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Streszczenie

W artykule zaprezentowano studium przypadku osoby dorostej, ogluchtej prelingwalnie, zaopatrzonej w system implantu §li-
makowego. Analizie poddano etapy procesu terapeutycznego i osiggniecia stuchowe pacjenta. Zaprezentowano autorski ma-

terial jezykowy wykorzystywany do treningu stuchowego.

Stowa kluczowe: percepcja stuchowa « implant slimakowy e trening stuchowy

Abstract

Article describs the case study of a man with prelingual hearing loss who uses cochlear implant system. There were analyzed
phases of therapeutical process and hearing achievements of the patient. Original language material used for auditory train-

ing is presented.

Key words: auditory perception e cochlear implant « auditory training

Wstep

W 1992 roku pod kierunkiem profesora Henryka Skar-
zynskiego ruszyl Warszawski Program Implantéw Slima-
kowych [1]. Pierwszy implant wszczepiony zostal 30-let-
niemu mezczyznie, ogluchtemu postlingwalnie [2], to
znaczy po wyksztalceniu systemowej sprawnosci jezy-
kowej. Dwuletni intensywny trening stuchowy pozwo-
lit mu na osiagniecie zadowalajacych wynikow percepcji
stuchowej. Poziom umiejetno$ci mierzonych Testem Skri-
ningowym (MED-EL)' byl wysoki, pomimo zastosowania
jednokanatowego wszczepu §limakowego, pozwalajacego
na réznicowanie tylko suprasegmentalnych cech jezyka.
W podtestach Testu Skriningowego, oceniajacych stucho-
wa identyfikacje wyrazéw i zdan pogrupowanych w zbio-
ry zamkniete, ze wskazowka dotyczaca dlugosci trwa-
nia wyrazu lub zdania oraz drugiego formantu, osiagnat
100% prawidtowych odpowiedzi. W podtescie badaja-
cym rozpoznawanie popularnych zdan w zestawie otwar-
tym uzyskiwal 50% prawidlowych odpowiedzi. Wszczep

slimakowy i intensywny trening percepcji stuchowej po-
zwolily mu na powrdt do aktywnego Zycia i czynnosci
zawodowych.

Obecnie pacjenci ogtuchli postlingwalnie, po rocznej re-
habilitacji, osiagaja wysokie w stosunku do wyjsciowych
wyniki testéw (wyniki $rednie), zawartych w baterii te-
stow MED-EL, sprawdzajacych percepcje stuchowg obej-
mujaca: samogloski - 95,08%, spétgtoski - 83,73%, stowa
jednosylabowe ze zbioru otwartego - 87,05%, zdania ze
zbioru otwartego - 97,44% [3,4].

Lawinowo postepujacy rozwoj techniki i metod chirur-
gicznych diametralnie zmienil osiagane wyniki rehabilita-
¢ji stuchu oraz pozwolil na rozszerzenie kryteriéw kwalifi-
kacyjnych na grupy pacjentéw, ktore do tej pory nie miaty
szansy na leczenie z wykorzystaniem implantu §limakowe-
go, a tym samym na satysfakcjonujace styszenie (np. oso-
by z czg¢$ciowa gluchota, dzieci z dodatkowymi obcigze-
niami zdrowotnymi).

! Test Skriningowy — podstawowy test stuchowy dostarczajacy informacji o mozliwosciach identyfikacji mowy w zestawach zamknietych

i pototwartych.
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Tabela 1. Réznicowanie wyrazéw na podstawie ich dtu-
gosci w zdaniach nosnych. Zadaniem pacjenta
jest ocena, czy ustyszane dwa zdania s3 ta-
kie same czy rézne. ldentyfikacja wyrazéw na
podstawie ich dtugosci w zdaniach nosnych.
Zadaniem pacjenta jest rozpoznanie prezento-
wanego zdania (jednego z dwoch)

1. A. Musze kupi¢ nowy ptaszcz.
B. Musze kupi¢ nowy parasol.

2. AW Zoo zyjg lwy.
B.W Zoo zyjg wielbtady.

3. A. On uczy sie grac.
B. On uczy sie malowac.

. Na stacji benzynowej maz kupit smar.
. Na stacji benzynowej maz kupit gazete.

Table 1. Discrimination of words based on their length
in bearing sentences. Patient’s task is to eva-
luate whether two sentences are the same, or
different. Identification of words based on their
length in bearing sentences. Patient’s task is to
recognize the presented sentence (one of two)

A. | need a new coat.

L B. | need a new umbrella.
’ A. In the zoo are lions.

: B. In the zoo are camels.
3 A. He is learning to play.

B. He is learning to paint.

A. On the gas station my husband bought grease.
4. B. On the gas station my husband bought
a newspaper.

. Pokaz mi swoj dom.

A. Show me your house.

A
B
A 5
B. Pokaz mi swoj kapelusz. ' B. Show me your hat.
6. A. Przynie$ mi chleb. 6 A. Bring me some bread.
B. Przynies mi konfitury. ’ B. Bring me some preserve.
7. A. Podaj mi te bron. 7 A. Give me this gun.
B. Podaj mi te encyklopedie. ' B. Give me this encyclopedia.
8. A. Moja ulubiona gra to brydz. 8 A. My favorite game is bridge.
B. Moja ulubiona gra to Scrable. ’ B. My favorite game is scrabble.
9. A. Nie zapomnij, Ze prositem cie o sok. 9 A. Do not forget that | asked you for some juice.
B. Nie zapomnij, ze prositem cie o czekolade. ’ B. Do not forget that | asked you for some chocolate.
10. A. Gdzie jest ten pan? 10 A. Where is that man?

B. Gdzie jest ten mezczyzna?

B. Where is that gentleman?

Po licznych pozytywnych do$wiadczeniach w leczeniu
i rehabilitacji dorostych pacjentéw z gluchota postlin-
gwalna do programu implantowania dotaczyly rowniez
osoby ogluchte prelingwalnie [5], przez lata korzystajace
z klasycznych aparatéw stuchowych, ktére nie pozwalaty
na identyfikacje spdtgtosek. Warunkiem kwalifikacji w tej
grupie jest umiejetnos¢ postugiwania sie systemem jezy-
kowym [1,6,7]. Moga znalez¢ si¢ w niej zaréwno osoby,
ktérych znajomos$¢ jezyka wystarcza tylko do codzienne-
go porozumiewania sie, jak i takie, ktore ukonczyly stu-
dia i znajg jezyki obce. Poziom opanowania umiejetnosci
stuchowych i jezykowych moze by¢ rézny, wiec rézny be-
dzie program terapii, czas rehabilitacji i sukces terapeu-
tyczny [8]. Podstawowa zasada moéwi, ze im wigksza swo-
boda jezykowa, tym lepsze prognozy rehabilitacyjne [6].

Grupa pacjentow z gluchotg prelingwalng jest niejedno-
rodna, wigc stanowi wyzwanie dla terapeutow. Wymaga
indywidualnego podejscia, a wyniki testéw oceniajacych
poszczegdlne umiejetnosci stuchowe nie sa tak jednoznacz-
ne jak w grupie pacjentéw ogluchtych postlingwalnie, na-
tomiast terapia rozciagnieta jest w czasie.

W procesie kwalifikacji wazne jest, by dokladnie poznaé
oczekiwania pacjenta, i jesli trzeba, dokona¢ ich ewentu-
alnej weryfikacji [9]. Brak homogenicznosci grupy rodzi
rézne pomysly na pomiar mozliwosci stuchowych pacjen-
téw — od obiektywnych, standardowych testow percepcji
stuchowej po subiektywna oceng jako$ci Zycia.

Doniesienia naukowe z lat 90. XX wieku opisywaly ograni-
czong korzy$¢ w stuchowym rozpoznawaniu mowy przez

pacjentéw z gluchota prelingwalna [10], p6Zniejsze studia
wykazywaly wieksza skale poprawy, wskazujac jej predyk-
tory: ubytek stuchu, wiek implantacji, stopient umiejetno-
$ci jezykowych i poznawczych [11].

W 2004 roku os$rodek w Toronto [12] zastosowal autor-
ski kwestionariusz oceniajacy subiektywne zyski plynace
z implantowania w grupie 30 pacjentéw. Wiekszos$¢ pa-
cjentow wskazata poprawe identyfikacji dZzwigkéw z oto-
czenia, latwiejsza komunikacje i wigksza samodzielno$¢
w codziennym zyciu. Klop i wspoétpracownicy [13] pod-
dali ocenie mozliwos$ci stuchowe i jako$¢ zycia 8 pacjen-
téw z gluchoty prelingwalna, korzystajac z testéw stuza-
cych do rozpoznawania fonemdw i stéw jednosylabowych
w zestawie otwartym oraz z kwestionariusza do badania
jako$ci zycia. Odnotowano znaczaca statystycznie poprawe
(p<0,05) w rozpoznawaniu fonemdw i stéw. Po 4-5 mie-
sigcach od implantowania pacjenci zglaszali subiektywne
odczucia polepszenia jakodci zycia, niestety w pdzniej-
szych badaniach poprawa nie utrzymala sie.

Santarelli i wspétpracownicy [14] oceniali przyrost umie-
jetnosci percepcji stuchowej 18 pacjentow z takim samym
czasem trwania gtuchoty i okresem korzystania z kon-
wencjonalnych aparatéow stuchowych oraz sposobem ko-
munikacji, korzystajac z testow do identyfikacji samoglo-
sek, spotglosek, stéw na podstawie ich dlugosci oraz zdan
ze zbioru zamknietego, a takze stéw dwu- i trzysylabo-
wych oraz zdan ze zbioru otwartego. Pacjenci byli badani
przed implantowaniem, a po zastosowaniu systemu im-
plantu §limakowego w interwatach czasowych: 6 miesig-
cy, 1 rok, 2 lata, 3 lata od momentu podfaczenia procesora
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Tabela 2. Identyfikacja na podstawie dtugosci wyrazu. Zadaniem pacjenta jest w wskazanie odpowiedniego wyrazu
Table 2. Identification based on the word’s length. Patient’s task is to indicate the right world

Item 1-syllable 2-syllable 3-syllable 4-syllable 5-syllable

1 mak matka magazyn margaryna makulatura
2 noc nocnik narcyz narzeczony nastonecznienie
3 pan pieniadz policja piramida pasteryzacja
4 ttum tenis telefon towarzyski trygonometria
5 dzik dziennik dzianina dziecinada dziesieciolecie
6 fach futro faworyt fizjologia fatamorgana
7 sad sonda sekunda separatka sentymentalny
8 plac patac pozycja panaceum panoramiczny
9 kos koza kuzynka kaznodzieja konkurencyjny
10 rog radio reklama romantyczny rekomendacja

Tabela 3. Dyskryminacja lub identyfikacja na podstawie dtugosci wyrazéw. Zadaniem pacjenta jest wskazanie odpowied-

niego wyrazu

Table 3. Discrimination or identification based on the word’s length. Patient’s task is to indicate the right word

List A 4-syllables difference

1 pan przekonujacy

2 noc inteligentny

3 sok telefonowac

4 czas czekoladowy

5 znak zaskakiwanie
List B 3-syllables difference

1 dzien terenowy

2 wtos telewizor

3 dtugi systematyczny

4 indyk matematyka

5 szczur romantyczny
List C 2-syllables difference

1 mecz malowac

2 jajko katolicki

3 wakacje kwalifikacje

4 but parasol

5 gazeta toaletowy
List D 1-syllable difference

1 pies spodek

2 motyl doniczka

3 sklep zakup

4 cien ciasto

5 radio telefon
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Tabela 4. Dyskryminacja lub identyfikacja zdah na pod-
stawie gtosek o réznej wysokosci. W kazdym
zdaniu A s3 nagromadzone spétgtoski z trzech
szeregéw. Zadaniem pacjenta jest wskazanie
odpowiedniego zdania

A. Przy naszej ulicy jest skrzynka pocztowa.
B. Obok mojego domu budowano bank.

A. Nasz pies gtosno szczeka.

2 B. Méj kot bywa leniwy.
3 A. W pobliskiej ksiegarni jest duzo ksigzek.
' B. Tutaj nie ma wyboru, ide dalej.
4 A. W kiosku sprzedaja znaczki.
' B. W piekarni kupuje butki.
5 A. Otworzytem puszke groszku.
' B. Ugotuje jutro knedle.
6 A. Zosia skacze na skakance.
’ B. Pawet gra na bebenku.
7 A. W fazience jest czysto.
' B. Podtoga byta brudna.
A. Krzys gtosno ptacze.
8. )
B. Mama myje.
9 A. To juz koniec!
’ B. Ide do domu!
10 A. Otworz drzwil
’ B. Domknij okno!

Table 4. Discrimination or identification of sentences ba-
sed on sounds of different pitch. In each senten-
ce A are grouped consonants from three rows.
Patient’s task is to indicate the right sentence

A. There is a post box on our street.

L B. A bank was built near my house.
) A. Our dog barks loudly.
’ B. My cat is lazy.
3 A. In a bookstore nearby there are many books.
’ B. There is little selection here, | go to another shop.
4 A. Stamps are sold in the newsagent’s.
’ B. | buy rolls in the bakery.
5 A. | opened a can of beans.
’ B. I will make dumplings tomorrow.
6 A. Sophie is skipping.
’ B. Paul is playing the drum.
7 A. Bathroom is clean.
’ B. Floor was dirty.
8 A. Chris is crying loudly.
’ B. Mother is washing.
9 A. Itis the end!
’ B. | am going home!
|
10. A. Open the door!

B. Close the window!

Tabela 5. Dyskryminacja lub identyfikacja stéw jednosylabowych, réznigcych sie samogtoska. Zadaniem pacjenta jest
ocena, czy ustyszane wyrazy sg takie same czy r6zne lub rozpoznanie wtasciwego
Table 5. Discrimination or identification of 1-syllable words with different vowels. Patient’s task is to assess if the words
are the same or different and to recognize the right word

L b 1, oo
2 5 bal 12 B b
3 o 13, g
4 oot 14, i
5. e 15, b o
6. oo 16. o Do
7 & om 17, B
J o 18, o
o o 2‘2 19. o lljt
10, o 20. oo

mowy. Najlatwiejszy okazat sie test rozpoznawania stéw
na podstawie dlugosci; juz po roku pacjenci udzielali tyl-
ko prawidlowych odpowiedzi. Sredni wynik identyfikacji
samoglosek, po 3 latach od zastosowania implantu $lima-
kowego, wzrést z 68, 7% do 96, 6% (wynik wysoce istotny

statystycznie, p<0,001). Sredni wynik identyfikacji spé6t-
glosek przed implantowaniem wyniost 16,1%, a 3 lata p6z-
niej wzrdst do 40,7% (wynik wysoce istotny statystycznie,
p<0,001). Réwniez istotna statystycznie réznice (p<0,05)
odnotowano w identyfikacji stéw dwusylabowych i zdan
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Tabela 6. Dyskryminacja lub identyfikacja wyrazéw na podstawie ich budowy (wspak). Zadaniem pacjenta jest ocena,

czy ustyszane wyrazy sg takie same czy rézne

Table 6. Discrimination or identification of words based on their construction (backwards). Patient’s task is to assess if

the words are the same or different

1 A. kos 3 A. tam

B. sok B. mat
2 e 0 & kot
5 i 10, b
4 e 1, B
5. b on 12 bt
6. oo 13, oy
7 &t 14, e

Tabela 7. Identyfikacja, w zestawie zamknietym, pytan
i stwierdzeh. Zadaniem pacjenta jest oce-
na, czy ustyszane zdanie byto pytaniem czy
twierdzeniem

Zgubites klucze na tej wycieczce./?

Jestem sama./?

Sadzisz, ze mozna to tak zostawic./?

To jest dla ciebie./?

Nie odrobitas lekcji, chociaz cie prositam./?

Chcesz mnie zmusi¢ do tego./?

Dzi$ masz dyzur./?

Widziatas ten film./?

Table 7. Identification, in a close set, of questions and
statements. Patient’s task is to assess if the sen-
tence is a question or a statement

You lost your keys on that trip./?

| am alone./?

You think we can leave it like that./?

It is for you./?

You have not done your homework, although | asked you
to./?

You want to force me to do it./?

You are on duty today./?

You have seen this movie./?

Musisz juz i5¢ do domu./?

You have to go home now./?

Bytas tam wczoraj./?

You have been there yesterday./?

z zestawu zamknietego. Na przestrzeni trzech lat $redni
wynik wzrést od 85% do niemalze 100%. Przed implan-
towaniem wszystkie zadania ze zbioru otwartego byly wy-
konywane w podobnym stopniu - §redni wynik na pozio-
mie 10%. Na przestrzeni 3 lat sredni wynik wzrastal: po
roku do 38,7%, po 2 latach do 51,9%, po 3 latach do 65,6%
- dla zdan (wynik wysoce istotny statystycznie, p<0,001).
Analiza otrzymanych wynikéw potwierdzita obserwacje
i byla zgodna z danymi pochodzacymi z innych badan
[6], ktére dowodzily, iz postepy w rehabilitacji i mozli-
wosci stuchowe tej grupy sa mniejsze niz pacjentéw oglu-
chlych postlingwalnie i dzieci gluchych implantowanych
w pierwszym roku zycia. Moon i wspdtpracownicy [8] ba-
dali grupe 9 0s6b dorostych implantowanych, ogtuchtych
prelingwalnie. Jako narzedzie do oceny percepcji stucho-
wej zastosowano listy stéw jednosylabowych i dwusylabo-
wych. Otrzymano wyniki korelujace z poziomem edukacji,
wiekiem, w ktérym przeprowadzono operacj¢ implanto-
wania, statusem spoleczno-ekonomicznym, do$wiadcze-
niem jezykowym i umiejetnosciami interpersonalnymi.

Cel pracy

Celem pracy jest przesledzenie kolejnych etapéw rehabilita-
¢ji stuchowej dorostego prelingwalnie ogluchtego pacjenta
z obustronnym niedostuchem typu odbiorczego, zaopatrzo-
nego w implant §limakowy oraz zaprezentowanie materiatu
jezykowego wykorzystywanego w trakcie ¢wiczen. Trzonem
materialu do ¢wiczen byla angielska wersja jezykowa zestawu
¢wiczeniowego, udostepniona przez firm¢ MED-EL, prze-
thumaczona przez logopedéw z Cochlear Center (J. Szuch-
nik, B. Wojewddzka, L. Iskra, E. Sfodownik-Rycaj). Z czasem
ulegt on modyfikacji (pierwotnie dotyczyt pacjentéw z im-
plantem jednokanatowym), a prezentowane w artykule przy-
klady ¢wiczen przystosowane zostaly przez B. Wojewoddzka
i]. Rostkowska, surdologopedéw z Kliniki Rehabilitacji In-
stytutu Fizjologii i Patologii Stuchu, do pracy z pacjentami
o réznych mozliwoéciach stuchowych i jezykowych.

Wieloletnie doswiadczenie w terapii pacjentéw niedo-
styszacych i nieslyszacych oraz zajecia dydaktyczne
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Tabela 8. Identyfikacja akcentowanego wyrazu w zdaniu.
Zadaniem pacjenta jest wskazanie akcentowa-
nego wyrazu

Table 8. Identification of the accented word in the phra-
se. Patient’s task is to show the accented word

la. I want to go to the cinema.
la. Ja chce i5¢ do kina.

1b. I want to go to the cinema.
1b. Ja chce i5¢ do kina.

lc. I want to go to the cinema.
lc. Ja chce is¢ do kina.

2a. Please, come with me.
2a. Prosze, chodzZ ze mna.

2b. Please, come with me.
2b. Prosze, chodz ze mna.

2c. Please, come with me.
2c. Prosze, chodz ze mna.

3a. Spring is my favorite season.
3a. Wiosna jest moja ulubiong porg roku. pring Y

b. ing i favori .

3b. Wiosna jest moja ulubionga pora roku. 3 Spring is my favorite season
3c. Wiosna jest moja ulubiona pora roku. 3¢ Spring is my favorite season.
4a. Wieczorem jestem bardzo zmeczona. 4a. In the evening | am very tired.
4b.  Wieczorem jestem bardzo zmeczona. 4b. In the evening I am very tired.
4c. Wieczorem jestem bardzo zmeczona. 4c. In the evening | am very tired.
5a. Przynies mi to teraz. 5a. Bring me this thing now.
5h. Przynies mi to teraz. 5b. Bring me this thing now.
5c. Przynie$ mi to teraz. 5c Bring me this thing now.

Tabela 9. Identyfikacja zdan na podstawie dtugosci
w zbiorze zamknietym — zdania zawieraja sto-
wa jedno i dwusylabowe. Zadaniem pacjenta
jest wskazanie odpowiedniego zdania

Table 9. Identification of sentences based on their length
in a close set — sentences contain one- and two-
-syllable words. Patient’s task is to indicate the
right sentence

A. Nie wierze, ze to bytes ty. A. |1 do not believe it was you.
1 B. Powiedz mi o tym. 1 B. Tell me about it.
’ C. Dzi$ jest moje Swieto. ’ C. It is my holiday today.
D. No to czesc. D. Bye.
A. Nie martw sie. A. Do not worry.
) B. Czy ty mozesz tam pojsc. ’ B. Can you go there.
) C. Ziemia kreci sie wokét Stofca. ’ C. The Earth turns around the Sun.
D. Och, nie. D. Oh, no.
A. Ten pan przyszedt do mnie. A. This man came for me.
3 B. On czeka na lot do Krakowa. 3 B. He is waiting for a flight to Cracow.
’ C. Sprébuj sie przespac. ’ C. Try to sleep.
D. Kup mi te bransoletke. D. Buy me this bracelet.
A. Kobieta wypozycza ksigzki. A. A woman lends books.
4 B. Mam straszny bél gtowy. 4 B. | have a terrible headache.
' C. Zréb przerwe. ' C. Have a break.
D. Piotr gdzie$ poszedt. D. Peter went somewhere.
A. Nie lubie ptywad, gdy jest zimno. A. 1 do not like swimming when it’s cold.
5 B. Dzi$ padat $nieg z deszczem. 5 B. Today it was snowing and raining.
' C. Dzieci ogladaja film. ' C. Children are watching the movie.

D. Kwiaty zwiedty.

D. Flowers wilted.

prowadzone ze studentami surdologopedii u§wiadomity
autorkom potrzebe dostarczenia uporzadkowanego (we-
dlug etapow programu rehabilitacji) materialu do ¢wiczen
stuchowych i jezykowych.

Studium przypadku

Zaprezentowany zostanie 51-letni pacjent, z wyzszym wy-
ksztalceniem prawniczym, pracujacy w zawodzie (sedzia).

Pierwsza diagnoza niedostuchu odbyla si¢ w 4 roku zycia.
Rodzicéw niepokoilo opdZnienie w rozwoju mowy syna.
Zdiagnozowano ubytki stuchu w uchu prawym: 80-100 dB,
a w uchu lewym: 60 dB i dobrano stuchowy aparat pudet-
kowy. Rozpoczeto rehabilitacje stuchu i mowy. Do 14 roku
zycia stuch w uchu lewym pogarszal sie. W tym czasie
pacjent znalazt si¢ za granicg, gdzie zostal zaopatrzony
w wysokiej klasy aparaty stuchowe, korzys¢ z ktérych po-
zwolita mu na edukacje w jezyku angielskim, w szkole
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Tabela 10. Zdania powigzane tematycznie ze stowem
kluczowym. Zadaniem pacjenta jest powt6-
rzenie ustyszanych zdah

Table 10. Sentences on the topic related to the key word.
Patient’s task is to repeat the phrase he heard

Stowo kluczowe podawane pacjentowi: prosta matematyka

Keyword given to the patient: simple maths

Dwa doda¢ dwa réwna sie...

Two plus two equals ...

Osiem doda¢ dwa réwna sie dziesiec.

Eight plus two equals ten.

Dwa dodac trzy to nie jest szesc.

Two plus three does not make six.

Pie¢ odjac jeden rowna sie cztery.

Five minus one makes four.

Szesc podzieli¢ na dwa réwna sie trzy.

Six divided by two equals three.

Jeden i trzy daje cztery.

One and three makes four.

Trzy razy dwa réwna sie szes¢.

Three times two equals six.

Szes¢ dodac szes¢ to nie jest trzynascie.

Six plus six does not make thirteen.

Cztery dodac trzy réwna sie siedem.

Four plus three equals seven.

Dziesie¢ odjac jeden rowna sie dziewiec.

Ten minus one equals nine.

Tabela 11. Zdania powigzane tematycznie ze wskazéw-
ka. Zadaniem pacjenta jest powtérzy¢ usty-
szane zdanie

Wskazowka tematyczna dla pacjenta: w restauracji

Poledwica ma by¢ krwista czy wysmazona.

Masz do wyboru zupe lub satatke.

Dobry wieczér. Czy moge przyja¢ zaméwienie?

Czy chcesz zndw zjes¢ obiad w tej restauracji?

Cene kwiatéw dopisa¢ do rachunku czy zaptaci Pan teraz?

Dziekujemy. Zapraszamy ponownie.

Mam zamoéwic stolik na dwie osoby?

Czy mozemy ztozy¢ zamoéwienie?

Masz kawatek ziemniaka na koszuli.

Co zjesz na deser: ciastko, lody czy owoce?

Table 11. Sentences on the topic related to the hint.
Patient’s task is to repeat the phrase he heard

Hint for the patient: in the restaurant

You want your steak raw or well done?

You can have a soup or a salad.

Good evening. May | take your order?

Do you want to have dinner in this restaurant?

Should | put flowers on your bill or do you want to pay now?

Thank you, please visit us again.

Should | order a table for two?

May we place an order?

You have a piece of potato on your shirt.

What do you want for dessert: cake, ice cream, or fruits?

ogolnodostepnej. Po powrocie do kraju (16 rok zycia) zo-
stal poddany intensywnej terapii logopedycznej w jezyku
polskim. Kompetencja jezykowa i komunikacyjna pacjenta
pozwolity na ukonczenie studiéw. W 1997 roku nastapito
pogorszenie stuchu (obustronnie 110 dB), co wymuszato
odbiér mowy na drodze wzrokowej, znacznie utrudnia-
jac komunikacje. W 2007 roku, a wigc 10 lat pdzniej, pa-
cjent zostal zakwalifikowany do wszczepu slimakowego,
zoperowany i objety programem rehabilitacji pacjentéow
po wszczepieniu implantowaniu $limakowego.

Jeszcze przed operacja przeprowadzono I etap rehabilitacji,
okreslany jako informacyjny, w ktérym kluczowa role od-
grywa edukacja przedzabiegowa i dziatania psychoeduka-
cyjne, pozwalajace terapeucie na poznanie cech osobowo-
$ciowych pacjenta, obnizenie leku, urealnienie oczekiwan,
wypracowanie wlasciwej motywacji do rehabilitacji [9].

Po miesigcu od operacji podlaczono procesor mowy i roz-
poczeto II etap programu rehabilitacji obejmujacy nauke
wykrywania dZzwigku w otoczeniu, okreslania poczatku
i konca oraz liczby prezentowanych sygnalow. W pierw-
szym terminie badan Testem Skriningowym na poziomie
A (liczba sylab), B (liczba stéw) pacjent osiagnal 100%
poprawnych odpowiedzi. Od tego momentu rozpoczat
si¢ III etap rehabilitacji — dyskryminacja. Na tym etapie
pacjent ksztaltowal umiejetno$¢ réznicowania dzwiekdw,
na ktére nauczyl sie reagowad. Jego zadaniem bylto wyszu-
kiwanie podobienstw i réznic pomigdzy szmerami, szu-
mami, glosami. Material dzwigkowy dobrany byt zgodnie
z zasada stopniowania trudnos$ci. Na poczatku tego eta-
pu réznit sie znaczaco pod wzgledem cech akustycznych:
czestotliwosci, natezenia, czasu trwania; pod koniec roz-
nice malaly, przez co stopien trudnosci wzrastal. Na tym
etapie nie oczekiwano od pacjenta identyfikacji dzwieku,
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Tabela 12. Zdania ze stowami kluczowymi niepowigzane
tematycznie. Zadaniem pacjenta jest powto-

Table 12. Sentences with keywords, not related thema-
tically. Patient’s task is to repeat the phrase he

rzenie ustyszanego zdania heard

Stowa Zdania Keyword Sentence
kluczowe
muzyka W filharmonii odbyt sie koncert. music There was a concert at Philharmonics.
pogoda W zeszlym tygodniu byta burza. weather There was a storm last week.
ptak Na tym drzewie byto gniazdo. bird There was a nest on this tree.
émiech Cyrkowy klown rozsmieszyt dzieci. laugh The circus clown made children laugh.
jedzenie Powinienes zjes¢ duze $niadanie. food You should eat a large breakfast.
sport Czy grasz w tenisa? sports Do you play tennis?
owoce Najlepsze dla ciebie sg jabtka. fruits Apples are best for you.
zwierzeta Mam w domu matego kotka. animals I'have a small cat at home.
nauczyciel — Dziewczeta i chtopcy musza chodzi¢ do szkoty. teacher Girls and boys have to go to school.
woda Jezioro byto bardzo ciepte. water The lake was very warm.

Tabela 13. tatwe opowiadanie z interakcja. Zadaniem
pacjenta jest aktywne stuchanie, a pb6zniej
odpowiedZ na pytania

Table 13. A simple story with interaction. Patient’s task
is to listen actively and to respond to the
questions

tatwe opowiadanie z interakcja

Zwykle konicze prace o godzinie 17.00. Do domu wracam
okoto 17.30. Po powrocie z pracy lubie mie¢ czas na relaks:
przejrzenie stron internetowych, poczty elektronicznej

i rozmowe z synem. Okoto godziny 19.00, kiedy wszyscy sa
juz w domu, jemy goraca kolacje.

Pytania podtrzymujace rozmowe:
O czym moéwitem?

O ktérej godzinie konhczysz prace?
Pracujesz daleko od domu?

Co robisz po powrocie do domu?
Masz dzieci?

O ktoérej jesz kolacje?

Simple story with interaction

Usually | finish work at 5 p.m.. | come home about half past
five. After coming home | like to have time to relax: browsing
through the internet, emails and talking with my son. About
7 p.m., when all family is at home, we have a warm dinner.

Questions supporting conversation:
What did | tell you?

At what time you finish work?

Do you work far from home?

What do you do after returning home?
Do you have children?

At what time do you have dinner?

lecz jedynie odpowiedzi na pytanie czy dwa uslyszane sy-
gnaly akustyczne sg takie same czy rézne. Niewatpliwie
najtrudniejszym zadaniem tego etapu byta dyskrymina-
cja w obrebie materialu jezykowego. Wypowiedzi jezy-
kowe takze s3 réznicowane pod wzgledem czasu trwania
(tabele 1-4), czestotliwoéci (tabele 5-7), pojawia si¢ row-
niez cechy suprasegmentalne: nat¢zenie, akcent w zdaniu,
intonacja (tabela 8). Material moze stuzy¢ réwniez do ¢wi-
czen identyfikacji w zestawach zamknietych (przy prezen-
tacji jednego z dwoch zapisanych zdan) na kolejnym eta-
pie rehabilitacji stuchowej.

W badaniach przeprowadzanych w kolejnych terminach
pacjent systematycznie podnosit swoje umiejetnosci stu-
chowe, nie przekraczajac poziomu 75% poprawnych od-
powiedzi (Sprawdzian TSRG?, Chinski Jezyk®). Najwyzszy
90% wynik osiggnal w sprawdzianie oceniajgcym dys-
kryminacje samogtosek. Osiggniete wyniki pozwolily na

rozpoczecie kolejnego, IV etapu rehabilitacji — identyfika-
cji w zestawie zamknietym. Na tym etapie oczekiwano od
pacjenta umiejetnosci powigzania bodzca ze znaczeniem.
Istniata wigc konieczno$¢ odniesienia do wypracowanych,
jeszcze w czasie korzystania z konwencjonalnych apara-
téw stuchowych, wzorcéw stuchowych i powigzania ich
z wrazeniami odbieranymi przez implant §limakowy. Bo-
gate wczedniejsze doswiadczenia stuchowe stanowily baze,
do ktorej pacjent w miare trwania terapii, mogt sie coraz
swobodniej odnosi¢. Dotyczylo to nie tylko dzwigkow
z otoczenia, lecz takze mowy. Kierujac si¢ elementami su-
prasegmentalnymi (tabele 3, 8, 9) czy segmentalnymi (sa-
mogtloski i spotgtoski z cechami dystynktywnymi), treno-
wal rozpoznawanie wypowiedzi w zestawach zamknigtych.

Podsumowaniem tego etapu byly wyniki osiggane w tescie
do badania stuchu fonematycznego [15]. Pacjent wykonal
test w 68%. Do badania wykorzystano réwniez elementy

> TSRG - sprawdzian stuchowego réznicowania glosek (dyskryminacja spotglosek).
* Chinski Jezyk - sprawdzian mozliwosci stuchowych oparty o dyskryminacje foneméw jezyka polskiego umieszczonych w logotomach.
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sprawdzianu TAPS* firmy Nucleus; w identyfikacji fone-
mow w zestawie po trzy, pacjent rozpoznal 16 na 20 prezen-
towanych tréjek wyrazowych. Bledy dotyczyty roznicowa-
nia glosek sonornych i pary [s] - [sz]. Dzieki opanowaniu
etapu identyfikacji znacznie poprawito si¢ funkcjonowanie
pacjenta w zyciu codziennym. Uzyskane przez niego wyni-
ki $wiadcza o opanowaniu umiejetnosci umozliwiajacych
prawidlowy odbiér mowy wylacznie na drodze stuchowej
w tak zwanych zestawach poétotwartych. Sa to ¢wiczenia
w rozpoznawaniu zdan po otrzymaniu wskazowki tema-
tycznej lub stowa kluczowego (tabele 10-12).

Zadania te otwierajg V etap rehabilitacji, na ktéorym obec-
nie znajduje si¢ pacjent. Dodatkowym ¢wiczeniem jest
opowiadanie z interakcja (tabela 13).

Wymaga ono od pacjenta takiego zrozumienia tekstu
na drodze stuchowej, aby zapamigtane tre$ci umozliwi-
ty udzielenie odpowiedzi na zadane, réwniez na drodze
stuchowej, pytania. Celem zadania jest symulowanie sytu-
acji wymiany informacji, czyli dialogu. Pacjent opisywany
w artykule dobrze radzi sobie w tym ¢wiczeniu w komfor-
towych warunkach akustycznych i gdy konwersacja odby-
wa sie w diadzie.

W przyszloéci terapeuta zaproponuje kontynuacje¢ ¢wi-
czen - na poczatku z wykorzystaniem znanego materiatu
jezykowego w naturalnych warunkach odbierania mowy,
tzn. z ttem akustycznym o réznym natezeniu, zwieksze-
niem liczby rozmoéwcow i odlegtosci od zrodia dzwigkdw,
zmiennym tempie mowy.

Pacjent uczgszcza na trening stuchowy od 5 lat, wcigz czy-
nigc postepy w percepcji stuchowej jezyka. Podobnie jak
w projekcie prowadzonym przez Santarelli [14] pacjent uzy-
skal bardzo wysoki wynik w rozpoznawaniu stéw ze zbio-
ru zamknietego na podstawie ich dtugosci juz po roku od
podlaczenia procesora mowy. Identyfikacja samoglosek, tak

Pismiennictwo:

jak we wloskich badaniach, okazata si¢ latwiejsza niz spét-
glosek. Réwniez zadania ze zbioru zamknietego nie stano-
wig problemu dla pacjenta. Obecnie wyzwaniem jest rozu-
mienie mowy w zestawach otwartych i identyfikacja stow
jednosylabowych z zestawu otwartego — najtrudniejszego
elementu w terapii [14]. Wyniki osiagane przez pacjenta,
zgodnie z wynikami innych prac [4,6], sa nizsze niz $rednie
wyniki pacjentéw implantowanych ogtuchtych postlingwal-
nie. Jednak longitudinalna obserwacja pacjenta wskazuje
na tendencje wzrostowa percepcji stuchowej, co pozwala
prognozowa, ze bedzie ona utrzymywac réwniez w przy-
szto$ci. Waznym elementem terapii jest motywacja i zaan-
gazowanie. Niewgtpliwie bodZzcem do ¢wiczen jest zawdd,
ktdry jest misja i pasja pacjenta, zawod wymagajacy stale-
go kontaktu z ludzmi i precyzyjnego porozumiewania sig.

Podsumowanie

Celem rehabilitacji stuchowej dorostych oséb implantowa-
nych prelingwalnie ogluchtych jest wzrost percepciji stu-
chowej jezyka, przekroczenie granicy poziomu socjalnego,
ulatwienie nabywania sprawnosci komunikacyjnej i jezy-
kowej, a tym samym osiaggnigcie samodzielnosci i nieza-
leznoéci spoleczne;j.

Niezmiernie wazna dla sukcesu terapii jest §wiadomos¢ lo-
gopedow dotyczaca etapdw rozwoju poszczegdlnych umie-
jetnos$ci stuchowych, ich nastepowania po sobie, stopnio-
wania trudnosci ¢wiczen i doboru materiatu jezykowego.
Prawidlowo dobrany material jezykowy jest niezwykle cen-
ny, szczegolnie iz ten prezentowany w artykule ewoluowat
wraz z rozszerzaniem si¢ kryteriéw do zastosowania im-
plantu §limakowego, do$wiadczeniami terapeutycznymi
zdobytymi w pracy z liczna i zréznicowana grupa pacjen-
téw oraz zmianami zachodzacymi w jego zywej materii.

Autorki dzigkuja Pacjentowi za mozliwo$¢ opublikowania
informacji o przebiegu procesu jego terapii.
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