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Stowarzyszenie IALP (International Association of Logo-
pedics and Phoniatrics) skupia interdyscyplinarne grono
specjalistow zajmujacych si¢ osobami z zaburzeniami glo-
su. Kongres IALP odbywa sie co 3 lata. Tegoroczne spo-
tkanie, pod haslem ,Where practice meats science’, miato
miejsce w Turynie (nastgpne zaplanowano na 21-26 sierp-
nia 2016 roku w Dublinie). Wzieto w nim udzial okoto
1000 os6b z ponad 40 krajéw. Oérodki polskie reprezen-
towali przedstawiciele Uniwersytetu Medycznego w Po-
znaniu, Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu oraz Uni-
wersytetu Marii Curie-Sklodowskiej w Lublinie. Podczas
kongresu miato miejsce 20 sympozjéw i ponad 35 semi-
nariéw, wygloszono 3 raporty gtéwne i ponad 80 prac ust-
nych oraz pokazano 200 prac plakatowych. Prezentowa-
ne na kongresie prace dotyczyly réznych aspektow terapii,
pokazanych z perspektywy lekarzy (laryngologéw, audio-
logdéw i foniatréw, neurologéw) oraz logopedow, psycho-
logdéw, pedagogdw i fizjologow.

Pierwszy wyklad na zaproszenie, dotyczacy neurofizjolo-
gicznych aspektow mowy, wyglosil prof. Wolfgang Ziegler
(Niemcy). Podkreslil w nim konieczno$¢ jak najwcze$niej-
szego kontaktu dziecka z dzwigkiem, gdyz to pozwala na
silniejsze utrwalenie polaczen w korze mézgowej. Kolej-
nym wnioskiem z wykladu, popartym doniesieniami na-
ukowymi, bylo stwierdzenie, iz mdzg kontroluje cato$§¢ ar-
tykulacji, a nie pojedyncze ruchy twarzy (np. warg).

Drugi wyklad, ktéry przedstawil prof. Yakov Stern (USA),
dotyczyt starzenia si¢ mézgu oraz czynnikow, ktore zmniej-
szaja ryzyko wystapienia demencji (np. wysokie 1Q).

Trzeci wyklad, zaprezentowany przez prof. Susan Weismer
(USA), poswiecony byt wynikom neuroobrazowania i ba-
dan genetycznych pod katem wspolnej etiologii SLI (Spe-
cific Language Impairment) i zaburzen ze spektrum au-
tyzmu. Autorka podkreslata, iz kluczowe znaczenie ma
indywidualny dobor terapii dla pacjentéw, niezaleznie od

etiologii zaburzen. Nie nalezy szuka¢ podobienstw w przy-
czynach, ale w odpowiedzi na zastosowane leczenie.

Duza czg$¢ debat na kongresie dotyczyla dysfagii. Zwroco-
no uwage na rosnacy problem zaburzen potykania u os6b
starszych. Wedlug prognoz amerykanskich, do 2020 roku
na $wiecie bedzie 1,9 miliarda oséb powyzej 50 roku zycia,
z ktérych 22% bedzie miato dysfagie. Problem poglebia si¢
wraz z wiekiem i wedtug statystyk dotyczy¢ on bedzie po-
nad 40% o0s6b po 60 roku zycia. Dyskusje dotyczyly badan
przesiewowych w zakresie dysfagii, szczegdlnie w grupach
ryzyka (pacjenci po udarze mdzgu, z nowotworami gtowy
i szyi, mieszkancy doméw opieki i dzieci przedwczesnie
urodzone). Jedna z gléwnych metod wykrywania dysfa-
gii jest wideofluoroskopia, metoda wymagajaca kontroli
RTG. Dawka promieniowania rentgenowskiego ogranicza
jego zastosowanie w populacji pediatrycznej, dlatego pro-
wadzone sg badania nad wykorzystaniem w tym celu re-
zonansu magnetycznego. Wspomniane zostalo, iz ponad
90% artykuléw o dysfagii dotyczy populacji dorostych. Ko-
nieczne jest szersze rozpoznanie problemu wsrdéd dzieci.

Na kongresie przedstawione zostaly takze metody wspol-
czesnej fonochirurgii. Szczegélnym zainteresowaniem cie-
szyl si¢ panel dyskusyjny dotyczacy zabiegdw w znieczu-
leniu miejscowym przy uzyciu fiberoskopu (A. Maccarini,
Wtochy) oraz metody wykorzystujacej zagieta igle 23G
(F. Toyomura, Japonia).

Podczas kongresu mozna bylo pozna¢ warsztat pracy naj-
lepszych specjalistow z calego §wiata zajmujacych sie glo-
sem. Najistotniejszy wniosek, jaki plynie z ich wystapien,
to potrzeba interdyscyplinarnej opieki nad pacjentami
z zaburzeniami glosu. Dobrze wspolpracujacy zesp6t le-
karzy (otolaryngologéw, audiologéw i foniatréw, radiolo-
gow, neurologéw, psychiatréw, genetykéw) oraz logope-
déw, psychologéw, pedagogdw i technikéw ma kluczowe
znaczenie dla efektywno$ci leczenia zaburzen glosu.
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