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Z roku na rok poziom umiejetnosci uczniéw w zakresie czytania i pisania co-
raz bardziej spada. Aby temu przeciwdziata¢ nauczyciele edukacji wezesnoszkol-
nej prowadzg zajecia wyréwnujace szanse edukacyjne, ale w dzialania te wlaczaja
sie takze szkolni pedagodzy, psycholodzy oraz logopedzi. Przyczyn takiej sytu-
acji upatruje si¢ m.in. w niewlasciwych metodach nauczania oraz w zle skonstru-
owanych podrecznikach dla pierwszoklasistow, dlatego powstaja prace naukowe,
majace na celu analize podrecznikéw przeznaczonych do nauki czytania i pisania
[zob. Awramiuk, 2012]. Wedtug polskich nauczycieli edukacji wczesnoszkolnej,
az 23% uczniéw potrzebuje zajeé wyréwnawczych z czytania (§rednia miedzyna-
rodowa wynosi 17%) [Konarzewski, 2007, s. 30].

Celem artykutu jest zbadanie, czy, w jaki sposéb i ktére zaburzenia mowy
wplywaja na nauke czytania i pisania u dzieci sze$cioletnich przygotowujacych
sie do rozpoczecia nauki szkolnej oraz u uczniéw siedmioletnich — pierwszokla-
sistow.

Material badawczy stanowia wyniki badan logopedycznych przeprowadzo-
nych w przedszkolu i szkole podstawowej (obie placéwki naleza do tego samego
zespolu szkét) w powiecie tureckim w wojewddztwie wielkopolskim we wrze-
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$niu i pazdzierniku 2016 roku. Badania nie zostaly zaplanowane jako naukowe,
sa one wynikiem codziennej pracy, jednak podczas przeprowadzania diagnozy
logopedycznej oraz w trakcie pdzniejszej terapii zauwazono, ze wraz z poprawa
jako$ci moéwienia, poprawie ulega tez technika czytania i pisania.

Badania przesiewowo-diagnostyczne byly prowadzone indywidualnie z kaz-
dym dzieckiem/uczniem w gabinecie logopedycznym. W ramach badania do-
konano diagnozy logopedycznej, obserwacji rozwoju mowy, oceny komunikacji,
zbadano biologiczne uwarunkowania mowy, przeprowadzono takze test znajo-
mosci liter i czytania, poniewaz czes¢ dzieci siedmio-, ale i szescioletnich potrafila
juz czytaé. Oceny komunikacji dokonano na podstawie rozmowy spontanicznej
dotyczacej minionych wakacji, ulubionych zabaw oraz potraw. W tym czasie
wsluchiwano si¢ w artykulacje dzwigkéw mowy oraz obserwowano ruchy jezyka
i warg. Dzieci powtarzaly sylaby, wyrazy oraz zwiazki wyrazowe. Uzupelnieniem
diagnozy bylo nazywanie obrazkéw z Logopedycznego testu dla dzieci i mlodziezy
autorstwa Iwony Michalak-Widery [2009]. Nie korzystano z pomocy pedagoga
i psychologa podczas diagnozy, dlatego nie badano dzieci pod katem wystepo-
wania ryzyka dysleksji. Wedlug badan, dzieci dyslektyczne czesto przejawiaja
zaburzenia mowy [Makarewicz, 2006, s. 20], jednak mimo twierdzenia o wspét-
istnieniu zaburzen mowy oraz czytania i pisania, trzeba przyzna¢, ze sa dzieci dys-
lektyczne, ktérych mowa rozwijala si¢ bez trudnosci oraz dzieci, ktérych mowa
ksztaltowala si¢ z licznymi nieprawidlowos$ciami, a nigdy nie miaty zadnych pro-
bleméw z czytaniem i pisaniem.

Po przeprowadzonej diagnozie dzieci, u ktérych zdiagnozowano zaburze-
nia mowy i komunikacji oraz stuchu fonematycznego, zostaly zakwalifikowane
na terapie logopedyczng. Systematycznie analizowano postepy wszystkich dzieci
i uczniéw z zakresu usprawniania komunikacji. U uczniéw siedmioletnich nieod-
lacznym elementem ¢wiczen byly zadania usprawniajace technike czytania i pisa-
nia. Zauwazono, ze maja oni duze trudnosci z opanowaniem czytania oraz pisania
odtworczego i ze stuchu. W celu zweryfikowania sytuacji, obserwowano zajecia
edukacji wezesnoszkolnej, podczas ktérych wszyscy uczniowie glo$no czytali. Za-
obserwowano wowczas, ze wigkszo$¢ pierwszoklasistow ma problemy z opanowa-
niem tej umiejetnosci, jednak na tle klasy najgorzej wypadaja uczniowie z wadami
WYmMOwy, uczeszczajacy na zajecia logopedyczne. Analizie poddano tez dyktanda
pisane ze stuchu, wypracowania odtworcze oraz teksty przepisywane, potwierdzaja-
ce, ze dzieci z wadami wymowy maja problem takze z prawidlows technika pisania.

W badaniu wziglo udzial 36 uczniéw klas pierwszych (klasy la i Ib po
18 uczniéw), ale réwniez 27 dzieci szeécioletnich, uczeszczajacych do zeréwki
(grupa VI - 13 dziecii grupa V — 14 dzieci).

W dwu klasach pierwszych, liczacych lacznie 36 osob, az u 18, tj. u 50% zdia-
gnozowano zaburzenia mowy i komunikacji. U 17 uczniéw byla to dyslalia od-
wodowa, a u 1 chlopca zaburzenie plynno$ci méwienia (jakanie). U 50% dzieci
nie stwierdzono zadnych zaburzen mowy.
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Wiéréd wad wymowy najczeéciej wystepowal sygmatyzm (u 9 ucznidéw)
— prawie u 53% wszystkich dzieci z wadami. Sygmatyzm szeregu spélglosek
dzigstowych dotyczyl 7 dzieci, szeregu spolgtosek zebowych 2 dzieci, nie odno-
towano zaburzenia szeregu glosek palatalnych. Stwierdzi¢ mozna, ze sygmatyzm
to najczedciej wystepujaca wada wymowy u dzieci rozpoczynajacych edukacje
szkolna. Whioski takie podaje takze literatura [por. Bartkowska, 1968; Demel,
1959; Jastrzgbowska, 1998; Jezewska-Krasnodebska, 2017; Kania, 1982]. Naj-
czesciej dzieci dokonywaly substytucji glosek szumiacych na syczace, spowodo-
wane bylo to gléwnie wada zgryzu, dysfunkcjami w obrebie aparatu artykulacyj-
nego oraz nieprawidlowego toru oddechowego.

Rotacyzm to kolejna wada wymowy wystepujaca u 6 pierwszoklasistow,
czyli prawie u 43% dzieci z wadami wymowy. Troje uczniéw dokonywato sub-
stytucji gloski [r] gloska [1] oraz [j]. Jednak u pierwszoklasistéw z prawidlowym
sluchem fonematycznym substytucja okazywala si¢ niewystarczajaca, gdyz szu-
kali oni dzwigku zblizonego akustycznie do gloski [r], stad tez deformacje gloski.
U 3 uczniéw zdiagnozowano elizje.

Trzecia wystepujaca wada wymowy byla mowa bezdzwieczna u 2 ucznidw,
czyliu 14% dzieci. U dzieci tych zdiagnozowano mowe bezdzwieczna calkowita,
gdzie zaburzona byla cala korelacja dZzwieczno$ci. Wymowa bezdzwieczna przy-
bierala posta¢ paralalii — gloski dZwigczne realizowane byly jako ich bezdzwiecz-
ne odpowiedniki. Nie stwierdzono mogilalii ani deformacji.

U 18 uczniéw klasy pierwszej wystepowaly zaburzenia mowy, a u 14 z nich
dodatkowo jeszcze trudnosci w nauce czytania i pisania. Najwigkszy problem
z opanowaniem tych umiejetnosci mialy dzieci z parasygmatyzmem. Najczeéciej
zamienialy one gloski szumiace na syczace i tak tez przedstawialy te gloski graficz-
nie. Najistotniejszym elementem terapii logopedycznej byl trening stuchu fone-
matycznego, ktory po kilku miesigcach przyniést pozytywne efekty.

O zwiazku wad wymowy z trudno$ciami w czytaniu i pisaniu mozna mo-
wi¢ wtedy, gdy podtozem tych wad s3 zaburzenia stuchu fonematycznego. Jesli
problemy z artykulacja sa spowodowane np. zbyt krétkim wedzideltkiem, ztym
ulozeniem narzadéw mowy, wéwczas nie s3 one powiazane z trudno$ciami w na-
uce czytania i pisania. Najczestsza przyczyna jest zaburzony stuch fonematycz-
ny. Okazalo sie, ze dzieci zakwalifikowane na terapie logopedyczng to réwniez
w wigkszosci te same dzieci, ktére nauczyciel wychowania wczesnoszkolnego
okreglil jako majace trudnosci z nauka czytania i pisania.

Podobna sytuacja miata miejsce u dzieci sze$cioletnich. W dwu grupach
przedszkolnych, liczacych 27 dzieci, u 21 z nich, czyli u prawie 78%, zdiagno-
zowano zaburzenia mowy: u 14 dyslalie obwodowa, a u 7 niezakonczony roz-
woj mowy. Wéréd wad wymowy najczeéciej wystepowal sygmatyzm — u 8 dzie-
ci oraz rotacyzm — u 6. Nie zdiagnozowano zadnych innych wad, co moglo by¢
spowodowane wczeéniejsza terapia logopedyczng. W grupie dzieci z sygmaty-
zmem S przejawialo substytucje glosek szeregu szumiacego na syczacy, natomiast
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u 3 zdiagnozowano deformacje glosek szeregu syczacego, tj. migdzyzebowosc.
U dzieci sze$cioletnich rotacyzm zdiagnozowano u 6 z nich, tj. u 28% wszystkich
dzieci z wadami wymowy. Wszystkie dzieci dokonywaly substytuciji gloski [r] na
gloske [1].

Podczas terapii logopedycznej dzieci przedszkolnych, oprécz usprawniania
aparatu artykulacyjnego, wywolania i utrwalania zdeformowanych lub niewyste-
pujacych glosek, skupiono si¢ na ¢wiczeniach stuchu fonematycznego. Podobnie
jak uucznidéw siedmioletnich, dzieci sze$cioletnie mialy zaburzony stuch fonema-
tyczny — dobrze slyszaly slowa, ale nie potrafily wyréznia¢ pojedynczych dzwie-
kow i sklada¢ ich w calog¢, co jest niezwykle istotne w procesie czytania i pisania.

Jednym z podstawowych czynnikéw warunkujacych proces nauki pisania
jest prawidlowo opanowana analiza fonemowa, tj. umiejetno$¢ w pelni $wia-
domego wyodrebniania kolejnych foneméw w wyrazie [zob. Styczek, 1982;
Roclawski, 1985). Juz niemal 20 lat temu Stanistaw Milewski zbadal, ze dzieci
rozpoczynajace nauke szkolng nie opanowaly w zadowalajacym stopniu analizy
fonemowej wyrazéw [Milewski, 1999), a jest ona ogromnie wazna w nauce pi-
sania [Milewski, 2007). Niepoprawna® segmentacja fonemowa rzutuje na bledy
w pisowni. Jesli dziecko posiada wade wymowy i Zle wypowiada wyraz, to do-
konuje takze niewla$ciwej segmentacji fonemowej. Zaburzenia stuchu fonemo-
wego w okresie opanowywania jezyka zawsze prowadza do zaburzen w realizacji
struktury fonemowej wyrazéw [Roctawski, 2016, s. 20). Jednak nie kazda wada
wymowy wplywa na nieprawidtows analize fonemowa i rzutuje na pisownie. Do
zaburzen analizy oraz bledéw w pisowni dochodzi, jesli dziecko ma wade wy-
mowy, ktéra zaliczymy do paralalii i mogilalii (brak realizacji jakiego$ fonemu
w postaci gloski). Jesli dziecko zamienia gloski — ma dyslalie wlagciwa (wymawia
gloski niezgodnie z norma ortofoniczna, zamienia je na inne, np. [$] na [s]), ale
nie popelnia bledéw w pisaniu, oznacza to, ze ma prawidlowo uksztaltowany sys-
tem fonologiczny, a dziecko ma jedynie problemy natury artykulacyjnej [Milew-
ski, 2007, s. 197-198]. Aby nauczy¢ sie czyta, najpierw trzeba uswiadomié sobie
wewnetrzna, fonologiczng strukture stéw, a pdzniej zrozumie¢ odpowiednio$é
zachodzaca miedzy sekwencja liter i sekwencja glosek w wyrazie. Zaburzenie shu-
chu fonematycznego ogranicza zdolnos¢ dzielenia stow na gloski i ich transpozy-
cji na litery [Chomsky, 1957].

Osiagniecie oczekiwanych rezultatéw w czytaniu zalezy z pewnoscia od
stopnia rozwoju mowy i wymowy oraz od metody, jaka uczono dziecko ptynnego
czytania. Wadliwa artykulacja bezposrednio wplywa na znieksztalcenie brzmie-

> Niepoprawnoscia Milewski nazywa blad w analizie fonemowej, ktéry polega na
odstepstwie od obowiazujacej normy ortofonicznej. Natomiast blad polegajacy na do-
konywaniu niezgodnej z wlasng wymowa segmentacji fonemowej to nieprawidtowos¢
[Milewski, 2007, s. 195-196].
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niowej warstwy czytanego tekstu, co jednoczesnie moze wplywac na jego rozu-
mienie. Wedtug Michaela Ruttera [1972], dzieci z wadami wymowy czesto maja
przejsciowe trudnosci w czytaniu. Widoczne jest réwniez wystepowanie wad wy-
mowy z zaburzeniami lub opdznieniem w opanowaniu jezyka, co jednoczesnie
ma silny zwiazek z wystepowaniem specyficznych zaburzen czytania [Krasowicz-
-Kupis, 2003, s. 102].

Na podstawie klasyfikacji zaproponowanej przez Stanistawa Grabiasa
[2002], porzadkujacej postepowanie logopedyczne, stwierdzi¢ nalezy, ze wigk-
szo$¢ dzieci w wieku 6-7 lat ma zaburzenia mowy zwigzane z brakiem lub nie-
poprawnoscia sprawnosci realizacyjnych przy zdobytych kompetencjach. Dzieci
z dyslalia nieprecyzyjnie wymawiaja grupy spélgtoskowe, opuszczaja gloski, upo-
dabniaja gloski zblizone do siebie fonetycznie.

Aby okresli¢ wplyw zaburzen mowy na nauke pisania, analizie poddano
fragmenty wypracowan odtwoérczych dzieci, dyktanda pisane ze stuchu oraz tek-
sty przepisywane. Podczas wykonywania tych trzech czynnosci uczniowie klas
pierwszych najczeséciej opuszczali litery, zwlaszcza te tzw. problematyczne (sz,
2/rz, cz, dz, r), bedace graficznym odpowiednikiem dzwieku, ktérego nie potra-
fili wyartykulowa¢, np.: na wycieke (na wycieczke), koleanki (kolezanki), Kystian
(Krystian), gruka (gruszka), Chowacji (Chorwacji), rekawiki (rekawiczki). Byto
to zauwazalne nawet u dzieci, ktore dzwieki te prawidtowo artykulowaty. Oprécz
tego czesto zdarzaly sie substytucje liter odpowiadajacych gloskom szumigcym
na syczace, [r] na [1] oraz dZzwiecznym na bezdzwieczne, np.: tludne, psygody, nad
mozem, w gulach, kszypy, kury. Poza tym, znaczna czgé¢ dzieci pisala tak jak mowi-
fa, nie zwracajac uwagi na zasady ortograficzne, np. tészko, wjaderko, nészka, kusz.
Dzieci mialy duze trudnosci z odwzorowywaniem tekstu na skutek stabej zna-
jomosci liter oraz przenoszenia cech wymowy do pisanego tekstu. Dodatkowo,
w opowiadaniach odtwoérczych uczniowie unikali wyrazéw, w ktérych znalaztby
sie graficzny odpowiednik gloski, z ktéra maja trudnos¢.

Obok aktualnie wystepujacych wad wymowy przeniesionych do pisma, moz-
na bylo zauwazy¢ bledy, ktére charakteryzowaly wczesniejsza mowe dzieci, np. za-
stepowanie [s, z, ¢, dz] — szeregiem [§, 7, ¢, dz], np.: pieskiem, wakadje, miastecka.

Jednak nie wszystkie dzieci, posiadajace wade wymowy, popelnialy bledy
w pi$mie zwigzane z ich wada. Wiaze sie to z brakiem zaburzenia w przekodowy-
waniu tekstu fonicznego na pisany. Prawidlowy jest u nich mechanizm selekcji
w odréznieniu do dzieci, ktére bledy artykulacyjne przenosza do pisma [Zelech,
1997,s.141].

Obok wymienionych bledéw wystepujacych w pisaniu pojawialo si¢ réw-
niez dodawanie i pomijanie samogloski y (np. msz — mysz, kyotlet — kotlet, gyrzy-
by — grzyby), zapisywanie samogtosek nosowych zgodnie z wymowa (np. ponki
— paki, pjontek — piatek), pomijanie czgsci wyrazu lub sylab; liczne inwersje; za-
mienianie wyrazéw na inne w oparciu o wzrokowe podobienistwo; zamienianie
samoglosek.
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Podczas analizy umiejetnosci czytania dalo si¢ zauwazy¢, ze jeszcze pod
koniec roku szkolnego niektére dzieci nie opanowaly tego procesu; odczytywa-
ly one kolejne litery, czasem nawet je mylac i/lub przestawiajac. Bardzo czesto
uczniowie dokonywali substytucji wyrazowych — odgadywali wyrazy, domysla-
jac sie ich po pierwszej przeczytanej sylabie. Tempo towarzyszace czytaniu bylo
bardzo wolne, spowodowane trudnos$ciami w analizie i syntezie gloskowo-lite-
rowej oraz nieptynnos$cia méwienia u jednego chlopca. Uczniowie gloskowali
glosno oraz po cichu, robiac to kilkakrotnie. Oczywiscie bledy w czytaniu znane
z mowy dzieci nie byly brane pod uwage przez wychowawcéw przy wystawianiu
ocen czastkowych i koricowych. Warto tu takze zwrdci¢ uwage na réznice miedzy
zaburzeniami czytania a nieprawidtowa wymowa odczytanego tekstu. Sa to dwa
rézne problemy. Nalezy odrézni¢ zaburzenia techniki czytania, czyli przekodo-
wanie z kodu graficznego na foniczny, od wadliwej wymowy. Jezeli nieprawidlo-
wa jest tylko artykulacja, to nie mamy wtedy do czynienia z zaburzeniem czytania
tylko wymowy [Zelech, 1997, s. 162].

Wigkszo$¢ dzieci nie byla w stanie opowiedzie¢, co przed chwily przeczy-
taly, cala swoja uwage przeznaczyly na analize i synteze gloskowa, natomiast nie
wystarczylo jej na zrozumienie czytanego tekstu. Wedlug Wiladystawa Zelecha,
jezeli nie ma rozumienia czytanego tekstu, to czytanie w zasadzie nie istnieje, po-
niewaz nie pelni swojej podstawowej funkcji. Leksja bez zrozumienia wystepu-
je zazwyczaj wtedy, gdy maja miejsce czeste substytucje wyrazowe na zasadzie
stycznoéci brzmienia lub znaczenia oraz opuszczenia liter [Zelech, 1997, s. 162].

Bledami wystepujacymi podczas czytania wedlug klasyfikacji Krystyny So-
chackiej [2004] byly takze: zle odczytywane wyrazy pod wplywem sasiedniego
wyrazu, nieprawidlowe odczytywanie zmiekczen i dwuznakéw, mylenie liter P,
B, D, G oraz uproszczenia zbitek spolgloskowych, przejawiajace si¢ dodaniem sa-
mogloski lub zmianie spoélgloski na samogloske.

Podsumowujac, na podstawie badan przeprowadzonych w roku szkolnym
2016/2017 wérdéd dzieci szescioletnich uczeszczajacych do ,zeréwki” oraz
uczniéw siedmioletnich ustalono, ze niemal 62% z nich ma zaburzenia mowy.
Wyniki te niemal pokrywaja si¢ z najnowszymi danymi uzyskanymi przez Ewe
Jezewska-Krasnodebska, wedlug ktérej wéréd dzieci rozpoczynajacych nauke
szkolng az 50% posiada zaburzenie mowy [2017, s. 130]. Wedlug Haliny Spio-
nek [1985] az 60% dzieci dyslektycznych przejawia wady wymowy, ktére czesto
wspotwystepuja z zaburzeniami tempa méwienia i rytmu oddechowego.

Najczeéciej zdiagnozowano zaburzenia artykulacji z przyczyn obwodowych.
Grupa glosek artykulowana nieprawidlowo byly gloski dentalizowane (szumiace
i syczace), gloska [r] oraz gloski dZzwigczne. Sygmatyzm wystapil u 30% dzieci
sze$cioletnich i 25% uczniéw klas pierwszych. U niemal 71% wszystkich zdiagno-
zowanych dzieci z sygmatyzmem zaburzona byta artykulacja glosek szeregu szu-
migcego i u 29% szeregu syczacego. Rotacyzm, zdiagnozowany u 22% badanych
sze$ciolatkow i 17% siedmiolatkéw, znalazl si¢ na drugim miejscu pod wzgledem



Wplyw zaburze mowy u dzieci sze$cio- i siedmioletnich... 219

wystepowania zaburzen artykulacji u dzieci rozpoczynajacych nauke szkolna.
Najczesciej byly to substytucje dZzwiekéw oraz ich deformacje. Substytucje doty-
czyly glosek dentalizowanych — zastepowania glosek szeregu dzigstowego zebo-
wymi oraz gloski drzacej r gloska boczna L.

U wigkszosci badanych zaburzony byt stuch fonematyczny, ktéry powinien
by¢ uksztaltowany juz u dziecka S-letniego. Dzieci nie zdawaly sobie sprawy z po-
pelnianych bledow podczas segmentacji fonemowej, zwlaszcza szesciolatkowie,
ktorzy mieli problemy z analiza. Dlatego tak wazna powinna by¢ autokontrola
podczas wykonywania ¢wiczen segmentacji fonemowej. Umiejetnoscia podsta-
wowa, ktérg dziecko powinno naby¢, by dokonywaé segmentacji fonemowej
wyrazéw, jest umiejetno$¢é wypowiadania izolowanych glosek [Milewski, 2007,
s. 197]. Jednak duzo trudnosci sprawia dzieciom wypowiadanie glosek zwarto-
-wybuchowych, zwarto-szczelinowych oraz glosek dynamicznych. Jak zauwazyl
Bronistaw Roctawski, z fonetyczng szata odbieranych i nadawanych tekstow le-
piej radza sobie dziewczynki niz chlopcy, u ktérych czesciej diagnozuje si¢ zabu-
rzenia mowy [ Roctawski, 2016, s. 22]. Ta prawidlowo$¢ réwniez zostala odnoto-
wana podczas przeprowadzonych badan.

W pi$mie dzieci siedmioletnich widoczne byly bledy wystepujace w wymo-
wie polegajace na substytucji sz, z, cz, dz na s, z, ¢, dz. Nalezy réwniez zwrdci¢
uwage na istnienie proporcjonalnej zaleznosci miedzy liczba bledow w przepi-
sywaniu a trudnos$ciami w pisaniu ze stuchu: im dziecko ma wieksze trudnosci
z przepisywaniem, tym wiecej bledéw popelnia podczas dyktanda, ktdre jest
trudniejsza forma pisania [Zelech, 1997, s. 159].

W czytaniu znajduja odzwierciedlenie bledy wymowy, przede wszystkim se-
plenienie oraz substytucje w obrebie dziastowych, zebowych oraz gloski [r].

Na zwiazek miedzy trudno$ciami w czytaniu i pisaniu z wadami wymowy
w duzym stopniu wplywaja wady wymowy. Z przeprowadzonych badan wyni-
ka, ze znaczna cze$¢ ucznidw ma zaburzony stuch fonematyczny, ktéry rzutuje
na wystepowanie wad artykulacyjnych, a tym samym na bledy podczas czytania
i pisania. Co wiecej, zaburzenia stuchu fonematycznego zwigkszaja prawdopo-
dobienstwo wystapienia dysleksji rozwojowej. Réwniez wyrazny zwiazek mozna
zaobserwowa¢ miedzy opdznionym rozwojem mowy a specyficznymi zaburze-
niami czytania, gdyz trudnosci w pisaniu to efekt opéznionego rozwoju mowy,
zwlaszcza opdznionego przyswajania systemu jezykowego. Dzieci z opdznionym
rozwojem mowy stanowig istotng grupe ryzyka dysleksji [Bogdanowicz, 2001;
Krasowicz-Kupis, 2001].

Po rocznej terapii logopedycznej 12 dzieci szescioletnich (z 21) oraz
14 uczniéw siedmioletnich (z 18) zakoriczylo terapie logopedyczna. Podczas jej
trwania udalo sie prawidlowo wywola¢ gloski, usprawni¢ narzady artykulacyjne
oraz shuch fonematyczny. Zauwazono takze znaczna poprawe w czytaniu i pisaniu
uczniéw klas pierwszych, co potwierdzili nauczyciele edukacji wczesnoszkolne;.
Na podstawie przedstawionych badan mozna stwierdzié, ze zaburzenia mowy
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wplywaja na nauke czytania i pisania oraz jako$¢ wykonywania tych dwu czynno-
$ci. Aby nie dopusci¢ do niepowodzen szkolnych na poczatku drogi edukacyjnej,
nalezy jak najszybciej rozpocza¢ terapie logopedyczng oraz zajecia korekcyjno-
-kompensacyjne i wyréwnujace szanse edukacyjne, gdyz sukces jednego dziecka
zalezy od zaangazowania wielu specjalistow.
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Summary

The aim of this article was to investigate how and which speech disorders affect learning
to read and write in six-year-old children preparing to start schooling and in first-graders.
The study involved 36 first-grade students and 27 six-year-old children attending recep-
tion class.

The speech therapy diagnosis showed that almost 62% of the students tested had
particular speech disorders. Among the diagnosed disorders, the most common were
defects in articulation due to peripheral reasons. The group of sounds not articulated
correctly were the dented (humming and hissing), the [r] and the voiced sounds.

The causes of speech defects are of great importance for the relationship between
reading and writing difficulties and speech defects. The research shows that a significant
proportion of students have impaired phonemic hearing, which aftects the occurrence of
articulation defects, and thus errors in reading and writing. Also, a clear relationship can
be observed between the delayed speech development and specific reading disorders,
because writing difficulties are the result of delayed speech development, especially the
delayed acquisition of the language system.



