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Opozniony rozwoj mowy i jego wplyw na rozwdj dziecka
Studium przypadku chlopca z ryzykiem dysleksji

ABsTrRACT: Nowadays the importance of wellbeing and preventing diseases is widely recognized.
People living fast paced lives are bombarded with visual stimuli, such as TV, Internet, social media,
image advertisements or even emoticons on mobile phones. This is not without effect on traditional
verbal communication. People spend less and less time talking to their children, which is crucial in
developing communication skills; instead, they tend to spend more time watching TV or browsing
the Internet. This is detrimental to the children, especially in the phrase of their language develop-
ment; neglecting it can potentially create some serious problems. This article presents a case study
of a boy diagnosed with the delayed speech development and potential risk of dyslexia disorder. The
first part shows the standards of speech development and some disorders. The second part concerns
the process of diagnosing the boy, and the third part indicates a direction for his therapy.

KEY WORDS: speech development, dyslexia, delayed speech development, speech disorder therapy

Kazde dziecko juz od pierwszych chwil swojego Zycia jest wyposazone w ogrom-
ny potencjal rozwojowy. To dzigki niemu chtonie dzwieki z otoczenia, nasladuje je
i przyswaja, co prowadzi do stopniowego nabywania i rozwoju zdolnosci jezyko-
wych. Dzieki wrodzonym umiejetno$ciom potrafi prawidlowo reagowa¢ na bodzce
doplywajace ze $wiata zewnetrznego, zas za pomocg narzadéw zmystow prawidlo-
wo je odbieraiklasyfikuje. Wlasciwy proces poznawania otaczajacego $wiata rozpo-
czyna sie w rzeczywisto$ci o wiele wezesniej, bo juz w okresie prenatalnym. Pierw-
szy trening stuchowy to odbieranie przez dziecko dzwiekéw docierajacych do niego
przez powloki brzuszne. Bodzce te, wydawac by si¢ moglo - niewiele znaczace, na
tym etapie rozwoju dziecka pozwalaja mu rozpoznawac glos matki i odréznia¢ go
od glosu innych oséb. Pierwsze ¢wiczenia narzagdow artykulacyjnych sa zwigzane
z polykaniem przez dziecko wod plodowych, za$ pierwszych wrazen dotykowych
dostarcza dziecku ssanie wlasnego kciuka i poruszanie si¢ w fonie matki. Wydaje
sie, ze bodzce te dos¢ dobrze wyposazajg dziecko w umiejetnosci pozwalajace mu
odnalez¢ si¢ w otaczajacym je $wiecie. Czasami jednak pewne czynniki spoteczne
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czy biologiczne utrudniaja lub wrecz uniemozliwiajg prawidlowy rozwdj dziec-
ka, co rzutuje na wiele jego umiejetnosci. Jedna z nich jest zdolno$¢ mowy, ktéra
moze by¢ w takim przypadku opdzniona. Zjawisko to w ciagu ostatnich lat zdaje
sie przybiera¢ na sile, o czym $wiadczy rosngca liczba mtodych pacjentéw, ktorzy
wraz z rodzicami zglaszaja sie do gabinetéw logopedycznych. Niestety, opdznio-
ny rozwoj mowy najczesciej wigze si¢ z dodatkowymi trudnosciami - dzieci nim
dotkniete zazwyczaj maja tez problemy z czytaniem, pisaniem i naukg w szkole.
Stan ten rzadko ulega samoistnej poprawie, niezbedne staje sie¢ prowadzenie spe-
cjalistycznej terapii.

Etapy ksztaltowania sie mowy dziecka

Moéwienie jest czynnoscia zlozong i wymaga od dziecka wielu réznych umiejet-
nosci, proces ich ksztalttowania odbywa si¢ w kilku etapach. Przyswojenie systemu
fonetyczno-fonologicznego zajmuje dziecku 6-7 lat. W procesie tym wyrdzniamy
ponadto etapy zwigzane z doskonaleniem i opanowywaniem poznawanego sys-
temu'.

Jak wspomniano, rozwoj mowy dziecka mozna podzieli¢ na kilka etapow: okres
przygotowawczy - zwigzany z Zyciem prenatalnym, okres melodii - czas od uro-
dzenia do 1. roku zycia, okres wyrazu — miedzy 1. a 2. rokiem Zycia, okres zdania -
miedzy 2. a 3. rokiem zycia i okres swoistej mowy dziecigcej — miedzy 3. a 7. rokiem
zycia. Dziecko siedmioletnie powinno prawidlowo postugiwac si¢ jezykiem, pod
wzgledem artykulacji poszczegdlnych glosek, jak réwniez intonacji czy akcentu?.
W opozycji do wlasciwie przebiegajacego rozwoju mowy wyrdznia sie kilka rodza-
jow opo6znionego rozwoju mowy (ORM):

prosty opozniony rozwdj mowy, zwany tez samoistnym opdznieniem rozwoju

mowy (SORM);

niesamoistny op6zniony rozwdj mowy (NORM);

opdzniony rozwdj mowy czynnej’.

SORM to zaburzenie pierwotne, czesto o trudnej do ustalenia etiologii. Przyj-
muje sig, ze jego podiozem moze by¢ zbyt pdzne dojrzewanie widkien nerwowych,
co z kolei skutkuje wolniejszym tempem przewodzenia bodzcéw do miesni biora-
cych udzial w akcie mowy. SORM bywa uwarunkowany genetycznie, powstaje takze

! P. LoBACz: Prawidlowy rozwdj mowy dziecka. W: Podstawy neurologopedii. Podrecznik aka-
demicki. Red. T. GALKOWSKI, E. SZELAG, G. JASTRZEBOWSKA. Opole, Wydaw. Uniwersytetu Opol-
skiego 2005, s. 235.

? L. KACZMAREK: Nasze dziecko uczy si¢ mowy. Lublin, Wydaw. Lubelskie 1986, s. 36.

> G. JASTRZEBOWSKA: Istota i klasyfikacja opdznier rozwoju mowy. ,,Audiofonologia” 1997,
t. 10, s. 70.



A. MicHALCzYK: Opdzniony rozwdj mowy i jego wplyw na rozwoj dziecka. ..

339

w wyniku zaniedban $rodowiskowych i wychowawczych. Okres, w ktérym dziecko
nie méwi, moze trwa¢ do 3. roku zycia — pod koniec tego okresu mowa osiaga zwykle
prawidlowy poziom. Istotne w tym przypadku jest to, Ze dziecko posiada sprawny
analizator stuchu i nie stwierdza si¢ u niego odchylen w rozwoju intelektualnym.
SORM dzieli si¢ na proste opdznienie rozwoju mowy oraz specyficzne zaburzenie
jezykowe (SLI, ang. specific language impairment). W pierwszym przypadku mowa
rozwija si¢ prawidfowo, jednak z wyraznym opo6znieniem, ktére zostaje wyréwnane
zwykle okolo 3. roku Zycia - dalszy rozwdj mowy powinien przebiega¢ bez zaklo-
cen. Dziecko zazwyczaj komunikuje si¢ z otoczeniem pojedynczymi gtoskami lub
sylabami, za$ ekspresja mowy jest znacznie gorsza niz jej rozumienie. W przypad-
ku SLI natomiast przyczyn upatruje si¢ w czynnikach anatomicznych, medycznych
lub zwigzanych z niepelnosprawnoscia intelektualna. Etiologia jest zatem trudna do
ustalenia, poniewaz nie wiaze si¢ jednoznacznie z zaniedbaniami srodowiskowy-
mi czy zaburzeniami neurologicznymi. Aparat artykulacyjny dziecka funkcjonuje
prawidtowo, jego stuch nie jest uszkodzony, a inteligencja pozawerbalna pozostaje
w normie. Trudnosci przejawiajg si¢ zwykle w zakresie artykulowania nawet prostych
dzwiekow, budowania wypowiedzi i prostych konstrukeji gramatycznych oraz - co
istotne — rozumienia wypowiedzi innych oséb. SLI nie ustepuje samoistnie i czesto
niesie konsekwencje, z ktérymi dziecko zmaga si¢ w pdzniejszym wieku — trudnosci
w czytaniu, pisaniu czy nauce szkolnej.

NORM to zaburzenie, ktdre towarzyszy najczesciej uszkodzeniu stuchu, afazji,
dyzartrii, dyslalii, jakaniu, autyzmowi, uszkodzeniom neurologicznym czy zabu-
rzeniom psychicznym. Czesto bywa réwniez skutkiem zaniedban ze strony $ro-
dowiska rodzinnego. Op6zniony rozw6j mowy czynnej, wystepujacy dos¢ czesto
(u okoto 3% dzieci w wieku przedszkolnym), charakteryzuje si¢ natomiast opdz-
nionym rozwojem artykulacji przy zachowanym rozumieniu mowy i sprawnych
ruchowo mie$niach artykulacyjnych. Dziecko potrafi wymoéwi¢ w izolacji prawie
wszystkie gloski, czasem tez sylaby, jednak nie umie ztozy¢ ich w stowo i ptynnie
wypowiedzie¢. Poziom intelektualny dzieci z opézZnionym rozwojem mowy czyn-
nej jest adekwatny do wieku i nie budzi niepokoju. Jednakze w nastepstwie ORM
wystepuja u nich trudnosci w nauce czytania i pisania®.

Powazne opdznienia rozwoju mowy ma najczesciej podloze organiczne, wyni-
kajace z mikrouszkodzen osrodkowego uktadu nerwowego, ktére powstaty pod
wplywem biologicznych czynnikéw patogennych, dziatajacych w okresie plodo-
wym i okotoporodowym. Zdarza si¢ tez, ze ORM jest nastepstwem zaniedban §ro-
dowiskowych. Brak prawidtowych wzorcéw mowy réwniez moze stac si¢ przyczyna
ORM u dzieci. Dziecko zawsze stucha z zaciekawieniem i chionie dzwigki dobiega-
jacez otoczenia. Jesli jednak brakuje mu sprzyjajacych warunkéw, zainteresowanie
i naturalna ciekawo$¢ §wiata szybko przeradzajg si¢ w obojetnos¢, ktéra powoduje
réznego rodzaju zaburzenia rozwoju. Pojawienie si¢ niekorzystnych czynnikow

* Por. T. ZALESKI: OpoZniony rozwdj mowy. Warszawa, PZWL 1992, s. 42-46.
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wplywajacych na dziecko (szczegélnie w okresie prenatalnym) moze prowadzi¢ do
powstawania réznych trudnosci, réwniez w zakresie mowy. Im wczesniej pojawi sie
6w szkodliwy czynnik, tym wigksze trudnosci i komplikacje spowoduje. Szczegdl-
nie wazna jest zatem profilaktyka i §wiadomo$¢ rodzicow zwiazana z potrzebami
rozwojowymi ich dziecka. W rzeczywistosci jako$¢ i stopien prawidlowego funk-
cjonowania dziecka jest nierozerwalnie zwigzany z jego harmonijnym rozwojem
fizycznym i psychicznym?.

Terminologia zagadnien zwigzanych z dysleksja

Zagadnienie dysleksji jest od ponad stu lat przedmiotem badan i dyskusji specja-
listéw. Termin ,,dysleksja” wywodzi si¢ od greckiego lexicos, oznaczajacego stowo,
i dys-, przedrostka oznaczajacego niemoznos¢, trudnos¢ lub brak czegos. Termin
ten po raz pierwszy zostal zastosowany w 1887 roku, przez Rudolfa Berlina, ktory
nazywal w ten sposéb ,,rzadkie formy zaburzenia w uczeniu sig¢, objawiajace si¢
skrajnymi trudnosciami w nauce pisania i czytania stéw przy zastosowaniu trady-
cyjnych metod nauczania, ktére okazaly sie skuteczne w nauczaniu innych dzie-
ci®”. Prekursorka badan nad zjawiskiem dysleksji w Polsce byla psychiatra dziecie-
cy, Anna Drath. Artykut opublikowany przez uczong w 1959 roku w czasopismie
»Szkota Specjalna”, nr 6, pt. Dysleksja stal sie pretekstem do dyskusji i dalszego pro-
pagowania wiedzy na ten temat w srodowisku nauczycielskim. Stosunkowo wczes-
nie zwrocono uwage na fakt, ze nabywanie umiejetnosci czytania i pisania nie jest
uwarunkowane tylko inteligencja danego dziecka oraz jakoscig wsparcia ze stro-
ny rodzicéw czy nauczycieli. Etiologia dysleksji wcigz jest tematem wielu dyskusji,
jednakze specjalistom udato si¢ wyodrebni¢ cztery zasadnicze koncepcje zwigzane
z pierwotnymi przyczynami tego zaburzenia:

koncepcja psychodysleksji: pierwotna przyczyna trudnosdci tkwi w zaburze-

niach zwigzanych ze sferg emocjonalng dziecka, ktore moga by¢ spowodowane

urazami psychicznymi badz cigglymi konfliktami i napieciami w najblizszym
$rodowisku;

koncepcja genetyczna: przyczyna lezy w dziedziczeniu zmian w centralnym

uktadzie nerwowym, ktére warunkuja zaburzenia funkcjonalne bedace pod-

fozem probleméw dyslektycznych;

> Logopedia. Pytania i odpowiedzi. Podrecznik akademicki. Red. T. GALKOWSKI, G. JASTRZE-
BOwsKA. Opole, Wydaw. Uniwersytetu Opolskiego 2003, s. 22.

¢ Cyt. za: M. BogpaNowicz: O dysleksji, czyli specyficznych trudnosciach w czytaniu i pisa-
niu — odpowiedzi na pytania rodzicow i nauczycieli. Gdanisk, Wydaw. Popularnonaukowe ,,Linea”
2008, s. 35.
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koncepcja organiczna: przyczyna dysleksji jest organiczne uszkodzenie central-

nego ukiadu nerwowego, ktory odpowiada za prawidtowe czytanie i pisanie;

koncepcja opdznionego rozwoju: pierwotna przyczyna dysleksji tkwi w spowol-
nieniu rozwoju i czynnoéci centralnego ukladu nerwowego, ktéry odpowiada
za zaburzenie czynnosci funkcjonalnych’.

Do charakterystycznych objawéw przemawiajacych za ryzykiem wystapie-
nia dysleksji mozna zaliczy¢: obureczno$¢ utrzymujaca sie powyzej 3. roku zycia,
trudnos$ci w czynnosciach samoobstugowych oraz w rysowaniu i odwzorowywa-
niu uktadu linearnego, problemy z opanowaniem jazdy na dwukolowym rowerze,
trudno$ci w nasladowaniu czy odwzorowywaniu sekwencji, niemoznos¢ naslado-
wania szybkich i naprzemiennych ruchéw. Ponadto: opdzniony rozwdj mowy, wady
wymowy, nieprawidtowy chwyt otéwka, tyzki itp., zaburzenia uwagi stuchowej,
klopoty z rozumieniem mowy w hatasliwych warunkach czy klopoty z zapamie-
tywaniem imion kolegdw?®.

U dzieciiucznidw z grupy ryzyka w obrebie pracy poszczegélnych analizatoréw
mozna zaobserwowac takze nastepujace zaburzenia:

1. Zaburzenia analizy i syntezy wzrokowej: wypowiadanie si¢ — opisy obrazkéw
ubogie, dziecko zauwaza niewielka liczbe szczegdtow, wypowiada si¢ lakonicz-
nie; rysowanie - rysunki przewaznie pozbawione szczegétow, widoczne ktopo-
ty zodwzorowywaniem prostych figur geometrycznych (kolo, kwadrat, tréjkat,
romb); czytanie — mylenie liter o podobnym ksztalcie (a-o, m-n, I-t-1, b-d, g-p,
n-u, m-w itp.), opuszczanie liter, sylab, wyrazow, wierszy, przekrecanie konco-
wek wyrazow, ,zgadywanie”, ciggle gubienie si¢ w tekscie; pisanie — trudnosci
z zapamigtaniem ksztaltu liter, mylenie liter o podobnym ksztalcie, pomijanie
drobnych elementéw graficznych liter (kropek, ogonkéw, kresek), opuszczanie
liter lub czgstek wyrazdow.

2. Zaburzenia orientacji przestrzennej: wypowiadanie si¢ — klopoty ze zrozu-
mieniem sytuacji przedstawionej na obrazku, niemozno$¢ okreslenia miejsca
przedmiotu, wzajemnego polozenia przedmiotéw wzgledem siebie; rysowanie
- trudno$ci z wla$ciwym rozplanowaniem rysunku, zakiécenia proporgji ele-
mentow i stosunkow przestrzennych, rysunki sprawiaja wrazenie chaotycznych,
$3 uproszczone, zawierajg malg liczbe szczeg6low; czytanie — na skutek mylenia
kierunkow pojawia si¢ przestawianie i opuszczanie liter, sylab lub calych lini-
jek; charakterystyczne sg trudnosci w rozumieniu treéci dotyczacej stosunkow
przestrzenno-czasowych i struktur gramatyczno-logicznych; pisanie — myle-
nie znakéw graficznych rézniacych si¢ potozeniem w stosunku do osi piono-
wej lub poziomej (d-b-g—p, m-w, n-u); problemy z zapisem wyrazéw w stup-

7 Por. M. BoGDANOWICZ, A. ADRYJANEK, M. RozYNsKA: Uczeri z dysleksjg w domu. Poradnik
nie tylko dla rodzicéw. Gdynia, Operon 2011, s. 13-17.

8 Por.]. CIESZYNSKA: Zaburzenia linearnego porzgdkowania, czyli dysleksja. W: Nowe podejscie
w diagnozie i terapii logopedycznej — metoda krakowska. Red. J. CIESZYNSKA, Z. ORLOWSKA-POPEK,
M. KoreNDO. Krakéw, Wydaw. Naukowe Uniwersytetu Pedagogicznego 2010, s. 45.
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kach, uzupelnianiem tabelek itp.; niewlasciwe rozplanowanie graficzne wyrazéw
w zeszycie, mogg wystepowac elementy pisma lustrzanego, dziecko ,,nie miesci
si¢” w liniaturze i marginesach strony zeszytu i stale je przekracza.

. Zaburzenie analizy i syntezy stuchowej: wypowiadanie si¢ — ubogie stownictwo,

pojawia sie znieksztalcanie wyrazéw mato znanych lub rzadko uzywanych; czy-
tanie — dlugo utrzymuje si¢ technika literowania, wystepuja klopoty z synteza
dzwiekow, nie s3 uwzgledniane znaki przestankowe; liczne bledy, takie jak myle-
nie wyrazéw o podobnym brzmieniu, znieksztalcanie stéw; bledy typu fone-
tycznego zwigzane z deformacja stéw; pisanie — szczegdlne trudnosci w pisaniu
ze stuchu.

. Zaburzenia analizy kinestetyczno-ruchowej: rysowanie - rysunki sprawiaja wra-

zenie niestarannych, ruchy dloni sg ,,kanciaste”, gwaltowne lub zwolnione; zbyt
duzy lub zbyt maly nacisk otéwka, przewazaja linie proste, mato linii falistych;
pisanie — za duzy lub za maty nacisk pidra lub otéwka na papier, mata precyzja
dloniipalcow, wolne tempo pisania; obnizony poziom graficzny pisma, tj. litery
nieksztaltne, kanciaste, nieprecyzyjne, réznej wielkosci, wychodzace poza linie,
pismo malo czytelne; zeszyty sprawiajg wrazenie niestarannie prowadzonych.

5. Zaburzenia procesu lateralizacji: rysowanie — zmiany kierunku w rysunkach

(np. rysowanie szlaczkéw od strony prawej do lewej, rysowanie linii pionowych
z dotu do gory); czytanie - zmiana kolejnosci liter lub sylab w wyrazach, prze-
stawianie kolejnosci stow, opuszczanie wiersza w tekscie, tempo czytania wolne;
pisanie — w poczatkowej fazie nauki pisania (szczegélnie w przypadku laterali-
zacji skrzyzowanej) moga wystepowac elementy pisma lustrzanego, odwracanie
liter, cyfr, zmiana ich kolejnosci, opuszczanie koncowek w wyrazach, a nawet
»gubienie” calych wyrazow’.

Charakterystyka badanego dziecka"

Kacper urodzit sie 30 listopada 2004 roku. Od pierwszych lat zycia jego roz-

woj przebiegal dysharmonijnie. Urodzil si¢ o czasie, sitami natury, jednak w cigzy

matce zdarzalo si¢ naduzywac alkoholu. Stosunkowo pdzno zaczal siada¢ (12. mie-

sigc zycia) i chodzi¢ (19. miesigc zycia). Rozwoj mowy nie przebiegal prawidiowo.

Chlopca poddano badaniu w wieku 5 lat — uzywat wowczas zaledwie czterech stow:
»baba’, ,daj”, ,tak”, ,nie”. Jego mowa byla cicha i niewyrazna, sprawial wrazenie

° Por.]. KosTRZEWSKI: Diagnoza dysleksji. ,Biuletyn Informacyjny Oddzialu Warszawskiego

- Polskie Towarzystwo Dysleksji” 1995.

10 Zebrane informacje na temat badanego dziecka pochodzg od jego prawnych opiekunéw -

babci i dziadka oraz z tre$ci dokumentacji medycznych i orzeczen sadowych.
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przestraszonego. Przez pierwsze cztery lata zycia dziecko bylo skrajnie zaniedby-
wane przez rodzicow - karmiono je polptynnymi produktami, wiekszo$¢ dnia spe-
dzato w 16zeczku, lezac na plecach, a kontakt werbalny i dotykowy byt ograniczo-
ny do niezbednego minimum. W poréwnaniu ze starszym o rok bratem rozwoj
Kacpra byt wyraznie opdzniony. W sposéb szczegdlny uwidacznialo sie to w aspek-
cie zdolnosci poznawczych, a takze wspomnianej wczesniej mowy. Rodzice chlopca,
poprzez zngcanie si¢ nad nim, usitowali zmusi¢ go do méwienia, jednak poglebiato
to tylko jego leki i hamowato rozwoj. Po rozwodzie rodzicédw starszy brat chlop-
ca zamieszkal z ojcem, natomiast Kacper pozostal pod opiekg matki, ktora czesto
zmieniala miejsce zamieszkania. Niejednokrotnie byt §wiadkiem naduzywania
alkoholu, awantur i béjek, takze z udziatem matki. Rok pézniej chlopiec zostal
oddany pod opieke ojca, z ktérym mieszkal przez kilka miesiecy. Stamtad trafit do
domu dziadkéw (rodzicow matki), gdzie przebywa do tej pory.

W miejscowej poradni zostat objety opieka psychologiczng, psychiatryczna,
neurologiczng i logopedyczng. Zgodnie z pierwszga opinia psychologa, wydana
w 2009 roku, Kacper przejawiat zachowania depresyjne i lekowe. Przez caly czas
wizyt w poradni pozostawal przytulony do babci i nie chcial stracic jej z pola widze-
nia. Stale trzymat jg za reke, zwlaszcza gdy w poblizu pojawiala si¢ osoba trzecia.
Przejawial trudnos$ci w zasypianiu, w nocy budzit si¢ z ptaczem, przerazony. Chlo-
piec chetnie nawigzywal kontakt z babcig i dziadkiem, wspomagal si¢ gestami,
mimikg twarzy i modulacja gtosu. W ,,rozmowach” z nimi cz¢sto wracat do minio-
nych wydarzen. Po wizytach matki lub ojca byt bardzo przygnebiony i smutny,
a w jego zabawie i zachowaniu widoczny byl regres. Zlecono wykonanie rezonan-
su magnetycznego i badania EEG, ktore pozwolily stwierdzi¢ zmiany w okolicach
ciemieniowo-skroniowych, z wyrazng przewaga w lewej okolicy skroniowe;.

Chtopiec trafil po raz pierwszy pod opieke specjalistow w 2009 roku, za$
przedstawione tu badania z udzialem chlopca przeprowadzono dwa lata pdznie;.
W wyniku intensywnej terapii logopedycznej udato sie w duzym stopniu wyréwnac
op6zniony rozwdj mowy, jednak Kacper nadal ma trudnosci z budowaniem zdan
poprawnych gramatycznie, w jego mowie wyrazne s uproszczenia grup spolglo-
skowych, substytucje (w-1, r-I, 1-I). Nie realizuje takze zmigkczen oraz gloski s.
Obecnie chlopiec méwi chetnie i duzo, jednak w mowie spontanicznej bardzo cze-
sto zapomina o prawidlowej realizacji glosek, ktérych wymowe w pewnym stopniu
zdazyl juz opanowac. Wskutek tego czgsto bywa nierozumiany, co z kolei powo-
duje jego frustracje i zlos¢. W zakresie uwagi i pamigci nadal widoczne sg deficyty.
Chlopiec bardzo szybko si¢ rozprasza i nie potrafi skupi¢ uwagi przez dtuzszy czas.
Czesto zapomina o waznych rzeczach, gubi nalezace do niego przedmioty i jest
roztargniony. Ma duze problemy z zapamie¢tywaniem sekwencji, ciagéw, a nawet
takich informacji, jak imiona kolegéw i kolezanek z grupy przedszkolnej. Po sze-
$ciomiesi¢cznej nauce czytania i pisania, ktdra zajeta si¢ babcia chlopca, Kacper
potrafi odwzorowac z pamieci tylko trzy znaki literowe i odczytac zaledwie cztery.
Zdarzassie takze, ze chlopiec zapomina stow lub zwrotéw, ktorych uzywa sie w kon-
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kretnych, znanych mu sytuacjach. Rozwdj manualny réwniez jest lekko opdzniony.
Chlopiec do$¢ niechetnie manipuluje drobnymi przedmiotami, nie potrafi sznuro-
wac butow, nie lubi lepi¢ z plasteliny, przejawia wyrazne trudnosci w ruchach precy-
zyjnych. Szybko niecierpliwi si¢ w trakcie zabaw. Analiza i synteza stuchowa i wzro-
kowa sg powaznie zaburzone. Chlopiec rozumie tylko proste i nieskomplikowane
polecenia stowne. Nie potrafi powtdrzy¢ diuzszych zdan lub nieco trudniejszych
wyrazéw. Dos¢ dobrze dzieli wyrazy na sylaby, ale ma spore trudnosci z podziatem
na gloski, jak rowniez ze zlozeniem glosek w jeden wyraz. Odwzorowywanie i r6z-
nicowanie znakéw graficznych jest dla Kacpra bardzo klopotliwe. Chlopiec znie-
ksztalca w znacznym stopniu wigkszos¢ liter, opuszcza drobne elementy graficzne,
wiekszos¢ znakow czasami zapisuje w lustrzanym odbiciu.

Opis badania

Postgpowanie diagnostyczne oparto na metodzie symultaniczno-sekwencyjnej
nauki czytania autorstwa Jagody Cieszynskiej. Zgodnie z zalozeniami metody, dia-
gnoza dotyczyla sprawnos$ci motorycznej, lateralizacji, spostrzegania wzrokowego
i stuchowego, umiejetnosci jezykowych, operacji myslowych oraz pamigci'. Bada-
nia z udzialem chlopca zostaly przeprowadzone w maju 2011 roku.

Badanie sprawnosci motorycznej

Sprawnos¢ motoryczna to szeroko rozumiane mozliwosci ruchowe. W okresie
przedszkolnym, obejmujacym wiek od 4. do ukoniczenia 6. roku zycia, ksztattuja
sie fundamentalne umiejetnosci dziecka. Okres ten charakteryzuje si¢ ogromna,
spontaniczng jego aktywnoscia. Rozwijajace si¢ narzady ,domagaja si¢” ruchu, ono
za$ je doskonali. Wigkszos¢ dzieci pigcioletnich potrafi samodzielnie wktada¢ rézne
czes$ci ubrania, ma jednak trudnosci z bardziej precyzyjnymi czynno$ciami, jak
zawigzywanie sznurowadet czy zapinanie guzikow. Na ogoét ruchy te staja sie w pelni
zautomatyzowane i sprawne dopiero u dzieci szescioletnich'.

Kacper poproszony o przejscie z zamknietymi oczami wzdluz wskazanej mu
uprzednio linii wykonal polecenie poprawnie. Widoczne byly niewielkie proble-
my z zachowaniem réwnowagi, jednak nie wptynely one znaczaco na wykonanie

' Por. J. CIEsZYNsKA: Nauka czytania krok po kroku. Jak przeciwdziatac dysleksji? Krakow,
Wydaw. Naukowe Akademii Pedagogicznej w Krakowie 2009, s. 35.

12 Por. J. Szopa, E. MLECZKO, S. ZaK: Podstawy antropomotoryki. Warszawa, Wydaw. Nauko-
we PWN 1998, s. 62.
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zadania. Chlopiec bez wigkszych probleméw poradzit sobie réwniez z rzucaniem
i kopaniem pitki, wrzucaniem drobnych przedmiotéw do obreczy kota oraz nasla-
dowaniem pojedynczych ruchéw glowy, rak i ndg, a takze z powtarzaniem sekwen-
cji ruchowych. Najwigkszy klopot sprawilo mu wykonanie polecenia skakania na
jednej nodze; z wyraznym trudem podskoczyt dwa razy na prawej nodze, na lewej
natomiast nie byl w stanie, pomimo kilkukrotnych préb. Postugiwanie si¢ nozycz-
kami, nozem i widelcem sprawito mu wyrazng trudnos¢ (na co dzien w tym zakresie
zwykle wyreczala go babcia). Nawlekanie matych koralikéw na sznurek okazalo si¢
réwniez nietatwym zadaniem. Kacper mial ktopot z manipulowaniem drobnymi
przedmiotami, jego ruchy byly malo precyzyjne, z trudem trafiat do wskazanego
celu, a wykonywanie kazdej czynnosci trwato bardzo dtugo.

Rysowanie prostych wzoréw (np. kolo, pojedyncza linia falista) na tackach
z piaskiem nie przysporzylo chlopcu wigkszych trudnosci. Wyrazny problem
sprawifo mu jednak kopiowanie dwuelementowych znakéw w postaci laseczek
odwrdconych pod ré6znym katem. Odwzorowywal je w lustrzanym odbiciu, mylac
kierunki (zob. Aneks, a). W wigkszosci prawidlowo polaczyl kropki wyznaczaja-
ce figury geometryczne, w przypadku kwadratu i rombu ,,zaokraglal” katy ostre,
natomiast rysujac koto, opuscil niektdére kropki, wskutek czego figura stala si¢
niesymetryczna (zob. Aneks, b). Polecenie zamalowania kartki w obrebie nary-
sowanych konturéw wykonal prawidlowo, jedynie w niektoérych fragmentach
rysunku zdarzylo mu sie zamalowa¢ obszar takze poza konturem. W trakcie
réwnoleglego rysowania chlopiec uwaznie obserwowal kolejno pojawiajace sie
elementy rysunku, jednak te, ktére sam rysowal, okazaly si¢ nieproporcjonalne.
Wigkszos¢ figur geometrycznych zostala przez niego uproszczona lub naryso-
wana pod zlym katem. Caly rysunek byl pochyly (zob. Aneks, c). Kopiowanie
jedno- i kilkuelementowych wzoréw zostalo przez chlopca uproszczone. Poje-
dyncze figury zostaly przerysowane niedokladnie, natomiast kilkuelementowe
réznig si¢ od oryginalnych proporcjami, katem nachylenia oraz umiejscowie-
niem szczegdlow. Brakujace potéwki ilustracji chlopiec uzupelnit w przewazajacej
mierze niesymetrycznymi rysunkami, ktérych drobne elementy narysowal bez
lustrzanego odbicia (zob. Aneks, d). Brakujaca czes$¢ obrazka (samochdd) uzupet-
nit prawidlowo, jednak dorysowane drzwi przypominaly swoim wygladem drzwi
wejsciowe do domu, wraz z klamka i dziurka od klucza. Ilustracje twarzy i calej
sylwetki dziecka réwniez uzupelnit prawidiowo, nie rozpoznatl brakujacego ele-
mentu jedynie w przypadku kota (ogon).

Badanie praksji oralnej
Praksja oralna to zdolno$¢ do wykonywania celowych ruchéw narzadéw arty-

kulacyjnych, ktéra moze by¢ zaburzona (dyspraksja oralna) lub zniesiona catkowi-
cie (apraksja oralna). Jest to szeroko rozumiana sprawno$¢ aparatu artykulacyjne-
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go, niezbedna do prawidlowej artykulacji dzwigkéw mowy". W przypadku Kacpra
praksja oralna w niektdrych aspektach byla zaburzona - niecate dwa lata wczesniej
chlopiec zostal poddany zabiegowi podciecia wedzidetka podjezykowego. W dal-
szym ciggu utrzymywaly sie niewielkie problemy z pionizacja jezyka i sprawnoscia
warg (niemozno$¢ ulozenia ich w ksztalt ,,dziébka”). Kacper bardzo wolno ukladat
narzady artykulacyjne, wskutek czego, gdy chcial o czyms szybko opowiedzie¢,
upraszczal niektore grupy spotgloskowe i méwil dos¢ niezrozumiale. Préba nasla-
dowania szybkich ruchéw naprzemiennych uwidocznita wyrazne trudnosci chtop-
caw powtarzaniu prostych sekwencji ruchowych. Nasladowat on ruchy w wolnym
tempie, mylil ich kolejnos¢ lub zupetnie je opuszczat.

Badanie lateralizacji

Okreslenie u dziecka dominacji stronnej jest jedna z najwazniejszych czesci
badania jego gotowosci do nauki czytania i pisania. Termin ,lateralizacja” odnosi
sie do funkcjonalnej dominacji jednej ze stron ciata, co jest zwigzane z dominacja
prawej lub lewej potkuli moézgu. Zdecydowana wigkszo$¢ ludzi prezentuje latera-
lizacje jednorodng, prawostronng: dominacja prawego oka, prawego ucha, prawej
reki i prawej nogi. Praworecznos¢ zazwyczaj ustala sie miedzy 2. a 3. rokiem zycia,
leworeczno$¢ natomiast miedzy 3. a 4. rokiem zycia. Ostatecznie dominacja czyn-
nosci ruchowych w przypadku wigkszosci dzieci ustala si¢ do 6. roku Zzycia, proces
lateralizacji konczy si¢ wigc w momencie osiggnigcia wieku szkolnego™.

W badaniu dominacji reki Kacper otrzymat polecenia: odkrecenia stoika, prze-
tozenia pigciu styropianowych kulek z jednego pudeteczka do drugiego oraz prze-
krojenia nozykiem wateczka z plasteliny. W trakcie odkrecania stoika chlopiec
uzywal prawej reki, wyrazne bylo jednak zbyt duze napiecie migsniowe nie tylko
w obrebie dloni, ale takze calej obreczy barkowej. Wykonujac polecenie, chiopiec
przekrzywial glowe lub przekrecal cate swoje cialo. Przekladanie styropianowych
kulek z jednego pojemnika do drugiego odbylo si¢ za pomoca tzw. chwytu pesetko-
wego, natomiast nozyk do krojenia plasteliny byl trzymany przez Kacpra ,,w gars-
ci”, calg dlonig. W badaniu dominacji oka chlopiec mial za zadanie: spojrze¢
przez dziurke od klucza, przez lornetke i wykona¢ zdjecie zabawkowym aparatem
fotograficznym. Wszystkie te proby wykonal przy uzyciu prawego oka. Podobnie
w badaniu dominacji nogi — kopniecie pitki oraz przeskakiwanie jedng noga na
wyznaczone kolory na dywanie zostaly wykonane za pomoca prawej nogi. Nato-
miast wykonanie ,,jaskotki” chlopiec rozpoczal od nogi lewej. W badaniu domi-
nacji ucha zadanie polegato na wstuchaniu si¢ w odgtos grajacej cicho pozytywki,

B 1. Styczek: Logopedia. Warszawa, PWN 1979, s. 68.
" M. BogpaNowicz: Ryzyko dysleksji — problem i diagnozowanie. Gdansk, Pracownia Testow
Psychologicznych 2008, s. 11.
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szumigcej muszli i tykajacego budzika. Polecenia te Kacper wykonal, przykladajac
do wymienionych przedmiotéw raz prawe, a raz lewe ucho. Na podstawie przed-
stawionych wynikéw mozna stwierdzi¢, ze u badanego chlopca wystepuje tzw.
lateralizacja skrzyzowana.

Badanie koordynacji wzrokowo-ruchowej

Koordynacja wzrokowo-ruchowa to, méwiac najprosciej, umiejetnosc tacze-
nia tego, co widza oczy, z tym, co wykonuja rece. Dobra koordynacja wzrokowo-
-ruchowa jest niezbedna do wykonywania wielu czynnosci: pisania, rysowania,
manipulowania czy ¢wiczen gimnastycznych. U dzieci w wieku przedszkolnym
zaburzona koordynacja wzrokowo-ruchowa objawia si¢ mala precyzja ruchéw
i trudnosciami w wykonywaniu prostych zadan®.

Badanie rozpoczeto od polecenia przerysowania figur geometrycznych. Chlo-
piec narysowat lekko zdeformowane i pochyle kolo, zapelniajac nim prawie cala
kartke, romb odwzorowal jako trdjkat i umiescit w dolnej czesci kartki, ostatnia
figura, tj. dwa przylegte do siebie prostokaty, przeciete dwiema przekatnymi, zajeta
calg kartke. Najwiecej ktopotu sprawilo mu polecenie przerysowania wzoréw lite-
ropodobnych. W powstatych znakach pojawily si¢ zaburzenia proporcjiirozmiesz-
czenia pewnych elementéw. Kazdy kolejno odwzorowywany znak byt coraz mniej
podobny do oryginatu. Ponadto, rysujac niektdre z nich, chlopiec odrywat reke
iodwzorowywat je fragmentarycznie. Czasami kopiowat znaki w lustrzanym odbi-
ciu. Wykonujac zadanie, Kacper postugiwal sie reka prawa, bardzo mocno dociskat
oléwek do kartki. Widoczne bylo napiecie migsniowe gornej czesci ciata. Chlopiec
bardzo czesto przekrzywial glowe, wystawial jezyk, a takze wstrzymywat na dlugie
chwile oddech. Czgsto przekrecal kartke, rysowal poza wyznaczonymi liniami lub
nie dociggat do nich rysowanych kresek. Domagal sie stalej aprobaty (wcigz pytal:
»Dobrze?”, ,Tak?”), w przeciwnym razie czul si¢ niepewnie i wycofywat sie.

Badanie analizy i syntezy wzrokowej

Analiza i synteza wzrokowa to podstawowa funkcja warunkujaca nauke pisania
i czytania. Umiejetno$¢ ta polega na wyodrebnianiu czesci z catosci oraz sktadaniu
w calo$¢ poszczegolnych elementow. Brak tej umiejetnos$ci prowadzi do powaznych
trudnosci w rozpoznawaniu sylab i catych wyrazdéw, mylenia podobnych wizualnie
liter i znakow oraz do sposobu pisania, ktory polega na ,,sktadaniu” liter z laseczek,
kresek lub kétek ustawionych pod réznym katem.

1 Ibidem.
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Pierwsze polecenie dotyczyto wyszukiwania wsrdd szesciu tematycznych obraz-
kéw jednego - roznigcego sie od pozostatych. Kacper odnalazl réznigcy si¢ obrazek
zaledwie raz. W pozostalych prébach albo nie znajdowal réznic wcale, albo probo-
wal zgadywac, wskazujac rownoczesnie bledne odpowiedzi. Z zadaniem dotycza-
cym wskazywania okreslonych obrazkéw z gry memory chlopiec poradzit sobie
dobrze. Wskazal prawidlowo 11 na 16 obrazkéw. Wiekszo$¢ niepoprawnych odpo-
wiedzi dotyczyla kart przedstawiajacych wpisane w siebie figury geometryczne.
Kolejne zadanie, dotyczace odnajdywania na duzej ilustracji przedmiotéw poka-
zanych na oddzielnych obrazkach, nie przysporzyto chtopcu wigkszych trudnosci.
Potrafit bezblednie odnalez¢ kazdy wskazany przedmiot, chociaz zajefo mu to sporo
czasu. Ze sktadaniem obrazka pocietego na trzy niesymetryczne czesci poradzit
sobie dobrze, jednak trwato to do$¢ dtugo. Ukladajac wzory tematyczne z klockow,
Kacprowi zdarzaly si¢ pojedyncze bledy, zwiazane najczesciej z odwrotnym ulo-
zeniem klocka. Natomiast ukladanie wzoréw atematycznych okazalo sie bardzo
klopotliwe. Kopiowany wzor zupelnie nie pokrywat sie z oryginatem.

Badanie spostrzegania stuchowego

Proces spostrzegania stuchowego przebiega prawidtowo jedynie wowczas, gdy
wszystkie czesci analizatora stuchowego funkcjonuja sprawnie. W przypadku
uszkodzenia ucha jako narzadu zmystu, a zwlaszcza znajdujacego sie¢ w nim recep-
tora oraz drog dosrodkowych, pojawia sie gluchota, ktérej stopien jest zalezny od
rodzaju i lokalizacji uszkodzenia. Opo6znienia i zaburzenia w ksztaltowaniu spo-
strzezen stuchowych ujawniaja sie przede wszystkim w rozwoju mowy dziecka.
Proces réznicowania dzwiekow, ich analizowania i syntetyzowania dokonuje si¢
na poziomie kory mézgowe;j. Jezeli stuchowe okolice kory mézgowej sg uszkodzo-
ne lub tez funkcjonuja mniej sprawnie, odbieranie i réznicowanie dzwigkdw prze-
biega wadliwie®.

Identyfikacja i rozréznianie dzwigkdw niewerbalnych przez Kacpra przebiegly
prawidlowo. Chlopiec rozpoznal dzwigki: upuszczanej na podioge monety, odpako-
wywania cukierka, gniecenia gazety, mieszania w kubku herbaty, gotujacej si¢ wody
i przejezdzajacego samochodu. Natomiast rozréznianie dZwigkéw mowy sprawito
mu nieco wigcej trudnosci. Do$¢ dobrze identyfikowat glos kobiety, dziecka i mez-
czyzny, jednak zupelnie nie poradzil sobie z rozpoznawaniem zabarwienia emo-
cjonalnego wypowiedzi. W badaniu rozrézniania opozycji fonemowych sposrod
20 zadan 11 rozwiazal poprawnie. Prawidtowo rozpoznal opozycje glosek zebo-
wych i dzigstowych i byl w stanie poprawi¢ bledne realizacje, najstabiej natomiast
rozpoznal opozycje: przedniojezykowe - tylnojezykowe i twarde — miekkie. Pod-

® T. GASOWSKA, Z. PIETRZAK-STEPKOWSKA: Praca wyréwnawcza z dzie¢mi majgcymi trud-
nosci w czytaniu i pisaniu. Warszawa, WSiP 1984.
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czas wysluchiwania przykladéw Kacper nie potrafil zastapi¢ blednych realizacji
prawidfowymi. Na podstawie przedstawionych informacji mozna stwierdzi¢, ze
stuch fonemowy chlopca jest zaburzony. O ile bezblednie rozpoznaje on dobiega-
jace z otoczenia dzwigki niewerbalne, o tyle dZwieki mowy sprawiaja mu problem.
Brak umiejetnosci rozpoznawania zabarwienia emocjonalnego wypowiedzi moze
stanowi¢ duzy problem w komunikowaniu si¢ z otoczeniem i budowaniu relacji
z rowiesnikami. Chlopiec moze napotykac trudno$ci w prawidfowym rozumieniu
intencji rozmdwcy.

Badanie systemu fonetyczno-fonologicznego

Umiejetnosci jezykowe przyczyniaja si¢ do szeroko rozumianych sukcesow
szkolnych, za$ ich brak jest uznawany za najczestsza przyczyne niepowodzen
w nauce. Przekraczajac prog szkolny, uczen powinien posiada¢ odpowiedni zaséb
stéw, umiejetnos$¢ budowania poprawnych gramatycznie zdan oraz taczenia ich
w dluzsze wypowiedzi. Na dojrzalos¢ jezykowa sktadaja sie rowniez umiejetnos-
ci: prawidlowej artykulacji podstawowych glosek jezyka polskiego, dokonywa-
nia analizy i syntezy na poziomie glosek oraz wyodrebniania z ustyszanych zdan
poszczegdlnych stow.

Badanie opanowania systemu fonetyczno-fonologicznego mialo forme zabawy
i polegato na prowadzeniu dialogu za posrednictwem dwoch figurek (jednej z nich
uzyczat glosu chlopiec, drugiej — osoba prowadzaca badanie). W rozmowie Kacper
wypowiadal si¢ przewaznie pojedynczymi stowami. Na pytanie ,,Czy chcesz si¢ ze
mng bawi¢?” odpowiadat: , Tak!”. Zapytany o to, czy zagra wspolnie w pitke, odpo-
wiedzial: ,Dobrze!”. Poproszony o to, aby zapytal babcie, czy moze napic si¢ soku,
zrobil to nastepujaco: ,Babciu, ja moge wypic¢ soku, ktéry stoi na kuchence?” (bac'ju,
ia moge lypic cs'oku tuly stoli na kuxence?). Zapytany, co na to babcia, odpowiedziat:
»Moze” (moze). W podobny sposob chlopiec zapytal, czy przed polozeniem sie spa¢
bedzie mdgt obejrzec bajke: ,,Ja moge przed spaniem oglada¢ bajke?”(ia moge pset
paniem olondac balke?). Przytoczone zdania potwierdzaja trudnosci w prawidlo-
wym konstruowaniu zdan i pytan. Ich forma jest prymitywna, chlopiec sztywno
trzymal si¢ jednego schematu, ktoéry w razie potrzeby nieznacznie modyfikowal.
W jego wymowie wciagz utrzymywaly sie liczne substytucje, elizje, nie realizowat
takze wielu zmiekczen (np. wiadro - vladlo, piasek - plasek, widziatem - lidzauem,
kwiaty - klaty itp.).

Badanie systemu semantycznego

System semantyczny ksztaltuje si¢ poprzez nazywanie, wskazywanie i powta-
rzanie nazw przedmiotdw, zjawisk, 0séb czy cech. Nazwy te zostajg z czasem utrwa-
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lone, a dziecko potrafi wowczas przywotac je z pamieci i prawidfowo dopasowac do
konkretu. W przypadku dzieci dyslektycznych wyrazy ,,nazywajace”, ktére nastre-
czaja zwykle najwigkszych trudnosci, to rzeczowniki wlasne, nazwy pér roku, zwie-
rzat, warzyw, owocow czy kolorow".

Chlopiec zapytany o imiona kolegéw i kolezanek z ,,zeréwki” wymienit je bez
zadnych pomylek, jednak przypomnienie ich sobie zajefo mu diuzszg chwile. Wiek-
sze problemy mial z przypomnieniem sobie imion cioci, wujka i kuzyna. Dopiero
wowczas, kiedy dana osoba zostata dookreslona (np. ,,Ta ciocia, z ktora jezdzisz na
basen”), chlopiec udzielal poprawnej odpowiedzi. Nazwy dni tygodnia zostaly przez
niego opanowane dopiero kilka miesigcy przed badaniem. Kacper potrafil odtwo-
rzy¢ z pamieci ich ciag, jednak nie byl w stanie wymieni¢ ich poza kolejnoscig. Nie
potrafil wigc odpowiedzie¢ na pytania odwotujace si¢ do konkretnego dnia tygo-
dnia (np. ,Jaki dzien bedzie pojutrze?”, ;W ktéry dzien jezdzisz na basen?”).

Kacper zidentyfikowal prawidtowo tylko dwie pory roku i dopasowal do nich
atrybuty (zima: sanki, yzwy, czapka i szalik; lato: lody na patyku, koto ratunkowe,
sandaty, stréj kapielowy). Wskazane owoce, warzywa i ich kolory nazwat prawidto-
wo. Rozumial takze zaimki wskazujace i dzierzawcze oraz wykonat prawidlowo
polecenia zwigzane z rozumieniem przyimkéw (np. ,,Pol6z misia pod krzestem,
a otéwek na krzesle”). Poproszony o zamienienie si¢ rolami z osobg prowadzaca
badanie, wreczal po kolei przedmioty, méwiac: ,,Daj obok misia” (dal obok misa),
»Daj obok lalki” (dal obok lalky), ,Daj obok mnie” (dal obok me). Nigdy jednak
nie uzyt innego przyimka ani nie zbudowat dtuzszego zdania. W czasie badania
rozumienia liczebnikéw gléwnych i porzadkowych, poproszony o podanie trzech
klockéw wykonal polecenie, jednak nie rozumial znaczenia stéw ,,czwarty z kolei”,
»drugi z kolei”. Poproszony o sformulowanie podobnego polecenia, méwil: ,,Daj
ten klocek” (dal ten kloc'ek) albo ,,Daj te dwa klocki” (dal te va kloc'ki), po czym
wskazywal je palcem. Przytoczone przyklady swiadczg o tym, ze badane dziecko
zna znaczenie przyimkow, ale nie jest w stanie zbudowac polecenia z jego wyko-
rzystaniem. Znajduja si¢ one w stowniku biernym chfopca - Kacper rozumie ich
znaczenie, ale nie uzywa ich w swoich wypowiedziach.

Badanie systemu syntaktycznego

System syntaktyczny jest najwyzsza plaszczyzng jezyka. Zostaje przyswojony
poprzez samodzielne czytanie przez dziecko tekstow oraz poprzez ich budowanie.
Odnosi si¢ do zasad i do form tworzenia wypowiedzi zdaniowych'. Do jego bada-
nia wykorzystano ilustracje ze scenkami sytuacyjnymi. Pierwsza ilustracja przed-

" Por. J. CIESZYNSKA: Nauka czytania krok po kroku. Jak przeciwdziata¢ dysleksji? Krakow,
Wydaw. Naukowe Akademii Pedagogicznej w Krakowie 2009, s. 52-53.
8 Tbidem, s. 54.
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stawiala grupe przedszkolakdéw bawiaca sie na placu zabaw, druga - tate i syna
myjacych wspdlnie samochdd. Pierwszg ilustracje chlopiec opisal jednym zdaniem:
»Dzieci bawig si¢”. Poproszony o rozbudowanie swojej wypowiedzi, dodal: ,Na
placu zabaw”. Przy opisywaniu drugiej samodzielna wypowiedz Kacpra byta réwnie
krétka: ,,Myja auto”. Analizujac wypowiedzi chlopca dotyczace zaprezentowanych
mu ilustracji, mozna stwierdzi¢, ze byly one zrozumiale i logiczne, ale tez bardzo
kroétkie, lakoniczne, czgsto mialy posta¢ jedynie rownowaznikéw zdan. Chlopiec
nie uzywal spojnikéw - zamiast jednego, zlozonego zdania tworzyt kilka krétkich.
Ich budowa pod wzgledem gramatycznym takze odbiegata od normy. Niepokojace
jest rowniez to, ze w wieku 5 lat chlopiec nie byl w stanie opisa¢ prostej ilustracji
w miare wyczerpujaco — konieczna byta do tego pomoc drugiej osoby.

Badanie operacji myslowych

Szeregowanie figur geometrycznych od najwigkszej do najmniejszej i od naj-
mniejszej do najwiekszej nie sprawilo chtopcu zadnych probleméw. Prawidiowe
uzupelnienie sekwencji ztozonej z trzech elementéw okazalo si¢ jednak dla niego
zbyt trudne. W analogiczny sposob przebieglo zadanie z wykorzystaniem materiatu
atematycznego. Kacper potrafit rowniez uzupelni¢ brakujace elementy wspomnia-
nych sekwencji.

Prawidlowo ulozyl cztery historyjki obrazkowe, zachowujac ciag przyczynowo-
-skutkowy. Dotyczyly one pobytu w przedszkolu, spedzania czasu na placu zabaw,
porannej toalety i sklejania modelu samolotu (wszystkie ilustracje skiadaty si¢
z czterech elementow). Chlopiec poczatkowo rozpoczagl uktadanie elementéw od
prawej do lewej strony, jednak w pewnym momencie samodzielnie poprawil ten
blad. Myslenie symboliczne i pamig¢ symultaniczna okazaty si¢ zaburzone. Kacper
rozpoznawal tylko najprostsze symbole i nie rozumial zjawiska zastgpowania nimi
konkretnego przedmiotu. Skupiat sie wylacznie na jednym, z reguty najprostszym
obrazku i wskazywat go.

Kolejne polecenie bylo zwigzane z badaniem pamieci sekwencyjnej. Chlop-
cu pokazano kolejno najpierw dwa, a pozniej trzy obrazki, proszac jednoczes-
nie o znalezienie identycznych, znajdujacych si¢ w zestawie, ktéry mial przed
soba. Probe z dwoma obrazkami Kacper wykonal prawidtowo, nazywat je gtos-
no i wlasciwie odszukiwatidentyczng ilustracje. Proba z trzema obrazkami okazala
sie zbyt trudna - chlopcu udato si¢ zapamigtac jedynie pierwszy. Proba z sekwencja-
mi figur geometrycznych przebiegta analogicznie. W czasie diagnozowania chlopca
zrezygnowano z badania umiejetnosci czytania i pisania, poniewaz badane dziecko
ich nie mialo.
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Podsumowanie badania i wskazowki terapeutyczne

Na podstawie przedstawionego przebiegu i wynikéw badania mozna zauwazy¢,
ze Kacper znajduje si¢ w grupie ryzyka dysleksji, jego rozwdj mowy jest opdzniony,
aw kwestii wymowy mamy do czynienia z dyslalig wieloraka (§wiadcza o tym licz-
ne elizje, rotacyzm, brak realizacji zmig¢kczen, uproszczenia grup spoéigloskowych
oraz substytucje). Mowa jest wyraznie zaburzona, w wypowiedziach chfopca domi-
nujg gtéwnie rzeczowniki i czasowniki. Dziecko rzadko uzywa przymiotnikéw,
przystowkow, zaimkow, liczebnikéw i spojnikow, jego stownik bazuje gtéwnie na
konkretach. Zdania proste przewazaja nad zfozonymi - te drugie Kacper buduje
rzadko i sg to gtéwnie zdania wspdtrzedne taczne lub przeciwstawne. Wypowiedzi
formuluje gléwnie w czasie terazniejszym, nieco rzadziej w przesztym, sporadycz-
nie pojawiaja si¢ zdania odnoszgce si¢ do przyszlosci. W spontanicznych wypo-
wiedziach dominujg bledy sktadniowe i gramatyczne. Dziecko nie realizuje glosek
zmiekczonych, gloski s oraz glosek szeregu szumigcego. Terapia powinna by¢ sku-
piona na nastepujacych ¢wiczeniach:

1. Motoryka duza (sklony glowy, skrety tutowia, ruchy okrezne ramion, skoki obu-
noéz, ilustrowanie ruchem ciala ustyszanej muzyki).

2. Motoryka mala (malowanie oburgcz, rysowanie na duzych powierzchniach,
malowanie linii falistych, pionowych, poziomych, odwzorowywanie prostych
rysunkow, rysowanie po $ladzie, kolorowanie obrazkéw w uwzglednieniem
liniatury, wycinanie wzoréw, lepienie z plasteliny i masy solnej, nawlekanie kora-
likdw na sznurek, uktadanie niewielkich puzzli).

3. Cwiczenia praksji oralnej (¢wiczenia dotyczace zuchwy, pionizacji jezyka, mie$-
nia okreznego ust, podniebienia migkkiego, zabawy ortofoniczne).

4. Cwiczenia percepcji wzrokowej (zabawy w odwzorowywanie figur przestrzen-
nych, odszukiwanie réznic migdzy obrazkami, odwzorowywanie szlaczkéw,
uzupelnianie niekompletnych obrazkéw, identyfikowanie koloréw, dopasowy-
wanie obrazkéw do konturéw lub cieni).

5. Cwiczenia percepcji stuchowej (prawopotkulowe: réznicowanie dzwiekdw oto-
czenia, identyfikowanie dzwigkow zwierzat, instrumentdw, znajomych oséb,
rozpoznawanie melodii i piosenek; lewopotkulowe: wyklaskiwanie rytmow, ryt-
miczne powtarzanie krétkich wyliczanek i wierszykéw, wymyslanie rymoéw do
podanych wyrazéw, powtarzanie i utrwalanie ciaggéw stownych).

6. Cwiczenia pamieci (pamieé¢ symultaniczna: odszukiwanie w zestawie kilku obraz-
kéw pokazywanych jednoczesnie, zapamietywanie wzoréw ulozonych z klockéow;
pamiec sekwencyjna: odszukiwanie w zestawie pokazywanych kolejno po sobie
obrazkéw, zapamietywanie miejsca ukrycia obrazkéw, cukierkéw, drobnych przed-
miotéw, nauka gry na flecie prostym, ¢wiczenia sekwencji stuchowych i ruchowych)®.

¥ Ibidem.
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Podsumowanie

Wspolczesne tempo Zycia oprocz wielu udogodnien niesie tez pewne ryzyko.
Brak odpowiedniej stymulacji i warunkéw rozwojowych sprawia, ze stale wzrasta
liczba dzieci obcigzonych op6znionym rozwojem mowy lub problemami ze spek-
trum dysleksji. Wlasciwy rozwéj mowy dziecka ma ogromne znaczenie dla jego
prawidlowego funkcjonowania poznawczego, emocjonalnego i spotecznego. Stale
rosngca liczba dzieci z trudnosciami w zakresie mowy jest niepokojacym sygna-
tem. Wcigz jednak wielu rodzicow wydaje sie bagatelizowac te sytuacje, uspokajajac
swe obawy obiegowg opinia, ze dzieci z takich trudnosci wyrastaja, chlopcy zawsze
pozniej zaczynaja méwié, a w ich rodzinie bylo juz wiele podobnych problemoéw,
ktére samoistnie sie rozwigzaly. W rzeczywistosci jednak trudnosci logopedycz-
ne i klopoty szkolne zwigzane z dysleksja sa dla dziecka niezwykle frustrujace,
a w konsekwencji negatywnie wplywaja na jego samoocene oraz pozycje w grupie
réwiedniczej. Dlatego szczegdlnie wazne jest rozbudzanie §wiadomosci rodzicow
i uczulanie ich na fakt, ze wiele zalezy od ich postawy. W obecnych czasach coraz
bardziej skraca si¢ czas rozméw miedzy rodzicami i dzie¢mi na rzecz spedzania
czasu przed komputerem czy telewizorem. Warto wiedzie¢ zatem, ze sytuacja ta nie
jest obojetna dla szeroko rozumianego rozwoju dziecka i nawet najciekawszy pro-
gram telewizyjny czy najnowsza gra komputerowa nie zastgpi kontaktu z rodzicem,
od ktérego przeciez tak wiele moze si¢ nauczy¢.
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Aneks

Wybrane wyniki badania sprawnosci motorycznej
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