Neurogénne poruchy komunikadcie - uvod
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Poruchy reci patria do klinického obrazu
viacerych neurologickych ochoreni. Viaceré
vaskuldrne a degenerativne ochorenia nervo-
vého systému sa manifestuju prave afaziou,
dyzartriou, apraxiou reci alebo inymi jazyko-
vymi deficitmi, ktoré v sic¢asnosti nazyvame
kognitivno-komunikacné poruchy. V niektorych
pripadoch su poruchy reci prvym priznakom
mozgového poskodenia. Suhrnne sa poruchy
reci, ktoré vznikaju pri ochoreniach centralneho
alebo aj periférneho nervového systému, ozna-
¢uju termfnom neurogénne poruchy komunika-
cie (Papathansiou, Coppens et Potagas, 2011).
Mapovanie jazykovo-kognitivnych deficitov
U pacientov s miernou kognitivnou poruchou
a demenciou sa dostava v poslednych rokoch
do popredia zdujmu aj z dbévodu, Ze prave tieto
poruchy mézu signalizovat progresiu ochorenia.

V zahrani¢nej odbornej literature sa dife-
rencuju dve zadkladné skupiny neurogénnych
poruch komunikacie:

B poruchy jazyka (v angli¢tine ,language

disorders’, v nemcine ,Sprachstérungen”) a
B motorické poruchy reé¢i (angl. ,motor

speech disorders’, nem. ,Sprechstérungen”)

Toto delenie sa v nasich podmienkach zatial
neujalo v plnej miere a pre obe skupiny porich
sa v praxi stdle pouziva termin ,poruchy reéi”.
Pri jazykovych deficitoch (ako napr. pri afézii) sa
narusaju symbolické procesy, pri motorickych
poruchdch reciide o narusenie nesymbolickych
procesov (ako napr. pri dyzartrii alebo apraxii reci).
Rézne typy neurogénnych pordch komunikacie
sa podla lokalizécie a rozsahu lézie mdzu mani-

festovat izolovane, ale nezriedka aj vo vzdjomnej
kombindcii. Koexistencia tychto portch vzdy
komplikuje klinicky obraz porich komunikacie,
ich diagnostiku a terapiu (Cséfalvay, 2010). Pri Ié-
ziach mozgovej kory, najcastejsie lavej mozgovej
hemisféry a s fiou spojenych nizsie ulozenych
mozgovych Struktdr, vznikaju afdzie. |de o zis-
kané narusenie jazykovych schopnosti, teda na-
rusenie na vyssej — symbolickej — trovni. Afaticki
pacienti maju problémy s porozumenim a pro-
dukciou jazykového kédu na réznych drovniach,
pricom pri izolovanej afazii vykonny aparat reci
nie je naruseny. Pri dyzartrii je narusend inervécia
svalov zUcastnujucich sa na hovoreni. Pacienti
s izolovanou dyzartriou nemaju poruchy symbo-
lickych funkcif (napr. nemaju deficity pri porozu-
meni pocutej reci), ich tazkosti su v realizacii reci.
Charakter narusenia motorickej realizacie redi je
iny v pripade apraxie reci. Pri apraxii reci (alebo
verbélnej apraxii) ide o narusenie programovania
pohybov potrebnych pre re¢ (Cséfalvay, 2010).

Pri difuznych 1ézidch mozgu vznikaju okrem
jazykovych poruch aj deficity réznych kognitiv-
nych funkcif, ktoré maju vyrazny vplyv na komu-
nikaciu pacientov. Napr. narusenie exekutivnych
a/alebo mnestickych funkcif vyrazne ovplyvnf
komunikaciu pacientov s demenciou. V zahra-
nicl sa preto pre tieto poruchy pouziva termin
kognitivno-komunikacéné poruchy. Pozri de-
tailnejsi prehlad v nasej literature (Cséfalvay, 2007
Cséfalvay, 2010; Neubauer, 2007). Prehlad tejto
problematiky doplneny s autentickymi videou-
kdzkami ponuka publikacia ,Multimedialnf vy-
ukovy atlas poruch fecia pfibuznych kognitivnich
funkci” (Kostalova et al., 2006).
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V nasledujucich prispevkoch chceme blizsie
opisat najrelevantnejsie informdcie o neurogén-
nych poruchdch komunikacie pre klinickd prax.
PrindSame aj vysledky vlastnych vyskumov, v kto-
rych chceme poukazat na dolezitost detailnej dia-
gnostiky pordch komunikacie u réznych skupin
pacientov s neurologickymi ochoreniami. Tymto
chceme poukdzat na potrebu Uzkej spoluprace
neuroldgov, klinickych logopédov a neuropsy-
cholégov v klinickej praxi. V zavere prindsame
prispevok z oblasti vyvinovych poruch jazyko-
vych deficitov, ktoré tiez poukazuju na Uzku pre-
viazanost jazykovo-kognitivnych funkcif u deti.
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