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Wprowadzenie

Pomimo duzego zréznicowania tematyki artykutéw zamieszczonych w kolejnym,
13 tomie czasopisma, mozna wyodrebni¢ dwa gtéwne obszary, wokoét ktérych kon-
centrujg sie rozwazania autoréw.

Pierwszy z nich dotyczy problematyki diagnozy, terapii i edukacji dzieci i mto-
dziezy oraz wsparcia ich rodzin.

Tekst Katarzyny Lichtanskiej, opracowany na podstawie przeprowadzonych
przez Autorke badan, odnosi sie do problematyki diagnozy wysokofunkcjonujg-
cego dziecka z zaburzeniami ze spektrum autyzmu, w perspektywie jego eduka-
cji w przedszkolu. Kwestie dotyczace diagnozy i wsparcia dziecka w $rodowisku
przedszkola podjety réwniez Zaneta Tomaszek, opisujac sytuacje piecioletniego
chtopca z niepelnosprawnoscia intelektualng w grupie przedszkolnej i efektywnos¢
podjetych oddziatywan terapeutycznych oraz Maria Gumulak, ktéra przyblizyta
zagadnienie zaburzen integracji sensorycznej i jego symptomdéw ujawniajacych w
zachowaniu dzieci. Wprowadzenie do tematyki nieprawidtowosci w zakresie od-
bioru i przetwarzania informacji sensorycznej stanowi¢ moze teoretyczny artykut
Barbary Sukty, w ktérym zaprezentowany zostat proces rozwoju zmystéw w zyciu
prenatalnym oraz problem przemocy wobec dziecka w okresie zycia ptodowego.

Zagadnienie ADHD, jak zauwaza Barbara Cygan, autorka kolejnego artykutuy,
wydaje sie by¢ dogtebnie oméwione w literaturze przedmiotu, jednak ze wzgledu
na konsekwencje jakie niesie, pozostaje nadal w obszarze zainteresowania badaczy,
szczegOlnie tych, ktérzy poszukuja rozwigzan praktycznych. Analizujac zaleznosci
pomiedzy ADHD a zaburzeniami w zachowaniu i osobowoS$cig antyspoteczng, autor-
ka zwrdcita uwage na problem lekcewazenia symptoméw zaburzenia, stosowania
niewtasciwych terapii i farmakologii, wptywu §rodowiska spotecznego oraz trudno-
$ci ujawniajacych sie w zyciu dorostych oséb z ADHD.

Te cze$¢ wienczy tekst Izabeli Glac, w ktéorym autorka podejmuje kwestie
wsparcia rodzin dzieci chorych objetych opieka hospicyjna. Istotny element tego
opracowania stanowi prezentacja inicjatywy #Cisi Bohaterowie, ktérej pomysto-
dawca jest Fundacja Matopolskie Hospicjum dla dzieci w Krakowie.

Artykuty ujete w czesci 11 to teksty, w ktorych ich Autorzy podejmuja problematyke
zwigzang z profilaktyka, wychowaniem, edukacja i terapig, koncentrujgc sie gtow-
nie na wyzwaniach i dziataniach podmiotéw w nie zaangazowanych.

Urszula Hudaszek i Marta Czyz Przeczek poddaja analizie niezwykle ak-
tualng i wazna w dobie pandemii problematyke edukacji zdalnej, proponujac na-
myst nad nowymi wyzwaniami, jakie w zwigzku z zaistniatg sytuacja stanety przed
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nauczycielami, uczniami i rodzicami. Autorki prezentuja wyniki swych badan,
ktérych celem byta analiza zdalnego nauczania, przeprowadzona z perspektywy
uczniéw szkoty podstawowej.

Biorac pod uwage nietatwa sytuacje, w jakiej znajduje sie uczen we wspoétcze-
snym - pelnym wyzwan - Swiecie, wazny jest tekst Andrzeja Kobialki, w ktérym
Autor zwraca uwage na konieczno$¢ realizowania przez nauczycieli programdéw
profilaktycznych o charakterze wychowawczym. W artykule zaprezentowano wy-
niki badan przeprowadzonych wsréd nauczycieli, ktérych celem byto poznanie ich
opinii na temat implementacji i realizacji przez nich dziatan o takim charakterze.

Problematyka wychowania, tym razem realizowanego w Srodowisku domo-
wym, stanowi temat tekstu Edyty Osekowskiej. Autorka dokonuje teoretycznego
przegladu wybranych styléw wychowawczych oraz charakteryzuje mozliwe posta-
wy rodzicéw, ukazujac ich wady i zalety.

Z kolei Rafal Fudala podejmuje kwestie wspétpracy, a nawet partnerstwa $ro-
dowiska edukacji formalnej i rodzicow. Celem badan wtasnych, jakie prezentuje ich
Autor, byto poszukiwanie odpowiedzi na pytanie: Czy (a jesli tak, to w jakim stop-
niu) realizowany jest postulat partnerstwa pomiedzy przedszkolem a rodzicami?
Analiza uzyskanych w procesie badan danych, pozwolita na sformutowanie wnio-
skow czy - jak nazywa je Autor - rekomendacji, odnosnie partnerskiej wspoétpracy.

Pozostajac w obszarze edukacji przedszkolnej i problematyki wspotpracy
mozemy zapoznac sie z tekstem Anity Famuly-Jurczak, dotyczacym konieczno-
$ci zaangazowania sie rodzicow w proces terapii logopedycznej ich dzieci. Jedna
z podstawowych zasad takiej terapii jest wtasnie $cista i systematyczna wspétpraca,
w ramach ktoérej rodzice - w warunkach domowych - winni wiaczy¢ sie w utrwala-
nie umiejetnosci dziecka, nabytych w kontakcie ze specjalista. Bez takiego zaanga-
zZowania nie mozna oczekiwaé efektywnosci terapii logopedycznej. Badania wtasne
zaprezentowane przez Autorke, prowadza do pesymistycznej konkluzji, ze rodzice
nie dostrzegaja wagi swojej roli w tym zakresie.

Ostatni z tekstéw zawartych w tym tomie - artykut Marty Koplejewskiej - to
przyblizenie nieco kontrowersyjnego, ale interesujacego pomystu wykorzystania
w edukacji przedszkolnej zabaw z uzyciem lalki-potwora. Zdaniem Autorki dziata-
nia takie mogg sprzyja¢ oswajaniu innos$ci i wyrabianiu postawy poznawczej cie-
kawosci i akceptacji, wobec tego, co inne, a poprzez to przyczynia¢ sie do rozwoju
spotecznego i otwarcia na r6znorodnos¢ w jej rozmaitych wymiarach.

Tamara Cierpiatowska
Elzbieta Lubiniska-Kosciotek
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Funkcjonowanie i edukacja wysokofunkcjonujacego dziecka
z zaburzeniami ze spektrum autyzmu w przedszkolu
- studium przypadku

Wprowadzenie

Po raz pierwszy termin autyzm wysokofunkcjonujqgcy* (HFA - High Functioning Au-
tism) zostat wprowadzony przez Mariana DeMyera, Josepha Hingtgena i Roogera
Jacksona w 1981 roku i uzyty wobec dzieci, ktére mimo wystepujacych u nich ty-
powych zachowan autystycznych wykazywaly wieksze mozliwosci adaptacyjne,
wyzszy poziom zdolnosci intelektualnych, wiekszy zakres umiejetnosci komuni-
kacyjnych i spotecznych niz ich réwiesnicy z tym samym zaburzeniem (Attwood,
2013). W praktyce terapeutycznej terminy osoba wysokofunkcjonujgca z autyzmem
oraz osoba z zespotem Aspergera stosowane sa wymiennie (Ozonoff i in., 2015;
Szafranska, 2017) i cho¢ ich etiologia jest odmienna, najwazniejszy w praktyce Kkli-
nicznej jest obraz objawoéw, ktéry w przypadku obu tych zaburzen jest zbiezny -
»[.-] 0soby z jednym i drugim rozpoznaniem majg takie same problemy i takie same
mocne strony jesli chodzi o zdolno$¢ uczenia sie. Wymagaja takich samych rodzajow
terapii, reaguja na nie tak samo dobrze i osiggaja podobne wyniki na pdZniejszych
etapach zycia” (Ozonoffiinn., 2015, s. 20).

Niniejsze opracowanie zostato poswiecone edukacji przedszkolnej wysoko-
funkcjonujacego dziecka z autyzmem? uczeszczajacego do ogdlnodostepnego przed-
szkola - przypadkowi Kacpra, ktérego deficyty, zdiagnozowane dopiero w 5 roku
zycia jako ,autyzm wysokofunkcjonujacy”, utrudniaty mu harmonijne nabywanie
umiejetnosci w zakresie funkcjonowania spotecznego i poznawczego, za$ brak opi-
nii specjalistow skutkowat poczuciem bezradnosci u rodzicow, brakiem zrozumie-
nia wsréd bliskich i trudnosciami w znalezieniu dla Kacpra odpowiedniej placéwki
przedszkolnej. Chtopiec, od momentu rozpoznania, zostat poddany intensywnej
i wieloaspektowej terapii, w ktérej z duzym zaangazowaniem uczestnicza jego
rodzice.

1 Poprawnym sformutowaniem uzywanym obecnie jest osoba wysokofunkcjonujqca
Z autyzmem.

2 W niniejszym opracowaniu uzywa sie wymiennie terminu dzieci z HFA.
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Perspektywa teoretyczna

Wysokofunkcjonujace dziecko z autyzmem - aspekty diagnostyczne

Zgodnie z obowigzujaca klasyfikacja Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycz-
nego DSM-V z 2013 roku, zaburzenia autystyczne umieszcza sie w ramach tzw. spek-
trum zaburzen autystycznych (ASD - Autistic Spectrum Disorder) - terminem tym
zastapiono trzy traktowane dotychczas jako oddzielne jednostki chorobowe: au-
tyzm, zespdt Aspergera, PDD-NOS). Wedtug DSM-V zaburzenia ASD daj3 sie obser-
wowac w zakresie dwoch obszarow: spoteczno-komunikacyjnego oraz uporczywych
zainteresowan (Krawczyk, 2015). Dotychczas traktowany oddzielnie zespét Asper-
gera to zaburzenie, ktore dotyka wszystkich sfer w rozwoju dziecka - sfere spotecz-
ng, poznawcza i emocjonalng. Wzieto swoja nazwe od nazwiska Hansa Aspergera,
ktéry jako pierwszy opisat ztozone deficyty w funkcjonowaniu czterech pacjentéw.
U obserwowanych pacjentéw zauwazyt uposledzone umiejetnosci spoteczne, cha-
rakterystyczne zachowania jezykowe i poznawcze oraz ponadprzecietne rozwijanie
specyficznych zainteresowan (Borkowska, 2010). Jednak dopiero w 1981 roku ter-
min ,zesp6t Aspergera” stat sie oficjalnie obowigzujacym okresleniem deficytow,
ktore zdefiniowane jako jednostka chorobowa zostaty ujete w ramach klasyfikacji
DSM-IV. Szczego6towe kryteria diagnostyczne opracowat Ch. Gillberg opisujac peiny
obraz probleméw i deficytéw os6b z ZA (Randall, Parker, 2004):

1. Upos$ledzenie interakcji spotecznych z towarzyszacym egocentryzmem: nie-
zdolnos¢, brak checi do nawigzania kontaktéw z rowie$nikami, brak rozumie-
nia sygnatéw spotecznych, niewtasciwe spoteczne i emocjonalne zachowania.

2. Waskie zainteresowania - wykluczenie innych dziatan, uporczywe zaangazowa-
nie w dang aktywno$¢, wiecej powtarzania dziatan niz dziatanie celowe.

3. Przywigzanie do rutynowych zachowan i rytuatéw. Narzucanie ich sobie
i innym.

4. Zaburzenia mowy i jezyka: op6zniony rozwo6j mowy, pozornie perfekcyjne opa-
nowanie ekspresyjnych funkcji jezyka, dziwna prozodia, osobliwe cechy gtosu,
uposledzenie rozumienia, obejmujgce btedng interpretacje znaczen dostow-
nych i ukrytych.

5. Problemy w komunikacji niewerbalnej - ograniczony zakres gestéw, niezdar-
ny jezyk ciata, ograniczony zakres mimiki; ,sztywne” spojrzenie; trudnosci
w utrzymaniu bliskiego kontaktu fizycznego.

6. Niezdarnos¢ ruchowa.

Etiologia zaburzen ze spektrum autyzmu nie jest okreslona. Literatura nauko-
wa odnotowuje na ten temat wiele pogladdéw, lecz Zzadna teoria nie jest ostateczna.
WSsrod najczestszych mozliwych przyczyn zespotu Aspergera wymienia sie: zakto-
cenia proceséw biochemicznych i neurochemicznych w mézgu, dziedziczenie gene-
tyczne, problemy psychologiczneizaburzenia emocjonalne, zaburzenia postrzegania
i przetwarzania informacji, uszkodzenia mozgu, zwigzek z innymi przebytymi cho-
robami (Swiqcicka, 2010; Krawczyk, 2015; Korendo, 2013). Niepodwazalne jest to,
ze im wcze$niej zaburzenie zostanie u dziecka zdiagnozowane i im wczesniej podda
sie je indywidualnej, dostosowanej do jego potrzeb, wielospecjalistycznej terapii,
tym wieksze szanse na lepsze funkcjonowanie w dorostym zyciu (Swiecicka, 2010).
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Diagnoza dziecka przejawiajacego zaburzenia ze spektrum autyzmu stawiana
jest wspotczesnie u coraz miodszych dzieci, co zdecydowanie zwieksza ich szanse
na udany proces terapii, szybsza integracje i zwiekszenie swoich mozliwosci eduka-
cyjnych. Niestety, autyzm wysokofunkcjonujacy daje trudny do zdiagnozowania ob-
raz zaburzen ze wzgledu na ztozonos¢ i wielopostaciowo$¢ symptoméw (przyczyna
opdzniajacej sie diagnozy sa najczesciej zauwazane przez rodzicéw pozornie wy-
bitne umiejetnosci jezykowe i duze mozliwosci intelektualne, co daje obraz dziecka
utalentowanego). Poniewaz rozwdj intelektualny dzieci z HFA miesci sie w normie
lub powyzej normy, a najbardziej zaburzong sferg funkcjonowania sg kompetencje
spoteczne, rozpoznanie zaburzenia nastepuje zazwyczaj okoto 3-5 roku zycia, czy-
li w czasie uczeszczania dziecka do przedszkola. Tymczasem, w praktyce diagno-
stycznej postuluje sie stawianie rozpoznania zagrozenia zaburzeniami ze spektrum
autyzmu juz u dzieci w pierwszym roku zycia. Szybkie rozpoznanie i okreslenie wy-
stepujacych u dziecka deficytéw pozwala rodzicom i nauczycielom skupi¢ uwage na
oddzialywaniach ukierunkowanych na celowe wspieranie jego rozwoju. Daje takze
szanse na uzyskanie profesjonalnej i szybkiej pomocy w instytucjach terapeutycz-
nych i edukacyjnych.

Trudnosci® w zakresie funkcjonowania psychomotorycznego, ktére sktadac sie
moga na obraz zaburzen ze spectrum autyzmu, zauwazy¢ mozna juz u noworodka.
Nie domaga sie on fizycznego kontaktu z matkg, unika bliskosci, czesto protestuje
wobec proponowanych zabaw. Matka Kacpra stwierdzita w wywiadzie , Kacper ni-
gdy nie chciat sie przytulac. Jakby sie denerwowat, gdy go dotykatam. Nie reagowat,
gdy go wotatam i wolat bawi¢ sie sam. Zaczetam to zauwazac, gdy miat 5-7 miesiecy,
ale wydawat mi sie bardzo grzeczny”.

Dziecko unika bliskich relacji i czesto wycofuje sie z kontaktu z otoczeniem.
Wzmacniajacy sie brak doswiadczen w tym aspekcie sprawia, ze dziecko nie potrafi
i nie chce nawigzywac relacji z rowie$nikami. Dziecko z HFA, mimo duzych mozliwo-
$ci jezykowych, nie potrafi rozpocza¢ wypowiedzi stownej, nie odczytuje sygnatow
pozawerbalnych, a takze nie jest zainteresowane wspotpraca i zespotowa zabawa.
Sytuacja ciagtych porazek w zakresie relacji spotecznych skutkuje zachowaniami
agresywnymi lub odwrotnie - wycofaniem sie z podejmowania préb kontaktu, od-
rzuceniem innych, biernoscig (Borkowska, Grotowska, 2012).

W zakresie zdolno$ci poznawczych wysokofunkcjonujace dzieci z autyzmem
czesto wyrdzniaja sie bardzo dobra percepcja wzrokowa i pamiecig, co w potacze-
niu ze sktonnoscia do pedanterii, niechecia do zmian, przywigzaniem do statosci,
potrzeba tadu i znanego porzadku rzeczy, zachowan i czynnos$ci, wywotuje poczucie
leku. Dziecko z HFA wyré6znia takze silna potrzeba szeregowania, uktadania w se-
kwencje przedmiotéw z otoczenia. Matka Kacpra opowiada: ,Kacper ciagle ukta-
dat takie tasiemki wedtug jakiego$ schematu. Nie wiem dlaczego w taki a nie inny

3 Szczegbélowy opis funkcjonowania dzieci z HFA w poszczegdlnych sferach bytby bar-
dzo obszerny i zréznicowany, poniewaz zaburzenia ze spektrum autyzmu nie dajg jednego
obrazu nieprawidlowosci - kazde dziecko przejawia inne ograniczenia i zdolnos$ci - stad
sformutowanie spektrum. Biorac pod uwage ograniczenia dotyczace objetosci tekstu w dal-
szych opisach i rozwazaniach skupie sie gtéwnie na zagadnieniach istotnych dla omawianego
przypadku.
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sposoéb, ale wymieszanie tych tasiemek powodowato atak agresji i wielki ptacz.
Bardzo lubit uktada¢ tez inne rzeczy: malutkie buty jego kuzynki, kapsutki do kawy,
anajbardziej zegarki”. Uporczywe, stereotypowe aktywnosci moga objawiac sie tak-
ze w zakresie zachowan jezykowych, na przyktad powtarzaniem tych samych zdan,
stow, cigglym zadawaniem tych samych pytan itp. ,Kilka miesiecy temu do sasia-
da przyjechata karetka. Od tego czasu Kacper za kazdym razem, gdy przejezdzamy
obok, pyta dlaczego przyjechata karetka i co u pana W. (...) a ja za kazdym razem
musze opowiadac to samo” - wspomina w wywiadzie matka chtopca.

W zakresie umiejetnosci komunikacyjnych poczatkowe ich fazy rozwoju nie
budza wsréd opiekunéw niepokoju - dziecko méwi szybko i duzo, cho¢ zazwyczaj
charakterystycznie - ,Kacper méwit pdzno, ale od razu calymi zdaniami. ByliSmy
zdumieni, Ze tak pieknie sktada zdania i méwi takie skomplikowane stowa. Kiedy
chciat oglada¢ ksigzke moéwi zawsze jej tytut i autora, a kiedy chciat zje$¢ jakies sto-
dycze postugiwat sie ich petng nazwg, nazwa producenta i czesto sloganem rekla-
mowym zastyszanym z telewizji” - wspomina Matka Kacpra. Zauwazalna specyfika
jezyka, bogata leksyka i skomplikowane struktury zastyszane, a nastepnie powta-
rzane przez dziecko czesto stanowig bariere opdzniajaca postawienie jednoznacz-
nej i szybkiej diagnozy. Watpliwosci pojawiaja sie, gdy dziecko rozpoczyna nauke
w przedszkolu lub szkole i staje wobec koniecznos$ci nawigzywania znajomosci
i kontaktoéw spotecznych, aktywnego i skutecznego porozumiewania sie z rowiesni-
kami i nauczycielem. Ocene zdolnosci jezykowych dzieci z HFA nalezy dokonywac
analizujac petnione przez nie funkcje, nie za$s jedynie przez pryzmat ich opdznien.
Do czestych deficytéw rozwoju komunikacji we wczesnym dziecinstwie dzieci
z HFA zalicza sie najcze$ciej (Korendo, 2013; Cieszyniska, 2011):

- brak komunikacji niewerbalnej z dorostym we wczesnym dziecinstwie (brak
zainteresowania twarza osoby moéwigcej, brak wspdlnego pola uwagi, brak gestu
wskazywania palcem);

- brak spontanicznego nazywania przedmiotéw, czesto jedynie ,etykietowa-
nie” otoczenia na pytanie ,co to?”;

- pominiecie naturalnych etapéw rozwoju mowy na rzecz ptynnego méwienia
- tworzenia zdan przy wykorzystaniu wyszukanego stownictwa;

- zaburzenia mowy biernej - rozumienia komunikatéw stownych przy szybkim
rozwoju mowy czynnej — tworzenia wypowiedzi.

Dzieci z HFA posiadaja takze znakomicie funkcjonujaca pamie¢ mechaniczng -
zdolnos$¢ szybkiego i doktadnego zapamietywania szczegétéw, przypadkowych zda-
rzen i elementéw otoczenia - stwarza to predyspozycje do tworzenia waskich grup
ulubionych przedmiotéw i tematéw, ktéorym poswiecaja cata swojg uwage, czyniac
je swoim natrectwem, fiksacjg. Odmienna sytuacja ksztattuje sie w zakresie pamieci
logicznej, ktéra zdaje sie by¢ stabiej rozwinieta, Dziecko ma trudno$ci w odnale-
zieniu i zapamietaniu sensownych zwiazkéw pomiedzy zaprezentowanymi elemen-
tami, nie rozumie zwigzkéw przyczynowo-skutkowych, nie wycigga wnioskdw, ma
trudnosci z odnalezieniem analogii.

Diagnoze zaburzen wysokofunkcjonujgcego dziecka z autyzmem zdajg sie uzu-
petnia¢ obserwacje dotyczace funkcjonowania dziecka w zakresie motoryki i spraw-
nosci manualnej. Umiejetnosci te czesto sa op6znione lub zaburzone przez liczne
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nieprawidtowos$ci w obszarze integracji sensorycznej, co sprawia, ze dziecko nie po-
trafi zinterpretowac naptywajacych bodzcéw, oraz odpowiednio na nie reagowac.

Specyfika funkcjonowania dziecka z HFA utrudnia mu nawigzywanie kontak-
tow spotecznych. Symptomy skutkuja poczuciem niezrozumienia, braku akceptacji
i doznania licznych niepowodzen w zakresie nawigzywania i utrzymywania relacji.
Jesli rozpoznanie trudnosci nie zostato wczesnie stwierdzone a tym samym pomoc
specjalistyczna nie wprowadzona w pore, dziecko moze zosta¢ odbierane przez
otoczenie jako izolujace sie, ekscentryczne, preferujgce samotnos$¢, a brak diagnozy
i op6zniajace sie rozpoczecie terapii skutkowa¢ moze spotegowaniem problemoéow
i wzmocnieniem sie dysfunkcji.

Cecha charakterystyczna wysokofunkcjonujacych oséb z autyzmem jest po-
siadanie waskich, osobliwych zainteresowan i obsesyjne poswiecanie sie im.
Kolekcjonowanie rzeczy, zajmowanie sie wybrang tematyka i zainteresowanie ja-
kim$ tematem odbywa sie z wielkim zaangazowaniem i taka intensywno$cia, ze
pojmowane jest przez Srodowisko za dziwne i r6zni sie od zainteresowan innych
dzieci (Ozonoffiin., 2015). U okoto 10% populacji dzieci z HFA wystepuja takze tzw.
zdolnos$ci wysepkowe, czyli niezwykte uzdolnienia w waskim obszarze, wynikajace
z np. wybitnej pamieci, umiejetno$ci matematycznych, zdolnosci muzycznych czy
plastycznych lub innych umiejetnosci, w ktérych osoby z HFA osiagaja mistrzostwo
(Szafranska, 2017; Attwood, 2013; Ozonoffiin., 2015). Warty podkreslenia jest fakt,
iz dziecko z HFA wykazujace szczegdlne zainteresowania lub zdolnosci swoje umie-
jetnosci opiera na niezwyktym poswieceniu sie szczegétom, przywigzaniu do detali,
bez brania pod uwage ogoétu, szerokiego kontekstu i mnogosci informacji w danej
dziedzinie. Kacper jest dzieckiem, u ktérego stwierdza sie niezwykta pamie¢ stu-
chowa oraz fotograficzng pamie¢ wzrokowa (chtopiec zapamietuje raz przeczyta-
ne wierszyki, z wielkg doktadnosciag powtarza teksty bajek, potrafi odtworzy¢ raz
zobaczone, skomplikowane uktady i wzory geometryczne, poprawi¢ kazdy detal
w utozonych przez kogo$ przedmiotach) oraz bardzo wysoki poziom umiejetnosci
manualnych (chtopiec rysuje z wielka dbatoscig o szczegéty, w zakresie zdolnosci
plastycznych wykraczajac zdecydowanie poza poziom swoich réwiesnikow.

Edukacja przedszkolna wysokofunkcjonujacego dziecka z autyzmem

Symptomy u wysokofunkcjonujacego dziecka z autyzmem, cho¢ coraz czesciej
zauwazane przez Srodowisko rodzinne juz we wczesnym dziecinstwie, przez le-
karzy pediatréw bywajg przypisywane innym zaburzeniom lub lekcewazone. Ze
wzgledu na pozornie bardzo dobrze rozwijajace sie kompetencje jezykowe oraz
czesto wybitng pamiec i szeroka wiedze w wybranym temacie, a dodatkowo brak
oznak niepelnosprawnosci, dziecko z HFA traktowane jest czesto jako niegrzecz-
ne, niedostosowane i Zle wychowane. Sytuacjg, w ktérej obraz dysfunkcji jest naj-
bardziej widoczny jest postawienie dziecka wobec potrzeby nawigzania kontaktu
i wspétdziatania z réwiesnikami i obcg osoba dorosta - czyli czas pdjscia dziecka
do przedszkola. Dopiero konieczno$¢ funkcjonowania i uczenia sie w grupie réwie-
$niczej uwypukla zakres i mnogo$¢ deficytow. Czesto okazuje sie woéwczas, ze dziec-
ko z HFA cechuja: lekliwo$¢ i wrazliwo$¢ emocjonalna, liczne trudnosci w nauce,



[10] Katarzyna Lichtanska

problem z koncentracja koordynacja wzrokowo-ruchowa, specyficzny jezyk, upo-
rczywe i ograniczone zainteresowania oraz duze trudnosci w interakcjach spo-
tecznych. Wszystkie te cechy utrudniajg, dziecku z HFA wtasciwe funkcjonowanie
i nabywanie nowych umiejetnosci (Szafranska, 2017).

Droga prowadzaca do postawienia diagnozy zaczyna sie zwykle w poradni psy-
chologiczno-pedagogicznej, w ktérej na mocy Zespotu orzekajgcego dziecko z za-
burzeniami ze spektrum autyzmu otrzymuje orzeczenie o potrzebie ksztatcenia
specjalnego. Dokument ten dostarcza informacji na temat rozpoznania wraz z opi-
sem zalecen, mozliwos$ci rozwojowych dziecka i sugestii dotyczacych prowadze-
nia terapii w placéwce przedszkolnej. Orzeczenie konstruowane jest na podstawie
opinii specjalistow, miedzy innymi: psychologa, logopedy, pedagoga specjalnego
dajacych takze wskazdédwki i warunki spetniania specjalnych potrzeb edukacyjnych
dziecka, form terapii oraz najkorzystniejszych warunkéw realizowania edukacji
przedszkolnej. Szczeg6lnie wazny, w przypadku dziecka z zaburzeniami ze spek-
trum autyzmu, jest wybdr placéwki prowadzacej edukacje dziecka, gdyz spetniac¢
ona powinna nie tylko funkcje dydaktyczng i wychowawczg, ale takze prowadzic¢
rehabilitacje i terapie zgodnie z wymogami zawartymi w orzeczeniu o potrzebie
ksztatcenia specjalnego, tym samym wspierajac jego rozwdj, wyréwnujac jego
szanse edukacyjne i oferujac rodzicom odpowiednie specjalistyczne wsparcie. Rola
placowki przedszkolnej oraz nauczyciela wychowania przedszkolnego jest dla ro-
dziny dziecka z wyzej wymienionymi dysfunkcjami nieoceniona. Czesto przeciez to
nauczyciel jest pierwsza osoba, ktéra potrafi zauwazy¢ i nazwac spektrum proble-
moéw danego dziecka. Nauczyciel potrafi odpowiedzie¢ rodzicom na wazne dla nich
pytania, uwrazliwi¢ na pewne aspekty, poméc dostrzec problem i pokierowac ich
dziataniami tak, aby uzyskali sformalizowana pomoc.

Warto takze podkresli¢, Zze odpowiednia placowka edukacji przedszkolnej moze
by¢ takze miejscem realizacji wczesnego wspomagania rozwoju dziecka, a opinie
0 potrzebie organizowania takiej pomocy wobec dziecka wystawia takze porad-
nia psychologiczno-pedagogiczna. Opinia WWRD stuzy okresleniu specjalnych po-
trzeb rozwojowych wobec dziecka, ktére wykazuje opéznienia rozwoju, u ktérego
stwierdzono konieczno$¢ podjecia dziatan stymulujacych, realizacje oddziatywan
terapeutycznych w celu stwarzania mu szans na dalszy harmonijny rozwdj w zakre-
sie umiejetnos$ci motorycznych, poznawczych, emocjonalnych, czy spotecznych po-
przez usprawnianie funkcji i korygowanie nieprawidtowosci w toku odpowiedniej
terapii (Piotrowicz, 2017).

Kolejnym szczegd6lnie waznym dziataniem placéwki jest dostosowanie i zor-
ganizowanie przedszkolnej rzeczywistosci w taki sposéb, aby wspiera¢ i opty-
malizowa¢ mozliwosci rozwojowe wysokofunkcjonujgcego dziecka z autyzmem.
Kompendium uwarunkowan realizacji podstawy programowej stanowi¢ powinien
indywidualny program edukacyjno-terapeutyczny (IPET) tworzony dla danego
dziecka we wspétpracy wszystkich pracujacych z nim nauczycieli i specjalistow: na-
uczyciela wychowania przedszkolnego, pedagoga specjalnego, logopedy, terapeuty
SI, ktoérzy na podstawie wielospecjalistycznej oceny funkcjonowania dziecka tworza
swoje zalecenia do dalszej pracy, plan terapii oraz podstawe do przysztej ewaluacji
postepow.
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Badania witasne

W prezentowanych badaniach postuzono sie metoda indywidualnego przypadku,
zastosowano technike obserwacji oraz testowania, oraz postuzono sie nastepuja-
cymi narzedziami diagnostycznymi: testem SON-R 2,5-7 r.z, ,Obrazkowym Testem
Stownikowym - rozumienie” autorstwa E. Haman, K. Fronczyka i M. Luniewskiej
oraz ,testem SWM” autorstwa ]. Cieszynskiej, M. Korendo. Nalezy zaznaczy¢, iz ba-
dania prezentowane w niniejszym opracowaniu stanowia element cato$ci badan
prowadzonych w niepublicznym przedszkolu z oddziatami integracyjnymi w Kato-
wicach, w grupach pieciolatkéw oraz podczas indywidualnych spotkan z dzie¢mi
w ramach zajec¢ logopedycznych i pedagogicznych. Celem prowadzonych badan byto
scharakteryzowanie funkcjonowania wysokofunkcjonujacych dzieci z autyzmem
w zakresie wybranych zdolnosci poznawczych, badano: spostrzeganie wzrokowe,
spostrzeganie stuchowe, myslenie sytuacyjne, jezyk i komunikacje, umiejetnos¢
kategoryzowania oraz myslenia przez analogie. Oceniono takze rozwéj wybranych
kompetencji spotecznych (Cotugno, 2010): nawigzywanie i podtrzymywanie relacji
spotecznych, wsp6lna uwage i koncentrowanie uwagi w sytuacjach interakcji, rozu-
mienie i akceptowanie mysli i postaw innych oséb i ich toku rozumowania, dazenie
do uczestnictwa w grupie spotecznej, zarzadzanie stresem i napieciem w sytuacjach
spotecznych, umiejetno$¢ wspolnej zabawy.

W dalszej cze$ci omdwiono przypadek chtopca, ktorego funkcjonowanie wy-
rézniato sie na tle grupy. Jego przyktad obrazuje, jak zaburzenia o typie autyzmu
wysokofunkcjonujacego wptywaja na funkcjonowanie dziecka w grupie przedszkol-
nej (wchodzenie do grupy i nawigzywanie relacji), utrudniaja nabywanie i rozwija-
nie zdolnos$ci poznawczych oraz edukacje odbywajaca sie w grupie przedszkolne;j,
a pozna diagnoza negatywnie wptywa na proces integracji w srodowisku. Prace
z chtopcem rozpoczeto od spotkan indywidualnych (3 spotkania diagnostyczne)
oraz wywiadu z jego matka. Przeprowadzono takze obserwacje dziecka w grupie
przedszkolnej. Terapia pedagogiczna i logopedyczna Kacpra trwata przez caty czas
edukacji przedszkolnej od momentu rozpoznania zaburzenia, czyli 2 lata (Kacper
mial wéwczas 4-6 lat).

Charakterystyka badanego dziecka

Kacper wraz z rodzicami zgtosit sie na konsultacje i diagnoze neurologopedyczng
i pedagogiczng w wieku 4 lat. Wywiad z matka chtopca wnidst informacje na te-
mat wczesniejszych konsultacji ze specjalistami i ich wynikéw. Gdy chtopiec miat
16 miesiecy matka po raz pierwszy opowiedziata o swoich watpliwosciach dotycza-
cych rozwoju Kacpra lekarzowi pediatrze - jej obawy dotyczyty faktu, ze chtopiec
jest bardzo ptaczliwy, lekliwy, ma niespokojny i przerywany sen, a takze nie mowi
i niemal nie wydaje z siebie dzwiekdw. Pediatra uspokoit matke, méwiac, ze dziecko
ma czas, aby naby¢ umiejetno$¢ moéwienia, a rozdraznienie to wynik jego osobistych
cech. Spektrum zaburzen chtopca rozpoznano dopiero, gdy miat 4 lata, a stosowne
orzeczenie uzyskano w poradni psychologiczno-pedagogicznej w Katowicach, gdy
chtopiec skonczyt 5 lat. Stwierdzono, Ze chtopiec ma wysoki iloraz inteligencji, lecz
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duze trudnos$ci w zachowaniach spotecznych. Ma silne zaburzenia integracji senso-
rycznej, fiksacyjne zainteresowania zegarkami i komputerami, a takze nie nawiazuje
kontaktu wzrokowego - obraz dysfunkcji, wedtug specjalistow, sktadat sie wéwczas
na spektrum zaburzen o charakterze ,wysokofunkcjonujgcego autyzmu”*. Chtopiec
wychowuje sie w rodzinie petnej, ma starszego o 6 lat brata. W pracy indywidual-
nej Kacper chetnie wykonuje polecenia, jest zainteresowany prezentowanym mu
materiatem i nawigzuje kontakt z terapeutg, lubi zwraca¢ na siebie uwage. Chtopiec
zdecydowanie preferuje towarzystwo os6b dorostych niz innych dzieci. W grupie
przedszkolnej Kacper nie jest lubiany przez réwiesnikéw - bywa agresywny, nie
komunikuje sie z rowiesnikami, narzuca swojg wole, przeszkadza w zabawie.

Funkcjonowanie poznawcze wysokofunkcjonujacego dziecka z autyzmem
w zakresie wybranych zdolnosci poznawczych

W ramach prowadzonej diagnozy spotkano sie z chtopcem czterokrotnie - trzy spo-
tkania miaty charakter indywidualny, za$ czwarte spotkanie odbyto sie w przedszko-
lu i miato na celu przeprowadzenie obserwacji funkcjonowania dziecka w grupie
i ocene jego umiejetnosci podczas zaje¢ dydaktycznych oraz w trakcie swobodnej
zabawy. Kacper ma duza wiedze o otaczajacym go $wiecie. Zna swoje dane, potra-
fi odpowiedzie¢ na pytania dotyczgce jego rodziny i miejsca zamieszkania, potrafi
wymieni¢ pory roku, miesigce i dni tygodnia. Lubi chwali¢ sie wysokim poziomem
wiedzy na temat elektroniki, zegarkéw, bardzo chetnie rysuje. Potrafi czytac i pisac.

Kacper od pierwszego spotkania nawigzat dobry kontakt z terapeutka i chetnie
uczestniczyt w zajeciach. Sytuacja zmienita sie w czasie drugiego spotkania, na kto-
rym pokazano mu historyjke obrazkowa z rysunkiem budzika. Chtopiec odmoéwit
realizacji innych ¢wiczen, opowiadat o zegarze, chciat trzymac obrazek z budzikiem
w rece. Szczegélnie chetnie wykonuje zadania zwigzane z nauka czytania, lecz na za-
dania zwiazane z aktywnog$ciami, ktérych nie lubi reaguje ptaczem i odmowa. Duze
trudnosci zauwaza sie w zakresie uwagi - chtopiec jest bardzo podatny na dystrak-
tory i szybko sie dekoncentruje.

Spostrzeganie wzrokowe. Poziom zdolno$ci analizy i percepcji wzrokowej
jest, u badanego dziecka, wysoki. Kacper bez trudu utozyt 6- i 8-elementowe puzzle
ciete prosto i skosnie. Szybko odnalazl podobienstwa i réznice na dwoch zapre-
zentowanych obrazkach, nie miat takze trudnosci z zadaniem dotyczacym wyeli-
minowania jednego niepasujgcego elementu ze zbioru. Bez trudu i bardzo szybko
odwzorowat przedstawiony obrazek i utozyt go z podanych figur geometrycznych.
Podczas ¢wiczen z zakresu spostrzegania wzrokowego odbywajacych sie w grupie
przedszkolnej chtopiec nie potrafit skoncentrowac sie na zadaniu. Nie rozumiat po-
leceni i pytan zadanych przez nauczycielke (kierowanych do ogétu dzieci), wymagat
indywidualnego podejscia.

Spostrzeganie sluchowe. W zakresie percepcji stuchowej Kacper funkcjo-
nuje na nizszym poziomie. Chtopiec potrafi powtdérzy¢ za terapeutka sekwen-
cje samoglosek, sylab otwartych i prostych wyrazéw. Nie powtdrzyt jednak

4 Takie sformutowanie zostalo wpisane w orzeczenie o niepetnosprawnosci Kacpra
wydane przez poradnie psychologiczno-pedagogiczna.
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zadnej z zaprezentowanych sekwencji sylab zamknietych, pseudowyrazéw czy
zdan. Chtopiec ma trudnos$ci w zakresie stuchu fonemowego - wykazuje trudnosci
w percepcji wyrazéw podobnych brzmieniowo, z opozycyjnymi gtoskami. Chtopiec
ma duza nadwrazliwo$¢ stuchowsg i nie lubi zbaw dZwiekowych i muzycznych. Nie
chce uczestniczy¢ w nich podczas zaje¢ przedszkolnych.

Myslenie sytuacyjne. Chtopiec dostrzega zwiazki przyczynowo-skutkowe mie-
dzy zaprezentowanymi zdarzeniami. Nie sprawia mu trudu utozenie 3 i 4-elemen-
towych historyjek, jednak wypowiedz chtopca na temat przedstawionych sytuacji
na obrazkach byta niepeina i niepoprawna. Chtopiec buduje wypowiedz postugujac
sie gtéwnie rzeczownikami, opisuje kazdy obrazek oddzielnie, nie ujmujac zwigz-
kéw miedzy nimi, za$ oceny postepowania bohaterow dokonat z pomoca terapeutki.
Zaso6b stownictwa podczas odpowiadania na postawione przez terapeutke pytania
byt bardzo wysoki, lecz zdania nie byty poprawne gramatycznie. Chtopiec, pozornie
udzielajac odpowiedzi, zaczyna méwi¢ na wybrane przez siebie tematy, opowiada
o0 sobie i swoich zainteresowaniach.

Jezyk i komunikacja. Chtopiec ma bardzo wysoki zas6b stownictwa. Bardzo
czesto postuguje sie echolaliami odroczonymi, powtarzajac zastyszane frazy z re-
klam, piosenek, czy bajek. Chetnie méwi o sobie i swoich zainteresowaniach (zegar-
ki, elektronika). Podczas interakcji nie nawigzuje kontaktu wzrokowego, a kazde
zadane mu pytanie nalezy powtérzy¢ kilkakrotnie. Chtopiec niechetnie méwi i opo-
wiada na polecenie nauczycieli, czy terapeutéw, lecz gdy sam ma potrzebe opowia-
dania méwi duzo i szybko, nie zwazajac na prosbe zmiany tematu. Podczas zadan
testowych stwierdzono, ze chtopiec rozumie tres¢ bajki i odpowiada na pytania.
W jego wypowiedziach dominujg zdania pojedyncze i wystepuja agramatyzmy, nie
rozumie zwigzkdw frazeologicznych i ma trudnosci w budowaniu dialogu. Za$ swo-
bodna rozmowa z dzieckiem ukazuje obraz chtopca, ktéry méwi duzo, postuguje sie
zdaniami ztozonymi i stownictwem wykraczajacym poza poziom jego rowiesnikow.

Kategoryzowanie i myslenie przez analogie. Chtopiec, w trakcie badania,
nie wykazat probleméw w zakresie umiejetnos$ci kategoryzowania i myslenia przez
analogie. Wykonuje te zadania bardzo szybko. W przypadku zadan polegajacych
na kategoryzowaniu bez trudu tworzy zbiory, uzupeinia je i wyklucza niepasuja-
cy element. Nazywa tez utworzony zbidr. Zadnia polegajgce na ujmowaniu analo-
gii rowniez nie sprawiaja Kacprowi trudnosci. Chtopiec wstawia pasujacy element,
uprzednio dokonujac analizy zaprezentowanego materiatu. Potrafi takze powie-
dzie¢ dlaczego dokonat takiej decyzji i dlaczego inne elementy nie pasowaty do
uktadanki.

Funkcjonowanie spoteczne wysokofunkcjonujgycego dziecka z autyzmem
w przedszkolu

Chtopiec do czasu postawienia diagnozy uwazany byt za dziecko niegrzeczne, zle
wychowane i momentami agresywne. Matka chtopca wyznata, ze dwukrotnie zmie-
niata chtopcu przedszkolne na prosbe dyrekcji. Ani rodzice, ani nauczyciele nie
potrafili poradzi¢ sobie z zachowaniami chtopca, zapobiega¢ jego niecheci do réwie-
$nikow, a przede wszystkim nazwac ich przyczyny.
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Aktualnie sytuacja chtopca ulega zmianie - na skutek terapii, wyrozumiatosci
nauczycieli przedszkola i ich zaangazowaniu, chtopiec uczony jest zachowan spo-
tecznych, wprowadzono metody zapobiegania jego wybuchom agresji i skutecz-
nego na nie reagowania. Chtopiec od poczatku swojej edukacji w przedszkolu nie
nawigzywat relacji réwiesniczych, nie dazyt do uczestnictwa w grupie. Najchetniej
spedzatl czas sam, bawigc sie wybranymi zabawkami. Komunikowat sie wylacznie
z wychowawczynia, lecz do dzieci niemal sie nie odzywat. Po postawieniu rozpo-
znania nauczyciele zachecajg dziecko do interakcji z kolegami i aranzuja sytuacje
spoteczne, w ktérych chtopiec moze nawiazac relacje. Chtopiec nadal nie nawigzuje
wspolnej uwagi wzrokowej, w trakcie mowienia nie patrzy w twarz rozmowcy, kon-
takt wzrokowy nawigzuje wtedy, gdy o co$ prosi.

Na préby zachecenia do wspélnej zabawy, Kacper reagowat niechecia, a czasem
agresja. Nie chciat bawi¢ sie z dzie¢mi, czesto byt przez nie odtracany, poniewaz nie
potrafit odtwarzac rél w zabawie, zabierat dzieciom zabawki, nie komunikujgc sie
uderzat i wracat do wybranego przez siebie miejsca w sali kontynuujgc samotng za-
bawe. Chtopiec nie siedziat w kole podczas zaje¢ aranzowanych przez nauczycielke,
nie chcial trzymac dzieci za rece, uciekal w trakcie zabaw muzycznych (stwierdzona
nadwrazliwos¢ stuchowa). Obecnie chtopcu poswieca sie wiecej czasu mobilizujgc
go do wspdélnych aktywnosci, uczestnictwa w grupowych zajeciach i uczac odpo-
wiednich zachowan. Mimo poczatkowych protestéw chtopiec zaczat rozumiec sy-
tuacje i zasady spoteczne panujace w przedszkolu. Uczony jest roztadowywania
napiecia i stresu.

Podsumowanie i implikacje dla praktyki

Za niepowodzenia edukacyjne dzieci czesto winiona jest placéwka, do ktérej ono
uczeszcza. W omawianym przypadku nie sposéb nie zauwazy¢, iz wine za p6Zna
integracje dziecka w przedszkolu, a tym samym utrwalenie sie negatywnych za-
chowan i mechanizmdéw ponosi przede wszystkim pdZne rozpoznanie zaburzen ze
spektrum autyzmu. Dziecko, ktére zachowuje sie agresywnie, nie chce sie komu-
nikowac¢ i wykazuje zaburzenia zachowan spotecznych, a przy tym wysoki iloraz
inteligencji i duzy zakres zdolnosci poznawczych jest wyzwaniem dla nauczycie-
li, wychowawcow i rodzicéow. Typowe dysfunkcje charakterystyczne dla autyzmu
wysokofunkcjonujacego mylone sa ze ztym wychowaniem i brakiem konsekwencji
w reakcjach rodzicow na niewtasciwe zachowania ich dziecka.

System edukacji przedszkolnej ma za zadanie zaspokaja¢ potrzeby edukacyj-
ne dzieci i zwiekszac¢ ich szanse edukacyjne uczac odpowiednich zachowan i umie-
jetno$ci (Szafranska, 2017). W przypadku dziecka ze specjalnymi potrzebami
rozwojowymi i edukacyjnymi placéwka musi mie¢ mozliwo$¢ opierania swojego
postepowania i planowanych dziatan na stosowniej dokumentacji, czyli orzeczeniu
o potrzebie ksztatcenia specjalnego lub opinii o potrzebie wczesnego wspomaga-
nia rozwoju dziecka. Wéwczas dziatania placéwki sg petnoprawne, a mozliwosci
szersze dzieki przyznanym $rodkom (realizowanie zaje¢ indywidualnych, przyzna-
wanie dodatkowych godzin terapii ze specjalist, stosowanie zalecen podczas za-
je¢ w grupie). Zadania placéwki przedszkolnej, a przede wszystkim wychowawcy
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skupia¢ sie powinny wokét trzech zagadnien (Sotirovska, 2019; Szafraniska, 2017;
Ozonoff1iinn, 2012):

- dziatania edukacyjne polegajace na zaspokojeniu potrzeb edukacyjnych
dziecka w mysl zatozen zawartych w tresci orzeczenia, opracowanie IPET oraz sko-
ordnowanie dziatan zespotu specjalistow.

- dziatania spoteczne polegajace na integrowaniu dziecka w grupie, nauce za-
chowan spotecznych, komunikacji, motywowanie do podejmowania réb nawigzy-
wania kontaktu i radzenia sobie w sytuacjach napiecia i stresu.

- dziatania wspierajace i wychowawcze polegajace na dbatosci o emocjonalny
rozwoj dziecka, podnoszeniu jego samooceny i poczucia wiasnej wartos$ci, angazo-
wanie w zycie grupy przedszkolnej, nauce akceptacji porazek i cieszenia sie z suk-
cesOw. W tym zakresie konieczne jest podkreslenie znaczenia niesienia wsparcia
rodzicom dziecka z ASD.

W przypadku dzieci z zaburzeniami ze spektrum autyzmu szczegélnie wazna
jest ocena indywidualnych mozliwos$ci dziecka. W omawianym przypadku, pla-
cowka pokierowata rodzicow w miejsca, gdzie Kacper moze rozwija¢ swoje uzdol-
nienia i wykorzysta¢ swoj potencjat (zajecia w ramach Uniwersytetu Dla Dzieci
i Rodzicéw), ale takze, gdzie uzyskajg dodatkowa specjalistyczng pomoc (zajecia
Treningu Umiejetnosci Spotecznych). Konieczne jest szybkie udostepnianie rodzi-
com informacji na temat placdwek terapeutycznych i edukacyjnych, ktére uwzgled-
nig specyfike funkcjonowania dziecka z ASD oraz pomogg znalez¢ i zrozumiec
przyczyne wystepowania trudnych zachowan.
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Functioning and Education of Children with HFA (High Functioning Autism)
in kindergarten - case study

Abstract

The article provides the reader with the issue of particular cognitive abilities typical for
children with High Functioning Autism who goes to nursery school. HFA is a disability which
inhibits functioning in all spheres - social, emotional and cognitive. The author, bringing the
examples from her diagnostic practice, shows the problems of the functioning of children with
HFA, stressing the role of nursery education in rehabilitation of the discussed difficulties. The
firs part of the article is a theoretical section presenting cognitive development and nursery
education of children with Asperger Syndrome. The second part is concentrated on the
research methodology and the results of the research.

Keywords: High Functioning Autism, cognitive development, social development, nursery
education
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Dziecko z niepetnosprawnosciq intelektualng w stopniu lekkim,
w przedszkolu ogolnodostepnym - studium przypadku

Wprowadzenie

Niepelnosprawnos$¢ intelektualng mozna rozwaza¢ w kontekscie wielu aspektow,
na przyktad: spotecznym, kulturowym, poznawczym, rewalidacyjnym. Jej defini-
cja rowniez zalezy od kontekstu oraz indywidualnego podejscia. Wedtug Miedzy-
narodowej Klasyfikacji Choréb DSM-V niepetnosprawno$¢ intelektualna obejmuje
deficyty w zakresie funkcjonowania intelektualnego i przystosowawczego w sfe-
rze dotyczacej: rozumienia poje¢, funkcjonowania spotecznego oraz w dziedzinach
praktycznych. Zgodnie z obecnie obowigzujaca definicje niepetnosprawnosci inte-
lektualnej opracowang przez R.L. Schalocka (2010) z zespotem specjalistow skupio-
nych wokoét AAIDD, ,niepelnosprawnosc intelektualna charakteryzuje sie istotnym
ograniczeniem zaréwno w funkcjonowaniu intelektualnym, jak i zachowaniu przy-
stosowawczym, ujawniajagcym sie w poznawczych, spotecznych i praktycznych
umiejetnosciach. Ta niepetnosprawnos¢ powstaje przed 18 rokiem zycia” (Scha-
lock i in. 2010, s. 1). Niepetnosprawno$¢ intelektualna nie dotyczy wiec wytacznie
intelektu. Osoby nalezace do tej grupy maja takze trudnosci w sferze spotecznej,
umiejetno$ciach praktycznych. Od momentu zauwazenia zmian w funkcjonowaniu
dziecka nalezy otoczy¢ je wsparciem nie tylko emocjonalnym, ale takze terapeu-
tycznym. W niniejszym artykule autorka skupia sie na opisie studium przypadku
chtopca z niepetnosprawnoscia intelektualng w stopniu lekkim uczeszczajacego do
przedszkola ogdlnodostepnego.

Funkcjonowanie dziecka z niepetnosprawnoscia intelektualng w stopniu
lekkim

Opis funkcjonowania dziecka sporzadzono w oparciu o analize dokumentacji psy-
chologiczno-pedagogicznej, obserwacje dziecka oraz wywiad. Autorka przeprowa-
dzita wywiad z rodzicami chtopca. Do oceny funkcjonowania dziecka zastosowano
takze Skale Dojrzatosci Spotecznej A. Dolla.
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Krzy$ to piecioletni chtopiec uczeszczajacy do grupy przedszkolnej ogélno-
dostepne;j. Jest pogodny i otwarty do wspéipracy. Cechuje go duza motywacja do
dziatania. W czerwcu 2019 roku otrzymat orzeczenie o potrzebie ksztatcenia spe-
cjalnego ze wzgledu na niepetnosprawnos¢ intelektualng w stopniu lekkim. Od
wrze$nia 2019 roku chtopcu przydzielono nauczyciela wspomagajacego.

Trudnosci u Krzysia byty zauwazalne juz od pierwszych lat zycia. Siadat i cho-
dzit w p6zniejszym czasie niz przewiduje to norma rozwojowa. W drugim roku zycia
pojawity sie nagte upadki na tyt gtowy, z drgawkami. Aktualnie takie ataki nie wy-
stepuja, badania nie potwierdzity padaczki. Podczas pierwszego badania w poradni
psychologiczno-pedagogicznej (wiek chtopca: 4 lata i 1 miesigc) Krzys$ nie rozumiat
instrukcji i komunikatéow. Przy duzej zachecie psychologa chtopiec ogladat obraz-
ki, ale ich nie nazywat. Miat ktopoty z utozeniem historyjki obrazkowej, liczeniem,
rozumieniem zwigzkéw przyczynowo-skutkowych, rozumieniem symboli i pojec.
Dominowata uwaga mimowolna. Skupienie uwagi wymagato duzego wsparcia psy-
chologa. Krzy$ nie znat podstawowych koloréw, nie rozrézniat ksztattéw. Stabo
rozpoznawat dzwieki otoczenia. Nie powtarzat prostego rytmu, nie uczyt sie wier-
szykow i piosenek.

Chtopiec nie nawigzywat refleksyjnego kontaktu, nie skupiat sie na sobie (nie
proponowat zadnych aktywnosci, ktore by go zainteresowaty) i niechetnie bawit sie
zabawkami. Zabawa dowolna polegata gtéwnie na rozrzucaniu wszystkich przed-
miotow. Krzys ciezko przechodzit okres adaptacyjny. Ciagle szukat wsparcia oséb
dorostych, z trudem przyzwyczajat sie do zmian. Relacje chtopca z réwiesnikami
byly ograniczone ze wzgledu na niemozno$¢ dostosowania sie do zasad i norm spo-
tecznych. Krzy$ wypowiadat jedynie pojedyncze stowa, a rzeczy, ktore chciat dosta¢
wskazywat palcem. Rozpoczynat zabawe z dzie¢mi, jednak p6zniej rozrzucat im bu-
dowle, zabawki.

Chtopiec miatl tez duze trudnosci we wszystkich czynnosciach samoobstugo-
wych. Potrzebowatl pomocy przy jedzeniu, ubieraniu sie, rozbieraniu, podczas ko-
rzystania z toalety.

Z obserwacji wynika, ze Krzy$ ma do tej pory trudnosci z utrzymaniem réwno-
wagi, jego chod jest niezdarny, kotyszacy. Ruchy chtopca byty nieskoordynowane,
niestabilne. Nie wykonywat prostych ¢wiczen ruchowych, takich jak bieganie, ska-
kanie, stanie na jednej nodze, czworakowanie. Chtopiec miat trudnosci z chwytem
pisarskim (chwytat wszystkimi palcami). Nie potrafit kolorowa¢, taczy¢ dwdch ele-
mentéw na kartce. Rysunki byty na poziomie bazgrot.

Krzy$ rzadko uczestniczyt w zajeciach z grupa. Nie wykazywat zainteresowa-
nia proponowanymi aktywno$ciami. Nie nawigzywat relacji z réwie$nikami, byt le-
kliwy, ptaczliwy, niepewny. Dobrze czut sie tylko w towarzystwie oséb dorostych,
ktore akceptowat.

Na podstawie przesiewowych badan logopedycznych mozna stwierdzi¢, ze roz-
wo6j mowy u chtopca byt takze zaburzony. Mowe chtopca charakteryzowat maty za-
s6b stow, zaktécenia: paralalia, deformacja, brzmienia niemozliwe do identyfikacji,
liczne zaktdcenia struktury wyrazow (elizje, opuszczenia sylab, uproszczenia grup
spotgtoskowych, asymilacje). Wypowiedzi Krzysia byty niezrozumiate: nie budowat
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pytan, zdan . Zas6b stownictwa byt niewielki. Stwierdzono takze zaburzenia aparatu
artykulacyjnego: Krzy$ oddychat gtéwnie torem ustnym.

Trudnos$ci wystepujace u chtopca obejmowaty kazda sfere funkcjonowania: po-
znawcza, spoteczna, emocjonalng. Na podstawie tych objawéw chtopiec otrzymat
orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego, w ktdrym zaznaczone byto wsparcie
nauczyciela wspomagajacego.

Obecnie Krzy$ ma trudnosci z koordynacja ruchowg (ruchy chtopca sa w dal-
szym ciggu niepewne, jego chdd jest niestabilny). Mowa bardzo sie rozwineta.
Krzysztof buduje petne zdania, tworzy pytania. Potrafi w zrozumiaty sposéb opo-
wiedzie¢ historie, ktdra mu sie przydarzyta. Zaktécenia struktury wyrazéw wyste-
puja znacznie rzadziej, najczesciej w przypadku nowo poznanych stow.

Krzy$ nawiazuje kontakt w sposéb refleksyjny. Sygnalizuje swoje potrzeby,
mowiac o nich i proszac o pomoc. Podczas wykonywania czynno$ci samoobstugo-
wych (jedzenie sztuécami, ubieranie sie, rozbieranie, korzystanie z toalety - tylko
w niektérych momentach potrzebuje wsparcia) chtopiec nie potrzebuje pomocy.

Relacje z rowiesnikami poprawity sie. Krzy$ bawi sie z dzie¢mi (rzadko roz-
rzuca im zabawki, potrafi budowa¢ wspdlnie budowle, uktada¢ klocki czy uktada¢
proste uktadanki).

Motoryka mata réwniez sie rozwineta. Chtopiec potrafi przez dtuzsza chwile
utrzymac chwyt pisarski. Laczy ze soba elementy na kartce, z pomocg koloruje, jed-
nakze szybko traci motywacje.

Mozliwosci edukacyjne uczniéw ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi

System edukacji w Polsce oferuje szeroka game rozwigzan dotyczacych sposobéw
edukacji dzieci ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi. Dzieci w zalezno$ci od po-
siadanych dysfunkcji otrzymuja:

— orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego ze wzgledu na: niepetnospraw-
nos$¢ intelektualng, niestyszenie i stabe stuch, niewidzenie i stabe wzrok, au-
tyzm, w tym zespot Aspergera, niepelnosprawno$¢ ruchowa, w tym afazje,
niepelnosprawnos$¢ sprzezong,

— orzeczenie o potrzebie indywidualnego obowigzkowego rocznego przygotowa-
nia przedszkolnego dla dzieci, ktérych stan zdrowia uniemozliwia lub znacznie
utrudnia uczeszczanie do przedszkola,

— opinie o potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju dziecka od chwili wykry-
cia niepelnosprawnosci do podjecia nauki w szkole (Plaskura, 2018).

Rodzic po otrzymaniu orzeczenia lub opinii moze wybra¢ odpowiednie przed-
szkole dla swojego dziecka. Powinien kierowac¢ sie zaleceniami poradni psycholo-
giczno-pedagogicznej i indywidualnymi mozliwo$ciami swojego dziecka. Rodzic ma
wybor pomiedzy réznymi przedszkolami: ogélnodostepnymi, ogélnodostepnymi
z oddziatami integracyjnymi, integracyjnymi, ogélnodostepnymi z oddziatami spe-
cjalnymi, specjalnymi.

Réznica miedzy przedszkolami integracyjnymi a specjalnymi polega na
tym, ze do przedszkoli specjalnych uczeszczaja wytacznie dzieci z niepeino-
sprawnos$ciami. Natomiast do przedszkoli integracyjnych uczeszczajg dzieci
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z niepelnosprawnos$ciami oraz petnosprawne. Liczba dzieci w oddziale nie moze
by¢ wieksza niz 20, w tym 5 dzieci z orzeczeniem o potrzebie ksztatcenia specjalne-
go. Z kolei liczba dzieci w oddziale przedszkola specjalnego wynosi 4 dla dzieci z za-
burzeniem ze spektrum autyzmu, 10 dla dzieci niewidomych i stabowidzacych, 8 dla
dzieci niestyszacych, stabostyszgcych, niepetnosprawnych intelektualnie w stopniu
umiarkowanym i znacznych, 12 dla dzieci z niepelnosprawnoscig ruchowg, w tym
z afazja (http://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/download.xsp/WDU20170001578/0/
D20171578.pdf)

Przedszkola réznig sie nie tylko liczebno$cia dzieci, ale takze dostepnoscig spe-
cjalistow. W przedszkolu ogélnodostepnym zazwyczaj jest logopeda oraz psycholog
przydzielony z rejonowej poradni psychologiczno-pedagogicznej. W przedszkolach
z oddziatami integracyjnymi oraz specjalnymi zatrudnieni sa zazwyczaj: logopeda,
psycholog, oligofrenopedagog, fizjoterapeuta, terapeuta integracji sensorycznej, te-
rapeuta zajeciowy, pedagog. Dzieci maja dostep do wielu zaje¢ wspierajacych ich
rozwoj.

Rodzice decydujacy sie posta¢ swoje dziecko ze specjalnymi potrzebami edu-
kacyjnymi do przedszkola ogélnodostepnego majg mozliwo$¢ uzyskania pomocy od
nauczyciela wspomagajacego. Taka tez decyzje podjeli rodzice Krzysia.

Nauczyciel wspomagajacy w placéwce ogdlnodostepnej jest zatrudniany dla
jednego dziecka, uczestniczy w zajecia organizowanych przez nauczycieli wycho-
wania przedszkolnego lub przedmiotowych. Wspiera rozwéj Krzysia, pomaga mu
w kazdej sytuacji (wspiera nie tylko sfere poznawczg). Gtdwnymi kompetencjami
jakie powinien posiada¢ nauczyciel wspomagajacy sa:

— kompetencje terapeutyczne - umiejetnosci i oddziatywania z zakresu terapii
pedagogicznej,

— kompetencje diagnostyczne - umiejetno$¢ rozpoznawania predyspozycji i ak-
tualnego poziomu funkcjonowania ucznia,

— kompetencje psychologiczno-pedagogiczne - wiedza i umiejetno$¢ jej wyko-
rzystania z zakresu pedagogiki i psychologii w celu poznania ucznia, organizo-
wania procesu ksztatcenia, wsparcia emocjonalnego ucznia,

— kompetencje planistyczno-projektowe - umiejetno$¢ opracowywania planéw
terapii, programéw wychowawczych,

— kompetencje dydaktyczno-metodyczne - wiedza operacyjna na temat istoty,
zasad i metod realizacji procesu ksztatcenia,

— kompetencje kontrolne i ewaluacyjne - diagnozowanie umiejetnosci i trudno-
$ci ucznia,

— kompetencje komunikacyjne - umiejetno$¢ efektywnego komunikowania sie z
uczniem, rodzicem, innymi nauczycielami i specjalistami,

— kompetencje autoewaluacyjne - chec¢ ciggltego samodoskonalenia (Jéwko,
2018).

Nauczyciel wspétorganizujgcy proces edukacyjny powinien posiada¢ nastepu-
jace kwalifikacje:

- studia magisterskie na kierunku/specjalnosci zgodnym z nauczanym przed-
miotem lub prowadzonymi zajeciami oraz posiada przygotowanie pedagogiczne;
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- studia magisterskie na kierunku, ktérego zakres okreslony w standardzie
ksztatcenia dla takiego kierunku studiéw w grupie tresci podstawowych i kierunko-
wych obejmuje tresci nauczanego przedmiotu lub prowadzonych zaje¢ oraz posiada
przygotowanie pedagogiczne lub

- studia magisterskie na kierunku lub specjalnosci innej niz w wskazane wyzej
i studia podyplomowe w zakresie nauczanego przedmiotu lub prowadzonych zajec¢
oraz posiada przygotowanie pedagogiczne lub

- studia pierwszego stopnia na kierunku zgodnym z nauczanym przedmiotem
lub prowadzonymi zajeciami oraz posiada przygotowania pedagogiczne lub studia
pierwszego stopnia na kierunku, ktérego zakres okreslony w standardzie ksztat-
cenia dla tego kierunku studiow w grupie tresci podstawowych i kierunkowych
obejmuje tresci nauczanego przedmiotu lub prowadzonych zaje¢ oraz posiada przy-
gotowanie pedagogiczne lub:

- studia wyzsze na kierunku/specjalnosci innym niz wskazane wyzej, a ponad-
to ukonczyta studia podyplomowe lub kurs kwalifikacyjny w zakresie nauczanego
przedmiotu lub prowadzonych zaje¢ oraz posiada przygotowanie pedagogiczne lub

- ukonczyta zaktad ksztatcenia nauczycieli w specjalno$ci odpowiadajacej na-
uczanemu przedmiotowi lub prowadzonym zajeciom lub

- ukonczyta zaktad ksztatcenia nauczycieli w specjalnosci wskazanej wyzej,
a ponadto ukonczyta kurs kwalifikacyjny w zakresie nauczanego przedmiotu lub
prowadzonych zaje¢ lub

- studia wyzsze na kierunku pedagogika w specjalnosci przygotowujacej do
pracy z dzie¢mi w wieku przedszkolnym lub wczesnoszkolnym lub

- zaktad ksztatcenia nauczycieli w specjalnos$ci przygotowujacej do pracy
z dzie¢mi w wieku przedszkolnym lub wczesnoszkolnym (https://isap.sejm.gov.
pl/isap.nsf/download.xsp/WDU20090500400/0/D20090400.pdf, dostep: 31. 05.
2020).

Nauczyciel wspomagajacy prowadzi zajecia rewalidacyjne z uczniem. Cel i plan
takich zaje¢ jest ustalany indywidualnie, zaleznie od potrzeb i deficytéw dziecka.
Oligofrenopedagog pracuje z uczniem codziennie. Oprécz wsparcia podczas zajec
dydaktyczno - wychowawczych (w przedszkolu) nauczyciel pomaga dziecku pod-
czas roznych aktywnosci, np. podczas zabawy dowolnej, przy ubieraniu sie i rozbie-
raniu, podczas zabawy w ogrodzie przedszkolnym, w trakcie wycieczek do réznych
miejsc. Dziecko z niepetnosprawnoscig intelektualng w stopniu lekkim w przed-
szkolu ogoélnodostepnym, bez wsparcia oligofrenopedagoga z pewnoscia miato-
by mniejsze mozliwos$ci rozwoju swoich umiejetnos$ci i kompensacji zaburzonych
funkcji.

Praca z dzieckiem niepetnosprawnym w stopniu lekkim w wieku
przedszkolnym

W Indywidualnym Programie Edukacyjno-Terapeutycznym opracowanym dla
Krzysia w oparciu o analize dokumentacji oraz danych uzyskanych w wywiadzie
z rodzicami uwzgledniono nastepujgce formy pomocy: terapia logopedyczna, praca
biezaca z nauczycielem w ramach podstawy programowej, rewalidacja z udziatem
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nauczyciela wspomagajacego, a takze pomoc nauczyciela wspomagajacego podczas
codziennych zaje¢.

W ramach zaje¢ rewalidacyjnych zaplanowano nastepujace metody pracy:
¢wiczenia metoda Ruchu Rozwijajacego Weroniki Sherborne, stymulacja polisen-
soryczna w tym sensoplastyka, elementy pedagogiki zabawy, ¢wiczenia grafomo-
toryczne M. Bogdanowicz, wybrane techniki relaksacyjne, Trening Umiejetnosci
Spotecznych, bajkoterapia, muzykoterapia, elementy integracji sensorycznej, ele-
menty Programu Aktywno$ci Knillow.

Metoda Ruchu Rozwijajacego Weroniki Sherborne opiera sie na teorii ruchu
wedtug R. Labana. Autorka tej metody zaktada, Ze rozwijanie przez ruch znacza-
ca wplywa na zwiekszenie $wiadomos$ci wlasnego ciata i usprawnienia ruchowego,
zwiekszenie Swiadomosci przestrzeni i dziatania w niej, a takze dzielenia przestrze-
ni z innymi ludZmi i nawigzywania z nimi bliskiego kontaktu (Bogdanowicz, 1992).

Prace metoda rozpoczeto od wrze$nia 2019 roku. Poczagtkowo Krzy$ niechet-
nie brat udziat w ¢wiczeniach, odmawiat wspoétpracy. Jak juz wcze$niej wspomnia-
no, chtopiec ma problemy z koordynacjg ruchowa, prawidtowym poruszaniem sie.
W zwigzku z tym niektére ¢wiczenia sprawialy mu poczatkowo duza trudnosé. Z cza-
sem jednak zauwazalne byty pierwsze efekty. Aktualnie chtopiec wchodzi i schodzi
po schodach krokiem naprzemiennym, a nie jak wczes$niej - odstawno-dostawnym.
Poprawita sie jego koordynacja ruchowa - Krzy$ rzadziej sie przewraca, dtuzej
utrzymuje rownowage. Zwiekszyta sie jego Swiadomos$¢ przestrzeni - wie, gdzie jest
gobra, dét, bok. Praca ta metodg data zauwazalne pozytywne efekty. Stwierdzono to
na podstawie obserwacji dziecka.

Podobna metoda do powyzej opisanej jest Program Aktywno$ci Knillow. Jej
elementy wraz z potaczeniem technik relaksacyjnych stosowano kilka razy. Celem
proponowanych aktywnos$ci w Programach Knillow jest rozwoj kontaktéw spo-
tecznych, zachecenie do ruchu i zabawy oraz rozwijanie umiejetnosci komunikacji
dziecka z drugim cztowiekiem. Programy AktywnoSci opierajg sie na poznawaniu
i doswiadczaniu przez dziecko réznych rodzajéow aktywnosci, takich jak kotysanie,
wymachiwanie rekoma, zginanie i rozprostowywanie rak, pocieranie dtoni, zaciska-
nie i otwieranie dtoni, itd. i dostosowanie tych ruchéw do akompaniamentu spe-
cjalnie dobranych melodii (Knill, 2008). Ta metoda nie sprawdzita sie u chtopca.
Krzys$ podczas ¢wiczen byt zazwyczaj bardzo niecierpliwy. Nie potrafit skupi¢ sie na
dziataniu. W zwigzku z tym zrezygnowano z niej. Zamiast tego czesto korzystaliSmy
z technik relaksacyjnych, na przyktad treningu autogennego Schultza w adaptacji
A. Polender. Ta metoda polega na czytaniu krétkiego opowiadania podczas, ktérego
dziecko wykonuje rézne spokojne ¢wiczenia ruchowe. (Zielinski, 2011). Krzys$ bar-
dzo lubit wykonywac te ¢wiczenia razem z nauczycielem wspomagajacym Dzieki
zaangazowaniu chlopca ta technika data kilka pozytywnych efektow. Krzy$ potrafit
sie wyciszy¢ podczas ¢wiczen. Zwiekszyta sie u niego Swiadomos¢ ciata (zna czesci
ciata, orientuje sie w przestrzeni).

Podczas zaje¢ rewalidacyjnych stosowano takze stymulacje polisensoryczng,
w tym takze sensoplastyke. Zajecia polegaty miedzy innymi na odnajdywaniu réz-
nych przedmiotéw w réznych substancjach (suchej kaszy, ryzu, wodzie), lepieniu
z piasku kinetycznego, ugniataniu masy solnej, zabawy z piankoling, prébowaniu,
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dotykaniu, wachaniu ré6znych warzyw i owocéw. Malowano takze farbami uzywajac
tylko dtoni. Te rézne formy zaje¢ byty poczatkowo dla Krzysia barierg nie do poko-
nania. Nie lubit dotyka¢ mas, sypkich rzeczy, szorstkich ani miekkich powierzchni.
Z czasem jednak, przy jednoczesnych stosowaniu chociazby metody ruchu rozwija-
jacego Weroniki Sherborne, chtopiec co raz chetniej dotykat, prébowat réznych rze-
czy. Po kilku miesigcach pracy zajecia sensoplastyczne trwaty co raz dtuzej. Krzys
chetnie szukat réznych rzeczy, lepit z wielu mas i substancji. Te ¢wiczenia przyczy-
nity sie do poprawy chwytu pisarskiego u chtopca. We wrzesniu Krzysztof chwytat
wszystko calg dionig, po kilku miesigcach pracy udawato mu sie utrzymac przez
dtuzsza chwile prawidtowy chwyt. Zajecia polisensoryczne czy chociazby sensopla-
styczne powinny by¢ dostepne nie tylko dla dzieci z r6znymi trudnosciami, ale takze
dla dzieci pelnosprawnych. Takie ¢wiczenia wspieraja wszystkie zmysty dziecka,
pomagaja w prawidtowy sposéb odbiera¢ bodZce ze Swiata zewnetrznego, a takze
stymulujg do kreatywnego myslenia i checi eksplorowania otoczenia.

Podczas codziennej pracy z Krzysiem stosowano takze elementy bajkoterapii
i muzykoterapii. Podczas zaje¢ bajkoterapii opowiadano chtopcu bajke wykorzy-
stujac rozne kukietki, misie, postacie. Forma byt zazwyczaj teatrzyk. Krzy$ chetnie
uczestniczyt w takim stylu zabawy, poniewaz tatwiej mu byto przyswoic i przetwo-
rzy¢ ustyszane informacje. Elementy muzykoterapii wykorzystywano podczas od-
poczynku, relaksacji. Zaré6wno bajkoterapia, jak i muzykoterapia sg wartosciowymi
formami wspierajacymi proces terapeutyczny.

0d pazdziernika 2019 roku raz w tygodniu Krzy$ uczestniczyt w Treningu
Umiejetnosci Spotecznych. Jest to metoda opracowana w latach 80. przez Goldsteina
i McGinnis. Zaktada ona, Ze dziecko moze posiada¢ deficyt umiejetnosci polegajacy
na niemoznos$ci opanowania umiejetnosci spotecznych. Pozwala nie traktowac nie-
wtlasciwego zachowania dziecka jako ztosliwego czy tez celowego. Ta metoda uczy
rodzicow lepiej zrozumie¢ swoje dzieci oraz ich emocje i zachowania. Goldstein
i McGinnis zatozyli, ze dzieki wtasciwemu modelowaniu zachowania dziecka mozna
nauczyc¢ je jak budowac¢ prawidtowe relacje spoteczne (Greshamiin., 2001). W zaje-
ciach TUS brato udziat czworo dzieci: Krzys, dziewczynka z orzeczeniem o potrzebie
ksztatcenia specjalnego ze wzgledu na afazje ruchowa oraz posiadajaca trudnosci
w wyrazaniu emocji, chtopiec z orzeczeniem o potrzebie ksztatcenia specjalnego
ze wzgledu na zaburzenia funkcji motorycznych pod postacia dyspraksji oraz chto-
piec z trudno$ciami w wyrazaniu emocji i rozumieniem relacji spotecznych. Krzy$
byt najmtodszym uczestnikiem zajeé. Trdjka pozostatych dzieci miata okoto 5 lat.
Poczatkowo Krzy$ byt biernym uczestnikiem zaje¢, przygladat sie pracy pozostatych
dzieci. Juz na tym etapie ta forma zaje¢ dawata pierwsze efekty. Chtopiec obserwu-
jac odgrywane przez dzieci scenki uczyt sie jak powinien zachowywac sie w réznych
sytuacjach spotecznych. Po kilku spotkaniach Krzy$ prébowat wraz z innymi dzie¢-
mi odgrywac rézne scenki przedstawiajace sytuacje spoteczne, np. pozyczanie za-
bawek, zaproszenie do wspdlnej zabawy, wymiana zabawek, poproszenie o pomoc.
Zajecia Treningu Umiejetnosci Spotecznych szybko dawaty pozytywne efekty. Po
kilku spotkaniach Krzy$ probowat wiaczac sie do zabawy w grupie w prawidtowy
sposéb. Pytat czy moze pozyczy¢ zabawke (wczesniej po prostu je zabierat). Prosit
0 pomoc zaréwno rowiesnikow jak osoby doroste. Pozostate dzieci takze poczynity
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postepy. Zdobyte na zajeciach umiejetnosci prébowaty stosowaé w codziennych ak-
tywnosciach. Trening Umiejetno$ci Spotecznych jest efektywna forma terapii dzieci,
ktére maja trudnosci w wyrazaniu emocji oraz wystepuja u nich deficyty umiejet-
nosci spotecznych.

Podsumowanie

Praca nauczyciela wspomagajacego z uczniem z niepelnosprawnoscig intelektualng
w stopni lekkim moze by¢ bardzo efektywna. Z Krzysiem pracowano wieloma me-
todami. Najbardziej efektywne okazaty sie ¢wiczenia metodg Ruchu Rozwijajgcego
Weroniki Sherborne, zajecia sensoplastyczne, Trening Umiejetnosci Spotecznych.
Elementy bajkoterapii i muzykoterapii takze wplywaty pozytywnie na proces te-
rapeutyczny. Nieskuteczna dla Krzysia okazata sie metoda Knilléw. Z kolei niektére
techniki relaksacyjne pomagaty chtopcu w odpoczynku i poszerzaniu swiadomosci
wtlasnego ciata i otoczenia.

Praca z uczniem ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi w przedszkolu ogél-
nodostepnym ma swoje wady i zalety. Z pewno$cig najwazniejsza zaletq jest praca
indywidualna kazdego dnia. Praca z dzieckiem jeden na jeden daje mozliwos¢ inten-
sywnej, zindywidualizowanej terapii. Efekty tak prowadzonego procesu terapeu-
tycznego wida¢ bardzo szybko. Widoczng trudnoscig pracy w takiej placowce jest
mata dostepnos¢ specjalistow.

Placowki z oddziatami integracyjnymi, specjalnymi i placowki specjalne za-
trudniajg wielu specjalistow, ktorzy sa dostepni na miejscu, np.: fizjoterapeuci, te-
rapeuci zajeciowi, psycholodzy, pedagodzy specjalni, logopedzi, terapeuci integracji
sensorycznej, terapeuci reki oraz inny specjali$ci posiadajgcy wiedze i umiejetnosci
w waskich zakresach terapeutycznych. Zaleta placowki z oddziatami integracyjnymi
jest mozliwo$¢ pracy z uczniami bez stwierdzonych dysfunkcji oraz ze specjalny-
mi potrzebami edukacyjnymi. Dzieci z trudno$ciami ucza sie prawidtowych zacho-
wan, z kolei dzieci zdrowe ucza sie tolerancji, empatii i akceptacji oséb z réznymi
niepelnosprawnog$ciami.

Podsumowujac, praca z uczniem niepetnosprawnym intelektualnie to $ciezka
zawodowa dajgca ogromng satysfakcje osobista oraz dume z postepdw dziecka.
Kazda placowka posiada wady i pozytywne aspekty. Niezaleznie, w jakiej placéwce
wspieramy ucznia / uczniéw mozemy stworzy¢ im warunki do efektywnego pro-
cesu terapeutycznego da¢ im wsparcie w zakresie ich indywidualnego rozwoju.
W wiekszosci przypadkow jest to zalezne od motywacji nauczyciela, checi pracy
i pozytywnego nastawienia do dziecka jako do petnowartos$ciowego cztowieka.
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Rozporzqdzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 9 sierpnia 2017 r. w sprawie warun-
kéw organizowania ksztatcenia, wychowania i opieki dla dzieci i mtodziezy niepet-
nosprawnych, niedostosowanych spotecznie i zagrozonych niedostosowaniem spo-
tecznym.  http://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/download.xsp/WDU20170001578/0/
D20171578.pdf (dostep: 31. 05.2020)

Rozporzgdzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 12 marca 2009 r. w sprawie szczego-
towych kwalifikacji wymaganych od nauczycieli oraz okreslenia szkét i wypadkow,
w ktorych mozna zatrudni¢ nauczycieli niemajqgcych wyzszego wyksztatcenia lub
ukoriczonego zaktadu ksztatcenia nauczycieli. https://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/do-
wnload.xsp/WDU20090500400/0/D20090400.pdf (dostep: 31. 05.2020)

Child with light intellectual disability in a public kindergarten - case study

Abstract

The article presents a description of the functioning of a child with a mild intellectual
disability who attends a mainstream kindergarten. The author presented the methods of
therapy and considered their effectiveness in the context of the child’s individual educational
and developmental needs. The author also pointed to external factors that determine the
possibility of effective support for children with intellectual disabilities in a mainstream
kindergarten.

Keywords: light intellectual disability, public kindergarten, methods of therapy, support
teacher
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Dziecko z zaburzeniami integracji sensorycznej w przedszkolu

Wprowadzenie

Dziecinistwo charakteryzuje sie silng potrzeba eksploracji, czyli checia poznawania
i doswiadczania $wiata. Porzadkuje to u dziecka wiedze o $wiecie i wszystkim co go
otacza. Wazna role w odkrywaniu nowosci przez dziecko petnig zmysty, takie jak:
dotyk, wzrok, wech, stuch. Wazny w poznawaniu przez dziecko $wiata jest uktad
przedsionkowy, zwany zmystem réwnowagi. To dzieki niemu odbieramy informa-
cje o ruchu ciata, o tym gdzie znajdujemy sie w danym momencie. Uktad proprio-
ceptywny odnosi sie z kolei do czucia wtasnego ciata, czucia gtebokiego, bodzcow
ptynacych z miesni i stawdéw. Informacje, ktore zbiera dziecko za pomoca zmystow
muszg by¢ pdzniej zorganizowane i zinterpretowane przez mézg, by mogty stuzy¢
wyksztatceniu prawidtowej reakcji. Proces oddziatywania na siebie poszczegol-
nych informacji okresla sie mianem integracji sensorycznej. Dzieki prawidtowej
integracji sensorycznej wrazen zmystowych jesteSmy w stanie w sposob wtasciwy
zinterpretowa¢ informacje naptywajace z Swiata zewnetrznego. Zdarza sie, zZe ta
interpretacja nie przebiega prawidtowo i wéwczas mamy do czynienia z zaburze-
niami integracji sensorycznej. Maja one wptyw na uczenie sie, samodzielnos¢, roz-
woj spoteczny i funkcjonowanie w grupie. Dlatego bardzo wazne jest dostrzezenie
w pore zaburzen w zakresie przetwarzania sensorycznego, po to by na podstawie
diagnozy rozpocza¢ proces terapeutyczny dziecka. Bardzo wazne jest, by dziecko
byto wspierane w tym zakresie nie tylko w domu ale takze w przedszkolu. Dlatego
kluczowe jest to, by nauczyciel przedszkola posiadat wiedze na temat nieprawidto-
wego procesu przetwarzanie sensorycznego.

W mojej praktyce terapeutycznej, dos¢ czesto spotykam sie z sytuacjami w kto-
rych rodzice umawiaja sie na diagnoze z powodu skarg nauczyciela przedszkola na
zachowanie ich dziecka. Cze$¢ z nich to rodzice, ktdrzy nie dostajg zadnych wskazo-
wek, gdzie szuka¢ pomocy i jak poméc swojemu dziecku. Jest takze grupa rodzicow,
ktéra jest doktadnie poinformowana i pokierowana przez wychowawce przedszko-
la o tym, co nalezy zrobic¢ i gdzie sie zgtosi¢. Dzieci z zaburzeniami integracji senso-
rycznej, dzieki terapii i wsparciu rodzicéw i nauczyciela przedszkola, moga rozwijac¢
sie prawidto.
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Nauczyciel a integracja sensoryczna w przedszkolu

Wiek przedszkolny jest okresem przejsciowym miedzy funkcjonowaniem w $rodo-
wisku domowym a zyciem w $Srodowisku poza domowym, czyli przedszkolem. Na
procesy zachodzace w wieku przedszkolnym, jak zaktada Btazej Smykowski (2005),
musimy spojrze¢ w dwojaki sposéb, po pierwsze jest to okres zmiany $rodowiska,
a po drugie, jest to czas zwigzany ze przeobrazaniem sie mechanizmu dziatania
dziecka, czyli dostosowanie sie do zmieniajacej sytuacji spoteczno-kulturowej. Dzie-
ci z nieprawidtowym przetwarzaniem sensorycznym nie lubig zmian. Juz na starcie
u takiego dziecka pojawiajg sie wiec trudnos$ci adaptacyjne. Dzieci moga na przyktad
nie chcie¢ wchodzi¢ w relacje spoteczne stanowigce istotny czynnik warunkujacy
nabywanie umiejetnosci spotecznych (Sajdera, 2012), bowiem nawigzywanie inte-
rakcji w wieku przedszkolnym jest jedng z wielu umiejetnosci, ktore charakteryzuja
sie znaczng dynamika zmian. Dziecko z nieprawidtlowym przetwarzaniem senso-
rycznym moze nie by¢ na to gotowe. Dlatego ogromng role odgrywa wychowaw-
ca, ktéry zgodnie z podstawa programowa, jest zobowigzany wspiera¢ aktywnosci
dziecka podnoszacej poziom integracji sensorycznej. Nauczyciel powinien dyspo-
nowac¢ podstawowq wiedza o poszczegdlnych poziomach integracji sensorycznej,
aby wiedzie¢, na jakim poziomie aktualnie jest dziecko. Chodzi o to, aby wspieraé
aktywno$¢ dziecka tak, by prowadzita do osiggniecia kolejnego poziomu integracji
sensorycznej. Zmieniajacy sie $wiat wymusza rozpoznawanie roli edukacji przed-
szkolnej jako konieczno$ci dziatan, ktére umozliwiaja jednostce lepsze rozumienie
$wiata i zachodzgcych w nim relacji, zjawisk w spoteczenstwie (Wtoch, 2015).

Jézefa Batachowicz (2006) zauwaza, ze bardzo wazne jest to, aby edukacja
od poczatku byta wielokierunkowym, bogatym w tresci, calo$ciowym systemem
wspomagania dziecka w uczeniu sie i samowychowaniu. Jak stwierdza Teresa
Parczewska (2013), cztowiek przychodzi na §wiat z niewielka liczba potrzeb, ktére
warunkowane s3 biologiczng strukturg organizmu. Ten stan nie trwa jednak dtugo,
gdyz w kolejnych okresach zycia, dzieki dazeniu do zaspokojenia lub dzieki zaspo-
kojeniu potrzeb juz istniejacych, pojawiaja sie nowe - potrzeby psychiczne i to wta-
$nie z nimi powinno sie zmierzy¢ przedszkole.

Zdaniem Zbigniewa Przyrowskiego (2019) wazne jest wtasciwie zaprojekto-
wane otoczenie, w ktéorym przebywa dziecko. Ma to bowiem ogromny wptyw na
rozwoj umystowy, percepcyjny, spoteczny czy integracji sensorycznej. Sala przed-
szkolna moze by¢ miejscem, gdzie w interakcji z otoczeniem dziecko wbuduje
w swdj system nerwowy wiasciwe reakcje na bodzce wzrokowe, czyli dostosowa-
ne o$wietlenie, stuchowe - poziom hatasu, czy gtos nauczyciela, bodzce dotykowe
- wyktadzina, zabawki i przedsionkowe - hustawki, drabinki, co pozwoli rozwija¢
i ksztattowa¢ prawidtowe zachowania. Organizacja $rodowiska, w ktérym prze-
biega proces edukacji moze mie¢ ogromny wptyw na przestymulowanie bodZcami
sensorycznymi lub tez przeciwnie wzmaga¢ zapotrzebowanie dziecka na okre$lo-
na stymulacje. Nauczyciel poprzez swoje dziatania determinuje rozwdj integracji
sensorycznej. Srodowisko dziecka w przedszkolu to nie tylko przedmioty, ale takze
osoby, czyli inne dzieci i przede wszystkim sam nauczyciel, ktérego wiedza i umie-
jetnosci zwigzane z dostosowaniem metod, form pracy i srodkéw dydaktycznych
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do potrzeb dziecka, stanowia istotny czynnik prawidtowego przebiegu procesow
integracji sensoryczne;j.

Z. Przyrowski (2019) zauwaza, ze interakcje nauczyciel - dziecko powinny
by¢ warunkowane $wiadomoscia roli, jaka odgrywa on w rozwoju proceséw in-
tegracji sensorycznej majgcych wpltyw na zachowanie dziecka. Bardzo wazny jest
spos6b porozumiewania sie z dzieckiem, wiasciwe modulowanie gtosem. Dotyczy
to gléwnie dzieci z nadwrazliwoscia stuchowa. W komunikacji z dzie¢mi warto
upraszczac polecenia, a w trakcie przekazywania informacji nalezy utrzymac kon-
takt wzrokowy co pozwoli na lepsza percepcje wysytanych informacji i lepsze ro-
zumienie. Wychowawca moze stymulowac rozwoj dziecka poprzez samodzielne
dokonywanie wyboréw szanujacych potrzeby sensoryczne indywidualnego dziec-
ka. Podczas planowania zaje¢, warto da¢ dziecku wybér, co pozwoli dostrzec jego
potrzeby sensoryczne. Nauczyciel zawsze powinien szanowa¢ emocje dziecka zwig-
zane z aktywno$ciami sensorycznymi, zwykle wigzg sie one z reakcjami obronnymi,
bedacymi skutkiem prawdopodobnych zaburzen integracji sensorycznej. Nalezy
pamietac, ze jesli dziecko z niechecia czy ztoscia i agresjg odmawia wykonania zada-
nia, to nie nalezy forsowa¢ danej aktywnosci, tylko dlatego, Ze inne dzieci tak robia.
W takiej sytuacji istnieje ryzyko, ze dziecko boryka sie z zaburzeniami procesow
integracji sensorycznej. Wykonanie zadania na site jeszcze bardziej zdezorganizuje
zachowanie dziecka. Nauczyciel - wychowawca powinien by¢ uwaznym obserwa-
torem. Powinien by¢ $wiadomy indywidualnych potrzeb sensorycznych dziecka.
Porzadkujac otoczenie i swoje zachowanie, wplywa na organizacje zachowania in-
dywidualnego dziecka i catej grupy przedszkolnej (Przyrowski, 2019).

Integracja sensoryczna i jej rola w codziennym zyciu przedszkolaka

Teoria i metodologiczne zalozenia integracji sensorycznej, jak podaje Bozenna
Odowska-Szlachcic (2011), opierajg sie przede wszystkim na wiedzy z zakresu neu-
rofizjologii i neuropsychologii rozwojowej. Podstawe zatoZen teorii integracji sen-
sorycznej stanowi wiedza teoretyczna o lokalizacji poszczegélnych funkcji mozgu,
ich podtozu i zwigzkach anatomiczno-strukturalnych.

Zdaniem Jean Ayres integracja sensoryczna to taka organizacja bodzcéw, kto-
ra umozliwia ich p6zniejsze wykorzystanie. To pod$wiadomy proces zachodzacy
w mozgu, ktéry zachodzi bez udziatu naszej $wiadomosci zupetnie jak oddychanie.
Integracja sensoryczna porzadkuje informacje pobierane przez zmysty; smak, wech,
dotyk, wzrok, ruch, grawitacje, pozycje. Nadaje znaczenie temu co do$§wiadczane
jest przez selekcje informacji i wybdr tego, na czym musimy sie skupi¢, np. na stu-
chaniu tego co méwi do nas nauczyciel, rodzic, ale réwniez ignorowanie hatasu na
zewnatrz. Integracja sensoryczna pozwala nam celowo dziata¢ i reagowac na sytu-
acje ktérych doswiadczamy (Ayres, 2018).

Integracja sensoryczna, czyli przetwarzanie sensoryczne, jest to neurologicz-
ny proces w ktéorym dochodzi do organizacji wrazen sensorycznych, po to zeby$Smy
mogli prawidtowo funkcjonowaé w codziennym zyciu. Potrzebujemy tych bodz-
cow zewnetrznych, aby przetrwac, zaspokoi¢ potrzeby, poznawac swiat i uczy¢ sie.
Zwykle nasz mézg otrzymuje informacje z naszego ciata czy otoczenia. Wéwczas
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interpretuje te informacje i buduje nasza zamierzona reakcje. Kiedy wychodzimy po
schodach nasz mdzg czuje, Ze poruszamy sie do gory, czy z jednej strony na druga.
Machinalnie zginamy nogi, podnosimy je do géry, stawiamy stope za stopa. Reka
trzymamy porecz, utrzymujemy réwnowage, jesteSmy wyprostowani, patrzymy
przed siebie. Nie zdajemy sobie woéwczas sprawy z tego, Ze nasze ciato caly czas
dostraja sie w kazdym najmniejszym szczegoéle do sytuacji. Wedtug ]. Ayres (2018),
najwazniejszymi zmystami jest zmyst dotyku, r6wnowagi, kinestetyczny. Zmysty te
rozwijajg sie bardzo wczesnie, poniewaz juz w okresie ptodowym i tworza spoj-
ng cato$¢ z ze zmystami wzroku, stuchu, powonienia i smaku (Kranowitz, 2012).
Zmyst dotyku poprzez powierzchnie skéry naszego ciata dostarcza informacji o fak-
turze, ksztalcie, wielko$ci przedmiotéw. Méwi nam czy jesteSmy dotykani, czy my
dotykamy. Dzieki niemu moZemy rozrdznic czy to czego dotykamy stanowi dla nas
zagrozenie czy nie. Zmyst réwnowagi, czyli uktad przedsionkowy poprzez ucho
wewnetrzne dostarcza informacje o grawitacji i przestrzeni takze o réwnowadze
i ruchu oraz pozycji gtowy i ciata w relacji do powierzchni ziemi. Z kolei zmyst kines-
tetyczny, czyli uktad proprioceptywny przez miesnie i stawy dostarcza informacje
o tym, gdzie w danej chwili znajduje sie nasze ciato jak jest utozone i co robi.

W wieku przedszkolnym ogromne znaczenie dla rozwoju dziecka ma prawi-
dtowe przetwarzanie sensoryczne. Jest ono istotne do jego prawidlowego dziata-
nia w zyciu codziennym. Jest podstawa prawidtowego funkcjonowania w wielu
zakresach, przede wszystkim ruchu, postawy, koordynacji, emocji, percepcji, uwagi
czy ostatecznie mechanizméw uczenia sie. Polega na prawidtowym rozpoznaniu,
potaczeniu w jedng cato$¢ i zapamietaniu docierajacych do systemu nerwowego
informacji sensorycznych (Przyrowski, 2014). Integracja sensoryczna pozwala se-
gregowac, porzadkowac i sktadaé razem pojedyncze bodZce w petne funkcje méozgu.
Motoryka ciata tatwo dostosowuje sie do otoczenia, umyst prawidtowo przyswaja
informacje a prawidtowe zachowanie pojawia sie w spos6b naturalny. Integracja
sensoryczna wplywa na rozwoj dziecka, zdolno$¢ do nauki a takze na samoocene.
Jak pisza P. G. Emmons, L. Mc.Anderson (2007), nie nalezy lekcewazy¢ zwigzku inte-
gracji sensorycznej z rozwojem emocjonalnym i spotecznym. Postrzeganie zmysto-
we stanowi podstawe tworzenia wizerunku rzeczywistosci. Nie twojej i nie mojej
rzeczywistosci, ale rzeczywistosci dziecka - unikalnego sposobu postrzegania ota-
czajacego Swiata.

J. Ayres wyrodznita cztery poziomy integracji sensorycznej zachodzacych
w trakcie rozwoju dziecka. Poziomy te s3 dopasowane do etapéw rozwojowych
dziecka. Nie mozna wyznaczy¢ zadnych granic czasowych, gdyz integracja senso-
ryczna jest procesem ptynnym, liniowym. Kolejny poziom buduje sie na bazie po-
przedniego, dlatego braki w poziomach nizszych moga wptywa¢ na nieprawidtowy
rozwoj w etapach wyzszych (Jodzis, 2013). Marta Karga (2011) poréwnuje poziomy
rozwoju integracji sensorycznej do schematu procesu budowy domu. Podstawa bu-
dynku sa solidne i mocne fundamenty, czyli poziom pierwszy, na ktérych mogg by¢
wzniesione wyzsze partie domu, czyli poziom drugi i trzeci, az po dach, czyli poziom
czwarty. W integracji sensorycznej odbidr i integracja podstawowych zmystéw (do-
tyku, uktadu przedsionkowego, propriocepcji oraz zmystu stuchu i wechu) stanowi
baze do rozwoju umiejetnosci znajdujacych sie na wyzszych poziomach modelu.
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Stopniowo te umiejetnosci staja sie coraz bardziej skomplikowane i precyzyjne, by
w wieku szes$ciu lat dziecko mogto osiggna¢ gotowo$¢ do podjecia nauki szkolne;.

Zatem w pierwszym poziomie juz od narodzin dziecko jest poddawane roéz-
norodnym stymulacjom sensorycznym. Juz w pierwszych tygodniach reaguje na
te stymulacje odruchowo, szukajac pokarmu (odruch szukania), ssgc ( odruch ssa-
nia) lub zabezpieczajac sie przed zagrazajacym bodzcem (odruch Moro). Te reakcje
sg proste, ale stanowig podstawe pdzniejszej, rozwinietej integracji sensoryczne;j.
Najwazniejsza role na tym poziomie odgrywaja podstawowe zmysty, s nimi dotyk,
ktdry jak pisze Lise Eliot (2003), jest w chwili narodzin jedng z najbardziej rozwi-
nietych zdolnosci. Uktad przedsionkowy, ktéry odpowiedzialny jest za odbidr sity
grawitacji i ruchdw ciata, takze propriocepcja, ktéra z kolei odpowiedzialna jest
za odczuwanie utozenia i ruchéw ciata dzieki receptorom zlokalizowanym w mie-
$niach, wiezadtach i stawach. W tym okresie dziecko réwniez zdobywa umiejetnosé
kontroli oczu. Wszystko to wptywa na rozwoéj ruchowy dziecka.

Drugi poziom obejmuje okres od pierwszego do drugiego roku zycia. Jest cza-
sem intensywnych zmian w rozwoju ruchowym. Jednym z elementéw tego pozio-
mu jest uksztattowanie sie w korze mézgowej tzw. mapy percepcji wtasnego ciata.
Tworzy sie w toku codziennej aktywnosci dziecka, kiedy to informacje ptynace ze
skory, mies$ni, stawow oraz receptoréw grawitacji i ruchu sg organizowane i sor-
towane. Kolejnym etapem jest koordynacja prawej i lewej poétkuli, planowanie
motoryczne oraz na bazie tego poziomu budowana jest stabilno$¢ emocjonalna i re-
gulowany jest poziom aktywno$ci oraz uwagi (Jodzis, 2013).

Poziom trzeci to okres miedzy trzecim a pigtym rokiem zycia i obejmuje mie-
dzy innymi zdolnoSci jezykowe, czyli mowe czynng i bierng. Umiejetnosci te sa
warunkowane odpowiednim poziomem uwagi dziecka, sprawnos$cig motoryczno-
-sensoryczng aparatu artykulacyjnego oraz dziataniem uktadu przedsionkowo-$li-
makowego. Kolejnym jest percepcja wzrokowa, czyli zdolno$¢ do rozpoznawania
i réznicowania bodzcéw wzrokowych oraz ich interpretacja poprzez skojarzenia
z wczesniejszymi doswiadczeniami (Odowska-Szlachcic, 2011). Réwniez zdolnos$¢
do $wiadomej, celowej aktywnosci, ktéra polega na rozpoczeciu, kontynuowaniu
i zakonczeniu konkretnej czynnosci.

Poziom czwarty dotyczy szdstego roku zycia i na tym poziomie znajdujg sie
koncowe efekty prawidtowej integracji sensorycznej. Dziecko na tym etapie powin-
no mie¢ zdolno$¢ organizacji wrazen sensorycznych, ustalong lateralizacje péotkul
moézgowych i stron ciata. Dziecko takie powinna cechowac zdolno$c¢ do koncentracji
uwagi, zdolno$¢ do my$lenia abstrakcyjnego i logicznego, autokontrola. Dziecko po-
winno mie¢ pewno$¢ siebie oraz szacunek do samego siebie. To poziom gotowosci
szkolnej (Jodzis, 2013). Jesli na ktérym$ z pozioméw wystapia nieprawidtowosci,
wdéweczas zaburzone zostaje funkcjonowanie dziecka.

Jesli proces integracji sensorycznej jest zaburzony moga pojawic sie proble-
my w rozwoju psychoruchowym dziecka. Moze mie¢ ono problemy w uczeniu sie
i zachowaniu. Dzieci te zwykle rozwijaja sie nieharmonijnie, poniewaz czes¢ ich
uktadu nerwowego funkcjonuje nieprawidtowo, podczas gdy inne obszary dziataja
poprawnie. Czesto rodzice nie zdajg sobie sprawy z tego, ze zachowanie ich dziecka,
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problemy z koncentracja, naukg czy spokojnym siedzeniem sg skutkiem zaburzen
neurologicznych co jest po prostu niezalezne od dziecka.

Najczestsze symptomy zaburzen integracji sensorycznej u dzieci w wieku
przedszkolnym

Jesli na ktéryms pietrze funkcjonowania osrodkowego uktadu nerwowego integra-
cja sensoryczna zostaje zaburzona, to do mézgu naptywaja nieprawidtowe i niepre-
cyzyjne informacje, ktére powoduja nieprawidtowe reakcje, ktére dotyczy¢ moga
miedzy innymi zachowania dziecka i jego uczenia sie. Praktyka pokazuje, ze wta-
Sciwie w kazdej grupie przedszkolnej mozna znalez¢ dziecko, ktére w mniejszym,
badz wiekszym stopniu przejawia zaburzenia integracji sensorycznej. Bez wzgledu
na charakter i stopien nasilenia zaburzenia kazde dziecko potrzebuje zapewnienia
odpowiednich warunkéw do pracy oraz pomocy w codziennym funkcjonowaniu.

Najczesciej wystepujace symptomy zaburzen integracji sensorycznej mozemy
podzieli¢ na trzy typy:

Problemy z modulacjg sensoryczna, zwigzana sg z regulacja przeptywu im-
pulséw sensorycznych w systemie nerwowym. Wyodrebni¢ mozna w tym typie
zaburzen integracji sensorycznej trzy podtypy. Pierwszym z nich jest nadreak-
tywno$¢ sensoryczna, podreaktywno$¢ sensoryczna oraz poszukiwanie wrazen
sensorycznych.

Problemy z réznicowaniem sensorycznym. W tym typie zaburzen integracji
sensorycznej wystepuja trudnosci z interpretacja jakosci bodZcow sensorycznych.
Osoby z tym zaburzeniem zauwazaja, Ze s3 stymulowane, nie s jednak zdolne do
oceny podobienistw i réznic bodZcédw, sa niezgrabne ruchowo, potrzebuja dodatko-
wego czasu na reakcje.

Problemy motoryczne. Osoby z dysfunkcjami motorycznymi majg problemy
z ruchem posturalnym i wolicjonalnym. Wyrdznia sie dwa podtypy - zaburzenia
posturalne, czyli trudnosci w stabilizowaniu ciata podczas ruchu lub spoczynku,
nieprawidtowe napiecie miesSniowe, zaburzenia rownowazne, zaburzenia koordy-
nacji wzrokowo-ruchowej. Drugi podtyp, zwany dyspraksja polega na zaburzonej
zdolnosci do planowania bardziej ztozonych akcji motorycznych i przeprowadzenia
nowej sekwencji ruchowej. Osoby dotkniete dyspraksjg sg niezgrabne ruchowo, zle
skoordynowane w obrebie motoryki duzej, matej i oralnej (Jodzis 2016).

Czesto spotykang odmiang trudnos$ci zwigzanej z modulacja sensoryczng jest
nadreaktywnos$¢ (nadwrazliwo$¢) na wrazenia pochodzace z jednego lub wiecej
systemoOw sensorycznych, zwana inaczej hiperwrazliwo$cig, nadmierna reaktywno-
$cig czy obronnoscia sensoryczng. Nadreaktywnos$¢ na bodzce dotykowe i stuchowe
jest czesto wystepujaca trudnos$cia u dzieci, natomiast termin obronno$¢, uzywany
jest wowczas, gdy problem dotyczy wszystkich zmystéw. Dziecko nadreaktywne to
dziecko, ktdre tatwo sie rozprasza, poniewaz zwraca uwage na wszystkie bodzce,
ktore je otaczaja. Jest wowczas nadmiernie pobudzone, nie potrafi odrdézni¢ tego,
co wazne, od tego co niewazne, probuje obroni¢ sie przed wszystkimi wrazenia-
mi. Jego reakcja na bodzce moze by¢ taka, jakby go ztoscity a nawet mu zagrazaty.
Dzieci nadreaktywne nigdy nie przestajg by¢ czujne na nowe doswiadczenia, nie sa
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ciekawe nowych rzeczy. Wszystko co nowe staje sie dla nich zagrozeniem, bojg sie
ich. Reaguja walka, ucieczka, zastygnieciem lub przerazeniem. Jesli dziecko reagu-
je walka, to bedzie nastawione negatywnie, arogancko, moze objawiac¢ sie to sta-
nowczym oporem, wrogoscia. Jesli wybierze ucieczke bedzie reagowato awersja.
Dziecko moze sie aktywnie wycofa¢, ucieka¢ od tego typu wrazen chowajac sie na
przyktad pod stotem lub bedzie sie wspina¢ na meble, usitujgc w ten sposéb wydo-
sta¢ sie z sytuacji zagrozenia. Moze tez ucieka¢ przez bierne wycofanie sie. Bedzie
wtedy unika¢ oséb i przedmiotdw, ktore wedle jego odczu¢ mu zagrazaja. Dorosli
czesto mysla, ze jezeli dziecko unika karuzeli, czy zabaw w piasku, brudzenia rak,
to po prostu tego nie lubi. Nic bardziej mylnego. Czesto dzieci te chciatyby uczestni-
czy¢ w zabawach ze swoimi kolegami, jednak nie moga. Jesli takie dziecko zastyga,
moze zdarzy¢ sie taka sytuacja, Ze nagle zatrzymuje sie niezdolne do Zadnego ruchu,
wypowiedzenia stowa czy nabrania oddechu. Jesli sposobem dziatania dziecka jest
strach, to $wiat dla niego bedzie przerazajacy. Bedzie wéwczas czesto ptakac, bedzie
bardzo bojazliwe, ostrozne, zamykajace sie na nieznane osoby i sytuacje. Czesto zda-
rza sie, ze dzieci z nadreaktywno$cia jedza wybioérczo, boja sie lub brzydza jedze-
niem. Dziecko nadreaktywne na bodZce moze sie sitowac przy ubieraniu lub nawet
wtedy, kiedy nauczyciel bedzie chciat sie do niego zblizy¢. Zdarzaja sie sytuacje, ze
dziecko kopie kolegow, bije lub krzyczy, gdy ktos zbliza sie do niego. Niechetnie
bedzie brato udziat w zajeciach muzycznych, plastycznych, moze po prostu ucieka¢
od tych czynnosci. Dziecko z nadreaktywnos$ciag dotykowg unika lekkiego dotyku,
natomiast akceptuje mocny. Mimo, Ze chciatoby sie przytulic, czesto zdarza sie, ze
odrzuca osobe przytulajaca. Takie zachowania dziecka bardzo utrudniajg funkcjo-
nowanie w grupie przedszkolne;j.

W przypadku podreaktywnosci (podwrazliwosci) sensorycznej dziecko reagu-
je na wrazenia z mniejsza intensywno$cig niz dziecko rozwijajace sie normatyw-
nie. Potrzebuje mocnej stymulacji, aby mogto osiagna¢ zwykty poziom pobudzenia.
Generalnie jego reakcjg na $wiat jest nuda. Jest nie obecne duchem, moze by¢ bier-
ne, zupetnie bez inicjatywy, niezdolne do tego by dziata¢. Bardzo szybko sie meczy.
Dziecko takie moze réowniez bardzo czesto je$¢, poniewaz moze nie czuje, ze jest
juz najedzone. Moze réwniez nie dostrzega¢ wskazowek, z ktérymi inne dzieci nie
maja problemu. Zdarza sie, ze wpadajg na meble, osoby, poniewaz ich nie zauwa-
zaja dostatecznie szybko, zeby oming¢. Dzieci te nie czujg, czy co$ jest gorace, ostre
i moze to by¢ niebezpieczne. Bardzo czesto wystepuje u nich zucie rekawow, rzeczy
nie jadalnych. Pomaga im to w zdobywaniu informacji sensorycznych za pomoca
ust. Dziecko moze mie¢ problemy ze zrozumieniem komunikacji za pomoca gestow,
moze nieprawidtowo interpretowac¢ wskazéwki niewerbalne, wolno reagowaé na
informacje przekazywane bez stéw. Moze nie reagowa¢ na mimike twarzy i nie ro-
zumie¢ kiedy nauczyciel zaprasza go skinieniem reki.

~Poszukiwacz sensoryczny” to dziecko, ktére potrzebuje zdecydowanie wiek-
szej stymulacji niz jego réwiesnicy i z reguty nigdy nie wydaje sie by¢ pod tym
wzgledem zaspokojone. Lubi stymulacje i potrzebuje jej. Moze by¢ wrazliwe na do-
tyk i czucie. Zdarza sie czesto, ze wpada na wszystkich i wszystko. Jego mozg i ciato
moéwiag mu, ze ma dziatac i to dziatanie przewaznie odbywa sie w sposéb niezorga-
nizowany. Dziecko przezuwa swoje palce, rekawy, bluzki, kotnierze aby dostarczy¢
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sobie dodatkowej stymulacji wejSciowej. Poszukuje ruchu, ekstremalnych doswiad-
czen np. kreci sie przez dtuzszy czas i nie czuje, ze kreci mu sie w gltowie lub lezy
w pozycji z gtowa do dotu. Bardzo lubi sie wspina¢ na meble, drabinki, byle wysoko.
Dziecko poszukuje bodzcéw wzrokowych, §wiecacych, migoczacych lamp. Lubi wa-
cha¢ rzeczy nie stuzace do jedzenia, pokarmy. Poszukuje mocnych, ostrych zapa-
chéw. Lubi miejsca gdzie jest gtosno. Chetnie podejmuje ryzyko, zwykle uwazane
jest za dziecko niegrzeczne i niezdyscyplinowane (Kranowitz, 2012).Bardzo czesto
cechuje je krotka koncentracja uwagi, nie potrafig usiedzie¢ w miejscu i skupi¢ sie
na zadaniu. Musi mie¢ wielokrotnie powtarzane polecenia.

C.S. Kranowitz (2012) podaje, Ze innym mozliwym rodzajem zaburzenia mo-
dulacji sensorycznej moze by¢ kombinacja nadreaktywnosci i podreaktywnosci, co
jest wynikiem gwattownych zmian zachodzacych w mézgu. Zmienna reaktywno$¢
przeszkadza w reakcjach adaptacyjnych dziecka. Moze by¢ ono nadmiernie wrazli-
we ha pewne wrazenia sensoryczne, a nie zauwazac innych. Moze lubi¢ ruch, ale nie
znosi zabawy przy ktoérej moze sie ubrudzi¢. Dziecko ze zmiennoscig sensoryczng
moze poszukiwac intensywnych wrazen takich jak krecenie na karuzeli, ale nie by¢
w stanie ich znie$¢. Raz pewnych doznan poszukuje a innym razem unika. Dziecko
z taka trudnos$cia ma problem w codziennym zyciu. Jest drazliwe, niespokojne, cze-
sto sie irytuje. Kiedy sie zdenerwuje, wéwczas bardzo trudno sie uspokaja. W domu
takie dziecko moze by¢ dobrze wyregulowane, a w przedszkolu nie, lub odwrotnie.

Zaburzenie dyskryminacji sensorycznej(réznicowanie sensoryczne) to drugi
z kolei typ zaburzen przetwarzania sensorycznego. Dziecko ma problem z rozré6z-
nianiem bodZcéw. Jego CUN niedoktadnie przetwarza wrazenia zmystowe, przez
co nie potrafi ono wykorzysta¢ informacji do stworzenia celowych, adaptacyjnych
reakcji i codziennego funkcjonowania. Dziecko nieprawidtowo ocenia waznos$é
przedmiotéw i doSwiadczen. Ma duze problemy z zadaniami o charakterze wzro-
kowo-przestrzennym. Ma problemy z oceng gdzie w przestrzeni znajduja sie przed-
mioty i osoby. Moze nie rozumie¢ wskazéwek wzrokowych zaréwno tych na kartce,
jak i w interakcjach spotecznych. Moga pojawiac sie problemy z dyskryminacjg stu-
chowg, co w praktyce oznacza mylenie stéw podobnie brzmigcych, lub trudnosci
w rozumieniu mowionych instrukgcji. Takie dziecko cechuje staba §wiadomo$¢ ciata,
czesto sie przewraca, uzywa niewtasciwej sity do trzymania otéwka, manipulacji
zabawkami czy zabawie z innymi dzie¢mi. Przejawia trudnosci z dotykiem, ruchem
i pozycja ciata. Czesto u takiego dziecka diagnozuje sie dyspraksje. Dziecko ze ztg
dyskryminacja moze mie¢ problemy z chronieniem siebie badz uczeniem sie czego$
nowego.

Zaburzenia motoryczne o podiozu sensorycznym to trzeci typ zaburzen prze-
twarzania sensorycznego. Wptywaja one na motoryke dziecka. Sprawiaja, ze dziec-
ko ma zla postawe ciata. W zwigzku ze stabym napieciem mie$niowym dziecko
przyjmuje z13 pozycje gdy siedzi, garbi sie, osuwa sie przy biurku czy podczas obia-
du. Powodem takiego stanu rzeczy moze by¢ nieprawidlowe przetwarzanie wra-
zen przedsionkowych i proprioceptywnych, dotyczacych tego, gdzie w przestrzeni
znajduje sie ciato i co robi. MozZe mie¢ problem z integracja obustronng, procesem
neurologicznym polegajacym na tgczeniu wrazen pochodzacych z obu stron ciata.
W rezultacie moze dojs¢ do zaburzen koordynacji obustronnej, czyli umiejetnosci
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jednoczesnego uzywania obu stron ciata. Moga pojawi¢ sie trudnosci z jazda na
rowerze, w bieganiu oraz przeskakiwaniu z nogi na noge. Moga réwniez pojawic
sie trudno$ci z rownowagg. Czesto takze wystepuje nieprawidlowe panowanie nad
ruchami oczu, co wpltywa niekorzystnie na umiejetnos¢ jednoczesnego korzystania
z obojga oczu. Zaktdca to percepcje gtebi, ruchy ciata, planowanie motoryczne. Moze
pojawic sie problem z przekraczaniem linii $rodkowej ciata. Dziecko takie ma lekki
chwyt a co za tym idzie nieprawidtowy chwyt pisarski.

Dyspraksja to drugi rodzaj zaburzenia motorycznego o podstawie sensorycz-
nej. Jej podtozem sa zaktécenia w przetwarzaniu sensorycznym i planowaniu mo-
torycznym u dzieci, ktdre ciagle jeszcze sie rozwijaja. Zwykle te dzieci sg niezdarne
ruchowo, ich dziatania mato efektywne. Maja problem z zorganizowaniem swojego
ciata do wykonania ruchu (Ktanowitz, 2012).U dzieci z dyspraksja wystepuja pro-
blemy z motoryka matg, dziecko ma problemy z wycinaniem, malowaniem, zakre-
caniem i odkrecaniem réznych przedmiotéw. Dziecko nie potrafi zapigé guzikow.
Problemy z motoryka duza pojawiajq sie gtéwnie przy bieganiu, rownowadze, kopa-
niu pitki. Kolejng trudnoscig moze by¢ lateralizacja. U niektorych dzieci z dysprak-
sja nie dochodzi do lateralizacji. Dziecko wéwczas nie postuguje sie zadna dtonia
prawidlowo. Obserwowa¢ mozna oburecznos¢. U dziecka z dyspraksja pojawiaja
sie problemy z integracja dwustronng, dziecko moze nie by¢ w stanie skoordyno-
wac obu stron swojego ciata. Ta umiejetnosc¢ jest konieczna do jazdy na rowerze,
rysowania czy uzywania sztu¢cdw. Kolejng trudnoscig jest dyskryminacja stucho-
wa (dziecko moze nie by¢ w stanie odseparowac niepotrzebnych dzwiekdéw, styszy
wszystkie odglosy, nie potrafi sie skupi¢), dyskryminacja wzrokowa (dziecko moze
miec¢ problemy ze skupieniem sie nad zadaniem, zdarza sie, Ze nie jest w stanie od-
rézni¢ jednego ksztattu od drugiego). Dziecko z dyspraksja takze charakteryzuje sie
niska Swiadomoscig ciata (zaburzong kinestezja), powoduje to, Ze wpada na rézne
przedmioty, osoby. Nie potrafi ocenié, w jakiej relacji przestrzennej jest jego dton
w stosunku do przedmiotu, poniewaz w zadnym momencie nie wie ono, gdzie znaj-
duje sie jego ciato. Wystepuje réwniez niska propriocepcja, czyli odczucie pocho-
dzace od miesni i stawow (Kirby, 2010).

Podsumowanie

Wiek przedszkolny jest okresem zbierania do§wiadczen na bazie ktoérych dziecko
rozwija swoje umiejetnosci, poznaje $wiat. Potrzebny jest do tego prawidtowy roz-
wdj umystowy, percepcyjny, spoteczny, emocjonalny czy integracji sensoryczne;j.
Bardzo wazna jest wrazliwos$¢ i uwazno$¢ nauczyciela - wychowawecy, ktory w tym
okresie powinien obja¢ opieka wszystkie dzieci i kazde z osobna. Kazde dziecko
jest inne, ich preferencje moga sie ré6zni¢, ale tak samo potrzebuje uwaznosci, sza-
cunku, zrozumienia. Jak stwierdza Krystyna Rymarczyk (2016), dziecinstwo i wiek
mtodzieniczy to okres najpodatniejszy na wptywy w calym naszym zyciu. Bardzo
wazne w tym okresie jest funkcjonowanie w $§rodowisku przyjaznym rozwojowi.
Prawidlowo zaprojektowane otoczenie, w ktérym przebywa dziecko ma znaczacy
wplyw na jego prawidlowe funkcjonowanie. Biorgc pod uwadze jak duze spusto-
szenia w rozwoju dziecka w wieku przedszkolnym moze wywota¢ nieprawidtowy
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rozwoj proceséw integracji sensorycznej, nalezy skupi¢ sie na tym, aby miejsce, sale
w ktoérych przebywaja dzieci miaty odpowiednia przestrzen, w ktérej kazde dziecko
poczuje sie bezpiecznie.

Nie ulega watpliwosci, Ze jesli dziecko doznaje stresu nie wptywa to prawidto-
wo na jego rozwdj. Dziecko z zaburzeniami integracji sensorycznej od wejscia do
przedszkola bombardowane jest bodZcami z ktérych przetwarzaniem nie radzi so-
bie jego mézg. Dlatego bardzo wazna jest wiedza nauczyciela o nieprawidtowym
przetwarzaniu sensorycznym u dzieci. Jesli nauczyciel bedzie taka wiedza dyspo-
nowat, woéweczas z tatwoscig zaobserwuje w grupie dziecko, ktdre boryka sie z tym
problemem. Nauczyciel znajgc problematyke bedzie mégt w sposéb jasny i czytelny
powiedzie¢ rodzicom dlaczego ich dziecko zachowuje sie w taki sposdb. Pokieruje
do specjalisty a sam wesprze dziecko w tym zakresie na czas edukacji przedszkolne;j.
Jesli w przedszkolu jest terapeuta integracji sensorycznej, wéwczas wychowawca
powinien podja¢ z nim $cista wspoétprace. Znajomos¢ problematyki zaburzen inte-
gracji i wspoétpraca ze specjalista beda determinowaty, czy tez wspomagaty prawi-
dtowy rozwoj dziecka z zaburzeniami integracji sensorycznej w przedszkolu.
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A child with Sensory Processing Disorders in Kindergarten

Abstract

Sensory integration disorders are more and more often diagnosed in children referred for
diagnosis due to difficulties in the kindergarten environment. Usually, both kindergarten
teachers and parents themselves feel helpless. The child’s behavior is misinterpreted
and, consequently, the actions taken are not adjusted to the presented difficulties.
The article presents basic information about the sensory integration process and the
symptoms of abnormalities related to the reception and processing of sensory information.
Recommendations on working with the child for teachers were also formulated.

Keywords: sensory processing disorders, sensory modulation, preschool children with
Sensory Processing Disorders, levels of sensory integration development, preparation of
kindergarten teachers
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Rozwoj zmystow w zyciu prenatalnym

Wprowadzenie

Dziecko przychodzi na $wiat wyposazone we wszystkie zmysty, jakimi dysponuje
cztowiek dorosty. Rozwijaja sie one w zyciu ptodowym, aby w momencie przyj-
$cia na $wiat noworodek byt w peini uksztattowany i miat mozliwos$¢ odbierania
informacji ptynacych z jego najblizszego otoczenia, zdobywania pierwszych do-
Swiadczen i uczenia sie kazdego dnia otaczajacej go rzeczywistosci. Jego systemy
zmystowe daja mu mozliwos¢ odbierania i przetwarzania docierajacych z zewnatrz
bodzcéw, by dzieki nim dziecko nawigzywato pierwsze kontakty z otoczeniem i za-
czynato rozpoznawac twarze najblizszych, zwtaszcza matki. Jedynie zmyst wzroku
potrzebuje jeszcze kilku tygodni, by osiggnac¢ peina dojrzatos¢ (Cieszynska-Rozek,
2013:50).

Etapy rozwoju zmystow w zyciu prenatalnym

Zmyst stuchu. Zmyst stuchu, czyli zdolno$¢ do odbierania i przetwarzania bodz-
c6w docierajacych w postaci fal dzwiekowych jest jednym z najistotniejszych i naj-
szybciej rozwijajacych sie zmystéw, ktéry osigga catkowita dojrzatos¢ juz w okresie
prenatalnym. Poczatkowo ptéd odbiera jedynie wibracje, nastepnie dzwieki, a pod
koniec cigzy moze stucha¢ juz catych melodii, a takze odréznia¢ gtosy meskie od
zenskich. Zarejestrowano reakcje ruchowe na bodzce akustyczne w dwudziestym
czwartym tygodniu zycia ptodu oraz reakcje uktadu krazenia od dwudziestego sz6-
stego tygodnia (...). Jednak niektére mechanizmy ujawniaja sie pdzniej, dopiero
miesigc po urodzeniu (Cieszynska, Korendo, 2007: 123). Zwraca réwniez na to uwa-
ge Edward Franus (1963), piszac, iz w pierwszych dniach po urodzeniu noworodek
nie reaguje jeszcze na dzwieki o stabej i $redniej sile, poniewaz przewody stuchowe
sa wypetnione ciecza ptodowa, ktdra utrudnia odbidr tych bodzcéw. Reaguje jed-
nak na silne dzwieki. Dopiero w 2-3 tygodniu styszy rowniez dzwieki stabe (Franus
1963:18).

Juz w 3. tygodniu od zaptodnienia zaczynaja ksztattowac sie podstawowe elemen-
ty budowy ucha, tzw. pecherzyki stuchowe. Do 6. tygodnia ucho wewnetrzne jest
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juz catkowicie wyksztatcone. W 7. tygodniu maluch posiada juz uksztaltowang mat-
zowine uszng, ktorej ksztatt dziedziczy po mamie i tacie. W tym mniej wiecej mo-
mencie dziecko zaczyna rozpoznawac gtos mamy, styszy bicie jej serca. Miedzy 4. a
5. miesigcem zycia tonowego ptdéd zaczyna reagowac na bodzce akustyczne z ze-
wnatrz. | chociaz uszy dziecka wypetnione sa w tym czasie pltynem, odczuwa ono
wibracje wywotywane przez rézne odgtosy. To sprawia, ze chociaz dziecko nie ro-
zumie znaczenia poszczegélnych stéw, odbiera charakterystyczne cechy dzwiekow
- rozpoznaje rytm, intonacje, akcent oraz tadunek emocjonalny wypowiedzi po-
szczegdlnych oséb. Hatasliwe dzwieki, np. gto$na muzyka budzg natomiast dziecko
ze snu, zwiekszaja jego aktywnos¢ ruchowa, czestotliwos¢ bicia jego serca. Wzrost
tetna dziecka (w odpowiedzi na dZwieki o silnym natezeniu) zachodzi nawet szyb-
ciej, niz odpowiedz organizmu matki'.

Aparat stuchowy dziecka ksztattuje sie catkowicie w 24. tygodniu (Cieszynska-
Rozek 2013:35) .

Badania naukowe dowodza, iz najprzyjemniejszymi dzwiekami dla dziecka sa:
gtos mamy, szum krwi przeptywajacy przez jej naczynia krwiono$ne, bicie serca,
burczenie w brzuchu czy bulgotanie w jelitach. Dziecko styszy te dzwieki bez za-
ktocen, sa one stalym elementem towarzyszacym mu przez dtugi okres rozwoju
i wzrostu, ma z nimi styczno$c¢ na co dzien. Dzwieki te sg symbolem bezpieczenstwa
i statosci, dlatego tez po narodzinach dziatajg rozluzniajaco i tagodzaco, co z tatwo-
$cig mozna zaobserwowac podczas karmienia, kiedy to dziecko wycisza sie i regulu-
je ssanie styszac gtos mamy, bicie jej serca, czujac jej bliskosc.

Dziecko styszy gtos matki poczawszy od 6. miesigca zycia. Gtos ten odbierany
przez narzad stuchu i przenoszony przez ptyn i wibracje, zostaje rozpoznany przez
ptéd jako gtos matki (Fijatkowski, 1988: 80).

Odroéznia on go od innych gtoséw ludzkich, dlatego tak wazne jest, aby mat-
ka moéwita, $piewata i czytata swemu dziecku. Na role gto$nego czytania i $piewu,
zwlaszcza w oKkresie trzech ostatnich miesiecy cigzy, zwracaja uwage liczni badacze,
ktoérzy chorem potwierdzajg niebagatelny wptyw gtosu matki na noworodki, gdyz,
jak zauwaza Irena Chotuj (2008: 23), dziecko w okresie prenatalnym czuje, uczy sie
i zapamietuje informacje docierajgce do niego z zewnatrz. Tym samym badaczka
weryfikuje poglad méwiacy o tym, iz dziecko do momentu narodzin to ,tabula rasa”.

Uderzenia serca matki, podobnie jak jej gtos, dziataja uspokajajaco na dziecko,
na co zwrocit uwage Lee Salk (Fijatkowski, 1988: 76), ktéry odtwarzal noworod-
kom z ta§my magnetofonowej rytm uderzen serca ich matek. Dzieci poddane temu
eksperymentowi mniej krzyczaty, znacznie mniej ptakaty i chorowaty, nie miaty
réwniez probleméw z oddychaniem czy ze snem, lepiej jadty, a tym samym szybciej
przybieraty na wadze. Spostrzezenia te dowodza, Ze dzieci styszg i zapamietujg ten
rytm sprzed porodu. Jest on synonimem bezpieczenstwa. Jest to kolejny dowdéd na
to, iz wrazenia i doznania dotyczace okresu zycia wewnatrzmacicznego utrwalajg
sie w pamieci dziecka przed jego urodzeniem. Slady tej pamieci, jak zauwaza Wt.
Fijatkowski, okreslajg zas6b do$wiadczen dziecka i mogg rzutowac na dalszy jego

1 Por. Rozwéj zmystéw w okresie ptodowym. Mini poradnik dla przysztych mam [w:]
Bebilon Program, Kotysanki instrumentalne, Universal Music Polska Sp. z o. 0., Nagrania Mu-
zyczne, Warszawa 2013, str. 4-5.
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rozwoj. Bywaja czasami odkrywane w snach pojawiajacych sie w p6Zniejszym okre-
sie zycia (Fijatkowski, 1988: 79).

Kojaco na dziecko dziata réwniez spokojna, harmonijna muzyka, ktéra uspo-
kaja i kotysze je do snu. Szokiem dla nienarodzonego dziecka jest natomiast gtosna
muzyka nacechowana negatywnymi emocjami, ktéra zaktéca naturalng harmonie
i spokoj ptodu, dlatego tez kobiety w ciazy powinny unika¢ gto$nych koncertow.

0 niebagatelnej roli muzyki w rozwoju prenatalnym pisze J. Cieszynska-Rozek
(2013: 35). Wspomina ona o bezposrednim przyktadaniu stuchawek do brzucha
matki, gdyz noworodki rozpoznaja melodie, ktorych stuchalty w brzuchu mamy,
zwlaszcza z okresu ostatnich trzech miesiecy cigzy. Zjawisko to nosi nazwe ,pamie-
ci prenatalnej”. Wspomniana wyzej badaczka pisze: Ekspozycja znanych melodii
uspokaja dzieci, obserwuje sie u nich stabilizacje oddechu oraz zmiany ci$nienia
krwi (2013: 35). W organizmie dziecka zachodza zmiany wewnetrzne uwidacznia-
jace sie, jak zauwaza Janina Stadnicka, w zmozonej aktywnoSci ptodu, reakcjach
skérno-galwanicznych, przyspieszeniu czy zwolnieniu tetna, pracy serca. Oprécz
wyzej wymienionych zmian J. Stadnicka pisze o podwyzszonym napieciu mie$nio-
wym, ktore pojawia sie w czasie stuchania muzyki, a w czasie $piewu zaobserwowac
mozna zmiane w przemianie materii, w uktadzie pokarmowym, kragzeniowym i od-
dechowym (Stadnicka, 1998: 9). Autorka podkresla takze role muzyki w tagodze-
niu leku u dzieci i ogdlnej poprawie stanu psychicznego. Najlepiej rozpoznawalny
przez matke jest jednak ruch dziecka w jej tonie. J. Stadnicka zauwaza, ze gtéwnym
elementem muzycznym pobudzajacym dziecko do ruchu jest rytm czyli nastepstwo
dzwiekéw lub szmeréw akcentowanych lub nieakcentowanych o réwnym lub réz-
nym, wzajemnie zaleznym czasie trwania. Z ruchem 1aczy sie tempo czyli szybkos$¢
realizacji okreslonego rytmu, metrum - czestotliwo$¢ wystepowania akcentéw, dy-
namika - gto$no$¢ brzmienia (Stadnicka 1988:37).

0 ,pamieci prenatalnej” i zdolnosci uczenia sie w okresie prenatalnym wspo-
mina takze dr Liley (Fijatkowski, 1988: 76), ktéry twierdzi, ze dziecko przyzwyczaja
sie do okreslonych dzwiekéw i melodii zastyszanych w tonie matki. Uczac sie od
matki i niejako wzorujac sie na niej, wypracowuje sobie wtasny rytm nieprzemien-
nej aktywnosci i spokoju w ciggu dnia i nocy. Bedzie go ono odwzorowywac zaraz
po urodzeniu.

Po przyjsciu na Swiat obca jest natomiast dziecku cisza, ktorej nigdy wczesniej
nie zaznato. Nie nalezy zatem moéwi¢ przy noworodku szeptem, bo jest to niena-
turalne, a wrecz nieprzyjemne do$wiadczenie dla malucha. Wystrzegac¢ nalezy sie
réwniez hatasu i biatego szumu, ktére powoduja brak zréznicowania map w korze
stuchowej u szczuréw i zapewne u ludzi, co sprzyja padaczce. Z kolei niemowleta
dorastajace w hatasie moga mie¢ trudnosci jezykowe, a by¢ moze nawet rézne for-
my autyzmu (Cieszynska-Rozek 2013: 37).

Ucho ludzkie odgrywa rowniez niezwykle wazg role w procesie uczenia sie. Ze
wzgledu na wspotzaleznosci pomiedzy jezykiem, pamiecia, koncentracjg i rozumie-
niem ma wptyw na przyswojenie sobie umiejetnosci pisania i czytania. Odpowiada
tez za postawe ciata, koordynacje ruchéw oraz bardzo czesto za stany emocjonalne.
Petni réwniez funkcje dotadowania kory mézgowej, gdyz okoto 60% energii dostar-
czanej do mézgu stanowig dzwieki (Sudot, 2010: 33).



[40] Barbara Sukta

0 tym, jak wazny jest stuch nie trzeba nikogo przekonywa¢, gdyz to wtasnie za
jego pomocg komunikujemy sie z otoczeniem. Stymulacja narzadu stuchu polega na
eksponowaniu dziecka na rézne odgtosy. Zdolnos¢ styszenia u noworodkéw i ma-
tych dzieci mozna najprosciej zbada¢ obserwujac ich reakcje na bodzce dzwiekowe.
Nalezy zwraca¢ uwage czy noworodek odwraca oczy w kierunku zrédta dzwieku,
czy przerywa ptacz badz tez ssanie, czy budzi sie z ptytkiego snu styszac hatas.
Wszelkie odstepstwa od normy nalezy natychmiast leczy¢.

Zmyst wzroku. Drugim waznym zmystem rozwijajacym sie w zyciu ptodo-
wym jest wzrok. Zmyst wzroku pelni istotng funkcje w zyciu cztowieka, poniewaz
nasz odbior §wiata w przewaznej mierze opiera sie na widzeniu (Wyburn, Pickford,
1970: 129).

Oko cztowieka to doskonaty narzad optyczny. Natura obdarzyta ludzkos¢ tym
niezwyktym tworem, dlatego przez stulecia cztowiek stara sie ja nasladowac po-
przez budowanie soczewek, teleskopdw i innych urzadzen optycznych dziatajacych
na podobnych zasadach.

Zaczatki oka mozna zaobserwowac juz u trzytygodniowego ptodu, w 9. tygo-
dniu zycia ptodowego wytwarza sie teczéwka i powieki, od 14. tygodnia dziecko
reaguje na $wiatto przepuszczane przez powtoki brzuszne i §ciane macicy. Innymi
stowy, jak zauwaza Wtadystaw Fijatkowski (1988: 76), w macicy nie panuje catko-
wita ciemnos$¢. W 26. tygodniu dziecko odrdznia $wiatto sztuczne od naturalnego,
co oznacza, ze ptéd odczuwa, kiedy mama sie opala, gdyz docierajg do niego pro-
mienie stoneczne, widzi rowniez jasny strumien $§wiatta, np. latarki przystawionej
bezposrednio do brzucha. Reaguje wtedy odwréceniem gltowy, zmiang pozycji ciata,
zwiekszong aktywnos$cig ruchowa. W 6. miesigcu zycia ptodowego dziecko zaczy-
na $ni¢. W tym tez czasie oczy dziecka rozchylaja sie, zaczyna dojrzewac siatkdw-
ka. Od 33. tygodnia ptdd zaczyna wykonywac¢ ztozone ruchy gatka oczna - patrzec
w doét, w gére czy na boki. Soczewka oka osiaga pelnie rozwoju na miesigc przed
urodzeniem, od 9 miesigca mozemy tez méwi¢ o widzeniu dwuocznym u dziecka
(Fijatkowski 1988:77).

Tuz przed urodzeniem zmyst wzroku nie jest jednak w petni wyksztatcony
i potrzebuje kilku tygodni na osiggniecie peinej dojrzatosci. Po narodzinach apa-
ratura wzrokowa dziecka nie funkcjonuje sprawnie - jest to jedynie 10% ostro-
$ci widzenia dorostego cztowieka. Noworodek widzi jedynie na odlegto$¢ 20-30
cm, a wiec wylacznie twarze ludzkie znajdujgce sie w bliskiej odlegtosci, a takze
wyraziste ksztalty i kolory usytuowane w niewielkiej odlegtosci (biel i czerwien,
biel i czarny kolor, kwadraty, prostokaty, trojkaty, kota). Potwierdzaja to stowa J.
Cieszynskiej i M. Korendo: Wyniki badan pokazuja, Zze u noworodkéw obserwu-
je sie tendencje do czestego patrzenia na obiekty tworzace jaki$ wzér. Miesieczne
dziecko patrzy najpierw na mocno skontrastowane krawedzie, na przyktad sku-
pia wzrok w miejscu styku barw biatej i czarnej. Krawedzie dostarczajg informa-
cji o granicach przedmiotdw, co w przysztosci utatwi dziecku chwytanie zabawek
(2007:70).

Oczy noworodka reaguja rowniez na silne $wiatto, o czym $wiadczy odruch
mruzenia i odruch Zreniczny. W tym czasie ruchy gatek ocznych sa jeszcze nie-
skoordynowane, nie dziata takze mechanizm akomodacji, umozliwiajgcy ostros¢
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widzenia (Franus, 1963, 18). Mato kto jest §wiadom tego, Ze czas przez jaki ta nie-
doskonatos$¢ bedzie sie utrzymywata jest w znacznym stopniu zalezny od tego na
co i jak czesto dziecko bedzie patrze¢. PowinniSmy wiec unika¢ jasnych, pastelo-
wych koloréw, poniewaz noworodek ich nie dostrzega. Wszelkiego rodzaju kolo-
rowe karuzele i zabawki wieszane nad t6zeczkiem ciesza jedynie oko rodzicéw czy
dziadkow, sa natomiast bezwartosciowe dla noworodkow - dziecko ich nie widzi,
a dodatkowy ruch karuzeli doprowadza go do frustracji. Nie mozna takze ograniczac
pola widzenia matego dziecka poprzez réznego rodzaju baldachimy zawieszane nad
16zeczkiem, ktore ograniczaja rozwdj kory wzrokowej.

Zbieznos$¢ gatek ocznych, zwana konwergencjg, pojawia sie dopiero w 2-3 ty-
godniu po urodzeniu. Z tatwoscig mozna ja wtedy wywota¢ jakim$ czarno-biatym
przedmiotem poruszanym w niewielkiej odlegtos$ci od oczu noworodka. Ustalenie
sie konwergencji stwarza dogodne warunki do szybkiego rozwoju akomodacji,
a wiec nastawienia oczu na ostro$¢ widzenia. R6wnocze$nie z rozwojem mechaniki
optycznej gatek ocznych postepuje rozwo6j funkcji nerwéw wzrokowych i specjal-
nych o$rodkéw wzrokowych w korze mézgowej. Dopiero sprawne funkcjonowanie
oka, drég nerwowych i osrodka mézgu, sktadajacych sie na tzw. analizator wzro-
kowy, zapewnia poprawne widzenie, co nastepuje ok. 3-5 tygodnia po urodzeniu.
W tym wiasnie czasie stwierdzi¢ mozna koncentracje wzrokowa, czyli zatrzymanie
wzroku dziecka na wyrazistym, np. czarno-biatym przedmiocie przez krotki okres
czasu, przy rownoczesnym wstrzymaniu innych ruchéw. Sprawne funkcjonowanie
aparatury wzrokowej oraz ogélne wzmocnienie sie systemu nerwowego stwarzaja
dogodne dla dziecka warunki do nawigzania i utrzymania , dialogu” z otoczeniem.
Od tej pory noworodek korzysta z kazdej okazji, by zdoby¢ coraz szersza orientacje
w otoczeniu (Franus 1963:18).

Zmyst réwnowagi. Bardzo wcze$nie rozwija sie rowniez zmyst réwnowagi,
ktory jest konieczny dla harmonijnego rozwoju cztowieka (Franus 1963: 35). Jest
on odpowiedzialny za prawidlowg postawe cztowieka, stuzy do orientacji usytu-
owania ciata cztowieka w przestrzeni, a takze zachowania réwnowagi statycznej
i kinetycznej w stosunku do otoczenia. Dominujace znaczenie w ztozonym uktadzie
warunkujgcym zachowanie réwnowagi ma uktad przedsionkowy ucha, czyli bted-
nik i jadra przedsionkowe w pniu mézgu, ktéry znajduje sie w uchu wewnetrznym.
To witasnie on stanowi rame do stymulacji pozostatych zmystéw, gdyz wszystkie
doznania sensoryczne przetwarzane sg w odniesieniu do uktadu przedsionkowe-
go. Ma on potaczenia z mdzdzkiem, mie$niami oczu, neuronami ruchowymi rdzenia,
mie$niami koniczyn, prostownikami szyi, karku itp., narzadem stuchu ($limakiem),
osrodkiem Wernickego.

Rozwo6j zmystu réwnowagi rozpoczyna sie w 8. tygodniu zycia ptodowego, kie-
dy to ksztattuje sie btednik, ktory sprawia, Ze pociecha rejestruje rytmiczne ruchy
matki i odczuwa kolebanie, kiedy matka sie porusza. Wéwczas to dziecko zaczyna
wykonywa¢ pierwsze, poczatkowo jeszcze nieSmiate ruchy. Ich zakres jest w tym
czasie niewielki, prawie nieodczuwalny przez matke, ale faktem jest, ze wystepuja
(Fijatkowski, 1988: 68). Dtuga pepowina taczgca malucha z mamg umozliwia mu
czeste zmiany pozycji ciala, co sprzyja rozwijaniu sie tego zmystu.
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W 14/15. tygodniu dziecko ¢wiczy zmyst réwnowagi kotysane ruchem matki.
Wazne jest, by byto go w tym czasie jak najwiecej (jesli oczywiscie nie wystepuja
przeciwwskazania lekarskie).

W 5. miesigcu rozwoju ptodu zmyst réwnowagi zostaje w petni uksztattowany.
Od tego momentu jest on juz tylko systematycznie ¢wiczony poprzez czeste zmiany
potozenia przez dziecko w tonie matki. Nie znaczy to jednak, iz po urodzeniu malu-
szek bedzie odczuwac potozenia swego ciata w przestrzeni tak, jak cztowiek dorosty
- uniesiony za no6zki nie bedzie wiedziat, ze znalazt sie ,do géry nogami”. Przyczyna
tego jest to, iz u noworodka nie wyksztatcita sie jeszcze zalezno$¢ miedzy zmystami
rownowagi i wzroku, ktére zaczynaja wspotpracowac dopiero w drugim pétroczu
zycia.

Zmyst dotyku. Niemal réwnolegle ze zmystem réwnowagi rozwija sie zmyst
dotyku, ktéry dojrzewa jako pierwszy juz w pierwszym trymestrze cigzy. Zaczyna
sie on ksztattowa¢ miedzy 5. a 7. tygodniem zycia ptodowego, kiedy to nerwy i mie-
$nie rozpoczynaja wspétprace. Od tego momentu mozliwe staje sie badanie reakcji
dziecka na dotyk. Prowadzit je m.in. Blechschmidt, ktory odkryt tzw. ,ruchy trenin-
gowe”. Zauwazyt on, iz ruchy te wykonuje dziecko juz we wczesnym okresie pto-
dowym i sg one bardzo intensywne, wigza sie z niespozyta energia. Jego odkrycie
mozna wyrazi¢ w lapidarnie ujetej zasadzie: ,Pierwszy chwyt nastepuje wtedy, kie-
dy pojawia sie reka (6-7 tydzien zycia fonowego), za$ pierwsze ruchy oddechowe
- kiedy tworza sie ptuca (7-8 tydzien). Co nie zostato wycwiczone nieswiadomie
w okresie zarodkowym i ptodowym, nie moze sie rozwinac¢ pdézniej (tj. po porodzie)
ani $wiadomie, ani instynktownie” (za: Fijatkowski 1988: 72).

Badania nad rozwojem tego zmystu, prowadzone m.in. przez D. Hookera (1952)
pokazaty, iz na samym poczatku na bodzZce dotykowe wrazliwe staja sie okolice ust,
poczatkowo gérna warga. Ich podraznienie wywotuje globalng reakcje rozwijajace-
go sie organizmu dziecka, ktore zaczyna poruszaé catym ciatem.

W 5. tygodniu zaobserwowa¢ mozemy zaciskanie przez dziecko piagstki pod
wplywem draznienia. Od 10. tygodnia wrazliwa na dotyk staje sie okolica szczeko-
wa i zuchwowa (noworodek ssie swoéj palec), od 11 - dton, trzy dni p6Zniej na dotyk
reaguja barki, ktére zaczynaja sie intensywnie rozciagac, a dotkniecie gérnej powie-
ki wywotuje skurcz mies$ni oczu, dotyk podeszwy - zgiecie palcow u nogi. W kil-
ka dni pézniej powierzchnia wrazliwa na dotyk zaczyna przesuwac sie w dot ciata
dziecka, ku gornej czesci klatki piersiowej. Mozna tez zaobserwowac, ze stymulacja
dotykowa jednego miejsca powoduje ciag reakcji, m.in. drzenie powieki gornej wy-
wotuje skurcz oczu i ruch gatki ocznej w dét, zamkniecie warg i ruchy potykania sg
natomiast efektem drzenia warg (Murkoff, Mazel, 2011: 155-202).

Miedzy 14.a 15. tygodniem niemal cata powierzchnia ciata ptodu, z wyjatkiem
bokéw i czubka glowy, staje sie wrazliwa na dotyk, a rownocze$nie zaczynaja za-
nika¢ reakcje uogolnione, ktére sa zastepowane reakcjami specyficznymi. Oznacza
to, ze na dotyk reaguje konkretna czes¢ ciata, np. dotkniecie warg powoduje jedy-
nie ich zamkniecie. Na miejsce mechanicznych stereotypowych ruchéw ptodu, wy-
stepuje roznorodna, petna wdzieku i ptynna aktywno$¢ dziecka, ktore potrafi juz
wykonywac szereg ruchéw potrzebnych mu w przysztym zyciu, np.: dziecko moze
kopac nogg, obracac stopa, rusza¢ palcami rak i ndg, zginac przegub, obraca¢ gtowa,
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kotysaé biodrami, otwiera¢ i zamykac usta oraz oczy, potykaé, zezowaé, Sciggaé
brwi, reagowac¢ na dotyk.

W 15. tygodniu pojawia sie chwytanie, w 4. miesiagcu w zasiegu reki dziecka
znajduje sie jego pepowina, w 20. tygodniu dotyk warg wywotuje ich wysuniecie,
w 28. tygodniu powstaja opuszki palcdw, w 29. tygodniu znakomicie wyksztatcone
s3 ruchy ssania.

J. Cieszynska (2013: 36) zwraca uwage, iz juz od okoto 20. tygodnia matka
moze komunikowac sie ze swoim dzieckiem, prowadzi¢ swego rodzaju , dialog do-
tykowy”, ktory polega na tym, iz w momencie kazdego kopniecia mozna delikatnie
ucisng¢ brzuch w tym miejscu. Doprowadzi to do tego, iz reakcje ptodu zaczng sie
powtarza¢, zacznie on ,,odpowiadac” na dotyk matki (Franus 1963: 36).

Dziecko reaguje rowniez zwiekszong aktywno$cia na zmiany temperatury.
Matka moze z tatwoscig zaobserwowac intensywniejsze ruchy malucha, kiedy wy-
pije co$ zimnego lub weZmie chtodniejszy prysznic.

Zmyst smaku. W Zyciu ptodowym intensywnie rozwija sie zmyst smaku uza-
lezniony od diety ciezarnej, ktéra powinna by¢ dostosowana do potrzeb ptodu.
Zywienie bowiem, jak zauwazaja Andrzej Jopkiewicz i Edyta Suliga, ma wptyw na
przebieg rozwoju, ale takze na obumieranie i resorpcje ptodéw (Jopkiewicz, Suliga
1998: 52). Niedozywienie kaloryczne matki zdaje sie powodowac trwate ogranicze-
nie wielkosci noworodka. W okresie niemowlectwa zas zywienie matki jest podwoj-
nie wazne, chodzi tu o dtugos$c okresu karmienia piersia oraz o to, ze mleko matki
obok sktadnikéw odzywczych zawiera ciata zabezpieczajace dziecko przed infekcja-
mi (Jopkiewicz, Suliga 1998: 52).

Dziecko poznaje smaki tykajac wody ptodowe. Za pomoca technik izotopowych
zostato stwierdzone, Ze w ostatnich 3 miesigcach cigzy dziecko wypija ok. 15 do
40 ml ptynu owodniowego na godzine. W ten sposéb rozpoznaje podstawowe sma-
ki: stodki, gorzki, stony, kwasny, umami. W 2000 roku naukowcy pod kierunkiem
Russella Keasta z australijskiego Deakin University ogtosili, ze istnieje jeszcze sz6-
sty smak, czuty na kwasy tluszczowe. Dzieki niemu jesteSmy w stanie wykrywacé
$lady thuszczu w pokarmie. Ci, u ktérych ten smak dziata jak doskonaty czujnik, maja
zmniejszony apetyt na ttuste rzeczy. Natomiast osoby, u ktérych nie jest tak wy-
razny, z checig jedzg sosy ze $Smietang czy ttuste kawatki miesa. Pochtaniajg wiecej
ttuszczu i przez to czesto maja ktopoty z nadwagg, twierdzi Keast.( http://www.
newsweek.pl /slodko-gorzki, 56895, 1,1. Html, dostep: 15 wrze$nia 2020)

Rozwdj zmystu smaku rozpoczyna sie poczawszy od 13. tygodnia. W 4. ty-
godniu powstaje jama ustna, w 7. tygodniu tworza sie zaczatki ust. W 5. miesigcu
liczba kubkéw smakowych oraz gruczotéw Slinowych dziecka ro$nie, a catkowita
powierzchnia odbioru wrazen smakowych jest wieksza niz u starszych dzieci czy
0s6b dorostych. Dzieje sie tak za sprawg rozmieszczenia kubkéw smakowych na
catej powierzchni jezyka, na Sluzéwce warg i podniebieniu twardym. W tym okresie
narzad smaku funkcjonuje sprawnie, a intensywno$¢ potykania ptynu owodniowe-
go zalezy od jego smaku. Oznacza to, Ze w momencie, kiedy matka zje lub wypije
jakis srodek pogarszajacy smak wod ptodowych zmniejsza sie czestotliwos$¢ potyka-
nia, pojawiajg sie grymasy na twarzy dziecka. Z kolei stodszy smak wdd ptodowych
zwieksza czestotliwo$¢ potykania (Fijatkowski 1988: 75). W ten sposdb dziecko
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przyzwyczaja sie do spozywanego przez matke pokarmu. Bedzie on rozpoznawany
przez nie po narodzinach, kiedy matka rozpocznie karmienie piersia. Jest to dowdd
na to, iz juz w tonie matki dziecko nabywa przyzwyczajen, ktére wptywaja na in-
dywidualne preferencje smakowe malucha po przyjsciu na swiat. Z tego powodu
wilasciwa dieta w trakcie cigzy ma tak duze znaczenie.

Zmyst powonienia. Jako trzeci ze zmystéw dojrzewa zmyst powonienia.
Zaczyna sie on ksztattowac poczawszy od 4. tygodnia, kiedy to tworza sie zawigzki
nosa. W 7. tygodniu widoczny staje sie zarys nosa, w 8. - koniuszek nosa, w 9. ty-
godniu powstaje nerw wechowy i dziurki w nosie, w 26. tygodniu dziecko zaczyna
wdychac i wydychaé wody ptodowe, przygotowujgc sie w ten sposéb do oddychania.

Zmyst powonienia stymulowany jest przez wody ptodowe, ktére majg zr6zni-
cowany zapach dzieki unikalnej diecie matki, zwtaszcza dzieki stosowanym przez
nig przyprawom. Wtasnie dlatego od momentu narodzin dziecko rozréznia najréz-
niejsze zapachy i reaguje pozytywnie na niektére z nich, np. bananéw czy wanilii.
Przede wszystkim jednak rodzi sie z umiejetnoscig rozpoznawania wyjatkowego
zapachu swojej mamy.

Stymulacje wechu i smaku dziecka w okresie prenatalnym mozliwa jest dzieki
zbilansowanej diecie matki, ktéra otwiera dziecko na réznorodne doznania sma-
kowe i wechowe. Dzieki temu po narodzinach dziecko bedzie od poczatku zainte-
resowane jedzeniem, bedzie ciekawe kazdego smaku, otwarte na zmiany. P6Zniej
matka bedzie mogta z tatwo$ciag wprowadzi¢ karmienie BLW (ang. Baby-led we-
aning). Jest to metoda wprowadzania statych pokarméw do diety niemowlaka po-
zwalajaca mu na nauke samodzielnego jedzenia od samego poczatku. Rozszerzanie
diety dziecka metoda BLW polega na ominieciu etapu papek i karmienia tyzecz-
ka od szdéstego miesiaca zycia niemowlaka, gdy dziecko potrafi juz samodzielnie
siedzie¢, a jego organizm jest gotowy na przyjecie innego pokarmu niz mleko.
Woéweczas to rodzice pozwalajag maluchowi je$¢ palcami i stopniowo przyzwyczaja
go do uzywania sztu¢céw. Czas wprowadzenia metody baby-led weaning zalezy
od tempa rozwoju dziecka. Niektére maluchy beda gotowe na BLW wcze$niej, inne
nieco poznie;j.

Przemoc wobec dziecka prenatalnego

Ze zmystem dotyku nierozerwalnie zwigzany jest bdl, ktérego dziecko doswiadcza
np. w czasie niektorych interwencji lekarskich, gdyz ptéd, jak zauwaza m.in. D. Kor-
nas-Biela (2009: 45), odczuwa bdl i reaguje na niego podobnie, jak po narodzinach:
grymasem twarzy, spazmatycznym kuleniem sie, ruchem obronnym tutowia i kon-
czyn, wykrzywianiem ciata, cofaniem sie od Zrédta bélu, przy$pieszeniem akcji serca,
wydzielaniem hormondw stresu. Doznania bélowe kodowane s3 na poziomie pod-
Swiadomym i wptywaja na dalsze zycie przez wzorce nieSwiadomego reagowania
poznawczego i emocjonalnego (Kornas-Biela 2009: 45). Autorka zauwaza, ze gdyby
w macicy, zamiast ptynu byto powietrze, dziecko ptakatoby z powodu niewygody
czy bélu, ktéry czasem jest jego udziatem, m.in. w momencie przemocy wobec dziec-
ka prenatalnego. O przemocy méwimy wdéwczas, gdy osoba dorosta, Swiadomie lub
nieSwiadomie, oddziatuje szkodliwie na nienarodzone dziecko w wyniku podjecia
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pewnych dziatan lub zaniedban. Przemoc ta moze mie¢ charakter medyczny, fizycz-
ny i emocjonalny (Kornas-Biela 2009: 44).

Przemoc o charakterze medycznym (leczniczym), wyraza sie w braku troski
matki o stan swego zdrowia, np. kobieta nie dba o podleczenie choréb (...), nie korzy-
sta z rutynowych badan lekarskich w przebiegu cigzy (...), odmawia przyjmowania
suplementow (...), nie Korzysta z wizyt lekarskich; poréd odbywa sie w domu bez
zabezpieczenia warunkow i obecnos$ci potoznej (Kornas-Biela 2009: 44). Kobieta
poddana jest nadmiernemu stresowi badz tez przyjmuje zbyt wielka ilo$¢ lekow (le-
komania, samowolne przyjmowanie lekéw), co moze doprowadzi¢ do wad rozwojo-
wych czy tez zaburzy¢ przebieg ciazy, a po urodzeniu wywota¢ np. wiotko$¢ miesni,
zaburzenia oddychania(Kornas-Biela 2009: 45). Jako rodzaj przemocy medycznej
mozna uzna¢ roéwniez stosowanie cesarskiego ciecia ,na Zyczenie” (Kornas-Biela
2009: 46). Wszystkie wymienione formy przemocy moga skutkowaé w p6zniejszym
zyciu sktonno$cia do samoagresji.

Przemoc fizyczna przejawia sie brakiem troski o prawidtowa higiene okresu
cigzy (m.in. brak odpowiedniej ilosci snu, brak dostatecznego odpoczynku w ciggu
dnia, brak ruchu na swiezym powietrzu, uprawianie eksperymentalnych sportéw,
krepowanie brzucha ciasnym ubraniem celem ukrycia cigzy), stosowaniem przez
matke uzywek (nikotyna, alkohol, narkotyki), przebywaniem w poblizu toksycznych
zwigzkoéw chemicznych, wystawianiem sie na dziatanie promieniowania niejonizu-
jacego np. z mikrofal, telefonu komdérkowego, fizycznym znecaniem sie nad niena-
rodzonym dzieckiem, np. poprzez celowe uderzanie siebie w brzuch, niewtasciwym
odzywianiem sie, podejmowaniem prob uszkodzenia dziecka, aborcja. Przemoc ta
z reguty wynika z faktu niezaakceptowania przez kobiete faktu bycia w ciazy, de-
presja matki, jej choroba psychiczng, brakiem wsparcia ze strony bliskich, gtéwnie
ojca, czego efektem jest brak wiezi matki z dzieckiem, postawa odrzucajaca dziecko
(Kornas-Biela 2009: 46-47).

Przemoc psychiczna moze przybiera¢ rézne formy, m.in. silne odrzucenie dziec-
ka, odmawianie dziecku akceptacji, negatywny stosunek do niego, narazanie siebie
na rézne trudne sytuacje, niezwracanie uwagi na potrzeby dziecka sygnalizowane
przez jego ruchy, niereagowanie na odczuwany dyskomfort dziecka, ignorowa-
nie zmniejszenia/zwiekszenia ruchéw dziecka swiadczgcych np. o niedotlenieniu
(Kornas-Biela 2009: 54).

Podsumowanie

Rozwoj zmystoéw rozpoczyna sie we wczesnym okresie zycia ptodowego. Dzieki nim
dziecko odbiera bodZce zewnetrzne i interpretuje wrazenia ptynace ze $wiata ze-
wnetrznego. Postep medycyny umozliwia obserwowanie rozwoju i zachowania juz
w tonie matki. Dziecko jest bowiem aktywne po uptywie kilku tygodni od poczecia,
a wielu uczonych okres dziewieciu miesiecy dynamicznego rozwoju cztowieka uwa-
Za za najwazniejszy.
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The development of the sense in prenatal life

Abstract

The article describes the stages of sensory development in prenatal life. The author pointed
out the need for their stimulation, which affects the later functioning of the child after birth.
The sensory systems that enable receiving and processing stimuli coming from the external
environment have been characterized. The text also deals with the issue of violence against
the prenatal child.

Keywords: stimulation of the senses, prenatal development, sensory systems, violence
against the prenatal child
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ADHD a zaburzenia zachowania i osobowos¢ antyspoteczna

Wstep

Cho¢ problem ADHD wydaje sie juz wyczerpanym i oméwionym dogtebnie, to jed-
nak nadal jest on przedmiotem badan, ze wzgledu na konsekwencje jakie za soba
niesie. Konsekwencja tag moga by¢ zaburzenia zachowania i osobowos¢ dyssocjalna.
W $lad za nimi idg akty przemocy, agresja, konflikty z prawem, uzywanie/naduzy-
wanie substancji psychoaktywnych. Procent oséb dopuszcza sie zbrodni, za ktore
odbywa wyroki w wiezieniu. Stad tak bagatelizowany czasami problem ADHD, okre-
$lany potocznie jako brak zdolnosci wychowawczych rodzicéw, ich nieradzeniem
sobie z zachowaniami dziecka z powodu duzej ulegtosci, braku konsekwencji, nabie-
ra nowego oblicza, ktérego nie wszyscy sa Swiadomi.

U dorostych ADHD powoduje spadek wydajnosci zawodowej i niejednokrotnie
przyczynia sie do powstawania konfliktéw miedzyludzkich. Mozna u nich tez cze-
$ciej obserwowac wystepowanie antyspotecznego zaburzenia osobowosci (Gatecki,
Pileckiiin., 2018, s. 70-76). Wyniki innych badan dowiodty (za: Butcher i in. 2018,
s. 632), ze w dorostym zyciu osoby, ktére w dziecinstwie czy mtodosci spetiaty
kryteria ADHD, miaty problemy z jawnym agresywnym zachowaniem, naduzywa-
niem kokainy, dopuszczaniem sie czynéw kryminalnych. Wymienione zachowania
dotyczyly przede wszystkim mezczyzn. Z kolei kobiety byly obarczone ryzykiem
wystgpienia zachowan antyspotecznych, natogéw, zaburzen nastroju, lekowych
i odzywiania. Stad w artykule, odwotujac sie do badan, przyblizono konsekwencje,
jakie niesie za sobg ADHD.

Attention-Deficit Hyperactivity Disorder -ADHD

W Kklasyfikacji zaburzen psychicznych Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycz-
nego - DSM V (Butcher i in., 2018), zaburzenie z deficytem uwagi i nadaktywnoscia
(Attention - deficit/ Hyperactivity Disorder, ADHD) opisywane jest w grupie zabu-
rzen neurorozwojowych. Zaburzenie to charakteryzuje sie obecnos$cig trwatych
wzorcow zachowania uktadajacych sie w triade objawéw: problemy z utrzymaniem
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uwagi, z kontrolg impulsywnosci oraz nadmierng lub przesadng aktywnos$¢é moto-
ryczng (Wolanczyk, Komender 2004; Butcheri.in. 2018).

W DSM-5 kryteria diagnostyczne skupiaja sie wokét 1) nieuwagi oraz 2) nadak-
tywnosci i impulsywnosci. Zaréwno w jednym, jak i w drugim przypadku, szes¢ (lub
wiecej) sposréd wymienionych objawéw musi utrzymywac sie przez przynajmniej
pot roku w stopniu, ktéry nie jest spdjny z wiekiem rozwojowym oraz bezposred-
nio wptywa na czynnosci zwigzane z kontaktami miedzyludzkimi oraz szkota/pra-
ca (Butcheriin. 2018, s. 629).W obowigzujacej w krajach europejskich Klasyfikacji
ICD-10 ADHD zapisane jest pod symbolem F90, jako ,Zaburzenia hiperkinetyczne
(zespoty nadpobudliwosci ruchowej)”. Dzielone jest na:

F90.0 - Zaburzenie aktywno$ci i uwagi

Deficyt uwagi:

- zaburzenie z nadmierng aktywno$cia

- zaburzenie nadmiernej aktywno$ci

- zespot z nadmierng aktywnoscig

Nie obejmuje: zaburzenie hiperkinetyczne z towarzyszacymi zaburzeniami
zachowania
F90.1 - Hiperkinetyczne zaburzenie zachowania

- Zaburzenie hiperkinetyczne z towarzyszacymi zaburzeniami zachowania
F90.8 - Inne zaburzenia hiperkinetyczne
F90.9 - Zaburzenie hiperkinetyczne, nieokreslone

- Hiperkinetyczna reakcja w dziecinstwie lub wieku mtodzienczym BNO

- Hiperkinetyczny zesp6t BNO

By zdiagnozowa¢ omawiane zaburzenie, niektére z objaw6éw nieuwagi lub
nadaktywnosci i impulsywnos$ci musza wystepowac ponizej 12. roku zycia (przyje-
to 7 r.z.), w co najmniej dwéch srodowiskach np. w domu i w szkole. Powinny réw-
niez istnie¢ dowody Swiadczace o wptywie objawéw na funkcjonowanie spoteczne
i szkolne czy zawodowe oraz mie¢ potwierdzenie, ze nie wystepuja one wytacznie
w przebiegu schizofrenii lub innego zaburzenia psychotycznego.

W okresie przedszkolnym gtéwnym objawem opisywanego zaburzenia jest
nadaktywnos$¢, a w okresie szkoty podstawowej nieuwaga. W okresie dojrzewania
rzadziej wystepujg objawy nadaktywnosci, a u dorostych, obok nieuwagi i niepoko-
ju ruchowego, wystepuje duza impulsywnos$c. U czesci dzieci wraz z ADHD (Pfiffner
2004; Wiecek 2005; Butcher i in. 2018; Kotakowski 2018) diagnozowane s3 specy-
ficzne trudnosci szkolne, takie jak ktopoty z czytaniem, pisaniem lub z opanowa-
niem innych podstawowych umiejetnosci szkolnych.

W kryteriach diagnostycznych DSM-V (Butcheriin. 2018, s. 629) uwzgledniono
zapis, ze objawy ADHD nie sg wylgcznie uzewnetrznieniem zachowan opozycyjno-
-buntowniczych, niepostuszenstwa, wrogosci lub niewtasciwego zrozumienia zadan
czy polecen. Zas w przypadku os6b niemal dorostych i dorostych (17 lat i wiecej),
wymagane jest stwierdzenie wystepowania przynajmniej pieciu ze wskazanych
objawoéw.

U dzieci z ADHD obserwowane sg rowniez zaburzenia snu, leki dzienne i noc-
ne, moczenie nocne, tiki, natrectwa, onanizm. Cechy dodatkowe, potwierdzajace
rozpoznanie ADHD, to np. niski prdg tolerancji frustracji, drazliwo$¢, chwiejnos¢
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nastroju, nienajlepsze wyniki w nauce. W okresie dojrzewania, u dzieci przejawiaja-
cych ADHD, cze$ciej niz u ich réwie$snikdw, wystepuje zaburzenie zachowania.

Trudno do konica wyjasni¢ przyczyny powstawania ADHD. Wérdd czynnikéw
ryzyka omawianego zaburzenia, wymienia sie czynniki temperamentalne, $rodo-
wiskowe, genetyczne i fizjologiczne. Probowano je ttumaczy¢ mikrouszkodzeniami
OUN, powstatymi w czasie cigzy lub porodu, alergiami pokarmowymi na barwni-
ki i konserwanty, nadwrazliwos$cig na cukier, przewlektym zatruciem otowiem
(Seligman i in. 2006, Namystowska 2012), bowiem dzieci z wyzszym stezeniem
otowiu we krwi, wykazujg wiekszg impulsywno$¢, nadpobudliwos¢ i roztargnie-
nie. Z etiologicznego punktu widzenia ADHD mozna klasyfikowa¢ jako zaburzenie
o podtozu genetycznym i nabytym. W przypadku podtoza genetycznego, powodem
moze by¢ niedob6r dopaminy i innych czynnikéw idiopatycznych. Nabyta postaé
ADHD, moze mie¢ natomiast zwigzek z czynnikami prenatalnymi, okotoporodowy-
mi lub poporodowymi.

Wyniki przeprowadzonych badan wykazaty (Seligman i in. 2006, Namystowska
2012), ze u dzieci z ADHD zaburzona jest rownowaga miedzy wytwarzaniem,
przetwarzaniem i funkcjonowaniem dopaminy i noradrenaliny - tzw. substancji
przekaznikowych. Wtasciwy poziom dopaminy powoduje, Ze jesteSmy gotowi do
odbioru i przetwarzania informacji, a takze jesteSmy zdolni do koncentrowania sie
na jednym bodzcu np. na jednym zadaniu. Wtasciwy poziom noradrenaliny pozwala
na szybkie rozpoznanie bodzca, ktéry moze by¢ zagrozeniem i mobilizuje organizm
do dziatania. Niedob6r noradrenaliny moze powodowac, ze organizm caty czas jest
pobudzony, bez konkretnego zamiaru dziatania. Jak podaje I. Namystowska (2012),
obecnie uwaza sie, ze przyczyna ADHD najcze$ciej jest organiczne (strukturalne)
uszkodzenie mdzgu na skutek dziatania patologicznych czynnikéw.

Bez wzgledu na przyczyny powstania zaburzenia, dziecko z ADHD wymaga po-
mocy w organizacji §wiata zewnetrznego, statlego systemu norm i zasad, stymulo-
wania rozwoju zdolnos$ci do samokontroli i usprawniania procesé6w poznawczych.
Konieczna jest tez praca nad jego samooceng, ktdrej prowadzenie jest podstawo-
wym elementem profilaktyki wtérnych objawéw ADHD (Pawlak, 2013, s. 242).
Podstawowymi elementami postepowania terapeutycznego sa:

- psychoedukacja, czyli przekazanie informacji na temat objawdw i podsta-
wowych sposobdw postepowania z dzieckiem. Optymalnym rozwigzaniem jest za-
pewnienie psychoedukacji nie tylko rodzicom, ale takze innym osobom, ktdre biora
udziatl w opiece nad dzieckiem (nauczycielom, wychowawcom, cztonkom rodziny);

- interwencje behawioralne, stosowane przez rodzicéw, opiekunéw i nauczy-
cieli. Sa to okres$lone sposoby postepowania w sytuacji problematycznych zachowan
dziecka, a takze metody pomagajace mu w zwiekszeniu efektywnosci koncentracji.
Opiekunowie dziecka ucza sie stosowac te metody w ramach tzw. treningéw rodzi-
cielskich lub indywidualnych spotkan z lekarzem lub psychologiem prowadzacym,
anauczyciele podczas przeznaczonych dla nich warsztatow.

W przypadku dzieci w wieku przedszkolnym, psychoedukacja i interwencje be-
hawioralne zwykle okazujg sie wystarczajgce. Dodatkowymi, uzupetniajgcymi me-
todami terapeutycznymi, sa:
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- psychoterapia indywidualna dziecka - szczeg6lnie w przypadku towarzysza-
cych zaburzen emocjonalnych, lekowych, niskiej samooceny,

- terapia rodzinna - zwtlaszcza jesli w rodzinie dochodzi do konfliktéw i napiec¢
miedzy jej cztonkami,

- treningi umiejetnosci spotecznych, treningi radzenia sobie ze ztoScig i agresja
- szczegOlnie u dzieci, ktére majg problemy w funkcjonowaniu spotecznym, przeja-
wiajg zachowania gwattowne i agresywne,

- ¢wiczenia i treningi skierowane na przezwyciezanie specyficznych trudnosci
z opanowywaniem umiejetnosci szkolnych, zaburzen koordynacji ruchowej, zabu-
rzen koncentracji (np. integracja sensoryczna, biofeedback).

Bardzo wazne, cho¢ nie pierwszoplanowe miejsce w terapii ADHD, zajmuje
farmakoterapia. Nalezy ja rozwazy¢ w nastepujacych sytuacjach: 1) gdy modyfi-
kacje metod wychowawczych i systemu nauczania oraz interwencje behawioralne
nie przynosza zadowalajacych efektow; 2) przy duzym nasileniu objawoéw, lub w
przypadku wspoétwystepowania innych zaburzen psychicznych; 3) jesli z powodu
objawéw ADHD, dziecko radzi sobie z nauka znacznie gorzej, niz wynikatoby to z
jego mozliwosci intelektualnych. Leczenie farmakologiczne w ADHD jest leczeniem
objawowym. Oznacza to, ze leki zmniejszajg objawy, ale nie usuwaja przyczyny za-
burzenia i ich dziatanie widoczne jest wtedy, gdy pacjent je przyjmuje.

ADHD i jego konsekwencje psychospoteczne

Jesli dzieci z ADHD nie otrzymajg w odpowiednim czasie specjalistycznej pomocy,
to moze to skutkowac¢ negatywnymi konsekwencjami psychospotecznymi. Czesciej
zachowujg sie one bowiem agresywnie, do§wiadczaja niepowodzen szkolnych, sie-
gaja po $rodki odurzajace, naruszaja normy obyczajowe i prawne (Kazdin, Weisz,
2006). U dzieci tych czesto, cho¢ nie zawsze, wystepuja zaburzenia zachowania.
Ich wspétwystepowanie z ADHD, zgodnie z danymi literatury przedmiotu, pogar-
sza rozwoj dziecka i jego szkolne, spoteczne i rodzinne funkcjonowanie. Zwieksza
tym samym prawdopodobienstwo popadniecia w konflikt z prawem, uzaleznienia
od substancji psychoaktywnych. W tagodniejszej postaci sg to: wybuchy ztosci, cig-
gte wyktocanie sie, nieprzestrzeganie regut spotecznych, state obwinianie innych,
ztosliwe i m$ciwe zachowanie, czeste uzywanie przeklenstw. W petnym obrazie s3
to: kradzieze, klamstwa, umyslne podpalenia, niszczenie cudzej wtasnosci, znecanie
sie fizyczne nad innymi osobami czy zastraszanie. B. Pastwa-Wojciechowska (2019,
s. 86) zaznacza, ze wspotwystepowanie zaburzen zachowania i ADHD jest jednym
z najczestszych problemdw, z ktérymi spotykaja sie psycholodzy i psychiatrzy.
Dziecite przejawiajgrowniez objawy niedostosowaniaspotecznego, ktére w tym
przypadku sg wtérne do pierwotnych objawéw diagnostycznych. Niedostosowanie
spoteczne u dzieci z ADHD moze stopniowo ewoluowa¢. Na poczatku, we wcze-
snym dziecinstwie, obserwujemy zachowania opozycyjno-buntownicze (Jensen i in.
1997), nastepnie jesli rozwoj niedostosowania spotecznego nie zostanie zahamo-
wany, obserwujemy zaburzenia zachowania (Barkley i in., 1991). Dalszym ciagiem
tego tancuszka jest niedostosowanie spoteczne, a za koricowe ogniwo nalezy uznac
przestepczosc¢ nieletnich (Urban, 2000). Aby zapobiec rozwojowi niedostosowania
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spotecznego u dzieci z ADHD, nalezy skoncentrowac sie w pracy z tymi osobami na
takich objawach jak impulsywnos$¢, stabe umiejetnosci organizacyjne oraz nalezy
pamieta¢, aby wydawane polecenia byly zrozumiate i sktadaty sie z krotkich stwier-
dzen (Opora, 2011, s. 278).

Wspétwystepowanie ADHD z zaburzeniem opozycyjno-buntowniczym moze
sprawia¢ ktopoty wychowawcze, gdyz woéwczas wystepuja problemy z odro6znie-
niem aktéw ztej woli od niezamierzonych skutkéw niepowodzen. Natomiast dzie-
ci z ADHD, u ktérych doszto do wyksztatcenia sie zaburzen zachowania, zazwyczaj
sprawiajg swoim wychowawcom jeszcze wieksze problemy, a praca z nimi stanowi
probe cierpliwosci dla opiekunéw. Wykazujg sktonnosci do tamania norm spotecz-
no-obyczajowych i prawnych (Opora, 2011, s. 276).

P6Zno zdiagnozowane ADHD lub nieprawidtowo przebiegajacy proces terapii
(czy tez pozbawienie jej dziecka, osoby mtodej), moze skutkowa¢ zaburzeniami
zachowania. Nalezy jednak mie¢ na uwadze, ze nie kazde zachowanie, ktére poja-
wia sie u dziecka, i z ktéorym nie jesteSmy sobie w stanie poradzi¢, jest przejawem
ADHD czy innego zaburzenia z obszaru zaburzen zachowania. Stad konieczna jest
znajomos$¢ kryteriéw diagnostycznych poszczegélnych zaburzen, by moc wczeénie
podjac interwencje oraz wdrozy¢ pomoc psychologiczno-pedagogiczng. Pozwoli to
na unikniecie, lub zmniejszenie probleméw z funkcjonowaniem spotecznym tych
dzieci oraz usprawni przebieg procesu dydaktyczno-wychowawczego.

Zaburzenia zachowania - terminologia i klasyfikacja

Martin E. P. Seligman i in. (2006, s. 374-375) pisze o zaburzeniach zachowania na-
zywajac je destrukcyjnymi i wskazuje ich trzy typy: 1) zaburzenia zachowania (CD),
ktére charakteryzuje sie trwalym zachowaniem, polegajacym na pogwatceniu praw
innych osé6b i podstawowych norm spotecznych. Dzieci z zaburzeniem zachowa-
nia czesto popadaja w konflikt z prawem, a niektére z nich staja sie przestepcami.
2) zaburzenie opozycyjno-buntownicze (ODD), w ktérym nie dochodzi do pogwat-
cenia praw innych a obejmuje ono brak postuszenstwa. Dzieci prezentuja wzorzec
zachowan negatywistycznych, wrogich i buntowniczych. 3) zespo6t deficytu uwagi
z nadruchliwos$cig (ADHD), ktére charakteryzuje sie impulsywnoscig, brakiem uwa-
gi i nadpobudliwo$cia. Jest to najczesciej diagnozowane zaburzenie u dzieci przed
rozpoczeciem okresu dojrzewania.

W literaturze termin ,,zaburzenie” stosowany jest gtdwnie przez psychiatrow,
psychologéw, pedagogdéw czy socjologdéw, zazwyczaj w kontekscie analizy proble-
moéw stwarzanych przez dzieci i mtodziez w warunkach szkoty i ré6znorodnych
instytucji wychowawczych (Urban 2000, s. 16). Badajacy to zjawisko, zaburze-
nie/a zachowania okreslaja jako odchylenie od normy w zachowaniu sie danego
dziecka, przy czym przez norme rozumiane sg zasady moralne, obyczaje i zwycza-
je przyjete w danym srodowisku. Stopien odchylenia od tej normy, §wiadczy o sile
badz zaawansowaniu zaburzenia(Konopnicki 1964, s. 28). Innymi stowy, o zabu-
rzeniu zachowania mozna méwi¢ woéwczas, gdy zachowanie nieadekwatne do sy-
tuacji staje sie regutg, a dziecko w réznych sytuacjach prezentuje staty stereotyp
zachowania (Karasowska 2006, s. 6). Stad o zaburzeniach zachowania mozemy
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mowic¢ dopiero wéwczas, gdy tamanie norm funkcjonowania spotecznego staje
sie stalym, niezmiennym modelem zachowania, zwtaszcza jes$li towarzyszy temu
element okrucienistwa. W przypadku mtodszych dzieci (przed 10. r.z.), mozna
mie¢ do czynienia z béjkami badz agresywnymi zachowaniami wobec zwierzat,
w pdzniejszym okresie (adolescencja) z napascia bezposrednio zagrazajaca zyciu
i zdrowiu innych ludzi (Domurat, 2016, s. 43). Innymi stowy, o zaburzeniu za-
chowania mozna moéwi¢ wéweczas, gdy zachowanie nieadekwatne do sytuacji staje
sie regutg, a dziecko w réznych sytuacjach prezentuje staty stereotyp zachowania
(Karasowska 2006, s. 6).

W amerykanskiej klasyfikacji choréb i zaburzen psychicznych DSM-5 (2013),
zaburzenie/a zachowania zamieszczono w grupie wraz z zaburzeniami niszczyciel-
skimi i kontroli impulséw, uznajac je wszystkie za stany, ktére wyrézniaja sie osta-
bieniem samokontroli emocji i zachowania. Prowadza one tez do pogwatcenia débr
i praw innych ludzi i/lub powodujg konflikty z normami spotecznymi oraz osobami
darzonymi powszechnym szacunkiem (Gatecki, Pilecki i in. 2018, s. 561). W grupie
tej umieszczono réwniez zaburzenie opozycyjno-buntownicze (ODD), okresowe
zaburzenie eksplozywne oraz antyspoteczne zaburzenie osobowosci.

Zaburzenie zachowania bedac przewleklym i powtarzajgcym sie sposobem
zachowania, naruszajacym podstawowe prawa innych osdb lub ustalone dla danej
grupy wiekowej normy spoteczne i zasady, powoduje istotne klinicznie uposledze-
nie funkcjonowania szkolnego i spotecznego. Zaktada tez wystepowanie co najmniej
trzech, spos$rdd pietnastu objawéw, z kategorii wymienionych ponizej. Musza one
utrzymywac sie w okresie 12 miesiecy, z czego co najmniej jeden z objawéw, musi
wystapi¢ w ciggu ostatnich sze$ciu. Sa to:

- agresja wobec ludzi i zwierzat: czeste znecanie sie nad innymi, grozenie im
i upokarzanie; czeste inicjowanie bdjek; uzywanie broni; okrutne zachowania wo-
bec innych ludzi i wobec zwierzat; kradzieze w obecno$ci ofiary; zmuszanie innych
do czynnosci seksualnych;

- niszczenie wlasnosci: aktywne dziatania w celu wywotania pozaréw (z za-
miarem spowodowania powaznych szkdd); celowe niszczenie cudzej wtasnosci;

- oszustwa i kradzieze: wtamywanie sie do cudzego mieszkania, samochodu;
czeste ktamstwa w celu osiagniecia dobr, korzysci lub w celu unikniecia wywigzania
sie z zobowiazan; kradzieze przedmiotéw o znacznej wartosci pod nieobecnos¢ ich
wiascicieli;

- powazne naruszanie zasad: pdzne powroty do domu przez osoby ponizej 13
roku zycia, pomimo zakazu rodzicéw; ucieczki z domu (rodzinnego badZ z domu ro-
dziny zastepczej), ktére miaty miejsce co najmniej raz, bez wracania przez dtuzszy
czas; czeste wagarowanie przed 13 rokiem zycia;

Zaburzenie zachowania moze przybiera¢ nastepujace postaci:

- z poczatkiem w dziecinstwie - charakterystyczne objawy wystepuja przed
10. rokiem zycia - czesto przebiega uporczywie i utrzymuje sie do wieku dorostego
(zwykle wystepuje u 0s6b ptci meskiej, wiaze sie z agresja wobec innych i nieprawi-
dtowymi relacjami rowie$niczymi; czesto wspoétwystepuje zaburzenie z deficytem
uwagi i ADHD, oraz inne problemy neurorozwojowe);
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- z poczatkiem w wieku dorastania - objawy nie wystepuja przed 10. rokiem
zycia (mniej zachowan agresywnych i lepsze relacje réwiesnicze niz u oséb z po-
czatkiem zaburzen w dziecinstwie; rzadziej trwa do wieku dorostego);

- z poczatkiem nieokreslonym - spelnione s3 kryteria dla rozpoznania zabu-
rzenia, natomiast brak jest wystarczajacych informacji na temat momentu wysta-
pienia pierwszych objawow.

Dzieci z poczatkiem zaburzen w dziecinstwie, zaczynajg wykazywac lekkie pro-
blemy z zachowaniem juz w okresie przedszkolnym i wczesnoszkolnym, przy czym
z czasem podnosi sie stopien ich ciezkosci i czestotliwo$ci. Wzrasta takze prawdo-
podobienstwo, ze problemy te bedg wystepowac w okresie dorastania i dorostosci.
Dzieci o wczesnym poczatku zaburzen zachowania, cechuje miedzy innymi nizszy
poziom inteligencji, istotnie wyzszy poziom wskaZnikow ADHD, bardziej dysfunk-
cjonalne $rodowisko rodzinne, wyzsze wskazniki psychopatologii rodzicéw, kon-
fliktéw rodzinnych i dysfunkcjonalnych praktyk wychowawczych w rodzinie (Groth
2010 za: Pastwa-Wojciechowska 2019, s. 72). Z kolei grupa z poczatkiem zaburzen
zachowania w okresie adolescencji, nie wykazuje znaczacych probleméw w dzie-
cinstwie, a zachowania antyspoteczne czy przestepcze tych oséb, zwykle pozostaja
ograniczone do okresu dojrzewania.

Nie u kazdego dziecka wystepuja tego samego typu zaburzenia zachowania.
Wyroéznia sie rézne ich rodzaje. Wérdd nich:

- ograniczone do wystepowania w §rodowisku rodzinnym - problemy wyste-
puja wylacznie w domu, najczesciej w rodzinach skonfliktowanych; nieudolnych
wychowawczo; zaburzonych socjopatyczne i emocjonalnie;

- z nieprawidiowa socjalizacja - problemom w domu towarzyszy nieprawi-
dtowe budowanie relacji z innymi dzie¢mi; brak trwatych i pozytywnych interakcji
Z grupa;

- z prawidtowa socjalizacja - dziecko przejawia zaburzenia zachowania, ale do-
brze funkcjonuje wsrdd réwiesnikéw; czesto natomiast ma zte relacje z dorostymi
autorytetami;

- zaburzenia opozycyjno-buntownicze - w ich przebiegu nie stwierdza sie wy-
jatkowo nasilonych zachowan agresywnych; mozna stwierdzi¢ natomiast zacho-
wania negatywistyczne, niepostuszne, wrogie w stosunku do autorytetéw (ICD-10
2008; Kotakowski, 2018).

ADHD, zaburzenia zachowania, zachowania antyspoteczne w $wietle badan

Dzieci z zaburzeniami zachowania stanowig grupe, ktora jest szczeg6lnie narazo-
na na wystapienie antyspotecznego zaburzenia osobowosci w wieku dorostym. Do
predyktoréw osobowosci dyssocjalnej, ktérych nalezy szukaé juz w dziecinstwie,
zalicza sie miedzy innymi: zaburzenia zachowania, ADHD, wysoki poziom agresji,
trudno$ci w nawigzywaniu lub brak kontaktéw z réwie$nikami, kontakt z réwie-
$niczymi grupami przestepczy (za: Juszczak, Korzeniewski, 2016, s. 14). Do czynni-
kéw pozwalajacych przewidzie¢, ktére dzieci z trwatym zaburzeniem zachowania
zejda na droge przestepstwa, naleza rowniez: wieksza czestotliwo$¢ aktow de-
wiacji w dziecinstwie, duza réznorodnos¢ problemoéw z zachowaniem, problemy
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z zachowaniem w réznych $rodowiskach, wspétwystepowanie zaburzen zacho-
wania z takimi cechami, jak impulsywnos$¢ i niedob6r poznawczy (za: Seligman
iin., 2006, s. 377). Gtéwnym czynnikiem sprzyjajacym rozwojowi osobowosci an-
tyspotecznej jest okrucienstwo, wrogos¢ lub obojetno$¢ okazywana dziecku przez
rodzicéw. Taka postawa moze by¢ zrédtem dostarczania jednostce niewtasciwego
modelu zachowania, ktéry w konsekwencji bedzie powielany w pézniejszych rela-
cjach interpersonalnych. Tendencje antyspoteczne moga sie rozwijac¢ u jednostek,
ktdére wzrastaty w niewtasciwym modelu zachowania, zaniedbanych, pozostawio-
nych samym sobie, pozbawionych witasciwych wzoréw do nasladowania. W ta-
kich sytuacjach moga sie opiera¢ na modelach przypadkowych, zaobserwowanych
w swoim $rodowisku, niekoniecznie konstruktywnych (Ostafinska-Molik, 2014,
s.107).

Korelacja miedzy zaburzeniami zachowania a osobowo$cia antyspoteczng jest
silniejsza w przypadku dzieci pochodzacych z nizszych klas spoteczno-ekonomicz-
nych (Lahley, Loeber, Burke i Applegate, 2005). Ponadto wystapienie zaburzen
zachowania przed ukonczeniem pietnastego roku zycia, stanowi kryterium diagno-
styczne aspotecznego zaburzenia osobowosci. Badania sugeruja, ze dotyczy to oko-
to 40% nastolatkéw z diagnoza zaburzen zachowania (Seligman i in, 2003; Lahey,
Loeber, Burke, Applegate 2005; Copeland, Miller-Johnson, Keeler, Angold i Costello,
2007). To wszechstronno$¢ problemdw poczatkowo zwigzanych z zaburzeniem
opozycjno-buntowniczym, a potem zaburzeniem zachowania - tworzy wzorzec,
ktory kojarzy sie z diagnozowang u dorostych psychopatig lub osobowoscig an-
tyspoteczng (Butcheriin., 2018, s. 635).

B. Pastwa-Wojciechowska (2019, s. 81) przytacza wyniki badan badajace ko-
relacje pomiedzy zaburzeniami zachowania a innymi zaburzeniami psychicznymi.
Dowodza one, ze wspétwystepowanie ADHD oraz zaburzen zachowania i/lub za-
burzen opozycyjno-buntowniczych, przyczynia sie do znacznie czestszego diagno-
zowania w wieku dorostym u tych oséb psychopatii, za§ w wieku mtodzieficzym
prezentuja one liczne formy zachowan antyspotecznych. Badania nad wspomniana
zalezno$cig rozpoczat Donald R. Lynam (za: Pastwa-Wojciechowska, 2019, s. 81),
ktory dowiodt, ze dzieci zaréwno z diagnoza ODD/CD, jak i ADHD, znacznie cze-
Sciej prezentuja zachowania antyspoteczne oraz wystepuje u nich wieksza liczba
neuropsychologicznych korelatéw tych zachowan, takich jak: stabe, pasywne ucze-
nie sie; korowe pobudzenie; deficyty funkcji wykonawczych, co obserwowane jest
rowniez u dorostych z psychopatycznymi zaburzeniami osobowosci. Inne badania
(Frick, 1998, 2000, 2005, 2008, za: Pastwa-Wojciechowska, 2019, s. 81) dowiodty,
ze identyfikowanie przejawdéw psychopatii w dziecinstwie, powinno koncentrowacé
sie w szczeg6lnosci na takich cechach, jak brak poczucia winy, brak empatii, ptytkie
i ograniczone doznawanie emocji, ktére to cechy wystepuja u dorostych z psychopa-
tycznymi zaburzeniami osobowosci.

J.N. Butcher i in. (2018) analizujgc dostepne wyniki badan w tym zakresie
stwierdzili, Ze tego rodzaju zaburzona osobowos$¢ rozwija sie u okoto 25-40% doro-
stych, u ktérych do$¢ wczesnie pojawity sie oznaki zaburzen zachowania, a u ponad
80% chtopcéw ze zdiagnozowanym na wczesnym etapie zaburzeniem zachowania,
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w dalszym zyciu utrzymuja sie liczne dysfunkcje spoteczne (dotyczace przyjazni,
relacji intymnych, dziatan zawodowych).

Mniejsze ryzyko wyksztatcenia sie osobowosci antyspotecznej w zyciu doro-
stym dotyczy tych oséb, u ktérych zaburzenie zachowania wystgpito w wieku mto-
dzienczym nagle. Problemy u tych os6b mijajg wraz z wiekiem. Nie wystepujg u nich
réwniez te same czynniki ryzyka, ktére dotycza przypadkéw zaburzen zachowania
na wczesnym etapie rozwoju. Do czynnikéw tych (wspomnianych i opisanych w po-
przednim rozdziale), zalicza sie niska inteligencje werbalng, deficyty neuropsycho-
logiczne, impulsywno$¢ czy problemy z uwagg (Butcheriin. 2018, s. 635).

M.E.P. Seligman (2006) przytacza przeprowadzone wlatach 80.190. XX w. bada-
nia, ktérych wyniki pozwolity na wytonienie kilku podtypow zaburzen zachowania.
Jeden z nich odnosi sie do dzieci z trwatymi tendencjami antyspotecznymi i agre-
sywnymi w okresie od dziecinstwa do wkroczenia w wiek dorosty. Analiza wynikow
badan, na ktére powotuje sie Autor dowiodta, Ze okoto potowa dzieci spelniajacych
kryteria diagnostyczne zaburzen zachowania, zostaje w efekcie sklasyfikowana jako
mtodociani przestepcy. Okoto 30-40 % tych dzieci w wieku dorostym ma zdiagno-
zowane aspoteczne zaburzenia osobowosci (za: Seligman i in., 2006, s. 376-377).
Inny podtyp obejmuje osoby, ktére nie zostaty sklasyfikowane jako mtodociani
przestepcy, lecz u ktérych w okresie dziecinstwa obserwuje sie problemy z zacho-
waniem, i ktérzy caly czas doswiadczaja trudnosci w funkcjonowaniu spotecznym.
Do kolejnego podtypu zaburzen zachowania zaliczono te osoby, u ktérych w dzie-
cinstwie nie stwierdza sie niepokojacych zachowan, lecz pojawiajg sie one dopiero
w okresie dorastania, jako sposob na podkreslenie swojej niezalezno$ci.

B. Pastwa-Wojciechowska (2019, s. 74) przytacza badania, ktére dowodza za-
lezno$ci miedzy psychopatia a zachowaniami opozycyjno-buntowniczymi. Sposréd
120 dzieci w wieku 6-13 lat, wytoniono dwie grupy. W pierwszej znalazly sie dzieci
spetniajgce kryteria zaburzen zachowania lub zachowan opozycyjno-buntowniczych
o wysokim poziomie impulsywnosci i niskim nasileniu cech chtodu i aemocjonalno-
$ci. W drugiej grupie znalazly sie dzieci o cechach zaburzeniami zachowania i za-
chowan opozycyjno-buntowniczych, ktérych impulsywnosci towarzyszyt wysoki
poziom chtodu i aemocjonalnosci. Nastepnie dokonano podziatu dzieci ze wzgledu
na obecno$¢ wymienionych cech na podgrupe charakteryzujaca sie zachowaniem
impulsywnym oraz grupe o zachowaniu psychopatycznym. Okazato sie, ze w grupie
o zachowaniu psychopatycznym, wystepowata wieksza réznorodno$¢ symptomow
zaburzen zachowania i zachowan opozycyjno-buntowniczych oraz niemal trzykrot-
nie wyzszy wskaznik konfliktu z policja. Zwigzek cech chtodu i aemocjonalnosci ze
sktonnos$cia do tamania prawa, zostat potwierdzony w kolejnych badaniach. Ich wy-
niki ukazaty, ze wskazniki podwyzszonych cech chtodu, bylty istotnie wyzsze w gru-
pie chtopcow, u ktérych antyspoteczne zachowanie zaczynato sie wcze$niej (przez
10. r.z.) niz w grupie o poczatku problematycznych zachowan w adolescencji.

Jak mozna zauwazy¢ ADHD, zaburzenia zachowania i zaburzenia dyssocjal-
ne s3 tymi, ktore przeplatajg sie ze sobg i tworza swego rodzaju kontinuum. Stad
tak waznym staje sie odpowiedzialne podejscie do problemu zachowania dziecka.
Podejmowane dziatania psychoedukacyjne, terapeutyczne, farmakologiczne maja
na celu pomoc dziecku i zapobiec pogtebieniu sie zaburzenia.
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Podsumowanie

Problem zaburzen ADHD nabiera nowego wymiaru, jesli spojrzymy na niego glo-
balnie, nie tylko przez pryzmat trudnosci, ktére obserwujemy u dziecka. Niesie on
bowiem za soba dtugotrwate konsekwencje, ktére moga prowadzi¢ do bardzo po-
waznych skutkéw. Lekcewazenie objawow, bagatelizowanie ich, twierdzenie, Ze
,dziecko wyros$nie”, zaniechanie terapii specjalistycznych czy farmakoterapii moze
nie$¢ za sobg katastrofalne skutki. Problemy z funkcjonowaniem dziecka z ADHD
maja to do siebie, Ze nie zanikaja same, lecz z wiekiem oraz czasem pogtebiaja sie,
stajgc sie trudnymi do opanowania. Dlatego tak waznym jest u§wiadamianie rodzi-
cow, terapeutow, nauczycieli i specjalistow, ze ADHD to nie wymyst lecz powazny
problem, z ktérym mamy coraz czesSciej do czynienia.
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The association between ADHD and behavioral and personality disorders

Abstract

The article discusses the problem of functioning of people with ADHD. The author
emphasizes the importance of early diagnosis and therapeutic intervention when the first
symptoms appearing. The ADHD belongs to the group of neurodevelopmental disorders and
its symptoms last a lifetime. Lack of appropriate treatment often leads to behavioral and
personality disorders, affecting the professional, family and social life of people with ADHD.

Keywords: ADHD, behavioral disorders, antisocial personality, aggression
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Jak wspierac #Cichych Bohateréw?
Formy pomocy rodzinom dzieci objetych opieka hospicyjng

Wprowadzenie

Kazdy cztowiek w swoim zyciu zmaga sie z r6znymi trudno$ciami i przeciwnoscia-
mi. Na kazdym etapie swojego rozwoju mierzy sie z rozmaitymi wyzwaniami oraz
udrekami. Przyktadem takiej trudnej sytuacji kryzysowej moze by¢ choroba prze-
wlekta jednego z cztonkéw rodziny. Okolicznosci te staja sie niezwykle bolesne,
zwlaszcza gdy dysfunkcja dotyczy dziecka. Jak nie trudno sobie wyobrazi¢, rodzi-
ny dzieci, u ktérych wystapita powazna choroba przewlekta owych utrapien maja
bardzo wiele, towarzyszg im one kazdego dnia wptywajac na wiekszo$¢ czynnosci
i zadan do zrealizowania.

Powazna choroba determinuje znaczgce zmiany w zyciu i w codziennym funk-
cjonowaniu. Rodzice cierpigcych z uwagi na choroby przewlekte dzieci realizuja
wiele waznych i odpowiedzialnych zadan zwigzanych z opieka nad chorym. Wysitki
i nadmiar obowigzkow powodujg z czasem wyczerpanie zasobdw osobistych i po-
trzebe chwili wytchnienia czy odpoczynku. Rodziny oséb niesamodzielnych, ktore
ze wzgledu na powazna chorobe s3 objete opieka hospicyjng zwykle nie majg wiele
okazji do chwili relaksu. Ich codzienny wysitek, a niekiedy nawet heroiczna postawa
pozwala na przyznanie im tytutu Bohateréw, heroséw dnia codziennego. Cichych
Bohateréw, zwykle dziatajacych w najblizszym otoczeniu, czesto w zaciszu gospo-
darstwa domowego.

Cisi Bohaterowie nie szukaja rozgtosu, opiekuja sie swoimi dzie¢mi kazdego
dnia, czesto zapominajac o osobistych potrzebach, o stanie swojego zdrowia czy od-
poczynku. Ich rzeczywisto$¢ determinowana przez schorzenie cztonka rodziny jest
bardzo trudna. Z tego wtasnie powodu zagadnienie wspomagania i udzielania po-
mocy rodzinom, w ktérych wystapita powazna choroba somatyczna jest tak wazka.

Idea opieki hospicyjnej, bedaca holistyczna forma wspierania rodzin chorych
0s6b gwarantuje troske nie tylko o cierpiacych, ale takze o ich bliskich. Ukazuje
i przypomina, Ze rodziny dzieci objetych opieka hospicyjna réwniez zastuguja na
chwile odpoczynku i czasu dla siebie.
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Przygotowany artykut ma na celu przybliZenie czytelnikom przyjmowanych
form pomocy skierowanych do rodzicéw dzieci z niepelnosprawno$ciami czy
chorobami przewlektymi. Przedstawia realizowany przez fundacje Matopolskie
Hospicjum dla dzieci program wspierania i pomocy rodzinom pacjentéw, nazwa-
ny Programem ,Cisi Bohaterowie”. Matopolskie Hospicjum dla Dzieci opiekuje
sie rodzinami, w ktérych wystapita przewlekta choroba somatyczna jednego z jej
cztonkow na terenie matopolski. Fundacja realizujac opisywany program odcigza-
nia Cichych Bohateréw poprzez organizacje réznorodnych akcji charytatywnych,
happeningéw, pomocy rzeczowej, psychologicznej oraz duchowej, prawnej, a takze
poprzez wsparcie wolontariuszy. Dodatkowo majac na uwadze silne przemeczenie
Cichych Bohateréw, Matopolskie Hospicjum dla dzieci zbudowato Centrum Opieki
Wyreczajacej dla Przewlekle i Nieuleczalnie chorych dzieci, dzieki ktéremu ich ro-
dzice i opiekunowie majg szanse na wytchnienie i odpoczynek, przekazujac swoje
podopiecznych pod opieke wykwalifikowanego personelu.

Niniejsze opracowanie rozwija i przedstawia idee oraz dziatalno$¢ pomocowa
na rzecz Cichych Bohateréw, zwracajgc uwage na tak wazny spoteczne temat jakim
jest wspieranie rodzin dzieci nieuleczalnie chorych.

Zagadnienie choréb przewlektych i opieki hospicyjnej

Dokonujgc analizy definicyjnej, mozna wskazac, iz choroba to stan uposledzenia
czynnosci zyciowych (Krakowiak, Starkel, 2013). Odzwierciedla sie ona we wszyst-
kich dziedzinach zycia, zaréwno w fizycznej, psychicznej oraz spotecznej. Jak podaje
Pilecka (2007), najczesciej chorobe przewlekla, uznaje sie za potencjalny stresor,
ktory znaczgco wptywa i przeksztatca sytuacje dziecka oraz jego rodzine w odmien-
ng, charakteryzujaca sie znacznymi ograniczeniami, ktérym musza sprostac.

Choroba przewlekta moze pojawic¢ sie u dziecka w dowolnym momencie jego
zycia. Moze mu tez towarzyszy¢ od urodzenia, a co za tym idzie wywotywac rézno-
rodne skutki, wptywajac zaréwno na sfere biologiczng oraz psychospoteczng jego
rozwoju. W wielu sytuacjach powazna choroba somatyczna jest obecna przez cate
zycie dziecka, niekiedy stanowiac schorzenie o niepewnym, ré6znorodnym rokowa-
niu, zdarza sie, ze takze Smiertelnym (Szczupat, 2007).

Specyficzng forma choroby jest jej chroniczna posta¢, charakteryzuje sie po-
wolnym rozwijaniem i stopniowym przebiegiem. Wyréznia sie wazne cechy choro-
by chronicznej, takie jak: progresywny przebieg, ograniczenie lub/i zagrozenie we
wszystkich dziedzinach zycia oraz nieodwracalno$¢ patologicznych zmian chorobo-
wych (Ziétkowska, 2010).

Za osobe chora przewlekle uznaje sie taka, u ktorej wystepuje schorzenie
o przedtuzonym czasie trwania, moze ono by¢ nieuleczalne, nawracajace lub po-
stepujace oraz moze powodowac przedwczesny zgon lub tez umozliwia¢ prze-
cietne trwanie zycia, mimo upo$ledzenia funkcji biologicznych albo psychicznych
(Zidtkowska, 2010 za: Bokszanski, 1998).

Niektore schorzenia powoduja znaczgce ograniczenia w funkcjonowaniu
oraz wymagaja specjalistycznej opieki i sprzetu medycznego. Odpowiedzig na ta-
kie potrzeby jest opieka hospicyjna-paliatywna. Nalezy wyjasni¢, iz wskazane
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pojecia; opieka hospicyjna i paliatywna to okres$lenia stosowane wymienne, s3 to
terminy rownoznaczne, odnoszace sie do opieki nad cztowiekiem u kresu jego Zycia
(Krakowiak, 2009).

W rodzinach, w ktérych dziecko objete jest opieka hospicyjna istotna jest po-
moc oraz wspieranie wszystkich cztonkéw systemu rodzinnego, moze ono przyj-
mowac forme zaré6wno medyczng, opiekunczg, a takze psychologiczng i spoteczna.
Sama opieka hospicyjna, jest to holistyczna forma pomocy kierowana wobec oso-
by cierpigcej z uwagi na nieuleczalng chorobe. Jest to aktywna, wszechstronna i co
najwazniejsze calo$ciowa opieka nad pacjentami cierpiagcymi z powodu postepu-
jacych chorob. Jej celem jest poprawianie ich jakosci zycia oraz wspieranie rodzin
(Krakowiak, 2009).

Opisana powyzej forma wsparcia obejmuje wiele zagadnien nalezacych do sfery
medycznej, takich jak: tagodzenie bélu i innych objawéw somatycznych. Dodatkowo
waznym zadaniem pomocy paliatywnej jest fagodzenie cierpien psychicznych, du-
chowych i socjalnych oraz wspomaganie rodziny doznajacej dysfunkcji osoby za-
réwno w czasie trwania choroby jak i w okresie zatoby (Krakowiak, 2009).

W opiece hospicyjnej kluczowym zagadnieniem jest diagnoza potrzeb pa-
cjenta oraz rodziny chorego zaangazowanej w opieke nad nim (Iwanski, Sielicka,
Jarzebinska, 2018). Warunkiem objecia takg forma pomocy jest przede wszystkim
zakonczenie leczenia przyczynowego, a formalnie skierowanie od lekarza ze zdia-
gnozowang juz choroba (Czajka, Czekata, 2012). Osoby cierpiace ze wzgledu na
powazne, nieuleczalne schorzenia w zalezno$ci od potrzeb mogg liczy¢ na pomoc
specjalistyczna w postaci hospicjum stacjonarnego dla dorostych lub dzieci. Inng
za$ forma wspierania przewlekle somatycznie chorych sg hospicja domowe dla
dorostych lub dzieci. Opieka ta objete sa osoby, ktore nie kwalifikujg sie do lecze-
nia we wcze$niej wskazanym hospicjum stacjonarnym. W tym przypadku rodziny
otrzymuja kompletne wytyczne i wskazéwki do postepowania pielegnacyjnego oraz
leczniczego.

Opieka paliatywna wobec oséb dorostych i dzieci stanowi $wiadczenie finan-
sowane ze $rodkéw publicznych, realizowane przez podmioty lecznicze, na zasa-
dzie zawieranych kontraktéw z Narodowym Funduszem Zdrowia. Czesto, podmioty
prowadzgce tego rodzaju dziatalnos¢ bedac organizacjami pozarzadowymi uzysku-
ja dofinansowanie swoich dziatalnosci ze sSrodkéw spotecznych (zbiérki publiczne,
darowizny, 1% podatku).

Warto wskazag, iz idea ruchu opieki hospicyjnej w Polsce nieustannie rozwija
sie poprzez powstawanie nowych fundacji, ale takze poprzez krzewienie tej mysli
wsrod mtodych ludzi poprzez akcje informacyjne, ruchy spoteczne, wolontariat oraz
rozpropagowanie tej idei na polskich uczelniach (Binnebesel, 2009). Jest niezwykle
to wazki spotecznie oraz interesujacy temat.

Przezycia, problemy i potrzeby rodzin dzieci objetych opieka hospicyjna

Przyjscie na $wiat dziecka z deficytami rozwojowymi jest krytycznym zdarzeniem
zyciowym rodziny, ktére powoduje znaczace zmiany w wielu obszarach jej funk-
cjonowania (Kwasniewska, 2009). Zwykle wiadomo$¢ o powaznej, przewlektej
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chorobie jest niespodziewana i paralizujgca. Powoduje to zazwyczaj u§wiadomienie
sobie krucho$ci otaczajacego $wiata w réznych sytuacjach oraz relacjach z bliskimi
(Bohdan, 2009).

Kazdy rodzaj powaznej choroby, ktéra determinuje konieczno$¢ objecia
dziecka opieka hospicyjna wptywa na zycie calego systemu rodzinnego, dotyczy
to wszystkich cztonkéw w réwnym stopniu, zaréwno rodzicow, rodzenstwa ale
i dziadkdw oraz najblizszego otoczenia (Bohdan, 2012). Nalezy zaznaczy¢ iz dla
0s6b chorych i z niepetnosprawnosciami rodzina jest najwazniejsza struktura, za-
tem jej wspieranie powinno by¢ nadrzednym celem w procesie podtrzymywania
zdrowia (Mikotajewska, 2019).

Rodzina, w ktérej wystapita powazna choroba przewlekla staje przed bardzo
trudnym zadaniem jakim jest codzienne radzenie sobie w tej sytuacji, pogodzenie
sie ze stratg i zalem. Zdaniem Baran i Chojeckiej (2009 za: Koscielska, 2001) u rodzi-
coéw dzieci z réznymi niepetnosprawnos$ciami dominuja trzy uczucia:

Zranienie psychiczne, ktére wynika wprost z przekonania o gorszej pozycji
chorego dziecka w otaczajacym spoteczenstwie. Dodatkowo, zranienie t3czy sie
z tym, iz rodzice czujg sie oskarzani przez innych o nieharmonijny rozwéj lub cho-
robe dziecka;

Zmeczenie, ktore pojawia sie na skutek nieustannej opieki, pielegnacji, a co za
tym idzie ogromnego wysitku skierowanego na rozwoj podstawowych umiejetno-
$ci zyciowych u dziecka. Ponadto, waznym powodem zmeczenia u rodzicéw dzieci
z dysfunkcjami jest nieustanne napiecie emocjonalne oraz niekiedy zbyt wczesne
poczucie wypalenia rodzicielskiego;

Lek oraz obawy przed odrzuceniem ze spoteczenistwa. W tym wypadku opieku-
nom trudno jest odnalez¢ r6wnowage pomiedzy staraniami skierowanymi na usa-
modzielnianie dziecka, a potrzeba ochraniania go przed szkodliwymi czynnikami
i trudno$ciami.

Warto zaznaczy¢, iz w sytuacji choroby, rodzina w procesie radzenia sobie
z trudnymi przezyciami korzysta z dostepnych i posiadanych zasobéw. Skérczynska
(2007 za: Flanagan, 2003) wyrdznia wsrdd nich takie zasoby jak:

- zasoby osobiste takie jak status socjoekonomiczny, skutecznos¢ dziatania,
wilasne zdrowie;

- zasoby spoteczne oraz rodzinne obejmujace poszczegolnych cztonkéw syste-
mu ale takze dalsza rodzine, przyjaciot oraz sgsiadow;

- zasoby srodowiskowe odnoszace sie do jako$ci relacji rodziny ze specjalista-
mi opiekujacymi sie cierpiacym dzieckiem.

To wtasnie te zasoby, miedzy innymi beda wptywaty na sposéb postrzegania
choroby w rodzinie, podejmowane dziatania, aktywno$¢ czy strategie zaradcze.

Warto dodag, iz na to, w jaki spos6b rodzina reaguje na sytuacje choroby jedne-
go z cztonkéw systemu rodzinnego beda miaty wpltyw jeszcze inne aspekty. Podajac
za Skoérczynska (2007), wyrdzni¢ mozna czynniki, ktére wptywaja na to, w jaki spo-
s6b rodzina radzi sobie z powazna chorobg jej cztonka, ktory zostat objety opieka
hospicyjna, a sa to takie przestanki jak:

- rodzaj i stopien nasilenia choroby;
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- cechy choroby (widoczno$¢ stanu zdrowia, w jakim aktualnie znajduje sie
osoba chora);

- rokowania co do dalszego przebiegu;

- przebieg choroby (czy jest on staty, stabilny czy pogarszajacy sie);

- wystepowania doznan bdélowych.

Powyzsze czynniki wplywajg bezposrednio na spos6b postrzegania choroby,
przyjmowanie strategie zaradcze oraz poziom akceptacji sytuacji. Nalezy podkre-
$li¢, iz sam moment akceptacji choroby jest bardzo wazny dla dziecka wobec two-
rzenia sie jego poczucia wtasnej wartosci (Antoszewska, 2007).

Wspomniane za$ sposoby postrzegania choroby przewlektej determinu-
ja jako$¢ zycia i funkcjonowania zaréwno cierpigcego dziecka, jak i jego bliskich.
Dodatkowo, w zalezno$ci od rodzaju uszkodzenia, a wiec realnych, fizycznych pro-
bleméw, opiekunowie moga spotkac sie z réznymi potrzebami tych oséb. Warto pa-
mietaé, iz odmienne mozliwosci i zachowania wystapia u oséb, u ktérych doszto do
utraty sprawnosci fizycznej, utraty sprawnosci psychicznej, obu tych trudnosci lub
utraty mozliwo$ci porozumiewania sie (Mikotajewska, 2019).

Wsréd probleméw jakich do$wiadczaja rodziny chorych oraz wynikajacych
z nich potrzeb wyrézni¢ mozna takie jak:

- problemy natury zdrowotnej, z ktérych wytaniaja sie potrzeby objecia spe-
cjalistycznym leczeniem, wsparciem oraz wzmocnienie poczucia bezpieczenstwa;

- trudnosci z akceptacja choroby i adaptacja rodziny do sytuacji, co powoduje
koniecznos¢ zwiekszonego wsparcia emocjonalnego, pomocy psychologicznej oraz
szczegllnie waznej adaptacji do nowej sytuacji zyciowej;

- problemy emocjonalne, ktére determinuja potrzeby towarzyszenia podczas
chorowania oraz wsparcia specjalistycznego;

- problemy opiekuncze, ktére wskazuja na potrzebe mobilizacji cztonkéw ro-
dziny oraz wspolnego dziatania, ale takze pomocy i wsparcia ze strony personelu
medycznego, a niekiedy wsparcia wolontariuszy;

- trudnosci z ograniczonym dostepem do specjalistycznej opieki medycznej
i sprzetu rehabilitacyjnego, z ktorych wynikaja potrzeby wsparcia ze strony réznych
instytucji, organizacji pozarzadowych, pomocy specjalistow;

- problemy w relacjach rodzinnych, ktére determinuja potrzebe odcigzenia
w opiece nad dzieckiem, wsparcia psychologicznego;

- problemy w relacjach spotecznych, ktére wskazujg na potrzebe powrotu do
zycia towarzyskiego oraz korzystania z dostepnych ddbr kultury;

- trudno$ci socjalno-bytowe, z ktérych wynikaja potrzeby wsparcia ze strony
organizacji pozarzadowych, ale takze wsparcia, doradztwa oraz pomocy w zata-
twienia spraw urzedowych dotyczacych przyznawanych $wiadczen;

- problem nadopiekunczosci rodzicow wobec dziecka, wskazujacy na koniecz-
nos$¢ zmian postaw ukierunkowanych na prawidtowe postepowania oraz budowa-
nie relacji oraz potrzeby pomocy specjalistycznej czy tez udziatu w grupie wsparcia;

- problem zwigzany z odrzuceniem, z ktérego wywodza sie potrzeby wsparcia
w uporaniu sie z niekorzystna postawa cztonkéw rodziny oraz niezwykle waznej
pomocy ze strony najblizszych (Nawrocki, Zdebska, Glac, 2019).
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Rodziny dzieci chorych, objetych opieka hospicyjna doswiadczaja wielu obcia-
zen, réznorodnej natury; zaré6wno organizacyjnej, psychologicznej czy spotecznej,
ktére za$ determinujg okreslone potrzeby, ktére winny by¢ zaspokajane i realizo-
wane. Co wiecej, wobec tej grupy konieczne jest specjalistyczne podejscie oraz pro-
fesjonalna pomoc $wiadczona przez réznych specjalistow, w tym takich jak: lekarze,
pielegniarki, ale takze psychologowie, pedagodzy, pracownicy socjalni, asystenci
rodziny, prawnicy oraz wolontariusze (Nawrocki, Zdebska, Glac, 2019).

Warto w tym miejscu doda¢, iz zdarza sie, ze rodziny, w ktoérych wystapita
powazna choroba jednego z cztonkdw potrafiag wskaza¢ pozytywne zmiany, jakie
wywotato schorzenie takie jak na przyktad: wieksza blisko$¢, docenianie siebie na-
wzajem czy reorganizacja i wzbogacenie wartosci (Osuchowska, Charzynska, 2007).

Formy wspierania rodzin dzieci objetych opieka hospicyjna

Rozpoczynajac rozwazania dotyczace form i Zrédet wsparcia spotecznego, warto
okres$li¢ czym owe wsparcie jest. Mozna wskaza¢, iz jest ono okreslane jako obiek-
tywnie istniejgce i dostepne sieci spoteczne, ktére wyrdzniajg sie tym, ze przez
fakt istnienia wiezi, kontaktoéw spotecznych oraz przynaleznos$ci petnia funkcje po-
mocna wobec 0séb znajdujacych sie w trudnej sytuacji (Heszen, Sek, 2012 za: Sek,
Cieslak, 2004). Sa to miedzy innymi intymne relacje miedzyludzkie, spotecznosci
altruistyczne, ale takze systemy oparcia spotecznego.

Heszen i Sek (2012, s. 167-169), wyrdzniaja rodzaje wsparcia, takie jak:

- wsparcie emocjonalne, ktore odnosi sie do emocji podtrzymujacych, uspo-
kajajacych czy odzwierciedlajacych troske i pozytywne ustosunkowanie do osoby
wspieranej;

- wsparcie poznawcze, sprzyjajace lepszemu rozumieniu sytuacji oraz potoze-
nia zyciowego oraz samego problemu;

- wsparcie instrumentalne w postaci instruktazu polegajacym na przekazywa-
niu informacji i konkretnych sposobach postepowania;

- wsparcie rzeczowe-materialne czyli $wiadczona pomoc finansowa, material-
na lub rzeczowa oraz bezposrednie, realne dziatanie na rzecz oséb potrzebujacych:
karmienie, udzielanie mieszkania, przekazywanie lekarstw czy srodkéw do zycia;

- wsparcie duchowe jest to pomoc §wiadczona w sytuacji kryzysu egzystencjal-
nego, nasyconego cierpieniem duchowym leku przed $miercia.

Formy wspierania rodzin dzieci objetych opieka hospicyjng beda zalezaty od
wielu czynnikéw. Najwazniejszym ich wskaznikiem sg oczywiscie specyficzne po-
trzeby danej rodziny. Kazda struktura ma swdj okreslony sposéb funkcjonowania,
swoje cele oraz trudnosci. To one bede wprost wptywaty na okreslony rodzaj $§wiad-
czonej pomocy.

Nalezy zaznaczy¢, iz zespoty opieki hospicyjnej zwykle otaczaja troska nie tylko
chore dziecko, ale takze cala jego rodzine, a oddziatywania te sg holistyczne. Pomoc
ta ma réznorodny charakter, zaré6wno administracyjny, prawny, materialny oraz
takze psychiczny czy duchowy. Oddziatywania opierajg sie o rozpoznane potrze-
by socjalno-bytowe danego systemu rodzinnego oraz potrzeb i barier (Krakowiak,
Starkel, 2013).
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Pierwsza i bardzo wazng forma wspierania rodzin dzieci objetych opieka ho-
spicyjna jest pomoc medyczna oraz rehabilitacyjna. Swiadczona jest ona przez
wykwalifikowany personel: lekarzy, pielegniarki, opiekunéw medycznych, a takze
fizjoterapeutow. Waznym aspektem pozostaje opieka specjalistyczna dotyczaca za-
pewnienia okreslonego sprzetu medycznego, lekdw czy konsultacji dietetycznych.
W przypadku zabiegéw operacyjnych i niekiedy zwigzanych z nimi stosowanymi
w poprawie funkcjonowania elementami leczniczymi, na przyktad takich jak gastro-
stomia, urostomia czy tracheostomia, konieczne jest odpowiednie przeszkolenie
rodziny przy korzystaniu z pomocy oraz instruktaz do pielegnacji i wykonywania
sprawnych oraz fachowych dziatan. Dodatkowo, chorzy, ktdrzy korzystajg ze wska-
zanych powyzej form pomocy zwykle sg kierowani do specjalistycznych osrodkow
ukierunkowanych wobec danej dysfunkcji. Co wazne, w tym przypadku rodziny
z chorym dzieckiem winne by¢ wspierane przez domowe wizyty lekarzy oraz pie-
legniarskie. [stotne jest takze udzielanie wsparcia i pomocy rodzinie przez rozwija-
nie u jej cztonkéw niezbednych kompetencji potrzebnych do rozwigzania wtasnych
probleméw oraz wspieranie ich w wychowaniu dziecka (Kwas$niewska, 2009).
Znaczenie ma w tym wypadku kazda forma pomocy, ktéra skutkuje wzmocnieniem
poczucia kontroli nad wydarzeniami oraz uniezaleznieniem sie, co pozytywnie
wplywa na samoocene wszystkich cztonkow systemu rodzinnego.

Waznym elementem wspierania rodzin dzieci objetych opieka hospicyjng jest
pomoc w transportowaniu chorego do placowek medycznych. Skierowanie upraw-
niajace do przewozu transportem sanitarnym, zapisuje lekarz podstawowej opieki
zdrowotnej (Czajka, Czekata, 2012). Swiadczenie to obejmuje przejazd z miejsca za-
mieszkania do placéwki medycznej oraz droge powrotna do domu. Przystuguje ono:

- kiedy zachodzi konieczno$¢ leczenia okre$lonego schorzenia w innej placéw-
ce leczniczej z wylaczeniem stanu nagtego zagrozenia zycia lub zdrowia;

- zachowania ciggto$ci podejmowanego leczenia, gdy jest ono realizowane
przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej (Czajka, Czekata, 2012).

Odwotujac sie do wspomnianego wczes$niej wsparcia w postaci szeroko poje-
tej rehabilitacji os6b z niepetnosprawnosciami, nalezy doda¢, iz w ramach pomocy
hospicyjnej owa kuracja winna by¢ takze realizowana w bezposrednim kontakcie
z pacjentami. Niektore o$rodki opieki hospicyjnej zgodnie ze swoimi zatozeniami
wspieraja takze rodziny poprzez wypozyczenie specjalistycznego sprzetu medycz-
nego pomagajacego w codziennym funkcjonowania nieuleczalnie chorej osoby.

Kolejng wazng forma pomocy wobec rodzin, w ktérych jeden z jej cztonkow
jest objety opieka hospicyjna jest pomoc materialna. Skierowana jest ona w stro-
ne udzielania wsparcia w postaci rzeczowej. R6znorodne organizacje oferuja po-
trzebujacym rodzinom zakup niezbednego sprzetu specjalistycznego, dostarczanie
potrzebnych artykutéw higienicznych np. chusteczek nawilzanych, podktadéw,
pieluch. Zdarza sie, Ze hospicja wspierajg rodziny poprzez przekazywanie srodkow
farmakologicznych, masci, specjalistycznego pozywienia, dostosowanego do mozli-
wosci oraz potrzeb chorego. Ciekawg i wazka spotecznie formg pomocy, ktéra moze
takze wpisywac sie w pomoc materialng jest organizacja pomocy edukacyjnej lub
czasu wolnego dla zdrowego rodzenstwa dzieci chorych. Moze sie to odbywac¢ po-
przez korepetycje, organizacje wyjazdow kolonijnych lub zimowisk, zapraszanie na
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wycieczki, spotkania towarzyskie. Dzieki takiej formie pomocy, zdrowe siostry oraz
bracia chorych dzieci majg szanse na rozwijanie swoich zainteresowan, odwiedza-
nie ré6znych miejsc, co niekiedy bywa niemozliwe ze wzgledu na sytuacje finansowa
rodziny.

Warto wspomnie¢ takze o niezwykle waznym wsparciu dla rodzin, jakim jest
pomoc psychologiczna. Oddzialywania terapeutyczne moga by¢ ukierunkowane na
instruktaz oraz kierowanie rodziny podczas reorganizacji rél poszczegélnych czto-
now rodziny oraz nauki i wyposazenie ich w akceptowalne, konstruktywne sposoby
radzenia sobie ze stresem, a takze trudno$ciami, jakie wynikajg z choroby dziecka
i zwigzanej z nig ograniczeniami oraz wyzwaniami (Pilecka, 2007).Wsparcie psy-
chologiczne winno by¢ realizowane na kazdym etapie przebiegu choroby. Bedzie
ono miato duze znaczenie w momentach pogorszenia sie stanu zdrowia dziecka czy
$mierci. W tym przypadku, istotng forma pomocy sa grupy wsparcia, w ktérych ro-
dziny maja okazje do wspdlnej rozmowy, wymiany do$wiadczen czy trudnych prze-
zy¢ w bezpiecznych, komfortowych warunkach.

Ciekawym aspektem wsparcia rodzin dzieci objetych opieka hospicyjna jest
pomoc duchowa, religijna. Niektoére placéwki organizuja obok oddzialywan psy-
chologicznych, spotkania z kapelanami, ktérzy pomagajg w calym przebiegu cho-
roby poprzez rozmowy, wsparcie duchowe, ale takze organizacje uroczystosci
religijnych, w tym Chrztéw, Pierwszych Komunii Swietych oséb, ktére ze wzgledu
na swoj stan nie moga wzig¢ udziatu w uroczystosciach z pozostatymi dzie¢mi, ale
takze pogrzebow. Czasem pomoc kapelana realizowana jest w postaci organizacji
nabozenstw w intencji pacjentdw. Niektorzy rodzice majg duzg potrzebe wsparcia
duchowego w czasie trudnej drogi i zmagania sie z choroba dziecka.

Dodatkowo, warto wspomnie¢ o takiej formie pomocy jaka jest uspotecznianie
i ogélnie uyyjmowane wsparcie spoteczne. Jak wynika z analizy réznorodnej literatury,
owe oddziatywanie spoteczne moze wptywac na funkcjonowanie rodziny w dwojaki
sposob: po pierwsze moze by¢ jednym z waznych sposobéw pomocy w radzeniu so-
bie lub z drugiej strony by¢ buforem w przebiegu tego sposobu (Wejner, 2009). Co
wazne, dostepnosc¢ tego wsparcia spotecznego ma wptyw na poziom natezenia stre-
su jakiego doznaja rodziny, w ktoérych wystapito powazne schorzenie. Owa pomoc
moze by¢ realizowana poprzez spotkania towarzyskie, organizacje happeningéw,
wspolnych uroczystosci, w czasie ktorych rodziny dzieci objetych opieka hospicyjna
maja okazje do wspoélnych spotkan, rozmoéow, wymiany do§wiadczen i trosk.

Waznym takze aspektem sa kampanie oraz akcje spoteczne, ktére majg na
celu aktywizacje i poruszenie Srodowiska waznymi kwestiami spotecznymi. Ruch
ukierunkowany na opieke hospicyjna wykorzystuje kampanie spoteczne jako na-
rzedzie do zwrdcenia uwagi na problematyke cierpienia, ale takze towarzyszenia
cztowiekowi podczas choroby, a niekiedy nawet u kresu zycia (Iwanski, Sielicka,
Jarzebinska, 2018).

Dodatkowa forma wspierania rodzin dzieci, u ktérych wystgpita powazna prze-
wlekta choroba s3 takze roznorodne wydawnictwa oraz portale internetowe, wsréd
ktoérych wyrdzni¢ mozna takie propozycje jak:

- ksiazki dotyczace idei opieki oraz pomocy osobom potrzebujacym wsparcia
paliatywnego oraz hospicyjnego;
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- wydania specjalistyczne dotyczace szczegélnie opieki nad chorymi oraz ana-
lizujace aspekty medyczne i opiekunicze poszczegdlnych jednostek chorobowych;

- pozycje dotyczace instrumentalnego wsparcia pacjentéw, w tym miedzy in-
nymi idei wolontariatu;

- wydania bazujace na osobistych doswiadczeniach, pozycje dotyczace zatoby
i radzeniu sobie w trudnym sytuacjach zwigzanych z chorobg jednego z cztonkow
rodziny;

- broszury i opracowania skierowane do specjalistow, w tym psychologéw, pe-
dagogow i innych oséb pracujacych z chorym, zwigzane z tematyka tanatologiczna
oraz wrazliwoscig na cierpienie drugiego cztowieka;

- ksiagzki dedykowane dzieciom o charakterze edukacyjnym oraz terapeutycz-
nym np. bajki terapeutyczne, opowiadania dla dzieci (Iwanski, Sielicka, Jarzebinska,
2018).

Warto zwrdéci¢ uwage takze na dostepnos$¢ w Internecie portali, stron oraz blo-
gbéw poswieconych zaréwno wiedzy teoretycznej, charakterystyki chordb, ale takze
aspektow opiekunczych i pielegnacyjnych oraz nowoczesnym metodom terapeu-
tycznym. Wazka forma wsparcia sg fora Internetowe gdzie rodziny oséb cierpigcych
z powodu powaznych choréb moga wymieniac¢ sie do§wiadczeniami, a takze rozma-
wiac i pocieszac sie wzajemnie w trudnych chwilach. Ciekawg alternatywa sg takze
nowoczesne kanaty informacyjne w Internecie, gdzie przygotowywane sa materiaty
dotyczace roznych aspektow pielegnacji oraz terapii dzieci powaznie, przewlekle
chorych. Duze znaczenie przy tej formie wspierania rodzin objetych opieka hospi-
cyjna jest przekazywanie waznych informacji dotyczacych miejsc, w ktérych mozna
uzyskac¢ pomoc, waznych adreséw i danych kontaktowych.

Kolejna forma udzielanego wsparcia rodzinom dzieci objetych opieka hospicyj-
ng jest pomoc prawna. Rodziny, w ktérych wystapita powazna choroba somatyczna
zwykle majg wiele waznych urzedowych czy formalnych spraw, ktérych zawito-
$ci czasem przerastaja ich sily. Pomoc taka w ramach opieki paliatywnej powinna
by¢ udzielana bezptatnie. W tym przypadku gtéwna zasada dla udzielenia pomocy
prawnej jest chronienie intereséw, ktdre dotycza bezposrednio sytuacji cierpigcego
dziecka, tym jego praw, przywilejow, interesow, sporéw z organem administracji
lub ZUS (https://mhd.org.pl/pomoc-prawna/). Taka forma pomocy jest szczegol-
nie wazna w przypadku podejmowanego starania w celu uzyskania dofinansowa-
nia przeznaczonego na rehabilitacje 0séb z niepetnosprawnosciami. Rodziny dzieci
z dysfunkcjami mogg liczy¢ na wsparcie pieniezne przy zaopatrzeniu oséb w spe-
cjalistyczny sprzet i Srodki pomocnicze, likwidacje barier architektonicznych i ko-
munikacyjnych oraz dofinansowanie turnuséw rehabilitacyjnych (Czajka, Czekata,
2012). Pomoc prawna oferowana w ramach holistycznej opieki hospicyjnej jest
istotna takze przy staraniach o uzyskanie $wiadczen pienieznych, na przyktad w po-
staci zasitkow.

Warto doda¢, iz opisywana powyzej pomoc prawna ma duze znaczenie w przy-
padku $mierci osoby objetej opieka hospicyjna i koniecznosci przygotowania od-
powiednich dokumentéw oraz organizacji pogrzebu. Pomoc administracyjna
ukierunkowana w tym przypadku jest na dopetnienie wszelkich formalnosci i od-
cigzenie pograzonej w smutku rodziny (Czajka, Czekata, 2012).
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Istotng forma wspierania rodzin objetych opieka hospicyjng jest wolontariat.
W ujeciu definicyjnym nalezy wskaza¢, iz jest on bezptatna, dobrowolng i $wiado-
ma dziatalno$cia na rzecz innych, ktéra wykracza poza wiezi rodzinno-kolezenskie
(Czajka, Czekata, 2012). W literaturze wyrdzniane sg rozmaite mozliwosci wyko-
nywania wolontariatu w opiece hospicyjnej. Moze to by¢ wolontariat medyczny,
w ktérym wsparcia udzielajg osoby z wyksztatceniem specjalistycznym, wolonta-
riat pozamedyczny w tym wolontariat dzieci, mtodziezy szkolnej i studentéw oraz
wolontariat pozamedyczny oséb dorostych, w tym takze oséb starszych, senioréw
(Janowicz, Krakowiak, 2013). Dodatkowo, warto wyr6zni¢ kategorie wolontariatu
zwigzang ze specyficznym miejscem wykonywania zadan oraz szczegdélnymi zada-
niami zwigzanymi z pomocg chorym, ich rodzinom czy wspétpracy z instytucjami
troszczacymi sie o powaznie chore osoby (Krakowiak, 2009).

Wolontariat moze przyjmowac rézne formy takie jak:

- pomoc w opiece nad chorymi u kresu zycia;

- wolontariat jako wsparcie w zatobie;

- wolontariat akcyjny;

- pomoc w organizacji fundraisingu, edukacji spotecznej oraz wspotpracy z me-
diami (Janowicz, Krakowiak, 2013).

Wolontariat w opiece hospicyjnej moze dotyczy¢ takich form wsparcia rodzin
jak: wspdlnie spedzany czas, korepetycje dla rodzenstwa chorych dzieci, organiza-
cja grup pomocowych dla oséb potrzebujacych, ale takze wyjs$¢ do kina, wycieczek
czy wydarzen sportowych (https://mhd.org.pl/wsparcie-wolontariuszy/).

Warto podkresli¢, iz istnieje wiele ciekawych oraz wazkich form wspierania ro-
dzin objetych opieka hospicyjna. Istotnym pozostaje aby byty one holistyczne i od-
powiednio dopasowane do potrzeb, mozliwosci oraz sytuacji danej rodziny.

Program #Cisi Bohaterowie

Program #Cisi Bohaterowie posiada nieco zagadkowy tytut, jednak jest wazna spo-
tecznie inicjatywg. Owym Cichym Bohaterem moze zosta¢ kazdy. Jest nig osoba,
ktéra codziennie podejmuje walke z przeciwno$ciami, kto$ kto w zaciszu swojego
Srodowiska wykonuje wazng dziatalnos¢, r6znorodne czynnosci.

W niniejszym artykule, Cichymi Bohaterami sg rodziny dzieci objetych opie-
ka hospicyjng, a zatem wtasnie do nich skierowany jest ten program. Sg to rodzice,
opiekunowie, ale takze i dziadkowie, rodzenstwo oraz sgsiedzi i przyjaciele oséb
doswiadczajacych dysfunkcji, objetych opieka hospicyjng, ktérzy sprawuja nad nimi
opieke, wykonujac przez to bardzo trudng i obcigzajaca prace (Nawrocki, Zdebska,
Glac, 2019).

Miejscem codziennej walki dla Cichych Bohateréw jest ich wtasny dom, zwycie-
stwem - kazdy kolejny, spokojny dzien. Jest to miedzy innymi catodobowa opieka
nad co6rka lub synem, albo inng osoba najblizszg poprzez: karmienie, przewijanie,
pielegnacje, rehabilitacje i czuwanie w nocy, ale takze czesto trwajacg latami wy-
czerpujaca prace, ktéra wymaga nadludzkich sit.

Program #Cisi Bohaterowie zostal opracowany i zainicjowany przez funda-
cje Matopolskie Hospicjum dla Dzieci dziatajgce na terenie catego wojewddztwa
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matopolskiego. Jego zatozZenia opieraja sie na wieloletniej pracy i do$wiadczeniu
pracownikéw Hospicjum: lekarzy, pielegniarek, rehabilitantéw, a takze pracowni-
kéw socjalnych, psychologéw czy wolontariuszy. Informacje dotyczace programu
zostaty rozpowszechnione wsrdd rodzin pacjentéw dzieci objetych opieka i wspar-
ciem Matopolskiego Hospicjum dla Dzieci. Zostat on takze nagto$niony przez
Telewizje Polska i inne stacje telewizyjne oraz portale internetowe.

Na wstepie nalezy wskaza¢, iz idea opisywanego programu wspierania
#Cichych Bohaterow sktada sie z kilku inicjatyw prowadzonych przez Matopolskie
Hospicjum dla Dzieci. Wszystkie ukierunkowane sg na poprawe jakosci zycia oraz
odciazenie i wsparcie rodzin przewlekle chorych dzieci.

Pierwszym, ale i bardzo waznym elementem programu wspierania Cichych
Bohater6w jest realizowana przez Matopolskie Hospicjum dla dzieci opieka wyre-
czajaca/wytchnieniowa. Jest to forma opieki pozwalajaca na czasowe odcigzenie
od codziennych obowigzkéw opiekunéw oséb niesamodzielnych, wtasnie opisywa-
nych w niniejszej publikacji Cichych Bohateréw, bedacych w kazdym wieku, przez
wyspecjalizowane osrodki. Dzieki takiej formie czasowego odciazenia, opisywani
Cisi Bohaterowie majg szanse na odpoczynek czy regeneracje sit.

Prekursorem w tej dziedzinie i promowaniu opieki wyreczajacej jest
Matopolskie Hospicjum dla Dzieci w Krakowie. To wtasnie ono jako pierwsze
w Polsce, podjeto sie realizacji kompleksowego programu opieki wyreczajacej
m.in. poprzez utworzenie w Krakowie Centrum Opieki Wyreczajacej dla Przewlekle
i Nieuleczalnie Chorych Dzieci im. Hanny Chrzanowskiej (https://mhd.org.pl/sesja-
-naukowa-pomoc-cichym-bohaterom-opieka-wyreczajaca-jako-potrzeba-spolecz-
na-7-04-2017/).

Wspomniany o$rodek - Centrum Opieki Wyreczajacej jest miejscem, ktére po-
zwala na realizowanie opieki nad dzie¢mi i mtodymi dorostymi, ktérymi na co dzien
opiekuje sie rodzina, przez okreslony czas, np. 14 dni (Informator Matopolskiego
Hospicjum dla dzieci, 2016). Pobyt w Osrodku jest dla uczestnikdéw catkowicie bez-
ptatny. Jednocze$nie, Centrum Opieki Wyreczajgcej jest dla rodzin opiekujacych sie
dzie¢mi z réznego typu niepelnosprawnosciami gwarantem bezpieczenstwa w sy-
tuacji kryzysowej, np. choroby rodzica, konieczno$ci wyjazdu, remontu domu i w in-
nych sytuacjach, w ktérych obecno$¢ chorego dziecka w domu nie jest mozliwa lub
zagrazajaca (Informator Matopolskiego Hospicjum dla dzieci, 2016) ze wzgledow
bezpieczenstwa i higieny.

W czasie pobytu w opisywanym Centrum Opieki Wyreczajacej podopieczny
objety jest kompleksowa opieka medyczna, lekarska, pielegniarska, psychologicz-
ng, pedagogiczng oraz rehabilitacyjng (Informator Matopolskiego Hospicjum dla
Dzieci, 2017). Co wiecej, oprocz standardowej funkcji opiekunczej jaka gwarantuje
Centrum Opieki Wyreczajacej w Krakowie, czas pobytu dziecka w osrodku wyko-
rzystywany jest na zabiegi, m.in. stomatologiczne prowadzone w narkozie, w znaj-
dujacej sie w osrodku znakomicie wyposazonej sali zabiegowej, na ktore pacjenci
w standardowych warunkach opieki zdrowotnej czekajg wiele miesiecy.

Przede wszystkim jednak, opisywane Centrum nazywane jest drugim domem,
na ktory dzieci z niepetnosprawnos$ciami oraz ich rodziny moga zawsze liczy¢
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(Informator Matopolskiego Hospicjum dla dzieci, 2016) w momencie wyczerpania
sit opiekunéw czy kryzysu oraz w kazdej sytuacji, w ktorej rodzina wymaga pomocy.

Opisywana opieka wyreczajgca/wytchnieniowa w swoim zatozeniu stawia
przede wszystkim na pierwszym miejscu rodziny oraz dzieci z niepetnosprawno-
$ciami i swojg strukturg odpowiada na ich aktualne potrzeby, gwarantujgc podmio-
towe traktowanie i indywidualizacje podejscia. Postac tej opieki zwraca uwage na
cztowieka i jego sytuacje.

Jak stwierdzaja rodzice dzieci objetych opieka hospicyjna ,pomoc wyreczajgca
ma ogromny sens i przyczynia sie do ochrony zdrowia psychicznego oraz fizycz-
nego catej rodziny z dzieckiem z niepetnosprawnoscia” (Informator Matopolskiego
Hospicjum dla Dzieci, 2019). Taka forma opieki i pomocy wydaje sie stanowi¢ ko-
nieczne i w petni uzasadnione rozwigzanie, uzupetniajace opieke domowa. Wspiera
ona #Cichych Bohateréw poprzez czasowe przejecie opieki nad chorujacym dziec-
kiem, dajgc tym samym czas na regeneracje sit rodzicom lub opiekunom.

Przechodzac do kolejnych inicjatyw Matopolskiego Hospicjum dla Dzieci re-
alizowanych w mysl wspierania #Cichych Bohateré6w warto wspomnie¢ o ini-
cjatywie dotyczacej ukazywania zaangazowania i zmeczenia rodzin, w ktorych
wystapita choroba przewlekta oraz dostarczania im pozytywnych doswiadczen
i chwili wytchnienia.

Jako pierwsza w promowaniu zaangazowania i codziennego trudu a jednocze-
$nie bohaterskiej postawy rodzicdw nieuleczalnie chorych dzieci pojawita sie inicja-
tywa #Piekne Bohaterki. Pomyst ten skierowany byt do kobiet-matek, ktére na co
dzien, nie maja zbyt wiele czasu na swojg pielegnacje, ktére przez catg dobe, opieku-
ja sie swoimi przewlekle i nieuleczalnie chorymi cérkami i synami. Autorzy projektu
zaznaczaja, ze niektore z nich, od kilku do kilkudziesieciu lat nie po$wiecaty czasu
swojej urodzie czy trosce o swoje zdrowie, poniewaz kazdego dnia pielegnuja swoje
dzieci z dysfunkcjami, a to wladnie one przez swoj trud sa Pieknymi Bohaterkami.
Zazwyczaj trudno jest im znalez¢ chwile, cho¢by na to, aby odpocza¢ czy zadbaé
o swdj wyglad. Z tego powodu, inicjatorzy przygotowali dla mam tych dzieci moz-
liwo$¢ przeprowadzenia wizerunkowej metamorfozy. Dodatkowo, jako zwiencze-
nie akcji oraz nowych wizerunkéw matek, odbyta sie sesja zdjeciowa w Centrum
Kongresowym ICE Krakéw, z ktérej powstat kalendarz ukazujacy piekno kobiecosci,
rados$c i site matek dzieci przewlekle chorych objetych opiekg hospicyjna. Ostatnim,
etapem inicjatywy byt udzial Pieknych Bohaterek w Koncercie Muzyki Filmowej,
gdzie w czasie pokazu zostaty nagrodzone brawami za ich codzienny trud i prace.

Drugim etapem sprawiania przyjemnosci i wspierania rodzin dzieci objetych
opieka hospicyjna byty dziatania skierowane w strone ich zdrowego rodzenstwa.
W projekcie tym wzieto udziat rodzenstwo przewlekle i nieuleczalnie chorych mto-
dych ludzi, podopiecznych Matopolskiego Hospicjum dla Dzieci - bracia i siostry
w wieku: od 3 do 16 lat. Projekt #Bajkowi Bohaterowie zostat zrealizowany w mia-
steczku zabaw, gdzie siostry i bracia nieuleczalnie chorych dzieci mieli zapewnio-
ne atrakcje. Ponadto, rodzenstwo otrzymato nowe, atrakcyjne ubrania. Uczestnicy
zostali poddani wizerunkowej metamorfozie, przeprowadzona zostata takze sesja
zdjeciowa jako pamiatka z tego dnia. Miata ona pokazac¢ rados¢ i energie rodzen-
stwa dzieci przewlekle chorych, ktéra posiadaja mimo, ze ich codziennos$¢ czesto
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dostarcza wielu trosk. To wtadnie dzieci oraz mtodziez bedace siostrami i braémi
chorych mimo swoich do$wiadczen sg tacy sami, jak ich réwies$nicy, cho¢ kolezanki
i koledzy nie zawsze potrafig zrozumiec¢ ich potrzeby oraz sytuacje, w ktérej sie zna-
lezli (Informator Matopolskiego Hospicjum dla Dzieci, 2020). Zycie tych Bohateréw
nie jest tak beztroskie, jak innych mtodych ludzi. Celem tego projektu wpisujgcego
sie w Program #Cisi Bohaterowie byto to, aby rodzenstwo dzieci objetych opieka
hospicyjng mogto przez chwile nie mysle¢ o problemach, stresie i zmartwieniach.
Organizatorzy pragneli aby mogli oni ucieszy¢ sie tym, co tu i teraz. Jednocze$nie
uczestnicy mogli poznac inne osoby w podobnej sytuacji, jest to wazne jako forma
wsparcia spotecznego, bo zwykle dzieci te czuja sie osamotnione ze swoimi proble-
mami (Informator Matopolskiego Hospicjum dla dzieci, 2020). Z opisanej wczesniej
sesji zdjeciowej z rodzenistwem dzieci objetych opieka hospicyjna powstat kalen-
darz/notatnik, planner - stworzony specjalne dla uczniéw. Ta inicjatywa ma na celu
integracje spoteczng oraz to, aby dzieci i mtodziez, ktérzy doswiadczaja trudnosci
zwigzanych z chorobg siostry lub brata mogli pokaza¢ i zaprosi¢ innych do swo-
jego Swiata, ktérego drzwi nie otwierajq tez zbyt czesto, niekiedy ze wzgledu na
przykre sytuacje, czy tez ze wzgledu na wcze$niejsze trudne doswiadczenia, nie-
mite komentarze, trudne pytania, nieprzyjemne spojrzenia. Organizatorzy chcieli,
aby kalendarz sprowokowat nauczycieli do rozméw, miedzy innymi o przewlektej
chorobie, niepelnosprawnosci, niesamodzielnosci, ale takze o tym: jak reagowac,
jak wspiera¢, pomagac i czym jest hospicjum dla dzieci (Informator Matopolskiego
Hospicjum dla dzieci, 2020).

W 2020 roku zostal przeprowadzony trzeci etap inicjatywy #12 walecznych,
ktéry wspiera i docenia codzienny trud ojcéw dzieci objetych opieka hospicyjna. Sa
to takze Cisi Bohaterowie, ktorzy na co dzien troszcza sie o swoje nieuleczalnie cho-
re pociechy, o wiekszy komfort ich Zycia i kazdg wspélnie spedzong chwile. Dajg im
tez ogromne poktady nadziei na zdrowie i Zycie bez bélu. Pomagaja swoim Zonom
odciazajac je od domowych obowigzkéw oraz realizujac opieke nad chorymi dzie¢-
mi, a takze robigc wszystko by zapewni¢ utrzymanie catej rodzinie.

Opisane powyzej inicjatywy majg na celu odcigzenie Cichych Bohateréw od
bardzo trudnej, codziennej opieki pozwalajac na chwilowe oderwanie sie od czesto
bolesnej rzeczywistosci. Sg realizowane przez fundacje, bedaca prekursorem sa-
mego programu ale i wykonawce szeroko pojmowanej pomocy dla rodzicéw dzieci
z chorobami i niepelnosprawnos$ciami. Szczegdlne wazne w tych dziataniach jest
takze ukazanie holistycznej idei opieki hospicyjnej oraz realizowanej przez nia po-
mocy wobec rodzin dzieci przewlekle i nieuleczalnie chorych. Maja one za zadanie
sktoni¢ do refleksji i do rozméw o codziennych zmaganiach tej grupy spotecznej
i zacheci¢ do udzielania im wsparcia, jednocze$nie dajac rado$¢ oraz niosgc nadzieje
poprzez do$wiadczanie wszechstronnej pomocy.

Refleksje koncowe

W niniejszej publikacji przedstawiono szereg trudnosci i probleméw z jakimi muszg
mierzy¢ sie kazdego dnia rodziny chorych dzieci objetych opieka hospicyjna. Nie



Jak wspierac #Cichych Bohateréw? [71]

ulega watpliwosci, ze niezwykle wazne pozostaje udzielanie im odpowiedniego, ho-
listycznego wsparcia i pomoc w wykonywaniu codziennych obowigzkéw.

Opisany program realizowany przez Matopolskie Hospicjum dla Dzieci daje
szanse rodzinom dzieci, ktérzy do$wiadczaja réznorodnych choréb i niepeino-
sprawnosci na chwile odpoczynku. Spetnia on swoje zatozenia, a autorzy programu
maja nadzieje ze bedzie on takze inspiracja dla innych fundacji, jako forma realnej
pomocy dla zmeczonych rodzin chorych dzieci.

Opisana idea przypomina, iz rodziny chorych dzieci, stanowig wazny element
spoteczenstwa, powinny zatem obok koniecznych obowigzkéw zwigzanych z opie-
ka, pielegnacja czy troska o cierpigcego cztonka rodziny, mdc rozwijac sie i realizo-
wac swoje plany oraz marzenia.
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How to support #Unsung Heroes? The forms of assistance to families of children
under hospices care

Abstract

The article describes an important social initiative which is supporting the families of
chronically ill children, who need hospice care. The study presents selected terminological
issues related to chronic diseases and the idea of hospice care. The author referred to the
experiences, needs and problems experienced by family of people suffering from somatic
diseases. The article presents the forms and possibilities of supporting families of children
who have hospice care. The publication also describes the #The Silent Heroes initiative,
addressed to the families of dependent people who, due to the necessity of daily care for
patients, experience serious physical and mental difficulties. #The Silent Heroes program was
prepared and implemented by the Matopolska Hospice for Children Foundation in Krakow.

Keywords: Chronic disease, hospice care, family, children, help, support, heroes
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Nowe wyzwanie edukacyjne dla nauczycieli, uczniéw, rodzicow

Wprowadzenie

W marcu 2020 roku nastgpita catkowita zmiana w realizacji zadan w systemie edu-
kacyjnym dzieci i mtodziezy. Zmiana ta dotyczy sytemu edukacji szkolnej, ktéra do
tej pory opierata sie przede wszystkim na podstawie programowej realizowanej
w budynku szkotly. Nauczyciele organizujac lekcje dobierali scenariusze tak, aby
podczas trwania zaje¢ zainteresowac ucznia do takiego stopnia, by przekazywane
tresci staty sie dla niego zrozumiate oraz aby uczen jak najwiecej z lekcji zapamietat.
Bardzo rzadko uzywano na lekcjach komputeréw. Oczywiscie stuzyty one do zajec
informatycznych. Niemniej jednak obecna sytuacja nie tylko w naszym panstwie, ale
na catym Swiecie sprawita, Ze komputer oraz urzadzenia zdalne staty sie jedynym
Zrédtem przekazu wiedzy. Zaréwno przed nauczycielami, jak i uczniami oraz rodzi-
cami zaistniato nowe wyzwanie edukacyjne. Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra
Edukacji Narodowej z dnia 10 marca 2020r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie
czasowego funkcjonowania jednostek systemu oswiaty w zwiazku z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 (Dz. U.2019, poz. 1148, z p6zn. zm.).
Decyzja ta sprawita, iz uczniowie przeszli catkowicie na nauczanie zdalne, a Internet
stat sie niezbedny w funkcjonowaniu codziennym kazdego ucznia.

Rozporzadzenie Ministra Edukacji natozyto na nauczycieli catkiem nowe obo-
wiazki. Podczas czasowego zawieszenia zaje¢ dydaktyczno-wychowawczych na-
uczyciel nie ma obowigzku przebywania w budynku szkoty. Obowiazek taki powstaje
wowczas, gdy jest to niezbedne do realizowania zaje¢ edukacyjnych zdalnie oraz je-
$li jest to konieczne dla zapewnienia ciggtosci funkcjonowania szkoty. W swojej pra-
cy nauczyciele postuguja sie metodami i technikami ksztatcenia na odlegto$¢ ($cisle
ujmujac technologia cyfrowg), w ramach obowigzujgcego ich dotychczas tygodnio-
wego obowigzkowego wymiaru godzin zaje¢ dydaktycznych, wychowawczych
i opiekunczych, prowadzonych bezposrednio z uczniami albo na ich rzecz. Zmiana
ta postawita réwniez nowe wyzwanie dla uczniéw, ktoérzy do tej pory podejmujac
edukacje koncentrowali sie gtéwnie na systemie istniejacym od lat. Dotychczas edu-
kacja okreslona dla nich byta jako ogdt proceséw o$§wiatowo-wychowawczych oraz
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szeroko pojmowana o$wiata (Okon,2001: 88). W edukacji dzieci na wieksza ska-
le rozumiatly uczenie sie w szkole, korzystanie z ksigzek oraz lekcje jako wyktady
nauczycieli podczas zaje¢ w budynku szkoty. Testy byly w formie pisemnej na pa-
pierze. Lekcje, podczas ktorych korzystato sie z komputera, przede wszystkim opie-
raly sie na zajeciach informatycznych. Obecna sytuacja sprawita, iz nauczanie stato
sie wirtualne a co za tym idzie urzadzenia mobilne oraz Internet przeksztatcity sie
w zrodto stuzace do przekazywania wiedzy uczniom oraz prowadzenia lekcji.

Decyzja Ministra Edukacji znaczaco wptyneta réwniez na organizacje pracy ro-
dzicdw, ktorzy od czasu zdalnej nauki zobowigzani zostali do wspétuczestnictwa
w zdalnym nauczaniu dzieci. Wynika to z faktu, iz niezrozumiate zadania oraz tresci
programowe musz3a by¢ ttumaczone uczniom przez ich rodzicéw. Rodzice rowniez
musza wieksza uwage skupiaé na rodzaju stron internetowych, z ktérych korzysta
dziecko podczas zaje¢ lekcyjnych oraz monitorowaé czas spedzany przez dziecko
przed komputerem.

Zaréwno ostatnie wydarzenia w panstwie jak i na $wiecie, ktére wywotane sg
pandemig COVID-19 (Kostynska,2020), jak réwniez wprowadzenie zdalnego na-
uczania naktonito autorke do przeprowadzenia badan na grupie uczniéw szkoty pod-
stawowej w celu analizy spostrzezen dotyczacych zmian w systemie edukacyjnym.

Czym dla ucznidéw byt Internet, a czym stat sie obecnie?

Zastanawiajac sie nad rozwazaniem pytania czym Internet dla ucznia jest obecnie, a
czym byt do marca 2020 r. nalezy wyjasnic¢ jego znaczenie. Otéz Internet okreslany
jest jako sie¢, ktéra moze skupia¢ dowolng liczbe komputeréw zintegrowanych za
posrednictwem modemow, linii radiowych, tgczy satelitarnych, §wiattowodow, jak
réwniez innych drég przesytowych. Opiera sie na wspélnym systemie adresowania
(kazdy komputer w sieci ma swoj niepowtarzalny numer identyfikacyjny) i wspél-
nym protokole komunikacyjnym (jezyku, ktérego uzywaja komputery). Internet
z punktu widzenia technicznego to globalny system potaczen miedzy komputerami,
pozwala on ludziom komunikowa¢ sie miedzy sobg i wyszukiwa¢ niezbedne infor-
macje dzwiekowe i tekstowe na stronach www. Korzystanie z Internetu nie wymaga
przemieszczania sie w czasie rzeczywistym, kosztdw i ograniczen przestrzennych
(Hofmokl,2009: 63).

Analizujac przedstawiong definicje Internetu, mozna okresli¢ go jako potez-
ne skupisko sieci zbudowanej na ogromnej liczbie komputeréw, ktére opanowaty
Swiat. Internet nie posiada wtasciciela, wiec nie mozna go kontrolowac. Dostep do
niego jest powszechny, stuzy nie tylko do pozyskiwania informacji, ale réwniez do
komunikowania sie miedzy ludZmi.

Z zaistnienia faktu, iz Internet stat sie medium rozwijajacym swoja powszech-
nos¢ i dostepnos$¢ w niesamowitym stopniu, mozna go uzywac w przeréznych celach
zaréwno profesjonalnych jak i informacyjnych czy rozrywkowych oraz komunika-
cyjnych. W bardzo duzym stopniu wptywa on na dzieci i mtodziez, ktérzy bedac
w optymalnej fazie rozwoju fizycznego i psychicznego przyswajaja wszelkie sygnaty
do nich docierajace(Janicka-Olejnik i Klimek, 2016:35). Przed rozpoczeciem zdalnej
nauki Internet (oraz urzadzenia cyfrowe) stuzyt gtéwnie dzieciom i mtodziezy do
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spedzania wolnego czasu przy grach komputerowych oraz portalach spoteczno$cio-
wych. Z badan przeprowadzonych przez fundacje Dzieci Niczyje w 2012 r. wynikato,
iz potowa badanych (52,15%) spedzata w sieci co najmniej 2 godziny w dni szkolne
oraz 37% uczniéw w dni wolne - 4 godz. 12% przebadanych dzieci byto zagrozo-
ne problemem naduzywania Internetu (Janicka-Olejnik i Klimek:36). Jak wynika
z przeprowadzonych badan urzadzenia mobilne z Internetem to przedmioty, kté-
re od poczatku istnienia stuza dzieciom i mtodziezy do spedzania wolnego czasu
oraz nawigzywania kontaktow spotecznych. Do najbardziej popularnych serwiséow
spotecznosciowych nalezy Facebook, Messenger, Instagram. Wymienione portale
spotecznosciowe oraz gry online dla niektérych uczniéw staty sie podporg w sytu-
acji wzmacniania swojego wtasnego poczucia wartosci, takich jak aktywnos¢ w spo-
tecznosci wirtualnej lub sukcesy w grach online. Czesto Internet pozwala mtodym
ludziom pokonywac takie bariery jak nie§miato$¢, przezywanie probleméw rodzin-
nych czy z rowie$nikami (Janicka-Olejnik i Klimek: 39).

Czesto informacje zawarte w sieci uczniowie wykorzystywali podczas odra-
biania prac domowych. Korzystali ze Zrédet zamieszczonych na stronach interneto-
wych oraz streszczen ksigzek. Wynika to z faktu, iz strony te zawierajg nieodptatnie
olbrzymi zas6b informacji i wiedzy oraz wiele narzedzi i prostych aplikacji do two-
rzenia tresci (Hofmokl, 2009: 190).

Praktycznie kazdy mtody cztowiek wolat spedzi¢ kilka minut wyszukujac roz-
wigzanie zadania na urzgdzeniu mobilnym, niz doszukiwac sie rozwigzan w ksigzce.
Mozna uzy¢ stwierdzenia, iz Internet gtéwnie stuzyt dzieciom do kontaktéw spo-
tecznych, gier oraz wykonywania prac domowych a przede wszystkim spedzania
wolnego czasu. W obecnej sytuacji stuzy on juz nie tylko do rozrywki, ale przede
wszystkim do realizacji wyzwan edukacyjnych na okre$§lonym poziomie. Okreslajac
edukacje, odnosze sie do procesu nauczania i wychowania, jako proceséw, ktére
moga by¢ zar6wno zamierzone jak i niezamierzone (Szmigielska, 2009: 17).

Mozna tu sie zastanowi¢ nad nauczaniem i wychowywaniem mtodego po-
kolenia zdalnie. Nauczanie jest sie w stanie zorganizowac¢ zapewniajac kazdemu
uczniowi dostep do urzadzen mobilnych oraz sieci, przysytajac zagadnienia i ma-
teriaty niezbedne do nauki, ale jak wychowa¢ uczniéw nie majac z nimi kontaktu
indywidualnego?

Bardzo istotng kwestie obrazuje tutaj B. Szmigielska. Autorka opisujgc $rodo-
wisko wychowawcze w ujeciu tradycyjnym podkresla, iz wychowanie moze mie¢
charakter zaréwno intencjonalny (np. w szkole na kolonii, kétku zainteresowan),
jak rowniez i catkowicie naturalny odbywajacy sie w rodzinie, grupie réwiesniczej
i spotecznosci lokalnej (Tamze:19).

Biorac pod uwage fakt, ze dla obecnych uczniéw spotecznos¢ lokalna to w grun-
cie rzeczy spoteczno$¢ internetowa (nauczyciele, rodzice, szkota) mozna postuzy¢
sie stwierdzeniem, iz proces wychowania w tej spoteczno$ci zachodzi. Jednakze $ro-
dowisko wirtualne oddziatuje wieloaspektowo na przebywajgcego w nim cztowie-
ka. Nie da sie rowniez okresli¢ trwatosci i rozlegtosci jego wptywu.
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Metoda i grupa badawcza

Przeprowadzone badania mialy na celu poznanie opinii grupy uczniéw szkoty pod-
stawowej na temat wirtualnego nauczania. Grupa ta sktadata sie z 50 uczniéw, w tym
21 dziewczynek oraz 29 chtopcéw z losowo dobranych klas. Przeprowadzajac bada-
nia postuzono sie metoda sondazu diagnostycznego, w tym technika ankiety, a jako
narzedziem postuzono sie dwoma zréznicowanymi kwestionariuszami ankiety. Ni-
niejsze narzedzia dobrane i dopasowane byty do wieku badanych uczniéw. Badania
zostaly przeprowadzone w formie zdalnej w kwietniu 2020 roku. Losowo wybrani
uczniowie szkot podstawowych zostali poproszeni o udzielenie odpowiedzi na 18
pytan. Problem gtéwny zostat sformutowany w postaci pytania: Jak uczniowie szkoty
podstawowej postrzegajq nauczanie zdalne?

W celu zgromadzenia potrzebnych informacji do rozstrzygniecia problemu
gtéwnego sformutowano pytania szczegotowe.

- Czy uczen ma dostep do nielimitowanego Internetu oraz niezbednego sprzetu
komputerowego?

- Czy dziecko ma problem z obstuga komputera oraz platformy szkolnej?

- Czy uczen posiada odpowiednig wiedze jak bezpiecznie przegladac strony
internetowe?

- Czy lekcje prowadzone s3g online?

- Czy przyswajanie wiedzy jest tatwiejsze w domu, czy na zajeciach w szkole?

Analiza wynikéw badan wtasnych

Wynik badan dotyczacy dostepu do nielimitowanego Internetu oraz wtasne-
go sprzetu komputerowego obrazuje jak liczna grupa dzieci nie posiada wtasnego
sprzetu, czy tez mozliwo$ci statego tacza. Wynik przedstawia wykres nr 1.

Posiadanie wlasnego sprzetu komputerowego oraz
nielimitowanego internetu
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Tak Nie korzystam z sprzgtu wraz z
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Wykres 1. Posiadanie wtasnego sprzetu komputerowego oraz nielimitowanego Internetu
Zrédto: opracowanie wiasne
Analizujac wynik przeprowadzonego badania znacznie uwidacznia sie brak

mozliwosci indywidualnego Kkorzystania przez uczniéw z wilasnego sprzetu. Na
50 badanych 62% dzieci odpowiedziato, iz korzysta ze sprzetu mobilnego wraz z
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innymi uzytkownikami, gdyz nie posiada wtasnego. Mozna wiec stwierdzi¢ utrud-
nienie w zdalnym nauczaniu u tej grupy uczniéw. Tylko 38% uczniéw posiada moz-
liwos$¢ pracy na wtasnym sprzecie. W klasach nauczania poczatkowego zauwazono,
iz niewielka czes¢ badanych ma dostep do wtasnego sprzetu, w starszych klasach
siédmej oraz 6smej sytuacja wyglada nieco lepiej. Mozna sie zastanowi¢, czy mtod-
sze dzieci nie posiadajg na wtasno$¢ niezbednych urzadzen, czy tez musza dzieli¢
je ze starszym rodzenstwem. Ta kwestia zostanie rozstrzygnieta w dalszej czesci
badan.

Kolejnym punktem badan stato sie uzyskanie informacji na temat pracy i nauki
innych domownikéw. Respondenci podawali ilo$¢ oséb, ktore jednoczesnie pracuja
i ucza sie w domu. Wynik badania przedstawia wykres nr 2.

Czy w czasie lekcji masz dostep do Internetu?

m klasa 2
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Wykres 2. Czy w czasie lekcji masz dostep do Internetu?

Zrédto: opracowanie wiasne

W przeprowadzonym badaniu mozna zauwazy¢, iz doktadnie taka sama liczba
poszczegolnych klas nie posiada wtasnego sprzetu do nauki zdalnej jak liczba oséb,
ktdre ucza sie badz tez pracujg zdalnie w domach wraz z innymi domownikami w
tym samym czasie.62% os6b na zadane pytanie udzielito odpowiedzi, iz nie s3 je-
dynymi uczestnikami zdalnej nauki w domu jednocze$nie. Reasumujac: nasuwa sie
wniosek, zZe istnieja Srodowiska rodzinne, gdzie wiecej niz jedno dziecko korzysta z
jednego sprzetu komputerowego w edukacji zdalnej.

Poznajac juz ilo$¢ oséb obstugujacych urzadzenie mobilne stuzace do edukacji
nasuneta sie mysl czy uczniowie maja problem z obstuga komputera oraz platformy
do wykonywania zadan. Ankietowani poproszeni zostali o udzielenie odpowiedzi na
pytanie Czy posiadasz problemy z obstuga komputera oraz platformy przygotowu-
jac sie do lekcji w formie tak, nie, czasami. Wynik przedstawia tabela nr 1.
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Tabela 1. llo$¢ ucznidw posiadajgcych problem z obstuga komputera oraz platformy do lekcji i zadan

Czy posiadasz problemy Klasa2 | Klasa3 | Klasa4 | Klasa7 | Klasa8 | chtopcy | dziewczynki
z obstugg komputera oraz
platformy do lekcji i zadan?

Tak

5 4 2 0 0 2 9
Nie

1 1 5 9 14 25 5
Czasami 1 1 3 3 1 2 7

Zrédto: opracowanie wiasne

Jak wynika z przeprowadzonego badania najwiecej probleméw z obstuga
komputerow oraz platform zdalnej nauki maja dzieci z edukacji wczesnoszkolne;j.
W Kklasie drugiej problem jest znaczacy, gdyz na 100% uczniéw poddanych badaniu
72% z nich nie radzi sobie podczas korzystania z urzadzenia mobilnego w czasie
nauki. W Kklasie trzeciej problem klasyfikuje sie na podobnym stopniu. Nieco lepiej
radza sobie uczniowie klasy czwartej, w ktorej tylko 20% uczniéw sygnalizuje brak
kompetencji w tej kwestii oraz 30% badanych, Ze te trudno$ci pojawiaja sie czasa-
mi. W klasie sid6dmej nie uwidocznit sie Zaden problem z obstuga urzadzen zdalnej
nauki, a tylko 25% uczniéw sygnalizuje, Ze drobne problemy (najczesciej sprzeto-
we) wystepuja czasami. Podobnie jest w klasie 6smej. Nasuwa sie wniosek, iz dzie-
ci w mtodszym wieku szkolnym albo nie posiadaja odpowiedniej wiedzy na temat
wykorzystywania urzadzen mobilnych w celach edukacyjnych, lub tez nie wykazuja
zainteresowania rozbudowang technologia Internetowa. Starsi uczniowie po kilku-
letniej edukacji informatycznej Swietnie radza sobie podczas obstugi przedmiotow
stuzacych do zdalnej nauki. Rozwazajac w dalszej analizie badanie stwierdza sie, iz
dziewczynki duzo gorzej radzg sobie z obstuga komputera niz chtopcy. Tylko 7%
chtopcow ma znaczacy problem z obstuga komputera, a dziewczynek - 10%. Brak
jakichkolwiek uchybien w tej kwestii przedstawia 86% chtopcéw, a dziewczynek
- 24%. Réwniez pojawianie sie znikomych probleméw wystepuje czeSciej u dziew-
czynek niz chtopcow. Interpretujac to zjawisko nasuwa sie mys$l, iz to wtasnie chtop-
cy wiecej interesuja sie technologia cyfrowa niz dziewczeta. Posiadajg oni réwniez
tatwo$¢ w opanowaniu sprzetu mobilnego.

Nastepnie, aby poznac czy Kkorzystajac z zasobéw multimedialnych ucznio-
wie czuja sie bezpiecznie. W zwigzku z powyzszym przebadano grupe w kwestii
bezpiecznego przegladania stron Internetowych. Ankietowani uczniowie udzielali
odpowiedzi w formie pytan zamknietych. Ciekawe wyniki przedstawia ponizszy
wykres nr 3.
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Wykres 3. Czy przegladanie stron Internetowych jest dla Ciebie bezpieczne?

Zrédto: opracowanie wtasne

Sposréd 50 badanych uczniéw 84% bezpiecznie przeglada strony interneto-
wych, a 16% os6b udzielito odpowiedzi nie, ktéra budzi obawy o te dzieci w za-
istniatej sytuacji zdalnego nauczania. Pocieszajacy jest tylko fakt, ze biorac pod
uwage ogo6t badanych wszyscy z 6smej klasy maja wiedza potrzebna podczas pracy
w Internecie. W klasie siodmej 8,3% nie wie jak bezpiecznie postugiwac sie strona-
mi www.

Jak pokazuja wyniki badan w klasie czwartej wiecej uczniéw posiada odpo-
wiednia wiedze. Klasa trzecia przedstawia potowiczng informacje na temat bez-
piecznego korzystania z netu. W najmtodszej grupie respondentéw klasy drugiej
wynik jest zadowalajacy, gdyz wieksza cze$c¢ dzieci zna zasady bezpieczenstwa in-
ternetowego. Zapoznajac sie z wiedza uczniéw na temat bezpiecznego przegladania
stron internetowych zapytano ich o przeprowadzenie lekcji on-line. Respondenci
udzielali odpowiedzi tak lub nie dotyczacej uczestnictwa w lekcjach wirtualnych.
Wynik badania przedstawia wykres nr 4.

Uczestnictwo w lekcjach online
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Wykres 4. Uczestnictwo w lekcjach online

Zrédto: opracowanie wiasne
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Wykres przedstawiajacy uczestnictwo w lekcjach wirtualnych obrazuje, iz
w edukacji wczesnoszkolnej zajecia online nie maja miejsca (100% uczniéw klas
drugiej i trzeciej zaznaczyli odpowiedz nie). Jednak uczniowie klas czwartej siédmej
i 6smej, uczestniczg w takiej formie lekcji.

Bardzo istotne w prowadzeniu badan byto poznanie zdania na temat przesy-
tanych materiatow edukacyjnych. Przede wszystkim kwestia czy materiat ten jest
zrozumiaty dla ucznia. Ankietowani poproszeni zostali o udzielenie odpowiedzi
w formie: tak, nie, czasami. Zebrane dane przedstawiono w tabeli nr 2.

Tabela 2. Stopien rozumienia przesytanych zadan

Czy przesytane materiaty | Klasa2 | Klasa3 Klasa4 | Klasa7 | Klasa8 | Chtopcy | Dziewczynki
s3 dla ciebie zrozumiate?

Tak 5 5 8 10 10 17 21
Nie
Czasami 2 1 2 2 5 12

Zrédto opracowanie wtasne

Wynik badania jest zaskakujacy, gdyz zaden z respondentéw nie udzielit od-
powiedzi negujace tak postawione pytanie. Nasuwa sie stwierdzenie, iz przesytane
materiaty sg dla dzieci zrozumiate tylko czasami sprawiaja trudnosci. Zadziwiajacy
jest fakt, ze trudnos$ci w zrozumieniu bardziej ukazaty sie w grupie chtopcéw - 41%
udzielito odpowiedzi, ktéra odnosi sie do cze$ciowych trudnosci. Réwniez zaska-
kujace jest to, iz najwieksza grupa uczniéow z odpowiedzig czasami pojawita sie
w Kklasie 6smej - 33% Mozna tu postawi¢ diagnoze, iz klasa 6sma przynosi ogrom
materiatu o réznej tresci, ktéry sprawia trudnosci w samodzielnej interpretacji.

Uczniowie podczas pracy na lekcji w szkole korzystaja gtéwnie z ksigzek, atla-
sow, encyklopedii, stownikéw. Dlatego kolejne pytanie jakie zostato skierowane
do respondentéw dotyczyto materiatéw, z jakich korzystaja podczas zdalnej nauki.
Uczniowie wybierali spo$réd podanych odpowiedzi (notatki przestane od nauczy-
ciela, ksigzki do przedmiotu, strony internetowe) lub mogli dopisa¢ wtasne. Zebrane
dane przedstawia wykres nr 5.
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Wykres 5. Rodzaj wykorzystywanych pomocy dydaktycznych

Zrédto: opracowanie wiasne

Jak wida¢ z przesytanych materiatéw od nauczyciela korzystaja najczesciej
uczniowie klas czwartych (80%). Z ksigzek do nauki danego przedmiotu korzy-
sta najczesciej klasa 6sma i druga (53% ucznidw klasy dsmej i 71% dzieci klasy
drugiej). Na 50 dzieci badanych, az 26% wykorzystuje strony Internetowe pod-
czas wykonywania zadan. Zaden uczen nie dopisal wtasnego materiatu innego,
niz zaproponowane odpowiedzi. Jedynymi uczniami nie korzystajagcymi z pomocy
Internetu podczas odrabiania prac domowych s3 uczniowie klasy trzeciej, gdzie
50% z ich korzysta z materialéw od nauczyciela, a 50% opiera sie na materiatach
zawartych w ksigzkach. Sciéle ujmujac notatki przesytane od nauczyciela, to gtéwne
zrodto edukacyjne podczas zdalnego nauczania, na drugim miejscu stawiajg ucznio-
wie ksigzki a ponizej dostepno$¢ edukacyjng Internetu. Kolejnym interesujacym za-
gadnieniem do badan, poznanie w jaki sposdb uczen zapamieta materiat przestany
przez nauczyciela w formie nauki zdalnej. To rzecz jasna subiektywna ocena ucznia
oparta o wlasng obserwacje. Dzieci poproszeni zostali o udzielenie odpowiedzi czy
w lepszy sposéb opanowuja material domu czy w budynku szkoty. Zebrane infor-
macje zawiera wykres nr 6
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Wykres 6. Miejsce, w ktorym lepiej przyswaja sie materiat edukacyjny

Zrédto: opracowanie wiasne

80% uczniow opowiada sie za tradycyjnym systemem edukacyjnym. Latwiej
jest im sie uczy¢ w szkole. Panuje wtedy wewnetrzna harmonia dnia codziennego
oraz moze to ro6wniez wynikac z potrzeby pracy w grupach jak réwniez bezposred-
nich kontaktéw réwiesniczych a nie tylko wirtualnych. Waznym pytaniem z per-
spektywy badacza jest informacja o kontakt z nauczycielem, czy jest on dobry oraz
czy zawsze nastepuje informacja zwrotna w stosunku do przesytanych zadan czy
pytan e-mail.
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Wykres 7.Czy zawsze nastepuje informacja zwrotna od nauczyciela na zadane pytania?

Zrédto: opracowanie wiasne

Wynik badania przedstawia powyzszy wykres nr 7. Jednoznacznie uczniowie
wszystkich klas okreslili kontakt z nauczycielem jako dobry. Bardzo mata czes¢
uczniéw klasy czwartej (10%) uwaza, iz kontaktu nie ma i 10%, Ze kontakt ma
miejsce rzadko. Podobnie uwaza 13% uczniéw klasy 6smej, sugerujac rzadki kon-
takt w odpowiedzi. Niewielka cze$¢ odpowiedzi negatywnych sugeruje zwrdcenie
szczegdlnej uwagi na tych ucznidw. Nalezy sie zastanowi¢ czy kontakt na pewno jest
utrudniony, czy nastepuje zaburzenie wtasciwych relacji uczen-nauczyciel.
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Zapoznajac sie z wypowiedzig uczniéw na temat relacji z nauczycielem w zdalnym
nauczaniu oraz rodzaju pomocy dydaktycznych, z ktérych uczen korzysta podczas lek-
cji. Nasunat sie pomyst o poznanie osoby, ktéra pomaga dziecku w odrabianiu zadan
przesytanych. Dzieci okreslaty osobe sposrdd podanych propozycji starsze rodzenstwo,
mama, tata, sam wszystko wykonuje sam. Wyniki wypowiedzi przedstawia tabela nr 3.

Tabela 3. Osoba pomagajaca w odrabianiu przesytanych zadan

Osoba pomagajaca odrabianiu lekcji uczniowi Klasa 2 Klasa 3 Klasa4 | Klasa7 | Klasa8
Starsze rodzenstwo 2 2 2 2
Mama 7 2
Tata 2 2
Sam wszystko wykonuje 8 10 15

Zrédto: opracowanie wiasne

Zebrany materiat wskazuje, iz w edukacji wczesnoszkolnej najbardziej osoba
aktywna w pomocy zdalnego nauczania stata sie mama na 69% uczniéw zaznaczy-
to istotne znaczenie mamy w swojej edukacji wirtualnej. Starsze rodzenistwo i tata
uwidocznito sie na réwnej pozycji w tych klasach - 31 % oznaczyto taka osobe.
Dzieci klasy czwartej nie korzystajg z pomocy rodzicéw, a niewielka cze$¢ badanych
20% wspotpracuje z starszym rodzenistwem podczas otrzymanych prac. Podobne
odpowiedzi udzielili uczniowie klasy siddmej. Rowniez rodzice nie odrabiajg z nimi
zadan a jedynie wspomaga ich starsze rodzenstwo. Uczniowie klasy 6smej wszyscy
jednoznacznie odpowiedzieli, iz pracujg sami nad zadanymi zadaniami.

Kolejnym waznym punktem wypowiedzi ankietowanych stata sie wypowiedz
na temat testéw online. Pytanie dotyczyto stopnia trudnosci. Scisle méwigc czy testy
online sg fatwiejsze od tych pisanych w szkole. Respondenci odpowiadali na pytania
zamkniete. Zebrane informacje zawiera wykres nr 8.

Czy testy online latwiejsze czy trudniejsze od
tradycyjnych
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Wykres 9. Testy online tatwiejsze czy trudniejsze od testdw pisanych w szkole

Zrédto: opracowanie wiasne
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Wynik badania okazat sie zdumiewajacy, okazato sie bowiem, iz tylko 10% ba-
danych uczniéw uwaza testy online za tatwiejsze. Mozna tu zastanowi¢ sie dlacze-
go uczniowie opowiadajg sie za tradycyjna forma szkolnych testéw. Na podstawie
zaczerpnietych informacji co do tego, jak wygladaja testy online odpowiedz na taki
wynik badan nasuwa sie samoistnie. Testy wirtualne czesto s3g to pytania, na ktore
dziecko musi odpowiedzie¢ w ok. 30 sek. Nie mozna takze wraca¢ do pytania, na
ktore sie juz odpowiedziato. Tradycyjna forma pozwala na powrét i jesli dziecko
na ktores$ pytanie odpowie szybciej, na nastepne ma wiecej czasu, zawsze istnieje
w nich mozliwos¢ powrotu do pytania.

Pytajac respondentéw o kwestie dotyczace nauki zdalnej, wazne byto poznanie
ocen otrzymywanych obecnie w stosunku do tych, ktére otrzymywaty dzieci pod-
czas nauki w szkole. Dlatego ankietowani poproszeni zostali o udzielenie odpowie-
dzi czy stopnie jakie otrzymuja teraz sa wyzsze od tych, ktére otrzymywali przed
zdalnym nauczaniem?

Tabela 4. Otrzymywane stopnie podczas zdalne nauki wyzsze czy nizsze

Czy otrzymujesz teraz lepsze oce- Klasa 2 Klasa 3 Klasa 4 Klasa 7 Klasa 8
ny niz jak chodzites do szkoty?

Mam takie same oceny 3 2 3 4 3

Mam duzo lepsze stopnie 4 4 7 8 12

Mam znacznie gorsze oceny

Zrédto: opracowanie wiasne

Respondenci wybierali sposéb odpowiedzi: mam takie same oceny, mam duzo
lepsze, znacznie gorsze. Zebrane wyniki przedstawia tabela nr 4. Wynik badania
okazat sie zaskakujacy, zadne dziecko z badanych nie uwaza, by jego stopnie byty
nizsze od tych, co otrzymywali w szkole. Réwniez 70% wypowiedziato sie, iz jego
stopnie sg wyzsze niz dotychczas otrzymywat. Niewielka cze$¢ uczniéw 30% stwier-
dzito, Ze oceny ma takie same. Mozna tutaj wsnu¢ wniosek dotyczacy zdalnej nauki,
iz jest ona edukacjg, ktéra podwyzsza $rednie nauczania w poszczegdélnych klasach.
Kolejnym zagadnieniem badan byto poznanie czasu, ktory dzieci spedzaja przed
komputerem przeznaczonym na zdalne nauczanie. Uczniowie wybierali sposréd
odpowiedzi 1-3, 3-6, 6 i wiecej godzin dziennie. Zebrane dane przedstawia wykres
nr9.
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Wykres 9. Czas poswiecony na zdalna nauke

Zrédto: opracowanie wiasne

Analizujac badanie tatwo zauwazy¢, iz w edukacji wczesnoszkolnej czas spe-
dzany dziecka na nauce ,domowej” jest poréwnywalny do tego, ktéry uczen spe-
dzat w szkole. W klasie czwartej rowniez czasy te sg zblizone. Natomiast starsze
klasy uczac sie w szkole na ogdt maja 6 lekcji i wiecej. Przeprowadzonym badaniu
tylko 5% uczniéw zaznaczyto taka odpowiedz, a cata reszta zaznaczyta odpowiedz
3-6 godz. Nalezy sie zastanowi¢ czy dzieci majg mniejszy materiat do opracowania
w domu, czy po prostu szybciej potrafia go opanowac i nie potrzebuja tyle czasu.
Dwie osoby moga by¢ sygnatem, iz nie radza sobie w czasie tym samym co ich ré-
wie$nicy z odrabianiem lekcji, lub moze maja dodatkowe lekcje jezykowe online.

Przygladajac sie wypowiedziom dzieci na temat ich obecnej edukacji warto
przyjrzec sie jak wygladaja ich kontakty spoteczne podczas kwarantanny domowe;j.
Dlatego zostato zadane pytanie ankietowanym jak spedzajg wolny czas. Dzieci wy-
bierali z po$rdd podanych propozycji, gram na komputerze, rozmawiam zdalnie z
przyjaciotmi, ogladam telewizje, czytam ksiazki, spedzam czas z domownikami lub
mogli dopisa¢ wtasne.

Zebrane dane przedstawia wykres nr 10.
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Spedzanie wolnego czasu
= Gram na komputerze

M Rozmawiam zdalnie z
przyjaciotmi

= Ogladam telewizje

R

u Czytam ksiazki

® Spedzam czas z rodzing

Wykres 10. Spedzanie wolnego czasu

Zrédto: opracowanie wtasne

Jak wida¢ powyzej tylko 30% badanych swdj wolny czas spedza na kontaktach
z rowie$nikami, ktére umozliwia technologia internetowa. Najwieksza ilo$¢ 40%
wybiera jednak komputer, jako Zrddto spedzania wolnego czasu. Niewiele badanych
czyta ksigzki 6%. Tylko 10% oglada telewizje w wolnym czasie, niewiele bo 14%
poswieca ten czas na budowanie wiezi rodzinnej, ktéra tworzy sie podczas wspoél-
nego spedzania czasu. Zadne dziecko nie dopisato wtasnego pomystu na spedzanie
czasu. Biorgc pod uwage, iz obecnie dzieci maja ograniczong mozliwo$¢ spotkan in-
dywidualnych z przyjaciétmi to badanie wykazato, iz zachodzi relacja kontaktow
spotecznych miedzy uczniami dzieki mozliwosci kontaktéw online.
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Wykres 11. Czy nie chodzac do szkoty masz wiecej czasu na rozmowy z rodzing?

Zrédto: opracowanie wiasne

Rozbudowujgc analize kontaktéw dziecka, uczniowie zostali poproszeni o wy-
powiedz na temat czasu spedzanego z rodzing. Czy majg wiecej teraz czasu na roz-
mowy z rodzicami, rodzenstwem. Wyniki badania przedstawia wykres nr 12.Nie
czesto sie zdarza, by wszyscy respondenci udzielili tak jednoznacznej odpowiedzi
na zadane pytanie. Wszystkie dzieci zgodnie odpowiedziaty, ze maja wiecej czasu na
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rozmowy rodzinne. Moze to by¢ kwestia, iz rodzice musza bardziej niz dotychczas
angazowac sie w edukacje ucznia lub po prostu uczniowie nie wychodzac z domu
maja potrzebe wiekszej rozmowy z rodzicami i rodzenstwem.

Zapoznajac sie z kontaktami spotecznymi ucznia padto pytanie skierowane do
nich czy brakuje im uczestnictwa indywidualnego w zyciu szkoty(np. spotkania te-
atralne, dyskoteki, zajecia sportowe). Zebrane dane przedstawia wykres nr 12.

Czy brakuje uczniowi uczestnictwa i aktywnosci
v zyciu szkoly

2

m Tak
H Raczej nie

= Trudno powiedzie¢

Wykres 12. Czy brakuje uczniowi uczestnictwa w zyciu szkoty?

Zrédto: opracowanie wiasne

Jak pokazuja wyniki przeprowadzonych badan az 84% uczniom brakuje uczest-
nictwa i aktywnosci w zyciu szkolnym. Mozna przypuszczaé, Ze jest o grupa, ktéra
aktywnie uczestniczy w réznych dodatkowych zajeciach i mocna angazuje sie w
prace spoteczne na jej rzecz. Tylko 8% uczniéw udzielito odpowiedzi raczej nie, za-
stawiac sie mozna czy te osoby s3a bierne podczas zaje¢ i czy nie dochodzi u nich do
wycofania sie w kontaktach spotecznych. Réwniez 8% dzieci udzielito odpowiedzi
trudno powiedzie¢, co daje sygnat, iz sg one niezdecydowane, co do swojego zdania,
mozna tu postawic stwierdzenie, Ze dzieci te w szkole sie nie angazujg do dodatko-
wych zajec¢ lub angazuja sie wtedy, gdy musza.

Ostatnim pytaniem dotyczyto fizycznego powrotu do szkoty. Sci$le méwigc czy
uczniowie chcieli by, juz wréci¢ do normalnego systemy edukacyjnego odbywajace-
go sie w szkole. Zebrane dane przedstawia wykres nr 13.
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Wykres 13. Czy chciatbys wréci¢ do szkoty?

Zrédto: opracowanie wtasne

Mimo, iz nauczanie zdalne pozwala zaspakaja¢ potrzeby edukacyjne dzieci
i mtodziezy, to praktycznie wszyscy uczniowie chcieli by juz wréci¢ do szkoty. Tylko
bardzo maty odsetek ankietowanych nie chce powrotu. Zastanawiajace jest dlacze-
go. Mozna przypuszcza¢, iz sg do dzieci, ktore izoluja sie od grupy klasowej badz
tez podczas zdalnej nauki rodzice poswiecaja im wiecej czasu na co dzien niz jak
uczeszczaja do szkoty. Ta kwestig zagadnienia jednak nalezato zaja¢ by sie w kolej-
nych badaniach.

Podsumowanie

Catos¢ podjetych badan miata na celu analize zdalnego nauczania z punktu spojrze-
nia uczniéw szkoty podstawowej. Rozporzadzenie Ministra Edukacji Scisle okre$la
jak ta edukacja ma wygladac¢. Jakie metody i techniki maja wykorzystywac nauczy-
ciele i rodzice, by mozna byto usprawni¢ tok przebiegu nauki. Praktyka jednak uka-
zuje, iz nie zawsze dobiera sie odpowiednie narzedzia do pracy z uczniami zdalnie.
Przeprowadzone badania daja temu potwierdzenie.

Analizujac otrzymane wyniki nalezy przypomniec jaki cel przy$wiecat podjetym
czynno$ciom badawczym, na jakie pytania poszukiwano odpowiedzi. Prébowano
ustali¢, czy wszyscy uczniowie majg dostep do wtasnego sprzetu komputerowego
oraz Internetu. Czy dziecko ma problemy z obstuga komputera, platformy szkolnej
i jaki to rodzaj problemu? Czy dziecko umie bezpiecznie przeglada¢ strony inter-
netowe oraz czy prowadzone s3 lekcje online? Czy fatwiej uczen przyswaja wiedze
w domu podczas zdalnej edukacji czy na zajeciach w szkole?

Dzieki przeprowadzonym badaniom okazato sie, iz tylko 38% uczniéw ma moz-
liwo$¢ korzystania z wlasnego sprzetu komputerowego; sa to przede wszystkim
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uczniowie starszych klas. Z catg pewnoscig znacznie utrudnia to zdalng edukacje
pozostatej czesci ucznidow, gdyz nie maja dostepu do odpowiednich urzadzen. Jak
sie okazalo najwiecej trudnosci z obstuga urzadzen mobilnych ujawniajg dziew-
czynki. Chtopcy tylko w znikomej czesci (7%) maja problem w obstudze platformy
szkolnej. Nasuwa sie wniosek, iz chtopcy tatwiej opanowuja technologie cyfrowa
lub, ze dziewczynki po prostu nie uzywajg tak czesto sprzetu mobilnego jak chtopcy.
Przeprowadzona ankieta zobrazowata udziat uczniow w lekcjach online. W edukacji
wczesnoszkolnej lekcje te nie maja miejsca. Prawdopodobnie jest to skutek tego, ze
dzieci mtodsze korzystaja z jednego sprzetu komputerowego wraz z innymi domow-
nikami. W starszych klasach lekcje te maja miejsce i dzieci aktywnie w nich uczest-
nicza. Na pewno jest to podniesienie standardu wirtualnego nauczania. Badania
jednoznacznie okreslity, Ze dzieciom tatwiej jest opanowac¢ zadany materiat podczas
zaje¢ w szkole, niz uczac sie w domu. Mimo, iZ w domu uczniowie majg zapewnione
odpowiednie warunki do nauki. Jednak w szkole nauczyciele skupiajg uwage na in-
dywidualnych potrzebach wychowanka i organizuja tak zajecia, by mogty by¢ one
zaspokojone. Niestety edukacja zdalna czesto tego nie umozliwia. Uczniowie w swo-
ich wypowiedziach nie krytykuja edukacji zdalnej w pewnym stopniu okreslaja jej
poziom, ktéry mozna zliczy¢ jako pozytywny. Jednak uwazaja, iz nauczanie trady-
cyjne w budynku szkoty podczas zaje¢ klasowych z nauczycielem sprzyja wyzszemu
poziomowi opanowania przez nich wiedzy. Chetnie wrdcili by juz do tego systemu.

Edukacja zdalna, ktéra do marca biezgcego roku byta nauczaniem tylko w in-
dywidualnych przypadkach stata sie powszechna dla kazdej osoby kontynuujacej
obecnie ksztatcenie. Dzieki niej uczniowie mogg ukonczy¢ rok szkolny na danym
etapie.
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A new educational challenge for teachers, students and parents

Abstract

When we talk about contemporary education, we mean remote education, which began in
accordance with the Regulation of the Ministry of National Education on March 20, 2020
and continues to the present. This teaching introduced many changes in the organization of
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classes for both teachers and students and parents. The Internet, which until now has been
used to a great extent by children for entertainment, has now become the only source of
knowledge transfer. The research was designed to learn about the functioning of distance
education among children and adolescents of primary school. Determining the level of
knowledge understood, the type of teaching aids used and the possibilities of social contacts.
The group of students consisted of 50 students, including 29 boys and 21 girls, who answered
the questionnaire questions remotely. The developed research allowed to state that the new
educational challenges posed to children and teachers are implemented at a level that can be
described as positive. And remote education enables pandemic implementation of general
education.

Keywords: remote education, Ministry of Education, Intern
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Nauczyciel w systemie implementacji dziatan profilaktycznych
w szkole. Badania wiasne

Wprowadzenie

Szkota jaka znamy bez wzgledu na aktualng sytuacje i stan epidemii COVID-19 to
Srodowisko, ktére ma istotny wptyw na ksztattowanie postaw i rél, jak réwniez
na stopien adaptacji spotecznej mtodych ludzi. Celem i zadaniem edukac;ji staje sie
stwarzanie mozliwo$ci do kreowania i wyrazania wtasnej podmiotowosci, a przede
wszystkim wspomaganie kazdego cztowieka w procesie ,,stawania sie” podmiotem.
Wspotczesna szkota jest peina rozterek, probleméw i nowych wyzwan stawianych
zaréwno uczniom, pedagogom jak i rodzicom. W nattoku naptywajacych dezinfor-
macji mozna zatraci¢ wtasciwe postrzeganie rzeczywistosci, zwtaszcza jezeli cho-
dzi o dzieci lub mtodziez. Ustawicznie wiec podazajgc za zmianami, poszukiwane
s3 nowe sprawdzone rozwigzania na gruncie wdrgzania skutecznych oddziatywan
profilaktycznych w szkotach.

Niezwykle wazny jest problem promocji zdrowia, ktéry ma zwréci¢ uwage
na wzmacnianie czynnikow chronigcych. Inng wazng kwestia w opinii autora jest
budowanie koalicji na linii nauczyciel - rodzic, bedacej nieodzownym elementem
taczacym kompleksowaq profilaktyke. Od wielu juz lat bowiem toczy sie nieustajaca
dyskusja nad wzmocnieniem wychowawczej funkcji wspoétczesnej szkoty. Szkolne
programy profilaktyczne stanowig uszczegétowienie okreslonych dziatan oraz ele-
mentéw programu wychowawczego wpisujac sie w personalizacje szkoty. W ten
sposob dostrzegana jest potrzeba zwracania szczego6lnej uwagi na wszelakie pro-
blemy badz ewentualne zagrozenia w tej instytucji. Rolg szkoty jest wszechstronny
rozwoj ucznia, a wiec wyposazenie go nie tylko w wiedze czy umiejetnosci poznaw-
cze, ale rowniez w kompetencje spoteczne, moralne i duchowe. Uczen usytuowany
w centrum dziatalnosci szkolnej, traktowany jest jako podmiot dziatalnosci eduka-
cyjnej i wychowawczej, a rzeczywistym podmiotem edukacyjnym nie jest szkota,
ale nauczyciel jak wskazujg Moczydtowska i Petszynska (2016). Istnieje wobec tego
ustawiczna potrzeba wyspecjalizowanej kadry dydaktycznej, ktéra adekwatnie do
wdrazanych programoéw profilaktycznych poprzez nabyte umiejetnosci ukierunku-
je dziatania do pozadanych rezultatéw z mysla o wychowankach. Szeroko pojeta
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profilaktyka i wdrazane szkolne programy profilaktyczne nie sg obecnie alternaty-
w3, lecz koniecznoS$cia. Ustawicznie zachodzace dynamicznie zmiany w funkcjono-
waniu wielu instytucji o charakterze pedagogicznym wymuszaja okreslone dziatania
do podjecia stosownych reakcji wychowawczych ukierunkowanych na dzieci i mto-
dziez. Dodac¢ nalezy, jak wskazuje Urban (2000) niezaleznie od zmieniajacych sie
wizji koncepcji w zakresie spotecznych zadan szkoty, jej funkcja profilaktyczna ni-
gdy nie moze by¢ pomniejszana. Konieczno$¢ wypetniana przez szkote funkgcji profi-
laktycznej nie wynika z uproszczenia. Jak twierdzi Urban (2000) sama koniecznos¢
wypetniana przez szkote funkcji profilaktycznej nie wynika z uproszczenia catego
problemu zapobiegania dewiacjom mtodziezy czy ,zepchniecia z niej niewdzieczne-
go zadania”, lecz z samej istoty i gtdbwnych uwarunkowan wspotczesnych dewiacji.

Jak wynika z rekomendacji Centrum Metodyczne Pomocy Pedagogiczno-
Psychologicznej (2015) szkota czy inna placéwka oswiatowa jako instytucja eduka-
cyjno-wychowawcza powotana jest m.in. do udzielania pomocy w rozwiazywaniu
probleméw ucznidéw. Uczen, ktérego zachowanie przejawia cechy niedostosowania
spotecznego, ma prawo oczekiwac¢ od szkoty kompleksowej pomocy psychologicz-
no-pedagogicznej. Dotyczy to zar6wno pomocy doraznej, koniecznej w sytuacji kry-
zysowej, jak i poprzez udzial w programach systemowych rozwigzan probleméw z
zakresu profilaktyki niedostosowania spotecznego realizowanych w ramach szkol-
nego programu profilaktyki (grupy socjoterapeutyczne, programy zapobiegania
agresji i przemocy).

W sytuacjach kryzysowych, gdy szkota wykorzysta wszystkie dostepne $rodki
wychowawcze i profilaktyczne (facznie z pomoca poradni psychologiczno-peda-
gogicznej) podejmuje dziatania angazujace inne instytucje i podmioty zewnetrzne.
W szczegdblnosci, gdy sytuacje takie powtarzajg sie i wynikaja z gtebokiej demora-
lizacji lub s czynami zabronionymi wyczerpujacymi znamiona przestepstwa, na
szkole cigzy obowiazek zwrocenia sie do Policji lub sgdu rodzinnego i opiekunczego.

Zarys teoretyczny problematyki profilaktyki

Profilaktyka to Swiadome dziatanie nastawione na jednostki lub grupy spoteczne,
majace na celu zapobieganie réznorodnym problemom zanim one wystapia. Do
dziatan profilaktycznych zalicza sie réwniez identyfikowanie jednostek lub grup
zagrozonych w celu podejmowania interwencji we wczesnej fazie powstawania
zachowan ryzykownych lub problemowych. Profilaktyka z definicji jest dziataniem
uprzedzajgcym a nie naprawczym.

Réznorodne zagrozenia spoteczne, zachowania patologiczne, dewiacje, uwi-
docznity sie pod koniec XX wieku. Tak jak na przetomie XIX i XX wieku krélowata
na $wiecie era nerwic, tak na przetomie XX i XXI stulecia zapanowata era uzalez-
nien. Sita napedowa réznych uzaleznien stato sie tempo Zycia, che¢ ucieczki od
nieakceptowanych standéw emocjonalnych, poszukiwanie szybkiej przyjemnosci
i natychmiastowej gratyfikacji oraz trudnosci w kontrolowaniu impulséw jak twier-
dzi Pospiszyl (2019). Ta niepokojaca eskalacja zjawisk patologicznych nie dotyczy
mieszkancow tylko wielkich miast, ale dostrzegana jest rowniez w matych miejsco-
wosciach i wsiach. Liczne zagrozenia ,,wkradajg sie” réwniez do szkét i placoéwek
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o$wiatowych, dotykajac bezposrednio dzieci i mtodziez. Decentralizacja dziatan
zapobiegawczych jest szansg na odszukanie autentycznych potrzeb kazdego Srodo-
wiska i wyjscie im naprzeciw. Profilaktyka to proces, ktéry wspiera rozwdj petnego
zdrowia poprzez pomoc w przeciwstawianiu sie trudno$ciom zyciowym oraz osig-
gnieciu subiektywnie satysfakcjonujacego, spotecznie konstruktywnego i bogatego
zycia(Piotrowski, Zajaczkowski, 2003). Aby przej$¢ do zarysu teoretycznego nie spo-
s6b pomina¢ definicji, gdzie wg. Szymanska, Zamecka (2002)stowo ,profilaktyka”
wywodzi sie z jezyka greckiego (prophylassien) i oznacza ,,strzec sie, zapobiegac”.
Profilaktyka ujmowana jest jako ogo6t dziatan zapobiegajacych niepozadanym zja-
wiskom w rozwoju i zachowania sie ludzi, co wskazuje Kopalinski (1998). Dziatania
profilaktyki ujmuje sie w dwoch aspektach: destrukcyjnym i konstruktywnym.
Dziatania o charakterze destrukcyjnym niszcza przyczyny i czynniki, ktére sprzyja-
ja powstawaniu negatywnych zjawisk. W wyjasnieniu terminu ,,profilaktyka” brane
sg pod uwage rézne czynniki, do ktérych mozna zaliczy¢ m.in.: aspekt zapobiega-
nia zjawiskom, tendencjom, umiejscawiajac te czynno$ci w danym konteks$cie sy-
tuacyjnym, odnoszac je do réznorodnej praktyki (i/lub teorii) danej subdyscypliny
pedagogicznej czy wycinka rzeczywistosci. O profilaktyce mozna moéwi¢ w szero-
kim i waskim znaczeniu. Springer (2001) uwaza, ze profilaktyka w ujeciu ogélnym
to: czynnosci naukowo-badawcze, ktére badajg ogélne prawa i tworza twierdzenia
oraz czynnosci praktyczne. Profilaktyka w ujeciu waskim odnosi sie do dziatan, kto-
re podejmowane s3 przez osoby wychowujace. Gas (2003) zauwaza, ze profilaktyka
to kompleksowe interwencje kompensujace niedostatki wychowania i obejmujace
roéwnolegle trzy nurty dziatania:

wspomaganie drziecka wradzenin sobie z
trudnosciami zagrazajacymi prawidlowemu
rozwojowl i zdrowemu Zycin,

ograniczanie i lilcwidowanie czynnikow ryzyka, ktore
zaburzaja prawidtowy rozwdij i dezorganizuja zdrowy
styl &ycia,

inicjowanie i wzmacnianie czynnikéw chroniacych,
ktare sprzvijaja prawidlowemu rozwojowi i zdrowemn

Tak kompleksowe ujecie profilaktyki zobligowato instytucje do dziatan infor-
macyjnych, diagnostycznych i terapeutycznych skorelowanych na wspétprace z in-
nymi instytucjami. Szkoty i placowki systemu oswiaty jak uwaza Mecina-Bednarek
(2017) prowadza dziatalno$¢ wychowawcza, edukacyjng, informacyjng i zapobie-
gawcza wérdd dzieci i mtodziezy.
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Podstawy oddziatywan profilaktycznych w szkotach

Wspétczesna uniwersalna profilaktyka zachowan ryzykownych dzieci i mtodziezy
prowadzona jest na szersza skale gtéwnie w szkotach. Jednym z warunkéw sku-
tecznosci szkolnego programu profilaktyki jest udzial nauczycieli w dziataniach
profilaktycznych oraz komunikacja i wspétpraca miedzy nimi przy jego realizacji.
W placéwkach oswiatowych duzo czasu pracy z uczniem poswieca sie na zajecia dy-
daktyczne i wychowawcze. Wydaje sie to stuszne - dzieci i mtodziez nalezy nauczac
i wychowywa¢, aby w dorostym zyciu poradzili sobie w réznych, takze trudnych
sytuacjach twierdzi Mecander (2012). Warto jednak pamieta¢ o profilaktyce, ktéra
uzupetnia lub pogtebia oddzialywania wychowawcze.

To wiasnie dziatania profilaktyczne prowadzone w szkotach wymagajg szcze-
goblnej uwagi. Bowiem dojrzewanie, ktore zachodzi w tym czasie to czas konfliktow
oraz checi samodzielnosSci i samostanowienia. Mtodzi ludzie odczuwajg silna po-
trzebe przynaleznosSci grupowej, w ktorej czuja sie bezpiecznie, ksztattujg wtasng
hierarchie, szukajg autorytetéw. Narastajace niepowodzenia zaréwno w szkole, jak
i na stopie kolezenskiej, brak wsparcia ze strony rodzicéw, nauczycieli, kolegow
rozwijaja poczucie mniejszej warto$ci, ktéra z czasem przeradza sie w agresje, po-
niewaz kazdy chce by¢ kims, jezeli nie moze tego osiggnac¢ bedzie byle kim, ale nie
nikim ja twierdzi Biliniska-Suchare (2003). Dziatania profilaktyczne wywieraja na
rozwoj dzieci i mtodziezy bezposredni wptyw. Dlatego wazne jest by dobrze rozpo-
zna¢ problem i podja¢ odpowiednie kroki do jego minimalizacji, a w p6zniejszym
okresie do catkowitego wyeliminowania.

Celem dziatan profilaktycznych jak twierdzi Lubinska-Bogacka (2006) jest po-
wstrzymanie lub ograniczenie zachowan niekorzystnych spotecznie, usuwanie badz
ograniczenie zewnetrznych zagrozen, zwiekszajgcych ryzyko powstania negatyw-
nych zachowan, a takze podnoszenie poziomu zdolnosci do obrony przed owymi
zagrozeniami. Profilaktyka jest dziataniem ukierunkowanym nie tylko na zmiane
mentalno$ci oséb, wobec ktérych jest realizowana, a takze zmierzajacym do zmiany
istniejacych przepiséw, warto$ci i norm systemu spotecznego. Istotnym zatozeniem
wg. Mecina-Bednarek (2012) oraz celem ksztatcenia i wychowania na wszystkich
etapach edukacyjnych jest wspomaganie wszechstronnego i harmonijnego rozwoju
ucznia, w tym szczegolnie:

- ksztattowanie potrzeb i umiejetnosci dbania o wtasne ciato, zdrowie,

- wdrazanie do zachowan bezpiecznych na drodze,

- w czasie zabaw i gier,

- ksztattowanie gotowosci i nabycie umiejetnosci niesienia pierwszej pomocy
poszkodowanym,

- poznanie i ksztattowanie zachowan sprzyjajacych zdrowiu, bezpieczenstwu
ludzi i przyrody.

By mozna byto formutowaé Szkolny Program Wychowawczo-Profilaktyczny
nalezy oprécz mocnej bazy teoretycznej osadzi¢ w aktualnych ramach przepisow
prawnych.

Do zasadniczych podstaw prawnych w/w programu naleza m.in:

- Konstytucja Rzeczpospolitej Polskiej,
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- Konwencja Praw Dziecka,

- Znowelizowana Ustawa o systemie O$wiaty oraz liczne rozporzadzenia.

Nalezy réwniez doda¢, ze program profilaktyczny poszczegélnych szkotach wi-
nien by¢ sp6jny z dokumentami wewnetrznymi danej placéwki oswiatowe;.

Analiza wynikow przeprowadzonych badan wtasnych

Badania zostaty przeprowadzone w 6wczesnym Gimnazjum nr 1 im. Juliusza Sto-
wackiego w Myslenicach woj. matopolskie w lutym i marcu 2018 roku. Doda¢ na-
lezy, iz w/w Szkota jest instytucja z wieloletnig tradycja. Zostata zatozona w XIX
wieku. W 1999 roku po wielu latach funkcjonowania jako Szkota Podstawowa zo-
stata przeksztatcona w Gimnazjum nr 1 im. J. Stowackiego. Aktualnie od roku 2019
po reformie o$§wiaty przywrdcona zostata poprzednia nazwa szkoty - Szkota Pod-
stawowa nr 1 w Myslenicach.

Gtownym celem badan byto poznanie opinii nauczycieli na temat implemen-
tacji i realizacji przez nich dziatan profilaktycznych w szkole. Nalezy zaznaczy¢, ze
badania miaty charakter diagnostyczny i dla potrzeb niniejszego opracowania nie
okreslano zmiennych.

Opracowane badania zrealizowano metodg sondazu diagnostycznego w kto-
rym wykorzystano technike ankiety i wywiadu. Narzedzia w badaniu to kwestio-
nariusz ankiety i kwestionariusz wywiadu. W trakcie badan zatozono nastepujace
pytania i hipotezy:

Pytanie gléwne:

P.0 Jaka jest - zdaniem nauczycieli - wspotczesna szkota w systemie implementacji
i oddziatywan profilaktycznych?

Pytania szczego6lowe:

P.1 Czy nauczyciele chetnie wiaczajg i angazuja sie w dziatania profilaktyczne
w szkole?

P.2 Czego dotycza najczesciej realizowane przez nauczycieli dziatania profilaktycz-
ne w szkole?

P.3 W jaki sposdb nauczyciele sa zaangazowani w rozwigzywaniu problemoéw wy-
chowawczych w szkole?

P.4 Jakie metody stosujg nauczyciele w profilaktyce swojej szkoty?

P.5 Kogo do szkolnych dziatan profilaktycznych w opinii nauczycieli nalezy rowniez
zaangazowac?

P.6 Jaka jest wspdlpraca z rodzicami w szkolnym systemie oddziatywan
profilaktycznych?.

Hipoteza gléwna
H. 0 Zaktada sie, Ze implementacja oraz oddziatywania profilaktyczne we wspotcze-
snej szkole sa mato skuteczne i wymagaja modyfikacji.

Hipotezy szczegétowe
H.1 Przypuszcza sie, Ze nauczyciele chetnie wtgczajg sie i dobrze realizuja szkolny
program profilaktyczny.

H.2 Mozna przyja¢, ze do najcze$ciej realizowanych przez nauczycieli dziatan profi-
laktycznych nalezy cyberprzemoc.
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H.3 Zaktada sie, Ze nauczyciele uczestnicza w zespotach roboczych szukajac wspél-
nie rozwigzan wychowawczych swoich uczniow.
H.4 Przypuszcza sie, Ze imprezy sportowe i ulotki informacyjne to gtéwne metody
oddziatywan profilaktycznych w szkole.
H.5 Zaktada sie, ze wspélipraca instytucjonalna m.in.: samorzad, policja to najlepsza
alternatywa dziatan profilaktycznych w szkole.
H.6 Przypuszcza sie, ze wspoétpraca z rodzicami uktada sie dobrze.

Badaniami ankietowymi objeto wszystkich 17 nauczycieli uczacych
w Gimnazjum nr. 1 im. Juliusza Stowackiego w Myslenicach. Ankiete przeprowadzo-
no na lekcjach godziny wychowawczej lub w czasie wolnym nauczycieli

Na podstawie wynikéw badan bedzie mozna udzieli¢ odpowiedzi na gtéwny
problem niniejszego artykutu. Na wstepie zaprezentowano wyniki, dotyczace za-
sadniczych - gtbwnych pytan zwigzanych ze Szkolnym Programem Wychowawczo-
Profilaktyczny. Z analizy zebranego materiatu wynika, Ze solidarnie 100%
wszystkich nauczycieli deklaruje, iz znaja w/w program oraz ze podejmuja dzia-
tania profilaktyczne ukierunkowane do uczniéw. Wyniki badan na temat czestotli-
wosci podejmowanych dziatan profilaktycznych realizowanych przez nauczycieli
obrazuje wykres nr 1.

Czestotliwos¢ podejmowania dzialan profilaktycznych przez nauczycieli
w szkole

codziennie —_—
2-Srazy w tygodnin

1-2 razy w miesigcu

Wykres 1. Nauczyciele a dziatania profilaktyczne w szkole

Zrédto: badania whasne

Jak obrazuje wykres nr 1, 53% badanych nauczycieli twierdzi, ze dziatania pro-
filaktyczne realizuje 1-2 razy w tygodniu. Natomiast 36% wskazuje, ze dziatania te
realizuje codziennie, 12% nauczycieli deklaruje ze 2-5 razy w tygodniu podejmuje
dziatania profilaktyczne ukierunkowane do uczniéow. Kolejne pytanie zostato zobra-
zowane na wykresie nr 2, a dotyczyto probleméw z jakimi najcze$ciej spotykajg sie
nauczyciele w szkole realizujac dziatania profilaktyczne.
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Problemy z jakimi spotykaja sie nauczyciele w trakcie realizacji dzialan
profilaktycznych

inne; relacja uczen- nauczyciel, uezen —rodzic,..
zagrozenia depresjg

agresji rowiesnicze) ( zaréwno fizy cznej jak 1.
naduzywania Internetu
siegania po substancje psy choaktywne
picia alkoholu
paleniapapierosow
wulgamego slownictwa

probleméw wy chowawezy ch uczniow,

Wykres 2. Najczesciej wystepujace problemy z uczniami wg nauczycieli

Zrédto: badania wtasne

Jak przedstawia wykres nr 2, najwiekszym problemem szkolnym w trakcie
realizacji dziatan profilaktycznym jest agresja réwie$nicza (zaréwno fizyczna jak
i werbalna), na co wskazuje 88% nauczycieli. Réwniez problemy wychowawcze
sa problemem dostrzeganym przez nauczycieli, na co wskazuje 82% oraz uzy-
wanie wulgaryzméw w szkole, co zdaniem 76% badanych nauczycieli wystepuje
w znacznej mierze. Problemy palenia papierosé6w wskazuje 58% ankietowanych,
a naduzywanie Internetu 64% nauczycieli. Picie alkoholu oraz sieganie po sub-
stancje psychoaktywne wskazuje jako problem 47% nauczycieli. Najmniejsze za-
grozenie stanowi zagrozenie depresja, co wskazuje 5% nauczycieli oraz problem
kontaktoéw w interakcjach uczen-nauczyciel, uczen-rodzic, na co wskazato ok. 11%
ankietowanych.

Kolejnym waznym pytaniem byto poznanie opinii nauczycieli jakie sg wystepu-
jace czynniki ryzyka, powodujace iz nauczyciel podejmuje dziatania profilaktyczne
w szkole, co zostato przedstawione na wykresie nr 3. Jak wynika z ponizszego wy-
kresu, wystepowanie konfliktéw rodzinnych (w opinii 80% nauczycieli) oraz staba
wiez emocjonalna z rodzicami (zdaniem ok. 58% ankietowanych) to gtéwne czynni-
ki wystepowania czynnikéw ryzyka wsrod uczniow.

Réwniez niezaspokajanie podstawowych potrzeb psychicznych w opinii 52%
0s0b oraz niska samoocena, a dla 47% ankietowanych brak poczucia wtasnej war-
tosci to wazne czynniki majgce bezposredni wpltyw na réznorodne sytuacje trud-
ne pojawiajace sie wsrod uczniéw. Pojawiajace sie w wieku adolescencji problemy
maja niejednokrotnie podtoze wynikajgce z niskich ocen oraz probleméw w nauce,
co sygnalizuje ok. 41% ankietowanych, braku wsparcia ze strony przyjaciét - na
co wskazuje ok. 29% ankietowanych i w nieznacznej mierze podtoza finansowego
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takze majacego wptyw na pojawiajace sie czynniki ryzyka wsréd uczniéw, co w opi-

nii nauczycieli stanowi ok. 11% ogo6tu.
Wy stepujayce czynniki ryzyka wsrod uczniow wg. opinii nauczycieli

15
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2 l

stabejwigzi  wystgpowania  powazych probleméww  niska samooceng,niezasp okojeniu  braku wsparcia
emocjonalngjz  konfliktow problemow natce brakupoczucia podstawowych ze strony
rodzicami rodzinnych finansowych wlasne wartosd potizeb preyjaciot
rodziny psyechicznych

Wykres 3. Wystepujace czynniki ryzyka wsréd ucznidw wg opinii nauczycieli

Zrédto: badania wtasne

Z analizy zebranego materiatu oraz danych przedstawionych w tabeli 1 wynika,
ze nauczyciele realizujg zagadnienia z zakresu profilaktyki w czasie swoich zajec¢
lekcyjnych lub pozalekcyjnych. Lacznie uzyskano 90 odpowiedzi, co §wiadczy, iz na-
uczyciele wielokrotnie podejmowali wazne tematy z zakresu profilaktyki w czasie
zajeC lekcyjnych lub pozalekcyjnych. Jak przedstawia tabela nr 1 to prowadzenie
zdrowego trybu zycia przez uczniéw byto najczesciej realizowanym zagadnieniem
z zakresu profilaktyki uniwersalnej - zajecia takie tgcznie realizowato 18% ankie-
towanych nauczycieli. Duzym zainteresowaniem cieszyly sie zajecia realizowane
przez nauczycieli z zakresu zapobiegania paleniu papieroséw, szkodliwosci spo-
zywania alkoholu oraz metod oddziatywan mediéw na mtodego odbiorce, na co
wskazato solidarnie tgcznie po 14% ankietowanych. Zajecia poSwiecone higienie
osobistej wsrdd uczniéw realizowato tacznie 13% nauczycieli.

Tabela nr 1. Realizacja tematdw profilaktyki uniwersalnej przez nauczycieli

Ktére z wymienionych zagadnien z zakresu profilaktyki realizowat/a Liczba odpowiedzi - 90
Pan/i w czasie zajec lekcyjnych lub pozalekcyjnych?
n %
zapobieganie paleniu papierosow 13 14.45
zapobieganie narkomanii 11 12.22

szkodliwos$¢ spozywania alkoholu 13 14.45
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higiena osobista 12 13.33
prowadzenie zdrowego trybu zycia 17 18.88
zasady bezpiecznego zachowania w szkole i poza nig 13 14.45
metody oddziatywania medidow na odbiorcéw 11 12.22
Ogotem 90 100

Zrédto: badania whasne

Analiza danych pozwala na stwierdzenie, Ze nauczyciele chetnie upowszech-
niajg wiedze o prawach dziecka, na co wskazuje 76% ankietowanych, a 24% na-
uczycieli nie przywigzuje wagi do upowszechniania tej wiedzy. Kolejne pytanie
z kwestionariusza ankiety dotyczyto upowszechniania przez nauczycieli wiedzy
o obowiazkach ucznidéw, na co jednogto$nie 100% ankietowanych odpowiedziato
twierdzaco. Powyzsze wyniki obrazuja wykresy nr 4 i 5. Chcac poznac w jaki sposéb
nauczyciele angazujg uczniow w réznorodne dziatania na rzecz spotecznosci szkol-
nej, postawiono kolejna pytanie, na ktére otrzymano interesujace wyniki zobrazo-
wane na wykresie nr 6.

nie
0%

Wykres 4. Upowszechnianie przez nauczycieli Wykres 5. Upowszechnianie przez wiedzy o obo-
wiedzy wsrdd ucznidéw o prawach dziecka wigzkach ucznidéw

Zrédto: badania wiasne

Jak wynika z przeprowadzonych badan, nauczyciele angazujg uczniéw nie tylko
w procesy dydaktyczne, lecz réwniez w dziatania na rzecz szkoty. Sg to dodatkowe
obowiazki nauczycieli, z ktédrymi (jak wynika z analizy ponizszego wykresu nr 6) ok.
76% ankietowanych nauczycieli radzi sobie dobrze. Tylko nieliczna grupa (11%)
ankietowanych stwierdzita, Ze w zaden sposéb nie udzielaja sie i nie angazujg swych
ucznidw w zajecia pozadydaktyczne na rzecz spotecznosci szkolnej. NajczeSciej
wymienianymi przez ankietowanych dziataniami, w ktére angazowana jest mto-
dziez sg réznego rodzaju konkursy, wolontariat, tworzenie teatru, profilaktyka
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prozdrowotna, projekty edukacyjne, kota zainteresowan, pomoc kolezeriska, akcje
klasowe i szkolne, szeroko rozumiana ekologia.

Czy angazuje Pan/i uczniéow w roznorodne dzialaniana rzecz
spolecznosci szkolnej

nie
12%

Wykres 6. Rola nauczycieli a zaangazowanie ucznidow w zajecia poza dydaktyczne

Zrédto: badania whasne

Waznym pytaniem jest to dotyczace zaufania uczniéw do swoich nauczycieli.
Wyniki przedstawione na wykresie 7 obrazuja, Ze nauczyciele w Gimnazjum nr 1
w Myslenicach ciesze sie duzym zaufaniem, na co wskazuje 65% ankietowanych
i uczniowie raczej zwracajg sie do nich ze swoimi problemami. Zdecydowanie na
tak odpowiedziato tgcznie 12% respondentéw. Sceptycznie na to pytanie odpowie-
dziato tacznie 23% wszystkich nauczycieli.

Uzyskano ciekawie dane, ktére zostaly zaprezentowane sie na wykresie 8.
Ukazany jest tam stopien pomocy szkoty i samych nauczycieli dla uczniéw, ktérzy
maja problemy rodzinne lub szkolne.

Czy uczniowie zwracajg si¢ do nauczycieli ze swoimi problemami
nie ' (1]
raczej nie
raczej tak

tak

Wykres 7. Zaufanie uczniéw do nauczycieli w zakresie poszukiwania pomocy

Zrédto: badania wiasne

Z analizy zebranego materiatu wynika, Ze w percepcji 76% nauczycieli pomoc
$wiadczona zaréwno przez nich, jak i przez szkote jest Swiadczona w znacznym stop-
niy, a uczniowie majgcy réznorodne problemy moga liczy¢ na pomoc. Nie bez znacze-
nia jest jednak fakt, Ze ok. 18% nauczycieli twierdzi, Ze szkota oraz sami nauczyciele
w niewielkim stopniu stuza skuteczng pomoca uczniom w sytuacjach trudnych.
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Stopieli pomocyuczniom w potrzebie udzielanym przez szkole klub nauczycieli

pomoc dla uczmowudzielana jest przez szkole1
nauczy cieli w niewiellkiim stopniu

pomoc dla uczniéwudzielana jest przez szkole i _
nauczy cieliw znacznym stopniu
Wykres 8. Pomoc w trudnych sytuacjach przez szkote lub samych nauczycieli

Zrédto: badania wiasne

Z danych uzyskanych w trakcie badania wynika, ze w opinii nauczycieli
Gimnazjum nr 1 w Myslenicach jest placowka bezpieczng, na co wskazuje fakt, iz
na skali od 1 do 10 (gdzie 10 oznacza, Ze szkota jest bardzo bezpieczna, a 1 - bardzo
niebezpieczna) najwiekszy odsetek badanych uplasowat szkote na miejscu 8,91 10
(tacznie 94% wszystkich ankietowanych). Z analizy zebranego materiatu zobrazo-
wanego na grafie nr 1 wynika, Ze zdecydowang wiekszo$¢ ankietowanych nauczy-
cieli stanowity kobiety (tj. 65%), podczas gdy mezczyzni to zaledwie 35%. Wsrdd
ankietowanych 59% to osoby, ktére petnig role wychowawcy. Nauczyciele to osoby
o duzym stazu pracy, co ukazuje ponizsza tabela nr 2. Najwiekszy odsetek nauczy-
cieli to osoby o stazu pracy w przedziale od 13 do 20 lat (ok. 29% ankietowanych),
kolejng grupe stanowia nauczyciele, ktdrzy przepracowali od 6 do 12 lat oraz osoby,
ktore przepracowaty tacznie od 21 do 30 lat (solidarnie po 23%).

Graf 1. Odsetek nauczycieli w rozrdznieniu na ptec¢
Kobiety -65%
MezZczyZni -35%

Zrédto: badania wtasne

Tabela nr 2. Staz pracy ankietowanych nauczycieli

. o Liczba odpowiedzi - 17
Staz pracy nauczycieli w latach

n %
0d0do5 lat 2 11.75
0d 6 do 12 lat 4 23.55
0d 13 do 20 lat 5 29.40
0d 21 do 30 lat 4 23.55
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31 lati wiecej 2 11.75

Ogotem 17 100

Zrédto: badania wtasne

Analizujac wyniki z wykresu nr 9, mozna stwierdzi¢, Ze organizowane przez
dyrekcje lub lideréw zespotéw spotkania nauczycieli w zakresie rozwigzywania
probleméw wychowawczych ucznidw sg wystarczajaca. Spotkania takie wg 44%
nauczycieli odbywaja sie kilka razy w poétroczu, zdaniem ok. 37 % ankietowanych -
klika razy w miesiacu, a tylko 19% nauczycieli twierdzi, Ze spotkania takie odbywaja
sie kilka razy w roku.

Spotkania dyrekcjilub lideréow zespolow dot. rozwiazywania problemoéw
wychowawczych uczniow

kilkarazy w roku

killkarazy w polroczu

killkkarazy w miesiacu

Wykres 9. Czestotliwos¢ spotkan nauczycieli z dyrekcjg lub liderami zespotdéw dotyczgcych rozwigzywa-
nia probleméw wychowawczych

Zrédto: badania wiasne

Aby wskaza¢ zaangazowanie nauczycieli w prace zespotow problemowych,
postawiono kolejne pytanie w kwestionariuszu ankiety. Jak wynika z analizy prze-
prowadzonych badan nauczyciele uczestniczg najczesciej w pracach wielu zespo-
16w problemowych. Wazne jest zaangazowanie nauczycieli we wzmacnianie catego
procesu wdrazanej szeroko pojetej profilaktyki uniwersalnej w swojej placéwce.
Jak wynika z badan nauczyciele uczestniczg w zespotach przedmiotowych i miedzy-
przedmiotowych, na co wskazuje 34% wszystkich nauczycieli. Duzym powodzeniem
cieszy sie réwniez zesp6t wychowawczy i profilaktyczny (17% ankietowanych).
Petne wyniki przedstawia ponizsza tabela nr 3.

Tabela nr 3. Praca nauczycieli w zespotach problemowych

W prace jakich zespotéw jest Pan/i zaangazowany/a? Mozna byto Liczba odpowiedzi - 47
zaznaczy¢ wiecej niz jedng odpowiedi

n %

przedmiotowy lub miedzy przedmiotowy 16 34.04
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wychowawczy i profilaktyczny 8 17.03

ds. zarzadzania szkotg (planowanie i organizacja dziatalnosci szkoty) - -

szkoleniowy (doskonalenie zawodowe nauczycieli) 5 10.64
organizacja imprez dla ucznidw, rodzicow lub nauczycieli 5 10.64
zespot nauczycieli oddziatu 3 6.38
ds. ewaluacji wewnetrznej 6 12.76
zespot ds. pomocy psychologiczno pedagogicznej 4 8.51

nie uczestnicze w zadnym zespole - -

Ogdtem 17 100

Zrédto: badania wtasne

Waznym pytaniem na kanwie prowadzonych badan jest poznanie opinii na-
uczycieli na temat kogo nalezy przede wszystkim zaangazowac do dziatan profilak-
tycznych, aby wzmocni¢ oddzialywania. Analiza danych pozwala na stwierdzenie,
Ze pomoc i wsparcie winno pochodzi¢ z instytucji zewnetrznych m.in.: samorzadoéw
lokalnych oraz Policji, na co wskazato 36% ankietowanych. Bardzo ciekawy, a zara-
zem niepokojacy jest fakt, ze tylko 2% ankietowanych w dziatania zaangazowato by
psychologéw. Tylko 7% nauczycieli w trakcie badania wskazato, ze w dziataniach
wspierajacych szeroko pojeta profilaktyke angazowato by dom dziecka czy rodzi-
cow. W sposéb graficzny wyniki badan zostaty zobrazowane na ponizszym wykre-
sie nr 10.

Aby wdrazac i systematycznie uskutecznia¢ proces oddziatywan profilaktycz-
nych w szkole nauczyciele winni modelowac i wzmacnia¢ caty proces dydaktyczny.
Przyswajalne tresci i metody maja niejako zache¢, a poprzez atrakcyjng forme wdra-
za¢ zamierzone efekty wychowawcze. Tak wiec kolejnym waznym zagadnieniem
jest poznanie metod, ktore w ocenie ankietowanych s3 najskuteczniejsze w szkol-
nych dziataniach profilaktycznych.

Poszukiwanie partnerow i angazowanieich w dzialania profilaktyczne wg. opinii
nauczycieli

psychologdw dom dziecka
2% 7%

Wykres 10. Kogo nalezy zaangazowac do dziatan profilaktycznych

Zrédto: badania wiasne
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Jak wskazuja wyniki zawarte w tabeli nr 4 najwazniejszym elementem jest
pedagogizacja rodzicéw, na co wskazuje tgcznie ok. 24% respondentéw, a 21%
nauczycieli twierdzi, Ze najlepsza metodg oddziatywan profilaktycznych sa ze-
wnetrzne programy profilaktyczne. Brak wiary w skuteczne metody oddziatywan
profilaktycznych, ankietowani ukierunkowali na ulotki profilaktyczne (ok. 3%
ankietowanych).

Tabela nr 4. Skutecznos¢ metod profilaktycznych

Jakie metody w dziataniach profilaktycznych sa Pana/i zdaniem naj- Liczba odpowiedzi - 57

skuteczniejsze? Mozna byto zaznaczy¢ wiecej niz jedng odpowiedz . %
spotkania integracyjne 9 15.79
pedagogizacja rodzicow 14 24.56
dziafania profilaktyczne w ramach poszczegdlnych przedmiotow 10 17.55
imprezy sportowe 10 17.55
ulotki informacyjne 2 3.50
zewnetrzne programy profilaktyczne 12 21.05
Ogotem 57 100

Zrédto: badania wtasne

Ostatni czton kwestionariusza ankiety dotyczyt zaangazowania rodzicéw oraz
wspotpracy z nauczycielami. Na podstawie wynikéw badan mozna stwierdzi¢, iz
zadowolenie we wspdtpracy wyraza ok. 83% nauczycieli, a tylko 8% na tak sformu-
towane pytanie odpowiedziato, Ze wspétpraca na linii nauczyciel - rodzic uktada
sie w spos6b bardzo dobry. Tyle samo nauczycieli wyrazito swoje niezadowolenie,
twierdzac, Ze brak jest wspétpracy (9% respondentéw). W sposéb graficzny petne
wyniki przeprowadzonych badan zostaly zobrazowane na wykresie nr 11. Nalezy
jednakze doda¢, ze ok. 30% ankietowanych na to pytanie nie zaznaczyto zadnej
odpowiedzi.
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Wspdtracai stopienrn zadowolenia w pracy z rodzicami uczniow

Niezadowolony Bardzo zadowolony
8% 9%

Zadowolony
83%

Wykres 11. Zadowolenie nauczycieli ze wspotpracy z rodzicami ucznidow

Zrédto: badania wtasne
W pytaniu nr 18 kwestionariusza ankiety na temat skali zaangazowania rodzi-

céw w proces wzmacniania i realizacji Szkolnego Programu Profilaktycznego uzy-
skano dane zamieszczone na grafie nr 2.

kompletny brak zainteresowania duze zaangaiowanie rodzicow rodzicow
12 3 4 5 6 7 § 910

- 5% 17% 23% 23% 11% 11% 11% - -

Graf 2. Skala zaangazowania rodzicow w Program Profilaktyczny Szkoty

Zrédto: badania wiasne

Jak wynika z grafu 2 rodzice nie wykazuja duzego zainteresowania szkolnym
programem profilaktycznym, a dziatanie ich ma charakter incydentalny.

Z przeprowadzonych badan wynika, ze nauczyciele chetnie wprowadzaja lub
chcg zaproponowa¢ w ramach wtasnego przedmiotu inne oddzialywania profilak-
tyczne, na co wskazuje tgcznie 64% ankietowanych. Dziatania te z relacji i wynikéw
badan sugerujg, iz potrzeba jest: wiecej rozméw i dyskusji o problemach szkolnych
z mtodzieza, poprawie lepszej komunikacji w rodzinie i z rodzicami, akcji ulotko-
wych i plakatéw profilaktycznych, zwrdécenia uwagi na zdrowy styl zycia i zdrowe
odzywianie, a nade wszystko aktywnosci fizycznej oraz odbudowy i podtrzymywa-
nia autorytetu oraz kultywowanie tradycji i wartosSci. Nauczyciele nie chca zmian
w Szkolnym Programie Profilaktycznym, co sugeruje 64% ankietowanych. Natomiast
35% nauczycieli wskazuje, Ze wzmacnianie funkcji rodzinnych, nowych aspektéw
agresji i przemocy rowiesniczej oraz kultura osobista to nowe tresci, ktore winny
by¢ ujete we wdrazaniu SPP. Doda¢ nalezy, ze Szkolny Program Profilaktyczny reali-
zowany w Gimnazjum nr 1 im. J. Stowackiego w Myslenicach jest postrzegany przez
nauczycieli uczacych w niniejszej placowce jako dobry i przynoszacy oczekiwane
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rezultaty w pracy z mtodzieza, co wskazuje 94% ankietowanych. Natomiast 6% na-
uczycieli ma odmienne zdanie i twierdzi, Ze wdrazany program w szkole jest zly
i wymaga modyfikacji.

Podsumowanie i wnioski koncowe

Przeprowadzone badania i ich analiza postuzyty sprawdzeniu sformutowanych hi-
potez badawczych.

Hipoteza 0: Zaktadajaca, ze oddziatywania profilaktyczne we wspotczesnej szkole
sa mato skuteczne i wymagajg modyfikacji zostata zweryfikowana negatywnie. Jak
wykazujg wyniki przeprowadzonych badan spéjny Szkolny Program Profilaktyczny,
ktory koreluje z trafng diagnoza szkolng i przy tym angazuje wszystkich nauczycieli
oraz Srodowisko lokalne jest skutecznym narzedziem walki z przejawami zachowan
nieakceptowalnych w szkole.

Jak wykazuja wyniki badan, nauczyciele znajg oraz stosuja SPP i, na co wska-
zuje 64% ankietowanych, nie potrzebne sg zmiany przyjetego i realizowanego w ni-
niejszej placéwce programu. Oczywiscie program ten nie powinien by¢ ,,zamknieta
ksiega” i ustawicznie zgodnie z potrzeba oraz innymi sytuacjami winien by¢ mody-
fikowany i dostosowany do zmieniajgcych sie zmian zachodzgcych nie tylko w $ro-
dowiskach szkolnych, ale réwniez lokalnych.

Hipoteza 1: Przypuszcza sie ze nauczyciele chetnie wtaczaja sie i dobrze realizuja
szkolny program profilaktyczny. Hipoteza ta zostata zweryfikowana pozytywnie.
Jak wykazujg wyniki przeprowadzonych badan, nauczyciele dobrze realizujg zapisy
SPP. Sg osobami aktywnie zaangazowanymi w kreowaniu misji, nie tylko nauczajac,
ale rowniez wychowujac swoich uczniow.

Hipoteza 2: Hipoteza, iz do najcze$ciej realizowanych przez nauczycieli dziatan
profilaktycznych nalezy przeciwdziatanie cyberprzemocy, zostata zweryfikowana
negatywnie. Jest faktem, ze postepujaca informatyzacja wchodzi réwniez do szkot.
Niewatpliwie précz pozytywnych aspektéw posiada réwniez skrywane ciemne ob-
licze. Nauczyciele jednak dostrzegaja te problemy i reaguja w szkole najczesciej na:
przemoc réwiesnicza - 88%, problemy wychowawcze - 82%, uzywanie wulgary-
zmow - 76%.

Hipoteza 3: Zaktadajaca, ze nauczyciele uczestnicza w zespotach przedmiotowych
szukajac wspolnie rozwigzan wychowawczych swoich uczniéw, zostata zweryfiko-
wana pozytywnie. Cieszy fakt, iz nauczyciele angazuja sie w zespoty przedmiotowe
i miedzyprzedmiotowe, na co wskazuje 34%. Wazne jest rdwniez zaangazowanie
nauczycieli we wzmacnianie catego procesu wdrazanej szeroko pojetej profilaktyki
uniwersalnej w swojej placowce. Duzym powodzeniem cieszy sie rowniez zesp6t
wychowawczy i profilaktyczny, na co wskazuje tacznie 17% ankietowanych.
Hipoteza 4: Przypuszczenie, ze imprezy sportowe to gtdéwne metody oddziatywan
profilaktycznych w szkole, zostato zweryfikowane negatywnie. Zgodnie z wyni-
kami przeprowadzonych badan, wérdéd nauczycieli za najlepsza metode oddziaty-
wan profilaktycznych w szkole uznaje sie pedagogizacje rodzicéw, na co wskazuje
facznie ok. 24% ankietowanych. Duzy odsetek, tj. 21% nauczycieli, twierdzi réw-
niez, ze najlepsza metoda oddziatywan profilaktycznych sg zewnetrzne programy
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profilaktyczne. Kompletny brak wiary w skuteczno$¢ oddziatywan profilaktycznych
ankietowani wykazuja w przypadku ulotek profilaktycznych (ok. 3%).

Hipoteza 5: Zaktada sie, Ze wspoétpraca instytucjonalna m.in.: z samorzadem i po-
licja to najlepsza alternatywa dziatan profilaktycznych w szkole. Hipoteza ta zosta-
ta zweryfikowana pozytywnie. Okoto 36% ankietowanych twierdzi, ze najlepszym
partnerem réznorodnych dziatan profilaktycznych sa instytucje np. lokalny samo-
rzad czy Policja. Bardzo ciekawy, a zarazem niepokojacy jest fakt ze tylko 2% an-
kietowanych w dziatania profilaktyczne zaangazowatoby psychologéw. Tylko 7%
nauczycieli w trakcie badania wskazato, ze w dziataniach wspierajacych szeroko
pojeta profilaktyke angazowato by dom dziecka - rodzicow.

Hipoteza 6: Przypuszczenie, ze wspotpraca z rodzicami uktada sie dobrze zostato
zweryfikowane pozytywnie. Rodzice to osoby nieodzowne w szkole. Bez nalezytego
wsparcia i dobrego kontaktu z nimi nie mozna méwi¢ o postepach zaréwno w szero-
ko pojetych procesach dydaktycznych, jak i rowniez wychowawczych. Na podstawie
wynikéw badan mozna stwierdzi¢, iz zadowolenie ze wspéipracy wyraza ok. 83%
nauczycieli, cho¢ tylko 8% na tak sformutowane pytanie odpowiedziato, ze wspoét-
praca na linii nauczyciel - rodzic uktada sie w sposéb bardzo dobry. Tyle samo na-
uczycieli wyrazito swoje niezadowolenie, twierdzac, ze brak jest takiej wspotpracy
(9% respondentéw).

Jak wskazujg wyniki przeprowadzonych badan, w opinii nauczycieli dziatania
wychowawcze muszg by¢ efektem pracy wszystkich nauczycieli, ktérzy wspoétdzia-
taja ze sobg w tworzeniu i wdrazaniu programéw: wychowawczego i profilaktyki.
Nauczyciele musza zna¢ i wdraza¢ w/w program oraz podejmowac stosowne dzia-
tania profilaktyczne ukierunkowane do uczniéw. To wszak nauczyciele uzgadnia-
ja tematyke godzin wychowawczych i modyfikujg ja na potrzeby konkretnej klasy,
systematycznie prowadzga dzienniki i teczki wychowawcoéw, w ramach zespotu wy-
chowawczego rozwigzuja zaistniate problemy. Dziatania wychowawcze podejmo-
wane w szkole muszg by¢ spo6jne, winny by¢ poprzedzone diagnoza i adekwatne
do potrzeb uczniéw. Diagnoza obejmowac¢ powinna uczniéw, nauczycieli, rodzicow
i w zarysie srodowisko lokalne. Informacje przekazywane uczniom powinny by¢
skorelowane z wiedzg o prawach dziecka oraz obowigzkach ucznia. Wspotczesna
szkota to wazny partner dla wszystkich srodowisk m.in.: rodzinnego, lokalnego,
rowiesniczego w systemie oddziatywan profilaktycznych. By wypelniata swa waz-
na role winny by¢ zachowane nastepujgce formy, ktére w swym zarysie nawigzuja
m.in. do:

- systematyczno$ci - to wazna cecha wdrazania programéw profilaktycznych
we wspotczesnej szkole,

- nadrzednos$ci oraz podmiotowosci dostrzegania cztowieka realizujac w szko-
le programy profilaktyczne,

- profesjonalizacji,

- wlasciwej diagnozy oraz ewaluacji realizowanych zamierzen;

- pozyskiwania zasob6w (podmiotéw) do wykorzystania oraz budowania ko-
alicji (np. prawo, samorzad, ustroéj, kadra, koscioty, rodzina).

Aby programy profilaktyczne zaczety spetnia¢ swoja role, trzeba je wdrazac
juz w szkotach podstawowych, aby budowaly poprawne relacje interpersonalne
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w grupie. Program naprawczy powinien nastawiony by¢ na wzajemna nauke akcep-
tacji i tolerancji, prace nad komunikacja miedzy dzie¢mi, budowanie dobrej atmos-
fery klasowej poprzez wspoétprace i wspétdziatanie.

Innym problemem jest tez fakt, iz zawdd nauczyciela jest szczegdlnie podatny
na deformacje, takie jak rutyna dziatan czy utrata dystansu do wtasnych zachowan.
Istnieje wiec koniecznos$¢ statego rozwoju, ktory jest wpisany w specyfike zawodu
i ma charakter koniecznosci formalnej, a nie jest wynikiem dobrej woli czy ambicji.

Implementacja dziatan profilaktycznych to duze wyzwanie dla nauczycieli, kto-
rzy procz kompetencji i odpowiedzialnos$ci balansuja w ,,gaszczu” niedoskonatych
przepiséw i zawitych procedur. Problemy wspoétczesnej szkoty to niesprawdzone
wizje polityczne i niejednokrotnie kontrowersyjne aspiracje ustawicznie zmienia-
jacych sie ministréw. Bycie nauczycielem to proces bardzo wymagajacy i zawsze
niedokonczony, okupiony ciezka praca, dajaca w ostatecznym rozrachunku wiele
satysfakcji i powodéw do nieukrywanej dumy z,,NASZYCH” uczniéw.
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Teacher in the system of prevention implementation at school. Self-study.

Abstract

The implemented school preventive programmes are not an alternative but a necessity and an
important challenge for contemporary teachers. There is a need for specialized teaching staff
who understand, have the skills, and implement effective prevention activities among children
and youth. There are constantly dynamic changes in the functioning of many institutions of
pedagogical character, which force specific actions to take appropriate educational reactions.
It should be added that regardless of the changing visions of the concept in terms of the social
tasks of school, the influence of the teacher on the pupil cannot be diminished.

Key words: Teacher, school, prevention, implementation of preventive actions
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Wychowywacg, ale jak?
Dylematy i kontrowersje wokot strategii wychowawczych

Najwazniejszq pracq jakq kiedykolwiek wykonujemy w trakcie naszego zycia,
Jjest ta, wykonana w czterech Scianach naszego domu.

Stephen R. Covey

Pojawienie sie matego dziecka w rodzinie jest jedng z niewielu sytuacji, w obli-
czu ktdrej cata dotychczasowa rzeczywisto$¢ zmienia sie w sposob nieodwracal-
ny. Powiekszenie sie rodziny to zazwyczaj wazne i z niecierpliwoscig oczekiwane
wydarzenie. Z jednej strony swiadomo$¢ dodatkowych obowigzkéw i ogromnej
odpowiedzialnosci sprawia, ze $wiezo upieczeni rodzice odczuwajg obawe, z dru-
giej jednak towarzyszy im uczucie rados$ci i spetnienia. Czesto jeszcze przed naro-
dzinami dziecka, snujq oni dalekosiezne plany zwigzane z jego przysztoscia. Mys$la
o szkotach, ktére ukonczy, o dodatkowych zajeciach, na ktére bedzie uczeszczato
i o zawodzie, jaki zdobedzie. Mys$la o tym, jakim bedzie cztowiekiem, co bedzie lu-
bit i do kogo bedzie bardziej podobny. Zanim jednak wszystkie plany rodzicéw sie
zrealizujg, stoi przed nimi najwazniejsze zdanie. Niewatpliwie, dobre wychowanie
dziecka jest zadaniem trudnym i bardzo wymagajgcym. To dtugotrwaty proces, kto-
ry rozpoczyna sie juz od najmtodszych lat jego zycia i angazuje nie tylko rodzicow
czy opiekundw dziecka, ale takze cate sSrodowisko, w ktérym zyje.

Historycy wychowania sg zgodni co do faktu, ze wiele dawnych form i wzor-
c6w wychowania funkcjonuje w spoteczenstwie po dzien dzisiejszy. Maja one swe
zrodta w wychowaniu naturalnym, samoistnie wprowadzajacym mtodego cztowie-
ka w obyczaje, wierzenia i szeroko pojete zasady wspotzycia w spoteczenstwie.
Proces ten opierat sie na bardzo prostym i naturalnym mechanizmie nasladowania
dorostych, ktorzy zupetnie nieSwiadomie stawali sie pierwszymi ,nauczycielami”
mtodego pokolenia. Wychowanie naturalne polegato wiec na wychowaniu poprzez
obserwacje starszego pokolenia przez dzieci. Na tle powyzszego mechanizmu dos¢
ciekawie ksztattuja sie starozytne modele wychowania. W Sparcie, okres dziecin-
stwa skracany byt do minimum, eliminowano ze spoteczenstwa starsze, schorowa-
ne osoby, bedace jedynie ciezarem. Jednak, gdy plony byty wystarczajaco obfite i nie
brakowato zywnosci, oszczedzano ich i powierzano im wychowywanie mtodszego
pokolenia. Powstawata wowczas szkota pierwotna, ktéra konczona byta inicjacja
stanowigcg pewien prég wejscia w doroste zycie. Pomyslne zakonczenie owego
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egzaminu byto ré6wnoznaczne ze staniem sie pelnoprawnym cztonkiem danej spo-
tecznos$ci. Odwotujac sie do starozytnych form wychowywania, tatwo zauwazy¢
pewien staty nacisk na wszechobecng surowo$¢ i prostote. Nadrzednym celem
spartanskiego wychowania - agoge - byto wychowanie i stworzenie walecznego
i nieztomnego Zotnierza. Kazde dziecko od momentu narodzin podlegato Zelaznym
zasadom panstwa. O losie nowo narodzonych dzieci decydowata rada starszych -
geruzja, ktora oceniata kazdego noworodka pod katem jego rozwoju fizycznego.
Jesli dziecko byto wystarczajaco silne i dobrze rozwiniete, rodzice mieli obowigzek
je karmi¢ i wychowywac. Jesli za$ byto stabe i widocznie utomne, polecano porzu-
cac je w gorach na pewng Smier¢. Niemowleta przyzwyczajano do przebywania w
ciemnosci i samotnos$ci, oduczano je przywotywania dorostych ptaczem. Chtopcy
do ukoniczenia sibdmego roku zycia pozostawali pod opieka rodzicéw. Nastepnie
zabierano ich z domu rodzinnego i przyuczano do zycia we wspoélnocie, gdzie przez
wiekszo$¢ czasu zajmowali sie réznorodnymi ¢wiczeniami fizycznymi przeplatany-
mi zazwyczaj nauka pisania. Bardzo wazng role odgrywat duch rywalizacji w$réd
ucznidw. W wieku 12 lat rozpoczynali zycie w koszarach, catkowicie uzaleznieni od
panstwa, wychowywani w duchu bardzo surowych i prostych zasad. Dziewczeta
réwniez podlegaty podobnemu stylowi wychowania - w sposéb szczegdlny w ich
przypadku, nacisk ktadziony byt na sprawnos¢ fizyczng. Istniato bowiem przekona-
nie, ze niewysportowana kobieta przyniesie w przysztosci wstyd swojemu mezowi
i rodzinie. Podstawowym zadaniem kobiet byto bowiem urodzenie zdrowego i sil-
nego dziecka, najlepiej ptci meskiej (Bartnicka, Szybiak, 2001).

We wspotczesnej polskiej literaturze pedagogicznej interesujacy poglad zwia-
zany z procesem wychowania prezentuje W. Cichon (1996) uwaza, ze ,pedagogika
humanistyczna i tym samym teoria wychowania powiazana jest z réznymi aksjolo-
giami szczeg6towymi. [...] Dziatalno$¢ wychowawcza w szerszym zakresie obejmuje
przeciez nie tylko wychowanie moralne, ale réwniez wychowanie estetyczne, [...]
a takze wychowanie fizyczne, itd. Podstawg i ostatecznym Zrédtem normy powin-
na by¢ zatem wartos¢”. Cichon (1996) ujmuje wiec wychowanie jako proces Scisle
opierajacy sie na aksjologii. Kazda z wartosci powinna by¢ przemyslana i wtasciwie
uszeregowana w tym jakze waznym procesie ksztattowania miodego cztowieka.
Najbardziej pozadane wychowawczo sg wartosci moralne, ktére mogg i powinny
przystugiwac cztowiekowi, trwale wiazac sie z jego ludzka naturg. S3 one bowiem
zdaniem Autora donio$lejsze od wartosci jednorazowych, szlachetnych czynoéow.
Wincenty Okon (1999) natomiast, jako wychowanie rozumie ,$wiadomie organi-
zowang dziatalno$¢ spoteczng, ktérej celem jest wywotanie zamierzonych zmian
w osobowosci cztowieka. Zdaniem autora, Zrédto wychowania tkwi nie tylko w $ro-
dowisku zewnetrznym ale zalezne jest takze od mtodego cztowieka. Sam proces i
wyniki wychowania ksztattujg sie wiec pod wptywem: §wiadomego i celowego od-
dzialywania oséb i instytucji na wychowanie (m.in. rodzicéw, nauczycieli, szkoty,
organizacji spoteczno-politycznych i kulturalnych), systemu wychowania réwno-
legtego, a zwtlaszcza odpowiednio zorganizowanego wptywu $rodkéw masowe-
go oddziatywania oraz wysitkdw jednostki wktadanych w ksztalttowanie witasnej
osobowosci”. Anna Gurycka (1979), uwaza wychowanie za ,dynamiczny i ztoZzony
uktad oddzialywan spotecznych, wywotujgcych zmiany w osobowosci cztowieka
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tym oddziatywaniom poddawanego”. Henryk Smarzynski(1978) definiuje nato-
miast bardzo trafnie role rodziny w procesie wychowania. Zdaniem Autora ,rodzina
ma decydujacy wplyw na ksztattowanie sie prawidtowego procesu wychowawcze-
go i osobowosci dziecka. Srodowisko rodzinne bowiem, jest gtéwnym osrodkiem
rozwoju sfery emocjonalnej osobowosci, postaw moralnych dzieci i ideowego wy-
chowania. Rodzina jest podstawowa grupg spoteczng, w ktérej ksztattuje sie umie-
jetno$¢ wspotzycia zespotowego dziecka w zyciu spotecznym”. Wedtug Roberta
Dottrensa (1966) cel wychowania na przestrzeni lat pozostaje teoretycznie bez
zmian. Istote jego stanowi przygotowanie dzieci do integracji ze spoteczenstwem.
Zatem koniecznos$cig - zdaniem autora - wydaje sie stworzenie pedagogiki pro-
spektywnej, zajmujacej sie przygotowaniem do zycia z myslg i jutrze, a nie o teraz-
niejszo$ci. Warunkiem nieodzownym do osiaggniecia tego celu, jest miedzy innymi
ksztattowanie umiejetnosci odpowiedniego postepowania - a wiec szeroko rozu-
miane wychowanie moralne. System spoteczny wymusza na jednostce umiejetnosé¢
podporzadkowania sie funkcjonujagcym w nim normom obyczajowym, moralnym
i prawnym. Sa one odzwierciedleniem ustanowionych wartos$ci, w tym uznawanego
dobra najwyzszego - summum bonum. Zgodnie ze swojg istotg, naktada ono obowig-
zek postepowania zgodnie z przyjetymi regutami. Zachowania niezgodne z oczeki-
wanymi, powtarzajace sie negatywne zachowania i reakcje na zakazy i nakazy moga
Swiadczy¢ o nieprzystosowaniu do zycia w spoteczenstwie. Tego rodzaju odstepstwa
od przyjetych standardéw wywotuja ogo6lng dezaprobate spoteczng. Problematyka
ta stanowi przedmiot badan wielu autorytetdw naukowych. Znajac wiec potrzeby
wspotczesnej pedagogiki i wiedzac z czym wiaze sie istota wychowania, warto za-
stanowic sie nad tym, czy wspoétczesne modele wychowawcze wychodza naprzeciw
tym oczekiwaniom. Pierwszym i fundamentalnym $rodowiskiem wychowawczym
jestrodzina. To wtasnie w niej dziecko zdobywa pierwsze doswiadczenia spoteczne,
uczy sie okre$lonych norm i zachowan, buduje swéj system wartosci, rozwija swoja
indywidualno$¢ i osobowos$¢. Rodzice sa nie tylko pierwszymi opiekunami odpo-
wiedzialnymi za bezpieczenstwo dziecka. Sg rowniez pierwszymi nauczycielami, na
ktoérych spoczywa trud wpojenia zasad i warto$ci ksztattujacych mtodego cztowie-
ka. Bardzo duza role w kazdej rodzinie odgrywa atmosfera wychowawcza - kazda
rodzina bowiem, posiada wtasny styl i spos6b wychowywania dzieci.

Interesujaca tendencjg jest rowniez zwracanie sie w kierunku ponadczasowych
zatozen pedagogiki Fryderyka Wilhelma Foerstera, oraz jego koncepcji wychowa-
nia do wolnos$ci wyboru. Foerster ktadl w swoich rozwazaniach szczegdlny nacisk
na rozwoj sfery duchowej i ksztattowanie charakteru, ktére stanowia wazng prze-
ciwwage do niebezpieczenstw i putapek zwigzanych ze zmystowym i hedonistycz-
nym stylem zycia (Kostkiewicz, 2020). ZaloZenia pedagoga opieraja sie na ciekawie
pojetej rownowadze - jednym jej filarem jest postuszenstwo i wdrazanie do jego
przestrzegania, drugim za$ wolno$¢ wyboru i sktanianie sie ku procesowi samowy-
chowania. Wtasciwe oddzialywania pedagogiczne uczg podejmowania odpowied-
nich wyboréw w dazeniu do prawdy, zaktadaja wiec pewna doze samodzielnosci
i zaufania w odniesieniu do wychowanka (Smotka, 2005).

Analizujac zatozenia XX wiecznego pedagoga, dostrzec mozna wyrazne zmia-
ny, ktére zaszly na przestrzeni wiekéw. Tendencja do narzucania i przymusu w
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procesie wychowywania, ustepuje wyborom i wspieraniu indywidualno$ci dziec-
ka. Obecnie, obserwuje sie takze coraz wieksza otwarto$¢ na inne punkty widze-
nia zwiazane z réznicami kulturowymi w procesie wychowywania. Na kanwie tych
zmian, mozemy méwic o pedagogice miedzykulturowej, ktérej gtdéwnym celem jest
przygotowanie mtodych pokolent do bycia obywatelem §wiata i do otwartosci na
wszelkie réznice kulturowe, z ktérymi przyjdzie im sie spotkac.

Istota pedagogiki miedzykulturowej nie jest zaprzeczanie réznicom, czy warto-
$ciowanie ich od stusznych i waznych po mniej wazne czy mniej istotne, ale szacunek
dla odmiennosci pod kazdym wzgledem (Sultanova, 2016). Jak stusznie podsumo-
wuje te tendencje Lech Witkowski, ,inni nie majg obowigzku by¢ takimi jak my, cho¢
tez szansa i ich i nasza jest zobaczenie, jakg wartos¢ moze nie$¢ wzajemne otwarcie
sie na siebie” (Urlinska, 1995, por. Sobecki, 2010).

Istnieje tyle styléw wychowawczych ile rodzin. Zasadniczo jednak wyréznia-
my trzy style wychowania: autokratyczny, demokratyczny i liberalny. Bardzo czesto
przeplatajg sie one i wzajemnie uzupeiniaja. Styl wychowawczy to, méwiac najo-
goblniej, wzglednie staly stosunek wychowawcy (rodzica) do wychowanka (dziecka)
w sposobie postepowania z nim oraz w egzekwowaniu natozonych na niego obo-
wigzkow (Borecka-Biemat, 1992). Rodzice ksztattuja swoéj poglad na wychowanie
potomstwa gtdwnie na bazie wlasnych doswiadczen wyniesionych ze swoich do-
mo6w rodzinnych, ale takze na bazie obserwacji stosunku rodzice - dzieci w innych
rodzinach. Zdarza sie rdwniez, Ze rodzice ksztattujg swoj styl wychowania na pod-
budowie teorii np. studiéw pedagogicznych, psychologicznych, czy specjalistycz-
nej prasy i literatury. Pod wzgledem pogladéw na wychowanie w rodzinie mozna
wyrézni¢ dwa typy sytuacji: homogamiczng i heterogamiczna. Z pierwsza sytuacja
mamy do czynienia woéwczas, gdy doswiadczenia obu matzonkéw s jednorodne,
tzn. sami byli wychowywani w podobny sposéb. Natomiast z sytuacja drugg mamy
do czynienia wtedy, gdy w rodzinie ojca i matki preferowano odmienne metody wy-
chowawcze i wzory postepowania.

Styl autokratyczny, przewaza w rodzinach o charakterze patriarchalnym co
sprawia, ze cechuje sie konserwatywnoscig i przymusem. Zaktada on wyrazny dy-
stans pomiedzy rodzicem i dzieckiem. Rodzice kontaktujg sie z dzieckiem w sposéb
formalny, czesto bezosobowy, nie wnikajgc rownoczes$nie w potrzeby emocjonalne,
zainteresowania czy motywy postepowania dziecka. Kieruja nim odgérnie, wydaja
polecenia i zakazy, jednocze$nie uznajac tylko swoje racje i swdj punkt widzenia.
Czesto manipulujg dzieckiem nie pozwalajagc mu ingerowa¢ w sprawy rodzinne
a w razie niepostuszenstwa stosuja surowe kary. Od dziecka wymaga sie bezwzgled-
nego postuszenstwa — w przeciwnym wypadku stosuje sie ostre srodki repres;ji.
Z psychologicznego punktu widzenia, taki styl wychowania ,famie” psychike dziec-
ka i nierzadko niszczy jego osobowos¢. Konsekwencja jego stosowania jest albo
jednostka nadmiernie ulegta, nieasertywna, nie posiadajaca wtasnego zdania albo
cechujaca sie buntownicza postawa wobec otoczenia. Obowigzujace normy i zakazy
postrzega jako co$ narzuconego z zewnatrz, dlatego kieruje sie wytgcznie swoim
systemem wartosci i czesto egoistycznym interesem (Borecka-Biemat, 1992).

Autorytaryzm w wychowaniu ma jednak wiele wariantéw i odmian. Po jed-
nej jego stronie znajduje sie surowy nadzor i srodki represji, po drugiej natomiast
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zyczliwe kierowanie dzieckiem uwzgledniajace jednak okreslone zasady postepo-
wania. W rodzinach o liberalnym stylu wychowania w sposéb $wiadomy i celo-
wy pozostawia sie dziecku catkowita swobode, zamiast okre$lonych obowigzkéw
i norm zachowania. Rodzice zapewniajg mu warunki do zabawy i nauki oraz zaspo-
kajaja wszystkie jego potrzeby. Interweniujg dopiero w sytuacji drastycznego naru-
szenia norm spotecznych, po czym zndw powracaja do biernosci. W przypadku tego
modelu wychowawczego nie stosuje sie kar. Rodzice kieruja sie raczej odwotaniem
do dobrej woli dziecka, jego ambicji, schlebiania mu, a gdy to nie pomaga, sktaniaja
sie nawet do przekupstwa. Takimi metodami powoduja rodzenie sie u dziecka lek-
cewazacej postawy wobec dorostych i autorytetéw (Kisiorek, 2007).

Styl demokratyczny kieruje sie zasada wzajemnego poszanowania praw
wszystkich cztonkéw rodziny. Dzieci wychowywane w ten sposéb ucza sie zasad
wspélzycia spotecznego nie na podstawie przymusu zewnetrznego i leku przed
kara, lecz w oparciu o akceptacje i $wiadomy wybér wlasciwej zasady postepowa-
nia. ,Rola rodzicéw polega na koordynowaniu dziatan swoich dzieci. Sg oni zyczliwi
i serdeczni a dziecko wie, ze ma w nich pelne oparcie i moze liczy¢ na ich pomoc.
W rzeczywistosci kazdy ze stylow wychowania posiada pewne niedociagniecia,
jednak najblizszy ideatowi wydaje sie by¢ styl demokratyczny” (Forward, 1993).
Réwnie wazne co styl wychowywania, sg takze postawy rodzicéw wzgledem dziec-
ka. Postawe rodzicielska - wedtug Marzenny Domanskiej - mozna okresli¢ jako
catosciowg forme ustosunkowania sie rodzicow do dzieci, do zagadnien pedagogicz-
nych, itp. Postawa rodzicielska nazywamy wiec ,stosunek emocjonalny do dziecka
wyrazajacy sie w sposobie postepowania z dzieckiem i sposobie myslenia o dziec-
ku” (Domanska, 1999 ).

Niewatpliwie postawy rodzicéw maja wplyw na osobowo$¢ dziecka - zaréw-
no pozytywny, jak i negatywny. Jakie typy postaw zostaty wyodrebnione w czasie
réznych badan? Leo Kanner, amerykanski psychiatra, wyrdznit cztery typy postaw
rodzicielskich:

- akceptacja i mito$¢ - dziecko jest w centrum zainteresowania, rodzice bawig
sie z nim, chwalg je i po$wiecaja mu swoj czas. Dziecko wzrasta w poczuciu bezpie-
czenstwa, rozwoj osobowosci przebiega prawidtowo i harmonijnie,

- jawne odrzucenie - dziecko jest niekochane, zaniedbywane, kontakt z rodzi-
cami jest ograniczony. Rodzi sie w nim agresja, ktéra moze prowadzi¢ do przestep-
czo$ci a jego rozwoj uczuciowy jest zahamowany,

- nadmierne wymagania (perfekcjonizm) - brak akceptacji dziecka takiego, ja-
kim jest, brak pochwat, krytykowanie, czeste nagany. W dziecku rodzi sie frustracja,
brak wiary w siebie, lek,

- nadmierna opieka - poswiecanie sie dla dziecka, rozpieszczanie go, nad-
mierne pobtazanie lub ograniczanie swobody. Dziecko osigga dojrzato$¢ pozniej,
szczegdblnie spoteczng, jest niezdolne do samodzielno$ci, odczuwa lek przed samo-
dzielnymi wyborami.

Anna Roe wyodrebnia natomiast sze$¢ typodw postaw rodzicielskich:

- postawa kochajaca - odznacza sie czutym, serdecznym, ale racjonalnym sto-
sunkiem rodzicéw do dziecka i udzielaniem mu pomocy w planach i zamierzeniach,
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- postawa ochraniajaca - charakteryzuje sie przedktadaniem dobra dziecka
ponad wszystko inne oraz dawaniem mu szczegélnych przywilejéw, pobtazaniem,
ostanianiem przed ujemnymi wptywami otoczenia,

- postawa wymagajaca - polega na stawianiu dziecku wygérowanych zadan
oraz $cistym kontrolowaniu doktadnie ustalonego planu, ktéry rzadko moze by¢
przez nie wykonany,

- postawa odrzucajgca - objawia sie pozostawieniem dziecka w samotnosci,
bez opieki oraz nieliczeniem sie z jego uwagami czy potrzebami,

- postawa zaniedbujaca - wyraza sie w braku troski o dziecko, niezaspokajaniu
jego potrzeb fizycznych i psychicznych,

- postawa obojetna - cechuje sie zwracaniem uwagi na dziecko tylko wtedy,
gdy jest ono blisko fizycznie i oddaleniem sie od niego, gdy jest daleko; takze bra-
kiem dbatosci o przyszto$¢ dziecka (Kanner, 1948).

Maria Ziemska wskazuje na postawy wtasciwe, ktore sprzyjaja ksztattowa-
niu sie pozadanych zachowan i sg nimi: akceptacja dziecka, wspétdziatanie z nim,
zapewnienie dziecku rozsadnej swobody, uznanie jego praw. Nieodpowiednimi
postawami, wywotujacymi skutki ujemne, sg natomiast nastepujace postawy: od-
tracajgca, unikajaca, nadmiernie chronigca, nadmiernie wymagajgca. Jezeli pozycji
dziecka towarzyszy zaufanie rodzicow, pozostatych cztonkéw rodziny, to sprzy-
ja ona dobremu rozwojowi jego osobowosci oraz jego dojrzewaniu spotecznemu.
Pozycja dziecka odtraconego, lekcewazonego i nie darzonego mitoscig czy zaufa-
niem, budzi w nim poczucie krzywdy i nieufnosci do rodzicéw czy réowiesnikow.
Wraz z rozwojem dziecka nastepuje zmiana stosunkéw miedzy nim a rodzicami,
wzrastajg wzajemne wymagania. Dorastajace dzieci daza do uswiadomienia i oce-
ny swoich fizycznych oraz umystowych wtasciwosci, prébuja uksztattowac ,obraz
wtlasnej osoby”, u§wiadamiajg sobie odrebnos¢ i zaleznos¢ od rodzicéw. Stosunki
w rodzinie mozna podzieli¢ na pozytywne i negatywne. W pierwszych skrajng for-
ma3 jest nadmierne akceptowanie, ochranianie. Gdy taka postawa sie pogtebia, moze
uksztattowac¢ negatywne cechy osobowosci dziecka - agresywnos¢, ktotliwosé, itp.
Przeciwienstwem tej postawy jest odrzucenie. Wywotuje ono u dzieci nadmiar zy-
wotnosci i niepokoju, brak pilnosSci oraz umiejetnosci skupienia uwagi na lekcjach
a takze obojetnosc¢ i apatycznosé, ucieczki z domu, ktdtliwosé¢, sktonnosci do ktam-
stwa. Zaréwno dzieci nadmiernie chronione jak i odtracone sa stabiej przystoso-
wane do warunkéw w szkole i zycia w spoteczenstwie. Wptyw rodzicéw na rozwoj
dziecka niewatpliwie ma zasadnicze znaczenie (Ziemska, 2001).

Przechodzac do konkluzji nad poszukiwaniem ztotego srodka w procesie wy-
chowywania, warto wspomnie¢, ze niezaleznie od wybranych metod wychowaw-
czych - mniej lub bardziej skutecznych - z reguty kazdemu rodzicowi zalezy na tym,
aby swoje dziecko wychowac¢ na dobrego cztowieka. Bardzo modne swego czasu
pojecie ,bezstresowego wychowania” zostato przez psychologdéw mocno skrytyko-
wane. W ogélnym rozumieniu, wychowanie to miato stroni¢ od wszelkiego rodzaju
zakazow, nakazow i kar. W rzeczywistosci jednak, taki model jest sprzeczny z sama
istota wychowania, ktére zaktada przeciez wpajanie pewnych norm czy zasad
postepowania.
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Z drugiej strony, zbyt autorytarny system wychowawczy, nie dostosowany do
charakteru i wrazliwosci dziecka jest rowniez bardzo krzywdzaca metoda jego wy-
chowywania i moze przynie$¢ wiecej szkéd niz pozytywéw. Wspomniany wiec wcze-
$niej ,ztoty Srodek” wydaje sie by¢ najbardziej rozsadna alternatywa dla rodzicow
poszukujgcych odpowiedzi na pytanie ,jak dobrze wychowa¢ dziecko?”. W dzisiej-
szych nietatwych czasach pelnych pospiechu i pogoni za pienigdzem wcigz aktual-
ne wydaja sie by¢ zatozenia pedagogiki Janusza Korczaka. W swoich pogladach na
wychowanie byt on prekursorem walki o prawa dziecka. Domagat sie uznawania
go za pelnoprawnego cztowieka juz w momencie jego narodzin i na kazdym etapie
jego istnienia. Jezeli zatem dziecko jest petnoprawnym cztowiekiem, to ma réwniez
prawo do szacunku - szczegdlnie od osdb dorostych. Janusz Korczak (1992) w catej
swojej twdrczosci usilnie poszukiwat odpowiedzi na pytanie ,czym jest istota wy-
chowania?”. W jego opinii wiec, wychowywac to znaczy ,chronié, chowaé, ukrywacé
przed krzywda i zabezpiecza¢”. Wedtug zatozen jego pedagogiki, wychowanie to
przede wszystkim opieka i ochrona dziecka przez Swiatem nie rozumiejacym jego
potrzeb, nie dostosowanym i nieprzyjaznym dziecku. Byt on wrogiem sztywnego,
surowego wychowania pozbawionego zrozumienia i wrazliwos$ci na potrzeby dziec-
ka. Z powyzszych wartosci wyrasta jego stosunek do dziecka, w zwigzku z ktérym
tak czesto apelowat do wychowawcéw, aby zatroszczyli sie o podstawowe prawa
dziecka. Do tych praw zaliczat Korczak: prawo do mitosci, do bycia szanowanym,
do posiadania wtasnych tajemnic, do samostanowienia o sobie, prawo do wtasno-
$ci, do rozwoju, do zabawy, do pracy i do sprawiedliwosci. Bardzo wazng postu-
lowang przez Korczaka ideg pedagogiczng jest partnerstwo w relacjach pomiedzy
wychowawca a wychowankiem. Partnerstwo to powinno opierac sie wzajemnym
zaufaniu. Dziecko powinno ufa¢ wychowawcy, ale takze wychowawca powinien po-
siada¢ zaufanie do dziecka, do jego umiejetnosci i rozsadku. Interpersonalne relacje
pomiedzy wychowawca a wychowankiem powinny opierac sie na pelnym porozu-
mieniu obu stron, na wspo6lnym dziataniu i na wspdlnym podejmowaniu decyzji
waznych dla obu stron (Korczak, 1992). Z tego wtasnie powodu, postulaty Korczaka
dotyczace podmiotowosci dziecka i poszanowania jego prawa do godno$ci, sza-
cunku i wlasnego rozwoju nie tracg nic na wartos$ci. Wprawdzie na przestrzeni lat,
cata idea wychowania znacznie zmienita sie na korzys¢ dzieci, ktdre coraz rzadziej
sg poddawane ,wychowawczej tresurze”, jednak czesto po upadku przestarzatych
metod wychowania brakuje nowych propozycji, ktére mogtyby zastapi¢ stary sys-
tem wychowawczy.

Waznym postulatem wysuwanym przez Korczaka jest takze stawianie sobie
wysokiej poprzeczki we wtasnych oddziatywaniach wychowawczych. Jego zdaniem,
w pierwszej kolejnosci osoby doroste powinny by¢ wymagajace wzgledem siebie,
dopiero na drugim miejscu za$ moga stawia¢ wymagania swoim wychowankom. Nie
sposdb nie zauwazy¢ wiec, ze mimo uptywu wielu lat, postulaty i sugestie Korczaka
wcigz pozostajg aktualne i ponadczasowe. Proponowany przez niego styl wycho-
wawczy zdaje sie wpisywaé w potrzeby nie tylko dzisiejszej pedagogiki ale takze
dzieci. Bowiem kto pierwszy jesli nie rodzic, powinien dostrzec w swoim dziecku
matego cztowieka potrzebujacego uwagi, mitosci i szacunku?
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Konkluzje

- rodzice juz od narodzin dziecka stanowig wazna role zaré6wno w rozwoju jak i jego
wychowaniu, co rzutuje na pézniejsze funkcjonowanie w spoteczenstwie,

-z biegiem czasu style wychowania ulegt zmianom co mozna zaobserwowac w przy-
toczonych koncepcjach poszczegélnych badaczy,

- rézne style wychowania, a takze postawy rodzicéw sg wykorzystywane w zalez-
nosci od potrzeb i wymagan indywidualnych dziecka,

—istotne jest znalezienie ztotego $rodka, ktéry odegra wazna role w procesie ksztat-
cenia mtodego cztowieka.
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To educate, but how? Dilemmas and controversies around educational strategies
Abstract

The article focuses on dilemmas between the selected educational styles and accompanying
pedagogical concepts. It shows the differences in upbringing styles throughout time according
to the concepts of individual researchers. In the second part, the article shows the upbringing
styles and accompanying attitudes of parents, emphasizing the advantages and disadvantages
each of them. The article ends with a summary and conclusion concerning the search for the
golden mean in the difficult and demanding process of rasing.

Keywords: family, child development, parenting styles, pedagogy.
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Wspotpraca czy konflikt? O relacji miedzy instytucjq
przedszkola a rodzicami

Wprowadzenie

Spoteczenstwo, w ktérym obecnie Zyjemy, cechuje do$¢ kuriozalna dwubiegu-
nowos$¢, zauwazalna w wielu sferach naszego funkcjonowania. Rozciaga sie ona
miedzy dwoma ptaszczyznami, z ktoérych pierwsza okresli¢ mozna mianem kultu
indywidualizmu, druga natomiast - kultu wspétpracy. Z jednej strony mass media
bombarduja nas hastami w stylu ,Badz sobg!”, nawotujac do poszukiwania wtasnej
drogi i wrecz nakazujgc wyrazne odroéznianie sie od innych, z drugiej zachecaja do
wspolnotowosci, poszukiwania (cho¢by wirtualnych) przyjacioét i efektywniejszego,
zespotowego dziatania. Co prawda indywidualizm i wspotpraca nie sg antonima-
mi, ich obszary znaczeniowe nie sg roziaczne, jednak indywidualizm, szczegdlnie
w swej skrajnej formie, z pewnoscig nie utatwia skutecznej wspotpracy.

Te dwa zjawiska pojawiaja sie rowniez na gruncie edukacji, gdzie zindywidu-
alizowane, spersonalizowane podejscie do dziecka, ucznia czy wychowanka jest ko-
nieczno$cia, a hasta wspoétpracy i partnerstwa réwniez wielokrotnie pojawiaja sie
zaré6wno w opracowaniach naukowych, jak i aktach normatywnych. Funkcjonujac
wiec na poziomie idei - a za taki uzna¢ mozna zbioér przepiséw regulujacych dzia-
tania nauczycieli - kazdy uczen powinien by¢ efektywnie wspo6tpracujacym indywi-
dualista. Zadanie to stanowi dla nauczyciela (a takze dyrektora) niezwykle trudne
i wymagajace wyzwanie.

Niniejszy tekst, napisany po przeprowadzeniu diagnozy funkcjonowania
dwoch, réznigcych sie znacznie pod wzgledem organizacyjnym przedszkoli, do-
tyczy zagadnienia wspotpracy, w nawigzaniu do wskazanego w zatgczniku do
Rozporzqdzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 11 sierpnia 2017 r. w sprawie
wymagan wobec szkét i placowek (Dz.U. 2017 poz. 1611, z pdzniejszymi zmianami)
wymagania Rodzice sq partnerami przedszkola.

Przystepujac do konceptualizacji najwazniejszych poje¢, stuzacych przeprowa-
dzeniu badan empirycznych, nalezy zastanowic sie co lezy u Zrédta umiejscowienia
partnerstwa w spektrum wymagan, ktére stawiane sg instytucjom edukacyjnym
w Polsce. Ot6z geneza tego zjawiska siega wywodzacego sie z filozofii pojecia
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podmiotowosci, niezwykle waznego z punktu widzenia wspétczesnych oddziaty-
wan edukacyjnych, a dostrzezonego na tym polu stosunkowo niedawno, w okresie
nowego wychowania i dziatalnosci takich myslicieli-praktykéw jak Celestyn Freinet,
Maria Montessori, Ellen Key, czy Alexander Sutherland Neill. Kolejnymi, niezwykle
waznym w kontekScie omawianej tematyki pojeciem jest partnerstwo, ktore we-
dtug Stownika Jezyka Polskiego PWN oznacza réwne traktowanie siebie nawzajem
(Stownik Jezyka Polskiego PWN, online). Ta bardzo ogélna definicja de facto niewie-
le wnosi do zrozumienia samego pojecia, jest jednak w pewnym sensie odzwiercie-
dleniem jego pojemnego zakresu znaczeniowego. Partnerstwo jest pojeciem bardzo
czesto stosowanym w naukach o polityce (np. partnerstwo miedzynarodowe, part-
nerstwo wschodnie), ale takze wykorzystywanym na gruncie edukacji. Niemniej
jednak, z punktu widzenia badan empirycznych, jego uzytecznos$¢ ze wzgledu na
brak definicyjnej ostrosci, jest znikoma. By¢ moze z tego powodu o partnerstwie
nie wspomniano w uchwalonej w grudniu 2016 r. Ustawie prawo oswiatowe (Dz.U.
2017 poz. 59). Pozostato ono we wskazanym powyzej rozporzadzeniu w sprawie
wymagan wobec szkét i placéwek, gdzie pod wymaganiem Rodzice sq partnerami
przedszkola sformutowano krotkie objasnienie:

Rodzice wspétdecydujq w sprawach przedszkola i uczestniczq w podejmowanych
dziataniach. W przedszkolu wspétpracuje sie z rodzicami na rzecz rozwoju ich dzieci.
Przedszkole pozyskuje i wykorzystuje opinie rodzicéw na temat swojej pracy (Dz.U.
2017 poz. 1611).

W objasnieniu tym pojawiajg sie sformutowania, ktére na potrzeby badan na-
ukowych znacznie tatwiej jest poddac¢ procesowi operacjonalizacji. Kwestie wspdt-
decydowania zweryfikowa¢ bowiem mozna m.in. na podstawie dziatalnosci rady
rodzicow czy rady szkoty. Wspotpraca jest rowniez pojeciem dos¢ szerokim, jednak
jej istnienie (badz nie) weryfikowa¢ mozna choéby na poziomie deklaratywnym, po-
przez prowadzone badania sondazowe. Rowniez pozyskiwanie i wykorzystywanie
opinii rodzicéw jest kwestig mozliwg do sprawdzenia w procesie badawczym. Tym
samym w dalszej cze$ci tekstu czesciej stosowane beda wskazane powyzej pojecia,
ktore tgcznie stanowi¢ mogg obraz partnerstwa na ptaszczyznie rodzina - szkota
(jako pojecia szerszego w sensie znaczeniowym).

Przystepujac do diagnozy dziatalnos$ci szkét w obszarze ich partnerstwa z ro-
dzicami, nalezy zastanowic sie nad celowoscia tego typu zabiegéw. Intuicyjnie gtow-
ny cel wspotpracy okreslic mozna jako dazenie do efektywniejszego wspierania
uczniow (dzieci) w ich wszechstronnym rozwoju. Zatozy¢ nalezy, ze tozsame dziata-
nia rodzicéw i nauczycieli wykazywac¢ beda sie wyzsza skuteczno$cia w poréwnaniu
z zabiegami rozbieznym, czy wrecz wykluczajacymi sie. Mieczystaw Lobocki (1985)
wskazuje jeszcze inne cele, ktore zrealizowane moga by¢ dzieki wspotdziataniu,
a naleza do nich: pogtebione poznanie uczniéw, zaréwno przez rodzicéw i nauczy-
cieli, zjednywanie rodzicéw dla ogo6tu uczniéw, a takze bedace podstawa zaufania
obopdlne poznanie sie wspoétpracujacych podmiotow.

W sytuacji braku wspotpracy miedzy stronami czesto dochodzi do wypaczenia
relacji i pojawienia sie konfliktu. OczywiScie nie operujemy tu kategoriami na zasa-
dzie albo - albo, jednak to wtasnie te dwa pojecia wystepujg zazwyczaj na zasadzie
opozycji w szkolnej rzeczywistosci. Na potrzeby badan przyjeto szeroka definicje
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konfliktu, sformutowang przez Janusza Muche. Wedtug autora konflikt, to kazdy
uktad skierowanych na siebie nawzajem dziatan co najmniej dwéch stron, dziatan wy-
nikajqgcych z rzeczywistej lub wyobraZonej sprzecznosci intereséw, majqgcych na celu
realizacje przez dang grupe jej interesu i napotykajqcych przeciwstawne dziatania
drugiej strony (Mucha 2005, s. 29-30). Ten sam autor wyrdznia trzy podejscia do
konfliktu (Mucha 1999):

- podejscie strukturalne - to tkwigca w strukturze systemu niezgodnos¢, ktéra
pomimo tego, Ze nie objawia sie w sposdb obserwowalny, posiada potencjat wywo-
tania konfliktu otwartego;

-podejscie behawioralne - dziatania o znamionach walki spotecznej, rzeczywi-
sta konfrontacja dwoch zbiorowosci;

- podejscie psychologiczne - stan wrogosci, pewne nastawienie spoteczne, wy-
stepujace pomiedzy grupami.

Ostatnim zagadnieniem, na ktére chciatbym zwréci¢ uwage w tej czesci tekstu
jest kategoria pozoru, ktérg w latach siedemdziesiagtych XX wieku twoérczo opra-
cowat Jan Lutynski, a na grunt pedagogiki przeniosta niedawno Maria Dudzikowa.
Okazato sie, Ze pojecie pozoru zrobito na gruncie edukacji, a w szczego6lno$ci syste-
mu o$wiaty, oszatamiajaca wrecz kariere. Stato sie ono réwniez niezwykle ptodnym
narzedziem wyjasniania wielu zachodzacych tu proceséw. W tomie pod redakcja
M. Dudzikowej i K. Knasieckiej-Falbierskiej (2013) Sprawcy i/lub ofiary dziatan po-
zornych w edukacji szkolnej gtos zabrato wielu autoréw, zaréwno teoretykow, jak
i praktykow, opisujgcych szkolng rzeczywisto$c¢ jako nacechowana pozoranctwem,
udawaniem, a wrecz oszukiwaniem, przektadajacym sie na straty zar6wno material-
ne (finansowe) jaki dydaktyczno-wychowawcze. RéwnieZz w kontek$cie wspotpracy
na linii rodzic - nauczyciel zauwazy¢ mozna symptomy pedagogiki pozoru, ktére
Krzysztof Polak (2013) nazywa metaforycznie iluzja. Takze Bogustaw Sliwerski nie
szczedzi w tym zakresie krytyki, twierdzac, ze wspdtpraca szkoty z rodzicami jest mi-
tem, jesli wpisuje sie w gre pozoréw, zmanipulowanych przez nadzor centralny (MEN),
regionalny (kuratoria oswiaty) i lokalny (dyrektorzy szkét) (Sliwerski 2014, s. 10).
Zwraca tym samy uwage na ,papierkowg” wspétprace, ktéra funkcjonuje wytacz-
nie w uzupetnianych skrzetnie ankietach ewaluacyjnych, nie przynoszac zadnych
wymiernych korzysci beneficjentom systemu o$wiaty. Taka karykaturalna, grote-
skowa wersja partnerstwa jest niepotrzebng stratg czasu i energii, jednak - jak to
niestety czesto w polskiej o§wiacie bywa - jedna strona udaje, Zze wspotpracuje, dru-
ga udaje, ze efekty tej wspotpracy sprawdza.

Metodologia badan

Przedmiotem opisanych w niniejszej pracy badan uczyniono obszar wymagania wo-
bec przedszkoli sformutowany jako wyrazenie Rodzice sg partnerami przedszkola.
Tym samym celem badan jest dokonanie diagnozy realizacji tego postulatu. Gtéw-
ny problem badawczy przyjmuje gramatyczng posta¢ pytania: Czy (a jesli tak, to
w jakim stopniu) realizowany jest postulat partnerstwa pomiedzy przedszkolem
a rodzicami? W badaniach o charakterze niereprezentatywnym, a do takich zali-
czy¢ nalezy te przedstawione w niniejszej pracy, nie praktykuje sie formutowania
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hipotez. Ze wzgledu na niewielka prébkel badawcza oraz brak precyzyjnie okreslo-
nego konstruktu teoretycznego, zamiast hipotez sformutowano jedynie szczegéto-
we pytania badawcze. Nalezg do nich:

- Jak wyglada wspétpraca pomiedzy nauczycielami i dyrektorem a rodzicami
w badanych przedszkolach?

- Czy przedszkole inicjuje wspotprace z rodzicami?

- Czy rodzice chetnie wspétpracuja z przedszkolem?

- Jakie formy wspétpracy wystepuja najczesciej?

- W jaki sposéb dyrektor i nauczyciele komunikuja sie z rodzicami?

- Czy rodzice usatysfakcjonowani sa z funkcjonowania przedszkola?

-Czy rodzice uczestnicza w procesie podejmowania decyzji? Jesli tak, to w ja-
kich sprawach?

Napotrzebyniniejszejpracy przyjeto zatozeniawskazanego przez].W. Creswella
(2013) mieszanego porzadku metodologicznego. Z wyborem tym wiaze sie koniecz-
no$¢ doboru odpowiednich metod i technik zbierania danych, ktére musza zapew-
ni¢ mozliwo$¢ realizacji podstawowych przestanek paradygmatycznych. Beda to
wiec metody iloSciowe, oparte na metodach pomiaru i obliczeniach statystycznych,
w ktérych zebrane dane przedstawione zostang w postaci liczb. Jak jednak postu-
luje Janusz Sztumski (2010), w praktyce badawczej nie ma mozliwos$ci dokonania
dysjunktywnego podziatu metod badawczych na iloSciowe i jako$ciowe, bardziej
poprawny bytby zatem podziat na metody o przewadze technik ilo§ciowych albo ja-
kosciowych. Zatozenie to zostanie zrealizowane w niniejszej pracy, w ktorej ankieta
- jedna z najpopularniejszych technik ilo§ciowych - wzmocniona zostanie wywia-
dem (cze$ciej stosowanym przez badaczy jako$ciowych).

Badania przeprowadzono w dwdch, réznigcych sie znacznie przedszkolach. Jak
wspominatem wcze$niej wyniki nie roszcza sobie prawa do generalizacji, nie formu-
towano réwniez hipotez, ktérych weryfikacja wymagataby bardziej refleksyjnego
doboru przypadkéw, a takze ograniczenia puli zmiennych niezaleznych - réznicuja-
cych badang prébke. Pierwsze z przedszkoli, samorzadowe?, jest instytucjg publicz-
ng, dziewieciooddziatows, do ktérej uczeszcza 225 dzieci i w ktoérej zatrudnionych
jest 24 nauczycieli. Drugie przedszkole, niepubliczne?, instytucja trzyoddziatows,
do ktérej uczeszcza 62 dzieci i w ktorej zatrudnionych jest tgcznie 11 nauczycie-
li i asystentéw. Jeden z oddziatéw przedszkola miesci sie w odrebnej lokalizacji.
Traktujac wspétprace na linii przedszkole - rodzina jako zmienng zalezng mozna
pokusi¢ sie o zadanie pytania o zmienne niezalezne, ktére oddziatujg na jej poziom.
Postepowanie takie wymagatoby jednak zaprojektowania znacznie doktadniejszych
badan, umozliwiajacych wykazanie korelacji pomiedzy interesujgcymi zmiennymi.
Dlatego tez przedstawione w dalszej czesci pracy wyniki badan nie roszcza sobie
prawa do takiego traktowania.

1 W pracy stosuje pojecie probki badawczej (zamiast powszechnie uzywanego terminu
,proby”) stosujac sie do wskazéwek Krzysztofa Rubachy. Pojecia te rozrézniane sa w literatu-
rze angielskojezycznej (sample vs attempt, trial), a stosowanie pojecia ,proby” sugeruje bar-
dziej chec podjecia jakiego$ dziatania po raz pierwszy, niz faktyczne znaczenie tego terminu
(Rubacha 2011).

2 W dalszej czesci pracy odno$nie do niego funkcjonowat bedzie skrot PS.

3 W dalszej czesci pracy odnosnie do niego funkcjonowat bedzie skrét PN.
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Partnerstwo jako strategia funkcjonowania publicznego i niepublicznego
przedszkola

W badaniach przeprowadzonych na potrzeby niniejszej pracy udziat wzieto tgcznie
67 rodzicow* (52 z PSi15 z PN) oraz 22 nauczycieli (14 z PS i 8z PN). Zrealizowano
réwniez dwa pogtebione wywiady z dyrektorami przedszkoli. Dodatkowo w trakcie
wizyt w obydwdch przedszkolach przeprowadzono nieustrukturyzowang obserwa-
cje, ktorej wyniki omoéwiono z dyrektorami.

Analize wynikéw badan chciatbym rozpocza¢ od pewnego rodzaju wizji wspot-
pracy, jaka zrekonstruowaé¢ mozna na podstawie wypowiedzi dyrektoréow udzie-
lonych w wywiadach. Obydwie panie zgodnie przyznaly, ze wspo6tpraca miedzy
przedszkolem a rodzing jest wazna dla dobra i rozwoju dzieci, jednak wskazaty
réwniez na pewne zastrzezenia. Pierwsza kwestia dotyczyta problemu aktywiza-
cji rodzicéw do podjecia wspétpracy. Z wymagania tego rozliczane jest w proce-
sie ewaluacji przedszkole, a wiec zadaniem dyrektora i nauczycieli jest stworzenie
mozliwos$ci wspétpracy i zachecenia do niej. Co wiecej, jak pisatem wcze$niej, w for-
mule wymagania uzyto pojecia ,partnerstwo”, ktére dla dyrektoréw jest nie do kon-
cajasne i precyzyjne. Jak méwita jedna z respondentek:

Jesli chodzi o to partnerstwo, to dla mnie to troche za duzo. My mamy obowiazek by¢
partnerami, a rodzice wcale nie majg na to ochoty. Wtaczaja sie gtéwnie w inicjatywy,
ktére dotyczg ich dzieci. Tak bezposrednio, egoistycznie. Nie mowie, ze wszyscy, ale na
pewno ponad 90%. Wiec my sie staramy, proponujemy rézne inicjatywy, ale po okresie
poczatkowego entuzjazmu wszystko sie wypala, rodzice nie maja ochoty.

Druga z respondentek stwierdzita w podobnym tonie:

To partnerstwo to jest zazwyczaj jednostronne, to znaczy jego inicjatywa jest jedno-
stronna. Na palcach mozna policzy¢ jakie$ akcje, ktére wyszty od rodzicéw, a my - jako
partnerzy - je pomogliSmy zrealizowac.

Innym watkiem, ktéry pojawit sie w tej cze$ci rozmowy byta kwestia konfliktu
na linii przedszkole - rodzina, definiowanego przez respondentéw w kategoriach
roszczeniowosci. Wedle rozmoéwcéw rodzice znacznie cze$ciej kontaktujg sie z nimi
w celu wyrazenia swego sprzeciwu czy obiekcji, nizZ nawigzania konstruktywnej
wspotpracy.

Niektorzy rodzice to tak maja, Ze po prostu musza co$ znalez¢, do czegos sie przyczepic.
Ja nie méwie, krytyka tez jest dobra, ale jesli rodzic kontaktuje sie wytacznie aby na co$
ponarzekac to jak mozna méwic o partnerstwie?

Konflikt w socjologii funkcjonalnej ma swoje pozytywne strony. Mobilizuje do
dziatania, wskazuje stabe strony podejmowanych dziatan, umozliwia przetamanie
utartych schematéw i wyjScie poza forme®. Jednak jesli po konflikcie nie nastepuje
faza negocjacji, konstruktywnej konfrontacji ukierunkowana na rozwigzanie sporu
i nawigzanie wspotpracy, do tego kontakty te s3g incydentalne, tego typu relacja jest

4 Pod pojeciem ,rodzice” ujeci sa réwniez prawni opiekunowie dzieci.
5 Takie podejscie do konfliktu cechuje przede wszystkim mysl Lewisa Cosera (2009).
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przyktadem patologii. Co wiecej, obowigzek zmiany takiej sytuacji nie moze spoczy-
wac jedynie po stronie dyrektora czy nauczycieli. Dlatego tez jedna z respondentek
zaznaczyta wyraznie:

(...) partnerstwo to zte stowo. Je$li méwimy o partnerstwie, to kazda strona ma takie
same prawa, ale takze obowigzki. A tutaj my mamy obowiagzki, jeste§my z nich rozlicza-
ni, rodzice obowigzku wspotpracy, czy partnerstwa nie maja.

W ankiecie skierowanej do nauczycieli zawarto dwa pytania, $cisle zwigzane
z problematyka wspotpracy z rodzicami. Pierwsze z nich dotyczyto poziomu za-
dowolenia nauczycieli ze wspétpracy z rodzicami, w drugim poproszono o ocene
poziomu zaangazowania rodzicow. W pytaniach zastosowano siedmiostopniowa
skale, a wyniki przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 1. Zadowolenie ze wspétpracy z rodzicami i zaangazowanie rodzicdw we wspodtprace
w opiniach nauczycieli®.

Zmienna PS PN
poziom zadowolenia nauczycieli ze wspot- N=14 N=8
pracy z rodzicami m=4,55 m=5,23

SD=0,98 SD=1,12
zaangazowanie rodzicow we N=14 N=8
wspotprace z dyrektorem i nauczy- m=4,12 m=4,59
cielami (w opinii nauczycieli) $D=1,22 sb=131

Zrédto: badania wtasne.

Jak odczyta¢ mozna z powyzszej tabeli oceny nauczycieli dotyczace wspétpra-
cy z rodzicami okresli¢ mozna mianem ,bezpiecznych”. Biorgc pod uwage Srednie
ulokowane w okolicach potowy skali oraz bardzo niskie odchylenie standardowe
stwierdzi¢ mozna, ze nauczyciele wstrzymuja sie od wyrazania skrajnych sagdéw na
temat wspoétpracy, nie wyrazajac ani entuzjazmu ani specjalnego pesymizmu w tym
temacie. Zaobserwowac¢ mozna tu wiec charakterystyczne dla badan ankietowych
zjawisko ,ostroznos$ci” wyrazania swych sadéw, pomimo zapewnienia o anonimo-
wosci badania. Czesto jest ono ttumaczone réwniez zaobserwowana przez meto-
dolog6éw tendencja do zaznaczania warto$ci ulokowanych posrodku skali. Szersza
interpretacja tych wynikéw musiataby zosta¢ poparta dalszymi badaniami, gtéwnie
o charakterze jako$ciowym.

Kolejng kwestia poruszona w badaniach dotyczyta sposobéw zachecania ro-
dzicéw do podejmowania wspoétpracy z przedszkolem. Rdwniez w tym miejscu
odwotam sie na poczatku do opinii dyrektoréw. Panie przedstawilty w wywiadach
réznorodne, cho¢ - w ich opinii - ,,zwyczajne” sposoby zachecania. Zadeklarowaty
wiec podejmowanie dziatan takich jak:

- informowanie (w zr6znicowany sposéb) o akcjach, wydarzeniach, projektach,
przedsiewzieciach itp. organizowanych przez przedszkola i kierowanie zaproszenia
(lub prosby) do rodzicéw o wiaczenie sie w ich organizacje;

6 W catym opracowaniu przyjeto nastepujace skroty: N - liczebnos¢ (liczba odpowie-
dzi), m - $rednia arytmetyczna, SD - odchylenie standardowe.
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- uczestniczenie w spotkaniach Rady Rodzicow’, przedstawianie potrzeb i po-
tencjalnych mozliwo$ci rozwoju przedszkola;

-wspomaganie wszelkich form inicjatywy rodzicéw (organizowanie, zapew-
nianie logistyki, poszukiwanie funduszy na realizacje zgloszonych pomystow).

Réwniez nauczyciele w ankietach wypowiedzieli sie na temat stosowanych
przez nich strategii zachecania rodzicéw do wiaczania sie w prace przedszkola.
W pytaniu sformutowanym: jakie dziatania podejmuje Pan(i) w celu zachecenia
rodzicéw do wspétpracy nauczyciele mieli mozliwo$¢ wyboru sposréd piecioele-
mentowej kafeterii. Z opcji wpisania wlasnej odpowiedzi skorzystat tylko jeden
nauczyciel, deklarujac, Ze zacheca rodzicéw do wspotpracy poprzez organizowa-
nie réznorodnych konkurséw rodzinnych oraz zapraszajac ich na zajecia zwigzane
z wykonywanymi przez nich zawodami. Rozktad pozostatych odpowiedzi przedsta-
wia ponizszy wykres.
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Wykres 1. Strategie zachecania rodzicéw do wspdtpracy w przedszkolu

Zrédto: badania wtasne

Legenda:

kolor niebieski - PS

kolor pomaranczowy - PN

A - zachecam do podejmowania przez rodzicéw réznorodnych inicjatyw

B - uswiadamiam rodzicom wage wspétpracy dla dobra i rozwoju dzieci

C - organizuje wydarzenia/akcje/imprezy oparte na wspoétdziataniu z rodzicami
D - informuje o biezacych wydarzeniach

E -nie podejmuje takich dziatan

Nauczyciele wskazali w odpowiedziach, Ze dziatania swe ukierunkowujg na
pozyskanie rodzicéw jako partneréw. Zadna z kategorii nie wyréznia sie w sposob
znaczacy, z wyjatkiem ostatniej - zwigzanej z brakiem tego typu dziatan (tej odpo-
wiedzi nie zaznaczyt zaden z nauczycieli). W tym pytaniu ujawnita sie natomiast
diagnozowana wielokrotnie przez metodologéw nieche¢ do pytan otwartych, czy

7 Dotyczy to tylko PS, w PN Rada Rodzicéw nie zostata powotana.
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pototwartych. Jak wspomniatem, tylko jeden nauczyciel uzupeinit pole dodatkowej
odpowiedzi, cho¢ w zasadzie jego wypowiedz mogta zawrze¢ sie w kategorii ozna-
czonej literg C.

Na kwestie zachecania rodzicow do wspoétpracy nalezy spojrzec¢ teraz z drugiej
strony - odwotujgc sie do deklaracji rodzicéw. W przypadku PS w pytaniu o to, czy
nauczyciele i dyrektora zachecaja do podejmowania wspoétpracy tylko trzech re-
spondentéw zaznaczyto opcje ,nie mam zdania”, pozostali (49) wskazali odpowiedz
ytak”. W drugim z badanych przedszkoli dwdch rodzicéw udzielito odpowiedzi ,nie
mam zdania”, jeden udzielit odpowiedzi negatywnej, a pozostali (12) pozytywne;j.
Gdybysmy zatem przyjrzeli sie procentowym wskaznikom odpowiedzi, PS wypada
w tym pordwnaniu nieco lepiej, co ttumaczy¢ mozna na przyktad wyzszymi wyma-
ganiami stawianymi nauczycielom i dyrekcji przedszkola prywatnego. Oczywiscie
poréwnanie to nie jest prawomocne, ze wzgledu na wielozmiennowe réznice mie-
dzy prébkami, ale wskazywa¢ moze pewien potencjalnie interesujgcy problem.
Przejawil sie on réwniez w pewnym sensie w kolejnym pytaniu zamieszczonym
w ankiecie, bedacym wskaznikiem satysfakcji. Srednie zadowolenia rodzicéw ze
wspélpracy, zaznaczane na siedmiostopniowej skali przedstawione sg w ponizszej
tabeli.

Tabela 2. Zadowolenie rodzicéw ze wspdtpracy z dyrektorem i nauczycielami

Zmienna PS PN
poziom zadowolenia rodzicéw ze wspdtpracy z dyrek- N=52 N=15
torem m= 6,06 m=5,21

SD=1,89 SD=2,44
poziom zadowolenia rodzicéw ze wspotpracy z nauczy- N=52 N=15
cielami m=6,57 m=5,9

SD=0,94 SD=1,73

Zrédto: badania wtasne

Réwniez w tym zestawieniu PS wypada nieco lepiej, cho¢ réznice miedzy Sred-
nimi nie sg znaczace statystycznie, a obydwa poziomy zmiennych uzna¢ mozna za
wysokie. W przypadku PN wyzsze sg odchylenia standardowe, co $§wiadczy o wiek-
szym zroznicowaniu odpowiedzi respondentow.

Kolejne wazne pytanie skierowane do rodzicow dotyczyto oceny ich zaanga-
Zowania we wspétprace z przedszkolem. Odpowiedzi byty w tym przypadku znacz-
nie bardziej zréznicowane, o czym $wiadcza wieksze odchylenia standardowe, przy
$rednich ulokowanych nieco powyzej potowy skali.

Tabela 3. Zaangazowanie rodzicow we wspotprace z przedszkolem

Zmienna PS PN
ocena wiasnego zaangazowania rodzicow N=52 N=15
we wspotprace z przedszkolem m=4,59 m=4,90

SD=2,61 SD=2,91

Zrédto: badania wiasne
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Zauwazy¢ mozna, Ze rodzice oceniaja swoje zaangazowanie nieco nizej, niz
poziom zadowolenia ze wspoéipracy z nauczycielami i dyrektorem. Biorac pod
uwage charakterystyczng dla badan ankietowych tendencje do ,wybielania” swe-
go wizerunku, potwierdza to w pewnym stopniu opinie dyrektoréw, negatywnie
oceniajacych poziom zaangazowania rodzicéw, o czym pisatem wcze$niej. Nalezy
tu podkresli¢, ze udzielajgce wywiadéw respondentki wymienialy réznorodne
dziatania, w ktére rodzice witaczajg sie, jednak podkreslaty réwniez trud, jaki trze-
ba wtozy¢ w naktonienie i aktywizacje rodzicow. Jednoczes$nie respondentki byty
w stanie podac tacznie jedynie trzy przyktady wspdtpracy zainicjowane przez ro-
dzicdw, a zrealizowane przy wspodtpracy z przedszkolem. Nalezaty do nich zbiérka
kasztanow i organizacja teatrzyku dla dzieci w PS oraz pozaprzedszkolna integracja
rodzicow i nauczycieli w PN (spotkania rodzicéw i nauczycieli przy kawie).

Wspétpraca na linii przedszkole - rodzina posiada swoja wymierng strone,
ktéra funkcjonuje na ptaszczyznie wspélnie podejmowanych dziatan, ukierunkowa-
nych gtownie na wspieranie rozwoju dzieci. W ankietach spytano wiec o inicjatywy,
a ktore rodzice wtaczajg sie najchetniej. W pytaniu poproszono (zaréwno nauczy-
cielijak i rodzicéw) o ograniczenie sie do wyboru maksymalnie trzech sposrdd sied-
miu kategorii, przy czym kafeteria miata charakter pototwarty i istniata mozliwos¢
zadeklarowania braku zaangazowania w jakiekolwiek wymierne formy wspétpracy.
W przypadku rodzicéw tylko jeden z nich (z PS) wpisat dodatkowa aktywnos¢, ktora
byto prowadzenie grup dyskusyjnych. W PN2 dwdch rodzicow wykorzystato te opcje
wpisujac odpowiednio: dzieri nauczyciela, Swieta, zakoriczenie roku oraz zorganizo-
watam prezentacje kajakowg®. Tylko dwoch rodzicéw (sposrod 52) z PS zaznaczyto,
Ze nie angazuje sie w organizacje uroczystosci, imprez i innych wydarzen, natomiast
w PN az 6 z 15 rodzicéw udzielito takiej odpowiedzi. To do$¢ ciekawe spostrzezenie,
ktérego wyjasnienia nalezatoby poszukaé w dalszych eksploracjach. Rozktad pozo-
statych kategorii przedstawiajg ponizsze wykresy, w ktérych poréwnano deklaracje
rodzicéw z opiniami nauczycieli.

8 Pisownia oryginalna.
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Zrédto: badania wiasne

Legenda:

A - pikniki/festyny

B - dzien mamy/taty /babci/dziadka
C - teatrzyki, przedstawienia

D - wycieczki

E - wyjscia do muzeéw/kin/teatrow
F - zbiorki i akcje charytatywne

G - pozyskiwanie funduszy dla przedszkola
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Pomimo bardzo zréznicowanych pod wzgledem liczebnos$ci prébek badaw-
czych, zauwazy¢ mozna na podstawie powyzszych wykreséw réznice w strukturze
udzielanych przez rodzicéw i nauczycieli odpowiedzi. Po pierwsze wielu z rodzicow
PN nie uzupetnito tego pytania, lub wprost okreslito, Ze nie angazuje sie w organi-
zacje imprez czy uroczystosci przedszkolnych. Co innego wynika natomiast z opinii
nauczycieli, ktérzy wskazywali obszary wspotpracy, majac jednak z pewnoscig na
mys$li rodzicow, ktérzy aktywnie wiaczaja sie w prace przedszkola. Inny jest row-
niez rozktad najczesciej wybieranych form wspoétpracy: w PS dominuje organizacja
wycieczek i wyjs¢, ktdre nie sa w zupelnosci obecne w deklaracjach rodzicéw PN,
w ktdrym najgesciej wybierana opcja byto wiaczanie sie w organizacje festynow
i piknikow. Wsparcie przedszkola w pozyskiwaniu dodatkowych funduszy zadekla-
rowat tylko jeden rodzic z PN. Co ciekawe, zaré6wno w PS i PN zaden z nauczycieli
nie stwierdzit, Ze rodzice nie wiaczaja sie w organizacje wydarzen. By¢ moze zadziat
w tym przypadku mechanizm unikania odpowiedzialno$ci zbiorowej, poniewaz do-
konujac takiej generalizacji nauczyciele mieliby poczucie niedocenienia rodzicow,
ktdérzy angazuja sie w wymierne wskazniki wspétpracy.

Kolejnym waznym aspektem, majacym duze znaczenie dla checi podejmowa-
nia wspétpracy jest poczucie sprawstwa (ang. agency). Odnosi sie ono do poczucia
jednostki o realnej mozliwosci dokonania zmiany w sieci spotecznych relacji czy
strukturze instytucji czy ciggu zdarzen (Giddens 2003). Co ciekawe, wedle brytyj-
skiej socjolozki Margaret Archer (2013), sprawstwo nie zawsze musi wynikac z ak-
tywnos$ci podejmowanej przez jednostki - w niektoérych przypadkach wystarcza
zbiorowa obecnos¢ podmiotu. Musi od jednak by¢ swiadomy wtasnego potencjatu
w aspekcie dokonania zmiany, a wiec powinien do$wiadcza¢ poczucia podmiotowo-
$ci. Na gruncie psychologii i pedagogiki sprawczo$¢ rozwinieta zostat pod postacia
teorii poczucia wtasnej skutecznosci, ktéra stanowi obecnie jedna z czesto wyko-
rzystywanych, zoperacjonalizowanych i wyskalowanych zmiennych, stosowanych
w badaniach empirycznych (Chomczynska-Rubacha, Rubacha2006).

W ankietach dla rodzicéw zamieszczono sze$¢ pytan dotyczacych poczucia
wplywu na wybrane aspekty funkcjonowania przedszkola. Odpowiedzi udzielano
na siedmiostopniowej skali.

Tabela 4. Poczucie sprawstwa rodzicow w wybranych sferach funkcjonowania PS

Zmienna (obszar funkcjonowania przedszkola ‘L Odchylenie
majacy potencjat kreowania poczucia sprawstwa) srednia standardowe
Wybor rodzicéw do Rady Rodzicdw 5,90 0,86
Wybdr programu wychowania przedszkolnego 4,01 2,67
Uczeszczanie dziecka do konkretnej grupy 3,83 2,40
Rodzaj zaje¢ dodatkowych 4,75 1,86
Godziny pracy przedszkola 5,12 1,93
Sposdb przyprowadzania i odbierania dzieci 5,21 2,14

Zrédto: badania wiasne
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Analizie w tej kwestii poddano wytacznie dane zebrane w PS. PN jest bowiem
przedszkolem niepublicznym, w ktérym nie funkcjonuje Rada Rodzicéw, program
nauczania zdefiniowany jest przez pryzmat specyfiki przedszkola (pedagogika
M. Montessori), dzieci zapisywane s3 do konkretnej grupy, a godziny i kwestie or-
ganizacyjne ustalane sa podczas zapisu. Przypuszczaé rowniez mozna, ze rodzice
w tego typu przedszkolach maja bardzo wysoki poziom poczucia sprawstwa, ze
wzgledu na bardziej rynkowy model relacji przedszkole rodzina. Rodzice - w pew-
nym uproszczeniu - bedacy klientami optacajacymi czesne, moga w kazdej chwili
podjac decyzje o zmianie przedszkola na inne, nie zabiegajac o dokonywanie zmian
instytucjonalnych. Tego typu nastawienie charakterystyczne jest dla r6znego rodza-
ju modeli ekonomicznych traktujacych edukacje jako quasi-rynek (Bielecki 2010),
kierujacy sie prawami rynku i ekonomii bardziej niz teoriami z zakresu pedagogiki
czy innych nauk spotecznych.

W PS rodzice swoj najwiekszy wplyw odczuwajq w kwestii wyboru kandyda-
tow do Rady Rodzicow, co wynikaé¢ moze z demokratycznego charakteru tych wy-
boréw, jak réwniez - wspominanej przez panig Dyrektor - niecheci do wiaczania sie
w dziatania Rady. Jak twierdzi:

Do Rady to czesto trzeba kogos wypchna¢, zdarzaja sie oczywiscie aktywisci, co chca,
dopychaja sie, ale ostatnio jest ich chyba mniej. [ zazwyczaj sa to tacy z mtodszych grup,
potem im przechodzi.

Sprawa budzaca najwieksze emocje - w opinii pani Dyrektor - ktéra rowniez
ukazata sie w powyzszych wynikach jest problem corocznej reorganizacji grup.
Wynika on z rotacji dzieci i konieczno$ci kompletowania oddziatéw jednorodnych
pod wzgledem wieku. Niestety kwestia ta jest dla bardzo konfliktogenna i corocznie
budzi wiele negatywnych emocji.

No tutaj to nie da sie wszystkich zadowoli¢. Nie ma takiej mozliwo$ci. Zawsze bedzie
jakas mama co bedzie robita awanture, ze Asia musi by¢ z Basig bo zawsze byta. I tu zad-
ne tlumaczenie nie pomaga, zaraz ida pisma do kuratorium i Urzedu Miasta, a my w tej
kwestii naprawde niewiele mozemy zrobi¢. W tym roku po raz pierwszy organizujemy
spotkanie, na ktdre kazdy rodzic moze przyjs¢ i bedzie dyskusja. Nie wiem czy sobie nie
strzelamy w kolano, ale zobaczymy. Co roku jest problem, wiec co$ trzeba zrobic.

Warte odnotowania jest to, ze respondentka identyfikuje problem negatyw-
nie rzutujacy na poziom wspétpracy i podejmuje dziatania majace na celu jego
rozwiazanie.

Innym ciekawym zjawiskiem, ktére pojawito sie w tym obszarze jest fakt, ze
wielu rodzicow odczuwa sprawstwo zwigzane z mozliwo$cig zmiany godzin funk-
cjonowania przedszkola, co jest raczej niezgodne ze stanem faktycznym. Kwestie
te reguluje organ prowadzacy na wniosek dyrektora, po przeanalizowaniu miedzy
innymi arkusza organizacyjnego i godzin pobytu dzieci w przedszkolu.

Komunikacja na linii przedszkole - rodzina jest jednym z wazniejszych czyn-
nikéw skutecznej wspotpracy. Bez prawidlowego przeptywu informacji niemoz-
liwe jest nawiazanie relacji partnerskiej, satysfakcjonujacej dla obydwoch stron
i sprzyjajacej rozwojowi dzieci. Dlatego tez w ankietach zwrdcono sie zaréwno do
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nauczycieli jak i rodzicoéw z pro$ba o okreslenie najczesciej stosowanych sposobow
komunikowania sie, jak réwniez (w przypadku rodzicéw) tych preferowanych.
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Ryc. 4. Preferowane i stosowane sposoby komunikacji na linii rodzina — przedszkole w PS
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Jak zauwazy¢ mozna analizujac powyzszy wyKres, faktycznie stosowane formy
komunikacji pokrywajg sie z tymi, ktore preferowane sg przez rodzicéw. Najczesciej
informacje przekazywane sg droga ustng, podczas biezacych kontaktéw (przypro-
wadzania lub odbierania dziecka z przedszkola). Rowniez poczta elektroniczna jest
forma czesto wykorzystywang przez nauczycieli i rodzicow, cho¢ prawdopodobnie
informacje wysytane za jej poSrednictwem maja nieco innych charakter i sg tez bar-
dziej sformalizowane. W PS funkcjonuje réwniez przedszkolne forum, do ktérego
dostep majq wszyscy rodzice i nauczyciele, jednak - jak wynika z rozmowy z pania
Dyrektor - jest ono wykorzystywane sporadycznie.

W kwestii komunikacji wspétczesnie znaczaca role odgrywaja media spotecz-
nosciowe, okreslane przez Paula Levinsona (2010) mianem nowe nowe media, do
ktoérych zaliczy¢ mozna miedzy innymi blogi, YouTube, Wikipedie, Facebook czy
Twitter. Znaczaca cze$¢ polskich szkét i placowek oswiatowych wykorzystuje je
w procesie promocji wtasnych osiaggnie¢, informowania o biezacych wydarzeniach
czy wlasnie komunikowania sie z dzie¢mi, uczniami i rodzicami. PS posiada profesjo-
nalng, aktualng strone internetowa, na ktérej odnalez¢ mozna wiele waznych infor-
magcji. Strona internetowa PN jest natomiast nieaktualna, znajduja sie na niej jedynie
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podstawowe informacje, co jednak rekompensuje profil w serwisie Facebook, na
ktérym zamieszczane sie biezace informacje. W przedszkolu tym prowadzony jest
réwniez wewnetrzny blog, aktualizowany niemal codziennie, do ktérego dostep
maja wylacznie rodzice dzieci. Zamieszczane sg na nim na biezgco informacje o po-
dejmowanych w grupie dziataniach, a takze publikowane zdjecia i filmy z biezacej
dziatalnosci. Taka forma komunikacji jest rowniez bardzo skuteczna i aprobowana
przez rodzicéw, ktoérzy chetnie sprawdzaja co na biezaco dzieje sie w grupie, do kto-
rej uczeszczajq ich dzieci.

Na koncu analizy chciatbym odnie$¢ sie do kilku kwestii, ktére nie sg bezpo-
$rednio zwigzane z problematyka badan, ale ujawnity sie podczas prowadzonych
wywiadow i wykazujg potencjat nie tylko poznawczy, ale rowniez metodologicz-
ny. Jedno z pytan wywiadu dotyczyto bowiem kwestii prowadzenia w przedszkolu
badania satysfakcji rodzicow, ktére stanowi¢ powinno znaczacy element ewaluacji
wewnetrznej. Jedna z respondentek zaznaczyta, ze badanie takie przeprowadzono
dwa lata wczesniej, druga natomiast oznajmita, Ze przeprowadzono je jednorazowo
w 2014 r. Satysfakcja rodzicéw jest waznym wskaznikiem, na ktérym opierac po-
winna sie konstruktywna wspétpraca z przedszkolem, jednak ciekawe opinie w tej
sprawie wyrazity obydwie respondentki.

No moze troche sie dowiedzieliSmy z tych ankiet, ale raczej nie byt to nic odkrywczego.
Rodzice na szybko zaznaczali maksimum, w pospiechu wpychali ankiete do skrzynki.
Wiekszo$¢ byta, ze ok, kilka pojedynczych, ze co$ tam sie nie podobato. Juz teraz nie
pamietam, ale omdéwity$my sobie to z dziewczynami i one juz wiedzialy jacy to rodzice.
Bo to zawsze ci sami majg pretensje.

Druga rozmoéweczyni stwierdzita w podobnym tonie:

Nie robimy co roku i nie bedziemy na pewno. Rodzice maja do$¢ tych ankiet. Prosze
sie nie obrazi¢, ale nie wiem czy to jest takie potrzebne. Przychodzg studenci, doktorzy
z uczelni i pytaja, dajg ankiety. Czy to rzeczywiscie co$ zmienia w przedszkolu? Przeciez
i tak te ankiety to s3 wypetniane na szybko, bez zastanowienia, jakis krzyzyk, tam gdzie
trzeba wpisa¢, to puste.

Te dwie intuicyjne, ale podparte bogatym doswiadczeniem opinie sa niezwykle
znaczace dla omawianej problematyki. Ot6z po pierwsze ankieta jest technika bada-
nia opinii o stwierdzonej juz wielokrotnie, watpliwej wartosci i potencjale pozyski-
wania cennych danych. Uzyska¢ dzieki niej mozemy jedynie deklaracje dotyczace
poziomu pewnych zmiennych, bez jakiejkolwiek mozliwosci zweryfikowania ich
trafnos$ci. Po drugie Zyjac w spoteczenstwie ,ankietkowym” - na co zwroécita uwa-
ge jedna z respondentek - nie przyktadamy wagi do pytan, nie wgtebiamy sie w
ich znaczenie dla nas a jedynie stawiamy kolejny ,krzyzyki” starajgc sie wychwycic¢
z ktorej strony skali zaznaczymy pochwate, a z ktérej wyrazimy swoje niezadowo-
lenie. Trzeci aspekt dotyczy kilku procent ankietowanych, o ktérych wspominaty
respondentki. Sg to osoby, ktére traktuja ankiete jako potencjalng mozliwos¢ wy-
tadowania swoich frustracji. Oczywiscie moga by¢ one w peini uzasadnione i pra-
womocne, jednak powinny znalez¢ ujScie w otwartej rozmowie z nauczycielem
badz dyrektorem, a nie wypetnieniu arkusza, na ktory nie jest sie w stanie uzyskac
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bezposredniej odpowiedzi. Wszystkie te zjawiska po raz kolejny wpisuja sie w sys-
temowe pozoranctwo, poniewaz prowadzacy rokroczne badania satysfakcji dyrek-
torzy moga pochwalic¢ sie piekng ,podktadka” w postaci wykresow i tabel, z ktorych
wynika¢ bedzie, ze niemal wszyscy rodzice sg usatysfakcjonowani z kazdej sfery
dziatalnosci szkoty czy placowki. Czy tak jest w rzeczywistosci? Niezwykle trudno
to z catg pewnoscia stwierdzic.

Whioski i rekomendacje wynikajace z przeprowadzonych badan

Partnerstwo jest pojeciem o niezwykle szerokim definiensie. Z tego powodu jego
operacjonalizacja, lezaca u podstaw prawidtowo prowadzonej ewaluacji, jest dos¢
skomplikowana i wymagajaca podjecia arbitralnych rozstrzygnie¢. Nalezatoby za-
tem - co potwierdzaja wyniki przeprowadzonych badan - zrezygnowac z jego sto-
sowania na poziomie aktéw normatywnych regulujacych funkcjonowanie szkot
i placéwek. Ze wzgledu na istniejacy stan prawny, w ktérym w ramach ewaluacji
zewnetrznej sprawdza sie realizacje wymagania sformutowanego jako Rodzice sq
partnerami przedszkola, w relacjach przedszkole - rodzina czesto funkcjonuje pozo-
ranctwo, udawanie, kreowanie dziatan jedynie ,na papierze”, a rzeczywista wspoét-
praca, ktora jest niezbednym warunkiem skutecznej edukacji zepchnieta zostaje na
dalszy plan. Energia dyrektoréw i nauczycieli skupia sie na wypetnianiu kolejnych
tabelek, ankiet i udzielaniu pseudo-wywiadéw, zamiast na solidnej pracy majgcej
na celu realng inkluzje rodziny do systemu i procesu szeroko rozumianej eduka-
cji. Parafrazujac stowa bytego ministra edukacji, Mirostawa Handke, mozna $miato
stwierdzi¢, ze w kwestii partnerstwa przedszkola udaja, ze wspotpracujg, a ewalu-
atorzy udajg, ze dokonuja solidnej weryfikacji ich dziatan.

Wspétpraca na linii przedszkole - rodzina, jest - jak juz niejednokrotnie
wspominatem - niezbednym elementem skutecznych oddziatywan edukacyjnych.
Ustalenie wspoélnych celéw oraz dobér Srodkéw do ich realizacji dokonywany
przez rodzicdw i nauczycieli lezy w szeroko pojetym interesie dzieci i warunku-
je ich wszechstronny rozwoj. llosciowe badanie tego fenomenu nie sprawdza sie
w praktyce badawczej. Uzupetnianie kolejnych ankiet nie przyczynia sie do zgte-
bienia wiedzy o poziomie wspoétpracy, a jedynie umacnia bastion iluzji w majgcych
stuzy¢ rozwojowi praktyki badaniach. Na poziomie metodologicznym, po przeana-
lizowaniu wynikéw, rekomenduje podejscie interpretatywne, oparte na metodach
jakosciowych dzieki ktérym istniejace w zakresie partnerstwa dobre praktyki moga
zostacC szczegdtowo zanalizowane, opisane i upublicznione. Podejscie ilosciowe
w tym wzgledzie stanowi¢ moze uzupetnienie, wspomagajace osadzenie badanego
przypadku w szerszym kontekscie.

Formutujac rekomendacje dla przedszkoli nalezy zwréci¢ szczeg6lna uwage
na zarysowany powyzej problem metodologiczny, powigzany z systemowym ro-
zumieniem ewaluacji jako jednej z form nadzoru pedagogicznego. Analizujac wy-
niki badan ankietowych nalezy stwierdzi¢, ze powstajacy na ich podstawie obraz
wspélpracy jest prawidtowy i nie powinien budzi¢ zaniepokojenia. Wskazniki za-
dowolenia, zaangazowania, a nawet poczucia sprawstwa rodzicow sa dos¢ wysokie,
a dane uzyskane z ankiet dla nauczycieli wydajg sie je potwierdza¢. Obraz ten jednak
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znieksztatca sie juz na etapie wywiadow z dyrektorami, ktérzy wyrazaja wiele wat-
pliwoséci co do zasadnos$ci samej koncepcji partnerstwa, jak i sposobow jej realiza-
cji. Dodatkowo, odwotujac sie do wtasnego doswiadczenia’®, wielo$ci nieformalnych
rozméw prowadzonych z innymi nauczycielami i dyrektorami a takze rodzicami,
nakreslony w badaniach ankietowych obraz zupetnie sie rozmywa. Ewaluacja ze-
wnetrzna, majgca za zadanie weryfikacje poziomu partnerstwa, jako jednorazowa
»akcja” organizowana co kilka lat sprawdza w zasadzie tylko umiejetno$¢ dyrektora
i rady pedagogicznej w zakresie sp6jnego wypelnienia w odpowiednim czasie se-
rii ankiet i udzielenia pytan w standaryzowanych wywiadach. Wszystkie narzedzia
dostarczone sg odpowiednio wczesniej, wiec nie ma mowy o jakimkolwiek zasko-
czeniu. Czesto w tym czasie organizuje sie rowniez ,tapanke” na rodzicow, ktérych
prosi sie o wpisanie odpowiednich sformutowan. Na koniec otrzymujemy raport,
ktéry stanowi kompilacje naszych cytatow z ankiet i wywiadéw. Takie systemo-
we przyzwolenie, a wrecz przymus pozoranctwa nie moze przynie$¢ pozytywnych
efektow i wnioskdw, na podstawie ktérych mogliby$my dokonywadé rzetelnej reflek-
sji nad fenomenem partnerstwa.

Oprdécz rozwigzan instytucjonalnych w procesie organizacji wspoétpracy nie-
zwykle wazne sg tzw. umiejetnosci miekkie czy innymi stowy kompetencje spoteczne
dyrektorow i nauczycieli. Roszczeniowe postawy rodzicow sg norma w rzeczywisto-
$ci edukacyjnej, ale nie moga one by¢ zwalczane z pozycji autorytarnej, przepetnio-
nej wyzszos$cig czy arogancjg, jakich wsréd nauczycieli nadal nie brakuje. Dyrektor
obarczony nattokiem obowigzkoéw nie moze zapomnie¢, Ze otwarcie na rodzicow,
wystuchanie ich, posredniczenie w rozwigzywaniu konfliktéw jest jego obowiaz-
kiem, od ktérego realizacji w znacznym stopniu zalezy opinia o przedszkolu. Nalezy
pamieta¢, ze przedszkola czesto funkcjonuja w kontekstach lokalnego $rodowiska -
osiedla czy dzielnicy - i ich potencjalni klienci spotykaja sie na placach zabaw czy w
parkach, wymieniajac do$wiadczenia i opinie, ktérych waznym elementem sg cechy
osobowos$ciowe i umiejetnosci nauczycieli i dyrektorow.

Przestrzen miedzy konfliktem a wspétpracg na linii przedszkole - rodzina nie
jest proznig. Mozna odnalez¢ w niej bogate spektrum relacji zaréwno konstruk-
tywnych jaki destruktywnych dla efektywnego dziatania instytucji. Nalezy jednak
pamieta¢, ze stagnacja nie sprzyja rozwojowi, a przedszkole musi by¢ instytucja
dynamiczna, szybko reagujaca na zmieniajacg sie rzeczywisto$¢, pojawiajacych sie
i odchodzacych oraz potencjalnych partneréw. Dazenie do wspoétpracy musi by¢ za-
tem permanentne, tak jak nieustanne powinny by¢ wspélne dziatania podejmowane
na rzecz rozwoju dzieci. W taki sposéb powsta¢ moze potezna sie¢ relacji, stuzaca
budowaniu i kumulowaniu kapitatu spotecznego, lezacego u podstaw spoteczen-
stwa obywatelskiego.

Podsumowujac, nalezatoby po raz kolejny odnies¢ sie do kategorii pozoru,
ktéra - wedle diagnoz zespotu M. Dudzikowej przenika system polskiej oswiaty.
Wspétpraca z rodzicami w przedszkolach poddanych diagnozie jest na poziomie
zadowalajgcym, pod pewnymi wzgledami nawet wysokim, jednak opiera sie ona

9 Zabieg taki w ostatnich latach wigczony zostat w spektrum metod pozyskiwania da-
nych i okres$lany jest mianem autoetnografii (Jones 2010).
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na marnym fundamencie speiniania ministerialnych i kuratoryjnych wytycznych,

a nie na gtebokim przeswiadczeniu o wysokiej wartosci i koniecznos$ci partnerstwa

na linii przedszkole - rodzice, ktére stuzy¢ ma wszechstronnemu i harmonijnemu

rozwojowi dziecka. Niech podsumowaniem tego watku bedzie pytanie jednej z re-
spondentek, ktdre zadata na poczatku wywiadu: A mam odpowiadac¢ tak jak trzeba,
czy tak jak jest naprawde?
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Cooperation or conflict? About the relationship between preschool institution and
parents

Abstract

The significant changeability of the surrounding reality forces all participants of the education
process to be smooth and quick to react and change. Taking into the fact that education is less
and less often treated as a process based on transmission, its structure should be built on
dialogue, partnership and subjectivity. The concept around which the research presented in
this article is designed is cooperation - a term that has been used very often in recent years
both in the sphere related to education and the labor market, or in general interpersonal
relations.

The obligation of cooperation between educational institutions operating in Poland and the
parents of pupils is enshrined in the education law. Teachers and directors are responsible
for its implementation, often looking for a way to involve parents or legal guardians in the
broadly understood process of educating their children. These activities have a different
character, motivation and form, which I will try to demonstrate in the report on exploratory
research carried out in two significantly different kindergartens (self-government and
non-public).

Key words: cooperation, kindergarten, partnership, conflict
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(Nie) obecni rodzice w terapii logopedycznej dziecka w wieku
przedszkolnym

Wprowadzenie

Bardzo wazng role w zyciu kazdego cztowieka petni mowa, ktéra obok funkcji ko-
munikacyjnej ma niezwykle duZe znaczenie dla rozwoju poznawczego, emocjonal-
nego, jak réwniez spotecznego jednostki. Niezwykle istotng role w stymulowaniu
prawidtowego rozwoju mowy petnia rodzice. Nalezy zauwazy¢, Ze rozwdj mowy nie
jest tozsamy z rozwojem jezyka. Najogoélniej mozna powiedzie¢, Ze jezyk to ,system
znakow dzwiekowych i okreslonych regut fonetycznych, syntaktycznych i seman-
tycznych rzadzacych kombinacja tych znakéw w akty mowy. Przez mowe natomiast
rozumiemy konkretne akty uzywania jezyka, czyli czynnosci werbalne cztowieka”
(Falkowski, Maruszewski, Necka, 2015). Z uwagi na zakres tematyczny oraz poru-
szang problematyke w artykule skoncentruje sie na mowie dziecka. Bezposrednim
obszarem zainteresowan jest poznanie wiedzy rodzicéw na temat terapii logope-
dycznej. W pierwszej czesci tekstu skoncentruje sie na przedstawieniu rozwoju
mowy dziecka w wieku przedszkolnym. Nastepnie wskaze na nieprawidtowosci,
ktére moga pojawic sie w rozwoju mowy dzieci w wieku przedszkolnym i na pod-
stawie literatury zaprezentuje podstawowe zatozenia terapii logopedycznej prowa-
dzonej w oddziatach przedszkolnych. W drugiej cze$ci ukazane zostanie znaczenie
wspéipracy rodzicéw z logopedami. Trzecia cze$¢ poswiecona bedzie analizie i in-
terpretacji wynikow badan. Skoncentrowanie sie na wiedzy rodzicéw na temat
terapii logopedycznej jest istotne z uwagi na to, Ze to wtasnie rodzina stanowi pod-
stawowe miejsce, w ktérym dziecko uczy sie méwic i to ona poprzez swoje oddzia-
tywania wspiera rozw6j mowy dziecka. Jak wskazujg liczne badania zaniedbania
Srodowiskowe moga mie¢ ogromny wplyw na to jak uksztattuje sie mowa dziecka.
Patrzac perspektywicznie mozemy powiedzie¢, ze wszelkie zaburzenia mowy moga
mie¢ bezposrednie przetozenie na sukcesy edukacyjne, zawodowe a przede wszyst-
kim zyciowe dziecka.
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Mowa dziecka w wieku przedszkolnym

W literaturze z zakresu psychologii rozwojowej, jak rowniez z zakresu logopedii
podkresla sie, ze bez wzgledu na to jakim jezykiem postuguje sie dziecko sam proces
nabywania mowy jest uniwersalny i przebiega mniej wiecej w tym samym czasie.
A intensywny rozwo6j mowy przypada miedzy osiemnastym a dwudziestym 6smym
miesigcem zycia. Jak podkre$la Ida Kurcz (1995) w rozwoju mowy dziecka mozna
wyrdéznic faze przedjezykowa (do 1 roku zycia), faze wypowiedzi jednowyrazowych
(pomiedzy 10 a 20 miesigcem zycia), faze wypowiedzi dwuwyrazowych (swéj po-
czatek ma pod koniec drugiego roku zycia) oraz faze opanowania jezyka (miedzy
trzecim a czwartym rokiem zycia).

W literaturze z zakresu logopedii odnajdujemy klasyfikacje rozwoju mowy,
w ktdrej zostaly rowniez uwzglednione cztery okresy. Nalezg do nich: okres melo-
dii, wyrazu, zdania oraz swoistej mowy dzieciecej (Demel, 1987, Kaczmarek, 1966).
Natomiast psycholodzy ujmuja rozw6j mowy wraz z poszczeg6lnymi etapami roz-
wojowymi. Jednak - jak podkres$la Elizabeth Hurlock (1961) - nie mozna méwi¢
0 rozwoju mowy bez opanowania przez dziecko takich umiejetnosci jak: rozumienie
mowy, tworzenie stownika, budowanie zdan oraz opanowanie poprawnej wymo-
wy. Umiejetnosci te rozwijajg sie w momencie uzyskania przez dziecko biologicznej,
psychicznej gotowosci do méwienia, jak rowniez zaistnienie dobrego wzoru do na-
$ladowania i ¢wiczenn mownych.

Zdaniem Danuty Pluty-Wojciechowskiej (2012) progresje zmian w rozwoju
mowy mozna opisywac z perspektywy:

a) tempa - szybkosci dokonywania sie przemian rozwojowych (poréwnywanie
osiggniec¢ dziecka z modelem normatywnym);

b) rytmu - pewnej ptynnosci, regularnosci pojawiania sie zmian rozwojowych
(umozliwia to analiza rozwoju o charakterze intraindywidualnym);

c) istoty zachodzacych przemian (jako$ciowych i ilo§ciowych).

Reasumujac mozna stwierdzié, ze rozw6j mowy uzalezniony jest od rozwoju
biologicznego, psychicznego dziecka, a takze od wptywu czynnikéw $rodowisko-
wych. Dziecko w wieku przedszkolnym wchodzi w faze swoistego rozwoju mowy.
Najogo6lniej mozna powiedzie¢, ze jest to etap na ktérym opanowuje schematy
sktadniowe oraz kategorie gramatyczne, w zaskakujaco szybkim tempie wzboga-
ca swoje stownictwo tworzac neologizmy. Wymawia wszystkie samogtoski, oraz
wiekszos$¢ spotgtosek. Jako czterolatek bez problemu opanowuje gtoski z szeregu
syczacego i szumigcego. Bez problemu radzi sobie z opowiadaniem krdétkich histo-
rii (Styczek, 1983).

W ostatnich latach wzrosta liczba badan nie tylko nad rozwojem mowy
dziecka ale takze nad wszelkimi nieprawidtowosciami, ktére moga sie pojawic.
Uporzadkowane zostato takze nazewnictwo stosowane w procesie diagnozowania
logopedycznego. Przyjmuje sie, Ze najszerszym pojeciem funkcjonujacym w logope-
dii jest ,zaburzenie mowy”, ktére obejmuje wszelkie nieprawidtowos$ci powodujace
zaktocenie procesu porozumiewania sie. Zaburzenia mowy mogg mie¢ przyczyne
endo jak i egzogenna. Zdaniem Stanistawa Grabiasa (2000) zaburzenia mowy na-
lezy traktowac jako ,(...) swoisty aspekt komunikacji (jezykowej), determinowany
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jakimi$ dysfunkcjami biologicznymi lub czynnos$ciowymi jednostki”. Takie rozumie-
nie zaburzen mowy implikuje konieczno$¢ ujmowania ich w trzech perspektywach:
biologicznej, psychicznej jak i spotecznej. Zdaniem Autora (Grabias 2000) mozemy
zatem wyro6zni¢ zaburzenia mowy zwigzane z:

- niewyksztatconymi sprawno$ciami percepcyjnymi;

- brakiem lub niedowtadem sprawnosci realizacyjnych,

- rozpadem systemu komunikacyjnego.

Liczne badania prowadzone w ostatnich latach obejmujgce diagnoze rozwoju
mowy dziecka w okresie przedszkolnym wskazujg na bardzo czeste wystepowa-
nie dyslalii (w réznych odmianach) (Minczakiewicz, 2017, Pluta-Wojciechowska,
2019). Dyslalia okres$lana jest jako wada wymowy polegajgca na wadliwej realizacji
fonemoéw (Skorek, 2001, Jastrzebowska, 1996). Analizujac literature z zakresu logo-
pedii mozna powiedzie¢, ze wystepuja nastepujace klasyfikacje wad wymowy:

- przyczynowe,

- ilo$ciowe,

- jakosciowe (Bolejko, 1993; Stotys-Chmielowicz, 2000).

Z analizy literatury wynika, ze najczesciej pojawiajacymi sie wadami wymo-
wy s te, ktére majg charakter jako$ciowy. W tej grupie spotykamy takie wady jak:
sygmatyzm, rotacyzm, kappacyzm, gammacyzm, lambdacyzm, betacyzm, mowe bez-
dzwieczng (Fabiszewska-Jaruzelska, 1993). Z uwagi na coraz czestsze pojawianie
sie wad wymowy wsrod dzieci w wieku przeszkolonym niezbedne jest nie tylko dia-
gnozowanie pojawiajgcych sie nieprawidtowosci, ale przede wszystkim rozpoczy-
nanie terapii logopedycznej (Minczakiewicz, 2017). Zdaniem Ewy M. Skorek (2001)
terapia logopedyczna jest §wiadomym, zamierzonym i zaplanowanym dziataniem,
ktérego celem jest usuniecie wszelkich nieprawidtowos$ci procesu komunikacji, jak
chociazby usuwanie zaburzen mowy, nauka mowy w przypadku jej braku, czy tez
utraty, wyréwnywanie op6znien w procesie rozwoju mowy, doskonalenie poziomu
sprawnosci jezykowej, usuwanie przyczyn i skutkéw natury pedagogicznej i psy-
chologicznej istniejacych zaburzen. Powyzsza definicja jest bardzo szeroka i obej-
muje oddziatywania, ktdre sg skierowane zaréwno do dzieci z wadami wymowy jak
réwniez do oséb, u ktérych doszto do zaburzonego procesu komunikacji. W zalezno-
$ci od przyjetego kryterium mozna podzieli¢ metody terapeutyczne ze wzgledu na:

- punkt wyjscia uzyskiwania nowego dzwieku: a) metody mechaniczne - za
pomoca sondy, szpatutki, palca lub korektora do rotacyzmu nastepuje ustawie-
nie narzadéw mownych do wybrzmienia gtoski w izolacji, b) metody substytucyj-
ne - metody modyfikacji, przeksztatcania, wyprowadzania dZwieku docelowego z
dZwieku pomocniczego, c) metody mieszane,

- przyczyne zaburzen artykulacyjnych: a) metody audiopedagogiczne, stoso-
wane wobec dzieci z ostabiong uwaga i pamiecia audytywna; najpierw prowadzi sie
intensywne ¢wiczenia stuchu niewerbalnego, a nastepnie intensywna stymulacje
stuchowg; pacjent uczy sie identyfikowaé¢ prawidtowg gloske - korygowanie wadli-
wej wymowy nastepuje wytacznie droga stuchowg (Skorek, 2001).

Podczas stosowania réznych metod w terapii logopedycznej nie mozna zapo-
mnie¢ o podstawowych zasadach. Przede wszystkim im wcze$niej rozpoczeta jest
terapia tym krotszy czas oddziatlywania a zdecydowanie wieksza efektywnosc.
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Kazdy program terapeutyczny powinien by¢ dostosowany do dziecka z uwzgled-
nieniem wystepujgcego u niego zaburzenia oraz powinien by¢é prowadzony indy-
widualnie. W trakcie terapii nalezy dazy¢ do wykorzystania wszelkich posiadanych
umiejetnosci i sprawnosci. Tak jak przy kazdych ¢wiczeniach tak réwniez w tera-
pii logopedycznej nalezy pamieta¢ o systematycznosci i $wiadomosci. Dziecko po-
winno by¢ swiadome tego co robi i dlaczego wykonuje okreslone ¢wiczenia. Same
dziatania w gabinecie logopedy nie przyniosa pozadanych efektdw, jezeli cwiczenia
beda ograniczaty sie tylko i wytagcznie do kilku minut w tygodniu. Istotna w osia-
ganiu postepow terapeutycznych jest takze $cista wspotpraca srodowiska dziecka
z logopeda.

Jak zaznacza Alicja Kubiak (2018) ,dzieci uczeszczajace do przedszkola nie sta-
nowia grupy jednolitej pod wzgledem rozwoju mowy i sg wéréd nich takie, ktére:
- zaczety mowié wczesnie i wymowa ich od samego poczatku byta prawidtowa; -
zaczety méwic pozniej (pierwsze wyrazy w wieku 2,0-2,6), ale wymawiajg popraw-
nie poszczegdlne gtoski; - zaczety mowic wczesnie, ale ich wymowa przez caty czas
byta zamazana, niewyrazna, z licznymi znieksztatceniami gtosek; - zaczety moéwic
pozno, a jednocze$nie wymawiajg wadliwie cze$¢ lub nawet wszystkie gtoski”. Bez
wzgledu na rodzaj zaburzenia opieka logopedyczng nalezy obja¢ wszystkie te dzieci
u ktdrych stwierdzono nieprawidtowg artykulacje.

Wspotpraca rodziny z logopeda podczas terapii dziecka

W literaturze pedagogicznej kategoria wspétpracy rodzicow z placéwkami
osSwiatowymi zostata juz bardzo szeroko omoéwiona. Poniewaz terapia logopedycz-
na - ktdra stanowi przedmiot niniejszego artykutu - odbywa sie w przedszkolu,
w tej czeSci tekstu skoncentruje sie na znaczeniu wspoétpracy rodzica z logopeda.
Najogélniej mozna powiedzie¢, Ze wspoétpraca jest to ,wspotdziatanie ze soba jed-
nostek lub grup ludzi wykonujacych swoje czastkowe zadania, aby osiagna¢ jakis
wspolny cel; opiera sie na wzajemnym zaufaniu i lojalnosci oraz na podporzadko-
waniu sie celowi, nalezycie u§wiadomionemu sobie przez wszystkie jednostki lub
grupy” (Okon, 2007). Podstawowym celem rodzicow i logoped6éw jest dazenie do
wszechstronnego rozwoju wychowanka. W przypadku terapii logopedycznej Scista
wspotpraca rodzica z logopeda pozwoli na realizacje celéw terapeutycznych, bedzie
wplywata na rozwdj dziecka. Wspétpraca bedzie przebiegata prawidtowo wowczas,
gdy rodzice beda posiadali wiedze na temat wystepujacej u dziecka wady wymowy,
stosowanych ¢wiczen oraz beda Swiadomie uczestniczyli w terapii logopedyczne;j.
Prawidtowo przebiegajaca wspotpraca powinna by¢ oparta na budowaniu relacji
opartych na partnerstwie i wzajemnym szacunku. Przy czym partnerstwo nalezy
rozumie¢ za Janem Szczepanskim (1978) jako stosunek ,,miedzy dwoma osobnika-
mi, lub grupami, czy tez miedzy jednostka a instytucja majacym posta¢ uregulowa-
ng obyczajowo lub zwyczajowo, ale najczesciej sformalizowang, zawieranym dla
wspotdziatania realizacji okreslonego celu”. jednoczesnie nalezy podkresli¢, ze cel
musi by¢ wspdlny ale osiggniecie wspolnego celu wiaze sie z posiadang wiedza do-
tyczaca obszaru wspotdziatania. Zaktada sie zatem, ze rodzice wspétpracujac z lo-
gopedami powinni posiada¢ elementarng wiedze na temat wystepujacych u dziecka
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wad wymowy, metod pracy terapeutycznej stosowanej przez specjaliste, powinni
réwniez by¢ swiadomi konsekwenciji, jakie niosa za soba wystepujace u ich dzieci
wady wymowy. Podstawg wspotpracy jest takze poszanowanie przekonan i syste-
mu warto$ci obowigzujgcych w rodzinie oraz wzmacnianie mocnych stron rodziny.
Podstawa do nawigzywania relacji partnerskich - zdaniem G. Skrobek (1976) - jest
autentycznie odczuwana, nie narzucana z zewngatrz wola kontaktu z inng osoba.
Zmierzajac do stworzenia dziecku warunkéw do petnego rozwoju logopeda jak i ro-
dzic powinni wykazywac wspdlne zainteresowanie dzieckiem.

Méwigc o efektywnos¢ terapii logopedycznej badacze podkreslaja, ze niezwy-
kle wazna jest obecno$c¢ rodzica nie tylko podczas procesu diagnozowania ale takze
podczas zajec¢ logopedycznych (Skorek, 2001). Bez watpienia ,Obecnos¢ rodzica na
zajeciach gwarantuje lepsze zrozumienie przebiegu terapii logopedycznej i mozli-
wo$¢ poprawnego utrwalania w domu, dlatego tez zapraszanie rodzicéw i zapozna-
wanie ich z przebiegiem terapii wydaje sie jedng z najcenniejszych form pomocy
oferowanej na terenie przedszkola, ktérag warto intensywnie rozwija¢” (Wesierska,
2013). Jezeli udziat rodzicéw w terapii pedagogicznej ma wspierac rozwdj ucznia to
powinni oni by¢ §wiadomi odbiorcami procesu terapeutycznego. Niestety z uwagi na
organizacje opieki logopedycznej obecno$¢ rodzica w trakcie zaje¢ logopedycznych
jestutrudniona. Zgodnie z Rozporzadzeniem o pomocy psychologiczno-pedagogicz-
nej i jej organizacji (Dz.U. 2017, poz. 1591 ze zm.) zadaniem logopedy pracujacego
w placowce o$wiatowej jest prowadzenie badan przesiewowych, prowadzenie zajec¢
dla uczniéw jak rowniez udzielanie konsultacji rodzicéw oraz wsparcie nauczycieli
w pracy z dzieckiem.

Obecnos¢ rodzicow podczas zajec z terapii logopedycznej

Zwazywszy na znaczenie wspoétpracy rodzicéw z logopedami podjeto prébe po-
znania w jakim zakresie taka wspoétpraca przebiega. Badania przeprowadzono za
pomoca metody sondazu diagnostycznego z wykorzystaniem ankiety jako techniki
badawczej. Sondaz przeprowadzony byty wsrod 345 rodzicéw (w tej grupie znala-
zto sie tylko 4 ojcow, dlatego tez podczas analizy badan nie bede dzielita préby ze
wzgledu na ptec) dzieci piecioletnich, ktére od dwoch lat byty objete opieka logo-
pedyczna w przedszkolu. Badania zostaly przeprowadzone w przedszkolach znaj-
dujacych sie na terenie duzego miasta. Podczas badan poszukiwano odpowiedzi na
nastepujgce problemy badawcze:

-Jaki jest zakres wiedzy rodzicow na temat czasu powstawania wady wymowy
u dziecka?

- Jaki jest zakres wiedzy rodzicéw na temat rodzaju wady wymowy wystepu-
jacej u dziecka?

- Jaka jest czestotliwos$¢ kontaktéw rodzica z logopeda.

-Jaki jest zakres wiedzy rodzicow na temat zadan wykonywanych przez
logopede?

Badania poprzedzone zostaly rozmowa z logopedami pracujacym w placéwce
oraz analiza dostepnej dokumentaciji.
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Wspomniatam wczes$niej, Ze niezwykle wazny z uwagi na efektywno$¢ procesu
terapeutycznego jest moment rozpoczecia terapii, ktéry zawsze poprzedzony jest
diagnoza. poproszono rodzicéw o odpowiedz na pytanie: ,Kiedy rozpoczeta sie te-
rapia logopedyczna Pana/Pani dziecka?”

Poczatek terapii

M okoto 2 roku zycia dziecka
M okoto 3 roku zycia dziecka

[ trudno powiedzie¢

Wykres 1. Wiek rozpoczecia terapii logopedycznej

Zrédto: opracowanie wiasne

Z uzyskanych danych wynika, Ze niespetna jedna pigta rodzicéw wskazat, ze ich
dziecko zostato objete bardzo szybko opieka logopedyczna. Rodzice ci wskazywa-
li, ze na pierwsza diagnoze do logopedy trafili, gdy dziecko nie miato ukonczonego
pierwszego roku zycia (17% z tej grupy badanych) lub tuz przed ukonczeniem dru-
giego roku zycia. Przyczyna tak szybkiej konsultacji logopedycznej byto:

- infantylne potykanie,

- czeste infekcje gornych drég oddechowych,

- zbyt krétkie wedzidetko,

- niepokdj rodzicoéw, ze dziecko nie mowi,

- wskazania pediatry, Zeby p6j$¢ do logopedy kontrolnie,

- podejrzenie wady zgryzu.

Pozostata grupa badanych rodzicéw - dzieci rozpoczynajacych terapie okoto
3 roku zycia - wskazywata, ze nie widzieli podstaw do wcze$niejszej wizyty u lo-
gopedy. W wypowiedziach rodzicow odnajdujemy elementy mitycznego myslenia
o rozwoju mowy. Oto niektére wypowiedzi:

-, moj starszy syn tez zaczal moéwic¢ dopiero jak poszedt do przedszkola”

- ,mama mi méwita, Ze nie mam co panikowa¢, gdyz chtopiec zawsze pdzniej
zaczyna mowic niz dziewczynka”

- ,poszedt do dzieci to sie rozgadal”.

Na podstawie uzyskanych wynikéw badan nasuwaja sie niepokojace wnioski.
Po pierwsze pomimo tego, Ze rodzice systematycznie wykonuja bilans rozwoju
dziecka u lekarza rodzinnego nie zostali poinformowani o potrzebie skonsultowa-
nia rozwoju mowy z logopeda.
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Sami rodzice nie zauwazali takiej potrzeby, gdyz uwazali, Ze logopeda to osoba,
ktéra zajmuje sie dzie¢mi w wieku szkolnym. Na podstawie rozmowy z logopeda-
mi oraz badanymi rodzicami mozna przypuszcza¢, ze zatozenie, iz praca logopedy
obejmuje dzieci w wieku szkolnym przyczynia sie do op6znienia w diagnozowaniu
i terapii zaburzen mowy.

Wspomniano wcze$niej, ze najczesciej pojawiajaca sie wada wymowy u dzie-
ci jest dyslalia. U dzieci najczesciej diagnozowane sg takie wady jak sygmatyzm,
rotacyzm, gammacyzm, kappacyzm (Minczakiewicz, 2017). Na podstawie analizy
dokumentéw udostepnionych przez specjalistow stwierdzono, Ze u ponad czterech
piatych badanych dzieci wystepuja ré6zne odmiany sygmatyzmu. Przyczyn powsta-
wania sygmatyzmu upatruje sie w nieprawidtowej budowie anatomicznej narzadow
mowy, niskiej sprawnosci jezykowej, upos$ledzeniu stuchu, zbyt dtugim uzywaniu
smoczka do karmienia, nasladowaniu ztych wzorcéow jezykowych, przewlektych
chorobach drég oddechowych, wadach zgryzu. Poniewaz rodzice, Swiadomie wspét-
pracujacy w terapii logopedycznej powinni zosta¢ poinformowani o przyczynie za-
kwalifikowania dziecka na terapie w niniejszych badaniach poszukiwano réwniez
odpowiedzi na pytanie ,Jaki rodzaj wady wymowy zdiagnozowat logopeda?”

Znajomos¢ wady wymowy

H Tak
H Nie
Trudno powiedzie¢

Wykres 2. Rodzaj wad wymowy

Zrédto: opracowanie wiasne

Jak wynika z rozktadu danych zamieszczonych na powyzszym wykresie co drugi
badany rodzic nie potrafit wskaza¢, jaki rodzaj wady wymowy zostat zdiagnozowa-
ny w przedszkolu przez logopede. W grupie osdb, ktére potrafity wskazac i nazwac
rodzaj zaburzenia znalezli sie ci rodzice, ktérzy rozpoczeli prace z dzieckiem jesz-
cze przed rozpoczeciem edukacji przedszkolnej. Jezeli wezmiemy pod uwage fakt,
7e przyczyna powstawania wady wymowy moze mie¢ podtoze srodowiskowe, to
niezwykle niepokojacy jest stan braku wiedzy u rodzicow na temat rodzaju wady
wystepujacej u dziecka.
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Jedna z zasad obowiazujacych podczas terapii logopedycznej jest dziatanie
zmierzajace do realizacji wspolnych celéw. Jednak, aby zasada ta mogta by¢ reali-
zowana niezbedne jest nawigzanie wspdélnego kontaktu, podtrzymywanie go w celu
prawidtowej realizacji zatozen. Zaktada sie, ze zar6wno rodzic jak i logopeda powin-
ni by¢ otwarci na interakcje i wymiane doswiadczen. W zwigzku z tym poszukiwano
odpowiedzi na pytanie: jak czesto rodzice kontaktujg sie z logopeda i kto jest inicja-
torem tego kontaktu oraz jaka jest forma kontaktu?

Czestotliwos¢ kontaktu

B czesciej niz raz w miesigcu
M raz w miesigcu

M raz na kwartat

B raz w na poét pot roku

M raz w roku

® brak kontaktu

Wykres 3. Czestotliwos¢ kontaktow

Zrédto: opracowanie wtasne

Doktadna analiza uzyskanych wynikéw badan pozwala na stwierdzenie, ze bar-
dzo czesto ze specjalistg kontaktuje sie przeszto jedna trzecia badanych rodzicow.
Jak wynika z danych uzyskanych podczas wywiadu ze specjalistami, rodzice ci okre-
$lani sg mianem zaangazowanych, ktérzy bardzo duzo pracuja z dzie¢mi w domu.
Przeszto trzy czwarte badanych w tej grupie wskazywato, ze umawiajg sie osobiscie
z logopeda w celu uzyskania konkretnych wskazéwek dotyczacych pracy z dziec-
kiem. Niespetna jedna pigta ankietowanych kontaktuje sie z logopeda raz na pét
roku. Kontakt ten najczesciej jest podyktowany obecnoscig specjalisty na spotka-
niach z rodzicami. Najbardziej niepokojacy jest fakt, ze prawie potowa badanych nie
utrzymuje kontaktu z logopeda. Jak wynika z danych uzyskanych podczas wywiadu
s to rodzice, ktorzy - zdaniem logopedy - bardzo mato poswiecaja czasu na prace
z dzieckiem, nie ¢wicza zgodnie z zaleceniami specjalisty.

Zaangazowanie rodzicow w proces terapeutyczny jest niezwykle wazne z uwa-
gi na efektywnos$¢ oddziatywan specjalisty. Na podstawie uzyskanych wynikow
badan mozne przypuszczac, ze rodzice posiadajg waski zakres wiedzy na temat zna-
czenia wspoétpracy z terapeuta mowy. Niespetna jedna trzecia badanych rodzicow
w spos6b bardzo §wiadomy i odpowiedzialny podchodzi do terapii swoich dzieci.
Istnieje jednak grupa rodzicéw, ktérzy w nie do konca sa zorientowani w celowosci
dziatan terapeutycznych. Niska swiadomos$¢ oraz niskie zaangazowanie moze by¢
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wynikiem braku badZ tez niedostatecznej wiedzy rodzicow na temat konsekwen-
cji wynikajacych z niesystematycznej pracy nad skorygowaniem wady wymowy
dziecka.

Przysztos¢ w profilaktyce logopedycznej

Zwazywszy na fakt, ze odnotowujemy coraz wieksza liczbe dzieci zwadami wymowy
warto zastanowic sie nad kierunkami oddziatywan profilaktycznych. Wydaje sie nie-
zbedne przekazywanie rodzicom rzetelnych informacji przez specjalistow - w tym
lekarzy pediatréow - na temat rozwoju mowy dziecka. Konieczne jest takze podjecie
dziatan majacych na celu zachecenie rodzicéw do udziatu w zajeciach terapeutycz-
nych i zintensyfikowaniu kontaktow ze specjalistami. Niepokojacy jest fakt, ze nadal
w przekonaniach rodzicéw funkcjonujg mity dotyczace rozwoju mowy dziecka. Na
podstawie analizy literatury oraz badan wtasnych (Famuta-Jurczak, 2017) nasuwa
sie refleksja, ze istnieje konieczno$¢ wprowadzenia profilaktyki pierwszorzedowej
obejmujacej dziatania promujace zagadnienia zwigzane z rozwojem mowy i jezyka,
adresowane do catej populacji dzieci i ich srodowiska opiekuniczo-wychowawczego.
Przede wszystkim to popularyzowanie wiedzy na temat uwarunkowan i optymalne-
go rozwoju mowy dziecka, a takze objawéw zaburzen oraz sposobéw stymulowania
tego procesu (Wesierska, 2012).
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(Un) current parents in speech therapy of a preschool child

Abstract

Communication is one of the most important areas generating a child’s social functioning.
Disturbed communication and speech impediments can directly influence the formation
of a child’s self-awareness and self-esteem. Parents are undoubtedly responsible for the
development of a child and its proper functioning. The article discusses the role of parents
in stimulating the child’s speech development as well as preventing speech irregularities.
It deals with the issues of parents’ knowledge about speech therapy. The author presented
the stages of the child’s speech development and against this background pointed to any
irregularities that may appear. An important advantage of the text is the importance of early
intervention in the development of speech. Focusing on the parents’ knowledge of speech
therapy is important due to the fact that it is the family that is the primary place where the
child learns to speak and it supports the child’s speech development through its influence. As
numerous studies of environmental neglect show, it can have a huge impact on the shape of a
child’s speech. Looking ahead, we can say that any speech disorders can have a direct impact
on the children’s educational, professional and, above all, life successes.

Keywords: speech development, speech impediments, speech therapy prophylaxis,
cooperation
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Lalka-potwor jako zabawka i postac sceniczna -
rola w oswajaniu innosci. Uwagi na marginesie
interdyscyplinarnych projektéw Heleny KoroSec

Wstep

W ofercie producentow zabawek coraz czesSciej pojawiaja sie lalki-potwory albo tez
zestawy zabawkowe, z ktorych dziecko moze skonstruowac,wtasnego potwora”
z dostepnych mu elementéw. Przyktadowo wymieni¢ mozna zestaw Mattel Monster
High, dajacy dziecku mozliwo$¢ skonstruowania wilkotaka lub smoka. Firma Mattel,
znana dotad raczej z wyidealizowanych pod wzgledem urody lalek Barbie, zdecydo-
wata sie odej$¢ od tego wzorca w kierunku emocjonalnej i estetycznej prowokacji.

Duza popularnoscig cieszy sie na rynku czytelniczym cykl opowiesci Gesia skor-
ka Lawrcence’a Stine’a (m.in. Noc lalki. Lucy i potwory, Obéz koszmaréw. Duch z sq-
siedztwa; Klgtwa z przesztosci. Znikamy), pelnych humoru opowiesci dziejacych sie
w $wiecie lalek-potwordow. Nie brak w nich opiséw typu: ,Kris ziewneta. Zamkneta
oczy, probujac zasna¢. [ wtedy ustyszata odgtos krokéw. Jakis cien skradat sie do
drzwi. - Ej... - szepneta, sadzac, ze to Linda wstata, by wyj$¢ do tazienki. Wyciaggneta
reke i odwrdcita drobng figurke twarza do siebie. Zobaczyta drewniane oczy i wy-
szczerzone zeby...” (Noc lalki).

W innym fragmencie czytamy: ,Wzietam gteboki oddech, schwycitam mocno
aparat fotograficzny i z bijacym sercem zaczetam skrada¢ sie w kierunku biurka
pana Mortmana. Pod$piewujac z zadowoleniem, siegat wtasnie po stoik z muchami.
- Kolacja, moi nie$miali przyjaciele - powiedziat $§piewnym tonem. Kiedy odkrecat
pokrywke, gtowa zaczeta mu puchng¢, oczy wyszty na wierzch, usta otwarty sie i zo-
gromniaty i wysunat sie z nich cienki, wezowy jezyk...” (Stine, 2000).

Motyw potworno$ci wystepuje rowniez w teatrze lalkowym dla dzieci. Zniedaw-
nych premier wymienic¢ nalezy zwtaszcza Historie potworzastq z parasolkowego mia-
sta w rezyserii Mai Friedrich, wystawiong przez Wroctawskie Centrum Tworczosci
Dziecka, opowie$¢ o miesScie parasoli, nietypowej radzie miejskiej, matym pastuszku
i przyjaznym smoku. Co warte szczegélnego podkreslenia, wspétautorem projek-
tow lalek byt siedmioletni syn ich projektantki, Matgorzaty Bekalarskiej. Wazne jest
roztozenie akcentdw: smok w tym dziwnym mies$cie to posta¢ bliska, petna empatii
i optymizmu. Celem opowies$ci jest bowiem ,,0oswajanie mtodych widzéw z innoscia
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i uczenie otwartosci na drugiego cztowieka. Lirek nie ma w sobie nic z dzielnego
rycerza, a smok okazuje sie niegroznym, pluszowym stworem, samotnym i spra-
gnionym przyjazni (lalka przedstawiajaca smoka przypomina zresztg raczej osiotka
Ktapouchego niz ziejacego ogniem potwora). Ze spotkania tej dwojki ptynie nauka
o tym, Ze nie nalezy wierzy¢ plotkom, a to, co nowe i nieoswojone, winno sie przyj-
mowac z ciekawoscig, a nie z lekiem” (Augustyniak, 2012).

Lalka-potwdr (smok) stuzy zatem w tym przedstawieniu jako instrument oswa-
jania innosci, wyrabiania postawy poznawczej ciekawos$ci, wobec tego co inne, nie
za$ zamykania sie w destrukcyjnym leku, obezwtadniajgcym w istocie nasze wtadze
poznawcze.

0d eksploatacji motywu lalki-potwora nie stronig takze tworcy adresujacy
swoje utwory do dorostej widowni. Nie zawsze jest to klasyczna lalka, ale tzw. ani-
mant, tj. ,kazdy obiekt (przedmiot cztekopodobny lub nie, materialny lub oderwa-
ny od materii, jak cien czy smuga $wiatta), ktéry zostaje poddany animacji, czyli
ozywieniu. W ten sposoéb obok dwoch gtéwnych uczestnikéw przedstawienia (ak-
tora i widza) pojawia sie uczestnik trzeci, istota catkowicie wykreowana, sztuczna,
znak plastyczny, ktéry jednakze ma mozliwo$¢ prowadzenia dialogu, stawania sie
postacig, lub - przeciwnie - zachowuje swo6j metaforyczny status, blizszy sztukom
wizualnym niz inscenizowanej literaturze” (Waszkiel). Zaleznie od intencji twércy
animant moze mie¢ cechy potwora, tj. bytu scenicznego o odstreczajgcej powierz-
chownosci, ktéry nie musi by¢ wrogo ustosunkowany do $wiata ludzi, jak lalki-po-
twory z opowiesci Stine’a.

To raczej postaci-znaki, odzwierciedlajace leki i traumy, wymagajace oswoje-
nia lub przezwyciezenia. Sa znakami inno$ci, obcosci, z ktérych pragnie sie zdjaé
tego rodzaju odium czy to w celach terapeutycznych, czy to w zamiarze budowania
prawidtowych relacji interpersonalnych czy stosunkéw spotecznych.

Takie intencje, jak mozna zaktada¢, przyswiecajq autorom powyzej przywota-
nych przedsiewzie¢. Wpisuja sie, cho¢ pewnie mimowolnie, w funkcje, jakie lalce
(bytowi scenicznemu) przypisuje stowenska badaczka, Helena KoroSec. Swoimi
koncepcjami wyznacza nowe miejsce teatru w edukacji dzieci (Korosec, 2002). Jest
ona zwolenniczka réznorodnego, zaleznie od potrzeb i celow, wykorzystywania
lalek w szeroko rozumianym procesie wychowawczych oddziatywan na dziecko.
Jej zdaniem zajecia z dzie¢mi, podczas ktorych stosuje sie metode dramy z wyko-
rzystaniem lalek, sa bardzo efektywne w rozwoju ogélnym dziecka, zwtaszcza za$
w rozwijaniu kompetencji komunikacyjnych. Kontakt z lalka wzbogaca w dziecku
$wiat emocji oraz pozwala uwolni¢ w nim potencjal empatii i prospotecznych za-
chowan. Podobny mechanizm pozytywnego wzmocnienia wystapi¢ moze, jak zakta-
damy, w oswajaniu przez dziecko innosci, budzacej w nim poczatkowo lek (Korosec,
2002). Kontakt ten powinien mie¢ nie tylko wymiar formacyjny, ale réwniez este-
tyczny: dziecko, obcujgc z lalka, jako bytem scenicznym, powinno nie tylko rozwija¢
zalozone przez animatora kompetencje osobiste, ale rdwniez ksztaltowac¢ w sobie
pozytywne nastawienia do teatru jako dziedziny sztuki, przestrzeni artystycznej
ekspresji, ktorg sam powinien réwniez doskonali¢. Wazne przy tym, aby aktywnos$¢
dziecka w tym zakresie byta spontaniczna, a niesterowana, a co gorsza - wymuszo-
na (Korosec, 2007).
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Kwestie powyzsze w kontek$cie koncepcji H. KoroSec zostang przedstawione
w niniejszym opracowaniu.

Funkcje potwornosci w oddziatywaniu na odbiorce

Wszystkie intencjonalne oddziatywania na odbiorce maja charakter perswazyjny,
a wiec maja za zadanie wptynaé¢ na zachowania odbiorcy w sposéb zatozony przez
nadawce. Inno$¢ zaburza porzadek $wiata, ktéry bywa przedstawiany jako dycho-
tomia kosmosu i chaosu. Kosmos jest sferg, w ktorej cztowiek czuje sie bezpiecznie,
,u siebie”, podczas gdy chaos jest zrodtem zagrozenia. Charakterystyczne dla spo-
teczenstw tradycyjnych jest ,rozréznienie, jakim przeciwstawiajg swe zasiedlone
terytorium obszarowi nieznanemu i nieokreslonemu, ktéry je otacza: ich okolice to
«$wiat» ($cislej rzecz biorac ,nasz swiat”), kosmos; reszta — to juz nie kosmos, to
co$ w rodzaju ,zaswiatu”, obszar obcy, beztadny, zamieszkaty przez poczwary, de-
mony, obcych”( Eliade, 1974).

Potwor jest przybyszem z zaswiatéw, z chaosu i zaburza harmonijny porza-
dek kosmosu. Potwdr jest jedng z form, w jaka przyobleka sie Inny. W warstwie
semantycznej ,potwor” jest pochodna pojecia ,twdér”, o konotacjach emocjonalnie
obojetnych i w pewnym sensie synonimem stowa ,stwér”(Ktosinski, 2012). O ile
ten ostatni, jak pisze Michat Ktosinski, ,nosi w sobie wspdiczesnie ziarno ambi-
walencji, jaka$s walke dwéch aksjologii, o tyle po-twor nie zmienit swojej pozycji,
nadal uzywa sie go w funkcji obrazliwej, tudziez negatywnej w zwrotach: «ty potwo-
rZe», «co to za potwor», «ten cztowiek jest potworem»”. W takiej tez, w niniejszym
opracowaniu, rozumiane jest stowo ,potwdr”. Stoi za tym argumentacja kulturowa.
Stowianski ,potw6r”, w odréznieniu do angielskiego ,monster”, ,w swojej konstruk-
cji semantycznej opiera sie na réznicy pomiedzy czyms, co jest, i czyms, co nastepuje
po (tym co jest), réznicy (différance) zasadniczej dla relacji Ja do tego co po Ja na-
stepuje”(2012). Potwor jest wiec swego rodzaju projekcja wtasnego ,ja”, tyle ze ,ja”
odrzuconego, jest ,blizna, $Sladem po tworze”, tym, co nastepuje po mnie. Potwor
jako taki ulega wyparciu, ,trafia do krypt i grobowcéw, do kanatéw i piwnic, do ob-
cych $§wiatéw, na margines cywilizacji, bedzie jej odpadem, post-produktem, wyrzu-
tem sumienia fabryki twordw, lub zemsta po-tworu za niemoralnos¢ i zto” (2012).
Powracajac do $wiata, ktéry go odrzucit, w pewnym sensie nadal jest ,swdj”, tyle ze
nierozpoznany, wiec jawi sie jako Inny.

Paradoksalnie, zostat w pewnym sensie oswojony przez kulture masowg; stato
sie tak za sprawa kultury niepohamowanego konsumpcjonizmu. Chociaz ,potwor
byt zwykle tym, co powstawato z odgrodzenia, z odrzucenia niechcianej, przekletej
czes$ci ludzkiej istoty”, to obecnie, za sprawa tejze kultury popularnej, ,stat sie ide-
atem, poniewaz w naszych fantazjach nie chcemy juz ptaci¢ za nieSmiertelnos¢ ceny
wstretnego wygladu, nocnego zycia, zamieszkiwania odludnych miejsc. Oferowany
przez dzisiejsza zachodnig nowoczesno$¢ nadmiar rzeczy, informacji i bodZcéw nie
jest na ludzka miare, trzeba wiec potwora, aby to pomiescit - wiecznie gtodnego
i nieSmiertelnego - ponura alegoria nad-konsumenta” (Gielata, Koziotek, 2012).
Innymi stowy, potwér stat sie jeszcze jednym ,produktem masowym”, ktéry jest
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wyktadnikiem nie tyle ludzkiej pod$wiadomosci, co lekéw przed swiatem nadmier-
nie zmerkantylizowanym i uprzedmiotowionym.

To akurat nie ma zastosowania dla dziecka poznajgcego Swiat. Leki zwigzane
z cywilizacja s dopiero przed nim; leki zwigzane z procesem poznania, wchodzenia
w $wiat, w ktérym pelno jest ,potworéw”, petno nieoswojonej innosci. Dziecko, jak
pisze Maria Leszczewska, ,nie jest w stanie ogarng¢ wszystkich nowos$ci naokoto
siebie. One sg wielkie, straszne - bo niezrozumiate, straszne - bo ozywaja w wy-
obrazni i wynurzajg sie znienacka w mroku. Powracajac do wspomnien lub obser-
wujgc uwaznie dzieci, odnajdujemy zréznicowane stany od radosci i zachwytow do
mroku i strachu. Bliskos¢ 0s6b znaczacych, blisko$¢ fizyczna i psychiczna, stanowi
pomost miedzy $wiatem bezpiecznym, dobrze znanym i tym, ktdry jest jeszcze obcy,
daleki, zagrazajacy. Dziecko potrafi zrozumieé wiele niepokojacych sytuacji, oczy-
wisScie na poziomie swoich mozliwosci rozwojowych, gdy niepokéj jest naturalnie
maty iich nie przerasta” (Leszczewska, 2008).

Dla dziecka ,potwdr”, niezaleznie od tego, w jaki sposob skonceptualizowany,
jest znakiem Innego, nieznanego, czegos nie z tego Swiata. Lalka-potwor, o ile bedzie
trafnie wykorzystana, moze by¢ dla dziecka tgcznikiem z tym nieznanym Swiatem,
stuzy¢ przezwyciezaniu lekéw, ktérych ten nieznany $wiat jest zrédtem. Jak bowiem
zauwaza cytowana powyzej M. Leszczewska, ,mechanizm uruchamiany przez nad-
mierny lek przerwa¢ mozna poprzez zmiane sposobu myslenia. Dziecko zaczyna
postrzegac otaczajace zjawiska jako normalne i mijajgce. W ten sposob oswaja nie-
zrozumiate dotad zjawiska przyrody, jak burze, wichury, dzwieki w ciemnosci, ale
i potwory, ktérych obraz wytworzyt sie w wyobrazni na podstawie obserwowania
czego$ niezwyktego. Istotne jest, by oswajanie lekéw byto préba konkretyzacji i nazy-
wania, a nie tworzeniem tabu, ktére pozornie tylko tuszuje traumy, ale poprzez swo-
ja tajemniczo$¢ skutecznie je wzmacnia” (2008). Leki dziecka majg zatem charakter
przede wszystkim poznawczy, sg lekowa konceptualizacjg nieznanego, Innego. Leki
te mozna redukowac w procesie ich oswajania, do czego sposobnos¢ daje odpowied-
nio prowadzona edukacja, czyli taka, ktéra objasnia, nazywa i porzadkuje to, co tej
pory byto dziecku nieznane, a nie tabuizuje, nie ustawia znakéw zakazu, nie osnuwa
na powro6t mgta tajemnicy. Innymi stowy, prawidtowo prowadzona edukacja pozwa-
la dziecku elementami chaosu wypetnia¢ wiasny kosmos - §wiat, miejsce, w ktérym
czuje sie bezpieczny i nie odczuwa lekdw, jakie wywotuje $wiat chaosu. Tabuizacja
oznacza ttumienie lekow, nie oswajanie ich Zrédet. Nalezy pamieta¢, Ze negatywne
skutki moze przynie$¢ wyrabianie niecheci wobec lekéw, gdyz jest rownoznaczne
z ttumieniem niepokoju poznawczego. Dziecko w procesie edukacyjnym powinno
otrzymacé narzedzia do oswajania lekéw, jakie budza ,przybysze” ze Swiata chaosu,
by efektami tego oswajania sukcesywnie wypetnia¢ swdj kosmos.

Mozliwos¢ konstruktywnego oswajania lekéw, egzemplifikowanych miedzy
innymi przez wyobrazone obrazy potworéw, konceptualizowanych miedzy innymi
w formie lalki-potwora, daje wtgczenie lalek, w tym takze lalek-potwordéw, w pro-
ces edukacyjny, zgodnie ze wspomnianymi na wstepie koncepcjami H. KoroSec. Jest
ona, jak juz sygnalizowano, zwolenniczka powszechnego stosowania lalek w proce-
sie edukacyjnym, zwtaszcza w zajeciach z matymi dzie¢mi.

Obecnie wypada te koncepcje nieco rozwingc.
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Lalka w edukacji dziecka przedszkolnego w swietle koncpecji Heleny KoroSec

H. Korosec nalezy do sredniego pokolenia stowenskich uczonych (urodzona w 1969
roku). Zwiazna jest z Uniwersytetem w Lubljanie. Na tej uczelni, 2015 roku pod kie-
runkiem doc. dr Marceli Batisti¢ Zorec, obronita dysertacje doktorska Lutka in social-
ni odnosi v vrtcu (Lalka a stosunki spoteczne w przedszkolu), oparta na wieloletnich
badaniach nad wykorzystaniem lalek w edukacji przedszkolnej oraz ksztattowaniu
u dzieci przedszkolnych kompetencji komunikacyjnych i spotecznych (KoroSec).
Przedmiotem badan, zreferowanych w przywotanej dysertacji, byto miedzy inny-
mi wykorzystanie lalki przez nauczycieli w procesie dydaktyczno-wychowawczym
w przedszkolu i wptyw tego rodzaju dziatan na procesy socjalizacji dziecka przed-
szkolnego. Ona sama zdecydowanie gtosita, iz dziatania tego rodzaju nie moga by¢
epizodyczne, dorazne, ale systemowe, oparte na zasadzie dramaturgii. Kazde dzia-
tanie spoteczne wymaga od jego uczestnika wtaczenia sie do wystepujacej w danej
grupie sieci komunikacyjnej oraz wypetniania rol, jakie przypadaty im w spotecz-
nym podziale zadan. Poniewaz skuteczne uczestnictwo w tego rodzaju czynnos$ciach
wymaga ich opanowania, teatr moze stwarza¢ ogromne mozliwosci w tym zakresie.
Chodzi przede wszystkim o wykorzystanie lalek, jako bytu teatralnego najlepiej od-
powiadajacego dzieciecej wrazliwosci oraz dzieciecemu typowi emocjonalno$ci.

Podstawa teoretyczng badan zrefowanych przez H. KoroSec w dysertacji
doktorskiej byty koncepcje odnoszace sie do rozwoju spotecznego we wczesnym
dziecinstwie i znaczenie kompetencji spotecznych dla pomyslnej integracji z oto-
czeniem. W kontekscie tych przestanek badano dziatania dzieci z lalkg w wymiarze
symbolicznym, nastepnie w wymiarze konkretnym z zastosowaniem oryginalne;j,
przygotowanej na potrzeby badan socjodramy, w ktorej dzieci uczestniczyty, odgry-
wajac przypisywane im role spoteczne. W tym kontekscie badano takze uzytecznos¢
sztuki teatru lalkowego w realizacji programu nauczania przedszkolnego w zakre-
sie socjalizacji w poréwnaniu do metod tradycyjnych.

Analiza poréwnawcza, przeprowadzona w tym zakresie, pozwolita stwierdzic,
iz zalety dziatan edukacyjnych opartych na socjodramie bazujacej na wykorzystaniu
lalek, okreslanej przez H. Korosec mianem ,pedagogiki teatralnej ,,sa wyzsze od me-
tod tradycyjnych”. Wynika to z okolicznosci, iz w ramach dziatan teatralnych dziec-
ko, postugujac sie lalkg, jako punktem odniesienia swojego spotecznego dziatania,
ma mozliwo$¢ gtebokiej z nig interakcji w kontekscie partnerskim. Dowodzi to przy-
datnosci ,pedagogiki teatralnej” w jakos$ci ksztatcenia, opartej na sztuce lalkowe;.

Badania, przeprowadzone przez omawiang autorke, wykazaty, iz metody na-
uczania oparte na sztuce teatru lalkowego prowadzg do trwaltych zmian postaw
spotecznych u dzieci. Metody regularne, a nie epizodyczne i dorazne, przyczyniaja
sie do pozytywnych i trwatych zmian w tym zakresie, tj. do wyrabiania pozadanych
postaw spotecznych, przewidzianych programem nauczania przedszkolnego. Po
trzech miesigcach systematycznego stosowania przez nauczycieli metod ,pedago-
giki teatralnej” odnotowano zmniejszenie sie u dzieci zachowan i postaw agresyw-
nych. Obnizyta sie niecheci do wspétdziatania z innymi oraz wzrosta gotowo$¢ do
dziatan prospotecznych, przy jednoczesnym zachowaniu dotychczasowego skupie-
nia i wytrwatosci w podjetych czynnos$ciach.
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Wyjatkowa role lalki w swojej koncepcji H. KoroSec uzasadnia jej szczegélna,
wywodzaca sie z rytualnych zastosowan, ,magiczng moca”, stwierdzang na trzech
poziomach stylizacji: wizualizacji, ruchu i dZwieku (2006). Wazna jest wszakze nie
sama lalka, ale sposéb jej przygotowania i animacji, ktéra powinna zmierza¢ w kie-
runku mozliwie pelnego jej ozywienia. To lalka ma by¢ dla dziecka partnerem dzia-
tan spotecznych, to ona ma by¢ celem nawigzywania wiezi komunikacyjnych, na
czas socjodramy przejmowac ciezar kontaktu ,twarzg w twarz”. Zarazem jednak po-
winna by¢ dla dziecka w petni bezpieczna (2006). Wazne jest rowniez, jak podkresla
H. Korosec, aby w dziecku nie wytwarzac iluzji badz tez potrzeby peinej identyfikacji
z lalka, ktorg sie postuguje. Kazde jej uzycie powinno by¢ $wiadome i celowe, ukie-
runkowane na osiaggniecie okreslonego celu rozwojowego w sferze emocjonalne;j,
spotecznej czy intelektualnej, przy jednoczesnym utrzymaniu dziecka w poczuciu,
iz jest to tylko teatr, gra, w toku ktérej rozwija ono swoje kompetencje przydatne
w ,prawdziwym zyciu”. Kluczowe znaczenie ma tu rola nauczyciela, ktéry powinien
nad tym czuwag, a jednoczesnie wykorzystujac zaangazowanie dziecka w dziatania
teatralne rozwija¢ w dziecku kreatywno$¢ w osigganiu celéw wspdlnego projektu.
Nauczyciel tak nim kieruje, aby dziatania byty wspélne, ale ich efekty indywidualne,
przydatne w realizacji celéw wtasnego rozwoju. Dziatania teatralne powinny takze
inspirowac dziecko do samorozwoju, ale tez do wnoszenia wtasnych pomystéw do
podejmowanych wspdlnie z innymi dzie¢mi dziatan teatralnych (2007).

To jeden z waznych przejawoéw socjalizacji dziecka: otwarcie sie na potrzeby
grupy i gotowo$¢ wnoszenia do jej dorobku tego, co wtasne, oryginalne, indywi-
dualne. Rola lalki jest tu kluczowa. Pozwala dziecku - jak pisze omawiana badacz-
ka - poréwnywac sie z grupa, konkurowac¢ z innymi, inicjowa¢ dialog, zacheca¢ do
wspétdziatania. W jej wykorzystaniu nalezy kta$¢ nacisk na ekspresje niewerbalna.
Ma to szczeg6lne znaczenie w edukacji przedszkolnej. Dzieci uczeszczajace do przed-
szkola maja na ogét niski poziom kompetencji jezykowych, stabe rozeznanie w niu-
ansach jezykowych, wiec kazda ich gra teatralna oparta na dialogu jest nienaturalna.
Praktyczne zastosowanie koncpecji H. KoroSec pozwoli odnowi¢ edukacje przed-
szkolng, zerwac z jej sztampowoscig i najgrozniejszym dla niej werbalizmem. Nie
tyle jest wiec wazne, jak lalka zostata zaprojektowana, jak bogata w szczegdty i sub-
telnosci, ale aby stwarzata sposobno$¢ do réznych aktéw ekspresji niewerbalne;j.
Lalka powinna by¢ wiec tatwa dla dziecka do wytworzenia, pozwalajaca w prosty,
symboliczny sposob wyrazi¢ to, co dziecko pragnie przekazac otoczeniu. Metaforyka
lalki prowadzi do rozwoju symbolicznego myslenia, jej magiczna moc jest czesto mo-
tywacja dla zdobywania réznych umiejetnosci. Stanowi réwniez okazje, aby wyrazi¢
swoje uczucia, zwlaszcza odkrywanie i rozwijanie réznorodno$ci myslenia, ktore
jest waznym elementem twoérczosci (Majaron, KoroSec 2006). Wykorzystanie lalki
w przedszkolu jest, w my$l koncepcji H. KoroSec, waznym czynnikiem edukacji este-
tycznej dzieci. Dziecko, tworzac lalke na potrzeby edukacyjne i animujac ja, uczy sie
wyrazac siebie, swoje ukryte potrzeby, stany emocjonalne, pragnienia i dgzenia. Jesli
czyni to w ramach dziatan spotecznych, wszystko co chce powiedzie¢, zyskuje zna-
czenie i kontekst spoteczny. Stwarza bowiem mozliwo$¢ poréwnania sie z innymi, in-
spiracji przypadkiem innych, zweryfikowania wlasnego spojrzenia na rzeczywistos¢.
Lalka jest bowiem dla dziecka punktem odniesienia, tacznikiem jego relacji z grupa.
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Zarysowang powyzej koncpecje H. KoroSec wdrazata w réznej skali i w r6znym
zakresie w okresie swojej badawczej dziatalnosci, poprzedzajacej obrone dyser-
tacji doktorskiej, dlatego mozna uzy¢ okres$lenia summy jej badawczych dokonan
prowadzonych w tym okresie. Wytania sie z niej koncepecja interdyscyplinarna,
faczaca tradycyjng pedagogike szkolng, ukierunkowang na realizacje urzedowych
programéw nauczania, z wychowaniem estetycznym, bazujacym na lalce jako jed-
nym z najbardziej rozpoznawalnych, a jednocze$nie najbardziej odpowiadajacych
wrazliwosci dziecka przedszkolnego bytow teatralnych i z tym, co wspotczesnie
okresla sie mianem mentoringu. Cytowana autorka w nowy, wcze$niej niespotyka-
ny sposob, definiuje role nauczyciela przedszkolnego, okreslajgc go jako inspiratora,
animatora i koordynatora aktywnosci grupowej dzieci oraz mentora i ewaluatora
osiagnie¢, do jakich dzieci dochodza w toku tej aktywnosci. Pod kierunkiem nauczy-
ciela, cho¢ samodzielnie i wedtug wtasnego pomystu, dzieci wykonuja lalki, beda-
ce odzwierciedleniem ich szeroko rozumianego wnetrza, a nastepnie postugujg sie
nimi w toku zajeé¢, majacych forme socjodramy.

Krétko przed obrong swojej dysertacji doktorskiej sama autorka empirycznie
sprawdzita jej trwatosc¢ i efektywno$¢ (Korosec, 2013). Badania te wykazaty, iz lal-
ki w sposéb istotny przyczyniaja sie do realizacji celdéw programowych nauczania
przedszkolnego, wydatnie podnoszac jego atrakcyjnos¢ i jakos$¢. Kluczowe zna-
czenie ma tu przyjecie formy edukacyjnej wzorowanej na dramacie, dzieki czemu
dziecko zostalo postawione w centrum uwagi procesu dydaktycznego, co dotyczy
zwlaszcza relacji ucznia z nauczycielem. Jezeli nauczyciel stosuje w sposob prze-
myslany i trafny omawiang forme nauczania, osigga zamierzone cele, obejmujace
kilka nastepujacych aspektéw: umiejetnos$¢ postugiwania sie przez ucznia symbo-
lami, komunikacja interpersonalna i wewnatrzgrupowa, socjalizacja, kreatywnos¢
i akulturacja.

Badania, o ktérych mowa, wykazaty takze wysoki stopien akceptacji dla propo-
zycji H. Korosec. Wielu pedagogéw podziela jej przekonanie, iz wykorzystanie lalki
w nauczaniu przedszkolnym w sposéb systemowy, zwieksza efektywnos¢ dziatan
nauczyciela w budowaniu wiezi komunikacyjnych w grupie oraz w procesach so-
cjalizacji. Lalki przyczyniajg sie réwniez do poprawy efektywnosci i jakosci wycho-
wania estetycznego. Dzieci postugujgce sie lalkami lepiej rozumieja jej symboliczng
warto$¢ oraz jej mozliwosci ekspres;ji.

W badaniach autorka powotywata sie na opinie nauczycieli, podkreslajacych
ogromna role lalki w rozbudzaniu wyobrazni dziecka, rozwijaniu jego kreatywnosci.

Propozycja H. KoroSec posiada wiele zalet, jednak rzadko jest wykorzystwania
w praktyce przedszkolnej. Wynika to, jak mozna sadzi¢, z ograniczen sformalizowa-
nej edukacji przedszkolnej, w ktérej nacisk ktadzie sie na wykorzystanie tradycyj-
nych, sprawdzonych metod, form i technik dydaktycznych. Koncepcja H. Korosec,
cho¢ wpisujaca sie lepiej w naturalng wrazliwo$¢ i emocjonalno$¢ dziecka przed-
szkolnego, traktowana jest bardziej w kategoriach pedagogicznej innowacji a nie
metody preferowanej. W Polsce jest jeszcze nieznana, a niniejsze opracowanie
jest jedng z pierwszych proba przyblizenia i proba wiaczenia jej w polski obieg
naukowy.
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Zastosowanie koncpecji H. KoroSec w oswajaniu potwornosci

Ze wzgledu na poczyniong uwage, iz koncepcje pedagogiczne H. KoroSec s3 jeszcze
nieobecne w polskim obiegu naukowym, ponizsze mysli maja charakter osobistych
refleksji autorki artykutu. Autorka rozwaza mozliwos$ci wykorzystania tych koncep-
cji w oswajaniu przez dziecko innosci, majacej swéj wyktadnik w postaci lalki-po-
twora. W przywotanych wczes$niej przyktadach artystycznych zastosowan motywu
potwornos$ci, w tym potwornosci lalki, kwestig kluczowg jest jego walor terpaeu-
tyczny (redukcja terapeutycznych emocji) i oczyszczajacy (uwolnienie odbiorcy od
lekéw). Dzieki temu zabiegowi dziecko zyskuje mozliwo$¢ w miare harmonijnego
lokowania w swoim kosmosie ,przybyszow” ze $wiata chaosu. Jak juz wspomina-
no, na tym wtasnie polega mechanizm oswajania innosci bedacej zrédtem lekéw,
jezeli zostanie stabuizowana. Jesli ukazywana jest dziecku jako obszar jego niewie-
dzy woéwczas wywotuje pokdj poznawczy, ktory z czasem zostanie uporzadkowany
przez nabywana wiedze o $wiecie.

Mechanizm ten mozna zaadaptowac takze do koncepcji H. KoroSec. Nauczyciel
moze zainspirowac¢ dziecko do tworzenia lalek, bedacych ekspresja jego lekéw i nie-
pokojéw, a definiowanych w kategoriach innos$ci. Dziecko bedzie musiato dokona¢
tego poprzez metafore, symboliczny skroét, bez konieczno$ci stosowania form wer-
balnych, gdyz poziom jego kompetencji jezykowych jest jeszcze niski. Jak mozna
zaktadac, lalki beda nosi¢ pietno potworno$ci w réznej skali i natezeniu. W toku
przygotowanej przez nauczyciela socjodramy dziecko zyska mozliwo$¢ zaprezen-
towania innym dzieciom, tworzacym grupe przedszkolng - za posrednictwem lalki
- tego, co je, na przyktad, trapi. W relacji zwrotnej uzyskiwac bedzie od innych dzie-
ci, inspirowanych w tej mierze przez nauczyciela, mniej lub bardziej przybliZone
nazwy stanu, nastroju, przezy¢, z ktéorymi sie zmaga. Beda dla niego informacjami
w miare uporzagdkowanymi, nazwanymi i skategoryzowanymi, bez zakazéw i kwan-
tyfikatoréw tajemniczosci, informacjami o tym, czego dotad nie wiedziat. Nauczyciel
jako mentor pozwoli mu ostatecznie przyswoi¢ te wiedze, przenies¢ ja ze $wiata
chaosu do $wiata kosmosu. (Eliade, 1974).

Koncepcja H. Korosec moze by¢ przydatna w innych dziataniach grupowych
dzieci, na przyktad w ramach kétka plastycznego czy teatralnego. Dzieci przed-
szkolne, uczestniczac w takim projekcie, beda mogty na jego potrzeby projekto-
wac i wykonywac lalki-potwory jako wyktadniki trapigcych ich lekéw, a nastepnie
wyposazac je w osobowos¢, bedaca antytezg potwornosci. Bytaby to rozwinieta do
rozmiaréw projektu grupowego wersja jednostkowego, przywotywanego na wste-
pie, przypadku siedmioletniego syna Matgorzaty Bekalarskiej, ktéry wespot z mama
uczestniczyt w projektowaniu lalek do przedstawienia Historia potworzasta z pa-
rasolkowego miasta we Wroctawskim Centrum Twdrczosci Dziecka. Zaprojektowat
centralna lalke smoka.

Zakonczenie

Zaprezentowane w niniejszym opracowaniu interdyscyplinarne koncepcje wyko-
rzystania lalek w edukacji przedszkolnej autorstwa H. KoroSec sg w Polsce znane
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tylko nielicznym. Niniejsze opracowanie jest jedng z pierwszych proéb jej przybli-
zenia. Wskazane jest kontynuowanie tych wysitkéw, jako Ze moga one w sposéb
efektywny rozwija¢ metodyke nauczania przedszkolnego. [stotnym staje sie wigcza-
nie do niej socjodramy, zwtaszcza w zakresie ksztaltowania u dziecka kompetencji
komunikacyjnych i spotecznych.

W niniejszym opracowaniu ograniczono sie tylko do mozliwosci, jakie stwa-
rzaja te koncepcje w zakresie oswajania przez dziecko innosci, noszacej stygmat
potwornosci. Jej wyktadnikiem jest lalka o cechach potwora, tj. w jakims sensie
»uszkodzonego tworu”, ktérg dziecko projektuje i tworzy, egzemplifikujgc w ten
sposéb niejako swoj ,stan ducha”. W toku dziatania spotecznego zyskuje ono mozli-
wo$¢ zdefiniowania, a przez to oswojenia innosci i przekonania sie, ze potwornos¢
jest jedna z masek, w ktéra lubi sie ubieraé nasza niewiedza o §wiecie.
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A doll-monster as a toy and a stage character — a role in taming otherness. Comments
on the interdisciplinary projects of Helena Korosec

Abstract:

A doll is associated with childhood, a play and a happy face. This study concerns the attempt
of showing the interdisciplinary conception of using dolls in preschool education according to
H. KoroSec . The author only limited this topic to possibilities, in terms of becoming familiar
with otherness that is perceived as a monstrosity. Her exponent is a doll associated with
features of a monster, in a sense, “a damaged creature” designed and developed by a child,
explaining in this way its own state of mind. In progress of the social interaction, it gains
the possibility of defining itself, which leads to overcoming this otherness and realizing that
monstrosity is one of the masks worn by our lack of knowledge about the world.

Keywords: doll, monster, otherness, Helena Korosec
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