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Magistro darbo santrauka

Darbe nagrinéjama tévy pastangy ir dalyvavimo logopedinés pagalbos procese reikSmé jveikiant
ikimokyklinio amziaus vaiky mik¢iojimg.

Tyrimo tikslas — iSanalizuoti logopedy ir tévy nuomone apie Seimos dalyvavimo ypatumus,
siekiant jveikti ikimokyklinio amziaus vaiky mik¢iojima.

ISkelta hipotezé kad tévy dalyvavimas, siekiant jveikti ikimokyklinio amziaus vaiky mikciojima
yra nepakankamas, nes jie neturi reikiamy ziniy ir gebéjimy.

Atliekant kiekybinj tyrimg buvo apklausti 147 respondentai i§ jy 52 mik¢iojan¢iy vaiky tévai ir
95 logopedai, dirbantys ir/ar dirbe su mik¢iojanciais ikimokyklinio amziaus vaikais. Kokybinés turinio
analizés metodu iSanalizuoti 26 logopedy atsakymai j atviro tipo klausimg, kaip padidinti aktyvesnj tévy
dalyvavimg jveikiant ikimokyklinuky mikciojima, pateikta anketoje logopedams kiekybinio tyrimo metu.

Anketinés apklausos metodu tirtos tévy dalyvavimo logopedinés pagalbos procese aplinkybes,
analizuotos bendro darbo su specialistais problemos bei privalumai. Analizuotos tévy ir logopedy
nuomonés apie pastangas jveikiant ugdytiniy mik¢iojima. Duomeny analizés tikslas — iSsiaiSkinti
logopedy ir tévy nuomong¢ apie pagalbos mik¢iojantiems ikimokyklinio amziaus vaikams organizavimg.
Abiem pusém priimtinos sglygos gali lemti nuosirdy bendradarbiavimg ir sékmingg mik¢iojimo jveikimg.

Tyrimu nustatyta, kad dauguma logopedy pripaZjsta tévy dalyvavimo logopedinés pagalbos
procese nauda ir yra linke bendradarbiauti. Tévai, siekdami padéti savo vaikui jveikti mik¢iojima bei
suvokdami konsultacijy su specialistais privalumus, taip pat yra linke aktyviai dalyvauti sprendziant vaiky
mik¢iojimo problemas. Jie yra suinteresuoti suzinoti kuo daugiau apie vaiky mikCiojimo pokycCius,
i8klausyti specialisto patarimus, kaip testi logopedinj darba.

Tyrimo duomeny analizé atskleidzia, kad tévai ir logopedai sutinka, kad vieniems be kity jveikti
mik¢iojimg yra sudétinga. Tévy, auklétojy bei kity specialisty jtraukimas j mikciojimo jveikimo procesa
sudaro palankesnes sglygas Siam kalbéjimo sutrikimui jveikti Dalis tévy pripazino, kad logopedo
rekomendacijy/uzduo¢iy namuose beveik arba visai nevykdo, todél labai svarbu numatyti jy aktyvaus

jsitraukimo j pagalbos procesa galimybes.

Esminiai ZodZiai: mikciojimas, sklandaus kalbéjimo sutrikimas, logopedas, logopedinés pagalbos strategijos,

tévy dalyvavimas, kompleksiné pagalba, bendravimas, bendradarbiavimas.
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Ivadas

Moksliné problema ir tyrimo aktualumas. Zmogus grazai, rifliai ir aikiai kalbéti
mokosi visg gyvenimag, bet intensyviausias kalbos mokymosi etapas — ikimokyklinis amzius
(Kavaliauskiené, 2011). Ikimokyklinio amziaus vaikai jgyja i jtvirtina jau turimus kalbinius
gebéjimus, suzino apie naujas jy pritaikymo galimybes. Neretai Siame amziuje vaikai nespéja
laiku jgyti pakankamy kalbiny jguidziy todél, minimu laikotarpii, gali pradéti formuotis jvairios
kalb¢jimo, kalbos ir komunikacijos problemos (Kaffemaniene, Reseckiene, 2008).

Intensyvi vaiko kalbos raida gali paskatinti jvairiy kalbéjimo ir komunikacijos sutrikimy
atsiradimg. Vienas labiausiai bendravimg trikdanCiy sutrikimy vaikystéje yra mikéiojimas
(Garsviené, Ivoskuviené, 1993). Mikc¢iojimas apsunkina vaiko socialing raidg, komunikavimg su
bendraamziais bei kitais zmonémis ir véliau gali neigiamai veikti mokymosi rezultatus. Vaiko
komunikacijos problemos gali atsirasti kasdieninése situacijose: vaikas varzosi vieSai kalbéti, pries
pokalbj, pokalbio metu ar po jo jaucia nerimg, nusivylimg, géda ir t.t. Siekiant jveikti atsiradusias
kalbéjimo problemas, vaikui reikalinga logopedo ir psichologo pagalba (Zambaceviciene, 2006).

Minkuviené¢ (2003), Nelson (1998) teigia, kad tévy reikSmé¢ ugdant ikimokyklinio
amziaus vaikus yra it didele. Téwvy suformuoti vaiko jprociai, jdiegtos vertybés, tévy meil,
autoritetas, pamokymai ir patarimai iSlieka ilgam ir lemia atitinkamas vaiko reakcijas bei
bendravimo ypatumus. Leliigiené (2003) nurodo, kad Seima — pagrindinis vaiko socializacijos
veiksnys. Seima vaikui suteikia Ziniy apie pasaul, formuoja pirmajj jspudj apie ji, ugdo vaiko
gebéjimus.

Tévai yra vieni svarbiausiy mikCiojimo jveikimo proceso dalyviy. Jie sudaro salygas testi
logopeding pagalbg namuose, gali kurti tinkamg kalbing aplinkg ir jvairiapusiSkai prisidéti prie
vaiko ugdymo. Téwy veikla, jy tarpusavio santykiai auganCiam vaikui sukuria galimybes naujy
kalbiniy ir bendravimo gebéjimy ugdymui Bendraudamas su tévais vakas suzino naujus
7zodzus, jy reikSmes ir garsy tarimo taisykles. Sutrikus vaiko kalbéjimo sklandumui, tévai vieni
pirmyjy gali tai pastebéti bei padéti jveikti ikilusia problema. Zinodami savo vaiko charakteri,
pomégius bei gabumus tévai gali takkyti vaikkams primtinas priemones padedancias jveikti
mik¢iojimg (Rustin, Cook, 1995; Biggart, Cook, Fry, 2006).



Logopedo, psichologo ir tévy veikla orientuota i Lietuvoje sukurta teisine baze® ir §vietimo
jstaigy tinklo vykdomas paslaugas bei garantuojamas teises. Konstitucija’> garantuoja lygias
gyvenimo, darbo bei mokymosi salygas visiems Zmonéms. Svietima reglamentuojantys teisés aktai
numato glaudy mokyklos, mokiniy ir jy tévy bendradarbiavima, garantuoja vaikams tinkamas
mokymosi salygas, galimyb¢ mokytis pagal savo gebéjimus. Mokytojams suteiktos galimybés
tobulinti pedagoginiy ziniy teikimo biidus ir garantuoti vienoda mokymosi pricinamuma visiems
mokiniams atsizvelgiant ] skirtingus mokiniy gebéjimus. Jstatymai i juos jgyvendinantys teisés aktai
garantuoja tinkamas salygas vaiko ugdymui ir socializacijai

Aktualu, kad tévai aktyviai jsitraukty j ugdymo procesa ir kartu su ugdymo jstaigy specialistais
sukurty papildomas galimybes vaiko kalbos, kalbéjimo ir komunikacijos sutrikimams jveikti. Lietuvos
Respublikos Svietimo jstatyme nurodoma, kad ikimokyklinis ugdymas vyksta Seimoje nuo 1 iki 6
mety, o tévams pritarus ugdymas organizuojamas pagal ikimokyklinio ugdymo programa.

Moksliné problema. Tévai — artimiausia vaiko aplinka. Aktyvus tévy dalyvavimas
logopedinés pagalbos procese siekiant jveikti mikCiojimg yra svarbus teigiamy rezultaty
veiksnys. Mikc¢iojancly vaiky ugdymui reikalingas tinkamas pasirengimas i znios. Specialistai
Zinias apie mikCiojimg i jo jveikimg jgyja studijy ir praktikos metu, taciau tévai reikalingo
pasirengimo neturi, todél dalis tévy gali nesuprasti vaiko kalbéjimo trikumy, Kklaidingai juos
vertinti ar bandyti jveikti mik¢iojimg netinkamomis priemonémis.

Tyrime keliama hipotezé: tikétina, kad tévy dalyvavimas, siekiant jveikti ikimokyklinio amziaus
vaiky mik¢iojimg yra nepakankamas, kadangi jie neturi reikiamy Zniy ir gebéjimuy.

Tyrimo aktualumas. Mik¢iojimas — vienas sudétingiausiy kalbéjimo sutrikimy vaikystéje. Sia
problemg nagrin¢jo daugelis Lietuvos i uzsienio autorny: Bloodsten (1993), Kontrimavic¢ius (2003),
Kaciusyte — Skramtai (2010), Sidavi, Fabus (2010), Sovinyté (2012) ir kt.

Tiriamos vaiky kalbos ugdymo ir sutrikimy jveikimo problemos (Nelson 1985, AliSauskiené,
Selvenyt¢ 2004, Ivoskuviené, Gruzait¢é 2004, GarSviené 2005), vaiky socializacijos ir tolimesnés
raidos (Giedriené, Monkevi¢iene 1995, Bankauskiené, Jegelaviciene¢ 2006), logopedinés pagalbos ir
jos tobulinimo (Ivoskuvien¢ 1999, Ivoskuviené¢ 2000) klausimai.

1 Lietuvos Respublikos 3$vietimo jstatymo pakeitimo J[STATYMAS//Valstybés Zinios. 2011, Nr. 38-1804; Lietuvos
Respublikos specialiojo ugdymo IJSTATYMAS//Valstybés Znios, 1998, Nr. 115-3228 (nebegalioja nuo 2011-07-
01); Lietuvos Respublikos Nejgaliyjy socialinés integracijos jstatymas// Valstybés Zinios. 1991, Nr. 36-969

2 Lietuvos Respublikos Konstitucija// Valstybés Zinios. 1992, Nr. 33-1014
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Mokslininkai ieSko optimaliausiy problemos sprendimo btudy bei metody, remdamiesi
7zmogaus raidos teorjjomis ir analizuodami pasitaikanCius kalbéjimo sutrikimus. Nurodoma, kad
sickiant  jveikti mikCiojimg  batinas  visy pagalbos proceso dalyviy bendravimas ir
bendradarbiavimas. Tik aktyvus tévy dalyvavimas logopedinés pagalbos procese sudaro
tinkamas salygas mikciojimui jveikti (Webster, 1987; Bloodstein, 1993, 1995; Szelag, Grawaska
— Kolek, Herman, Stasiek, 1993; Einarsdottir, Ingham, 2009).

Zmoniy bendravimas paremtas tam tikru bendru tikslu ir bendrais interesais.
Alisauskiené, Milteniené (2004) teigia, kad yra jsitvirtings vienakryptis bendravimas, kuris tévus
palieka vaiko ugdymo nuoSalyje. Todél vaikai jauciasi nesaugis, o tévai mano, kad mano, kad,
galbtt, jy vaikui takomas ugdymo procesas netinkamas. Kita vertus, apibrézti tévy ir logopedy
pasitenkining  bendravimu gana sudétinga. AliSauskienés, Selvenytés (2004) nuomone,
pasitenkinimas ~ bendravimo  santykiais yra  pakankamai  subjektywus,  reliatyvus i
neiSmatuojamas.

Siekiant jveikti mik¢iojimg logopedinés pagalbos dalyviams svarbu patenkinti savo
poreikius i patirti teigiamus subjektyvius gyvenimus. [traukiant tévus ] logopedinés pagalbos
mik¢iojantiems vaikams procesg drauge su specialistais atsiras sékmingo bendravimo galimybé,
kuri padés optimaliai spresti problemas (Almonaitiene, 2005).

Ivairios gyvenimo situacijos sukuria nepakartojamas salygas, kurios lemia vaiko raida.
Neretai i8kyla problemy nustatant mikciojimo priezastis, ieSkant galimy mik¢iojimo jveikimo
budy ir organizuojant bendra tévy, logopedy ir vaiky darba.

Mokslininky nuomoné apie esamos pagalbos mik¢iojantiems vaikams veilksminguma
nevienarelkSmé i sitlomi jvairis problemos sprendimo budai ir metodai. Svarbu numatyti
mik¢iojimo jveikimo budus, sudaryti logopedinés pagalbos plang atsizvelgiant | vaiko i tévy
poreikius (Sackett, Starus, Richardson, Rosenberg, Haynes, 1996; Huinck, 2006).

Dauguma autoriy teigia, kad sékmingam mikc¢iojaniy vaiky ugdymui biitinas nuoSirdus
ir aktyvus tévy, vaky i specialisty bendradarbiavimas. Néra taisykly kaip jtraukti tévus i
ugdymo procesg ir logopedinés pagalbos organizavimg, nes tai priklauso nuo konkrecios
situacijos T su ja susjusiy zmoniy (AlSauskiené, RuSkus, 2002; USeckiene, 2002;
Gevorgianiené, 2003; Milteniené, 2005; Millard, Nicholas, Cook, 2008; Jinnah, Walters, 2008;
Toller, 2009; Millard, Edwards, Cook, 2009; Frymark, Venediktov, Wang, 2010;).

Svietimo jstaigy specialistams kyla klausimy dél ugdymo dalyviy vaidmeny bei jy

kompetencijos riby, o tévams kelia ripesciy informacjjos apie specialyjj ugdyma nepakankamumas



(Kaffemanien¢, Zukaité, 2008). Seimos nariai ir specialistai, sickdami vieningy ugdymo tiksly, turi
galimybe pasirinkti tinkamas priemones ir prisidéti prie vaiko ugdymo (Jinnah, Walters, 2008).

Tyrimo objektas — téwy dalyvavimas logopedinés pagalbos teikimo ikimokyklinio
amziaus vaikams procese.

Tyrimo tikslas - itirti tévy dalyvavimo logopedinés pagalbos teikimo procese
ypatumus, siekiant jveikti ikimokyklinio amziaus vaiky mikc¢iojima.

UZdaviniai:

1. Remiantis mokslinés literatiiros analize, atskleisti ikimokyklinio amziaus vaiky mik¢iojimo
atsiradimo  priezastis i galimas pasekmes bei aptarti logopedinés pagalbos teikimo
mik¢iojantiems ikimokyklinukams situacijg Lietuvoje.

2. Taikant anketing apklausa, surinkti ir iSanalizuoti duomenis apie tévy i logopedy nuomone
del logopedinés pagalbos mik¢iojantiems ikimokyklinio amziaus vaikams organizavimo.

3. Remiantis kiekybinio tyrimo metu gauty duomeny analize, atskleisti tévy dalyvavimo
reikSme jveikiant mik¢iojimg bei palyginti tévy ir logopedy nuomong apie pagalbos teikimo
organizavimg mikciojantiems ikimokyklinio amziaus vaikams.

Tyrimo metodai:

1. Mokslinés literatiros ir statistiniy duomeny analizé;

2. Kiekybinis tyrimas;

3. Kiekybinio tyrimo metu gauty duomeny analizé ir jy interpretavimas. Kokybiné turinio
analize.

Tyrimo dalyviai. Tyrimas buvo atliktas 2011 — 2012 m. Respondentai parinkti tikslinés
atrankos buidu. Tyrime dalyvavo 147 respondentai i§ didziyjy Lietuvos miesty, keleto rajono centry ir

kaimy, § jy 95 logopedai dirbe ir/ar dirbantys su ikimokyklinio amziaus mikciojanciais vaikais ir 52

tévai, auginantys ikimokyklinio amziaus mik¢iojancius Vvaikus.

Pagrindinés savokos:

Mikciojimas — tai kalbéjimo sutrikimas, kuriam bidingi garsy, skiemeny i ZzodZiy
pakartojimai, tgsimai, dvejojimai, trikdantys ritmingg kalbg (TLK — 10).

Sklandaus kalbéjimo sutrikimai — tai jvarris kalbos tempo ir ritmo sutrikimai, dél kuriy
sutrikdyta kalbiné motorika, bendravimas, vyksta asmenybiniai pokyciai (TLK — 10).



Logopedas — specialistas, taisantis vaiky kalbos sutrikimus (Tarptautiniy zodzy Zodynas,
1985).

Logopedinés pagalbos strategijos — tai tiesioginiai logopedinés pagalbos metodai,
netiesioginé pagalba ir tiesioginés bei netiesioginés pagalbos biidy derinimas (Ramig, Bennett,
1997)°.

Kompleksiné pagalba — tai pagalbos modelis, apimantis skirtingas poveikio priemones: 1)
medikamentinj gydyma, 2) psichoterapija, 3) logopedinj darbg, 4) darbg su mikCiojanciyjy tévais
Ir artimaisiais (Makauskiené, 2008).

Bendravimas — 1) zmoniy socialinés bities forma, pasireifkianti kontakty tarp Zmoniy
wmezgimu i palakymu, draugysté, partnerysté. 2) keitimasis informacija, patirtimi, jos
turtinimas naudojantis Zodiniais ir neZodiniais Zenklais®.

Bendradarbiavimas — bendravimas, kurio metu asmenys padeda realizuoti vienas Kkito

poreikius®.

Magistro darbo struktiira

Darbg sudaro: santrauka lietuviy kalba, jvadas, 3 skyriai, iSvados, naudotos literatiiros sgraSas
(98 saltiniai), santrauka (reziume) angly kalba, priedai Tyrimo duomenis iliustruoja 2 lentelés, 18
paveiksly. Prieduose pateikti ankety pavyzdzai, statistiny skaiCiavimy grafikai i lenteles. Darbo
apimtis — 53 puslapiai

% cit. Makauskiené, V., Ivoskuviené, R. (2011). Tévy ir vaiko interakcijos metodas mikciojimui jveikti. Kaunas:

Buhalteris
* Jovaisa, L. (1993) Pedagogikos terminai. Kaunas: Sviesa

% Leonavitius, J. (1993) Sociologijos Zodynas.Milnius: Academia



1 skyrius. IKIMOKYKLINIO AMZIAUS VAIKU MIKCIOJIMO
YPATUMAI

1.1 Mik¢iojimo samprata

Mokslininkai skirtingai apibiidina mikciojimg. Mikciojimas priskiriamas vaiko kalbéjimo
sklandumo, tempo i ritmo, emocijy ir elgesio sutrikimams. Anot Krikséiino (1994),
mikCiojimas — kalbéjimo sklandumo sutrikimas, kuriam budingi kalbos skersaruoziy raumeny
traukuliai, atsirandantys dél jvairiy priezasy. Mikciojimas nustatomas kai néra raumens
pazeidimo ar organinés smegeny ligos.

Ivoskuviené (1999), Bagdonas (1995) mikéiojimg priskiria kalbéjimo tempo ir ritmo
sutrikimams, dél kuriy Zmogus negali laisvai reikS$ti savo minéiy ir socialiai komunikuoti.
Tarptautinéje statistinéje ligy ir sveikatos problemy klasifikacijoje (TLK — 10) nurodoma, kad
mikCiojimas — kalbéjimo sutrikimas, kuriam biidinga garsy, skiemeny i Zodzmyy pakartojimai,
tesimas, daznesni dvejojimai ir pauzés, kurios trikdo normalig, sklandzia kalbg. Klasifikacijoje
pateikiami mik¢iojimo lygiai: nezymus, vidutinis, sunkus. Ankstyvajame amziuje budingas
nezymus mikCiojimas. Tam tikrais atvejais §] sutrikimg gali lydéti ir gretutiniai veido mimikos ar
kino judesiai. Sutrikimy klasifikacijoje (1995) mikciojimas priskiriamas kalbos i Kkitiems
komunikacijos sutrikimams, nurodomos jo riSys: neurozinis, kurj sukelia psichinés traumos,
panaSus | neurozinj, kai sutrinka smegeny vystymasis ar augimas ir organinis, kai pazeidziamos
smegenys (GarSviené, Ivoskuviené 1993).

Naujoje sutrikimy klasifikacijoje (TLK-10-AM), patvirtintoje Sveikatos apsaugos ministro
jsakymu® paZymima, kad mik&iojimas tai kalba, kuriai budingi dazni garsy, skiemeny ar odZy
pakartojimai ir prolongacija arba dazni dvejojimai ir pauzés, trikdancios ritmingg kalba. Tokia
kalba turi buti klasifikuojama kaip sutrikimas tk tada, jeigu jos iraifka labai sutrikdo kalbos
sklanduma.

6 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro [SAKYMAS ,Dél Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos

sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto leidimo "Sisteminis ligy saraSas" (Australijos modifikacija,
TLK-10-AM) idiegimo*//Valstybés Zinios. 2011, Nr. 23-1108



Remiantis mokslinés literatiros analize teigiama (Makauskiené, IvoSkuviené, Luneckiené
2008), kad mik¢iojimas, priklausomai nuo tyréjy pozirio, jvairiose klasifikacijose priskiriamas
emocijy ir elgesio, komunikacijos, sklandaus kalbéjimo i kalbéjimo ritmo sutrikimams.

Bloodstein (1990) mik¢iojimo apibrézimus suskirsté 1 aprasomuosius, aiSkinamuosius i
integruotus.  Aprasomoji mik¢iojimo samprata padeda suvokti, kaip mikCiojantysis elgiasi
kalbéjimo metu. AiSkinamoji — padeda suprasti, kodél Zmogus miké¢ioja. Integruota mikc¢iojimo
samprata padeda iSsiaiSkinti, Kaip galima atskleisti atitinkamus mik¢iojimo pozymius.

Dél jvairly mik¢iojimo atsiradimo priezasCiy it vaikko gyvenimo salygy, kalbéjimo
sklandumo sutrikimas gali bati skirtingo sudétingumo. Mik¢iojimo sunkumg gali lemti
pasnekovo reakcijos, paties mik¢iojanCioj0 savijauta, mikciojanCiojo pozitris ] savo kalbéjimo
sutrikimg, tévy ar giminaiiy bendravimo budas su mik¢iojanciuoju, kalbiné aplinka. Tai ypac
svarbu ikimokykliniame amziuje.

Mikciojimo raida ikimokyklniame amziyje yra skirtinga. Mokslininkams sudétinga rasti
bendra Sio sutrikimo apibrézimg i jo jveikimo biidus. Pastaruoju mrtu mik¢iojimas aiSkinamas
remiantis holistinu  pozitriu. Ivoskuviené, Makauskiené (2009), Healley, Trautman, Susca
(2004), Sidavi, Fabus (2010) nurodo, kad mikCiojimas — multidimensinis sutrikimas. Autoriy
nuomone, mik¢iojimas priklauso nuo tam tikry salygy, kuriy tarpusavio sgveika lemia
mik¢iojimo atsiradimg ir dinamikg. Minimos sglygos atsiranda ne vien tk dél mikciojan¢iojo
savybly, bet ir dél oriniy aplinkybiy, bei artimy zmoniy bendravimo ypatumy, taip pat vaiko
ugdymo salygy. Healley, Trautman, Sucsa (2004) pateikia multidimensinj mik¢iojimo struktiiros
modeli, kuriame iSskiriami Sie mikCiojimo elementai: emocinis, lingvistinis, motorinis, socialinis
ir kognityvinis.

Apibendrinant galima teigti kad mik¢iojimas, tai kalbéjimo sklandumo, tempo ir ritmo,
emocijy, elgesio sutrikimas, sukeliantis komunikacijos sunkumy, kai néra raumeny pazeidimo ar

organinés smegeny ligos.

1.2 Mikc¢iojimo kilmés teorijos ir priezastys
Mik¢iojimas daZmiausiai atsiranda 2 - 4 vaiko gyvenimo metais. Tai intensyvus kalbos ir
kognityviniy  procesy pokyCiy metas, kai vaikas jvaldo vis sudétingesnius kalbéjimo ir
bendravimo bidus, todél padidéja tikimybé atsirasti mik¢iojimui. Mik¢iojimas gali stipréti vaikui
augant arba inykti savaime sensityviu kalbos i kalbéjimo raidos laikotarpu. Nurodoma, kad
apie 70% — 80% vaiky sutrikimg ,jSauga*“ (Bloodstein 1993, Peters, Guitar 1991). Pradéjus
vaikui mik¢ioti, specialistai ieSko sutrikimo priezaséiy i galimy rizikos faktoriy, lemusiy
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mik¢iojimo atsiradimg. Shapiro (1999) nurodo mikéiojimo rizikos faktorius: vyriSka lIytis, Kkiti
mikCiojantys giminés nariai, véluojanti kalbos raida ar garsy tarimo sutrikimai. Bowker (2007),
Sitverman (2004) nuomone, mikCiojimo atsiradimg gali lemti vaiko amzus, neiSvystytas
neverbalinis bendravimas, kairiarankiSkumas i kt.

Kaip mikciojimo priczastis mokslininkai  jvardija daugelj skirtingy fiziologiniy  bei
psichologiny veiksniy, taCiau reikia pripazinti, kad mik¢iojimo atsiradimg lemia tiek vidings,
tiek ir iSorinés priezastys. Vidinéms prieZastims priskiriamas polinkis j mik¢iojimg, o iSorinés
salygos ir veiksniai skatina t3 polinkj stipréti.

Haynes, Pinzola, Emerick (1992) iSskiria mikciojimg palaikan¢ius i skatinanCius
veiksnius, kurie lemia polinkj mikéioti, priklausymg mik¢iojimo rizikos grupei i jveikimo
galimybes. Skatinantys veiksniai — vaiko fiziologiniai, emociniai ir socialiniai sutrikimai,
palaikantys veiksniai — paties mik¢iojanciojo pozitris j savo kalbéjimo nesklandumus, | teigiamg
ar neigiamg bendravimo patirt, Dalis Sy veiksniy atsiranda i vaiko aplinkos, o kita dalis —
paveldimumo déka.

Makauskiené, Ivoskuviené (2008) nurodo mikéiojimo priezasCiy grupes: genetinés,
organinés, biocheminés, psicholingvistinés, socialinés - psichologinés ir kitos prieZastys. Autorés
pripazssta, kad glaudi jvariy priezasiy tarpusavio sgveika, mokslninkams kelia mikc¢iojimo
kilmé¢s nustatymo problemy. GarSvienés, IvoSkuvienés (1993) nuomone, mik¢iojimas gali
susiformuoti  dél kvépavimo, artikuliacijos koordinavimo sutrikimy ar garsy tarimo sunkumy.
Baranauskien¢, MockeviCien¢, Pozerien¢, OstaseviCieneé (2009) pripazsta, kad visi vaiko
gebéjimai formuojasi jau mokty gebéjimy pagrindu. Kadangi viso kino motorika yra glaudziai
susijusi, tai vienos sritics nepilnas iSsivystymas gali lemti kitos srities sutrikimg. Gruzaité,
Ivoskuviené, Martusevi¢iené, Peciuliené (2004) teigia, kad oralinio aparato veikla priklauso nuo
viso kiino judesiy raidos.

Starkwether, Gottwald, Halfond (1990) teigia, kad mikciojimo atsiradimg gali lemti
netinkamos aplinkos, kurioje auga vaikas, salygos. Dmnamiska aplinka, per dideli reikalavimai,
nenuoseklus aukléjimas gali paskatinti kalbéjimo sutrikimus.

Mokslinés literatiros analizé suteikia galimybe iSskirti kelias mik¢iojimo kilmés teorijas:
neurofiziologing, biocheming, geneting, neuropsichologine, psicholingvisting, i¥mokimo ir kt.

Neurofiziologinio sutrikimo teorjos Salininkai (Hand, Hayness 1983, Braun, Varga,
Stager 1996) teigia, kad mikCiojimas atsiranda dél atipmio smegeny pusrutuliy dommavimo. Tai

biidinga kairiarankiams ir Zmonéms su ambidekstrijos poZymiais.
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Neuropsichologinés mikciojimo teorijos Salininkai (Bloodstem 1993, Ambrose, Yairi,
Cox 1993) teigia, kad nervy sistemos dirglumas, kylan¢ios emocinés reakcijos sukelia kalbéjimo
problemas. Tuomet atsiranda artikulacijos, tarimo, kvépavimo koordinavimo sutrikimai,
lemiantys mik¢iojimo atsiradima.

Genetinés mik¢iojimo kimés teorijos Salininkai (Drayna 2005) teigia, kad mikCiojantys
giminai¢iai yra vienas i mik¢iojimo atsiradimo rizikos veiksniy, ypaC patys artimiausi Zmones,
taCiau tai néra pagrindiné mik¢iojimo atsiradimo prieZastis.

Biocheminés mikciojimo teorijos Salininky atlikti Sios srities tyrimai rodo, kad
mikCiojanCiyjy plazmoje aptinkama mazau kalcio, kurio trukumas gali jtakoti kai kuriy raumeny
grupiy tonusg (Braun, Varga, Stager 1996).

ISmokimo teorijos Salninkai Nicolosi, Harryman, Kresheck (1989) teigia, kad
mik¢iojimo atsiradimg lemia neigiama iSoriné aplinka. Ji sukelia neigiamas emocijas, kurios
paskatina pirmyjy mik¢iojimo pozymiy atsiradimg.

Psicholingvistinés mik¢iojimo  teorijos Salininkai Conture, Louko, Edwards (1993)
nurodo, kad mikCiojantiems dazniau nei sklandziai kalbantiems budingi kalbos i kalbéjimo
sutrikimai. Jie, kartu su mik¢iojimu, apsunkina komunikavo kokybg.

Apibendrinant galima daryti iSvada, kad mikc¢iojimo etiologija nagrinéja jvairios teorijos,
taCiau iki Siol aiSkiai Sio sutrikimo priezastys nenustatytos. Sklandaus kalbéjimo sutrikimg gali

lemti tiek iSorinés tiek vidinés priezastys bei $iy priezasCiy sgveika.

1.3 Ankstyvojo vaiky mik¢iojimo poZymiai

[$skiriamos Sios mik¢iojimo riiSys: neuroziniS, panasus | neurozinj ir organinis mik¢iojimas
(Gar$vien¢, Ivoskuviene 1993, Zutautiené 2000). Neurozinj mikéiojima sukelia psichologinés
priezastys. D¢l patirtos psichologinés traumos vaikas tampa jautrus, emociskai labilus bei gali
pradéti mik¢ioti. Sulétéjus vaiko kalbos raidai ar patyrus silpnesne psichologing traumg, gali
prasidéti panasus | neurozinj mik¢iojimas. Jis labiau budingas berniukams ir yra pastovesnis.
Organinis mik¢iojimas prasideda patyrus galvos smegeny trauma.

Daznai mikCiojimas nebtina vienintelis kalbéjimo sutrikimas, bet pasireiskia kartu su kitais
— dizartrija, afazija (ar disnomija) ar apraksija. Siuo atveju mik&iojimo atsiradima lemia tam
tikros ligos (Parkinsono, motorinio aparato sutrikimo ir kt.), kurios gali sutrikdyti artikuliacinio
aparato veiklg.

Mik¢iojimas pasireiSkia jvairiais kalbéjimo sklandumo sutrikimais: garsy, skiemeny,
7zodziy  pakartojimais,  garsy  tesimu,  uzsikirtimais, jterpiniais, lydimaisiais  judesiais

12



(Makauskien¢, Ivoskuviene, Luneckien¢ 2008). ZodZzy ar skiemeny pakartojimai biina nevalingi
ir spontani$ki. Garso ar skiemens tgsimas iSrySkina kalbinio artikuliacijos aparato jtampa.
Neretai pirmieji mik¢iojimo poZymiai yra panaSts | natiraliai kalbos raidai budingus
nesklandumus.

Uzsikirtimai, vengimas kalbét, jterpmiai  turi jtakos mikCiojanciojo integracijai |
visuomeng. Kelman, Nicholas (2008) nuomone, garsy, skiemeny pakartojimas yra poZymiai,
kuriy mik¢iojantysis nemoka ar negali valdyti Bendravimas, sukeliantis neigiamas emocijas,
skatina mik¢iojimo stiprumg (Peters, Guitar, 1991).

Mikc¢iojimo pozymiai akivaizdziai skiriasi nuo natiraly kalbéjimo nesklandum.
Gregory, Hill, Campbell (2000) teigia, kad pastarieji nesukelia streso pokalbio dalyviams ir
nelemia tolimesnés mikCiojimo dinamikos. Dalis Sy sutrikimy netgi lakkomi normaliais
kalb¢jimo nesklandumais. MikciojanCiajam budingas daZznesnis Zodzny, skiemeny, garsy
kartojimas, artikuliacinio aparato jtempimas, uzsikirtimai, garsy tgsimas. 1 lenteléje pateikiami

natiiraliy kalbéjimo nesklandumy ir mik¢iojimo pozymiai

1 Lentele
Kalb¢jimo nesklandumy ir mik¢iojimo poZymiai
(pagal Gregory, Hill, Campbel, 2000)
Nataralis kalbéjimo nesklandumai Mikciojimas

Dvejojimas (tylos pauzes) Dalies 7odzio, skiemens pakartojimai (3 ar <)
Garsy, skiemeny, zodzmy jterpimas Garsy pakartojimai
Susimai§ymai (sakiniy, fraziy pasitaisymai) Garsy tesimas
Frazny,7zodziy pakartojimai Uzsikirtimai
Dalies Zodzio, skiemens pakartojimai (2 ar >) | Stebima artikuliacinio aparato jtampa

Kiekvieno zmogaus gebé¢jimai formuojasi skirtingai. Mik¢iojimas yra paplitgs jvairiose
visuomenés grupése (apie 5 % ikimokyklinuky ir apie 1 % suaugusiyjy mik&ioja’), o Kiekvienas
mik¢iojantis asmuo pasizymi individualiais poZymiais. Mokslininkai pripaZjsta, kad j mik¢iojima
link¢ abiejy ly¢y vaikai Peters, Guitar (1991) nuomone, berniukai dazniau susiduria su
mik¢iojimo problema ir reCiau jj jveikia savaime palyginus su mergaitémis. Peters, Guitar
(1991), Bloodstein (1993) nurodo, kad apie 70 — 80% vaiky mik¢iojimas praeina savaime. Ypac

didelé savaiminio mikéiojimo ®nykimo priezastis — rizikos faktoriy nebuvimas (Gregory, Hill

"Ramsa V. (red.). Mikciojantis vaikas. (2007). Amerikos mik&iojimo fondo leidiniai. Vilnius
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2000). Néra kriterijy, kaip atpazinti, kurie vaikai mik¢iojimg jveiks savaime, todél pradéjus
mik¢ioti rekomenduojama logopedo pagalba ir/ar tévy bei pedagogy (auklétojy) Svietimas.

Gebéjimas sklandzai kalbéti yra itin svarbus, todél mik¢iojimas sukelia bendravimo
sunkumy. Jvairiy srily  mokslininkai  (lingvistai, sociologai, psichologai) domisi mik¢iojimo
problema, siekdami atskleisti jo atsiradimg lemianCias priezastis i veiksmingus logopedinés
pagalbos biidus. Nustatyta, kad mikciojimo atsiradimo priezastys yra jvairios ir gali pasireiksti
skirtingais pozymiais. Didzausiy sunkumy Sukelia mik¢iojimas, prasidéjes  ikimokykliniame
amziyje — aktyviausiu vaiko kalbos raidos laikotarpiu. Mik¢iojimas veikia ne tk vaiko raida, bet
ir kelia nerimg tévams, nuo kuriy reakcijos ir elgesio priklauso vaiko emociné bisena bei jo
poziris jsavo kalbéjimo nesklandumus.

Taigi, ankstyvojo amziaus vaiky mikc¢iojimo poZymiai pasireiSkia jvairiais kalbéjimo
sklandumo  sutrikimais, tokiais Kkaip nevalingi i spontani§ki garsy, skiemeny, ZodZiy
pakartojimai, garsy tesimas, uzsikirtimai, jterpiniai, lydimieji judesiai, artikuliacinio aparato
ftampa. Pirmieji mik¢iojimo poZymiai neretai biina panasiis ] natiiraliai kalbos raidai budingus

nesklandumus.
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2 skyrius. LOGOPEDINES VAIKU MIKCIOJIMO JVEIKIMO
STRATEGIJOS

2.1 Psichosocialiné ikimokyklinio amZaus vaiky charakteristika

Zmogus & prigimties yra sociali biitybé (Almonaitiené 2005). Sékmingas bendravimas yra
svarbi visaverCio gyvenimo dalis, teigiamy emocijy Saltinis. Geb¢jimas bendrauti Zymia dalimi
lemia sékme daugelyje veiklos sri¢iy. Vaikui mokantis bendrauti ypa¢ reikSmingu tampa
tinkamas ugdymas. Juodaityte (2002) iSskyré Sias ugdymo kryptis: vaikas imoksta gyventi pagal
pavyzdines situacijas arba pats, individualaus santykio su aplinka déka, patiria gyvenimiSky
situacijy kaitg. Ir vienu, i kitu atveju vaikas geba integruotis ] visuomeng.

Gimes kudikis buna visiSkai priklausomas nuo kity Zzmonm. Kasdienése situacijose vaikas
suvokia jvairly reiSkiniy pavadinimus ir geba juos pritaikyti savo kalboje. Aplinkiniai zmongs,
su kuriais vaikas bendrauja, suteikia galimybes naujiems potyriams. Tokiu budu turtéja vaiko
zodynas i formuojasi bendravimo jgudziai Dell (2000) nuomone, tévai turi lemiama reikSme
savo vaiky sklandaus kalbéjimo ugdymui, kurdami tinkamas kasdienio bendravimo salygas.
Bendravimo déka vaikas ne tik suzino apie ji supanCig aplinka, bet ir patiria atitinkamas
emocijas. Pirmosios pagrindinés emocijos — géda ir pasididziavimas. Pasididziavimas kyla gavus
pagyrimg i tévy ar kity Zzmoniy uz tinkamai atlikta veikl3. Gédos jausmas patiriamas matant
aplinkiniy reakcija Stikus nesékmei. Pastarasis veiksnys gali skatinti mik¢iojimo atsiradimg
(Garsvieng, Ivoskuviené 1993).

Zukauskiené (2007), Navickas, VaiGiuliené (2010), AliSauskiené, Milteniené (2004),
UYeuer (2007) atskleidé vaiko psichosocialinés raidos bruozus. Vaikas save atpazsta sulaukes vos
20 mén. amziaus. Nuo tada santykinai aiSkiai galima jvelgti kognityvy ir afektywy raidos
komponentus  (kognitywus komponentas — savo tuometiniy fiziniy, moralinly galimybiy
suvokimas, afektyvus komponentas —emociniai i$gyvenimai, kuriuose atsispindi pozitris j save).

2 - 6 mety vaikai sugeba ,apsimesti, vaizduoti mégdzioti kity Zmoniy veikla. Siuos
veiklos elementus vaikas jsisavina dél lavéjancios vaizduotés ir kalbos. Sioje raidos stadijoje
vaikkas pradeda jvaldyti simbolnj mastyma, kurio déka minéti gebéjimai lavéja dar spariau. Su
daiktais siejami simboliai padeda vaikui suprasti pasaulj regimaisiais vaizdais i kitais jutimais.
Tuo pat metu vakui tenka plésti savo jau turimus kalbinius gebéjimus, jsisavinti naujas
gramatikos ar garsy tarimo taisykles. Ilkimokyklinio amziaus vaikas vartoja daugiskaita,

veiksmazodzio laikus, derina budvardzius su daiktavardziais ir t.t.
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Kiekvienas vaikas yra skirtingas. Jam budingas savitas pozidris j supantj pasaulj bei noras
jl pazinti savarankiSkai. Kartais tévai, negalédami to pripazinti, aukléja vaika pernelyg grieztai,
neleisdami jam iSreikSti saves. Tada #®kyla vaiky — tévy bendravimo, tarpusavio supratimo
problemos. Jos gali atsirasti ir dél skirtingo tévy ir vaiky temperamento, ypac, jei tévai turi
daugiau nei vieng vaikg ir kuris nors i jy pasizymi kitokiu temperamentu nei Kiti vaikai.

Téwy - vaiky bendravimo problemas tyre Kempe (1978) pagal ivairiapusj tévy elgesi tévus
sugrupavo . a) labai patologiskus, b) zalojanCius — nesiripinancius, c¢) vidutiniSkus, d)
pakankamai gerus, e) gerus, f) puikius ir g) idealius. Tam tikrais atvejais tévams sudétinga
LJnkamai“ paveikti vaiky egocentrinj mastyma, nes vaikai kitaip mastyti dar nepasiruose, O
tévams triksta informacijos bei patirties. Tokio mastymo jsitvirtinimas lemia i atitinkamus
kalbinius gebéjimus.

Apibendrinant, galima teigti kad tévai turi lemiamg reikkSme¢ savo vaiky sklandaus
kalb¢jimo ugdymui, kurdami tinkamas kasdieninio bendravimo salygas.

2.2 Logopedinés pagalbos mik¢iojantiems organizavimas ikimokyklinio ugdymo

jstaigose

Svietimo i mokslo ministro jsakymas® reglamentuoja ikimokyklinj ugdyma vaikams nuo 1
ki 6 mety. Ikimokyklinio ugdymo uzdavinys — tenkinti vaiko kultirinius, etninius, socialinius
bei pazintinius poreikius. Tuo rupinasi lopSely, lopSely — darzely, darzely, darzely — mokykly,
kity ikimokyklinio ugdymo jstaigy pedagogai Taip pat numatoma pagalba ir nelankantiems
ugdymo jstaigos 5 — 6 mety vaikams®, kurios tikslas padéti atitinckamai pasiruosti mokyklai.

Vaikai, turintys specialiyjy ugdymosi poreikiy, turi teis¢ gauti specialyji ugdyma
Svietimo  jstaigose. Ugdytinly poreikiai skirstomi ] nedidelus, vidutinius, didelus i labai
didelius. Pirminj poreikiy jvertinimg atlicka Svietimo jstaigoje jkurta Vaiko gerovés komisija.
Vaiko specialiuosius ugdymo/si poreikius pedagoginiu, psichologiniu, medicininiu ir socialiniu

pedagoginiu aspektais jvertina Pedagoginé psichologiné tarnyba.

¢ Lietuvos Respublikos §vietimo ir mokslo ministro [SAKYMAS “Dél §vietimo pagalbos ikimokyklinio amziaus

vaikg namuose auginandiai Seimai teikimo tvarkos apra§o patvrtinimo*//Valstybés zinios. 2004, Nr. 94-3451.

° Lietuvos Respublikos $vietimo ir mokslo ministro [SAKYMAS “ Dél §vietimo pagalbos nelankanéiam ugdymo

jstaigos 5-6 mety vaikui teikimo tvarkos patvirtinimo*//Valstybés Zinios. 2004, Nr. 8-211.
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Logopeding pagalbg mikCiojantiems teikia Svietimo i sveikatos prieziiiros institucijose
dirbantys logopedai. Logopedas — asmuo, jgijes specialiojo pedagogo profesing kvalifikacijg ir
logopedo specializacijg, jvertinantis ir specialiomis priemonémis Salinantis ar suSvelninantis
vaiky bei suaugusiyjy kalbéjimo, kalbos, balso, rijimo ir komunikacijos sutrikimus. Sveikatos
apsaugos ministro jsakyme’® nurodytos pagrindinés logopedo funkcijos:

1. teikti kvalifkuota logopedo pagalbg vaikams i suaugusiesiems, turintiems kalbéjimo,
kalbos, balso, rijimo ir komunikacijos sutrikimy, vadovaujantis Logopedy paslaugy teikimo
tvarkos aprasu;

2. bendradarbiauti su kitais asmens bei visuomenés sveikatos prieziiros, slaugos i socialinés
ripybos darbuotojais bei specialistais;

3. wykdyti kalbéjimo, kalbos, balso, rijimo ir komunikacijos sutrikimy prevencija.

2006 m. Svietimo ir mokslo ministras patvirtino logopedo pareigines nuostatas'®. Jose
logopedo weikla reglamentuota detaliau. Pagal minétas nuostatas logopedas jvertina mokiniy
kalbos raidos ypatumus, nustato kalbos ir kitus komunikacijos sutrikimus, specialiuosius
ugdymosi  poreikius mokykloje; sitlo skirti specialigja pedagoging pagalba mokiniams,
turintiems  kalbos i kity komunikacijos sutrikimy; teikia saraSa mokiniy, kuriems reikalinga
logopedo pagalba, suderina su mokykla aptarnaujancia pedagogine psichologine tarnyba ir teikia
tvirtinti mokyklos vadovui, o jam §] sgraSa patvirtinus, pateikia mokyklos specialiojo ugdymo
komisijai; bendradarbiaudamas su mokytojais, specialiyjy poreikiy mokiniy tévais (globéjais,
ripintojais),  kitais = asmenimis, tiesiogiai  dalyvayjancCiais ugdymo  procese, mokykla
aptarnaujan¢ios  pedagoginés  psichologinés  tarnybos  specialistais, numato specialiosios
pedagoginés pagalbos teikimo tiksluis i uzdavinius, jy pasiekimo biudus i metodus, atitinkancius
specialiuosius mokiniy poreikius bei galimybes, ir juos taiko; sudaro individualigsias, pogrupines
r grupines specialiyjy poreikiy mokinio/mokiniy kalbos ugdymo programas, jas taiko, rengia
savo veiklos ataskaita; Salina specialiyjy poreikiy mokiniy kalbos i kitus komunikacijos
sutrikimus; padeda mokytojams pritaikyti mokiniams, kuriems paskirta specialioji pedagoginé
pagalba, mokomaja medziagag i mokymo priemones; padeda mokytojams rengti mokiniy,
kuriems paskirta specialioji pedagoginé pagalba, ugdymo programas; konsultuoja mokytojus,

10 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro ISAKYMAS ,,Dél Lietuvos medicinos normos MN 136:2005
"Logopedas. Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé" patvirtinimo*// Valstybés zinios. 2005, Nr. 34-1107

1 Lietuvos Respublikos $vietimo ir mokslo ministro JSAKYMAS ,,Dél Logopedy, dirbanéiy mokyklose, bendryjy
pareiginiy nuostaty patvirtinimo*// Valstybés Zinios. 2006, Nr. 39-1421
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specialiyjy  poreikiy mokiniy tévus (globéjus, rupintojus) Ir kitus asmenis, tiesiogiai
dalyvayjan¢ius ugdymo procese specialiosios pedagoginés pagalbos mokiniams teikimo
klausimais; rengia ir naudoja specialiosios pedagoginés (logopedinés) pagalbos teikimo procese
specialigsias mokymo priemones, skirtas kalbos i kity komunikacijos sutrikimy lavinimui
tvarko ir pildo savo darbo dokumentus; dalyvauja mokyklos Vaiko gerovés komisijos veikloje;
taikko savo darbe logopedijos naujoves; SvieCia mokyklos bendruomeng aktualiais kalbos raidos,
kalbos neiSlavéjimo ar sutrikimy prevencijos ir jy Salinimo Klausimais.

Garsviené, Ivoskuviené (1993) logopeding pagalbg dirbant su mikéiojanciais SKirsto j
netiesioging Ir tiesioging. Pirmuoju atveju démesys skiriamas taisyklingo kalbéjimo mokymui ir
aplinkiniy asmeny S$vietimui bei mokymui, 0 tiesioginé logopediné pagalba — tai grupinés ar
individualios pratybos su mikCiojanCiais vaikais.

Pagal Lietuvos Respublikos Svietimo jstatyma logopediné pagalba mikc¢iojantiems
ikimokyklinio amziaus vaikams gali buti teikiama sveikatos priezitros jstaigose (poliklinikose,
ART, VRC, privaciuose kabinetuose) ir S$vietimo jstaigose, pastarosiose pirminj poreikiy
ivertinimg  atlieka Svietimo jstaigoje jkurta Vaiko gerovés komisijja. Vaiko specialiuosius
ugdymo/si poreikius pedagoginiu, psichologiniu, medicininiu ir socialiniu pedagoginiu aspektais
jvertina  Pedagoginé psichologiné tarnyba. [staigos logopedas padeda vaikui jveikti kalbos
sutrikimg, konsultuoja pedagogus, tévus (globéjus, riipmtojus) i kitus asmenis, tiesiogiai
dalyvayjancius ugdymo procese.

2.3 Vaiku mik¢iojimo jveikimo buidai ir metodai

Mik¢iojimo  problema jau semiai domina jvairly sri¢iy mokslininkus.  Skirtingos
mik¢iojimg skatinanCios priezastys, individuali mik¢iojimo raida skatina ieSkoti jvairiausiy budy
Siam sklandaus kalbéjimo sutrikimui jveikti. Ilgainiui susiformavo pagalbos mikciojimui jveikti
kryptys: klinikiné, pedagoginé — psichologiné, logopediné — psichoteraping, psichologiné i kt.
(Ivoskuviené, Makauskien¢ 2009).

Gregory, Hill, Campbell (2000) isSskiria logopedinés pagalbos mik¢iojantiems vaikams
etapus: kalbéjimo jvertimima, naujy jgidziy formavimg, nawai suformuoty jgidziy taikyma
kasdieniame bendravime. Ipatingas démesys skiriamas vaiko skatnimui jgytus gebéjimus taikyti
ne tk Seimoje su artimaisiais, bet i Kitose bendravimo situacijose. Makauskiené (2008) teigia,

kad taikydamas imoktus kalbéjimo biidus vaikas Kkuria naujus emocinio reagavimo variantus.
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Autorés nuomone, sklandaus kalbéjimo jgiidziy taikymas jvairiose situacijose jveikiant baime,
formuoja komunikacing patirti bei teigiamas nuostatas i bendravimg.

Taikant tévy — vaiky interakcijos metoda atsizvelgiama | individualius vaiko, jo Seimos
poreikius, mik¢iojimo pobidi i sunkumg. Naudojami tiesiogniai ir netiesiogniai pagalbos biidai
bei jy derinys (Kelman, Nicholas 2008). Tiesiogin¢é pagalba, kai vaikas mokomas kalbéti Iétai,
taisyklingai kvépuoti, Svelniai tarti pirmajj zodzio garsa. Netiesioginé — kai bandoma keisti vaiko
kalbing aplinkg, ypatingg démes] skiriant tévy bendravimo su vaiku stiliui. Sudaromas individualus
logopedinés pagalbos planas ne tik vaikui, bet ir visai Seimai. Logopedinés pagalbos specialistams
yra svarbus téwy, auklétojy ir kity su vaiku bendraujanciy asmeny dalyvavimas kuriant pagalbos
budus bei strategijas.

Zutautiené  (2000) mik&iojimui jveikti siilo pratybas (kvépavimo lavinimas; bendrosios
motorikos manksta; veido raumeny ir kalbos padargy pratimai; fonacijos, skaiCiavimo, Savitaigos
pratybos; Zodziy su ,sunkiu“ garsu asmenavimo pratybos; savarankiskas vaiko darbas;
logopedinés  pratybos), nurodydama jy priemones (veidrodis, magnetofonas, diktofonas,
dienorastis) bei jvairia veikly (Zaidimai, eiléras¢y skaitymas, serijiniy paveikslély perziira,
prozos teksty skaitymas).

Mikc¢iojantys vaikai gali biiti nedrasts, baikStus, jbaugnti, agresyviis i tt. Dalis vaiky
kalbéjimo metu didesnj démesj skiria savo artikuliacijai, bet ne kalbos turinui. Fraser (1998),
Dell (2000), Ivoskuvien¢ (1993) ir kt. teigia, kad mikciojanciam vaikui reikia jrodyti, kad jis gali
kalbéti, reiksSti savo mintis i yra pajégus jveikti kalbinj sutrikimg. Sprendzant $ig problema
paramg logopedui gali suteikti vaiko artimieji, auklétojai, psichologai bei kity sriciy specialistai.

Apibendrinant galima pasakyti, kad vaiky mikc¢iojimo jveikimo budus ir metodus svarbu
atsizvelgti | individualius vaiko, jo Seimos poreikius, mik¢iojimo pobiudj ir sunkumg. Vaikas
mokomas kalbéti létai, taisyklingai kvépuoti, Svelniai tarti pirmgjj zodzio garsg. Atliekama
bendrosios motorikos manksta, veido raumeny ir kalbos padargy, fonacijos, skaifiavimo, Zodziy
su ,sunkiu“ garsu asmenavimo, saviitaigos, savarankisko darbo pratimai, naudojant logopedines
priemones — veidrodj, magnetofona, diktofona, dienorastj, jvairia veikla - zaidimus, eilérasciy
skaitymg, serijiniy paveiksleliy perzitra, prozos teksty skaitymg. Taip pat bandoma keisti vaiko
kalbing aplinka, ypatingg démes;j skiriant tévy bendravimo su vaiku stiliui.
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2.4 Vaiky, tévy ir logopedy santykiy ypatumai
Bendraudami su vaiku kasdieninése situacijose, tévai gali pateikti vertingos mnformacios
logopedui apie mikéiojimo pozymius, pasireiSkimo daznumg, pokycwus i tt. Ivekiant §j
sutrikimg, tévams butina logopedy pagalba, abipusis pasitikéjimas bei pastangos. Ypa¢ svarbus
tampa pirmasis mikCiojanio vaiko, jo tévy ir specialisty susitikimas, kurio metu patartina
uzmegzti nuoSirdy, atvirg bendravimg.

Siekdami jveikti ar suSvelinti mikCiojimg, tévai gali keisti bendravimo pobud] namuose,
remdamiesi logopedy rekomendacijomis. Tévai turéty susilaikyti nuo kritkavimo, kalbéjimo
taisymo, nerodyti susijaudinimo ir nenurodinéti vaikui kaip kalbéti Tévai turéty sukurti aplinka,
kurioje vaikas jaustysi atsipalaidaves (RamSa, 2007). Netinkama tévy reakcija j vaiko
mik¢iojimg, aukléjimo klaidos gali sustiprinti kalbéjimo uzsikirtimus. Tévai neturéty atkreipti
vaiko démesio | netinkamai tariamus Zodzus, liepti juos Kkartoti, Saipytis i§ kalbéjimo. Tévams
bitina kantrybé, tolerancija ir gebéjimas prisitaikyti prie vaiko poreikiy.

Pasak Makauskienés, IvoSkuvienés (2011) reikia atkreipti démes; 1 vidinius tévy
gyvenimus pastebéjus  vaiko mik&iojima. Siuo atveju dauguma tévy jautia nerimg ar
nepasitenkinimg, Kuris gali paveikti vaiko mintis ir jausmus. Vieni tévai dél vako mikciojimo
pradeda Kaltinti save, kiti — ieSko ®oriniy mik¢iojimo atsiradimo priezaséiy. Manoma (Biggart,
Cook, Fry, 2006), kad netinkamas ugdymas gali sukurti salygas mikciojimo atsiradimui ir/ar
paskatinti jo sustipréjima.

Ne visi tévai vienodai jvertina prasidéjusj vaiko mikciojimg. Anot Rustin, Cook (1995),
dalis tévy mikCiojimg stengiasi paaiSkinti savo vaikkams suprantamomis sgvokomis ir
nerodydami didelio nerimo, ieSko pagalbos. Kiti tévai mik¢iojimg mégina jveikti savo jégomis, o
treti — stengiasi neparodyti vaikams, kad pastebi jy mik¢iojimg ir jj ignoruoja. Pastarosios grupés
tévai stengiasi esant vaikui neaptarinéti mikCiojimo Su logopedais ar kitais specialistais. Skiriasi
ir tévy reakcja 1 vaikko mik¢iojimg. Jeigu mikCiojimas stiprus — tévai jauCia tam tikrg
susiriipinimg it jauduli. Jeigu mikCiojimas nezymus — nerimas dél vaiko kalbiny sutrikimy gali
biiti mmnimalus.

Tévai, reikSmingi logopedinés pagalbos dalyviai, jie gali padéti savo vaikams jveikti
mik¢iojimg (Gottwald, Starkweather, 1995). Svarbu paminéti, kad logopedai, tévai ir vaikai —
lygiaverciai dalyviai mikciojimo jveikimo procese. Logopedinés pagalbos ir budy pasirinkimas
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priklauso ne tk nuo vaikko mikCiojimo ypatumy, bet r nuo programos dalyviy tarpusavio
santykiy.

Vanryckeghem (1995), Alisauskiené (2002), Gerulaitis (2007) nurodo, kad programos
dalyviy santykiy glaudumas dazniausiai lemia jos sékme. Kuo tévai, vaikai ir logopedai
glaudziau i nuoSirdziau bendradarbiauja, tuo sékmingiau galima jveikti mik¢iojimg. N¢& vienas
mik¢iojimo jveikimo biidas nebus veiksmingas, jei programos dalyviy nesies nuoSirdumas bei
abipusis pasitik¢jimas. Anot Anderson, Chitwood, Hayden (1997), savo vaikus geriausiai pazjsta
tévai, todél jie i gali sillyti optimaliausias pagalbos priemones. Autoriy nuomone, logopedas ir
tévai turi jdéti lygiaverty mndéli, norédami padéti vaikui Milteniené (2004) nurodo, kad
informacijos teikimas, jtraukimas } ugdymo procesa sudaro sglygas vaikui pazinti save ir
pozityviai save vertinti Poztyviai nusiteikgs vaikas pats gali pasitlyti id€jy, patarimy, kuriais
galima pasinaudoti siekiant norimo rezultato ar planuojant ugdymo procesa.

Tévai turéty samoningai suvokti savo dalyvavimo padedant jveikti vaiko mikéiojimg
svarbg. Hugo, Carolyn (1999) pateikia tévy dalyvavimo logopedinés pagalbos procese, naudg:

e jvertinamas tévy, dalyvayjanciy mikCiojimo jveikimo programoje, autoritetas i

lengviau jveikiamas galimas vaiky psichologinis pasiprieSinimas;

e tévams sudaromos salygos individualiy mik¢iojimo jveikimo priemoniy kirimui;

o tévai § logopedy gauna reikalinga informacija, rekomendacijas apie bendravimg su

vaiku namuose.

GarSviené (1987) dideli démesj skyré ,tausojanCio rezimO* sudarymui namuose.
Tausojan¢io dienos rezimo laikymasis leidZzia reikStis tévy vaizduotei ir kurti vaikui tinkamas
ugdymo salygas:

e tévy tarpusavio santykiy ir jy santykiy su vaiku skatinimas;

e tévy pozurio ] mkciojimg keitimas;

e tinkamo vaiko dienos rezimo sukirimas;

e kalbinio bendravimo apribojimas;

e naudojimosi vizualinémis priemonémis mazinimas;

e tinkamo laisvalaikio organizavimas.

Ikimokyklinio amziaus vaikas mtensyviai komunikuoja su jvairiais Zmonémis ir aktyviai
mokosi bendrauti.  NuoSirdls tévy tarpusavio santykiai, tinkamas poziiris | vaiko mik¢iojima,
specialisty rekomendacijy vykdymas sudaro salygas jveikti ar suSvelinti kalb&jimo

nesklandumus.
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Apibendrinant galima teigti, kad tévai yra reikSmingi logopedinés pagalbos dalyviai,
galintys pateikti vertingos informacijos logopedui apie mikCiojimo pozymius, pasireiskimo
daznumg, pokyéius i tt. Siekdami jveikti ar suSvelninti mikéiojimg jie gali keisti bendravimo
pobudi namuose, remdamiesi logopedy rekomendacijomis, sukurti aplinka, kurioje vaikas galéty
atsipalaiduoti ir gerai jaustysi. Taigi, logopedai, tévai ir vaikai Yyra lygiaverCiai dalyviai

mik¢iojimo jveikimo procese.

2.5 Tévy dalyvavimo logopedinés pagalbos procese ypatumai

Ugdymo proceso dalyviy bendradarbiavimas suvokiamas kaip priemoné, padedanti siekti
uzsibrézty tiksly (Hallahan, Kaufmann 2003). Ugdymo procese paprastai dalyvauyja tévai, vaikai
ir pedagogai. Téwy isitraukimas jugdymo procesg atitinka demokratinj ugdymo model.

Alisauskiené (2002) pripazjsta, kad tévy — specialisty santykiai ir abipusiai poreikiai yra
dazniausiai skirtingi ir kartais visiSkai nesuderinami. Vienu atveju, specialistai netinkamai atlieka
savo funkcija, kitu atveju — tévai arba neprisideda prie specialisty vykdomy funkcijy, arba patys,
neturédami tinkamy Ziniy i gebéjimy, imasi iniciatyvos vaiko problemoms jveikti.

Ambrukaitis ir BoriseviCien¢ (2007) patvirtina nuomong, kad tévai tik i§ dalies patenkinti
specialisty  vykdomomis  funkcijomis ir noréty glaudesnio bendradarbiavimo, atskleidziancio
vaiky ugdymosi raida. Sia problema pripazino ir Dovydaitiené, Rimkevitiene (2003),
Alisauskas, AliSauskiene, Gerulaitis, Meliene, Miltenien¢, Sapelyté (2009). Specialistams
rekomenduojama atskleisti daugiau savo vykdomos veiklos niuansy: nustatyti vaiko sutrikimus ir
Ju priezastis, iSsiaikinti tévy pozcyg vaiko sutrikimo atzvilgu, $sialkinti tévy — vaiky
bendravimo budus, organizuoti pagalbg tévams ir juos palaikyti (CtpebeneBa, 3akpenuna 2005,
Mapxkoga 2005).

Alisauskiené (2002) teigia, kad rySkéjant vaiko kalbos sutrikimams, tévai aktyviai iesko
galimos pagalbos, tafiau véliau nuo iniciatyvaus dalyvavimo vaiko ugdyme atsiriboja. Todél
specialisty darbas su vaiku tampa paviene, konkrecia jtaka (Gerulaitis, 2007).

Soriano  (2005),  AliSauskienés  (2002) nuomone ugdymo  proceso  dalyviy
bendradarbiavimas turi remtis partneryste, abipusiu pasitkéjimu ir bendros veiklos skatinimu.
Svarbiausias partnerystés tikslas — vaiko poreikiy tenkinimas. Taciau tévams atsiribojus nuo
vaiko ugdymo planavimo, pamirStama, kad vaikg geriausiai pazjsta bitent patys tévai Jie zno
vakko pomeégius, pazsta charakterj, gyvenimo salygas, bendravimo ypatumus. Todél

Dovydaitienés, RimkeviCienés (2003) nuomone, specialistai turéty siekti artimiau pazinti Seima,
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jos tarpusavio bendravimo ypatumus, santykius, gyvenimo budo jprocius. Tik tokiu bidu
logopediné pagalba mikéiojantiems vaikams bty sékmingesné.

Téwy ftraukimas ] mik¢iojimo jveikimo procesa, skatina tévy, logopedy, vaiky tarpusavio
pasitikéjimg, pazinimg, nuoSirdy bendravimg. Tokiy santykiy sukirimas padeda iSvengti
neigiamy kurio nors ugdymo proceso dalyvio reakcijy. Sékmingo kolektyvinio darbo
priezastimis Gevorgianiené (2003) nurodé psichologinius (pasitikéjimas, sgziningumas ir pan.)
bei organizacinius (dazni dalyviy susirinkimai, kompromisy paieSka i prisitaikkymas prie
situacijos) veiklos elementus.

Ruskus ir kt. (2009) i#skyré tévy jtraukimo j ugdymo procesa bidus, tokius kaip
tinkamas vaiky aukléjimas juos integruojant j ugdymo istaigos veikly, komunikavimo galimybiy
kiirimas, tévy jtraukimas ] namy darby uzduoChy atlkimg, tévy jtraukimas ] ugdymo jstaigos
problemy sprendimy paieska, savanorysté, bendravimas su visuomene.

Apibendrinant galima teigti kad ikimokyklniame amziyje aktyviai plétojasi vaiko
kalbiniai gebéjimai, kalbos raida priklauso nuo jvairiausiy potyriy. Atsiradus mik¢iojimui tévai
kreipiasi | specialistus pagalbos, bet teikiama informacija apie Sio sutrikimo jveikimo galimybes
ir biidus juos ne visada tenkina. Komandmis, lygiavertis ugdymo proceso dalyviy darbas sudaro
palankias salygas jveikti ikimokyklinio amziaus vaiky mik¢iojimg, bet daZniausiai tévai prie

vaiko mik¢iojimo jveikimo prisideda tik specialisty skatinami.
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3 Skyrius. TEVU DALYVAVIMO, IVEIKIANT VAIKU MIKCIOJIMA,
REIKSME

3.1 Tyrimo metodika

Siekiant $siaiSkinti logopedy pozitrj ] tévy dalyvavimg bei tévy dalyvavimo ypatumus
jveikiant  ikimokyklinio amziaus vaiky mik¢iojimg, buvo atliktas tyrimas, kurio metodologinj
pagrindg sudaré socialiniams mokslams budinga Kiekybinio tyrimo samprata ir statistiniy
duomeny apdorojimo budas. Norint kuo nuodugniau istirti §j reiskinj buvo apklausiami
logopedai, dirbantys ir/far dirbe su mikCiojanCiais ikimokyklinio amziaus vaikais bei tévai,
auginantys ikimokyklinio amziaus mik¢iojancius vaikus.

Tyrimui atlikti buvo naudojamas anketinés apklausos metodas. Dalis ankety buvo jteikta
respondentams asmeniskai, dalis — isiysta elektroniniu pastu. Anketos metodas buvo pasirinktas
siekiant neapsunkinti respondento ir gauti kuo daugiau informacijos. Anot Kardelio (2002),
tinkama anketa yra aiSki nedviprasmiSka, patikima. Kartu ji turi skatinti respondento nora
bendradarbiauti.

Anketos sudarytos atsizvelgiant j metodinius reikalavimus bei rekomendacijas (Kardelis,
2002), respondentams paaiSkinta dél ko atliekamas tyrimas ir kaip tinkamai uzpildyti anketa,
informuojama, kad anketa anonimiSka. Anketose pateikti uzdaro ir atviro tipo Klausimai, siekiant
suteikti respondentui galimyb¢ iSsakyti savo nuomong. Anketas, tiek logopedams, tiek tévams,
sudaro trys klausimy blokai: pirmasis — demografinis (informacija apie respondentg), antrasis —
klausimai apie mik¢iojimg, treCiajame bloke tévams skirtoje anketoje klausimai apie bendravimg
su logopedu, o logopedams skirtoje — apie tévy dalyvavimg jveikiant mikciojimg, Siekiant

atskleisti jy pozitrj.

Anketoje, skirtoje logopedams, pirmajame klausimy bloke pateikiama informacija apie
respondentus:

o Amzius

e Pedagoginio darbo stazas

o Lytis

e Gyvenamoji vieta

e Naryst¢ Logopedy asociacijoje
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Kvalifikaciné¢ kategorija

Gyvenamoji vieta

Antrajame  bloke pateikiamais klausimais apie mik¢iojimg siekta iSsiaikinti logopedy

nuomong:

Kada dazniausiai prasideda mik¢iojimas

Ar tévai laiku kreipiasi pagalbos

Kas paskatina tévus ieskoti pagalbos

Kaip tévai stengiasi padéti vaikkams jveikti mik¢iojima

Ar, logopedy nuomone, tévai gauna pakankamai informacijos apie mikciojimg

TreCiojo bloko klausimais siekta suzinoti logopedy nuomoné apie tévy dalyvavimg

logopedinés pagalbos procese:

Kaip logopedai vertina tévy pastangas padéti

Kaip vyksta bendravimas su tévais

Ar tévai vykdo logopedo nurodymus

Kodél tévai turéty prisidéti siekiant jveikti mikciojima

Kaip tévai skatinami dalyvauti logopedinés pagalbos procese
Kas kliudo siekti glaudesnio bendradarbiavimo

Kokios bendravimo formos priimtiniausios

Anketoje, skirtoje tévams, pirmame klausimy bloke taip pat pateikiama informacija apie

respondentus:

Amzius

ISsimokslinimas

Lytis

Rysys su vaiku

Vaiky skaiCus Seimoje

Kiti mikCiojantys giminés nariai

Gyvenamoji vieta

25



Antrajame klausimy bloke téwvy klausiama apie mik¢iojima, siekiant suzinoti jy nuomone:
e Kur tévai kreipiasi pirmiausia dél vaiko kalbos problemy

e Kur vaikas lanko logopedines pratybas

e Kaip stipriai vaikas mik¢ioja

e Kas, tévy nuomone, iSprovokavo mik¢iojimg

e Kaip pasireiSkia mik¢iojimas namuose

e Ar tévai gauna pakankamai informacijos apie mik¢iojimg

e Téwy pastebéjimai apie logopedo darbg

Ir treciajame klausimy bloke tévams uzduoti klausimai apie bendravima su logopedu:
e Ar tévai susiduria su problemomis bendraujant su logopedu
e Kaip vyksta bendravimas su logopedu
e Ar tévai vykdo logopedo rekomendacijas
e Kaip stengiasi padéti jveikti mik¢iojima
e Kodél svarbus bendravimas su logopedu

e Kokios bendravimo formos priimtiniausios

Tyrimo metu iplatinta 160 ankety (gritamumas 92%). Duomeny analizé atlikta SPSS
statistics 20,0 programine jranga, grafiné analizé¢ MS Excel 2010 kompiuterinémis programomis.

Informacija apie gautus rezultatus pateikiama paveiksluose bei lentelése.

3.2 Tyrimo dalyviai

Tyrimo metu buvo parengtos dvi anketos logopedams ir tévams, siekiant jvairiapusiskai

$SsiaiSkinti tyrimo objekta. Magistro darbe atskirai nagrinéjami abiejy ankety rezultatai.
Pirmiausia aptariami logopedy demografiniai duomenys. Tyrimas atliktas Vilniaus, Kauno,
Klaipédos ir Siauliy miestuose. ] anketos klausimus atsaké ir keletas respondenty # kity
apskrities centry, rajony centry, miesteliy ir kaimy. Tyrimo imtj sudaré 95 logopedai, dirbantys
irfar dirb¢ su ikimokyklinio amziaus mik¢iojanciais vaikais.

[Sanalizavus  demografinius respondenty duomenis paaiskéjo, kad tyrime dalyvavo
dauguma gana didele darbo patirtj nuo 21 iki 30 mety, turinéiy logopedy (32%), bei 22%
logopedy, dirbanciy 1 —5 metus (zr. 1 paveiksly).
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1 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal pedagoginio darbo stazg, %

Tyrime dalyvavusiy respondenty pasiskirstymas (zr. 2 paveiksla) pagal kvalifikacing
kategorija rodo, kad didziausig respondenty dalj sudaro vyr. logopedai (34,7%), metodininkai
(33,7%) ir logopedai (28,4%), o maziausig dalj apklaustyjy — ekspertai (3,2%).

Ekspertas h 3

Metodininkas | s 32
V1080 edas L s 33

Logopedas W 27

2 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal kvalifikacing kategorijg, N

Logopedy pasiskirstymas pagal darbo vieta (zr. 3 paveiksla) rodo, kad apklausoje dalyvavo
daugiausia logopedy dirbanciy ikimokyklinio ugdymo jstaigose, net 64,34%, maziausia dalj
sudaré¢ dirbanciy specialiojo ugdymo istaigose (5,43%) ir privaciai (3,10%). Keletas logopedy
(2,33%) pazyméjo, kad dirba kitur, taciau tikslios darbovietés nenurodé.
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3 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal darbo vietq, %

Lyginant duomenis apie logopedy gyvenamaja vieta ir kvalifikacing kategorija paaiSkéjo,
kad statistinis rySys tarp kintamyjy yra nedidelis (0,264) kas rodo, kad specialisty skaiCiaus
pasiskirstymas tolygus. Galima daryti ©vada, kad didZuosiuose Lietuvos miestuose jvairiy
kvalifikacijy specialisty skaiCiaus santykis mazai skiriasi ir bet kuriame i S$iy miesty galima
tiketis kvalifikuotos specialisty pagalbos. 47,4% respondenty yra logopedy asociacijos nariai,

likusieji ] §j klausima atsaké neigiamai.
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Analizuojant logopedy duomenis pagal stazg i kvalifikacing kategorija (zr. 4 paveiksla)
galima teigti, kad logopedy kvalifikacija kyla priklausomai nuo stazo. Tarp dirbanc¢iu nuo 1 iki 5
mety daugiausia — logopedy, o tarp dirbancy 18 mety ir ilgiau, daugiausia metodininky (48%)
bei vyr. logopedy (37,5%). Eksperto kvalifikaciné kategorija, pagal Sio tyrimo rezultaus, jgyjama
8dirbus mazausiai 12 mety, ekspertai sudaro 3,16% nuo viso respondenty skaiciaus.

Toliau aptariami tévy demografiniai duomenys. Tyrime dalyvavo 52 mikc¢iojanéius vaikus
auginantys tévai, i§ jy 11 vyry ir 41 moteris. | anketos klausimus atsaké 39 mamos, 10 tévy ir 3
seneliai.

Apibendrinus tyrimo duomenis galima pasakyti, kad apklausoje aktyviausiai dalyvavo 27-
31 mety respondentai (8 jy 13,5% trisdeSimtmeciai). Galima daryti vada, kad tokio amzaus
zmonés dazniausiai augina ikimokyklinio amziaus vaikus.

Dauguma tyrime dalyvavusiy tévy yra i didzigyjy Lietuvos miesty, keletas — i kity
apskrities centry, rajony centry, miestely ir kaimy. [ anketos klausimus atsake tévai daugumoje
aukstajj ®silavinimg turintys zmonés. Tik vienas respondentas nurodé, kad yra baiges viduring
(zr. 5 paveiksly).

Nebaigtas aukstasis

Aukstesnysis
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Profesiné technikos mokykla - 4
1
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5 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal issilavinimg, N



9,62% —_

38,46%
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m2

50,00%

6 pav. Vaiky skaicius respondenty seimose,%

Gauti tyrimo duomenis parodé, kad pusé tiriamyjy (50%) augina po 2 vaikus, nemazai
Seimy — tik po vieng vaika, 5 respondentai nurodé, kad jy Seimoje auga 3 vaikai. Daugiavaikiy
Seimy musy tyrime nepasitaiké ( zr. 6 paveiksla).

Vienas 1§ mikciojimg skatmany veiksniy kaip teigia Shapiro (1999), gali biti
mik¢iojantys artimi giminai¢iai. | klausimg apie galimg rizikos faktoriy, mik¢iojanCius artimus
Zmones, teigiamai atsake 28,8% apklaustyjy téwvy. DidZoji dalis (71,2%) respondenty j $j
klausimg atsaké neigiamai. Galima daryti §vada, kad S§is faktorus gana svarbus, taciau
mik¢iojimo atsiradimg gali paskatnti i kiti veiksniai: vyriSka lytis, véluojanti kalbos raida ar

garsy tarimo sutrikimai.

3.3 Logopedy poZziiris j tévy dalyvavimg jveikiant ikimokyklinio amZaus vaiky

mik¢iojimg

I klausimg, kas paskatina tévus ieskoti logopedo pagalbos, didzioji dalis respondenty
nurodé (zr. 7 paveiksly), kad aktyviai informacijos ieSko patys tévai (28,19%) arba juos
paskatina Svietimo jstaigy specialistai (24,67%) bei logopedo konsultacijai nukreipia pediatrai
(23,35%).
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7 pav. Asmenys, skatinantys ieskoti pagalbos, N

Logopedy nuomone, tévai norédami padéti vaikui jveikti mikciojima dazniausiai stengiasi
neatkreipti vaiko démesio j mik¢iojima, kantriai iklausyti, kg jis kalba, o ne kaip kalba, vengti
stipriy emocijy iIr susijaudinimo (zr. 8 paveiksla).

Laikosi dienos rezimo
Sukuria tinkama kalbine aplinka namuose
Atlieka rekomenduojamas uzduotis...

Kalba su vaiku létai

E Daznai
Stengiasi maZziau klausinéti # Kartais
Stengiasi neatkreipti vaiko démesio j... u Retai
Kas dieng skiria vaikui individualy... HNe

Mokosi kalbéti paeiliui, nepertraukiant...

Kantriai iSklauso, kg vaikas nori pasakyti

Vengia stipriy emocijy, susijaudinimo

Apriboja vaiko veiklg

8 pav. Pagalbos vaikui biidai, n

Talp pat, logopedai pazyméjo, kad tévai Kartais lakosi dienos rezimo, atlieka

rekomenduotas uzduotis namuose, stengiasi maziau klausinéti bei vengia stipriy emociy.
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Tévams reCiau, logopedy nuomone, pavyksta apriboti vako veikla. Remiantis gautais
duomenimis galima teigti, kad logopedai teigiamai vertina tévy elgesj su mikCiojanciais vaikais,
nurodydami, kad jie stengiasi keisti kalbing aplinkg i bendravimo pobiidj, taikyti sitlomas
rekomendacijas namuose. Sutrikus vaiko kalbéjimo sklandumui, tévai vieni pirmuyjy gali tai
pastebéti bei padéti jveikti ikilusia problema. Zinodami savo vaiko charakterj pomégius bei
gabumus tévai gali taikyti vaikams primtinas priemones padedancias jveikti mikCiojimg (Rustin,
Cook, 1995; Biggart, Cook, Fry, 2006).

Specialistai (zr. 9 paveiksla) norédami paskatinti tévus jsitraukti j logopedinés pagalbos
veikkla jiems teikkia rekomendacijas, paskiria specialy laikg konsultacijoms, parengia uzduotis
darbui su mikCiojan¢iu vaikku namuose. Bet, reikia pazyméti, logopedai retai neformaliai
bendrauja su téveliais. Tikétina, kad neformaly bendravimg riboja laiko stoka, logopedo poziris:

jie — specialistai, tévai — Kliental.

Skatinamas neformalus bendravimas b 11

Skiriamas specialus laikas tévy konsultacijai B 80

Skatinamas bendravimas telefonu ar el.
pastu

Dalinamasi turima informacija ﬁ 73
Parengiamos uzduotys darbui namuose f 82
Kvieciami dalyvauti pratybose ﬁ 48
Teikiamos rekomendacijos ﬁ 89
Supazindinama su logopedinés pagalbos | 51
programa ﬁ

0 20 40 60 80 100

9 pav. Tévy skatinimo priemonés, N

Specialistai mano, kad glaudziam bendradarbiavimui labiausiai kludo tévy nuostata, kad
sklandi vaiko kalba tik logopedo reikalas (Sig priezastj nurodé 60% respondenty), taip pat mano,
kad jtakos turi laiko stoka (57%) bei tévy nenoras bendrauti (39%) (zr. 10 paveiksla). Bendrauti
trukdo ir sutampantis darbo grafikas bei vaiko problemos neigimas. SuskirsCius atsakymus j

grupes pagal darbo stazg statistiSkai reikSmingy skirtumy nepastebéta.
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10 pav. Tévy nebendravimo priezastys, N

2 lenteléje lyginami du klausimai: 12 — kaip daznai tévai stengiasi padéti vaikui jveikti
mikCiojimg i 21 — kaip skatinate tévus dalyvauti logopedinés pagalbos procese siekiant bendro
tikslo. PaskaiCiavus koreliacijas galima daryti ivada, kad logopedo pasirenkamos skatinimo
dalyvauti logopedinés pagalbos procese priemonés mazai jtakoja tévy pastangas padéti
(koreliacijos koeficientai mazesni vz 0,3). Didzausig jtaka daro kvietimas dalyvauti pratybose
(koreliacijos koeficientai didesni nei 0,25), taip pat pastebéta silpna koreliacya tarp atsakymy
wupazindinu su logopedinés pagalbos programa™ i ,Stengiasi maziau klausinéti‘ bei tarp
,Skatinu neformaly bendravimg™ i ,Kalba su vaku Iétai. Anketos logopedams Klausimai

pateikiami prieduose.

2 lentele
Komponentai 21,1 21,2 21,3 21,4 215 21,6 21,7 21,8
12,1 0,097 -0,066| -0,040( -0,101 0,111( -0,007 0,150 | -0,097
12,2 0,181 | -0,106 0,288 0,070 0,186 0,077 0,157 0,148
12,3 0,054 0,044 0,205 -0,031 0,069 -0,049 0,071 0,224
12,4 0,207 0,045 0,285 0,023 0,042 0,018 0,082 0,269
12,5 0,258 0,007 0,259 | -0,031 0,222 0,103 0,082 0,171
12,6 0,183 0,051 0,170 0,079 0,109 0,078 | -0,004 0,085
12,7 0,159 | -0,125 0,154 -0,115| -0,046 0,006 | -0,068 0,092
12,8 0,172 | -0,085 0,125 -0,053| -0,085 0,041 0,024 0,159
12,9 0,123 | -0,100 0,213 0,028 -0,131 0,006 0,084 0,109
12,10 0,140 0,140 0,125 0,165| -0,034 0,044 0,122 0,151
12,11 0,173 0,173 0,208 | -0,063 0,103 0,099 | -0,024 0,140
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Logopedy nuomoné apie tévy dalyvavimo svarbg, aiSkiai matoma Siame paveiksle (zr. 11
paveikslg). Net 85 logopedai (89%), mano, kad tévai uztikrina darbo tgstinumg namuose, tévams
padedant galima jtakoti vaiko kalbing aplinkg (80%), glaudesnis bendradarbiavimas leidzia kartu
ieSkoti pagalbos vaikui budy (68%), taipp pat tévams suteikiama zniy apie vaiko kalbéjimo
problemg ir jie gali pamatyti kaip dirbama su mikc¢iojanéiais vaikais bei suteikti daugiau
informacijos logopedui apie vaiko charakter, pomégius.

Suzinomas tévy poziiiris j logopedinés pagalbos

svarba 27

|

Suzinomas tévy poziuris j vaika ir jo mikciojimg 40

|

Tévai gali pamatyti, kaip dirbama su mik¢iojanciais
vaikais

|

16

Glaudesnis bendradarbiavimas suteikia galimybe
kartu...

|

Tévams suteikiama daugiau Ziniy apie vaiko
kalbéjimo...

o))

Tévams padedant galima jtakoti vaiko kalbine
aplinka namuose

o

Papasakoja apie vaiko kalbéjimo pokycius

|

16

Uztikrina darbo testinuma namuose

Tévai suteikia daugiau informacijos apie vaika, jo 56
charakterj, pomégius W .
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11 pav. Darbo su tévais nauda

Darbo stazag suskirsCius tam tikrais intervalais i pagal sluoksnius paanalizavus logopedy
poziirj j bendravimo su tévais svarbg galima pastebéti, bendros tendencijos nesikeitia — vienodai
vertina tévy pagalbg tiek nedidele patirt; turintys logopedai, tiek i$dirb¢ daugiau negu 18 mety.

Analizvojant literattrg atskleista, kad siekiant jveikti mikCiojimg butinas visy logopedinés
pagalbos proceso dalyviy bendravimas ir bendradarbiavimas, paremtas tam tkru bendru tikslu i
bendrais interesais. Vienas svarbiausiy veiksniy — aktyvus tévy dalyvavimas padedantis sudaryti
tinkamas salygas vaiky mikCiojimui jveikti
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Siekiant suzinoti logopedy nuomoneg apie tai, kaip biity galima paskatinti tévus aktyviau
bendrauti siekiant jveikti ikimokyklinio amziaus vaiky mikc¢iojimg anketoje pateiktas atviras
klausimas, ] kurj atsaké 26 logopedai Teiginus grupuojant iSrySkéjo tam tikros atsakymy
tendencijos, kurios leidzia suprasti, kad logopedai pasirenge bendrauti bei bendradarbiauti su
tévais ir turi pasiilymu tam jgyvendinti (zr. 3 priedas, 3 lentel¢).

Tailkant turinio analizés metodg atviro tipo klausimo atsakymams analizuoti Saiskéjo Sios
kategorijos:

e tévy jtraukimas ] mik¢iojimo jveikimo process,
e tévy Svietimas;

e problemos, su kuriomis susiduria tévai;

e tévy daromos klaidos;

e problemos, su kuriomis susiduria logopedai;

e logopedy sitlymai.

Kategorijos ,Bendravimas® turinys atskleidzia logopedy veikly siekiant paskatinti tévus
dalyvauti logopedinés pagalbos procese (Subkategorijos: kvietimas j pokalbius, dalyvavimas
pratybose, darbo plano aptarimas, komandinis darbas, skatinimas bendrauti daugiau kalbétis).
Logopedai sitlo ,,kviesti j pokalbius®, , aptarti darbo plang*, , skatinti kalbéti su logopedu
atvirai apie vaiko problemas®. Specialisty nuomone svarbus triSalis bendravimas auklétojos,
logopedo i téwy.

Kategorija ,,Tévy Svietimas® (subkategorijos: mformavimas apie mikCiojima, dalyvavimo
iveikimo procese paaiSkinimas, uzduoCiyy darbui namuose teikimas, problemy aptarimas) parodo
logopedy sickj informuoti tévus apie vaiko kalbéjimo sutrikima, ,,kad jie Zinoty, kg konkreciai
daro logopedas su jy vaiku* bei ,, ruosti lankstinukus apie mikciojimg*, dalyvavimo mik¢iojimo
veikimo procese svarbg, pateikti uzduoCnyy darbui namwose ,,tokiu bidu uZtikrinant darbo
testinumg namuose “, skatina tévus ,, aptarti su logopedu problemas .

Kategorija ,Problemos, su kuriomis susiduria tévai“ atskleidzia sunkumus, kuriuos
logopedy nuomone gali patirti tévai, dél (subkategorijos: informacijos sudétingumas,
informacijos vélavimas) to, kad ,,informacija apie mikciojimg pradedama tévams teikti tik
susiditrus su problema® it ,,nors yra daug literatiros apie mikciojimq, taciau ji parasyta
sudétingomis frazémis, terminais “.

Kategorija ,,Tévy daromos klaidos* (subkategorijos: nejsiklausymas | patarimus, laiko

stoka, spaudimas vaikui, logopedo wveiklos pervertinimas, rekomendacijy nesilaikymas,
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bendravimo stoka, saviSvieta, poziris } logopedo darbg) atskleidzia logopedy nuomong apie
netinkamg tévy elgesi auginant mikCiojanti vaikg (,,tévai ne visada jsiklauso j logopedo
patarimus “, ,, nesilaiko duoty rekomendacijy*, , nesupranta, kad vienas specialistas rezultaty
negaus‘‘). Taip pat logopedai nurodo, kad tévai galéty daugiau démesio skirti saviSvietai
(,, Dométis naujovémis‘‘) bei palankiau vertinty logopedo darba (,, teigiamo poZiirio j logopedo
darbg stoka“).

Kategorija ,,Problemos, su kuriomis susiduria logopedai“ (subkategorijos patirties stoka;
ziny stoka, bendravimo problemos) atskleidzia logopedy sunkumus: ,, furiu mazai praktikos su
mikciojanciais vaikais“, ,,man tritksta patirties Sioje srityje“, ,,mazai Ziniy apie mikciojimq*.
Taip pat siekiant glaudaus bendravimo reikia atsizvelgti | tévy nuomong (,,reikia iSklausyti jy
nuomone ir litkescius *)

Kategorijoje ,,Logopedy pasiilymai® iSskirtos Sios subkategorijos: informacijos teikimas
spaudoje, glaudus bendradarbiavimas, neformalus bendravimas, darbo grupés tévams, popietés
tévams, skatmimas lankytis darzelyje, tévy apklausa. Logopedai nurodo, ,,jei spaudoje biity
daugiau informacijos apie mikciojimg ir ypac¢ apie tévy ir logopedy bendradarbiavimg jj
Salinant, manau, tévai rodyty didesnj démesj j iSkylancig problemg“. Jy nuomone, tévus
bendravimui paskatinty jvairlis jiems organizuojami renginiai (,, galima biity rengti popietes
téveliams, kuriy metu jie galéty pasipasakoti vieni kitiems apie atsiradusius gebéjimus, pazangg,
bei pasidalinti nesékmemis*, ,,bendros darbo grupés mikciojanciy vaiky tévams*, ,, organizuoti
istaigoje tévy klubg*“). Jy manymu, , toks neformalus bendravimo biudas padéty uzmegsti
glaudesnius ir Siltesnius santykius tarp logopedo ir téveliy .

Apibendrinant  logopedy atsakyty ankety rezultatus galima teigti kad pagalbos
mik¢iojantiems ikimokyklinio amziaus vaikams bei informacijos aktyviai ieSko patys tévai arba
juos paskatina Svietimo jstaigy specialistai bei pediatrai. Logopedai teigiamai vertina tévy
pastangas keisti kalbing aplinkag i bendravimo pobudj, naudotis sitlomomis rekomendacijomis
namuose. Specialistai  skatindami tévus jsitraukti ] logopedinés pagalbos veikly teikia
rekomendacijas, paskiria patogy laikag konsultacijoms, parengia uzduotis darbui su vaiku
namuose, taciau su tévais neformaliai bendraujama retai Tyrimo duomenimis, logopedo
pasirenkamos skatinimo priemonés dalyvauti logopedinés pagalbos procese mazai jtakoja tévy
pastangas padéti jveikiant ikimokyklnio amzaus vaiky mik¢iojima. Logopedy pozirio |
bendravimo su tévais svarbg analiz¢ atskleide, kad, tieck nedidelge patirt] turintys logopedai, tiek
8dirb¢ daugiau negu 18 mety, vertina tévy pagalbg iveikiant vaiky mikCiojimg teigiamai.
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Analizuojant specialisty nuomong dél tévy skatmimo dalyvauti logopedingje veikloje
siekiant jveikti vaiky mikCiojimg paaiSkéjo, kad logopedai pasirengg bendradarbiauti su tévais ir
turi pasitlymu tam jgyvendinti: teikiant informacijg, i®klausant tévy nuomong, oOrganizuojant ir
kvieciant | renginius, susirinkimus. Taip pat logopedai noréty, kad tévai lakytusi rekomendacijy,
labiau jsiklausytu j patarimus bei palankiau Zzaréty j logopedo darbg ir suprasty, kad ,kad vienas

specialistas rezultaty negaus “.

3.4 Tévy poziris i logopedinés pagalbos mik¢iojantiems vaikams teikima

Prasidéjus vaiko mik¢iojimui, dauguma tévy pirmiausia kreipiasi ] pediatra, prasSydami
patarimo. 12 tévy nurodé, kad kreipési j $vietimo jstaigos logopeda (. 12 paveiksly). Sie
rezultatai atitinka i logopedy apklausos duomenis. Galima daryti i§vada, kad pediatry Znios
apie mikc¢iojimg gali lemti tolimesng mikCiojimo dinamika, ty. pediatras gali rekomenduoti
Kreiptis j specialistus arba patarti ,Jaukti kol vaikas iSaugs.

Privatus logopedinis kabinetas

Darzelio logopedas

Poliklinikos logopedas

Psichologiné - pedagoginé tarnyba

Neurologas

29

Seimos gydytojas (pediatras)

0 5 10 15 20 25 30 35

12 pav. Specialistai, j kuriuos kreipiamasi pirmiausia, N

[Sanalizavus tyrimo duomenis matyti, kad vaikai logopedines pratybas daugiausia lanko
Svietimo jstaigoje (teigiamai atsaké 42% respondenty), privaciai (40%) arba sveikatos priezitiros
jstigose (34,6%). Tikétina, kad tévai pasirenka Svietimo jstaigy logopedus, nes tai yra patogu,
vaikas vienoje jstaigoje gauna reikalingas paslaugas visapusi$kam ugdymui/si Svietimo jstaigoje
glaudziai bendradarbiayjant pedagogams, tévams ir logopedui galima pasiekti gery rezultaty
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veikiant  ikimokyklinio amziaus vaiky mik¢iojimg. Reciausiai tévai renkasi Psichologing -
pedagogine tarnybg (5,8%) bei Vaiko raidos centrus (9,6%). Keletas tévy nurodé, kad kreipési |
keletg jstaigy, bet eiliSkumo nepatikslino.

Siame paveiksle (. 13 paveiksly) matyti kad dauguma tévy patenkinti gaunama
informacija i logopedo apie jy vaiko kalbéjimo sutrikimg bei jo jveikimo galimybes. Dauguma
tévy pazymi kad informacija pateikiama suprantamai. Svarbu pastebéti, jog ne visi tévai nurodo,
kad juos tenkina gaunama informacija apie darbg su vaky namuose, pratybose taikomus
pagalbos budus, vaiko pasickimus ar problemas. 46% tévy noréty gauti daugiau informacijos
apie logopedinése pratybose taikkomus pagalbos budus, 36% apie darbg su vaikku namuose bei

29% apie vaiko pasiekimus.

Ar informacija pateikiama
suprantamai?
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Apie darbg su vaiku namuose? 16

32

4 i Ne
20

Apie pratybose taikomus pagalbos

budus? H 3 dalies

E Taip

Apie vaiko pasiekimus? 14

34

Apie vaiko problemg? 16

34

0 10 20 30 40 50

13 pav. Respondenty nuomoné apie gaunamgq informacijq, N

[Sanalizavus respondenty atsakymy duomenis, galima teigti, jog tévai stebi logopedo darbg
ir jiems svarbu, kad bity geras kontaktas su vaiku, taikomos jvairios didaktinés priemones,

vairtis darbo biidai bei metodai, skatinama vaiko motyvacija, susidoméjimas (Zr. 14 paveikslg).
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Geras pirmasis kontaktas su vaiku

Profesionalus bendravimas su tévais

[sigilinimas j tévy nuomone, likkescius

Aiskus, suprantamas problemos paai$kinimas

I$samus kalbos jvertinimo i§vady pateikimas

Rekomendacijy tévams / darbui namuose
pateikimas

Aiskus, suprantamas tolimesnés pagalbos
paaisSkinimas

Taikomos jvairios didaktinés priemonés / Zaidimai

Taikomi jvairts darbo biidai, metodai

Skatinama vaiko motyvacija, susidoméjimas

Vaikas noriai dalyvauja pratybose

Vaikui pateikiamos jdomios, jvairios uzduotys

Mokomoji medziaga pateikiama nuoseKkliai,
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14 pav. Tévy nuomoné apie logopeding pagalbg, n

Dauguma tévy sutiko, kad logopediné pagalba atitinka jy likesCius, nors i noréty, kad

buty suprantamiau paaiSkinta problema ir labiau jsigilinama j tévy nuomone.

I$ tévy uzpildyty ankety matyti, kad logopedai neapsiriboja rekomendacijy teikimu bei

atsiranda sékmingo bendravimo galimybé.
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vaiko kalbos pasiekimy aptarimu su tévais. Jie pateikia uzduotis darbui namuose, supazindina su
veiklos programa, reikalingais dokumentais, uzsiemimy grafiku (zr. 15 paveiksly). Tai svarbu
tévams tesiant logopedinj darbg su mikéiojanciu vaiku namuose. Anot Almonaitienés (2005)

ttraukus tévus 1 logopedinés pagalbos mikCiojantiems vaikams procesa drauge su specialistais




Kartu su tévais aptaria ir jvertina vaiko kalbos 1 | |
pasiekimus

57,69%

Paskiria specialy laikg konsultacijai 32,69%

Skatina bendravimg telefonu ar el. pastu 577%

Dalinasi turima informacija tévams riipimais

0,
klausimais F 38,46%

Pateikia uzduotis darbui namuose 57,69%

Kviecia dalyvauti pratybose 13(46%

Teikia rekomendacijas 63,46%

SupaZindina su reikalingais dokum entais,

YA . W 46,15%
uzsiémimy grafiku
Logopedas supazindina su veiklos programa J_ 46,15%

15 pav. Bendradarbiavimas su logopedu, %

Tévai labiausiai vertina (zr. 16 paveiksly) galimybe pasikonsultuoti riipimais klausimais
(77%), bei gauti informacijos apie vaiko kalbéjimo problemg (73%) ir rekomendacijy (73%) kaip
vaikui padéti. Labai svarbu ir tai, kad pokalbiai su logopedu suteikia pasitikéjimo savimi Siekiant
iveikti vaiko mik¢iojimg (60%) .

1 | | |

Galiu pasikonsultuoti riipimu klausimu — 77%
Gaunu uzduoteéliy darbui namuose, kurios 48%
padeda jveikti vaiko kalbéjimo nesklandumus _ 1
Pokalbiai su logopedu suteikia didesnio 60%
pasitikéjimo savimi siekiant jveikti vaiko.._ 0

Glaudesnis bendradarbiavimas suteikia galimybe 509
drauge ieSkoti pagalbos vaikui bidy 0

Galiu stebéti logopedines pratybas 21%

Susipazjstu su veiklos programa _ 44%

IS logopedo gaunu rekomendacijy kaip vaikui 7304
padéti jveikti kalbéjimo problemas _ 17°
Logopedas suteikia informacijos apie vaiko
s 73%
kalbéjimo problema

16 pav. Bendradarbiavimo su logopedu nauda, %
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Isanalizavus anketos duomenis paaiSkéjo, kad tévai vykdo logopedy rekomendacijas dél
ikimokyklinio amziaus vaiky mik¢iojimo jveikimo, i §i klausimg 46% téwvy atsaké ,,Taip®, 40% -
atsaké ,Kartais®, apie 10% - ,Retai. Tik 2 tévai (4%) pripazino, kad jy nevykdo.

Palyginus tévy ir logopedy nurodytas priimtiniausias bendravimo formas (zr.17 paveiksly),
galima teigti kad tévams ir specialistams patogiausia susitikti institucijoje arba tévy susirinkimy
metu, norint aptarti rOpimus klausimus. Internetinés komunikavimo priemonés néra labai
populiarios ir i§ atsakymy matyti kad auklétojos beveik netarpininkauja perduodant apie

mik¢iojantj vaikg informacija, tévai pageidauja su logopedais kalbéti asmeniSkai.

H Logopedai ® Tévai

31,5?L%

y 21,05%
El paStu E3’46%

» T 96,84%
Susitinkant institucijoje 86,54%

. . 26,329
Neformaliai bendraujant E 26,929

7,37%

o ©

Skype (arba Kitos internetinés komunikavimo

priemonés) 9,62%
Pakanka informacijos gaunamos i$ grupés | 1,05%
auklétojos 11,54%

33,68%

Tévy susirinkimy metu 28,85%

17 pav. Priimtiniausiy bendravimo formy palyginimas, %

Toliau nagrinéjami atsakymai | anketos klausimus atsizvelgiant gyvenamajg viets,
logopedo darbo patirt] (stazg), respondenty amziy bei $silavinima.
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20- kur kreipetés
pirmiausia?

Seimos gydytojas
(pediatras)

Neurologas

Psichologine - pedagogine
tarnyba

15 Poliklinikos logopedas
DarZelio logopedas
Privatus logopedinis
kabinetas

104

Daznis

LM I

Vidurinis Profesiné  AukStesnysis  Nebaigtas Aukstasis
technikos aukstasis
mokykla
ISsilavinimas

18 pav. [staigos | kurias kreipiamasi pirmiausia pagal issilavinimg

18 paveiksle pavaizduotas jvairaus isilavinimo respondenty pasirinkimas j kurig jstaiga
kreiptasi pirmiausiai, dél vaiko mikc¢iojimo. Pagal tyrimo duomenis, populiariausia jstaiga,
nepriklausomai nuo ®silavinimo yra poliklinika ir patarimo kreipiamasi | Seimos gydytoja
(pediatra). Galima teigti, kad kuo aukstesnj isilavinimg turi respondentas, tuo jvairesnes jstaigas
pasirenka. Tai galima paaiSkinti duomenimis, esanciais 4 priedo 1 lenteléje, kurioje matosi, kad
beveik 79% respondenty, turinCiy aukstaji silavining gyvena Vilnyje arba Kaune. Akivaizdu,
kad didZiwosiuose miestuose yra didesné jvairoveé specialisty bei jstaigy, teikianciy logopeding
pagalba.

Apibendrinant tévy atsakymy rezultatus galima teigti, kad prasidéjus vaiko mikciojimui,
tévai pirmiausia kreipiasi | pediatra, praSydami patarimo. Tai patvirtina i logopedy apklausos
duomenys. Tévai pasirenka Svietimo jstaigy logopedus, nes tai yra patogu, vaikas vienoje

istaigoje gauna reikalingas paslaugas visapusiSkam ugdymui/si.

42



IS tévy uzpildyty ankety matyti, kad logopedai neapsiriboja rekomendacijy teikimu bei
vaiko kalbos pasiekimy aptarimu su tévais. Jie pateikia uzduotis darbui namuose, supazindina su
veiklos programa, reikalingais dokumentais, uzsiémimy grafiku. Tévai labiausiai vertina
galimybe pasikonsultuoti riipimais klausimais, gauti nformacijos apie vaiko kalb¢jimo problema
bei rekomendacijy kaip vaikui padéti Labai svarbu ir tai, kad pokalbiai su logopedu suteikia
pasitik¢jimo savimi siekiant jveikti vaiko mik¢iojima.

Tévams 1 specialistams patogiausia susitikti mstitucijoje arba tévy susirinkimy metu,
norint aptarti ripimus klausimus. Internetinés komunikavimo priemonés néra labai populiarios ir
8 atsakymy matyti, kad auklétojos beveik netarpininkauja perduodant apie mik¢iojant] vaika

nformacija, tévai pageidauja su logopedais kalbéti asmenisSkai.
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ISvados

Remiantis  skirtingy autoriy  pateiktais mik¢iojimo  apibrézimais, galima teigti kad
mik¢iojimas, tai kalbéjimo sklandumo, tempo i ritmo, emocijy, elgesio sutrikimas,
sukeliantis komunikacijos sunkumy, kai néra raumeny pazeidimo ar organinés smegeny
ligos. Jo atsiradimas ir dinamika ikimokykliniame amziuje yra labai saviti todél mik¢iojimui
veikti reikalinga kompleksiné pagalba ir jvairiy logopediniu metody derinimas.

Literatiros analiz¢ atskleidé, kad tévai reikSmingi logopedinés pagalbos dalyviai, galintys
pateikti vertingos informacijos logopedui apie mik¢iojimo pozymius, pasireiSkimo daznuma,
pokyCus 1 t.t. Siekdami jveikti ar suSvelninti mik¢iojimg — gali keisti bendravimo pobiid]
namuose, remdamiesi logopedy rekomendacijomis, sukurti aplinkg, kurioje vaikas jauciasi
atsipalaidaves. Logopedai, tévai r vakai — lygiaverCiai dalyviai mikCiojimo jveikimo
procese.

. Apzvelgus vaikky mik¢iojimo jveikimo biidus r metodus, ®saiskéjo, kad svarbu atsizvelgti |
individualius vaiko, jo Seimos poreikius, mikciojimo pobudj i sunkumg. Iveikiant sutrikimg
vaikas mokomas kalbéti letai, taisyklingai kvépuoti, Svelniai tarti pirmajj Zodzio garsg. Atliekama
bendrosios motorikos manksta, veido raumeny i kalbos padargy, fonacijos, skaiCiavimo,
7zodzy su ,sunkiu“ garsu asmenavimo, saviitaigos, savarankiSko darbo pratimai, naudojant
logopedines priemones — veidrodj, magnetofong, diktofong, dienorastj, jvairia veiklg -
zaidimus, eilérasciy skaityma, serijiniy paveiksléliy perzira, prozos teksty skaityma.

Tyrimo rezultaty analizé parodé, kad dauguma logopedy i tévy yra linke bendradarbiauti
tarpusavyje bei pripazsta tokio bendradarbiavimo nauda. Apklausos duomenys rodo, kad
logopedai suteikia tévams galimybiy kuo daugiau prisidéti prie ugdymo proceso,
supazindindami su veiklos programa, kviesdami dalyvauti pratybose, pasidalindami turima
nformacija, tévams rupimais klausimais bei rengdami uzduotis darbui namuose. Remiantis
gautais duomenimis galima teigti kad logopedai teigiamai vertina tévy elges] su
mik¢iojanCiais vaikais, nurodydami, kad jie stengiasi keisti kalbing aplinkg namuose ir
bendravimo pobiid;.

Dauguma tévy patenkinti gaunama informacija i§ logopedo apie jy vaiko kalbéjimo sutrikimg
bei jo jveikimo galimybes. Dauguma tévy pazymi kad informacija pateikiama suprantamai.
Svarbu pastebéti, jog ne visi tévai nurodo, kad juos tenkina gaunama informacija apie darba
su vaiky namuose, pratybose taikomus pagalbos budus, vaiko pasiekimus ar problemas. 46%
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tévy noréty gauti daugiau informacijos apie logopedinése pratybose taikkomus pagalbos
budus, 36% apie darbg su vaiku namuose bei 29% apie vaiko pasiekimus.

6. Logopedai norédami paskatinti tévus jsitraukti | logopedinés pagalbos veikly jiems teikia
rekomendacijas, paskiria specialy laikg konsultacijoms. Taciau jie retai neformaliai
bendrauja su téveliais. Dauguma apklausty specialisty (60%) mano, kad glaudziam
bendradarbiavimui labiausiai kludo tévy nuostata, kad sklandi vaiko kalba tik logopedo
reikalas, taip pat jy nuomone tam jtakos turi laiko stoka bei t€évy nenoras bendrauti.

7. Logopedo pasirenkamos skatinimo priemonés dalyvauti logopedinés pagalbos procese mazai
takoja tévy pastangas padéti jveikiant ikimokyklinio amziaus vaiky mik¢iojimg. Logopedy
pozitrio j bendravimo su tévais svarba analizé atskleidé, kad, tiek nedidele patirtj turintys
logopedai, tiek i8dirbe daugiau negu 18 mety, vertina tévy pagalbg jveikiant vaiky
mik¢iojimg teigiamai.

8. Palyginus tévy i logopedy nurodytas primtiniausias bendravimo formas, galima teigti kad
tévams ir specialistams patogiausia susitikti institucijoje arba tévy susirinkimy metu, norint
aptarti ripimus klausimus. Internetinés komunikavimo priemonés néra populiarios.

Tyrimo rezultatai patvirtino hipoteze, kad kad tévy dalyvavimas, siekiant jveikti ikimokyklinio

amziaus vaiky mik¢iojimg yra nepakankamas, kadangi jie neturi reikiamy ziniy ir gebé&jimy.
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Vega Rimiené
THE PARTICIPATION OF PARENTS TO OVERCOME PRESCHOOLERS

STUTTERING

Summary
The paper analyzes the influence of parents of preschool children overcome stuttering.
The aim of paper is to identify parents and speech therapists opportunities for cooperation to

overcome preschoolers stuttering.

The stuttering is one of the most common speech disorders and causes human
development, socialization and so on issues. Scientists from different fields, pay much attention

to clarify the causes of stuttering and to suggest possible ways of overcoming it.

Using the survey method, 147 respondents were interviewed (52 parents and 95 speech

therapists).

The opportunities for cooperation of parents and speech therapists were studied, the
problems by working with specialists were analyzed and opportunities were provided. When
analyzing research material, the relations were searched between specialist offer for family’s
members to participate helping children who stutter and parents standpoint to collaborate with
specialists. The aim of this analyzes is to find out the conditions of co- operation between parents

and speech therapists. Acceptable conditions contribute to the success of overcoming stuttering.

This research shows that most of children’s speech and language therapists accept
collaboration gain. Parents of children who stutter are interest to know about the dynamics of

changes in stuttering.

Research data analysis shows that parents and speech therapists recognize that it’s hard
for one specialist to overcome stuttering. Help of the other specialists and parents is needed.

However, the bigger part of parents revealed that they don’t do speech therapy activities at home.

Key words: stuttering, speech  therapist, speech  therapy assistance  strategies,  parent

participation, communication.
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