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Czy (a)symetria w obrebie kompleksu orofacjalnego
moze by¢ zwiazana z preferencja reki?*

Handedness and Laterality in the Orofacial Region

STRESZCZENIE

Wprowadzenie: Okolica ustno-twarzowa jest przestrzenig wspolna dla réznych czynnosci pry-
marnych, takich jak na przyktad przyjmowanie pokarmu i czynnos$ci sekundarnej — mowy. Podczas
moéwienia jezyk w tylnej czgsdci jest usztywniony, podparty za pomoca podniesienia swych bokow
i ich kontaktu z czg$ciami twardymi jamy ustnej tej okolicy. Podparcie jezyka jest cechg biologicz-
ng niezalezng od jezyka mowcy. Ruchy wykonywane podczas mowienia opieraja si¢ na ruchach
wynikajacych z czynnosci prymarnych. Badania opisywane w niniejszym artykule dotycza Zucia,
czynno$ci wymagajacej skoordynowanej pracy réznych miesni, ktéra moze odbywac obu- lub jed-
nostronnie. Gldwna hipoteza (H1) w tym badaniu jest zaleznos¢ dwoch zmiennych: zmiennej zalez-
nej (DV), czyli preferencji strony zucia (PCS) oraz zmiennej niezaleznej (IV), czyli preferencji reki
opisywanej przez wspotczynnik Laterality Quotient (LQ).

Metody: Proba sktada si¢ z 230 uczestnikow w wieku 21-43 lat. Do uchwycenia rozktadu
zmiennych wykorzystano statystyki opisowe. Wspotczynnik korelacji rang Spearmana wskazywat
na staba korelacj¢ miedzy preferencja strony zucia oraz preferencja reki (-0,24), dlatego w kolej-
nym kroku zastosowano test Chi-kwadrat w celu sprawdzenia zwigzku mi¢dzy zmiennymi. Na ko-
niec oszacowano model regresji, aby oceni¢ powyzsza zaleznosc.

Wyniki i wnioski: Zauwazono, ze u wigkszosci badanych dominuje raczej jednostronny model
zucia, przy czym u ponad potowy badanych preferowana strona zucia znajduje si¢ po tej samej stro-

* Publikacja jest zwiazana z realizacja stazu naukowego pod opieka prof. Briana Gicka
w Interdisciplinary Speech Research Laboratory w UBC w Vancouver w Kanadzie, finansowanego
ze $§rodkow NCN w ramach konkursu MINIATURA 2 o numerze decyzji 2018/02/X/HS2/00838.
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nie co reka dominujaca. Jednoczesnie okoto 1/3 uczestnikow podczas Zucia uzywa jednakowo obu
stron. Analiza, zarowno test Chi-kwadrat, jak i model regresji, potwierdzita, ze preferowana strona
Zucia jest istotnie zwiazana z preferencija reki.

Stowa kluczowe: preferencja reki, zucie, kompleks orofacjalny

SUMMARY

Introduction: The orofacial region is a common space for various functions such as speech
or taking food. It was found that the tongue is lateral braced while speaking. The tongue bracing
is a biological feature, independent on the speaker’s language. Chewing is an advanced activity
that involves various muscles working coordinately. It is claimed that it is carried out on both or
one side: right or left and it may be influenced by various factors. The main hypothesis (H1) in
this study is dependence of two variables: dependent (DV), which is preference of side chewing
(PCS) and independent (IV), which is handedness described by Laterality Quotient (LQ). Methods:
The sample consists of 230 participants aged 21-43. Descriptive statistics were used to capture the
distribution of variables. The Spearman’s rang correlation coefficient indicated a weak correlation
between chewing and handedness (- .24), therefore in the next step the Chi-Square test of indepen-
dence was applied to check the association between variables. Finally, the ordinal regression model
was estimated to assess the aforementioned relationship. Results: It has been noted that in more than
1/2 of participants the side of chewing corresponds to dominant hand. However it has been noticed
that about 1/3 of participants use both sides equally while chewing. It must be though other factors
—regardless indicated in the research exclusion criteria — that affect the preference of chewing side
(PCS). Conclusions: Analysis, both the Chi-Square test and the ordinal regression model confirmed
that activity of the orofacial region while chewing is significantly related to handedness (H1).

Key words: handedness, laterality, orofacial region

1. WPROWADZENIE

W niniejszym artykule zaprezentowano wyniki badan, ktore sg czgscig pro-
jektu dotyczacego aktywnos$ci narzadow kompleksu orofacjalnego, bioracych
udziat w réznych czynnosciach realizowanych w tym obszarze: czynnosciach
prymarnych i zwigzanej z nimi czynnosci sekundarnej, czyli mowy. Pozycja kaz-
dego narzadu jest skoordynowana z pozycja innych narzadéw bioracych udziat
w realizacji tych czynnosci i jest zwigzana z aktywacja okreslonych migsni (Hiie-
mae, Palmer 2003; Sanders, Mu 2013).

Projekt dotyczy migdzy innymi okreslenia fizjologicznej (a)symetrii w pra-
cy narzadow kompleksu orofacjalnego. Ciato ludzkie jest symetryczne, ale wie-
le jego czesci, jak choéby rece, nogi, oczy czy uszy, wykazuje wigkszg aktywnosc
badz precyzje po jednej stronie: prawej lub lewej (Strauss, Wada 1983; Hellige
2001; Dittmar 2002; McBeath, Sugar 2005; Ocklenburg, Giintiirkiin 2018). Asy-
metri¢ czgsto obserwuje si¢ takze w potozeniu przedniej czgsci jezyka podczas
wymowy niektérych glosek, np. polskiej gtoski [r], co jest widoczne szczegdl-
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nie u 0sob z krotkim wedzidetkiem jezyka (Ostapiuk 2018); nie ma jednak wyja-
$nienia, dlaczego jezyk zbacza w tg, a nie w drugg strong. Z dotychczasowych ba-
dan z uzyciem réznych metod instrumentalnych wynika, ze brzegi boczne j¢zyka
podparte sa o wewnetrzne powierzchnie zgbow bocznych i przylegajaca do nich
czg$¢ podniebienia i ze jest to niezalezne od jezyka, jakim postuguje sie¢ mowca
(Cheng i in. 2017; Gick i in. 2017). Podparcie jezyka jest zatem cecha biologicz-
ng, prawdopodobnie opierajaca si¢ na wzorcach motorycznych czynnosci pry-
marnych. Wstepne obserwacje dla jezyka polskiego takze potwierdzaja, ze pod-
czas mowienia brzegi boczne jezyka w jego tylnej czesci sg wzniesione, a jezyk
jest ustabilizowany obustronnie (Luszczuk 2019). Stabilizacja jezyka obserwo-
wana podczas mowienia jest praktycznie nieprzerwana; zauwaza si¢ jedynie krot-
kotrwatg utrate kontaktu w realizacji okre$lonych dzwigkdw, zwracajac jednocze-
$nie uwage, ze nastgpuje ona asymetrycznie, czyli tylko po jednej stronie, podczas
gdy druga strona nadal pozostaje w stabilnym kontakcie (Gick i in. 2018). Przy-
puszcza sig, ze ten wybor stron nie jest przypadkowy i moze mie¢ zwigzek z asy-
metrycznym rozwojem i kontrolg aktywnosci, jak ma to miejsce w przypadku
prawo- czy leworgcznosci.

Badania zaprezentowane w niniejszym artykule dotycza zucia, a w szcze-
golnosci okreslenia jego modelu stronnego oraz zestawienia go z preferencja reki.
W zaleznosci od roznych kryteriow, ktore sa uwzglednione w roznych badaniach,
uwaza sig, ze zucie odbywa si¢ obustronnie lub jednostronnie: prawo- lub lewo-
stronnie (Weiner 2001; Nissan i in. 2004; Diernberger i in. 2008; Martinez-Gomis
et al. 2009; Lee i in. 2017; Tiwari i in. 2017), wskazuje si¢ takze rdézne czynniki,
majgce wptyw na jego przebieg (Weiner 2001; Diernberger 1 in. 2008; Ratnasari
iin. 2011; Zamanlu i in. 2012; Santana-Mora i in. 2013). W dotychczasowych ba-
daniach zwracano juz uwagg na istnienie potencjalnego zwiazku mi¢dzy preferen-
cja reki a preferencja strony zucia (Weiner 2001; Martinez-Gomis i in. 2009; Za-
manlu i in. 2012; Lee i in. 2017; Tiwari i in. 2017; Khamnei i in. 2019).

Niniejsze badanie analizuje zalezno$¢ miedzy modelem zucia a preferencja
reki. W zwigzku z tym uwzgledniono nastepujace aspekty:

1. czestotliwos$¢ wystepowania kazdego z pigciu modeli Zucia;

2. weryfikacj¢ zalozenia, ze asymetria obserwowana podczas Zucia jest

zwigzana z preferencja reki.

Gtowna hipotezg (H1) w tym badaniu jest zalezno$¢ dwoch zmiennych:

* zmiennej zaleznej (DV), czyli preferencji strony zucia,

» zmiennej niezaleznej (IV), czyli preferencji reki opisywanej przez wspot-

czynnik Laterality Quotient (LQ).

Aby zbadac¢ t¢ zalezno$¢, zastosowano wybrane metody statystyczne.



86 MONIKA EUSZCZUK

2. MATERIAL I METODY

Badania przeprowadzono w okresie od pazdziernika 2019 do marca 2020
roku. Poczatkowo do udziatu w badaniu zaproszono 320 dorostych responden-
tow, ale zawezono probe do 230 uczestnikow, wylaczajac z udziatu osoby, u ktéd-
rych stwierdzono wystepowanie co najmniej jednego z ponizszych czynnikow:

* choroba migéni lub uktadu nerwowego mogaca mie¢ wpltyw na czynno$é

kompleksu ustno-twarzowego;

* choroba lub problem ze stawem skroniowo-zuchwowym trwajace ponad
6 miesigcy;

* brak zgboéw tylnych;

» zaawansowana prochnica, choroba dzigsel i inne dolegliwosci jamy
ustnej trwajace powyzej 6 miesiecy;

* leczenie chirurgiczne lub dtugotrwale leczenie ortodontyczne, ktore mo-
gto mie¢ wplyw na sposob odzywiania lub czynnos¢ kompleksu ustno-
twarzowego;

* choroba mi¢éni lub uktadu nerwowego mogaca mie¢ wpltyw na rucho-
mos¢ konczyn gornych;

» zlamania lub urazy z dlugotrwalym (ponad 6 miesigcy) unieruchomie-
niem dowolnej czeséci konczyny gorne;j.

Wiek uczestnikow grupy badanej miescit si¢ w zakresie 21-43 lata. Wszyst-
kie wykorzystane w niniejszym badaniu dane pozyskano bezposrednio od uczest-
nikéw za pomoca wypelnionego przez kazdego z nich kwestionariusza. Dane te
nastgpnie zebrano w arkuszu kalkulacyjnym i poddano analizie.

Do zdefiniowania preferencji reki uzyto Edinburgh Handedness Inventory —
Short Form (Oldfield 1971; Veale 2014). Kazdy z badanych wskazywatl preferen-
cje w zakresie uzywania prawej lub lewej reki podczas realizacji kazdej z czte-
rech czynnosci, takich jak: pisanie, rzucanie, szczotkowanie zebow i1 uzywanie
tyzki. W przypadku kazdej czynnosci badany zostat poproszony o wybranie jed-
nego z ponizszych modeli w zakresie uzycia reki:

(1) zdecydowanie prawa,

(2) czesciej/raczej prawa niz lewa,

(3) prawa lub lewa w rownym stopniu / rownie czgsto,

(4) czgsciej/raczej lewa niz prawa,

(5) zdecydowanie lews.

Modelom tym sg przyporzadkowane okreslone wartosci: (1) +100, (2) +50,
(3) 0, (4) -50 oraz (5) -100, ktore wykorzystuje si¢ w celu obliczenia wspotczyn-
nika Laterality Quotient (LQ) przy uzyciu nastepujacego wzoru:

100 * [(Prawo + Lewo) / (Prawo + Lewo)] LQ = [(R — L)/(R+L) x 100].
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Wspotczynnik LQ przyjmuje zatem wartosci od +100 do -100, przy czym
im jest bardziej dodatni, tym dominacja jest bardziej prawostronna, a im bardziej
ujemny — tym bardziej lewostronna.

Dla okreslenia preferencji strony zucia kazdy uczestnik zostat poproszony
o autoobserwacje podczas spozycia wskazanego, jednakowego dla wszystkich
pokarmu i okreslenie swojego modelu zucia. W celu ujednolicenia dalszej anali-
zy badany mial do wyboru jeden z pigciu ponizej wskazanych modeli zucia, przy
czym zastosowano analogiczng formutle jak w przypadku Edinburgh Handedness
Inventory — Short Form (Oldfield 1971; 24 Veale 2014). Czynnos$¢ zucia mogla
by¢ zatem okreslona jako realizowana:

(1) zdecydowanie prawostronnie,

(2) bardziej prawostronnie niz lewostronnie,

(3) obustronnie,

(4) bardziej lewostronnie niz prawostronnie,

(5) zdecydowanie lewostronnie.

Do uchwycenia rozktadu zmiennych wykorzystano statystyki opisowe.
Wspotczynnik korelacji rang Spearmana wskazywal na stabg korelacje miedzy
zuciem a rgcznoscig (-0,24), dlatego w kolejnym kroku zastosowano test Chi-
kwadrat w celu sprawdzenia zwigzku migdzy zmiennymi. Na koniec oszacowano
model regresji, aby oceni¢ powyzszg zalezno$¢. Wyniki przedstawiono ponize;j.

Badanie zostato przeprowadzone zgodnie ze wskazaniami etycznymi.

3. WYNIKI I WNIOSKI

W pierwszej czesci zostang zaprezentowane wyniki dotyczace wystepowa-
nia czestotliwosci poszczegolnych modeli zucia, w drugiej zas modele te zostang
zestawione z wartoscig wspotczynnika LQ okreslajacego preferencje reki.

W grupie badanej (1) 50 uczestnikow jako strone zucia wskazato zdecydo-
wanie prawa strone, (2) 60 uczestnikow okreslito, ze zuje bardziej prawa niz lewa
strong, (3) 76 stwierdzito, ze zuje po obydwu stronach w réwnych stopniu, (4) 33
uczestnikow okreslito, ze zuje bardziej lewa niz prawa strong, zas (5) 11 uczest-
nikow jako preferowang strong zucia wskazato zdecydowanie lewa strong. Pod-
sumowujac: wsrod uczestnikow badania u 110 oso6b zaobserwowano podczas zu-
cia wigkszg aktywnos$¢ prawej strony (1) + (2), a u 44 wicksza aktywnos¢ lewej
strony (4) + (5).

Dodatkowo, w grupie 110 0so6b, u ktérych zaobserwowano podczas zucia
wicgksza aktywno$¢ prawej strony (1)+(2), u 108 wspotczynnik LQ osiggnal war-
tosci wieksze niz 0 (w tymu 101 LQ =+ 100), zas u 2 0os6b mniejsze niz 0. W gru-
pie 76 osob, ktore okreslity model zucia jako obustronny (3), u 70 wspotczynnik
LQ osiagnat warto$ci wigksze niz 0 (w tymu 61 LQ =+ 100), zas u 6 0s6b wspot-
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czynnik LQ osiggnat wartosci rowng -100. U 44 badanych zaobserwowano wigk-
sza aktywno$¢ lewej strony podczas zucia (4) + (5), przy czym u 34 z nich wspot-
czynnik LQ osiagnal wartosci wigksze niz 0 (w tym u 32 os6b LQ =+ 100), za$
u 10 0s6b mniejsze niz 0 (w tym u 8 0os6b LQ = —100). Powyzsze dane zebrano
w tabeli 1. Ilustruje je zamieszczona ponizej rycina 1.

Tabela 1. Liczba uczestnikow z uwzglednieniem modelu Zucia wartosci wspdtczynnika LQ.

LQ>0 LQ<0 razem

1,2 108 2 110

LQ =+100 100>LQ>0 | 0>LQ>-100 LQ=-100

101 7 2 0

LQ=+100 100>LQ>0 | 0>LQ>-100 | LQ=-100

61 9 0 6
4,5 34 10 44
LQ =+100 100>LQ>0 | 0>LQ>-100 | LQ=-100
32 2 2 8

LQ=+100 100>LQ>0 | 0>LQ>-100 LQ=-100

194 18 4 14

razem 212 18 230

230

Legenda: (1) zucie zdecydowanie prawostronne, (2) zucie bardziej prawostronne niz lewo-
stronne, (3) zucie obustronne (4) zucie bardziej lewostronne niz prawostronne, (5) zucie zdecydo-
wanie lewostronne

Wskazane powyzej modele zucia zostang zestawione z warto$cia wspot-
czynnika LQ okreslajagcego preferencje reki.

W grupie badanej wspotczynnik LQ powyzej 0 odnotowano u 212 oséb
(w tymu 194 LQ =+100), za$ u 18 badanych ponizej 0 (w tym u 14 LQ =-100).

W grupie 212 uczestnikow, u ktorych stwierdzono wspotczynnik LQ wiek-
szy niz 0 (1) 50 os6b w trakcie zucia uzywa zdecydowanie prawej strony, (2)
58 uzywa czeSciej prawej niz lewej strony, (3) 70 oséb zuje obustronnie, (4) 27
w trakcie zucia uzywa czgsciej lewej niz prawej strony, a (5) 7 zdecydowanie le-
wej strony. Podsumowujac: u 0s6b z LQ > 0 wickszg aktywnos$¢ prawej strony
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Rycina 1. Liczba uczestnikow z uwzglednieniem modelu zucia wartos$ci wspotczynnika LQ.

Legenda: (1) zucie zdecydowanie prawostronne, (2) zucie bardziej prawostronne niz lewo-
stronne, (3) zucie obustronne (4) zucie bardziej lewostronne niz prawostronne, (5) zucie zdecydo-
wanie lewostronne

podczas zucia, czyli (1) + (2) zaobserwowano w 108 przypadkach, za$ lewej stro-
ny, czyli (4) + (5) w 34.

Dodatkowo u 194 uczestnikdw z LQ = +100 (1) 48 prezentuje zdecydowa-
nie prawostronny model zucia, (2) 53 uzywa bardziej prawej niz lewej strony, (3)
61 zuje obustronnie, (4) 26 uzywa bardziej lewej niz prawej strony, a (5) 6 prezen-
tuje zdecydowanie lewostronny model zucia. Podsumowujac: u badanych z LQ =
+100 wieksza aktywnos¢ prawej strony podczas zucia, czyli (1) + (2) zaobserwo-
wano u 101 oséb, a wigkszg aktywnosc¢ lewej, czyli (4) +(5) u 32. Powyzsze dane
zebrano w tabeli 1.

W grupie 18 uczestnikow, u ktorych stwierdzono wspotezynnik LQ mniejszy
niz 0 (1) w trakcie zucia zaden nie uzywa zdecydowanie prawej strony, (2) 2 uzy-
wa cze¢$ciej prawej niz lewej strony, (3) 6 0sob zuje obustronnie, (4) 6 w trakcie
zucia uzywa czesciej lewej niz prawej strony, a (5) 4 zdecydowanie lewej strony.
Podsumowujac: u 0s6b z LQ < 0 podczas zucia wigkszg aktywnos¢ prawej stro-
ny, czyli (1) + (2) zaobserwowano w 2 przypadkach, a wigksza aktywnos¢ lewe;,
czyli (4) + (5) w 14.

Dodatkowo u 14 uczestnikow z LQ =—100 (1) zaden nie wskazat jako stro-
ny zucia zdecydowanie prawej ani (2) bardziej prawej niz lewej strony, (3) 6 zuje
obustronnie, (4) 5 uzywa bardziej lewej niz prawej strony, a (5) 3 prezentuje zde-
cydowanie lewostronny model Zzucia. Podsumowujgc: u badanych z LQ = —100
nie byto 0so6b wykazujacych wigksza aktywno$¢ prawej strony, czyli (1) + (2), za$
wieksza aktywno$¢ lewej strony, czyli (4) + (5) zaobserwowano u 8.
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Powyzsze dane zebrano w tabeli 1. Chociaz stwierdzono, ze korelacja rang
Spearmana jest raczej staba (-0,24), test Chi-kwadrat potwierdzit hipoteze (H1),
ze preferencja strony zucia, czyli zmienna zalezna (DV) oraz preferencja reki,
czyli zmienna niezalezna (IV) sa istotnie (warto$¢ p < 0,01) zalezne. Ponadto
oszacowano model regresji, aby oceni¢ powyzsza zaleznos¢. Stwierdzono, ze pre-
ferencja reki jest istotnie (wartosci p 0,001) zwigzana z modelem zucia. Wyzsze
warto$ci w tescie okres$lajacym wspotezynnik LQ sa zwigzane z prawg strong zu-
cia. Ponizej znajduje si¢ tabela 2.

Tabela 2. Model regresji (OLS) — preferowana strona zucia (zmienna zalezna).

Szacunek Btad stand. wartos$¢ t warto$¢ p
Stata 12.889 0.460 28.007 <0.001
Regeznosc —-0.758 0.166 —4.578 <0.001
Wspodtezynnik determinacji 0.08

Poréwnujac uczestnikow ze wspdtczynnikiem LQ wigkszym niz 0 z uczest-

nikami ze wspotczynnikiem LQ mniejszym niz 0, stwierdzono, zZe:

» okoto 1/3 z nich — niezaleznie od wartosci LQ — (3) uzywa w rownym
stopniu obu stron podczas zucia (odpowiednio dla LQ > 0 33%, za$ dla
LQ <0 34%).

* uponad 1/2 badanych strona zucia odpowiada stronie preferowanej reki
(odpowiednio dla LQ > 0 u 51%, za$ dla LQ <0 u 55%). W grupie os6b
ze wspotczynnikiem LQ wiekszym niz 0 (1) u 24% dominujacg strong zu-
cia jest zdecydowanie prawa strona, za$ (2) 27% zuje bardziej prawo- niz
lewostronnie (2). W grupie 0sob ze wspotczynnikiem LQ mniejszym niz
0 (5) u 22% dominujaca strong zucia jest zdecydowanie lewa strona, za$
(4) 33% zuje bardziej lewa niz prawg strong.

* stron¢ zucia przeciwng do strony reki preferowanej odnotowano odpo-
wiednio u 6% dla LQ > 0 oraz u 11% dla LQ < 0, przy czym uczestnicy
ze wspotczynnikiem LQ wigkszym niz 0 czgsciej deklaruja, ze (4) uzywa-
japodczas zucia lewej niz prawej strony (13%), niz ze (5) uzywaja zdecy-
dowanie lewej strony (3%), zas§ wszyscy uczestnicy ze wspotczynnikiem
LQ mniejszym niz 0 deklaruja, ze (2) uzywaja podczas Zucia raczej pra-
wej strony niz lewej.

Powyzsze dane zebrano w tabeli 3. Ilustruje je zamieszczona ponizej

rycina 2.
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Tabela 3. Poréwnanie liczby uczestnikow z uwzglednieniem modelu zucia wartosci wspot-
czynnika LQ

LQ>0 LQ<0 razem
LQ=+100 | 100>LQ>0 [0>LQ>-100| LQ= -100

1 50 0 50
48 2 0 0

2 58 2 60
53 5 2 0

3 70 6 76
61 9 0 6

4 27 6 33
26 1 1 5

5 7 4 11
6 1 1 3

razem 212 18 230

Legenda: (1) zucie zdecydowanie prawostronne, (2) zucie bardziej prawostronne niz lewo-
stronne, (3) zucie obustronne (4) zucie bardziej lewostronne niz prawostronne, (5) zucie zdecydo-
wanie lewostronne

Zarowno test Chi-kwadrat, jak i model regresji potwierdzity hipoteze (H1),
ze model zucia jest istotnie zwigzany z preferencja rgki. Jednak ze wzgledu na
brak odno$nych badan w literaturze przedmiotu oraz ograniczong liczebno$¢ pro-
by ustalenie zwigzku przyczynowego migdzy zmiennymi jest niemozliwe.
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Rycina 2. Poréwnanie liczby uczestnikow z uwzglednieniem modelu Zzucia warto$ci wspot-
czynnika LQ.

Legenda: (1) zucie zdecydowanie prawostronne, (2) zucie bardziej prawostronne niz lewo-
stronne, (3) zucie obustronne (4) zucie bardziej lewostronne niz prawostronne, (5) zucie zdecydo-
wanie lewostronne

DYSKUSJA T PODSUMOWANIE

Ciato ludzkie, cho¢ symetryczne, czgsto wykazuje wicksza dominacje tyl-
ko jednej strony (Strauss, Wada 1983; Hellige 2001; Dittmar 2002; McBeath Su-
gar 2005; Ocklenburg, Giintiirkiin 2018). Cecha ta moze dotyczy¢ nie tylko reki,
nogi, ucha czy oka, ale takze czynno$ci innych narzadéw, takze tych zaangazo-
wanych w mowienie czy przyjmowanie pokarmu (Strauss, Wada 1983; Dittmar
2002; Hiiemae, Palmer 2003; Gick i in. 2018; Ostapiuk 2018).

Obserwacje z referowanych badan sa nastepujace:

1. U ponad polowy uczestnikow obecnego badania — niezaleznie od warto-
$ci (dodatniej czy ujemnej) wspotczynnika LQ — preferowana jest ta sama
strona zucia, po ktorej wystepuje takze dominujaca reka, co jest zgod-
ne z doniesieniami z innych badan (Nissan i in. 2004; Tiwari i in. 2017).
Istniejg przypuszczenia, ze asymetria zwigzana z aktywno$cig podczas
zucia rozwija si¢ w taki sam sposob jak preferencja reki, a nie w zalezno-
sci od czynnikow srodowiskowych (Strauss, Wada 1983; Lee i in. 2017;
Tiwari i in. 2017).

2. Zgodnos¢ strony zucia ze strona, po ktdrej wystepuje preferowana reka,
zaobserwowano w obu grupach o przeciwnych warto$ciach wspotczyn-
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nika LQ — niezaleznie od liczebnosci grup. Nalezy podkresli¢, ze r6zni-
ca w liczebnosci tych grup wynika z czgstosci wystepowania leworgcz-
nosci w populacji, ktorag szacuje si¢ na 8—15%; w referowanym badaniu
jest to okoto 8%. Ze wzgledu na zréznicowang liczebno$¢ tych podgrup
do wnioskéw z niniejszego badania nalezy podchodzi¢ z pewna rezerwa;
rozsadnie byloby powtdrzy¢ je dla wigkszej populacji.

3. Podobnie jak w innych badaniach (Martinez-Gomis i in. 2009) odnotowa-
no, ze okoto 1/3 uczestnikow niezaleznie od wartosci wspotczynnika LQ
uzywa w jednakowych stopniu obydwu stron podczas zucia.

4. Dodatkowo niektorzy badani uzywaja przeciwnej strony podczas zucia
niz tej, po ktorej znajduje si¢ reka dominujgca; co rowniez jest sygna-
lizowane w innych badaniach (Martinez-Gomis i in. 2009, Tiwari i in.
2017). Muszg istnie¢ zatem inne dodatkowe czynniki, nieuwzglgdnione
w niniejszym badaniu, ktore wptywaja na wybor strony Zucia, zwigzane
na przyktad z rozwojem uzebienia, ksztalttowaniem wczesnych nawykow
zywieniowych czy innymi warunkami obwodowymi (Martinez-Gomis
i in. 2009); przypuszcza si¢, ze znaczenie moze miec takze pte¢ (Weiner
2001) czy tekstura pokarmu (Zamanlu i in. al. 2012).

Referowane badania oparto na autoobserwacji uczestnikéw oraz ich deklara-
cji i wiedzy dotyczacej wlasnego stanu zdrowia; nie uwzgledniono szerokiej dia-
gnostyki specjalistycznej, dotyczacej na przyktad stanu uzebienia, stanu stawow
skroniowo-zuchwowych czy postawy ciata. Wyniki przedstawione w niniejszym
artykule nalezy zatem potraktowac z ostrozno$cia, jako punkt wyjscia do dal-
szych projektow o poszerzonym zakresie z uwzglednieniem specjalistycznej dia-
gnostyKki.
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