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Terapia pedagogiczna dzieci ze specyficznymi
trudnosciami w nauce czytania i pisania

Celem niniejszego artykutu jest zebranie rzetelnych i obiektywnych informacji na
temat specyficznych trudno$ci w nauce czytania i pisania oraz podejmowanych
dzialan terapeutycznych majacych na celu zminimalizowanie zaburzen w funkcjo-
nowaniu ucznia w szkole.

Cze$¢ pierwsza artykutu stanowi analizg literatury psychopedagogicznej pod katem
trudnos$ci w czytaniu i pisaniu, a w tym wyjasnienie wystepujacych pojeé, udziatu
i roli funkeji percepcyjno-motorycznych w nabywaniu umiejetnosci czytania i pisa-
nia oraz badan nad przyczynami powstawania tychze trudnosci.

Czes$é druga dotyczy natomiast terapii dzieci ze specyficznymi trudnosciami
W nauce czytania i pisania (zatozenia teoretyczne oraz dziatania aplikacyjne).

I. Trudnos$ci w czytaniu i pisaniu w literaturze psychope-
dagogicznej

1.1 Analiza trudnoSci, interpretacja pojec.

Analizujac trudnosei uczniéw w nauce czytania i pisania warto zwréocic¢ uwage
na pojawiajace si¢ w tytule takie terminy jak: czytanie, pisanie. Pojgcia te w litera-
turze sg bowiem roéznorako interpretowane.

Czytanie jest procesem ztozonym i dynamicznym. Uwaza sie je za szereg wspol-
nych percepcyjnych i umystowych dziatan, ktére w bardzo wysokim stopniu sa
odmienne w zaleznosci od wieku 1 dojrzalosci czytajacego, od rodzaju czytanego
tekstu, stopnia jego trudnosci oraz od celu czytania. E. Malmquist pisze: ,,czytanie
jest dziatalnoécig wieloczynnosciowa. Sklada sie z szeregu komponentoéw: wrazen
wzrokowych percepcji - zrozumienia poszczegdinych wyrazow i zdan, funkcji mie-
$ni, oka, natychmiastowego zapamigtywania przeczytanego tekstu.” !

W inny sposob interpretuje pojgcie czytania J. Malendowicz, ktory uwaza, ze ,,na
proces czytania sktadaja si¢ zjawiska fizyczne, fizjologiczne i psychofizyczne. Za-

' E. Malmquist: Nauka czytania w szkole pod: 2f, Warszawa 1987. s.19
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czyna sig¢ od zjawiska fizycznego, mianowicie od powstania na siatkéwce oka ob-
razéw graficznych stanowiacych odbicie czytanego tekstu. Z chwilg powstania
takiego obrazu zaczyna si¢ proces fizjologiczny, czyli przestanie nerwem wzroko-
wym jako impulsu do czgsci korowej, gdzie dokonuje si¢ spostrzezenie znakow
graficznych, a wigc element psychiczny. Psychiczna strona procesu czytania
w dalszym jego przebiegu polega na pobudzeniu proceséw kojarzenia oraz inter-
pretacji impulséw wzrokowych.”?

W. Okon thumaczy pojecie czytania jako kojarzenie znakow pisma (druku) jakie-
gos jezyka z tredcig danego tekstu.

Z umiejetno$cia czytania integralnie powiazana jest umiejgtnosé pisania. Naj-
pierw jednak uczef zdobywa umiejetno$¢ czytania a dopiero pdzniej pisania.
T. Wrobel uwaza, ze ,,pisanie to pewien proces psychiczny powstajacy dzigki ko-
ordynacji réznych prostszych sktadnikéw wystepujacych w procesie nauki czyta-
nia i pisania, badz réwnoczesnie badz zastgpczo™.?

Zdaniem W. Okonia pisanie to ,,czynnos$¢ polegajaca na kojarzeniu wyobrazen
znakow pisma (liter) z ruchami reki. Przy pisaniu ,,pod dyktando” czynno$é ta staje
si¢ bardziej ztozona. Sktada sig na nig: odbieranie znakéw jezyka dzwigkowego, wy-
obrazenie sobie ich znaczen, a takze znakow pisma i kreslenie reka tych znakéw”.*

Na sam proces pisania skiadajg si¢ jednak zdaniem wigkszosci psychologéw
ipedagogdw trzy podstawowe elementy: psychologiczny, fizjologiczny i motorycz-
ny. Element psychologiczny dotyczy analizy i syntezy dzwigkowej, wzrokowej
i ruchowej. Fizjologia procesu pisania polega na interpretacji skomplikowanych
pobudzen nerwowych w korze mézgowej i aparacie ruchowym regki. W interpreta-
¢ji tych pobudzen podstawowg role odgrywa wzrokowa kontrola ruchu oraz wra-
zenia kinestetyczne. Motoryczna strong procesu pisania tworzy zesp6t skoordyno-
wanych ruchéw reki. Bardzo wazng sprawg sa: postawa przy pisaniu, uklad rak,
odlegtos¢ oczu od papieru, sposéb trzymania piora, otéwka.

Pisanie stanowi pelna calo$¢ psychomotoryczna, na ktora skladaja sig takie ele-
menty jak: shuchowe wydzielanie gloski, znalezienie jej odpowiednika literowego,
zapamigtanie ksztattu litery lub wyrazu. Dziecko piszac wywoluje w pamigci rozne
wyobrazenia przestrzenne dotyczace ksztattu liter, ktore sa ze soba odpowiednio
powiazane i wystgpuja w wyrazie w okreslonym porzadku. W dokiadnym zapa-
migtaniu liter pomaga analiza, czyli rozkladanie na czgsci, nazywanie ich, oznacza-
nie drogi kre$lenia oraz wykonanie ruchu.

Opanowanie pisma w zakresie elementarnym w klasie pierwszej, a pozniej swo-
bodnego pisania pismem czytelnym, ptynnym i estetycznym w klasach nastepnych
jest czynnoscia ztozona i do$é skomplikowana.

* J. Malendowicz: O trudnej sztuce ia i pisania, Warszawa 1985. 5.120
* T. Wrébel: Nauka czytania i pisania, W 1979. s.46
* W. Okon: Stownik pede i W a 1992.
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Spora grupa dzieci napotyka na szereg trudnosci w opanowaniu umiejgtnosci
czytania i pisania. Pojecie trudnosci wedtug Stownika jezyka polskiego okreslane
jest jako ,to, co jest trudne, uciazliwe, czego przezwycigzenie wymaga trudu, wy-
sitku”.3

W. Szewczuk mianem trudnosci w nauce okresla ,,przeszkody, na ktore natrafia
uczen w opanowaniu materialu nauczania zbyt duze do jego mozliwosci. Trudnosci
W nauce nieprzezwycigzone wystgpuja wowczas, gdy uczen mimo czynionych
wysitkow nie potrafi w odpowiednim czasie przyswoic sobie wiedzy iumiejgtno-
$ci przewidzianych programem nauczania. Trudnos$ci w nauce przezwycig¢zone
wystepuja wtedy, gdy uczen wykazuje postgpy w nauce, ale czyni to kosztem
niewspOtmiernie duzego wlasnego wktadu pracy.” ¢

Kazdy problem stwarza dla ucznia sytuacj¢ trudna. Zdaniem W. Okonia jest to
»Sytuacja, w ktorej wystepuje zachwianie réwnowagi miedzy potrzebami i zada-
niami jednostki, a sposobami i warunkami ich realizacji. Trudnosci te maja charak-
ter obiektywny, gdy jednostka zdolna do wykonywania normalnych zadan, w nor-
malnych warunkach, spotyka si¢ z zadaniami lub warunkami wykraczajacymi poza
te norme. O subiektywnym charakterze mowimy wtedy, gdy w normalnych wa-
runkach nie mozna wykona¢ normalnych zadan”.?

Dysleksja jest jednym z wielu réznych rodzajéw trudnosci w uczeniu sig, jest
specyficznym zaburzeniem o podtozu jezykowym, uwarunkowanym konstytucyj-
nie. Charakteryzuje si¢ trudno$ciami w dekodowaniu pojedynczych stéw, co naj-
czesciej odzwierciedla niewystarczajace zdolnosci przetwarzania fonologicznego.
Trudnosci w dekodowaniu pojedynczych stow sg zazwyczaj niewspdtmierne do
wieku zycia oraz innych zdolnosci poznawczych i umiejetnosci szkolnych, trudno-
$ci te nie s3 wynikiem ogdlnego zaburzenia rozwoju, ani zaburzen sensorycznych.
Dysleksja manifestuje si¢ roéznorodnymi trudnosciami w odniesieniu do réznych
form komunikacji jezykowych, czgsto oprocz trudnoécei w czytaniu dodatkowo po-
jawiaja sie powazne trudnogci w opanowaniu sprawnosci w zakresie czynnosci
pisania - dysgrafia, poprawnej pisowni - dysortografia.?

1.2 Udzial i rola funkcji percepcyjno-motorycznych w nabywaniu umiejet-
noS$ci czytania i pisania.

U uczniéw o normalnej inteligencji i dobrych ogdlnych zdolnosciach do nauki
zdarzaja sie niekiedy powazne, swoistego rodzaju trudno$ci w opanowaniu techni-
ki czytania i pisania. U dzieci tych czesto wystepuja fragmentaryczne zaburzenia

* M. Szymczak: Stownik jezyka polskicgo T. [II, Warszawa 1981,
¢ W. Szewczuk: Stownik psychologiczny, Warszawa 1985,
7 W. Okon: Stownik pedagogiczny, Warszawa 1992,

# M.Bogdanowicz: Biuletyn Informacyjny Oddziatu Warszawskiego PTD, Warszawa 2000. .26
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rozwoju psychoruchowego.

Zaburzenia te moga si¢ przejawia¢ w réznych: zakresach, a mianowicie w za-
kresie funkcji analizatora wzrokowego, stuchowego, kinestetyczno-ruchowego lub
paru tych analizatoréw {acznie. Nazywamy je czesto zaburzeniami dyslektycznymi.

Obecnie wiele zrodet zaleca stosowanie terminu dysleksja w odniesieniu do wszyst-
kich trudnosci w czytaniu i pisaniu. Terminu tego uzywa si¢ do okre$lenia tych
przypadkow, gdy dziecko cechuje normalny poziom inteligencji, a mimo to nie po-
trafi nauczy¢ si¢ czytac i poprawnie pisac.

Dysleksja dotyczy os6b o normalnej, przecigtne;j inteligencji. Inteligencja ponad-
przecigtna lub wybitna nie jest bariera dla dysleksji. Obok warunku inteligencji, by
zdiagnozowac dysleksje, trzeba mie¢ pewnos¢, ze w stosunku do ucznia stosowa-
ne byly obowiazujace, tradycyjne metody nauczania. Metody nie naruszajace za-
sad dydaktyki. ®

Swiatowa Konferencja Neurologéw w USA przyjeta nastepujaca definicje poje-
cia dysleksji: ,,dysleksja jest to zaburzenie, ktére przejawia si¢ niemoznoscia opa-
nowania umiejetnosci czytania i pisania, mimo dobre;j inteligencji i warunkow $ro-
dowiskowych dziecka. Niezdolnosé ta jest uwarunkowana zaburzeniem podsta-
wowych funkcji poznawczych”.'?

Stanowisko zblizone do przedstawianego wyzej zajmuje H. Spionek, ktora pro-
ponuje nazwa¢ dysleksja: ,,takie trudno$ci w czytaniu i pisaniu, ktore sa spowodo-
wane deficytami rozwoju funkcji percepcyjno-motorycznych, obliczonymi w sto-
sunku do wieku dziecka, a ocenianymi réwniez w relacji do jego ogdlnego poziomu
umystowego”.!!

Trudno$ci w nauce czytania i pisania wyst¢puja z reguly w obrebie wszystkich
trzech podstawowych funkceji uczestniczacych w nauce czytania i pisania (wzro-
kowe, stuchowe, kinestetyczno ruchowe).

W zaburzeniach funkcji analizatora wzrokowego wystepuje wadliwe postrzega-
nie, powodujace trudno$ci w doktadnym i poprawnym przeprowadzaniu analizy
isyntezy. Dzieci z zaburzeniami funkcji tego analizatora myla kierunki: strona pra-
wa lewa, gora-dot, myla litery i cyfry o podobnych ksztattach, w roznym stosunku
do pionowych osi liter, np. a-0, n-u, m-n, b-g. Tego rodzaju zaburzenia funkcji kie-
runkowej nazywamy inwersjg statyczng. Dzieci z wadliwg percepcja wzrokowa
popetniaja w czytaniu i pisaniu rowniez bigdy polegajace na inwersji dynamiczne;j.
Sa to zaburzenia funkcji porzadkowej, a mianowicie:

- przestawianie liter w wyrazie i cyfr w liczbach, np. zamiast od - do,
kto-kot, wor-réw, 41-14,
- opuszczanie liter, sylab, calych stéw, a nawet wersow.

4,

® H. Petlewska: PrzezwycigZanie tr Sci w czytaniu i pisaniu, Krakdéw 1998. 5.35-37
). Tarkowska: Problcmy Opiekusiczo-Wychowawcze 1997 nr 6
"' H. Spionek: Psychologi liza trudnodci i niep dzei w szkole, Warszawa 1972.

5!
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Poza tym u dzieci tych moze dochodzié¢ do nieprawidlowego odczytywania przed-
rostka i przyrostka, zmieniania koncéwek fleksyjnych (np. chtopcom-chtopcéw).
Osoby z takim zaburzeniem moga tez mieé trudnosci ze wzrokowym wyréznia-
niem wigkszych calosci, przez co czytanie jest nierytmiczne, dfugo utrzymuje si¢
literowanie i sylabizowanie.

Zaburzenia percepcji wzrokowej powoduja wiec powstanie btedéw w pisowni,
innego rodzaju niz typowe bledy ortograficzne. Z tego wzglgdu znajomosé zasad
i regut ortograficznych nie wystarcza do przezwycigzenia dysortografii.

Dzieci z trudno$ciami typu dysortograficznego nie pamigtaja obrazu pisanych
stéw, nie moga tym samym poprawic biedow.

W czasie czytania dziecko dyslektyczne stara si¢ przezwycigzy¢ napotykane
trudno$ci, starajac sie zastapi¢ trudne wyrazy, wyrazami dobrze znanymi. Kazda
osoba czytajaca, a wigc i dziecko w pierwszych latach nauki szkolnej, stara si¢
zachowa¢ w toku czytania pewien rytm. Ta tendencja do zachowania rytmiczno-
$ci gatki ocznej przy czytaniu, powoduje u dyslektykow swoiste trudnosci. Pole-
gaja one na tym, ze dziecko mniej znany wyraz stara si¢ zastapi¢ innymi, wymyslo-
nymi przez siebie. W zwiazku z tym pojawia si¢ dodatkowa trudno$é w rozumieniu
sensu przeczytanego tekstu i odtwarzaniu jego tresci.

Odmienny rodzaj objawow powoduja zaburzenia percepcji shuichowej. Prawidto-
wa analiza i synteza stuchowa jest niezbedna przy nauce czytania i pisania. Dziec-
ko uczac sig czytaé i pisaé powinno nie tylko prawidtowo réznicowa¢ litery jako
znaki graficzne, ale takze rozumie¢ ich znaczenie jako symboli. Piszac ze stuchu
musi ze styszanego stowa, wyodrebni¢ poszczegdlne dzwigki i nada¢ im odpowied-
ni znak graficzny. Przeklada w tym wypadku stowa na znaki graficzne, co jest
mozliwe jedynie po dokonaniu analizy stuchowej stowa. Przy czytaniu natomiast
musi rozpoznaé kazdy z dzwigkdw i scali¢ je w wyrazy. Przektada w tym wypadku
znaki graficzne na odpowiadajace im dZwigki mowy, a nastgpnie dokonuje syntezy
stuchowe;. J. Tarkowska stwierdzita, iz ,,w pierwszym etapie nauki czytania ucznio-
wie z zaburzona analiza i synteza, maja ktopoty ze zrozumieniem struktury formal-
nej wyrazu i nie potrafig wydzieli¢ ich w zdaniu. Podobne trudnosci pojawiaja si¢
przy pisaniu”.!2

Zdaniem H. Spionek, B. Zakrzewskiej ,,sprawne funkcjonowanie percepcji stu-
chowej jest szczegélnie niezbgdne na etapie przechodzenia od literowania do syla-
bizowania, a pézniej takze do czytania calo$ciowego wyrazoéw. Uczniowie z obni-
zonym poziomem analizy i syntezy stuchowej maja powazne ktopoty przy odczyty-
waniu i zapisywaniu nowych wyrazow”."?

G. Witkowska uwaza, ze ,,przy zaburzeniach analizy i syntezy stuchowej dzieci
maja trudnosci z réznicowaniem glosek twardych i migkkich, dzwigcznych i bez-

2 jbidem, s.6.
¥ H. Spionek: Zaburzenia rozwoju uczniéw, a niepowodzenia szkolne, Warszawa 1985. s5.134
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dzwigcznych, a takze odrdéznianiem samogtosek nosowych od zespotéw om-on.
Charakterystyczne dla tego rodzaju zaburzen jest takze opuszczanie spéiglosek
w wyrazach zawierajacych zbiegi spdtglosek, gubienie samoglosek po spotglo-
skach (np.: lipa-lpa), ujmowanie koncowych czeéci wyrazu jako jednej gtoski.
Wskutek niedoktadnej analizy dzieci te czgsto facza przyimki z rzeczownikami
w jedng calos¢, opuszczaja lub zamieniaja gloski i ich kolejnosé w wyrazie”. '

Znacznie wigksze zaktécenia czynnosci czytania i pisania powoduja deficyty syn-
tezy stuchowej. Przy glebszych zaburzeniach nie sa w stanie odczyta¢ wyrazu.

Dzieci postuguja si¢ ponadto prymitywna technikg czytania-literowaniem i syla-
bizowaniem. Czytanie glo$ne czgsto jest zastgpowane szeptem. Przejscie do czy-
tania wyrazowego odbywa si¢ bardzo opornie. Zdarza sig, ze dzieci te jeszcze
wklasie IV i V nie moga nauczy¢ si¢ ptynnego, catos$ciowego czytania. Opdznie-
nia i zaburzenia percepcji stuchowej w pisaniu uzewnetrzniaja si¢ przede wszyst-
kim btgdami w pisaniu ze stuchu, kiedy dziecko nie ma mozliwosci wspierania si¢
wzrokowq analizq wyrazu. W tekstach dzieci sg czgsto bledy zamiany glosek
0 podobnym brzmieniu, pomijanie niektérych liter lub sylab, brak koncéwek w wy-
razie, trudnosci z réznicowaniem podobnych dzwigkdw, kiopoty z réznicowaniem
miekkosci.

Inny rodzaj trudnosci powoduje zaburzone funkcjonowanie analizatora kineste-
tyczno-ruchowego. Przejawia si¢ ono w zbyt wolnym tempie czynnosci manual-
nych, zwlaszcza pisania albo braku doktadnosci, precyzji ruchéw dioni i palcow,
wadliwej regulacji napiecia migéni oraz zbyt dtugo utrzymujacej sie synkinezji (wspot-
ruchéw).

Zaburzeniom rozwoju ruchowego towarzyszy zazwyczaj wzrost napigcia emo-
cjonalnego, utrudniajacego przezwyciezenie problemu. Z zaburzen tego typu wyni-
kajg ktopoty graficzne w zakresie pisma zwane dysgrafia. Pismo dzieci dysgra-
ficznych jest znieksztatcone. Znieksztatcenia te maja rozna postac, np.

- pismo lustrzane,

- ,,wybieganie”poza linie,

- litery nieréwnej wielkosci i o nieprawidlowym potozeniu,
- rdzne nachylenia liter w tym samym tekscie,

- zaduze lub za male odstgpy miedzy literami,

- pisma nieksztaltne.

Dzieci dysgraficzne maja ponadto ktopoty ze znalezieniem wiasciwych linii
W liniaturze zeszytu, zaczynaja pisanie od kofica kartki, opuszczaja linie. Na skutek
lego otrzymujg niedostateczne oceny za zle prowadzenie zeszytow. W klasach
miodszych pisza wolno, nie nadazajac za pozostalymi dzieémi. W klasach star-

" G Witkowska: Trudnosci w nauce czytania i pisania, i sposoby ich przezwycigzania w ,Zycie Szkoty”
1972 ur 5 5.238
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szych tempo pisania si¢ poprawia, ale kosztem czytelnoéci pisma. Czgsta widaé
brak wigzania liter i wtedy pismo przypomina druk.

Trudnosci w czytaniu i pisaniu powoduje czesto zaburzona lateralizacja, ktora
moze wystepowaé w réznym stopniu nasilenia. Zaburzenia procesu stronnosci
odbijaja sie szczegbinie niekorzystnie na poziomie czytania i pisania, jesli wystepuja
réwnoczesnie z nieprawidtowym rozwojem motorycznym, wzrokowo-ruchowym
oraz orientacji przestrzenne;.

Zaburzenia lateralizacji w nasilonej czestotliwosci wystepuja u dzieci o skrzyzo-
wanej dominacji w zakresie oka i rgki.

M. Bogdanowicz uwaza, Ze ,,dominacja skrzyzowana, ostabiona oraz zmienna,
wigza sie czeéciej z réznego rodzaju zaburzeniami niz wyrazna leworgcznosé”. "

Przewaga stronna reki prawej i lewego oka moze spowodowaé trudnodci
w wykonywaniu czynnosci manualnych pod kontrolg wzroku, a takze trudnosci
W nauce czytania.

Wedhug H. Spionek ,,u dzieci o skrzyzowanej dominacji obserwujemy statyczne
odwracanie liter o podobnych ksztattach, a innym potozeniu i kierunku (b-d, g-p),
odwracanie liter prowadzace do przestawiania sylab i wyrazow”.'¢

Zakldcenia czynnoci czytania i pisania moga by¢ takze spowodowane zaburze-
niami i opéZnionym rozwojem mowy. Wsrod zaburzen mowy wyodrebnia sig:
zaburzenia artykulacji, zaburzenia w formowaniu stéw oraz zaburzenia tempa mowy.

Charakterystyczne cechy mowy dzieci z obnizona artykulacja polegaja na:

- nieprecyzyjnym wymawianiu grup spotgtosek,
- upodabnianiu glosek fonetycznie do siebie zblizonych.

Trudnosci w czytaniu i pisaniu zaleza nie tylko od charakteru i gtebokosci zabu-
rzen pojedynczych funkgji, ale takze liczby jednoczeénie zaburzonych funkcji, za-
angazowanych w tej czynnosci. Podstawowym warunkiem w pracy nad usuwa-
niem trudnosci w nauce czytania i pisania jest wigc ustalenie przyczyn i podtoza
tych trudnosci oraz dobranie odpowiednich metod dydaktycznych i korekcyjnych.

1.3 Przyczyny powstawania trudnoséci w czytaniu i pisaniu.

Kompleksowy charakter wyzej wymienionych proceséw stwarza wielkie klopo-
ty w ustaleniu przyczyn trudnodci w czytaniu i pisaniu. Nie mozna stwierdzic, 2¢ sa
one spowodowane jakims jednym, odosobnionym czynnikiem. Zdaniem J. Malen-
dowicz do najwazniejszych przyczyn powodujacych trudnosci w czytaniu i pisaniu
nalezg; ,,obnizona sprawnos¢ intelektualna, przewlekle schorzenia, zaburzenia w funk-

¥ M. Bogdanowicz: Leworgczno$é u dzieci, Warszawa 1992, 5.37
1* }{, Spionek: Zaburzenia rozwoju ucznidw, a niepowodzenia szkolne, Warszawa 1985. s.143
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cjonowaniu narzadow receptorycznych, zaburzenia mowy, zta sytuacja rodzinna,
brak pozytywnej motywacji do nauki, brak pelnej dojrzatosci szkolnej, wadliwa
metoda nauki czytania i pisania, a w szczegolnych przypadkach fragmentaryczne
zaburzenia funkcji percepcyjno-motorycznych”.!”

Obnizona sprawno$¢ intelektualna zwana niedorozwojem umystowym, to ogdlne
zmniejszenie mozliwosci rozwojowych, spowodowane bardzo wezesnymi, a jed-
noczesnie nieodwracalnymi zmianami patologicznymi w centralnym uktadzie ner-
wowym. Do szkoly masowe;j trafiaja z reguly dzieci z niewielkim stopniem niedo-
rozwoju. Stwarzaja one wiele probleméw diagnostycznych. Nie jest fatwo prawi-
dtowo je wyselekcjonowaé z grupy dzieci majacych trudnosci, a prezentujacych
odmienne zaburzenia rozwoju. Wszystkie dzieci oligofreniczne od najwczesniej-
szych lat zycia rozwijaja si¢ w duzo wolniejszym tempie niz ich réwiesnicy. Dzieci
uposledzone w stopniu lekkim moga na nauke potrzebowaé wigcej czasu i odmien-
nych metod dydaktycznych, dostosowanych do swoich mozliwosci poznawczych.

W sytuacji nie sprzyjajacej znajduja si¢ rowniez dzieci z niewielkimi odchylenia-
mi od normy intelektualnej, dzieci tzw. ocigzale umyslowo. Nie nadazaja one
w pracy za innymi dzie¢mi w klasie, znacznie wolniej zdobywaja umiejetno$¢ czy-
tania i pisania. Na samym poczatku nauki szkolnej spotykaja si¢ z problemami,
ktére narastajg w miarg uplywu czasu.

Innego rodzaju podtoze trudnosci w nauce czytania i pisania moga stanowic prze-
wlekie schorzenia. Naleza do nich: nerwice, choroby serca i inne. Schorzenia te na
skutek ogélnego ostabienia organizmu, a zwlaszcza uktadu nerwowego, wplywaja
niekorzystnie na procesy uwagi dowolnej. Powodujg niemozno$¢ skupienia sig na
diuzsza chwile, obnizenie ogdlnej zdolnosci do wysitku i duzg meczliwosé. W rezul-
tacie tych zjawisk u dzieci przewlekle chorych zmniejsza si¢ zainteresowanie nauka,
aniekiedy nawet niemozliwe staje sie wykonanie jakiejkolwiek pracy. Dzieci cier-
piace na schorzenia przewlekte bywaja posadzane o lenistwo, o niczym nie uspra-
wiedliwiona nieche¢ do nauki, niekiedy nawet o brak zdolnosci, a nawet o op6znie-
nie w rozwoju umystowym.

Powazng przyczyna niepowodzen w opanowaniu umiej¢tnosci czytania i pisania
s3 zaburzenia wzroku. W tym zakresie przeprowadzano bardzo duzo badan, i to
zaréwno przez okulistow jak i psychologéw. Udostepnili oni odmienne wyniki ba-
dan. Niektérzy z nich ustalili brak korelacji miedzy nieprawidtowym widzeniem,
a trudnosciami w czytaniu i pisaniu. Stwierdzili, Ze réznice pomigdzy dobrymi,
aztymi czytelnikami, tylko w nieznacznym stopniu s3 spowodowane wadami wzro-
ku. Inni, z kolei, stwierdzaja stosunkowo duza zalezno$é pomiedzy wadami wzro-
ku, a trudnoéciami w nauce czytania i pisania.

—

" J. Malendowicz: O trudnej sztuce czytania i pisania, Warszawa 1985. 5.120



126 Nauczyciel i Szkota 3-4 2003

Na podstawie wynikéw badan uznano, ze pewne uposledzenie stuchu, nawet
bardzo nikie, w poszczegdlnych przypadkach moze przyczynic si¢ do powstania
trudnoéci w czytaniu i pisaniu.

Inne istotne przyczyny pojawiajacych sie trudnosci, to wszelkie zaburzenia mowy.
Najczesciej spotykane z nich to: wadliwe artykutowanie glosek, seplenienie, rera-
nie, ubezdzwigcznianie glosek dzwiecznych.

Wyzej wymienione zaburzenia powoduja, 1z dziecko Zle nasladuje brzmienie gto-
sek przyporzadkowanych odpowiednim literom. Na skutek tego czyta z bigdami
artykulacyjnymi.

Nieprawidlowosci w méwieniu i czytaniu wplywaja niekorzystnie na sam sposéb
pisania. Dziecko tak samo bi¢dnie pisze, jak btgdnie wymawia. Wediug J. Malen-
dowicz ,trudnosci w czytaniu i pisaniu mogg wynikac takze z postugiwania si¢
gwarg lub zargonem. Dziecko méwiace gwarg Jub zargonem znieksztalca odczy-
tywany tekst i z trudem osiaga poprawno$¢ w pisaniu. Dotyczy to gtéwnie tekstow
wilasnych oraz pisanych ze stuchu. Znieksztatcenia artykulacyjne wynikajace
z nawykow gwarowych, bywajg mniej lub bardziej wyrazne, na ogot sq one dosé
trwate”.'® Czynniki natury psychicznej moga réwniez niekorzystnie wptywac na
trudnosci w czytaniu i pisaniu. Do czynnikéw tych zaliczamy: brak zainteresowa-
nia czytaniem, brak adekwatnej motywacji do czytania.

Istotnym czynnikiem jest takze brak gotowoséci do czytania, polegajacy na nie-
prawidtowym dokonywaniu analizy i syntezy, ktére sg gtéwnymi elementami pro-
cesdéw czytania i pisania.

Niepowodzenia w nauce czytania i pisania wystepuja z reguty wtedy, gdy dziec-
ko znajduje si¢ w zlej sytuacji rodzinnej: rozktad rodziny, jej rozbicie, zaabsorbowa-
nie samotnej matki praca zawodowa, alkoholizm ktérego$ z rodzicéw itp. Sytuacje
takie nie sprzyjaja nauce dziecka, powoduja niemozno$¢ podotania wymaganiom
szkoty, a w konsekwencji wywoluja niech¢é do jakiegokolwiek wysitku. Na po-
czatku nauki szkolnej zas powoduja niechg¢ do czytania i pisania.

Trudnoéci w opanowaniu techniki czytania i pisania wystgpuja szczegdlnie wy-
raznie w przypadku wadliwej metody nauczania. Wadliwo$é metody nauczania
wynikaé moze z nieprzestrzegania zasad dydaktycznych, zwlaszcza zasady stop-
niowania trudnosci, zasady systematycznosci i indywidualizacji w nauczaniu.

W poczatkowym okresie nauki czytania i pisania wtasciwa metoda pracy odgry-
wa bardzo wazng rolg. Z tego wzgledu wielu naukowcow, wskazuje jako jedna
z przyczyn powstawania trudno$ci w czytaniu i pisaniu, zmiang nauczyciela
w ciagu pierwszych lat nauki szkolnej. Zmiana nauczyciela bgdzie prawie zawsze
pociagata za sobg zmiany metody nauczania. Z drugiej strony czesto i to zupetnie
shusznie stwierdza sig, Ze przy nauce czytania i pisania, nie wolno ograniczaé si¢

® jbidem, s.122
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tytko do jednej metody. Zaleca sig zmienno$é metod w zaleznosci od potrzeb dane-
go dziecka oraz stopnia jego dojrzatosci.

Do bledéw natury metodycznej w zakresie nauki czytania i pisania nalezy tez
brak utrwalenia nowego materiatu, niedostateczna liczba éwiczen w czytaniu
i pisaniu, zbyt mate ich zréznicowanie.

Inna wazng przyczyna trudnodci w czytaniu i pisaniu jest zaniedbanie pedago-
giczne. Wynika¢ ono moze z kilku réznych powoddw. Do najezesciej spotykanych
zaniedban pedagogicznych nalezy brak zainteresowania lub niewielkie zaintereso-
wanie rodzicdw nauka dziecka. Brak kontroli nad postgpami dziecka w nauce
wywotuje ostabienie motywacji do nauki.

Trudno$ci w czytaniu i pisaniu moga by¢ spowodowane réwniez brakiem odpo-
wiednich warunkéw w domu, sprzyjajacych utrwalaniu umiejetnosci zdobytych
w szkole.

Odmienny powdd ktopotdw w czytaniu i pisaniu, z tego zakresu zaniedban, to
brak kontroli stopnia opanowania techniki czytania i pisania wszystkich ucznidw,
zwlaszcza za$ uczniow stabych. W przypadku jakichkolwiek brakéw, zaleglosei
spowodowanych np. diuzsza przerwa w nauce, konieczne jest ich uzupetnienie.
Uczen pozostawiony sam sobie, w przypadku napotkania trudnosci rezygnuje
zpracy nad ich przezwycigzeniem.

Do zaniedban pedagogicznych zalicza sig¢ rowniez niedostateczne utrwalenie
opanowanego przez uczniow materiatu literowo-gloskowego oraz brak stosowania
¢wiczen w zakresie syntezy i analizy tekstow zawierajacych nowy materiat.

Trudnosci w czytaniu i pisaniu moga wynikaé z innych niz wymienione wyzej
przyczyn, a mianowicie deficytow rozwoju poszczegdlnych funkcji percepcyjno-
motorycznych. Dokfadna ich analiza oraz wplyw, jaki wywieraja na powstanie
trudnosci w nauce pisania i czytania, zostaly juz wczeséniej omdwione.

Warto jednak zaznaczy¢, ze deficyty rozwoju funkcji wzrokowych, stuchowych
iruchowych utrudniaja dziecku zdobycie w okreslonym czasie tych umiejetnosci
iwiadomosci szkolnych, ktére wyznaczone sa programem nauczania.

1.4 Badania nad trudnoéciami w nauce czytania i pisania.

Trudnosci w nauce czytania i pisania dzieci o fragmentarycznych zaburzeniach
moga by¢ rozne, w zaleznoscei od tego, jakie niedobory stanowig ich przyczyne.
Badania prowadzone w Nowej Hucie przez M. Szurmiak objety uczniéw klas 11
I Grupe os6b badanych stanowily dzieci z wyraznymi trudnosciami w nauce
przy dobrym rozwoju umystowym.

Badania wykazaly, ze wéréd zaburzen rozwojowych najczesciej wystepuje nie-
prawidtowa percepcja stuchowa w zakresie shuchu fonemowego (80% uczniéw).
Przyimuje si¢, ze fragmentaryczny deficyt powyzej 20% zaliczany jest do powaz-
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niejszych, 30-40% stanowi t¢ granice, powyzej ktorej uczen nie upora sig z wla-
snymi trudnosciami bez dodatkowej specjalistycznej pomocy. Tymczasem, az40%
badanych uczniéw wykazywato deficyty w granicach 31-50%. Przy zaburzeniach
tego rodzaju dzieci miaty obnizong mozliwo$¢ wyodregbniania calosci wyrazowych
z potoku mowy, z trudem réznicowaly poszczegolne gloski. '

Czesto u podstaw trudnosci szkolnych stoi obnizony poziom percepcji wzroko-
wej, wynikajacy z mniej sprawnego funkcjonowania korowych oérodkéw analiza-
tora wzrokowego. Przeprowadzone badania wykazaly, ze zaburzenia percepcji
wzrokowej stwierdzono u 62% ucznioéw.

U podstaw trudnosci w czytaniu i pisaniu leza tez réznorakie zaburzenia motory-
ki. Jezeli zaburzenia te istnieja w zakresie sprawnos$ci manualnej, pojawiaja si¢
znaczne trudnosci graficzne. Na podstawie badan obnizona sprawnos$é motoryczng
w zakresie precyzyjnych ruchéw rak stwierdzono u 60% badanych uczniow.

W wyniku badan M. Szturmiak stwierdzila, ze jednoczesne zaburzenie w zakre-
sie funkcji stuchowych, wzrokowych oraz sprawno$ci manualnej wystepowaty
u 54% ucznidéw, dwa deficyty u 32% uczniéw, jeden u 7% uczniéw. Zatem
u przeszio potowy uczniéw przewazaly trzy deficyty.

U wigkszosci uczniow z fragmentarycznymi deficytami rozwojowymi wspotwy-
stepuja jednoczesnie zaburzenia dominacji stronne;.

Zaburzenia te stwierdzono u 70% uczniéw. W ramach tych zaburzen najwigcej
bylo dzieci z nieustalong lateralizacja, z czym czgsto byt zwiazany brak orientacji
przestrzennej.

Skrzyzowana lateralizacje w zakresie oka i rgki zaobserwowano w 27% przy-
padkéw. U dzieci leworecznych stanowiacych 8% badanych, trudnosci w pisaniu
przejawiaja sig w wolnym tempie pisania i niskiej jako$ci graficznej pisma, czasami
w pi$mie lustrzanym. Zaburzenia lateralizacji przejawiaty si¢ obnizeniem graficz-
nego poziomu pisma, niezrgczno$cia manualng,. Przy nieprawidtowej orientacji prze-
strzennej, czy wadliwej koordynacji wzrokowo-ruchowej, pojawialy si¢ wyrazne
trudnosci w czytaniu i pisaniu. Przejawiaty sig one przede wszystkim w inwersjach
statycznych i dynamicznych, w opuszczaniu sylab itp.

M. Szurmiak w dalszej analizie materiati zebranego w wyniku badan j kilkuletnie
obserwacji procesu reedukacji, ujawnila wystgpowanie roznych zaburzen rozwoju
mowy istniejacych u uczniéw z trudnosciami w czytaniu i pisaniu. Stwierdzita réw-
niez, ze zaburzenia te dodatkowo utrudniaja nauke szkolna i zwigkszajg niepowo-
dzenie.

H. Spionek wraz ze swym zespotem prowadzita badania nad rolg wspdtwystepo-
wania deficytdw funkcji poznawczych i rachowych oraz zaburzen procesu latera-

¥ M, Szurmiak: Podstawy recdukacji uczniéw z trudnosciami w czytaniu i pisaniu,
Warszawa 1987, .58
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lizacji w powstawaniu trudnosci i niepowodzen w nauce. Z poréwnania zestawien
wynika, ze najpowszechniej wystgpuja zaburzenia analizy i syntezy stuchowej, za-
burzenia lateralizacji oraz percepcji wzrokowej. Najrzadziej wystgpowaty zabu-
rzenia sprawno$ci motorycznej.

Powazniejsze deficyty fragmentaryczne w zakresie funkcji suchowych, w gru-
pie uczniéw z niepowodzeniami stwierdzono w 72,1% przypadkéw, wzrokowych
67,3%. Obnizona sprawno$¢ motoryczna stwierdzono w 28,6% przypadkach.

Nieprawidlowq lateralizacj¢ miato 69,3% uczniéw doznajacych niepowodzen
w nauce. Wsréd réznych typow zaburzen lateralizacji na pierwsze miejsce wysu-
wa sig lateralizacja nieustalona (45% uczniéw). Na drugim miejscu pod wzgledem
czgstosci wystepowania znajduje sig lateralizacja skrzyzowana (22%). Znikomy
natomiast procent (zaledwie 1,9%) przypada na jednorodng lateralizacje lewo-
stronna.2

Jak tatwo si¢ zorientowaé suma zaburzen stwierdzonych w obrebie trzech sfer
funkcjonainych znacznie przekracza 100%. U wigkszosci bowiem uczniéw z nie-
powodzeniami szkolnymi przewazaja deficyty faczone. Jednoczesne zaburzenia
w zakresie funkcji stuchowych, wzrokowych oraz sprawnosci manualnych stwier-
dzono az u 41% uczniéw, a zaburzenia w zakresie dwoch funkeji u 35% ucznidow.

H. Spionek w swoich badaniach starata si¢ rdwniez odpowiedzie¢ na pytanie,
czy dziecko moze w toku normalnej nauki szkolnej, bez specjalnych éwiczei re-
edukacyjnych i innych zabiegdw terapeutycznych przezwyciezy¢ samodzielnie trud-
nosci, na ktdre natrafia.

Badania wykazaty, ze jesli deficyt rozwoju jest niezbyt glgboki, pojedynczy, to
dziecko wyrdwnuje go dodatkowa wiasna praca, w sposob niekiedy dla otoczenia
mato widoczny.

Wielu opracowan doczekat si¢ rowniez problem trudnosci w uczeniu sig czytania
i pisania o charakterze dysleksji. Historia badan zagadnienia ma juz sto lat. Poczat-
kowo badacze (czesto lekarze-okulisci) koncentrowali si¢ na opisie przypadkéw.
Prawdopodobnie pierwszym, ktory opisat przypadek dysleksji byt angielski lekarz
W. P. Morgan.

Po wykluczeniu wady wzroku u pacjenta, ktéry nie mogt nauczyé si¢ czytaé,
mimo, ze by} dobrze rozwinigty umystowo, stwierdzit u niego wystgpowanie wro-
dzonej $lepoty stowne;j.?! Takie okreslenie trudnosci w czytaniu funkcjonowato jesz-
cze przez wiele lat,

W okresie migdzywojennym badania poszty nie tylko w kierunku rozpoznawania
objawow dysleksji, ale tez ustalenia ich przyczyn.

* H. Spionek: Zaburzenia rozwoj i6w, a niepowodzenia szkolne, Warszawa 1985. s.146
* M. Bogd icz: O dysleksji, czyli specyficanych trudnosciach w czytaniu i pisaniu,
Lublin 1994. 5.19-20
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W Polsce w okresie migdzywojennym problemem tym zajmowali si¢ m.in.
G. Bychowski, S. Baley, L. Bielicka, J. Mackowiakowa i inni. Do najbardziej zna-
czacych w literaturze polskiej naleza opracowania H. Spionek 1 jej zespohu oraz
M. Bogdanowicz. Publikacje tej autorki oparte sa na wiasnych dociekaniach na-
ukowych i doswiadczeniach innych krajow. Ponadto stale poszerzaja i aktualizujg
stan wiedzy.

Badania polskie prowadzone na terenie Gdanska i wojewddztwa przez zespot
specjalistow w Poradni Nerwic dla Dzieci (M. Bogdanowicz, H. Jaklewicz,
M. Kufig) wykazaty, ze zaburzeniami o charakterze dysleksji dotknigtych jest ok.
15% uczniéw.

II. Terapia dzieci ze specyficznymi trudno$ciami w nauce
czytania i pisania.

I1.1. ZaloZenia teoretyczne terapii pedagogiczne;j.

Oddziatywania pedagogiczne wobec dzieci ze specyficznymi trudnosciami w czy-
taniu i pisaniu nosza nazwg terapii pedagogicznej. Maja charakter korekcyjno-
kompensacyjny, tzn. sg nastawione na usprawnianie zaburzonych funkcji i na wspo-
maganie funkcji rozwijajacych sig dobrze, aby staly sig wsparciem dla funkcji za-
burzonych® M. Szurmiak wyréznia trzy rodzaje dziatania terapeutycznego:

e usprawnianie zaburzonych proceséw psychomotorycznych istotnych w opa-
nowaniu czytania i pisania,

¢ ¢wiczenie sprawnosci czytania i pisania,

 oddziatywanie psychoterapeutyczne ogélnie uspokajajace, a rownoczesnie ak-
tywizujace dziecko do nauki.?

W terapii pedagogicznej musza by¢ uwzglednione podstawowe zasady pedago-
giczne, obowiazujace w ukladzie interpersonalnym dorosty - dziecko.

1. Zasada bezwzglednej akceptacji i dobrego kontaktu z dzieckiem.
Akceptacja polega na respektowaniu odrebnoéci ucznia i na wierze, ze ma on
szereg pozytywnych cech. Prowadzacy terapi¢ musi zaakceptowad odrgb-
nos¢ dziecka, eksponujac czynnik zyczliwosci i gotowosci do pomocy. Dziecko
musi odczuwac, ze w tym ukiadzie znajdzie zrozumienie i pomoc w rozwiazy-
waniu swoich probleméw.

2. Zasada wlasciwego stosowania wzmocnieni i wzajemnej pozytywnej motywa-
cji do pracy.
2 T. Opolska: Biuletyn Informacyjny Oddzialu Warszawskiego PT, Warszawa 2000,

» M.Szurmiak: Podstawy reedukacji ucznidw z trudnosciami w czytaniu i pisaniu,
Warszawa 1987, s. 70
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Wzmocnienie polega na catkowitej akceptacji wszystkiego co uczen robi i oka-
zywania radosci z prob (niekoniecznie pozytywnych) wykonywania prostych
zadan.

3. Zasada peinej opieki wychowawczej i wspotpracy ze srodowiskiem szkolnym
idomowym.
Realizacja tej zasady wymaga dokonania diagnozy srodowisk wychowawczych
danego dziecka. Nakfada to obowiazek $cistej wspoipracy z rodzicami i na-
uczycielem.
Istotne sa rowniez w terapii pedagogicznej zasady regulujace korekte i éwicze-
nie proceséw poznawczych w zakresie stwierdzonych niedobor6w rozwojo-
wych,

4. Zasada dynamicznego podejécia w wyznaczaniu programu w zakresie korekty
i stymulacji rozwoju danego dziecka.

Zasada ta naktada obowigzek dynamicznego stosowania diagnozy oraz, w za-
leznosci od jej wynikow korygowania programu ¢wiczen nastawionych na roz-
woj i trening poszczegéinych funkcji poznawczych.

5. Zasada regulowania intensywnoséci ¢wiczenia.
Jest ona zalezna od glebokosci i rozmiaru niedoboréw rozwojowych oraz od
odpornodci systemu nerwowego konkretnego dziecka. Regulowaé intensyw-
noé¢ to inaczej wptywac na liczbe i czgstotliwosé ¢wiczen. Jest to zgodne
z teza H. Spionek: ,,Im glgbszy deficyt rozwojowy, tym wigcej ¢wiczen musi
by¢é prowadzonych w celu jego wyréwnania”.

6. Zasada stopniowania trudnosci.
Zasada ta polega na stopniowym wprowadzaniu coraz trudniejszego materiatu
do éwiczen usprawniajacych funkcje analizatora wzrokowego i stuchowego.
Zbyt szybkie przejscie do nowych problemow zniechgca dziecko do pracy, gdyz
staje ono przed zadaniem, z ktérym nie moze sobie poradzi¢.

7. Zasada systematycznosci.
Zasada ta jest zachowana wtedy, gdy nastepuje dostateczne utrwalenie no-
wych partii materiata. Dla utrwalenia konieczne jest wielokrotne powtarzanie
danej czynnosci. Cwiczenia utrwalajace musza byé roztozone w czasie.

I1.2  Organizacja dzialan terapeutycznych. Trzy drogi terapii.

Wszystkie zasady postgpowania opisane powyzej winny byé realizowane w toku
terapii przebiegajacej trojtorowo. Efektywnosé dziatan terapeutycznych z ucznia-
mi majacymi trudnosci w czytaniu i pisaniu wymaga zintegrowanego oddzialywa-
nia korekcyjno-kompensacyjnego trzech czynnikéw:

—_———

* H. Spionck: Psychologi liza trudnosdci i nicpowodzen szkolnych, Warszawa 1972. 5.60
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- terapeuty,
- $rodowiska szkolnego,
- srodowiska domowego.
1. Systematyczne zajecia korekcyjno-kompensacyjne - praca terapeuty.

Powinny by¢ prowadzone przynajmniej trzy razy w tygodniu, po godzinie, dla
grupy 4 - 5 dzieci o zblizonym poziomie trudnosci. Niekiedy musza by¢ prowadzo-
ne tylko z jednym dzieckiem, jezeli stopien i rodzaj jego trudnosci tego wymaga.

Pracg korekcyjno-kompensacyjna moga prowadzi¢ tylko terapeuci zaznajomient
zmetodyka nauczania czytania i pisania oraz posiadajacy odpowiednie przeszkole-
nie w zakresie reedukacji uczniow z fragmentarycznymi niedoborami rozwojowy-
mi.

Decyzja w sprawie kierowania dziecka do zespoloéw terapeutycznych nalezy do
poradni psychologiczno-pedagogicznych, gdzie nauczyciel zgltasza uczniéw z trud-
nosciami w nauce. Poradnia po przeprowadzeniu specjalistycznych badan psycho-
pedagogicznych kwalifikuje uczniéw do odpowiednich zespotéw korekcyjno-kom-
pensacyjnych. Szkota dostaje informacje o wynikach badan, jak rowniez otrzy-
muje szczegétowe wskazania dotyczace form pracy korekcyjno-kompensacyjnej.

Pierwsza faza terapii powinna by¢ szczeg6lnie bogata w elementy psychoterapii
(chodzi o roztadowanie napie¢ dziecka, o zdobycie jego zaufania). W programie
i planie pracy nalezy uwzglednié réznorodne ¢wiczenia rozwijajace opdznione funkcje
poznawcze i wyréwnujace inne dysharmonie. Kontrola poziomu osiagnigé uczniéw
z trudnosciami w czytaniu i pisaniu powinna by¢ dokonywana przez terapeute trzy
razy w roku - na poczatku (sytuacja wyjsciowa), po pierwszym potroczu i w koncu
roku.

2. Wspdlpraca terapeuty z nauczycielami dziecka.

Efektywnosé terapii uzalezniona jest takze od oddziatywania srodowiska szkol-
nego, gdzie nauczyciele powinni zostaé zaznajomieni z problematykg dysharmonii
rozwojowych, aby moc dobiera¢ metody pracy korekcyjno-kompensacyjnej, sto-
sownie do potrzeb i mozliwosci uczniéw z fragmentarycznymi niedoborami rozwo-
jowymi. Chodzi o zintegrowane oddziatywanie wychowawcze i dydaktyczne wszyst-
kich nauczycieli. Konieczne jest wstgpne ustalenie wytycznych do pracy z uczniem
majacym trudnoéci w nauce czytania i pisania. Nastepnie nalezy uzgodnié kryteria
oceny postepow szkolnych. Nieodzowne jest zapewnienie wzajemnej wymiany
informacji migdzy terapeuta a nauczycielami uczacymi dziecko.

3. Wspodipraca terapeuty z rodzicami, zadania oraz formy pedagogizacji rodzi-
cow.

Prawidlowy przebieg i wyniki terapii dziecka uzaleznione sg nie tylko od syste-

matycznych ¢wiczen prowadzonych w ramach zespotow oraz od wplywu srodo-
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wiska szkolnego, ale rowniez od oddziatywania rodzicow. Wymaga to kontynu-
owania okre$lonych kontaktéw z rodzicami. Do najwazniejszych zaliczono: spo-
tkania rodzicow oraz systematyczne éwiczenia instruktazowo-kontrolne. Na spo-
tkaniach z rodzicami zaznajamia sig ich z przyczynami trudnos$ci w czytaniu i pisa-
niu, informuje o sposobach i organizacji ¢wiczen wyréwnawczych prowadzonych
w szkole. Ponadto przedstawia si¢ przykiady konkretnych ¢wiczen w czytaniu
i pisaniu mozliwych do wykonywania wspdlnie z dzieckiem w domu. Systematycz-
ne ¢wiczenia instruktazowe i kontrolne dla rodzicéw prowadzone sa w ramach
godzin przeznaczonych na terapie. Terapeuta przeprowadza wowczas pokaz ¢wi-
czen z dzieémi i zobowigzuje rodzicow do ich codziennego realizowania, jak row-
niez kontroluje wykonanie swoich uprzednich zalecen. Kontakty z rodzicami mogg,
byé prowadzone indywidualnie lub zespotowo, w zaleznosci od potrzeb. Cwiczenia
instruktazowe dla rodzicow moze przeprowadzi¢ pracownik poradni psychologicz-
no-pedagogicznej, lub terapeuta z zewnatrz, ktory prowadzi terapie z dzie¢mi dys-
lektycznymi i jest do tego przygotowany metodycznie i merytorycznie.

Terapeuta musi nawiagza¢ wspotpracg z osobami dorostymi z najblizszego oto-
czenia dziecka. Tylko w ten sposdb moze przedtuzy¢ trening prowadzony na zaje-
ciach.

Jak powinna wygladac¢ wspdlpraca terapeuty z nauczycielem? Udokumentowa-
ne badaniami wskazania takiej wspolpracy podaje E. Gruszczyk-Kolczynska w
swojej pracy® i cho¢ wskazania te dotycza pracy z dzieckiem z dyskalkulia moga
stanowi¢ schemat postgpowania w pracy z dzieckiem dyslektycznym. Do zajgé
indywidualnych prowadzonych z uczniami klas mtodszych wykorzystaty$my wzor
postgpowania terapeuty we wspolpracy z nauczycielem i Srodowiskiem domo-
wym.,

Podstawowa sprawa jest nawiazanie kontaktu i zapoznanie nauczyciela z zary-
sem programu terapii zajeciowej. Nauczyciel powinien by¢ stale informowany (np.
telefonicznie) o postgpach ucznia. Terapeuta natomiast musi na biezaco wiedzieg¢,
co si¢ dzieje z dzieckiem w szkole.

Warto si¢ tez zastanowi¢ nad czasowym obniZeniem wymagan stawianych ucznio-
wi na lekcjach jezyka polskiego. Powinno to mie¢ miejsce w poczatkowym etapie
doskonalenia techniki czytania i pisania. Potem mozna stopniowo wymagania zwigk-
sza¢ az do poziomu obowiazujacego w klasie, do ktorej dziecko uczeszcza.

Dzieci, ktérymi zajmujemy si¢ podczas terapii pedagogicznej nie wiedza, co to
znaczy ,,by¢ dobrym™, co to znaczy sukces.

One znaja wstyd, upokorzenie a takze strach przed negatywna ocena. Istotne
Jest wige zaaranzowanie sytuacji, w trakcie ktérej uczen moze przezyé sukces i udo-

—————

BE, Gruszczyk-Kolczyniska: Dzieci ze specyficznymi trudnosciami w uczeniu si¢ matematyki, Warsza-
wa 1992, 5.203
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wodnié sobie oraz innym dzieciom, ze on takze potrafi poprawnie czytac i pisac.
Taka sytuacja powinna mie¢ miejsce juz po dwoch miesigcach zajgé. Terapeuta
musi wigc oméwié z nauczycielem zakres tego, co dziecko ma umie¢ i ustali¢
kiedy bedzie ,,pytane”. Oczywiscie dziecko nie moze nawet domyslac sig, ze ,,0d-
pytywanie” bylo zaaranzowane. Jesli udaje si¢ taki plan zrealizowac, to naste-
puje gruntowna zmiana w motywacji i w nastawieniu ucznia do terapii. Od tego
momentu dziecko samo jest skfonne pracowa¢ do kresu swych mozliwosci.

Kolejna istotna rzecza jest podniesienie atrakcyjnosci spotecznej dziecka. Dzieci
bywaja okrutne w okazywaniu niechg¢ci wobec dziecka dyslektycznego. Ksztattuje
si¢ opinia, Ze jest ono niegrzeczne, leniwe i Zle sie uczy. Poméc takiemu dziecku
mozna poprzez ukazanie rowiesnikom jego atrakcyjnosci, a tym samym udowod-
nienie, ze tamto, odtracone i wySmiewane moze cos$ ciekawego zrobic.

Bardzo wazna jest wspoélpraca z rodzicami. Pierwsze kontakty nawigzuja si¢
zwykle juz w trakcie badan diagnostycznych. Podczas rozmow i wizyt terapeuta
poznaje warunki, w jakich zyje dziecko, a tym samym wyrabia sobie poglad
o mozliwosciach wspétpracy. Gdy rodzice wykazuja aktywnos$¢ i cheé wspotdzia-
fania trzeba im zaproponowac udzial w zajgciach terapeutycznych. Najczesciej do
wspolpracy zglasza si¢ matka, ktéra bacznie obserwuje zajgcia jakie prowadzi
terapeuta z dzieckiem. Po ich zakonczeniu musimy bardzo dokladnie wyjasni¢ co
i w jaki sposob nalezy ¢wiczy¢ z dzieckiem w domu. Z naszego doswiadczenia
wynika, ze w kazdym przypadku, kiedy udato nam si¢ nawiazac taka wspolprace,
efekty byly bardzo dobre i szybkie.

Rodzice uczniéw ze specyficznymi trudnosciami w nauce czytania i pisania od-
czuwaja silny lek, gdy mysla o swoich dzieciach. Martwig si¢ o to, czy dziecko
poradzi sobie z naukg i czy znajdzie kontakt z réwiesnikami.

Duzym wsparciem dla rodzicow moze by¢ kontakt z rodzicami dziecka, ktore ma
podobne problemy. Na terenie poradni psychologiczno-pedagogicznych organizo-
wane sg tzw. grupy wsparcia dla rodzicéw dzieci dyslektycznych. Na tych spotka-
niach, ktore odbywaja sig kilka razy w roku przekazywane sa praktyczne wska-
z6wki do pracy z dzieckiem.

I1.3. Sposoby likwidacji trudnosci w nauce czytania i pisania.

Na terenie poradni psychologiczno-pedagogicznej prowadzone sa dwa rodzaje
zajeé dla ucznidéw z trudnosciami w czytaniu i pisaniu. Jest to terapia indywidualna
1 terapia grupowa.

Terapia trudno$ci w czytaniu i pisaniu jest problemem podobnie ztozonym jak
nauka czytania i pisania i musi uwzgl¢dnia¢ kilka warunkéw. Wsréd warunkow
sprzyjajacych powodzeniu terapii mozna wymieni¢:
¢ dobry rozwdj intelektualny,
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¢+ dobry stan zdrowia,

+ prawidtowa dynamika proceséw nerwowych,

* brak zaburzen w rozwoju emocjonalno-spotecznym,
+ zyczliwy stosunek nauczyciela,

s dobry poziom dydaktyczny szkoty.*

Podczas zajeé terapeutycznych stosuje sie réznego rodzaju techniki i metody
czytania, ktére maja na celu doprowadzenie do znacznie lepszego opanowania
umiejetnosci czytania.

Ponizej przytaczamy wskazania do pracy z uczniem dyslektycznym, ktére poda-
je Mark Selikowitz w ksiazce pt. ,,Dysleksja” wydanej w 1999 roku. Wskazania te
stosujemy w terapii indywidualne;j i zalecamy rodzicom do éwiczer w domu.

1. Zabierz si¢ do pracy nad czytaniem wtedy, kiedy oboje, ty i dziecko, jestescie
w dobrej formie.

2. Staraj si¢ nie pracowaé, kiedy jestescie zmeczeni, gtodni lub zirytowani. Po-
pro§ pozostatych cztonkéw rodziny, aby wam nie przeszkadzali.

3. Wybdr ksiazki do czytania skonsultuj z nauczycielem. Jesli dziecko nie lubi
ksiazek uzywanych w szkole, mozna wybraé inng ksiazke, ale jej tre$¢ i poziom
trudnodci powinny byé dostosowane do mozliwosci dziecka. Druk musi by¢
przejrzysty. Ksiazka powinna zawiera¢ ilustracje. Nie martw sig, jesli dziecko
przy czytaniu poimaga sobie rysunkami. Najwazniejsze, zeby miato ochote do
czytania i czerpato z tego przyjemnosc.

4. Dziecku powinno by¢ wygodnie, biurko musi by¢ dobrze o$wietlone. Najlepiej,
kiedy ty sigdziesz po prawej stronie dziecka (chyba, ze jest ono leworgczne).

5. Zaczynaj od obejrzenia okladki i rozmowy z dzieckiem na temat ksigzki. Do-
piero potem przejdzcie do czytania.

6. Zacheé dziecko do wodzenia palcem, lub otéwkiem po czytanym tekscie.
Z czasem ta pomoc nie bgdzie mu potrzebna.

7. Niekiedy dobrze jest podzielié si¢ czytaniem. Jedng strong czyta dziecko,
a druga ty. Dziecko staje si¢ dzigki temu bardziej pewne siebie, spada z niego
cz¢$¢ odpowiedzialnosci. Pomaga mu to rowniez szybciej przeczytaé ksiazke.
Kiedy ty czytasz, dziecko rowniez uczy sig, $ledzac czytany przez ciebie tekst.

8. Czytanie chérem to kolejny sposéb na zmniejszenie napigé miedzy toba a dziec-
kiem w trakcie czytania. Nalezy wskazywaé czytany tekst palcem i dostoso-
wa¢ tempo do mozliwosci dziecka.

————
* B. Sawa: Jezeli dziccko zle czyta i pisze, Warszawa 1987. 5.56
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9. Nie staraj sie¢ przeczytaé zbyt duzo, szczegblnie w czasie pierwszych zajgc.
Skracaj zajecia, jesli zobaczysz, ze dziecko jest zmgczone.

10.Nie martw sig, jesli dziecko czyta w sposdb monotonny. Pozwél mu czytaé
w sposodb, ktéry mu odpowiada. Kiedy uczy sig czytaé, nie moze skupia¢ uwa-
gi na ekspresji gtosu. To przyjdzie samo pozniej.

11.Na koncu zaje¢ porozmawiaj o tym, co przeczytaliscie. Zapytaj dziecko, co
sadzi o przeczytanej historii.

12. Unikaj negatywnych komentarzy. Nie wypowiadaj uwag typu: ,,Co ty wypra-
wiasz?”, ,,Skup sig, przeciez przedtem czytate$ juz dobrze”. Komentarze po-
winny raczej brzmiec: ,.Swietnie ci idzie”, »Przeczytate$ ten trudny tekst bez
btedu, $wietnie!”.

13. Pamietaj, ze starsze dziecko, ktore ma trudnosci z czytaniem, jest pozbawio-
ne z tego powodu wielu informacji dostgpnych jego rowiesnikom, ktérzy nie
majg tych problemdw. Dlatego powinienes rekompensowac to przez czytanie
mu tego, czego sam nie jest w stanie przeczytac.

Zaktécenia w zdobywaniu umiejetnoéci czytania nie wystgpuja na ogdt samo-
dzielnie, lecz sg zwigzane z trudno$ciami w pisaniu. Obie te czynnosci nie musza
by¢ jednakowo trudne dla tego samego dziecka.

Ciekawg propozycja przezwyciezania trudno$ci w pisaniu sg tygodniowe ¢wi-
czenia poprawnej pisowni zaproponowane przez M. Bogdanowicz stosowane
w trakcie samodzielnej pracy ucznia dyslektycznego. Opracowane przez M. Bog-
danowicz zalecenia prezentujemy w catosci ponizej. Sa one przekazywane rodzi-
com do indywidualnej pracy dziecka w domu.

1. Przygotowanie

o Zaldz zeszyt do éwiczen ortograficznych.

* Powtorz i utrwal zasady pisowni (spis literatury w zataczeniu).

e Na koncu zeszytu zatéz Stowniczek Trudnych Wyrazow.

2. Pisanie z pamigci

+ Przeczytaj uwaznie wybrany przez siebie, lub wskazany przez nauczyciela
fragment tekstu (ok. 5 zdan niezbyt dtugich, po ok. 5 - 6 wyrazéw w zda-
niu).

e Przeczytaj pierwsze zdanie zapamigtujac tekst i pisownie wyrazéw, uzasadnij
pisownig trudnych wyrazow.

¢ Powiedz tekst z pamigcei.

o Przeczytaj powtdrnie zdanie sprawdzajac, czy dobrze zapamigtates.

e Napisz tekst z pamigci.
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e Sprawdz zapis i nanie$ poprawki.
» Poréwnaj zapis ze zdaniem wzorcowym i nanie$ poprawki.
» Zakryj zdanie wzorcowe i napisane.
¢ Napisz powtdrnie to samo zdanie.
¢ Sprawdz zapis.
3. Poprawa bledow.
*  Wypisz wyrazy, w ktoérych popelnites bledy i uzasadnij poprawna pisownig.
» Wyrazy te zastosuj w krzyzéwce, utdz z nimi zdania, utworz rodzing wyrazow
pokrewnych, wykonaj ¢wiczenie utrwalajace pisownig.
¢ Wpisz je do Stowniczka Trudnych Wyrazéw (na koncu zeszytu).
4, Sprawdzian .
* Pracyj codziennie, zapisujac date przy wykonanych é¢wiczeniach.
* Potygodniu éwiczen popros kogo$, aby podyktowat ci zdania, ktére codziennie
pisafes.
¢ Sprawdz, o ile bledow mniej zrobite$ niz poprzednio i popraw je (wg. wzoru).
Po kazdym tygodniu éwiczen pokaz zeszyt rodzicowi lub nauczycielowi. *

Podsumowanie

W podsumowaniu warto podkresli¢, iz zwykle istotna sprawq_jest prawidlowa
diagnoza zaburzen typu dyslektycznego i wyjasnienie ich istoty zainteresowanym
tj. uczniowi, rodzicom i nauczycielom.

Opinia wystawiona przez poradni¢ psychologiczno-pedagogiczna zawiera takie
dane i stanowi podstawe do pracy terapeutycznej. Pomaga tez zobaczy¢ problemy
dziecka w realnym wymiarze. Wypracowania uczniow dyslektycznych, szczegol-
nie ostro wskazuja na koniecznos$¢ wczesnego rozpoznawania zaburzen, aby zapo-
biec nieprawidiowemu funkcjonowaniu dziecka w srodowisku szkolnym i domo-
wym. Prawidtowa terapia dzieci dyslektycznych daje dobre efekty. Poprawia sie
sytuacja szkolna ucznia oraz jego ogdlne funkcjonowanie. Pomoc terapeutéw pra-
cujacych w poradni jest w tym wzgledzie dobrze oceniana zaréwno przez dzieci
Jak i przez rodzicéw. [badania wlasne, prowadzone w roku szk. 2000/01 nad sku-
tecznoscig dziatan terapeutycznych na grupie 65 uczniow dyslektycznych na tere-
nie Poradni szczegdlnie ostro wskazuja na konieczno$é wezesnego rozpoznawania
zaburzen, .

—
* Zalecenia opracowane przez M. Bogdanowicz zostaly przekazanc pracownikom poradni podczas
zebrania 15 Oddzialu Polskiego Towarzystwa Dysleksji w Katowicach w 1996 .
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Zapotrzebowanie na tego typu zajecia jest bardzo duze tym bardziej, ze efektyw-
no$¢ zajeé zwieksza sig wraz z dtugoscia ich trwania - najlepiej powyzej dwoéch lat.

Wstrzasajace wypowiedzi uczniéw bioracych udziat w terapii pedagogicznej,
zwigzane z przezyciami wyplywajacymi z zaburzen typu dyslektycznego wska-
zuja, ze specjalisci zajmujacy si¢ tym problemem majg jeszcze duzo do zrobienia na
drodze uswiadamiania i rozpowszechniania rzetelnej wiedzy na ten temat, szcze-
golnie wsréd nauczycieli. Zaréwno uczniowie, rodzice i nauczyciele oczekuja od
poradni specjalistycznej konkretnej pomocy, minimalizujacej specyficzne zaburze-
nia w czytaniu i pisaniu.

Summary

The problem of developmental dyslexia has been raised more and more frequently by theorists and
practitioners as well for the last years. In the psychological literature we can find morc and more modern
and interesting methods of work with a pupil with specific difficulties in learning to read and write.

This article is the result of several years of the authors' experience attained during their diagnostic -
therapeutic work in psychological - pedagogical outpatient clinic carried out with dyslectic children.

Some forms of therapeutic actions, bascd upon theoretical knowledge and used in work with children
have been shown there.

This paper consists of two parts. In the first one the review of psycho-pedagogical literature in aspect
of dyslexia and examinations of causes of this disorder arising is considercd. In the second part training
organization and therapeutic methods as well as instructions for work for children and their parents ar¢
presented.

There are no simple and casy methods of helping children with specific difficuities in learning. All the
same, we can do a lot for them and the authors tried to indicate it.



