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Wstep

Na przestrzeni ostatnich lat pojecia ,diagnoza” i ,,diagnozowanie” bar-
dzo czgsto goszczg na famach periodykéw 1 ksigzek o charakterze psycholo-
giczno-pedagogicznym, socjologicznym czy tez medycznym. Diagnoza
w procesie edukagji dziecka jestjednym z wielu istotnych zadaf nauczyciela.

Celem kazdej diagnozy ,jest opisanie badanego zjawiska, okreslenie
przyczyn jego wystgpowania, zaprojektowanie i przeprowadzenie dzia-
tan profilaktycznych, naprawczych, korygujacych, ktére by doprowadzi-
ty do pozytywnych zmian™.

Czym jest diagnoza logopedyczna? Diagnoza logopedyczna jest swo-
jego rodzaju procesem. Rozpoczyna si¢ on w chwili zgloszenia si¢ osoby
badanej do logopedy i trwa do zakoniczenia procesu terapii logopedycz-

' B. Surma, Diagnozowanie rozwoju dzieci w wieku przedszkolnym, [w:] Podstawy pedagogiki
przedszkolnej, red. J. Karbowniczek, M. Kwasniewska, B. Surma, Krakow 2013, s. 329.
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nej. W czasie jej przebiegu moze doj$é bowiem do innego spojrzenia na
dane zjawisko logopedyczne, w zwigzku z poglebiong wiedzg na jego te-
mat, w wyniku np. dodatkowych badan, studiowania fachowej literatury,
uczestnictwa w kursach czy szkoleniach w zakresie interesujacej tematyki.

Istota diagnozy logopedycznej jest rozpoznanie danego zjawiska lo-
gopedycznego. Skladaja si¢ na nia dwa etapy eksploracji, czyli poznania,
opisania aktualnego stanu i weryfikacji, czyli potwierdzenia lub tez nie
wecze$niejszego zalozenia’. Zmierzenie si¢ z danym problemem logope-
dycznym, w zaleznosci od jego przyczyn, rozleglosci, wieku dziecka,
wymaga od logopedy przedsigwziecia wielu krokéow. Czas poswiecony
na diagnoz¢ logopedyczna nie jest czasem straconym, poniewaz wladci-
we okreslenie trudnosci w komunikacji jezykowej dziecka umozliwia lo-
gopedzie odpowiednio ukierunkowaé proces terapii logopedycznej. Cze-
sto na tym etapie niezb¢dna jest wspolpraca logopedy z innymi
specjalistami. Logopeda, formutujac wnioski z badan wstepnych pierw-
szego etapu badania mowy, wspiera si¢ wiec opinia uzyskang od innych
specjalistow w zakresie danego zjawiska logopedycznego.

Pierwszym etapem diagnozy logopedycznej jest okreslenie problemu.
W tym celu nalezy przeprowadzié badania wstepne, do ktérych zalicza-
my anamnezg¢, obserwacje, orientacyjne badanie mowy i badania uzupet-
niajgce, takie jak: badania stanu i1 sprawnosci aparatu artykulacyjnego
(jezyka, warg, podniebienia migkkiego, zuchwy), badanie stuchu fone-
tyczno-fonematycznego, badanie pamigci stuchowej (zdolno$¢ zachowania
w pamigci ciggu wyrazow), badanie funkeji potykowej i funkeji oddecho-
wych, badanie kinestezji mowy (czucia ulozenia narzadéw artykulacyjnych),
orientacyjne badanie stuchu, badanie cech prozodycznych mowy, a wige
melodii, akcentu 1 rytmu oraz plynnosci mowy, badanie emisji glosu, prak-
sjl, gnozji oraz badanie lateralizacji. Drugim etapem diagnozy logope-
dycznej jest przyjecie hipotezy, ktérg formutuje si¢ na podstawie wyni-
kéw przeprowadzonych badan podstawowych, obejmujacych badanie
zarbwno czynno§ci moéwienia, jak i rozumienia oraz oceny umiejetnosci
czytania i pisania, jak réwniez w zaleznosci od potrzeby wynikéw innych
specjalistycznych badan — psychologicznych, neurologicznych, laryngo-
logicznych, foniatrycznych itp. Trzeci etap to weryfikacja hipotezy. Na
tym etapie ustala si¢ indywidualny program terapii, dobiera si¢ odpowied-
nie metody i techniki logopedyczne, okresla si¢ czestotliwos¢ spotkari®.

2 E.M. Minczakiewicz, Poczatki i rozwdyj polskiej logopedii, Krakéw 1998, s. 181.

3 @. Jastrzebowska, O. Pelc-Pekala, Metodyka ogdina diagnozy i terapii logopedycznej, [w:] Pyta-
nia i odpowiedzi. Podrecznik akademicki, red. T. Gatkowski, G. Jastrzebowska, Opole 1999,
s. 633-638.
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Wywiad jako element diagnozy logopedycznej

Postawienie diagnozy logopedycznej poprzedza anamneza, czyli
wywiad przeprowadzony z rodzicami (opiekunami) dziecka. Anamneza
polega na ,zebraniu danych podczas rozmowy z opiekunami dziecka™.
Wedtug T. Pilcha 1 T. Bauman ,,jest rozmowg badajacego z responden-
tem lub z respondentami wedtug opracowanych wezesniej dyspozycji lub
w oparciu o specjalny kwestionariusz®”. Wywiad mozna rozpoczaé swo-
bodng rozmowg, formutujgc pytania o Scisle okreslonej tematyce ze wzgle-
du na postawiony cel lub tez rozmowg kierowang na okreslone, istotne
problemy.

»Najczgsciej w badaniach pedagogicznych wykorzystywany jest wy-
wiad jako rozmowa kierowana, przy pomocy pytaii zawartych w kwe-
stionariuszu wywiadu, kt6ry na t¢ okoliczno$é jest przygotowany”®. Moze
mieé charakter swobodny lub odbywaé si¢ wedlug wczesniej przygoto-
wanych pytan. Podczas rozmowy logopedy z rodzicami (opiekunami) nie
powinno by¢ dziecka. Wywiad powinien si¢ odbywal bez pospiechu,
w zyczliwej 1 przyjaznej atmosferze. Rodzic powinien odczué zaintereso-
wanie specjalisty problemem swojego dziecka. Pytania nie powinny wy-
kraczaé poza niezb¢dne ramy spraw sluzgcych poznaniu dziecka.

Dobrze przeprowadzony wywiad pozwala poznac wlasciwosci roz-
woju psychicznego i fizycznego osoby badanej, uwarunkowania tego roz-
woju, przyczyny zaburzen, warunki Srodowiskowe dziecka, jego pozycje
w rodzinie. W szczegblnosci zebrane informacje odnosza si¢ do przyczyn
zaburzen mowy oraz dotychczasowego przebiegu procesu ksztaltowania
1 rozwoju mowy. Dobrze przeprowadzony wywiad jest warunkiem po-
stawienia diagnozy logopedycznej’.

Kwestionariusz wywiadu w pierwszej kolejnosci powinien zawieraé
ogoblne pytania dotyczgce sytuacji rodzinnej dziecka, a mianowicie mie-
dzy innymi: Czy jest wychowywane przez obojga rodzicow? Czy w ro-
dzinie majg miejsce powazne choroby? Czy w rodzinie wyst¢puja zabu-
rzenia mowy?

W zaleznosci od problemu sygnalizowanego przez rodzicéw (np.
dziecko moéwiace nieplynnie, opdZniony rozw6j mowy) w kwestionariu-
szu wywiadu moga si¢ znalez¢ pytania bardziej szczegdlowe, dotyczace
wystepowania tych zaburzef czy tez ich symptoméw u cztonkéw rodzi-

4 E.M. Skorek, Z logopedia na ty. Podreczny stownik logopedyczny, Krakéw 2000, s. 20.

°T. Pilch, T. Bauman, Zasady badan pedagogicznych. Strategie ilosciowe i jakosciowe, Warszawa
2001, s.91-92.

6 W. Dutkiewicz, Podstawy metodologii badar do pracy magisterskiej i licencjackiej z pedagogiki,
Kielce 2001, s. 84.

7 E.M. Skorek, Z logopedig na ty. Podreczny stownik logopedyczny, dz. cyt., s. 20.
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ny. W przypadku dziecka méwigcego nieplynnie mogg si¢ jak najbar-
dziej pojawic pytania dotyczgce atmosfery panujacej w domu, charakteru
mowy domownikéw (np. mowa wolna, szybka, nerwowa), okolicznosci
pojawienia si¢ jakania, sytuacji, w ktorej wystepuje ona czesciej lub rza-
dziej, wymagan kierowanych pod adresem dziecka.

Istotne informacje o rozwoju psychofizycznym dziecka mozna uzy-
skaé, kierujac do rodzicow szczegdlowe pytania dotyczace:

a) przebiegu ciazy (cigza o czasie, przenoszona, przedwczesna);

b) chordb przebytych w czasie cigzy i komplikacji z nig zwigzanych;

¢) przyjmowania lekdow podczas cigzy;

d) porodu (pordd sifami natury, cesarskie cigcie, poréd dlugotrwaly).

Dane uzyskane w tym zakresie pomoga ocenié rozwéj dziecka w okre-
sie zycia prenatalnego 1 perinatalnego. Informacji na temat rozwoju post-
natalnego moga dostarczy¢ kolejne pytania skierowane do rodzicéw, a mia-
nowicie: Czy dziecko od urodzenia reagowalto na sygnaly dZwigckowe
(stowne) i rézne dZwigki z najblizszego otoczenia? Kiedy dziecko zacze-
to gluzyé 1 gaworzyc? Kiedy zaczely pojawiaé si¢ pierwsze stowa 1 zda-
nia? Kiedy dziecko zacze¢lo rozumieé proste polecenia?

Poniewaz rozw6j mowy jest Scisle zwiazany z rozwojem ruchowym
dziecka, w kwestionariuszu wywiadu powinny znalez¢ si¢ réwniez pyta-
nia dotyczace przebiegu tego rozwoju, a mianowicie m.in.: Kiedy dziec-
ko zaczelo unosi¢ glowe? Kiedy zaczelo siadaé 1 stawial pierwsze kroki?
Czy dziecko mialo lub ma nadal powazne problemy zdrowotne? Jakie
choroby wystepowaly u dziecka? Czy bylo hospitalizowane? Czy jest pod
opicky jakiego$ specjalisty?

W kwestionariuszu wywiadu mogg znalez¢ si¢ takze pytania doty-
czgce predyspozycji osobowosciowych dziecka, jego zainteresowan,
wspoldzialania z réwiesnikami, czy przejawianych trudno$ci w zakresie
poszczegdlnych aspektdéw rozwoju umystowego, fizycznego i emocjo-
nalno-spolecznego.

Zatozenia i analiza wynikéw badan

W celu poznania wybranych aspektow rozwoju psychofizycznego dziec-
ka w wieku przedszkolnym i jego uwarunkowan, przeprowadzono wywiad ze
106 rodzicami dzieci, ktére zostaly objete badaniem logopedycznym. Analiza
iloSciowa 1 jako$ciowa materialu badawczego uzyskanego z kwestionariusza
wywiadu pozwolita ustosunkowac si¢ do kilku probleméw, a mianowicie:
® Jak przebiegal rozw6j mowy i rozwdj ruchowy u dzieci objetych ba-
daniem logopedycznym?
® Czy wedlug opinii rodzicow dzieci rozumialy kierowane do nich
polecenia?
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©® Jakie sg wybrane uwarunkowania rozwoju mowy 1 rozwoju rucho-
wego u dzieci, ktére zostaly objete badaniem logopedycznym?

Opracowane wyniki badai uzyskane z kwestionariusza wywiadu
przedstawiono w tabelach i na wykresach 1-6. W tabeli 1 1 na wykresie 1
zaprezentowano pojawienie si¢ okresu gaworzenia u dzieci objetych ba-
daniem logopedycznym.

Tabela 1. Pojawienie si¢ gaworzenia u dzieci w opinii rodzicow

Miesigc pojawienia si¢ Liczba
Lp. odruchu warunkowego (n=106) %
1. 5—6 miesigc 93 87,7
2. 7 miesiac 9 8,5
3. 8 miesigc 4 3,8
Razem 106 100,0

Zrodio: op

Wykres 1. Pojawienie si¢ gaworzenia u dzieci w opinii rodzicéw

racowanie wiasne.

E 5-6 miesiac
H 7 miesigc
O 8 miesigc

L. % Zrodio: op

Gaworzenie wedlug opinii wigkszo$ci rodzicéw pojawilo sie w pig-
tym 1 szostym miesiacu zycia dziecka, a w kilku przypadkach w siédmym
1 6smym miesigcu. Pod koniec pierwszego polrocza zycia dziecka naj-
czesciej wystepuje Swiadome nasladowanie dzwickéw mowy zaslyszanych
przez nie z najblizszego otoczenia typu np. ma-ma, ta-ta, ba-ba. Nasla-
dowanie tych dZwigk6éw jest uwarunkowane stanem stuchu, bowiem moga

racowanie wiasne.
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gaworzy¢ tylko te dzieci, ktére stysza. W wywiadzie jak juz wezesniej
zaznaczono powinno si¢ pojawié pytanie dotyczace reakeji dziecka na
sygnaly dZwigkowe. OczywiScie w pdzniejszym okresie zycia dziecka
moze doj$¢ do uszkodzenia stuchu w wyniku dzialania réznorodnych
czynnikéw np. przyjmowanie obcigzajacych lekdw, urazy fizyczne, cze-
ste infekcje gérnych drog oddechowych, dlatego tez logopedzi przepro-
wadzajg orientacyjne badanie stuchu, a w razie watpliwosci kieruja dziecko
na specjalistyczne badania w tym zakresie.

W opinii rodzicéw wszystkie dzieci od urodzenia reagowaly na roz-
ne zrodla dzwigkow docierajace do nich z najblizszego otoczenia. Ta in-
formacja, jak rowniez pojawienie si¢ gaworzenia oraz orientacyjne ba-
danie stuchu pozwalaja na stwierdzenie, czy dziecko styszy, czy tez nie.

Po okresie melodii pojawia si¢ kolejny okres ksztaltowania si¢ mowy
dziecka, a mianowicie okres sygnaltu jednoklasowego, czyli okres wyra-
zu. Trwa on od 1. do 2. roku zycia.

W tabeli 2 i na wykresie 2 przedstawiono pojawienie si¢ pierwszych
slow u dzieci objetych badaniem logopedycznym.

Tabela 2. Pojawienie si¢ pierwszych wyrazow u dzieci w opinii rodzicow

Miesiac pojawienia si¢ Liczba
Lp. pierwszych wyrazéw (n=106) %
L. 9—11 miesigc 44 41,6
2. 12—13 miesigc 50 47,2
3. 14-18 miesigc 10 9,4
4. 24 miesiac 1 0,9
5. 36 miesigcy 1 0,9

Razem 106 100,0

Zrédto: opracowanie whasne.
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Wykres 2. Pojawienie si¢ pierwszych wyrazéw u dzieci w opinii rodzicow

501
40 @ 9-11 miesigc
20 M 12-13 miesigc
0 14-18 miesiac
20 P
O 24 miesigce
10- B 36 miesigcy
0
Zrédto: opracowanie whasne.

Analizujgc wyniki umieszczone w tabeli 2 i na wykresie 2 mozna
zauwazyd, iz najwiecej rodzicow zauwazylo pojawienie si¢ pierwszych
stow u swoich dzieci w 12. 1 13. miesigcu zycia. Znaczna cz¢$¢ badanych
rodzicow zauwazyla pierwsze stfowa znacznie wezesniej, a mianowicie
od 9 do 11 miesigca zycia dziecka w tzw. okresie echolalii. Polega ona na
powtarzaniu przez dziecko zaslyszanych stéw wlasnych i z najblizszego
otoczenia. Czeste ich powtarzanie przez dziecko, jak réwniez ich kon-
frontacja z otoczeniem prowadzi do rozumienia tych pierwszych poja-
wiajacych si¢ pojed, jakimi sa najczeSciej ,mama”, ,baba”, tata”.

W okresie ksztaltowania i rozwoju mowy mozna zaobserwowac
u dzieci niewielkie lub znaczne op6Znienia w przyswajaniu jezyka. Nie-
ktorzy z badanych rodzicéw wskazali, iz pierwsze stowa pojawily si¢
u ich dzieci w przedziale od 14-18 miesiaca zycia, jak rowniez w wicku
213 lat. Wedlug literatury przedmiotu o op6Znionym rozwoju mowy mozna
moéwic wtedy, gdy pierwsze stowa nie pojawiaja si¢ w 18 miesigcu zycia,
a zdania w 30 miesigcu zycia®. Dokladne rozpoznanie op6Znionego roz-
woju mowy, poznanie przyczyn, prowadzenie poglebionej 1 dlugotrwale;
obserwacji oraz wykonanie specjalistycznych badaf (badanie stuchu, ba-
danie psychologiczne, badanie rozumienia mowy, badanie stanu aparatu
narzgdow artykulacyjnych) pozwala stwierdzi¢ czy jest to tzw. samoistne
opdznienie rozwoju mowy, czy tez niesamoistne opdznienie rozwoju
mowy, ktére ma patologiczng podstawe. W przypadku badanych dzieci,
u ktorych pojawily si¢ pierwsze stowa zdecydowanie pézniej niz u ich
rowiesnikéw, wystapilo samoistne opdéZnienie rozwoju mowy. Mowa
dzieci zréwnala si¢ bowiem z mowg rowiesnikéw, cho¢ w ich wypowie-
dziach wystgpowalo jeszcze duzo cech mowy dziecinne;.

8 E. Dilling-Ostrowska, Rozw(dj i zaburzenia mowy u dzieci w zaleznosci od stopnia dojrzatosci ukfadu
nerwoweqo, [w:] Zaburzenia mowy u dzieci, red. J. Szumska, Warszawa 1982, s. 19.
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Kolejnym okresem ksztaltowania si¢ mowy dziecka jest tzw. okres sy-
gnatu dwuklasowego, ktory trwa od drugiego do trzeciego roku zycia. Jest
to okres, w ktdrym pojawiaja si¢ pierwsze zdania. Pierwsze zdania moga
si¢ takze pojawic juz pod koniec okresu wyrazu. W okresie sygnatu dwu-
klasowego dziecko zaczyna si¢ postugiwaé zdaniami oznajmujgcymi, py-
tajacymi, rozkazujacymi, wykrzyknikowymi. Ma takze $wiadomo$¢ fono-
logiczng, tzn. wie, jak dana gloska brzmi, ale nie potrafi jej wyartykulowaé.

Wyniki badan dotyczace pojawienia si¢ pierwszych zdah u dzieci
w opinii badanych rodzicéw zaprezentowano w tabeli 3 i na wykresie 3.

Tabela 3. Pojawienie si¢ pierwszych zdan u dzieci w opinii rodzicéw

Miesigc pojawienia sie Liczba
Lp. pierwszych zdan (n=106) %
L. 14-16 miesigc 22 20,8
2. 17-22 miesigc 36 34,0
3. 23-25 miesigc 40 37,7
4. 26-31 miesigc 7 6,6
5. 36 miesi¢cy 1 0,9

Razem 106 100,0

Zrédto: opracowanie whasne.

Wykres 3. Pojawienie si¢ pierwszych zdan u dzieci w opinii rodzicoéw
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Zrédto: opracowanie whasne.



EDUKACJA
ELEMENTARNA

Pierwsze zdania wedlug badanych rodzicéw pojawily si¢ u dzieci w dru-
gim 1 trzecim roku zycia. Prawie u co pigtego dziecka pojawily si¢ na po-
czatku okresu wyrazu, mozna wigc powiedzie¢ w tym wypadku o szybszym
przyswajaniu sobie przez nie j¢zyka. W kilku przypadkach pierwsze zdania
pojawily si¢ dopiero pod koniec drugiego roku zycia 1 w jednym przypadku
u dziecka, ktdre skoficzylo 3 lata. Analizujgc glebiej wyniki badan, byly to te
dzieci, u ktérych pdzZniej pojawily sie pierwsze stowa. Pierwsze zdania, kt6-
rymi postuguja si¢ dzieci majg bardzo prosty charakter. Do ich budowy wy-
korzystujg bowiem na samym poczatku tzw. czasowniki sprawcze, np. dad,
pi¢. Wraz z wiekiem i bogaceniem si¢ stownictwa dziecka, zdania moga mieé
juz bardziej ztozong budowe, poniewaz oprécz rzeczownikéw 1 czasowni-
kéw dzieci zaczynajg stosowac takze pozostate cze$ci mowy.

Informacje uzyskane od rodzicéw w zakresie pojawiania si¢ poszcze-
golnych okreséw rozwoju mowy sa bardzo istotne, poniewaz pozwalaja
logopedzie ocenié, czy rozwdj mowy u dziecka przebiegal prawidlowo,
czy tez nie, a wigc czy byl przyspieszony, opézZniony, czy tez miescit si¢
w normie rozwojowej. Szczegblng uwage nalezy zwrocic na dzieci, u kté-
rych wystapito znaczne opéZnienie rozwoju mowy, by ocenié, czy w chwili
badania rozwéj ten jest prawidiowy.

Rozwdj mowy jest SciSle zwigzany z rozwojem ruchowym. Gawo-
rzeniu odpowiada przyjmowanie przez dziecko pozycji siedzgce;.

Wyniki badan dotyczgce przyjmowania pozycji siedzacej przez
dzieci przedstawiono w tabeli 4 1 na wykresie 4.

Tabela 4. Przyjecie pozycji siedzgcej przez dzieci w opinii rodzicow

Miesigc przyjecia Liczba
Lp. przez dziecko pozycji siedzacej (n=106) %
L. 4-5 miesiac 9 8,5
2. 6—7 miesigc 79 74,5
3. 8—10 miesigc 17 16,1
4. 16 miesigc | 0,9
Razem 106 100,0

Zrédto: op

racowanie wiasne.
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Wykres 4. Przyjecie pozycji siedzacej przez dzieci w opinii rodzicow
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Tabela 5. Przyjecie pozycji stojacej przez dzieci w opinii rodzicéw

W opinii rodzicéw najwigksza populacja dzieci zaczela przyjmowaé
pozycje siedzaca w okresie od 67 miesigca, co jest normg rozwojows.
W kilku przypadkach rodzice wskazali, iz ich dzieci zaczely siadad juz
W czwartym i pigtym miesigcu zycia, mozna wigc powiedzie¢ o nieznacznej
akceleracji w tym zakresie. Badani rodzice wskazali rowniez pozniejszy
okres przyjecia pozycji siedzacej przez ich dzieci. W jednym przypadku
nastgpilo to dopiero w 16 miesigcu zycia dziecka. Z dodatkowych informa-
¢ji uzyskanych od rodzicéw, dowiadujemy sig, iz przyczyng byl trauma-
tyczny pordd 1 powazne choroby dziecka, ktére pojawily si¢ po urodzeniu.

W tabeli 5 i na wykresie 5 zaprezentowano opinie uzyskane od ro-
dzicow dotyczace okresu, w ktérym dzieci objete badaniem logopedycz-

nym zacz¢ly chodzié.

Zrédto: opracowanie whasne.

M@ 4-5 miesigc
H 6-7 miesigc
0O 8-10 miesigc

0 16 miesigc

Miesiac, w ktérym dziecko Liczba
Lp. zaczelo stawiad pierwsze kroki (n=106) %
1. 8—10 miesigc 30 28,3
2. 11-13 miesigc 68 64,2
3. 14-16 miesigc 6 5,7
4. 17-18 miesiac 2 1,8
Razem 106 100,0

Zrédto: opracowanie whasne.
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Wykres 5. Przyjecie pozycji stojacej przez dzieci w opinii rodzicow
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Zrédto: opracowanie whasne.

W opinii badanych rodzicéw najwigcej dzieci zaczeto chodzié w okresie
od 11-13 miesigca zycia, zdecydowanie mniej w przedziale od 8—10 mie-
sigca zycia. W kilku przypadkach wedlug opinii rodzicow dzieci zaczely
stawial pierwsze kroki od 14—18 miesigca zycia. Dokonujac poglebionej
analizy badan stwierdzono, iz byly to dzieci, ktére réwniez pozniej zaczely
przyjmowac pozycje siedzaca.

Analizujac wyniki badaf w zakresie rozwoju ruchowego dzieci obje-
tych badaniem logopedycznym mozna wyloni¢ si¢ trzy grupy badanych.
Pierwszg grupe stanowily dzieci, ktére rozwijaly si¢ zgodnie z norma, drugg
dzieci, ktérych rozwéj ruchowy byl przyspieszony, a trzecig tworzyly dzie-
ci, ktérych rozwéj ruchowy byt nieznacznie opdéZniony.

Ostatnim badanym aspektem u dzieci objetych badaniem logope-
dycznym bylo rozumienie polecenn. Wyniki badan zaprezentowano w ta-
beli 6 i na wykresie 6.

Tabela 6. Rozumienie polecen przez dzieci w opinii rodzicéw

Miesiac rozumienia Liczba
Lp. polecen przez dzieci (n=106) %
1. 6-10 miesiac 23 21,7
2. 11-12 miesigc 72 67,9
3. 13—14 miesiac 7 6,6
4, 15-18 miesiac 4 3,8
Razem 106 100,0

Zrédio: op

racowanie wiasne.
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Wykres 6. Rozumienie polecen przez dzieci w opinii rodzicow
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Zrodio: opracowanie whasne.

Rozumienie, czyli odbiér komunikatéw stownych mozliwy jest dzigki
sprawnie dzialajgcemu aparatu stuchowemu, umiej¢tnosci rozrézniania
glosek, pamigci stuchowej werbalnej, umiejetnosei réznicowania zwigz-
kéw logiczno-gramatycznych zawartych w zdaniach’.

Wedlug opinii badanych rodzicéw dzieci do$é wezesnie rozumialy
kierowane do nich polecenia. Najwi¢cej rodzicow zauwazylo takie reak-
¢je u swoich dzieci okoto pierwszego roku zycia dziecka. Cz¢$¢ badanych
rodzicéw zwrdcila uwage na ten aspekt juz do$¢ weze$nie, a mianowicie
od 6-10 miesigca zycia. Niewielu rodzicow podalo, 1z ich zdaniem dzieci
rozumialy kierowane do nich polecenia od 13-18 miesigca zycia. Odbiér
komunikatéw stownych przez dzieci wyraza si¢ w tym, iz dzieci reaguja
na swoje imi¢, wskazujg konkretne przedmioty, odwracaja glowe poszu-
kujac danego przedmiotu lub osoby, pokazuja swoje cz¢sci ciata. Roczne
dzieci rozumiejg wiele pojec ze swojego otoczenia. Uwaznie obserwuja,
co si¢ wokol nich dzieje. Jesli juz chodza, zwigkszaja tym samym krag
swoich do$wiadczen i bogacg zaséb stownictwa czynnego.

Podsumowanie i wnioski

Przeprowadzony wywiad z rodzicami dzieci umozliwil dokladne
poznanie wybranych aspektdow ich rozwoju psychofizycznego, a miano-
wicie przebiegu rozwoju mowy, rozwoju ruchowego, rozumienia pole-
cef oraz uwarunkowan tego rozwoju. Analiza danych uzyskanych z anam-
nezy umozliwila wigc poznanie prawidlowosci rozwojowych dziecka,
odchyleft od normy oraz ewentualnych przyczyn ich wystepowania. Wy-
niki tych badah majg warto$¢ diagnostyczna, poniewaz przyczyniajg si¢
do formulowania odpowiedniej hipotezy, a dalsze poglebione badanie
logopedyczne umozliwia weryfikacje wezes$niejszych zalozen.

9 E.M. Minczakiewicz, Logopedia. Mowa, rozwdyj, zaburzenia, terapia, Krakéw 1997, s. 28.
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Analiza wybranych wynikéw badaf uzyskanych od rodzicow
dzieci objetych badaniem logopedycznym pozwolila na wysuniecie na-
stepujacych wnioskow:

1. Rozwdj mowy u dzieci, ktdre zostaly objete badaniem logopedycz-
nym przebiegal prawidlowo. Dzieci zaczely gaworzyé, wymawiaé pierw-
sze wyrazy 1 zdania w okresie, w ktérym powinny si¢ one pojawial. Od-
notowano co prawda w kilku przypadkach pdézniejsze pojawienie si¢
pierwszych slow i zdan, ale zjawiska te Swiadczyly o samoistnym op6z-
nieniu rozwoju mowy, ktéry zalicza si¢ do normalnych odmian rozwoju,
a uwarunkowane one byly indywidualnym tempem i rytmem rozwoju
dzieci. Dzieci, u ktérych pézniej pojawily si¢ pierwsze wyrazy, zaczely
rowniez pdzniej wypowiadaé pierwsze zdania.

2. Rozwdj ruchowy u dzieci rowniez przebiegal prawidiowo w wigk-
szoSci analizowanych przypadkéow. Zauwazono jednak zaréwno przy-
spieszenie, jak tez op6Znienie tego rozwoju. OpdzZnienie to uwarunko-
wane bylo czynnikami okotoporodowymi i postnatalnymi. Zauwazono
rowniez nastgpujaca prawidiowosé: dzieci, ktére zaczely péZniej siedzied,
rowniez zaczely péZniej stawiaé pierwsze kroki.

3. Odbiér komunikatéw stownych u dzieci takze przebiegal prawi-
dtowo. W opinii rodzicéw rozumialy one kierowane do nich polecenia w
przedziale od 6-18 miesigca. Wedlug opinii badanych wszystkie dzieci
od narodzin reagowaly na sygnaly dzwickowe, ktére do nich docieraly,
co Swiadczy o tym, 1z wszystkie slyszaly.

4. Przeprowadzone badania przyczynily si¢ mi¢gdzy innymi do sfor-
multowania wstepnych zalozef, co do rozpoznania danego zjawiska lo-
gopedycznego wystepujacego u dzieci w wieku przedszkolnym.
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Streszczenie

Diagnoza logopedyczna jest procesem zlozonym. Powinna by¢ rze-
telna 1 poglebiana w czasie trwania calej terapii logopedycznej. Jej istota
jest rozpoznanie danego zjawiska logopedycznego. W celu dokonania
diagnozy logopeda musi podjaé r6zne dzialania. Poprzedzaé j3 powinien
wywiad przeprowadzony z rodzicami (opickunami) dziecka. Powinien
on odbywacl si¢ w przyjemnej atmosferze i bez po$piechu. Rodzic lub
opiekun dziecka powinien odczué ze strony logopedy duze zaintereso-
wanie swoim problemem. Wywiad umozliwia logopedzie zdobycie cen-
nych informacji o badanym dziecku i pomaga w stawianiu odpowiedniej
diagnozy logopedycznej. W artykule poddano szczegbélowej charaktery-
styce jedno z narze¢dzi logopedycznych, jakim jest kwestionariusz wywia-
du. Powinien on zawiera¢ miedzy innymi pytania dotyczgce sytuacji ro-
dzinnej dziecka, jego rozwoju fizycznego i psychicznego, w tym réwniez
pytania dotyczace przebiegu cigzy, choréb w tym okresie, przyjmowania
lekéw podczas cigzy, przebiegu porodu. W artykule zwrécono uwage na
korzySci wynikajace z przeprowadzenia wywiadu. Dobrze przeprowadzo-
ny wywiad pozwala logopedzie nie tylko na poznanie wlasciwosci rozwoju
psychofizycznego dziecka, ale umozliwia rowniez uchwycenie czynnikow
warunkujacych ten rozwéj. Dokladna analiza informacji uzyskanych od
rodzicéw czy opickunéw dziecka, moze si¢ réwniez przyczynié do okre-
Slenia przyczyn zaburzei mowy. W artykule zaprezentowano wybrane
wyniki badan dotyczace rozwoju mowy oraz rozwoju ruchowego u dzie-
ci w wieku przedszkolnym. Informacje na temat tych aspektéw rozwojo-
wych uzyskano od rodzicéw dzieci objetych badaniem logopedycznym.

Stowa kluczowe: dziecko, diagnoza logopedyczna, wywiad.
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Interviewing Parents

as an Important Element

of the Therapeutic Speech Assessment
of Preschool Children

Summary

The diagnostic assessment of speech is a complex process: it should be
reliable, but also ongoing throughout any program of speech therapy. Its
essence lies in the recognition of the phenomenon of speech therapy itself.
In order to make a diagnosis of speech and linguistic competence, the the-
rapist must undertake various activities. It should, moreover, precede any
interview with the parents (or guardians) of the child. It should take place
in a pleasant atmosphere, and be performed in an unhurried manner. The
parents or guardians of the child should feel that the speech therapist is
taking a genuine interest in their problems and concerns. The interview
allows therapists to obtain valuable information about the child under exa-
mination, and helps with setting up an appropriate diagnosis for the pur-
poses of speech therapy. This article discusses in detail the characteristics of
one of the tools of speech therapy — namely, the questionnaire-based inte-
rview. This should include, inter alia, questions regarding the family situ-
ation of the child and his or her physical and mental development, includ-
ing questions relating to pregnancy, diseases during this period, medication
taken during pregnancy, and the way in which the child’s birth unfolded.
The article highlights the benefits of such an interview: when properly con-
ducted, it allows speech therapists not only to get to know the properties of
the psycho-physical development of the child, but also to identify the prin-
cipal factors responsible for determining that development. A thorough
analysis of the information obtained from the parents or guardians of the
child may also be of help in identifying the causes of speech disorders. The
paper presents some selected results of research into language development
and motor development amongst children of preschool age. Information
on these aspects of development was obtained from the parents of children
in the course of a study researching speech therapy.

Keywords: child, speech diagnosis, interview.
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