INTEGRACJA SENSORYCZNA
JAKO WSPARCIE TERAPII LOGOPEDYCZNEJ
Zaburzenia procesów integracji sensorycznej mogą wpływać na różne sfery rozwoju, w tym na rozwój mowy i komunikacji. Znajomość podstaw funkcjonowania poszczególnych układów sensorycznych daje możliwość dostrzeżenia tej zależności. Fundamentalna wiedza z zakresu procesów sensorycznych jest niezwykle pomocna  w terapii logopedycznej.

Zaburzenia rozwoju mowy i komunikacji, jako jedne z pierwszych wzbudzają niepokój  rodziców. Kilkadziesiąt lat skutecznych oddziaływań i badań pokazują, że stosowanie Metody Integracji Sensorycznej wpływa na poprawę jakości życia i może być wsparciem lub uzupełnieniem wielu innych metod i form terapii, w tym terapii logopedycznej.

W chwili poczęcia uruchomiony zostaje plan ontogenetyczny dotyczący wszystkich sfer naszego rozwoju. Taki plan istnieje nie tylko dla szeroko pojętego rozwoju ruchowego, procesów sensorycznych, ale także dla rozwoju mowy. Mowa jako najdoskonalsza forma komunikowania się, to efekt wielu złożonych procesów mózgowych. Artykulacja jest fizycznym odzwierciedleniem języka.
Prawidłowy przebieg procesów integracji sensorycznej na wszystkich poziomach ośrodkowego układu nerwowego jest podstawą tworzenia się mózgowych wzorców ośrodków korowych, w tym odpowiedzialnych za mowę. Dźwięki mowy powstają dzięki skoordynowanym z oddechem ruchem warg, języka, podniebienia, krtani. Artykulacja będąc najdoskonalszą formą ruchu zależy od kilku czynników, między innymi od sprawności narządów mowy, dobrej praksji oralnej, kinestezji artykulacyjnej, za które w dużej mierze odpowiada układ proprioceptywny (czucie głębokie). 
  Układ dotykowy ( czucia powierzchniowego),  odpowiada między innymi za odbieranie bodźców przez każdą część narządów artykulacyjnych. W percepcji dotyku najszybciej dojrzewa obszar twarzy, a szczególnie warg i jamy ustnej. Jeśli dziecko nie potrafi wykonać sekwencji drobnych, zautomatyzowanych, celowych ruchów, nie czuje w jaki sposób ułożyć wargi i język ( nieprawidłowa artykulacja).
System słuchowy jest kluczowym, dla rozwoju mowy. Zapewnia nabycie kompetencji językowej i komunikacyjnej oraz umożliwia poznanie wzorca akustycznego prawidłowej artykulacji.

Kontakt wzrokowy, pozwala na percepcję wizualnego wzorca artykulacji.
Układ węchowy i smakowy może wpływać na kształtowanie się mowy oraz stylu komunikacji. Reakcja na zapachy ma bezpośredni wpływ na preferencje pokarmowe, a tym samym strukturę diety, na którą logopedzi zwracają szczególną uwagę.
Mała motoryka wpływa na proces kształtowania się mowy. Wykształcenie prawidłowej funkcji ręki przyspiesza lub wręcz umożliwia rozwój artykulacji. W ciele człowieka, największe zagęszczenie receptorów dotykowych znajduje się w palcach, twarzy i narządach artykulacyjnych.

Każde zamierzenie ruchu powstałe w mózgu jest realizowane przy pomocy aparatu wykonawczego. Precyzyjna manipulacja jest możliwa dzięki ręce, którą można porównać do skomplikowanej maszyny złożonej z szeregu kości, ścięgien, mięśni, wiązadeł, stawów, torebek stawowych, nerwów pokrytych skórą. Cały ten złożony mechanizm, spełnia swoją rolę dzięki niezliczonej ilości receptorów zarówno czucia głębokiego jak i powierzchniowego, które umożliwiają reakcje adaptacyjne, widziane przez nas jako posługiwanie się drobnymi przedmiotami, czynności samoobsługowe lub pisanie. Wszystkie ruchy precyzyjne powstają na bazie dużej motoryki.
Stabilizacja centralna (tułowia), wpływa na: pracę obręczy barkowej (obojczyków i łopatek), ruchomość kończyny górnej w stawie łopatkowo- ramiennym, dalej w stawie łokciowym, nadgarstkowym, a na końcu na dłoń (śródręcze i palce). Usprawnianie więc grafomotoryki, nie należy rozpoczynać  od włożenia kredki w  rękę dziecka, tylko od zastosowania wyżej wymienionego schematu, ponieważ bazą dla prawidłowej pracy dłoni jest stabilizacja centralna.
Logopedzi w swojej codziennej pracy, zgodnej z najlepszą wiedzą i doświadczeniem, poszukują  różnych metod i form terapii, mogącymi wesprzeć terapię logopedyczną, uczynić ją skuteczniejszą, szybszą oraz bardziej motywującą dzieci do ćwiczeń.
 Logopeda, to często pierwszy specjalista, który może zauważyć symptomy bądź ryzyko zaburzeń przetwarzania sensorycznego.

Każdy logopeda, który w swojej praktyce zastosował wiedzę z zakresu integracji sensorycznej, przekonał się o jej przydatności w gabinetowych warunkach, szybszym postępie ćwiczeń i oczekiwanych rezultatach terapii logopedycznej.
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