czesto
wktadat raczki do buzi. Miat obnizone napiecie miesni jezyka, podnie-
bienia miekkiego, miesni okreznych warg, stawu skroniowo-zuchwowe-
go. Z tego wzgledu caty czas oddychat przez otwartg buzie, w wyniku
czego czesto zapadat na infekcje gornych dréog oddechowych. Proces
pracy miesni w obrebie jamy ustnej byt tak zaburzony, ze dziecko rzad-
ko potykato sline.

Nadmienie, ze ukonczytam studia podyplomowe w zakresie neuro-
logopedii, wiec zaburzenia neurologiczne i neurologopedyczne byty dla
mnie bardzo widoczne i uznatam, iz wymagajg niezbednej interwencji.
Z tego wzgledu moja praca opierata sie poczatkowo na oddziatywaniach
z zakresu neurologopedii.

Wprowadzitam Ustno-Twarzowg Terapie Regulacyjng wg koncepcji
Rudolfo Castillo Moralesa. Ta metoda polega na oddziatywaniu na mie-
$nie zaangazowane w proces mowy: miesnie oddechowe, miesnie kon-
trolujgce ustawienie gtowy, miesnie twarzy, miesnie jamy ustne;j i klatki
piersiowej poprzez odpowiednie manipulacje terapeutyczne. Stymulo-
watam obszary neuromotoryczne twarzy, wyzwalajgce okreslone odru-
chy. Uaktywniatam miesnie mimiczne i miesnie zucia. Kontrolowatam
ruchy zwigzane z prawidtowym zuciem i potykaniem oraz kontrolowa-
tam zuchwe w celu domkniecia jamy ustnej, cofniecia jezyka, zreduko-
wania $linienia.

Efekty zastosowania przeze mnie terapii Moralesa wzgledem Oliwie-
ra byty nastepujgce:

- domykanie jamy ustnej,

- ustawienie szczeki wzgledem zuchwy,

- cofniecie i podniesienie jezyka,

- normalizacja napigecia migsni jezyka, warg, podniebienia,



Specyfika pracy logopedyczne... 161

- zahamowanie nadmiernego $linienia,

- polepszenie funkcji pokarmowych, tj.: potykania, zucia, gryzienia
(Oliwer je state pokarmy, butelka i smoczek zostat catkowicie wyeli-
minowane),

- poprawa funkcji oddechowych — czesciej oddycha przez nos,

- poprawa artykulacji — miesnie narzagddw mowy sg mocniejsze, lepiej
napiete i dziecko zaczyna kontrolowac utozenie artykulatoréw pod-
czas wokalizowania gtosek.

W trakcie naszych wspdlnych spotkan staratam sie kontynuowa,
rozpoczete przez poprzedniego logopede Olusia, wychowanie stucho-
wo-werbalne.

Poczatkowo skupitam sie na ¢wiczeniach fonacyjnych i ¢wiczeniach
na wyrazeniach dzwiekonasladowczych. SkupiliSmy sie na odgtosach
zwierzat, ktére chtopiec uwielbia, przedmiotach uzytku codziennego,
pojazdach, instrumentach muzycznych. Wprowadzitam réwniez ¢wicze-
nia oddechowe i fonacyjne ksztattujgce prawidtowy tor oddechu.

PrzeszliSmy rowniez przez etap ¢wiczen artykulacyjnych majgcych
na celu uzyskanie poprawnej artykulacji samogtosek. W tym celu po-
stuzytam sie metodg symultaniczno-sekwencyjnga prof. dr hab. Jagody
Cieszynskie;j.

Nauka czytania i méwienia tg metodg opiera sie na:

- wynikach badan neuropsychologicznych, dotyczgcych powigzan in-
termodalnych, budowanych podczas przetwarzania bodzcéw stucho-
wych i wzrokowych;

- badaniach neuropsychologicznych potwierdzajgcych, iz sylaba a nie
fonem jest najmniejszg jednostka percepcyjng;

- zatozeniu, ze percepcja stuchowa ma zasadnicze znaczenie dla budo-
wania systemu jezykowego dziecka;

- wiedzy na temat funkcji symultanicznych (prawopodtkulowych)
i sekwencyjnych (lewopdtkulowych) oraz ksztattowania sie struktur
umozliwiajacych przesytanie informacji miedzy pdétkulami madzgu
(spoidto wielkie, istmus);

- powtdrzeniu sekwencji rozwoju mowy dziecka (od samogtosek, sy-
lab, przez wyrazenia dzwiekonasladowcze, do wyrazow i zdan);

- nasladowaniu 3 etapéw nabywania systemu jezykowego: POWTA-
RZANIA, ROZUMIENIA, NAZYWANIA (samodzielnego czytania) ;
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- konstruowaniu dla potrzeb terapii podstawowych schematéw sktad-
niowych i minimalizacji systemow jezyka;

- pobudzaniu ,,zwierciadlanych neuronéw” (mirror neurons, Spiegel-
neurone).

Ze wzgledu na liczne ograniczenia dziecka skupilismy sie (i nadal sku-
piamy) na pierwszym etapie metody. Zadaniem Olka byto powtarzanie
gtosek, odczytywanych przeze mnie. Zwrécenie uwagi na uktad ust pod-
czas wymawiania samogtosek utatwiato mu proces zapamietywania,
jaki dzwiek przyporzadkowany jest poszczegdlnym obrazom graficznym
(literom) oraz witgczonych przeze mnie zdjeciom chtopca wymawiajgce-
go poszczegblne samogtoski. Odczytujgc samogtoske Olek zapoznawat
sie jednoczesnie z jej ruchowg wizualizacja.

Postuzytam sie réwniez elementami metody Manualnego Torowa-
nia Gtosek Pani Elzbiety Wianeckiej, korzystajac z zaproponowanych
przez nig chwytow artykulacyjnych umozliwiajgcych wywotywanie sa-
mogtosek.

Z uwagi na fakt, iz mowa czynna Olusia ogranicza sie do pojedyn-
czych dZzwiekow, samogtosek i kilku onomatopei, wprowadzitam system
do komunikacji alternatywnej i wspomagajgcej (ang. Augmentative
and alternative communication — dostownie wspomagajaca i alterna-
tywna komunikacja, AAC — grupa metod majacych na celu umozliwienie
komunikowanie sie osobom, ktére nie posiadajg umiejetnosci mowy,
badZ posiadajg jg w stopniu uniemozliwiajgcym satysfakcjonujaca ko-
munikacje).

Postuzytam sie metodami kombinowanymi. Uzywam, w pewnym
ograniczonym zakresie, kilku metod naraz.

Uwazam, ze powinnoscig logopedy jest wskazywanie niemdwigcym
lub stabo moéwigcym dzieciom rdéznorodnych sposobdéw komunikacji
w celu dobrania odpowiedniej dla danego uzytkownika formy porozu-
miewania sie z innymi osobami.

Najwazniejsze, aby dziecko, mimo dtugotrwatego czasem braku roz-
woju mowy, dzieki danemu sposobowi komunikacji, mogto jak najlepiej
nawigzywac kontakt z najblizszym otoczeniem i doktadnie je poznawac.

Wykorzystuje w pracy z Olkiem wiele pomocy komunikacyjnych, aby
wspomaoc jego porozumiewanie sie z innymi oraz uatrakcyjni¢ nauke.
Rozpoczetam od zdjec¢ poszczegdlnych osdb z rodziny chtopca. Utatwito
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nam to prace gtéwnie w zakresie rozumienia, skupianiu uwagi na wyra-
zach — dzwiekach.

Wprowadzitam takze piktogramy, ktére sg przeznaczone dla wszyst-
kich oséb niemdwigcych wokalnie w celu utatwienia im kontaktu i ko-
munikacji z otoczeniem. Nalezg do graficznych systemdéw komunikacji.
Zasadg konstrukcji znakéw tego systemu jest: czarne tto i biata figura.
Oprocz tego, kazdy ze znakéw opisany jest literowo w postaci wyrazu
okreslajgcego tres¢ znaku.

Potgczytam piktogramy z kolorowymi obrazkami zaczerpnietymi z ze-
stawu ,,0d obrazka do stowa. Gry rozwijajagce mowe dziecka” Hanny
Rodak i Danuty Nawrockiej. Sg to pomoce do rozwijania mowy dziecka,
zawierajgce bogaty materiat obrazkowy z grami jezykowymi, kombina-
cjami ¢wiczen jezykowych i etykietami z podpisami do poszczegdlnych
obrazkéw.

Do wprowadzania kolejnych pojeé, treningu stuchowego korzystam
takze z przedmiotéw rzeczywistych, znajdujgcych sie w domu. Bawimy
sie gtéwnie dzwiekami, jakie mogg wydawac: brzeczace talerze, odku-
rzacz, suszarka, pralka, dzwonek do drzwi itp.

Propozycja procedury dalszego postepowania

terapeutycznego

Myslac o planowaniu dalszej terapii logopedycznej z chtopcem
uwzgledniam tak jego mocne, jak i stabe strony.

Niewatpliwie mocng strong chtopca jest gotowos¢ do podejmowa-
nia wspotpracy ze mng, coraz lepsze skupienie uwagi dowolnej, mimo-
wolnej oraz stuchowej, jego optymizm i zaufanie, jakim mnie darzy.

Stabe strony zwigzane sg z uposledzeniem funkcji ruchowych — zabu-
rzenia kinestezji artykulatorow, tak wazne dla Swiadomego artykutowa-
nia dzwiekdw mowy. Innym istotnym elementem sg mozliwosci umy-
stowe chtopca oceniane na uposledzenie w stopniu umiarkowanym.

Ograniczenia Olka odnosza sie gtéwnie do dynamiki rozwoju, ktéra
nie jest jednolita. W trakcie terapii wyraznie zauwazalne byty okresy
intensywnego rozwoju jak i okresy spowolnienia uczenia sie. Trudnosci
sprawiajg rowniez wady anatomiczne osrodkowego uktadu nerwowego:
nieprawidtowe napiecie miesni, zaburzona réwnowaga i koordynacja,
poczucie wtasnego ciata, ktére zaburzajg doznania czuciowe, stuchowe
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i rozumienie. Ponadto dziecko rzadko jest poddawane oddziatywaniom
terapeutycznym w srodowisku domowym, co niewatpliwie ma wptyw
na jego rozwaj.

Ograniczenia w sferze rozumienia i méwienia s3 ogromne, jednak
bioragc pod uwage jego dotychczasowe sukcesy wydaje sie, ze ma on
duze mozliwosci rozwojowe. Stad mnogos$¢ wprowadzanych przeze
mnie form oddziatywan terapeutycznych.

Terapie z Olkiem w dalszym ciggu bede wspomagata dziataniami z za-
kresu Ustno-Twarzowej Terapii Regulujacej wg Castillo Moralesa oraz
— w przypadku, gdy dziecko nie bedzie wykazywato gotowosci do pod-
jecia wspodtpracy — oddziatywaniami wg Knill’a. Nie rozstane sie takze
z metodami zaproponowanymi przez prof. dr hab. Jagode Cieszyniskg
i Elzbiete Wianecka.

Nadal rozwijam umiejetnosci chtopca w zakresie komunikac;ji alter-
natywnej i wspomagajacej majagc na uwadze metody kombinowane.
W dalszym ciggu bede kontynuowata opisane wczesniej ¢wiczenia w za-
kresie wychowania stuchowo-werbalnego. Bede wykorzystywac takze:
- ¢wiczenia w wydawaniu dzwiekdw o charakterze samogtosek w celu

wyrazenia uczuc¢ i emocji;

- uzywanie gestow i wokalizowanie w celu wyrazenia potrzeb;
- wokalizowanie podczas zabaw tematycznych;

- inicjowanie kontaktu werbalnego z otoczeniem poprzez wokalizowa-
nie;

- uzywanie pojedynczych stéw w powigzaniu z sytuacja — poczatki
mowy sytuacyjnej;

- spontaniczne postugiwanie sie mowag niezaleznie od sytuacji w celu:
wyrazenia stwierdzen, rozkazéw, présb, ekspresji, uczué;

- mowe dialogowg — dostosowanie sie dziecka do rozméwcy w sposo-
bie komunikowania sie i odpowiadanie na pytania, repliki, powtdrze-
nia, sprzeciw.
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Streszczenie

Muzyka jest sztukg potrzebng ludziom, poniewaz przez nig i w niej
tworzg oni swoj Swiat przezy¢ i wzruszen wzbogacajgcych zycie. Muzyka
wyostrza wrazliwos¢, rozwija wyobraznie, uczy samodzielnosci myslenia
oraz zaspokaja potrzebe ekspresji.

Muzyka i cate jej bogactwo jest coraz bardziej doceniana i wykorzy-
stywana w procesie terapeutycznym. Liczne techniki, metody muzyko-
terapeutyczne sg skuteczne w pracy z kazdg osobg, bez wzgledu na pte¢,
pochodzenie, wiek, schorzenie, czy wyksztatcenie. Stanowi wyjatkowg
dziedzine, ktdéra catosciowo wywiera wptyw na cztowieka nierzadko uta-
twiajac proces uczenia sie, komunikacje, poprawia koncentracje, sfere
emocjonalng. Stanowi takze forme zabawy, zwtaszcza dla dzieci z zabu-
rzeniami i réznymi trudnosciami.

Gtéwng cecha autyzmu sg zaburzenia w umiejetnosci w kontaktach
interpersonalnych. Autystyczny moézg odznacza sie specyficznym przysto-
sowaniem do otaczajgcej go rzeczywistosci, zwtaszcza w sferze interpre-
towania informacji, jakie do niego docierajg. Wystepujg trudnosci w pra-
widtowym kodowaniu i dekodowaniu informacji, w koordynowaniu kilku
informacji sensorycznych jednoczesnie.

Literatura pokazuje, ze muzyka od zawsze stanowit terapeutyczny
aspekt i posiadata uzdrawiajgcg moc. Kazdy rodzaj muzyki oddziatywuje
inaczej na pojedynczego odbiorce, dlatego wiaczajgc muzyke w oddziaty-
wania terapeutyczne nalezy postarac sie o zachowanie jej réznorodnosci,
co korzystnie wptywa na pacjentéw. Muzyka stymuluje wiele obszarow,
jak na przyktad inteligencje i emocje, pozwala dotrze¢ do samego siebie
by pdzniej pomdc w otwarciu sie na $wiat i docieraniu do drugiego czto-
wieka.

Wielu badaczy potwierdzito, ze dzieci autystyczne sg niezwykle zain-
teresowane muzyka i jej wykonywaniem, przezywajac jg w sposob inny
w poréwnaniu do prawidtowo rozwijajgcych sie rowiesnikow. Stwierdzo-
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no takze, ze osoby autystyczne bardziej reagujg na muzyke niz na inne
stymulacje stuchowe.

Muzyka stanowi zatem swego rodzaju bodziec do utrwalania sie pra-
widtowego przystosowania funkcjonalnego ze wzgledu na to, ze spaja
systemy sensoryczne jak: przetwarzanie informacji dotykowych, lokaliza-
cyjnych, wzrokowych, stuchowych czy przedsionkowych. W tych obsza-
rach muzyka potrafi wptyngé na utrwalenie sie funkcjonalnego przystoso-
wania i poprawia ogdlnie rozumiang integracje sensoryczng. To wszystko
niewatpliwie wptywa na polepszenie samopoczucia osoby z autyzmem,
co w konsekwencji prowadzi do polepszenia umiejetnosci interpersonal-
nych, emocjonalnych, psychicznych.

Stowa kluczowe: autyzm, zaburzenia rozwoju jezyka, zmyst stuchu,
komunikacja werbalna i niewerbalna, diagnoza medyczna, gtuchota,
diagnoza surdologopedyczna, terapia neurologopedyczna i surdologope-
dyczna, postepowanie terapeutyczne

Abstract

Music is a form of art people need, because they use it as a means of
expression and creation of experiences and emotions, which enrich their
lives. Music sharpens sensitivity, develops imagination, encourages inde-
pendent thinking, and fulfils the need for self-expression.

Music, with its multitude of forms, is being increasingly appreciated
and harnessed in therapeutic processes. Various techniques and me-
thods of music therapy are successfully used with people of all ages and
sexes, backgrounds, conditions, or educations. It is a unique medium
which deeply affects a person and frequently fosters the learning pro-
cess, communication, concentration, and the emotional dimension. Mu-
sic is also a form of play, especially for children with different disorders
and difficulties.

The main feature of autism is interpersonal communication disorders.
The autistic brain is characterised by specific adaptation to the surroun-
ding reality, in particular in terms of interpreting information. Difficulties
occur with coding and decoding information as well as coordinating a few
pieces of sensory information simultaneously.

Literature shows that music has always been part of therapy and had
beneficial effects. Each type of music has different effects on different pe-
ople, so if musicis included in therapy, it must retain its diversity, because
it positively influences patients. Music stimulates a lot of areas such as
intelligence and emotions, it enables people to reach theirinner self in
order to open up to the world and reach out to other people.

Many researchers have confirmed that autistic children are greatly
interested in music and playing music, and they experience it differently
than compared to properly developing peers. Also, it has been concluded
that autistic people’s reaction to music is stronger than to other sounds.
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Therefore, music acts as a stimulus for strengthening proper functio-
nal adaptation, because it connects sensory systems such as: processing
tactile, location-related, visual, auditory, and vestibular information. In
these areas music can be conducive to developing functional adaptation,
and it improves the broadly defined sensory integration. All this undenia-
bly increases the well-being of an autistic person, which, in consequence,
leads to improved interpersonal, emotional, psychic, and cognitive skills.

Keywords: autism, speech developmental disorders, hearing sense,
verbal and non-verbal communication, medical diagnosis, hearing loss,
diagnosis inspeech therapy for the hearing impaired, neurological speech
therapy, therapy in speech therapy for the hearing impaired, therapeutic
management



