METODA STYMULACJI LEWOPÓŁKULOWEJ – 
SYSTEM FM  W REHABILITACJI CENTRALNYCH ZABURZEŃ PRZETWARZANIA SŁUCHOWEGO


Zdarza się, iż dzieci z prawidłowym słuchem mają  problem, żeby skupić się w głośnym otoczeniu, wychwycić istotne informacje, pomimo że rozumienie jest na dobrym poziomie. Dotyczy to zarówno dzieci zdrowych, jak i tych z zaburzeniami rozwojowymi . W jednym i drugim przypadku możemy mieć problem z przetwarzanie słuchowym.

Bardzo dużo dzieci i osób dorosłych ma niedosłuch centralny. Oznacza to, że uszkodzona jest część centralna, nerwowa, układu słuchowego a nie obwodowa - nie ślimak, kosteczki słuchowe, czy błona bębenkowa - nic co jest w uchu, a więc na obwodzie układu słuchowego (stąd termin niedosłuch obwodowy), lecz to co w centrum, czyli w obrębie pnia mózgu czy półkul mózgowych. Dlatego określa się ten rodzaj niedosłuchu terminem niedosłuch centralny. 

Dzieci z niedosłuchem centralnym mają ograniczoną percepcję mowy, uboższe słownictwo, uboższą gramatykę,  problemy z koncentracją uwagi, trudności w czytaniu, pisaniu - bo zaburzona jest koordynacja wzrokowo- słuchowo- ruchowa. Mają problemy emocjonalne - są niespokojne, szybciej się denerwują, muszą dłużej i więcej pracować, by osiągnąć określony efekt.
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Aby wyeliminować zjawiska zewnętrzne w postaci hałasu lub odległości i stworzyć osobie z zaburzeniami słuchowymi jak najlepsze warunki odbioru dźwięku warto zastosować system FM.

System FM pomaga zrozumieć w hałasie głos osoby mówiącej, wszędzie tam gdzie nieprawidłowo przetwarza lewa półkula mózgu: afazja, SLI, opóźniony rozwój mowy, dysleksja, choroby neurologiczne, autyzm.

Ułatwia naukę, pomagając dziecku skupić się na najważniejszych informacjach.

Lepsze słyszenie głosu nauczyciela wspomaga koncentrację dziecka.


Prowadzone badania, z zastosowanie systemu FM, wykazały poprawę w zakresie rozumienia mowy średnio o 53%. Zależy ono od prawidłowo funkcjonującej drogi słuchowej oraz bardzo wielu procesów zachodzących w ośrodkowym układzie nerwowym. Prawidłowo działający ośrodkowy układ nerwowy rozróżnia nawet niewielkie zmiany natężenia oraz brzmienia dźwięków, a także kojarzy zjawiska słuchowe z tymi, które zostały wcześniej zarejestrowane przez pamięć słuchową. Dzięki temu rozumiemy mowę. 

W przypadku niedosłuchu dochodzi do uszkodzenia pewnych elementów drogi słuchowej i najczęściej konieczne jest zaopatrzenie w aparat słuchowy. Co jednak z tymi osobami, które pomimo braku uszkodzeń nie wykorzystują potencjałów słuchowych?. One również potrzebują rehabilitacji w zakresie funkcji słuchowych.

Rozumienie mowy może być utrudnione z powodu: zakłóceń akustycznych (hałas, pogłos), które nakładając się na wypowiedź i utrudniają jej zrozumienie. 

 
Aby wyeliminować te dwa zjawiska (hałas, odległość) i stworzyć dziecku  jak najlepsze warunki odbioru dźwięku stosuje się system FM. 

System składa się z mikrofonu, nadajnika i odbiornika. Osoba prowadząca zajęcia (rodzic, nauczyciel w klasie, logopeda) zaopatrzona jest w mikrofon i nadajnik. Odbiornik znajduje się na prawym uchu pacjenta. System pracuje na falach radiowych, niewrażliwych na zakłócenia akustyczne. Stąd system FM pozwala na uzyskanie jakości dźwięku porównywalnej do sytuacji, w której rozmówca znajduje się bezpośrednio przy uchu słuchającego. Odbiornik systemu FM posiada dodatkowo mikrofon. Pozwala to użytkownikowi słyszeć własny głos. Dzięki temu dziecko może kontrolować brzmienie i intonację własnego głosu. Odbiornik posiada również wyjście audio do przyłączania urządzeń peryferyjnych (np. dyktafon, magnetofon). W związku z tym system FM znacznie przyspiesza i usprawnia przebieg rehabilitacji głosu, słuchu i mowy u dziecka z ubytkiem słuchu, z afazją, z opóźnionym rozwojem mowy, z zaburzeniami neurologicznymi, a więc jest cennym narzędziem wspomagającym pracę neurologopedy i surdologopedy.


Pomoc dzieciom mającym trudności w zakresie przetwarzania słuchowego (APD) musi uwzględniać patomechanizm oraz złożoność objawów i powinna uwzględniać indywidualne potrzeby każdego dziecka. Główne strategie postępowania terapeutycznego w przypadku APD to: aktywny trening słuchowy, stosowanie technik kompensacyjnych oraz poprawa jakości słyszanej mowy poprzez modyfikację środowiska akustycznego (w tym stosowanie dedykowanego dla dzieci z APD systemu FM).

Na podstawie baterii testów audiologicznych oraz obserwowanych objawów, możemy określić dominujący rodzaj zaburzeń APD tj. (deficyt fonologiczny, deficyt uwagi słuchowej, deficyt integracji) co ma wpływ na wybór najbardziej korzystnej  formy pomocy. Naturalną i najbardziej skuteczną formą pomocy jest trening zaburzonych funkcji słuchowych opierający się na neuroplastyczności układu słuchowego. Aktywny trening słuchowy obejmuje wiele ćwiczeń: słyszenia w hałasie, uwagi słuchowej, pamięci słuchowej, nastawiony jest na stymulowanie różnych funkcji słuchowych ze szczególnym uwzględnieniem tych, w obszarze których obserwowane są największe deficyty.

Uczniom, którym duże problemy sprawia rozumienie mowy w hałasie (szumie klasy) których źródłem są problemy z uwagą słuchową, oprócz  aktywnego treningu słuchowego korzyści w szkole może przynieść właśnie stosowanie osobistych systemów wspomagających słyszenie (systemów FM).


Najlepszy efekt uzyskuje się gdy słuchawka systemu FM jest założona na ucho przeciwległe do półkuli dominującej dla mowy oraz gdy stosuje się protezowanie otwarte,  które nie zaburza dopływu dźwięków z otoczenia. Sygnał z mikrofonu jest drogą radiową przesyłany bezpośrednio do słuchawki, dzięki czemu mowa nauczyciela jest wzmocniona w stosunku do hałasu tła klasy o kilka do kilkunastu decybeli. Poprzez poprawę stosunku sygnału do szumu czyli wzmocnienie mowy nauczyciela na tle hałasu klasy, systemy FM ułatwiają dostęp ucznia do informacji przekazywanych werbalnie przez nauczyciela, pośrednio poprawiają zdolności aktywnego słuchania i wydłużają czas skupienia uwagi na głosie nauczyciela. Stosowanie systemów FM ma udowodnioną skuteczność nie tylko u dzieci z zaburzeniami przetwarzania słuchowego ale także u dzieci z zaburzeniami neurologicznymi oraz spektrum autyzmu.

