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	Padidėjusi oralinės sistemos raumenų įtampa

Negalėjimas valingai valdyti kalbėjimo padargų,

Jaučiama pečių juostos raumenų įtampa,

Raumenų įtampa dar labiau sustiprėja, kai atliekamos, užduotys.

Hipertoninę dizartriją nulemia: 

spazmai – tai, raumenų įtampa (spazminė),

hiperkinezės - tai padidėjęs raumenų judrumas, atsiranda virpesiai (hiperkinezinė).
	 Periferinio kalbėjimo aparato sumažėjusi raumenų įtampa (išlikęs tik pilvo refleksas, kiti išnykę); sumažėjusi pačių juostos (tai svarbu logopedui) ir viso kūno raumenų įtampa.

Būdingi bruožai                                                                          atonija – sumažėjusi raumenų įtampaarefleksija – refleksų nebuvimas (pvz.: palietus liežuvį jis nereaguoja)

asinkinezijos – nėra sinkinezijų, t.y. nevalingų lydimųjų judesių

atrofija – nykstantys raumenys
	Būdingi ir hipertoninės, ir hipotoninės  dizartrijų požymiai



	Išsižiojus liežuvis atitraukiamas į burnos gilumą; jo nugarėlė pakyla aukštyn, o galiukas atsiremia į burnos dugną.
Prašant, liežuvio galiuką padėti prie apatinių dantų, jis pakišamas po apatine lūpa, lūpos įsitempia.
Riboti ir netikslūs liežuvio judesiai į šonus (švytuoklė), aukštyn, žemyn.
Judinant liežuvį į šonus, liežuvio galiukas riečiasi viršun ar žemyn, braukiasi per viršutinę ar apatinę lūpą.
Negali  valingai atpalaiduoti liežuvio.
Pakėlus liežuvį į viršų, už viršutinių dantų:                                                                    jis neišsiplatina, neprispaudžia prie viršutinių dantų alveolių (nes pernelyg įsitempia ir susiaurėja liežuvio galiukas), lūpos automatiškai pasitempia į priekį (nepadaro plačios šypsenos)
Kišant liežuvį iš burnos žemyn, jis virpa krypsta į dešinę ar į kairę pusę. 

Paprašius išsižioti ir iškišti liežuvį tiesiai liežuvis virpa, o galiukas susmailėja.

Atliekant užduotį, kai reikia su iškištu tarp lūpų liežuviu, tik žvilgsniu sekti rodomą daiktą, liežuvis krypsta dešinėn ir kairėn.

Valingas bandymas atpalaiduoti liežuvį neretai įtampą dar labiau padidina. 
	 tinka tie patys pratimai kaip prie hipertoninės dizartrijos. Tik jie atliekami neišbaigtai:

burna nuolat prasižiojusi, liežuvis platus, pasklidęs po visą burną.

liežuvis gali būti laikomas iškištas tarp dantų (iškritęs liežuvis iš burnos)

neįmanomi ar iš dalies atliekami judesiai į šonus 

dažnai negali pakelti liežuvio

škištas liežuvis gali pasiekti ar siekia smakro pabaigą (ataksinės dizartrijos požymis)

lūpos išglebusios, šneka nejudinant lūpų, pusiau praverta burna

galima šaukšto formos burna (vienoj burnos pusėj lūpų kamputis suglaustas, o kitoje prasižiojęs, kai nusišypso matosi aiškiau


	liežuvio galiukas pakeltas už viršutinių dantų, o šonai nukarę

neapkabina viršutinės lūpos, o liežuvį pakelia už viršutinių dantų, ir t.t.
viršutinė lūpa išsitempusi, o apatinė atsipalaidavusi

lūpos atpalaidavusios, o liežuvis įtemptas ir atitrauktas atgal

	 Atliekant užduotį padėčiai išlaikyti (5 sek.), jos neišlaiko.
Atliekant kelis judesius vieną po kito artikuliacinė sistema greitai pavargsta (pvz., atkišti lūpas į priekį, padaryti plačią šypseną, po to iškišti liežuvį).                     Pasitikrinimui iš už nugaros plaštakom apkabinti skruostus, smakrą, dalį kaklo ir atliekant tuos pačius pratimus, jaučiame įtampą.
Tą patį judesį atliekant keletą kartų artikuliacinė sistema greitai pavargsta ir atliekamas pratimas netobulėja (pratimus reikia dozuoti) 
	
	

	Užduotys minkštojo gomurio funkcijai įvertinti

Hipertoninės dizartrijos atveju:

minkštasis gomurys su mažuoju liežuvėliu pakrypęs į dešinę ar kairę puses;         minkštojo gomurio lankas pakrypęs į tą pačią pusę;                                                     paprašius tarti garsą ,,a” matoma padargų ta pati padėtis tik ryškiau;                          jei liežuvio nugarėlė yra pakelta, ją paspaudžiame mentele, kad aiškiau matytume mažojo liežuvėlio padėtį.                                                                                          Atliekant šią užduotį minkštasis gomurys su liežuvėliu nepilnai pasikelia aukštyn, nes liežuvėlio pakrypimas neleidžia sudaryti pakankamos gomurinės uždangos
	Užduotys minkštojo gomurio funkcijai įvertinti

minkštasis gomurys nukaręs;
tariant [a] garsą – minkštasis gomurys nejuda;
dalinai išlikusią minkštojo gomurio funkciją galima nustatyti spaudžiant liežuvio šaknį mentele, šiek tiek pakyla.

	

	SINKINEZIJOS

Esant hipertoninei dizartrijai, atliekant artikuliacinius judesiu, gali būti matomos įvairios sinkinezijos (nuo pavienių kūno dalių iki viso kūno).

apatinės lūpos (apkabinant viršutinę lūpą); galvos (atlošia atgal); akių (prisimerkia, užsimerkia, mirkčioja) ; pirštų (išskečiami); plaštakos (sukamos) ir pan.
	
	

	Balsas

disfoniškas;
 duslus;                                                                                                                                                                                                        duslėjantis;                                                                                                               nosinis;                                                                                                                            greitai nuvargstantis;                                                                                                        virpantis (dėl padidėjusių balso klosčių virpesių).
	Balsas

balso pradas ar visas balsas duslus

prislopintas 

nepakankamai funkcionuoja balso klostės,  tai priklauso nuo to, kuri sistema (artikuliacinė, kvėpavimo ar balso) yra nukentėjusi
	

	Kvėpavimas

trumpa iškvėpiamoji oro srovė;
dažnesnis kvėpavimas.
	Kvėpavimas (kalbinis)

įkvėpimas ir iškvėpimas trumpas (panašios apimties);               vienu iškvėpimu gali pasakyti 1-2 skiemenis, žodžius, kartais trumpą sakinuką.
	

	Kalbėjimas

nukenčia balsių ir priebalsių tarimas, dėl padidėjusios raumenų įtampos

kai kurie balsiai supanašėję, tariami nediferencijuotai ([a] -> [o], [e]; [ė] -> [ie]; [ė] ->[e]);                                                                                                                          tardami dvigarsius antrą garsą keičia į balsį ( [al] -> [au], [il] -> [iui] ir t.t.).                 Nukenčia įvairių grupių priebalsių tarimas:

 “s – š” grupės garsai tariami suvienodintai, (girdimas neaiškus šniokščiantis garsas);
garsų keitimai;                                                                                                          garsų minkštinimas;                                                                                             nepakankamas skardžiųjų suskardinimas;                                                                     skardžiųjų netarimas ir t.t.

         Esant labai žymiai dizartrijai (anartrijai), sakomas sakinys plačiai pražiota burna, liežuvis įsitempęs, sukietėjęs ir girdime neaiškų, skanduotą a-a-a 
	Kalbėjimas

neaiškus, supanašėjęs balsių tarimas, trūksta skambesio

būdingas tarpdantinis priebalsių tarimas

beveik visi priebalsiai taip tariami (tai priklauso nuo liežuvio išglėbimo laipsnio ir dėl nuolat pravertos burnos)

kalba labai suvelta (kalba lyg sukaršta bulve burnoje)


	


