
Dysarffi, r en overset lidelse
Talepredagog Ase Orsted er 6n af de fA talepredagoger i Danmark, som har

specialiseret sig i lidelsen dysartri, en lidelse, der kan vrere svrert invaliderende
og en tung byrde at leve med. I denne korte samtale uddyber hun dysartriens kendeteggr,

og hvad man kan gore ved den.

Hvad er forskellen pA
afasi og dysartri?

I f"a afasi rammes evnen til at for-
Y -rl*r" sig og eventuelt til at for-

stA, hvad andre siger. Det vil sige selve

evnen til at bruge sproget.
Ved dysartri rammes udelukkende tale-

tydeligheden pA grund af lammelser i
taleorganerne (vejrtrakning, stemme,
labe-, kabe-, tunge- og ganemobilitet).
Det vil sige selve udtalen.

Hvilke Arsager kan der
vrere til dysartri?
- De fleste dysartrier opstAr som folge
af apopleksi; men dysartri kan ogsA

forekomme i forbindelse med trafik-

Ase Orsted kar uuret talepada-
gog siden 1970. Hun er ansat
ued Tale- og Horeinstituttet i
Ksbenhauns Amt og arbejder pd

atntssygehuset i Glostrup, haor
hun giaer taleunderuisning til
indlagte patienter med dysartri.
Hwn leder deswden holdwnderuis-
ning af dysartri-rarfie erter
tno dern e, h elh edso ri ent er e de
principper

Da dysartri indtil for fd ar
siden har uuret en ouerset taleli-
delse her i, land,et, har Ase Arsted
uidereuddannet sig aed kurser og

studierejser i wdlandet, sidst ued

et stwdieophold i Melbowrne,
nouember 1993. Hwn har skreuet

artikler og holdt kurser om
dysartri og dysfagi (synkebe-

surer) for kolleger i Danmark.

ulykker, hjernesvulster eller neurologi-
ske lidelser, som for eksempel dissemi-
neret sklerose.

Hvor almindelig er dysartri?
- Pi grundlag af statistik i Kobenhavns
Amt kan det sksnsmressigt anslis, at

der i hele landet er ca. 1.500 dysartri-
ramte, der fAr taleundervisning. Antal-
let af afasiramte er ca.2'/' gange sA

stort.
Der har i de senere Ar veret en stzt

stigning i antallet af henvisninger pi
personer med dysartri; men jeg har
mistanke om, at vi kun ser toppen af

isbjerget, og at mange slet ikke henvi-
SCS.

Kan der vrere andre
kendetegn end udtalen?
- Nu mi vi ikke glemme, at dysartri
ogsA omfatter "kort" talevejrtrekning
og has stemme. Gangfunktionen kan
vare pivirket pi grund af lammelser
eller balanceforstyrrelser. Der kan
vere synsfeltsforstyrrelser, og der kan

vere spise- og synkebesvar. I nogle
tilfalde bliver man letrsrttil bide grid
og latter. Trathed og indesluttethed
kan ogsA vare folgevirkninger.

Hvad kan man gore ved det?
- Det er vigtigt, at der udover den lege-
lige behandling allerede under ind-
laggelsen ogsA sattes ind med fysiote-
rapi, ergoterapi og taleundervisning,
herunder vejledning ved synkeproble-
mer.
I lettere tilfalde kan funktionerne gen-

optrrenes, i svarere tilfalde kan man

laere at kompensere helt eller delvis
ved hjalp af nye strategier.

Hvor skal man henvende sig?
- Mange sygehuse har tilknyttet tale-
pedagoger; men ellers kan pArorende

eller den dysartriramte selv henvende
sig direkte til narmeste taleinstitut
eller kommunikations-center.

Er det aldrig for sent?
- Det afhenger naturligvis lidt af ska-

dens karakter og den dysartriramtes
motivation; men jeg har da set en del
eksempler pi, at der selv flere flr efter
lidelsens opstien er sket gode frem-
skridt, nAr man har forsogt nye under-
visningsmAder.
Nir det gelder alternativ kommunika-
tion - her tankes for eksempel pi
udnyltelse af moderne teknologi, sker
der for tiden meget store fremskridt i
udviklingen af n1t kommunikationsud-
styr, der kan skrive ogleller tale for
dysartriramte, der taler uforstAeligt
eller helt har mistet talens brug. ifil
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