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Stosunek dorostych do dzieciecej swiadomosci
Smierci peten jest niekonsekwencji, dwuznacznosci
i sprzecznosci. Kiedy dziecko pyta: ,Czy ja kiedys
umre?”, albo prosi o zapewnienie: ,Mamo, obiecaj, ze ty
nigdy nie umrzesz”, rodzice sg skionni dawa¢ mu niere-
alistyczne zapewnienia lub odwracaC jego uwage od
tych trudnych tematéw. Jesli odchodzi zwierzatko dziec-
ka, wielu rodzicow ukrywa ten fakt, twierdzgc, ze jego
pupilek — chomiczek, myszka, rybka — zostat komus od-
dany lub zamieniajg go na inny jak najbardziej podobny
egzemplarz. Nawet smier¢ osob bliskich bywa przed
dzieCmi ukrywana pod pozorami wyjazdu, rozstania. Je-
Sli byta to, np. babcia, ktéra mieszkata razem z dziec-
kiem, na czas pogrzebu, bywa ono umieszczane w in-
nym domu pod opiekg kogos z rodziny i nie bierze
udziatu w ceremoniach w kosciele i na cmentarzu.

Ta unikajgca postawa jest w sprzecznosci z tema-
tyka literatury pisanej przez dorostych dla dzieci i czy-
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tanej im przez rodzicow, obfitujgcej w krwawe opisy,
niebezpieczne perypetie i nawigzania do Smierci.
Wiekszos$¢ dzieciecych bohaterow bajek to sieroty,
tak jak Kopciuszek, Krolewna Sniezka, Sierotka Mary-
sia, tesknigce za swg zmartg mamg, a wychowywane
przez zte macochy. Czasem nie tylko ze strony ztej
Baby Jagi, ale nawet z reki wtasnego ojca grozi im
SmierC, tak jak Jasiowi i Matgosi wyprowadzanym
przez ich ojca drwala do ciemnego lasu na pozarcie
przez wilki. Rowniez bohater legendy o poczatkach
stolicy, Wars, byt sierotg wychowywanym przez bied-
nego rybaka, a ksiezniczka Wanda, nie chcgc za me-
za Niemca, utopita sie w bystrym nurcie Wisty. Ze
Smiertelnie niebezpiecznym bazyliszkiem warszaw-
skim walczyli ci, ktérym i tak grozit katowski topor,
a smok wawelski konat w meczarniach, jeczac rozpie-
rany przez smote i siarke, ktorg spozyt w postaci ba-
rana podrzuconego przez szewczyka. Literatura
wspoiczesna, ktora jest prezentowana dzieciom w po-
staci obowigzkowych lektur szkolnych, rowniez przed-
stawiajgc nedze chtopow i biede robotnikow, przywo-
tuje liczne opisy sieroctwa, chordb, konania, smierci.
Szczegdblnie eksponuje trudng sytuacje dzieci, ktorej
przyktadem jest tragiczna smier¢ w piecu Rozalki —
siostry tytutowego Antka z nowelki B. Prusa.
Zastanawiajgcy jest ten podwaojny stosunek doro-
stych do smierci, a szczegolnie zainteresowania tym



zjawiskiem przez dzieci. W fikcyjnych legendach, baj-
kach, ksigzkach, filmach swobodnie jg prezentuja, na-
tomiast w realnym zyciu unikajg, a dzieciom wmawia-
ja, ze tego nie ma, albo ich nie dotyczy.

Fikcja i realnoS¢ Smierci

Tendencja do swobodnego umieszczania smierci
w fikcyjnym Swiecie, a jednoczesnie unikania jej w re-
alnosci, jest wynikiem naturalnego leku cztowieka
przed smiercig, a nie zrozumieniem potrzeb dzieci.
One nie czujac jeszcze leku przed smiercig, interesu-
ja sie nig tak samo jak innymi zjawiskami naturalnymi.
Kiedy dziecko pyta o smierC lub bawi sie, np. w po-
grzeb dorosli sg zaskoczeni jego zainteresowaniem
tymi kwestiami lub podejrzewajg, ze ono czegos trud-
nego doswiadczylo, cos niepokojgcego zauwazyto
lub przeczuwa czyjes odejscie. Trudniej jest im przy-
jac, ze wszystkie dzieci w naturalny sposob interesujg
sie tym zjawiskiem i potrzebujg o tym rozmawiac z do-
rostymi. Wazne, zeby dorosli byli otwarci na takie roz-
mowy i wtasciwie wprowadzali maluchy w te trudne,
a tak wazne kwestie.

Dziecko, nie rozumiejgc do konca zjawiska smier-
ci, wcale go nie lekcewazy, tylko probuje je jakos wy-
jasnic. Stara sie je dociekliwie poznawac, a gdy reak-
cje dorostych na jego pierwsze pytania sg nieprzy-



chylne, nie zwraca sie juz do nich o pomoc. Jednak
ttumaczenie sobie tego, ze skoro dziecko ,nie pyta, to
sie nie interesuje”, ,nie mowi o tym, czyli nie orientuje
sie" jest ztudzeniem dorostych. To oznacza tylko tyle,
ze stara sie zrozumieC je w inny sposob, obserwujgc
otoczenie i dokonujgc wiasnych interpretacji, w opar-
ciu o0 swojg dzieciecg wiedze i kierujgc sie emocjami.
Czasem ma to negatywne dla niego konsekwencje,
gdy po raz pierwszy, bez przygotowania przez doro-
stych, spotyka sie ze Smiercig osoby bliskiej. Wtedy
reaguje poczuciem winy i przekonaniem, ze przyczy-
nito sie do tego, co sie stato. Nie znajdujgc innego wy-
jasnienia, swoje zachowanie uznaje, za przyczyne
odejscia tej bliskiej osoby. Interpretuje zdarzenie jako
skutek tego, ze byto niegrzeczne, dokuczato tej oso-
bie, a nawet kiedys w zfosci rzucito na przyktad ,ldz
stad i nie wracaj juz nigdy”. Nie rozumie, ze jesli na-
wet babcia kiedys powiedziata: ,Nie sciskaj tak, bo
mnie udusisz”, ,0d twojego krzyku gtowa mi peknie”,
albo , Ty urwisie — do grobu mnie wpedzisz”, stfowa te
nie odzwierciedlaty realnego zagrozenia i nie ttuma-
czg przyczyny jej smierci. Nie ma znaczenia, ze wizja
dziecka jest irracjonalna, fikcyjna, nierealna. Chcac
zrozumiec to, co sie dzieje, co tak bardzo zajmuje ro-
dzicow rozpaczajgcych w zatobie, co jest przyczyng
ich zdenerwowania i pfaczu, dziecko szuka wyjasnie-
nia i znajduje je w swoim doswiadczeniu. Zawsze gdy



SmierC dotyczy kogos$ bliskiego i znanego dziecku,
warto porozmawiac¢ z nim o tym, zeby nie zostawiac
go samotnemu obwinianiu sie i strachowi przed karg
za nie wyrzadzone krzywdy. Wtedy rzeczowe i kon-
kretne wyjasnienie, w cieptej i zyczliwej atmosferze,
bedzie ulgg, a nie obcigzeniem dziecka.

Ztozonos¢ zjawiska Smierci

Smieré jest jednoczesnie bardzo konkretna i abs-
trakcyjna. Naturalistyczna w tym co sie dzieje z ciatem
| obrzedowosci zwigzanej z pogrzebem, dbaniem
o gréb. Z drugiej strony sg kwestie metafizyczne doty-
czace szacunku dla nekropolii, pamieci zmartych,
przezywania zatoby, Swiata wiecznego i nieba. Dlate-
go dziecku bardzo trudno jest je zrozumiec, bo otrzy-
muje sprzeczne i niejednoznaczne informacje. Raz
styszy, ze idzie razem z rodzing odwiedzi¢ babcie na
cmentarzu, a potem, ze ona jest w niebie. Zagubienie
to jest jeszcze wieksze, gdy dziecko nie zostato odpo-
wiednio przygotowane do rozstania z bliskg osoba,
ktdéra zmarta.

Smieré jest zjawiskiem wielowymiarowym:

— biologicznym — ustanie funkcji zyciowych;

— spotecznym — przebieg uroczystosci pogrzebo-
wych;



— emocjonalnym — zal po stracie bliskiej osoby,
zatoba.

Z uwagi na ztozonosc¢ tego zjawiska, dzieci przy-
swajajg je stopniowo i potrzebujg w tym procesie po-
strony dorostych. Poczgtkowo dziecko interesuje sie
zjawiskiem smierci w sposob naturalistyczny, podob-
nie jak innymi zjawiskami przyrodniczymi, jeszcze
bez angazowania emocji. Dopiero poOzniej zaczyna
interesowac sie spotecznym aspektem smierci, uro-
czystosciami pozegnalnymi, ceremoniami pogrzebo-
wymi i okazywaniem szacunku zmartemu na cmenta-
rzu. Na koncu — gdy juz odnosi to zjawisko do osob
mu znanych i bliskich, w tym do siebie samego — an-
gazuje sie emocjonalnie. Dlatego wyjasnienia doro-
stych powinny stopniowo wprowadzac¢ dziecko w to
zagadnienie.

Wiek dziecka a pojecie Smierci

To, w jaki sposob dziecko pyta o smierC i reaguje
na informacje o tym, zalezy od jego wieku. Zrozumie-
nie tego ztozonego, jednoczesnie konkretnego i abs-
trakcyjnego, naturalnego i metafizycznego zjawiska
wymaga zdolnosci myslenia abstrakcyjnego. Maluch
nie jest w stanie tak myslec, dlatego postrzega smierc
tylko jako cos konkretnego. Dopiero zdolnos¢ anali-



zowania, ktérg dysponuje dziecko w okresie szkol-
nym, pozwala mu na stopniowe przyswajanie sobie
cech tego zjawiska, takich jak:

Q uniwersalnos¢ — wystepuje stale we wszech-
Swiecie;

Q powszechnosc — ulega jej wszystko, co zyje;

QO nieodwotalnos¢ — niemoznosc jej unikniecia;

O nieodwracalnosc — ostateczne ustanie zycia;

Q przyczynowos¢ — zawsze ma jakas bezpo-

srednig przyczyne (naturalng, chorobowg lub
traumatyczng).

Do trzeciego roku zycia dziecko poznaje rzeczy-
wistos¢ w sposob konkretny. Dlatego postrzega zjawi-
sko Smierci poprzez zewnetrzne ,atrybuty”, takie jak
brak ruchu, nie reagowanie na dotyk, niezdolnosc je-
dzenia i picia, brak czucia. Przyktadem tego dziecie-
cego obrazu Smierci jest reakcja na widok niezywego
zwierzecia, o ktorym mowi: ,Nie rusza sie”, ,Nie chce
sie ze mng bawi¢”. Maluch zasadniczo nie boi sie
Smierci. Jesli juz pojawiajg sie jakies leki, to sg zwig-
zane z obawg ,opuszczenia” przez mame oraz bolu,
a nie samego odejscia, bo nie pojmuje tego jeszcze
w sposob definitywny.

W okresie przedszkolnym (od okoto czwartego do
szOstego roku zycia) dziecko poczatkowo postrzega



Smier¢ jako zjawisko odwracalne, przejsciowg rozigke,
posta¢ snu, i budzi ona wtedy ciekawos¢, czesto
wzmochiong poprzez niezrozumiate, tajemnicze wyja-
Snienia dorostych. Potem zaczyna dostrzegacC nieod-
wracalnosc¢ smierci, czesto formutujgc to w okresleniu
»JuZ sie nie obudzi”. Nadal jednak samo pojecie jest
niejasne i stabo odgraniczone od gtebokiego snu. Wy-
razem tego jest ,stopniowanie” Smierci. W zabawach
potrafig wprowadzac rozrdznienie ,zabity tak troche"
i ,nie zyje naprawde”. Pojawia sie lek, gtownie przed
znieksztatceniem ciafa, ale nie wigze sie on bezpo-
Srednio z zagrozeniem Smiercig. W tym wieku dzieci
taczg przyczyne smierci ze zjawiskami zewnetrznymi,
np. wypadkiem samochodowym, co w podtekscie
oznacza mozliwosc jej unikniecia, poprzez ostroznosc¢
i zapobiegliwos¢ (np. ,jesli bede bezpiecznie przecho-
dzit przez ulice, to nie bedzie wypadku i nie umre”). Na
tym etapie dzieciom brakuje zdolnosci wyrazenia zalu
po smierci bliskich osob. Potrafig na przyktad na po-
grzebie cieszyC sie z kwiatow lub bawi¢ w piasku na
cmentarzu. Posgdzanie jednak o nieczutosc i nie ko-
chanie tej osoby jest niestuszne. Typowa dla malu-
chow jest impulsywnosc, dlatego widzac okazje do
atrakcyjnej zabawy, reagujg na nig, nie wigzac tego
z zalem po stracie osoby, przezywaniem zatoby.

W wieku siedmiu do osmiu lat charakterystyczny
jest animizm i personifikacja, czyli przypisywanie cech



zycia przedmiotom martwym. Smieré bywa wyobraza-
na jako postac i zaczyna budzi¢ lek, ale dziecku towa-
rzyszy wiara, ze mozna sie przed nig zabezpieczycC
w sposOb magiczny. Myslenie jest prelogiczne, pod-
porzagdkowane uczuciom i zdominowane przez my-
Slenie zyczeniowe, ktore mozna zobrazowac przeko-
naniem dziecka: ,Nie umre, bo tego nie chce”. Typo-
we jest mieszanie fantazji z faktami. Dziecko dostrze-
ga nastepstwa smierci w postaci rozktadu ciata, wy-
czuwa, ze jest to cos ,tajemniczego”.

Przecietny dziewieciolatek zauwaza juz wszystkie
atrybuty $mierci, wtacznie z jej powszechnoscig. Od-
biera smier¢ jako zjawisko biologiczne. Nadal jednak
perspektywa wtasnej Smierci jest bardzo odlegfa i nie-
realna. Wigzgc przyczyne smierci z podesztym wie-
kiem, umieszcza wyobrazenie wtasnego odejscia
w tak odlegtej, ze wrecz nierealnej przysztosci. Moze
pojawiC sie poczucie zagrozenia w formie leku przed
Smiercig rodzicow dlatego, ze ona jest realnym, aktu-
alnym zagrozeniem. Dziecko nie wyobraza sobie wia-
snego istnienia poza domem rodzicow, i ich uczucie
wypetnia niemal cate jego zycie emocjonalne. Dlatego
mysl o ich stracie dla dziecka w tym wieku jest jedno-
znaczna ze stratg siebie samego.

Okoto jedenastego roku zycia zaczyna sie ksztat-
towacC dojrzate wyobrazenie smierci zawierajgce ele-
menty nieodwracalnosci, naturalnosci i bezosobowo-



Sci. Dopiero takie wyobrazenie moze stac sie zrodiem
realnego leku przed nig, bo uswiadamia jej nieuchron-
ny charakter. Mimo to reakcje emocjonalne zwigzane
z tym zjawiskiem sg w dalszym ciggu infantylne. Ewo-
lucja pojmowania smierci nie idzie w parze z odniesie-
niem jej do wtasnej osoby w taki sposob, w jaki odby-
wa sie to u dorostych. Dziecko nawet jesli dowiaduje
sie, ze umrze np. w rezultacie powaznej choroby — nie
nadaje temu wymiardw tragizmu.

W okresie dojrzewania nastepuje poznawcze pet-
ne zrozumienie zjawiska smierci, ale potgczone z bra-
kiem dojrzatosci emocjonalnej. Mimo intelektualnie
prawidiowego rozumienia tego zjawiska, wtasna
SmierC postrzegana jest jako cos nierealnego, bo bar-
dzo odlegtego w czasie. Nawet jesli nastolatek w prze-
biegu wtasnego zmagania sie z chorobg dojrzewa do
przekonania, ,ja juz nie wyzdrowieje” i ,umieram?”,
moze zaskakiwac brakiem logiki w analizowaniu swo-
jej sytuaciji i niekonsekwencjg swojego postepowania.
Jest to najczesciej okreslane jako ,zycie bez siebie”.
Przejawia sie to np. zaabsorbowaniem tym jak na je-
go odejscie zareagujg inni, przy ignorowaniu faktu, ze
on juz nie bedzie tego Swiadkiem i nie bedzie o tym
wiedziat.

Dzieciece wyobrazenia smierci sg odmienne od
ujecia osob dorostych, ale adekwatne do ich wieku.
Dlatego nie nalezy ich lekcewazy¢, ani ignorowac py-
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tah maluchow, dotyczgcych umierania i tego, co na-
stepuje po smierci. Rozmowa z dzieckiem o tym, mo-
ze nie tylko zmniejszy¢ jego leki, ale tez ubogacic¢ do-
Swiadczenie dorostego. Ich pytania bywajg zaskaku-
jace, ale jakze czesto bardzo trafne. Tak jak to zadane
mi przez dziewczynke, ktorej rodzice sie rozwiedli,
a ona niepokoita sie ,czyim mezem i tatusiem w nie-
bie bedzie m¢j tatus, jesli teraz on ma drugg zone i in-
ne dzieci?”. Jak Ty — Drogi Czytelniku — odpowiedziat-
bys na to pytanie?
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Uzaleznienia

Magdalena Wrzesinska

doktor nauk humanistycznych, p.o. kierownika Zaktadu
Rehabilitacji Psychospotecznej na Uniwersytecie Me-
dycznym w todzi

Aktualnym zagrozeniem dla dzieci i mtodziezy sg
uzaleznienia behawioralne. Jest to taki rodzaj uzalez-
nien, w ktérych substancje chemiczne nie odgrywaja
zadnej roli. Przedmiotem uzaleznienia sg natomiast
okreslone zachowania, wsrod ktorych wymienia sie
patologiczne uzywanie nowych technologii, w tym
komputera i Internetu, gier komputerowych, telefonéw
komorkowych oraz hazardu. Zachowania te mogag
zwiekszaC ryzyko zaburzen psychicznych, zakiocen
funkcjonowania osobistego i spotecznego.

Z danych statystycznych wynika, ze w Polsce licz-
ba mtodziezy korzystajgcej z nowych mediow juz w la-
tach 2002-2006 wzrosta dwuipotkrotnie, a obecnie 15
proc. nastolatkow charakteryzuje patologiczne uzy-
wanie Internetu. Badania przeprowadzone przez In-
stytut Psychiatrii i Neurologii w Warszawie w roku
2011 udowodnity, ze okoto jedna trzecia adolescen-
tow ma juz za sobg doswiadczenia gry typu hazardo-
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wego. Ogodlnopolskie badania pt. ,Mfodziez a telefony
komorkowe" pokazujg miedzy innymi, ze blisko trzy
czwarte mtodziezy w wieku dwanascie do dziewietna-
stu lat korzysta codziennie lub prawie codziennie z te-
lefonobw komorkowych, a ponad potowa badanych
nastolatkow preferuje rozmowe telefoniczng od bez-
posrednich kontaktow z innymi osobami.

Patologicznym uzywaniem nowoczesnych tech-
nologii oraz gier hazardowych zagrozona jest rowniez
mtodziez niepetnosprawna, w tym z niepetnospraw-
noscig wzrokowg. Wynika to z kilku przestanek. Mto-
dzi ludzie z dysfunkcjg wzroku w poréwnaniu z innymi
niepetnosprawnosciami fizycznymi mogg czesciej
przejawia¢ trudnosci w przyjmowaniu asertywnych
postaw oraz charakteryzowac¢ sie niskg samoocena,
niesmiatoscig, pasywnoscig czy wycofaniem sie. Wy-
mienione zachowania mogg wynikac miedzy innymi
z braku mozliwosci odczytywania przez osoby z dys-
funkcjg wzroku niewerbalnych komunikatéw i sg jed-
noczesnie czynnikami ryzyka uzaleznien i podejmo-
wania ryzykownych zachowan. Korzystanie z Interne-
tu czy telefonu komoérkowego jest niejednokrotnie je-
dynym srodkiem na zdobycie informacji oraz eduka-
cje w sytuacji utrudnien w samodzielnym poruszaniu
sie 0sOb z dysfunkcjg wzroku. Codzienne korzystanie
z tych medidéw moze zatem zwiekszac ryzyko patolo-
gicznego ich uzytkowania.
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Pracownicy Uniwersytetu Medycznego w todzi
w odpowiedzi na rosngcy problem zagrozenia uzalez-
nieniami behawioralnymi wsrod mtodziezy podijeli ini-
cjatywe diagnozy problematycznego uzywania Inter-
netu, gier komputerowych, telefonow komorkowych
oraz gier hazardowych przez mtodziez z dysfunkcjg
wzroku. Zainicjowali projekt pt. ,Ocena wiedzy, po-
staw i zagrozen zwigzanych z uzywaniem Internetu,
gier komputerowych, telefonéw komodrkowych oraz
hazardem u miodziezy z niepetnosprawnoscig wzro-
kowg". Zatozeniem projektu jest przeprowadzenie ba-
dan ankietowych wsrdod mtodziezy gimnazjalnej i po-
nadgimnazjalnej w specjalnych placowkach szkol-
nych dla dzieci z dysfunkcjg wzroku na terenie catej
Polski. Gtowny cel badanh to ocena rozpowszechnie-
nia patologicznego uzywania Internetu, gier kompute-
rowych, korzystania z telefonu komorkowego i hazar-
du wsrod badanych uczniow.

Na podstawie uzyskanych wynikow przewiduje
sie opracowanie przez zespot (tyflopedagodzy, psy-
chologowie, psychiatrzy, edukatorzy zdrowia) progra-
mu prewencyjnego ukierunkowanego na profilaktyke
zagrozen zwigzanych z patologicznym uzywaniem
nowych mediow i technologii oraz hazardu. Szczegél-
ng uwage w programie prewencyjnym bedzie zwra-
cac sie na popularyzacje wiedzy zwigzanej z zagroze-
niami dotyczgcymi uzaleznien behawioralnych oraz
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cyberprzemocy. Poza tym program bedzie uwzgled-
niat zatozenia tzw. profilaktyki pozytywnej, poniewaz
dziatania w nim zawarte bedg ukierunkowane na roz-
wijanie i wzmacnianie potencjatu indywidualnego kaz-
dej osoby poprzez nabywanie umiejetnosci zycio-
wych (np. ksztaltowanie asertywnych postaw i umie-
jetnosci radzenia sobie ze stresem), poprawe relacji
z rodzicami i innymi waznymi dla mtodych ludzi oso-
bami oraz tworzenie przyjaznego srodowiska spotecz-
nego (szkota, internat, spotecznos¢ lokalna). Opraco-
wanie programu interwencyjnego z uwzglednieniem
oceny poziomu wiedzy, postaw mtodych oséb z dys-
funkcjg wzroku oraz specyficznych potrzeb edukacyj-
nych tych ucznidow umozliwi rowny dostep do wiedzy
w omawianym zakresie, a przez to wptynie na elimino-
wanie uprzedzen wobec 0sob z niepetnosprawnoscig
oraz zapewni mozliwosc¢ ich petniejszego uczestnic-
twa w zyciu spotecznym.
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SPPP TOP stuzy dzieciom
niewidomym i stabowidzgcym

Anna Baszniak

tyflopedagog, Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowaw-
czy dla Dzieci Stabowidzgcych im. dr Zofii Galewskiej
Specijalistyczna Poradnia Psychologiczno-Pedagogicz-
na ,,TOP” w Warszawie

Kiedy w rodzinie rodzi sie dziecko z dysfunkcijg
wzroku, jego rodzice zazwyczaj szukajg dla niego
przede wszystkim pomocy medycznej. Czesto jednak
nadzieja na catkowite wyleczenie dziecka okazuje sie
ptonna, a drogg do poprawy zaistniatej sytuaciji staje sie
terapeutyczne wsparcie rozwoju.

Kazde dziecko niepetnosprawne moze byc¢ objete
dziataniami wspierajgcymi rozwoj juz od urodzenia.
Zeby dziatania te mogty byé¢ finansowane przez pan-
stwo, dziecko musi otrzyma¢ wymagane Rozporzg-
dzeniem Ministra Edukacji Narodowej dokumenty. Do
ich wydawania uprawnione sg rejonowe poradnie
psychologiczno-pedagogiczne, w ktdérych powotane
sg zespoty orzekajgce oraz poradnie specjalistyczne.
W Warszawie do pomocy dzieciom z dysfunkcjg wzro-
ku wytypowana jest Specjalistyczna Poradnia Psycho-
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logiczno-Pedagogiczna TOP (SPPP TOP).

Pracownicy dziatu wad wzroku tej poradni stuzg wie-
dzg i doswiadczeniem we wszystkich sprawach zwigza-
nych z wychowaniem, terapig i edukacjg dzieci niewido-
mych i stabowidzacych. Wykonywane sg tu badania
psychologiczne i pedagogiczne, sprawdzana dojrzatosc
szkolna, diagnozowany poziom rozwoju procesow inte-
gracji sensorycznej. Rodzice mogg uzyskac porady do-
tyczace miedzy innymi radzenia sobie z niepetnospraw-
noscig dziecka, pracy z nim, planowania optymalnej
Sciezki edukacyjnej. Dzieci moga korzystac¢ z terapii Sl
(Integracja Sensoryczna) prowadzonej przez uprawnio-
nego tyflopedagoga, a mtodziez ze wsparcia psycholo-
gicznego. Pracownicy dziatu wad wzroku stuzg tez po-
mocg i wsparciem innym pracownikom poradni, np. lo-
gopedom, reedukatorom, ktorzy chetnie pracujg z 0so-
bami niewidomymi lub stabowidzgcymi.

W SPPP TOP osoby z dysfunkcjg wzroku mogg tez
uzyskac opinie i orzeczenia potrzebne do zapewnienia im
specjalnej organizacji nauki i metod pracy na wszystkich
etapach ksztatcenia. Ponizej przedstawione sg dokumen-
ty, ktore moze uzyskac¢ dziecko niewidome i stabowidzg-
ce oraz najwazniejsze informacje je opisujgce (na podsta-
wie Rozporzadzenia Ministra Edukaciji Narodowej z dnia
18. 09. 2008 w sprawie orzeczen i opinii wydawanych
przez zespoly orzekajgce dziatajgce w publicznych po-
radniach psychologiczno-pedagogicznych).
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Nazwa Komu Do czego Na jaki
dokumentu przystuguje uprawnia okres
Orzeczenie o Przystuguje Uprawnia do Na okres roku

potrzebie
ksztatcenia
specjalnego

dzieciom i
miodziezy wyma-
gajgcej stosowa-
nia specjalnej
organizacji nauki
i metod pracy.

nauki w przed-
szkolach i szko-
tach ogdlnodo-
stepnych, integra-
cyjnych i specjal-
nych, zapewniajg-
cych specjalng
organizacje pracy
i metody naucza-
nia. Orzeczenie
okresla warunki
realizacji potrzeb
edukacyjnych
oraz zalecane
formy pomocy,

a takze wskazuje
najkorzystniejsze
formy ksztatcenia.

szkolnego, etapu
edukacyjnego lub
okresu ksztatce-
nia w danej
szkole.

Orzeczenie o
potrzebie indywi-
dualnego
obowigzkowego
rocznego
przygotowania
przedszkolnego

Przystuguje
dzieciom, ktérych
stan zdrowia
uniemozliwia lub
znacznie utrudnia
uczeszczanie do
przedszkola lub
oddziatu przed-
szkolnego.

Uprawnia do
uczestniczenia

w indywidualnych
zajeciach
obowigzkowego
rocznego przygo-
towania przed-
szkolnego zorga-
nizowanych w
domu dziecka lub

Na okres wska-
zany w zaswiad-
czeniu o stanie
zdrowia, ale nie
krotszy niz

30 dni.
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na terenie placow-
ki. Orzeczenie
okresla warunki
realizacji potrzeb
edukacyjnych,
mozliwosci uczest-
niczenia dziecka
W zyciu oddziatu

przedszkolnego
i zalecane formy
pomocy.
Orzeczenie o Przystuguje dzie- | Uprawnia do Na okres wska-
potrzebie indywi- | ciom i mfodziezy, | uczestniczenia zany w zaswiad-
dualnego ktorych stan w zajeciach czeniu o stanie
nauczania zdrowia uniemoz- | szkolnych w zdrowia, ale nie
liwia lub znacznie | warunkach pracy | krotszy niz
utrudnia uczesz- indywidualnej, 30 dni,aw
czanie do szkoty. | zorganizowanych | przypadku

w domu ucznia
lub na terenie
szkoty. Orzecze-
nie okresla wa-
runki realizacji
potrzeb eduka-
cyjnych, mozli-
wosci uczestni-
czenia dziecka
w zyciu klasy

i zalecane formy
pomocy,

a w przypadku
ucznia szkoty
zawodowej

ucznia szkoty
zawodowej nie
dtuzszy takze niz
rok szkolny.
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wskazuje takze
mozliwosc¢ dal-
szej realizacji
praktycznej
nauki zawodu.

Orzeczenie o
potrzebie zaje¢
rewalidacyjno-
wychowawczych

Przystuguje
dzieciom i
miodziezy
uposledzonym
umystowo

w stopniu
gtebokim.

Uprawnia do
uczestniczenia
w zajeciach
rewalidacyjno-
wychowawczych
organizowanych
w placéwkach
prowadzgcych
takg dziatalnosc.
Orzeczenie
okresla zalecane
elementy zajec,
metody i sposo-
by ich realizacji
oraz formy po-
mocy psycholo-
giczno-pedago-
gicznej, w tym
takze udzielanej
rodzicom.

Na okres do 5
lat.

Opinia o
potrzebie
wczesnego
wspomagania
rozwoju

Przystuguje
dziecku od chwili
wykrycia niepet-
Nnosprawnosci
do rozpoczecia
nauki szkolne;.

Uprawnia do
korzystania z
pomocy wybra-
nego przez
rodzicow zespotu
wczesnego
wspomagania
rozwoju (lista

Na okres do
rozpoczecia
nauki szkolne;.
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zespofow pracu-
jacych w warsza-
wie znajduje sie
na stronie Biura
Edukacji m. st.
Warszawy).

Aby mozliwe byto uzyskanie wymienionego do-
kumentu, petnoletni uczen, a w przypadku osob nie-
petnoletnich rodzic lub opiekun prawny, musi wypet-
ni¢ wniosek o wydanie orzeczenia lub opinii oraz do-
starczy¢ wymagane dokumenty, a w szczegolnosci
zaswiadczenie okulistyczne. Jesli wnioskodawca nie
dysponuje potrzebnymi dokumentami, przyjmujgcy
whniosek pracownik wskazuje mu osobe lub instytu-
cje uprawniong do przeprowadzenia potrzebnego
badania.

Decyzje o wydaniu orzeczenia lub opinii podej-
mujg cztonkowie zespotu orzekajgcego podczas spe-
cjalnie zwotanego posiedzenia. Wnioskodawca musi
by¢ poinformowany o terminie posiedzenia zespofu
I mozliwosci uczestniczenia w nim.

Orzeczenie lub opinia powinna by¢ wydana wnio-
skodawcy w terminie 14 dni od dnia posiedzenia ze-
spoftu.

Whnioskodawcy przystuguje prawo odwotania sie
od podjetej przez zespol orzekajgcy decyzji.
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Dziat wad wzroku Specjalistycznej Poradni Psy-
chologiczno-Pedagogicznej TOP udziela wsparcia
dzieciom i mtodziezy z dysfunkcjg wzroku mieszkajg-
cym lub uczacym sie na terenie Warszawy. W razie
pytan lub watpliwosci warto zajrze¢ na strone interne-
towg poradni lub skontaktowac sie z sekretariatem
albo pracownikami dziatu wada wzroku.
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Wczesna, wielospecjalistyczna,
systematyczna rehabilitacja
w Lublinie

Mirostawa Btaziak

nauczyciel, Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowawczy
dla Dzieci i Mtodziezy Niepetnosprawnej w Lublinie

Kazde dziecko rozwija sie w swoim tempie, kazde
ma swoj czas...

Prezentujac aktualng dziatalnos¢ Zespotu Wcze-
snego Wspomagania Rozwoju Dziecka, siegne naj-
pierw do jego historii. Ot6z poczatki to rok 1995, kie-
dy dwie nauczycielki z naszego Osrodka zostaty skie-
rowane na studia podyplomowe z zakresu ,Rehabili-
tacja dzieci stabowidzacych i niewidomych ze ztozo-
nym inwalidztwem” finansowane przez niemieckg
Fundacje Christoffel-Blindenmission. Po ukonczon-
czeniu studiow podjety dziatania majgce na celu utwo-
rzenie Pracowni Wczesnej Interwencji — uzyskanie
funduszy na zakup sprzetow i pomocy, pomieszcze-
nia. | tak w roku 1995 w zorganizowanej Pracowni roz-
poczety sie pierwsze zajecia dla matych dzieci, finan-
sowane wowczas przez Wydziat Spraw Spotecznych
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Urzedu m. Lublina. Do roku 2006 funkcjonowanie Pra-
cowni miato swoje wzloty i upadki, a to za sprawg nie-
regularnego finansowania. Dzieki zabiegom aktualne;j
Dyrektor Osrodka pani lwony Majewskiej i przychylno-
sci Urzedu Miasta w roku 2006 przyznano kilka etatow
pedagogicznych do pracy w Zespole Wczesnego
Wspomagania Dziecka (ustalono w tym czasie nowe
okreslenie tego typu zajec) finansowanych z budzetu
miejskiego. Od tej pory liczba dzieci i ich rodzin obje-
tych naszg opiekg stale rosta, np. w roku szkolnym
2008/2009 - 25 dzieci, w 2011/2012 - 43 dzieci,
w 2012/2013 - 72 dzieci.

Nasi podopieczni to kilkumiesieczne maluszki az
po dzieci, ktore za chwile rozpoczng nauke szkolng,
z Lublina oraz blizszych i dalszych okolic (w niekto-
rych przypadkach okoto dwugodzinny dojazd). Cha-
rakteryzujgc grupe w aspekcie niepetnosprawnosci,
to oprocz dysfunkcji wzroku - stabowzrocznosc¢
lub brak widzenia — czesto mamy do czynienia z nie-
petnosprawnoscig ztozong wynikajgcg z zaburzen:
neurologicznych, zachowania, metabolicznych, inte-
gracji sensorycznej; z uposledzenia umystowego
w réznym stopniu; mézgowego porazenia dzieciece-
go. Najczestsze diagnozy okulistyczne to: retinopatia
wczesniacza, zacma, czesciowy zanik nerwOw wzro-
kowych na podtozu wodogtowia, zapalnym, uszko-
dzenia wzroku pochodzenia mézgowego. Najczest-
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sze diagnozy neurologiczne: mozgowe porazenie
dzieciece, wodogtowie, matogtowie, zespoly gene-
tyczne.

O istnieniu zespotu rodzice dowiadujg sie z roz-
nych zrodet: od lekarzy, ktdrzy prowadzg leczenie
dzieci, ze strony internetowej Osrodka, od innych ro-
dzicow. Podstawg do zorganizowania zajec jest opinia
0 potrzebie wczesnego wspomagania rozwoju, ktorg

wydajg na wniosek rodzicow (prawnych opiekunow)
publiczne poradnie pedagogiczno-psychologiczne,
w tym poradnie specjalistyczne.
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W sktad grupy terapeutdw pracujgcych w Zespo-
le wchodzag: tyflopedagodzy, oligofrenopedagodzy, fi-
zjoterapeuta, terapeuci wczesnego wspomagania roz-
woju, rehabilitant wzroku, logopeda, psycholog. Po-
nadto Osrodek, zatem i Zespot, wspotpracuje z Klini-
kg Okulistyczng w Lublinie oraz lekarzem okulistg pa-
nig Danutg Loch-Kruk z pobliskiej Poradni Specijali-
stycznej ,,Czechow” Lublin oraz z optykiem panem Ja-
rostfawem Wieczorkiem z Zaktadu Optycznego przy
ul. Sktodowskiej 28 w Lublinie. Zespdt terapeutyczny
spotyka sie raz w tygodniu po to, by omowic proble-
my poszczegolnych dzieci i ich rodzin, poddac anali-
zie przebieg terapii, zweryfikowac diagnozy.

Zespot przyjat nastepujgce kryteria postepowa-
nia:

v jak najwczesniejsze objecie terapig dziecka,

ktére zgtasza sie z rodzing do Osrodka,

v' wnikliwa, wielospecjalistyczna, dynamiczna,
podlegajgca statej weryfikacji diagnoza, ktora
jest podstawg do zaplanowania procesu
usprawniania, terapii i rehabilitacji dziecka,

v' ustalenie indywidualnego programu wspoma-
gania rozwoju dziecka w oparciu o wiedze
z zakresu psychologii ogolnej, rozwojowej, wy-
chowawczej, tyflopedagogiki, fizjologii, wiedzy
z dziedziny neurofizjologii, zaakceptowanego
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przez rodzicow, ktorzy wspotuczestniczg w je-
go realizacji,

v' prowadzenie zaje¢ terapeutycznych w wymia-
rze 8 godzin w miesigcu w terminach ustalo-
nych z rodzicami dzieci,

v wieloraka pomoc rodzinie dziecka,

v' rownoprawny wspoétudziat rodzicow i terapeu-
tow w procesie wspomagania rozwoju.

Pomoc dawana dziecku od wczesnego dziecin-
stwa skutecznie kompensuje jego dysfunkcije i deficy-
ty oraz zapobiega pojawianiu sie zaburzen, ktore mo-
gtyby byc¢ ich nastepstwem. Powinna mie¢ charakter
kompleksowy, czyli by¢ udzielana dziecku i cztonkom
jego rodziny. Gtobwne cele naszych dziatan skierowa-
nych na dziecko to: stymulowanie jego rozwoju ze
szczegoblnym zwroceniem uwagi na funkcjonowanie
wzrokowe, komunikacje i terapie mowy, sprawnosc¢
ruchowag, niwelowanie zaburzen zachowania, wzmac-
nianie mechanizmow kompensacyjnych, zapobiega-
nie zaburzeniom emocjonalnym, przygotowanie do
korzystania z edukaciji i wspotzycia w grupie. Z kolei
praca skierowana na rodzicow to: wspieranie ich
w trudnych momentach, pomoc w budowaniu wigzi
emocjonalnej miedzy dzieckiem a cztonkami jego ro-
dziny, budowanie realistycznych oczekiwan w stosun-
ku do rozwoju dziecka, przekazywanie wiedzy na te-

27



mat rozwoju dziecka, instruktaz dotyczacy prowadzo-
nych podczas terapii Cwiczen, organizowanie spo-
tkan, dawanie wskazowek odnosnie odpowiedniej or-
ganizacji srodowiska domowego, udzielanie porad
dotyczgcych pomocy instytucjonalne;j.

Uczestniczgc w dziataniach Zespotu, obserwuje
I podziwiam rodzicow naszych podopiecznych — ich
starania o wszechstronny rozwoj dzieci, radosc¢ z po-
stepow, nawet jesli to jest tylko ,maty krok”, zaanga-
zowanie w terapie, pilnowanie systematycznosci spo-
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tkan, zmagania z instytucjami medycznymi. Niestety,
spotykam sie takze z wyczerpaniem poktadow ich sit
i optymizmu. Tak wazna jest wtedy rozmowa, uwazne
wystuchanie, zapewnienie o gotowosci do pomocy.
Nietatwo jest zaakceptowac niepetnosprawnosc¢ upra-
gnionego dziecka.

Praca w Zespole jest specyficzna, roznigca sie od
typowych zaje¢ szkolnych. Wymaga od terapeutow
przede wszystkim wiedzy z zakresu psychologii, pe-
dagogiki specjalnej, okulistyki (stale doskonalimy
swoj warsztat w szkoleniach wewnetrznych i specjali-
stycznych zewnetrznych). Wskazane sg rowniez takie
cechy jak: empatia, cierpliwos¢, konsekwencja, od-
pornos¢ psychiczna, umiejetnosci interpersonalne
i organizacyjne. Nieodzowny jest zapat, pomystowosc¢
I optymizm. To wszystko stanowi o profesjonalizmie
naszych dziatan.

Zajecia najczesciej odbywajg sie w Osrodku. Z kil-
ku powodow.

1. Specijalistycznie wyposazone sale: Sala Do-
$wiadczania Swiata, pracownia integracji sensoryczne;j,
sala logopedyczna z aparaturg do metody Tomatisa.

2. Brak srodkow finansowych na pokrycie kosztow
dojazdu terapeutow. W wyjatkowych przypadkach tera-
peuci spotykajg sie z dzieckiem i jego rodzicami w miej-
scu zamieszkania, czyli w domu. Rodzice lub opiekuno-
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wie sg obecni w trakcie zaje¢, choC nie zawsze w nich
uczestniczg. Dzieje sie tak zwlaszcza w przypadku dzie-
ci starszych — czterolatkdw, pieciolatkow, szesciolatkow,
ktore czesto sg bardziej skoncentrowane bez obecnosci
bliskich. Niezwykle waznym elementem zaje¢ jest in-
struktaz dla rodzicow, zawierajgcy krotkg informacje po
co, dlaczego i w jaki sposob wykonujemy okreslone
¢wiczenie. Przy okazji pobytu w Osrodku rodzice majg
okazje do wypozyczania ksigzeczek dla dzieci, audio-
bookow, literatury fachowej z bogato wyposazonej bi-
blioteki Osrodka. Wypozyczane do domu sg niektore
pomoce, sprzety, zabawki, programy komputerowe.

W pracy z dzieckiem wykorzystujemy nastepuja-
ce programy:

v Program rozwijania umiejetnosci postugiwania

sie wzrokiem N. C. Barragi,

v Oregonski Program Rehabilitacji,

v' Model Insite — Model Wczesnej Interwencii
Przeprowadzanej w Domu,

v' Program rozwijajgcy percepcje wzrokowg
M. Frostig, D. Horne,

v" Program C. H. Knilla — Dotyk i Komunikacja,
v" Program usprawniania widzenia ,Lili i Gogo”,

Elementy programu - Ruch Rozwijajgcy
W. Sherborne,

\
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v' Program dr E. Stecko dotyczacy wczesne;
interwencji logopedycznej,

v Metoda Tomatisa,

v Light Box (stolik podswietlany) z materiatami
z lilll poziomu,

v' Program ,Terapia reki”,
v' Metoda Integracji Sensorycznej (SI).

Po kilkuletnim okresie pracy Zespotu mozemy
stwierdziC, ze wczesna, wielospecijalistyczna, systema-
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tyczna rehabilitacja dziecka stwarza szanse na jego
petny rozwaj, przygotowuje go do podjecia szkolnegj
nauki, rowniez w placéwkach ogolnodostepnych. Dzie-
ci niewidome opanowujg podstawy pisma punktowego
oraz orientacji w przestrzeni, stabowidzgce w wigkszym

stopniu wykorzystujg ostabiony wzrok, potrafig postugi-
wac sie odpowiednio dobranymi pomocami optyczny-
mi, dzieci z niepetnosprawnoscig ztozong sg przygoto-
wane do samodzielnego korzystania z zaje¢ organizo-
wanych w placéwkach edukacyjnych. Rodzice umac-
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niani w swoich rodzicielskich kompetencjach potrafig
konstruktywnie pomoc swojemu dziecku na poziomie
jego mozliwosci, doktadajg staran, by zaakceptowac
ograniczenia rozwojowe dziecka.

Podstawy prawne:

+ Art. 71b pkt. 2a z dnia 7 wrzesnia 1991 r. usta-
wy O systemie oswiaty.

+ Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej
z dnia 18 wrzesnia 2008 r. w sprawie orzeczen
i opinii wydawanych przez zespoty orzekajgce
dziatajace w publicznych poradniach psycho-
logiczno-pedagogicznych (Dz. U. z dnia 30
wrzesnia 2008 r. Dz. U. 173, poz. 1072).

+ Rozporzadzenie MEN z dnia 17 kwietnia 2012 .
zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie szcze-
gotowych kwalifikacji wymaganych od nauczy-
cieli (Dz. U. z 2012 r. poz. 426).

Zespot Wezesnego Wspomagania Rozwoju w Spe-
cjalnym Osrodku Szkolno-Wychowawczym dla Dzieci
i Mtodziezy Niepetnosprawnych w Lublinie (dawniej dla
Dzieci i Miodziezy Stabowidzagcej i Niewidomej)

Lublin, ul. Hirszfelda 6

tel. 81 747 14 23,

www.soswlublin.pl, poczta@oswnw.lublin.eu

(Zdjecia Mirostawa Btaziak)
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Scenariusz zajec¢

W roku 2011/2012 prowadzitam po raz kolejny za-
jecia miedzy innymi z tyflopedagogiki na studiach po-
dyplomowych w Wyzszej Szkole Humanistycznej
w Szczecinie. Na zaliczenie zaje¢ stuchacze, nauczy-
ciele pracujgcy gtownie w placowkach ogolnodostep-
nych, przygotowali scenariusze zajec, jakie przepro-
wadzili z dzie¢mi, z ktorymi na co dzien pracujg.
Chciatabym zaprezentowac kilka scenariuszy, ktore
moga byc¢ inspiracjg dla innych nauczycieli bgdz pod-
powiedzig dla rodzicow.

Jak poznajemy swiat

Miejsce prowadzenia: Przedszkole Publiczne
z Oddziatami Integracyjnymi w Goleniowie , Teczowa
Kraina”.

Grupa: integracyjna 5-latkow.

Temat: ,Jak poznajemy Swiat”.

Zabawy badawcze: zapoznanie i przypomnienie
roli narzagddéw zmystow oraz rozumienia koniecznosci

dbania o nie; wzrok w zyciu codziennym — zabawy in-
tegracyjne.
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Forma pracy: zbiorowa, indywidualna.
Metody pracy: problemowa, praktyczna.

Cel gtoéwny:

— C¢wiczenie umiejetnosci okreslania skutkow za-
chowan na podstawie posiadanej wiedzy i doswiad-
czen, rozwijanie wrazliwosci wzrokowej, smakowej,
stuchowej, wechowej, dotykowej;

— uwrazliwianie na koniecznosc¢ dbania o zmysty
(stuchu, wzroku ).

Srodki dydaktyczne:

chustki do zawigzywania oczu, zapachy, instru-
menty muzyczne, kartka papieru, nozyczki, dzem,
midd, cukier, musztarda, keczup, zabawki (samo-
chod, lalka, klocek, pluszowy mis), diugopis.
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Przebieg zajec

Czynnoé&ci Czynnosci dzieci —
nauczyciela spodziewane efekty
Wstep Nauczycielka prze- Dziecko wita sie z na-
prowadza zabawe uczycielkg. Wykonuje
integracyjng polecenia zawarte
,Iskierka przyjazni”. | w wierszyku.
Nauczycielka wpro- | Dziecko stucha
wadza dzieci w uwaznie, podaje
tematyke zajec odpowiedzi na zada-
poprzez zadane ne pytanie. Potrafi
pytanie: ,Jak pozna- | wymieni¢ wszystkie
jemy swiat”? Rozmo- | zmysty cztowieka,
wa z dzieCmi na do czego stuza.
temat zmystow
cztowieka (po co sg
zmysty, do czego
stuza, ile zmystow
posiada cztowiek).
Rozwiniecie Nauczyciel przedsta- | Dzieci witajg sie

wia nowg osobe

w grupie. Méwi, ze
jest to dziewczynka
stabowidzaca i od
dnia dzisiejszego be-
dzie z nami w grupie.
Prosi dziewczynke,
aby sie przedstawita
i powiedziata cos

0 osobie (ile ma lat,
W co lubi sie bawic).

z nowg kolezanka,.
Chetne dzieci zadajg
pytania.
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Nauczyciel zaprasza
wszystkie dzieci do
wspolnych zabaw
integracyjnych: ,Lu-
dzie do ludzi”, ,,Powi-
tanka”, ,Mdgj kole-
ga/moja kolezanka”.

Dzieci biorg udziat
w zabawach integra-
cyjnych, witajg sie
z nowg kolezanka.

Czesc¢ gtéwna

Nauczycielka zapra-
sza dzieci na dywan.
Prosi dzieci, aby
dobraty sie w pary.
Jedno dziecko z
pary zawigzuje sobie
chustke na oczy.
Druga osoba bedzie
jej przewodnikiem

i prowadzit swojg pa-
re do wyznaczonego
wczesniej przez
nauczycielke miej-
sca. Zamiana rol po
uptywie ok. 5 minut.

Dzieci dobierajg sie
w pary. Zawigzujg
chustke na oczy, pro-
wadzagc drugg osobe
do wyznaczonego
miejsca.

Nauczycielka zapra-
sza osobe chetng do
nastepnej zabawy.
Zawigzuje jej oczy.

Z koszyka wyjmuje
zabawki. Prosi dziec-
ko, aby za pomocg
dotyku, ale bez kon-
troli wzroku, odga-
dto, co ma w raczce.

Dziecko stara sie
odgadng¢, co ma

w reku. Niektére dzie-
ci bardzo szybko
odgadty dang zabaw-
ke. Jednak ogromng
trudnos¢ w odgad-
nieciu sprawita
myszka komputero-
wa, porcelanowa
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zabka oraz przedmio-
ty, z ktorymi wcze-
Sniej dzieci sie nie
spotkaty lub miaty
rzadszy kontakt.
Zadania wzbudzity

u dzieci wielkie zain-
teresowanie. Kazde
dziecko chciato

w nich uczestniczy¢.

Cwiczenia
odprezajgce

Nauczyciel prosi
dzieci, aby
dokonczyty zdanie:
Dzieki oczom
mozemy...
(widziec).

Dzieki nosom
mozemy...
(wachac, czuc).
Dzigki uszom
mozemy...
(styszed).

Dzieki dtoniom
mozemy...
(dotykac, czuc).
Dzieki jezykom
mozemy... (czuc
smak).

Czy wszyscy ludzie
widza, styszg tak
samo dobrze?

Dzieci koncza zdanie
czytane przez
nauczycielke.

Po skonczonych
zajeciach dzieci
dopytywaty, kiedy
bedg jeszcze raz
takie zabawy. Byty
nimi zainteresowane.
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Zajecia przeprowadzane w grupie integracyjnej pie-
ciolatkdw to temat kompleksowy — tygodniowy. W kolej-
nych dniach dzieci poznawaly dotyk, stuch, wech,
smak.

Projekt opracowata Joanna Kliza

(nauczyciel wychowania przedszkolnego w grupie
integracyjnej, tyflopedagog w Przedszkolu z Oddziatami
Integracyjnymi ,Teczowa Kraina” w Goleniowie)

(Zdjecia Joanna Kliza)
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Niewidomi sg wsrod nas

Projekt byt skierowany do nauczycieli i uczniow
Panstwowej Szkoty Muzycznej | Stopnia w Swinoujsciu.

Spotkanie trwato okoto 45 minut.

Projekt powstat w wyniku podjecia nauki w roku
szkolnym 2012/2013 przez niewidomego dziewiecio-
letniego chtopca.

Cele:

— uswiadomienie nauczycielom i uczniom sposo-
bu funkcjonowania osoby niewidomej w srodowisku
szkolnym;

— poinformowanie nauczycieli i uczniow, jak za-
chowac sie w towarzystwie osoby niewidomej — Gra-
cjana.

Zajecia sg skierowane do dzieci i mfodziezy.

Wprowadzenie:

1. Dzieci odgadujg rozne odgtosy.
Na zakonczenie dzwiek, jaki wydaje laska nie-
widomego, gdy ten porusza sie i uderza nig
0 rozne przeszkody.

Rozwiniecie:

2. Rozmowa z dzie¢mi na temat OSOBY NIEWI-

DOMEJ i BIALEJ LASKI:
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3.

Co to jest za przedmiot, ktérego styszeliscie
dzwieki?
Kto uzywa takiej biatej laski?

Czy ktos wie, dlaczego ta laska jest biata? (Przy
okazji nauczyciele wyjasniajg dlaczego ta laska
jest biata).

Kto to jest osoba niewidoma?

Dlaczego ludzie tracg wzrok?

Z jakiej przyczyny ludzie tracg wzrok?

W jakim wieku mozna straci¢ wzrok?

Czy znacie osobe niewidoma?

Jak radzi sobie taka osoba na co dzien?

Co sprawia osobie niewidomej najwiecej trud-

Nosci?

Czy potrzebuje ona pomocy innych ludzi?

Czy mieliscie okazje pomagac takiej osobie?

Czy osobie niewidomej zyje sie tatwo czy trudno?
Prezentacja filmu ,N jak Niewidomy” (filmem

dysponuje Instytut Tyflologiczny Polskiego Zwigzku
Niewidomych w Warszawie).

4.

Rozmowa z dzieCmi po projekcji filmu. Ewen-

tualne odpowiedzi na pytania zadawane przez
uczniow.
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5. Nawigzanie do przybycia nowego ucznia do
szkoty:

— od wrzesnia w waszej szkole bedzie uczyt sie
niewidomy chtopiec, Gracjan, i dlatego chcielibysmy,
abyscie wiedzieli, jak zachowac sie w jego obecnosci.

6. Scenki. Ta czes¢ spotkania polega na tym, ze
dzieci (ochotnicy lub wybrane osoby) prezentujg
wskazane przez osoby prowadzace sytuacje, a na-
stepnie nauczyciele — tyflopedagodzy wyjasniajg, jak
wilasciwie nalezy zachowac sie w danej sytuacji.

Witanie sie z Gracjanem i z kazdg osobg niewidoma.
— My pierwsi zwracamy sie do osoby niewidomej
i przedstawiamy sie. Wyciggamy dfon w kierun-
ku tej osoby i dotykamy jej dtoni, wczesniej
dajgc sygnat: ,Chce sie z Tobg przywitac¢”.

Rozstawanie z osobg niewidoma.
— Nalezy poinformowac takg osobe o tym, ze od-
chodzimy od niej lub o tym, ze odwracamy si¢
w inng strone oraz to, ze do rozmowy wigcza sie
ktos inny albo o tym, ze zwracamy sie do innegj
osoby.

Pomoc osobie niewidomej w r6znych sytuacjach.
— Jesli chcemy pomdéc osobie niewidomej, to po-
winnismy sie zapytac, czy ona potrzebuje po-
mocy, czy zyczy sobie tego.
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Sposo6b prowadzenia osoby niewidome;.

— Osoba niewidoma trzyma przewodnika za ra-
mie, bark lub nadgarstek. Najwtasciwszy spo-
sOb — osoba niewidoma powinna stac¢ za prze-
wodnikiem i chwyci¢ go difonig nieco powyzej
tokcia. Cztery palce powinna wsungé¢ pomiedzy
jego reke i tutow, a kciukiem objg¢ ramie z ze-
wnatrz. W ten sposob osoba niewidoma bedzie
mogta doskonale orientowac sie, jakie ruchy
wykonuje przewodnik. Gracjan czesto trzyma
sie nadgarstka reka, w ktorej nie trzyma biate;
laski, i zawsze jest pot kroku za przewodnikiem.
Przewodnik jest zawsze pierwszy.

Pomoc przy poruszaniu sie po schodach.
— Przy schodach nalezy sie zatrzymac i zakomuni-
kowac, w jakim kierunku idziemy, np. ,,Schody
w dot/ w gore”.
Mozemy potfozyc¢ dion osoby niewidomej na po-
reczy, bedzie sie czuta bezpieczniej.

Pomoc osobie niewidomej w zlokalizowaniu przed-
miotow.

— Gracjanowi mozna powiedzie¢, gdzie znajduje
sie dany przedmiot wedtug wskazéwek zegara,
np. ksigzka lezy na godzinie 12, lub poprzez
opisanie stowne, ze ksigzka lezy w prawym ro-
gu stotu.
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Zachowanie w czasie, gdy osoba niewidoma porusza sie.

— Widzac osobe niewidoma, nalezy zejsc jej z dro-

gi, aby umozliwic przejscie.

— Jezeli styszymy ,,dzwiek laski”, powinnismy zwiek-
szyC swojg czujnosc i rozejrzec sie dookota, by umozli-
wiC przejscie osobie z niej korzystajgce;j.

7. Pytania zadawane przez uczniow, dotyczace
zaprezentowanych scenek, czy innych mozliwych sy-
tuaciji.

8. Funkcjonowanie osoby niewidomej w réznych
sytuacjach.

W tej czesci nauczyciele zaprezentujg przedmioty,
ktore wykorzystujg osoby niewidome w zyciu codzien-
nym, np. w szkole czy w domu, w celach rozrywko-
wych.

A) W szkole:

— alfabet brajla,

— ksigzki i czasopisma zapisanych alfabetem
brajla,

— maszyna i tabliczka brajlowska do pisania.
B) W domu:

— czujnik poziomu cieczy,

— termometr do mierzenia temperatury ciata,

— waga kuchenna.
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C) Rozrywka:
— gry edukacyjne dla niewidomych,
— odtwarzacz do ksigzek,

— komputer dostosowany do potrzeb osoby
niewidome,.

Zakonczenie

9. Uzmystowienie dzieciom, jak funkcjonuje oso-
ba niewidoma poprzez zastosowanie okularow i opa-
ski zaciemniajgcej oraz biatej laski. Dzieci otrzymujg te
przedmioty i majg mozliwos¢ doswiadczy¢, jak czuje
sie osoba niewidoma, np. w otoczeniu, w ktorym teraz
sg, czy jak moze sie poruszac, wykorzystujgc biatg la-
ske. Miodziez dzieli sie swoimi wrazeniami.

Projekt opracowaty:

Justyna Kosciotek-Bieniasz

Beata Lubosz

(nauczycielki w Zespole Szkoét PubI[cznych nr 4
z Oddziatami Integracyjnymi w Swinoujsciu)
Mariola Nawrocka

(nauczyciel w Specjalnym Osrodku
Szkolno-Wychowawczym w Swinoujéciu)
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Jak pomoc osobie z dysfunkcja wzroku w klasie
szkolnej — akceptacja i integracja w grupie
rowiesniczej

Uczestnicy: uczniowie pierwszych klas szkoty po-

nadgimnazjalne;j

Cel ogdlny — Uwrazliwienie uczniow na problemy

0sOb niewidzgcych. Budowanie pozytywnych relaciji
W grupie, wzajemnej akceptacji, wzajemnego zaufa-
nia, otwartosci. Witgczenie w dziatania klasowe osoby
trzymajgcej sie z boku grupy.
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Cele dla uczniow:
— uczniowie zapoznajg sie z pojeciami: osoba

niewidoma, ociemniata, stabowidzaca;
dowiadujg sie, ze uszkodzenie wzroku moze
nastgpi¢ w kazdym wieku z r6znych przyczyn;
uczniowie uswiadamiajg sobie, jak czuje sie
osoba, ktora nie widzi, jakie uczucia towarzy-
Szg jej na co dzien;

prezentacja uczniom alfabetu Braille’a;
uczniowie potrafig okaza¢ empatie wobec in-
nych osob, ich przezy¢ i doswiadczen;
uczniowie dowiadujg sie, w jaki sposdb mogg
pomaoc osobie niewidomej w trudnych dla niej



sytuacjach spotecznych: przeprowadzenie
przez jezdnie; uwaga! nadjezdza autobus,
tramwaj; wejscie po schodach, zejscie ze scho-
dow; gdzie mozna usigsc; jak sie przywitac
Z osobg niewidoma;

— uczniowie poznajg mity o osobach z niepetno-
sprawnoscig wzroku;

— uczniowie wiedzg, gdzie nalezy zwrocic sie po
pomoc w przypadku osob z dysfunkcjg wzroku.
Forma pracy: praca indywidualna, zespotowa.

Metody pracy: burza mozgow, dyskusija, praca in-
dywidualna, film.

Pomoce dydaktyczne: film edukacyjny pt. ,N jak
Niewidomy”, sprzet multimedialny, okulary symuluja-
ce niewidzenie; alfabet brajla.

Czas trwania zajec: 90 minut
Przebieg zajec:

1. Wprowadzenie

Ludzie réznig sie miedzy sobg wygladem, zacho-
waniem, poglagdami. Kazdy tez inaczej funkcjonuje
w grupach spotecznych. Mimo ze na pierwszy rzut
oka wiele nas moze rézni¢ od innych ludzi, przy bliz-
Szym poznaniu okazuje sig, ze mamy wiele wspol-
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nych cech. Na dzisiejszej lekcji zastanowimy sie nad
tym, czy jestesmy tolerancyjni i empatyczni w kontak-
tach z osobami niewidomymi ? Czy wiemy, w jaki spo-
sOb mozemy im pomdc, jesli zajdzie taka koniecz-
nos¢?

Nauczyciel zapoznaje ucznidw z pojeciami: 0So-
ba niewidoma, ociemniata, stabowidzaca. Zwraca
uwage uczniow na fakt, ze wzrok mozemy utracic
w réznym wieku i z roznych przyczyn. Wymienia naj-
czesciej wystepujgce schorzenia i uszkodzenia wzro-
ku, np. retinopatia wczesniacza.Nauczyciel wymienia
najczesciej wystepujgce wady wzroku: krotkowzrocz-
nosc, dalekowzrocznosc, nadwzrocznosc, astygma-
tyzm.

Nauczyciel informuje ucznidw, ze na dzisiejszej
lekcji wezmg udziat w ciekawych ¢wiczeniach, ktore
uswiadomig im, jak czuje sie codziennie osoba nie-
widoma w roznych sytuacjach spotecznych. Nastep-
nie wspolnie obejrzg film ,N jak Niewidomy”, po
obejrzeniu filmu bedg ¢wiczenia w parach.

Osoba niewidoma — to osoba pozbawiona catko-
wicie lub czesciowo wzroku od urodzenia lub w bar-
dzo wczesnym dziecinstwie. Poznawanie swiata wzro-
kiem jest zupetnie niemozliwe.

Osoba ociemniata — to osoba pozbawiona wzroku
po piatym roku zycia, posiada pamieC wzrokowego
odbierania Swiata.
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Osoba stabowidzgca to osoba o powaznych za-
burzeniach funkcji wzrokowych, ktore utrudniajg
w petni odbieranie rzeczywistosci zmystem wzroku.
Zaliczamy tu wszystkie powazne wady wzroku.

2. Cwiczenie 1. W Ciemnoéci

Przebieg ¢wiczenia: kazdy uczen zawigzuje oczy
chusteczkg na trzy minuty, wytgczamy swiatto, zasta-
niamy rolety w oknach.

Po trzech minutach prosimy, aby uczniowie odsto-
nili oczy i opowiedzieli, jak sie czuli przez te krotkg
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chwile? Jakie towarzyszyly im uczucia? (zapisujemy
je na tablicy)

Omowienie: ¢wiczenie miato uswiadomié, co zna-
czy, nie widzieC. Tylko przez krotkg chwile nie widzie-
liscie, osoba niewidoma czuje sie tak caty czas.

3. Cwiczenie 2. Okulary
Przebieg ¢wiczenia: prosimy kazdego ucznia in-
dywidualnie o zatozenie okularéw symulujgcych brak

54



wzroku lub stabe widzenie, aby wykonali w okularach
nastepujgce czynnosci:

— przeczytali przygotowany krotki tekst,

— napisali na kartce swoje imie i nazwisko,

— zjedli z talerzyka parowke.

4. Cwiczenie 3. Alfabet Braille’'a — prezentujemy
uczniom alfabet w celu pokazania jednego ze sposo-
bow komunikowania si¢ osob niewidomych, krotko
objasniamy jego zasady.

55



5. Cwiczenie 4. Wspdlne obejrzenie filmu ,N jak
Niewidomy”.

Przebieg ¢wiczenia: prosimy ucznidow o przecwi-
czenie w parach na podstawie tego, co zobaczyli w fil-
mie nastepujgcych sytuacii:

— przeprowadzenie niewidomego na drugg stro-

ne ulicy,

— wejscie do autobusu lub tramwaju,
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wskazanie miejsca, gdzie mozna usigsc,
wejscie po schodach; zejscie ze schodow,
jak sie przywitac?

. Cwiczenie 5. Mity i prawda o niewidomych.

a.

b.

Rodzice niewidomego musieli nagrzeszycC
i to jest kara Boza.

Niewidomy wymaga ciggtej pomocy, nie ra-
dzi sobie sam w pracy, ani w codziennym zy-
ciu.

. Osoby niewidome posiadajg tzw. ,szdésty

zmyst" i inne wyjatkowe zdolnosci.

. Niewidomy ma nadzwyczajnie rozwiniety

stuch i dotyk.

. Niewidomy musi by¢ powazny i smutny, bo

nie ma sie, z czego cieszyc.

f. Niewidomi sg uzdolnieni muzycznie.

. Niewidomy uzywa laski i psa przewodnika.
. Niewidomy jest czesto uposledzony umysto-

wo i nie ma wyksztaicenia.

. Niewidomy marzy tylko o tym, by odzyskac¢

wzrok.

. Dzieci oso6b niewidomych zazwyczaj tez ro-

dzg sie niewidome.
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7. Cwiczenie 6. Wskazanie uczniom, gdzie nalezy
szuka¢ pomocy?

PZN — Polski Zwigzek Niewidomych z oddziatami
na terenie catego kraju oferuje swoim cztonkom szko-
lenia z zakresu pisma brajla, orientacji przestrzennej,
poruszania sie po ulicach, korzystania z przedmiotow
codziennego uzytku. Proponuje rowniez udziat w ko-
tach zainteresowan i warsztatach pomagajgcych lu-
dziom niewidomym wszechstronnie sie rozwijac. PZN
prowadzi poradnie i przychodnie zapewniajgce kom-
pleksowg opieke medyczng. Zwigzek prowadzi biblio-
teke ksigzek brajlowskich i moéwionych.

www.niepetnosprawni.pl — portal dla os6b z nie-

petnosprawnoscig (wazne adresy i telefony; sprzet;
transport; PEFRON).

8. Arkusz ewaluacyjny — refleksje ucznidéw (w ewa-
luacji uczestniczyto 50 uczniow).

Dzisiejsza lekcja uwrazliwita mnie na problemy os6b
niewidomych.

TAK (50) 100 % NIE
Uswiadomitem sobie, co to znaczy, nie widziec.

Tak (50) 100 % NIE
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Zrozumiatem, ze osoby niewidome majg takie same
prawa i potrzeby jak ludzie zdrowi.

TAK (50) 100 % NIE

Teraz wiem, ze nie moge by¢ biernym, gdy osoba nie-
widoma potrzebuje pomocy.

TAK (50) 100 % NIE

Wiem, jak moge pomd&c osobie niewidomej w roznych
sytuacjach dla niej problemowych.

TAK (50) 100 % NIE

Rozumiem znaczenie pojec¢: osoba niewidoma; osoba
ociemniata; osoba stabo widzaca.

Tak (50) 100 % NIE

Wiem, gdzie nalezy szuka¢ pomocy w przypadku
0sOb niewidomych.

TAK (50) 100 % NIE

9. Refleksja — podsumowanie zajec.

100 proc. uczniow na wszystkie zadane pytania
odpowiedziato twierdzaco.

Zajecia cieszyty sie sporym zainteresowaniem ze
strony ucznidw, co pokazata ewaluacja.
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Uwazam, ze wczesniej podjete dziatania informa-
cyjno-edukacyjne uczg toleranciji, empatii wobec dru-
giego cztowieka. Uczniowie podczas zajeC przyznali
sie, ze wczesniej traktowali osoby niewidome stereo-
typowo, co prowadzito do innego traktowania tych
0sOb. Nikt wczesniej nie dostarczyt im wiedzy, w jaki
sposob nalezy pomagaC¢ osobom niewidomym.
Ogromne wrazenie na uczniach wywarto ¢wiczenie
,W ciemnosci”’, uczniowie gtosno nazywali uczucia,
jakie towarzyszyty im podczas niewidzenia: lek, bez-
radnosc¢, dezorientacja, niepewnosg¢, strach.

Uczniowie aktywnie uczestniczyli w zajeciach,
wielu uczniow przyznato, ze udziat w zajeciach zna-
czgco wptynie na zmiane ich postawy wobec 0osob
niewidomych

Projekt opracowaty:

Joanna Kotodziej

(nauczyciel w Liceum Ogolnoksztatcgcym
w Ztociehcu)

Marzena Niewiadomska

(nauczyciel w Szkole Podstawowej w Kosciernicy
im. ppor. Kuleszy)

(Zdjecia Joanna Kofodziej)
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Swiatetko w tunelu

Grupa: | klasa szkoty podstawowe;j.

Czas trwania: 2 godziny lekcyjne (90 minut)

Cele ogodlne:

stworzenie pozytywnej atmosfery podczas za-
jec,
uwrazliwienie na inne osoby,

usprawnianie percepcji wzrokowej, stuchowej,
dotykowe;,

usprawnianie matej i duzej motoryki,
wyzwalanie aktywnosci ruchowej dziecka,
doskonalenie komunikacji i porozumiewania
SIe,

rozwijanie umiejetnosci wspotdziatania,

rozwijanie aktywnosci poznawczej, orientacji
w schemacie ciata.

Cele szczegotowe:

wspoltdziatanie z partnerem w zabawie,
wskazywanie czesci ciala,
skupianie wzroku na oswietlonym przedmiocie,
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poznanie barw oczu,

pobudzenie wyobrazni,

uwrazliwienie na potrzeby innych,
udoskonalenie orientacji przestrzennej,
doskonalenie zmystu stuchu,
rozwijanie manipulacyjne dtoni.

Metody pracy:
— zajecia grupowe.

Formy pracy:

rozmowa kierowana,

elementy metody ,porannego kregu”, czyli sty-
mulacji polisensorycznej — rozpoczecie zajec,

zabawa ruchowa w ,ciuciubabke”,
stuchanie wiersza pt: ,,Okulary”,
praca plastyczno-techniczna,
taniec integracyjny,

relaksacja: muzyka relaksacyjna.

Pomoce:
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Swieca,

magnetofon oraz ptyty CD,
instrumenty muzyczne,
koc,



materac,

szarfa, stuzgca do przewigzania oczu,
ksigzka z wierszykami do masazykow,
arkusze papieru,

kredki, mazaki,

kolorowe papiery, wycinanki,

klej szkolny.

Zajecia wstepne

zajec.

Nauczyciel zapala Swiece na znak rozpoczecia
Dzieci siadajg w kole na materacu. Rozpoczy-

namy ceremonial powitania — elementy ,porannego
kregu”, czyli stymulacji polisensorycznej. Zaspiewa-
nie piosenki powitalnej na melodie ,Panie Janie” z wy-
mienieniem imion dzieci.

Tekst piosenki powitalnej

,Witaj imie dziecka Witaj imig dziecka

Jak sie masz?
Wszyscy Cie witamy, wszyscy Cie kochamy,
Badz wsrod nas, bgdz wsrdd nas’.

Zajecia gtowne:

przeprowadzenie rozmowy kierowanej na te-
mat oczu — wymienienie koloréw oczu; zwrdce-
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nie uwagi na fakt, ze niektére osoby noszg oku-
lary;

praca plastyczno-techniczna — dzieci malujg
mazakami lub kredkami na arkuszu papieru
oczy; omowienie prac dzieci; nastepnym zada-
niem nalezgcym do dzieci jest wyciecie z kolo-
rowego papieru gotowych szablonow w ksztat-
cie oprawek okularéw, naklejenie ich na wcze-
Sniej wykonane oczy;

zabawa ruchowa — ,Ciuciubabka” — dzieci stajg
w kole, jedno dziecko staje w srodku z zawigza-
nymi szarfg oczami i probuje ,ztapac¢” ktdéregos
Z rowiesnikow; po zakonczeniu rozmowy pyta-
my O wrazenia dzieci, ktore mialy zawigzane
oczy; nastepnie przeprowadzamy kolejng roz-
mowe kierowanag, ttumaczac dzieciom, jak czu-
je dziecko niewidome lub stabowidzgce;
nauczyciel mowi dzieciom, ze ma malg niespo-
dzianke, zaprasza na zajecia dziecko, ktére ma
dofgczy¢ do grupy; przedstawia dziecko grupie;
nastepnie zaprasza do wspodlnego tanca przy
muzyce (przyktadowe utwory: ,Kolor serca”,
,Wszystkie dzieci nasze sg” z repertuaru Majki
Jezowskiej);

dzieci ktadg sie na materacach, w dowolnej po-
zycji; nauczyciel odczytuje wiersz pt: ,,Okulary”.



Tekst wiersza
Biega, krzyczy pan Hilary:
,Gdzie sg moje okulary?”

Szuka w spodniach i w surducie,
W prawym bucie, w lewym bucie.

Wszystko w szafach poprzewracat,
Maca szlafrok, palto maca.

,okandal! - krzyczy - nie do wiary!
Ktos mi ukradt okulary!”

Pod kanapg, na kanapie,
Wszedzie szuka, parska, sapie!

Szuka w piecu i w kominie,
W mysiej dziurze i w pianinie.

Juz podtoge chce odrywac,
Juz policje zaczagt wzywac.

Nagle zerknat do lusterka...
Nie chce wierzyC... Znowu zerka.

Znalazt! Sg! Okazato sie,
Ze je ma na wtasnym nosie.

— Przeprowadzamy kolejng rozmowe kierowana,
pytamy dzieci o ich odczucia, o to, czy znajg
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osoby noszgce okulary, czy sg w ich rodzinach
takie osoby; méwimy dzieciom, ze w niedtugim
czasie do ich grupy dotaczy dziecko, ktore ma
problemy ze wzrokiem.

Zajecia koncowe

— Zakonczenie zaje¢ odbywa sie relaksacja; dzie-
ci lezg w dowolnej pozycji na materacach i stuchajg
muzyki relaksacyjnej; aby wzmocnic relaksacje zapa-
lamy lampke zapachowg z olejkiem, np. o zapachu la-
wendy.

Projekt opracowata Martyna Anna Ulatowska
(nauczyciel w Osrodku
Rehabilitacyjno-Edukacyjno-Wychowawczym
Polskiego Stowarzyszenia na Rzecz Osob

z Uposledzeniem Umystowym

w Kamieniu Pomorskim)
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Wydarzenia

Biorgc pod uwage fakt, ze nasze czasopismo jest
kwartalnikiem, niektére prezentowane wydarzenia sg
juz odlegte w czasie. Warto jednak o nich wspominac
poddajgc w ten sposob pomysty innym czy dla uzu-
petnienia wiedzy.

Dzien najmtodszych z torunskiego PZN

Dzien dziecka to wyczekiwane swieto kazdego
najmiodszego z catg plejadg zabaw, kilogramami sto-
dyczy i prezentami. Torunskie koto PZN specjalnie
z tej okazji, jak co roku, zorganizowato dla swoich naj-
miodszych podopiecznych prawdziwg dzieciecg fie-
ste. Spotkanie odbyto sie na terenie nowego obiektu
Tramp w czesci piknikowej pod chmurka, w aurze sto-
necznej pogody. Na przybytych gosci czekato mno-
stwo niespodzianek i gadzetow niezbednych do wy-
Smienitej zabawy, czyli kolorowe balony, zabawki, sfo-
dycze oraz oryginalny program zabaw przygotowany
przez wolontariuszki. Impreza mogta by¢ zorganizo-
wana dzieki dofinansowaniu Gminy Miasta Torun, za
ktore serdecznie dziekujemy. Warto przy tym dodac,
ze nad catloscig organizacji a tym samym nad dziecie-
cymi usmiechami czuwata pani Grazyna Kowalska
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i dzieki niej w tym dniu o niczym nie sposob byto za-
pomniec.

Juz na wstepie na najmtodszych czekata niespo-
dzianka w postaci recitalu jednej z uczestniczek WTZ
PZN Wiolety Urbanskiej. Po wystepie swojej starszej
kolezanki, dzieci zostaty zaproszone do zabawy
,edukacyjny pocigg” i, jak sama nazwa wskazuje, ru-
szyty w podroz po krainie, kidrg dobrze znajg, czyli
wyobrazni. Podczas zabawy odwiedzity cztery polskie
miasta a na koniec wizyty kazdego z nich fotograf, be-
dacy w charakterze wolontariusza, uwieczniat na zdje-
ciach. Kazde miasto oferowato kilka tematycznych
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i klimatycznych zabaw, w ktorych dzieci chetnie
uczestniczyty. | tak w Gdansku czekaty na nie nad-
morskie zgadywanki, sztorm na morzu czy psotnik re-
kin, w Poznaniu walka koziotkdw, Wieliczka witata po-
sggami z soli oraz tancem ,wieliczkowych Kazu-
chow”, w Toruniu czekat Kopernik i planety oraz ro-
dzinny piernik.

Nietypowg nowoscig okazata sie przygotowana
przez wolontariuszki bajka sensoryczna, stuchana

z zamknietymi oczami. Podczas bajki w role bohate-
row wcielali sie rowniez pracownicy Zwigzku w Toru-
niu, a dzieci nie tylko aktywizowaty zmyst stuchu, row-
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niez dotyku i wechu. Mogty one na wiasnej skorze od-
czuc deszcz, jaki zmoczyt fryzure bajkowej krolewny
oraz poczu¢ zapach kwiatéw w jej ogrodku.

Rodzice swietujgcych pociech mogli w tym czasie
czestowac sie potrawami przygotowanymi z grilla, po-
rozmawia¢ miedzy sobg, a niektorzy nawet przytgczyc
sie do zabawy z dzieCmi.

Nie mogto zabrakng¢ upominkow i stodyczy, jakie
otrzymaty w prezencie przybyte maluchy. Janusz Kor-
czak zwykt mawiac: ,Kiedy smieje sie dziecko, Smieje
sie caly sSwiat” i tak oto w dzien dziecka caty dorosty
Swiat cieszyt sie i Smiat razem z dzieCmi majgcymi
swoje Swieto, zwtaszcza naszymi wyjgtkowymi
uczestnikami. Gdy zabawy dobiegty konca, jeszcze
w oddali mozna byto zobaczy¢ machajgce na poze-
gnanie, usmiechniete dzieci. To znak potwierdzajgcy
ich mito spedzony czas. Nam dorostym zostata w gto-
wie, jak co roku po tym swiecie, jedna mysl, ze prze-
ciez w kazdym z nas jest dziecka slad, oby codzien-
nosS¢ nam go nigdy nie zatarta.

Marta Jenczewska
(pedagog specjalny, wolontariuszka
w Polskim Zwigzku Niewidomych w Toruniu)

(Zdjecia Stawomir Kowalski)
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Raport UNICEF: W pierwszej kolejnosci zobacz
dziecko, a nie jego niepetnosprawnosc

W najnowszym raporcie UNICEF State of the
World’s Children’s organizacja apeluje, aby spote-
czenstwo zwrocito uwage przede wszystkim na to, co
dzieci z niepetnosprawnoscig mogg osiggnac, a nie
na to, czego zrobi¢ nie moga. Aktywny udziat dzieci
z niepetnosprawnoscig w zyciu spotecznym bedzie
korzystny dla kazdej ze stron.

Kiedy skupiamy sie w pierwszej kolejnosci na nie-
petnosprawnosci dziecka, a nie na nim samym, nie
tylko krzywdzimy dziecko, ale rowniez catg spotecz-
nosc. Pozbawiamy jg tego wszystkiego, co dziecko
Z niepetnosprawnoscig moze zaoferowa¢ — mowi An-
thony Lake, Dyrektor Generalny UNICEF. Utrata tego
potencjatu to wielka strata dla nas wszystkich. Kazda
wykorzystana przez dziecko z niepetnosprawnoscig
Szansa umacnia cate spoteczenstwo.

Raport UNICEF przedstawia propozycje wsparcia
dzieci z roznymi rodzajami niepetnosprawnoséci. Gdy
moga one korzystac z petni swoich praw, wszyscy na
tym zyskujemy. Przyktadowo, edukacja wigczajgca
poszerza horyzonty wszystkich dzieci, pokazujgc
dzieci z niepetnosprawnoscig jako te, ktdre rowniez
majg szanse spetnia¢ swoje ambicje.
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Podjecie bardziej intensywnych dziatan na rzecz
integracji dzieci z niepetnosprawnoscig pomogtoby
rozwigzac¢ problem dyskryminaciji, ktora spycha je na
margines spofeczenstwa. Wiele dzieci dotknigtych
niepetnosprawnoscig spotyka sie z problemem wyklu-
czenia spotfecznego juz w pierwszych dniach zycia,
kiedy odmawia sie ich rejestracji po urodzeniu. To
z kolei pozbawia je dostepu do opieki spotecznej
i prawnej, ktora jest bardzo istotna dla ich rozwoju
i przysztosci. Ich marginalizacja narasta wraz z dys-
kryminacja.

Dzieci z niepetnosprawnoscig, aby mogty czuc¢
sie w petni wartosciowe, muszg byc¢ przez nas zauwa-
zone — po narodzinach, w szkole, w zyciu — mowi An-
thony Lake.

Autorzy raportu State of the World’s Chil-
dren’s podkreslajg, ze dzieci z niepetnosprawnosciag
majg mniejsze szanse na uzyskanie dostepu do opie-
ki zdrowotnej lub podjecie nauki w szkole. Sg w gru-
pie 0sOb najbardziej narazonych na przemoc, wyzysk,
wykorzystywanie i zaniedbanie. Problem ten pogtebia
sie zwtaszcza wtedy, gdy w obawie przed stygmatyza-
cjg ukrywajg sie w swoich domach lub placowkach
opiekunczych.

UNICEF zaznacza, ze dzieci z niepetnosprawno-
Scig sg jedng z najbardziej marginalizowanych grup
na swiecie. Dzieci zyjace w ubostwie majg utrudniony
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dostep do edukacji i opieki medycznej. Natomiast
dzieci, ktore cierpig jednoczesnie z powodu zycia
w biedzie i z powodu swojej niepetnosprawnosci, spy-
chane sg na margines spotfeczenstwa.

Dodatkowo pte¢ determinuje dostep dzieci do-
tknietych niepetnosprawnoscig do zywnosci i opieki:
chtopcy majg wiekszg szanse na ich otrzymanie w po-
rownaniu z dziewczynkami.

,Dyskryminacja ze wzgledu na niepetnospraw-
nos¢ jest formg ucisku” — wynika z raportu UNICEF.
Organizacja podkresla, ze réznego rodzaju ograni-
czenia potegujg wyobcowanie dzieci dotknietych nie-
petnosprawnoscig. Wcigz jednak niewiele wiemy na
temat dokfadnej liczby dzieci z niepetnosprawnoscia,
ich schorzen oraz jak niepetnosprawnos¢ wptywa na
ich zycie.

Okoto jedna trzecia panstw na swiecie do tej pory
nie ratyfikowata Konwencji o prawach oséb niepetno-
sprawnych. Autorzy raportu nawotujg rzgdy panstw do
jej ratyfikacji i wdrozenia w zycie réwniez Konwencji
o prawach dziecka oraz wspierania rodzin, aby mogty
one sprosta¢ wyzwaniom i wysokim kosztom opieki
nad dzie¢mi niepetnosprawnymi. Wzywajg takze do
podjecia krokow w walce z dyskryminacjg wsrod ogo-
tu spoteczenstwa, decydentow i os6b odpowiedzial-
nych za swiadczenie ustug takich jak edukacja czy
opieka zdrowotna.
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Organizacje miedzynarodowe powinny upewnic
sie, ze doradztwo i pomoc, ktore zapewniajg, s3
zgodne z Konwencjg o prawach dziecka oraz Konwen-
cjg o prawach osob niepetnosprawnych. Powinny tez
promowac wspolny program miedzynarodowych ba-
dan nad niepetnosprawnoscig, ktorych wyniki i anali-
zy pomogg w odpowiednim rozplanowaniu i przeka-
zaniu dostepnych zasobow.

Raport UNICEF State of the World’s Chil-
dren’s podkresla duze znaczenie udziatu i zaangazo-
wania dotknietych niepetnosprawnoscig dzieci oraz
miodziezy w konsultacjach w zakresie planowania
i oceny programow integracyjnych na rzecz osob nie-
petnosprawnych.

Droga, ktorg mamy przed sobg jest bardzo trudna
i wymagajgca. Dzieci nie akceptujg zbednych ograni-
czen. My réwniez nie powinnismy — powiedziat Antho-
ny Lake podczas publikacji raportu State of the
World’s Children’s.

Martyna Markun
(specjalista ds. Wspotpracy z Mediami)
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Polski Komitet Narodowy UNICEF
Al. Wilanowska 317, 02-665, Warszawa
tel. 48 22 56 80 381, 509 224 588

Doszkalanie specjalistow w ramach
wspotpracy z Perkins International

W numerze ,Naszych Dzieci” nr 2/2012 Elzbieta
Paradowska pisata o podejmowanej wspotpracy
z Perkins International dotyczgcej doszkalania specja-
listbw pracujgcych z dzie¢mi niewidomymi i stabowi-
dzacymi w placowkach ogolnodostepnych. W roku
2012 udato sie Polskiemu Zwigzkowi Niewidomych
podpisac porozumienie w ramach ktérego zrealizowa-
nych zostanie 17 szkolen. Projekt objefa Patronatem
Minister Edukacji Narodowej. Do konca wrzesnia od-
beda sie cztery szkolenia dla nauczycieli, pedagogow,
psychologow z placowek ogolnodostepnych i porad-
ni psychologiczno-pedagogicznych w Osrodku Szkol-
no-Wychowawczym dla Niewidomych w Laskach;
w dwoch placowkach Polskiego Zwigzku Niewido-
mych w Szczecinie i Biatymstoku oraz w Poradni Re-
habilitacji Niewidomych i Stabowidzgcych w Pozna-
niu. Do konca 2013 roku ponadto w Osrodkach w Dga-
browie Gorniczej, Krakowie, Warszawie przy ul. Koz-
minskiej, w Chorzowie i w Poradni Kompleksowej Dia-
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gnozy, Wczesnej Edukaciji, Terapii i Rehabilitacji dla
Matych Dzieci Niewidomych i Stabowidzgcych przy
Stowarzyszeniu Rodzicow i Przyjaciot Dzieci Niewido-
mych i Stabowidzacych ,Tecza” w Warszawie.

Szkolenia sg bardzo wysoko oceniane, cieszg sie
duzym powodzeniem, otrzymujemy wiele pozytyw-
nych opinii.

W 2014 roku bedg to szkolenia w Osrodkach dla
Niewidomych i Stabowidzgcych w:

— Bydgoszczy,

— Lublinie,

— todzi,

— Owinskach,

— Rudofitowicach,

— Radomiu,

— Wroctawiu,

— oraz przygotowane przez Towarzystwo Pomocy
Gtuchoniewidomym w Warszawie.

Po zakonczeniu szkolenn chcielibysmy wroci¢ do
dyskusji na temat przyznania takich przywilejow
osrodkom dla niewidomych i stabowidzgcych, ktore
pozwalatyby im na bycie statymi centrami konsultacyj-
no-doradczymi dla placowek ogolnodostepnych.
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Cztery szkolenia, ktére zorganizowane bedg do
konca wrzesnia 2013 roku dla 73 oso6b, bedg miaty
przetozenie na edukacje i rehabilitacje 918 dzieci nie-
widomych i sfabowidzgcych (taka ilos¢ dzieci przeby-
wa w placowkach, z ktérych pochodzg osoby
szkolgce sie. Jesli ten wskaznik sie utrzyma mozna
przypuszczac, ze szkolenia przez nas organizowane
bedg miaty wptyw na okoto 4140 dzieci.

Tymczasem z Ministerstwa Pracy i Polityki Spo-
tecznej uzyskalismy dane o ilosci dzieci z 16 woje-
wodztw w Polsce, majgcych problemy ze wzrokiem
w wieku do 16. roku zycia. | tak:

w wojewodztwie dolnoslgskim — 1171

w wojewodztwie kujawsko-pomorskim — 922
w wojewodztwie lubelskim — 617

w wojewodztwie lubuskim — 779

w wojewodztwie todzkim — 921

w wojewodztwie matopolskim — 712

w wojewodztwie mazowieckim — 1653

w wojewodztwie opolskim — 339

w wojewodztwie podkarpackim — 1295

w wojewodztwie podlaskim — 258
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w wojewodztwie pomorskim — 1642

w wojewodztwie Slgskim — 1258

w wojewodztwie swietokrzyskim — 616

w wojewodztwie warminsko-mazurskim — 1.077

w wojewodztwie wielkopolskim — 1481

w wojewodztwie zachodniopomorskim — 753

W sumie w 16 wojewodztwach jest to 15494 dzie-
Ci z problemami wzroku.

Wspotpraca wg Perkins International moze doty-
czy¢ kilku nastepujgcych obszarow:

1.
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Rozwoju partnerstw — niezwykle wazny obszar.
Realizujgc obecny projekt, opieraliSmy sie na
wspolipracy z placowkami majgcymi najwiek-
sze doswiadczenie w edukacji i rehabilitaciji
dzieci niewidomych i stabowidzgcych. Wigk-
sz0oScC z tych placoéwek chciataby kontynuowac
rozpoczete dziatania. Wymaga to statego fi-
nansowania i wspierania ich.

Rozwoju regionalnych centrow — w czasie dys-
kusji z udziatem Ministerstwa Edukacji przy-
chylnie przyjeto idee powstawania Osrodkéw
Wsparcia Edukacji Dzieci z Uszkodzonym
Wzrokiem przy Osrodkach Szkolno-Wycho-
wawczych dla Dzieci Niewidomych i Stabowi-



dzacych. ldea ta wymagataby zorganizowania
w ostatnim roku realizacji Projektu podsumo-
wujgcego spotkania, ktore pozwolitoby oceni¢
sytuacje po przeprowadzeniu centralnego i
siedemnastu regionalnych szkolen.

Ochrona rodzin i rodzicow — wazny obszar ze
wzgledu na fakt, ze placéwki zlokalizowane sg
w wiekszych miastach — duza odlegtos¢ od
miejsca zamieszkania rodzin. Dlatego czesto
to po ich stronie jest potrzeba dbania o przy-
szfosc¢ swoich dzieci.

Szkolenie nauczycieli — dopoki nie powstang
state, systematycznie dziatajgce centra wspo-
magajgce placowki ogolnodostepne, takie
szkolenia sg niezbedne, mimo, ze uczelnie
wyzsze organizujg studia podyplomowe dla
nauczycieli ze szkot ogdlnodostepnych.

ChcielibySmy poszerzy¢ wspoétprace o tema-
ty, ktére sg w Polsce stale dyskutowane.

*

Brak bazy specijalistow zajmujgcych sie wcze-
snym wspomaganiem rozwoju dzieci z uszko-
dzonym wzrokiem.

Brak bazy programoéw, sprzetu i pomocy dy-
daktycznych.
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+ Potrzeba wiekszej wspotpracy z placowkami
medycznymi. Tu napotykamy na wieksze pro-
blemy niz we wspotpracy z placowkami edu-
kacyjnymi i rehabilitacyjnymi.

Elzbieta Oleksiak
(kierownik Centrum Rehabilitaciji
Instytut Tyflologiczny Polskiego Zwigzku Niewidomych)



Autyzm bez fez

Ksigzka ,Autyzm bez fez. Historia przywracania
naszej corki swiatu” powstata z potrzeby podzielenia
sie wtasnymi doswiadczeniami z rodzicami, ktorzy
bez wtasnej woli i wiedzy zmuszeni zostali do boryka-
nia sie z chorobg dziecka nazywang przez dorostych
autyzmem. Autorka ksigzki Renata Radomska pisze:
Gdy nasza coérka zachorowata, sami wraz z mezem
oddalibysmy wiele za ksigzke napisang przez matke
lub ojca dziecka, ktoéremu sie poprawito. Wtedy nie

AUTYZM BEZ LEZ

. - Historia przywracania nasze] corki Swiatu
8]
[

o 258,
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znalezlismy takiej publikacji, musielismy btgdzi¢ po
omacku i jak Slepcy szukac wyjscia. Wiemy, ze gdyby
ktos wtedy przekazat nam wszystko to, co wiemy dzis,
nasza droga byfaby o wiele krotsza. Wierzymy, ze na-
sza historia wielu osobom przyniesie nadzieje i realng
szanse na poprawe stanu zdrowia.

Od wielu lat jestem lekarzem zajmujgcym sie
dzieCmi cierpigcymi na zaburzenia neurorozwojowe
takie jak autyzm czy ADHD. Rodzice, lekarze i na-
ukowcy od dawna poszukujg kuracji, ktére bedg dla
naszych dzieci bezpieczne i skuteczne. Coraz cze-
Sciej odkrywamy, ze zmiana sposobu zywienia moze
przyczyniC sie do polepszenia stanu zdrowia wielu
dzieci. Podejmujgc decyzje o zastosowaniu metody
opisanej w tej ksigzce, Wy i Wasze dzieci macie szan-
se rozpoczaC podroz, u kresu ktorej stoi lepsze zdro-
wie i ,lepszy umyst” (dr Nancy O’Hara, MD, doktor na-
uk medycznych, pediatra).

Ksigzka ta zawiera wiele bardzo cennych rad, ma-
drych przemyslen i wskazéwek. Czyta sie jg bardzo
przyjemnie. Zdecydowanie polecam te ksigzke
wszystkim, nie tylko osobom spotykajgcym sie z auty-
zmem (mama Karolinki).

Autorka ksigzki Renata Radomska jest fizjotera-

peuty; terapeutg Integracji Sensorycznej | i Il stopnia;
terapeutg Treningdw Stuchowych | i Il stopnia; tera-
peutg metody Czaszkowo-Krzyzowej | stopnia.
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A przede wszystkim jest Mamg dziecka z autyzmem,
ktdre przeszio w ciggu dwoch i pot roku z diagnozy
gtebokiego autyzmu do stanu wysoko funkcjonujgce-
go i wcigz robi postepy.
Wiecej inforrmacji na stronie www.autyzmbe-

Zlez.eu

Na stronie tej jest takze informacja, jak zamawiac
ksigzke (cena 35 zi).
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Notatki
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