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KIELECKIE SZKOŁY PODSTAWOWE WOBEC PROBLEMU 
INTEGRACJI SZKOLNEJ UCZNIÓW NIEPEŁNOSPRAWNYCH

„We wszystkich częściach świata dzieciom o specjalnych potrzebach 
odmawiano prawa do przynależności i wnoszenia swego wkładu do społe­
czności, których są integralną częścią. Rezultaty są oczywiste -  kolejne 
pokolenie dzieci bez przyjaciół, bez społeczności, bez przyszłości, bez 
szans na swój wkład i zyskanie szacunku dla siebie -  takich jakimi są”1 -  
pisali M. Forest i B. Kappel w dokumencie opracowanym przez Komitet 
ds. „Oświaty Zintegrowanej”, powołany przez Międzynarodową Ligę Sto­
warzyszeń na Rzecz Osób z Upośledzeniem Umysłowym.

W dyskusjach pedagogów i rodziców dzieci niepełnosprawnych prowa­
dzonych we wszystkich częściach świata dominuje pogląd, że nakazem 
współczesności jest porzucenie postaw, działań i etykietek upośledzających 
i stygmatyżujących osoby niepełnosprawne. Z poglądu tego wynika, że po­
trzeby specjalne „stanowią wyzwanie i nie oznaczają segregacji w szkołach, 
odrębnego systemu oświaty, osobnych miejsc, osobnych grup, nie oznaczają 
wygnania”1 2. Należy zgodzić się z tezą, że społeczeństwo zwykle samo pro­
dukuje to, co „nie jest normalne” -  a następnie wywiera nacisk, aby jed­
nostka „spoza normy” dostosowała się do niej. Oceniając bowiem czyjeś 
sprawności, porównuje się je zazwyczaj ze sprawnościami innych ludzi 
w danym wieku i środowisku i ocenia jako wysokie, przeciętne lub niskie, 
aż do płynnego momentu, od którego określa się je jako niepełnosprawność 
lub brak sprawności.

Światowa Organizacja Zdrowia (WHO) zaproponowała, aby niepełno­
sprawność rozpatrywać w trzech kategoriach: 1. uszkodzenia, 2. ogranicze­
nia funkcjonalne, 3. ograniczenia (szkody) socjalne. Uszkodzenia -  to or­
ganiczne dysfunkcje polegające na nieprawidłowości w strukturze i wyglą­

1 Edukacja dla wszystkich, Brussels 1990, s. 8.
2 Tamże, s. 4.
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dzie ciała oraz funkcji narządu lub układu, którym nie zawsze musi towa­
rzyszyć zmniejszenie sprawności człowieka. Ograniczenia funkcjonalne -  
to następstwa uszkodzenia wyrażające się w dysfunkcjach na poziomie za­
dań: zmniejszeniu sprawności, aktywności jednostki. Ograniczenia (szkody) 
socjalne -  to dysfunkcje w pełnieniu ocekiwanych ról społecznych, wyni­
kające ze specyficznego postrzegania osoby niepełnosprawnej przez więk­
szość członków danej społeczności i powodujące niekorzystną sytuację spo­
łeczną tej osoby3.

Proponuje się postrzeganie następstw niepełnosprawności w trzech aspe­
ktach: następstwa o s o b i s t e  (ograniczenie niezależności, ruchliwości, 
aktywności w czasie wolnym, integracji społecznej, możliwości zawodo­
wych itd.), r o d z i n n e  (wymaganie opieki, osłabione kontakty interper­
sonalne w rodzinie, obciążenia gospodarstwa i budżetu domowego i inne) 
oraz s p o ł e c z n e  (uprawnienia do opieki społecznej i ich realizacja, 
zmniejszenie możliwości produkcyjnych, osłabienie kontaktów społecznych 
itp.)4.

Zaprezentowana tu próba klasyfikacji znalazła tylko częściową egzem- 
plifikację w rozumieniu pojęcia niepełnosprawności na gruncie polskiej 
praktyki edukacyjnej. Przyjmuje się, że dzieci niepełnosprawne to „dzieci, 
których rozwój jest utrudniony w stopniu, w którym ani jednostka za po­
mocą własnych mechanizmów psychicznej regulacji, ani rutynowe metody 
postępowania pedagogicznego nie są w stanie utrudnień tych wyelimino­
wać”5.

Praktyka edukacyjna, a w szczególności jej organizacyjne struktury, nie 
nadążą jednak za potrzebami edukacji różnych grup osób niepełnospraw­
nych i rynku pracy. Dotychczasowy system kształcenia specjalnego, okre­
ślany jako system segregacyjny, zakładał, że dany rodzaj niepełnospraw­
ności warunkuje w znacznym stopniu psychofizyczne funkcjonowanie czło­
wieka -  stąd konieczność tworzenia specjalnych placówek, w których 
kształcenie dostosowywano do danego rodzaju dysfunkcji i wiążących się 
z nią specyficznych potrzeb dziecka. Przełomowym momentem zmiany 
w postrzeganiu istoty kształcenia specjalnego jest uczynienie przedmiotem 
zainteresowania pedagogów tych cech umysłu, osobowości i sytuacji, które 
decydują o zdolności uczenia się człowieka zarówno w warunkach szkol­
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nych, jak i pozaszkolnych6. Zapoczątkowana została tym samym ewolucja 
kształcenia specjalnego w kierunku integracji szkolnej uczniów niepełno­
sprawnych z pełnosprawnymi, a więc kształcenie integracyjne.

Integracja szkolna dzieci i młodzieży niepełnosprawnych polega na 
uczęszczaniu przez nich do ogólnodostępnych (masowych) szkół i placó­
wek oświatowych na wszystkich ich poziomach, w odpowiednich warun­
kach i z pomocą różnych instytucji i osób, które umożliwiają zaspokajanie 
edukacyjnych potrzeb7. Do 1993 r. brak było szczegółowych przepisów 
dotyczących kształcenia integracyjnego. Było ono jednak realizowane 
w różnych formach w publicznych placówkach edukacyjnych i popierane 
najpierw przez MOiW, a następnie przez MEN. Kształcenie dzieci niepeł­
nosprawnych wraz z pełnosprawnymi zależało od warunków środowisko­
wych, kształtowanych głównie przez postawy rodziców dziecka niepełno­
sprawnego i grono pedagogiczne oraz władze administracji lokalnej. Te 
ostatnie wyrażały zgodę na mniej liczną grupę (klasę), w której realizowano 
kształcenie integracyjne, oraz na zatrudnienie specjalistów wspomagających 
uczniów niepełnosprawnych (np. pedagog specjalny, terapeuta, logopeda), 
po uprzednim zatwierdzeniu programu autorskiego zawierającego założenia 
organizacyjne i metodyczne8.

Trudno jest precyzyjnie określić liczbę uczniów niepełnosprawnych re­
alizujących obowiązek szkolny w różnych formach kształcenia integracyj­
nego. Trudność ta wiąże się z niejednoznacznością przyjętych w diagno­
styce pedagogicznej kryteriów niepełnosprawności.

Zgodnie ze wskaźnikami przyjętymi przez władze oświatowe, około 3%
-  z 12% uczniów potrzebujących specjalnej pomocy pedagogicznej -  uczy 
się w klasach i szkołach specjalnych. Pozostali -  ok. 9% populacji szkolnej
-  uczą się w zdecydowanej większości w szkołach masowych, w których 
nie zawsze otrzymują pomoc specjalną. Działania pedagogów szkół maso­
wych wobec dzieci niepełnosprawnych najczęściej sprowadzają się do po­
mocy o charakterze dydaktycznym. Nie obejmuje ona w wielu wypadkach 
potrzeb opiekuńczych i socjalnych dziecka, nie preferuje także specjalnych 
czynności wychowawczych.

Zarządzenie nr 29 Ministra Edukacji Narodowej z 4 października 1993 r. 
„w sprawie zasad organizowania opieki nad uczniami niepełnosprawnymi, 
ich kształcenia w ogólnodostępnych i integracyjnych publicznych przed-

6 Por.: A. H u 1 e k, Ewolucja integracyjnego systemu kształcenia dziecka niepełnosprawnego, 
w: A. H u l e k ,  B. G r o c h m a l - B a c h ,  Uczeń niepełnosprawny w szkole masowej, 
Kraków 1992, s. 23.
7 Tamże, s. 14.
8 U. E c k e r t ,  Współczesne zadania pedagogiki specjalnej w Polsce, w: Człowiek niepełno­
sprawny, Lublin 1994, s. 21—22.
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szkołach, szkołach i placówkach oraz organizacji kształcenia specjalnego”9 
reguluje i porządkuje stosowane dotychczas w praktyce edukacyjnej roz­
wiązania. W mysi tego zarządzenia opieką, wychowaniem i kształceniem 
specjalnym obejmuje się dzieci i młodzież niepełnosprawnych ze specjal­
nymi potrzebami edukacyjnymi w przedszkolach, szkołach i placówkach 
ogólnodostępnych, integracyjnych i specjalnych poprzez dostosowanie tre­
ści metod i organizacji pracy do potrzeb edukacyjnych i możliwości roz­
woju uczniów.

Analizowane Zarządzenie określa również zasady organizacji oddziałów, 
klas specjalnych w ogólnodostępnych przedszkolach i szkołach publicz­
nych. W placówkach przedszkolnych mogą być stosowane w tych oddzia­
łach programy wychowania odpowiedniego typu przedszkola specjalnego 
lub wybrany z zestawu program przedszkola ogólnodostępnego (§ 8,1). Po­
dobne rozwiązanie zastosowano dla klas specjalnych organizowanych 
w ogólnodostępnych szkołach publicznych. Uczniowie z upośledzeniem 
umysłowym, wadą słuchu, z wadami wzroku, przewlekle chorzy i niepeł­
nosprawni ruchowo mogą uczyć się według planów i programów nauczania 
odpowiedniego typu szkół specjalnych lub ogólnodostępnych (§ 8,2). Okre­
ślone zostały także założenia organizacji oddziałów (grup, klas) integracyj­
nych w ogólnodostępnych przedszkolach i szkołach publicznych. W od­
działach tych liczba uczniów (wychowanków) powinna wynosić od 15 do 
20, w tym od 1/3 do 1/5 uczniów (wychowanków) stanowiliby uczniowie 
(wychowankowie) niepełnosprawni. Zarządzenie obliguje również placów­
ki, w których organizowane są oddziały integracyjne, do odpowiedniego 
wyposażenia i oprzyrządowania stanowiska ucznia (wychowanka), co na­
biera szczególnego znaczenia w przypadku dzieci i młodzieży niepełno­
sprawnych ruchowo lub somatycznie.

W istniejących dokumentach enigmatycznie określona została koniecz­
ność zatrudniania osób wspomagających integracyjne formy kształcenia. 
Analizowane zarządzenie zawiera jedynie sugestię, że w przedszkolu 
i szkole prowadzącej oddziały integracyjne m o g ą być zatrudnieni do­
datkowo nauczyciele ze specjalnym przygotowaniem pedagogicznym w ce­
lu współorganizowania kształcenia integracyjnego, a w szczególności 
udzielania pomocy nauczycielom w zakresie doboru treści programowych 
i metod pracy z uczniami niepełnosprawnymi.

W zarządzeniu z 4 października 1993 r. po raz pierwszy oficjalnie ure­
gulowane zostały zasady organizacji istniejących praktycznie form integra­
cji „ukrytej” lub nieformalnej. Nie została jednak rozstrzygnięta do końca 
obligatoryjność organizacji placówek integracyjnych, bądź realizujących in­

Dz. U. MEN, 1993, po z. 36, Zarządzenie nr 29.
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tegracyjne formy edukacji. Obecnie toczy się dyskusja parlamentarna 
o przejmowaniu przez samorządy lokalne organizacji i finansowaniu ogól­
nodostępnych placówek szkolnictwa podstawowego, poruszająca powyższe 
zagadnienia.

Przedmiotem niniejszego opracowania jest ocena stanu przygotowania 
kieleckich szkół podstawowych -  masowych -  do pracy z uczniami nie­
pełnosprawnymi. Dotyczy ona zarówno stanu świadomości kadry pedago­
gicznej w zakresie umożliwienia realizacji specjalnych potrzeb edukacyj­
nych dzieci i młodzieży niepełnosprawnych, jak i bazy szkolnictwa pod­
stawowego. W badaniach szczególną uwagę zwrócono na następujące pro­
blemy:

1. Jaki jest poziom merytorycznego przygotowania nauczycieli do pracy 
z dziećmi niepełnosprawnymi?

2. Czy szkoła masowa współpracuje z poradnią psychologiczno-pedago­
giczną oraz z innymi poradniami specjalistycznymi w rozwiązywaniu pro­
blemów uczniów niepełnosprawnych? Jeżeli tak, to w czym ta współpraca 
się przejawia?

3. Czy na terenie szkoły masowej zatrudnieni są specjaliści do pracy 
z dziećmi niepełnosprawnymi (np. reedukator, terapeuta, logopeda)?

4. Czy warunki lokalowo-warsztatowe odpowiadają wymaganiom przy­
jęcia ucznia niepełnosprawnego?

5. Czy szkoła masowa przygotowana jest architektonicznie na przyjęcie 
ucznia niepełnosprawnego?

6. Czy na terenie szkoły masowej funkcjonują zespoły korekcyjno-kom­
pensacyjne i dydaktyczno-wyrównawcze?

7. Jaki jest stosunek dyrektorów, pedagogów szkolnych i nauczycieli do 
integracji szkolnej?

8. Jakie -  według dyrektorów, pedagogów szkolnych i nauczycieli -  
muszą być spełnione warunki, aby integracja była możliwa?

Badania zostały przeprowadzone w 34 masowych szkołach podstawo­
wych na terenie Kielc. Objęto nimi 34 dyrektorów, 33 pedagogów i 68 
nauczycieli kieleckich szkół podstawowych. Nauczyciele biorący udział 
w badaniach to ci, którzy w ciągu swojej pracy zawodowej zetknęli się 
z problemami edukacji dzieci niepełnosprawnych. Narzędziami służącymi 
do zebrania materiału empirycznego były kwestionariusze ankiety skiero­
wane do dyrektorów, pedagogów szkolnych i nauczycieli kieleckich szkół 
podstawowych. Badania przeprowadzono w drugim półroczu 1 i pierw­
szym 1995 r.

Z ogólnej liczby 27 800 dzieci uczących się w roku szkolnym 1993/1994 
w kieleckich szkołach podstawowych 3592 to dzieci z różnymi rodzą mi 
niepełnosprawności.
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Wśród uczniów niepełnosprawnych (tabela 1) największy odsetek sta­
nowią dzieci z mikrozaburzeniami rozwoju, tj. dysleksją, dysgrafią i zabu­
rzeniami lateralizacji oraz dzieci z zaburzeniami emocjonalnymi. Dzieci 
z niepełnosprawnością somatyczną i niepełnosprawnością wzroku było zna­
cznie mniej. Następną pod względem wielkości grupę stanowili uczniowie 
z niepełnosprawnością ruchu i niepełnosprawnością umysłową. Natomiast 
najmniejszy odsetek w badanej populacji stanowili uczniowie z niepełno­
sprawnością słuchu i niepełnosprawnościami sprzężonymi.
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Tabela 1. Rozmiary niepełnosprawności wśród uczniów kieleckich szkół podsta­
wowych masowych

Rodzaj niepełnosprawności Liczba Procentw tym razem

Niepełnosprawność
umysłowa

Upośledzenie w stopniu 
lekkim 45 144 4,0
Pogranicze upośledzenia 99

Niepełnosprawność Niedowidzenie 469 471 13,1wzroku Brak wzroku 2
Niepełnosprawność Niedosłuch 69 85 2,4słuchu Głuchota 16

Niepełnosprawność
ruchu

Niepełnosprawność ruchu z 
możliwością samodzielnego 
poruszania się

105
121 3,4

Poruszanie się przy pomocy 
wózka 16

Choroby przewlekłe układu 
oddechowego 206

Przewlekłe choroby 
somatyczne 41

Niepełnosprawność
somatyczna

Padaczka 38
500 13,9Cukrzyca 19

Inne: alerie, choroby układu 
ruchowego, białaczka, 
otyłość, wady serca, 
niedobór masy i wysokości 
ciała

196

Mikrozaburzenia
rozwoju

Dysleksja
Dysgrafia 1402 39,0

Zaburzenia emocjonalne 857 23,9
Niepełnosprawność sprzężona 12 0,3
Ogółem 3592 100,0



W przeprowadzonych badaniach starano się ustalić, jaide wykształcenie 
posiadają nauczyciele uczący w kieleckich szkołach podstawowych. Wy­
kształcenie nauczycieli przedstawiono w tabeli 2. Grupa nauczycieli objęta 
badaniem miała zróżnicowany poziom wykształcenia. Większość nauczy­
cieli posiadała wykształcenie wyższe pedagogiczne oraz wyższe pedagogi ­
czne z dodatkową specjalizacją (57,3%). Drugą pod względem wielkości 
grupę stanowili nauczyciele posiadający wykształcenie wyższe niepeda­
gogiczne i pedagogiczne (odpowiednio 36,8% i 5,9%), Optymistyczny jest 
fakt, że żaden z badanych nauczycieli nie legitymował się wykształceniem 
średnim czy niepełnym wyższym.

Mimo że większość badanych nauczycieli ma wykształcenie wyższe, nie 
czuje się przygotowana do pracy z uczniem niepełnosprawnym (tabela 3). 
Dane liczbowe wskazują, że nauczyciele bardzo krytycznie odnoszą się do 
swoich możliwości dotyczących pracy z uczniem niepełnosprawnym. Wię­
kszość z nich (57,4%) ocenia swoje przygotowanie jako dostateczne lub 
niedostateczne. Tylko nieliczni twierdzą, że są bardzo dobrze lub dobrze 
przygotowani do pracy.
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Tabela 2, Wykształcenie badanych nauczycieli kieleckich szkół podstawowych 
masowych

Rodzaj wykształcenia Liczba Procent
Średnie - -
Niepełne wyższe - -
Wyższe niepedagogiczne 25 36,8
Pedagogiczne 4 5,9
Wyższe pedagogiczne 26 38,2
Wyższe pedagogiczne 
z dodatkową specjalizacją 13 19,1

Ogółem 68 • •—
* o
 

o
 

o

Tabela 3. Samoocena nauczycieli dotycząca przygotowania do pracy z uczniem 
niepełnosprawnym

Stopień przygotowania Liczba Procent
Bardzo dobry 6 8,8
Dobry 23 33,8
Dostateczny 19 28,0
Niedostateczny 20 29,4

Ogółem 68 100,0



Większość nauczycieli stwierdza, że nie została w trakcie studiów przy­
gotowana zarówno od strony teoretycznej, jak i praktycznej do pomocy, 
jakiej powinni udzielać uczniom z różnymi rodzajami niepełnosprawności. 
Dostrzegają oni nieznajomość podstawowych technik i metod oddziaływań 
dydaktycznych, brak wiedzy o rodzajach niepełnosprawności i ich konse­
kwencjach dla funkcjonowania dziecka. Ocena nauczycieli znajduje po­
twierdzenie w opinii dyrektorów szkół (tabela 4).

Większość dyrektorów (82,3%) uważa, że nauczyciele posiadają niewy­
starczający i średni stopień przygotowania do pracy z dziećmi niepełno­
sprawnymi. Tylko nieliczni twierdzili, że poziom przygotowania nauczy­
cieli jest wystarczający i będą oni osiągać dobre wyniki w pracy.

Na podstawie wypowiedzi dyrektorów szkół stwierdzono również, że 
we wszystkich badanych szkołach brakuje specjalistów, którzy wspomaga­
liby pracę dydaktyczno-wychowawczą. Przede wszystkim wskazywano na 
brak reedukatorów, terapeutów i logopedów. W badanej grupie szkół (N = 
34) specjalistę reedukatora miało 9 szkół, 2 terapeutę, 2 psychologa i 3 
szkoły logopedę. W większości szkół zatrudnieni byli pedagodzy szkolni.

Na podstawie wyników przeprowadzonych badań można stwierdzić, że 
pomoc specjalistyczna na terenie szkół nie jest ogniwem wspierającym 
dziecko niepełnosprawne. Dlatego też nasuwa się pytanie, czy może pomoc 
tę przejęły na siebie specjalistyczne instytucje pozaszkolne?
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Tabela 4. Przygotowanie nauczycieli do pracy z dziećmi niepełnosprawnymi 
w opinii dyrektorów szkół

Stopień przygotowania nauczycieli Liczba Procent __
Wystarczający 6 17,7
Średni 13 38,2 _
Niewystarczający 15 44,1 _

Ogółem 34 100,0____

Tabela 5. Ocena współpracy szkoły z poradniami psychologiczno-pedagogiczny 
mi w opinii pedagogów szkolnych

Ocena współpracy Liczba Procent _
Bardzo dobra 15 45,5
Dobra 12 3 6 , 4 ___
Dostateczna ' 5 15,1 _
Niedostateczna ■ 1 . 3 , 0 ___

Ogółem 33 1 0 0 , 0 ___



Z przeprowadzonych badan wynika, że wszystkie szkoły współpracują 
z poradniami psychologiczno-pedagogicznymi (tabela 5). Według opinii pe­
dagogów szkolnych w r.szk. 1993/1994 z usług poradni skorzystało 2500 
uczniów. Przeważająca część pedagogów szkolnych usatysfakcjonowana 
jest współpracą z poradniami psychologiczno-pedagogicznymi. Tylko nie­
liczni (18,1%) oceniają ją jako dostateczną lub niedostateczną.

Współpraca z poradniami psychologiczno-pedagogicznymi (w opinii pe­
dagogów szkolnych) ma wszechstronny zakres. Do najczęstszych form po­
mocy udzielanej szkole przez poradnie zaliczyć należy, ustalanie diagnozy 
w zakresie psychologicznym, pedagogicznym, orzekanie o formie pomocy 
dla dzieci z odchyleniami od normy rozwojowej, prowadzenie zajęć dyda- 
ktyczno-wyrównawczych, organizowanie prelekcji dla rodziców i szkoleń 
dla nauczycieli. Na podstawie wypowiedzi pedagogów szkolnych stwier­
dzono również, że w większości szkół (84,8%) uczniowie korzystają z usług 
poradni specjalistycznych, tj. z poradni rehabilitacyjnej, zdrowia psychicz­
nego, okulistycznej, neurologicznej, psychiatrycznej, ortodontycznej, dia- 
betycznej. Uzależnione jest to od rodzaju zaburzenia. ^

Ucząc się w szkole masowej, dziecko niepełnosprawne, a w szczegól­
ności uczeń z dysfunkcją narządu ruchu napotyka na liczne trudności archi­
tektoniczne. Z przeprowadzonych badań wynika, że prawie wszyscy dyre- 
ktory szkół (94,1%) są przekonani o tym, że szkoły nie są przygotowane 
pod względem architektonicznym na przyjęcie uczniów z dysfunkcją na­
rządu ruchu, ponieważ brak jest podjazdów, wind, barierek i uchwytów 
(tabela 6). Szatnie usytuowane są w piwnicach lub na piętrach, klatki scho­
dowe są wąskie.

Wyposażenie szkół pod względem sal lekcyjnych i pomocy dydaktycz­
nych w opinii dyrektorów szkół i nauczycieli przedstawia się alarmująco, 
szkoły bowiem nie dysponują odpowiednią ich liczbą. Dane na ten temat 
zawarto w tabeli 7. Zarówno dyrektorzy, jak i nauczyciele uważają, iż wa­
runki lokalowo-warsztatowe szkół nie odpowiadają wymaganiom przyjęcia 
ucznia niepełnosprawnego. Tylko nieliczni twierdzą, że warunki te są „cał­
kowicie wystarczające”. .

Przeważająca liczba szkół (67,7%) nie posiada gabinetów specjahstycz- 
nych; znajdują się one tylko w kilku szkołach (35,3%). Są to najczęściej 
gabinety stomatologiczne, lekarskie i gabinet pielęgniarki. W jednej ze 
szkół znajduje się odpowiednio wyposażony gabinet logopedyczny. Także 
tylko jedna szkoła posiada gabinet psychologiczny. ^

Każda szkoła zobowiązana jest do prowadzenia zespołów dydaktyczno- 
-wyrównawczych i korekcyjno-kompensacyjnych, które przeznaczone są 
dla uczniów ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi. Ich funkcjonowanie 
przedstawiono w tabeli 8. W większości badanych szkół (84,8%) prowa-
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Tabela 6. Przygotowanie architektoniczne szkół masowych w opinii dyrektorów

Stopień przygotowania architektury 
szkół masowych

Całkowity

Liczba Procent

- ■ -
Częściowy 2 5,9
Nie przygotowana 32 94,1

Ogółem 34 100,0

Tabela 7. Wyposażenie szkół pod względem sal lekcyjnych, pomocy dydaktycz­
nych w opinii dyrektorów szkół i nauczycieli

Wyposażenie szkoły
Dyrektorzy Nauczyciele

liczba procent liczba procent
Całkowicie wystarczające 1 2,9 1 1,5
Częściowo wystarczające 14 41,2 16 23,5 _
Brak pomocy dydaktycznych 19 55,9 51 75,0 _

Ogółem 34 100,0 68 100,0 ^

Tabela 8. Funkcjonowanie zespołów dydaktyczno-wyrównawczych i korekcyjno- 
-kompensacyjnych w kieleckich szkołach podstawowych

Funkcjonowanie zespołów
Zespoły dydaktyczno- 

-wyrównawcze
Zespoły korekcyjno- 

-kompensacyjne _
liczba procent liczba procent

Zespoły funkcjonujące 28 84,8 16 48,5__
Brak zespołów 5 15,2 17 51,5 _

Ogółem 33 100,0 33 ioo,o_

Tabela 9. Wartości i zagrożenia wynikające z integracji w opinii dyrektorów, pe~ 
dagogów szkolnych i nauczycieli

Opinie Dyrektorzy Pedagodzy N auczyciele_„
liczba procent liczba procent liczba procent

Wartości 28 82,4 26 78,8 50 73,5^,
Zagrożenia 6 17,6 3 9,1 14 20,6^
Brak odpowiedzi _ ■ . 4 12,1 4 5 ,9_

Ogółem 34 100,0 33 100,0 68 100,o _



2 2 5

dzone są zajęcia dydaktyczno-wyrównawcze, natomiast zespoły korekcyj­
no-kompensacyjne funkcjonują w 16 (48,5%) szkołach. Bezpośrednią przy­
czyną, która spowodowała, że zajęcia nie były prowadzone, jest brak środ­
ków finansowych przeznaczonych na ten cel oraz brak kadry specjalisty­
cznej. W szkołach, w których nie funkcjonują zespoły dydaktyczno-wyrów­
nawcze i korekcyjno-kompensacyjne, dzieci wymagające specjalistycznej 
pomocy uczęszczają na zajęcia do poradni psychologiczno-pedagogicznej.

Istotną dla prezentowanych badań jest opinia badanych o wartościach 
i zagrożeniach wynikających z integracyjnego systemu edukacji (tabela 9). 
Przeważająca część dyrektorów (82,4%), pedagogów szkolnych (78,8%) 
i nauczycieli (73,5%) przekonana jest o wartościach integracyjnego syste­
mu kształcenia. Tylko nieliczni uważają, że integracja niesie za sobą za­
grożenia. Dyrektorzy, pedagodzy szkolni i nauczyciele wyrażający opinię, 
że integracja niesie wartości, twierdzili, że podstawową wartością jest to, 
że „wpływa na kształtowanie właściwych postaw dzieci pełnosprawnych 
wobec niepełnosprawnych’’. Wszystkie trzy grupy badanych uważały rów­
nież, że integracja „uczy dzieci pełnosprawne tolerancji , ludzkiego trakto­
wania „sprawnych inaczej”, a także „daje dziecku niepełnosprawnemu po­
czucie bezpieczeństwa, umacnia wiarę we własne siły oraz poczucie włas­
nej wartości”. r ,

Wszystkie trzy grupy badanych widzą zagrożenia w niewłaściwych po­
stawach dzieci pełnosprawnych wobec niepełnosprawnych. Przeszkody 
w integracji postrzegają w złych warunkach lokalowych, zbyt licznych kla­
sach oraz zagrożeniu dzieci niepełnosprawnych podczas przerw. Zdaniem 
respondentów zagrożenia mogą wynikać z braku przygotowania kadry do 
pracy z dzieckiem niepełnosprawnym oraz z faktu, ze wspólne uczenie się 
z uczniami niepełnosprawnymi może powodować obniżenie ambicji u dzie­
ci zdolnych.

Najkorzyśmiejszą formą integracji w opinii dyrektorów (94,1%), peda­
gogów szkolnych (96,9%) i nauczycieli (73,5%) jest rozwiązanie, gdy do 
szkoły masowej uczęszczają dzieci z różnymi objawami niepełnosprawno­
ści. Rozwiązanie to jest korzystne nie tylko dla aziecka niepełnosprawnego, 
lecz także dla dziecka zdrowego, uczy bowiem niesienia pomocy, wpływa 
na kształtowanie prawidłowych interakcji między omawianymi grupami 
uczniów oraz jest praktyczną lekcją tolerancji. t

Praktyka pedagogiczna w Polsce i na świecie dowodzi jednak, że szkoły 
w generalnej większości nie mogą w pełni sprostać zadaniom edukacyjnym, 
wynikającym z takiego rozwiązania integracyjnego nauczania.

Aby system integracyjny był korzystną formą kształcenia specjalnego, 
muszą być spełnione określone warunki. Punktem wyjścia integracji szkol­
nej (w opinii pedagogów szkolnych, dyrektorów i nauczycieli) powinna być
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likwidacja barier architektonicznych oraz zmniejszenie zagęszczenia klas. 
W ślad za tym powinny iść zabiegi zmierzające do ukształtowania odpo­
wiednich postaw w społeczeństwie wobec dzieci niepełnosprawnych, ą tak­
że przygotowanie kadry nauczycielskiej. Większość dyrektorów, pedago­
gów szkolnych i nauczycieli akceptuje integrację, dostrzegając w niej wię­
cej pozytywnych niż negatywnych zjawisk. Popierają oni tę formę kształ­
cenia, będąc przeciwnikami izolacji osób niepełnosprawnych.

Reasumując powyższe rozważania, należy stwierdzić, że:
1. Dyrektorzy, pedagodzy szkolni i nauczyciele akceptują integrację, do­

strzegają w niej więcej pozytywnych niż negatywnych zjawisk.
2. Uważają, iż do szkoły masowej powinny uczęszczać dzieci z różnymi 

rodzajami niepełnosprawności, jednak ich zdaniem warunki lokalowo-war- 
sztatowe i architektoniczne szkół nie odpowiadają potrzebom uczniów nie­
pełnosprawnych.

Przeszkody w integracji badani postrzegają również:
1. W braku przygotowania kadry pedagogicznej do pracy z uczniem 

niepełnosprawnym.
2. W zbyt licznych klasach.
3. W zagrożeniu dzieci niepełnosprawnych podczas przerw między le­

kcjami,
Deklarowane postawy dyrektorów, pedagogów szkolnych i nauczycieli 

wyrażają pełną aprobatę wobec integracyjnego systemu kształcenia, wyka­
zują wiele realizmu w ocenie wartości wspólnego uczenia się dzieci peł­
nosprawnych i niepełnosprawnych.

Rzeczywistość pedagogiczna, warunkowana sytuacją ekonomiczną pol­
skiego systemu edukacji, długo jeszcze nie pozwoli na zastosowanie opty­
malnych rozwiązań, umożliwiających integrację szkolną dzieci pełnospraw­
nych z niepełnosprawnymi. Należy więc zgodzić się z koniecznością współ­
istnienia i integralnego funkcjonowania placówek szkolnictwa specjalnego 
i różnych form integracyjnego kształcenia w szkolnictwie masowym, tra­
ktując je jako podstawowy element normalizacji życia osób niepełnospraw­
nych w społeczeństwie.
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