XXVII.
Beszédhibak és beszédzavarok.

irta: Dr. BARCZY GUSZTAV, az All. Siketnéma Int. szakorvosa.

Beszédhiba-beszédzavar nehezen  meghatarozhaté és  inkabb
csak kortlirhatd fogalmak. Ami az egyik beszédben beszédhiba,
az a masik beszédnek éppen a sajatossaga lehet. Pl. a francia
nyelvnek egyik sajatossiga a beszéd orrhangzés szinezete, a
magyar beszédnek ez mar igen feltind ¢és kellemetlen hibéja.
A magyar beszéd r-je a nyelvhegy rezgése alapjan jon 1étre,
addig a francia » uvularis jellegli. A kettd kozotti acusiikai kii-
lonbség rendkiviil nagy.

Miel6tt a beszédhibakra attérnék, sziikségesnek tartom, hogy
a magyar beszéd létrejottének a feltételeit roviden felvazoljam.

A beszéd az ember iegdsszerendezettebb és legfinomabb
mozgasa.

A gyermek ezen finom mozgasokra vald képességgel sziile-
tik. Ajkaival a szopasi mozgasokat végzi, még mieldtt beszélni
tudna. Az ajkak izomzata a hidban 1évé magvakhoz kapcsolodik.
Minden egyéb mozgasa lassan-lassan a tapasztalds Utjan Ossze-
rendezett mozgassa valik, igy lesz ez a jarassal, kézhasznalat-
tal és ¢éppen igy lesz az a beszédmozgasokkal is. Ezek a pri-
mitiv  Osszerendezések még mindég a hid, nyutltagy, gerincagyi
eredeti. magvakhoz kototten torténnek és csak lassan  fejlédik
ki az a magasabb 0Osszerendezés, amely a sajat céljaira a mar
mikod6 Osszerendezéseket atveszi és azokat tovabb fejleszti. Az
érzékszervek hasznalatanak el6térbe 1épésével fejlodik ki hatal-
massa az agykérgi mechanismus és veszi birtokba a beszédszervi
izomzatot is, hogy megfeleld utanzas alapjan elsajatitsa a kor-
nyezete beszédjét.
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Ez a folyamat Kkoriilbelil a masféléves gyermeknél meg-
indul.

Osszefoglalva az eddigieket, a hidban, a nyultagyveloben ¢és
a gerincagyban oly 0Osszrendezési rnechanismusok vannak, amely
Osszrendezés lehet6vé teszi a beszédszervi izmoknak oly allasat,
mely allas kovetkeztében beszédhang 1étrejohet.

Mozg. +«  Hallas
¢ 3
Nyelv Fiil

A fil altal felfogott beszédhangok az agykérgi mezobe
keriilnek, itt is a hallas érz6 kozpontjaba, innen a hallds-mozgas
kozpontjadba jutnak, ahonnan megindittatnak azok a mozgasok,
melyek a kivant hang létrehozasdhoz feltétleniil sziikségesek. A
hallasi képekhez tapintasi és latasi képek is csatlakoznak, so6t
azt mondhatjuk, hogy a gyermek beszédfejlodését is a beszéd
optikai elemei inditjak meg. Ugy a latisi, mint a tapintasi, mint
a hallasi mezO6k assciatios rostok Utjdn egymassal sokszorosan
Osszefonodnak és egyik felidézi a masik emlékeét.

A beszéd, az irds és az olvasas egymassal teljesen rokon
jelenségek.

Egyiket sem hozzuk magunkkal a vilagra, tisztan begya-
korlassal sajatitjuk el dket.

A gyermeki beszéd fejlédése éppen Uigy, mint az irdas és az
olvasds begyakorlasa is, lassan, fokrol-fokra halad elére, hogy
elérje az akaratlagos ¢és a tudatos beszéd fokat.

A beszéd begyakorolhatosaganak a feltételei tehat a kovet-
kezk: ép hallas, ép hallo ideg, ép kozponti hallo mezb, meg-
felelé tarsitas a hallo és a mozgaté mezd kozott, ép mozgato
kozpont, ép ideg a beszédszervi izmokhoz és ép beszédszervek.

Mindezekhez  sziikséges még egy minta, melyet a gyermek
begyakorol. A magyar gyermek a magyar beszéd hangjait kapja
mintaul, ezeket gyakorolja be. Megtanulja a magyar beszéd-
hangok kiejtését.

A magyar beszédhangok a kovetkezok:

I. &4—a—o0—u, ennél a csoportndl a nyelv le ¢és hatra hu-
z6dik. Az ajkak folytonosan eldre jonnek és sziikiilnek.

II. e—¢é—i—nél a nyelv folyton emelkedik és az ajkak
folyton fesziilnek.
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III. 6—i kombinalt hangok. Az & az ¢é nyelv és az o ajak
allasa. Az (i az i nyelv és az u ajak allasa.

IV. m—p—>b ajak zarlatos hangok.

V. n—t—d nyelvhegy zarlatos hangok.

VI. ny—ty—gy nyelvhat zarlatos hangok.

VII. k—g—ng nyelvgydok zarlatos hangok. Mindegyik cso-
portban egy orrhangz¢ tag talalhato.

VII. 1—r nyelvhegy ¢és nyelvoldal kombinatioval jonnek
Létre.

IX. s—cs—zs

X. sz—c—~z ugynevezett sziszegé hangok, melyek a nyelv
kozepén keletkezett vajulaton att6r6 levegd eredményei.

Valamennyi hang keletkezése ¢és iképzése az alsé allkapocs
mozgéasdhoz van kotve. Ennek a mozgasa pedig a m. digastri-
cus hataskorébe tartozik, tehat ez az izom nemcsak a ragas, ha-
nem a beszéd szempontjabdl is igen nagy jelentdségii.

A hangingerek ¢érzékszerve a fil. Ennek az érzékszervnek
a munkanatarai lefelé a 16—24 rezgés, felfelé a 20.000 rezgés.
Ez a hangterjedelem 10—11 octavanak felel meg. Zwardemacker
szerint ez a hatar a korral sziikill. Egyes hangok rezgéseinek
a mennyisége sem lényegtelen a meghallas szempontjibol. Ab-
rahdm ¢és Brithl vizsgalatai szerint a 3168 rezgési szamig leg-
alabb két hullam, 6000 rezgési szamtol pedig 5 hullimnyi, 7000
rezgési szamtdl pedig legaldbb 10 hullam sziikségeltetik a meg-
hallasukhoz. Az egyes hangok kozott bizonyos intervallumnak
kell lennie, hogy azok a fol szamara ¢érzékelhetok legyenek.
Helmholtz szerint az egymasutan kovetkez6 hangok meghallha-
tok, ha kozottik 1évé id6 intervallum 0.1 masodperc. Geigel z6-
rejekre  0.00593 masodperc  intervallumos id6t is  elegenddnek
észlelt. A hallasnak ez a sajatsdga néha korosan elfajulhat, any-
nyira, hogy az intervallum felfokozodik 0.4, 0.10 masodperc-
nyire is, természetesen az ilyen koros hallasban szenveddk a
normalis tarsalgd beszédet megérteni nem fogjadk, nem is tanul-
jdk meg, ellenben megtanithatok rendesen hallani, mert az a
hallas  fogyatkozas  begyakorldassal — athidalhato és a legnagyobb
meglepetésre, ezek a ,,siketnémak * hallokka tehetok.

A fill finomsaga alatt értjik azt a jelenséget, hogy két han-
got mas ¢és mas hullamhosszal milyen mértékben fog fel. Annal
finomabb a  fii, minél inkabb képes a szlikitett hulldmhatara
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hangokat egymastél megkiilonboztetni. A fillnek ez a képessége
ugyancsak gyakorlassal megszerezhetd.

Preyer képes volt (begyakorlassal az 500 és 500.3 hullamu
hangok kozott kiilonbséget tenni. Eppen igy meg tudta kiilon-
boztetni begyakorlassal az 1000 és az 1000.5 hullama hangokat
is. Vannak olyan gyermekek, kiknek a hallasuk kiilonféle de-
generativ.  folyamatok  kovetkeztében csak az egymastol durva
tavolsagokban  4ll6  hanghullimokat  kiilonbdztetik  meg.  Ezek
sem képesek a beszédet megtanulni, azonban a degeneralt alla-
potban 1évé  képességiik rendszeres gyakorlatokkal kifinomithatd
és eztik is hallokka és beszéldkké tehetdk.

Mindezek a halldsi jelenségek anatomiai feltételekhez ko-
tottek és barmennyire is tokéletesek ezek, még tovabbi feltéte-
leknek is meg kell iennidk, hogy a hangos beszéd megtanulhato
¢és hasznalhat6 allapotban a gyermek tulajdonaba keriiljon.

Az ember kozponti idegrendszerében lokalisalhatd a beszéd-
nek az 1. érz6 kozpontja (hallas ¢érzé kozpont), 2. mozgatd koz-
pontja (Wernicke).

A hallas érzé kozpontja segitségével megérti az ember a
beszédet, feltéve, hogy az a jelzett fizikai utak segitségével eljut
oda, ennek nyoman keletkeznek a hallasi emlékképek. Ezek az
elraktarozas szempontjabol selectalddnak. A psychoacustikai
centrum a temporalis lebenyekben fekszik. Felfogd ¢és emlék-
mez6bdl tevédik oOssze. A felfogd mezd a Fossa Sylvii fenekén
(Flechsig) a Gyri temporales transversin van.

Az elraktdroz6 mezé a temporalis mezé kiilsé feliilete, kii-
16ndsképpen az els6 ¢és talan a masodik halanték tékervény te-
riletén fekszik. A meghallott szavak ¢és zenei hangok mas és
mas terilleten raktarozodnak el. Az elébbiek az u. n. Wernicke
kozpontban, amely a Dbaloldali elsé halanték tekervény hatso
felében fekszik. Ha ezeken a helyeken anatomiai hibak kelet-
keznék, akkor fellépnek azok a korképek, melyeket auditiv ag-
nosia, amusia, hallonémasag nomenclaturaval jelol meg az
irodalom.

Ha mindezen felsorolt folyamathoz, még a psyche miikddé-
sét is hozzaszamitjuk, akkor latjuk, hogy a beszéd mint &ssz-
rendezett mozgas igen bonyolult probléma és hogy nagyon sok
az a momentum, amikor ebben az Osszrendezettségben valahol
valami hiba keletkezik. Egy-egy ilyen hiba észrevevésénél az or-
vosnak elsdsorban kutatnia kell, hogy a beszéd feltételei kozil
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melyik szenvedett csorbat és csak akkor fogjon hozzd a beszéd
korrigalasahoz, amikor tisztdban van a beszéd-hiba okaval. El-
lenkez6 esetben tisztdin sablonizaltan fog iparos munkat végezni
¢és az eredményben nem lesz nagy gyonyoriisége.

Ezek alapjan nézziik at az el6fordulhatéd beszédhibakat.

A beszédzavar legsulyosabb fonmaja a némasdg.

Néma lehet wvalaki azért, mert mnincs halldsa, tehat nem
hallvin meg az emberi beszédet, nem is tudja azt utanozni, en-
nélfogva néma marad. Annak, hogy wvalaki nem hallja az em-
beri beszédet, tobbféle oka lehet. 1. Periferikusan a halld szerv
elpusztult, vagy egyaltaldban nem fejlodott ki. Ennek oka min-
dig fert6z6 betegség. Az esetek 50%-dban Lu, 30%-dban Tbc,
20%-aban egyéb fert6zo6 betegség.

2. Ep a labyrinth, ellenben beteg az acusticus. Az acusticus
megbetegedések  ugyancsak  fertdzé  bajokra  vezethetok  vissza,
itt azonban mégis a Lu viszi a vezetd szerepet. A tapasztalat azt
mutatja, hogy az 0Osszes idegek kozott, az acusticus ideg érzé-
kenysége a luessel szemben a legnagyobb.

3. Nem hallja valaki a beszédet azért, mert centralisan van
anatomiai elvaltozasa. Ez az anatomiai elvaltozas lehet a hallo
érz6 mezoben, akkor sensorikus aphasia képe mutatkozik. Le-
het a mozgatd koézpontban, akkor motorikus aphasia képét lat-
juk. Lehet azonban sensomotorikus aphasiat is latni elég gyak-
ran, ezek a legstlyosabb esetek, azonban mindegyik ilyen cent-
ralis beszédzavar ma mar igen jo prognosissal oldhaté meg.
Régen nem tettek kiilonbséget centralis siketségben szenveddé és
periferikus  siketségben  szenvedd  gyermek  'k6zott.  Mindegyik
egyuttal néma volt ¢&s siketnémdnak mondtak. Pedig prognosti-
kailag a kettd kozott igen nagy a kiillonbség, mert amig a peri-
ferikus siketségben szenvedé néma csak artikulatios Uton és  ki-
zardlagosan a kinaesthetikus érzéseire tamaszkodva tanulja meg
a hangos beszédet, melyet csak igen nagy joakarattal lehet han-
gos emberi beszédnek nevezni, addig a centralis siketségben
szenvedd néma, megtanithatd hallani ¢és ennek folytan a teljes
emberi beszéd Dbirtokaba keriil. Eppen ezért az iskolaorvosnak
nagyon mérlegelnie kell, amikor egy-egy néma gyermek sziilei-
nek az iranyitdsi tanacsot megadja, mert ezzel tulajdonképpen
a (gyermek egész életére nézve a dontd iranyitdst megadta. Na-
lunk Magyarorszagon jelenleg 7 intézet latja el az eziranyu
munkat.
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A némasagon kiviil, mint legstlyosabb beszédzavarok kiviil
a kovetkezd beszédkorformakat kiilonboztetjiik meg:
Hiilyék és szellemileg fogyatékosok beszédzavarai:

1. Alalia (hiilyék némasaga, meglévo hallas mellett).

2. Palimphrasia (hiilyék papagalyszerii beszédje).

3. Agrammatismus.

4. Echolalia.

5. Poszebeszéd. Ez utobbival taldlkozik az iskolaorvos elég
gyakran. Ez a beszédzavar az egyes hangok felcserélésébol all.
Pl. k helyett t-t mond a gyermek. Ez a selypités a beszédfejlédés
folyaman igen konnyen eldallhat ¢és a gyermeknek bizonyos
foka velejardja, nagy hiba, ha a sziild ezt azutan azzal, hogy a
gyermekkel kedveskedni akarvan, ugyancsak ilyen selypitd han-
gon beszél a gyermekhez, aminek kovetkezménye, hogy a gyer-
meknél rdgziil a selypités.

A selypitdé gyermek beszédjének a javitdsa az egyes beszéd-
hangok képzésén alapszik, tehat fonetikai kérdés. Aki javitani
akarja  selypitd beszédjét, annak fonetikai tanulmanyokat kell
végeznie.

Az eddigiekben letargyalt beszédzavarok mindegyikénél ana-
tomiai ¢és fiziologiai komponensek szerepeltek. Az iskolaorvos
vizsgalati  korében nagyon gyakran eléfordul tisztin  psychés
eredetli  beszédzavar, melynek két legjellemzébb (képviseldje a
hadaras és a dadogds. Mindegyiknél beszédfolyamatossagiban van
a hiba.

A dadogas kérdése ma is erbs vita targyat képezi az iroda-
lomban. A legkiilonfélébb  okokra  vezetik  vissza.  Lélekzési,
utanzasi,  Oroklési, psychés, mechanikus, funktionalis tehoridk
és gyakorlatok vannak forgalomban. Forgalomban vannak anél-
kiil, hogy barmelyik is jelentdsebb terapids sikereket tudna fel-
mutatni.

Bizonyos, hogy a dadogd gyermeknél, vagy akar feln6ttnél,
két faktor hianyzik a beszédbol:

1. a zenei ritmus,
2. a beszéd ontudatlan reflexszeriisége.

Barmilyen tokéletesen tudok is beszélni, amint letérek a be-
széd zenei ritmusarol, magam is meg fogok botlani a beszéd fo-
lyamatossagaban. Tehat a dadogénal a legelsé 1épés az,  hogy
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allitsuk helyre a beszéd =zenei komponensét: a ritmust. Erre
legalkalmasabb eszkéz a metrondm. A dadogd gyermeket na-
ponta 1—2 o6ran at, metronom mellett olvastatunk. Hangosan,
bogy a file szokja meg sajat beszédjét ritmusosan hallani.
Mert az szokatlan a fiilének és mert szokatlan neki, azt hiszi,
hogy a tobbi embernek is szokatlan ¢és nem akar ritmusosan
beszélni, fél a ,, feltiinéstil “.

Nincs semmi Onbizalma az ilyen dadogd embernek. Rende-
sen idegileg vagy a hysteria, vagy a neurasthenia korképe ki-
mutathatd nadluk. Az Onbizalmukat azzal, hogy hibajukra allan-
déan figyelmeztetjik oket, még jobban letdrni inem szabad. A
legtobb dadogd 0gy szerzi a bajat, hogy az élettani dadogas sza-
kan, mely a beszédfejlodés folyaman az ¢élet 3—4. évében Iép
fel, ,tal gondos“ szildi ellenérzés alatt all. Az ilyen talbuzgd
szlil6 a gyermekét szereti produkaltatni, verseket szavaltat vele,
énekelteti, mert sajat hiusagat legyezgeti gyermekének  sikeres
szereplése.  Természetesen hiusagat sérti  gyermekének esetleges
sikertelen szereplése, amikor a ,szeretett' gyermek ezért szemre-
hanyast ‘'kap. ,Miért nem vigyazol, miért dadogtal megint.
stb. A legkozelebbi alkalommal a ,szeretett gyermek mar eldre
fél a korholastol és mar elére tudja, hogy hol fog megakadni,
igy fejlodik ki a dadogd gyermek, majdnem mindig a szild
vagy kornyezet az oka az ilyen funktionalis beszédzavarnak.
Azért, a dadogd gyermek kiemelve a kdrnyezetébdl, a legtobb
esetben szépen megjavul, a kornyezetébe visszatérve, Ujra vissza-
esik a beszéd hibajaba. Az orvosnak, aki a dadogd gyermeket
gyogyitja, mindig a kornyezetben is meg kell keresni, ki az, aki
a gyermeket beteggé teszi. Ennek a kezelése éppen olyan fontos,
mint maganak a betegnek a leggondosabb ellatasa. A dadogd
gyermeknek sokszor évekre van sziiksége, hogy beszédje 1jbol
rendes legyen. Es éppen ezért nagyon nehéz a sok rendszer ko-
ziil  barmelyiknek is szebb  therapids eredményt felmutatnia.
Eppen az iskolaorvoson mulik, hogy ebben az irdnyban a szii-
lonek megmutassa az utat, mely hossza ¢és faradsagos, de meg
kell jarni, mert a dadogd ember oly nehéz keresztet hord, me-
lyet nem igen tud hosszil ideig elviselni, mely vagy buskomor-
sagba, vagy ongyilkossagba kergeti viseldjét.

Az iskolaorvosnak tehat kiilon tanulmany targyava  kell
tennie a kovetkez0, az iskolaban el6fordulhatd beszédzavarokat:
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Némasag.
Selypités.
Hadarés.

Dadogas.

5. Hiilyeség és szellemi fogyatékossagbol szarmazd beszéd-
zavarok.

Az ezeken kivil eléforduld, beszéd folytan fellépé sthlyos
idegelvaltozasokat jelentd beszédbeli fogyatékossagok mar nem
az iskolaorvos, hanem az idegorvos feladati korébe tartoznak és
az elmekortani klinikak anyagat képezik.
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