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The article contains efforts that highlight the special, and complicated educational and develop-
ment situation of pupils with disabilities, with the highest care pointed towards pupils with multi-
ple disabilities, in the context of system changes in education occurring in present times. Those
changes are targeted at inclusive and integrative education. This kind of approach effects in pu-
pils with multiple disabilities, educated in the public schools, being able to experience some limi-
tations, not only organizational or legal ones, but also mental - as the attitude of people towards
them and their disability. Suggested considerations were a reference to three chosen aspects: the
understanding of terms designating serious states of damage to the human organism, the legal
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system, and the early augmentation of a child development that is being endangered by disabil-
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Wprowadzenie

Realizowane w naszym kraju, od znacznego juz czasu (a wiasciwie juz dwie
dekady), dziatania, w tym dziatania normatywno-prawne, dotyczace mozliwych
strategii ksztatcenia ucznidéw z niepetnosprawnoscig na poszczeg6lnych etapach
ich drogi edukacyjnej, na ogot lokowane w duchu polityki liberalnej, zasadniczo
koncentrujg sie na wyborze jako pozadanej i popieranej edukacji ogélnodostep-
nej lub integracyjnej. Oczywiscie takie tendencje zdajg sie by¢ w petni zrozu-
miate, biorgc pod uwage chociazby specyfike aktualnego rozwoju spotecznego,
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rozwoju medidw, osiggniecia nauki i techniki czy obserwowane zmiany mentalne
w postawach wspotczesnych spoteczenstw wobec zagadnien, ktore wczesniej nie
cieszyty sie powszechnym zainteresowaniem, a nawet znajdowaty sie na margi-
nesie spotecznej uwagi lub byty wrecz uznawane za wstydliwe, a co za tym idzie,
rowniez pomijane bardziej lub mniej demonstrowanym milczeniem. Pojawia sie
jednak wiele pytan o realizm oraz ewentualne przysztosciowe ukierunkowanie
rozwojowe owych zmian w przetozeniu na konkretne problemy, takze te
zwigzane z szeroko rozumiang edukacja, szczegdlnie edukacjg witaczajaca czy in-
tegracyjng uczniéw z konkretnymi typami niepetnosprawnosci, pytania o ich byt
i bycie w systemie szkolnictwa ogdélnodostepnego, o ich mozliwy sukces edukacy-
jny oraz o mozliwe rozejscie postulowanych zapiséw, obecnych w uchwalonych
aktach prawa oswiatowego, z realizowang na co dzieni praktyka pedagogiczna.
Rowniez pytania o interpretacje waznych dla niepetnosprawnych podopiecz-
nych okreslonych poje¢, od ktérej moze zaleze¢ ich istnienia jako uczniow,
a w przysztosci jako samorealizujgcych sie os6b dorostych.

Wskazane watpliwosci wydaja sie by¢ o tyle zasadne, ze ostatnie doniesienia
organizacji Swiatowych dziatajgcych na rzecz dzieci i mtodziezy sg dla Polski mato
optymistyczne. W raporcie UNICEF pt. Warunki ijako$¢ zycia dzieci w krajach rozwi-
nietych (2013), opublikowanym w roku 2013 Polska znalazta sie¢ na 22. miejscu
wsrod 29 krajow rozwinietych.

Wyniki analizy warunkéw i jakos$ci zycia dzieci obejmowaty pie¢ obszarow:
warunki materialne, zdrowie i bezpieczenstwo, edukacje, zachowania i ryzyka
oraz warunki mieszkaniowe i Srodowisko.

Polska ulokowata sie na 21. miejscu pod wzgledem warunkéw ijakosci zycia
dzieci wsrdd 29 najbardziej rozwinietych krajow $wiata. W ogdlnej ocenie warun-
kow ijakosci zycia dzieci na pierwszym miejscu znalazta sie Holandia, a za nig ko-
lejno: Norwegia, Islandia, Finlandia, Szwecja, Niemcy, Luksemburg, Szwajcaria,
Belgia, Irlandia, Dania, Stowenia, Francja, Czechy, Portugalia, Wielka Brytania,
Kanada, Austria, Hiszpania, Wegry, Polska, Witochy, Estonia, Stowacja, Grecja,
Stany Zjednoczone, Litwa, Lotwa oraz Rumunia.

Polska pod wzgledem warunkéw materialnych osiggneta 22. miejsce, zdrowia
i bezpieczenstwa - 18. (m.in. dzieki wysokiemu wskaznikowi szczepien dzieci).
Najwyzszg pozycje nasz kraj osiggnat w zakresie edukacji - 9., dzieki wysokiemu
wskaznikowi uczestnictwa w edukacji ponadpodstawowej oraz wysokim wyni-
kom osigganym w miedzynarodowym programie Oceny Umiejetnosci Uczniow
(PISA), ktory ocenia umiejetnosci 15-latkdw w zakresie czytania, matematyki
i nauk przyrodniczych. Ponizej $redniej (na 19. pozycji) Polska ulokowata sie
w wymiarze ,,zachowan i ryzyk", gdzie ocenia si¢ m.in.: odsetek dzieci dotknig-
tych nadwaga, codzienne spozywanie owocéw, stosowanie uzywek oraz naraze-
nie na przemoc. Natomiast najgorzej nasz kraj wypadt w kategorii warunkéw
mieszkaniowych i Srodowiska - 26. pozycja.
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Druga cze$¢ raportu dotyczy subiektywnej oceny zadowolenia dzieci. | w tym
zestawieniu liderem jest Holandia - 95% dzieci mieszkajgcych w tym kraju dekla-
ruje wysoki poziom satysfakcji z zycia. Polska jest na przedostatnim miejscu, ze
wskaznikiem okoto 80% zadowolonych dzieci (na ostatnim miejscu znalazta sie
Rumunia).

W trzeciej czeSci raportu wskazano zmiany w ciagu ostatnich dziesieciu lat
w warunkach zycia dzieci. Zauwazono zmniejszenie odsetka rodzin o niskim po-
ziomie zamoznosci - najwiekszy spadek tego odsetka dotyczy Polski. Raport po-
kazat tez spadek w badanych krajach wspoétczynnika umieralnosci niemowlat
oraz obnizenie odsetka mtodych ludzi palgcych papierosy. Niestety, nasz kraj od-
notowat najwyzszy wzrost odsetka dzieci z nadwaga - obecnie wynosi on 17%.
Odsetek ten wzrost w ciggu dekady w 17 z 21 krajow (Warunki ijakos¢..., 2013).

Niepetnosprawnosci sprzezone a aktualne rozwigzania koncepcyjno-
-organizacyjne obecne w istniejagcym systemie o$wiaty

Wracajgc jednak do zagadnienia edukacji ogélnodostepnej uczniéw z nie-
petnosprawnoscig, ze szczegdlnym uwzglednieniem niepetnosprawnosci sprze-
zonej, oraz pytan o istniejagce rozwigzania formalne obecne w prawie o$wiato-
wym, a takze o sugerowang wyzej interpretacje wybranych i znaczacych poje¢
definiujgcych ,,credo” wspomnianego typu niepetnosprawnosci, mozna podjgc
dyskusje w kilku istotnych kwestiach. Nalezg do nich m.in. nastepujace:

- interpretacja pojecia niepetnosprawnosci sprzezonej/sprzezonych;

- deklarowana prawnie oferta pomocy psychologiczno-pedagogicznej udziela-
nej uczniom na terenie szkoty ijej realne przetozenie na mozliwosci praktyki
pedagogicznej w kontekscie szczegblnosci niepetnosprawnos$ci sprzezonej;

- rozumienie wczesnej interwencji oraz wczesnego wspomagania rozwoju dzie-
cka/osoby z niepetnosprawnoscig, w tym z niepetnosprawnoscia sprzezong
oraz dziecka/osoby zagrozonego/zagrozonej danego typu niepetnosprawno-
Scia.

W Ustawie o systemie o$wiaty jest podana nastepujaca interpretacja pojecia
,»hiepetnosprawno$¢ sprzezona": okreslenie niepetnosprawno$¢ sprzezona nale-
zy rozumiec jako wystepowanie u dziecka niestyszgcego lub stabo styszgcego, nie-
widomego lub stabo widzacego, z niepetnosprawnoscig ruchowa, z uposledze-
niem umystowym albo z autyzmem co najmniej jeszcze jednej z wymienionych
niepetnosprawnosci (Dz.U. 2004 Nr 256, poz. 2572). Z kolei w materiatach pro-
mujacych edukacje uczniow z niepetnosprawnosciami w systemie szkolnictwa
ogolnodostepnego pt. Podniesienie efektywnosci ksztatcenia uczniéw ze specjalnymi po-
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trzebami edukacyjnymi. Materiaty szkoleniowe. Cze$¢ 11 (2010) niepetnosprawnosc
sprzezona definiowana jest jako: ,,co najmniej dwa rodzaje niepetnosprawnosci,
ktére sg wywotane w tym samym czynnikiem (np. wywotane zapaleniem opon
mézgowych uposledzenie umystowe i gtuchota)”, zas termin niepetnosprawnosc
ztozona rozumiany jest jako: co najmniej dwa rodzaje niepetnosprawnosci, lecz
wywotane réznymi czynnikami dziatajgcymi jednoczesnie lub w réznych okre-
sach zycia (np. kilkunastoletnie dziecko z niepetnosprawnoscia intelektualng na
skutek wypadku samochodowego traci sprawno$¢ koriczyn dolnych)" (Podniesie-
nie efektywnosci..., 2010).

Na podstawie zacytowanych definicjijednoznacznym oraz jednoznacznie lo-
gicznym zdaje sie by¢ fakt, ze w istocie swej czym innym jest niepetnosprawnos¢
intelektualna sprzezona np. z uszkodzeniem/uszkodzeniami sensorycznym/sen-
sorycznymi a czym innym sg sprzegajgce sie niepetnosprawnosci tylko i wytgcz-
nie sensoryczne. Ponadto watpliwa i dyskusyjna wydaje sie obecnos$¢ autyzmu
u 0s0b z niepetnosprawnoscig intelektualng lub z niepetnosprawnoscia/niepetno-
sprawnosciami sensoryczng/sensorycznymi.

Wobec zagadnienia dotyczgcego okreslenia desygnatowych znaczen termi-
néw wykorzystywanych pod adresem ztozonych i powaznych stanéw uszkodze-
nia/uszkodzen organizmu ludzkiego, jak juz wielokrotnie na ten temat pisatam
(Zaorska 2012, s. 5-17; Zaorska 2012, s. 69-80; Zaorska 2012, s. 9-24; Zaorska 2013,
s. 7-19) ,stosowane sg aktualnie i wielokrotnie w spos6b nieadekwatny, niepopra-
wny oraz zamazujacy faktyczny stan rzeczy, zréznicowane okreslenia (niepetno-
sprawnos$¢ ztozona, wielozakresowa, wieloraka, sprzezona a czasami takze
wspotobecna). Oznacza to, ze zachodzi konieczno$é odmiennego ujecia poda-
nych termindéw, np. przez przyjecie za podstawe analizy ich znaczen kryterium
jakosciowych i/lub ilosciowych ich charakterystyk. Bazujgc na podanych kryte-
riach mozna wskazac, ze okreslenie niepetnosprawnos¢ ztozona zawiera charak-
terystyki jakosciowe, bowiem zwraca uwage na ztozony, powazny charakter nie-
petnosprawnosci, a konkretnie na ztozony, powazny charakter konsekwencji
obecnego/obecnych uszkodzenia lub uszkodzen. Termin niepetnosprawnosc
wielozakresowa zawiera charakterystyki ilosciowe i sugeruje obecno$¢ konsek-
wencji uszkodzenia/uszkodzen w co najmniej dwoch (a na ogot wiecej niz
dwdch) zakresach funkcjonowania osoby ludzkiej. Natomiast termin niepetno-
sprawnos¢ wieloraka tgczy zarowno charakterystyki ilosciowe, jak i jakosciowe
istniejgcego/istniejacych uszkodzenia/uszkodzen. Nie tylko wskazuje na powage
i ztozonos¢ konsekwencji uszkodzenia/uszkodzen, ale takze na ich obecnosé
w wielu zakresach funkcjonowania cztowieka nim/nimi dotknietego. Z kolei ter-
min niepetnosprawnos¢ sprzezona sugeruje nie tylko obecno$¢ minimum dwaéch
uszkodzen, ale takze zaistnienie w ich rezultacie nowej jakosciowo niepetno-
sprawnosci, odmiennej od konsekwencji uszkodzeh wchodzacych w jej skiad
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oraz prawdopodobnag, aczkolwiek niekonieczna, ztozono$¢ i powage istniejgcego
stanu. Dodatkowo, z uwagi ha szczeg6lno$¢ niepetnosprawnosci intelektualnej,
powstajgcej jako efekt uszkodzenia osrodkowego uktadu nerwowego na tle usz-
kodzen organicznych (z wytaczeniem sytuacji, kiedy ograniczenia w funkcjono-
waniu intelektualnym powstaja pod wptywem $rodowiska lub wynikajg z zabu-
rzajgcych rozwdj intelektualny innych, poza mézgowymi, uszkodzenh organizmu,
np. uszkodzenia zmystow) zasadnym zdaje sie by¢ stosowanie okreslenia sprze-
zona niepetnosprawno$¢ intelektualna.

Szczego6lnosé niepetnosprawnosci sprzezonej oraz sprzezonej niepetnospra-
wnosci intelektualnej, a przede wszystkim ich ztozony charakter, sprawiajg, ze
dzieci/osoby takie wymagajg wyjatkowej, przewaznie specjalnej i wysoce spe-
cjalistycznej pomocy, ktorej szkota ogélnodostepna (jak na razie) nie jest w stanie
zapewnié¢. Chodzi tu nie tylko o dostosowanie tresci edukacyjnych, organizacji
ksztatcenia czy form pomocy psychologiczno-pedagogicznej, ale przede wszyst-
kim o zrozumienie istoty danej niepetnosprawnosci oraz ewentualnych oczeki-
wan dotyczacych oceny efektywnosci rozwoju ucznia i efektywnosci edukacji
realizowanej wobec ucznia z niepetnosprawnosciag sprzezong. Inaczej mowiac,
chodzi o wytyczenie indywidualnej drogi rozwojowej oraz edukacyjnej wycho-
wanka z niepetnosprawnoscia sprzezona oraz sprzezonag niepetnosprawnosciag
intelektualna i ocene jego sukceséw rozwojowo-edukacyjnych z punktu widze-
nia mozliwosci i bez poréwnywania z sukcesami uczniow z innymi niepetnospra-
wnosciami, a tym bardziej z uczniami petlnosprawnymi. Ponadto o pewna,
niewatpliwie obecng i specyficzng wspotprace ze srodowiskiem rodzinnym takie-
go ucznia.

Brak zrozumienia podanych wyzej niuanséw prowadzi¢ moze do nadinter-
pretacji oraz wielu nieprawidtowosci, rOéwniez o charterze statystycznym.
Przyktadem moga by¢ dane na temat uczniéw z niepetnosprawnosciami, edu-
kujacych sie na poziomie szkoly podstawowej i gimnazjum, gdzie uczniowie
Z niepetnosprawnoscig sprzezong zajmujg bardzo duzy, chce sie rzec - niemozli-
wie duzy - odsetek. | tak, z danych obecnych na stronie internetowej Minister-
stwa Edukacji Narodowej (O$wiata i wychowanie..., 2012, s. 150-151) wynika, ze
w roku szkolnym 2011/2012 w 786 szkotach podstawowych specjalnych ksztalcito
sie 23 773 (40,6%) ucznidow posiadajagcych orzeczenie o potrzebie ksztatcenia spe-
cjalnego z powodu réznego typu niepetnosprawnosci. 34 800 (59,4%) takich ucz-
nidéw uczeszczato réwniez do szkét podstawowych ogdélnodostepnych, w tym 793
(2,3%) ucznidw, uczeszczato do oddziatéw specjalnych, 14 192 (40,8%) do od-
dziatéw integracyjnych i 19 771 (56,9%) do oddziatéw ogdlnodostepnych. Odse-
tek ucznidéw z niepetnosprawnosciami uczeszczajgcych do szkét podstawowych
specjalnych i szkoét podstawowych ogdlnodostepnych wygladat nastepujaco:
1,1% uczniow stanowili uczniowie niestyszacy, 5,7% uczniowie stabo styszacy,
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0,2% niewidomi, 4,1% stabo widzacy, 6,7% z niepetnosprawnoscig ruchowa, 5,5%
z autyzmem i zespotem Aspergera, 15,1% z niepetnosprawnoscig sprzezona,
32,5% z uposledzeniem umystowym w stopniu lekkim, 17,7% z upos$ledzeniem
umystowym w stopniu umiarkowanym lub znacznym.

W tym samym roku szkolnym w gimnazjach og6lnodostepnych ksztalcito sie
23 001 (44,5%) uczniéw, w tym 1045 (4,5%) w oddziatach specjalnych, 7 665
(33,3%) w oddziatach integracyjnych i 14 281(62,1%) w oddziatach og6lnodostep-
nych. Do gimnazjoéw specjalnych uczeszczato 28 632 (55,5%) ucznidw. Odsetek
uczniéw posiadajgcych orzeczenia o potrzebie ksztatcenia specjalnego, uczesz-
czajagcych do gimnazjow specjalnych i gimnazjow ogélnodostepnych przedsta-
wiat sie nastepujgco: 1% ucznidw stanowili uczniowie niestyszacy, 4,2% uczniowie
stabo styszacy, 0,2% niewidomi, 3% stabo widzacy, 3,9% z niepetnosprawnoscig
ruchowa, 1,7% z autyzmem i zespotem Aspergera, 10,4% z niepetnosprawnoscia
sprzezona, 40,2% z upos$ledzeniem umystowym w stopniu lekkim, 17,6% z upo-
$ledzeniem umystowym w stopniu umiarkowanym lub znacznym.

Na postawie przytoczonych powyzej danych oraz biorgc pod uwage propo-
nowang powyzej interpretacje terminu niepetnosprawnos$¢ sprzezona wysoce
watpliwym jest fakt, ze na poziomie szkoty podstawowej uczniowie z dang nie-
petnosprawnoscia odsetkowo mogli stanowi¢ grupe porownywalng z uczniami
z uposledzeniem umystowym w stopniu umiarkowanym lub znacznym. Podob-
nie - na poziomie szkoty gimnazjalnej, aczkolwiek w tym przypadku zauwazalny
jest mniejszy, w relacji ze szkotg podstawowag, odsetek uczniéw z analizowanym
typem niepetnosprawnosci.

Kolejnym obszarem refleksji nad kwestig niepetnosprawnosci sprzezonej
w realiach wspotczesnej edukacji ogélnodostepnej i integracyjnej jest obszar do-
tyczacy organizacji oraz realizacji pomocy psychologiczno-pedagogicznej nalez-
nej uczniom z omawianym typem niepetnosprawnosci w istniejgcych rozwiaza-
niach prawnych i rzeczywistych realiach praktyki edukacyjnej.

30 kwietnia 2013 r. Minister Edukacji Narodowej podpisata nowe roz-
porzadzenie w sprawie zasad udzielania i organizacji pomocy psychologiczno-
pedagogicznej w publicznych przedszkolach, szkotach i placéwkach
(www.men.gov.pl). Rozporzadzenie wejdzie w zycie z dniem nastepujgcym po
dniu jego ogtoszenia w Dzienniku Ustaw. Wcze$niejsze unormowania prawne
w danym obszarze zasadniczo (czes¢ zapisOw obecnych w tym rozporzadzeniu
weszto w zycie nieco pézniej) zostaty wdrozone do praktyki edukacyjnej w roku
2010 - chodzi o Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 17 listopada
2010 r. w sprawie zasad udzielania i organizacji pomocy psychologiczno-
pedagogicznej w publicznych przedszkolach, szkotach i placéwkach (Dz.U. 2010
Nr 228).
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Rozwigzania proponowane w nowym rozporzadzeniu uwzgledniajg opinie
i uwagi kierowane do Ministerstwa Edukacji Narodowej przez liczng grupe osob
reprezentujgcych srodowiska nauczycieli, rodzicéw, dyrektoréw placéwek syste-
mu o$wiaty, partnerOdw spotecznych oraz przedstawicieli organéw sprawujacych
nadzor pedagogiczny i organdéw prowadzacych szkoty. Zaklada sig, ze zapro-
ponowane zmiany ograniczg obowigzujgca nauczycieli dokumentacje i pozwolg
na wydtuzenie czasu bezposredniej pracy z uczniami. A wprowadzenie zasady
udzielania pomocy przez nauczycieli podczas biezgcej pracy i rezygnacja z obli-
gatoryjnego tworzenia zespotu dla kazdego ucznia, na rzecz koordynacji jej
udzielania przez wychowawce klasy, uprosci proces i przyspieszy udzielanie tej
pomocy. Dotychczasowe zadania takiego zespotu bedzie wykonywat wychowa-
weca klasy, przy wspotpracy z rodzicami oraz, w zaleznosci od potrzeb, z nauczy-
cielami, specjalistami i poradnig psychologiczno-pedagogiczng. Wymaog wspétpra-
cy zespotu nauczycieli, wychowawcow grup wychowawczych i specjalistow pra-
cujacych z uczniem przewiduje sie w sytuacji, gdy uczen posiada orzeczenie o po-
trzebie ksztatcenia specjalnego.

Zniesiono obowigzek opracowywania kart indywidualnych potrzeb ucznia
(KIPV) i planéw dziatan wspierajacych (PDW) na rzecz indywidualnych lub gru-
powych programow pomocy psychologiczno-pedagogicznej, dokumentowanej
w dzienniku pracy nauczyciela. W przypadku uczniéw z orzeczeniem o potrzebie
ksztatcenia specjalnego wnioski do dalszej pracy, jak dotychczas, bedg uwzgled-
niane w Indywidualnym Programie Edukacyjno-Terapeutycznym (IPET).

Ponadto poszerzono katalog oséb mogacych inicjowa¢ udzielanie pomocy
psychologiczno-pedagogicznej o osobe dyrektora, kuratora sgdowego, pieleg-
niarki srodowiskowej lub higienistki szkolnej, pracownika socjalnego i asystenta
rodziny. Doprecyzowano przepis dotyczacy zajec specjalistycznych - moga trwaé
krécej niz 60 minut, przy czym nalezy zachowaé ustalony dla ucznia tgczny tygo-
dniowy czas tych zajeé. Podtrzymano zapis koniecznosci pisemnego informowa-
nia rodzicow ucznia lub petnoletniego ucznia o zalecanych formach i okresie
udzielania pomocy psychologiczno-pedagogicznej oraz wymiarze godzin, w kté-
rym poszczegOlne formy pomocy bedg realizowane.

Jak opisane zmiany oraz zapisy obecne w poprzednim, a utrzymane w aktual-
nym rozporzadzeniu, dotyczgce organizacji i zasad udzielania pomocy psycholo-
giczno-pedagogicznej uczniom edukujagcym sie w systemie szkolnictwa ogél-
nodostepnego moga wplywac na sytuacje ucznia z niepetnosprawnoscig, w tym
ucznia z niepetnosprawnoscia sprzezong. Szczerze mowigc nijak. Poza oficjalnie
deklarowang mozliwoscig korzystania z edukacji ogélnodostepnej (co gwarantu-
je Ustawa o systemie oswiaty), a zatem z wybranych form pomocy psycholo-
giczno-pedagogicznej, na ogét tych tradycyjnych i powszechnie zalecanych ucz-
niom petnosprawnym, uczniowie niepetnosprawni nie uzyskujg zadnych
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nowych mozliwosci. Finansowanie edukacji uczniéw, takze proponowanej w jej
ramach pomocy psychologiczno-pedagogicznej, jest realizowane w oparciu
0 subwencje edukacyjng. Stad szkoty majg ograniczone mozliwosci finansowe
1 moga proponowaé oraz realizowac tylko te formy pomocy psychologiczno-
pedagogicznej, ktore sg adresowane do wszystkich ucznidéw (np. zajecia korekcyjno-
-kompensacyjne, dydaktyczno-wyréwnawcze, logopedyczne, socjoterapeutycz-
ne). Ponadto brakuje specjalistow, ktérzy mogliby prowadzi¢ zajecia bardziej spe-
cjalistyczne, niz te tradycyjne, oraz srodkéw pienieznych na ich zatrudnienie.
Powstaje wiec pytanie czy szkota og6lnodostepna jest w stanie zapewnic¢ ucznio-
wi doswiadczajgcemu skutkéw niepetnosprawnosci sprzezonej czy sprzezonej
niepetnosprawnosci intelektualnej wysoce specjalistyczng pomoc psychologicz-
no-pedagogiczng w postaci zaje¢ prowadzonych np. metodg W. Sherborne, z re-
habilitacji wzroku, rozwijania resztek stuchowych, orientacji i przemieszczania
w przestrzeni i inne. Pomijam w tym miejscu kwestie dostosowania tresci eduka-
cyjnych, relacji z réwiesnikami czy warunkoéw otoczenia szkolnego do potrzeb
i mozliwosci takiego ucznia. W Swietle zasygnalizowanych zmian prawnych,
obecnych w nowym rozporzadzeniu na temat pomocy psychologiczno-
pedagogicznej powstajg tez inne watpliwosci. Dotyczg one, w sytuacji kiedy
uczen nie posiada orzeczenia o potrzebie ksztatcenia specjalnego, przeniesienia
odpowiedzialnosci za organizacje i bezposredni nadzér nad proponowana i reali-
zowang pomocg psychologiczno-pedagogiczng na barki wychowawcy, np. mate-
matyka, historyka czy nauczyciela wychowania fizycznego. A w sytuacji, kiedy
orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego ucznia jest obecne, kolejna watpli-
wos¢ wigze sie z mozliwoscig rzetelnego opracowania, a zatem realizacji oraz
ewaluacji tzw. IPET-6w (Indywidualnych Programoéw Edukacyjno-Terapeutycz-
nych). Dodatkowo pozostaja kwestie wspoétpracy z rodzing takiego ucznia oraz
organizacjami/placéwkami pozarzagdowymi i pozaszkolnymi, z pomocy ktérych
korzysta lub moze korzystac taki uczen.

Podsumowujagc dany watek nalezy zasygnalizowadé, ze przy aktualnym stanie
prawa o$wiatowego sytuacja uczniow z niepetnosprawnoscia sprzezong wyglada
szczegolnie skomplikowanie, co oznacza, ze na korzystanie z edukacji ogélnodo-
stepnej moga pozwoli¢ sobie jedynie wysoko funkcjonujacy uczniowie z danym
typem niepetnosprawnosci. Natomiast ci, u ktérych konsekwencje uszkodzen
sprzezonych posiadajg ztozony i/lub wielozakresowy oraz i/lub wieloraki charak-
ter najodpowiedniejszg pomoc specjalistyczng moga uzyskac jedynie w systemie
szkolnictwa specjalnego.

Nastepnym problemem zastugujacym na omdéwienie, a wskazanym wyzej
jako niezwykle wazny z punktu widzenia niepetnosprawnosci sprzezonej w ko-
relacji z obecnymi rozwigzaniami prawa oswiatowego jest problem podejscia do
istoty wczesnej interwencji i wczesnego wspomagania dzieci/osob niepetnospraw-
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nych, ze szczegélnym uwzglednieniem osob/dzieci z analizowanym typem nie-
petnosprawnosci.

Ustawa z dnia 7 wrzes$nia 1991 r. o systemie oswiaty (Dz.U. 2004 Nr 256, poz.
2572), art. 71 b ust. 2a, 2b, 3a wskazuije istote dziatan zwigzanych z wczesng inter-
wencjg i wczesnym wspomaganiem rozwoju dziecka niepetnosprawnego oraz
dziecka zagrozonego niepetnosprawnoscia;:

2a. W przedszkolach i szkotach podstawowych, w tym specjalnych (...), a tak-
ze w publicznych i niepublicznych poradniach psychologiczno-pedagogicznych,
w tym poradniach specjalistycznych, mogg by¢ tworzone zespoty wczesnego
wspomagania rozwoju dziecka w celu pobudzania psychoruchowego i spotecz-
nego rozwoju dziecka, od chwili wykrycia niepetnosprawnosci do podjecia nauki
w szkole, prowadzonego bezposrednio z dzieckiem ijego rodzina.

2b. Dyrektorzy przedszkoli specjalnych, szkot podstawowych specjalnych
oraz osrodkow (...), a takze dyrektorzy wiasciwych ze wzgledu na miejsce zamie-
szkania dziecka szkét podstawowych ogdlnodostepnych i integracyjnych oraz
dyrektorzy publicznych i niepublicznych poradni psychologiczno-pedagogicz-
nych, w tym poradni specjalistycznych, moga organizowa¢ wczesne wspomaga-
nie rozwoju dziecka w porozumieniu z organami prowadzacymi.

3. Opinie o potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju dziecka oraz orzecze-
nia o potrzebie ksztatcenia specjalnego albo indywidualnego obowigzkowego ro-
cznego przygotowania przedszkolnego i indywidualnego nauczania, a takze
0 potrzebie zaje¢ rewalidacyjno-wychowawczych organizowanych zgodnie z od-
rebnymi przepisami wydajg zespoty orzekajace dziatajgce w publicznych porad-
niach psychologiczno-pedagogicznych, w tym w poradniach specjalistycznych.
@)

3a. Opinie o potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju dziecka (.) moga
rowniez wydawac¢ zespoty opiniujgce dziatajace w niepublicznych poradniach
psychologiczno-pedagogicznych, w tym w poradniach specjalistycznych (.) za-
trudniajgcych pracownikéw posiadajgcych kwalifikacje okre$lone dla pracowni-
kow publicznych poradni psychologiczno-pedagogicznych.

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 3 lutego 2009 r. w sprawie
organizowania wczesnego wspomagania rozwoju dzieci (Dz.U. 2009 Nr 23, poz.
133) ukierunkowuje sposéb myslenia o istocie wczesnej interwencji i wczesnego
wspomagania rozwoju, z ktérym - zaleznie od argumentacji - mozna si¢ zgodzié¢
albo nie. Na og6t wczesna interwencja rozumiana jest jako zintegrowany system
oddziatywan profilaktycznych, diagnostycznych, leczniczo-rehabilitacyjnych
lterapeutycznych realizowanych wobec dzieci ze zdiagnozowang niepetnospraw-
noscig do podjecia przez nie edukacji szkolnej. Wczesna interwencja pojmowana
jest tez jako wczesne oddziatywanie medyczne, rehabilitacyjne, psychopedago-
giczne na rozwoj dziecka, u ktoérego stwierdzono zagrozenie niepetnosprawno-
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Scig. Celem tych oddziatywan jest jak najwczesniejsze wykrycie i zlikwidowanie,
badz korygowanie zaobserwowanych nieprawidtowosci w rozwoju. Pomocg ob-
jeta jest réwniez cata rodzina dziecka. Wczesng interwencje jednak zasadniczo
ujmuje sie jako postepowanie medyczne majgce na celu ujawnienie (diagnoze)
zagrozenia niepetnosprawnoscia lub niepetnosprawnosci oraz dziatanie profilak-
tyczne, leczniczo-rehabilitacyjne i terapeutyczne. Po ustaleniu diagnozy lekarz
kieruje dziecko na terapie (w ramach wczesnej interwencji medycznej). Zada-
niem wczesnej interwencji jest zapewnienie dziatari medycznych dostosowanych
do indywidualnych potrzeb zdrowotnych, od momentu ich stwierdzenia, i pro-
wadzenie ich do chwili rozpoczecia nauki w szkole oraz wskazanie rodzicom mo-
zliwosci uzyskania od poradni psychologiczno-pedagogicznej opinii o potrzebie
wczesnego wspomagania rozwoju prowadzonego w systemie o$wiaty (Serafin
2012).

Natomiast wczesne wspomaganie rozwoju, w tym wczesne wspomaganie
rozwoju dziecka, rozumiane jest jako wczesne oddziatywanie rewalidacyjno-
-wychowawcze stymulujgce rozwoj, obejmujgce potrzeby wychowawcze dzie-
cka, z uwzglednieniem potrzeb jego rodziny. Wczesne wspomaganie rozwoju
okresla oddziatywania realizowane przez specjalistow z zakresu nauk psycholo-
giczno-pedagogicznych, podjete od momentu rozpoznania nieprawidtowosci
rozwojowych lub niepetnosprawnosci, do momentu rozpoczecia nauki w szkole.
Szczego6towe zadania wczesnego wspomagania rozwoju sg zalezne od wieku
dziecka i mogg dotyczy¢ rozwoju motorycznego, sensorycznego, mowy ijezyka,
orientacji i poruszania sie w przestrzeni, umiejetnosci samoobstugowych, naby-
wania kompetencji spotecznych i funkcjonowania w $Srodowisku. Celem jest
przygotowanie dziecka do maksymalnie mozliwej samodzielnosci i petnego ko-
rzystania z zaje¢ edukacyjnych w placéwce przedszkolnej, a zatem w szkole.
Dziatania zwigzane z wczesnym wspomaganiem rozwoju realizowane sg oparciu
o indywidualne programy terapeutyczne, ktére powinny by¢ dostosowane do
poziomu psychofizycznego rozwoju dziecka (Serafin 2012). Do zakresu dziatan
o$wiatowych, w ramach wczesnego wspomagania rozwoju, wigcza sie takze
udzielanie informacji i wsparcia rodzicom, w celu stymulacji rozwoju dziecka
w warunkach domowych.

Jaki/jakie argument/argumenty moga przemawiac za podang wyzej interpre-
tacja analizowanych okre$len. Zdaje sie, iz zasadniczo dwa. Pierwszy wigze sie
z kwestig ekonomiczng, a konkretnie z kwestig Zrodta finansowania dziatan reali-
zowanych w ramach wczesnej interwencji i wczesnego wspomagania rozwoju.
W przypadku wczesnej interwencji zrédta finansowania pochodzg ze srodkow
stuzby zdrowia (ze skfadek na Narodowy Fundusz Zdrowia), w przypadku -
wczesnego wspomagania rozwoju, ze $rodkéw resortu edukacji (z subwenciji
edukacyjnej). Drugi argument dotyczy przypisania realizowanych dziatan na
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rzecz wspomagania rozwoju dziecka zagrozonego niepetnosprawnoscig oraz
pewnej ich systematyzacji, czy nawet nacelowania na konkretny ich typ, a wiec na
dziatania stricte o charakterze medycznym czy stricte psychopedagogicznym.

Jaki/jakie za$ argument/argumenty przemawiajg przeciwko opisanej inter-
pretacji analizowanych okreslen. Zdaje sie, ze zasadniczo jeden i to do$¢ powazny
- mianowicie logiczny. Powstaje bowiem watpliwos¢, dlaczego w ujeciu desygna-
towym, podstawag ich réznicowania uczyniono kryteria wieku dziecka/osoby nie-
petnosprawnej oraz obszaru, w ramach ktérego realizowane sa niezbedne
dziatania specjalistyczne. Moéwigc inaczej kryterium wieku posiada swoje
przetozenie na wczesne okresy rozwojowe i obejmuje czas od zdiagnozowania
sytuacji zagrozenia niepetnosprawnoscig czy samej niepetnosprawnosci do mo-
mentu podjecia edukacji szkolnej. Rodzi sie wiec watpliwos¢ co z przypadkami
zagrozenia niepetnosprawnoscig czy niepetnosprawnosci wystepujacymi w p6z-
niejszym okresie zycia; czy nie wymagajg szybkich i wczes$nie podejmowanych
dziatan interwencyjnych. Ponadto rozgraniczenie zakresu dziatan specjalistycz-
nych na medyczne, wykonywane w obszarze tzw. wczesnej interwencji i psy-
chopedagogiczne, realizowane w obszarze tzw. wczesnego wspomagania, nie
stuzy postulowanej przez pedagogike specjalng jej interdyscyplinarnosci a wrecz
przeciwnie - raczej owg interdyscyplinarnos¢ dzieli i r6znicuje.

Mozliwa propozycja rozwiania zaistniatych watpliwosci moze by¢ zatozenie
postulujgce rezygnacje z kryterium wieku, jako determinantu inicjacji i realizacji
dziatalnosci na rzecz osoby zagrozonej niepetnosprawnoscig czy osoby z niedaw-
no zdiagnozowang niepetnosprawnoscig oraz wprowadzenie kryterium czasu
i szybkosci jej inicjacji, a wiec doraznej i trwajgcej przez pewien czas pomocy,
w ramach ktorej dziatania specjalistyczne sa realizowane, bez wzgledu na to, czy
sg to dziatania o charakterze medycznym czy psychopedagogicznym. Termin ,,in-
terwencja" w zrodtach stownikowych interpretowany jest miedzy innymi jako
»Wywieranie na kogo$ wptywu w celu uzyskania okreslonego efektu (...); zabiegi,
starania z tym zwigzane" (Szymczak 1979, s. 802). Natomiast wczesne wspomaga-
nie mogtoby dotyczy¢ dtuzej trwajgcej, ale z zakreslonymi konkretnie ramami
czasowymi, specjalnej pomocy (medycznej, psychopedagogicznej) udzielanej
osobie zagrozonej niepetnosprawnoscia czy niepetnosprawnej, systematycznie
realizowanej, w celu przystosowania do zycia w zagrozeniu niepetnosprawnoscia
lub przystosowania do zycia z niepetnosprawnoscia, stymulacji rozwoju w wa-
runkach obecnych utrudnien rozwojowo-funkcjonalnych, uruchomienia mecha-
nizmdéw kompensacyjnych, nauczenia radzenia sobie z problemami i wyzwolenia
obecnych wewnetrznych zasobow.
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Podsumowanie

Podsumowujac zrealizowane powyzej rozwazania warto postawic jeszcze
jedno pytanie: czy w Swietle istniejgcych przepiséw dzieci/uczniowie z niepetno-
sprawnoscig sprzezong, poza formalng deklaracjg, majg rzeczywistg szanse na
edukacje w systemie szkolnictwa ogolnodostepnego. Odpowiedz na to pytanie
zdaje sie by¢ wysoce niejednoznaczna, bowiem uzalezniona od poziomu funkcjo-
nowania uzyskanego przez konkretnego ucznia z danym typem niepetnospraw-
nosci. Oczywiscie hipotetycznie szansa taka istnieje w sytuacji uczniéw wysoko
funkcjonujgcych, natomiast uczniowie z niepetnosprawnos$cia sprzezona, a tym
bardziej ze sprzezong niepetnosprawnoscig intelektualna, mimo postulatu iden-
tycznosci praw w dostepnosci do tzw. szkolnictwa ogdlnodostepnego, realnych
szans na wspélne ksztatcenie z petnosprawnymi réwiesnikami nie majg. Ograni-
cznikiem sgbowiem nie tylko doswiadczane konsekwencje powaznej, sprzezonej
niepetnosprawnosci, czy osiggniety poziom funkcjonowania, ale takze mozliwo-
sci finansowego szkolnictwa og6lnodostepnego, brak specjalistow oraz tradycjo-
nalizm w proponowanych i praktycznie realizowanych formach pomocy psycho-
logiczno-pedagogicznej udzielanej uczniom na terenie szkoty ogélnodostepne;.
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