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Wstêp

Numer siódmy czasopisma „Niepe³nosprawnoœæ” zosta³ poœwiêcony dzia³om
pedagogiki specjalnej zwi¹zanym z rozwa¿aniami nad kwestiami niepe³nospraw-
noœci sensorycznej. Te dynamicznie rozwijaj¹ce siê pola mieszcz¹ w sobie wiele
obszarów refleksji. Namys³ jest kierowany na spo³eczn¹ percepcjê i funkcjonowa-
nie osób niewidomych i nies³ysz¹cych. Pojawiaj¹ siê tu równie¿ analizy zmie-
niaj¹cych siê warunków systemu edukacji i wsparcia adresowanego do tych grup.
Nie brakuje tak¿e aktualizacji dotycz¹cych metodyki pracy pedagogicznej z ucz-
niami z tymi rodzajami niepe³nosprawnoœci. Z uwagi na specyfikê wsparcia osób
z niepe³nosprawnoœci¹ sensoryczn¹ pojawia siê wiele przemyœleñ na temat edu-
kacyjnych i spo³ecznych konsekwencji u¿ycia technologicznych form usprawnia-
nia wzroku i s³uchu.

Tak równie¿ rysuje siê przekrój artyku³ów bie¿¹cego numeru. Od rozwa¿añ
poœwiêconych zmianom w samej dziedzinie (Gra¿yna Gunia, Urszula Eckert
i Anna Pro¿ych), historycznej refleksji nad Ÿród³ami wspó³czesnych form pomocy
(s. El¿bieta Wiêckowska), po kwestie miejsca osób z niepe³nosprawnoœci¹ senso-
ryczn¹ w dzisiejszym systemie oœwiaty (Ursula Horsch, Iwona Jagoszewska,
Ma³gorzata Ksi¹¿ek, El¿bieta Paradowska, Beata Jackiewicz) i wsparcia (Agnieszka
Kubarewicz) oraz praktyczne rozwi¹zania, u³atwiaj¹ce funkcjonowanie pomimo
niepe³nosprawnoœci (Anna Czy¿).

Nie rozdzielamy wyraŸnymi dzia³ami rodzajów niepe³nosprawnoœci, nad
któr¹ poczynana jest refleksja. Mimo to zauwa¿yæ nale¿y, ¿e poruszone s¹ zarówno
problemy zwi¹zane z osobami z niepe³nosprawnoœci¹ wzroku, s³uchu, jak i specy-
ficznych zagadnieñ zwi¹zanych z osobami g³uchoniewidomymi.

Mamy nadziejê, ¿e numer „Tyflosurdopedagogiczne konteksty edukacji i re-
habilitacji” pos³u¿y nie tylko jako Ÿród³o zaktualizowanej wiedzy skierowanej do
specjalistów w tych dziedzinach, ale równie¿ jako inspiracja i okazja do przyjrze-
nia siê poruszanym kwestiom przez osoby z nimi nie zwi¹zane.

Karolina Tersa
Sekretarz Redakcji
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Marzenna Zaorska

Aktualne problemy edukacji i rehabilitacji

osób z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹

Wprowadzenie – dyskurs terminologiczny

Zastanawiaj¹c siê nad zagadnieniem wspó³czesnych problemów edukacyjno-
-rehabilitacyjnych osób z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹ nale¿y przede wszyst-
kim wyjaœniæ czym dany typ niepe³nosprawnoœci jest w istocie i jakie mog¹ byæ
zasadnicze potrzeby w obszarze kszta³cenia, wychowania oraz wspomagania roz-
woju osób doœwiadczaj¹cych konsekwencji stanu sprzêgaj¹cych siê uszkodzeñ
w prze³o¿eniu na wymagania stawiane przez aktualny poziom rozwoju cywiliza-
cyjnego. OdpowiedŸ na pierwsz¹, jak i drug¹ czêœæ zasygnalizowanego wy¿ej py-
tania wcale nie jest ani jednoznaczna, ani prosta.

W kwestii terminologicznej zasadne zdaje siê stwierdzenie, ¿e okreœlenie
„niepe³nosprawnoœæ sprzê¿ona” sugeruje obecnoœæ co najmniej dwóch (diady),
trzech (triady) lub wiêcej uszkodzeñ organizmu ludzkiego (tetrawad). Mówi¹c
inaczej, credo niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej polega na istnieniu uszkodzeñ or-
ganicznych, minimum dwóch, które w sposób szczególny mog¹ ograniczaæ roz-
wój oraz funkcjonowanie cz³owieka, aczkolwiek wcale nie musz¹. Analizuj¹c dy-
lemat niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej sensowne zdaje siê byæ uwzglêdnienie
kilku kwestii: jakoœciowo odmiennego charakteru niepe³nosprawnoœci sprzê¿o-
nej, który polega na powstaniu, w sytuacji sprzêgania siê konkretnych uszko-
dzeñ, stanu jakoœciowo odmiennego, od stanu, który powstaje w rezultacie obec-
noœci jednego z uszkodzeñ tworz¹cych niepe³nosprawnoœæ sprzê¿on¹. Oznacza
to, ¿e nie jest to stan sumowania czy mno¿enia mo¿liwych konsekwencji wad bu-
duj¹cych niepe³nosprawnoœæ sprzê¿on¹, ale ca³kowicie ró¿ny i czêsto zindy-
widualizowany stan rozwojowo-funkcjonalny, który jest wymiern¹ rezultatów
obecnych wad organicznych. Kolejn¹ cech¹ niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej jest
hipotetycznie mo¿liwy z³o¿ony, wielozakresowy, czy wieloraki charakter konsek-
wencji uszkodzeñ konstruuj¹cych niepe³nosprawnoœæ sprzê¿on¹. Sformu³owa-
nie „hipotetycznie mo¿liwy” oznacza, ¿e niekoniecznie wymagany i obowi¹zko-
wo obecny u osoby z danym typem niepe³nosprawnoœci. Obecnoœæ bowiem co



najmniej dwóch lub wiêcej uszkodzeñ organiki wcale nie musi powodowaæ
z³o¿onoœæ, wielozakresowoœæ oraz wielorakoœæ danej niepe³nosprawnoœci. Mo¿e
ona pozostaæ jedynie (ale niestety czêsto równie¿ a¿) niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹.

Z³o¿onoœæ niepe³nosprawnoœci nale¿y ujmowaæ w kategoriach jakoœciowych
i postrzegaæ jako charakterystykê powagi zauwa¿anych konsekwencji obecnego
uszkodzenia/ uszkodzeñ organizmu ludzkiego, tzn. jako z³o¿ony charakter kon-
sekwencji niepe³nosprawnoœci. Id¹c dalej tym tokiem myœlenia warto podkreœliæ,
¿e stwierdzenie „niepe³nosprawnoœæ z³o¿ona” mo¿na odnieœæ zarówno do uszko-
dzeñ/ niepe³nosprawnoœci charakteryzuj¹cych siê obecnoœci¹ jednej wady, jak
i dwóch lub wiêcej wad organicznych. Mo¿e wiêc np. odnosiæ siê zarówno do sta-
nu zwi¹zanego z ca³kowitym niewidzeniem czy nies³yszeniem, jak i stanu sprzê-
gania siê konsekwencji uszkodzeñ s³uchu u wzroku, tzn. g³uchoœlepoty.

Wielozakresowoœæ niepe³nosprawnoœci natomiast jest kategori¹ iloœciow¹, su-
geruje obecnoœæ konsekwencji uszkodzenia/uszkodzeñ w co najmniej dwóch lub
wiêcej zakresach funkcjonowania osoby ludzkiej, np. w zakresie funkcjonowania
fizycznego, psychicznego i/lub spo³ecznego. Mo¿e wobec powy¿szego dotyczyæ
zarówno sytuacji, kiedy mamy do czynienia z jednym uszkodzeniem, ale te¿ nie-
pe³nosprawnoœci sprzê¿onych. Mówi¹c inaczej, np. osoba niewidoma mo¿e do-
œwiadczaæ skutków uszkodzenia wzroku w zakresie funkcjonowania fizycznego,
psychicznego i spo³ecznego, i bêdzie siê wówczas kwalifikowaæ do grupy osób
z niepe³nosprawnoœci¹ wielozakresow¹. Ale te¿ podobna sytuacja mo¿e byæ obecna
u osoby g³uchoniewidomej i wtedy ona tak¿e bêdzie osob¹ z niepe³nosprawno-
œci¹ wielozakresow¹. Jeœli zaœ u osoby g³uchoniewidomej obecne bêd¹ konsek-
wencje uszkodzenia zmys³ów s³uchu i wzroku jedynie w zakresie funkcjonowa-
nia spo³ecznego, to niew¹tpliwie bêdzie taka osoba posiada³a niepe³nosprawnoœæ
sprzê¿on¹, ale ju¿ nie bêdzie to osoba z niepe³nosprawnoœci¹ wielozakresow¹.

Wielorakoœæ niepe³nosprawnoœci z kolei jest zarówno kategori¹ jakoœciow¹,
jak i iloœciow¹. Nie ró¿nicuje konsekwencji niepe³nosprawnoœci w kontekœcie iloœ-
ciowym i jakoœciowym, ale je ³¹czy w jedn¹ ca³oœæ. Bierze pod uwagê tak jedne,
jak i drugie. Odnosi siê do obecnoœci konsekwencji niepe³nosprawnoœci w ró¿-
nych, mo¿liwych zakresach funkcjonowania – kontekst iloœciowy oraz do charak-
teru konsekwencji (ich powagi, z³o¿onoœci) – kontekst jakoœciowy.

Analizuj¹c kwestiê wielorakoœci niepe³nosprawnoœci na konkretnych
przyk³adach warto zauwa¿yæ, ¿e np. osoba niewidoma, z racji obecnoœci z³o¿o-
nych, powa¿nych konsekwencji niepe³nosprawnoœci oraz iloœci sfer funkcjono-
wania, gdzie owe konsekwencje s¹ obecne (fizyczne, psychiczne, spo³eczne),
mo¿e byæ osob¹ z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielozakresow¹ i wielorak¹, ale
nie bêdzie osob¹ z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹. Natomiast osoba g³uchonie-
widoma, niedoœwiadczaj¹ca powa¿nych konsekwencji obecnego uszkodzenia
s³uchu i wzroku i posiadaj¹ca pewne ograniczenia w sferze funkcjonowania, np.
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spo³ecznego, nie bêdzie osob¹ z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielozakresow¹
i wielorak¹, ale bêdzie osob¹ z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹.

Prowadz¹c dyskurs nad zagadnieniem niepe³nosprawnoœci ludzkiej, ze
szczególnym uwzglêdnieniem niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej, zasadnym wyda-
je siê przywo³anie pogl¹dów psychologa L.S. Wygotskiego. Analizuj¹c stan nie-
pe³nosprawnoœci L.S. Wygotski koncentrowa³ siê na dwóch podstawowych prob-
lemach. Pierwszym by³o zagadnienie pierwotnych oraz wtórnych konsekwencji
uszkodzenia, drugim – zagadnienie tzw. niepe³nosprawnoœci wiod¹cej w sytuacji
obecnoœci dwóch lub wiêcej uszkodzeñ organizmu. Co do kwestii pierwotnych
oraz wtórnych konsekwencji niepe³nosprawnoœci zauwa¿a³, ¿e pierwotnoœæ nie-
pe³nosprawnoœci stanowi¹: obecne uszkodzenie (np. wzroku, s³uchu), wtórnoœæ
zaœ mo¿liwe konsekwencje jakoœciowe i iloœciowe pojawiaj¹ce siê na bazie uszko-
dzenia pierwotnego, tzn. konsekwencje zwi¹zane z charakterem skutków uszko-
dzenia, jak i sfer funkcjonowania, gdzie skutki uszkodzenia s¹ obecne. Natomiast
w okolicznoœciach istnienia dwóch lub wiêcej uszkodzeñ L.S. Wygotski (Basi³owa
2009; Sokolañski 1962; Wygotski 2003; Zaorska 2008, 2010) sugerowa³ koniecznoœæ
zdiagnozowania uszkodzenia wiod¹cego, tzn. tego, którego skutki w wiêkszym
stopniu ograniczaj¹ rozwój cz³owieka. Na przyk³ad osoba doœwiadczaj¹ca doœæ
ogólnie zdefiniowanego stanu g³uchoœlepoty mo¿e byæ niewidz¹c¹ i s³abo
s³ysz¹c¹. W danej sytuacji, bior¹c pod uwagê mo¿liwe konsekwencje, uszkodze-
niem wiod¹cym mo¿e byæ uszkodzenie wzroku, a uszkodzeniem wspó³obecnym
uszkodzenie s³uchu. Jednak taka interpretacja, w niektórych indywidualnych
przypadkach, zdaje siê ze wszech miar ogólnikow¹ i pobie¿n¹, a co najwa¿niejsze
nieprawdziw¹. Bowiem nie g³êbokoœæ uszkodzenia stanowi o wiod¹cej niepe³no-
sprawnoœci, a z³o¿onoœæ i iloœæ skutków uszkodzenia. Mówi¹c inaczej, mimo obec-
noœci u osoby g³uchoniewidomej stanu niewidzenia i niedos³uchu, to bazuj¹c na
obserwowanych konsekwencjach, w³aœnie uszkodzenie s³uchu mo¿e byæ uszko-
dzeniem wiod¹cym.

W powy¿szej dyskusji wyj¹tkowe miejsce zajmuje niepe³nosprawnoœæ intelek-
tualna. Z racji posiadanej specyfiki, na ogó³ jest ona kwalifikowana do tzw. nie-
pe³nosprawnoœci globalnej (tzn. powoduj¹cej spotêgowane problemy rozwo-
jowo-funkcjonalne we wszystkich mo¿liwych zakresach i sferach istnienia
cz³owieka), co oznacza, ¿e jest/mo¿e byæ niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielo-
rak¹, wielozakresow¹, ale nie musi byæ niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹. Osoba
niepe³nosprawna intelektualnie mo¿e wiêc zostaæ w³¹czona do grupy osób z nie-
pe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹ tylko wówczas, kiedy obecne u niej bêdzie inne
dodatkowe uszkodzenie organiczne, np. fizyczna wada s³uchu w postaci nie-
dos³uchu czy fizyczna wada wzroku w postaci s³abo widzenia. Jednak, by nie roz-
myæ zbytnio obrazu niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej i odniesienia jej istoty do sta-
nu niepe³nosprawnoœci intelektualnej, mo¿na zaproponowaæ, aby dla sytuacji,
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kiedy mamy do czynienia z obecnoœci¹ niepe³nosprawnoœci intelektualnej jako
uszkodzenia wiod¹cego i np. fizycznego uszkodzenia s³uchu, stosowaæ okreœle-
nie „sprzê¿ona niepe³nosprawnoœæ intelektualna”. Zaœ terminem niepe³nospraw-
noœæ sprzê¿ona obejmowaæ wy³¹cznie przypadki uszkodzenia zmys³ów i ewentu-
alnej niepe³nosprawnoœci ruchowej, gdzie uszkodzeniem wiod¹cym bêdzie
uszkodzenie sensoryczne lub narz¹du ruchu. Takie podejœcie nie oznacza, ¿e
u osoby, np. nies³ysz¹cej nie mo¿e byæ obecna niepe³nosprawnoœæ intelektualna.
Jednak¿e sytuacja takiej osoby mo¿e okazaæ siê dwojaka. Jeœli uszkodzeniem
wiod¹cym bêdzie niepe³nosprawnoœæ intelektualna, a wspó³obecnym fizyczne
uszkodzenie s³uchu, bêdzie to osoba ze sprzê¿on¹ niepe³nosprawnoœci¹ intelek-
tualn¹. A jeœli u osoby nies³ysz¹cej niepe³nosprawnej intelektualnie uszkodze-
niem wiod¹cym bêdzie uszkodzenie s³uchu, a wspó³obecnym niepe³nospraw-
noœæ intelektualna, to bêdzie to osoba z uszkodzonym s³uchem i z opóŸnieniem
w rozwoju umys³owym (a nie stricte upoœledzona umys³owo) na tle wady s³uchu.
Rozwój takiej osoby, w tym rozwój intelektualny, jest bowiem zasadniczo ograni-
czany uszkodzeniem narz¹du s³uchu, a nie tyle upoœledzeniem umys³owym, tzn.
wynika z faktu uszkodzenia zmys³u oraz mo¿liwego braku adekwatnego wspar-
cia specjalistycznego dostosowanego do uszkodzenia wiod¹cego.

Konkluduj¹c – nie ka¿d¹ niepe³nosprawnoœæ, wynikaj¹c¹ z uszkodzenia/usz-
kodzeñ organicznych, mo¿na uznaæ za niepe³nosprawnoœæ z³o¿on¹, wielozakre-
sow¹ czy wielorak¹, a tym bardziej za niepe³nosprawnoœæ sprzê¿on¹. Identycz-
nie, nie ka¿d¹ niepe³nosprawnoœæ sprzê¿ona jest/ mo¿e byæ niepe³nosprawnoœci¹
z³o¿on¹, wielozakresow¹, wielorak¹.

Istota szczególnych potrzeb edukacyjno-rehabilitacyjnych

Osoby z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielozakresow¹, wielorak¹, podobnie
jak osoby z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹ doœwiadczaj¹/mog¹ doœwiadczaæ
zbli¿onych problemów rozwojowo-funkcjonalnych, aczkolwiek Ÿród³o tych prob-
lemów, z racji istoty niepe³nosprawnoœci, jest odmienne. W przypadku niepe³no-
sprawnoœci z³o¿onej, wielozakresowej i wielorakiej przyczynami problemów
w pierwszej kolejnoœci s¹ kwestie zewn¹trzpochodne, tj. dotycz¹ce zapewnienia
wymaganej opieki oraz adekwatnego wsparcia specjalistycznego stosownego do
posiadanego uszkodzenia, a w dalszej kolejnoœci kwestie wewn¹trzpochodne, tj.
odniesione do indywidualnych, wrodzonych mo¿liwoœci cz³owieka. Inaczej jest
w sytuacji niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej.

Obecnoœæ z³o¿onych, wielozakresowych, wielorakich problemów jest/mo¿e
byæ spowodowana w pierwszej kolejnoœci istniej¹cymi uszkodzeniami organicz-
nymi oraz czynnikami wewn¹trzpochodnymi, tj. posiadanymi indywidualnymi,
wrodzonymi mo¿liwoœciami, a w dalszej kolejnoœci czynnikami zewn¹trzpochod-
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nymi, tj. istnieniem adekwatnej do niepe³nosprawnoœci opieki oraz adekwat- ne-
go wsparcia specjalistycznego, stosownego do uszkodzenia wiod¹cego, ale uwz-
glêdniaj¹cego równie¿ konsekwencje uszkodzenia/uszkodzeñ wspó³obecnych.

Podan¹ tezê, co do istoty niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej, zdaj¹ siê potwier-
dzaæ wybitne postaci, np. osób g³uchoniewidomych, które osi¹gnê³y niew¹tpliwy
sukces ¿yciowy nie tylko dziêki specjalistycznej pomocy, chocia¿ bez takiej pomo-
cy pozosta³yby na najni¿szych poziomach rozwoju, ale przede wszystkim, w pierw-
szej kolejnoœci, dziêki posiadanym zadatkom wrodzonym. Mo¿na w tym miejscu
przywo³aæ chocia¿by postaæ Heleny Keller, Olgi Skorochodowej, Siergieja Sirotki-
na czy Aleksandra Soworowa, a z Polski – Bogdana Jacórzyñskiego, Grzegorza
Koz³owskiego, Macieja Szansera. Mówi¹c inaczej, w sytuacji rozwojowej osób
z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹ specjalistyczna pomoc jest niezbêdnym akty-
watorem uruchamiaj¹cym zadatki wrodzone, ale jakoœæ oraz intensywnoœæ odpo-
wiedzi na ten aktywator zale¿y od obecnych zadatków wrodzonych. W okolicz-
noœciach niepe³nosprawnoœci zwi¹zanej z jednym uszkodzeniem organizmu
zadatki wrodzone niew¹tpliwie odgrywaj¹ niepodwa¿aln¹ i znacz¹c¹ rolê w roz-
woju osoby niepe³nosprawnej, ale nie a¿ tak istotn¹ i znacz¹c¹, jak w przypadku
osoby z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹. O tym, czy niepe³nosprawnoœæ obej-
muj¹ca jedn¹ wadê stanie siê niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielozakresow¹,
wielorak¹, decyduj¹ zasadniczo czynniki niezwi¹zane z zadatkami wrodzonymi,
aczkolwiek czynniki te rzutuj¹ na uzyskiwany przez osobê poziom rozwoju, ile
czynniki dotycz¹ce w³aœciwej stymulacji rozwoju ze strony najbli¿szego otocze-
nia i specjalistycznego wsparcia.

Szczególne potrzeby (nie s¹dzê, ¿e okreœlenie „specjalne potrzeby” jest traf-
nym i w³aœciwym, bowiem globalnie potrzeby cz³owieka s¹ identyczne, a ich
„specjalnoœæ” mo¿e jedynie dotyczyæ zakresu, sposobów, form realizacji tych po-
trzeb; dlatego ujêcie „szczególne potrzeby” wydaje siê byæ mniej stygmaty-
zuj¹cym i brzmi¹cym bardziej humanistycznie) rehabilitacyjno-edukacyjne osób
z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹, ale te¿ z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielo-
zakresow¹, wielorak¹ dotycz¹ kilku podstawowych obszarów. Nale¿¹ do nich
potrzeby: diagnostyczno-rehabilitacyjno-edukacyjne. S¹ one zwi¹zane z szeroko
rozumianym wsparciem rozwoju (medycznym, psychologicznym, pedagogicz-
nym, innym wymaganym wsparciem specjalistycznym, np. logopedycznym,
socjoterapeutycznym itd., technicznym, finansowym, prawnym) na poszczegól-
nych etapach ¿ycia ze strony ró¿nych œrodowisk (rodzina, instytucje edukacyjne,
rehabilitacyjne, organizacje pozarz¹dowe), uznania prawa cz³owieka niepe³no-
sprawnego do mo¿liwie aktywnego udzia³u w ¿yciu spo³ecznym i mo¿liwie auto-
nomicznego decydowania o podejmowanej aktywnoœci ¿yciowej, szczególnie
w okresie doros³oœci.
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Co do potrzeb diagnostyczno-rehabilitacyjno-edukacyjnych – chodzi tu nie
tylko o doœæ powszechnie ju¿ postulowan¹ tezê mo¿liwie wczesnej interdyscy-
plinarnej (medycznej, psychologicznej, pedagogicznej i innej) diagnozy istoty
uszkodzeñ obecnych u osoby niepe³nosprawnej, ich Ÿróde³ i przejawianych kon-
sekwencji, ale przede wszystkim o:
– diagnozê, a zatem adekwatn¹ realizacjê potrzeb w zakresie dzia³añ rehabili-

tacyjnych (tzn. o niezbêdne do uzyskiwania mo¿liwego poziomu rozwoju for-
my, metody, zakres rehabilitacji; rodzaje instytucjonalnej pomocy rehabili-
tacyjnej – specjalna, ogólnodostêpna; aktywnoœæ ró¿nych œrodowisk w udzie-
laniu pomocy rehabilitacyjnej – opieka medyczna, rodzinna, innych instytucji
i organizacji, np. oœrodków wczesnej interwencji, organizacji pozarz¹dowych);

– diagnozê, a zatem adekwatn¹ realizacjê potrzeb edukacyjnych (tzn. o niezbêd-
ny zakres wiedzy, np. teoretycznej, praktycznej – mo¿liwy do opanowania
przez osobê niepe³nosprawn¹ w najbardziej odpowiednim systemie kszta³cenia
– ogólnodostêpny, integracyjny, specjalny; niezbêdne do aktywnego i auto-
nomicznego funkcjonowania na poszczególnych etapach rozwoju, a szczegól-
nie w doros³oœci czynnoœci, sprawnoœci i umiejêtnoœci, szczególnie zwi¹zane
z ¿yciem codziennym, aktywnoœci¹ zawodow¹, spo³eczn¹, w czasie wolnym
i spe³nianiem siebie) dostosowanych do istniej¹cego uszkodzenia, a w przy
padku niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej do uszkodzenia wiod¹cego.
Kolejny obszar szczególnych potrzeb omawianych kategorii niepe³nospraw-

noœci dotyczy prawa osób doœwiadczaj¹cych stanu niepe³nosprawnoœci sprzê¿o-
nych i/lub z³o¿onych, wielozakresowych, wielorakich do mo¿liwie aktywnego
udzia³u w ¿yciu spo³ecznym i mo¿liwie autonomicznego decydowania o podej-
mowanej aktywnoœci ¿yciowej, szczególnie w okresie doros³oœci. W tym miejscu
jednak warto podkreœliæ, ¿e z przeprowadzonych dotychczas analiz wynika, i¿ za-
sadniczo chodzi o to, by nie dopuœciæ do sytuacji pojawienia siê z³o¿onych, wielo-
zakresowych czy wielorakich konsekwencji uszkodzenia lub uszkodzeñ organiz-
mu ludzkiego. I to jest nadrzêdnym oraz podstawowym celem wszelkich
inicjowanych i realizowanych interwencji specjalistycznych. Jeœli jednak z powo-
du barku wymaganej pomocy specjalistycznej (w tym pomocy diagnostycznej
i rehabilitacyjno-edukacyjnej) stan uszkodzenia doprowadzi do obecnoœci nie-
pe³nosprawnoœci z³o¿onej, wielozakresowej czy wielorakiej lub stan sprzêgania
siê uszkodzeñ doprowadzi do niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej o z³o¿onym, wie-
lozakresowym, wielorakim charakterze, to niew¹tpliwie osoby niepe³nosprawne
bêd¹ potrzebowa³y szczególnej pomocy w egzekwowaniu posiadanego prawa do
mo¿liwie aktywnego udzia³u w ¿yciu spo³ecznym i mo¿liwie autonomicznego
decydowania o podejmowanej aktywnoœci ¿yciowej, szczególnie w okresie do-
ros³oœci. Bêd¹ wiêc potrzebowaæ wiêkszych, a nie jak to siê na ogó³ postuluje,
identycznych, równych praw (przy takim postulacie osoby, o których mowa,
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znajd¹ siê w sytuacji posiadania nierównoœci praw) do specjalistycznego wsparcia
z obszarze ¿ycia codziennego, aktywnoœci osobistej, zawodowej, spo³ecznej,
kulturalnej, rekreacyjnej, dotycz¹cej rozwijania zainteresowañ i czasu wolnego,
a przede wszystkim w obszarze opieki rehabilitacyjno-edukacyjnej przez ca³e ¿ycie.

Uogólniaj¹c dyskurs na temat szczególnych potrzeb edukacyjno-rehabilitacyj-
nych osób z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielozakresow¹, wielorak¹ i/lub
sprzê¿on¹, sensownym zdaje siê stwierdzenie, ¿e podstawowym zadaniem po-
mocy specjalistycznej udzielanej osobie niepe³nosprawnej na tle uszkodzenia
i/lub uszkodzeñ organizmu jest przeciwdzia³anie (profilaktyka) pojawieniu siê
ewentualnych z³o¿onych, wielozakresowych, wielorakich konsekwencji uszko-
dzenia/uszkodzeñ poprzez w³aœciwe dostosowanie zakresu i jakoœci udzielanej
pomocy do obecnej/obecnych niepe³nosprawnoœci oraz uruchamianie zadat-
ków/potencja³ów wrodzonych.

Quo vadis edukacjo i rehabilitacjo osób z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹,
wielozakresow¹, wielorak¹ oraz niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹?

W obszarze dzia³añ edukacyjnych, realizowanych aktualnie w Polsce, zauwa-
¿a siê obecnoœæ du¿ego zainteresowania zagadnieniem kszta³cenia specjalnego.
Przygotowywane od znacznego ju¿ czasu przez Ministerstwo Edukacji Narodo-
wej (MEN) reformy systemowe dotycz¹ tak¿e kwestii kszta³cenia i wychowania
uczniów z niepe³nosprawnoœci¹. Propozycje MEN spotykaj¹ siê (i s³usznie) z ró¿-
nym, na ogó³ krytycznym, odbiorem ze strony œrodowisk zwi¹zanych z proble-
matyk¹ edukacji specjalnej do tego stopnia, ¿e pojawia³o siê wiele protestów pod-
daj¹cych pod w¹tpliwoœæ proponowane rozwi¹zania. By³y to jednak protesty,
których przedstawiciele MEN nie chcieli us³yszeæ, a nawet zosta³y one zbagate-
lizowane przez pominiêcie milczeniem i kontynuowaniem realizacji przyjêtych
przez wczeœniej propozycji. I tak pojawi³y siê, pod koniec roku 2010, stosowane
rozporz¹dzenia re(de)formuj¹ce dotychczasowe struktury i koncepcje kszta³ce-
nia specjalnego. Konkretnie chodzi o dwa akty prawne, tj. w Rozporz¹dzeniu Mi-
nistra Edukacji Narodowej z dnia 17 listopada 2010 r. w sprawie zasad udzielania
i organizacji pomocy psychologiczno-pedagogicznej w publicznych przedszko-
lach, szko³ach i placówkach (Dz.U. Nr 228) oraz w Rozporz¹dzeniu Ministra Edu-
kacji Narodowej z dnia 17 listopada 2010 r. w sprawie warunków organizowania
kszta³cenia, wychowania i opieki dla dzieci i m³odzie¿y niepe³nosprawnych oraz
niedostosowanych spo³ecznie w przedszkolach, szko³ach i oddzia³ach ogólnodo-
stêpnych i integracyjnych (Dz.U. Nr 228).

W Rozporz¹dzeniu Ministra Edukacji Narodowej z dnia 17 listopada 2010 r.
w sprawie warunków organizowania kszta³cenia, wychowania i opieki dla dzieci
i m³odzie¿y niepe³nosprawnych oraz niedostosowanych spo³ecznie w przed-
szkolach, szko³ach i oddzia³ach ogólnodostêpnych i integracyjnych (Dz.U. Nr 228
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– rozporz¹dzenie wchodzi w ¿ycie z dniem 1 wrzeœnia 2011 r.) wskazano m.in.
warunki organizowania kszta³cenia, wychowania i opieki dla dzieci i m³odzie¿y
niepe³nosprawnych: nies³ysz¹cych, s³abo s³ysz¹cych, niewidomych, s³abo widz¹-
cych, z niepe³nosprawnoœci¹ ruchow¹, w tym z afazj¹, z upoœledzeniem umys-
³owym, z autyzmem, w tym z zespo³em Aspergera i z niepe³nosprawnoœciami
sprzê¿onymi oraz dla uczniów niedostosowanych spo³ecznie i zagro¿onych
niedostosowaniem spo³ecznym, wymagaj¹cych stosowania specjalnej nauki i me-
tod pracy w: 1) przedszkolach i szko³ach ogólnodostêpnych; 2) przedszkolach
i szko³ach ogólnodostêpnych z oddzia³ami integracyjnymi; 3) przedszkolach
i szko³ach integracyjnych.

Ponadto podano granice wiekowe uczniów niepe³nosprawnych, niedostoso-
wanych spo³ecznie i zagro¿onych niedostosowaniem spo³ecznym, jeœli chodzi
o mo¿liwoœæ ich edukacji na poszczególnych etapach edukacji. I tak kszta³cenie
danych uczniów mo¿e byæ realizowane do koñca roku szkolnego w tym roku ka-
lendarzowym, w którym uczeñ koñczy: 1) 18. rok ¿ycia w przypadku szko³y pod-
stawowej; 2) 21. rok ¿ycia w przypadku gimnazjum; 3) 23. rok ¿ycia w przypadku
szko³y gimnazjalnej. Podano tak¿e zadania powy¿szych instytucji w relacji do
wskazanych grup dzieci i m³odzie¿y. Zapewniaj¹ one: 1) realizacjê zaleceñ zawar-
tych w orzeczeniu o potrzebie kszta³cenia specjalnego; 2) odpowiednie, ze wzglê-
du na indywidualne potrzeby rozwojowe i edukacyjne oraz mo¿liwoœci psycho-
fizyczne uczniów, warunki do nauki, sprzêt specjalistyczny i œrodki dydaktyczne;
3) zajêcia specjalistyczne, o których mowa w przepisach w sprawie zasad udziela-
nia i organizacji pomocy psychologiczno-pedagogicznej w publicznych przed-
szkolach, szko³ach i placówkach; 4) inne zajêcia odpowiednie ze wzglêdu na
indywidualne potrzeby rozwojowe i edukacyjne oraz mo¿liwoœci psychofizyczne
uczniów, w szczególnoœci zajêcia rewalidacyjne i resocjalizacyjne; 5) przygotowa-
nie uczniów do samodzielnoœci w ¿yciu doros³ym.

Wskazano, ¿e dla analizowanych grup uczniów, w oparciu o orzeczenia o po-
trzebie kszta³cenia specjalnego, opracowywane s¹ indywidualne programy
edukacyjno-terapeutyczne (tzw. IPET-y), konstrukcjê takiego programu, osoby
odpowiedzialne za jego opracowanie, tzn. specjalnie powo³any zespó³, zadania
takiego zespo³u oraz organizacjê jego pracy, potrzebê zatrudnienia specjalistów
posiadaj¹cych kwalifikacje z pedagogiki specjalnej oraz zadania tych spe-
cjalistów, zadania dyrektora w kwestii kszta³cenia uczniów niepe³nosprawnych,
niedostosowanych spo³ecznie i zagro¿onych niedostosowaniem spo³ecznym,
wymagania zwi¹zane z organizacj¹ i realizacj¹ egzaminów koñcz¹cych poszcze-
gólne cykle edukacyjne przy wspó³pracy z Centraln¹ Komisj¹ Egzaminacyjn¹.

W odniesieniu do przytoczonych powy¿ej za³o¿eñ pojawiaj¹ siê liczne
w¹tpliwoœci o charakterze ogólnym oraz odniesione stricte, np. do uczniów z nie-
pe³nosprawnoœciami sprzê¿onymi. I tak mo¿na zauwa¿yæ niezrozumia³¹ wrêcz

16 Marzenna Zaorska



klasyfikacjê uczniów z niepe³nosprawnoœci¹, np. jak bowiem rozumieæ kategorie
uczniów z niepe³nosprawnoœci¹ ruchow¹, w tym z afazj¹, z autyzmem, w tym
z zespo³em Aspergera.

Inne, wybrane w¹tpliwoœci:
– czy szko³y ogólnodostêpne, integracyjne s¹ w stanie spe³niæ stawiane przed

nimi zadania co do edukacji uczniów niepe³nosprawnych, niedostosowanych
spo³ecznie i zagro¿onych niedostosowaniem spo³ecznym;

– czy w szko³ach ogólnodostêpnych, integracyjnych znajd¹ siê odpowiednie
œrodki, by zatrudniæ specjalistów wspomagaj¹cych proces edukacyjny uczniów;

– czy szko³y ogólnodostêpne, integracyjne dysponuj¹ na tyle przygotowan¹
kadr¹ pedagogiczn¹, która jest w stanie dokonaæ kompetentnej diagnozy ucz-
niów oraz przygotowaæ indywidualne programy edukacyjno-terapeutyczne;

– - czy szko³y ogólnodostêpne, integracyjne bêd¹ w stanie obj¹æ uczniów wyma-
gan¹ pomoc¹ psychologiczno-pedagogiczn¹, miêdzy innymi w postaci zajêæ
specjalistycznych, stosowanie do zaleceñ ujêtych w orzeczeniu o potrzebie
kszta³cenia specjalnego i posiadanych przez uczniów indywidualnych mo¿li-
woœci;

– czy szko³y ogólnodostêpne, integracyjne zdo³aj¹ dostosowaæ organizacjê oraz
sposób realizacji egzaminów koñcz¹cych poszczególne etapy kszta³cenia tak, by
uwzglêdnia³y rzeczywist¹ sytuacjê rozwojow¹ i szczególne potrzeby uczniów;

– czy dyrektorzy szkó³ ogólnodostêpnych, integracyjnych s¹ w stanie sprostaæ
przypisanym im zadaniom;

– czy edukacja uczniów w szko³ach ogólnodostêpnych, integracyjnych przy po-
danych kryteriach wiekowych co do mo¿liwoœci ich nauczania na poszczegól-
nych etapach nie stworzy sytuacji sprzyjaj¹cej naznaczaniu, etykietowaniu,
a nawet szykanowaniu uczniów.
Ministerstwo Edukacji Narodowej, by u³atwiæ wdra¿anie powy¿szych

za³o¿eñ, przygotowa³o w odniesieniu do uczniów niepe³nosprawnych, niedosto-
sowanych spo³ecznie i zagro¿onych niedostosowaniem spo³ecznym specjalne
podrêczniki mog¹ce wspomóc wprowadzanie analizowanych za³o¿eñ: pierwszy
adresowany do uczniów z dysleksj¹: „Podniesienie efektywnoœci kszta³cenia uczniów
ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi. Materia³y szkoleniowe. Czêœæ I”; drugi do ucz-
niów niepe³nosprawnych, niedostosowanych spo³ecznie i zagro¿onych niedosto-
sowaniem spo³ecznym: „Podniesienie efektywnoœci kszta³cenia uczniów ze specjalnymi
potrzebami edukacyjnymi. Materia³y szkoleniowe. Czêœæ II”.

W drugim podrêczniku znajduje siê odniesienie do kwestii istoty podanych
w rozporz¹dzeniu typów niepe³nosprawnoœci w kontekœcie specyfiki danego
typu niepe³nosprawnoœci, jego przyczyn i konsekwencji rozwojowo-funkcjonal-
nych oraz szczególnych potrzeb edukacyjnych w zakresie postulowanego mode-
lu pracy specjalistycznej na poziomie diagnostycznym, programowym i praktycz-
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nym. Odniesienie, o którym mowa w wielu przypadkach, posiada zaskakuj¹co
niski poziom. Oto trzy przyk³ady.

Pierwszy dotyczy modelu pracy z uczniem niewidomym i s³abo widz¹cym:
ogólnikowa charakterystyka specyfiki rozwoju dzieci niewidomych i s³abo
widz¹cych – ³¹czy siê tu potrzeby uczniów niewidomych i s³abo widz¹cych, brak
uwzglêdnienia aktualnych kryteriów ustalania zaburzeñ wzrokowych, np. ogra-
niczeñ wynikaj¹cych z zaburzenia pola widzenia, widzenia barw czy widzenia
stereoskopowego, powo³anie na nieaktualn¹ literaturê naukow¹, chocia¿ wa¿n¹
z historycznego punktu widzenia, np. Z. Sêkowska, Tyflopedagogika, WSiP, 1981
(30-letnia pozycja podaj¹ca specyfikê funkcjonowania uczniów z uszkodzonym
wzrokiem, kiedy istnia³y jeszcze 8-letnie szko³y podstawowe), T. Majewski, Psy-
chologia niewidomych i niedowidz¹cych, PWN, Warszawa 1983 (prawie 30-letnia
ksi¹¿ka: T. Majewski w roku opublikowa³ now¹, bardziej aktualn¹ pozycjê: Tyflo-
psychologia rozwojowa. Psychologia dzieci i m³odzie¿y niewidomej i s³abo widz¹cej, Polski
Zwi¹zek Niewidomych, Warszawa 2002).

Drugi przyk³ad dotyczy uczniów niedostosowanych spo³ecznie lub zagro¿o-
nych niedostosowaniem spo³ecznym: ma³o aktualna treœæ na temat wspó³czesnej
istoty problemu niedostosowania spo³ecznego, szczególnie w kontekœcie etiologi-
cznym, wynikaj¹ca z wykorzystanej literatury, np.: C. Czapów, Wychowanie reso-
cjalizuj¹ce. Elementy metodyki i diagnostyki, PWN, Warszawa 1978; C. Czapów, S. Jed-
lewski, Pedagogika resocjalizacyjna, PWN, Warszawa 1971; S. Górski, Metodyka reso-
cjalizacji, IWZZ, Warszawa 1985; J. Konopnicki, Niedostosowanie spo³eczne, PWN,
Warszawa 1971; O. Lipkowski, Resocjalizacja, WSiP, Warszawa 1980; O. Lipkowski,
Wychowanie dzieci spo³ecznie niedostosowanych, PZWS, Warszawa 1971 i inne. Warto
zauwa¿yæ, ¿e diametralnie odmienna sytuacja w kwestii chocia¿by przyczyn nie-
dostosowania spo³ecznego panowa³a 30 lat wstecz, a inaczej wygl¹daj¹ te kwestie
obecnie. Ponadto podano publikacjê dotycz¹ca zagadnieñ kryminologii, co mo¿-
na odczytaæ jako sugestiê naznaczenia ewentualnego przebiegu rozwoju spo³ecz-
nego dzieci niedostosowanych spo³ecznie lub zagro¿onych niedostosowaniem
spo³ecznym: K. Ostrowska, E. Milewska, Diagnozowanie psychologiczne w krymino-
logii. Przewodnik metodyczny, ATK, Warszawa 1986.

Trzeci przyk³ad dotyczy uczniów z niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹. Na
„w¹tpliwe” podkreœlenie zas³uguje, poza pobie¿n¹ charakterystyk¹ specyfiki roz-
woju oraz potrzeb edukacyjnych danej kategorii uczniów, podanie definicji nie-
pe³nosprawnoœci sprzê¿onej i z³o¿onej. „Niepe³nosprawnoœæ sprzê¿ona – co naj-
mniej dwa rodzaje niepe³nosprawnoœci, które s¹ wywo³ane w tym samym
czynnikiem (np. wywo³ane zapaleniem opon mózgowych upoœledzenie
umys³owe i g³uchota)” (Podniesienie efektywnoœci kszta³cenia uczniów ze specjalnymi
potrzebami edukacyjnymi. Materia³y szkoleniowe. Czêœæ II, MEN, Warszawa 2010,
s. 174). „Niepe³nosprawnoœæ z³o¿ona – co najmniej dwa rodzaje niepe³nospraw-
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noœci, lecz wywo³ane ró¿nymi czynnikami dzia³aj¹cymi jednoczeœnie lub w ró¿-
nych okresach ¿ycia (np. kilkunastoletnie dziecko z niepe³nosprawnoœci¹ intele-
ktualn¹ na skutek wypadku samochodowego traci sprawnoœæ koñczyn dolnych)”
(Podniesienie efektywnoœci kszta³cenia uczniów ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi.
Materia³y szkoleniowe. Czêœæ II, MEN, Warszawa 2010, s. 174). Ponadto brakuke za-
lecanej literatury analizuj¹cej stricte zagadnienia niepe³nosprawnoœci sprzê¿onej.
Mo¿na zauwa¿yæ, ¿e podana interpretacja zacytowanych terminów nijak nie
przystaje do ich wspó³czesnego rozumienia.

Przytoczone przyk³ady niestety nie wystawiaj¹ najlepszej opinii i cenzurki
wspó³czesnej pedagogice specjalnej oraz kompetencjom specjalistów pracuj¹cym
w ramach poszczególnych subdyscyplin, przede wszystkim w kwestii dosto-
sowywania wiedzy do aktualnego etapu rozwoju cywilizacyjnego.

Nastêpnym dokumentem reguluj¹cym dzia³ania MEN pod adresem uczniów
z niepe³nosprawnoœci¹ jest Rozporz¹dzeniu Ministra Edukacji Narodowej z dnia
17 listopada 2010 r. w sprawie zasad udzielania i organizacji pomocy psycholo-
giczno-pedagogicznej w publicznych przedszkolach, szko³ach i placówkach
(Dz.U. Nr 228) – wesz³o w ¿ycie od 1 lutego 2011 r. W danym rozporz¹dzeniu, po-
dobnie jak w poprzednim, nie tylko wymieniono kategorie uczniów, którym
mo¿e byæ udzielona pomoc psychologiczno-pedagogiczna: z niepe³nosprawno-
œci¹, z niedostosowaniem spo³ecznym, zagro¿eni niedostosowaniem spo³ecznym,
szczególnie uzdolnieni, ze specyficznymi trudnoœciami w uczeniu siê, z zaburze-
niami komunikacji jêzykowej, z chorobami przewlek³ymi, z sytuacji kryzysowej
lub traumatycznej, z niepowodzeniami edukacyjnymi, z zaniedbañ œrodowisko-
wych zwi¹zanych z sytuacj¹ bytow¹ ucznia i jego rodziny, sposobem spêdzania
czasu wolnego, kontaktami œrodowiskowymi, z trudnoœciami adaptacyjnymi
zwi¹zanymi z ró¿nicami kulturowymi lub ze zmian¹ œrodowiska edukacyjnego,
w tym zwi¹zanymi z wczeœniejszym kszta³ceniem za granic¹, ale tak¿e podano in-
terpretacjê sformu³owania pomoc psychologiczno-pedagogiczna: „polega na roz-
poznawaniu i zaspokajaniu indywidualnych potrzeb rozwojowych i edukacyj-
nych ucznia oraz rozpoznawaniu indywidualnych mo¿liwoœci psychofizycznych
ucznia” wynikaj¹cych z wymienionych wy¿ej sytuacji rozwojowych, funkcjonal-
nych i ¿yciowych. Ponadto zasugerowano, na czym polega pomoc psychologicz-
no-pedagogiczna: „Pomoc psychologiczno-pedagogiczna udzielana uczniom
w przedszkolu, szkole i placówce rodzicom uczniów i nauczycielom polega na
wspieraniu rodziców i nauczycieli w rozwi¹zywaniu problemów wychowaw-
czych i dydaktycznych oraz rozwijaniu ich umiejêtnoœci wychowawczych w celu
zwiêkszania efektywnoœci pomocy psychologiczno-pedagogicznej uczniowi (za-
uwa¿amy tu próbê mo¿liwego prze³o¿enia pomocy psychologiczno-pedagogicz-
nej udzielanej uczniowi na barki rodziców oraz nauczycieli).
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W analizowanym dokumencie w odniesieniu do szko³y:
– wyznaczono osobê odpowiedzialn¹ za organizacjê i realizacjê pomocy

psychologiczno-pedagogicznej – dyrektora placówki;
– konkretne osoby realizuj¹ce wymagan¹ pomoc: nauczyciele, wychowawcy

grup wychowawczych, specjaliœci, szczególnie psycholodzy, pedagodzy, logo-
pedzi, doradcy zawodowi; wspó³uczestnicy realizuj¹cy pomoc: rodzice, po-
radnie psychologiczno-pedagogiczne, poradnie specjalistyczne, placówki
doskonalenia nauczycieli, inne – przedszkola, szko³y, placówki, organizacje
pozarz¹dowe oraz inne instytucje dzia³aj¹ce na rzecz rodziny, dzieci i m³odzie¿y;

– wskazano inicjatorów udzielania pomocy: uczeñ, rodzice ucznia, nauczyciele,
wychowawcy grup wychowawczych, specjaliœci prowadz¹cy zajêcia z uczniem,
poradnia psychologiczno-pedagogiczna, w tym poradnia specjalistyczna, asy-
stent edukacji romskiej, pomoc nauczyciela;

– formy pomocy psychologiczno-pedagogicznej adresowane do uczniów: klasy
terapeutyczne, zajêcia rozwijaj¹ce uzdolnienia, zajêcia dydaktyczno-wyrów-
nawcze, zajêcia specjalistyczne – korekcyjno-kompensacyjne, logopedyczne,
socjoterapeutyczne oraz inne zajêcia o charakterze terapeutycznym, porady
i konsultacje;

– formy pomocy psychologiczno-pedagogicznej adresowane do rodziców ucz-
niów i nauczycieli: porady, konsultacje, warsztaty, szkolenia;

– przedstawiono zasady, kryteria, cele, rozwi¹zania organizacyjne w stosunku
do klas terapeutycznych, zajêæ rozwijaj¹cych uzdolnienia uczniów, zajêæ
dydaktyczno-wyrównawczych, korekcyjno-kompensacyjnych, logopedycz-
nych, socjoterapeutycznych, zajêæ zwi¹zanych z wyborem dalszego kierunku
kszta³cenia, porad, konsultacji;

– podano cele dzia³añ pedagogicznych realizowanych przez nauczycieli, wy-
chowawców grup, specjalistów (rozpoznanie potrzeb uczniów oraz zaplano-
wanie sposobów ich zaspokajania, planowanie i koordynacja udzielania
pomocy psychologiczno-pedagogicznej);

– okreœlono diagnozuj¹cych, planuj¹cych, realizuj¹cych oraz ewaluuj¹cych po-
moc psychologiczno-pedagogiczn¹ – zespó³ sk³adaj¹cy siê z nauczycieli, wy-
chowawców grup, wychowawczych, specjalistów; cele pracy zespo³u,
organizacjê jego pracy; prowadzon¹ dokumentacjê;

– szczegó³owo przedstawiono terminy realizacji zapisów rozporz¹dzenia;
– okreœlono zadania pedagoga, psychologa, logopedy, doradcy zawodowego

oraz instytucje wspieraj¹ce specjalistów w realizacji przypisanych im zadañ –
poradnie psychologiczno-pedagogiczne, poradnie specjalistyczne, placówki
doskonalenia nauczycieli.
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Przy krytycznej analizie danego rozporz¹dzenia pojawiaj¹ siê wybrane
w¹tpliwoœci:
– czy szko³y, przedszkola bêd¹ w stanie sprostaæ zapisanym w dokumencie za-

daniom;
– czy kadra pracuj¹ca aktualnie w szko³ach i przedszkolach jest odpowiednio

przygotowana do realizacji zapisów podanych w rozporz¹dzeniu oraz czy w ra-
mach etatowych godzin pracy bêd¹ w stanie wykonaæ przypisane jej zadania;

– czy czêœæ uczniów nie zostanie pozbawiona nale¿nej im pomocy psycholo-
giczno-pedagogicznej na terenie szko³y z powodu korzystania z podobnej po-
mocy w innych pozaszkolnych instytucjach (np. czy uczeñ nies³ysz¹cy
korzystaj¹cy z zajêæ surdologopedycznych w oœrodku diagnozy i rehabilitacji
dzieci i m³odzie¿y z wad¹ s³uchu Polskiego Zwi¹zku G³uchych nie bêdzie po-
zbawiony zajêæ logopedycznych na terenie szko³y z argumentacj¹, ¿e ma ju¿
udzielan¹ tego typu pomocy);

– czy nie rozbuduje wymaganej dokumentacji (biurokracji) na tyle, ¿e zagubione
zostanie dziecko z jego faktycznymi potrzebami edukacyjnymi – obszerna do-
kumentacja i chocia¿by wymóg ustawowego informowania przez dyrektora
rodziców ucznia na piœmie o ustalonych dla ucznia formach, sposobach i okre-
sie udzielania pomocy psychologiczno-pedagogicznej oraz wymiarze godzin,
w którym poszczególne formy pomocy bêd¹ realizowane;

– czy nie spowoduje chaosu organizacyjnego – chodzi o to, ¿e jedynie zajêcia
rozwijaj¹ce uzdolnienia oraz zajêcia dydaktyczno-wyrównawcze mog¹ traæ 45
minut, pozosta³e zajêcia specjalistyczne maj¹ trwaæ 60 minut i mog¹ byæ dzielo-
ne na mniejsze jednostki czasowe, a lekcje przecie¿ trwaj¹ 45 minut;

– czy nie spowoduje ograniczenia zakresu pomocy psychologiczno-pedagogicz-
nej do standardowych form: zajêcia logopedyczne, socjoterapeutyczne, dydak-
tyczno-wyrównawcze, korekcyjno-kompensacyjne, gimnastyka korekcyjna –
pominie siê tym samym specjalistyczne zajêcia, z których powinni korzystaæ,
np. uczniowie niepe³nosprawni.
W wiêkszoœci szkó³, zgodnie z zaleceniami czasowymi podanymi w roz-

porz¹dzeniu, zosta³o ju¿ zrealizowane rozpoznanie, np. potrzeb logopedycznych
uczniów 5-letnich, obecnie uczêszczaj¹cych do oddzia³ów przedszkolnych, któ-
rzy to uczniowie bêd¹ kontynuowaæ naukê w tych oddzia³ach w roku szkolnym
2011/2012, jako 6-latkowie. Ju¿ teraz okazuje siê, ¿e uczniowie ci wype³ni¹ obo-
wi¹zuj¹cy czas pracy logopedy w ca³ym roku szkolnym. Powstaje wiêc pytanie,
co z dzieæmi, które do oddzia³u przedszkolnego dopiero przyjd¹ od 1 wrzeœnia
2011 roku.

Konkluduj¹c zrealizowane analizy wymienionych wy¿ej dokumentów mo¿na
poddaæ pod w¹tpliwoœæ proponowane w nich zapisy, postawiæ pytanie o miejsce
dziecka niepe³nosprawnego, szczególnie dziecka z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹,
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wielozakresow¹, wielorak¹ i niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹ w przyjêtych roz-
wi¹zaniach prawnych oraz zaproponowaæ hipotetycznie mo¿liwe modele prze-
biegu drogi edukacyjnej takiego dziecka w postulowanym przez MEN i ist-
niej¹cym systemie kszta³cenia, tj. systemie bior¹cym pod uwagê szkolnictwo
specjalne, w tym szkolnictwo specjalne wysoce specjalistyczne. A takiego w³aœnie
szkolnictwa potrzebuje wiêkszoœæ dzieci z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielo-
zakresow¹, wielorak¹ i niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹.

Hipotetyczne modele wsparcia edukacyjno-rehabilitacyjnego dziecka
z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielozakresow¹, wielorak¹ oraz
niepe³nosprawnoœci¹ sprzê¿on¹

Na podstawie dotychczasowych rozwa¿añ warto pokusiæ siê o wskazanie
hipotetycznych „modeli” wsparcia omawianych kategorii niepe³nosprawnych
dzieci i m³odzie¿y, zarówno w perspektywie przysz³oœci i w oparciu na za³o¿e-
niach proponowanych przez MEN, jak i zdroworozs¹dkowej, która zdaje siê byæ
w perspektywie przysz³oœci przez MEN odrzucan¹, a nawet wrêcz niepo¿¹dan¹.

Pierwszy wariant przewiduje edukacjê uczniów z niepe³nosprawnoœci¹
z³o¿on¹, wielozakresow¹, wielorak¹ i sprzê¿on¹ w systemie ogólnodostêpnym
lub integracyjnym na podstawie opisanych wy¿ej zasad, tj. wspólnie z uczniami
pe³nosprawnymi oraz przy dostosowaniu kszta³cenia do ich szczególnych po-
trzeb edukacyjnych, za które odpowiada zasadniczo dyrektor placówki, zespó³
sk³adaj¹cy siê z nauczycieli, wychowawców grup wychowawczych i specjalistów
oraz rodzice.

Pojawiaj¹ siê w tym miejsce s³uszne sk¹din¹d pytania:
– czy w danym modelu uczeñ uzyska nale¿n¹ pomoc, adekwatn¹ do jego mo¿li-

woœci, wyj¹tkowych problemów rozwojowych oraz poziomu funkcjonowania
czêsto nieporównywalnego z poziomem funkcjonowania uczniów pe³nospraw-
nych, a nawet uczniów niepe³nosprawnych posiadaj¹cych tylko jedn¹ wadê
organiczn¹;

– czy obowi¹zek okazywania specjalistycznej pomocy nie zostanie prze³o¿ony
na rodzinê ucznia oraz organizacje specjalistyczne i pozarz¹dowe, które bêd¹
udzielaæ owej pomocy, ale w ramach wsparcia pozaszkolnego (przecie¿ zapis
o posiadaniu takowej pomocy znajdzie siê w indywidualnej karcie ucznia);

– czy specyficzne problemy takich uczniów, prezentowany przez nich poziom
funkcjonowania oraz ewentualnoœæ kszta³cenia, np. do 18. roku ¿ycia na pozio-
mie szko³y podstawowej nie stan¹ siê przyczynkiem do zachowañ etykie-
tuj¹cych, naznaczaj¹cych mo¿liwoœci, pejoratywnych, tzn. czy zamiast
kszta³towaæ postawy pro integracyjne nie spowoduje kszta³towanie postaw
antyintegracyjnych, izolacyjnych, czy skrajnie negatywnych.

22 Marzenna Zaorska



Drugi model mo¿na zdefiniowaæ jako zdroworozs¹dkowy, ale raczej jest on
odrzucany, niepo¿¹dany przez MEN w perspektywie przysz³oœci – koncentruje
siê na specjalnej, a nawet konkretniej rzecz ujmuj¹c i bior¹c pod uwagê szczegól-
ne potrzeby edukacyjne analizowanych kategorii uczniów niepe³nosprawnych,
wysoce specjalistycznej ich edukacji i rehabilitacji w systemie szkolnictwa spe
cjalnego. Ponadto w specjalistycznych oddzia³ach zorganizowanych w ramach
szkolnictwa specjalnego przeznaczonych wy³¹cznie dla danych grup niepe³no-
sprawnych dzieci i m³odzie¿y. Taki model od dziesiêcioleci istnieje w strukturach
szkolnictwa specjalnego w Polsce i jak na razie zdaje egzamin w kontekœcie uw-
zglêdniania szczególnych potrzeb rozwojowo-funkcjonalnych uczniów wysoce
niepe³nosprawnych oraz ich przygotowania do ¿ycia na miarê psychofizycznych
mo¿liwoœci.

Trzeci model – poœredni – bierze pod uwagê mo¿liwoœæ kszta³cenia opisywa-
nych grup uczniów, zale¿nie od uzyskanego poziomu funkcjonowania oraz pre-
ferencji ich rodziców, tak w systemie ogólnodostêpnym i/lub integracyjnym, jak
i specjalnym, w tym specjalnym wysoce specjalistycznym. Pozwala wiêc na wy-
bór drogi edukacyjnej i nie zamyka mo¿liwoœci kszta³cenia ani w ogólnodostêp-
nym i/lub integracyjnym systemie oœwiaty, ani w systemie specjalnym i tym sa-
mym zdaje siê byæ, ze wzglêdu na zasugerowane prawo wyboru, najbardziej
humanistycznym i podkreœlaj¹cym faktyczn¹ realizacjê nale¿nych praw obywa-
telskich i praw cz³owieka.

Zamiast podsumowania

Dlaczego zamiast podsumowania? Dlatego, ¿e podsumowanie mo¿e wyda-
waæ siê zupe³nie niepotrzebne z punktu widzenia lansowanych obecnie przez
w³adze oœwiatowe propozycji rozwi¹zañ systemowych. S¹ one bowiem przez de-
cydentów ju¿ z góry ustalone i bezdyskusyjne, tzn. skoncentrowane na w³¹czeniu
uczniów niepe³nosprawnych, w tym nawet z bardzo powa¿nymi uszkodzeniami,
do ogólnodostêpnego i/lub integracyjnego systemu kszta³cenia, przy oczywistym
postulowaniu koniecznoœci dostosowania tego systemu do szczególnych potrzeb
edukacyjnych tych uczniów. Pozostaje jednak w¹tpliwoœæ czy system ogólnodo-
stêpny i/lub integracyjny bêdzie w stanie sprostaæ tym szczególnym potrzebom
edukacyjnym uczniów z niepe³nosprawnoœci¹ z³o¿on¹, wielozakresow¹, wielo-
rak¹, sprzê¿on¹ i tak zorganizowaæ specjalistyczn¹ pomoc psychologiczno-peda-
gogiczn¹ i rehabilitacyjn¹ – o której zdaje siê zapomniano w przyjêtych rozwi¹za-
niach prawnych (mówi siê jedynie o pomocy psychologiczno-pedagogicznej), by
zapewniæ tym uczniom wszechstronn¹ stymulacjê rozwoju i przygotowanie do
¿ycia na miarê posiadanych mo¿liwoœci. Czy te¿, nie radz¹c sobie z kszta³ceniem
danych grup uczniów wspólnie z pe³nosprawnymi rówieœnikami zastosuje siê
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najprostsze z mo¿liwych rozwi¹zañ, tj. przeniesienie edukacji na tzw. nauczanie
indywidualne. To, jak¹ oka¿e siê przysz³oœæ zapewne zweryfikuje czas i ¿ycie.
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The actual problems of education and rehabilitation

of children with multiple disability

(Summary)

The term „multiple disability” does not indicate clearly for the character, level and
specificity of the group which directly refers to. The author defines and explain quantita-
tive and qualitative range of the concept. Besides she presents the educational and rehabili-
tation needs of persons with the complex disability and searching for the ways of their
optimum support. That is why the second part of the article is devoted to the insightful,
critical analysis of Ministry of Education activities and regulations and their consequences
for persons with complex, multiple disability.
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Ursula Horsch

Wurzeln früher Bildungsprozesse

– oder – Mehr Bildungschancen durch das NHS?

Abb. 1: Vater – Tochter – Dialog – ein Bildungsort

Zusammenfassung

Dem Recht auf Bildung ab der Geburt um Chancengleichheit zu gewährleis-
ten wird mit dem Neugeborenen- Hörscreening (NHS) der Weg gebahnt. Ob die-
ser Behauptung uneingeschränkt zugestimmt werden kann, wird im Forschung-
sprojekt: Frühe Bildungsprozesse bei Kindern mit Hörschädigung(Horsch et al.
2008–2011) evaluiert. Das Forschungsprojekt geht Fragen frühkindlicher Bildung
erstmals bundesweit im Rahmen umfassender Studien nach. Es hat zum Ziel Zu-
sammenhänge zwischen der Dialogentwicklung in den frühen Eltern-Kind-
Interaktionen und den darin möglichen frühen Bildungsprozessen bei hör-
geschädigten Kindern, die durch das NHS früh erfasst und versorgt wurden,
aufzudecken. Die so ermittelten Daten werden mit Ergebnissen aus dem For-
schungsprojekt Frühe Dialoge und Bildungsprozesse bei hörenden Säuglingen und
Kleinkindern (Horsch et al. 2004–2008) vergleichend in Beziehung gesetzt. Ziel bei-
der Studien ist es zu klären, ob NHS- Kinder eine hörenden Kindern ver-
gleichbare Entwicklung hinsichtlich dialogischer Elemente zeigen und ob sich auf
dem Hintergrund der ermittelten Daten frühe Bildungsprozesse beschreiben las-
sen, die im Zusammenhang mit dialogischen Kompetenzen stehen und die
sichtbar machen, wie frühe Bildung im ersten Lebensjahr/Hörjahr aussehen kann.

Bildung beginnt mit der Geburt

Bildung beginnt mit der Geburt. Diese These wird in den vergangenen Jahren
sowohl in der Fachliteratur als auch in populärwissenschaftlichen Texten vertre-
ten und damit muss Bildung folglich auch mit der Geburt ermöglicht werden. Für
Menschen mit Behinderung wird diese aktuelle Bildungsoffensive durch Artikel



24 der UN-Resolution geregelt, der das Recht auf Bildung für Menschen mit Be-
hinderung anerkennt und ein inklusives Bildungssystem auf allen Ebenen fordert
mit dem Ziel Menschen mit Behinderung zur wirklichen Teilhabe an der Ge-
sellschaft zu befähigen.

Für den naiven Leser entsteht durch die Forderungen, die in der UN Resolu-
tion enthalten sind leicht der Eindruck, dass sich Bildungsprozesse bei Kindern
mit Behinderung anders entwickeln könnten. Müssen wir deshalb Bildung neu
denken? Das ist meines Erachten eine grundlegende Frage, die durch die For-
schung geklärt werden muss und die vor allem in der Beantwortung der Frage
liegt, wie diese uneingeschränkte Teilhabe von Anfang an aussehen soll.

Für die Hörgeschädigtenpädagogik ist mit der bundesweiten Einführung des
Neugeborenen- Hörscreenings ein erster Schritt für eine möglichst frühe Er-
fassung und technische Versorgung von Kindern mit einer Hörschädigung getan.
Ist damit auch ein Schritt in Richtung Bildung von Anfang an getan? Es ist nahe
liegend, das Neugeborenen- Hörscreening und das Recht auf Bildung nicht mehr
unabhängig voneinander zu diskutieren. Dabei sehe ich jedoch die Gefahr, dass
die Effizienz des NHS viel zu eng in den Bereichen Hörenlernen und Sprache
erwerben gesehen und diskutiert wird, und dass die durch die frühe Erfassung
und Versorgung grundlegenden Möglichkeiten für die gesamte kindliche En-
twicklung des Kindes leicht aus den Augen verloren werden. Zwar sind mit der
Fähigkeit Hören zu können und Sprache zu erwerben schon bildungsrelevante
Anlässe gegeben, aber erst in einem umfassenderen pädagogischen Verständnis
erhält das NHS die Bedeutung, die ihm zukommt. Diese kann und darf nicht
ausschließlich in der Entwicklung des Hörens und der Sprache gesehen werden.
Die Chancen, die durch das NHS und einer frühen technischen Versorgung
einerseits gegeben sind und die Möglichkeiten einer dadurch optimierten Gesam-
tentwicklung des Kindes andererseits, müssen deshalb umfassend wissenschaft-
lich erforscht und dokumentiert werden. Ziel der frühen Bildungsforschung ist es
zu evaluieren, wie sich Kinder mit einer Hörschädigung, die durch das NHS er-
fasst wurden in ihrer Entwicklung darstellen und wie sich frühe Bildungspro-
zesse bei ihnen im Vergleich zu hörenden Kindern im ersten Lebensjahr entwicklen.

Forschung beginnt mit der Geburt

Was aber lässt sich unmittelbar nach der Geburt konkret beobachten und
beschreiben? Legt man die Forderung, die hinsichtlich Bildung erfüllt sein muss,
der Forschungsfrage zugrunde, dann ist es Aufgabe der frühen Bildungsfor-
schung zu klären, wie Kompetenzen, die dazu führen, sich in dieser Welt orien-
tieren und zurechtfinden zu können, um darin subjektiv sinnerfüllt in der Ge-
meinschaft mit anderen leben zu können (v. Hentig 1996), in den ersten
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Lebensjahren erworben werden können. Forschungsergebnisse belegen, dass
diese Kompetenzen vorwiegend in sozialen Bezügen gelebt und erworben wer-
den. Erst in der Beziehung mit Menschen, im Dialog1 mit ihnen werden Men-
schen und Welt erfahrbar. Dieser Prozess beginnt in der Regel im Elternhaus, im
Dialog zwischen Eltern und Kind. Der frühe Dialog als Ausdruck der Beziehung
zwischen Eltern und Säugling rückt damit in den Fokus der Forschung (Horsch
2004). In der Interaktion mit seinen Eltern, im Dialog mit ihnen, bekommt der
Säugling die Welt und seine Menschen vorgestellt und er erfährt was Beziehung
sein kann. Für den Wissenserwerb, für die Initiierung von Selbstbildungsprozes-
sen aber auch für seine Gesamtentwicklung braucht der Säugling den Erwachse-
nen, um später diese Prozesse selbstverantwortlich initiieren, leben und gestalten
zu können. Frühe Bildung ist folglich eng mit der ersten Beziehungsnahme
zwischen Eltern und Kind im Dialog verknüpft. Im Dialog werden erste Bezie-
hungen gelebt, Lernprozesse beginnen sich zu entwickeln und Bildung entsteht
(Horsch 2010). Warum dies so ist soll nachfolgend vorgestellt und diskutiert wer-
den. Machen wir uns also auf die Suche nach den Wurzeln früher Bildung,

Wo sind die Wurzeln früher Bildungsprozesse

Wenn zunächst die Frage nach der Konkretheit von Beziehung, die als not-
wendige Basis für Lernprozesse gesehen wird (Hüther 2005, Bauer 2006) gelöst
werden soll, muss eine Antwort darauf gegeben werden, wie Beziehung gelebt
wird und über welche Ausdrucksformen sie verfügt.

Forschungsergebnisse belegen, dass für die erste Beziehungsnahme Elemente
des Miteinander und des Austausch zwischen Eltern und Säugling bereits nach
der Geburt zu beobachten sind. So werden z.B. die Vokalisationen des Neuge-
borenen mit dem Dialogischen Echo der Eltern beantwortet (Horie 2006, Horsch
et al. 2007, Keller 2006). In diesem Sich-Abwechseln im Dialog zeigt sich Bezie-
hungsnahme. Es wäre aber zu kurz gedacht, wenn man nur auf diese beiden Ele-
mente des Dialogs schaut, um daran Beziehung festzumachen. Es konnte bereits
eine Vielzahl unterschiedlicher Dialogelemente evaluiert werden, die konstituier-
end für den frühen Dialog sind (Horsch 2004, Papousek 1998). Sie sind nicht nur
Ausdruck der Beziehung sondern sie strukturieren auch die Interaktionen
zwischen Eltern und Kind ganz entscheidend mit und nehmen dadurch Einfluss
auf die Gestaltung der inhaltlichen Ebene. Bei der Ausgestaltung der dialogischen
Interaktion im Rahmen der Formate sind sie ein wesentlicher Faktor, weil sie das
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1 Unter Dialog verstehe ich einen Austausch, der auf allen Ebenen und mit allen Modalitäten herge-
stellt werden kann und der zur Voraussetzung hat, dass eine Haltung gegeben ist, die ein partners-
chaftliches und von Beziehung getragenes Miteinander sucht. Dialog ist deshalb mehr als
sprachlicher Austausch (Horsch 2008).



gemeinsame Tun der Interaktionspartner und den dialogischen Wechsel kenn-
zeichnen (Horsch 2006, Horsch 2003). Beziehung wird dadurch sowohl für die El-
tern als auch für das Kind erfahrbar. Die Eltern vermitteln ihm auf mehreren Ebe-
nen, z.B. dass es geliebt wird, dass es aber auch ernst genommen wird, dass es für
die Eltern ein Partner ist, mit dem sie gerne etwas gemeinsam tun.

Diese vielschichtigen Erfahrungen bilden die Grundlage für Lernprozesse
hinsichtlich des Erwerbs von Weltwissen, der o.g. Kompetenzen, Fähigkeiten und
Verhaltensweisen bereits im frühen Säuglingsalter, die nur in konkret erlebten
dialogischen Interaktionen erworben bzw. weiter entwickelt werden können.
Das heißt nichts anderes, als dass das Kind im Dialog seine dialogischen Kompe-
tenzen entwickeln lernt, dass aber auch die Eltern lernen sich zunehmend auf das
Kind einzustellen (Horsch 2004, Papousek 1998). Der Dialog kann nur im Dialog
gelernt werden; er ist Weg und Ziel früher Bildung.

Aber, auch dieser Aspekt ist wichtig: Beziehung endet nicht, wenn zwischen
den Dialogpartnern wie z.B. der Mutter und dem Kind aktuell kein dialogisches
Element zu beobachten ist; auch keine Antwort kann als dialogisches Angebot
gewertet werden. Dialogische Grundhaltung und Beziehung sind auch dann vor-
handen, sie bilden das Zwischen zwischen Eltern und Kind, wie Buber (1929) dies
bezeichnet. Diese besteht auch wenn keine Antworten gegeben werden

Die Qualität und die Häufigkeit, mit denen dem Kind in diesen Haltungen,
Verhaltensweisen und Dialogelementen begegnet wird, zeigen sich auch dem
wissenschaftlichen Beobachter. Sie werden für ihn quantifizierbar und qualifizierbar.

Forschungsprojekt: Frühkindliche Dialoge und Bildungsprozesse

bei Kindern mit Hörschädigung

28 Ursula Horsch

Abb. 2: Beziehung – Nähe – Dialog



Forschungsziele

Das Forschungsprojekt Frühkindliche Bildung bei Hörgeschädigten (Horsch et al.
2008–2011) geht den Fragen frühkindlicher Bildung erstmals bundesweit im Rah-
men umfassender Studien nach. Es hat zum Ziel Zusammenhänge zwischen der
Dialogentwicklung in den frühen Eltern-Kind-Interaktionen und den darin
möglichen frühen Bildungsprozessen bei Kindern mit und ohne Hörschädigung
aufzudecken. In diesem Forschungsprojekt werden Kinder mit Hörschädigung,
die durch das Neugeborenen-Hörscreening früh erfasst wurden für die Dauer des
ersten Lebensjahres einer umfassenden Studie unterzogen (manche Eltern waren
bereit sich für ein weiteres Jahr an dem Projekt zu beteiligen, so dass derzeit
Aufzeichnungen von 20 Lebensmonaten vorliegen). Das Alter der hörenden
Kinder liegt zwischen null und einem Jahr; das Alter der Kinder mit einer Hör-
schädigung liegt beim jüngsten Kind bei fünf Monaten2. Es ist dies das Alter in
dem es mit Hörgeräten versorgt wurde. Bei Kindern mit einer Hörschädigung
wird dieses Höralter den Berechnungen zugrunde gelegt.

Forschungsbereiche und Forschungsfragen

Basales Forschungsinteresse ist, zu analysieren wie die frühen dialogischen
Interaktionen aussehen und worin der Motor für diese frühen Dialoge gesehen
werden kann. Daran schließt sich die Frage an, ob bei allen Eltern- Kind- Paaren
übergreifende Gemeinsamkeiten dialogischer Verhaltensweisen festzustellen
sind, die nicht nur in der notwendigen Pflege des Kindes beobachtbar sind, son-
dern darüber hinaus als allgemeine Phänomene des frühen Eltern- Kind Dialogs
evaluiert werden können. Daran schließt sich die Frage nach dem Entstehen von
Bildungsanlässen an.

Aus diesem Verständnis heraus wird nachvollziehbar, dass ein wesentliches
Forschungsanliegen darin besteht, die innere und äußere Dialogstruktur zu ent-
decken und auf ihre Regelhaftigkeit zu überprüfen. Die in einer Pilotstudie in
Deutschland und Polen durchgeführten Untersuchungen (Kooperationsprojekt
UWM Olsztyn und PH Heidelberg, 1999-2001) ergaben, dass es eine Reihe be-
deutsamer Dialogelemente gibt, welche den Beginn, das Aufrechterhalten und
die Weiterführung des Dialogs sichern. Diese Dialogelemente wurden in den
nachfolgenden Forschungsprojekten sowie dem hier vorgestellten Projekt einer
profunden Analyse hinsichtlich ihrer Evidenz unterzogen. Daran anschließend
wird zu klären versucht, ob es einen Zusammenhang gibt, der bildungsrelevant
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2 Es wurde erwartet, dass durch das Neugeborenen-Hörscreening Neugeborene oder Säuglinge un-
ter drei Monaten für das Forschungsprojekt rekrutiert werden können. Diese Erwartung hat sich
nicht bestätigt. Das jüngste Kind war vier Monate alt.



ist. Im Einzelnen ergeben sich daraus folgende Forschungsbereiche, die in allen
Forschungsprojekten mit unterschiedlichen Akzentsetzungen evaluiert werden.
Forschungsbereiche:
– Ausgestaltung und Entwicklung des frühen Dialogs
– Bildungsprozesse im Dialog

Forschungsfragen:
– Welche Dialogangebote machen die Eltern bzw. macht der Säugling und wie

antworten die Eltern bzw. antwortet der Säugling, damit der Dialog aufrecht
erhalten wird?

– Gibt es Zusammenhänge zwischen den Dialogelementen, die nicht zufällig
sondern signifikant sind und lassen diese eine Beschreibung der Topologie des
Dialogs zu?

– Wann und wodurch entstehen Bildungsanlässe und wie sehen diese bei Kin-
dern in diesem frühen Lebensalter aus?

– Welcher Zusammenhang besteht zwischen dialogischer Entwicklung und
Bildungsanlässen?

– Sind die evaluierten Ergebnisse bei Kindern mit und ohne Hörschädigung ver-
gleichbar?
Erste Ergebnisse der Studie Frühkindliche Bildung bei Hörgeschädigten (Horsch

et al. 2008–2011) hinsichtlich der Ausgestaltung und Entwicklung des Dialogs so-
wie zu darin verorteten Bildungsanlässen werden nachfolgend vergleichend mit
Ergebnissen aus dem Projekt Frühe Dialoge und Bildungsprozesse (Horsch et al.
2004–2008) präsentiert.

Datenerhebung und Auswertung

Methodisch sind beide Projekte als Querschnitt- und Langzeitstudie angelegt.
Teilnehmer der Studie sind in der Referenzgruppe (Projekt Frühe Dialoge

und Bildungsprozesse) 78 hörende Kinder, davon wurden 10 Kind per Los als
Referenzgruppe ausgewählt, in der NHS– Gruppe sind es insgesamt 22 Kinder.
Im ersten Lebensjahr werden monatlich Mutter und/oder Vater in zweckfreien
und zweckgebundenen dialogischen Interaktionen (Formaten) mit ihrem Säug-
ling/Kleinkind im natural setting über den Zeitraum von 20 Minuten videographi-
ert (die Dauer von 20 Minuten ist notwendig, um Bildungsprozesse evaluieren zu
können). Die Auswertung der Daten über vergleichende Zeitreihenanalysen be-
inhaltet derzeit das erste Lebensjahr. Diese Auswertung erfolgt mittels der Com-
putersoftware Interact (Mangold). Dabei werden jeweils die ersten vier Minuten
im Hinblick auf die häufigsten Dialogelemente analysiert. Die so ermittelten
Daten werden mit den Ergebnissen der Entwicklungstests ELFRA und ET6-6,
dem Fragebogen zur Eltern- Kind- Beziehung PCRI und dem PSI, einem Fragebo-
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gen zum elterlichen Stressempfinden in Beziehung gesetzt und auf Bildungsrele-
vanz geprüft.

Des Weiteren arbeiten wir mit einem Picture- Grabber- Programm. Dieses
Verfahren kann ausgewählte Sequenzen aus der mittels Interact analysierten Vid-
eosequenz ausschneiden und so den Prozess des Dialogs in Bildsequenzen
sichtbar machen wodurch auch eine qualitative Analyse möglich wird.

Die empirisch ermittelten Daten beziehen sich sowohl auf die Ergebnisse der
Mutter-Kind-Gruppen hörende Kindern (n= 10, die Auswahl erfolgte mittels Los,
Bedingung war eine monatliche Aufzeichnung des ersten Lebensjahres) als auch
auf die bislang ausgewerteten Daten von Mutter-Kind-Gruppen NHS- Kinder
(n= 18), die qualitativen Daten aus dem Picture Grabber Programm sind ebenfalls
dem aktuellen Forschungsprojekt Frühkindliche Bildung bei Hörgeschädigten
(2008–2011) entnommen.

Ergebnisse

Bereich 1: Ausgestaltung und Entwicklung des frühen Dialogs

In der derzeitigen Gesamtauswertung der Daten ergibt sich hinsichtlich der
Häufigkeitsverteilung eine Reihe von Dialogelementen, die als basal für die dialo-
gische Eltern- Kind- Interaktion angesehen werden können und die als durch-
gängig immer wiederkehrend in unterschiedlicher Häufigkeit zu beobachten
sind. Es sind dies vor allem: Blickkontakt, Motherese, Grußmomente, Vokalisa-
tionen des Kindes, Dialogisches Echo, Zärtliche Gesten, Zuwendung, Körperkon-
takt sowie Lächeln und Lachen und dies im dialogischen Turnwechsel. Auch
wenn nachfolgend die einzelnen Dialogelemente isoliert oder im Kontext eines
weiteren Dialogelements diskutiert werden, darf dies nicht den Eindruck er-
wecken, dass nur diese dialogischen Elemente die Interaktion bestimmen: immer
sind mehrere Dialogebenen vorhanden und nur aus Gründen der besseren Les-
barkeit und Verstehbarkeit wird der Fokus auf die am häufigsten beobachtbaren
dialogischen Angebote und Antworten gelegt. Diese sind zum derzeitigen
Auswertungsstand die Motherese3 und die Vokalisationen4 des Kindes. Die Er-
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3 Unter Motherese/Fatherese versteht man die spezifische Form elterlicher Sprache, die sowohl emo-
tionale Anteile enthält als auch auf das Hörenlernen des Kindes und dessen Spracherwerb bezogen
ist. Sie ist demzufolge eine auf den Dialog mit dem Kind und auf dessen Entwicklung ausgerichtete,
sehr dynamische Sprache (Horsch 2003).

4 Unter Vokalisation des Kindes versteht man jede Form kindlicher Äußerungen. Diese können auch
nichtsprachlicher Art sein, wie z. B. Räuspern, Niesen, Schmatzen. Kennzeichnend ist, dass die El-
tern diese Äußerungen als kindliche Dialogangebote werten und diese wiederholen und/oder be-
antworten (Horsch 2004).Das Kind erfährt sich dadurch (z.B.) als Partner, es fühlt sich ernst
genommen u.v.a.m.



gebnisse hierin sind besonders spannend vor allem hinsichtlich der unterschiedli-
chen Entwicklung bezogen auf das Lebensalter der Kinder.

Betrachtet man zunächst die Motherese vergleichend hinsichtlich der Anzahl
der beobachteten Mothereseangebote in den ersten vier Minuten beider Kinder-
gruppen, dann ergibt sich ein sehr beeindruckendes Bild (Abb. 3). Man kann die-
ses hinsichtlich der Frage nach den Gemeinsamkeiten der beiden Kurven analy-
sieren.

In Abbildung 3 sind auf der X-Achse die Testzeitpunkte im vier Monats-
Rhythmus von t1 (1.bis 4. Lebensmonat/Hörmonat) bis t12 (9.bis 12. Lebens-
monat/Hörmonat) angeführt, auf der Y-Achse die Anzahl der evaluierten Dialo-
gelemente als Mittelwerte (Motherese) über die Gesamtzeit (vier Minuten) der
ausgewerteten Videos.

Was leistet die Motherese hinsichtlich Hörenlernen und Sprache
erwerben?

Interessant ist, dass beide Motheresekurven einen ähnlichen Verlauf zeigen.
In beiden wird eine kontinuierliche Zunahme der Motherese bis etwa zum achten
Lebensmonat sichtbar. Des Weiteren zeigen beide Kurven um den achten Lebens-
monat /Hörmonat des Kindes ein Maximum, das eine kurze Diskussion hinsicht-
lich des Hörenlernens und des Spracherwerbs des Kindes geradezu provoziert.
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Vergleich der Motherese

Gruppe hörend (n=10) / Gruppe hörgeschädigt (n=18)
(Höralter gilt für Gruppe hörgeschädigt, Lebensalter für Gruppe hörend)
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Abb. 3: Vergleich der Entwicklung von Motherese bei Müttern hörender (n=10) und hörgeschädigter
Kinder (n=18) im ersten Lebensjahr bzw. im ersten Hörjahr



Bezogen auf beide Lernbereiche wird im Zeitraum vom 5. – 8. Lebensmonat
ein Meilenstein in der Entwicklung sichtbar. In dieser Zeitspanne vollzieht sich
spracherwerbstheoretisch eine ganz entscheidende Wende, denn in dieser Phase
entwickeln die Kinder nicht nur Silbenketten und kanonische Silbenstrukturen,
sie leisten den entscheidenden Schritt vom universellen Hörer und Sprecher hin
zur Muttersprachspezifität (Gopnik, Meltzoff, Kuhl 1999).

In der Entwicklung des Spracherwerbs geht damit die Fähigkeit verloren,
theoretisch alle Sprachen dieser Welt lernen zu können zu Gunsten einer Spezi-
fität für die Muttersprache. Diese wird vor allem durch das Hören geleistet. Konk-
ret bedeutet dies, dass Kinder etwa bis zur ersten Hälfte des ersten Lebensjahres
alle Laute dieser Welt wahrnehmen können. Diese Fähigkeit geht jedoch verloren
zugunsten einer deutlicheren Wahrnehmung muttersprachspezifischer Pho-
neme. Dieser Wendepunkt wird von Spracherwerbsforschern zwischen dem
6.-8. Lebensmonat gesehen. Die Lernprozesse, die dazu führen, werden sehr
stark vom Hören der Muttersprache, der Motherese, bestimmt, die auch auf die
Hörbahnreifung ganz entscheidenden Einfluss nimmt. Das haben international
vergleichende Studien nachgewiesen (Gopnik, Meltzoff Kuhl 1999, Klinke 2004).
Die Ergebnisse unserer Forschung bestätigen folglich internationale For-
schungsergebnisse in diesem Bereich.

Schaut man unter einem dialogischen Paradigma vergleichend auf die Kur-
venverläufe beider Gruppen, dann könnte man diese dahingehend deuten, dass
die Mütter der Hör- und Sprachentwicklung ihrer Kinder folgen und diese durch
ein verstärktes Mothereseangebot unterstützen. Überzeugend ist hierbei, dass
sich dieser Prozess über die Dauer des ersten Lebensjahres hinweg nahezu un-
verändert darstellt.

Sprechen Mütter hörgeschädigter Kinder zu wenig mit ihrem Kind?

Trotz eines vergleichbaren Verlaufs der Mothereseentwicklung zeigt sich je-
doch ein wesentlicher Unterschied darin, dass Mütter hörender Kinder offen-
sichtlich wesentlich häufiger Motherese verwenden als Mütter hörgeschädigter
Kinder dies tun. Etwa 160 mal erscheint das Element Motherese auf der aus-
gezählten Skala innerhalb der ersten 4 Minuten als Mittelwert der Gruppe von
Müttern hörender Kinder im ersten Lebensjahr. Im Gegensatz dazu wird bei Müt-
tern von Kindern mit einer Hörschädigung nur ca. 70 mal Motherese als Mit-
telwert analysiert, also nicht einmal halb so oft. Auf den ersten Blick sieht es so aus,
als ob Mütter hörgeschädigter Kinder zu wenig mit ihrem Kind sprechen. Dieses
Ergebnis würde die Ergebnisse früherer Studien bestätigen (Horsch et al. 2008). Es
wäre also kein deutlicher Fortschritt durch das NHS in Bezug auf das mütterliche
Sprachverhalten zu beobachten.
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Welches Bild zeigt sich jedoch, wenn man die Dauer der Motherese und de-
ren Häufigkeit vergleichend miteinander in Beziehung setzt?

• Abbildung 4 zeigt das Ergebnis, wenn man die Anzahl mit der Dauer der
jeweiligen Motheresesequenz in Beziehung setzt. Es entsteht ein neues Bild,
das sichtbar macht, dass Mütter von Kindern mit einer Hörschädigung zwar
weniger oft Motherese verwenden dafür jedoch deutlich länger in Motherese
mit ihrem Kind sprechen. In diesem Ergebnis zeigt sich eine Veränderung ge-
genüber früheren Studien. Die Dauer könnte ein qualitativ verbessertes Ange-
bot für das hörenlernende Kind sein, es muss dies aber nicht sein. Erst
weiterführende spracherwerbsbezogene Analysen können zeigen, wodurch
diese veränderte Dauer entsteht: sprechen die Mütter nur langsamer, sprechen
sie akzentuierter, nehmen sie mehr Wiederholungen hinsichtlich relevanter
sprachlicher Inhalte vor? Dies sind nur beispielhaft aufgelistete Fragen, die
klären könnten, wodurch diese längere Dauer zustande kommt, die aber der-
zeit noch nicht beantwortet werden können und deshalb hinsichtlich der
Qualität der Dauer noch keine Aussage zulassen. Man ist versucht, die Er-
gebnisse mit der Forderung von Clark in Beziehung zu setzen die besagt, dass
Mütter von Kindern mit einer Hörschädigung ihren Kindern mehr vom Nor-
malen anbieten sollten (2007). Aber was ist unter dem „Normalen“ zu verste-
hen? Sollen Mütter mehr sprechen und worin besteht dieses Mehr? Was ist
besser für das Kind?
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Abb. 4: Vergleich der Motherese im ersten Lebensjahr /Hörjahr hinsichtlich der Dauer pro Motherese-
angebot



Eine mögliche Antwort auf die eine oder andere der hier thematisierten
offenen Fragen findet sich, wenn man die Vokalisationen der Kinder mit in die
Diskussion einbezieht.

Wird ein Zusammenhang zwischen Vokalisation und Motherese
sichtbar?

Die nachfolgende Abbildung 5 setzt die Motherese beider Gruppen in Bezie-
hung zu den Vokalisationen der Kinder beider Gruppen.

Wie in den obigen Abbildungen sind auf der X-Achse die Testzeitpunkte im
vier Monats- Rhythmus von t1 (1. bis 4. Lebensmonat/Hörmonat) bis t12 (9 .bis 12.
Lebensmonat/Hörmonat) angeführt, auf der Y-Achse die Anzahl (Mittelwerte)
der evaluierten Dialogelemente jeweils über die Gesamtzeit von vier Minuten.
Die unteren Kurven geben die Häufigkeit der Vokalisationen der Kinder (hörend
und hörgeschädigt) wieder, die oberen Kurven die der Motherese. Es zeigt sich, dass
beide Motheresekurven quantitativ über den Vokalisationen des Kindes liegen.

Deutet man dies auf dialogischem Hintergrund dann könnte das bedeuten,
dass Mütter die kindlichen Vokalisationen häufig mehrfach wiederholen.
Dadurch zeigen sie ihrem Kind, dass sie es gehört haben, dass sie es in seinen
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Äußerungen bestärken und ihm im Dialog antworten. Dies sind auch Faktoren
der Wertschätzung des Kindes auf partnerschaftlicher Ebene, die für die nachfol-
gend geführte Bildungsdiskussion sehr wichtig sein werden. Dennoch reicht
diese dialogische und auf Beziehung ausgerichtete Interpretation nicht aus, um
die Bedeutung der Motherese für diese frühe Entwicklungsphase herausarbeiten
zu können, denn Motherese hat neben der Beziehungsdimension auch eine Hör-
und Spracherwerbsdimension.

Mütter bieten mit den Mehrfachwiederholungen dem Kind das von ihm
Geäußerte mehrfach zum Hören an, so dass das Kind ganz gezielt Hörmuster en-
twickeln kann auf deren Grundlage sich die Erwerbsprozesse hinsichtlich der
muttersprachspezifischen Phoneme, der Intonationsstrukturen, der ersten Pro-
towörter usw., so, wie dies bereits oben beschrieben wurde, vollziehen können
(Horsch 2001).

Werden Kinder mit einer Hörschädigung zu wenig gehört?

Man stutzt sicher beim Lesen diese Frage, denn üblicherweise wird diese
Frage gerade nicht in dieser Passivform gestellt. Auf dem Hintergrund der bish-
erigen Ergebnisse ist sie jedoch eine sehr ernst zu nehmende Frage. Denn wenn
man die Entwicklung der beiden Dialogelemente Motherese und Vokalisation in
ihrem Verlauf bei Kindern mit einer Hörschädigung mit einander in Beziehung
setzt, dann wird das oben gezeichnete Bild schwächer. Zwar liegt auch hier die
Motherese über den Vokalisationen des Kindes, aber deutlich niedriger als bei
Müttern hörender Kinder. In der oben geführten Diskussion wurde bereits ange-
merkt, dass Mütter von Kindern mit einer Hörschädigung zwar weniger oft, dafür
aber deutlich länger Motherese zeigen, was zu der Frage führte, ob dies für das
Hörenlernen und den Spracherwerb der Kinder lerneffizienter sein könnte. Inter-
essant sind deshalb nun im Vergleich die Vokalisationen der Kinder. Während die
Kinder mit einer Hörschädigung zu Beginn mehr als doppelt so viel vokalisieren
wie hörende Kinder, gleichen sich diese Werte zum Zeitpunkt 5.-8. Hörmonat
einander an, um danach bis zum Ende des 1. Hörjahres sogar etwas unter dem
Wert hörender Kinder zu liegen. Dieses Ergebnis bestätigt die Ergebnisse der vor-
hergehenden Studie (Horsch 2008), und diese sind als eher problematisch
einzuschätzen. Die Entwicklungskurven verlaufen hier nicht synchron aufeinan-
der bezogen, sondern die Vokalisationen der Kinder nehmen ab, während die
Motherese nur eine sehr geringe Zunahme verzeichnet. Wodurch verändert sich
dieser Prozess der Vokalisationsentwicklung hin zu einem schwächer sich dar-
stellenden Lernbereich? Sind andere Lernbereiche für die Kinder interessanter
geworden? Liegt es in der immer noch gegebenen Altersdiskrepanz zwischen
hörenden und hörgeschädigten Kindern? Der Versuch einer positiven Deutung
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ist schwierig, denn es darf bei all diesen Überlegungen nicht außer Acht gelassen
werden, dass der Bereich der Vokalisationen die Phase des Gurrens und Hüstelns
längst verlassen hat zugunsten eines Stadiums, in dem Silben. Silbenverbindun-
gen, erste Protowörter und Wörter gebildet werden, denn die Kinder sind im letz-
ten Drittel des ersten Hörjahres. Es muss also erneut die Frage gestellt werden, ob
die Mütter hörgeschädigter Kinder ihren Kindern mehr Antworten geben, inten-
siver deren Vokalisationen aufnehmen sollten, um sie dadurch stärker in den
Hör-und Sprachdialog zu ziehen?

Die Frage hinsichtlich der Effizienz des NHS kann folglich mit den derzeit
vorliegenden Daten noch nicht zufriedenstellend beantwortet werden. Als Hy-
pothese wurde zumindest ein gleiches wenn nicht gar besseres Ergebnis als in der
Studie von 2008 erwartet, bei der die Kinder deutlich älter waren als die Kinder
der NHS- Gruppe. Deshalb muss die Frage nach Anzahl versus Dauer von Moth-
erese hinsichtlich der Lernangebote genauer geprüft werden. Analysiert man die
Vokalisationen im Kontext der Motherese, so scheint sich die These zu verdichten,
dass Elemente, die den Hör- und Spracherwerbsprozess des Kindes unterstützen,
stärker in den Fokus frühpädagogischen Tuns rücken sollten.

Es muss deshalb kritisch gefragt werden:
– Genügt das frühpädagogische Follow-up nach dem NHS den notwendigen

Erfordernissen, um Eltern und Kind entwicklungsbezogen im Hör-und Spra-
cherwerb zu begleiten?

– Wie sieht die Entwicklung in den anderen Entwicklungsbereichen aus? Wird
auch diese umfassend in der Frühpädagogik berücksichtigt?

– Muss auch die Frage nach der elterlichen Sensitivität und Responsivität im
Kontext des NHS detaillierter überprüft werden? Stellt die Hörschädigung des
Kindes nach wie vor einen nicht unerheblichen Belastungsfaktor für die Eltern
dar?
Wir haben diese Bereiche der Emotionalität und Beziehung, der belastenden

Faktoren (Stressoren) im Kontext entwicklungsbezogener Verfahren in beiden
Gruppen mit verschiedenen Testinstrumenten erfasst (PSI, ELFRA, ET6-6 PCRI)
und sind derzeit dabei diese zu evaluieren. Ebenso werden die Ergebnisse der
Langzeitstudie hinsichtlich der Frage des sprachlichen Fortschritts Aussagen
dahingehend zulassen, welchen Effekt das NHS auf die sprachliche Entwicklung
im zweiten und dritten Lebensjahr hat, ob das NHS einen entscheidenden Faktor
darstellt oder ob andere Faktoren, wie beispielsweise der Bildungsstand der El-
tern stärker auf die Entwicklung der Kinder Einfluss nehmen (Szagun 2011).
Möglicherweise ergeben sich hier weitere Hinweise für wichtige Handlungs-
felder in der Frühpädagogik.

Wurzheln früher Bildungsprozesse – oder – Mehr... 37



Bereich 2: Bildungsprozesse im Dialog

Die Analyse des Dialogs hinsichtlich der am häufigsten verwendeten Dialoge-
lemente deckt eine Reihe interessanter quantitativer Zusammenhänge dialo-
gischer Elemente auf. Doch sagt die Quantität bereits etwas über die Qualität aus?
Darf man zum Beispiel sagen, dass möglichst viele Dialogelemente für einen
qualitativ hochwertigen Dialog sorgen? Sind Eltern dialogischer, also stärker auf
das Kind bezogen, wenn sie viele Dialogelemente verwenden? Dies ist eine grun-
dlegende Frage, die gestellt werden muss. Man kann sich einer Antwort nähern,
wenn man sich nochmals das dialogische Prinzip vergegenwärtigt. Dieses besagt,
dass erst das Geben einer Antwort, und der wechselseitige Austausch, das Ernst-
nehmen des Kindes, ihm zuzuhören und zu antworten, die Turnwechsel, den
Dialog ausmachen. Bezogen auf den frühen Dialog zwischen Eltern und Kind
heißt das, dass die Dialogelemente sich im Turnwechsel aufeinander beziehen
müssen, dass also auf ein Angebot oder eine Antwort der Eltern ein Angebot oder
eine Antwort des Kindes folgen muss, unabhängig von der gewählten Modalität:
Erst dann darf man von einem Dialog sprechen, erst dann wird er bildungsrele-
vant, wobei nochmals darauf verwiesen werden soll, dass auch keine Antwort als
Dialogelement gewertet werden kann (Horsch 2009). Wie kann man sich einen
solchen Austausch vorstellen, der mehr ist als der Austausch dialogischer Ele-
mente und Aussagen zur Bildungsrelevanz des Dialogs möglich macht.

Der Ventilator – Ein Bildungsmoment

Nachfolgend soll exemplarisch aufgezeigt werden, wie ein Vater, der in seiner
Gesamtevaluation besonders hohe Werte in den einzelnen Dialogelementen auf-
weist, eine Interaktion mit seiner Tochter gestaltet, in der Bildungsanlässe für das
Kind entstehen. Es soll sichtbar werden, wie Dialogisch- Sein und Bildung-
sanlässe- Schaffen sich ganz selbstverständlich zusammenfügen können.

Auf der Grundlage von Picture- Grabber- Bildern werden ausgewählte Se-
quenzen einer dialogischen Interaktion zwischen dem Vater und seiner 13
Monate alten Tochter (Frühchen und zum Zeitpunkt der Aufnahme gerade mit
einem CI versorgt) vorgestellt, mit denen das Bildungskriterium Wissenserwerb
sowie die soziale Dimension von Bildung aufgezeigt werden sollen.

Erklär mir die Welt – Wissenserwerb als Bildungsmoment

Betrachten wir zunächst das Bildungskriterium: Wissenserwerb. Was geschieht
in dieser Videosequenz, die ich der Einfachheit halber „Der Ventilator“ genannt
habe (Horsch 2010)?

38 Ursula Horsch



Mittels Picture Grabber wurden die wichtigsten Sequenzen ausgeschnitten.
Auf den ersten Blick sieht man, dass es dem Vater um ein Vorstellen und Vermit-
teln von Welt geht.

Das Kind scheint auf dem ersten Foto (Abb.8) den Vater zu fragen: „Was ist
denn das da oben? Erklär mir die Welt, zumindest diesen Teil davon“. Es ist dies eine
Frage nach der Welt, nach dem Wissen über diese Welt, mit der die Tochter den
Vater einlädt mit ihr in den Dialog zu treten. Der Vater nimmt das Angebot an
und antwortet ihr (Abb.9), wobei ganz entscheidend ist, wie er das tut.

Der Vater greift die Zeigebewegung des Kindes auf und zeigt ebenfalls auf
das Objekt. Er geht folglich davon aus, dass das Kind wissen möchte, was der
Ventilator macht. Dazu spricht er in elliptischen Äußerungen, in der für den Pro-
zess des Spracherwerbs des Kindes notwendigen kurzen jedoch grammatisch
korrekten Sprachform, in der das wichtigste Wort, der Ventilator, mehrfach und
in besonders akzentuierter melodiöser Form gesprochen wird: „ der Ventilator, der
Ventilator, wie macht der Ventilator…?“ um darauf selbst die Antwort zu geben, in-
dem er zunächst den Finger seiner Hand, dann seine Hand und schließlich seinen
Kopf in immer schneller werdenden Drehbewegungen kreisen lässt und diese mit
einem entsprechenden Geräusch unterlegt: Schneller, immer schneller, immer schnel-
ler….dreht sich der Ventilator. Dieses schnelle Drehen wird im echten Sinn zum Er-
eignis für das Kind.

Doch nicht nur diese Drehbewegungen sind entscheidend, der Vater unter-
stützt seine Erklärungen mit einer Reihe dialogischer Elemente, die so gestaltet
sind, dass das Kind sie verstehen kann. Er stellt Blickkontakt und Körperkontakt
her, er spricht in der Fatherese, wendet sich dem Kind zu, so dass Nähe entsteht,
er ist emotional beteiligt. Fasziniert beobachtet das Kind die Handlungen seines

Wurzheln früher Bildungsprozesse – oder – Mehr... 39

Abb.8: Erklär mir die Welt Abb.9: geteilte Aufmerksamkeit



Vaters, um selbst in die von ihm gemachten Drehbewegungen einzusteigen und
seine Ärmchen und seinen Kopf ganz schnell zu drehen.

Offensichtlich sind es viele Ebenen auf denen der Vater dem Kind den Venti-
lator erklärt. Und ebenso offensichtlich ist, dass dieses Format „Der Ventilator“
dem Kind schon vertraut ist: Vater und Tochter haben dieses gemeinsame Spiel,
dieses gemeinsame Format vermutlich schon mehrfach miteinander gelebt, denn
das Kind scheint zu wissen, was passieren wird, und dieses Wissen gibt ihm die
Sicherheit sich einzubringen, nachzufragen, um jedes Mal etwas dazu zu lernen:
kleinste Lernschritte werden in der Geborgenheit des Formats möglich, Wissen
über die Welt wird erworben.

Doch ist damit schon ein Bildungsprozess in Gang gekommen, in dem das
Kind lernt, dass dieses sich drehende Ding da oben an der Decke Ventilator heißt,
und dass es weiß, was dieser Ventilator macht? Was macht diesen Dialog über die
Wissensvermittlung hinaus bildungsrelevant?

Emotionalität – der - Bildungsmotor

Das Besondere wird sichtbar, wenn man eine ganz einfache Gegenfrage stellt:
Hätte es nicht gereicht, wenn der Vater auf den Ventilator gezeigt und dazu
gesagt hätte: Das ist ein Ventilator und der dreht sich, so wie wir dies früher gemacht
haben? Worin liegt der entscheidende Unterschied? In einem modernen
Bildungsverständnis wäre diese Antwort des Vaters nicht ausreichend, um als
Bildungsangebot zu genügen. Damit Bildung nachhaltig wird, muss der Faktor
Emotionalität mit im Spiel sein (Bauer 2006, Spitzer 2005). Nur was emotional
verankert wird, ist verfügbar. Das haben Forschungsergebnisse der Neurowissen-
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schaften nachgewiesen. Dieses emotionale Kategoriensystem entwickelt sich
schon sehr früh und wir legen dieses unseren Entscheidungen zugrunde - ein Le-
ben lang. Wir meinen zwar, dass unsere Vernunft uns leitet, aber bevor sie zum
Tragen kommt, haben wir bereits unbewusst emotionale Bewertungen vorge-
nommen.

Auf dieser emotionalen Ebene handelt auch der Vater. Er stellt nicht nur die
Welt vor und erklärt sie dem Kind, er tut dies in einer emotional unverwechsel-
baren Form: gemeinsame Freude wird sichtbar, beide lachen (Abb.12), es entsteht
Nähe, die nicht nur durch die körperliche Nähe zum Ausdruck kommt (Abb.13),
Glücksmomente werden spürbar. Es ist ein

Dialog auf Augenhöhe, der zwischen den beiden abläuft, wodurch hocheffizi-
ente Bildungsmomente entstehen. Es ist folglich die Emotionalität, die diesen Dia-
log entscheidend mitbestimmt und als weiterer starker Faktor zum Bildungsmo-
tor wird (Horsch 2010).

Überzeugend ist, dass der Vater authentisch ist, er handelt kongruent, er ist
mit seiner ganzen Person da und das spürt auch das Kind. Seine Haltung zeigt
sich in seinen Handlungen: Das Du des Vaters wird zum Spiegel für das Ich des
Kindes. Das macht den Vater für das Kind so einzigartig. Der Mensch wird am Du
zum Ich (Buber 1929), diese Aussage findet hier erneut ihre Bestätigung. Ich habe
an anderer Stelle (Horsch 2004) bereits Bildungskriterien genannt, die in folgenden
dialogischen Haltungen bzw. Verhaltensweisen sichtbar werden, und die wir
auch beim Vater beobachten können, so z.B.:
– das Kind als Partner wahrnehmen, es ernst nehmen,
– ihm zuhören und antworten,
– auf seine Dialogangebote eingehen,
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– mit ihm verhandeln,
– Emotionen miteinander teilen,
– Nähe leben...

Diskussion der Ergebnisse

Für mich sind in diesen beispielhaft genannten Kriterien sozial bedeutsame
Bildungsmomente enthalten, welche die Person nicht unbeteiligt lassen und auf
deren Selbst verändernd einwirken. Ich komme deshalb nochmals auf meine Aus-
gangsfrage zurück, die nach den Wurzeln von Bildung fragt und danach, wann
Bildung beginnt.

Wann beginnt Bildung und wo liegen ihre Wurzeln

Die Analyse des Dialogs lässt zumindest folgende Aussagen zu: Es ist
zunächst das Kind, das den Dialog beginnt, zumindest in unserem Beispiel. Es be-
ginnt aktiv zu werden. Es fragt den Vater und dieser antwortet. Damit sind
Chancen für bildungsrelevante Prozesse gegeben, denn mit der Eigenaktivität
des Kindes beginnt Bildung, vorausgesetzt der Vater lässt sich uneingeschränkt
auf das Kind ein. Wie wir gesehen haben, stellt sich der Vater dieser Aufgabe.

Entscheidend für den Erfolg ist die Erfahrung des Du des Vaters, der in seiner
ganzen Person mit seiner Tochter den Dialog führt und ihr darin vermittelt, dass
sie im Hier und Jetzt der einzig wichtige Mensch für ihn ist, der sie versteht, der
ihr antwortet, ihre Nähe sucht, sich mit ihr freuen und Glücksmomente teilen
kann.

Indem er ihr die Welt vorstellt, und dadurch Wissen vermittelt, begegnet er
ihr gleichzeitig als Partner, der modellhaft steht für die Gesellschaft, in die sie hi-
neinwächst. Es ist eine partnerschaftliche Begegnung, in der sowohl über Wissen
verhandelt und Wissen erworben wird als auch sozial relevante Bildungsange-
bote gemacht werden. Das Verhalten des Vaters wird zum nachahmenswerten
Modell, das durch die Emotionalität erst die Qualität erhält, damit es lern-und
bildungsrelevant wird, denn Emotionen bestimmen die Struktur des Gehirns, die
neuronalen Schaltmuster der frühkindlichen Entwicklung schaffen zum einen
das Verlangen anerkannt und geliebt zu werden zum anderen befähigen sie erst
dazu andere zu achten und zu lieben (Hüther 2005). Wir finden hier folglich die
These bestätigt, dass in der frühkindlichen Phase ohne Emotionen keine sozial
relevanten Bildungsanlässe entstehen.
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Bildung ist immer ein Selbstbildungsprozess

Bildung ist jedoch immer ein Selbstbildungsprozess, auch der Vater kann nur
Anlässe schaffen, aber seine Begeisterung springt auch auf die Tochter über fesselt
ihre Aufmerksamkeit und hält sie, emotional berührt, im Dialog. Dadurch werden
Lernprozesse in Gang gesetzt und Bildung wird möglich, die vom Wissenserwerb
bis hin zu persönlichen und sozial verorteten Bildungsprozessen reicht. Wenn
das Kind die Erfahrungen von Liebe, Nähe, Wertschätzung und Akzeptanz
durchgängig erleben kann, wenn es Antworten auf seine Fragen erhält, wenn es
sich ernst genommen fühlt, und sich als Partner erleben kann, wenn es lernt sich
auszutauschen, zu verhandeln und dann die Freude mit den Eltern teilen kann,
dann werden Bildungsanlässe im Dialog geschaffen, die dem Kind helfen
Bildungsprozesse selbst zu gestalten. Dem Kind zu vertrauen und ihm zu folgen
bedeutet ihm Raum zu geben selbst Angebote zu machen. Hierin liegen Bildung-
schancen, hier beginnt Bildung.

Sind diese Erfahrungen vor allem dann gegeben, wenn Eltern eine sehr dichte
Zuwendung zu Ihrem Kind zeigen, wenn Dialogelemente in den Turnwechseln
eine sehr gute Passung sichtbar machen, so wie dies am Beispiel des Vaters auf-
gezeigt wurde? Die individuelle Passung zwischen Mutter/Vater und Kind wird
als besonders bedeutsam eingeschätzt (Gopnik, Melzhoff, Kuhl; Horsch et al.
2007). Es scheint sich ein enger Zusammenhang zwischen der Häufigkeit beo-
bachteter Dialogelemente, die sich in Turnwechseln aufeinander beziehen und
dem Entstehen und Herstellen von Bildungsanlässen abzuzeichnen. Der ex-
emplarisch diskutierte Bildungsanlass Der Ventilator lässt zumindest diesen Schluss
zu.

Auch der Verlauf der oben diskutierten Motherese- und Vokalisationskurven
spiegelt dies wider, vor allem bei den hörenden Kindern. Dennoch bleibt immer
noch als offene Frage, ob auch empirisch nachgewiesen werden kann, dass dialo-
gische Eltern mehr Bildungsanlässe schaffen? Mittels standardisierter Testver-
fahren sind wir dieser Frage nachgegangen.

Erste empirisch belegte Zusammenhänge zwischen Dialog und Bildung

Bislang liegen nur die Ergebnisse bei exemplarisch ausgewählten Familien
mit hörenden Kindern aus der Vergleichsstudie mittels ELFRA vor. Diese be-
legen, dass Kinder, die im Verhältnis zu ihren Vokalisationen sehr viele Mothere-
seangebote erhalten, auch bessere Ergebnisse im Bereich standardisierter Mess-
verfahren (ELFRA) erzielen (Horsch 2010).

Eine Reihe von internationalen Studien konnte ergänzend zeigen, dass
Kinder mit einer Hörschädigung, die im ersten Lebenshalbjahr versorgt und ent-
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sprechend frühpädagogisch betreut wurden, eine Sprachentwicklung zeigen, die
der Altersnorm entspricht, wenn auch im unteren Bereich der Entwicklungs-
norm. Ihr Spracherwerb liegt über dem später erkannter und versorgter Kinder
(Yoshinaga-Itano 2001). Gerade die Responsivität der Mutter ist ein guter Prädik-
tor für die weitere globale und sprachliche Entwicklung (Yoder, Warren 1999).
Dialoge, Dialogelemente und deren individuelle Passung leisten folglich einen
wesentlichen Beitrag zur kindlichen Entwicklung, der als bildungsrelevant ge-
deutet werden kann.

Der Dialog- Bildungsort und Bildungsanlass

Die bislang in den Forschungsprojekten ausgewerteten Daten lassen in ihren
Ergebnissen erste Antworten auf die eingangs gestellten Fragen zu. So können
aufgrund der computergestützten Analyse Aussagen hinsichtlich der wichtigsten
Elemente des Dialogs, ihrer Quantität. ihres entwicklungsbezogenen Verlaufs
und ihrer Passung getroffen werden. Eine wichtige Frage ist die nach dem Beginn
des Dialogs. Sie kann anhand der ermittelten Entwicklungskurven beantwortet
werden Es zeigt sich, dass schon zu Beginn der Entwicklung Vokalisationen des
Kindes und Antworten der Mutter in Form von Motherese beobachtbar sind.
Darin liegen deutliche Hinweise, dass Dialoge in Form von Turnwechseln
zwischen Vokalisation und Motherese schon im ersten Lebensmonat stattfinden.
Der Dialog beginnt folglich mit der Geburt.

Gilt dies auch für Bildung? Legt man die ersten empirischen Ergebnisse zum
Zusammenhang von Dialogelementen und Entwicklung des Kindes zugrunde,
dann haben sich durch den Vergleich von Dialogdaten und durch weitere über
Testverfahren ermittelte Daten bei ausgewählten Familien erste Hinweise auf den
Zusammenhang zwischen Beziehung, Dialog und Bildung ergeben. Diese Hin-
weise wurden durch qualitativ ausgewertete Videosequenzen auch im Hinblick
auf sozial relevante Bildungskriterien geprüft. Die daran festgemachte Diskussion
reflektiert die Bedeutung der Eltern- Kind- Beziehung und die darin verorteten
emotionalen Grundmuster, welche in den dialogischen Interaktionen sichtbar
werden.

Im Hinblick auf Chancengleichheit durch das NHS muss jedoch kritisch ange-
merkt werden, dass die frühe Erfassung über das Neugeborenen-Hörscreening
alleine nicht ausreicht. Dieses Ergebnis war zwar zu vermuten, aber es hätte
ebenso sein können, dass aufgrund der frühen Erfassung die intuitive Kompetenz
der Eltern noch uneingeschränkt vorhanden ist. Dass dies nicht in vollem Umfang
zutrifft, lassen die ermittelten Ergebnisse vermuten. Bildung muss deshalb jedoch
nicht neu gedacht werden, wie dies eingangs als Frage aufgeworfen wurde. Aber
die Frühpädagogik muss entlang der wissenschaftlichen Erkenntnisse hin-

44 Ursula Horsch



sichtlich der Relevanz früher Dialoge und früher Bildung beraten und begleiten.
Deshalb muss auch die Beratung der Eltern im pädagogischen Follow-up als ein
kritischer Faktor gesehen werden, der die Meilensteine dieser frühen Entwick-
lung in den Begleitungsprozess mit aufzunehmen vermag. Im Hinblick auf das
sprachliche Dialogangebot von Müttern hörender Kinder muss deshalb erneut
die Frage gestellt werden, ob Kinder mit einer Hörschädigung wirklich vom Nor-
malen immer mehr bekommen, wie Clark dies fordert (Clark 2009).

In der Hörgeschädigtenpädagogik stehen wir in der Gefahr an diesem Punkt
mit der Argumentation aufzuhören. Wir dürfen jedoch nicht aus den Augen ver-
lieren, dass den Eltern darüber hinaus als Repräsentanten der Gesellschaft im
Mikrokosmos Familie auch die Aufgabe zufällt, die gesellschaftlich bedeutsame
Dimension von Bildung zu initiieren, damit das Kind lernt selbstbestimmt in der
Gesellschaft mit anderen zu leben (Hentig 1996).

Hierin liegen weitere Aspekte für wichtige Handlungsfelder in der Frühpäda-
gogik, die. Wegweiser für eine sich an einem umfassenderen Verständnis orien-
tierende Frühpädagogik sein können. Frühpädagogik ist Bildungspädagogik.

Das Forschungsprojekt (Frühkindliche Bildungsprozesse bei Hörgeschädigten
(2008 -2011; Horsch, Fürst, Scheele) wird mitfinanziert aus Mitteln der Päda-
gogischen Hochschule Heidelberg sowie privaten Stiftungen und Sponsoren.
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Podstawy procesu wczesnego kszta³cenia – czy – wiêcej szans

poprzez NHS (wczesny trening s³uchowy)

(Streszczenie)

Artyku³ traktuje o wczesnym treningu s³uchowym dziecka z uszkodzeniem s³uchu.
Oparty jest na projekcie naukowym, jaki by³ prowadzony w latach 2008–2011 pod kie-
rownictwem autorki. To pierwszy tego typu projekt o zasiêgu ogólnokrajowym. Jego celem
by³o znalezienie zwi¹zku pomiêdzy rozwojem dialogów w interakcjach dzieci i rodziców
a procesem kszta³cenia w postaci wczesnego treningu s³uchowego. Te dane zosta³y
po³¹czone z danymi uzyskanymi z innego projektu na temat wykszta³cenia siê zdolnoœci
dialogu u s³ysz¹cych niemowl¹t (lata 2004–2008). Po³¹czenie tych projektów umo¿liwia
zbadanie efektywnoœci wczesnego treningu s³uchowego w wykszta³caniu kompetencji
s³uchowych dziecka z uszkodzonym s³uchem.
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Gra¿yna Gunia

Wspó³czesne problemy surdopedagogiki

w teorii i praktyce

Wprowadzenie

Rozwa¿ania na temat stanu, zmian, pespektyw pedagogiki specjalnej i jej sub-
dyscyplin s¹ omawiane w zale¿noœci od dotychczasowego dorobku idei i koncep-
cji tych obszarów naukowych, które stworzy³y aktualne podejœcie do osoby
niepe³nosprawnej, jej rehabilitacji i edukacji. Od pocz¹tków istnienia surdope-
dagogiki, jako subdyscypliny pedagogiki specjalnej, zadajemy sobie pytania, któ-
re s¹ ponadczasowe:
• Jakie obszary teorii i praktyki edukacyjnej osób z uszkodzonym narz¹dem

s³uchu s¹ zgodne z aktualnym – na miarê czasu – podejœciem do osoby nie-
pe³nosprawnej?

• Na ile w praktyce edukacyjnej realizowane s¹ za³o¿enia teoretyczne surdope-
dagogiki?

• Jak¹ wizjê zmian nale¿y uwzglêdniaæ w surdopedagogice jako dyscyplinie
wiedzy i kierunku studiów?

• Kto mo¿e mówiæ o problemach osób g³uchych?
Jak w ka¿dej dyscyplinie naukowej nie mo¿na jednoznacznie i ostatecznie od-

powiedzieæ na wy¿ej postawione pytania. Mo¿na jedynie diagnozowaæ, opisy-
waæ, obserwowaæ rzeczywistoœæ i œwiadomoœæ ludzi, którzy d¹¿¹ do ich realizacji
w pracy rewalidacyjnej/rehabilitacyjnej, opiekuñczej, edukacyjnej i wychowaw-
czej z dzieckiem z uszkodzonym narz¹dem s³uchu.

Aktualizacje w naukach o wychowaniu i ich aplikacje w surdopedagogice

Polscy autorzy, którzy omawiaj¹ wymiary wspó³czesnej surdopedagogiki
(por. Bartnikowska 2004; Eckert 2007; Dry¿a³owska 2008; Korzon 2010; Wójcik
2010; Szczepankowski 2010) odwo³uj¹ siê do zmian w podejœciu do rehabilitacji
osoby niepe³nosprawnej i koncepcji obowi¹zuj¹cych w pedagogice specjalnej.
Zdaniem M. Wójcik (2010) zmiany te wyznaczaj¹ g³ówne kierunki przeobra¿eñ



i aktualizacji proponowanych do zastosowania w teoretycznych i praktycznych
za³o¿eniach pracy surdopedagoga, czyli w:
– podejœciu do wczesnej interwencji,
– leczeniu i metodach rehabilitacji s³uchu i mowy,
– kszta³towaniu œwiadomoœci, czym jest dwujêzycznoœæ i dwukulturowoœæ osób

G³uchych.
Idea humanizmu, charakterystyczna dla systemów edukacji koñca XX wieku

„podkreœla rozwój ka¿dej jednostki (…) tworzenie ucz¹cych siê spo³eczeñstw,
w których nauka jako podstawa kszta³cenia jest prowadzona nie tylko w szko³ach
wszystkich rodzajów, ale tak¿e w rodzinie, spo³ecznoœciach, przedsiêbiorstwach
i instytucjach” (Váòová 2006, s. 64). Przyjmujemy wiêc za³o¿enie, ¿e uczymy siê
przez ca³e ¿ycie, a „formalne kszta³cenie jest pojmowane jako czêœæ ogólnych
d¹¿eñ spo³ecznych do nauki”, której celem jest rozwijanie zdolnoœci do ustawicz-
nego uczenia siê ka¿dej jednostki (tam¿e). W efekcie pedagogika nie jest jedyn¹
dyscyplin¹ naukow¹, która rozwi¹zuje problemy kszta³cenia i wychowania,
a „pedagogika instytucjonalna straci³a swoj¹ moc wy³¹cznego wp³ywu na œwiat”
(Œliwerski 2006, s. VIII). Z rozwa¿añ A. Krause (2010, s. 19, 41) na temat przeobra-
¿eñ paradygmatycznych w subdyscyplinach pedagogicznych wynika, ¿e rów-
nie¿ „w pedagogice specjalnej kluczowy sta³ siê paradygmat humanistyczny ze
swoimi pochodnymi w zakresach i interpretacjach obszarów niepe³nosprawnosci
cz³owieka”.

Wa¿nym nurtem w naukach o wychowaniu jest koncepcja personalistyczna.
A. Giryñski (2009) uwa¿a, ¿e zgodnie z t¹ koncepcj¹, w pedagogice specjalnej osoba
niepe³nosprawna jest postrzegana w kategorii: podmiotowoœci, autonomii, to¿sa-
moœci, samorealizacji, normalizacji, odpowiedzialnoœci, integracji, dyskryminacji,
wykluczenia w kontekœcie modelu grup mniejszoœciowych. Podobne wyznaczni-
ki wspó³czesnej rehabilitacji wyszczególnia J. G³odkowska (2009). Wed³ug tej au-
torki wspó³czesna rehabilitacja musi byæ: holistyczna, pozytywna, permanentna,
a poza tym musi ³¹czyæ – zbli¿aæ.

R.J. Piotrowicz (2009, s. 310) uwa¿a, ¿e wspó³czesne koncepcje „niepe³nospraw-
noœci” s¹ odzwierciedleniem zmian nastawienia spo³ecznego wobec osób nie-
pe³nosprawnych i „zawieraj¹ kontekst spo³eczny tego zjawiska”. Oznacza to, ¿e
niepe³nosprawnoœæ „nie jest cech¹, lecz niemo¿noœci¹ wynikaj¹c¹ z interakcji
miêdzy ograniczeniami jednostki a wymaganiami jednostki”, czyli jest to wynik
barier œrodowiskowych, ekonomicznych i spo³ecznych, na które napotykamy
w ¿yciu codziennym (tam¿e, s. 311). Przyk³adem potwierdzaj¹cym realizacjê
wspó³czesnych nurtów pedagogiki specjalnej w ró¿nych przestrzeniach spo³ecz-
nych s¹ wypowiedzi osób niepe³nosprawnych. Jasiu Mela (2009, s. 6) mówi: „ja
mam tylko krótsz¹ rêkê”, nie przeszkadza mu jak pisz¹: „Jasiek Mela bez rêki i no-
gi”, ale denerwuje siê, gdy ludzie lituj¹ siê nad nim. W odniesieniu do osób
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g³uchych nale¿y przytoczyæ czêsto cytowane s³owa nastolatka, z uszkodzonym
narz¹dem s³uchu, skierowane do matki: „Jestem g³uchy. Pozwól mi nim byæ” (za:
Lane 1996, s. 300). Nies³ysz¹ca studentka – Anna Suberlak (2010, s. 37), opisuj¹c
swoje ¿ycie z implantem œlimakowym, podkreœla: „b¹dŸ szczêœliwy, czy to ze
s³uchem czy bez”. Podane przyk³ady œwiadcz¹ o tym, ¿e w codziennym ¿yciu,
w ró¿nych przestrzeniach spo³ecznych jest akceptowana coraz czêœciej teza peda-
gogiki inkluzyjnej: „ró¿norodnoœæ jest normalnoœci¹” (Lechta 2010).

Idea humanizmu jest wiêc wpisana w sens wspomagania osób bior¹cych
udzia³ w terapii, a praktycznym jej wymiarem s¹ „pozytywne przemiany
spo³eczeñstwa polskiego zwi¹zane z publicznym zaistnieniem problemów osób
niepe³nosprawnych”, które zmniejszy³y „wulgarn¹” marginalizacjê i wyklucze-
nie (Krause 2010, s. 181). D¹¿ymy wiêc do kszta³towania œwiadomoœci niepe³no-
sprawnoœci, a uprzedzenia osób pe³nosprawnych wobec niepe³nosprawnych s¹
mniej wyraŸnie demonstrowane (Korzon 2010). Du¿¹ rolê w kszta³towaniu œwia-
domoœci niepe³nosprawnoœci nale¿y przypisaæ samym osobom niepe³nospraw-
nym, w omawianym przypadku – nies³ysz¹cym surdopedagogom. W myœl zasa-
dy „nic o nas, bez nas”, istnieje potrzeba dwukierunkowej edukacji: s³ysz¹cego
spo³eczeñstwa w tym zakresie oraz potrzeba inicjatywy i zrozumienia ze strony
œrodowiska osób nies³ysz¹cych. Dlatego nie powinniœmy zadawaæ pytania: „kto
mo¿e mówiæ o sprawach osób G³uchych? Czy osoby s³ysz¹ce czy nies³ysz¹ce”. Py-
tanie takie postawi³ M. Hintermair (2009), omawiaj¹c problem œwiadomoœci pot-
rzeb edukacyjnych studentów nies³ysz¹cych. Wspó³uczestnictwo i partnerstwo
pomiêdzy osobami nies³ysz¹cycmi i s³ysz¹cymi, szacunek, tolerancja, zaufanie
jednych do drugich oraz g³ównie bliskie kontakty interpersonalne sprzyjaj¹
kszta³towaniu œwiadomoœci niepe³nosprawnoœci (por. Baran 2010). Jednak osoby
G³uche musz¹ zaistnieæ w œwiecie uznaj¹cym cross kulturowoœæ, nie mog¹ wypie-
raæ siê swojej dwukulturowoœci, a równoczeœnie musz¹ przebudziæ siê z egzysten-
cji i stagnacji w œwiecie ciszy, nie izolowaæ siê w grupie mniejszoœciowej, do której
maj¹ prawo (De Clerk-Goedele 2007).

W tym miejscu nale¿y podkreœliæ rolê s³ysz¹cych surdopedagogów w procesie
rewalidacji i edukacji osób g³uchych i s³abos³ysz¹cych. Jak s³usznie stwierdza
J. Baran (2010, s. 88) „krytyka skierowana g³ównie przez œrodowisko G³uchych do
Polskich Surdopedagogów wymaga wnikliwszej analizy i oddania sprawiedliwo-
œci tym, którzy (…) nie poddawali siê zbyt ³atwo i bezkrytycznie zmiennym ten-
dencjom”.

Omawiaj¹c kolejne aktualizacje w surdopedagogice nie mo¿na pomin¹æ za-
gadnienia zale¿noœci osób niepe³nosprawnych od czynników spo³ecznych i œro-
dowiskowych, które wynikaj¹ z organizacyjnych form i sposobów procesu reha-
bilitacji dziecka z niepe³nosprawnosci¹ w placówkach specjalistycznych, takich
jak: oœrodki wczesnej interwencji, szko³y specjalne z internatem (Eckert 2010;
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Dry¿a³owska 2008; Kupisiewicz 2006; Szczepankowski 1999). M. Koœcielska (2010,
s. 59), pisz¹c o wolnoœci, ograniczeniach, przymusie i odpowiedzialnoœci osób
z niepe³nosprawnoœci¹ i ich opiekunów, podkreœla prze³om w pogl¹dach na wy-
chowanie i kszta³cenie specjalne, które polega na „stwarzaniu drugiemu cz³owie-
kowi warunków do rozwoju w³asnej osoby”, pe³nej mi³oœci, wolnoœci, umacnia-
nia poczucia w³asnej wartoœci i wiary w siebie. Stosowanie dyktatury rodzi bunt,
odbiera poczucie godnoœci. W praktyce surdopedagogicznej czêsto obserwujemy
paradoks. Osoba G³ucha, z jednej strony ma prawo i d¹¿y do autonomii, samo-
dzielnych wyborów, np. w zakresie komunikacji alternatywnej, a drugiej strony
jest zale¿na od t³umacza jêzyka migowego.

Jak ju¿ wczeœniej stwierdzono edukacji nie nale¿y uto¿samiaæ tylko z proce-
sem dydaktyczno-wychowawczym w szkole, gdy¿ w systemie spo³ecznym pier-
wotna socjalizacja i edukacja odbywa siê w rodzinie. Niewydolnoœæ socjalizacyj-
na, wychowawcza i opiekuñcza wielu wspó³czesnych rodzin sprawia, ¿e
codzienna egzystencja, zdrowie i rozwój dziecka jest zagro¿one. Ryzyko egzy-
stencjalne zwi¹zane z zagro¿eniami dotyczy wiêc rodziny i jej cz³onków, a peda-
gogika i nauczyciele nie mog¹ byæ obojêtni na „spo³eczeñstwo ryzyka” (koncepcja
Ulricha Becka, za: Kawula 2004). Trzeba równie¿ zaznaczyæ za Cz. Banachem
(2007, s. 15), ¿e „szko³a jest równie¿ terenem coraz bardziej zagro¿onym”. Poczucie
odpowiedzialnoœci rodziców za opiekê i wychowanie dziecka niepe³nosprawnego
jest – zdaniem W. Dykcika (2010, s. 36) – najczêstszym „kryterium wartoœciowania
ich pedagogicznej œwiadomoœci (…) skutecznoœci terapeutyczno-rehabilitacyjne-
go oddzia³ywania podejmowanego œwiadomie/racjonalnie i dobrowolnie”.

Zaprezentowane w zarysie aktualizacje obowi¹zuj¹ce w naukach o wycho-
waniu maj¹ swoje aplikacje w surdopedagogice. Nale¿y przyj¹æ, ¿e wspó³czesna
pedagogika specjalna i surdopedagogika s¹ w swoich za³o¿eniach zorientowane
na upodmiotowienie, zasoby, uczestnictwo. Wyznacznikiem koncepcji normali-
zacji, autonomicznego ¿ycia, integracji jest wspomaganie, okreœlane, zdaniem
T. ¯ó³kowskiej (2004), jako wsparcie osób z niepe³nosprawnoœci¹. W tym kontek-
œcie rozwa¿ania wspó³czesnej oraz bli¿szej i dalszej przysz³oœci surdopedagogiki
s¹ zwi¹zane z g³ównymi zadaniami pedagogiki specjalnej, tzn. „wsparciem osób
z niepe³nosprawnoœci¹ i ich rodzin oraz analiz¹ zagro¿eñ, które mog³yby to wsparcie
utrudniaæ” (Krause 2010, s. 18). U. Eckert (2007) uznaje problem osób og³uch³ych
i ze sprzê¿on¹ niepe³nosprawnoœci¹ jako priorytetowe zadanie dla surdopedago-
gów w zakresie rozwi¹zañ teoretycznych i prakseologicznych. Natomiast rozwa-
¿ania dotycz¹ce analizy zagro¿eñ, które mog¹ zak³ócaæ wczesne wspomaganie
rozwoju dziecka oraz jego rodziny, wi¹¿¹ siê z dzia³aniami profilaktycznymi,
w których musimy uwzglêdniæ najnowsz¹ wiedzê z dziedziny otomikrochirurgii,
in¿ynierii biomedycznej (por. Eckert 2007; Gunia 2010; Szczapa, Maruszewski,
Szyfter 2001; Kochanek 2003).
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Podsumowanie

Polska jako cz³onek Unii Europejskiej od lipca do grudnia 2011 roku objê³a
Prezydencjê w Radzie UE. Przewodnictwo daje mo¿liwoœæ prezentacji na forum
UE aktualnych i najwa¿niejszych kierunków inicjatyw spo³eczno-politycznych,
równie¿ priorytetów zdrowotnych w zakresie zapobiegania, leczenia i rehabilita-
cji zaburzeñ komunikacyjnych u dzieci z wad¹ s³uchu. Rangê omawianego prob-
lemu potwierdzaj¹ wyniki z badañ epidemiologicznych pod k¹tem wystêpowa-
nia wad s³uchu w Polsce, przeprowadzonych przez Instytut Fizjologii i Patologii
S³uchu pod kierunkiem H. Skar¿yñskiego. Dane te wykazuj¹, ¿e co szóste dziecko
w wieku szkolnym ma zaburzenia s³uchu, a co trzeci doros³y Polak ma problemy
ze s³uchem (www.ifps.org.pl). Lekarze otolaryngolodzy, a tak¿e eksperci komisji
ds. ha³asu przy Miêdzynarodowym Biurze Audiofologogii zwracaj¹ szczególn¹
uwagê na konsekwencje nieleczonych infekcji kataralnych oraz problem ha³asu.
Ju¿ w 1996 roku Komisja Wspólnot Europejskich w tzw. „Zielonym Dokumencie”
uzna³a ha³as za jeden z g³ównych problemów zagra¿aj¹cych zdrowiu i jakoœci ¿y-
cia ludzi (Kochanek 2003; Su³kowski 2001).

Nale¿y wiêc zadaæ sobie pytanie: jaki powinien byæ dalszy kierunek dzia³añ
profilaktycznych, które s¹ realizowane przez surdopedagogów? Przedstawiciele
nauk pedagogicznych (por. Syrek 2008) przypisuj¹ pedagogice specjalnej zadania
w zakresie profilaktyki wtórnej, a pedagogice spo³ecznej zadania w zakresie pro-
filaktyki pierwotnej. Wyzwaniem dla dzia³añ profilaktycznych w obszarze sur-
dopedagogiki pozostaje wiêc edukacja rodziców, nauczycieli, profesjonalistów
w zakresie dbania o higienê narz¹du s³uchu, czyli kszta³towanie œwiadomoœci
zdrowotnej przysz³ych rodziców oraz zwiêkszenie wra¿liwoœci œrodowiska szkol-
nego na problemy zwi¹zane ze s³uchem dzieci. Dzia³ania profilaktyczne maj¹
równie¿ na celu wyrównywanie szans edukacyjnych u dzieci z zaburzeniami
s³uchu i komunikacji.

Koñcowa refleksja

A. Krause (2010) przestrzega, ¿e dyskursy na temat wielowymiarowoœci i inter-
dyscyplinarnoœci pedagogiki specjalnej, a wiêc i surdopedagogiki, maj¹ czasem
subiektywn¹ ocenê i interpretacjê przesz³oœci, która nie zawsze uwzglêdnia obiek-
tywny os¹d up³ywaj¹cego czasu i zmieniaj¹cych siê orientacji teoretycznych. Po-
zwolê sobie jednak na subiektywne stwierdzenie – z perspektywy 30 lat pracy
w obszarze surdopedagogiki i surdologopedii. Jako studentka surdopedagogiki
nie mog³am podczas praktyki – prowadzenia lekcji z szkole dla dzieci g³uchych –
stosowaæ jêzyka migowego, a nawet jêzyka cia³a i gestów naturalnych, tak pomoc-
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nych w komunikowaniu siê wszystkich ludzi œwiata. Po ukoñczeniu studiów
i podjêciu pracy nauczyciela-wychowawczy z m³odzie¿¹ g³uch¹ musia³am szyb-
ko nauczyæ siê jêzyka migowego, a jako logopeda ukoñczyæ kurs tego jêzyka. Tak
wiêc na samym pocz¹tku dzia³alnoœci w obszarze surdopedagogiki przekona³am
siê o sprzecznoœciach pomiêdzy teori¹ a praktyk¹ rewalidacyjn¹, o potrzebie
zmian w systemie kszta³cenia przysz³ych pedagogów oraz o fenomenie edukacyj-
nym osób g³uchych i s³abos³ysz¹ch.
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The contemporary problems of pedagogics of people

with hearing impairments in theory and practice

(Summary)

The considerations presented in the article concentrate on some questions about the
relations between theories of special pedagogics and the development of pedagogics of
people with hearing impairments. The changes occurring in the way of understanding the
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term “disabled” define the new position of a person with hearing impairment in the soci-
ety. The question on the awareness of their own needs and willingness to active coopera-
tion with the hearing people is raising. The article also indicates some treats and challenges
which the normalization, autonomy and integration ideas bring with themselves. Summa-
rizing, the author points out the meaning and direction of the preventive activities.
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s. El¿bieta Wiêckowska

Polska szko³a tyflografiki

Uzasadnienie tematu

Wspó³czesna cywilizacja, oparta na szybkim przekazywaniu informacji,
pos³uguje siê szeroko rysunkiem jako powszechnym, miêdzynarodowym jêzy-
kiem komunikacji spo³ecznej. W pedagogice niewidomych, niemal od pocz¹tku
jej istnienia, by³ stosowany rysunek i mapa czytana dotykiem, jak pisze E. Ben-
dych (1995). W ró¿nych okresach i w ró¿nych oœrodkach dla niewidomych wyko-
rzystywano rysunki i mapy sporz¹dzane najró¿niejszymi technikami: t³oczone
w blasze, w papierze, odlewane z gipsu, haftowane, tworzone z naturalnych ma-
teria³ów i nalepiane na tekturze, formowane z tworzyw sztucznych metod¹ ter-
moplastyczn¹, drukowane wypuk³ymi farbami metod¹ sitodrukow¹, wykonywa-
ne odrêcznie metodami daj¹cymi rysunek wypuk³y. Ju¿ na prze³omie XIX i XX
wieku w Niemczech mapy t³oczono z matrycy metalowej w preszpanie. Znaki
kartograficzne na tych mapach by³y starannie dostosowane do odbioru dotyko-
wego niewidomych. T¹ sam¹ technik¹ w pocz¹tkach XX wieku w Szwajcarii Mar-
tin Kunz wytwarza³ znakomicie opracowane mapy i bardzo dobrze zredagowane
ilustracje dydaktyczne (por. Jakubowski 2009, nr 1(3), s. 36–40).

Jêzyk grafiki nie jest naturalnym jêzykiem niewidomego. Doœwiadczenie
tyflopedagogów i wspó³czesne badania (por. Bendych 1995) wskazuj¹ jednak, ¿e
za pomoc¹ dobrze zredagowanej grafiki dotykowej mo¿na przekazywaæ informa-
cje niewidomemu przygotowanemu do czytania grafiki.

Jest wiêc rzecz¹ s³uszn¹, by wspó³czesny, dobrze zrewalidowany, niewidomy
mia³ œwiadomoœæ roli spo³ecznej rysunku i dostêp do jego merytorycznych treœci,
nawet wtedy, gdy okreœlony przekaz rysunkowy jest dla niego niedostêpny lub
nieu¿yteczny. Powinien opanowaæ biegle umiejêtnoœæ pos³ugiwania siê rysun-
kiem w dostêpnych mu formach, konwencjach i dziedzinach.

Podstawowym problemem nie jest, jak mo¿e siê wydawaæ, znalezienie odpo-
wiedniej techniki tworzenia grafiki dotykowej. Obecnie istnieje wiele takich tech-
nik, M. Jakubowski (2009) wylicza ich ponad dwadzieœcia.



Rozwi¹zaæ nale¿y dwa problemy:
– jak prawid³owo redagowaæ grafikê,
– jak przygotowaæ niewidomego do korzystania z grafiki dotykowej.

Blisko dwuchsetletnie doœwiadczenie dowodzi bowiem, ¿e nie ka¿da wy-
puk³a prezentacja dotykowa jest Ÿród³em informacji dla niewidomego, choæ byæ
nim powinna, jak zauwa¿a A. Talukder (2009, s. 36–40). Ju¿ dawno zaistnia³ prob-
lem redagowania prezentacji dotykowych w sposób tyflologicznie poprawny, co
postuluje E. Bendych (1995, cz. III, s. 147–148).

Kiedyœ sprawa by³a prosta: nauczyciel, który chcia³ przekazaæ niewidomym
uczniom informacjê drog¹ graficzn¹ bra³ papier brajlowski, szkicowa³ temat
o³ówkiem, bra³ do rêki rade³ko krawieckie, rysowa³ nim linie, w obszarach wyma-
gaj¹cych zaznaczenia stawia³ kropki d³utkiem brajlowskim (sztyfcikiem). Staran-
ny nauczyciel powtarza³ to dzia³anie tyle razy, ilu mia³ uczniów w klasie. W czasie
lekcji pokazywa³ np. model kot³a ze szk³em wodowskazowym, a potem za pomoc¹
rysunku wyjaœnia³ zachowanie wody w tym przyk³adzie naczyñ po³¹czonych.
Nauczyciel zna³ mo¿liwoœci swoich uczniów i redagowa³ prezentacjê w sposób
dla nich odpowiedni.

Obecnie prezentacja dotykowa powstaje najczêœciej na ekranie komputera,
na którym pracuje widz¹cy grafik, czêsto niemaj¹cy bli¿szego kontaktu z niewi-
domymi. Potem rysunek zostaje przetworzony do postaci dotykowej, w jednej
z wielu dostêpnych dziœ technik. Przetworzyæ–uwypukliæ w dostêpnej technolo-
gii mo¿na wszystko, co narysowane. Problem w tym, ¿e nie wszystko, co uwypu-
klimy, bêdzie nios³o informacjê czyteln¹ i dostêpn¹ dla niewidomego. Dostêp-
noœæ technologii sta³a siê nie tylko szans¹, ale i pokus¹ do dyletanckiego
przetwarzania, do postaci wypuk³ej grafik dla niewidomego bezwartoœciowych,
co zauwa¿y³a A. Talukder (2009, s. 36–40). Wœród reprezentacji dotykowych, wy-
produkowanych w ubieg³ym 200-leciu, a tak¿e tworzonych wspó³czeœnie, rozró¿-
niæ mo¿na zasadniczo dwie kategorie:
– grafiki wypuk³e, redagowane wed³ug wyobra¿eñ widz¹cego autora, które nie

przekazuj¹ niewidomemu ¿adnej informacji, bo nie s¹ czytelne dla dotyku lub
s¹ Ÿle zredagowane;

– grafiki zredagowane i wykonane w sposób umo¿liwiaj¹cy niewidomemu
przeczytanie prezentowanego obrazu dotykiem i zrozumienie informacji
przekazywanej tym obrazem.
Najistotniejszym bowiem warunkiem u¿ytecznoœci grafiki dotykowej jest

prawid³owe redagowanie czytanego dotykiem rysunku, a ponadto metodyczne
nauczanie niewidomych czytelników pos³ugiwania siê rysunkiem wykonanym
w okreœlonej konwencji.
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Redagowanie grafiki dostêpnej dla niewidomego

Problemy ustalania zasad redagowania

Wielokrotnie by³ propagowany postulat ustalenia zasad redagowania grafiki
czytelnej dla dotyku i nios¹cej informacjê uczniowi niewidomemu (Wiêckowska
2003, 2009). Istotnym sukcesem polskich tyflopedagogów z OSW dla Niewido-
mych jest zredagowanie dwóch dokumentów: Zasady tworzenia i adaptowania grafi-
ki dla uczniów niewidomych (2011) – zatwierdzone 13 stycznia 2011 roku i podpisane
przez wszystkich dyrektorów Oœrodków Szkolno-Wychowawczych dla Niewi-
domych w Polsce. Znacznie bardziej wyczerpuj¹ca jest Instrukcja tworzenia i adap-
towania ilustracji i materia³ów tyflograficznych dla uczniów niewidomych (2011), po-
wsta³a we wspó³pracy miêdzy tyflopedagogami ze wszystkich Oœrodków
Szkolno-Wychowawczych dla Dzieci Niewidomych i S³abo Widz¹cych w Polsce.

Oba dokumenty uzyska³y rekomendacjê Ministerstwa Edukacji Narodowej
do stosowania przy przygotowywaniu brajlowskich wersji podrêczników i mate-
ria³ów pomocniczych. Oczywiste jest, ¿e nale¿y braæ je pod uwagê przy tworze-
niu dla dzieci i m³odzie¿y grafiki innej ni¿ edukacyjna-podrêcznikowa, np. rozryw-
kowej.

Doœwiadczenie tyflopedagogów wskazuje, ¿e grafika ma sens dla niewidome-
go wtedy, gdy informuje o:
– pojêciach przestrzennych (pojêcia geometryczne),
– kszta³tach przedmiotów (widok, rzut, przekrój),
– relacjach przestrzennych miêdzy przedmiotami (plan, mapa).

Nie jest celowe tworzenie dotykowej grafiki mówi¹cej o zwi¹zkach logicz-
nych, przyczynowych, organizacyjnych, bo trud czytania grafiki utrudni pojmo-
wanie nieprzestrzennych zwi¹zków miêdzy pojêciami. Zwi¹zki takie nale¿y ob-
razowaæ opisem s³ownym, numeracj¹ dziesiêtn¹ lub w inny, funkcjonalny
sposób. Proste przetworzenie typowej, kilkupokoleniowej genealogii lub roz-
budowanego schematu organizacyjnego do postaci etykiet po³¹czonych liniami
zajê³oby ogromny arkusz i by³oby dla niewidomego praktycznie nieczytelne. Ge-
nealogiê, schemat organizacyjny nale¿y zapisaæ w formie listy z dziesiêtn¹ nume-
racj¹. Ta forma pozwala oddaæ istotê powi¹zañ w sposób zwarty i najbardziej czy-
telny dla niewidomego.

Nie s¹ ³atwo czytelne dla niewidomego diagramy ko³owe lub s³upkowe pre-
zentuj¹ce dane liczbowe w sposób graficzny. Odpowiedniejszym sposobem pre-
zentowania takich danych jest tabela.

Dlatego Marek Jakubowski (2009, s. 37) proponuje terminem tyflografika wy-
ró¿niæ grafikê u¿yteczn¹ dla osoby niewidomej lub/i s³abo widz¹cej, wykonan¹
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w dostêpnej mu konwencji i zredagowan¹ w sposób umo¿liwiaj¹cy i u³atwiaj¹cy
odczytanie dotykiem lub/i s³abym wzrokiem przekazywanej grafik¹ informacji.

Zasady redagowania grafiki dla niewidomych

W tworzeniu i adaptowaniu grafiki dla niewidomych trzeba uszanowaæ barie-
ry, jakie stawia brak wzroku i w pe³ni wykorzystaæ mo¿liwoœci dotyku. Trzy pod-
stawowe bariery to:
– zdolnoœæ rozdzielcza dotyku decyduj¹ca o gêstoœci informacji;
– pole widzenia dotyku decyduj¹ce o iloœci informacji;
– brak oczywistego zwi¹zku miêdzy obrazem graficznym a prezentowanym

przez grafikê przedmiotem, co eliminuje niektóre konwencje widz¹cych.

Zdolnoœæ rozdzielcza dotyku decyduje o gêstoœci informacji

Wzrok zdrowego oka rozró¿nia punkty i linie odleg³e o 0,5 mm. Dotykiem na-
tomiast rozró¿niæ mo¿na dwa punkty jako oddzielne, jeœli ich odleg³oœæ nie jest
mniejsza ni¿ 2,4 mm.

Z tego faktu wynikaj¹ podstawowe zasady tworzenia grafiki dotykowej
(wszystkie odleg³oœci podane poni¿ej nale¿y traktowaæ jako przybli¿one, decydu-
je czytelnoœæ rysunku próbnego wykonanego w okreœlonej technice):
– jeœli dwa lub wiêcej punktów, lub innych kszta³tów ma tworzyæ jeden znak

graficzny, to odleg³oœci sk³adników znaku powinny wynosiæ 2,4 mm;
– znaki graficzne (punkty, linie, faktury) reprezentuj¹ce ró¿ne treœci powinny

byæ umieszczone w odleg³oœciach nie mniejszych ni¿ 5 mm. Tylko tam, gdzie
blisko siebie umieszczamy znaki wyraŸnie kontrastowe (np. napis brajlem
przy linii ci¹g³ej), odleg³oœæ nie mo¿e byæ mniejsza ni¿ 3 mm.
Gêste rozmieszczenie jednakowych, drobnych detali wypuk³ych mo¿e stano-

wiæ fakturê dotykow¹ zastêpuj¹c¹ kolor, czyli wyró¿niaj¹c¹ okreœlony obszar ry-
sunku. Faktura wyró¿niaj¹ca obszar powinna sk³adaæ siê ze znaków ma³ych
i u³o¿onych tak gêsto, ¿e dotyk nie czyta znaków, lecz zauwa¿a „innoœæ” obszaru.
Np. dla rozró¿nienia ko³a i okrêgu, okr¹g rysujemy lini¹, a ko³o wynosimy co naj-
mniej o 1 mm ponad powierzchniê t³a lub/i zape³niamy faktur¹ odró¿niaj¹c¹
wnêtrze ko³a od t³a na zewn¹trz ko³a.

Nie nale¿y wyró¿nionych obszarów zaznaczaæ deseniem zbudowanym
z rzadko rozmieszczonych znaków lub linii. Niewidomy czyta ka¿dy detal osob-
no, nie uzyskuj¹c przez to ¿adnej informacji. Ponadto deseñ zbudowany z linii
identycznych z liniami rysunku lub z linii podobnych jest myl¹cy. Czytaj¹cy nie
wie, czy czytana w tej chwili linia to czêœæ oznaczenia obszaru, czy jego granica,
czy ca³kiem inna informacja. Na ma³ych obszarach desenie takie staj¹ siê w ogóle
nieczytelne.
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Obszary pokryte ró¿ni¹cymi siê dotykowo fakturami zbudowanymi z drob-
nych znaków nale¿y rozgraniczyæ lini¹ – brzegiem obszarów. Jeœli brzeg obszaru
jest istotnym znakiem graficznym (brzeg morza, granica pañstwa), to trzeba go
narysowaæ i zachowaæ odstêp ok. 3 mm miêdzy faktur¹ a lini¹, by mo¿na by³o czy-
taæ liniê.

Linie ci¹g³e, punktowe, kreskowe (przerywane) nie powinny byæ grubsze
(szersze, wy¿sze) ni¿ jest to konieczne do uczynienia ich czytelnymi, odró¿nienia
ich od t³a lub do zró¿nicowania kilku rodzajów linii.

Zasady redagowania rysunku dla niewidomego nale¿y dostosowaæ do tech-
niki wykonywania rysunku. Jeœli dysponujemy technik¹ o zró¿nicowanej wyso-
koœci, to na g³adkich powierzchniach kulistych, walcowych i p³askowypuk³ych
mo¿na umieszczaæ znaki, linie i faktury. Natomiast na powierzchniach wyró¿nio-
nych faktur¹ napisy, znaki, linie powinny byæ wy¿sze ni¿ faktura. Jeœli nie jest to
technicznie mo¿liwe, to wokó³ znaku, linii, napisu trzeba „usun¹æ” fakturê na od-
leg³oœæ 3–5 mm. Jest to oczywiœcie mo¿liwe tylko przy zaznaczaniu faktur¹ odpo-
wiednio du¿ych powierzchni.

Pole widzenia dotyku decyduje o iloœci informacji

Maleñkie w porównaniu z rozmiarami prezentacji wypuk³ej „pole widzenia
palców” sprawia, ¿e niewidomy nie tyle ogl¹da prezentacjê co czyta j¹, a obraz
ca³oœci buduje w wyobraŸni, co wymaga wyæwiczenia pamiêci i wyobraŸni przest-
rzennej.

Jeœli niewidomy systematycznie pos³uguje siê tyflografik¹, to nauczyæ siê
musi najwydajniejszych metod czytania. Na to jednak, by niewidomy móg³ od-
czytaæ ca³oœæ obrazu graficznego, obraz ten musi byæ zredagowany w sposób wy-
starczaj¹co prosty, tzn. nie mo¿e zawieraæ wiêcej informacji, wiêcej elementów
graficznych ni¿ potrafi ogarn¹æ pamiêæ i wyobraŸnia czytaj¹cego (por. Lamant
2003, s. 51).

U³atwieniem dla czytaj¹cego jest precyzyjne zró¿nicowanie dotykowe linii
o ró¿nej treœci. Widz¹cy z kontekstu graficznego odczyta, która linia jest bokiem
figury, a która przek¹tn¹, która linia jest rzek¹, która po³udnikiem, równole¿ni-
kiem, a która ramk¹. Niewidomemu powinno o tym mówiæ dotykowe zró¿nico-
wanie linii (np. ci¹g³a gruba i cienka, punktowa z drobnych, z wiêkszych pun-
któw). Na przyk³ad w rysunkach pokazuj¹cych dzia³ania na wektorach linie
pomocnicze musz¹ byæ rysowane inaczej (lini¹ cieñsz¹ lub przerywan¹) ni¿ wek-
tory.

Korzystne mo¿e byæ zastosowanie linii specjalnie skonstruowanych:
– Brzeg obszaru, którego nie chcemy wyró¿niaæ faktur¹, mo¿e byæ zaznaczony

lini¹ niesymetryczn¹, g³adk¹ z jednej strony, a z drugiej strony szorstk¹, np.
zbudowan¹ z z¹bków prostok¹tnych lub trójk¹tnych.
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– Linia kierunkowa mo¿e byæ zbudowana z drobnych, niesymetrycznych ele-
mentów tak, ¿e przy czytaniu dotykowym inne jest wra¿enie, gdy czytamy
„z w³osem” a inne „pod w³os”.

– Strza³ki okreœlaj¹ce kierunek powinny posiadaæ grot w postaci k¹ta ostrego.
W zbiorach grafik wykonanych na okreœlony temat i w okreœlonej technice na-

le¿y zachowaæ te same oznaczenia poszczególnych elementów przez okreœlone
znaki, linie i faktury. Na przyk³ad, jeœli bohaterowie opowiadania s¹ pokazani na
kolejnych ilustracjach, to powinno siê zachowaæ ten sam sposób prezentowania
fryzury czy faktury ubrania. U³atwi to czytelnikowi identyfikacjê osób. Dla kolej-
nych rysunków z optyki nale¿y przyj¹æ sta³e oznaczenia cia³a przezroczystego,
cia³a nieprzezroczystego (zwierciad³a), Ÿród³a œwiat³a, promienia, osi optycznej
urz¹dzenia lub uk³adu, ew. innych powtarzaj¹cych siê w serii elementów graficz-
nych.

Umiejêtnoœæ czytania grafiki, obejmowania wyobraŸni¹ ca³ego jej kszta³tu,
podlega æwiczeniu, co pozwala osi¹gn¹æ umiejêtnoœæ odczytania grafiki w mo¿li-
wie najkrótszym czasie. Wyæwiczenie umiejêtnoœci czytania grafiki i obejmowa-
nia wyobraŸni¹ jej kszta³tu nie wystarczy do tego, by korzystaæ z informacji zawar-
tej w przekazie graficznym.

Rysunek nie jest podobny do przedmiotu

Najistotniejsz¹ trudnoœci¹ w czytaniu grafiki, jak¹ stwarza uszkodzenie wzro-
ku jest brak oczywistego zwi¹zku miêdzy obrazem graficznym a prezentowanym
przez grafikê przedmiotem.

Obrazy powstaj¹ce na siatkówce osoby widz¹cej w czasie obserwowania
przedmiotu i w czasie obserwowania jego fotografii lub obrazu s¹ fizjologicznie
jednakowe i istotnie podobne. Natomiast wra¿enia odbierane przez niewidome-
go koñcami palców przy czytaniu grafiki s¹ zupe³nie inne ni¿ wra¿enia odbierane
przy ogl¹daniu prawdziwego przedmiotu dotykiem obejmuj¹cym palców i d³oni.
Rysunek nie jest dla niewidomego podobny do przedmiotu, rysunek opowiada
niewidomemu o przedmiocie. Dlatego nie wszystkie stosowane przez widz¹cych
konwencje rysunkowe s¹ dostêpne dla niewidomych. Ponadto niewidomy nie
uczy siê spontanicznie dostêpnych dla niego konwencji rysunkowych, musi
ka¿d¹ œwiadomie przyswajaæ, tak jak uczymy siê kolejnego obcego jêzyka.

Na rysunku typu rzutu prostok¹tnego, nazwijmy go prostym widokiem, jest
zachowany podstawowy kszta³t przedmiotu widzianego z okreœlonej strony. Ry-
sunek czyta siê dotykiem podobnie do ogl¹dania przedmiotu z tej w³aœnie strony.
Jeden prosty widok przedmiotu mo¿e zawieraæ wiele informacji dostêpnych dla
niewidomego. Kilka widoków – rzutów prostok¹tnych przedmiotu z ró¿nych
stron pozwoli niewidomemu umiej¹cemu czytaæ grafikê wyobraziæ sobie kszta³t
przedmiotu, a nawet odtworzyæ ten kszta³t.
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Rysunek w rzucie ukoœnym natomiast jest podobny tylko do obrazu przed-
miotu, jaki na siatkówce oka tworzy jego soczewka. I analogicznie, do obrazu jaki
wytworzy na kliszy soczewka aparatu fotograficznego. Dlatego fotografia i pre-
zentacja w rzucie ukoœnym jest dla widz¹cego istotnie czytelna – istotnie podobna
do obrazu, jaki zobaczy patrz¹c na oryginalny obiekt. Podobnie czytelne s¹ pre-
zentacje narysowane w perspektywie zbie¿nej.

Niewidomy zaœ przy ogl¹daniu przedmiotów nie u¿ywa ¿adnej soczewki
i sposób odwzorowania przedmiotu lub uk³adu przedmiotów przez soczewkê
jest mu zupe³nie obcy. Prezentacje w ten sposób bêd¹ narysowane dla niewido-
mego nieczytelne. Nie nale¿y ich wiêc przetwarzaæ do postaci dotykowej.

Doœwiadczenie pedagogiczne wskazuje, ¿e nastêpuj¹ce konwencje graficzne
przedstawiaj¹ pojêcia lub rzeczywistoœæ materialn¹ w sposób dostêpny dla niewi-
domego:
– rysunek geometryczny przedstawiaj¹cy figury p³askie oraz rysunek konstruk-

cyjny na p³aszczyŸnie,
– rysunek ilustracyjny w konwencji rzutu prostok¹tnego (widok) wykonany bez

zbêdnych szczegó³ów,
– rzut przedmiotu na jedn¹, dwie i trzy p³aszczyzny,
– scena – rysunek kilku przedmiotów zredagowany tak, ¿e przedmioty nie

zas³aniaj¹ jeden drugiego,
– rysunek przedmiotu w przekroju,
– plan izby, budynku, terenu, miasta,
– mapa w dowolnej skali i odpowiednim poziomie generalizacji,
– wykres zale¿noœci funkcyjnej,
– rysunek wektorowy, schemat elektryczny, schemat komunikacyjny itp.

Oprawa s³owna jest istotnym sk³adnikiem tyflografiki

Grafika nie jest naturalnym jêzykiem niewidomego. Naturalnym jêzykiem
niewidomego jest s³owo mówione lub pisane. Oprawa s³owna jest konieczna, by
u³atwiæ celowe czytanie grafiki i uzupe³niæ o informacjê „niemieszcz¹c¹ siê”
w warstwie graficznej. Opraw¹ s³own¹ grafiki dla ma³ego dziecka bêdzie ustne
objaœnienie rodzica lub pedagoga. Grafika dla starszych uczniów i dla doros³ych
musi mieæ pisan¹ oprawê s³own¹:
– podpis – tytu³ powinien byæ umieszczony „w pierwszym wierszu”, czyli przy

dalszym – górnym brzegu arkusza, centralnie lub od lewego marginesu. Ponie-
wa¿ ukierunkowuje sposób czytania prezentacji, powinien zawieraæ podsta-
wow¹ informacjê – nazwê w³asn¹ prezentowanej rzeczy (pojêcia) i zastosowany
sposób prezentowania (np. Trójk¹t równoboczny, Stó³ – widok z przodu,
Schemat po³¹czeñ autobusowych, Przekrój skóry, Polska – mapa podstawowa
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itp.). Powinien te¿ zawieraæ skalê, jeœli jej podanie u³atwi ocenienie rozmiarów
obiektu;

– legenda – objaœnienie znaków lub detali u¿ytych w rysunku lub mapie – jest
stosownym sposobem objaœniania znaków mapy i planu oraz rysunków za-
wieraj¹cych elementy powtarzaj¹ce siê;

– w przypadku potrzeby umieszczania na rysunku podpisów czêœci rysunku
nale¿y je odsun¹æ od rysunku co najmniej o 5 mm. Linie prowadz¹ce od dalej
umieszczonego podpisu do elementu rysunku nale¿y te¿ zakoñczyæ w od-
leg³oœci 3–5 mm od rysunku;

– rysunki mog¹ byæ, w miarê potrzeby, opisane skrótami nazw prezentowanych
obiektów lub ich czêœci. Podpisywanie elementów prezentacji graficznej skró-
tami wymaga opracowania konsekwentnego systemu skrótów. Nale¿y zacho-
waæ min. 3 mm odstêpu miêdzy podpisem a znakiem, który podpisujemy.
Obszary wyró¿nione faktur¹ zwykle podpisujemy „w okienku” – prostok¹cie
bez faktury;

– jest czêsto przydatne, by grafice towarzyszy³ tak¿e tekst objaœniaj¹cy, który za-
proponuje sposób czytania b¹dŸ uzupe³ni te szczegó³y, których nie mo¿na po-
daæ graficzne. W odniesieniu do rysunku rozrywkowo-edukacyjnego tekst
w postaci pytañ lub poleceñ ukierunkuje wyobraŸniê, wprowadzi potrzebne
terminy, obudzi zainteresowanie i sk³oni do uwa¿nego czytania grafiki.
Z³o¿ony proces tworzenia mapy dotykowej i dotykowo-barwnej dla niewido-

mych i s³abowidz¹cych jest opisany szczegó³owo w pracy zbiorowej Tyflokartogra-
fia (2010), a w sposób popularyzuj¹cy przez M. Jakubowskiego (2010).

Adaptacja ilustracji

Nie nale¿y przetwarzaæ do postaci wypuk³ej wszystkich rysunków tworzo-
nych dla widz¹cych. Rysunki nieodpowiednie dla niewidomego, które przeka-
zuj¹ treœci potrzebne niewidomemu, np. ilustracje w podrêczniku, nale¿y naj-
pierw adaptowaæ, a dopiero potem przetwarzaæ.

Adaptacj¹ nazywamy proces przeredagowania prezentacji p³askiej do postaci
odpowiedniej dla niewidomego. Niekiedy informacjê graficzn¹ trzeba zast¹piæ
informacj¹ s³own¹ – odpowiedniejsz¹ dla niewidomego.

Aby prawid³owo dokonaæ adaptacji adaptator powinien nie tylko ustaliæ tytu³
rysunku, byæ mo¿e inny ni¿ tytu³ orygina³u, ale przede wszystkim zdaæ sobie
sprawê, nawet zwerbalizowaæ sobie informacjê, jak¹ grafika ma przekazaæ niewi-
domemu czytelnikowi.

Adaptacja treœci grafiki polegaæ mo¿e na:
– zmianie konwencji – sposobu przedstawienia;
– zmianie skali, z zasady na powiêkszeniu obrazu czytelnego dla widz¹cych;
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– zmianie poziomu generalizacji – uszczegó³owienia, czyli na rezygnacji z mniej
istotnych treœci. Adaptator powinien zdecydowaæ, jakie informacje graficzne
s¹ w danej prezentacji niezbêdne, z jakich nale¿y zrezygnowaæ, dlatego, ¿e
„nie zmieszcz¹ siê”, lub dlatego, ¿e zaabsorbuj¹ uwagê czytelnika szczegó³em
nieistotnym;

– podziale treœci ilustracji na kilka prezentacji tego samego obiektu, wykonanych
w tej samej, lub w innej ni¿ orygina³, konwencji, np. na zast¹pieniu prezentacji
obiektu w rzucie ukoœnym przez kilka prezentacji tego obiektu w rzucie pro-
stok¹tnym, na podziale treœci mapy na kilka map w jednej lub w ró¿nych ska-
lach;

– zmianie linii, znaków i kolorów oryginalnego rysunku na zró¿nicowane linie,
faktury powierzchniowe ew. inne oznaczenia wypracowane i sprawdzone
wczeœniej (opracowanie tyflograficzne).
Jeœli rysunek jest zbyt skomplikowany by go adaptowaæ, a uproszczenie nie

jest mo¿liwe bez utraty istotnych informacji, to nale¿y rysunek zast¹piæ wiernym
opisem.

Dopiero po adaptacji nale¿y grafikê przetworzyæ w odpowiedniej technice do
obrazu dotykowego.

Przestrzeganie zasad redagowania grafiki dla osób niewidomych jest podsta-
wowym warunkiem tworzenia grafiki istotnie u¿ytecznej dla okreœlonych grup
osób niewidomych. Grafika Ÿle zredagowana lub niedostosowana do aktualnych
mo¿liwoœci percepcyjnych ucznia nie jest dla niego pomoc¹, lecz dodatkow¹ ba-
rier¹ edukacyjn¹. Nauczyciel, zw³aszcza nauczyciel w szkole masowej, niezorien-
towany w problematyce bêdzie wymaga³ od ucznia przeczytania tego czego prze-
czytaæ siê nie da, bêdzie wymaga³ zrozumienia tego czego zrozumieæ nie mo¿na.
A uczeñ bêdzie opanowywa³ pamiêciowo materia³ merytoryczny i dodatkowo
opowiadanie o niezrozumia³ym rysunku. Rozpowszechnione jest w tej chwili
tworzenie adresowanej do niewidomych nie tylko prawid³owej, ale i Ÿle zredago-
wanej grafiki. Tworzenie z³ej grafiki jest nie tylko marnowaniem œrodków
spo³ecznych, jest równie¿ powa¿n¹ krzywd¹ wyrz¹dzan¹ niewidomym uczniom.

£¹czenie grafiki zredagowanej do odczytu dotykowego z grafik¹ barwn¹, zre-
dagowan¹ do czytania bardzo s³abym wzrokiem, jest metodycznie wartoœciowe.
Uczeñ bardzo s³abo widz¹cy mo¿e wtedy korzystaæ z obu sposobów prezentowa-
nia, a pedagogowi ³atwiej jest objaœniaæ rysunek, który z ³atwoœci¹ czyta wzro-
kiem.

W wielu krajach s¹ tworzone bardzo dobre ilustracje dla niewidomych i bar-
dzo dobre mapy.
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Nauczanie niewidomego grafiki

Potrzeba edukacji graficznej dziecka niewidomego

Wszyscy rozumiej¹, ¿e np. po angielsku mo¿na rozmawiaæ tylko z cz³owie-
kiem, który siê tego jêzyka nauczy³. Nale¿y wiêc zauwa¿yæ, ¿e niewidomy nie bê-
dzie rozumia³ jêzyka grafiki, dopóki siê go nie nauczy. Dziecko widz¹ce zaczyna
uczyæ siê jêzyka grafiki (podobnie, jak jêzyka ojczystego) ju¿ w okresie niemowlê-
ctwa. Podstawowym warunkiem u¿ytecznoœci grafik dobrze zredagowanych dla
niewidomych jest rozpoczêcie edukacji graficznej niewidomych uczniów w jak
najwczeœniejszym okresie ich rozwoju. Tylko czytelnik nauczony „jêzyka grafiki”
mo¿e czytaæ i rozumieæ informacje przekazywane tym jêzykiem (por. Bendych
1995, cz. III, s. 151–152)

Specyfika edukacji graficznej niewidomego

Edukacja graficzna dziecka niewidomego przebiegaæ musi odmiennie, ni¿ edukacja
graficzna dziecka widz¹cego

Wczesna edukacja graficzna dziecka widz¹cego przebiega w du¿ej mierze
spontanicznie w pierwszych latach jego ¿ycia. Dzieci wczeœnie zaczynaj¹ ogl¹daæ
obrazki, ogl¹daj¹ ich wiele, porównuj¹ z widzianym obrazem rzeczy. Fotografia,
obrazki w konwencji naturalistycznej s¹ istotnie podobne do obiektów, które
przedstawiaj¹. To znaczy, ¿e fizjologiczny przebieg zjawiska poznawania wzro-
kiem obiektu i jego podobizny jest identyczny, a zespó³ wra¿eñ, który tworzy wy-
obra¿enie przedmiotu i jego reprezentacji, jest istotnie podobny. Obrazki schema-
tyczne, np. narysowane lini¹, s¹ symbolami podobnymi do swoich pierwowzo-
rów. Dzieci zdolne ju¿ do u¿ywania symboli, obejmuj¹c wzrokiem ca³y obrazek,
wczeœnie ucz¹ siê „kodów obrazkowych”. W ten sposób dzieci widz¹ce ucz¹ siê
odbieraæ informacjê graficzn¹ w wielu konwencjach – sposobach rysowania. S¹
wiêc nieŸle przygotowane do odbioru informacji graficznej, podawanej przez
podrêczniki szkolne. Ponadto rozumnie wychowywane dzieci widz¹ce w wieku
kilku lat dostaj¹ kartki, o³ówki, kredki, i rozpoczynaj¹c od bazgroty, przechodz¹
kolejne stadia ekspresji graficznej, s¹ przygotowane do wypowiadania siê jêzy-
kiem grafiki. Ogl¹danie obrazków pomaga w czynnym opanowaniu tego jêzyka,
a samodzielne tworzenie komunikatów graficznych sprzyja rozumieniu odbiera-
nych komunikatów. Dziecko coraz swobodniej pos³uguje siê jêzykiem grafiki.

Dziecko niewidome ma du¿o mniej okazji czytania dobrze zredagowanej grafiki,
a czytanie jej jest dla niego du¿o trudniejsze. Czêsto nie ma okazji do samodzielnego
rysowania. Nie uczy siê wiêc grafiki w sposób podobny do dziecka widz¹cego. Edu-
kacja graficzna dziecka niewidomego nie odbywa siê spontanicznie.
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Niestety, niejednokrotnie edukacja graficzna niewidomego ucznia ogranicza
siê do nauki czytania reprezentacji przygotowanych przez widz¹cych wedle ich
rozeznania, czêsto zbyt trudnych dla ucznia. W Poradniku dydaktycznym dla na-
uczycieli realizuj¹cych podstawê programow¹ w zakresie szko³y podstawowej i gimnazjum
z uczniami niewidomymi i s³abowidz¹cymi znalaz³ siê rozdzia³: Cele i metoda nauczania
dzieci niewidomych rysowania i czytania rysunku (Wiêckowska 2001). Natomiast pro-
gramy nauczania nie przewiduj¹ czasu na metodyczn¹ naukê grafiki.

Czytanie grafiki przez niewidomego

W toku rozwoju tyflodydaktyki opracowano metody sprawnego dotykowe-
go czytania grafiki. Czytanie grafiki lub mapy i wszelkie dotykowe poznawanie
przedmiotów anga¿uje tzw. dotyk kinestetyczny. Jest to struktura poznawcza,
pozwalaj¹ca niewidomemu prawid³owo poznawaæ przedmioty i grafikê doty-
kow¹. Warunkiem wykszta³cenia i funkcjonowania tej struktury jest samodzielne
ogl¹danie dotykowe (por. Dixon 1984). Nie nale¿y prowadziæ r¹k niewidomego
po przedmiocie lub po rysunku, jeœli ma go obj¹æ wyobraŸni¹ lub uczyæ siê tego.
Nale¿y pomagaæ instrukcjami s³ownymi, a przede wszystkim nale¿y uczyæ pra-
wid³owej strategii poznawania grafiki.

Zacz¹æ trzeba od prawid³owego po³o¿enia przed sob¹ reprezentacji graficz-
nej. W Polsce przyjmujemy, za decyzj¹ Miêdzynarodowego Sympozjum w Bruk-
seli poœwiêconego planom miast dla niewidomych i s³abowidz¹cych, znak umow-
ny – œciêcie prawego dalszego (górnego) rogu arkusza (por. Górski 1984). Alterna-
tyw¹ jest umieszczanie w tym rogu, tu¿ przy marginesach, niewielkiego trójk¹ta
prostok¹tnego. Kolejnym krokiem musi byæ przeczytanie tytu³u i – je¿eli jest – le-
gendy. Czytelnikowi, który nie widzi ca³oœci, u³atwi to zrozumienie rysunku.
Czytanie rysunku nale¿y zacz¹æ od obejrzenia ca³ego arkusza wszystkimi palcami
obu r¹k, przesuwaj¹c rêce od dalszego (górnego) marginesu ku sobie. Uczeñ na-
uczany poziomych ruchów palców przy czytaniu tekstu powinien zmieniaæ ten
nawyk przy nauce czytania grafiki. Taki ogl¹d orientuje pobie¿nie w ca³oœci, po-
zwala rozpoznaæ, czy na arkuszu umieszczono jeden rysunek czy wiêcej. Obejrze-
nie rysunku „z góry na dó³” przygotowuje do objêcia wyobraŸni¹ ca³ej jego treœci.

Dopiero po obejrzeniu ca³oœci nale¿y w sposób systematyczny czytaæ po-
szczególne linie, znaki i obszary rysunku zaznaczone faktur¹ lub kolejne jego czê-
œci. Niewidomy potrzebuje du¿o wiêcej czasu ni¿ widz¹cy na odczytanie prostej
figury geometrycznej, gdy¿ musi wykonaæ wiele ruchów, by tê jedn¹ figurê zi-
dentyfikowaæ. Czytanie bardziej rozbudowanej ilustracji jest znacznie trudniej-
sze. Rysunek musi wiêc byæ na tyle przejrzyœcie zredagowany, by przeczytanie go
by³o mo¿liwe. Przy czytaniu ma³ych rysunków lub znaków umieszczonych na
du¿ym arkuszu nale¿y robiæ to w okreœlonym porz¹dku, np. badaj¹c pasy „po³ud-
nikowe” lub „równole¿nikowe”. Po³o¿enie kolejnego elementu czytaj¹cy powi-
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nien odnosiæ do tych ju¿ poznanych, odwo³uj¹c siê do pojêæ, takich jak: „bli¿ej”,
„dalej”, „na lewo” czy „na prawo”. Nie nale¿y przy tym jednak u¿ywaæ umow-
nych okreœleñ, stosowanych do tekstu pisanego – „wy¿ej” i „ni¿ej”, jeœli kierunek
„od czytaj¹cego” nie odpowiada kierunkowi pionowemu w narysowanym przed-
miocie.

Opis s³owny bardzo pomaga w zapamiêtywaniu informacji przekazywanej
grafik¹. Niewidomy uczeñ powinien nazywaæ odczytane z rysunku kszta³ty lub
znaki oraz oznaczone nimi obiekty, a tak¿e okreœlaæ ich po³o¿enie. Nie wystarczy
jednorazowe przeczytanie grafiki. Niewidomy powinien kilkakrotnie, samodziel-
nie przeczytaæ dan¹ reprezentacjê graficzn¹, aby przyswoiæ sobie jej treœæ.

Nauka czytania rysunku polega na czytaniu pod kierunkiem nauczyciela, któ-
ry pytaniami, potwierdzeniami i radami pomaga uczniowi w wypracowaniu
w³asnej metody czytania grafiki. Konieczne jest umiejêtne stopniowanie trudno-
œci. Niskie progi trudnoœci dziecko pokonuje z zapa³em, prze¿ywaj¹c kolejne suk-
cesy. Zbyt wysoki próg trudnoœci, w tej trudnej dla niewidomego dziedzinie, blo-
kuje mo¿liwoœæ postêpu.

Rysunek niewidomego

Pomimo, i¿ dwuchsetletnie doœwiadczenie tyflopedagogów i wspó³czesne ba-
dania dowodz¹, ¿e tak¿e niewidomy mo¿e tworzyæ czyteln¹ i zrozumia³¹ grafikê
(por. Szuman 1967; Bendych 1994; Chojecka, Magner, Szwedowska, Wiêckowska
2008), rysunek niewidomego dziecka uwa¿ano na ogó³ tylko za narzêdzie wgl¹du
specjalistów w jego psychikê (por. Bendych 1994). Tylko Semevskij (1952, 1960)
proponuje program konsekwentnego uczenia niewidomych rysowania. Program
ten robi wra¿enie dobrej adaptacji programu ogólnie realizowanego we wspó³-
czesnej Semevskiemu szkole sowieckiej.

Rysowanie przez niewidomego jest mo¿liwe, gdy¿ istnieje wiele dostêpnych
dla niewidomego technik odrêcznego tworzenia grafiki i reprezentacji dotyko-
wych:
1. T³oczenie linii d³utkiem (sztyfcikiem) w tabliczce lub z pomoc¹ maszyny

brajlowskiej dla narysowania czegoœ jest znakomitym æwiczeniem wyobraŸ-
ni przestrzennej, gdy¿ rysuj¹cy musi wyobraziæ sobie to co chce narysowaæ
i œwiadomie zaplanowaæ swoje dzia³anie w przestrzeni arkusza. Mo¿na tym
sposobem rysowaæ prostok¹ty, proste plany i schematy, np. równowagi si³
w maszynach prostych i wiele podobnych.

2. T³oczenie linii d³utkiem brajlowskim (sztyfcikiem) lub ig³¹ w arkuszu
le¿¹cym na podk³adzie gumowym wymaga sprawnoœci rêki i wyæwiczonej
wyobraŸni przestrzennej. Jest to sposób najprostszy przy rysowaniu przez
widz¹cego prostego schematu dla osoby niewidomej umiej¹cej czytaæ grafi-
kê dotykow¹.
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3. Rysowanie rade³kiem na papierze brajlowskim. Rade³ko – zêbate kó³eczko
zaopatrzone w trzonek ujmuj¹cy oœ nale¿y toczyæ dociskaj¹c po papierze
le¿¹cym na warstwie gumy. WyraŸna linia powstaje po spodniej stronie ar-
kusza. U¿ywaj¹c cyrkla zakoñczonego rade³kiem oraz linijki mo¿na spraw-
nie wykonywaæ rysunki konstrukcyjne lub geometryczne z wykorzystaniem
ekierki i przyk³adnicy. Czêœæ linii pomocniczych pozostaje na odwrocie ar-
kusza, co u³atwia czytanie rysunku. Wykonywanie t¹ technik¹ innego ro-
dzaju rysunków jest bardzo uci¹¿liwe.

4. Rysowanie d³ugopisem na folii termokurczliwej, le¿¹cej na rysownicy po-
krytej warstw¹ gumy, jest technik¹ najprostsz¹, dostêpn¹ dla dzieci. Pokryta
warstw¹ miêkkiej gumy rysownica powinna zapewniæ mo¿liwoœæ umoco-
wania arkusza, dziecku mo¿na pomóc przytwierdzaj¹c rogi arkusza taœm¹
samolepi¹c¹. Do rysowania dobra jest opakowaniowa folia termokurczliwa
o odpowiedniej gruboœci, pozwalaj¹ca na formowanie linii. Rysuj¹c nale¿y
u¿ywaæ pióra kulkowego bez tuszu (wypisanego) lub rysownika z tworzy-
wa o koñcówce z takim samym promieniem krzywizny. Jeœli drugi koniec
rysownika ma nieco wiêkszy promieñ krzywizny (jest bardziej zaokr¹glo-
ny), to mo¿na rysowaæ nim linie wyraŸnie grubsze, co mo¿e u³atwiæ zreda-
gowanie treœci rysunku. Mo¿liwe jest rysowanie odrêczne oraz z u¿yciem
linijki, ekierki, cyrkla, przyk³adnicy. Nie jest mo¿liwe usuniêcie b³êdnie na-
rysowanej linii. Jeœli dziecko ma mieæ mo¿liwoœæ powrotu do daw- niej wyko-
nanych rysunków, to trzeba je przymocowywaæ do arkuszy papieru
brajlowskiego, barwnego papieru do drukarek lub do stronniczek zeszytu
z papieru pakowego, bo inaczej dziecko nie zapanuje nad œliskimi kartkami.
W podobny sposób mo¿na rysowaæ na papierze „brajlowskim”, tzn. papie-
rze o gruboœci odpowiedniej do pisania brajlem.

5. Nalepianie rysunku liniami, p³aszczyznami i kszta³tami z plasteliny jest bar-
dzo dobr¹ technik¹ przy przechodzeniu od reprezentacji trójwymiarowej –
modelu przez relief, czyli p³askorzeŸbê do rysunku, czyli reprezentacji
p³asko-wypuk³ej lub narysowanej lini¹. Tworzenie t¹ technik¹ rysunku li-
niowego jest bardzo pracoch³onne, bo wymaga toczenia z plasteliny wa³ecz-
ków na linie. Trudno te¿ przechowywaæ bez uszkodzenia rysunki nalepione
na papierze lub celofanie. Zalet¹ tej techniki jest to, ¿e rysuj¹cy ma du¿¹
swobodê twórczej wypowiedzi.

6. Uk³adanie rysunku na flaneli z kszta³tek papieru œciernego jest dobre do
szybkiego wykonywania planów lub schematów z powtarzaj¹cych siê ele-
mentów. Potrzebna jest p³yta pokryta warstw¹ tkaniny – wystarczy uszyæ
œci¹gniêty na gumkê pokrowiec na rysownicê – oraz prostok¹ty lub inne
kszta³ty wyciête z papieru œciernego. Kszta³tki mog¹ reprezentowaæ sto³y
ustawiane w klasie, izby lokowane przy korytarzu z wyd³u¿onego pro-
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stok¹ta, domki przy ulicy. Paski wed³ug potrzeby mog¹ oznaczaæ korytarze,
jezdnie, chodniki itp. Oczywiœcie papier œcierny uk³adamy ostr¹ stron¹ do
tkaniny, gdy¿ wtedy nie przesuwa siê po tkaninie i nie drapie palców
ogl¹daj¹cego prezentacjê. Dziecku o obni¿onej sprawnoœci r¹k mo¿na po-
móc, sklejaj¹c prostok¹cik papieru œciernego z identycznym prostok¹cikiem
z tektury, cienkiego styropianu itd. U³atwimy w ten sposób dziecku mani-
pulowanie kszta³tkami.

7. Rysowanie kredk¹ œwiecow¹ na szorstkim papierze daje liniê ró¿ni¹c¹ siê
dotykowo od t³a. Nie mo¿na t¹ technik¹ wykonaæ dok³adnego rysunku, ale
mo¿na bazgraæ lub wykonaæ dotykowo czytelny, prosty rysunek.
Instytucje zaopatruj¹ce niewidomych w sprzêt specjalistyczny rozprowa-

dzaj¹ przybory do rysunku geometrycznego: rysownice, foliê do rysowania, linij-
ki, ekierki, cyrkle, k¹tomierze, tablice do szybkiego wykonywania wykresów. Nie-
kiedy urz¹dzenia te s¹ wykonywane z myœl¹ o nauczycielu przygotowuj¹cym
pomoc graficzn¹ dla ucznia, a nie o uczniu. Œwiadczy o tym stary, znakomicie
skonstruowany przyrz¹d do szybkiego wykonywania wykresów. Ma nazwê
„Graph and Mathematical Demonstration Board” (Royal National Instytut for the
Blind), mimo ¿e mo¿e znakomicie s³u¿yæ do wykonywania grafik przez ucznia,
a nie tylko do demonstrowania mu grafik wykonanych przez pedagoga.

W szko³ach laskowskich od dziesiêcioleci systematycznie uczymy rysunku
geometrycznego z wykorzystaniem dostosowanych dla niewidomych przybo-
rów i stosujemy ilustracjê dydaktyczn¹ przygotowan¹ dla ucznia. Do lat osiem-
dziesi¹tych nie uczono rysunku w ramach nauczania wczesnoszkolnego, nie
przygotowywano uczniów do odbierania informacji poprzez grafikê.

Postulat Bendych (1995, cz. III, s. 151–152) wprowadzenia nauki rysunku do
nauczania wczesnoszkolnego nie doczeka³ siê powszechnej realizacji.

Rewalidacyjny Program Nauczania Dzieci Niewidomych Rysunku

Eksperyment pedagogiczny

Proponowany Rewalidacyjny Program Nauczania Dzieci Niewidomych Ry-
sunku jest oparty na wieloletnim doœwiadczeniu tyflopedagogów i na ekspery-
mencie nauczania rysunku w m³odszych klasach Szko³y Podstawowej w Laskach,
przeprowadzonym w latach 1993–1998. W klasie eksperymentalnej pracowa³y ra-
zem dwie nauczycielki: El¿bieta Szwedowska – nauczycielka prowadz¹ca klasê
nauczania pocz¹tkowego i s. El¿bieta Wiêckowska – maj¹ca za sob¹ doœwiadcze-
nie 10 lat nauczania rysunku zawodowego w ZSZ dla niewidomych. Celem pracy
by³o przygotowanie uczniów do czytania ze zrozumieniem ilustracji dydaktycz-
nej, systematycznie tworzonej w szko³ach laskowskich od lat 60. XX wieku. Eks-
peryment i wnioski z niego p³yn¹ce zosta³y opisane w ksi¹¿ce Nauczanie niewido-
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mych dzieci rysunku. Przewodnik dla nauczyciela (Chojecka, Magner, Szwedowska,
Wiêckowska 2008).

Do aktualnych sformu³owañ programu w³¹czono wnioski i obserwacje uzy-
skane w konsultacjach z Alin¹ Talukder, ucz¹c¹ rysunku w OSW w Owiñskach
i ze œp. King¹ Basik, która od 2007 do 2010 roku uczy³a rysunku w m³odszych kla-
sach Szko³y Podstawowej w Laskach.

Za³o¿enia Rewalidacyjnego Programu Nauczania Dzieci Niewidomych Rysunku

Przystêpuj¹c w 1993 roku do eksperymentu podejmuj¹ce go nauczycielki
przyjê³y dwa za³o¿enia.

Pierwsze za³o¿enie – jeœli traktujemy grafikê jak system przekazywania infor-
macji jako jêzyk, to musimy zauwa¿yæ, ¿e w toku nauczania jêzyka ojczystego,
tak¿e obcego, kierujemy do dziecka w tym jêzyku komunikaty i oczekujemy jego
wypowiedzi. Podobnie w prawid³owym nauczaniu grafiki nale¿y zachowaæ rów-
nowagê miêdzy nauk¹ czytania grafiki, nauk¹ rysowania w okreœlonych konwe-
ncjach, a tak¿e spontanicznym rysunkiem dziecka, poniewa¿ nauczanie aktywne
jest efektywniejsze od uczenia biernego odbioru przygotowanej dla ucznia infor-
macji. A wiêc uczenie rysowania bêdzie wspiera³o naukê odbierania informacji
graficznej, podobnie jak nauka pisania wspiera rozumienie czytanego tekstu. Zro-
zumienie zwi¹zku miêdzy obiektem przestrzennym a jego sp³aszczon¹ reprezen-
tacj¹ bêdzie nieporównanie ³atwiejsze dla ucznia, który samodzielnie narysuje
obiekt w okreœlonej konwencji ni¿ dla ucznia, który jedynie czyta gotow¹ prezen-
tacjê. Zbyteczne stanie siê skomplikowane postêpowanie dydaktyczne pro-
wadz¹ce do zrozumienia zwi¹zku prezentacji z obiektem, jakie proponuje
W. Fromm (1983).

W pocz¹tkach nauczania jêzyka ojczystego, tak¿e obcego, rozmawiamy
z dzieckiem o obiektach i zjawiskach otoczenia obecnie obserwowanych przez
dziecko. Po opanowaniu techniki rysowania i podstawowych pojêæ uczeñ powi-
nien rysowaæ i czytaæ rysunki przedmiotów dostêpnych mu na co dzieñ i ³atwych
do odtworzenia na p³aszczyŸnie rysunku. Podobnie najpierw uczymy dziecko
czytania i pisania, a potem wymagamy rozumienia informacji podanej na piœmie,
np. w podrêczniku i analogicznie wymagamy umiejêtnoœci wypowiedzi pisem-
nych. Dopiero po opanowaniu podstaw jêzyka mówionego, pisanego czy graficz-
nego, lub jêzyka obcego mo¿emy tym jêzykiem przekazywaæ informacje o tym,
czego uczeñ nie spostrzega w toku lekcji i wymagaæ wypowiedzi w tym jêzyku.
Tak w³aœnie nale¿y uczyæ niewidome dziecko grafiki. A jest to dla niego nauka
trudna, potrzebne jest wiêc du¿o staranniejsze stopniowanie trudnoœci ni¿ przy
nauczaniu dziecka widz¹cego.

Drugie za³o¿enie – wzrok ujmuje ca³oœæ obiektu, ca³oœæ grafiki, wiêc dziecko
widz¹ce zaczyna naukê grafiki od czytania sylwetek znanych mu przedmiotów.

Polska szko³a tyflografiki 69



Dotyk postrzega fragment obiektu, fragment grafiki. Zgodnie z natur¹ poznania
dotykowego nauczanie nale¿y rozpocz¹æ od czytania i rozró¿niania linii o ró¿-
nych fakturach oraz ich kszta³tów. Nastêpnie uczymy rozró¿niania prostych zna-
ków, prostych figur geometrycznych i wype³niaj¹cych je faktur dotykowych. Na-
ukê rysowania rozpoczynamy tak¿e od kreœlenia linii. Akceptowaæ nale¿y
bazgrotê jako naturalny etap rozwoju graficznego dziecka.

Rysowanie i czytanie rysunków przedmiotów, jako zadanie znacznie trudniej-
sze, powinno byæ kolejnym etapem nauczania.

Trzecie za³o¿enie – œcis³e powi¹zanie nauki rysunku z nauk¹ pojêæ relacji
przestrzennych wprowadzi³y do programu dzieci klasy eksperymentalnej reali-
zuj¹cej program. Ju¿ w pierwszym okresie realizacji za³o¿onego programu klasa
przekaza³a nam, swoimi zachowaniami i s³owami, bardzo wa¿n¹ informacjê.
Dzieci nie mia³y œwiadomoœci, ¿e otaczaj¹ca je rzeczywistoœæ jest przestrzeni¹ trój-
wymiarow¹. Wykonywa³y prawid³owo wyuczone na pamiêæ czynnoœci, bez ro-
zumienia otoczenia przestrzennego i przestrzennoœci w³asnego dzia³ania. Nie
wykonywa³y poleceñ wykonania dzia³añ na powierzchni arkusza rysunkowego,
jeœli w poleceniu u¿ywa³yœmy nazw relacji przestrzennych. Dzieci same zaprag-
nê³y narysowaæ laurkê dla mamy. Ale kwiatki na laurce by³y porozrzucane przy-
padkowo, bez ¿adnego zamys³u kompozycyjnego. Opisuj¹c umeblowanie poko-
ju, dzieci pisa³y: „potem jest szafa, potem ma³a szafka, potem fotel, potem ³awa
(…)” – nie u¿ywaj¹c ¿adnych okreœleñ przestrzennych.

Uczniowie nasi uœwiadomili nam, ¿e ka¿de dziecko niewidome wchodzi
w wiek szkolny z powa¿nym, w porównaniu z pe³nosprawnymi rówieœnikami,
deficytem wyobra¿eñ o otoczeniu, a tak¿e deficytem pojêæ. Deficyt wyobra¿eñ
i pojêæ dziecka niewidomego nie dotyczy wy³¹cznie doznañ wizualnych, obiektów
odleg³ych, bardzo ma³ych, du¿ych czy niebezpiecznych. Powa¿nym deficytem
jest deficyt pojêæ relacji przestrzennych miêdzy obiektami w otoczeniu dziecka.

Ka¿de dziecko uczy siê jêzyka ojczystego, kojarz¹c s³yszane s³owa z obserwo-
wanymi przedmiotami, sytuacjami, zjawiskami. Kilkuletnie dziecko widz¹ce
uczy siê t¹ drog¹ nie tylko nazw przedmiotów, ale tak¿e nazw zjawisk i relacji
obserwowanych w otoczeniu, a nawet na ekranie telewizora. W szczególnoœci ro-
zumienia s³ów: bli¿ej, dalej, wy¿ej, ni¿ej, obok, przy, przed, za, na, nad, pod, po-
miêdzy, d³u¿szy, krótszy, w kierunku itp., uczy siê s³ysz¹c wypowiedzi doros³ych
o obiektach i zjawiskach w polu jego widzenia. Dziecko niewidome, s³ysz¹ce takie
wypowiedzi, nie widzi wymienianych obiektów, wiêc nie uczy siê rozumienia
nazw relacji. Rozumie tylko to co podpada pod jego doœwiadczenie, czyli relacje
zachodz¹ce w czasie: „przed œniadaniem trzeba siê ubraæ, lekcje s¹ miêdzy œniada-
niem i obiadem, po obiedzie idziemy na spacer”.

Nauczycielki prowadz¹ce nauczanie eksperymentalne przeprowadzi³y wiêc
z uczniami szereg æwiczeñ wdra¿aj¹cych rozumienie nazw relacji przestrzennych
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miêdzy figurami na powierzchni arkusza i miêdzy przedmiotami w zasiêgu bez-
poœredniej obserwacji nieprzemieszczaj¹cego siê ucznia. Nazywa³y, a potem ucz-
niowie nazywali relacje miêdzy obiektami bliskimi, które w œwiadomoœci ucznia
istnia³y jednoczeœnie (a nie spotykanymi „potem”). Nieco dziwi³ zapa³, z jakim ze-
spó³ inteligentnych dzieci wykonywa³ te, wydawa³oby siê, banalne æwiczenia.
S¹dzê, ¿e uczniów frapowa³o to, ¿e dziêki tym æwiczeniom zaczynali rozumieæ jê-
zyk, którym mówiono dotychczas nie tyle do nich, co nad ich g³owami. Æwiczenia
te okaza³y siê skutecznym narzêdziem budzenia œwiadomoœci przestrzennej nie-
widomych uczniów, co potwierdzali nauczyciele orientacji przestrzennej. Æwi-
czenia takie s¹ opisane szczegó³owo w ksi¹¿ce Nauczanie niewidomych dzieci rysun-
ku. Przewodnik dla nauczyciela (Chojecka, Magner, Szwedowska, Wiêckowska 2008,
rozdz. 9.7).

Ponadto edukacja graficzna przygotowa³a uczniów do odbioru informacji
graficznej, stosowanej w toku nauczania przedmiotów ogólnokszta³c¹cych, co
by³o pierwszym jej celem, a tak¿e do pos³ugiwania siê planem. Uczniowie, ju¿ na
etapie nauczania pocz¹tkowego nauczyli siê pos³ugiwania planem, zaczynaj¹c od
planu nakrycia dla jednej osoby, a koñcz¹c na planie rozleg³ego Zak³adu.

Istota i funkcjonowanie Programu

Program nasz nie jest programem edukacyjnym przewiduj¹cym realizacjê
okreœlonych treœci w konkretnym wieku dziecka lub klasie. Nie jest adaptacj¹ pro-
gramu grafiki czy plastyki przeznaczonego dla dzieci widz¹cych.

Program nasz jest programem rewalidacyjnym okreœlaj¹cym zakres i kolej-
noœæ æwiczeñ prowadz¹cych do opanowania przez wyobraŸniê dziecka otaczaj¹cej
je przestrzeni, do przyswojenia ze zrozumieniem wielu terminów przestrzen-
nych i do nauczenia siê tworzenia i czytania grafiki dotykowej, w dostêpnych nie-
widomemu konwencjach graficznych.

Oprócz Poradnika dla nauczyciela przygotowano ju¿ dwa cykle ksi¹¿eczek edu-
kacyjnych dla dzieci, zawieraj¹cych adresowane do pedagoga propozycje roz-
mów z dzieckiem o ka¿dym z rysunków.

Trzytomowa seria Elementarz do nauki rysunku: tom 1: Linie i figury; tom 2:
Przedmioty; tom 3: Sylwetki (Hadamik, Wiêckowska) jest zredagowana jako pod-
rêcznik dla dziecka i dla pedagoga pracuj¹cego nad pojêciami dziecka. Sekwencja
rysunków do czytania odpowiada proponowanej metodzie nauki czytania grafi-
ki. Obok rysunków znajduj¹ siê propozycje rozmów edukacyjnych z dzieckiem.
Elementarz wprowadza dziecko stopniowo w umiejêtnoœæ czytania grafiki, a kolej-
ne kartki wprowadzaj¹ metodycznie w rozumienie kolejnych pojêæ przestrzen-
nych, takich jak: d³u¿szy, krótszy, bli¿ej mnie, dalej itd.

Trzytomowa seria Plany do nauki orientacji przestrzennej: tom 1: Nakrycie sto³u
dla jednej osoby; tom 2: Nakrycie sto³u; tom 3: Ustawiamy krzes³a (Talukder, Wiêckow-
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ska) pozwala systematycznie utrwalaæ pojêcia przestrzenne i ju¿ w okresie na-
uczania wczesnoszkolnego rozpocz¹æ nauczanie pos³ugiwania siê planem jako
obrazem realnie, jednoczeœnie istniej¹cych obiektów. Istotnie wp³ywa na rozwój
pojêæ przestrzennych, a zatem i na prawid³ow¹ naukê orientacji przestrzennej,
a potem na prawid³owe rozumienie i umiejêtnoœæ czytania planów du¿ych obsza-
rów i map.

Nauczanie rysunku w m³odszych klasach laskowskiej Szko³y Podstawowej
jest kontynuowane w sposób podobny do opisanego. Tak¿e nauczyciele orienta-
cji przestrzennej i samodzielnego przemieszczania siê, pracuj¹cy w OSW w Las-
kach, stosuj¹ elementy proponowanego tu programu edukacji graficznej i eduka-
cji przez grafikê do kszta³cenia pojêæ przestrzennych dzieci niewidomych. Stwier-
dzaj¹ przydatnoœæ tak stosowanej grafiki do nauczania pos³ugiwania siê planem
i do pe³nowartoœciowego realizowania programu orientacji przestrzennej. W po-
dobny sposób s¹ uczeni grafiki uczniowie OSW w Owiñskach.

Proces nauczania rysunku

Warunki organizacyjne
Jak wskazuje doœwiadczenie, jeden nauczyciel mo¿e efektywnie prowadziæ

nauczanie czworga dzieci. W OSW z klas¹ lub zespo³em o wiêkszej liczbie ucz-
niów powinno pracowaæ dwóch nauczycieli lub zespó³ trzeba podzieliæ na grupy
æwiczeniowe. W nauczaniu integracyjnym lub w³¹czaj¹cym rysunku powinien
uczyæ tyflopedagog wspomagaj¹cy ucznia lub dobrze poinstruowany rodzic. Na-
uczanie wspomagaj¹ce nale¿y w potrzebnym wymiarze przed³u¿yæ a¿ do liceum,
bo nauczyciele przedmiotów nie bêd¹ umieli wesprzeæ ucznia w czytaniu ze zro-
zumieniem trudnych ilustracji.

Podstawowe wskazania dydaktyczne
1. Pierwszymi technikami s³u¿¹cymi dziecku niewidomemu do odwzorowania

rzeczywistoœci powinny byæ techniki trójwymiarowe – modelowanie z kloc-
ków, plasteliny, gliny itp.

2. Edukacja graficzna dziecka niewidomego i czytanie ilustracji nie zast¹pi
bezpoœredniego poznania przedmiotów codziennego u¿ytku, obiektów
przyrodniczych, roœlin i zwierz¹t, narzêdzi i innych wytworów cz³owieka.

3. Dziecko niewidome powinno mieæ mo¿liwoœæ przejœcia przez wszystkie na-
turalne etapy rozwoju ekspresji graficznej.

4. Niezbêdnym wyposa¿eniem ucznia s¹ narzêdzia i materia³ do samodzielne-
go rysowania oraz dostêp do zbiorów dobrze zredagowanej ilustracji o po-
ziomie trudnoœci dostosowanym do poziomu ucznia.
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Etapy nauczania grafiki w toku nauki szkolnej dziecka niewidomego
Okres wstêpny obejmuje zapoznanie dziecka z technik¹ rysowania oraz æwi-

czenia pomagaj¹ce obj¹æ wyobraŸni¹ i s³owami ca³¹ powierzchniê arkusza rysun-
kowego, a potem stopniowo przestrzeñ w³asnego cia³a i najbli¿szego otoczenia.
Propozycje æwiczeñ znajduj¹ siê w Przewodniku (Chojecka i in. 2008). Do takich
æwiczeñ mo¿na te¿ u¿ywaæ Elementarzy oraz Planów do nauczania orientacji prze-
strzennej.

Dziecko powinno zacz¹æ bazgraæ wtedy, gdy bêdzie doœæ sprawne manualnie
do pos³ugiwania siê przyborami rysunkowymi i œledzenia efektów swego
dzia³ania. Ma prawo rysowaæ dziecinne rysunki schematyczne tak¿e wtedy, gdy
do czytania dajemy mu poprawnie zredagowane ilustracje. Rysunek mo¿e i po-
winen byæ dla dziecka niewidomego tak¿e drog¹ ekspresji. Nale¿y akceptowaæ
rysunki w³aœciwe dla aktualnego etapu rozwoju ucznia. Naturalne dla dziecka
niewidomego konwencje reprezentowania uk³adów przestrzennych s¹ konwen-
cjami logiczymi, ale nie optycznymi. Dzieci i doroœli niewidomi, którzy nie wi-
dzieli, rysuj¹ czêsto uk³ady przestrzenne w konwencji bliskiej temu, co w geo-
metrii nazywa siê rozwiniêciem bry³y.

Na przyk³ad na ilustracji do bajki o Czerwonym Kapturku, na œrodku arkusza,
dziecko narysowa³o prost¹ drogê. Na koñcach drogi narysowa³o fasady domków
Babci i Czerwonego Kapturka. Wierzcho³ki dachów zwróci³o odpowiednio ku
dalszemu i ku bli¿szemu brzegowi arkusza. Drzewa rosn¹ce po lewej stronie drogi
zwróci³o wierzcho³kami w lewo, a drzewa z prawej strony drogi – wierzcho³kami
w prawo. Podobnie na rysunku dwóch osób siedz¹cych naprzeciw siebie przy sto-
le, dziecko narysuje osoby w widoku z boku. Ale widok blatu sto³u znajdzie siê
w tej samej p³aszczyŸnie rysunku co osoby bez ¿adnych skrótów perspektywicz-
nych, których dziecko przecie¿ nie widzi. Podobnie bêdzie narysowany, miêdzy
sylwetkami Maryi i Józefa, ¿³obek z postaci¹ Dzieci¹tka Jezus.

Nie nale¿y oceniaæ negatywnie takich rysunków. Dziecko rysuje tak jak widzi
i pojmuje. Natomiast rysunki, które dajemy dziecku do czytania, powiny byæ zre-
dagowane poprawnie, w konwencjach wspólnych – widz¹cym i niewidomym
i dostosowane poziomem trudnoœci do aktualnych mo¿liwoœci percepcyjnych
ucznia.

Na etapie nauczania wczesnoszkolnego zajêcia z rysunku s³u¿¹ poznaniu gra-
fiki jako jêzyka – sposobu „mówienia” z dzieckiem o przedmiotach i ich uk³adach.
Istotnym celem nauki jest te¿ budowanie pojêæ przestrzennych. Tematem ryso-
wanych i czytanych rysunków powinny byæ znane dziecku obiekty, najlepiej ta-
kie, które mo¿na ogl¹daæ w czasie zajêæ. Nie mo¿na na tym etapie u¿ywaæ rysun-
ku do przekazywania dziecku informacji o nieznanych mu obiektach.

Nauczanie konwencji plan zaczynamy od planu obszaru w zasiêgu r¹k dzie-
cka (por. Szwedowska, Wiêckowska 2001). Plan nakrycia dla jednej osoby opo-
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wiada o po³o¿eniach, o relacjach przestrzennych miêdzy przedmiotami, z który-
mi dziecko ma co dzieñ do czynienia. Jedyn¹ now¹ rzecz¹ s¹ s³owa mówi¹ce
o relacjach przestrzennych. W tak prostych sytuacjach dziecko mo¿e przyswoiæ
nowe i trudne pojêcia. Stopniowaniem trudnoœci bêdzie systematyczne zwiêksza-
nie liczby przedmiotów na serwetce. Materia³em do pocz¹tkowych æwiczeñ z pla-
nem s¹ ksi¹¿eczki dotykowe Plany do nauczania orientacji przestrzennej (Talukder,
Wiêckowska), prezentuj¹ce plany obszarów dostêpnych bezpoœredniemu pozna-
niu dotykowemu i proponuj¹ce sposób prowadzenia zajêæ z uczniem lub klas¹.
Nauka konwencji plan polegaæ powinna na ostro¿nym zwiêkszaniu wielkoœci ob-
szaru obejmowanego planem tworzonym i planem czytanym przez dziecko.

Kolejnym etapem powinno byæ opracowanie planu rozmieszczenia przed-
miotów na stole ucznia, planu sto³u nakrytego dla kilku osób, planu zestawiania
kilku mebli, w koñcu plan ustawiania mebli w jednym pokoju.

Etap wstêpny nauczania rysunku powinien obejmowaæ:
– zapoznanie z technik¹ rysowania dostêpn¹ dla dziecka,
– systematyczne æwiczenia, prowadz¹ce do przyswojenia przez dziecko potrzeb-

nych pojêæ przestrzennych,
– æwiczenia w rysowaniu prostych znaków i czytaniu prostych rysunków, a na-

stêpnie prostych w budowie i bliskich dziecku przedmiotów.
Trzeba pokazaæ dziecku, choæby prowadz¹c jego rêkê, sposób narysowania

pierwszej kreski. Potem trzeba pozwoliæ na rysunek spontaniczny, tak¿e na pierw-
szy jego etap, jakim jest bazgrota – pierwszy etap rozwoju graficznego dziecka.
Bazgrota – zbiór narysowanych przez dziecko linii – nie jest do niczego podobny
i niczego nie oznacza. Na pocz¹tkowym etapie nie trzeba polecaæ dziecku rysowa-
nia jakichkolwiek ilustracji. Trzeba chwaliæ za opanowanie techniki rysowania
i odwagê tworzenia w³asnego dzie³a.

Pocz¹tki odwzorowania rysunkowego rzeczywistoœci otaczaj¹cej ucznia po-
winny byæ prowadzone dwoma torami:
– opowiadanie rysunkiem o przedmiocie, czyli ilustracja;
– opowiadanie rysunkiem o uk³adzie przedmiotów na p³aszczyŸnie, czyli plan.

Nie jest celowe wdra¿anie dziecka do czytania i odtwarzania schematycznych
rysunków przedmiotów niedostêpnych jego bezpoœredniemu poznaniu – „tak
trzeba rysowaæ s³oñce, tak trzeba rysowaæ domek, tak trzeba rysowaæ samochód”.
Dziecko powinno, na odpowiednim etapie edukacji graficznej, samodzielnie na-
rysowaæ fasadê domku dla lalek lub innego, dok³adnie obejrzanego modelu
domu. Po tym doœwiadczeniu bêdzie ze zrozumieniem czytaæ prezentacje fasad
innych budynków. Powinno narysowaæ swoj¹ zabawkê – samochód w widoku
z góry, z boku, z przodu. Nie powinno uczyæ siê schematów stosowanych przez
widz¹cych, tak jak uczymy siê hieroglifów. Powinno uczyæ siê logicznego rozu-
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mienia zwi¹zku miêdzy rysunkiem a przedmiotem, by rozumieæ w przysz³oœci
graficzn¹ informacjê o nieznanych przedmiotach.

Rysowanie i czytanie rysunków przedmiotów i ich zbiorów – scen. Poniewa¿
zwi¹zek reprezentacji rysunkowej z przedmiotem nie jest dla niewidomego oczy-
wisty, nale¿y pokonywaæ drobne progi trudnoœci. Zaczynaæ nale¿y od rysowania
i czytania przedmiotów wyraŸnie p³askich, takich jak jesienne liœcie czy sztuæce.
Sposób rysowania bry³ mo¿na uzasadniæ, k³ad¹c na arkuszu przekrojony na pó³
owoc lub warzywo. Widok przedmiotu z kilku stron wprowadzamy przetaczaj¹c
po rysownicy przedmiot tak prosty, jak prostopad³oœcienny klocek lub pude³ecz-
ko. Podobnie rysunek w przekroju wprowadzamy poprzez realne przekrojenie
przygotowanego do tego przedmiotu, np. ma³ego naczynia z plasteliny. Staran-
nego opracowania wymaga czytanie i rysowanie sylwetki cz³owieka i jego twa-
rzy. Opracowywanie rysunków zwierz¹t, pojazdów, budynków bêdzie okazj¹ do
znacznie dok³adniejszego poznania budowy tych obiektów ni¿ dzieje siê to przy
ogl¹daniu przedmiotu lub modelu z opowiadaniem, ale bez rysowania.

Rysowanie i czytanie planów nale¿y rozpocz¹æ od planu przestrzeni dostêp-
nej uczniowi bez przemieszczania siê (por. Szwedowska, Wiêckowska 2001). Ze-
spo³em przedmiotów bliskich uczniowi jest nakrycie do posi³ku, które umieœcimy
na serwetce lub tacce i tak¹ sytuacjê powinien prezentowaæ pierwszy plan dla
dziecka.

W starszych klasach szko³y podstawowej nale¿y pos³ugiwaæ siê rysunkiem
dydaktycznym poznawanych przez ucznia obiektów. Ale rysunek powinien tyl-
ko towarzyszyæ bezpoœredniemu poznaniu obiektów i ich uk³adów lub modelom
obiektów niedostêpnych. Uczniowie powinni rysowaæ te obiekty lub modele, któ-
re poznaj¹ na lekcji i czytaæ prawid³ow¹ ilustracjê dydaktyczn¹.

Oprócz nauki rysunku ilustracyjnego uczeñ bêdzie móg³ podj¹æ ze zrozumie-
niem naukê rysunku geometrycznego z u¿yciem przyborów geometrycznych
(por. Chojecka, Magner, Szwedowska, Wiêckowska 2008, rozdz. 12). Prawid³owo
prowadzony niewidomy uczeñ jest w stanie samodzielnie wykonywaæ rysunki
konstrukcyjne. Zbyt trudne mog¹ byæ tylko konstrukcje wieloetapowe, bo g¹szcz
linii i punktów na arkuszu przestaje byæ czytelny dla dotyku. Samodzielne wyko-
nywanie przez ucznia konstrukcji geometrycznych jest znakomitym æwiczeniem
wyobraŸni przestrzennej.

Rozszerzeniem zakresu planu bêdzie na tym etapie opracowanie planu poko-
ju lub klasy, potem ca³ego budynku. Uczeñ powinien czytaæ i sporz¹dzaæ z po-
moc¹ nauczyciela plany rzeczywistych pomieszczeñ, w których przebywa, potem
takich, które tylko zwiedza. Powinien te¿ czytaæ mapy dostosowane do programu
nauczania i mo¿liwoœci percepcyjnych ucznia.

W gimnazjum mo¿na ostro¿nie stosowaæ jako pomoc dydaktyczn¹ rysunki
i schematy nieznanych obiektów, najlepiej w zestawieniu z podobnymi obiektami
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lub z rysunkami podobnych obiektów znanych uczniowi. Powinny byæ stosowa-
ne mapy dotykowe lub dotykowo-barwne. Pomoc¹ w opanowaniu wyobraŸni¹
i planem przestrzeni miasta s¹ Plany typowych ulic i skrzy¿owañ… (Talukder 2011).

W liceum uczniowie powinni czytaæ dobrze adaptowane ilustracje stosowane
w ogólnie dostêpnych podrêcznikach. Powinni pos³ugiwaæ siê map¹ oraz planem
budynku i terenu.

Dok³adnoœæ programu
Æwiczenia proponowane w ramach programu nie s¹ uporz¹dkowane w me-

todyczne ci¹gi, wskazuj¹ce sposób ³¹czenia zadañ z ró¿nych dziedzin rysunku.
Nauczyciel powinien dostosowywaæ zadania stawiane przed uczniem w ró¿nych
dziedzinach grafiki do ich aktualnych mo¿liwoœci, potrzeb i zainteresowañ. Bo
uczeñ nie jest materia³em, który kszta³tujemy, realizuj¹c program. Program jest
narzêdziem, którym mamy pomagaæ uczniowi w jego rozwoju.

Wnioski i perspektywy na przysz³oœæ.

Nale¿y uwa¿aæ za sprawdzone, ¿e wczesna, metodyczna nauka grafiki ma
istotnie korzystny wp³yw na rewalidacjê i edukacjê dziecka niewidomego.

Korzyœci, jakie odnosi uczeñ z realizacji Rewalidacyjnego Programu Naucza-
nia Dzieci Niewidomych Rysunku:
1. Obudzenie œwiadomoœci i wyobraŸni przestrzennej oraz nauka terminów

okreœlaj¹cych kszta³ty i relacje przestrzenne pozwala:
– opanowaæ wyobraŸni¹ i s³owami przestrzeñ w³asnego cia³a, co umacnia po-

czucie to¿samoœci;
– opanowaæ wyobraŸni¹ i s³owami najbli¿sz¹ przestrzeñ, co umo¿liwia orien-

tacjê w otoczeniu, a zatem samodzielnoœæ motoryczn¹ i lokomocyjn¹.
Wczesne opanowanie przez ucznia przestrzeni prowadzi do wychowania
cz³owieka samodzielnego ¿yciowo, nie dopuszcza do utrwalenia w wieku
m³odzieñczym infantylnej sylwetki psychicznej podopiecznego.

2. Opanowanie konwencji plan umo¿liwia skuteczne poznawanie obszarów
szerszych ni¿ codzienna lokomocja i samodzielne przemieszczanie siê
w nieznanych wczeœniej obszarach.

3. Opanowanie konwencji ilustracyjnych pozwala poznawaæ poprzez grafikê
nieznane wczeœniej obiekty.
„Rysunek pozwala ujawniaæ deficyty poznawcze naszych uczniów, a tak¿e

znajdowaæ na nie dostêpne remedium, jakim jest dotykowe poznawanie œwiata
i opisywanie go s³owami i kresk¹. Rysunek motywuje te¿ uczniów do wiêkszej
aktywnoœci daj¹c satysfakcjê z narysowania przedstawienia, które jest rozpozna-
walne dla innych” (†Kinga Basik, Sprawozdanie z nauczania rysunku za r. szk. 2009/
2010).
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Wiele jeszcze spraw z zakresu nauczania niewidomych grafiki wymaga prze-
badania, skonsultowania przez szersze grono tyflopedagogów, unormowania,
wreszcie wprowadzenia do obowi¹zuj¹cych dokumentów programowych. Dla-
tego te¿ na zakoñczenie wskazaæ nale¿y problemy badawcze i organizacyjne, któ-
rych rozwi¹zanie pozwoli w przysz³oœci prawid³owo prowadziæ edukacjê gra-
ficzn¹ niewidomych i s³abowidz¹cych uczniów.

Badania obj¹æ powinny:
1. Rozwój pojêæ przestrzennych u ma³ego dziecka niewidomego (które nigdy

nie pos³ugiwa³o siê wzrokiem) w okresie przechodzenia od czasowego do
przestrzennego rozumienia zmian w otoczeniu.

2. Mo¿liwoœæ kompensowania ju¿ w okresie przedszkolnym i wczesnoszkol-
nym opóŸnieñ w rozumieniu przestrzennoœci œwiata, powodowanych usz-
kodzeniem wzroku.

3. Naturalny rozwój graficzny dziecka niewidomego.
4. Zakres umiejêtnoœci graficznych potrzebnych niewidomemu.

Rozwi¹zania wymagaj¹ nastêpuj¹ce problemy:
1. Opracowanie pe³nej metodyki rewalidacyjnego nauczania rysunku od przed-

szkola do matury (wynikaj¹cej z wiedzy w zakresie zagadnieñ wymienio-
nych wczeœniej).

2. Egzekwowanie obowi¹zuj¹cych zasad redagowania ilustracji i grafiki prze-
znaczonej do odczytu dotykiem i s³abym wzrokiem.

3. Opracowanie zasad – instrukcji tworzenia planów budynków wspó³czes-
nych i zabytkowych, planów osiedli i miast w du¿ych skalach.

4. Zapewnienie niewidomym uczniom oprzyrz¹dowania umo¿liwiaj¹cego ry-
sowanie – produkcja i sprzeda¿ po cenach dostêpnych dla rodziców.

5. Zapewnienie wystarczaj¹cej liczby prawid³owo zredagowanych i dobrze
wykonanych rysunków, w dostêpnych niewidomemu technikach i konwe-
ncjach, prezentuj¹cych potrzebne tematy, takich jak: elementarze do na-
uczania grafiki, ilustracje stosowane w podrêcznikach szkolnych (od
nauczania pocz¹tkowego po maturê), mapy i atlasy.

6. Zapewnienie edukacyjno-rozrywkowej, prawid³owo ilustrowanej ksi¹¿ki
dla niewidomych. Dziecku niewidomemu mniej jest potrzebna ksi¹¿ka
o wró¿kach, smerfach czy kosmitach. Bardziej potrzebna jest dobrze ilustro-
wana ksi¹¿ka popularno-naukowa, przybli¿aj¹ca trudn¹ do bezpoœredniego
poznania rzeczywistoœæ.

7. Harmonijne w³¹czenie edukacji graficznej do programu rewalidacji i eduka-
cji ogólnej dziecka niewidomego i s³abowidz¹cego.
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Wnioski koñcowe

• Wdra¿anie edukacji graficznej i obejmowanie ni¹ kolejnych roczników mo¿e
nastêpowaæ tylko stopniowo, w miarê opracowywania i rozpowszechniania
metod dydaktycznych, pomocy technicznych i materia³ów graficznych.

• Wprowadzenie metodycznie poprawnej edukacji graficznej w ca³ym toku na-
uczania niewidomych powinno byæ jednym z celów rewalidacyjnych naszej
reformy edukacji.

• Wprowadzenie do nauczania dzieci niewidomych metodycznej edukacji graficz-
nej usunie istniej¹c¹ dyskryminacjê, zaœ doros³ym umo¿liwi pe³niejsze uczest-
nictwo we wspó³czesnym ¿yciu spo³ecznym i kulturalnym.

Ksi¹¿ki dla ucznia prezentuj¹ce Program:

s. Hadamik B., s. Wiêckowska E. (2008), Elementarz do nauki rysunku, tom 1. Linie i figury,
Wyd. TOnO, druk: Tactile Vision Inc. Kanada, Laski

s. Hadamik B., s. Wiêckowska E. (2008), Elementarz do nauki rysunku, tom 2. Przedmioty, Wyd.
TOnO, druk: Tactile Vision Inc. Kanada, Laski

s. Hadamik B., s. Wiêckowska E. (2011), Elementarz do nauki rysunku, tom 3. Sylwetki, Wyd.
TOnO, druk: Tactile Vision Inc. Kanada, Laski

Talukder A., Owiñska, s. Wiêckowska E. (2005), Plany do nauki orientacji przestrzennej, tom 1.
Nakrycie sto³u dla jednej osoby, Wyd. Tyflograf, Owiñska

Talukder A., Owiñska, s. Wiêckowska E. (2005), Plany do nauki orientacji przestrzennej, tom 2.
Nakrycie sto³u, Wyd. Tyflograf, Owiñska

Talukder A., Owiñska, s. Wiêckowska E. (2010), Plany do nauki orientacji przestrzennej, tom 3.
Ustawiamy krzes³a, Wyd. Tyflograf, Owiñska

Talukder A. (2011), Plany typowych ulic i skrzy¿owañ do nauki orientacji przestrzennej, Studio
Tyflografiki, Owiñska
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The Polish school of tyflography

(Summary)

Using of tactile graphics has a potential to support the process of the blinds communi-
cation and development. Describing the method in the area of work with blind people, the
author presents many rules of graphic preparation the convex drawing. In this context
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a preparation of a blind person to reading the tactile graphics is also very important. The
second problem taken into consideration is a drawing of a blind person and different tech-
niques of manual making the graphics. The author also presents “Teaching the Blind Chil-
dren of Drawing Rehabilitation Program” based on the educational experiment.
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Iwona Jagoszewska

Pod³o¿e zmian w edukacyjnej drodze studentów

nies³ysz¹cych do zawodu surdopedagoga

Wprowadzenie

Strategia edukacyjna pañstwa wobec nies³ysz¹cych w ich drodze od szko³y
podstawowej do szkolnictwa wy¿szego jest oparta na zmianach w myœleniu
i dzia³aniu, na zasadach koegzystencji, równoœci i poszanowania innego. Wy-
znacznikami tej transformacji s¹ m.in. nowe rozwi¹zania systemowe zwi¹zane
z dostosowaniem polskich przepisów prawa do wymogów prawa Unii Europej-
skiej. Utrzymanie dynamicznego rozwoju, a zw³aszcza polepszanie jakoœci
kszta³cenia, staje siê zasadniczym wyzwaniem dla szkolnictwa wy¿szego w Polsce.
Narzuca to wspó³czesnej edukacji nowe zadania dotycz¹ce ca³ego systemu
kszta³cenia nies³ysz¹cych, g³ównie szczegó³owych standardów dla absolwentów
szkó³ na poszczególnych poziomach kszta³cenia.

Tendencje zmian w kszta³ceniu nies³ysz¹cych, w drodze do uzyskania kwali-
fikacji pedagoga specjalnego, ³¹cz¹ siê œciœle z:
– kontekstem wczeœniejszych wydarzeñ w polityce edukacyjnej pañstwa pol-

skiego,
– regulacjami prawnymi obejmuj¹cymi strategie europejskie,
– aspiracjami edukacyjnymi nies³ysz¹cych oraz czynnikami warunkuj¹cymi po-

wodzenie,
– zwiêkszeniem dostêpu do wy¿szych szczebli edukacji dla studentów nies³y-

sz¹cych,
– specyfik¹ funkcjonowania nies³ysz¹cych studentów w szkole wy¿szej,
– wymagania rynku pracy wobec absolwentów pedagogiki specjalnej – surdo-

pedagogiki.
W artykule zostan¹ one przedstawione w kontekœcie mo¿liwoœci i ograniczeñ

w przygotowaniu nies³ysz¹cych do podjêcia nauki na najwy¿szym szczeblu edu-
kacji. Ten kontekst nabiera coraz wiêkszego znaczenia wraz z przyspieszeniem
procesów integracyjnych zarówno w Europie, jak i polskim systemie oœwiato-
wym. Sk³aniaj¹ one do refleksji nad relacj¹ miêdzy systemem edukacji a global-



nym rynkiem pracy, do nowego spojrzenia na edukacjê nies³ysz¹cych, którzy
chc¹ zaj¹æ dobr¹ pozycjê w spo³eczeñstwie, np. z perspektyw¹ podjêcia pracy
jako pedagog specjalny.

Zmiany w strategii edukacyjnej nies³ysz¹cych pedagogów specjalnych

W drodze przebytej przez polsk¹ oœwiatê doœæ istotny by³ prze³om w myœle-
niu i dzia³aniu edukacyjnym, który nast¹pi³ w koñcu lat dziewiêædziesi¹tych.
W spo³ecznej historii naszego pañstwa okres ten zaznaczy³ siê zmian¹ ustroju
spo³eczno-politycznego, który przyczyni³ siê do krytycznego zdiagnozowania
w³asnego systemu oœwiatowego. Uœwiadomiono sobie koniecznoœæ wprowadze-
nia kompleksowych reform edukacyjnych, dziêki którym dosz³o do wielu pozy-
tywnych przekszta³ceñ (odnotowano znacz¹cy wzrost wskaŸnika scholaryzacji
na poziomie szko³y œredniej oraz w szkolnictwie wy¿szym). Dzisiaj dysponujemy
ju¿ informacjami, i¿ budowa i rozbudowa nowego systemu by³a niedostatecznie
przygotowana i poœpiesznie wprowadzana w ¿ycie.

Po wejœciu Polski do Unii Europejskiej zmianom poddano nie tylko gospodar-
kê, ale tak¿e pozosta³e dziedziny ¿ycia spo³eczno-gospodarczego, w tym oœwiatê.
Ogólnie mo¿na powiedzieæ, i¿ przyjête do realizacji strategie edukacyjne maj¹
zmierzaæ do wspierania budowy gospodarki i spo³eczeñstwa opartego na wiedzy.
Z jednej strony chodzi o zapewnienie równego dostêpu do wiedzy, a z drugiej,
wysokich standardów nauczania. Dla osi¹gniêcia tego celu w³adze i politycy
oœwiatowi podejmowali strategiczne dla sektora oœwiaty decyzje, którym towa-
rzyszy³y m.in. zmiany w programach nauczania, zw³aszcza poprzez krzewienie
w nich nowej mentalnoœci spo³ecznej, upowszechnianie wartoœci, kszta³towanie
nowych postaw, które u³atwia³yby zmiany instytucjonalne.

W zwi¹zku z tymi przemianami oczekiwano w rezultacie procesu kszta³cenia
wszystkich uczniów nie tylko samodzielnego, aktywnego, mobilnego absolwen-
ta, ale te¿ odpowiedniego przygotowania do nowych wyzwañ m³odego pokole-
nia wyposa¿onego w kompetencje i umiejêtnoœci zdobywania informacji. Wyzna-
czone kierunki rozwoju s¹ wcielane w ¿ycie m.in. poprzez stosowanie rozwi¹zañ
zmierzaj¹cych do zniwelowania ró¿nic w edukacji. Warto w tym miejscu podkreœ-
liæ sprawê upowszechnienia nowych zasad postêpowania wobec mniejszoœci.
„Polityczna poprawnoœæ” nakazuje identyczne traktowanie wszystkich osób, we
wszelkich sytuacjach spo³ecznych; chodzi tu o sprawiedliwe traktowanie oraz
przestrzeganie nale¿nych praw, np. osób niepe³nosprawnych. Jak ka¿dy, tak
i niepe³nosprawny, ma prawo do godnego ¿ycia, a obowi¹zuj¹ca od 1 sierpnia
1997 roku Karta Praw Osób Niepe³nosprawnych gwarantuje pe³ny dostêp do na-
uki, pracy oraz uczestnictwa w ¿yciu spo³ecznym, publicznym, kulturalnym, arty-
stycznym, sportowym, zgodnie z potrzebami i zainteresowaniami.
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Prawo do nauki w polskim systemie prawnym reguluj¹:
I. Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej

1. „Ka¿dy ma prawo do nauki. Nauka do 18. roku ¿ycia jest obowi¹zkowa.
Sposób wykonywania obowi¹zku szkolnego okreœla ustawa.

2. Nauka w szko³ach publicznych jest bezp³atna. Ustawa mo¿e dopuœciæ
œwiadczenie niektórych us³ug edukacyjnych przez publiczne szko³y wy¿sze
za odp³atnoœci¹.

3. Rodzice maj¹ wolnoœæ wyboru dla swoich dzieci szkó³ innych ni¿ publicz-
ne. Obywatele i instytucje maj¹ prawo zak³adania szkó³ podstawowych,
ponadpodstawowych i wy¿szych oraz zak³adów wychowawczych. Wa-
runki zak³adania i dzia³alnoœci szkó³ niepublicznych oraz udzia³u w³adz
publicznych w ich finansowaniu, a tak¿e zasady nadzoru pedagogiczne-
go nad szko³ami i zak³adami wychowawczymi okreœla ustawa.

4. W³adze publiczne zapewniaj¹ obywatelowi powszechny i równy dostêp
do wykszta³cenia. W tym celu tworz¹ i wspieraj¹ systemy indywidualnej
pomocy finansowej i organizacyjnej dla uczniów i studentów. Warunki
udzielania pomocy okreœla ustawa.

5. Zapewnia siê autonomiê szkó³ wy¿szych na zasadach okreœlonych w usta-
wie” (Konstytucja RP, art. 70, 1997).

II. Europejska Konwencja o Ochronie Praw Cz³owieka
„Nikt nie mo¿e byæ pozbawiony prawa do nauki. Wykonuj¹c swoje funkcje
w dziedzinie wychowania i nauczania, pañstwo uznaje prawa rodziców do
zapewnienia wychowania i nauczania zgodnie z ich w³asnymi przekonania-
mi religijnymi i filozoficznymi” (Protokó³ dodatkowy Europejskiej Konwencji
o ochronie praw cz³owieka i podstawowych wolnoœci, dalej zwany Kon-
wencj¹ Europejsk¹, 1953).

III. Konwencja o Prawach Dziecka
1. „Pañstwa–Strony uznaj¹ prawo dziecka do nauki i w celu realizowania

tego prawa na zasadzie równych szans w szczególnoœci:
1) uczyni¹ nauczanie podstawowe, obowi¹zkowe i bezp³atne dla wszyst-
kich;
2) bêd¹ popieraæ rozwój ró¿norodnych form szkolnictwa œredniego za-
równo ogólnokszta³c¹cego, jak i zawodowego, uczyni¹ je dostêpnymi dla
ka¿dego dziecka oraz podejm¹ odpowiednie kroki, takie jak wprowa-
dzenie bezp³atnego nauczania oraz udzielanie w razie potrzeby pomocy
finansowej;
3) za pomoc¹ wszelkich w³aœciwych œrodków uczyni¹ szkolnictwo wy¿sze
dostêpnym dla wszystkich na zasadzie zdolnoœci;
4) udostêpni¹ wszystkim dzieciom informacje i poradnictwo szkolne
i zawodowe;
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5) podejm¹ kroki na rzecz zapewnienia regularnego uczêszczania do
szkó³ oraz zmniejszenia wskaŸnika porzucania nauki.

2. Pañstwa–Strony bêd¹ podejmowa³y wszelkie w³aœciwe œrodki zapew-
niaj¹ce, aby dyscyplina szkolna by³a stosowana w sposób zgodny z ludzk¹
godnoœci¹ dziecka i z niniejsz¹ konwencj¹.

3. Pañstwa–Strony bêd¹ popiera³y i rozwija³y miêdzynarodow¹ wspó³pra-
cê w dziedzinie oœwiaty, w szczególnoœci w celu przyczyniania siê do
zlikwidowania ignorancji i analfabetyzmu na œwiecie oraz u³atwienia
dostêpu do wiedzy naukowo-technicznej oraz nowoczesnych metod na-
uczania. W tym zakresie nale¿y w szczególnoœci uwzglêdniæ potrzeby
krajów rozwijaj¹cych siê.

Dalej „Pañstwa–Strony, zgodne, ¿e nauka dziecka bêdzie ukierunkowana na:
rozwijanie w jak najpe³niejszym zakresie osobowoœci, talentów oraz zdolno-
œci umys³owych i fizycznych dziecka, rozwijanie w dziecku szacunku dla
praw cz³owieka (...), szacunku dla rodziców, to¿samoœci kulturowej, jêzyka
(...), przygotowanie dziecka do odpowiedzialnego ¿ycia w wolnym spo³eczeñ-
stwie (...)” (Konwencja o Prawach Dziecka, art. 28, 1989).

IV. Miêdzynarodowy Pakt Praw Gospodarczych, Spo³ecznych i Kulturalnych
1. „Pañstwa–Strony niniejszego Paktu uznaj¹ prawo ka¿dego do nauki.
2. Pañstwa–Strony niniejszego Paktu uznaj¹, ¿e w celu osi¹gniêcia pe³nej

realizacji tego prawa:
a) nauczanie podstawowe bêdzie obowi¹zkowe, bezp³atne i dostêpne dla
wszystkich (...)” (Miêdzynarodowy Pakt Praw Gospodarczych, Spo³ecz-
nych i Kulturalnych, art. 13, 1966).

V. Ustawa o Systemie Oœwiaty w Polsce
Ustawa o systemie oœwiaty z dnia 7 wrzeœnia 1991 roku umo¿liwia „pobiera-
nie nauki we wszystkich typach szkó³ przez dzieci i m³odzie¿ niepe³no-
sprawn¹“ (art. 1, pkt 5), a najnowsze zmiany w tej Ustawie zapewniaj¹ realiza-
cjê „zindywidualizowanego procesu kszta³cenia, form i programów naucza-
nia“ (art. 1, pkt 5a). Te przepisy daj¹ nauczycielom mo¿liwoœæ dostosowania
wymagañ do indywidualnych potrzeb i mo¿liwoœci dziecka na ka¿dym etapie
edukacyjnym. Dziecko niepe³nosprawne ma prawo do:
– pobierania nauki we wszystkich typach szkó³,
– dostosowania treœci, metod i organizacji nauczania do ich mo¿liwoœci psy-

chofizycznych,
– pomocy psychologiczno pedagogicznej.
Zarz¹dzenie Nr 29 Ministra Edukacji Narodowej z dnia 4 paŸdziernika 1993 r.

w sprawie zasad organizowania opieki nad uczniami niepe³nosprawnymi, ich
kszta³cenia w ogólnodostêpnych i integracyjnych publicznych przedszkolach,
szko³ach i placówkach oraz organizacji kszta³cenia specjalnego (Dz.Urz. MEN, Nr
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9, poz. 36). Rozporz¹dzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 21 maja 2001
roku w sprawie ramowych statutów publicznego przedszkola oraz publicznych
szkó³ (Dz.U. Nr 61, poz. 624). Rozporz¹dzenie Ministra Edukacji Narodowej
z dnia 21 maja 2001 r. w sprawie ramowych planów nauczania w szko³ach publicz-
nych (Dz.U. Nr 61, poz. 626)).

System oœwiaty zapewnia w szczególnoœci realizacjê prawa ka¿dego obywa-
tela Rzeczypospolitej Polskiej do kszta³cenia (pkt 1), mo¿liwoœæ pobierania nauki
we wszystkich typach szkó³ przez dzieci i m³odzie¿ niepe³nosprawn¹ oraz niedo-
stosowan¹ spo³ecznie, zgodnie z indywidualnymi potrzebami rozwojowymi
i edukacyjnymi oraz predyspozycjami (pkt 5), a tak¿e upowszechnienie dostêpu
do szkó³ œrednich, których ukoñczenie umo¿liwia dalsze kszta³cenie w szko³ach
wy¿szych (pkt 7) (Ustawa o systemie oœwiaty, art. 1, 1991).

W dniu 18 stycznia 2005 roku MENiS wyda³o dwa rozporz¹dzenia:
– w sprawie warunków organizowania kszta³cenia, wychowania i opieki dla dzie-

ci i m³odzie¿y niepe³nosprawnych oraz niedostosowanych spo³ecznie w przed-
szkolach, szko³ach i oddzia³ach ogólnodostêpnych lub integracyjnych, oraz

– w sprawie warunków organizowania kszta³cenia, wychowania i opieki dla
dzieci i m³odzie¿y niepe³nosprawnych oraz niedostosowanych spo³ecznie
w specjalnych przedszkolach, szko³ach i oddzia³ach oraz w oœrodkach.
W rozporz¹dzeniach tych uregulowano m.in. kwestie zwi¹zane z zapewnie-

niem uczniom i absolwentom, posiadaj¹cym orzeczenie o potrzebie kszta³cenia
specjalnego, odpowiednich warunków i form przeprowadzania sprawdzianu
w szkole podstawowej, egzaminów: gimnazjalnego, maturalnego i potwierdzaj¹-
cego kwalifikacje zawodowe.

2 sierpnia 2005 roku Rz¹d przyj¹³ strategiê edukacyjn¹ na lata 2007–2013, któ-
rej celem jest podniesienie poziomu wykszta³cenia spo³eczeñstwa polskiego i do-
stosowanie modelu edukacyjnego do zmieniaj¹cych siê warunków spo³ecznych.
W ramach strategii Rz¹d zaproponowa³ m.in. rozbudowê systemu wczesnego
wspomagania dzieci wymagaj¹cych dodatkowej pomocy, usuwanie barier w do-
stêpie do edukacji osobom ze szczególnymi potrzebami edukacyjnymi, upowsze-
chnienie dostêpu do edukacji oraz wzmocnienie roli edukacji przedszkolnej. Do-
tyczy to równie¿ upowszechnienia edukacji dzieci nale¿¹cych do mniejszoœci
narodowych.

Obecnie jest wdra¿any plan dzia³ania zgodny z za³o¿eniami Strategii Europy
2020 oraz Europejskiej Strategii w sprawie Niepe³nosprawnoœci 2010–2020.
W opublikowanych komunikatach zosta³y podkreœlone obszary dzia³añ dla Polski
zgodnie z europejskimi wytycznymi, szczególnie w zakresie poprawy mo¿liwoœci
zatrudnienia, edukacji, zwalczania ubóstwa oraz rosn¹c¹ potrzeb¹ racjonalnego
wykorzystania zasobów energii. W celu ich osi¹gniêcia zaproponowano realizacjê
priorytetów, m.in. w zakresie edukacji za pomoc¹ nadrzêdnych celów, takich jak
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np. „M³odzie¿ w drodze”. Wymaga on poprawy jakoœci na wszystkich poziomach
edukacji i obejmuje ró¿nego rodzaju oddzia³ywania, w których zak³ada siê za-
gwarantowanie wszystkim dzieciom dobrego startu w przysz³oœæ.

Aktualizacje w przepisach i zmiany w uregulowaniach prawnych tworz¹
nowe mo¿liwoœci kszta³cenia uczniów niepe³nosprawnych (w tym nies³ysz¹cych)
w klasach integracyjnych i masowych. Oprócz zadeklarowanych praw osobom
niepe³nosprawnym nale¿y zapewniæ warunki do tego, aby z owych praw mog³y
korzystaæ. Jeœli mówimy o prawie do edukacji i pe³nym dostêpnie do nauki, istnie-
je potrzeba zastanowienia siê, czy wszystkie placówki i instytucje zwi¹zane z edu-
kacj¹ s¹ przygotowane do kszta³cenia nies³ysz¹cych.

Zgodnie ze standardami miêdzynarodowymi dziecko s³abos³ysz¹ce powinno
uczyæ siê w szkole ogólnodostêpnej i mieæ zapewnion¹ odpowiedni¹ pomoc i wy-
posa¿enie w niezbêdny sprzêt techniczny. Tak¿e w Polsce wiêkszoœæ dzieci
s³abos³ysz¹cych kszta³ci siê w szko³ach masowych. Wydaje siê jednak, ¿e pozo-
sta³e warunki, czyli odpowiednie przygotowanie nauczycieli oraz wyposa¿enie
w sprzêt techniczny, najczêœciej nie s¹ spe³niane. Jest to przyczyn¹ wielu trudno-
œci, w szczególnoœci dla dzieci nies³ysz¹cych.

Publikowane wyniki dotychczasowych badañ jednoznacznie wskazuj¹ na
niezadowalaj¹c¹ liczbê studentów niepe³nosprawnych. Wci¹¿ za ma³y odsetek
osób niepe³nosprawnych aspiruje do szkó³ œrednich i koñczy je matur¹ (Polak
2002). Z danych G³ównego Urzêdu Statystycznego wynika, ¿e tylko 0,16% ca³ej
populacji studiuj¹cych stanowi¹ niepe³nosprawni. Zauwa¿a siê jednak, ¿e z ka¿-
dym rokiem wzrasta liczba osób niepe³nosprawnych podejmuj¹cych studia.
Wagê tego zagadnienia akcentuje A. Ostrowska, która podkreœla, i¿ okres studiów
wy¿szych to ekspansja w œwiat, zw³aszcza wartoœci intelektualnych, to równie¿
intensyfikowana realizacja aspiracji perfekcjonistycznych, to tak¿e istotny dla
dalszego ¿ycia proces samopoznania i ewaluowania mo¿liwoœci wraz z poznaniem
nowych ludzi, nawi¹zywaniem ró¿norodnych wiêzi interpersonalnych i posze-
rzaniem w³asnego œrodowiska, to równie¿ szeroko pojêta aktywnoœæ, skierowana
g³ównie ku w³asnej osobie, wzbogacaj¹ca w³asn¹ osobowoœæ (Ostrowska 1998)

Dla osób niepe³nosprawnych studia s¹ szans¹ samorealizacji, stanowi¹ istotny
czynnik ich rozwoju zarówno intelektualnego, jak i osobowoœciowego. Ze wzglê-
du na pewne ograniczenia dla wielu niepe³nosprawnych zdobycie wykszta³cenia
jest nie lada wyzwaniem. Jednak¿e ukoñczenie studiów daje wiêksze mo¿liwoœci
zdobycia satysfakcjonuj¹cej pracy, a co za tym idzie, poprawienie jakoœci ¿ycia.
Poziom wykszta³cenia wp³ywa na zatrudnienie, zwiêksza szanse zdobycia pracy.
Jak wynika z badañ wskaŸnik aktywnoœci zawodowej osób z wy¿szym
wykszta³ceniem wynosi 34,6%, a osób po szko³ach podstawowych i gimnazjum za-
ledwie 8,8%. Wed³ug kryteriów formalnych poziom wykszta³cenia niepe³no-
sprawnych w Polsce jest bardzo niski. Jest to bariera istotnie utrudniaj¹ca aktywi-
zacjê zawodow¹ tych osób (Kubów 2007).
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W Polsce osoby nies³ysz¹ce, studiuj¹ce to rzadkoœæ w przeciwieñstwie na
przyk³ad do Stanów Zjednoczonych, gdzie studenci z uszkodzonym s³uchem
otrzymuj¹ pomoc t³umacza jêzyka migowego, korepetytora, pomoc osoby
robi¹cej notatki i zajmuj¹cej siê osobistymi poradami, us³ugi kulturalno-socjalne,
zajêcia logopedyczne oraz pomoc w znalezieniu zatrudnienia. W naszym kraju,
aby powiêkszyæ liczbê studentów niepe³nosprawnych, organizuje siê m.in. spe-
cjalne programy. Pierwszy z nich to „Uniwersytet dla wszystkich”, skupiaj¹cy 10
uczelni, maj¹cy na celu stworzenie wspólnej polityki wobec niepe³nosprawnych
studentów. Drugim programem jest „Równe prawa–równe obowi¹zki”, k³ad¹cy
nacisk na wsparcie edukacyjne i wyrównywanie szans miêdzy pe³nosprawnymi
i niepe³nosprawnymi studentami (Ossowski 2006).

Zgodnie z za³o¿eniami Procesu Boloñskiego uczelnia ma zapewniæ ka¿demu
studentowi, bez wzglêdu na jego sytuacjê materialn¹, wyznanie religijne, wiek
czy stopieñ niepe³nosprawnoœci:
– pe³ne uczestnictwo w ¿yciu akademickim,
– równoœæ w sposobie traktowania,
– pe³ny dostêp do wszystkich dóbr akademickich oraz postrzeganie studenta

jako pojedynczej niepowtarzalnej jednostki.
W praktyce edukacyjnej, w realizacji podanych wy¿ej za³o¿eñ, wyraŸnie obec-

ne s¹ niedoskona³oœci w tworzeniu optymalnych warunków do studiowania
przez niepe³nosprawnych. Jedn¹ z nich mo¿e byæ podwójny standard w edukacji
nies³ysz¹cych studentów surdopedagogiki. Z jednej strony s¹ to specjalne przy-
wileje i programy wspieraj¹ce, a z drugiej, zgoda na preferencyjne egzekwowanie
wiedzy.

Tabela 1. Programy celowe skierowane do indywidualnych osób niepe³nosprawnych

Nazwa programu Cel, za³o¿enia

Junior Program umo¿liwiaj¹cy wejœcie w ¿ycie zawodowe poprzez zdobycie
sta¿u. Przeznaczony dla m³odych osób niepe³nosprawnych do 25–27
roku ¿ycia.

Komputer dla Homera Pomoc w zakupie sprzêtu elektronicznego lub oprogramowania umo¿-
liwiaj¹cego rehabilitacje zawodow¹ i spo³eczn¹.

Pegaz Realizuje prawo osób niepe³nosprawnych do swobodnego porozumie-
wania siê przez likwidacjê barier.

Pitagoras Zapewnienie nies³ysz¹cym studentom, uczestnikom kursów pomocy
t³umacza jêzyka migowego.

Student II Wyrównywanie szans w zdobyciu wykszta³cenia przez sta³e podnosze-
nie kwalifikacji i przygotowania osób niepe³nosprawnych do rywalizacji
o zatrudnienie na otwartym runku pracy.

Sprawny dojazd Pomoc w nabyciu samochodu osobowego i zdobyciu prawa jazdy kate-
gorii B
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W dotychczasowym podejœciu w okreœlaniu warunków do podjêcia edukacji
na najwy¿szym szczeblu nie kwestionuje siê za³o¿enia, ¿e sprzyjanie i pomoc
w rozwoju jest najwa¿niejsz¹ wartoœci¹ w edukacji. Z tego punktu widzenia na-
uczyciel akademicki nie tylko powinien kierowaæ procesem edukacyjnym, trans-
mitowaæ wiedzê, ale te¿ wzi¹œæ na siebie odpowiedzialnoœæ za tworzenie sprzy-
jaj¹cego œrodowiska.

Specyfika funkcjonowania nies³ysz¹cych studentów w szkole wy¿szej

Mo¿na siê zastanawiaæ, czy w taki sam sposób s¹ traktowani studenci na zajê-
ciach. System regu³ i wymagañ, na jakich opiera siê uzyskiwanie zaliczeñ i zdawa-
nie egzaminów, s¹ niejako w naturalny sposób zwi¹zane ze specyfik¹ oceniania
osi¹gniêæ nies³ysz¹cych studentów surdopedagogiki. Czy uzasadnione to jest za-
mierzon¹ praktyk¹ powi¹zania mo¿liwoœci studenta nies³ysz¹cego z wymagania-
mi w zwi¹zku z procesem studiowania, czy ma nieœwiadomy charakter. Stosowa-
ne s¹ bowiem zarówno:
– obligatoryjne kryteria umo¿liwiaj¹ce ocenê nies³ysz¹cych jako bardzo dobrych

studentów,
– obni¿ony próg wymagañ, ujawniaj¹cy niskie osi¹gniêcia studentów nies³ysz¹cych.

Przyjmuje siê, ¿e o tym ostatnim decyduj¹ indywidualne przekonania, nasta-
wienia, cele, oczekiwania oraz dotychczasowa wiedza o mo¿liwoœciach i ograni-
czeniach studenta nies³ysz¹cego. Przejawem podejmowanych dzia³añ jest m.in.
zgoda na preferencyjne egzekwowanie wiedzy od studentów nies³ysz¹cych
przez nauczycieli akademickich. Zalicza siê do niej:
1) wystawianie pozytywnej oceny za bierne asymilowanie wiedzy;
2) tolerowanie biernego uczestnictwa w zajêciach, d³ugotrwa³ych okresów bra-

ku uwagi;
3) uprzywilejowanie w sytuacjach udzielania niepoprawnych odpowiedzi

m.in. spowodowane trudnoœciami z okreœleniem ich przyczyn braku wiedzy
czy niezrozumienia polecenia;

4) akceptowanie niepoprawnej pod wzglêdem gramatycznym i stylistycznym
wypowiedzi.
Znane s¹ w literaturze przedmiotu wyjaœnienia mechanizmów funkcjonowa-

nia nies³ysz¹cych na poziomie wy¿szym. Zgodnie z nimi integracja jest warun-
kiem kszta³cenia dwóch grup:
1) osób z uszkodzonym s³uchem, które pos³uguj¹ siê mow¹ ustn¹, a jej odbiór

jest oparty na wzroku i s³uchu – kojarzeniu odbioru audytywnego z odczy-
tywaniem z ust;

2) osób nies³ysz¹cych, dla których podstawowym œrodkiem porozumiewania
siê jest jêzyk migowy, gdy¿ werbalny sposób porozumiewania jest dla nich
niemo¿liwy (Szczepankowski 1999, s. 240).
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W obu przypadkach podstawowe znaczenie ma stworzenie s³uchaczom wa-
runków do odpowiedniego odbioru przekazywanych treœci. Dla studentów
nies³ysz¹cych spe³nienie tego warunku nie gwarantuje sukcesu w odbiorze infor-
macji. Odczytywanie mowy z ust jest mo¿liwe przez krótki czas, poniewa¿ jest
mêcz¹ce dla wzroku, wymaga bliskiej odleg³oœci s³uchacza od wyk³adowcy,
w praktyce nieprzekraczaj¹cej 3 m. Innym wspólnym problemem studentów
z uszkodzonym s³uchem jest sporz¹dzanie notatek przy równoczesnym obser-
wowaniu ust wyk³adowcy. S³abos³ysz¹cy s¹ w lepszej sytuacji. Maj¹ oni dobrze
opanowane podstawy jêzyka polskiego, a ich problemy ograniczaj¹ siê zazwyczaj
do utrudnionego odbioru g³osu ludzkiego w salach wyk³adowych. U³atwieniem
dla osób, które wczeœniej by³y kszta³cone integracyjnie, jest doœwiadczenie nabyte
w okresie nauki w szkole podstawowej i œredniej (tam¿e, 1999, s. 241).

Znacznie trudniej przebiega studiowanie osób nies³ysz¹cych, dla których ma-
cierzystym jêzykiem jest jêzyk migowy, a jêzyk polski jest ich drugim jêzykiem.
Osoby te napotykaj¹ bariery w realizacji swych marzeñ o wy¿szych uczelniach.
Ciê¿ka droga w kszta³ceniu nies³ysz¹cych pomiêdzy specjalnym oœrodkiem
szkolno-wychowawczym a szko³¹ wy¿sz¹ stanowi powa¿n¹ przeszkodê w podej-
mowaniu przez tê m³odzie¿ studiów. Oznacza koniecznoœæ pokonywania znacz-
nie wiêkszych trudnoœci i problemów ni¿ te, jakie stoj¹ przed studentami
s³ysz¹cymi, a nawet s³abos³ysz¹cymi.

Drug¹ barier¹ jest komunikacja jêzykowa na uczelni. Dla tych osób czêsto sta-
je siê konieczne zapewnienie podczas niektórych zajêæ t³umacza jêzyka migo-
wego. Dolnoœl¹ska Wy¿sza Szko³a Edukacji we Wroc³awiu wysz³a na przeciw
wszystkim tym, którzy chc¹, a z wielu wzglêdów nie mog¹, podj¹æ naukê na stu-
diach wy¿szych. Szko³a zapewnia t³umaczy jêzyka migowego (koszty ponosi
PFRON), dziêki którym studiowanie dla tych osób sta³o siê znacznie ³atwiejsze
i mog¹ oni zdobywaæ wiedzê w równym stopniu co osoby s³ysz¹ce. Kolejn¹ barier¹
jest korzystanie z literatury naukowej. Dla studenta nies³ysz¹cego, którego macie-
rzystym jêzykiem jest jêzyk migowy, korzystanie z literatury stanowi ogromny
problem. Wynika on z du¿ej iloœci s³ów, czêsto niezrozumia³ych dla s³ysz¹cego
studenta, a co dopiero przez osobê z uszkodzonym s³uchem (tam¿e, s. 242–243).

Kszta³cenie osób z uszkodzonym s³uchem na poziomie wy¿szym ujawnia
wiele nowych, nieznanych dotychczas, problemów. Niestety nie istniej¹ w Polsce
standardy w tej dziedzinie. W kontekœcie wspomnianych trudnoœci mo¿na roz-
wa¿aæ mo¿liwoœci radzenia sobie nies³ysz¹cych z osi¹ganiem kluczowych kompe-
tencji. Zgodnie z oczekiwaniami Strategii Boloñskiej ka¿dy obywatel Europy po-
winien nie tylko wzmacniaæ w³asne szanse, ale tak¿e umieæ nawi¹zaæ dialog
i wykazywaæ siê inicjatyw¹, twórcz¹ postaw¹. Jednoczeœnie powinien posiadaæ
umiejêtnoœæ pracy w zespole, wyró¿niaæ siê niezale¿noœci¹, wzmacniaæ wiêzi miê-
dzyludzkie. W zwi¹zku z tym istotne wydaje siê powi¹zanie mo¿liwoœci studenta
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nies³ysz¹cego ze wspó³prac¹ z kolegami i kole¿ankami z grupy studenckiej. S¹ to
sytuacje, gdy:
– uczestnictwo w zajêciach warsztatowych wymaga rozumienia wielu komuni-

katów;
– pracy w grupie towarzyszy koniecznoœæ prowadzenia rozmowy ze s³ysz¹cymi

studentami;
– efektywnoœæ korzystania na bie¿¹cych zajêciach z literatury przedmiotu wy-

maga bardzo dobrej znajomoœci jêzyka polskiego;
– wystêpuje szybkie tempo pracy i brakuje mo¿liwoœci dok³adnego przet³uma-

czenia omawianych treœci z jêzyka migowego na jêzyk polski.
Uczelnie wy¿sze powinny wiêc przyj¹æ jako priorytet umo¿liwienie (a raczej

u³atwienie) osobom niepe³nosprawnym dostêpu do edukacji, likwiduj¹c wszelkie
przeszkody i utrudnienia zwi¹zane z funkcjonowaniem osób niepe³nosprawnych
(Kawczyñska-Butrym 1996). Najczêœciej wymienianymi barierami s¹:
– psychologiczne – trudnoœci w zaakceptowaniu w³asnej sytuacji zwi¹zane

z niepe³nosprawnoœci¹, opóŸniaj¹ce podejmowanie procesu rehabilitacji i ob-
ni¿aj¹ce jej efekty;

– spo³eczne – negatywne reakcje œrodowiska spo³ecznego, w szczególnoœci oka-
zywana niechêæ, wrogoœæ i obojêtnoœæ, co w sposób oczywisty prowadzi do
ograniczenia kontaktów z osobami niepe³nosprawnymi, a w konsekwencji do
ich izolacji;

– prawne – jako taki system prawny, który niekiedy ogranicza proces rehabili-
tacyjny;

– architektoniczne – okreœlaj¹ce wszelkie bariery utrudniaj¹ce poruszanie siê
osoby niepe³nosprawnej w terenie lub jej najbli¿szym otoczeniu.
Bardzo wysokie oczekiwania s¹ zwi¹zane z realizacj¹ potrzeby wsparcia stu-

dentów nies³ysz¹cych. W sk³ad podstawowych dzia³añ oferowanych przez Uczel-
nie powinny nale¿eæ:
– aktywne dzia³ania pe³nomocnika ds. studentów niepe³nosprawnych;
– dni otwarte na uczelni, które maj¹ prowadziæ do wiêkszego usamodzielnienia

siê studenta nies³ysz¹cego;
– organizowanie kursów przygotowawczych wprowadzaj¹cych w zasady stu-

diowania, przygotowuj¹ce do pe³nienia roli studenta (gromadzenie s³ownictwa
tematycznego, przygotowanie do samodzielnego poszukiwania i zdobywania
wiedzy).
Studiowanie jest form¹ aktywnoœci cz³owieka, która otwiera mu wiele drzwi,

dotycz¹cych przysz³ego zawodu, a tak¿e pozycji spo³ecznej, satysfakcji osobistej,
zmian osobowoœci (Szychowiak 2006, s. 250). Studiowanie mo¿e przynieœæ oso-
bom niepe³noprawnym (czyli równie¿ osobom z niepe³nosprawnoœci¹ s³uchow¹)
wielorakie korzyœci. Przede wszystkim zmniejsza prawdopodobieñstwo wyklu-
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czenia osób z niepe³nosprawnoœci¹ ze spo³eczeñstwa pozornie pe³nosprawnego.
Na wy¿szych uczelniach coraz czêœciej mo¿emy spotkaæ osoby z ró¿nego rodzaju
niepe³nosprawnoœciami. Dziêki dzia³aniom na rzecz wyrównywania szans na
wielu uczelniach wyodrêbni³a siê funkcja pe³nomocnika do spraw studentów nie-
pe³nosprawnych.

Do zadañ pe³nomocnika nale¿y m.in. inicjowanie dzia³añ, tworzenie grup na-
cisku i grup osób poszukuj¹cych sponsorów w celu uczynienia uczelni bardziej
przyjaznej studentom niepe³nosprawnym, poszukiwanie sposobów, aby zmoty-
wowaæ niepe³nosprawnych licealistów do studiowania, zaspokajanie potrzeb
osób niepe³nosprawnych ze studiowaniem, a tak¿e kontrolowanie i ingerowanie
w obszarze kontekstu spo³ecznego, w jakim przebiega studiowanie.

Podstaw¹ zapewnienia wysokiej jakoœci kszta³cenia studentów niepe³nospra-
wnych s¹ odpowiednie mechanizmy funkcjonuj¹ce na poziomie Uczelni. Proces
integracji studentów niepe³nosprawnych, realizowany przez wszystkie kraje Unii
Europejskiej, przebiega w zró¿nicowanym tempie i ma ró¿ny zakres. Integracja
wymaga wielu zmian, tak¿e w zakresie zwiêkszenia dostêpu do oferty edukacyj-
nej szko³y wy¿szej przez studentów nies³ysz¹cych. Nies³ysz¹cy studenci staraj¹
siê, aby w zakresie komunikacji, specjalnie dla potrzeb studentów nies³ysz¹cych,
konsultacje odbywa³y siê:

– sposobem klasycznym poprzez konsultacje indywidualne,
– telefonicznie,
– interaktywnie za pomoc¹ Internetu,
– komunikatora Czat,
– skype,
– poczty elektronicznej,
– strony internetowej;
– pomoc t³umacza jêzyka migowego w czasie egzaminów i zaliczeñ;
– dostosowanie terminów zaliczeñ do potrzeb studenta i t³umacza.

Aspiracje edukacyjne nies³ysz¹cych oraz wybrane czynniki
warunkuj¹ce powodzenie

W kszta³ceniu nies³ysz¹cych surdopedagogów wystêpuj¹ problemy praktycz-
ne. W procesie studiowania czêœæ studentów nies³ysz¹cych mo¿e nie móc sprostaæ
wymaganiom programowym studiów. Uwarunkowane jest to m.in.:
– postaw¹ rodziców i nauczycieli we wczeœniejszych etapach edukacji,
– motywacj¹ do zdobycia zawodu,
– aspiracjami edukacyjnymi,
– œwiadomoœci¹ nauczycieli akademickich.
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Niew¹tpliwie na kszta³towanie rozwoju dziecka nies³ysz¹cego pierwszy i naj-
wiêkszy wp³yw maj¹ rodzice. Oddzia³ywanie rodziców wp³ywa na poszczególne
strefy, takie jak: motoryka, rozwój funkcji poznawczych czy spo³ecznych, samo-
ocena i osi¹gniêcia szkolne. Rodzina jest pierwszym œrodowiskiem spo³ecznym,
której oddzia³ywanie ma ogromny wp³yw na poziom rozwoju dziecka: psychicz-
nego, fizycznego i spo³ecznego (Eckert 1982, s. 16). To oni w decyduj¹cym stopniu
wp³ywaj¹ na wybór szkó³ (Klaczak 1996, s. 201). Akceptuj¹cy rodzice rzeczywiœcie
lubi¹ swoje dziecko i nie ukrywaj¹ przed nim tego uczucia. Kontakt jest dla nich
przyjemnoœci¹, daje im zadowolenie. Staraj¹ siê poznaæ jego potrzeby i zaspokoiæ
je. WiêŸ emocjonalna z rodzicami rozwija u dziecka z zaburzeniami s³uchu poczu-
cie bezpieczeñstwa i zaufania (Smoleñska 2000, s. 48).

Posiadanie dziecka g³uchego wywo³uje czêsto u rodziców poczucie winy czy
poczucie pokrzywdzenia, co z kolei ma wp³yw na harmoniê stosunków rodzin-
nych i atmosferê domow¹. Równie¿ zwraca uwagê na to, ¿e postawy rodziców
dzieci g³uchych przybieraj¹ formê nadmiernego ochraniania czy nadmiernego
wymagania, nawet odrzucenia bardziej ni¿ u rodziców dzieci s³ysz¹cych (Zborucka
1983, s. 72). Odpowiednio zorganizowane kszta³cenie mo¿e w du¿ym stopniu
z³agodziæ powa¿ne konsekwencje g³uchoty.

Na efekty pracy rehabilitacyjnej ma wp³yw wiele czynników, wœród których
mo¿na wymieniæ m.in.: etiologiê, g³uchotê, stopieñ i miejsce uszkodzenia narz¹du
s³uchu, czas wyst¹pienia g³uchoty, dodatkowe uszkodzenia, tzw. mikrodefekty.
Czêsto dzieje siê tak, ¿e rodzice nie wiedz¹, i¿ takie dzieci wymagaj¹ specjalnej
opieki. Nie wiedz¹, ¿e maj¹ wiele problemów, najwa¿niejsze z nich dotycz¹ sfery
poznawczej i komunikacyjnej. U dziecka g³uchego procesy poznawcze s¹ zubo¿o-
ne, spostrze¿enia s¹ niepe³ne, co z kolei powoduje niedok³adnoœæ wyobra¿eñ.
Nad tymi problemami rodzice musz¹ zastanowiæ siê i wiedzieæ, jak¹ drog¹ dziec-
ko bêdzie rehabilitowane (Korzon 2004, s. 37).

Zdobywanie informacji przez nies³ysz¹cego w komunikacji z rodzicami mo¿e
charakteryzowaæ siê inicjowaniem zachowania komunikacyjnego przez eksplora-
cjê otoczenia, samodzielne formu³owanie pytañ, czy te¿ w rezultacie regulacji
jego zachowañ przez rodziców, b¹dŸ gdy opiekunowie sami mu j¹ przekazuj¹
(Prillwitz 1996, s. 121). Zatem sprawnoœæ komunikacyjna dziecka nies³ysz¹cego
zale¿y od intensywnoœci i jakoœci komunikacji od najm³odszych lat z rodzicami
(Plutecka 2002). W. Pietrzak natomiast podkreœli³, i¿ zainteresowanie nauk¹ dzieci
z wad¹ s³uchu, ich zadowolenie z osi¹gania sukcesów czy w koñcu rozwój spraw-
noœci komunikacyjnych bêdzie zale¿a³ w du¿ej mierze od zdolnoœci pedagogicz-
nych rodziców (Pietrzak 1999, s. 334).

Determinantem powodzenia szkolnego jest równie¿ pozytywna postawa na-
uczycieli i rówieœników dziecka z wad¹ s³uchu. To nauczyciel decyduje o meto-
dach i œrodkach nauczania, stawia przed uczniem okreœlone wymagania. Akcep-
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tacja uczniów z wad¹ s³uchu przez ich nauczycieli – której wyrazem jest postawa
pe³na ¿yczliwoœci, wyrozumia³oœci, chêci niesienia pomocy, zaanga¿owania
w proces dydaktyczno-wychowawczy, któremu podlega niepe³nosprawne dziec-
ko – jest czynnikiem pozytywnie oddzia³uj¹cym na stosunek uczniów z uszko-
dzonym s³uchem do nauki szkolnej (Sakowicz-Boboryko 1995, s. 222). Nauczyciel
przez wyjaœnienie pozosta³ym uczniom sytuacji kolegi z uszkodzonym s³uchem
powinien doprowadziæ do takiego zrozumienia i akceptacji, aby nie pojawi³a siê
izolacja spo³eczna ucznia niedos³ysz¹cego. Natomiast atmosfera ¿yczliwoœci
i akceptacja ucznia niedos³ysz¹cego w klasie wp³ywa pozytywnie na stosunek
dziecka z uszkodzonym s³uchem do nauki.

Jak twierdzi wspomniany ju¿ wy¿ej B. Szczepankowski (1999, s. 170–171), wœród
nauczycieli mo¿na zaobserwowaæ przeciwstawne stereotypy nies³ysz¹cego dziecka:
– pierwszy z nich to stereotyp ciê¿ko pokrzywdzonego przez los kaleki, którego

nie nale¿y mêczyæ i stawiaæ mu wymagañ, a raczej chroniæ i pozwalaæ spokoj-
nie ¿yæ. Jest on ograniczony psychicznie, co rzutuje na jego mowê, myœlenie,
nawet widzi inaczej, bo nie zna nazw przedmiotów, nie ma pamiêci, jest ogra-
niczony uczuciowo itp.;

– drugi skrajny stereotyp absolutnie pe³nosprawnego cz³owieka, który jedynie
nie s³yszy, wiêc go nale¿y traktowaæ jako osobê zdrow¹;

– osoba nies³ysz¹ca bêdzie normalnie siê rozwijaæ wtedy, gdy w jego rozwoju
bêdzie siê k³ad³o nacisk przede wszystkim na jêzyk migowy, natomiast zagad-
nienia mowy, wychowania s³uchowego i odczytywania z ust bêd¹ mia³y charak-
ter drugoplanowy.
W edukacyjnej drodze studentów nies³ysz¹cych do zawodu surdopedagoga

doœæ wa¿na wydaje siê ich aktywnoœæ ¿yciowa. Zazwyczaj jest ona œciœle
zwi¹zana z d¹¿eniem do osi¹gniêcia wa¿nych celów, a tak¿e sposobów ich reali-
zacji. Istotny wp³yw na pozom aspiracji osób nies³ysz¹cych ma dostosowanie
spo³eczne. Osoby z uszkodzonym narz¹dem s³uchu posiadaj¹ mo¿liwoœæ zinte-
growania siê z osobami s³ysz¹cymi lub wycofanie siê w œwiat osób nies³ysz¹cych.
Podjêcie decyzji w tej sprawie jest bardzo trudne, poniewa¿ rzutuje ono na dalsze
losy jednostki (Ga³kowski, Kunicka-Kaiser, Smoleñska 1978). Uwarunkowana jest
ona dodatkowo przez wiele czynników, takich jak:
– œrodowisko, w którym wychowuje siê osoba z uszkodzonym narz¹dem

s³uchu,
– stopieñ opanowania mowy dŸwiêkowej,
– przygotowanie do ¿ycia w danym œrodowisku.

Nies³ysz¹cy, niezale¿nie od tego jak dobrze jest przygotowany do ¿ycia
w spo³eczeñstwie s³ysz¹cych, przewa¿nie znajdujê siê na „marginesie”. Doœæ
trudno jest mu odnaleŸæ osobê s³ysz¹c¹, z któr¹ móg³by nawi¹zaæ bli¿szy kontakt,
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czy nawet za³o¿yæ rodzinê. Ma to bezpoœredni zwi¹zek z problemami w komuni-
kacji oraz specyficznym sposobem bycia, p³yn¹cym z jego dysfunkcji.

Dla przysz³ych studentów surdopedagogiki, tak jak dla wiêkszoœci ludzi,
istotnym problemem ¿yciowym jest uzyskanie wymarzonego zawodu, a w kon-
sekwencji podjêcie w nim pracy. Problemy ze s³uchem ma w Polsce ok. 5 mln
osób. W grupie tej znajduje siê ok. 50 tys. g³uchych i g³uchoniemych, w tym ok. 30
tys. w wieku produkcyjnym. Do 2001 roku aktywnych zawodowo by³o ok. 20 tys.
z nich. Obecnie w grupie osób nies³ysz¹cych pracuje zaledwie 12,7 tys. Istnieje
wiêc du¿a grupa osób nies³ysz¹cych dotkniêtych bezrobociem i utrzymuj¹cych
siê z niskich rent. Warto zaznaczyæ, i¿ nie jest to tendencja ogólnoœwiatowa.

Badania przeprowadzone w Stanach Zjednoczonych wskazuj¹ na wrêcz od-
wrotn¹ tendencjê – wzrostu zatrudniania osób nies³ysz¹cych i niedos³ysz¹cych.
W ostatnich kilku latach zanotowano tam wzrost zatrudniania nies³ysz¹cych,
szczególnie na stanowiskach urzêdniczych.

Zetkniêcie siê przez osoby niepe³nosprawne ze stereotypowym traktowa-
niem ze strony osób pe³nosprawnych wp³ywa m.in. na ukszta³towanie siê dystansu
spo³ecznego, czêsto manifestowanego nieufnoœci¹ czy nawet wrogoœci¹ (Korzon
1999). Negatywne postawy otoczenia spo³ecznego wobec osób z ograniczon¹
sprawnoœci¹ maj¹ równie¿ znacz¹cy, negatywny wp³yw na stosunek osób nie-
pe³nosprawnych do siebie samych: utrudniaj¹ przystosowanie siê i akceptacjê
niepe³nosprawnoœci, wp³ywaj¹ na obni¿enie samooceny (Kossewska 2003). Nale-
¿y w tym momencie podkreœliæ, i¿ brak akceptacji faktu niepe³nosprawnoœci i wy-
nikaj¹cych z niego ograniczeñ uniemo¿liwia realizacjê procesu rehabilitacji.

Rehabilitacja zawodowa ma na celu u³atwienie osobie niepe³nosprawnej uzy-
skanie i utrzymanie odpowiedniego zatrudnienia i awansu zawodowego przez
umo¿liwienie jej korzystania z poradnictwa zawodowego, szkolenia zawodowe-
go i poœrednictwa Aktywizacja zawodowa powinna byæ realizowana przez wyposa-
¿enie niepe³nosprawnych w najprostsze umiejêtnoœci i nawyki zwi¹zane z prac¹.

U osób niepe³nosprawnych na skutek oficjalnie orzeczonych dysfunkcji szan-
se uzyskania i utrzymania awansu s¹ powa¿nie ograniczone. G³usi nie maj¹
pe³nego rozeznania stanowiska i œrodowiska pracy. Z powodu niemo¿noœci rów-
noczesnej percepcji sygna³ów dŸwiêkowych z zwi¹zanymi wydarzeniami
nies³ysz¹cy nie wychwytuje stosunków i zale¿noœci spo³ecznych, co sprawia, ¿e
stawia fa³szyw¹ interpretacjê zdarzeñ o charakterze przyczynowo-skutkowym.
Dziêki temu wiêkszoœæ g³uchych jest przygotowywana do pracy w zawodach wy-
magaj¹cych pracy fizycznej. ¯ycie zawodowe osób z zaburzon¹ percepcj¹ jest
uwarunkowane ¿yczliwoœci¹ otoczenia, mimo, i¿ zatrudnienie tych osób na ogó³
nie stwarza istotnych problemów. Trudnoœci pojawiaj¹ siê na etapie przygotowa-
nia do zatrudnienia podczas szkoleñ i przy rozmowach z pracodawc¹ i przekona-
niu go do zatrudnienia nies³ysz¹cego pracownika, poniewa¿ czêœciej kieruje siê
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on uprzedzeniami wynikaj¹cymi z nieznajomoœci problemu. Prawie w ka¿dym
zawodzie mo¿na spotkaæ osoby nies³ysz¹ce bêd¹ce wybitnymi specjalistami
w danych zawodach, tylko nale¿y daæ szanse wykazania siê im.

Najwa¿niejszymi motywami podjêcia pracy powinny byæ te, które powoduj¹
samorealizacjê, integracjê osobowoœci, zapewniaj¹ zdrowie psychiczne, indy-
widualizacjê, autonomiê, pobudzaj¹ twórczoœæ, samodzielnoœæ, produktywnoœæ,
u³atwiaj¹ realizacjê mo¿liwoœci cz³owieka oraz osi¹gniêcie ,,integralnoœci ego”
(Ochonczenko 2004). Wydaje siê, i¿ niezbêdne dla budowania doœwiadczeñ nie-
s³ysz¹cego przysz³ego pedagoga specjalnego powinno byæ posiadanie umiejêtno-
œci pokonywania wszelakich barier, utrudniaj¹cych b¹dŸ uniemo¿liwiaj¹cych im
pe³nienie ról spo³ecznych i zawodowych.

Wymagania rynku pracy a kwalifikacje pedagoga specjalnego

Kszta³cenie jest kluczem do przysz³oœci ludzi g³uchych. W dzisiejszych cza-
sach przeciêtny uczeñ g³uchy opuszcza szko³ê z niskimi kompetencjami zawodo-
wymi i znajduje zatrudnienie z jednym z prêdko znikaj¹cych zawodów, niewy-
magaj¹cych wysokich kwalifikacji zawodowych. Co wiêcej, wed³ug oceny szkó³
znacz¹ca liczba uczêszczaj¹cych do nich uczniów g³uchych nie jest zdolna do
osi¹gniêcia wytyczonych im, nawet najbardziej skromnych celów. G³ucha m³odzie¿
jest nie tylko niew³aœciwie przygotowana do zawodu, lecz tak¿e zostaje pozba-
wiona mo¿liwoœci normalnego indywidualnego rozwoju (Lane 1995, s. 167–168).

Edukacja daje szanse na poprawê jakoœci ¿ycia i pe³ni integracjê ze œrodowi-
skiem. Podnosi wartoœæ zasobów ludzkich, co zwiêksza globaln¹ konkurencyj-
noœæ i rozwija zatrudnienie. Wykszta³cenie obywateli wp³ywa na podnoszenie
poziomu konkurencyjnoœci gospodarki i przyspiesza tempo jego rozwoju. Wystê-
puje przy tym wyraŸna zale¿noœæ pomiêdzy poziomem wykszta³cenia ludnoœci
danego kraju a jego zamo¿noœci¹ (Kubów, Wawrzak-Chodaczek, Wojtaœ, Za-
rzeczny, s. 28–29).

Edukacyjna droga, tak¿e osoby z uszkodzonym s³uchem, koñczy siê przyspo-
sobieniem do zawodu, wyborem zawodu i wreszcie przynajmniej w za³o¿eniu
prac¹ wykonywan¹ w zakresie wyuczonych czynnoœci zawodowych (Hoffman
1987, s. 181–182). Powinna byæ taka, aby umo¿liwiæ w miarê szybkie profesjonalne
przekwalifikowanie wtedy, kiedy malej¹ szanse wykonywania dotychczasowej
pracy (Nowak 2002, s. 34).

Istotn¹ przeszkod¹ w podejmowaniu pracy przez osoby g³uche s¹ bariery
psychospo³eczne. Relacje z osobami sprawnymi, oznaczaj¹ce brak spo³ecznej
akceptacji i separacjê. Funkcjonowanie niejednokrotnie w krêgu instytucji izolo-
wanych i wyspecjalizowanych, pog³êbiaj¹cych odczucie odrzucenia i odmienno-
œci. A¿ oko³o 70% przedsiêbiorstw w naszym kraju nie zatrudnia osób niepe³no-
sprawnych i jest to trudny problem wymagaj¹cy pilnego rozwi¹zania.
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Praca sprzyja rozwojowi osobowoœci cz³owieka oraz stymuluje jego aktyw-
noœæ, dziêki niej wzrasta poczucie w³asnej wartoœci. Mo¿e tak¿e s³u¿yæ zaspokoje-
niu potrzeby kontaktów spo³ecznych. Wed³ug B. Szczupa³ (2004, s. 161) obok funkcji
dochodowej równie wa¿na staje siê mo¿liwoœæ samorealizacji jednostki. Proble-
my zawodowe, na jakie napotykaj¹ osoby niepe³nosprawne, dotycz¹ wyboru za-
wodu lub jego zmiany wskutek nabycia niepe³nosprawnoœci, przygotowania siê
do pracy zawodowej i jej uzyskania, czy zatrudnienia, adaptacji zawodowej
i utrzymania siê w zatrudnieniu. Jednym z problemów jest te¿ rozbie¿noœæ po-
miêdzy kwalifikacjami posiadanymi a wymaganiami na otwartym rynku pracy.
Na niekorzyœæ niepe³nosprawnych przemawia fakt, ¿e osoby te kszta³cono m.in.
w zawodach, które obecnie zanikaj¹, jak np. kowal czy szewc.

Istnieje spo³eczne zapotrzebowanie na absolwenta surdopedagogiki wyposa-
¿onego w wysokie kwalifikacje w zakresie nauczania oraz wychowania, przygo-
towania do wspó³dzia³ania w tworzeniu diagnozy, organizowania terapii i reha-
bilitacji. Z tego wzglêdu wa¿ne wydaje siê coraz lepsze dopasowanie procesu
kszta³cenia studentów nies³ysz¹cych do tych wymagañ.

Wspó³czesny nauczyciel, a w szczególnoœci pedagog specjalny, podejmuj¹c
obowi¹zki zawodowe, bierze na siebie ogromn¹ odpowiedzialnoœæ, poniewa¿
pracuje z dzieæmi i m³odzie¿¹ charakteryzuj¹c¹ siê ró¿nymi dysfunkcjami. Ju¿
M. Grzegorzewska w „Listach do m³odego nauczyciela” pisa³a, ¿e wykszta³cenie
i przygotowanie do zawodu jest bardzo wa¿ne, ale nie decyduje o wartoœci pracy
nauczyciela. Uwa¿a, ¿e najwa¿niejsza jest postawa wobec ludzi, ¿yczliwoœæ dla
dziecka oraz dynamizm twórczy, w pe³ni odpowiedzialny za swoje czyny i s³owa,
wysuwaj¹cy na pierwszy plan zainteresowanie drugim cz³owiekiem.

Nale¿y pamiêtaæ, ¿e nauczyciel nie tylko wp³ywa na wychowanka celowym
oddzia³ywaniem poprzez ró¿ne metody, techniki, œrodki wychowawcze, ale rów-
nie¿ swoim postêpowaniem i swoj¹ postaw¹ wobec ca³ej otaczaj¹cej go rzeczywi-
stoœci. Podstaw¹ w pracy wychowawczej jest mi³oœæ do dziecka, wyra¿aj¹ca siê
w jego ca³kowitej akceptacji, zrozumieniu potrzeb, okazywaniu pomocy w prze-
zwyciê¿aniu trudnoœci wynikaj¹cych z niepe³nosprawnoœci. Najwa¿niejsze ce-
chy osobowoœci, jakie powinien posiadaæ pedagog specjalny, to:
– umieæ zrozumieæ wartoœæ spo³eczn¹ swojej pracy i charakteryzowaæ siê specjal-

nym stosunkiem do osoby upoœledzonej;
– odznaczaæ siê du¿¹ wnikliwoœci¹ poznawcz¹ i badawcz¹ dociekliwoœci¹, zro-

zumieæ indywidualne problemy jednostki oraz otoczyæ j¹ trosk¹;
– musi byæ odpowiedzialny za organizowany proces dydaktyczno-wychowaw-

czy z osob¹ upoœledzon¹, praca ta wymaga, aby odznacza³ siê ³atwoœci¹ w na-
wi¹zywaniu kontaktów z ró¿nymi osobami;

– musi go cechowaæ wyj¹tkowe zaufanie i przychylnoœæ do osoby upoœledzo-
nych;
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– jego osobowoœæ powinna odznaczaæ siê du¿ym optymizmem, który zapobiega
zniechêcaniu, gdy rezultaty jego pracy s¹ skromne oraz gdy trzeba na nie
d³ugo czekaæ.
Pedagog specjalny, oprócz kwalifikacji w zakresie nauczania oraz wychowa-

nia osób niepe³nosprawnych, musi byæ ich obroñc¹ i zapewniæ im poczucie bez-
pieczeñstwa. Powinien byæ przygotowany do wspó³dzia³ania w tworzeniu diag-
nozy, a tak¿e organizowaæ terapiê i rehabilitacjê doraŸn¹ w stosunku do dzieci
o sprzê¿onych upoœledzeniach, zw³aszcza w œrodowiskach oddalonych od spe-
cjalistycznych poradni i gabinetów terapeutyczno-rehabilitacyjnych.

Praca pedagoga specjalnego to praca z drugim cz³owiekiem, który potrzebuje
wsparcia w rozwoju. Mimo przemian spo³eczno-ustrojowych, w postêpie, nauce
i technice, zmianach w systemie edukacji specjalnej, nadal wa¿ne s¹ trzy podsta-
wowe elementy, którymi powinien odznaczaæ siê nauczyciel surdopedagog, to
m.in.: wiedza, umiejêtnoœci i cechy osobowoœci.

Surdopedagog nale¿y do grupy pedagogów specjalnych, zajmuje siê on na-
uczaniem i wychowaniem dzieci z uszkodzonym s³uchem. Powinien on mieæ roz-
leg³¹ wiedzê z zakresu audiologii, logopedii i psychologii dziecka nies³ysz¹cego,
a tak¿e powinien znaæ zasady uaktywniania analizatora s³uchowego. Bardzo
wa¿ne jest, aby mia³ pe³ny kontakt z dzieckiem nies³ysz¹cym w procesie naucza-
nia oraz wychowania.

B. Szczepankowski uwa¿a, ¿e nauczyciel w szkole dla dzieci z wad¹ s³uchu
powinien byæ specjalist¹ w trzech dziedzinach:
1) surdopedagogice,
2) nauczaniu przedmiotowym,
3) powinien bardzo dobrze znaæ jêzyk migowy (Szczepankowski 1999, s. 245).

Przygotowanie surdopedagoga do komunikowania siê z uczniem nies³y-
sz¹cym jest g³ównym zadaniem kszta³cenia specjalistów w zakresie edukacji i re-
habilitacji dzieci z uszkodzeniem s³uchu (Plutecka 2006, s. 83).

Zdaniem Z. Sêkowskiej wa¿ne jest, aby d¹¿y³ on do wykorzystywania wszyst-
kich istniej¹cych form porozumiewania siê, ¿eby kszta³towaæ kompetencjê jêzy-
kow¹ ucznia z wad¹ s³uchu. Nauczyciel osi¹gnie wówczas zadowalaj¹ce efekty
w nauczaniu dzieci, gdy w procesie komunikowania siê wykorzysta nie tylko
mowê, ale tak¿e kody manualne i s³uchowe (Sêkowska 2001, s. 208). Znany teore-
tyk i praktyk A. Korzon uwa¿a, i¿ koncepcja wykorzystania wszelkich dostêp-
nych œrodków wchodz¹cych w sk³ad mowy ustnej i migowej okreœla siê metod¹
totalnej komunikacji (Korzon 2001, s. 49).

Zadaniem surdopedagoga jest kierowanie i wspomaganie rozwoju uczniów,
dlatego te¿ powinien byæ przygotowany do teoretycznego, praktycznego, a tak¿e
twórczego wykorzystania swoich umiejêtnoœci (Gunia 2006, s. 167). Surdopeda-
gog powinien byæ dla uczniów Ÿród³em fascynacji intelektualnej, jak równie¿ au-
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torytetem moralnym, który we wspó³czesnych czasach, w których jest zachwiany
system wartoœci, przywraca wychowankom z wad¹ s³uchu ³ad i jednoznacznoœæ
kryteriów (Plutecka 2006 s. 92).

Nie mniej wa¿na w edukacyjnej drodze nies³ysz¹cych studentów jest moty-
wacja wyboru zawodu. Jest ona bowiem czynnikiem, który w sposób bardzo wa¿ny
wp³ywa na przebieg pracy zawodowej nauczyciela – surdopedagoga. Pozytywne
cechy osobowoœci surdopedagoga przyczyniaj¹ siê do sukcesu edukacyjnego
i wychowawczego. Motywacj¹ do wyboru zawodu surdopedagoga powinna byæ
przede wszystkim chêæ niesienia pomocy dzieciom i m³odzie¿y z uszkodzonym
narz¹dem s³uchu, a tak¿e powo³anie do wykonywania tego zawodu.

Ka¿dy nauczyciel ma jak¹œ indywidualn¹, tylko jemu w³aœciw¹ cechê osobo-
woœci, stanowi¹c¹ o jego bogactwie osobistym i wyró¿niaj¹c¹ go na przyk³ad
szczególnym talentem w jakiejœ dziedzinie, specjalnymi zdolnoœciami b¹dŸ
zami³owaniem czy pasj¹. Nauczyciele wykorzystuj¹ te cechy w swojej pracy, któ-
re stanowi¹ o ich autentycznoœci, zaanga¿owaniu, potrafi¹ skupiæ wokó³ siebie
uczniów i rodziców. Surdopedagog wykonuj¹c swoj¹ pracê powinien wykazy-
waæ siê cierpliwoœci¹ wobec uczniów, wytrwa³oœci¹ w realizowaniu wyznaczo-
nych celów, umiejêtnoœci¹ przekazywania wiedzy oraz ¿yczliwoœci¹ wobec in-
nych. Powinien on równie¿ dostarczaæ uczniom swoj¹ postaw¹ wzór do
postêpowania oraz zachowania.

Dla przysz³oœci edukacji w Polsce, zgodnie z europejskimi strategiami edu-
kacyjnymi, nale¿y kszta³ciæ nauczycieli – surdopedagogów jako ludzi wra¿liwych
na wartoœci etyczne, artystyczne i kulturowe, a tak¿e na drugiego cz³owieka – ucz-
nia. W odniesieniu do pedagoga specjalnego, w tym surdopedagoga, ma to doœæ
istotne znaczenie. Wi¹¿e siê bowiem z populacj¹ osób o szczególnych potrzebach.
Dlatego te¿, tak¿e nies³ysz¹cy surdopedagog musi byæ przygotowany do komplek-
sowej realizacji dydaktycznych, wychowawczych, a tak¿e rehabilitacyjnych za-
dañ w zakresie stymulacji, usprawniania oraz kszta³cenia odpowiedniego do mo-
¿liwoœci rozwojowych uczniów z wad¹ s³uchu. Powinien równie¿ posiadaæ kom-
petencje do realizacji zadañ opiekuñczo-wychowawczych w zakresie edukacji
pozaszkolnej, dotyczy to równie¿ wychowania w internacie dzieci i m³odzie¿y
z wad¹ s³uchu. Surdopedagog powinien tak¿e byæ przygotowany do podejmo-
wania wspó³pracy ze œrodowiskiem rodzinnym ucznia nies³ysz¹cego. Powinien
on równie¿ posiadaæ umiejêtnoœæ w zakresie komunikacji z dzieæmi i m³odzie¿¹
z uszkodzonym narz¹dem s³uchu. Zazwyczaj w tym zakresie nies³ysz¹cy studen-
ci posiadaj¹ wysokie kompetencje.

Zasiêg i dynamika zmian w edukacji poprzez ró¿ne wybory dróg edukacyj-
nych powoduje m.in. zasadnoœæ kszta³towania wzorców dostêpnoœci szko³y
wy¿szej dla osób nies³ysz¹cych. Wejœcie w mury uczelni m³odzie¿y nies³ysz¹cej,
reprezentuj¹cej bardzo ró¿norodny poziom wiedzy i umiejêtnoœci intelektualne,
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a tak¿e stopnie ubytku s³uchu, powoduje m.in. koniecznoœæ rozgraniczenia pra-
wa do nauki od mo¿liwoœci wykonywania zawodu. Praktyka kierowania dzieci
nies³ysz¹cych przez kolejne etapy kszta³cenia, a¿ do najwy¿szego szczebla eduka-
cji powinna byæ czêœci¹ strategii edukacyjnej pañstwa. Tym bardziej, ¿e ratuj¹c siê
przed finansowymi skutkami ni¿u demograficznego, który w najbli¿szym czasie
bêdzie istotnym problemem na edukacyjnym rynku, spowoduje, ¿e zostan¹ tylko
uczelnie maj¹ce najlepsz¹ renomê. Te kszta³c¹ce przysz³ych nies³ysz¹cych sur-
dopedagogów powinny odgrywaæ rolê doradcz¹ zw³aszcza co do kwalifikacji za-
wodowych oraz poziomu zdobytej wiedzy.

Bibliografia

Eckert U. (1982), Przygotowanie dziecka z wad¹ s³uchu do nauki szkolnej, WSiP, Warszawa
Gunia G. (2006), Terapia logopedyczna dzieci z zaburzeniami s³uchu i mowy. Wybrane problemy te-

rapii i praktyki surdopedagogicznaj, Oficyna Wydawnicza „Impuls”, Kraków
Hoffman B. (1987), Surdopedagogika. Zarys problematyki, Pañstwowe Wydawnictwo Nauko-

we, Warszawa
http://www.mg.gov.pl
Kawczyñska-Butrym Z. (1996), Niepe³nosprawnoœæ – specyfika pomocy spo³ecznej, Warszawa
Klaczak M. (1996), Rola rodziców dzieci z wad¹ s³uchu w ich wczesnej rehabilitacji, [w:] Trudnoœci

w komunikowaniu siê osób z uszkodzonym s³uchem, red. R. Ossowski, Wydawnictwo Uczel-
niane, Bydgoszcz

Korzon A. (1999), Kszta³cenie i sposoby porozumiewania siê nies³ysz¹cych w opinii ró¿nych œrodo-
wisk spo³ecznych – stereotypy myœlowe, mity, fakty, „Auxilium Socjale”, vr 3/4, Kraków,
s. 135–141

Korzon A. (2004), Integracja–izolacja–segregacja w rehabilitacji nies³ysz¹cych uczniów, [w:] Reha-
bilitacja, opieka i edukacja specjalna w perspektywie zmiany, red. Cz. Kossakowski, A. Krause,
Olsztyn

Kossewska J. (2003), Spo³eczeñstwo wobec osób niepe³nosprawnych – postawy i determinanty, Stu-
dia Psychologica I, Annales Academiae Paedagogicae Cracoviensis, Kraków

Kubów A., Wawrzak-Chodaczek M, Wojtaœ J., Zarzeczny J. (2007), Badanie mobilnoœci eduka-
cyjno-zawodowej osób niepe³nosprawnych w województwie dolnoœl¹skim. Diagnoza instrumen-
tów wsparcia. Raport z badañ, Stowarzyszenie na Rzecz Rozwoju Pañstwowej Wy¿szej
Szko³y Zawodowej im. Witelona, Legnica

Lane H. (1995), Maska dobroczynnoœci deprecjacja spo³ecznoœci g³uchych, Warszawa
Nowak A. (2002), Bezrobocie wœród niepe³nosprawnych (Studium pedagogiczno-spo³eczne), Wy-

dawnictwo Uniwersytetu Œl¹skiego, Katowice
Ochonczenko H. (2004), Sytuacja na rynku pracy osób niepe³nosprawnych w dobie zmian spo³ecz-

nych i gospodarczych w Polsce, [w:] Cz³owiek niepe³nosprawny w ró¿nych fazach ¿ycia, red.
J. B¹bka, Wydawnictwo Akademickie „¯ak”, Warszawa

Ossowski R. (2006), Raport z analizy literatury naukowej nt. sytuacji osób zaburzeniami percepcji
s³uchowej, Europejski Fundusz Spo³eczny, Warszawa

Ostrowska A. (1998), Doœwiadczenie wartoœci edukacyjnych w szkole wy¿szej, Bydgoszcz

Pod³o¿e zmian w edukacyjnej drodze studentów nies³ysz¹cych... 99



Pietrzak W. (1999), Dzieci z wad¹ s³uchu, [w:] Dziecko niepe³nosprawne w rodzinie, red. I. Obu-
chowska, Poznañ

Plutecka K. (2006), Kompetencja komunikacyjna uzdolnionego ucznia z wad¹ s³uchu, [w:] Umiejêt-
noœci komunikacyjne osób z niepe³nosprawnoœci¹ – teoria, diagnoza, wspomaganie, red. J. Ba-
ran, A. Mikrut, Kraków

Polak Z. (2002), Studiowanie osób z niepe³nosprawnoœci¹ UMCS – realia i wyzwania, [w:] Wielo-
wymiarowoœæ integracji w teorii i praktyce kszta³cenia w Uczelni Wy¿szej, red. B. Harañ, Siedlce

Prillwitz S. (1996), Jêzyk, komunikacja i zdolnoœci poznawcze nies³ysz¹cych, Warszawa
Rozporz¹dzenie MEN, Ustawa z dnia 7 wrzeœnia 1991 r. o systemie oœwiaty, tekst jedn.

Dz.U. z 2004 r., Nr 256, poz. 2572
Sakowicz-Boboryko A. (1995), Motywacja do nauki jako determinant powodzenia szkolnego,

„Szko³a Specjalna”, nr 4, s. 218–224
Sêkowska Z. (2001), Pedagogika specjalna: zarys, Pañstwowe Wydawnictwo Naukowe, War-

szawa
Smoleñska J. (2000), Przygotowanie dziecka z wad¹ s³uchu do nauki w szkole masowej, „Problemy

Opiekuñczo-Wychowawcze”, nr 6
Szczepankowski B. (rok), Nies³ysz¹cy – g³usi – g³uchoniemi. Wyrównywanie szans, Warszawa
Szczupa³ B. (2004), Bezrobocie osób niepe³nosprawnych jako zjawisko spo³eczne i edukacyjne, [w:]

Integracja spo³eczna osób niepe³nosprawnych, red. G. Dry¿a³owska, H. ¯uraw, Wydawnic-
two Akademickie „¯ak”, Warszawa

Szychowiak B. (2006), Osoba niepe³nosprawna w roli studenta, [w:] Problemy edukacji w szkole
wy¿szej, red. A. Szerl¹g, Oficyna Wydawnicza „Impuls”, Kraków

Zborucka A. (1983), Æwiczenia z surdopsychologii, Wydawnictwo Naukowe WSP, Kraków

The background of changes on the educational way of deaf students

to become a teacher of people with hearing impairments profession

(Summary)

The text presents the analyze of a child with hearing defect education process, starting
from the beginning of the schooling till the moment of commencement professional work
as a teacher. The author refers to the polish and international law acts regulating the educa-
tional situation of a deaf child and the results of researches indicating the small number of
deaf students. Deaf people who begin education at higher level meets many impediments.
But the author also indicates challenges which have to be defeated if someone wants to be a
good special educator. In the article some factors determining the situation of a deaf stu-
dent are analyzed and, in conclusion, the need of a disabled person supporting on the way
to develop is pointed out.
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Proces zmian zachodz¹cych w surdopedagogice

Nauka, w wyniku permanentnych zmian i doœwiadczeñ wielu ludzi, stale
rozszerza i pog³êbia wiedzê o rzeczywistoœci.

Dotyczy to tak¿e wiedzy w zakresie surdopedagogiki. Równie¿ w tym zakre-
sie nastêpuje stale obiektywne i subiektywne poznawanie okreœlonej rzeczywis-
toœci, a w œlad za tym opanowywanie i przekszta³canie rzeczywistoœci zwi¹zanej
z osob¹ z wad¹ s³uchu.

Mówi¹c o surdopedagogice mamy na myœli naukê zajmuj¹c¹ siê teori¹ i prak-
tyk¹ wychowania, kszta³cenia, przygotowywania do ¿ycia osób z uszkodzonym
s³uchem. Odnosi siê to zarówno do podmiotu, jak i przedmiotu surdopedagogiki.

W ramach podmiotu myœlimy o cz³owieku z wad¹ s³uchu o ró¿nym stopniu
uszkodzenia, we wszystkich fazach jego rozwoju, poczynaj¹c od ¿ycia p³odowe-
go poprzez niemowlêctwo, wczesne dzieciñstwo, okres szkolny, pracê zawo-
dow¹, a¿ do wieku emerytalnego. Równie¿, mówi¹c o podmiocie, nale¿y zazna-
czyæ, ¿e pojêcie „osoba z wad¹ s³uchu” ulega³o w ci¹gu wieków fluktuacji (przez
fluktuacjê bêdziemy rozumieæ p³ynnoœæ, zmiennoœæ w procesach zachodz¹cych
w zakresie surdopedagogiki).

Pocz¹tkowo mówiono o osobach g³uchoniemych, obejmuj¹c tym terminem
wszystkie osoby z wad¹ s³uchu. Jednak nauka i praktyka wp³ywa³y na zmiany
tego pojêcia. Ju¿ na prze³omie XVIII i XIX wieku Jean Gaspard Itard – otolog w pa-
ryskim Instytucie dla G³uchoniemych, stwierdzi³ u ch³opca znalezionego pod
Aveyron, uwa¿anego za g³uchego, pewne reakcje na dŸwiêki. Spowodowa³o to
stosowanie systematycznych æwiczeñ s³uchowych wobec uczniów Instytutu.
Równie¿ inni lekarze–otolodzy (dziœ okreœlani jako otolaryngolodzy), tacy jak:
Wiktor Urbantschitcsch w Wiedniu i Fryderyk Bezold w Monachium, stwierdzili
u niektórych uczniów w szko³ach dla g³uchych, którymi siê opiekowali, pewn¹
wra¿liwoœæ na dŸwiêki. A wiêc nie wszyscy uwa¿ani za g³uchych s¹ totalnie
g³uchymi. Nastêpuje zmiana pogl¹dów i okreœleñ. Oprócz g³uchoniemych poja-



wia siê okreœlenie: osoba g³ucha, osoba z resztkami s³uchu, osoba niedos³ysz¹ca.
Dalsze badania wykazuj¹, ¿e wœród osób z wad¹ s³uchu wielu z nich posiada znacz-
ne resztki s³uchu, które nale¿y pobudzaæ i wykorzystaæ dla funkcjonowania
spo³ecznego tych osób. W po³owie lat XX wieku uwa¿ano, ¿e wœród dzieci
w szko³ach dla g³uchych 80% jest zupe³nie g³uchych, to ju¿ 10 lat póŸniej 30% tych
uczniów uznawano za nies³ysz¹cych, a 70% za posiadaj¹cych w ró¿nym stopniu
resztki s³uchu. W po³owie lat 70. ubieg³ego wieku badania wykaza³y zaledwie
u oko³o 10% ca³kowit¹ g³uchotê, a angielskie badania Fry i Whitnall zmniejszy³y tê
wielkoœæ do oko³o 1%. Wyniki tych badañ zobligowa³y w³adze oœwiaty do zmiany
nazw placówek oœwiatowych. W miejsce Instytutu dla G³uchoniemych w latach
50. XX wieku wprowadzono nazwê Zak³ady dla G³uchych i Zak³ady dla Nie-
dos³ysz¹cych.

Pisz¹c o przedmiocie mamy na myœli proces diagnozy, opiekê, wychowanie
i nauczanie, metody, urz¹dzenia, efekty otrzymywane w wyniku tych zabiegów,
a tak¿e potrzeby wynikaj¹ce ze stanu obecnego, rzutuj¹ce na projektowanie dal-
szej rewalidacji, terapii. Omawiaj¹c przedmiot surdopedagogiki uwzglêdniamy
teoriê wyrastaj¹c¹ z praktyki i podlegaj¹c¹ fluktuacji w wyniku badañ i weryfika-
cji przez praktykê surdopedagogiczn¹.

Surdopedagogika, podobnie jak wszystkie specjalnoœci pedagogiki specjalnej,
pod wp³ywem badañ naukowych, jak i praktyki pedagogicznej, systematycznie
aktualizuje swoje pogl¹dy teoretyczne i wynikaj¹ce z nich dzia³ania praktyczne
dotycz¹ce osób z wad¹ s³uchu.

Przez wiele wieków zajmowano siê tymi osobami pocz¹tkowo indywidualnie
– od Johna of Beverly w VII wieku do Jakuba Pereiry, a od koñca XVIII wieku
(1760), instytucjonalnie, organizuj¹c zgodnie z has³ami Wielkiej Rewolucji Francus-
kiej, placówki szkolne.

Przez pó³tora wieku g³ównym obiektem zainteresowañ surdopedagogiki
by³y dzieci w wieku szkolnym. Ustawa szkolna z dnia 7 sierpnia 1911 roku
nak³ada³a na samorz¹dy terenowe w zaborze pruskim obowi¹zek organizacji
i prowadzenia szkó³, zak³adów dla dzieci g³uchych (Kirejczyk 1967, s. 71). Wi¹¿e
siê to z obowi¹zkiem szkolnym dla dzieci g³uchych. Wynika z tego, ¿e podmiotem
surdopedagogiki by³y dzieci w wieku od 7. do 16. roku ¿ycia.

Zmiany w zakresie organizacji kszta³cenia podstawowego nastêpuj¹ w nie-
wielkim zakresie. Przez wiele lat by³y to szko³y siedmioklasowe, a od 1966 roku –
oœmioklasowe. Z tym jednak, ¿e przez pewien okres funkcjonowa³y równie¿ kla-
sy zerowe, obejmuj¹ce dzieci g³uche, które nie uczêszcza³y wczeœniej do przed-
szkola. W klasach „0” socjalizowano te dzieci, prowadzono zajêcia rewalidacyjne
(usprawniaj¹ce s³uch i formy porozumiewania siê) i zajêcia przygotowuj¹ce do
nauki szkolnej. Obecnie zadania te realizuj¹ przedszkola specjalne i integracyjne.
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Poza okresem nauki szkolnej zmieniono tak¿e liczbê uczniów w klasie: z 16 do
8 w szkole podstawowej. Wprowadzono równie¿ dodatkowe godziny dla prowa-
dzenia zespo³ów wyrównawczych dla uczniów z trudnoœciami w nauce (Wytycz-
ne, 1973) oraz godziny rewalidacji indywidualnej (w klasach I–III – 3 godziny
tygodniowo) dla usprawniania s³uchu i mowy u uczniów napotykaj¹cych szcze-
gólne trudnoœci w tym zakresie. W ramach zajêæ rewalidacyjnych prowadzono
tak¿e terapiê logopedyczn¹.

W 1966 roku Ministerstwo Oœwiaty i Wychowania wprowadzi³o „Projekt pro-
gramu 8-klasowej szko³y dla g³uchych”. Od 1970 roku wprowadzono programy
nauczania w szko³ach dla dzieci z wad¹ s³uchu obowi¹zuj¹ce w ca³ym kraju. Do
tego czasu – w myœl sugestii Marii Grzegorzewskiej – program formu³owa³ na-
uczyciel czy zespó³ nauczycieli, zale¿nie od regionu kraju (wybrze¿e, góry, nizi-
ny) i mo¿liwoœci uczniów w danej grupie klasowej.

W œlad za sprecyzowanym urzêdowo programem nauczania zaczêto szerzej
przygotowywaæ podrêczniki szkolne zainspirowane decyzj¹ MOiSzW w koñcu
1967 roku. Nale¿y tu przypomnieæ, ¿e pierwszy podrêcznik ukaza³ siê w 1817
roku wraz z utworzeniem Instytutu G³uchoniemych i Ociemnia³ych w Warsza-
wie, nosz¹cy tytu³ „Pocz¹tkowa nauka czytania dla zaczynaj¹cych uczyæ siê dzie-
ci, szczególnie g³uchoniemych” (Nurowski 1983, s 160).

W póŸniejszych czasach ukazywa³y siê nieliczne nastêpne podrêczniki, ale
nie by³y wznawiane. Dopiero od 1976 roku zaczêto systematycznie opracowywaæ
podrêczniki do wszystkich przedmiotów. By³y one wydawane przez Wydawnic-
twa Szkolne i Pedagogiczne. W XXI wieku funkcjonuj¹ wraz z zeszytami æwiczeñ,
które maj¹ u³atwiaæ uczniowi z wad¹ s³uchu przyswajanie wiedzy szkolnej.

Analogicznie do programów nauczania nast¹pi³o zró¿nicowanie podrêczni-
ków dla uczniów nies³ysz¹cych i s³abo s³ysz¹cych. Ci ostatni wykorzystuj¹ w wiêk-
szoœci podrêczniki dla szkó³ powszechnych, a wiêc aktualizuje siê równie¿ formê
œrodków nauczania i realizuje minimum programowe dla danego poziomu na-
uczania.

Znacz¹ce zmiany zachodz¹ tak¿e w samym procesie nauczania. Przez wiele
lat by³ on realizowany g³ównie w szko³ach specjalnych, w których, oprócz treœci
programowych, zwracano du¿¹ uwagê na rewalidacjê, w tym przede wszystkim
na naukê odczytywania mowy z ust, uwra¿liwiania s³uchu i kszta³cenia mowy
dŸwiêkowej jako œrodka porozumiewania siê spo³ecznego i gwarantuj¹cego roz-
wój abstrakcyjnego myœlenia.

W latach 70. od po³owy XX wieku, pod wp³ywem Polskiego Zwi¹zku
G³uchych, g³osz¹cego ideê subkultury g³uchych, zaczêto realizowaæ nauczanie
równie¿ przy wykorzystaniu jêzyka gestów (JM, PJM), marginalizuj¹c metody
oralne. Spowodowa³o to, ¿e wielu absolwentów szko³y specjalnej mo¿na zaliczyæ
wg dawnej nomenklatury do grupy g³uchoniemych. Aktualizacja procesu na-
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uczania dokonuje siê od po³owy XX wieku tak¿e pod wp³ywem rozwoju nauk
medycznych i nauk technicznych. Dziêki rozwojowi nowoczesnej elektroakusty-
ki zmieni³y siê systemy przetwarzania dŸwiêku w aparatach s³uchowych – z ana-
logowego na cyfrowy. Rozwój technologii pozwoli³ tak¿e na zastosowanie imp-
lantów œlimakowych, czy implantu BAHA.

Dziêki coraz precyzyjniejszej diagnostyce audiologicznej, ujawniaj¹cej
u coraz wiêkszej liczby dzieci „g³uchych” istniej¹ce resztki s³uchu i coraz doskonal-
szym aparatom s³uchowym, implantom œlimakowym, w procesie nauczania reali-
zuje siê w szerszym zakresie rewalidacjê, uwzglêdniaj¹c¹ istniej¹ce pole s³ucho-
we uczniów przez wychowanie s³uchowe i terapiê logopedyczn¹. Dzieje siê to
w pewnym zakresie w szko³ach dla nies³ysz¹cych, a w szerszym – w szko³ach dla
uczniów s³abo s³ysz¹cych.

Wiele dla rozwoju s³uchu i mowy u dzieci z uszkodzonym narz¹dem s³uchu
wnios³y implanty œlimakowe, wymagaj¹ce jednak – szczególnie w pocz¹tkowym
okresie – rehabilitacji, systematycznych i konsekwentnych æwiczeñ wykorzy-
stuj¹cych resztki s³uchowe do odbioru i nadawania mowy.

W³¹czanie aktualnych zdobyczy medycyny i techniki do procesu kszta³cenia
dzieci z wad¹ s³uchu wymaga równie¿ aktualizowania metod nauczania.

Obok unisensorycznych, opartych g³ównie na wzroku lub s³uchu (metoda
migowa, ustna audytywno-werbalna, werbo-tonalna), coraz bardziej preferuje siê
metody bisensoryczne oparte na wzroku i s³uchu oraz multisensoryczne, oparte
na odczytywaniu z ust, wykorzystywaniu s³uchu i równoczesnym stosowaniu jê-
zyka migowego (metoda dwujêzyczna).

Fluktuacja w odniesieniu do podmiotu jest bardzo widoczna, poniewa¿ do-
piero w ostatnim pó³wieczu obserwujemy d¹¿enia do obejmowania opiek¹ dziecka
z wad¹ s³uchu w wieku przedszkolnym. Co prawda nale¿y zaznaczyæ, ¿e pierw-
sze przedszkole dla dzieci g³uchych powsta³o ju¿ w rok po odzyskaniu niepod-
leg³oœci w 1919 roku w Instytucie G³uchoniemych i Ociemnia³ych w Warszawie,
ale by³a to niestety efemeryda, podobnie jak kilka innych prób podejmowanych
w Polsce (np. Kraków, 1925).

Bardziej systematycznie dzieckiem nies³ysz¹cym w wieku przedszkolnym za-
czêto zajmowaæ siê w latach 50. XX wieku. Tworzono wówczas oddzia³y przed-
szkolne (1–2) przy Zak³adach dla dzieci g³uchych (w Przemyœlu, Poznaniu, Lubli-
nie, Olecku, ¯arach). Równoczeœnie Ministerstwo Oœwiaty utworzy³o dwa
samodzielne, autonomiczne przedszkola: w 1950 roku w Wejherowie i 1951 roku
w Michalinie ko³o Warszawy (Nurowski 1983). Coraz liczniejsze tworzenie placó-
wek przedszkolnych pozwala³o na wczeœniejsze obejmowanie dzieci z wad¹
s³uchu edukacj¹, podczas gdy dotychczas zajmowano siê g³ównie dzieæmi w wie-
ku szkolnym.
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Obecnie przy wielu oœrodkach szkolno-wychowawczych dla dzieci nies³y-
sz¹cych i s³abo s³ysz¹cych s¹ organizowane przedszkola. Jest to wynik licznych
badañ psychologicznych i pedagogicznych, stwierdzaj¹cych potrzebê zapewnia-
nia specjalistycznego wychowania dzieciom w wielu przedszkolnym, w wieku
szczególnej podatnoœci na kompensacjê uszkodzeñ s³uchu i korekturê zaburzeñ
spowodowanych istnieniem wady.

Pod koniec XX wieku zaczêto równie¿ zwracaæ uwagê na potrzebê, wczeœniej-
szej ni¿ przedszkolna, opieki nad dzieæmi z wad¹ s³uchu. Jak wykazywa³y coraz
liczniejsze badania psychologiczne, najkorzystniejszym okresem do nabywania
mowy s¹ pierwsze dwa lata ¿ycia, okreœlane jako „sensytywny okres dla rozwoju
mowy” (Wygotski 1971). Kirejczyk (1967) okreœla³ wiek 1–3 roku ¿ycia z³otym
okresem dla rozwoju mowy. Obecnie uwa¿a siê, ¿e okres krytyczny dla rozwoju
mowy przypada pomiêdzy 2. a 3. rokiem ¿ycia.

M. Chulliat (1969) cytuje badania angielskich uczonych Fry i Whitnall, wyka-
zuj¹ce, ¿e okresem najkorzystniejszym dla s³uchowego przyswajania dŸwiêków
otoczenia jest pierwszy rok ¿ycia. Uzasadnia siê to faktem, ¿e w³ókna nerwowe,
zawiaduj¹ce s³uchem i doprowadzaj¹ce bodŸce s³uchowe do oœrodka s³uchowe-
go kory, ulegaj¹ mielinizacji w pierwszych miesi¹cach ¿ycia, w po³owie drugiego
roku ¿ycia dojrzewa uk³ad nerwowy, tak ¿e istnieje mo¿liwoœæ prawid³owego kie-
rowania ruchami narz¹dów mowy.

O ile przez wiele lat, dziesiêcioleci, problemy wczesnej diagnozy i wczesnej
rewalidacji, mimo zabiegów ró¿nych specjalistów, napotyka³y na ogromne trud-
noœci natury finansowej, a g³ównie mentalnej, wynikaj¹ce z nierozumienia, nie-
doceniania roli wczesnej stymulacji rozwoju dziecka niepe³nosprawnego, o tyle
aktualne sprawy zwi¹zane z diagnostyk¹ s¹ prawie rozwi¹zane g³ównie dziêki
du¿emu wsparciu finansowemu Fundacji Wielka Orkiestra Œwi¹tecznej Pomocy.
To pod auspicjami Fundacji Jerzego Owsiaka jest prowadzony od paŸdziernika
2002 roku Program Powszechnych Przesiewowych Badañ S³uchu u Noworod-
ków w Polsce. Ka¿de dziecko po urodzeniu w drugiej dobie ¿ycia, na terenie szpi-
tala, jest poddawane badaniu przesiewowemu s³uchu metod¹ otoemisji akustycz-
nej. Program jest realizowany na trzech poziomach referencyjnych. Pierwszy
stanowi¹ szpitale i oddzia³y noworodkowe, drugi – poradnie audiologiczne, trze-
ci – poradnie audiologiczno-foniatryczne, specjalistyczne poradnie PZG. Kolej-
nym etapem nastêpuj¹cym po diagnozie jest rehabilitacja s³uchu i mowy, która
mo¿e byæ realizowana w domu ma³ego nies³ysz¹cego dziecka dziêki Fundacji
Orange. Prowadzony jest przez ni¹ Ogólnopolski Program Rehabilitacji Ma³ych
Dzieci z Wad¹ S³uchu „DŸwiêki marzeñ” oraz w specjalistycznych poradniach
edukacyjnych i medycznych. Obecnie diagnoz¹ audiologiczn¹ objêtych jest oko³o
96% dzieci ju¿ na oddzia³ach noworodkowych.
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Program „DŸwiêki marzeñ” umo¿liwia rodzicom dzieci z wad¹ s³uchu m.in.
wypo¿yczanie aparatów s³uchowych zaraz po potwierdzeniu uszkodzenia
s³uchu, z Banków Aparatów istniej¹cych przy trzecim poziomie referencyjnym
Programu Fundacji WOŒP. Rodzice w ramach programu „DŸwiêki marzeñ”
mog¹ wyjechaæ z dzieckiem na bezp³atne, letnie turnusy rehabilitacyjne.

Terapeuci prowadz¹ rehabilitacje s³uchu i mowy w warunkach domowych
dwa razy w tygodniu, mog¹ korzystaæ z oferty szkoleniowej Fundacji Orange.
Warsztaty dotycz¹ metody werbo-tonalnej. W 2011 roku terapi¹ domow¹ objê-
tych jest 305 dzieci z ca³ej Polski, udzia³ w letnich turnusach weŸmie oko³o 120
dzieci wraz z rodzicami.

Równie¿ wczesna rewalidacja jest obecnie coraz szerzej realizowana w pla-
cówkach medycznych i oœwiatowych.

Rada Ministrów podczas posiedzenia w dniu 14.09.2004 roku zaakceptowa³a
Program rz¹dowy, nad którym pracowali przedstawiciele organizacji pozarz¹do-
wych, m.in. Polski Komitet Audiofonologii reprezentowa³ interesy dzieci z wad¹
s³uchu: „Program rz¹dowy – pilota¿ 2005–2007. Wczesna, wielospecjalistyczna, komplek-
sowa, skoordynowana i ci¹g³a pomoc dziecku zagro¿onemu niepe³nosprawnoœci¹ lub nie-
pe³nosprawnemu oraz jego rodzinie”. W programie uczestniczy³y oœrodki diagno-
zuj¹ce i rehabilituj¹ce dzieci z wad¹ s³uchu, tj. Specjalistyczne Poradnie dla Dzieci
i M³odzie¿y z Wad¹ S³uchu Polskiego Zwi¹zku G³uchych, Niepubliczne Zak³ady
Opieki Zdrowotnej, Poradnie Wczesnej Interwencji.

Ministerstwo Edukacji Narodowej Rozporz¹dzeniem z dnia 3 lutego 2009
roku wprowadzi³o Wczesne Wspomaganie Rozwoju Dziecka, które jest prowa-
dzone w oœrodkach dla dzieci nies³ysz¹cych i s³abo s³ysz¹cych (Szczecin, Poznañ,
IGO Warszawa). Dziêki temu ma³e dzieci z wad¹ s³uchu maj¹ wiêksze mo¿liwoœci
dotarcia do specjalisty na rehabilitacjê s³uchu i mowy. Do terapii surdopeda-
gogicznej i logopedycznej wprowadzono w ostatnich latach nieznan¹ dot¹d
w Polsce metodê werbo-tonaln¹. Nadaje siê ona idealnie dla najm³odszych dzieci
i s³u¿y: wywo³aniu g³osu, nauczeniu prawid³owej prozodii, melodii g³osu, s³u¿y
tak¿e poprawie artykulacji poszczególnych g³osek. Uczy ³¹czenia g³osu z ruchem.
Wykorzystywana jest tak¿e u dzieci z ró¿nymi zaburzeniami w komunikacji jêzy-
kowej. W Polsce mamy piêciu licencjonowanych trenerów metody werbo-tonal-
nej – zespó³ dzia³a pod kierownictwem dr A. Pro¿ych.
1. Nale¿y jednak nadmieniæ, ¿e na tym polu jest jeszcze du¿o do zrobienia.
2. Oczywiste jest, ¿e w surdopedagogice ró¿ne zapatrywania podlegaj¹ sta³ej

zmianie i fluktuacji. Podczas gdy M. Grzegorzewska w 1932 roku, w artykule
„Nowe pogl¹dy w nauczaniu g³uchoniemych”, przybli¿a³a nam opinie na kszta³-
cenie nies³ysz¹cych, panuj¹ce w Belgii i Francji, to obejmowa³y one dzieci
najwczeœniej od 4. roku ¿ycia. Przekonania te wraz z rozwojem praktyki
i nauk psychologicznych i medycznych uleg³y, jak wiemy, znacznej fluktuacji.
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3. Dzisiaj nie tylko domagamy siê usprawniania uszkodzonego s³uchu dziecka
zaraz po stwierdzeniu wady, tzn. ju¿ w pierwszych tygodniach ¿ycia, ale
i w prenatalnym okresie proponuje siê matce szereg dzia³añ stymuluj¹cych
uszkodzony s³uch p³odu, np. s³uchanie przez matkê pogodnej muzyki,
przyk³adanie do brzucha brzemiennej ró¿nych wibruj¹cych lekko urz¹dzeñ,
np. s³uchawek z muzyk¹.

4. Równie¿ w po³owie XX wieku nastêpuje fluktuacja (przesuniêcie siê)
pogl¹dów na zakres kszta³cenia. Dotychczasowe kszta³cenie dotyczy³o wie-
dzy ogólnej w zakresie szko³y powszechnej i szeroko pojêtej rewalidacji
koncentruj¹cej siê na umiejêtnoœci czytania z ust, uwra¿liwiania resztek
s³uchu i mo¿liwie zrozumia³ego mówienia. Niewiele uwagi przywi¹zywano
do kszta³cenia zawodowego jako istotnego elementu przygotowywania do
mo¿liwie samodzielnego ¿ycia. Co prawda ju¿ w 1819 roku Jan Siestrzyñski
uruchomi³ w Instytucie G³uchoniemych zak³ad litograficzny, daj¹c pocz¹tek
kszta³ceniu zawodowemu g³uchych, jednak wraz z jego odejœciem z Insty-
tutu zak³ad przesta³ funkcjonowaæ.

5. W okresie miêdzywojennym kszta³cenie zawodowe odbywa³o siê najczêœ-
ciej w warsztatach rzemieœlniczych u s³ysz¹cych majstrów.

6. Wraz z zakoñczeniem dzia³añ II wojny œwiatowej, z odbudow¹ sieci znisz-
czonych zak³adów/szkó³ dla dzieci g³uchych, zaczêto rozszerzaæ zakres dzia³añ
tych szkó³ o kszta³cenie zawodowe, które pozwala znaleŸæ zatrudnienie oso-
bom z wad¹ s³uchu w przedsiêbiorstwach pañstwowych, jak i warsztatach
prywatnych.

7. W pocz¹tku XXI wieku istniej¹ (najczêœciej przy oœrodkach dla dzieci g³uchych,
ale i samodzielnie) ró¿ne formy kszta³cenia zawodowego, s¹ to zasadnicze
szko³y zawodowe, licea, technika zawodowe.

8. Liczba szkó³, jak i wachlarz kszta³conych zawodów stale wzrasta i rozszerza
siê, aktualizuj¹c szkolenie zale¿nie od potrzeb rynku pracy. I tak, prze-
chodz¹c od stolarstwa, malarstwa, krawiectwa przez tkactwo, kaletnictwo,
monter instalacji sanitarnych, technik architektury krajobrazu, technolog ¿y-
wienia, poligrafiê, do fotografiki, elektromechaniki urz¹dzeñ przemys³owych,
grafiki komputerowej, daj¹c m³odzie¿y nies³ysz¹cej du¿e mo¿liwoœci znale-
zienia zawodu zgodnie ze swoimi zainteresowaniami.

9. Warsztaty szkó³ zawodowych s¹ coraz lepiej wyposa¿ane równie¿ dziêki
fundacji Unii Europejskiej. Widaæ ewidentnie, ¿e i na tym ponadpodstawo-
wym poziomie kszta³cenia dokonuje siê stale aktualizacja pogl¹dów na mo¿-
liwoœci i uzdolnienia m³odzie¿y z wad¹ s³uchu, stwarzaj¹c warunki ich roz-
woju.

10. Uwidacznia to równie¿ ekspansja m³odzie¿y nies³ysz¹cej na studia. W uczel-
niach wy¿szych odnotowuje siê coraz liczniejsz¹ grupê m³odzie¿y
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nies³ysz¹cej i s³abos³ysz¹cej, która wbrew dawniejszym pogl¹dom o ograni-
czonych, wskutek wady s³uchu, mo¿liwoœciach rozwojowych pokonuje
ró¿ne coraz wy¿sze progi trudnoœci .

11. W tym wyst¹pieniu stara³am siê pokrótce przybli¿yæ Pañstwu fakt, jak zmie-
nia siê z up³ywem czasu nauka okreœlana jako Surdopedagogika, jakie pro-
cesy fluktuacji wystêpuj¹ tu zarówno w teorii, zakresie oddzia³ywania, jak
i w praktycznej dzia³alnoœci, d¹¿¹c do przygotowania osób z wad¹ s³uchu
do mo¿liwie samodzielnego funkcjonowania w ¿yciu spo³ecznym.
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The process of changes in the pedagogics

of people with hearing impairments

(Summary)

The article is devoted to the pedagogics of people with hearing impairments develop-
ment during the last years when not only the terminology had changed but thinking about
people with hearing defects as well. At that time the range of the offered support had
grown up: for small children some early intervention institutions were introduced and the
net of special kindergartens are functioning. The offer of primary, vocational and higher
schooling for persons with hearing impairments had increased. The development of medi-
cal and technical sciences was also important, for example the cochlear implants. The
authors analyze many factors of changes in details.
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Magdalena Olempska-Wysocka

Funkcjonowanie spo³eczne dziecka z wad¹ s³uchu

Rozwój spo³eczny dziecka czêsto jest rozpatrywany z dwóch punktów widze-
nia – jako integracja w grupê spo³eczn¹ (socjalizacja) oraz jako kszta³towanie siê
jednostki w grupie. Dziêki socjalizacji dziecko ma mo¿liwoœæ nabywania wiedzy
o swojej grupie, o rolach spo³ecznych, a tak¿e o standardach i wartoœciach, jakie s¹
akceptowane. Socjalizacja u³atwia dziecku wchodzenie w nowe sytuacje ¿yciowe.
Rozwój spo³eczny to zmiany w poszczególnych okresach ¿ycia, wi¹¿¹ce siê z roz-
wojem umys³owym, emocjonalnym, fizycznym, a tak¿e motorycznym. Kontakty
spo³eczne zale¿¹ od tego, jak rozumiemy sytuacje ¿ycia spo³ecznego, jak¹ mamy
zdolnoœæ zapamiêtywania, wyobra¿ania i przewidywania skutków swojego
dzia³ania. S¹ one równie¿ powi¹zane z rozwojem procesów emocjonalnych, które
wp³ywaj¹ na kontakt dziecka z otoczeniem (Klimaszewska, Knopik 2007). W pierw-
szych etapach rozwoju dziecka najwiêkszy i najwa¿niejszy wp³yw na rozwój
sfery spo³ecznej maj¹ osoby z najbli¿szego otoczenia – rodzice i opiekunowie. Po-
przez relacje z nimi dziecko nabywa podstawowych umiejêtnoœci interpersonal-
nych, ale tak¿e uczy siê budowaæ wiêzi z drugim cz³owiekiem. M.T. Greenberg
i C.A. Kusche (1993), definiuj¹c spo³eczne i emocjonalne kompetencje, bior¹ pod
uwagê: odpowiedni poziom umiejêtnoœci komunikacyjnych, zdolnoœæ niezale¿-
nego myœlenia, umiejêtnoœæ samokontroli, rozumienie uczuæ, motywacji, potrzeb
swoich i innych, elastycznoœæ w dostosowywaniu do potrzeb w ka¿dej indywidu-
alnej sytuacji, umiejêtnoœæ korzystania z pomocy innych, a tak¿e oferowanie tej
pomocy innym, zrozumienie i uznanie kultury i wartoœci innych oraz osi¹ganie
spo³ecznie akceptowanych celów.

Dziêki mo¿liwoœciom komunikacyjnym i motorycznym dziecko w wieku po-
niemowlêcym zaczyna byæ inicjatorem kontaktów spo³ecznych. Dziêki obcowa-
niu z rówieœnikami rozszerza siê zakres zachowañ spo³ecznych, takich jak np.:
zdolnoœæ do naœladowania mimiki i gestów, pierwsze gesty wskazywania, pierw-
sze interakcje twarz¹ w twarz. Rozwój motoryczny i jêzykowy umo¿liwia przede
wszystkim nawi¹zanie kontaktu, ju¿ nie tylko z podstawowym opiekunem, ale
tak¿e z innymi dzieæmi – rodzeñstwem, czy te¿ rówieœnikami. Jak podkreœla



J. Dunn (za: Bia³ecka-Pikul 2011), wczesne interakcje dziecka cechuje nie tylko
trwa³oœæ i wspó³praca, ale tak¿e inne z³o¿one formy rozumienia ludzi (np. 2-latki
potrafi¹ rozmyœlnie dra¿niæ partnera, a 3-latki udaj¹ uczucia). Wed³ug autorki, po-
dzielanie uczuæ, doœwiadczeñ podczas zabawy w udawanie, jest pocz¹tkiem rela-
cji z inn¹ osob¹, pocz¹tkiem zwi¹zku przyjacielskiego.

Bardzo wa¿nym momentem dla rozwoju tych kompetencji jest wiek przed-
szkolny. Jak pisz¹ A.P. Kaiser, T.B. Hancock i in. (2000), dzieci, które maj¹ problem
z komunikacj¹ swoich potrzeb, rozpoznawaniem emocji, rozwi¹zywaniem kon-
fliktów, maj¹ tak¿e w kolejnych etapach rozwoju k³opoty w nawi¹zywaniu sto-
sunków interpersonalnych, a tak¿e w zdecydowanie mniejszym stopniu korzy-
staj¹ ze stwarzanych im przez szko³ê warunków edukacyjnych. Dla wszystkich
dzieci socjalizacja z rówieœnikami odgrywa wiele kluczowych funkcji. Relacje
z rówieœnikami pozwalaj¹ na rozwój kompetencji spo³ecznych – niezbêdnych
w ¿yciu doros³ym (Fine 1981).

Zadaniem rodziny i przedszkola, w odniesieniu do zaspokajania potrzeb
dziecka i kszta³towania jego dojrza³oœci, jest przede wszystkim dojrza³oœæ emocjo-
nalna i spo³eczna. Wa¿nym jest, aby rozwój dziecka przebiega³ w zró¿nicowanym
œrodowisku, w którym umo¿liwia mu siê podejmowanie dzia³añ na ró¿norod-
nych przedmiotach i sytuacjach, uczenia siê, nawi¹zywania i podtrzymywania
kontaktów z ludŸmi zarówno doros³ymi, jak i dzieæmi. W dzia³aniach powinny
dominowaæ czynnoœci, takie jak: poszukiwanie, eksperymentowanie, dopytywa-
nie, naœladowanie, dzia³anie na polecenia, konstruowanie wed³ug wzoru lub
w³asnej wyobraŸni. Dziecko nale¿y stopniowo przygotowywaæ do samodzielne-
go dzia³ania, uczenia siê i pracy. Aby dziecko mog³o umys³owo i spo³ecznie rozwi-
jaæ siê, musi mieæ zapewnione poczucie bezpieczeñstwa i emocjonalnej wiêzi
z osoba doros³¹. Dla prawid³owego rozwoju w sferze samodzielnoœci konieczny
jest dop³yw informacji z zewn¹trz, a zwrotne informacje dostarcza dziecku osoba
doros³a. Dzieje siê to w taki a nie inny sposób, poniewa¿ dziecko samo dopiero
uczy siê samokotrolowania i samooceniania. Doros³y przekazuje informacje po-
zytywne, jak i negatywne, gdy¿ to mobilizuje dziecko do wprowadzania korekt
w podejmowanych dzia³aniach, poniewa¿ s¹ one niezbêdne do efektywnego
uczenia siê przy pomocy nauczyciela lub rodziców oraz do wspó³dzia³ania w ze-
spole. Dzieci rozpoczynaj¹ce edukacjê szkoln¹ s¹ w okresie intensywnego rozwo-
ju potrzeb poznawczych, tzw. „wieku rozumu”. Dlatego te¿ wiêkszoœæ proble-
mów dotycz¹cych sfery emocjonalnej powinna zostaæ pozytywnie rozwi¹zana
jeszcze w przedszkolu. W przeciwnym wypadku dziecko, które zacznie pierwsz¹
klasê, bêdzie obci¹¿one negatywnymi doœwiadczeniami z okresu przedszkolne-
go. Nie bêdzie potrafi³o radziæ sobie w sytuacjach trudnych, które mog¹ wywo³aæ
du¿e napiêcia emocjonalne. Wa¿ne jest, aby rodzice, a tak¿e nauczyciele stworzyli
warunki, w których dziecko bêdzie siê mog³o nauczyæ wszystkich form zaspoka-
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jania potrzeb i dziêki temu tak¿e ró¿nych zachowañ w sytuacjach trudnych i stre-
suj¹cych. Zadaniem osób doros³ych jest równie¿ stworzenie dziecku warunków
do kszta³towania odpornoœci psychicznej, która jest bardzo wa¿nym elementem
w edukacji (Brzeziñska, Butrowy 1985).

W wieku przedszkolnym tworz¹ siê tak¿e pierwsze dzieciêce przyjaŸnie.
R.L. Selman, opieraj¹c siê na klinicznej metodzie J. Piageta, dokona³ analizy przy-
jaŸni dzieciêcych, konfliktów oraz sposobów i rozwi¹zywania, a tak¿e przyczyn
rozpadania siê przyjaŸni oraz analizy zjawiska zazdroœci w przyjaŸni. Wed³ug au-
tora wczesne przyjaŸnie charakteryzuje tymczasowoœæ ze wzglêdu na to, ¿e dzieci
bior¹ pod uwagê zewnêtrzne, a nie wewnêtrzne, przyczyny konfliktu, próbuj¹c
go rozwi¹zaæ, np. przez wycofanie siê i przejœcie do innej aktywnoœci. Na tym eta-
pie widoczne jest podejœcie egocentryczne – wyra¿aj¹ce siê nieumiejêtnoœci¹ ujê-
cia ró¿nicy miêdzy perspektyw¹ w³asn¹ a partnera. Kolejne stadium charakte-
ryzuje siê tym, ¿e dziecko spostrzega konflikt jako wywo³any przez jednego
z partnerów, natomiast wed³ug dziecka do rozwi¹zania konfliktu wystarcz¹ prze-
prosiny lub odejœcie. Dopiero dorastaj¹ce zauwa¿aj¹, ¿e konflikt ma swoje Ÿród³o
w samej przyjaŸni, a tak¿e, ¿e obie strony musz¹ zaakceptowaæ wspólne roz-
wi¹zanie (Harwas-Napiera³a, Trempa³a 2001). Wed³ug badañ J. Dunn i A.L. Cut-
ting (za: Kielar-Turska 2011) relacje przyjacielskie, które s¹ tworzone w okresie
przedszkolnym, charakteryzuj¹ siê du¿¹ sta³oœci¹ w czasie, a tak¿e stanowi¹
Ÿród³o wsparcia w trudnych sytuacjach. Ponadto, jak wskazuj¹ doœæ liczne bada-
nia psychologów, przyjaŸnie w wieku przedszkolnym stanowi¹ pewnego rodza-
ju bazê dla dalszego jej rozwoju w wieku szkolnym. Badania J. Dunn, A.L. Cut-
ting, N. Fisher (2002) potwierdzaj¹ powy¿sz¹ tezê, wskazuj¹c na zwi¹zek
pomiêdzy doœwiadczaniem przyjaŸni w przedszkolu a wartoœciowaniem przyjaŸni
w wieku szkolnym. Wed³ug autorów dla kszta³towania siê kontaktów najwiêksze
znaczenie ma wspólna zabawa w udawanie, wspólne przezywanie pozytywnych
emocji oraz porozumiewanie siê.

Pod koniec wieku przedszkolnego staj¹ siê widoczne nowe formy interakcji
spo³ecznych. Dziecko szeœcioletnie jest zdolne do wspó³dzia³ania i wspó³pracy,
potrafi podporz¹dkowaæ siê wymaganiom, wykazuje umiejêtnoœæ dzia³ania pro-
spo³ecznego oraz empatycznego rozumienia potrzeb rówieœników i osób do-
ros³ych. Bardzo wa¿nym osi¹gniêciem tego okresu jest tak¿e umiejêtnoœæ przysto-
sowania przez dziecko form swojego zachowania do wymagañ œrodowiska
spo³ecznego. Warto nadmieniæ, ¿e podstawow¹ p³aszczyzn¹, jaka s³u¿y dziecku
w zdobywaniu doœwiadczeñ, jest rodzina, natomiast drug¹ stanowi grupa rówieœ-
nicza (Knopik 2008).

Kolejny istotny moment stanowi podjêcie nauki szkolnej, ze wzglêdu na co-
raz szersze oddzia³ywania spo³eczne. Iloœæ i jakoœæ kontaktów z rówieœnikami,
przyjaŸnie nawi¹zywane w tym czasie, czy te¿ status socjometryczny (pozycja
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w grupie), w znacznym stopniu oddzia³uj¹ na funkcjonowanie spo³eczne dziecka
w dalszych etapach ¿ycia (Appelt 2005). Istotnym w rozwoju spo³ecznym dziecka
stanowi osi¹gniêcie kompetencji spo³ecznych, które s¹ kluczowe podczas osi¹ga-
nia celów ¿yciowych, nawi¹zywaniu oraz podtrzymywaniu kontaktów z rówieœ-
nikami, a tak¿e w³¹czaniu siê w grupê i uzyskiwanie akceptacji (Trempa³a 2011).
Nale¿y pamiêtaæ, ¿e dzieci bawi¹ siê i ucz¹ wœród innych i razem z nimi. Ze wzglê-
du m.in. na mnogoœæ kontaktów rówieœniczych wiek szkolny stanowi fazê ¿ycia
o najwiêkszym znaczeniu w sensie spo³ecznym (Erikson 1997). Czynnikiem, któ-
ry ³¹czy grupy kole¿eñskie na pocz¹tku wieku szkolnego, jest wspólnota
dzia³ania. Wieku od szeœciu do dwunastu lat, wyraŸnym zjawiskiem, jakie daje siê
zaobserwowaæ, jest segregacja wœród dzieci ze wzglêdu na p³eæ – ch³opcy bawi¹
siê z ch³opcami, dziewczynki z dziewczynkami. U wszystkich dzieci tak¿e nastê-
puje zmiana myœlenia, dotycz¹ca przyjaŸni. W wieku przedszkolnym najwa¿niej-
sze jest przebywanie w bliskoœci fizycznej, a tak¿e obdarowywanie lub dzielenie
siê nawzajem i obdarowywanie ró¿nymi przedmiotami. Jakie s¹ zatem korzyœci
spo³eczne i poznawcze dziecka, które jest uczestnikiem grupy zadaniowej?
K. Appelt (2005), jako najwa¿niejsze podaje:
– rozwijanie wiedzy i nabywanie nowych umiejêtnoœci,
– rozwój poczucia solidarnoœci spo³ecznej,
– ujawnianie siê talentów, uzdolnieñ poszczególnych dzieci,
– uczenie siê wspó³dzia³ania, dyskutowania, koniecznoœæ uwzglêdniania punk-

tu widzenia innego ni¿ w³asny,
– doœwiadczenie efektywnoœci wspó³pracy,
– wa¿ne Ÿród³o informacji zdrowotnych, opinie rówieœników maj¹ znacz¹cy

wp³yw na kszta³towanie siê samooceny,
– wa¿ne Ÿród³o wsparcia w doœwiadczanych trudnoœciach.

Przez przebywanie w danej zbiorowoœci powstaj¹ normy i zasady, jakie pa-
nuj¹ w grupie, zarówno te, które s¹ narzucone, jak i tworz¹ce siê spontanicznie
pomiêdzy cz³onkami grupy. Przez wspólne przebywanie tworz¹ siê tak¿e zacho-
wania, które s¹ akceptowane lub nieakceptowane przez dan¹ zbiorowoœæ (klasê),
co daje obraz relacji spo³ecznych, jakie zachodz¹ w klasie szkolnej, jak równie¿
uk³ad pozycji w klasie. Wspólne ¿ycie w grupie stanowi dla dziecka Ÿród³o rozwo-
ju spo³ecznego, emocjonalnego, a tak¿e intelektualnego. Ponad to procesy za-
chodz¹ce w grupie maj¹ wp³yw na motywacjê dziecka do pracy, jak równie¿ na
kszta³towanie siê jego osobowoœci i to¿samoœci. Przebywaj¹c w grupie rówieœni-
ków, dziecko nabywa bardzo wa¿nych umiejêtnoœci spo³ecznych, takich jak: od-
powiednie zachowanie, respektowanie norm spo³ecznych, prawid³owa komuni-
kacja – umiejêtnoœæ s³uchania i liczenia siê z innymi (Schaffer 2005). Dziêki
uk³adom, jakie zajmuj¹ dzieci w klasie, kszta³tuj¹ siê relacje spo³eczne miêdzy
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nimi. Wed³ug D. Grabowskiej-Ekiert (1982) dzieci w grupie mo¿na okreœliæ za po-
moc¹ poni¿szych kategorii uczniów:
– Dzieci akceptowane – w stosunku do których grupa wykazuje postawy pozy-

tywne. Uczeñ, który jest akceptowany, posiada wiêksze mo¿liwoœci zaspokajania
potrzeb psychicznych, a tak¿e jest dla innych dzieci atrakcyjnym partnerem
w ró¿nych przejawach ¿ycia klasy. W badaniach socjometrycznych uczeñ
o akceptowanym statusie uzyskuje bardzo du¿o wyborów pozytywnych.

– Dzieci przeciêtnie akceptowane – s¹ raczej lubiane, nie zajmuj¹ znacz¹cych
miejsc w strukturze grupy.

– Dzieci o statusie niezrównowa¿onym – s¹ lubiane przez czêœæ grupy; uczeñ
czêsto jest nagradzany przez grupê uznaniem, ale te¿ karany brakiem aproba-
ty. Sytuacja takiego ucznia nie jest korzystna na tle grupy. W badaniach socjo-
metrycznych dzieci o tym statusie otrzymuj¹ du¿o g³osów pozytywnych, jak
i negatywnych.

– Dzieci izolowane – to dzieci, które nie posiadaj¹ ¿adnego statusu, postrzegane
s¹ przez rówieœników jako obojêtne. Ta grupa uczniów nie jest uznawana za
cz³onków grupy. W badaniach nie otrzymuj¹ g³osów – ani pozytywnych, ani
negatywnych. Sytuacja dzieci izolowanych nie jest korzystna, bior¹c pod uwa-
gê nabywanie kompetencji spo³ecznych.

– Dzieci odrzucane – nie maj¹ mo¿liwoœci zaspokajania potrzeb psychicznych
w grupie. S¹ one wyraŸnie odrzucane, nieakceptowane, nielubiane; otrzymuj¹
wiele wyborów negatywnych, a nie otrzymuj¹ pozytywnych. Takie dzieci zde-
cydowanie odró¿niaj¹ siê od grupy, nie przestrzegaj¹ norm panuj¹cych w gru-
pie, co powoduje czêste konflikty z grup¹.

– Dzieci nieakceptowane – to po³¹czenie uczniów izolowanych i odrzucanych.
Ich pozycja jest przeciwstawna do pozycji ucznia akceptowanego.
Jak wskazuj¹ badania (za: Schaffer 2005), to, jak¹ dziecko bêdzie mia³o pozycjê

w grupie, ma wp³yw na dalsze zdolnoœci przystosowawcze, a dokonywana przez
rówieœników ocena mo¿e wiele powiedzieæ o ich przysz³ych osi¹gniêciach rozwo-
jowych. U dzieci popularnych, w póŸniejszych latach obserwuje siê wiêksz¹ to-
warzyskoœæ, a tak¿e wy¿szy poziom zdolnoœci poznawczych; s¹ one mniej agresy-
wne i rzadziej mo¿na u nich zauwa¿yæ wycofanie spo³eczne. Z kolei dzieci
lekcewa¿one przez rówieœników nie stanowi¹ grupy ryzyka wyst¹pienia póŸniej-
szych trudnoœci przystosowawczych, ze wzglêdu na to, ¿e w porównaniu z pozo-
sta³ymi grupami ich status spo³eczny nie jest ugruntowany i bardziej zale¿y od
danej grupy, któr¹ w danym momencie wspó³tworz¹. Grupê, która powinna zna-
jdowaæ siê pod najwiêksz¹ kontrol¹, stanowi¹ uczniowie odrzuceni. Autorzy wy-
ró¿niaj¹ tutaj dwie grupy uczniów: tych, którzy s¹ odrzuceni przez rówieœników
ze wzglêdu na agresywne i destrukcyjne zachowania oraz tych, którzy s¹ odrzu-
ceni z powodu sk³onnoœci do spo³ecznego wycofania i skrajnego zahamowania.
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Obie te grupy s¹ uwa¿ane za grupy wyst¹pienia póŸniejszych zaburzeñ psychicz-
nych – dzieci odrzucone/wycofane z powodu zaburzeñ internalizacyjnych1,
a dzieci odrzucone/agresywne z powodu zaburzeñ eksternalizacyjnych2. Rodzaj
relacji, jakie dzieci nawi¹¿¹ z rówieœnikami, mo¿e byæ predykatorem mechaniz-
mów radzenia sobie w kontaktach ze œwiatem spo³ecznym. Ze wzglêdu na to, ¿e
mechanizmy te charakteryzuje pewna stabilnoœæ, ich znajomoœæ pomaga przewi-
dzieæ póŸniejsze prawdopodobne problemy w przystosowaniu (Schaffer 2005).

Relacje rówieœnicze, jak i stosunki spo³eczne z rówieœnikami odgrywaj¹ tak¿e
znaczn¹ rolê w rozwoju osi¹gniêæ szkolnych ucznia (m.in.: Gilford-Smith, Brow-
nell 2003; Johnson, 2000). Dzieci maj¹ce wiêcej przyjació³, maj¹ mniejsze proble-
my z przystosowaniem siê, charakteryzuj¹ siê wy¿szym poziomem poczucia
w³asnej wartoœci i ni¿szym poziomem poczucia osamotnienia, ponadto ciesz¹ siê
wysok¹ akceptacj¹ rówieœników, maj¹ pozytywny stosunek do szko³y, a tak¿e
lepsze osi¹gniêcia szkolne. Natomiast dzieci, które s¹ odrzucane przez rówieœni-
ków, s¹ zdecydowanie bardziej nara¿one na edukacyjne pora¿ki, a tak¿e na przer-
wanie edukacji szkolnej. Jak pokazuj¹ C.C. Peterson i M. Siegal (2003), dzieci, które
s¹ odrzucane przez rówieœników, osi¹gaj¹ niskie wyniki w zadaniach dotycz¹-
cych rozumienia fa³szywych przekonañ, a tak¿e niskie wyniki w zadaniach do-
tycz¹cych odró¿niania k³amstwa od pomy³ki.

Uczeñ z wad¹ s³uchu w szkolnictwie ogólnodostêpnym
i integracyjnym

Rodzina ma szczególne znaczenie dla rozwoju procesu socjalizacji i integracji
spo³ecznej dziecka ze wzglêdu na fakt, ¿e jest zarówno œrodowiskiem ¿ycia, jak
i kszta³towania siê osobowoœci dziecka. Dziêki stosunkom panuj¹cym w rodzinie,
atmosferze, opiece oddzia³uje ona na poziom uspo³ecznienia dziecka, a tak¿e na
budowane relacji spo³ecznych, relacji rówieœniczych. To od nawyków wyniesio-
nych z domu bêdzie zale¿a³o, jaki dziecko ma stosunek do nauczycieli, czy te¿ ró-
wieœników. Dziêki rodzinie dziecko uczy siê, jakie zachowania s¹ po¿¹dane, które
modele zachowañ mog¹ byæ akceptowane, a które odrzucane. Na tej podstawie
dziecko buduje swój system wartoœci i przekonañ, a nastêpnie konfrontuje go
z pogl¹dami rówieœników w szkole (Jundzi³³ 1998). Kszta³towane kompetencji
spo³ecznych bezpoœrednio jest powi¹zane z integracj¹ spo³eczn¹, jaka ma miejsce
w rodzinie. Powszechnie wiadomo, ¿e dziecko rozwija siê lepiej, jeœli jest akcepto-
wane przez œrodowisko, w którym egzystuje. Jeœli dziecko niepe³nosprawne
(w tym dziecko z wad¹ s³uchu) jest akceptowane jako pe³nowartoœciowy cz³onek
rodziny, warunkuje to skutecznoœæ jego integracji z osobami sprawnymi. Jak po-
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kazuj¹ badania, dzieci, które maj¹ pozytywne doœwiadczenia emocjonalne w do-
mu rodzinnym, s¹ lubiane i akceptowane w grupie, a inne dzieci ³atwo odkrywaj¹
sposób komunikacji z nimi. Pozytywne emocje, jakie dziecko prze¿ywa w domu,
wp³ywa zatem korzystnie na postêpy, jakie czyni on w kszta³towaniu relacji z ró-
wieœnikami (Krawiec 1999).

Pomimo tego, ¿e wczesne relacje rówieœnicze s¹ istotne dla dalszego rozwoju
dziecka, wiele dzieci z uszkodzonym s³uchem ma czêsto trudnoœci w nawi¹zywa-
niu i utrzymaniu relacji spo³ecznych, rówieœniczych z innymi dzieæmi. Ze wzglêdu
na to, ¿e obecnie coraz wiêcej dzieci z wad¹ s³uchu uczêszcza do szkó³ ogólnodo-
stêpnych i integracyjnych, istotnym jest, aby zwróciæ uwagê i zadbaæ o kszta³to-
wanie siê pozytywnych relacji spo³ecznych ze s³ysz¹cymi rówieœnikami. Dotyczy
to zarówno rodziców, nauczycieli, pedagogów, psychologów i innych specjali-
stów. Integracja uczniów ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi w szkolnic-
twie ogólnodostêpnym powinna opieraæ siê nie tylko na osi¹gniêciach edukacyj-
nych, ale tak¿e na adaptacji spo³ecznej dziecka. Nale¿y pamiêtaæ, ¿e deficyty
w obszarze funkcjonowania analizatora s³uchowego maj¹ tak¿e wp³yw na rozwój
sfery spo³ecznej dziecka. Wa¿n¹ rolê odgrywaj¹ tutaj reakcje na stres, zwi¹zane
z zaburzeniami orientacji w otaczaj¹cym œwiecie, które mog¹ mieæ dwa Ÿród³a –
wewn¹trzpochodne (brak w odbiorze informacji) i zewn¹trzpochodne (reakcja
œrodowiska). Jak pokazuj¹ badania, dzieci z uszkodzonym s³uchem zdecydowa-
nie póŸniej ni¿ dzieci s³ysz¹ce zaczynaj¹ rozumieæ istotê stosunków spo³ecznych,
a dopiero w starszym wieku szkolnym s¹ w stanie dokonaæ krytycznej samooceny,
czy te¿ porównaæ swoje zachowanie z postêpowaniem rówieœników (So³owiow
i in. 1976). Warto zauwa¿yæ, ¿e w przypadku dzieci uczêszczaj¹cych do szkó³
ogólnodostêpnych i integracyjnych podstawowy problem stanowi obni¿ony po-
ziom czytelnoœci i zrozumia³oœci ich mowy, a tak¿e utrudniona komunikacja, co
w wielu przypadkach powoduje wzrost poczucia osamotnienia. Trudnoœci komu-
nikacyjne powoduj¹ tak¿e ni¿szy poziom kontaktów spo³ecznych, a id¹c dalej,
ograniczaj¹ zasób doœwiadczeñ ¿yciowych. I. Kaiser-Grodecka (1987), jako najczê-
œciej wymieniane cechy osób nies³ysz¹cych wskazuje: ma³¹ stabilnoœæ emocjo-
naln¹, chwiejnoœæ i skrajnoœæ nastrojów, zwiêkszony egocentryzm, sztywne trzy-
manie siê wyuczonych norm, tendencje do zamykania siê w sobie czy te¿ pewn¹
pasywnoœæ i konformizm.

A. Minnett, K. Clark i G. Wilson (1994) w swoich badaniach porównali sposób
zabawy i komunikacjê 15 dzieci z umiarkowanym uszkodzeniem s³uchu, porozu-
miewaj¹cych siê za pomoc¹ mowy werbalnej, 15 dzieci z g³êbokim uszkodzeniem,
komunikuj¹cych siê jednoczeœnie za pomoc¹ mowy werbalnej i jêzyka migowego
oraz 30 dzieci s³ysz¹cych; wszystkie dzieci by³y pomiêdzy 3. a 5. rokiem ¿ycia
i uczêszcza³y do przedszkola integracyjnego. Wyniki badañ pokaza³y, ¿e nie ma
ró¿nicy pomiêdzy dzieæmi z uszkodzonym s³uchem a dzieæmi s³ysz¹cymi w ogól-
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nej liczbie zabaw i komunikacji pomiêdzy rówieœnikami, ale wszystkie dzieci zde-
cydowanie wola³y bawiæ siê i przebywaæ z dzieæmi o podobnym statusie s³yszenia.
Sposób komunikacji nie wp³yn¹³ tak¿e na zabawê, komunikacjê czy preferencje
wyboru partnera przez dzieci z wad¹ s³uchu. Z kolei S.D. Antia i D A. Dittillo
(1998) obserwowali 38 dzieci z ubytkiem s³uchu w stopniu od umiarkowanego do
g³êbokiego oraz 44 dzieci s³ysz¹ce, podczas zabawy w ma³ych grupach – 6–8-oso-
bowych, z których ka¿da sk³ada³a siê przynajmniej z 2 dzieci z wad¹ s³uchu (dzie-
ci z uszkodzonym s³uchem mia³y wiêc kontakt zarówno z dzieæmi s³ysz¹cymi, jak
i nies³ysz¹cymi). Autorzy zauwa¿yli, ¿e dzieci z wad¹ s³uchu komunikuj¹ siê zdecy-
dowanie mniej z rówieœnikami ni¿ dzieci s³ysz¹ce. Jednak¿e, nie zidentyfikowali
oni zmiennych, które przyczyni³y siê do zmniejszenia czêstotliwoœci interakcji.

W przypadku dziecka z uszkodzonym s³uchem, uczêszczaj¹cego do szko³y
ogólnodostêpnej, mowa stanowi silny predykator spo³ecznego funkcjonowania.
Jak pokazuj¹ badania, dzieciêce mo¿liwoœci komunikacji z innymi silnie od-
dzia³uj¹ na formowanie siê odpowiednich relacji z innymi, a tak¿e na pozytywn¹
identyfikacjê ze œrodowiskiem. Trudnoœci, jakich doœwiadczaj¹ dzieci z wad¹
s³uchu, zwi¹zane z socjalizacj¹ ze s³ysz¹cymi rówieœnikami, mog¹ byæ przypisy-
wane ograniczonym mo¿liwoœciom w zrozumieniu mowy i jej czytelnoœci; powo-
duje to, ¿e taki uczeñ nie jest rozumiany i nie rozumie co inni myœl¹. Wp³yw zdol-
noœci jêzykowych dzieci z uszkodzonym s³uchem na ich preferencje dotycz¹ce
zabaw z rówieœnikami oraz na spo³eczne interakcje bada³ A.R. Lederberg (1991).
W badaniach obserwowano 29 dzieci z wad¹ s³uchu, pomiêdzy 3. a 5. rokiem ¿y-
cia. Dzieci uczêszcza³y do placówek ogólnodostêpnych i by³y obserwowane pod-
czas dowolnej zabawy z innymi dzieæmi z wad¹ s³uchu. Badane dzieci zosta³y po-
dzielone na 3 grupy (wysoki, œredni i niski poziom jêzykowy), ze wzglêdu na
wyniki dwóch testów jêzykowych. A.R. Lederberg odkry³a, ¿e dzieci o wysokich
zdolnoœciach jêzykowych inicjowa³y znacz¹co wiêcej interakcji i spêdzi³y wiêcej
czasu na zabawie z partnerami o wysokich zdolnoœciach jêzykowych, ni¿ z part-
nerami o œrednich lub niskich zdolnoœciach jêzykowych. Dzieci z wysok¹ zdolno-
œci¹ jêzykow¹ u¿ywa³y równie¿ wiêcej komunikacji jêzykowej z osobami o wyso-
kich zdolnoœciach jêzykowych, ni¿ z innymi dzieæmi. Chocia¿ wielu badaczy
(m.in. Minnett i In. 1994) odnotowuje, ¿e dzieci z uszkodzonym s³uchem wol¹
kontaktowaæ siê z rówieœnikami o takim samym statusie s³yszenia, wskazuj¹ oni
równie¿, ¿e niektóre interakcje wystêpuj¹ z dzieæmi s³ysz¹cymi. Komunikacja ze
s³ysz¹cymi rówieœnikami, jak wskazuj¹ autorzy, mo¿e byæ poœrednicz¹ca przez
znajomoœæ. A.R. Lederberg, H.B. Ryan i B.L. Robbins (1986), którzy obserwowali
14 dzieci z wad¹ s³uchu pomiêdzy 4 a 6 rokiem ¿ycia, podczas zabawy (w parach)
z rówieœnikami, zauwa¿yli, ¿e dzieci nies³ysz¹ce z ³atwoœci¹ inicjuj¹ kontakt z ró-
wieœnikami znanymi ni¿ z tymi, których nie znaj¹. Dzieci z wad¹ s³uchu zaanga-
¿owa³y siê bardziej w komunikacjê niewerbaln¹ oraz preferowa³y zabawê z osob¹
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s³ysz¹c¹ mu znan¹, ni¿ s³ysz¹c¹ nieznan¹. By³y zdecydowanie bardziej chêtne do
komunikacji za pomoc¹ znaków niewerbalnych. Autorzy podkreœlaj¹, ¿e dzieci
z uszkodzonym s³uchem i s³ysz¹ce, które siê wzajemnie znaj¹, mog¹ znaleŸæ nie-
lingwistyczne sposoby komunikacji, aby czêœciowo pokonaæ bariery jêzykowe
i komunikacyjne.

Badania dzieci nies³ysz¹cych, komunikuj¹cych siê za pomoc¹ mowy werbal-
nej i uczêszczaj¹cych do szkó³ ogólnodostêpnych pokazuj¹ znacznie obni¿ony
poziom spo³ecznej integracji (Bat-Chava, Martin, Kosciw 2005). Dzieci uczêsz-
czaj¹ce do szkó³ ogólnodostêpnych wykazuj¹ tak¿e wy¿szy poziom samotnoœci
i braku przyjaŸni, a tak¿e wiêkszoœæ z nich woli nawi¹zywaæ kontakt z innymi
dzieæmi z wad¹ s³uchu (Stinson, Whitmire 1992). Przyczyn¹ takiego stanu rzeczy
jest fakt, ¿e uczniowie z wad¹ s³uchu maj¹ du¿e trudnoœci zwi¹zane z wyrazisto-
œci¹ mowy, rozumieniu innych, a w rezultacie z ograniczeniem rozumienia, co
inni myœl¹ i czuj¹. Dziecko z wad¹ s³uchu mo¿e mieæ obni¿one mo¿liwoœci w na-
bywaniu spo³ecznych umiejêtnoœci, takich jak nawi¹zywanie interakcji, które le¿¹
u podstaw spo³ecznego funkcjonowania (Marschark 1993).

Wspó³czesne badania dotycz¹ce teorii umys³u wskazuj¹ na pewne mechaniz-
my, ³¹cz¹ce ze sob¹ rozwój jêzykowy i spo³eczny dziecka (Astington, Jenkins
1999). Wczesne inicjowanie konwersacji pe³ni znacz¹c¹ rolê w umiejêtnoœci do-
tycz¹cej rozpoznawania i przypisywania stanów emocjonalnych (emocje, moty-
wacja, rozpoznawanie) innym osobom. Badania pokazuj¹, ¿e dzieci, które od
wczesnych lat komunikuj¹ siê za pomoc¹ jêzyka migowego, osi¹gaj¹ zdecydowa-
nie wy¿szy poziom tych umiejêtnoœci ni¿ dzieci, dla których podstaw¹ porozu-
miewania siê jest mowa werbalna. Ciekawych wyników, dotycz¹cych funkcjono-
wania spo³ecznego ucznia z wad¹ s³uchu w szkolnictwie ogólnodostêpnym,
dostarczy³y badania T. Nunes, U. Pretzlik, J. Olsson (2001). Jak wskazuj¹ autorzy,
dziecko z uszkodzonym s³uchem ma zdecydowanie mniej przyjació³ w klasie,
czuje siê izolowane przez rówieœników. Uczniowie s³ysz¹cy bardzo czêsto wska-
zuj¹ na bariery komunikacyjne, preferuj¹c s³ysz¹cych przyjació³. Interesuj¹cy jest
te¿ fakt, ¿e uczniowie s³ysz¹cy, którzy mieli przyjació³ z uszkodzonym s³uchem,
wskazywali na prospo³eczne przyczyny przyjaŸni, a nie inne, jakie s¹ charaktery-
styczne dla uczniów w tym wieku. Postrzegaj¹ oni inaczej rolê przyjaŸni. Ucznio-
wie s³ysz¹cy jasno zdefiniowali dwa ró¿ne typy ich przyjaŸni z osobami
nies³ysz¹cymi:
– widz¹ siebie jako t³umaczy, pomagaj¹ uczestniczyæ w ró¿nych zajêciach, poka-

zuj¹ co uczniowie z wad¹ s³uchu maj¹ robiæ podczas wspólnych gier i zabaw,
– czuj¹ wspó³czucie w stosunku do uczniów nies³ysz¹cych, do ich trudnoœci

i chc¹ im pomóc.
Jak pokazuj¹ badania, dzieci z uszkodzonym s³uchem zdecydowanie ni¿ej

oceniaj¹ swoje kompetencje we wszystkich dziedzinach, w porównaniu ze
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s³ysz¹cymi rówieœnikami. Badania N. Hatamizadeh, M. Ghasemi, A. Saeedi,
A. Kazemnejad (2008) wskazuj¹, ¿e dzieci z uszkodzonym s³uchem spostrzegaj¹
siebie jako mniej kompetentne w sferach dotycz¹cych umiejêtnoœci poznaw-
czych, w sferze fizycznej, umiejêtnoœciach spo³eczno-emocjonalnych, komunika-
cji oraz przystosowania szkolnego. S. Antia (1985) zanotowa³a tak¿e niski poziom
akceptacji i interakcji uczniów z uszkodzonym s³uchem, kszta³conych w szkolnic-
twie ogólnodostêpnym. Autorka odnotowa³a wysoki poziom uczucia spo³ecznej
izolacji, poddania siê i odrzucenia. Z kolei A.L. Tvingstedt (1995, za: Hatamizadeh
N. i in. 2008) bada³ edukacyjne i spo³eczne warunki kszta³cenia ogólnodostêpne-
go uczniów z wad¹ s³uchu w Szwecji. Badania dowodz¹, ¿e zazwyczaj wiele ucz-
niów z wad¹ s³uchu w klasach ogólnodostêpnych ma niesatysfakcjonuj¹c¹ sytua-
cjê spo³eczn¹, np. wiele z nich nigdy nie podnosi rêki do odpowiedzi, pe³ni biern¹
rolê podczas zajêæ szkolnych. W wielu sytuacjach, w relacjach rówieœniczych,
dzieci z wad¹ s³uchu zawsze zale¿¹ od innych, maj¹ niskie poczucie pewnoœci sie-
bie, a tak¿e niski poziom dojrza³oœci spo³ecznej. W wielu przypadkach dzieci z u-
szkodzonym s³uchem, wchodz¹ rzadziej w interakcje z rówieœnikami, mog¹ spê-
dzaæ mniej czasu i anga¿owaæ siê w krótsze interakcje ni¿ dzieci s³ysz¹ce. Powody
tych ró¿nic s¹ ró¿ne. Utrata s³uchu sama w sobie nie wp³ywa na interakcje z ró-
wieœnikami, czemu dowodz¹ ró¿ne badania, mówi¹ce, ¿e zarówno dzieci z uszko-
dzonym s³uchem, jak i s³ysz¹ce oddzia³uj¹ podobnie czêsto z rówieœnikami. Jed-
nak¿e zdolnoœci jêzykowe dzieci nies³ysz¹cych mog¹ g³ównie wp³ywaæ na ich
komunikacjê z rówieœnikami. Ze s³ysz¹cymi rówieœnikami brak wspólnego sposo-
bu komunikacji mo¿e wp³yn¹æ na interakcjê, jednak¿e znajomoœæ mo¿e pokonaæ
bariery wzajemnej komunikacji. Generalnie, dzieci z wad¹ s³uchu i dzieci s³ysz¹ce
wol¹ porozumiewaæ siê z dzieæmi o podobnym statusie s³yszenia. Jednak obe-
cnoœæ s³ysz¹cego rówieœnika, który potrafi modelowaæ i organizowaæ wspóln¹ za-
bawê mo¿e wp³ywaæ na jakoœæ zabawy dzieci nies³ysz¹cych. W ten sposób dzieci
mog¹ anga¿owaæ siê bardziej w wy¿sze poziomy spo³ecznej zabawy, kiedy w gru-
pie jest rówieœnik s³ysz¹cy.

Z kolei badania obejmuj¹ce szkolne doœwiadczenia i wspomnienia wskazuj¹,
¿e uczniowie z wad¹ s³uchu, uczêszczaj¹cy do szkó³ specjalnych maj¹ zdecydo-
wanie wiêcej pozytywnych wspomnieñ dotycz¹cych szkolnej edukacji ni¿ ucz-
niowie uczêszczaj¹cy do szkó³ ogólnodostêpnych (Mertens 1989). Podobne wyni-
ki badañ otrzymali S. Gregory, J. Bishop, L. Sheldon (1995). Autorzy porównywali
preferencje uczniów wobec form kszta³cenia. Badania pokaza³y, ¿e uczniowie
z uszkodzonym s³uchem, którzy byli kszta³ceni zarówno w szkolnictwie specjal-
nym i ogólnodostêpnym, czêsto wskazuj¹ silne preferencje wobec specjalnego.

Na podstawie analizy literatury, C. Musselman, A. Mootilal, S. MacKay (1996)
wskazuj¹, ¿e nie wszystkie badania odzwierciedlaj¹ negatywny aspekt kszta³ce-
nia ogólnodostêpnego; warto zwróciæ uwagê na fakt, ¿e szkolnictwo specjalne za-
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pewnia uczniom z wad¹ s³uchu zdecydowanie lepszy rozwój spo³eczno-emo-
cjonalny. Jak pokazuj¹ badania, uczniowie z uszkodzonym s³uchem w szkol-
nictwie ogólnodostêpnym czuj¹ siê izolowani i samotni, bardzo czêsto wykazuj¹
ni¿szy poziom poczucia w³asnej godnoœci w porównaniu z uczniami uczêsz-
czaj¹cymi do szkó³ specjalnych.

Jak pokazuje praktyka kszta³cenia integracyjnego, kszta³cenie dzieci nies³y-
sz¹cych i s³abo s³ysz¹cych stanowi nieodwracalny proces. Szko³y ogólnodostêpne
coraz czêœciej bêd¹ musia³y dostosowaæ siê do ucznia, który przejawia ni¿szy po-
ziom jêzykowy, ni¿ jego rówieœnicy. Dziecko z uszkodzonym s³uchem, rozpoczy-
naj¹ce naukê szkoln¹ charakteryzuje siê opóŸnionym rozwojem jêzykowym. Na
stopieñ tego opóŸnienia wp³ywa wiele czynników m.in.: indywidualne w³aœciwoœci
ucznia, moment rozpoczêcia rehabilitacji logopedycznej, itp. Im poziom jêzyko-
wy bêdzie bardziej odbiega³ od norm rozwojowych, tym wiêksze bêdzie poten-
cjalne zagro¿enie niepowodzeniem szkolnym. Sukces szkolny ucznia z uszko-
dzonym s³uchem zale¿y od szko³y. Istotne jest, aby stworzyæ takie warunki,
w których mniej kompetentny uczeñ mia³ mo¿liwoœæ do prze¿ywania sukcesów.
Wa¿ne s¹ równie¿ warunki, jakie szko³a tworzy do opanowania wiedzy, jak rów-
nie¿ stopieñ zrozumienia istoty problemów, z jakim uczeñ z uszkodzonym
s³uchem spotyka siê ka¿dego dnia (np. relacje z rówieœnikami, nauczycielami).
Wsparcie, jakie zostanie udzielone uczniowi w rozwi¹zywaniu tych problemów
ma decyduj¹cy wp³yw na stosunek dziecka do szko³y (por. Dry¿a³owska 2007).

Jak pokazuj¹ liczne badania, pozycja spo³eczna dzieci z wad¹ s³uchu w szkol-
nictwie ogólnodostêpnym i integracyjnym nie jest korzystna. Badania A. Jegier
i M. Kosowskiej (2011) na próbie 630 uczniów, w tym 30 uczniów z uszkodzonym
s³uchem, przeprowadzone za pomoc¹ testów socjometrycznych. „Test wyboru”
J.L. Moreno oraz „Zgadnij kto?” wskazuj¹, ¿e pozycja spo³eczna, jak¹ zajmuj¹
dzieci z wad¹ s³uchu, jest zró¿nicowana. Przedstawione przez autorki badania
wskazuj¹ na niepokoj¹c¹ sytuacjê dziecka niepe³nosprawnego w klasie integracy-
jnej. Pomimo, ¿e liczba g³osów, jakie otrzyma³y dzieci z uszkodzonym s³uchem,
by³a niska, by³y one zauwa¿ane i wybierane przez grupê, natomiast wiêkszoœæ
otrzymanych g³osów by³a negatywna, co ujawnia siê w odrzuceniu a¿ ponad
po³owy badanych dzieci z wad¹ s³uchu. Jak pisz¹ autorki, widoczna jest tak¿e nie-
œwiadomoœæ lub niedostateczne zainteresowanie pozycj¹ ucznia w klasie integra-
cyjnej przez nauczycieli. Badania pokaza³y, ¿e nauczyciele nie zauwa¿aj¹, aby
dzieci mia³y trudnoœci w nawi¹zywaniu kontaktów spo³ecznych. Twierdz¹, ¿e
uczniowie z wad¹ s³uchu s¹ w pe³ni akceptowani, a jakakolwiek bariera (m.in.
komunikacyjna) w kontaktach z rówieœnikami nie istnieje. Jak wskazuj¹ badania
(Skorek 1999), zaburzenia mowy mog¹ stanowiæ czynnik maj¹cy wp³yw na sto-
sunki kole¿eñskie miêdzy dzieæmi z zaburzeniami mowy a ich rówieœnikami.
Mog¹ tak¿e powodowaæ niepowodzenia w nauce szkolnej, nieprzychylne nasta-

Funkcjonowanie spo³eczne dziecka z wad¹ s³uchu 119



wienie nauczycieli do dziecka z wad¹ mowy, zak³ócenia w sferze emocjonalnej
oraz osobowoœciowej, a tak¿e zaburzenia w spo³ecznym zachowaniu. Dzieci z za-
burzeniami mowy nie powoduj¹ u swoich rówieœników pozytywnych emocji
oraz akceptacji. Ich niewydolnoœæ s³owna mo¿e powodowaæ niechêæ do konta-
któw z rówieœnikami, ale te¿ mo¿e pojawiæ siê wtórne obni¿enie aktywnoœci s³ow-
nej wywo³ane konfliktami uczuciowymi (Ga³kowski, Fersten 1982). Stosunki ko-
le¿eñskie dziecka z zaburzeniami mowy s¹ powi¹zane ze stopniem nasilenia siê
objawów i rodzajem zaburzenia mowy. Badania wskazuj¹, ¿e im g³êbszy stopieñ
nasilenia objawów, tym mniej korzystnie przebiegaj¹ stosunki kole¿eñskie (Sko-
rek 1999). W przypadku dziecka z uszkodzonym s³uchem bariera komunikacyjna
jest znacznie wiêksza, a brak odpowiednich mo¿liwoœci komunikacyjnych mo¿e
wywo³aæ poczucie niezrozumienia i odrzucenia w grupie.

Badania wskazuj¹, ¿e dzieci nies³ysz¹ce w szkolnictwie ogólnodostêpnym
czêsto maj¹ tylko kilku przyjació³, maj¹ ma³o kontaktów ze s³ysz¹cymi rówieœni-
kami, czêsto s¹ odrzucani, niedoceniani w porównaniu ze s³ysz¹cymi rówieœnikami.
Ze wzglêdu na ci¹g³y znaczny wzrost liczby uczniów z uszkodzonym s³uchem
kszta³conych w szkolnictwie ogólnodostêpnym i integracyjnym wa¿ne jest, aby
kontrolowaæ procesy spo³ecznej integracji, rozwoju spo³ecznego uczniów z wad¹
s³uchu, a tak¿e relacji rówieœniczych pomiêdzy s³ysz¹cymi i nies³ysz¹cymi dzieæ-
mi. Szczególnie w przypadku ucznia z uszkodzonym s³uchem w procesie socjali-
zacji nabywanie kompetencji jêzykowej stanowi podstawowe zadanie szko³y.
Kompetencja jêzykowa warunkuje bowiem spo³eczn¹ akceptacjê dziecka, a zdol-
noœæ do inicjowania i podtrzymywania kontaktów z innymi, stopieñ jego niezale-
¿noœci, a tak¿e rodzaje zachowañ decyduj¹ o wejœciu w interakcje z innymi. Dlate-
go nale¿y stworzyæ uczniom z uszkodzonym s³uchem odpowiednie warunki
kszta³cenia w powszechnym systemie oœwiaty. Jak pokazuje praktyka, bardzo
istotna jest rola nauczyciela w zapewnieniu uczniom niepe³nosprawnym mo¿li-
woœci pe³nego uczestnictwa w ¿yciu klasy i szko³y. Szczególnie istotne zadanie, ja-
kie stoi przed nauczycielem, obejmuje kszta³towanie spo³ecznoœci klasowej – np.
podczas zajêæ, wspólnych wycieczek. Praca pedagogiczna, zw³aszcza z uczniem
niepe³nosprawnym, stanowi du¿e wyzwanie, któremu mo¿e sprostaæ tylko rzete-
lny i kompetentny nauczyciel. Istotne jest poszukiwanie, jak równie¿ realizacja ta-
kich rozwi¹zañ wychowawczych, które maj¹ na celu akceptacjê, wspó³dzia³anie
oraz nawi¹zywanie wspólnych wiêzi. Jak pisze A. Jegier (2010), dobre funkcjono-
wanie klasy mo¿e byæ osi¹gniête jedynie poprzez realizacjê adekwatnego progra-
mu wychowawczego, który bêdzie obejmowa³: kszta³towanie poczucia wspólno-
ty i szacunku dla innoœci ka¿dej osoby w grupie, wspólne poszukiwanie
roz³adowañ napiêæ emocjonalnych, dzielenie siê w³asnymi emocjami, odpowied-
nia komunikacja, a tak¿e konstruktywne rozwi¹zywanie problemów.
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The social functioning of a child with the hearing defect

(Summary)

The article concentrates on the problem of a child with the hearing defect functioning
within the peer group in the kindergarten and school. Starting from the analyze of factors
determining the social development of a healthy child, the author indicates how difficult is
the situation of a deaf one. She refers to the results of many researches on the relations be-
tween hearing and deaf children and underlines how important the teachers’ activities are.
They should support the deaf child in social skills acquiring and making the peer relations.
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Anna Czy¿

Problemy komunikacyjne osób

z postlingwalnym uszkodzeniem s³uchu

a mo¿liwoœci doboru aparatów s³uchowych

Wprowadzenie

W literaturze przedmiotu odnaleŸæ mo¿na wiele informacji na temat osób
nies³ysz¹cych, ich kultury, to¿samoœci. Brakuje tu jednak publikacji, które przed-
stawiaj¹ funkcjonowanie osób, które utraci³y mo¿liwoœæ naturalnego odbioru
dŸwiêków (czêsto nawet z dnia na dzieñ) po okresie kszta³towania mowy, czêsto
w wieku dorastania b¹dŸ pe³nej dojrza³oœci. S¹ rozdarte pomiêdzy œwiatem ciszy,
który jest dla nich nieznany, ale coraz bardziej wci¹gaj¹cy – realny, a œwiatem
dŸwiêków, który powoli trac¹. Chc¹ s³yszeæ, a ich codzienne ¿ycie to nieustaj¹ca
walka o ka¿dy, czêsto nawet najdelikatniejszy, szmer…

S³yszenie a funkcjonowanie w spo³eczeñstwie

Cz³owiek jako istota spo³eczna odczuwa nieustaj¹c¹ potrzebê komunikowa-
nia siê z otoczeniem. Na przestrzeni wieków cz³owiek wypracowa³ kody werbal-
ne i pozawerbalne, które nadaj¹ znaczenia przedmiotom i zjawiskom. Dziêki ist-
nieniu komunikacji cz³owiek mo¿e realizowaæ w³asne d¹¿enia, plany, spe³niaæ
marzenia.

S. Grabias (1997) komunikacjê klasyfikuje w kategorii kompetencji, uto¿samia
z zachowaniami jêzykowymi dokonuj¹cymi siê w mowie zewnêtrznej. Autor wy-
raŸnie zaznacza, i¿ produktem interakcji (komunikacji) jêzykowej jest mowa
dŸwiêkowa, wtórnie przyjmuj¹ca postaæ gestu lub pisma. Kompetencjê komuni-
kacyjn¹ autor traktuje jako podrzêdn¹ i sk³adow¹ w stosunku do mowy. P. Toma-
szewski (2000) uzupe³nia, ¿e kompetencja komunikacyjna ma miejsce tylko wte-
dy, kiedy osoba mo¿e uczestniczyæ (czynnie lub biernie) w interakcjach z innymi
ludŸmi, przez co mo¿e budowaæ swoje w³asne pogl¹dy, pog³êbiaæ wiedzê
i kszta³towaæ system wartoœci.



Akt komunikacji mo¿e zaistnieæ wtedy, kiedy spe³nione s¹ nastêpuj¹ce wa-
runki:
– w akcie komunikacji musz¹ braæ udzia³ co najmniej dwie osoby – nadawca i od-

biorca,
– osoby musz¹ wykazywaæ chêæ wejœcia w relacje interpersonalne;
– osoby musz¹ dysponowaæ takimi samymi narzêdziami komunikacji;
– osoby musz¹ posiadaæ wspólne pole zainteresowania, dysponowaæ odpowied-

nim poziomem wiedzy, potrafiæ dokonywaæ analizy i interpretacji wypowiedzi.
Osoby bior¹ce udzia³ w akcie komunikacji dysponuj¹ narzêdziami komunika-

cyjnymi, jakimi s¹:
– s³owo wypowiedziane lub napisane, pozwalaj¹ce na formu³owanie wypowie-

dzi za pomoc¹ mowy dŸwiêkowej lub pisma opartego na systemie jêzyka oj-
czystego danego spo³eczeñstwa;

– znak migowy jako budulec mowy gestowej – naturalnej, b¹dŸ opartej na naro-
dowym systemie jêzykowym;

– inne, pozawerbalne sposoby komunikacji, których narzêdziami s¹ np. obrazki,
piktogramy (Czy¿ 2010).
Prowadzone obserwacje osób s³abos³ysz¹cych potwierdzaj¹, i¿ najdotkliwiej

skutki ubytków s³uchu s¹ odczuwane przez osoby trac¹ce s³uch postlingwalnie.
Pozbawione prawid³owego odbioru dŸwiêków, czêsto z dnia na dzieñ trac¹ kon-
takt ze œwiatem, nie mog¹ wykonywaæ dotychczasowych obowi¹zków, czuj¹ osa-
motnienie, ból i dezorientacjê. Nie znaj¹ innych, pozawerbalnych sposobów ko-
munikacji. Mowa migowa jest dla nich niezrozumia³a – obca, a naturalna mowa
dŸwiêkowa, oparta na systemie jêzykowym danego spo³eczeñstwa, w wyniku
utraty mo¿liwoœci percepcji s³uchowej staje siê niedostêpna. Zaczyna siê walka
o ka¿dy dŸwiêk, odg³os, szmer. Funkcjonowanie jednostki zaczyna skupiaæ siê
wokó³ s³yszenia, na dalszy plan zostaje odsuniêta rodzina, kariera zawodowa czy
¿ycie kulturalne.

„Zapomina siê, ¿e nie s³ysz¹c cz³owiek powoli wylatuje z toru ¿ycia, którym pod¹¿a³. Z czasem
zmniejsza siê zasób s³ownictwa, a zwiêksza stres spowodowany tym co siê dzieje dooko³a, a czego
nie s³ychaæ. S³ucha siê oczami, wy³apuje ka¿dy gest – g³owa kr¹¿y dos³ownie wokó³ szyi” – pisze
w prywatnej korespondencji Iza1.

Osoby, które utraci³y s³uch, nie przynale¿¹ do ¿adnego ze œwiatów – ani œwiata
s³ysz¹cych czy œwiata g³uchych. Pozbawieni mo¿liwoœci pe³nego udzia³u w akcie
komunikacji (jako nadawcy s¹ pozbawieni samokontroli s³uchowej, jako odbiorcy
–mo¿liwoœci naturalnej percepcji dŸwiêków otoczenia, a w szczególnoœci mowy),
trac¹ poczucie w³asnej wartoœci, alienuj¹ siê b¹dŸ s¹ alienowani z otoczenia.
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1 Cytaty pochodz¹ z prywatnej korespondencji, wywiadów z pacjentami oraz prowadzonych przez
nich blogów. Imiona osób zosta³y zmienione na potrzeby niniejszej publikacji. Autorka uzyska³a
pe³n¹ zgodê osób cytowanych na wykorzystanie ich wypowiedzi.



Czêsto wyœmiewani, traktowani jak obywatele „gorszej kategorii” – nie zrozumia-
ni i nie wspierani przez s³ysz¹cych wspó³obywateli. Marta pisze: „Ludzi ciê¿ko
zmieniæ, nauczyæ… Ich postêpowanie ma korzenie w niewiedzy i strachu przed
nieznanym (…)”.

W terapii osób trac¹cych s³uch postlingwalnie komunikacjê miêdzyludzk¹
czynimy priorytetem, najwa¿niejsz¹ funkcj¹ jak¹ nale¿y przywróciæ za pomoc¹
urz¹dzeñ peryferyjnych poprawiaj¹cych odbiór dŸwiêków. Przywrócenie osoby
do œwiata dŸwiêków jest mo¿liwe, je¿eli:
– istnieje zachowana dostateczna sprawnoœæ komórek s³uchowych w œlimaku

oraz sprawnoœæ wy¿szych piêter drogi s³uchowej, pozwalaj¹ca na zastosowa-
nie tu aparatu s³uchowego;

– zostaje dobrany odpowiedni do ubytku s³uchu aparat s³uchowy (pod wzglê-
dem wzmocnienia, zakresu pasma przenoszenia dŸwiêku i dodatkowych pa-
rametrów, tj. t³umiki ha³asu, zespo³y mikrofonów, programy s³uchowe i inne);

– aparat s³uchowy zostaje odpowiednio dostrojony zarówno do wyniku badania
s³uchu, jak i (co wa¿niejsze) do subiektywnego odbioru dŸwiêku;

– osoba uczestniczy w treningu s³uchowym polegaj¹cym na identyfikowaniu
i nazywaniu nowo us³yszanych dŸwiêków oraz przypomnieniu ju¿ wczeœniej
poznanych.

Dziêki zapewnieniu komfortu s³uchowego osoby odzyskuj¹ pewnoœæ siebie,
œwiat dŸwiêków, który jest dla nich naturalnym, pierwotnym œrodowiskiem.
Mog¹ realizowaæ w³asne plany, cele, marzenia i d¹¿enia. A wszystko to za spraw¹
powrotu do w³aœciwych mechanizmów percepcji s³uchowej, które zapewniaj¹
pe³ny udzia³ w akcie komunikacji miêdzyludzkiej.

Iza, po stoczonej wieloletniej walce o odzyskanie mo¿liwoœci s³yszenia, trafi³a
do mnie. Mia³a ju¿ dobrane bardzo dobrej klasy aparaty s³uchowe, jednak dostro-
jenie sprzêtu pozostawia³o wiele w¹tpliwoœci. Nie rozumia³a mowy, ha³as otocze-
nia by³ nieznoœny. Sprawia³a wra¿enie zmêczonej i zrezygnowanej. Opowiada³a
o koszmarze, jaki przesz³a nosz¹c analogowe aparaty s³uchowe, jak przed laty
straci³a fortunê na sprowadzenie kanadyjskich „cudownych” protez, jak obiecy-
wano jej s³yszenie „rosn¹cej trawy” w nowym sprzêcie. Nic nie pomaga³o. Prze-
chodzi³a przez kolejne punkty protetyki s³uchu, przez specjalistów, którzy sprze-
dawali aparaty s³uchowe, nie potrafi¹c ich odpowiednio dostroiæ. Powielaj¹c
b³êdy poprzedników, twierdzili: „tak ju¿ musi byæ…zbyt du¿y ubytek s³uchu”.

Spróbowa³yœmy daæ sobie jeszcze jedn¹ szansê. Traktowa³am Izê jakbym do-
biera³a jej aparat po raz pierwszy. Przesz³yœmy ca³¹ procedurê strojenia i weryfi-
kacji ustawieñ aparatów oraz treningu s³uchowego – od pocz¹tku do koñca. Po
ostatniej wizycie Iza napisa³a:

„Odk¹d mam nowe aparaty – dobrze dostrojony sprzêt – na nowo ¿yjê. Teraz chodzê do opery,
kina i zapisa³am siê na kurs tañca – to spe³nienie mojego marzenia. Mam poczucie ¿e coœ ode
mnie zale¿y, zaczê³am walczyæ o swoje, nie przepraszaæ za to ¿e ¿yjê. Czêœciej mówiê nie (…)”.
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Mo¿liwoœci poprawy percepcji s³uchowej

Wiêkszoœæ doros³ych osób postlingwalnie trac¹cych s³uch pozostaje przy tra-
dycyjnych œrodkach protezowania, jakimi s¹ aparaty s³uchowe; specjaliœci nato-
miast staj¹ teraz przed nowym wyzwaniem – przywrócenia im œwiata dŸwiêków
w ca³ej doskona³oœci i naturalnoœci. Rehabilitacja jest tu procesem d³ugotrwa³ym,
¿mudnym i ciê¿kim. Koñczy siê uzyskaniem apogeum mo¿liwoœci sprzêtowych
oraz kompromisem pomiêdzy komfortem s³yszenia a oczekiwaniami pacjenta.
Mo¿liwoœci techniczne protez s³uchowych, a tak¿e obecny stan wiedzy na temat
uszkodzeñ s³uchu pozwalaj¹ na dobór systemu wspomagaj¹cego s³yszenie w co-
raz trudniejszych przypadkach dysfunkcji narz¹du s³uchu. Nale¿y jednak pamiê-
taæ, i¿ nawet najwspanialszy sprzêt (aparat s³uchowy) bazuje na uszkodzonym
narz¹dzie s³uchu. To od miejsca powstania, czasu i stopnia (g³êbokoœci oraz roz-
leg³oœci) dysfunkcji s³uchu zale¿¹ w g³ównej mierze rokowania.

Kasia pisze:

„(…) marzê o tym, by wreszcie, po wielu trudnych latach w pe³ni odzyskaæ s³uch! Dobrze jest byæ
marzycielk¹! Mimo obustronnego niedos³uchu wiem, ¿e moje uszy, dziêki odpowiednim urz¹dze-
niom, mog¹ jeszcze lepiej dzia³aæ – nie s¹ do koñca wykorzystywane”.

Jej marzenie mo¿e teraz zostaæ spe³nione. Otwar³y siê przez osobami z g³êbo-
kim ubytkiem s³uchu nowe mo¿liwoœci protezowania2. Aparaty zosta³y zminiatu-
ryzowane, dostêpne w pe³nej palecie barw. Obudowy dla najm³odszych imituj¹
skóry zwierz¹t – panterki, delfiny, ¿yrafy czy zebry. Dla starszych, b¹dŸ zafascy-
nowanych elektronik¹, obudowy transparentne. Sportowcy mog¹ skorzystaæ
z nowoczesnych rozwi¹zañ mocuj¹cych, zapewniaj¹cych stabilizacjê sprzêtu
podczas wykonywania ruchu. Ale nie to jest najwa¿niejsze. Sercem ka¿dej prote-
zy s³uchowej jest wzmacniacz wyposa¿ony w procesor przetwarzaj¹cy, podaj¹cy
sygna³ na s³uchawkê, sk¹d zostaje doprowadzony za pomoc¹ dŸwiêkowodu do
ucha. W latach 90. ubieg³ego stulecia rozpoczê³a siê era cyfrowych aparatów
s³uchowych. S¹ one standardem wyposa¿enia ka¿dej osoby z uszkodzonym
narz¹dem s³uchu, a w szczególnoœci dzieci.

Aparaty s³uchowe wystêpuj¹ w trzech klasach: Standard, Advanced i Premium,
odpowiednio do posiadanych parametrów technicznych. W klasie Premium mo¿-
na znaleŸæ protezy s³uchowe, które mocami obliczeniowymi dorównuj¹ proceso-
rom mowy systemów implantów œlimakowych. Dysponuj¹ dodatkowymi funk-
cjami u³atwiaj¹cymi rozumienie mowy – szczególnie w ha³asie. Jest to np. stoso-
wana dwumikrofonowa technologia kierunkowa ze s³uchawk¹ wysokiej roz-
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2 Informacje na temat aparatów s³uchowych pochodz¹ od ich producentów; tu: firmy Phonak
i Widex.



dzielczoœci (ponad 30 kana³ów), która automatycznie analizuje otoczenie akus-
tyczne i dopasowuje kierunkowoœæ w ka¿dym kanale oddzielnie, t³umi¹c jedno-
czeœnie dŸwiêki t³a akustycznego zak³ócaj¹ce przekaz werbalny. To równie¿
systemy pozwalaj¹ce na rozszerzenie zakresu i poprawê s³yszenia – technologia
kompresji wysokoczêstotliwoœciowej i przesuniêcia fazy, wielokana³owa adapta-
cyjna kierunkowoœæ wymuszaj¹ca skierowanie mikrofonów w stronê rozmówcy
z zawê¿eniem k¹ta odbioru dŸwiêków. To tak¿e technologie odpowiedzialne za
blokowanie dŸwiêków t³a akustycznego – ha³asu, przy jednoczesnej intensyfi-
kacji dŸwiêków pasma charakterystycznego dla ludzkiej mowy, specjalne redukto-
ry szumu wiatru, systemy blokuj¹ce nieprzyjemne sprzê¿enia zwrotne polegaj¹ce
na podawaniu sygna³u w antyfazie. Dziêki zastosowaniu MPO (w szczególnoœci
ig³owemu3), czyli systemu t³umienia nag³ych dŸwiêków o bardzo du¿ej amplitu-
dzie fali, mo¿na skutecznie protezowaæ osoby z nadwra¿liwoœci¹ s³uchow¹ (z czê-
œciowo lub ca³kowicie zawê¿onym polem s³uchowym). Nowoczesne protezy to
sprzêty u³atwiaj¹ce równie¿ percepcjê dŸwiêków w sytuacjach pog³osowych, wy-
posa¿one w programy s³uchowe automatycznie dostosowuj¹ce parametry do
otoczenia akustycznego.

Dobór aparatu jako pocz¹tek nowej przygody ze s³yszeniem

Kupno aparatu s³uchowego to zaledwie pocz¹tek drogi do s³yszenia. Trzeba
wiele wytrwa³oœci i czasu, aby znów cieszyæ siê pe³ni¹ dŸwiêku. Aparat s³uchowy
to rzecz osobista, wrêcz intymna – czêœæ cz³owieka idealnie do niego dopasowana.
Dobór odpowiedniego sprzêtu rozpoczyna siê dok³adnym badaniem s³uchu – au-
diometri¹ tonaln¹ (obligatoryjnie) oraz audiometri¹ s³own¹ i in. (fakultatywnie).
W przypadku dzieci, b¹dŸ osób niewspó³pracuj¹cych opieraæ nale¿y siê na wyni-
kach obiektywnych badañ s³uchu – najczêœciej potencja³ów wywo³anych – ABR.
Prowadz¹c dok³adny wywiad z pacjentem nie tylko uzyska siê istotne fakty do-
tycz¹ce czasu, miejsca i charakteru ubytku s³uchu – wywiad pozwoli równie¿ na
ustalenie priorytetów s³uchowych pacjenta, weryfikacjê pogl¹dów i nastawienia
do protezowania.

Nastêpnym etapem jest dobranie aparatu s³uchowego, który bêdzie kompro-
misem pomiêdzy cen¹, oczekiwaniami pacjenta i mo¿liwoœciami technicznymi
sprzêtu, po którym przystêpuje siê do pobrania wycisku z ucha za pomoc¹,
dok³adnie odwzorowuj¹cej kszta³t kana³u s³uchowego, masy wyciskowej. Etap
ten jest szczególnie istotny, poniewa¿ Ÿle wykonany wycisk implikuje z³e wyko-
nanie indywidualnej wk³adki usznej, która nie tylko mo¿e powodowaæ fizyczny
dyskomfort, ale równie¿ niedok³adne przenoszenie dŸwiêku, utratê wzmocnie-
nia lub sprzê¿enia aparatów s³uchowych – szczególnie tych du¿ej mocy.
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3 Ig³owe MPO pozwala na precyzyjne t³umienie najg³oœniejszych sygna³ów akustycznych w wybra-
nym kanale, a nie jak do tej pory w ca³ym paœmie przenoszenie dŸwiêku.



Dysponuj¹c odpowiednim zakotwiczeniem dla protezy w uchu, mo¿na
przyst¹piæ do pierwszego strojenia. Aparat s³uchowy zawsze musi znajdowaæ siê
na uchu pacjenta4. Strojenie sk³ada siê z kilku podetapów:
– uruchomienie programu komputerowego dedykowanego odpowiedniemu

typowi aparatu s³uchowemu i za³o¿enie kartoteki pacjenta;
– pod³¹czenie aparatu s³uchowego za pomoc¹ urz¹dzeñ peryferyjnych5;
– wpisanie wyniku badania s³uchu lub w nowoczeœniejszych aparatach s³ucho-

wych, wykonanie sensogramu/ audiogramu direct (pomiaru poziomu percep-
cji dŸwiêku in situ – podczas podawania sygna³ów za pomoc¹ aparatu s³ucho-
wego bezpoœrednio do ucha pacjenta);

– wykonanie testu sprzê¿eñ;
– ustalenie odpowiednich wzmocnieñ dŸwiêku dla poszczególnych kana³ów

dziêki zastosowaniu odpowiednich programów przeliczeniowych (np. NAL,
POGO, Berger, DSL, DSLv5 i in.6);

– dostrojenie aparatów do subiektywnego poczucia komfortu s³uchowego;
– w³¹czenie dodatkowych funkcji aparatu7;
– instrukcja obs³ugi oraz zak³adania aparatu.

Dopasowanie i weryfikacja ustawieñ aparatów s³uchowych

Strojenie aparatów s³uchowych to bardzo czasoch³onna, trudna, czêsto pole-
gaj¹ca na metodzie „prób i b³êdów”, zindywidualizowana praca z pacjentem.
Podczas pierwszej wizyty pacjent najczêœciej nie potrafi wyt³umaczyæ, jak odbiera
dŸwiêk, jak s³yszy, co chcia³by zmieniæ. Czuje dezorientacjê. Zadaniem audio-
fonologa lub protetyka s³uchu jest tak kierowaæ do pacjenta pytania, by móc sa-
modzielnie dokonaæ weryfikacji ustawieñ. Zamiast bezcelowego: czy dobrze pani
/pan s³yszy, nale¿y zapytaæ: czy czuje pan/pani pog³os w moim lub swoim g³osie?
Czy mowa jest zbyt g³oœna czy zbyt cicha? Czy s³yszy pacjent dŸwiêki w otocze-
niu, jeœli tak, to jakie? Uzyskanie odpowiedzi na tak postawione pytania pozwol¹
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4 W praktyce protetycznej niejednokrotnie obserwowa³am, i¿ protetycy dostrajali aparaty s³uchowe
u¿ywaj¹c stetoklipu – do w³asnego poczucia komfortu lub bez ¿adnego ods³uchu, bez udzia³u pa-
cjenta. Jest to postêpowanie naganne i nieprofesjonalne.

5 Za urz¹dzenia peryferyczne uwa¿a siê m. in. HI- Pro, NoAH – Link, bluetooth.
6 Podczas protezowania dzieci nale¿y zachowaæ szczególn¹ ostro¿noœæ oraz bezwzglêdnie przestrze-

gaæ wytycznych producentów aparatów s³uchowych w trakcie stosowania metod przeliczenio-
wych dla ustalenia wzmocnienia. Ze wzglêdu na zmniejszon¹ objêtoœæ resztkow¹, istnieje wysokie
prawdopodobieñstwo zbyt silnego ustawienia aparatu s³uchowego.

7 Je¿eli jest dokonywana wymiana aparatu na inny model, podczas pierwszego strojenia aparatu
s³uchowego w³¹czmy tylko te funkcje, z których osoba wczeœniej ju¿ korzysta³a, je¿eli natomiast
jest to pierwszy aparat w ¿yciu pacjenta (zazwyczaj) rezygnujemy z w³¹czania dodatkowych funkcji
– ustawiamy tylko bazowy program pracy aparatu i ewentualnie uruchamiamy potencjometr dla
zachowania mo¿liwoœci wyciszenia aparatu w niekomfortowych sytuacjach akustycznych.



dokonaæ redukcji odpowiednio wysokich lub niskich tonów8, œciszyæ lub pog³oœ-
niæ aparat s³uchowy, zredukowaæ ha³as otoczenia.

Relacja Marty potwierdza, ¿e osoba protezowana nie potrafi dokonaæ chara-
kterystyki dochodz¹cego dŸwiêku:

„(…) sprawdzano, jak s³yszê przez ten aparat. «Dobrze pani s³yszy»? – pytano. Ale ja nie
umia³am na takie pytanie odpowiedzieæ, bo przecie¿ nie wiedzia³am, co znaczy «dobrze s³yszeæ».
Ale s³ysza³am – i g³os obs³ugi, i swój w³asny, i ró¿ne (…). Wtedy nie zdawa³am sobie z tego spra-
wy, ale, po prostu, gdy zaczê³am znów s³yszeæ, zaczê³am równie¿ inaczej widzieæ. Jednak bardzo
trudno jest tê «innoœæ» czy «zmianê widzenia» opisaæ (…)”.

Podczas pierwszego strojenia celem dopasowania jest uzyskanie poziomu
s³yszenia takiego, które „nie przeszkadza pacjentowi” – nie jest zbyt g³oœne ani
zbyt ciche, zbyt ostre ani zbyt przyt³umione – d¹¿ymy do uzyskania maksymalnej
wyrazistoœci i rozumienia przekazu werbalnego. Specjalista dokonuj¹cy weryfi-
kacji ustawieñ aparatu mo¿e pos³u¿yæ siê specjalnymi narzêdziami zarówno pod-
czas pierwszej wizyty, jaki i wizyt kontrolnych.

Najprostszym narzêdziem do sprawdzenia poprawnoœci odbioru dŸwiêków
jest tzw. Test Piêciu DŸwiêków Linga. To próba niezwykle prosta, a jednoczeœnie
miarodajna, opieraj¹ca siê na za³o¿eniu, i¿ osoba, która potrafi powtórzyæ arty-
ku³owane przez badaj¹cego g³oski (a, u, i, sz, s) reprezentuj¹ce pe³en zakres czê-
stotliwoœci, mo¿e dok³adnie percepowaæ wszystkie pozosta³e dŸwiêki mowy. Od-
leg³oœæ i sposób rozpoznawania g³osek powinien byæ ustalony indywidualnie
z pacjentem, uwzglêdniaj¹c jego wiek, poziom intelektualny, kompetencje jêzy-
kowe (Diller 2003).

Bardziej pracoch³onne i czasoch³onne próby weryfikacyjne opieraj¹ siê na
specjalnie skonstruowanych listach artykulacyjnych: s³ownych, zdaniowych, licz-
bowych, logatomowych (Latkowski, Morawiec-Bajda 2002) i innych, oraz narzê-
dziach logopedycznych (do badania s³uchu fonematycznego), np. próba badania
s³uchu fonemowego i spostrzegawczoœci s³uchowej „Chiñski Jêzyk” M. Bogdano-
wicz (Skar¿yñski, Szuchnik, Mueller-Malesiñska 2004). Bardzo wa¿n¹ rolê odgry-
waj¹ równie¿ testy subiektywnej oceny odbioru dŸwiêków (testy walidacji) w ró¿-
nych sytuacjach akustycznych, np. test APHAB (Cox 1997) lub COSI, PAL
(Go³êbiewski 2009).

Przed opuszczeniem gabinetu pacjent musi byæ poinformowany, i¿ pierwsze
12–15 tygodni to bardzo intensywna praca drogi s³uchowej, podczas której „budzi
siê ona z letargu do s³yszenia”. Mózg zaczyna rejestrowaæ, a z czasem równie¿
identyfikowaæ sygna³y akustyczne. Warunkiem, jaki pacjent musi spe³niæ, by
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8 Spotka³am siê z zarzutem, i¿ tak stawiane pytanie mo¿e sugerowaæ pacjentowi istnienie niepra-
wid³owoœci. Nie znajduje to jednak potwierdzenia w praktyce. Poniewa¿ osoba protezowana nie
potrafi opisaæ jak s³yszy, tak postawione pytanie jest dla niej bardzo pomocne – precyzyjnie definiu-
je problem i pozwala na jego rozwi¹zanie.



mo¿na by³o dokonywaæ kolejnych strojeñ aparatu, to intensywne 6–8-godzinne
noszenie protezy s³uchowej i równie intensywna obserwacja reakcji s³uchowych
w zmieniaj¹cym siê otoczeniu akustycznym9. Po ok. dwóch tygodniach10 u¿ywa-
nia aparatu s³uchowego nanieœæ mo¿na pierwsze poprawki w jego ustawieniach.

Marta relacjonuje:

„(…) rozumia³am, ¿e to pocz¹tek, ¿e aparat jeszcze nie jest dobrze ustawiony, ¿e jeszcze wszystko
dobrze bêdzie W tych pierwszych dniach by³am te¿ zaskoczona, ¿e wszystko ma swój dŸwiêk.
Wczeœniej wiedzia³am, ¿e np. lec¹ca woda wydaje dŸwiêk, tak samo jad¹cy samochód, gnieciony
papier, kubek k³adziony na stole itd. Ale zupe³nie nie by³am œwiadoma, ¿e praktycznie ka¿da ba-
nalna czynnoœæ, np. ubieranie siê, czesanie, zapinanie zamka, guzików, pocieranie d³oni i wiele
innych czynnoœci, nad którymi cz³owiek siê nie zastanawia – to wszystko daje dŸwiêk Chcia³am
«totalnie» zanurzyæ siê w dŸwiêkach. Wiele dŸwiêków rozpoznawa³am bez trudu, przypomi-
na³am je sobie z dzieciñstwa lub po prostu zna³am ich Ÿród³o. Ale wiele by³o te¿ takich, których
musia³am siê uczyæ, albo niektóre dŸwiêki bra³am za coœ innego ni¿ by³o w rzeczywistoœci”.

Fachowa opieka specjalisty obejmuje równie¿ co ok. 3-miesiêczne techniczne
kontrole aparatu s³uchowego oraz okresowe badania s³uchu. Podczas wizyt kon-
trolnych bezwzglêdnie powinno nast¹piæ czyszczenie i konserwacja oraz obo-
wi¹zkowo wymiana czêœci dŸwiêkowodu, ³¹cz¹ca indywidualn¹ wk³adkê uszn¹
z ro¿kiem aparatu s³uchowego (aparaty zauszne) i wymiana filtrów11 (aparaty
ITE12, ITC13, CIC14), co zapobiega uszkodzeniom sprzêtowym oraz pozwala na za-
chowanie dobrej jakoœci odbioru dŸwiêków.

Podsumowanie

Osoby trac¹ce s³uch musz¹ byæ protezowane w myœl zasady indywidualnego
doboru odpowiedniej do uszkodzenia s³uchu protezy (aparat s³uchowy, implant
œlimakowy, implant pniowy, system BAHA i in.) oraz wczesnej interwencji – czyli
niezw³ocznego protezowania zaraz po wyst¹pieniu objawów niedos³uchu. Zapew-
nia to zachowanie sprawnoœci drogi s³uchowej i lepsze „rozumienie” docie-
raj¹cych sygna³ów, szczególnie gdy obserwuje siê postêp procesu chorobotwór-
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9 Pacjent ma prawo zdj¹æ aparat s³uchowy, kiedy poczuje zmêczenie spowodowane nadmiarem bo-
dŸców s³uchowych. Przerwa nie powinna przekraczaæ 30–45 minut.

10 Czas, jaki up³ywa od pierwszego strojenia do naniesienia poprawek, jest bardzo zindywidualizo-
wany i w szczególnoœci uzale¿niony od doœwiadczenia w u¿ytkowaniu protez s³uchowych pacjen-
tów oraz zachowania sprawnoœci drogi s³uchowej.

11 Wymiana podzespo³ów zabezpieczaj¹cych aparat s³uchowy przed uszkodzeniem jest ca³kowicie
uzale¿niona od indywidualnych potrzeb Pacjenta. Nie powinna jednak odbywaæ siê rzadziej ni¿
raz na 3 miesi¹ce.

12 Aparaty ITE (z ang. In-The-Ear) – t³um. aparaty wewn¹trzuszne – wype³niaj¹ce jamê muszli nazy-
wane „ma³¿owinowymi” lub „typu concha”.

13 Aparaty ITC (z ang. In-The–Canal) – t³um. aparaty wewn¹trzuszne – niewype³niaj¹ce jamy muszli.
14 Aparaty CIC (z ang. Completely-In-Canal) – t³um. ca³kowicie schowane w kana³ s³uchowy – o wyso-

kim stopniu miniaturyzacji.



czego. Sprzêt protezuj¹cy stymuluje drogê s³uchow¹ i poprawia jakoœæ odbioru
dŸwiêków, jednak nigdy nie powstrzymuje pog³êbiania siê uszkodzenia s³uchu.
Regularne kontrole, dostrajanie aparatury oraz intensywne noszenie protez po-
zwala na ich lepsze wykorzystanie w procesie identyfikacji bodŸców akustycznych.

Wykwalifikowany i doœwiadczony specjalista potrafi ustawiæ parametry apa-
ratu w taki sposób, by przynieœæ osobie protezowanej najwiêksze korzyœci ze
s³uchania, wydobyæ odpowiedni¹ barwê dŸwiêku, zredukowaæ ha³as otoczenia.
Odbywa siê to na przestrzeni kilku – nawet kilkunastu – spotkañ dostrajaj¹cych
aparaty s³uchowe. Niestety bywa równie¿, i¿ mimo usilnych starañ, nie uzyskuje-
my takich rezultatów protezowania, które mog³yby przynieœæ znacz¹c¹ ulgê i za-
dowolenie pacjentowi. Nigdy jednak nie nale¿y rezygnowaæ – poddawaæ siê. Na-
le¿y siêgn¹æ po inne metody strojenia sprzêtu, pomoc innego specjalisty lub –
w ostatecznoœci – inne œrodki protezowania.
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Problems of communication at people with post-lingual hearing

impairment and the possibility to apply the hearing/auditory aid

(Summary)

The article is a resume of possibilities to use auditory implants at hearing impaired
adults. It concentrates on suffering of this group of people and their “re-adaptation to soci-
ety” when applying the auditory aids.

In the article the author presents also the rules of selection and fitting of the auditory
aids and points out a communication problems which may happen when the hearing aid is
improperly tuned. The author of the article informs about a new functions and technolo-
gies which serve to restore the most natural hearing perception, even at the most compli-
cated cases of hearing impairment.
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Agnieszka Kubarewicz

T³umacz – przewodnik jako forma pracy

asystenta osobistego osoby g³uchoniewidomej

T³umacz – przewodnik
– uchem i okiem osoby g³uchoniewidomej…

Coraz bardziej uwidacznia siê potrzeba pracy asystentów osobistych osób nie-
pe³nosprawnych. Umo¿liwiaj¹ oni aktywny udzia³ osób z niepe³nosprawnoœci¹
w ¿yciu spo³ecznym, towarzyskim, w pracy, szkole itp. Niejednokrotnie stanowi¹
bardzo wa¿ny element w zakresie przemieszczania siê, komunikowania, a tak¿e
w dostêpie do wiedzy, informacji, kultury.

Grupa doros³ych osób g³uchoniewidomych jest bardzo zró¿nicowana. Defini-
cja Towarzystwa Pomocy G³uchoniewidomym wskazuje, ¿e „osob¹ g³uchoniewi-
dom¹ jest osoba, która na skutek jednoczesnego, powa¿nego uszkodzenia s³uchu
i wzroku napotyka trudnoœci odmienne od spowodowanych wy³¹cznie uszko-
dzeniem wzroku lub s³uchu, widoczne we wszystkich sferach jej funkcjonowa-
nia, zw³aszcza w komunikowaniu siê, samodzielnym poruszaniu i dostêpie do in-
formacji” (Ma³ymi krokami do wielkich celów, 2009, s. 7).

W zale¿noœci od czasu wyst¹pienia trudnoœci z widzeniem i s³yszeniem oraz
stopniem uszkodzenia obu zmys³ów wymagaj¹ oni innego wsparcia. Najtrud-
niejsz¹ pod wzglêdem funkcjonowania s¹ osoby, które utraci³y wzrok i s³uch od
urodzenia. Maj¹ oni najwiêksze trudnoœci z funkcjonowaniem. Zdecydowanie
³atwiejszy proces zachodzi w przypadku, gdy wzrok i s³uch s¹ uszkodzone w póŸ-
niejszym okresie ¿ycia. Osoby nies³ysz¹ce od urodzenia, którym wzrok pogorszy³
siê w trakcie ¿ycia, potrzebuje innego wsparcia ni¿ osoba niewidoma od urodze-
nia z uszkodzonym w póŸniejszym okresie s³uchem. Wa¿ne jest równie¿ podkre-
œlenie, ¿e w przypadku g³uchoœlepoty nigdy nie nast¹pi pe³ny proces kompensa-
cji uszkodzonych zmys³ów. Osoby niewidome nie mog¹ w pe³ni opieraæ siê na
wra¿eniach s³uchowych, osoby nies³ysz¹ce nie interpretuj¹ wszystkich bodŸców



wzrokowych. Nies³uszne jest zatem sprowadzanie g³uchoœlepoty do odrêbnych
trudnoœci zwi¹zanych z uszkodzonym wzrokiem i s³uchem.

Parlament Europejski w 2004 roku wskaza³, ¿e g³uchoœlepota to specyficzny
stan powoduj¹cy z³o¿on¹, wielozakresow¹ niepe³nosprawnoœæ. Jednak w wielu
krajach dot¹d g³uchoœlepota nie stanowi odrêbnej kategorii niepe³nosprawnoœci
(Zaorska 2010, s. 172). Towarzystwo Pomocy G³uchoniewidomym zabiega
o uznanie w polskim orzecznictwie g³uchoœlepoty jako odrêbnej grupy niepe³no-
sprawnoœci.

Ze wzglêdu na specyfikê funkcjonowania osób g³uchoniewidomych profesjo-
nalnie przygotowany t³umacz – przewodnik powinien posiadaæ wiedzê i umiejêt-
noœci wsparcia osób z uszkodzonym wzrokiem i s³uchem jednoczeœnie. Bardzo
czêsto tak¹ funkcjê pe³ni¹ cz³onkowie rodzin oraz przyjaciele osób g³uchoniewi-
domych. Jednak du¿¹ grup¹ s¹ te¿ osoby, które po przeszkoleniu (organizowa-
nym przez Towarzystwo Pomocy G³uchoniewidomym) oraz zdaniu egzaminu
mog¹ pe³niæ taka rolê.

W Polsce jest przeszkolonych ponad 300 t³umaczy–przewodników. Nabór na
przysz³ych t³umaczy – przewodników jest dokonywany najczêœciej wœród stu-
dentów. S¹ te¿ osoby starsze chc¹ce poœwiêciæ swój wolny czas innym ludziom.
Jednostki Wojewódzkie Towarzystwa Pomocy G³uchoniewidomym mog¹ zg³aszaæ
zapotrzebowanie na przeszkolenie chêtnych. T³umacz – przewodnik musi byæ
osob¹ pe³noletni¹ i pe³nosprawn¹.

Szkolenie obejmuje weekendowe teoretyczne i praktyczne zajêcia. Treœci teo-
retyczne zawieraj¹ informacje na temat funkcjonowania spo³ecznego osób
g³uchoniewidomych oraz mo¿liwoœci ich wsparcia. Wa¿nym teoretycznym za-
gadnieniem s¹ nastêpstwa funkcjonalne uszkodzenia wzroku i s³uchu. Uczestni-
cy szkolenia maj¹ szansê doœwiadczyæ za pomoc¹ symulatorów, w jaki sposób
mog¹ widzieæ œwiat osoby z uszkodzonym wzrokiem. Najczêœciej pojawiaj¹ce siê
nastêpstwa funkcjonalne uszkodzenia wzroku to zaburzenie ostroœci widzenia,
zaburzenia pola widzenia (zaburzenie widzenia obwodowego, zaburzenie wi-
dzenia centralnego, widzenie po³owiczne, mroczki rozsiane), zaburzenia widze-
nia barw i kontrastów, trudnoœci w adaptacji do zmiennego oœwietlenia, zaburze-
nie widzenia o zmierzchu, ból, mêczliwoœæ i ³zawienie oczu (Majewski 1995).
Przyszli t³umacze – przewodnicy w symulatorach widzenia maj¹ mo¿liwoœæ wy-
konywania czynnoœci, które robi¹ na co dzieñ (u¿ywanie telefonu komórkowego,
nalewanie napojów, jedzenie, przygotowanie posi³ków itp.). To bardzo dobre
doœwiadczenie pokazuj¹ce specyfikê funkcjonowania osób z uszkodzonym
wzrokiem.

Przyszli t³umacze – przewodnicy poznaj¹ równie¿ specyfikê funkcjonowania
osób z ró¿nego rodzaju uszkodzeniem s³uchu (odbiorczym, przewodzeniowym,
mieszanym centralnym). Podkreœla siê odmiennoœæ trudnoœci ze s³yszeniem. Oso-
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by s³abos³ysz¹ce mog¹ przejawiaæ np. lepsze s³yszenie tonów niskich lub wyso-
kich, trudnoœci w zlokalizowaniu Ÿród³a dŸwiêku, trudnoœci ze s³yszeniem przy
wspó³wystêpuj¹cych innych dŸwiêkach, tj. radio, telewizor, trudnoœci w rozma-
wianiu przez telefon. Wa¿ne jest, aby przyszli t³umacze – przewodnicy potrafili
zinterpretowaæ okreœlone trudnoœci. Zdecydowanie ³atwiej jest wówczas
wspó³- pracowaæ.

Istotnym elementem szkolenia jest doznanie symulacji g³uchoœlepoty, kandy-
daci przechodz¹ krótkie warsztaty w opaskach na oczach oraz stoperach
w uszach. Takie doœwiadczenie ma za zadanie uœwiadomienie sytuacji osoby
z uszkodzonym wzrokiem i s³uchem. Nigdy nie jest tak, ¿e takie doœwiadczenie
poka¿e dok³adnie, jak czuj¹ siê osoby g³uchoniewidome. Uczestnicy szkolenia
wiedz¹, ¿e warsztaty s¹ chwilowe, maj¹ perspektywê, ¿e za pewien czas œci¹gn¹
opaski i wyjm¹ stopery. Osoby g³uchoniewidome takiej mo¿liwoœci nie maj¹.
Z drugiej strony rzadko zdarza siê, aby osoby g³uchoniewidome straci³y ca³kowicie
wzrok i s³uch nagle, dlatego te¿ maj¹ czas na przystosowanie siê do nowej sytu-
acji. Przyszli t³umacze – przewodnicy zostaj¹ postawieni przed takim doœwiad-
czeniem „z marszu”, bez mo¿liwoœci przygotowania siê.

Wolontariusze zapoznaj¹ siê ze specyfik¹ pierwszego kontaktu oraz komuni-
kowania siê z osobami g³uchoniewidomymi. Omawiane s¹ zasady podejmowa-
nia kontaktu z osobami ca³kowicie niewidomymi korzystaj¹cymi z bodŸców
s³uchowych, osobami nies³ysz¹cymi, ale korzystaj¹cymi ze wzroku.

Komunikuj¹c siê z osob¹ z dominuj¹cym uszkodzeniem s³uchu nale¿y staraæ
siê prowadziæ rozmowy w cichych, dobrze oœwietlonych pomieszczeniach, usta-
wiæ siê bli¿ej lepiej funkcjonuj¹cego ucha. Jeœli osoba odczytuje mowê z ust, nale-
¿y utrzymywaæ kontakt wzrokowy – mówiæ tylko wtedy, gdy osoba na nas patrzy
(nie zas³aniaæ ust, nie wykonywaæ zbêdnych ruchów g³owy). Osoba g³uchoniewi-
doma sama powinna okreœliæ odleg³oœæ od rozmówcy. Tempo mowy powinno
byæ naturalne, nie za szybkie, nie nale¿y przesadnie ruszaæ ustami. Nie nale¿y mó-
wiæ przesadnie g³oœno, zdecydowanie wa¿niejsze jest mówienie wyraŸne
(w szczególnoœci dla osób pos³uguj¹cych siê aparatami s³uchowymi). Wa¿ne, aby
obserwowaæ osobê, z któr¹ siê rozmawia. Jej zachowanie i wyraz twarzy mo¿e
upewniæ w przekonaniu, czy jest siê dobrze zrozumianym. Jeœli nie, trudne s³owa
mo¿na powtórzyæ lub te¿ przeliterowaæ, ewentualnie zastosowaæ inn¹ metodê
komunikacji.

Osoby z dominuj¹cym uszkodzeniem wzroku wymagaj¹ odrêbnych zasad
w procesie porozumiewania siê. Podczas nawi¹zania kontaktu nie nale¿y znienac-
ka dotykaæ osoby (najpierw powinna us³yszeæ g³os przedstawiaj¹cej siê osoby).
Opisuj¹c otoczenie nale¿y u¿ywaæ jak najbardziej precyzyjnych wskazañ (unikaæ
sformu³owañ, tj. tam, tu), nic nie zmieniaæ w otoczeniu osoby niewidomej bez jej
zgody, a tak¿e opowiadaæ o zmianach, które wyst¹pi³y w najbli¿szym otoczeniu.
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Jak najbardziej mo¿na stosowaæ s³owa odnosz¹ce siê do wzroku (np. zobacz, wi-
dzia³eœ), osoby niewidome powszechnie u¿ywaj¹ takich sformu³owañ (Ma³ymi
krokami do wielkich celów, 2009).

Metody komunikacji dziel¹ siê na uniwersalne i specjalne. Ró¿ni¹ siê tym, czy
osoba nadaj¹ca musi przygotowywaæ siê do przekazywania informacji dan¹ me-
tod¹. Metody uniwersalne zak³adaj¹, ¿e nie wymaga siê specjalnego przygotowa-
nia od osób nadaj¹cych, jednak same osoby g³uchoniewidome powinny znaæ
dan¹ metodê porozumiewania siê. Warunkiem jest znajomoœæ pisma oraz poro-
zumiewanie siê w tym samym jêzyku. Metody specjalne wymagaj¹ przygotowa-
nia, szkolenia, kursu (Majewski 1995).

Do metod, których nie trzeba siê przygotowywaæ, najczêœciej u¿ywanych
w œrodowisku osób g³uchoniewidomych nale¿¹: pos³ugiwanie siê mow¹ ustn¹
(odczytywanie mowy z ust), pisanie na równych noœnikach (np. na komputerze,
telefonie komórkowym itp.), pisanie ³aciñskich drukowanych liter do d³oni osoby
g³uchoniewidomej, uproszczona metoda Tadoma (osoba g³uchoniewidoma
k³adzie d³onie na gardle i krtani osoby nadaj¹cej, przez odczuwanie wibracji na-
stêpuje odczytanie nadawanych s³ów) (Zaorska 2009).

Czêsto s¹ u¿ywane równie¿ metody, które wymagaj¹ d³u¿szego przygotowa-
nia. Aby móc siê nimi pos³ugiwaæ nale¿y siê ich nauczyæ. W zale¿noœci od metody
zajmuje to ró¿n¹ iloœæ czasu. Jêzyk migowy jest metod¹ d³ugotrwa³¹ w procesie
nauki. Mo¿na go podzieliæ na znaki ideograficzne (ca³e wyrazy) oraz daktylogra-
ficzne (pojedyncze litery). Jêzyk migowy jest g³ównie odbierany wzrokowo. Dla
osób, które oprócz ca³kowitej g³uchoty s¹ równie¿ niewidome, mo¿na przekazy-
waæ znaki ideograficzne i daktylograficzne jêzyka migowego do d³oni (jêzyk mi-
gowy do d³oni). Osoba g³uchoniewidoma k³adzie wówczas delikatnie d³onie na
rêkach osoby migaj¹cej. Na podstawie ruchu osoba g³uchoniewidoma jest w sta-
nie odczytaæ sens przekazywanej informacji. Osoba odbiera wówczas komunikat
dotykowo. Jeœli osoba g³uchoniewidoma pos³uguje siê mow¹ ustn¹, odpowiedzi
mo¿e udzieliæ ustnie, jeœli porozumiewa siê jedynie jêzykiem migowym, mo¿e
odpowiedzieæ w tym w³aœnie jêzyku. T³umacz odczyta przekazywane treœci
wzrokowo.

Z alfabetu Brajla korzystaj¹ przede wszystkim osoby niewidome. Szeœcio-
punkt jest wypuk³y, odbierany dotykowo, umo¿liwia osobie niewidomej czytanie
tekstu. „Podstw¹ alfabetu Brajla jest szeœciopunkt w kszta³cie pionowego dwusze-
regu, po trzy punkty w ka¿dym, po prawej stronie od góry 1, 2, 3, po lewej stronie
od góry 4, 5, 6 (…) Kombinacja tych punktów daje 63 znaki. S¹ to litery, znaki
przystankowe, cyfry, znaki matematyczne, chemiczne, stosowane przy progra-
mach komputerowych oraz nuty” (Krzemkowska 2009, s. 147). Brajl mo¿e byæ od-
bierany dotykowo z ró¿nych noœników, np. komputer z do³¹czon¹ linijk¹ braj-
lowsk¹, lub te¿ drukowane ksi¹¿ki.
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Kolejn¹ metod¹ s¹ umowne punkty i linie na d³oni w uk³adzie alfabetu Lor-
ma. „Lorm to system punktów, linii i znaków dotykowych, które s¹ umieszczane
na d³oni. Mo¿e to byæ powierzchnia wewnêtrzna lub zewnêtrzna rêki prawej lub
lewej. (…) Przewy¿sza inne metody pod wzglêdem jednoznacznoœci, prostoty,
ma³ego ryzyka b³êdu, dyskrecji, umo¿liwienia komunikacji najwiêkszej liczbie
osób oraz komfortu pracy t³umaczy” (Ma³ymi krokami do wielkich celów, 2009,
s. 27–28). Jest stosunkowo ³atwa do nauki. Im d³u¿ej stosuje siê tê metodê tym szyb-
szy jest jej przekaz.

Podczas szkolenia uczestnicy ucz¹ siê daktylografii jêzyka migowego oraz al-
fabetu Lorma. Najczêœciej w póŸniejszym czasie poznaj¹ równie¿ znaki jêzyka
migowego, aby móc sprawniej porozumiewaæ siê z osobami g³uchoniewidomy-
mi. Doskona³ymi kandydatami na t³umaczy – przewodników s¹ t³umacze jêzyka
migowego, poniewa¿ maj¹ doskonale opanowan¹ metodê jêzyka migowego.

Bardzo wa¿n¹ czêœci¹ szkolenia jest nauka poruszania siê z osob¹ g³uchonie-
widom¹. Instruktorzy demonstruj¹ techniki poruszania siê, stosowane w poru-
szaniu siê z osob¹ niewidom¹ (zatrzymywanie siê, w¹skie przejœcie, zamiana
stron, zawracanie, siadanie, krawê¿niki, wchodzenie i schodzenie ze schodów,
schody ruchome, przechodzenie przez drzwi, przeszkody na drodze, tj. ka³u¿a
itp.), nastêpnie uczestnicy szkolenia æwicz¹ je na sobie (na pocz¹tku w pomiesz-
czeniu, a po nabyciu podstawowych umiejêtnoœci, tak¿e na zewn¹trz). Z jednej
strony maj¹ mo¿liwoœæ doœwiadczyæ, jak to jest byæ prowadzonym przez prze-
wodnika, a z drugiej strony sprawdziæ, z jak¹ odpowiedzialnoœci¹ ³¹czy siê pro-
wadzenie innej osoby.

Kolejnym elementem szkolenia jest zagadnienie zwi¹zane z etyk¹ pracy
t³umacza – przewodnika oraz opisywaniem otoczenia osobie g³uchoniewidomej.
Uczestnicy szkolenia wspólnie zastanawiaj¹ siê nad mo¿liwymi sytuacjami trud-
nymi, które mog¹ pojawiæ siê w pracy. Wspólnie staraj¹ siê znaleŸæ rozwi¹zania
tych sytuacji. Istotne jest równie¿ jak najlepsze i dok³adniejsze opisywanie oto-
czenia osobie g³uchoniewidomej. Dobry opis otoczenia daje mo¿liwoœæ lepszej
znajomoœci miejsca oraz orientacji w przestrzeni osoby z uszkodzonym wzrokiem.

Egzamin odbywa siê po wypracowanych co najmniej 30 godzinach bezpo-
œredniej pracy z osobami g³uchoniewidomymi. Jest sprawdzeniem wiedzy tak
teoretycznej, jak i praktycznej.

Do pracy t³umacza – przewodnika na pewno potrzeba wiele empatii, zaanga-
¿owania i cierpliwoœci. S¹ to cechy, którymi powinni kierowaæ siê wszyscy pra-
cuj¹cy z ludŸmi. W przypadku pracy, z osobami ze z³o¿on¹ niepe³nosprawnoœci¹
w szczególnoœci.

G³ównymi zadaniami t³umaczy – przewodników jest pomoc w komunikowa-
niu siê z otoczeniem. Absolutnie nie mo¿e oznaczaæ to mówienia za osobê g³ucho-
niewidom¹, jedynie pomoc w przet³umaczeniu, powtórzeniu niezrozumia³ej tre-
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œci. Pomoc w dojœciu do konkretnych miejsc, a przy tym opisywanie otoczenia
i sytuacji, w jakich osoba siê znajduje, aby mog³a oceniæ to co siê wokó³ niej dzieje.

Bardzo mocno podkreœla siê, ¿e t³umacz – przewodnik ma siê dobrze czuæ
w roli asystenta osobistego. Oczywiœcie ma siê staraæ wykonywaæ swoj¹ pracê rze-
telnie i najlepiej jak umie. Z drugiej jednak strony nie mo¿e byæ wykorzystywany
ani Ÿle traktowany przez osobê g³uchoniewidom¹. Zawsze mo¿e odmówiæ zlece-
nia, jeœli czynniki prywatne na to wp³ywaj¹.

Obowi¹zki t³umacza – przewodnika:

1. Zachowanie dyskrecji.
2. Punktualnoœæ.
3. Rzetelne i wyczerpuj¹ce przekazywanie informacji osobie g³uchoniewido-

mej przy wykonywaniu zadania.
4. Odpowiedzialne wywi¹zywanie siê z powierzonych zadañ.
5. Dbanie o bezpieczeñstwo osoby g³uchoniewidomej.
6. Poszanowanie godnoœci i praw osobistych osób g³uchoniewidomych.
7. Przestrzeganie ogólnie przyjêtych zasad moralnych i etycznych.
8. Obowi¹zek do powiadomienia koordynatora o sytuacjach trudnych, maj¹cych

miejsce w pracy z konkretnymi osobami g³uchoniewidomymi.
9. D¹¿enie do wype³niania swoich zadañ w duchu optymizmu i pozytywnego

stosunku do œwiata.
10. Propagowanie problematyki osób g³uchoniewidomych w spo³eczeñstwie.
11. Zachowanie trzeŸwoœci podczas wykonywania obowi¹zków s³u¿bowych.
12. Dbanie o pozytywny wizerunek TPG.
13. Nieustanne doskonalenie warsztatu pracy.

Czêsto osoby g³uchoniewidome z wielkim oczekiwaniem witaj¹ t³umaczy–
przewodników. Dlatego bardzo wa¿ne jest aby nie zawieœæ ich zaufania. Nie wolno
siê spóŸniaæ, lekcewa¿yæ pracy. S¹ to jednak wskazówki, które dotycz¹ ka¿dego
charakteru pracy. Nale¿y zachowaæ dyskrecjê, jednak mimo tego t³umacz – prze-
wodnik powinien zg³osiæ wszelkie niepokoj¹ce zachowania, które zasz³y w kon-
takcie z osob¹ g³uchoniewidom¹ (np. dotycz¹ce stanu zdrowia).

T³umacz – przewodnik przystêpuj¹c do pracy musi zapoznaæ siê ze swoimi
prawami, ale te¿ obowi¹zkami.

Prawa t³umacza – przewodnika:

1. Prawo do szacunku i zachowania godnoœci osobistej.
2. Prawo do zachowania indywidualnych sfer prywatnoœci.
3. Prawo do odmówienia przyjêcia zlecenia.
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4. Prawo do odmówienia przyjêcia zadañ innych ni¿ otrzymane w zleceniu od
koordynatora. Dotyczy to rodzaju, warunków realizacji i czasu trwania za-
dania.

5. Prawo do odmówienia realizacji zadania sprzecznego z zasadami moralny-
mi t³umacza–przewodnika.

6. Prawo do odmówienia realizacji zadania w warunkach niebezpiecznych dla
zdrowia i ¿ycia t³umacza-przewodnika lub g³uchoniewidomego.

7. Prawo do przerw w pracy, przy zadaniu wymagaj¹cym du¿ego wysi³ku fi-
zycznego i intelektualnego.

8. Prawo do odst¹pienia od zasady zachowania dyskrecji i informowanie koor-
dynatora o niepokoj¹cych sytuacjach dotycz¹cych g³uchoniewidomego lub
jego otoczenia.

9. Prawo do posiadania informacji o warunkach wynagrodzenia za pracê1.
Oprócz pracy przy codziennych wyjœciach osób g³uchoniewidomych jest mo¿-

liwoœæ korzystania z pomocy t³umaczy – przewodników podczas wyjazdowych
form spêdzania czasu, tj. turnusach rehabilitacyjnych, warsztatach itp. W zale¿-
noœci od specyfiki turnusu praca t³umacza – przewodnika wygl¹da ró¿nie. Zale¿y
te¿, jakiej pomocy oczekuje osoba g³uchoniewidoma. Na turnusach organizowa-
nych przez Towarzystwo Pomocy G³uchoniewidomym czêsto jest tak, ¿e t³uma-
cze – przewodnicy pe³ni¹ swoj¹ funkcjê rotacyjnie. Oznacza to, ¿e co 2–3 dni na-
stêpuje ich wymiana. To bardzo pozytywna sytuacja, poniewa¿ uczestnicy turnusu
maj¹ wiêksz¹ mo¿liwoœæ poznaæ siê. Natomiast t³umacze – przewodnicy maj¹
sposobnoœæ pracowaæ z ró¿nymi osobami g³uchoniewidomymi, funkcjonuj¹cymi
w ró¿ny sposób, o ró¿nym poziomie potrzeb – to te¿ daje mo¿liwoœæ do rozwoju
ich kompetencji.

Praca t³umacza – przewodnika jest bardzo ciekawa i zajmuj¹ca, nie mniej jed-
nak jest równie¿ trudna i wymaga profesjonalizmu. Umo¿liwia bliskie poznanie
osób, czêsto miêdzy t³umaczem a osoba g³uchoniewidom¹ powstaj¹ przyjaŸnie.
Osoby g³uchoniewidome czêsto mówi¹, ¿e t³umacze – przewodnicy to ich oczy
i uszy, tak wiêc jest to równie¿ praca bardzo odpowiedzialna. To od t³umacza–
przewodnika w du¿ej mierze (wa¿nym komponentem jest równie¿ poziom cieka-
woœci œwiata samej osoby g³uchoniewidomej) zale¿y, jak zobaczy œwiat osoba
g³uchoniewidoma. „Dziêki zaanga¿owaniu i poœwiêceniu t³umacza – przewodni-
ka g³uchoniewidomy mo¿e uzyskaæ najlepsz¹ z mo¿liwych wiêzi z otoczeniem
i staæ siê integraln¹ jego czêœci¹” (Ma³ymi krokami do wielkich celów, 2009, s. 28).
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A translator – guide as a form of work

of a deafblind person’s personal assistant

(Summary)

The author describes the specific work of a person who is a translator and guide of a the
deafblinds. Characterizing the process of education of such a person she underlines not
only the role of knowing of different communication methods and general functioning of
persons with hearing and sight impairments but some ethic issues, laws and obligations
regulating the assistance work as well. In the article the vocational preparation of transla-
tors is presented in details, with a special accent on the responsibility and professionalism
demand.
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Ma³gorzata Ksi¹¿ek, El¿bieta Paradowska

Edukacja w³¹czaj¹ca w kontekœcie dzieci

g³uchoniewidomych – za³o¿enia a rzeczywistoœæ

Idea nauczania w³¹czaj¹cego

Trudno jest podaæ jedn¹, spójn¹ definicjê okreœlaj¹c¹, czym jest edukacja
w³¹czaj¹ca, poniewa¿ spójna definicja istnieje jedynie na poziomie bardzo ogól-
nym. Zgodnie z ni¹, ide¹ nauczania w³¹czaj¹cego jest umo¿liwienie ka¿demu
dziecku nauki w szkole, w jego miejscu zamieszkania. „Ka¿demu dziecku”, czyli
w tym te¿ uczniom ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi (SPE), a wiêc – ucz-
niom wyj¹tkowo uzdolnionym, uczniom stanowi¹cym mniejszoœæ rasow¹, a tak-
¿e dzieciom niepe³nosprawnym; wœród nich równie¿ dzieciom ze szczególnym
rodzajem sprzê¿onej niepe³nosprawnoœci, tj. dzieciom z jednoczesnym uszko-
dzeniem s³uchu i wzroku – g³uchoniewidomym.

Nauczanie w³¹czaj¹ce oznacza wiêc w praktyce umo¿liwienie ka¿demu dziec-
ku z niepe³nosprawnoœci¹, a tym samym ka¿demu dziecku g³uchoniewidomemu,
nauczanie w pobli¿u rodzinnego domu i uczêszczanie do szko³y wspólnie z dzieæ-
mi pe³nosprawnymi. Szko³a jest przy tym zobowi¹zana do zapewnienia dziecku
w³aœciwych warunków do umo¿liwienia mu rozwoju, na miarê jego potencjal-
nych mo¿liwoœci.

Idea nauczania w³¹czaj¹cego liczy sobie na œwiecie ju¿ 70 lat, w Polsce – 20.
Rozwi¹zaniem, które ju¿ od wielu lat umo¿liwia dziecku niepe³nosprawnemu
pobieranie nauki wraz ze swoimi rówieœnikami, s¹ placówki integracyjne stano-
wi¹ce alternatywê dla placówek specjalnych, zaliczanych do form segregacyj-
nych. W klasach integracyjnych, uczniowi/ uczniom z niepe³nosprawnoœci¹ –
a z drugiej strony nauczycielowi w klasie – pomaga nauczyciel wspomagaj¹cy, i to
na nim spoczywa odpowiedzialnoœæ za dostosowanie warunków nauczania, me-
tod pracy i pomocy do potrzeb i mo¿liwoœci nie w pe³ni sprawnego ucznia. Na-
uczanie w³¹czaj¹ce jest niejako rozszerzeniem, kolejnym krokiem w realizacji idei
w³¹czania dzieci z niepe³nosprawnoœci¹, w tym te¿ dzieci g³uchoniewidomych,
w nurt edukacji ogólnodostêpnej. Zak³ada ono, ¿e odpowiedzialnoœæ za stwarza-



nie odpowiednich warunków do nauki, w tym uprzystêpnienie uczniowi treœci
programowych, stosowanie odpowiednich materia³ów itd. ponosi nauczyciel
prowadz¹cy (Gajda 2008), przy czym nauczyciele podczas lekcji nie korzystaj¹ na
sta³e z pomocy nauczyciela wspomagaj¹cego.

Aby móc wyobraziæ sobie dziecko g³uchoniewidome w nurcie szeroko pojêtej
edukacji , w której kszta³ci siê ono wspólnie z dzieæmi pe³nosprawnymi, nale¿y
sprecyzowaæ, o jakich dzieciach mówimy, ¿e s¹ g³uchoniewidome.

Dziecko g³uchoniewidome – kto to jest

Termin „dziecko g³uchoniewidome” jest bardzo myl¹cy! Nic wiêc dziwnego,
¿e na pytanie o liczbê dzieci g³uchoniewidomych w ró¿nych placówkach, nawet
w tych, w ktorych kszta³c¹ siê dzieci z uszkodzeniem wzroku czy s³uchu, mo¿na
us³yszeæ odpowiedŸ „...nie ma u nas dzieci g³uchoniewidomych”. Wynika to z intui-
cyjnego – jednak bardzo zawê¿onego – rozumienia terminu „g³uchoniewidomy”.

Automatycznie przywodzi on na myœl osoby, dzieci, które nic nie widz¹ i nic
nie s³ysz¹. (…) W rzeczywistoœci jednak dziecko g³uchoniewidome to nie tylko
dziecko, które NIC nie widzi i NIC nie s³yszy. Procent dzieci z ca³kowitym
uszkodzeniem zarówno wzroku, jak i s³uchu, tj. ca³kowicie g³uchoniewidomych,
nie jest tak ogromny; jest ich ok. 6% w populacji dzieci g³uchoniewidomych (MN
DeafBlind Project, 2005). Pozosta³e dzieci, o których równie¿ mówimy, ¿e s¹
g³uchoniewidome – maj¹ ca³kowicie uszkodzony jeden z tych dwóch zmys³ów, tj.
wzrok lub s³uch, podczas gdy drugi z nich jest u nich uszkodzony czêœciowo, b¹dŸ
zarówno wzrok, jak i s³uch maj¹ uszkodzony nie ca³kowicie, lecz czêœciowo.

Ze wzglêdu na stopieñ uszkodzenia zmys³ów wzroku i s³uchu mo¿emy
wyró¿niæ wœród dzieci g³uchoniewidomych – tradycyjnie cztery zasadnicze
grupy, a wspó³czeœnie – piêæ, gdzie jedna z tradycyjnych grup, zosta³a rozbita na
dwie odrêbne (gr. 4 i 5):
1) dzieci ca³kowicie g³uchoniewidome,
2) dzieci niewidome s³abo s³ysz¹ce,
3) dzieci nies³ysz¹ce s³abo widz¹ce,
4) dzieci s³abo s³ysz¹ce s³abo widz¹ce, u których podstawowy problem stanowi

uszkodzenie wzroku,
5) dzieci s³abo s³ysz¹ce s³abo widz¹ce, u których podstawowy problem stanowi

uszkodzenie s³uchu (INDBS).
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Jednoczesne uszkodzenie wzroku i s³uchu u dziecka, nawet jeœli nie jest ca³ko-
wite, a „jedynie” czêœciowe, lecz obecne od urodzenia, b¹dŸ ujawnione czy nabyte
wkrótce po nim, stawia dziecko w wyj¹tkowo trudnej sytuacji rozwojowej. Jego
poznanie œwiata jest z jednej strony niepe³ne, fragmentaryczne, wyrywkowe,
chaotyczne, a z drugiej – doœæ przypadkowe i niesystematyczne; dziecko jest poz-
bawione mo¿liwoœci sta³ego, mimowolnego poznawania i kontroli otoczenia za
pomoc¹ sprawnego wzroku i s³uchu. Ma to prze³o¿enie na wysi³ek wk³adany
w odbiór i interpretacjê dochodz¹cych informacji, brak poczucia komfortu oraz
brak poczucia bezpieczeñstwa. To z kolei sprawia, ¿e dzieci te znajduj¹ siê w ob-
cym dla nich, nieznanym, nieprzewidywalnym, pe³nym zaskakuj¹cych sytuacji,
trudnym do „objêcia” i do zrozumienia œwiecie, o którym niewiele wiedz¹, w któ-
rym trudno odkryæ wzajemne relacje (w tym spo³eczne) i powi¹zania. St¹d te¿
aktywnoœæ poznawcza dziecka g³uchoniewidomego od urodzenia oraz – stosuj¹c
wspó³czesn¹ terminologiê – dzieci z tzw. wczeœnie nabyt¹ g³ucho œlepot¹, jest po-
wa¿nie ograniczona, uœpiona, a przez to hamowany jest ich rozwój motoryczny,
intelektualny, emocjonalny i spo³eczny (przy czym termin „wczeœnie” wed³ug
ró¿nych Ÿróde³ oznacza inn¹ granicê wieku, np. wed³ug Ÿróde³ kanadyjskich –
dwa lata, wed³ug australijskich – trzy, a niektóre Ÿród³a rosyjskie i niektóre polskie
– przyjmuj¹ piêæ lat (Paradowska 2011). Dzieci te maj¹ te¿ (na skutek wspó³wystê-
powania uszkodzenia wzroku i s³uchu) trudnoœci w nawi¹zywaniu spo³ecznych
relacji oraz w rozwijaniu w oparciu o nie umiejêtnoœci komunikacyjnych i naby-
wanie formalnego systemu jêzykowego.

St¹d te¿, bez wczesnych, specjalistycznych oddzia³ywañ z zewn¹trz, dziecko
g³uchoniewidome od urodzenia czy wczesnego dzieciñstwa nie jest w stanie roz-
wijaæ siê na miarê swoich potencjalnych mo¿liwoœci. Naturalne mo¿liwoœci ucze-
nia siê, komunikowania z otoczeniem s¹ bowiem w tej grupie dzieci g³uchoniewi-
domych, bardzo mocno ograniczone.

Okres wyst¹pienia / ujawnienia siê g³uchoœlepoty jest wiêc bardzo istotnym
czynnikiem ró¿nicuj¹cym populacjê dzieci g³uchoniewidomych. Dziecko albo
rozwija siê jako g³uchoniewidome (w przypadku wrodzonej lub wczeœnie nabytej
g³uchoœlepoty), albo pocz¹tkowo funkcjonuje jako dziecko z dysfunkcj¹ wzroku
czy dziecko z dysfunkcj¹ s³uchu, b¹dŸ te¿ jako dziecko pe³nosprawne i dopiero
gdy w póŸniejszym okresie dzieciñstwa ujawnia siê / nastêpuje uszkodzenie dru-
giego b¹dŸ obu zmys³ów, zaczyna ono funkcjonowaæ jako dziecko g³uchoniewi-
dome. Jednak sytuacja dzieci z nabyt¹ póŸniej g³uchoœlepot¹ ró¿ni siê od sytuacji
dziecka g³uchoniewidomego od urodzenia lub z g³uchoœlepot¹ wczeœnie nabyt¹;
dzieci z g³uchoœlepot¹ nabyt¹ póŸniej posiadaj¹ ju¿ pewien zasób wiedzy o œwie-
cie, s¹ w³¹czone w relacje spo³eczne, z regu³y maj¹ ju¿ wypracowan¹ (choæ w ró¿-
nym stopniu) okreœlon¹ formê komunikacji jêzykowej (mowê dŸwiêkow¹ –
w przypadku dzieci, które pocz¹tkowo s³ysza³y), czy jêzyk migowy (u dzieci, któ-
re wczeœniej nie s³ysza³y).
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Podsumowuj¹c, ze wzglêdu na okres ¿ycia, od którego dziecko funkcjonuje
jako g³uchoniewidome, mo¿emy wyró¿niæ w omawianej populacji dwie zasadni-
cze grupy:
1. Dzieci g³uchoniewidome od urodzenia i z g³uchoœlepot¹ nabyt¹ we wczes-

nym okresie ¿ycia.
2. Dzieci z g³uchoœlepot¹ nabyt¹ póŸniej, a wœród nich:

2a) dzieci g³uchoniewidome z wrodzonym uszkodzeniem s³uchu i nabytym
/ ujawnionym w póŸniejszym okresie ¿ycia uszkodzeniem wzroku,

2b) dzieci g³uchoniewidome z wrodzonym uszkodzeniem wzroku i naby-
tym / ujawnionym w póŸniejszym okresie ¿ycia uszkodzeniem s³uchu,

2c) dzieci g³uchoniewidome z nabytym/ ujawnionym w póŸniejszym okre-
sie ¿ycia (równoczeœnie b¹dŸ nie) uszkodzeniem s³uchu i wzroku (por.
Ksi¹¿ek 2009).

Obie podstawowe grupy ró¿ni¹ siê w zakresie funkcjonowania, w tym w za-
kresie komunikacji. Dzieci z grupy pierwszej maj¹ ogromne problemy w nabywa-
niu formalnego jêzyka i wiele z nich stosuje przedsymboliczne formy komunika-
cji (zmiany pozycji, wpatrywanie siê, wskazywanie, ci¹gniêcie kogoœ za rêkê
w okreœlonym celu itd.), czêœæ porozumiewa siê za pomoc¹ – mniej lub bardziej
abstrakcyjnych – symboli (wykonanych z przedmiotów, opartych na gestach na-
turalnych, w formie rysunków, znaków migowych, pisma, mowy), ³¹cz¹c zazwy-
czaj kilka ró¿nych metod, niektóre opanowuj¹ mowê dŸwiêkow¹, choæ zazwyczaj
stosuj¹ równolegle do niej inne, wspomagaj¹ce metody komunikacji (np. obrazki,
znaki migowe).

W praktyce, na funkcjonowanie dziecka g³uchoniewidomego wp³yw ma za-
równo stopieñ, jak i czas wyst¹pienia/ ujawnienia siê symptomów g³uchoœlepoty.
Oba czynniki nak³adaj¹ siê na siebie, daj¹c w rezultacie bardzo skomplikowany
obraz populacji dzieci g³uchoniewidomych (zob. tabela 1).

Choæ w ca³ej populacji osób g³uchoniewidomych najmniej jest dzieci g³ucho-
niewidomych od urodzenia/ wczesnego dzieciñstwa, które maj¹ ca³kowite uszko-
dzenie wzroku i s³uchu, to jednak wewn¹trz samej populacji dzieci g³uchoniewi-
domych – wiêkszoœæ to dzieci, które od urodzenia maj¹ uszkodzone oba zmys³y,
w tym (jak wskazuj¹ amerykañskie, coroczne analizy danych) – ponad 60% ma
znacz¹ce uszkodzenie wzroku, a blisko 40% – s³uchu (Killoran 2007).

Sytuacjê dzieci g³uchoniewidomych komplikuje ponadto fakt, ¿e a¿ u 90%
z nich wystêpuj¹ dodatkowe problemy (zwi¹zane z zaburzeniami rozwoju intele-
ktualnego – 66%, motorycznego – 57%, czy zaburzeniami zachowania – 9%, b¹dŸ
jeszcze innymi problemami – 60%); przy czym u 40 % wystêpuj¹ ³¹cznie co naj-
mniej cztery ograniczenia. Wp³ywa to znacz¹co na dalsze zró¿nicowanie tej sto-
sunkowo nielicznej populacji (tam¿e).
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Tabela 1.

CZAS uszkodzenia
wzroku i s³uchu

STOPIEÑ
uszkodzenia wzroku
i s³uchu

I.
Uszkodzenie s³uchu
i wzroku – od urodzenia
WRODZONA
G£UCHO-ŒLEPOTA

II.
Uszkodzenie s³uchu
od urodzenia, wzroku
– w póŸniejszym czasie
NABYTA

III.
Uszkodzenie wzroku
od urodzenia, s³uchu
– w póŸniejszym czasie
NABYTA

IV.
Uszkodzenie s³uchu
i wzroku – w póŸniej-
szym ¿yciu (równoczes-
ne, b¹dŸ nie)
NABYTA

1. Ca³kowite uszkodzenie
s³uchu i wzroku
TOTALNA
G£UCHOŒLEPOTA – 6%

1.I. Jest ich najmniej,
lecz w praktyce du¿o
dzieci g³n. od urodzenia
funkcjonuje jakby
by³y ca³kowicie g³n.

1.II. 1.III. 1.IV.

2. Ca³kowite uszkodzenie
s³uchu, u¿yteczne resztki
wzroku
CZÊŒCIOWA

2.I. 2.II. 2.III. 2.IV.

3. U¿yteczne resztki
s³uchu. u¿yteczne

resztki wzroku
CZÊŒCIOWA

3.I. 3.II. 3.III. 3.IV.

4. U¿yteczne resztki
s³uchu i wzroku

CZÊŒCIOWA

4.I. 4.II. 4.III. 4.IV.
Najwiêcej w ca³ej
populacji osób g³n.

Przyczyny g³uchoœlepoty u dzieci

Kolejnym czynnikiem, ró¿nicuj¹cym dzieci g³uchoniewidome, jest przyczyna
g³uchoœlepoty; ma ona wp³yw na rozwój i funkcjonowanie dziecka – w danym
momencie i w przysz³oœci.

Mo¿na wymieniæ oko³o 200 przyczyn uszkodzenia wzroku i s³uchu, wœród
nich ponad po³owa ma ró¿nego typu pod³o¿e genetyczne, przy czym w wiêkszo-
œci uszkodzenie drugiego zmys³u b¹dŸ obu, ujawnia siê póŸniej, niekiedy jednak
jest obecne od urodzenia (MN DeafBlind Project, 2005). W badaniach amerykañ-
skich ogólnokrajowych wyró¿niono (bior¹c pod uwagê dane z poszczególnych
stanów) 10 g³ównych przyczyn jednoczesnego uszkodzenia s³uchu i wzroku
u dzieci.

Wœród przyczyn g³uchoœlepoty manifestuj¹cej siê od momentu urodzenia,
jako pojedyncza przyczyna dominuje wczeœniactwo (ok. 10%), wœród zespo³ów
wrodzonych dominuje zespó³ (dok³adniej – asocjacja) CHARGE, gdzie obok wie-
lu patologii natury anatomicznej (w tym w budowie ucha, oka czy te¿, a¿
u 80–90% tych dzieci, narz¹du wêchu), wystêpuje charakterystyczny, tzw. feno-
typ behawioralny przejawiaj¹cy siê tym, ¿e u dzieci tych obserwuje siê specyficz-
ne zachowania. Wed³ug niektórych statystyk, zespó³ CHARGE jest równie czêsto
spotykan¹ przyczyn¹ g³uchoœlepoty u dzieci, jak wczeœniactwo (California DeafB-
lind Services, 2003), wed³ug jeszcze innych – to on jest najczêstsz¹ przyczyn¹ (MN
Deafblind Project, 2009; ADBC, 2010 ).
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Inne, czêste przyczyny g³uchoœlepoty obecnej od momentu urodzenia siê
dziecka, to komplikacje oko³oporodowe (w tym zw³aszcza zamartwica), cytome-
galia oraz inne ni¿ CHARGE zespo³y genetyczne (w tym zespó³ Downa – NCDB,
2009; ADBC, 2010; Miles 2008). Wœród 10 wiod¹cych przyczyn nadal pozostaje ró-
¿yczka wrodzona (która spowodowa³a w latach 60–70. olbrzymi wzrost populacji
dzieci g³uchoniewidomych i skomplikowa³a jej wczeœniejszy obraz), jednak nie
jest ju¿ podstawow¹ przyczyn¹ g³uchoœlepoty wrodzonej; a to dziêki coraz pow-
szechniejszemu stosowaniu szczepieñ u dziewcz¹t.

Natomiast wœród przyczyn powoduj¹cych póŸniejsze, jednoczesne wspó³-
wystêpowanie uszkodzenia wzroku i s³uchu u dzieci wymieniæ nale¿y: zapalenie
mózgu, opon mózgowych, powa¿ne uszkodzenia g³owy (mózgu), a tak¿e wro-
dzone zespo³y, których objawy (uszkodzenie drugiego zmys³u obok wczeœniej-
szego uszkodzenia jednego z tych zmys³ów, czy te¿ uszkodzenie obu z nich) ma-
nifestuj¹ siê w póŸniejszym ¿yciu, jak np. w zespole Ushera, w którym do
wrodzonego, odbiorczego uszkodzenia s³uchu do³¹czaj¹ siê w póŸniejszym okresie
¿ycia problemy ze wzrokiem, na tle RP – barwnikowego zwyrodnienia siatkówki.

Amerykanie wskazuj¹ na fakt, ¿e od kilku lat dziesi¹tka wiod¹cych przyczyn
g³uchoœlepoty u dzieci pozostaje niezmienna, choæ zmienia siê kolejnoœæ
wewn¹trz niej. I tak np. maleje liczba dzieci „poró¿yczkowych”, z zespo³em Ushera,
a roœnie liczba dzieci z zespo³em CHARGE.

Podsumowuj¹c, warto zauwa¿yæ, ¿e charakterystyczn¹ cech¹ dzisiejszej po-
pulacji dzieci g³uchoniewidomych jest – nie jak kiedyœ – bardzo ma³a jej liczeb-
noœæ (wg danych amerykañskich – ok. 3 na 100 000 urodzeñ (MN Deafblind Project,
2005), lecz g³ównie jej ogromne, wewnêtrzne zró¿nicowanie maj¹ce tendencjê
pog³êbiaj¹c¹. Przypomnijmy, ¿e sk³adaj¹ siê na nie czynniki, takie jak:
– przyczyna g³uchoœlepoty,
– czas wyst¹pienia / ujawnienia siê g³uchoœlepoty,
– stopieñ uszkodzenia wzroku i s³uchu (funkcjonowanie s³uchowo-wzrokowe),
– charakter uszkodzenia wzroku / s³uchu; stabilny czy postêpuj¹cy,
– funkcjonowanie pozosta³ych zmys³ów (np. wêchu – tj. trzeciego tzw. „telerecep-

tora”),
– obecnoœæ i rodzaj dodatkowych uszkodzeñ w ró¿nych sferach,
– mo¿liwoœci komunikacyjne,
– indywidualne cechy danego dziecka.

Obok tych czynników ró¿nicuj¹cych populacjê dzieci (a tym samym – ucz-
niów) g³uchoniewidomych, dochodz¹ jeszcze inne czynniki, zwi¹zane np. z od-
dzia³ywaniami rehabilitacyjnymi – czasem ich podjêcia, ich jakoœci¹, zaanga¿o-
waniem rodziny w tym procesie itp.
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Definicje dziecka g³uchoniewidomego

W niektórych krajach istniej¹ odrêbne od ogólnych definicji osoby g³uchonie-
widomej, definicje okreœlaj¹ce, kim jest dziecko g³uchoniewidome. Najbardziej
powszechn¹ i niekiedy adaptowan¹ przez inne kraje (np. Australiê) jest amerykañ-
ska definicja Federalna. Obok niej wspó³istniej¹ w USA inne definicje, w tym dla
niemowl¹t i m³odszych dzieci (stworzone przez organ ds. g³uchoœlepoty – NTAC
National Technical Assistance Centre, powo³ane przy Ministerstwie Edukacji) oraz
definicje stanowe. Obecnie, musz¹ byæ one zgodne z definicj¹ krajow¹, która
brzmi:

„Dzieci g³uchoniewidome to dzieci, które z powodu równoczesnego uszkodzenia
wzroku i s³uchu maj¹ specjalne potrzeby w zakresie porozumiewania siê, rozwoju
i nauki, które nie mog¹ byæ zaspokojone w sposób w³aœciwy poprzez specjalne progra-
my edukacyjne dla dzieci i m³odzie¿y z uszkodzonym tylko s³uchem, uszkodzonym
tylko wzrokiem lub dla innych dzieci ze sprzê¿on¹ niepe³nosprawnoœci¹, bez dodat-
kowej pomocy, stosowanej do tej sprzê¿onej i równoczesnej niepe³nosprawnoœci”
(Muller 2009).

Definicja ta pokazuje, ¿e sytuacja ucznia g³uchoniewidomego nie jest to¿sama
z sytuacj¹ ucznia, u którego jest uszkodzony wy³¹cznie wzrok czy s³uch. Uczeñ
g³uchoniewidomy nie ma mo¿liwoœci kompensowania uszkodzenia wzroku –
s³uchem, a s³uchu – wzrokiem, w takim stopniu, jak uczeñ z uszkodzonym
wy³¹cznie wzrokiem czy s³uchem. I chocia¿ dziecko g³uchoniewidome ma pewne
problemy zbli¿one do problemów dziecka z uszkodzonym s³uchem oraz dziecka
z uszkodzonym wzrokiem, to jednak wspó³wystêpowanie uszkodzenia tych
dwóch zmys³ów, powoduje, ¿e skutki tych niepe³nosprawnoœci nak³adaj¹ siê na
siebie i wzajemnie siê potêguj¹ (rys. 1).
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Potrzeby edukacyjne dzieci g³uchoniewidomych

Przytoczona definicja k³adzie równie¿ bardzo mocny nacisk na fakt, ¿e dziec-
ko g³uchoniewidome ma wskutek tego specjalne potrzeby, w tym potrzeby edu-
kacyjne i aby mog³y byæ one w³aœciwie zaspokojone, wymaga pomocy – stosow-
nej do tej sprzê¿onej niepe³nosprawnoœci. Uœwiadamia wiêc, jak wa¿na jest dla
pe³nego rozwoju dziecka g³uchoniewidomego adekwatnoœæ, w³aœciwa jakoœæ
udzielanego mu wsparcia, tj. odpowiednie metody, strategie nauczania i pomoce,
równie¿ techniczne.

Co wiêcej, owo wsparcie powinno byæ dostosowane do konkretnego dziecka
z jednoczesnym uszkodzeniem wzroku i s³uchu. Trzeba mieæ przy tym na uwa-
dze fakt, ¿e bardzo du¿e zró¿nicowanie wœród dzieci z tym rodzajem niepe³no-
sprawnoœci (opisane wczeœniej), oznacza w praktyce:
– ogromn¹ rozpiêtoœæ ich potrzeb, w tym
– ogromn¹ rozpiêtoœæ potrzeb edukacyjnych.

Mówi¹c o potrzebach edukacyjnych dzieci g³uchoniewidomych nale¿y wzi¹æ
pod uwagê równie¿ inny (tak¿e wczeœniej omawiany) fakt wspó³wystêpowania
u zdecydowanej wiêkszoœci z nich dodatkowych ograniczeñ. W praktyce, im wiêk-
szy stopieñ z³o¿onoœci niepe³nosprawnoœci dziecka/ ucznia g³uchoniewidomego
– tym wiêksze s¹ jego potrzeby edukacyjne, a tym samym wiêksze wyzwania staj¹
przed placówk¹ edukacyjn¹.

Dlatego te¿, ¿eby w³aœciwie mog³a ona spe³niæ swoje zadania wobec ucznia
g³uchoniewidomego musi byæ do tego odpowiednio przygotowana, by spe³niaæ
warunki umo¿liwi¹ce realizacjê idei kszta³cenia w³¹czaj¹cego. Oznacza to, ¿e na-
uczyciele, specjaliœci zatrudnieni w placówkach ogólnodostêpnych potrzebuj¹:
– z jednej strony – wiedzy ogólnej na temat g³uchoœlepoty i jej wp³ywu na roz-

wój dziecka, a tym samym wiedzy dotycz¹cej wyj¹tkowych potrzeb i mo¿liwo-
œci dzieci g³uchoniewidomych;

– z drugiej strony – wiedzy na temat odpowiednich przystosowañ, specjalnych
pomocy i metod nauczania, dostosowanych do potrzeb i mo¿liwoœci konkret-
nego dziecka/ ucznia z jednoczesnym uszkodzeniem s³uchu i wzroku, tj.
z g³uchoœlepot¹ (Paradowska 2011).
W praktyce oznacza to koniecznoœæ dostosowañ w zakresie:

– metod pracy (bardzo wa¿ne s¹ tu metody pogl¹dowe, w przypadku dzieci,
które nie widz¹, oparte na dotyku pozytywne wzmacnianie, wspomaganie
czynnoœci wykonawczych u dzieci g³uchoniewidomych z zespo³em CHARGE);

– tempa pracy (zazwyczaj jest ono wolniejsze – wa¿ne jest, aby dziecko mog³o
pracowaæ w optymalnym dla niego tempie; w razie potrzeby konieczne jest
wyd³u¿enie czasu pracy dziecka, podzia³ du¿ych zadañ na mniejsze itd. W celu
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optymalizacji czasu pracy dziecka wa¿ne jest zapewnienie dostosowanych do
potrzeb/ mo¿liwoœci dziecka materia³ów i pomocy do prac);

– oprzyrz¹dowania (np. podstawki pod ksi¹¿ki, pomoce optyczne, s³uchowe –
w tym system FM u¿ywany przez nauczyciela i dzieci w klasie);

– pomocy dydaktycznych (dla dzieci, które tego potrzebuj¹ ze wzglêdu na
wzrok – specjalne zeszyty dla s³abowidz¹cych, tj. z powiêkszonymi i pogrubio-
nymi kratkami, liniami, podrêczniki z czytelnymi ilustracjami, wykresami,
z odpowiedniej wielkoœci czcionk¹ – jako optymalna uwa¿ana jest dla s³abo-
widz¹cych czcionka 14 pkt., niekiedy jednak musi byæ jeszcze wiêksza (co wyma-
ga czasami kserowania i powiêkszania materia³ów dla dziecka, a w przypadku
dzieci niewidz¹cych – podrêczniki w brajlu);

– dostosowañ otoczenia (oœwietlenie, odleg³oœæ dziecka od tablicy, odleg³oœæ na-
uczyciela od ucznia, odpowiednie ustawianie siê wzglêdem ucznia, w³aœciwy
kontrast itd.);

– dostosowañ w zakresie programu/ treœci (dla wielu dzieci g³uchoniewidomych
zrozumienie z³o¿onych treœci abstrakcyjnych jest bardzo trudne i mog¹ wyma-
gaæ dostosowañ w zakresie s³ownictwa i iloœci treœci, du¿¹ trudnoœæ mo¿e te¿
sprawiaæ im np. pisanie opowiadañ, wypracowañ, inne dzieci mog¹ mieæ z ko-
lei problemy z myœleniem matematycznym, opanowaniem zegara itd.);

– w zakresie organizacji nauczania (dzieci g³uchoniewidome czêsto potrzebuj¹
wsparcia podczas pracy i pomocy 1:1, dla dzieci pos³uguj¹cych siê jêzykiem
migowym jest potrzebna pomoc odpowiednio przygotowanego t³umacza jê-
zyka migowego);

– sposobów sprawdzania ich wiedzy (np. ustna forma sprawdzianów, pisanie na
komputerze itd.).
Wiêcej szczegó³ów dotycz¹cych specjalnych potrzeb i ró¿nych dostosowañ

dla tej grupy uczniów, znajduje siê w publikacji E. Paradowskiej (2011).
Podstaw¹ pomocy dziecku g³uchoniewidomemu w placówce ogólnodostêp-

nej powinno byæ stworzenie Indywidualnego – elastycznego – Programu Eduka-
cyjno-Terapeutycznego (IPET), a w tym celu powo³anie zespo³u nauczycieli i spe-
cjalistów wspó³pracuj¹cych ze sob¹ oraz z rodzicami dziecka (którzy czêsto
najlepiej znaj¹ dziecko – jego potrzeby, mo¿liwoœci, trudnoœci).

Fundamentem udanego procesu w³¹czania jest zrozumienie specyficznych
potrzeb ucznia. g³uchoniewidomego i jego akceptacja. Chocia¿ edukacja w³¹cza-
j¹ca wydaje siê stwarzaæ szanse dla uczniów z jednoczesnym uszkodzeniem
s³uchu i wzroku, na pozostanie w rodzinnym domu i pobieranie nauki oraz prze-
bywanie wraz z innymi uczniami, w szkole ogólnodostêpnej, znajduj¹cej siê
w miejscu zamieszkania dziecka, warunki jej powodzenia s¹ (jak widaæ) bardzo
wymagaj¹ce.
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Proces w³¹czania dzieci g³uchoniewidomych: za³o¿enia
a rzeczywistoœæ, doœwiadczenia polskie

TPG dysponuje obecnie g³ównie doœwiadczeniami pochodz¹cymi z kilku pla-
cówek integracyjnych, do których uczêszczaj¹ dzieci g³uchoniewidome – wspól-
nie z dzieæmi widz¹cymi i s³ysz¹cymi, tj. placówek, które mia³y byæ w Polsce pierw-
szym krokiem w kierunku nauczania w³¹czaj¹cego (Gajda 2008). W oparciu o te
doœwiadczenia oraz przeprowadzone rozmowy z rodzicami i nauczycielami,
mo¿na stwierdziæ, ¿e nawet w przypadku placówek integracyjnych spe³nienie
wymienionych wczeœniej warunków, które decyduj¹ o tym, czy szko³a spe³nia
swoje zadania wobec ucznia, jest w praktyce nie³atwe i ¿e pozostaje jeszcze bar-
dzo wiele do zrobienia w tej kwestii. Obserwuje siê nastêpuj¹ce problemy:
– niedobór odpowiednio dostosowanych pomocy edukacyjnych (np. podrêcz-

ników z odpowiedni¹, powiêkszon¹ czcionk¹, tj. wielkoœci 14, a niekiedy 16 pkt);
– brak wœród nauczycieli (równie¿ wspomagaj¹cych) wiedzy (lub wystarczaj¹cej

wiedzy) na temat g³uchoœlepoty, specyfiki niektórych wrodzonych zespo³ów
s³uchowo-wzrokowcyh, a tym samym na temat uczniów g³uchoniewidomych
(nauczyciele wspomagaj¹cy w szko³ach/ klasach integracyjnych czêsto s¹ wy-
kszta³ceni pod k¹tem pracy z dzieæmi niepe³nosprawnymi o innych niepe³no-
sprawnoœciach ni¿ uszkodzenie wzroku czy s³uchu, b¹dŸ przygotowani do
pracy z dzieæmi, które maj¹ uszkodzony jeden z tych zmys³ów, nie s¹ nato-
miast przygotowani do pracy z dzieckiem, z jednoczesnym uszkodzeniem
wzroku i s³uchu);

– brak – wskutek tego – w³aœciwego zrozumienia realnych problemów ucznia
g³uchoniewidomego (nauczyciel niekiedy mo¿e przeceniaæ mo¿liwoœci wzro-
kowe dzieci, mo¿e mu siê wydawaæ, ¿e dziecko „po prostu” nie chce czegoœ
zrobiæ i udaje jedynie, i¿ nie mo¿e sobie z czymœ poradziæ itd.);

– brak konsekwencji w stosowaniu pomocy wzmacniaj¹cych s³yszenie – np.
konsekwentnego przekazywania mikrofonu od systemu FM, który umo¿liwia
dziecku odbiór i rozumienie wypowiedzi innych uczniów w klasie, znaj-
duj¹cych siê w wiêkszej odleg³oœci od dziecka, poza (ograniczonym) zasiêgiem
jego s³yszenia; w konsekwencji niemo¿noœæ pe³nego uczestnictwa w lekcji;
przecenianie mo¿liwoœci s³uchowych dzieci;

– nieuwzglêdnianie wiêkszej mêczliwoœci ucznia z jednoczesnym uszkodze-
niem s³uchu i wzroku oraz przecenianie niekiedy mo¿liwoœci wzrokowych
i s³uchowych dziecka, sprawia, ¿e dzieci te wykonuj¹ czasami zadania szkolne
z ogromnym, nadmiernym wrêcz wysi³kiem;

– niedostosowywanie niekiedy tempa pracy do mo¿liwoœci ucznia, a co za tym
idzie – braki w notatkach z lekcji, koniecznoœæ ich uzupe³niania (od innych ucz-
niów) w domu;
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– spêdzanie przez dzieci g³uchoniewidome bardzo du¿o czasu nad nauk¹ w do-
mu (nawet pomimo pomocy rodziców) – nie tylko nad odrabianiem bie¿¹cych
lekcji, ale te¿ nad uzupe³nianiem w domu tego, czego dziecko nie zrobi³o
w czasie lekcji (np. przepisywaniem tekstu, którego nie zd¹¿y³o spisaæ z tabli-
cy); oznacza to, ¿e dzieci te maj¹ niewiele czasu na odpoczynek i regeneracjê,
których tak bardzo im potrzeba;

– brak faktycznej, pe³nej akceptacji dziecka z jego problemami, a w œlad za tym –
atmosfery ¿yczliwoœci wokó³ niego;

– niechêæ, obawy niektórych rodziców przed uczêszczaniem ich pe³nosprawne-
go dziecka razem z dzieckiem g³uchoniewidomym;

– brak wystarczaj¹cego, adekwatnego, konsekwentnego wsparcia ze strony na-
uczycieli w nawi¹zywaniu oraz podtrzymywaniu przez dziecko kontaktów
z rówieœnikami („pozorna integracja”);

– brak w³aœciwych relacji z rodzicami dziecka g³uchoniewidomego; czêsto s¹ oni
postrzegani nie jako partnerzy do wspó³pracy, lecz osoby roszczeniowe
(k³opotliwe dla szko³y);

– brak wypróbowanej / dobrze funkcjonuj¹cej sieci wsparcia dla nauczycie-
li/szkó³ (np. szkoleñ prowadzonych przez praktyków, organizacje OPP, w tym
szkoleñ odpowiadaj¹cych na bardzo konkretne zapotrzebowania);

– brak w³aœciwych wzorców, modelowych rozwi¹zañ, tj. tzw. przyk³adów dobrych
praktyk w zakresie nauczania dzieci g³uchoniewidomych wspólnie z dzieæmi
pe³nosprawnymi;

– poczucie wœród nauczycieli nadmiernego obci¹¿enia (przy braku przygotowa-
nia do pracy z dzieæmi o tym rzadkim rodzaju niepe³nosprawnoœci, jak¹ jest
g³uchoœlepota) oraz przy braku adekwatnego wsparcia.
Analiza trudnoœci wskazuje, ¿e w procesie udanego kszta³cenia ucznia z jed-

noczesnym uszkodzeniem s³uchu i wzroku, wspólnie z rówieœnikami – bardzo
wiele zale¿y, z jednej strony – od nauczycieli (ich przygotowania, ¿yczliwoœci),
dyrekcji, a z drugiej strony – od tego jak powa¿ne, jak liczne i jakiego typu proble-
my ma dziecko oraz jak uk³ada siê wspó³praca pomiêdzy szko³¹ a jego rodzicami.

Mo¿na wiêc przypuszczaæ, ¿e skoro na tego typu problemy natrafiaj¹ placów-
ki o charakterze integracyjnym – to podobnych problemów mo¿na siê spodzie-
waæ w systemie nauczania w³¹czaj¹cego (tym bardziej, ¿e nauczyciele szkó³ ogól-
nodostêpnych nie s¹ w istocie rzeczy przygotowywani do tego typu wyzwañ).

Warto dodaæ, ¿e niekiedy równie¿ dla szkó³ specjalnych, przeznaczonych dla
dzieci z wadami s³uchu czy wzroku – edukacja dziecka g³uchoniewidomego
bywa bardzo du¿ym wyzwaniem; nawet wówczas, gdy ma ono indywidualny sy-
stem nauczania (szczególnie, gdy wystêpuj¹ u niego dodatkowe zaburzenia).
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Mo¿na wiêc zapytaæ:
• Jakie szanse maj¹ obecnie dzieci g³uchoniewidome na podjêcie z sukcesem na-

uki wspólnie z dzieæmi pe³nosprawnymi, w szko³ach ogólnodostêpnych,
w swoim rejonie zamieszkania, gdzie nauczyciele na ogó³ s¹ nieprzygotowani
do pracy z takim dzieckiem i pozbawieni sta³ej pomocy nauczyciela wspoma-
gaj¹cego podczas lekcji?

• Czy nauczanie w³¹czaj¹ce jest najlepsz¹ opcj¹ dla ka¿dego dziecka g³uchonie-
widomego?
Szukaj¹c odpowiedzi – warto przyjrzeæ siê doœwiadczeniom innych krajów,

zw³aszcza zachodnich, w których istniej¹ dosyæ bogate tradycje w obszarze edu-
kacji w³¹czaj¹cej uczniów ze SPE, w tym uczniów z jednoczesnym uszkodzeniem
s³uchu i wzroku.

Dzieci g³uchoniewidome w nauczaniu w³¹czaj¹cym – doœwiadczenia
zachodnie

Amerykañskie analizy, sporz¹dzone na podstawie corocznych raportów do-
tycz¹cych dzieci g³uchoniewidomych, wskazuj¹ pewne podstawowe trendy
w edukacji w³¹czaj¹cej, obserwowane w USA po niemal 20 latach praktyki (NCDB,
2010). I tak:
– roœnie (jednak nie gwa³townie) tendencja do kszta³cenia dzieci g³uchoniewi-

domych w ramach tzw. inclusive education (nauczania w³¹czaj¹cego); w roku
2005 tym typem nauczania by³o objêtych 8,3% dzieci g³uchoniewidomych, zaœ
w roku 2009 – 11,3%;

– znacznie wyraŸniej tendencjê w³¹czania widaæ na etapie przedszkolnym –
w istotny sposób roœnie liczba dzieci w wieku przedszkolnym uczêszczaj¹cych
do przedszkoli w miejscu zamieszkania (2005 r. – 12,3%, 2009 r. – 22,2%);

– istnieje sta³a, du¿a potrzeba implantowania dobrych praktyk w szko³ach maso-
wych;

– istnieje bardzo silna potrzeba zapewnienia wiêkszoœci dzieci g³uchoniewido-
mych wsparcia 1:1.
W niektórych krajach Unii Europejskiej (np. w Wielkiej Brytanii) obserwuje

siê obecnie d¹¿enie do kierowania praktycznie wszystkich dzieci g³uchoniewido-
mych do szkó³ w rejonach (zaœ we W³oszech wrêcz zlikwidowano placówki spe-
cjalne). Specjaliœci, z organizacji SENSE w Wielkiej Brytanii, dzia³aj¹cej na rzecz
osób g³uchoniewidomych, w tym dzieci, zaniepokojeni sygna³ami od rodziców,
wskazuj¹ na niekorzystne skutki tego trendu:

– brak zaspokojenia SPE dzieci g³uchoniewidomych przez szko³y rejonowe,
w których czêsto personel nie jest do tego odpowiednio przygotowany;
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– niezadowolenie rodziców, którzy na w³asn¹ rêkê poszukuj¹ specjalistów do
pracy z dzieckiem w szkole rejonowej i czêsto nie mog¹ znaleŸæ ich w swoim
rejonie (SENSE, 2006).
Reakcj¹ na taki stan rzeczy by³ przes³any w 2006 roku protest w formie Memo-

randum, skierowany przez SESNE do decydentów, w którym organizacja ta
zwraca m.in. uwagê na prawo rodziców do dokonywania wyboru typu szko³y dla
dziecka oraz miejsca, gdzie bêdzie ono edukowane, a tak¿e na fakt, ¿e populacja
dzieci g³uchoniewidomych jest tak bardzo zró¿nicowana, ¿e trudno znaleŸæ jeden
model, który by³by w³aœciwy dla wszystkich dzieci. SENSE apeluje, aby rodzice
mogli dokonywaæ wyboru pomiêdzy ró¿nymi typami szkó³, tj. pomiêdzy pla-
cówk¹ specjaln¹, integracyjn¹ i szko³¹ ogólnodostêpn¹ (tam¿e).

Wybór formy kszta³cenia dzieci g³uchoniewidomych – rozwa¿ania

Na podstawie powy¿szych rozwa¿añ mo¿na wyci¹gn¹æ nastêpuj¹ce wnioski.
Kszta³cenie dzieci g³uchoniewidomych, wœród których wiêkszoœæ stanowi¹

dzieci g³uchoniewidome od urodzenia lub wczesnego dzieciñstwa, i które maj¹
czêsto dodatkowe problemy, wymaga:
– zapewnienia bardzo wysokiej jakoœci us³ug,
– odpowiednio przygotowanych specjalistów (a tych jest powa¿ny niedobór –

zarówno w Polsce, jak i w innych krajach).
W przeciwnym przypadku – na co zwraca uwagê Rutkowski (2009) – w szko-

le, która nie jest w³aœciwie przygotowana do wspomagania rozwoju dziecka
g³uchoniewidomego, jego „niepe³nosprawnoœci edukacyjne oraz poczucie ni¿-
szoœci i bezradnoœci” (s. 388) bêd¹ siê pog³êbiaæ.

W kontekœcie powy¿szych rozwa¿añ nie ulega w¹tpliwoœci, ¿e spraw¹ szcze-
gólnej wagi jest:
– wybór odpowiedniej dla konkretnego dziecka formy kszta³cenia, oraz
– w³aœciwie pojête dobro dziecka, które powinno byæ podstaw¹ tego wyboru.

W praktyce oznacza to wybór takiej formy kszta³cenia, która umo¿liwi dane-
mu dziecku jego pe³ny rozwój i przygotowanie do ¿ycia na miarê jego potencjal-
nych mo¿liwoœci.

W literaturze polskiej wskazuje siê, ¿e „Optymalna struktura kszta³cenia, wy-
chowania i wspomagania dzieci g³uchoniewidomych, powinna uwzglêdniaæ mo-
¿liwoœæ edukacji w systemie:
– masowym (w³¹czaj¹cym), przy czym – w nawi¹zaniu do doœwiadczeñ amery-

kañskich – wydaje siê, ¿e idealn¹ sytuacj¹ by³oby dodatkowe wsparcie 1:1,
– integracyjnym,
– specjalnym” (por. Zaorska 2004).
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Analogiczne stanowisko (o czym ju¿ wspomnaino) przyjmuje brytyjska orga-
nizacja SENSE (2006). Podobn¹ opiniê prezentuje te¿ J. G³odkowska w odniesie-
niu do ca³ej grupy dzieci z niepe³nosprawnoœci¹, mówi¹c, i¿: „nale¿y d¹¿yæ do bu-
dowania systemu edukacji zró¿nicowanej, w której formy segregacyjne (szko³y
specjalne) i niesegregacyjne (szko³y integracyjne i ogólnodostêpne – w³¹czaj¹ce)
nale¿y traktowaæ jako wzajemnie siê uzupe³niaj¹ce. Edukacja zró¿nicowana dla
wszystkich «mo¿e mieæ wiele imion» i w tej ró¿norodnoœci umo¿liwiaæ dopiero
spe³nianie specjalnych potrzeb edukacyjnych uczniów” (2010, s. 71).

Takie umiarkowane podejœcie w kwestii edukacji w³¹czaj¹cej wychodzi na-
przeciw ogromnemu zró¿nicowaniu wewn¹trz niewielkiej populacji dzieci
g³uchoniewidomych, a tym samym naprzeciw ogromnej ró¿norodnoœci ich pot-
rzeb edukacyjnych. Inne potrzeby edukacyjne maj¹ dzieci lepiej funkcjonuj¹ce
w ró¿nych sferach, a inne dzieci funkcjonuj¹ce na wczesnych poziomach rozwo-
ju, czy / i maj¹ce dodatkowe niepe³nosprawnoœci; ich potrzeby dotycz¹ bardziej
funkcjonalnych umiejêtnoœci. Tymczasem program edukacyjny szkó³ powszech-
nych koncentruje siê w ogromnej mierze na wiedzy „akademickiej”, nawet jeœli
jest to wiedza maj¹ca praktyczne zastosowanie. Byæ mo¿e nale¿a³oby siê dok³ad-
niej przyjrzeæ, co stoi za sukcesami niektórych krajów we w³¹czaniu dzieci nie-
pe³nosprawnych do nurtu edukacji ogólnodostêpnej (np. w Australii ok. po³owa
dzieci niepe³nosprawnych uczy siê w takim systemie (Gajda 2008) i zapytaæ, czy
spe³niamy te warunki. Mog¹ na nie wp³ywaæ du¿e ró¿nice w zawartoœci treœci
programowych, inny sposób prowadzenia zajêæ lekcyjnych, inny system i tok
kszta³cenia nauczycieli i wreszcie – lepiej przygotowane zaplecze.

Wydaje siê, ¿e obecnie najbardziej uzasadnionym rozwi¹zaniem jest funkcjo-
nowanie obok siebie ró¿nych typów kszta³cenia. W trosce o w³aœciwy wybór for-
my kszta³cenia, na specjalistach, nauczycielach i decydentach spoczywa obo-
wi¹zek rzetelnego informowania rodziców o istniej¹cych rozwi¹zaniach oraz
o ich wadach i zaletach. Powinni oni s³u¿yæ bezstronn¹, odpowiedzialn¹ pomoc¹,
w przypadku, gdy rodzice potrzebuj¹ pomocy w podjêciu decyzji odnoœnie do
typu placówki, do której powinno uczêszczaæ ich dziecko.

Realizacja tych za³o¿eñ wymaga oczywiœcie w³aœciwego podzia³u œrodków fi-
nansowych pomiêdzy ró¿nego typu placówki, bez w¹tpienia wa¿ne jest te¿, aby
subwencje przeznaczone na kszta³cenie dzieci niepe³nosprawnych by³y kierowa-
ne bezpoœrednio do szko³y, w której uczy siê konkretne dziecko, co z jednej strony
zagwarantowa³oby wykorzystanie ich zgodnie z przeznaczeniem, a z drugiej,
by³oby realn¹ pomoc¹ dla szko³y we wspomaganiu danego ucznia.
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Jak polepszyæ jakoœæ procesu w³¹czania w polskich szko³ach – sugestie

Bior¹c pod uwagê omawiane wczeœniej trudnoœci w kszta³ceniu dzieci z jed-
noczesnym uszkodzeniem s³uchu i wzroku w ró¿nego typu placówkach warto
zwróciæ uwagê na to, jak mo¿na pomóc tym placówkom w lepszym przygotowa-
niu siê do wspierania ucznia g³uchoniewidomego, w jego rozwoju. I tak na
przyk³ad bardzo potrzebne s¹ szkolenia dla nauczycieli z placówek, do których
uczêszczaj¹ dzieci z jednoczesnym uszkodzeniem wzroku i s³uchu (prowadzone
z udzia³em specjalistów z oddzia³ów dla dzieci g³uchoniewidomych), na tematy
zwi¹zane z g³uchoœlepot¹, w tym dotycz¹ce specyfiki funkcjonowania dzieci
g³uchoniewidomych, zespo³ów s³uchowo-wzrokowych i wspó³wystêpuj¹cych
niekiedy dodatkowych zaburzeñ (np. problematycznych zachowañ w zespole
CHARGE), obejmuj¹ce ponadto:
– przybli¿anie specjalnych potrzeb edukacyjnych uczniów g³uchoniewidomych

– ze zwróceniem uwagi na olbrzymie zró¿nicowanie tych potrzeb, czynników je
warunkuj¹cych oraz koniecznoœæ indywidualizacji procesu nauczania /uczenia
siê;

– propozycje konkretnych strategii edukacyjnych;
– propozycje metod pracy stosowanymi w procesie edukacji dzieci g³uchoniewi-

domych;
– propozycje strategii radzenia sobie np. z problematycznymi zachowaniami

wystêpuj¹cymi w zespole CHARGE);
– praktyczne æwiczenia, które pomagaj¹ zrozumieæ problemy dziecka z jedno-

czesnym uszkodzeniem s³uchu i wzroku, i wyobraziæ sobie (choæ jedynie
w niewielkim stopniu) sytuacjê ucznia g³uchoniewidomego, tj. æwiczenia w sy-
mulatorach imituj¹cych ró¿ne uszkodzenia wzroku, w po³¹czeniu z æwiczenia-
mi symuluj¹cymi uszkodzenie s³uchu (w zatyczkach do uszu);

– analizy wideo z przebiegu ró¿nych zajêæ, aktywnoœci z udzia³em tych dzieci
i doœwiadczonych specjalistów/ rodziców – s³u¿¹ce konkretyzacji zdobytej
wiedzy;

– wyszukiwanie (w kraju i za granic¹) wzorców tzw. dobrych praktyk, tj. mode-
lowych rozwi¹zañ w edukacji w³¹czaj¹cej i integracyjnej i ich implantowanie/
adaptowanie w placówkach, w których ucz¹ siê dzieci g³uchoniewidome.

Dobre praktyki – przyk³ad

Wychodz¹c naprzeciw tak zidentyfikowanym potrzebom, Towarzystwo Po-
mocy G³uchoniewidomym zorganizowa³o w maju 2011 roku warsztaty szkolenio-
we dla nauczycieli (aktualnych i potencjalnych) oraz rodziców dzieci g³uchonie-
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widomych z zespo³em CHARGE, na których, obok zagadnieñ teoretycznych,
znalaz³y siê porady praktyczne i analizy wideo. Prowadzone by³y równie¿ dysku-
sje, s³u¿¹ce wymianie uwag i doœwiadczeñ.

Bardzo pozytywny oddŸwiêk po szkoleniu wskazuje na to, ¿e organizacje
pozarz¹dowe, takie jak TPG, mog¹ s³u¿yæ realn¹ pomoc¹ we wspomaganiu
nauczycieli w przygotowaniu ich do pracy z dzieckiem niepe³nosprawnym.

Potencja³ Rozwój potencjalnych mo¿liwoœci

Dziecko g³uchoniewidome Dziecko – rozwiniête na miarê swoich

– potencja³ potencjalnych mo¿liwoœci, dziêki otrzymaniu

adekwatnego, uwzglêdniaj¹cego jego specyficzne

potrzeby edukacyjne wsparcia
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Inclusive education in the context of deafblind children

– the assumptions and reality

(Summary)

The term “deafblind” may have misleading meaning because it points out the persons
who are completely deaf and blind. The authors expand the range of the concept identify-
ing the differentiation within the population of deafblind children connected not only with
the etiology and level of disorders but the time and type of support as well. The deafblind
children developmental difficulties set the challenges to the education system. In the article
inclusive education model is analyzed as an efficient to support children with a complex
disability. After showing of experience of using this form of education in Poland and USA
the authors present their own ideas to improve the system of including the deafblind chil-
dren to regular schooling.
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Beata Jackiewicz

Rola kszta³cenia specjalnego dziecka z wad¹ s³uchu

a wizja edukacji w³¹czaj¹cej

Wprowadzenie

Niniejszy artyku³ nale¿y traktowaæ jako zaproszenie do debaty, do poszuki-
wania odpowiedzi na pytanie: jaka ma byæ / powinna byæ / mo¿e byæ rola kszta³cenia
specjalnego dziecka z wad¹ s³uchu we wspó³czeœnie propagowanym modelu edukacji
w³¹czaj¹cej.

Przede wszystkim nale¿y zastanowiæ siê nad rzeczywistymi (a nie iluzyjnymi)
drogami kszta³cenia, które bêd¹ realnie zapewniaæ osobie nie w pe³ni sprawnej
mo¿liwie pe³ne uczestnictwo w ¿yciu spo³ecznym, zarówno w czasie kszta³cenia,
jak i w ¿yciu doros³ym. Edukacja inkluzyjna zdobywa coraz szersze poparcie
i obecnie znajduje siê w fazie poszukiwañ w³asnego modelu organizacyjnego,
okreœlaj¹c miêdzy innymi w swych za³o¿eniach mo¿liwe zadania dla pedagogiki
specjalnej. W tym miejscu trzeba zadaæ pytanie: jak¹ rolê mo¿e i chcia³aby pe³niæ peda-
gogika specjalna – byæ wsparciem dla szkolnictwa ogólnodostêpnego czy równie¿
jedn¹ z dostêpnych i efektywnych dla dziecka form kszta³cenia? Wbrew obiego-
wym opiniom idea edukacji dla wszystkich nie wyklucza istnienia szkó³ specjal-
nych, jednak¿e trzeba mieæ na uwadze fakt, i¿ utrzymywanie równoleg³ych, roz-
budowanych systemów kszta³cenia specjalnego jest kosztowne i bardzo trudne.
Dlatego wiêkszoœæ krajów ogranicza liczbê szkó³ i klas specjalnych do niezbêdne-
go minimum i poszerza zakres ich zadañ o us³ugi na rzecz integracji (Szumski
2009, s. 10). Je¿eli pedagogika specjalna ma byæ wa¿nym elementem zró¿nicowane-
go systemu edukacji dla wszystkich (G³odkowska 2010, s. 39), to niezale¿nie od stop-
nia wdro¿enia zasad edukacji inkluzyjnej, konieczna jest nowa wizja, nowa jakoœæ
kszta³cenia specjalnego i odzyskanie przez szkolnictwo specjalne swego rodzaju
presti¿u poprzez traktowanie kszta³cenia o charakterze segregacyjnym i nieseg-
regacyjnym za formy wzajemnie siê uzupe³niaj¹ce.

Kszta³cenie specjalne dzieci z wad¹ s³uchu powinno równie¿ ulec g³êbokim
przemianom na rzecz „nowego spojrzenia” na niepe³nosprawnoœæ i umo¿liwienia



pe³niejszego w³¹czenia dzieci z wad¹ s³uchu w nurt ¿ycia spo³ecznego, co zawsze
by³o i jest oczywistym celem szko³y specjalnej, jednak¿e praktyka pokazuje lep-
sze wyniki kszta³cenia niesegregacyjnego w tym wzglêdzie. Przede wszystkim
kszta³cenie specjalne musi okreœliæ nowe cele i sposoby ich osi¹gania, dostoso-
wuj¹c i modernizuj¹c w³asn¹ dzia³alnoœæ dydaktyczn¹, wychowawcz¹ i rewalida-
cyjn¹. Poprzez propozycjê nowych planów wsparcia osoby nie w pe³ni sprawnej
w ramach kszta³cenia specjalnego (b¹dŸ specjalistycznego w odniesieniu do dzie-
ci z uszkodzeniami sprzê¿onymi, które to bêd¹ w wiêkszoœci przypadków pod
opiek¹ placówek specjalnych), w celu zapewnienia swoim podopiecznym mo¿li-
wie wysokiej jakoœci œwiadczeñ edukacyjnych zgodnie z ich potrzebami i mo¿li-
woœciami, kszta³cenie specjalne mo¿e byæ istotnym elementem zró¿nicowanego,
ale jednoczeœnie wspólnego systemu edukacji (G³odkowska 2010, s. 89).

Postawione na pocz¹tku tej rozprawy pytanie powinno byæ skierowane w du-
¿ej mierze ku œrodowisku surdopedagogów, specjalistów oraz wszystkich na-
uczycieli, którzy wspieraj¹ dziecko z uszkodzonym narz¹dem s³uchu we wszystkich
dostêpnych formach kszta³cenia, jako Ÿród³a wiedzy na temat rzeczywistego funk-
cjonowania dziecka w procesie edukacji. Tak wypracowane stanowisko powinno
byæ wa¿nym g³osem w dyskusji nad wizj¹ wdro¿enia za³o¿eñ idei w³¹czenia na
gruncie polskiej edukacji.

Rola kszta³cenia specjalnego dziecka z wad¹ s³uchu

W zasadzie toczy siê teraz wielka polemika miêdzy dwoma procesami
kszta³cenia – segregacyjnym i niesegregacyjnym, aczkolwiek mamy do czynienia
tak naprawdê z tradycyjn¹ ide¹ kszta³cenia specjalnego, integracj¹, która mia³a
zast¹piæ krytykowane kszta³cenie segregacyjne, i – jak to zaznaczaj¹ niektórzy te-
oretycy pedagogiki specjalnej – ideê edukacji inkluzyjnej, która nie tyle jest pojê-
ciem nies³usznie zamiennie stosowanym na okreœlenie procesu integracji, co ra-
czej propozycj¹ doskonalszej jeszcze ni¿ integracja organizacji wspólnego
nauczania zdrowych i nie w pe³ni sprawnych, swego rodzaju nowym paradyg-
matem myœlenia. Generalnie zarówno integracja, jak i proces edukacji inkluzyjnej
odnosi siê do form kszta³cenia niesegregacyjnego (Doroba 2010, s. 11), ale w ra-
mach, w których mamy do czynienia z dzia³alnoœci¹ specjaln¹ na rzecz dzieci
o specjalnych potrzebach edukacyjnych. U podstaw zmian w podejœciu do eduka-
cji osób niepe³nosprawnych le¿¹ przemiany œwiatopogl¹dowe, które skupiaj¹ siê
wokó³ trzech pojêæ: normalizacja ¿yciowa, integracja spo³eczna oraz inkluzja
spo³eczna. S¹ to kategorie wzglêdem siebie komplementarne, bowiem reprezen-
tuj¹ humanistyczne podejœcie do osi¹gniêcia równoprawnego statusu niepe³no-
sprawnych w spo³eczeñstwie poprzez ich normalne – zgodne ze standardami
obowi¹zuj¹cymi w danym spo³eczeñstwie i pe³ne – na miarê ich mo¿liwoœci –
uczestnictwo we wszystkich aspektach codziennoœci (tam¿e, s. 9).
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Kszta³cenie specjalne mo¿na uznaæ za swego rodzaju pierwszy krok ku zapew-
nieniu dzieciom niepe³nosprawnym godnego miejsca w spo³eczeñstwie, poprzez
uznanie ich prawa do kszta³cenia. „Ka¿dy cz³owiek ma prawo szczêœcia i do swe-
go miejsca w spo³eczeñstwie” – twórczyni pedagogiki specjalnej, Maria Grzego-
rzewska, nie mia³a co do tego w¹tpliwoœci, a celem Jej koncepcji by³o w³aœnie
umo¿liwienie osobie nie w pe³ni sprawnej aktywnego ¿ycia w spo³eczeñstwie
i najpe³niejszy, zgodny z mo¿liwoœciami danej jednostki, wszechstronny rozwój,
który to stan mia³ dawaæ jednostce poczucie przydatnoœci spo³ecznej. Kszta³cenie
specjalne w swym za³o¿eniu mia³o charakter nauczania segregacyjnego, ale kie-
ruj¹c siê dobrem dzieci niepe³nosprawnych – uznano tworzenie specjalnych
metod i form za najlepsze rozwi¹zanie. W przypadku dzieci z wad¹ s³uchu
M. Grzegorzewska zwraca³a uwagê, i¿ po okresie koniecznym dla zdobycia pod-
stawowych umiejêtnoœci, w miarê mo¿liwoœci, nale¿y przenosiæ dzieci do œrodo-
wiska dzieci s³ysz¹cych (¯abczyñska 1985, s. 159).

Z czasem zalety systemu segregacyjnego (homogenicznoœæ klas, komfort
i bezpieczeñstwo psychiczne, specjalne metody i formy pracy dostosowane do
dzieci itp.) straci³y znaczenie ze wzglêdu na niepodwa¿alne wady – oderwanie od
œrodowiska rodzinnego, rzadkie kontakty ze œrodowiskiem zdrowych rówieœni-
ków, uzale¿nienie od opieki i pomocy innych. Z drugiej strony, jak mówi M. Do-
roba: „szlachetna humanistyczna idea kszta³cenia w pe³ni integracyjnego nie tyl-
ko wpisuje siê w neohumanistyczny dyskurs praw i d¹¿eñ jednostki ludzkiej, lecz
ma swoje obiektywne istniej¹ce wady, z których czêœæ nie mo¿e zostaæ w pe³ni
zniwelowana nawet przy du¿ych nak³adach finansowych i kompleksowej pomo-
cy profesjonalistów” (tam¿e, s. 12). Mo¿na przypuszczaæ wiêc, ¿e idea edukacji in-
kluzyjnej te¿ bêdzie posiadaæ swoje zalety i wady, i nie bêdzie w stanie zapewniæ
dos³ownie wszystkim dzieciom optymalnych warunków kszta³cenia i wychowa-
nia w równym stopniu.

W przypadku dzieci z uszkodzonym narz¹dem s³uchu, szko³y specjalne pow-
stawa³y jako jedne z pierwszych placówek tego typu. Specyfika wady s³uchu
i wynikaj¹ce dla jednostki ni¹ obci¹¿onej konsekwencje mia³y, i nadal maj¹, od-
zwierciedlenie w nieustannym poszukiwaniu optymalnych metod kszta³cenia
i wychowania, których g³ównym celem by³oby ograniczenie skutków najpowa¿-
niejszej konsekwencji uszkodzenia s³uchu – problemów w przyswojeniu jêzyka
i mowy werbalnej oraz wynikaj¹cych z tego ograniczeñ w komunikowaniu siê ze
spo³eczeñstwem osób s³ysz¹cych. Wspó³czeœnie wyró¿niamy wiele sposobów
komunikowania siê osób z wad¹ s³uchu i zwi¹zane z nimi metody pracy (Kupisie-
wicz 2006, s. 331). Obok placówek dla dzieci s³abo s³ysz¹cych, wykorzystuj¹cych
ró¿ne odmiany nauczania mowy werbalnej (oralnej), istniej¹ placówki dla
nies³ysz¹cych, w których dominuje system jêzykowo-migowy, elementy natural-
nego jêzyka migowego czy nawet system fonogestów. Wspó³czeœnie coraz popu-
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larniejsze staje siê wychowanie dwujêzykowe dzieci nies³ysz¹cych, uznaj¹ce na-
turalny jêzyk migowy jako macierzysty, a jêzyk polski (ojczysty) w mowie
i w piœmie jako drugi jêzyk (tam¿e, s. 331). Z tego wzglêdu mo¿na przypuszczaæ, i¿
tak rozumiane problemy polskiej surdopedagogiki bêd¹ swego rodzaju proble-
mem dla pe³nego w³¹czenia poszczególnych dzieci w nurt ¿ycia lokalnej szko³y
powszechnej.

Oczywistym faktem jest to, i¿ dzieci z uszkodzonym s³uchem by³y i w coraz
wiêkszym procencie s¹ obecne w przedszkolach, szko³ach ogólnodostêpnych
i integracyjnych. Jednak¿e nie w ka¿dym przypadku mo¿na powiedzieæ o pe³nej
integracji czy w³¹czeniu dziecka w nurt ¿ycia lokalnej spo³ecznoœci, nie zawsze
zastanawiamy siê nad konsekwencjami, jakie wynikaj¹ z podjêcia przez dziecko
i jego rodziny trudu tej drogi edukacyjnej (w zakresie chocia¿by zaspokojenia
potrzeb psychospo³ecznych) (Lipiñska-Lokœ 2010), czy uœwiadamiamy sobie, ¿e
do tych placówek trafiaj¹ raczej dzieci „lepsze” w znaczeniu efektów d³ugofalo-
wej rehabilitacji.

W ostatnich latach w krajach europejskich zauwa¿a siê, i¿ idea kszta³cenia in-
kluzyjnego mo¿e byæ realizowana. Z drugiej strony na przyk³ad odnotowuje siê
szczególnie nisk¹ liczebnoœæ uczniów z niepe³nosprawnoœci¹ w systemie szkolnic-
twa rejonowego na poziomie gimnazjalnym (Doñska-Olszko 2009, s. 13). Niejed-
nokrotnie w szkole specjalnej swoj¹ naukê kontynuuj¹ uczniowie z wad¹ s³uchu
ze szkó³ powszechnych albo integracyjnych, dla których egzamin po 6 klasie
szko³y podstawowej by³ dopiero czasem weryfikacji rzeczywistych umiejêtnoœci.
Zadziwiaj¹ce jest – co wiem z w³asnego doœwiadczenia – i¿ dzieci te bardzo czêsto
s¹ na niskim poziomie w zakresie czytania i pisania, co niew¹tpliwie musia³o byæ
widoczne przez ca³y okres kszta³cenia dziecka.

W Niemczech jest najbardziej popularne kszta³cenie dziecka z wad¹ s³uchu
w szkole powszechnej, jednak¿e problemem jest brak efektywnych i szybkich
rozwi¹zañ, gdy uczeñ z wad¹ s³uchu nie odnajduje siê w warunkach integracji.
Z kolei argumentem przeciwko posy³aniu dziecka z wad¹ s³uchu do szko³y spe-
cjalnej jest nie tyle krytyka tej formy kszta³cenia, ale to, ¿e szko³a specjalna znaj-
duje siê zazwyczaj daleko od miejsca zamieszkania, a rodzice pragn¹, by dziecko
by³o przy rodzinie (Kobosko 2010, s. 117). Argument ten, jakkolwiek bezdyskusyj-
ny, to jednak niezale¿ny od szko³y specjalnej, której finansowanie i z tego wzglê-
du sposób organizacji jest zale¿ny od polityki oœwiatowej pañstwa.

Za miarê efektywnej edukacji uczniów z wad¹ s³uchu w warunkach szkó³
ogólnodostêpnych jest niejednokrotnie dobre samopoczucie. Z badañ przepro-
wadzonych w Holandii wynika, i¿ przyczyn¹ niskich wskaŸników w tym wzglê-
dzie jest bariera komunikacyjna, ograniczaj¹ca realne uczestnictwo w ¿yciu grupy
rówieœniczej, zaœ za najwa¿niejszy czynnik poprawiaj¹cy ten wskaŸnik jest mo¿li-
woœæ kontaktu uczniów g³uchych z innymi „takimi samymi”. Badania hiszpañ-
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skie pokazuj¹, i¿ wœród uczniów g³uchych i s³abo s³ysz¹cych, korzystaj¹cych
z niesegregacyjnych form kszta³cenia, wiêkszoœæ przejawia tendencjê do pasyw-
noœci lub/i zachowañ agresywnych w rozwi¹zywaniu problemów interpersonal-
nych (tam¿e, s. 117–118).

Obecna sytuacja zmusza specjalne oœrodki szkolno-wychowawcze do organi-
zacji nauczania w ramach jednej placówki czy klasy dla dzieci o zró¿nicowanym
poziomie kompetencji jêzykowych, z drugiej strony dla dzieci z dodatkowymi
sprzê¿eniami oraz dla tych, które z ró¿nych przyczyn nie sprosta³y edukacji
w szkole integracyjnej b¹dŸ powszechnej. Sama koncepcja pracy placówek specjal-
nych nie uleg³a znacznym zmianom, a negatywnie wp³ynê³a tylko na wizerunek
i efektywnoœæ tej formy kszta³cenia. Z tego wzglêdu nale¿a³oby siê zastanowiæ
nad „now¹ wizj¹” placówki specjalnej, która sprosta³aby wyzwaniom edukacji,
ukierunkowuj¹c swoj¹ dzia³alnoœæ na pomoc i wsparcie przede wszystkim dzie-
ciom z wad¹ s³uchu i dodatkowymi sprzê¿eniami, organizuj¹c ró¿ne formy
kszta³cenia i wsparcia dla dzieci z tym typem uszkodzenia w innych placówkach
oraz dla dzieci, które z ró¿nych przyczyn nie poradz¹ sobie w ramach kszta³cenia
integracyjnego/inkluzyjnego.

Wizja edukacji w³¹czaj¹cej

Wspó³czesnie istotnym i bardzo wa¿nym wyznacznikiem edukacji jest koniecz-
noœæ nowego spojrzenia na niepe³nosprawnoœæ, podniesienie efektywnoœci
kszta³cenia uczniów ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi i d¹¿enie do szero-
ko rozumianego wyrównywania szans. Tym w³aœnie celom ma s³u¿yæ kszta³cenie
inkluzyjne, docelowo oferuj¹ce wszystkim dzieciom pomoc i wsparcie w ramach
placówek ogólnodostêpnych. W³¹czenie to nowy system pedagogiczny, s³u¿¹cy
prze³amywaniu stereotypów dotycz¹cych osób z niepe³nosprawnoœci¹, oferuj¹cy
kszta³cenie i wychowanie w najmniej ograniczaj¹cym (najmniej restrykcyjnym)
œrodowisku, który najbardziej sprzyja rozwojowi przez zapewnienie m.in.: wy-
magañ dostosowanych do mo¿liwoœci, spe³niania zadañ rozwojowych, daj¹cych
satysfakcjê, doœwiadczenia poczucia rozwoju, akceptacji i pozytywnych postaw
spo³ecznych, poczucia zadowolenia, pomyœlnoœci ¿yciowej jakoœci ¿ycia na miarê
potrzeb i mo¿liwoœci (G³odkowska 2009, s. 6).

Jednak¿e edukacja w³¹czaj¹ca budzi wiele kontrowersji i „nawet w krajach
rozwiniêtych wielu pedagogów z rezerw¹ odnosi siê do tej idei, podobnie jak nie-
które organizacje osób niepe³nosprawnych (zw³aszcza osób nies³ysz¹cych), op-
tuj¹ce za istnieniem odrêbnych «specjalistycznych» form edukacji dla ich cz³on-
ków” (Firkowska-Mankiewicz 2010, s. 19).

Na dobre funkcjonowanie dzieci ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi
w szkole ogólnodostêpnej niew¹tpliwie wp³yw bêdzie mia³a pedagogika specjal-
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na. W wizji edukacji w³¹czaj¹cej placówki specjalne, z uwagi na wysoko wykwa-
lifikowan¹ kadrê oraz sprawdzone metody i formy pracy, powinny spe³niaæ prze-
de wszystkim rolê koordynatora kszta³cenia specjalnego i s³u¿yæ szko³om
integracyjnym oraz ogólnodostêpnym przez: wspieranie nauczycieli i rodziców,
udzielanie indywidualnej pomocy, opracowywanie i rozpowszechnianie metod
oraz materia³ów metodycznych, organizowanie szkoleñ itp. (Pulwarska 2009,
s. 3).

Za³o¿enia, jakie le¿¹ u podstaw idei kszta³cenia w³¹czaj¹cego, s¹ jak najbar-
dziej s³uszne, aczkolwiek nierealnym wydaje siê oczekiwanie, i¿ bêdzie to
dos³ownie szko³a dla wszystkich. W zasadzie o efektywnoœci tego modelu edu-
kacyjnego bêdzie œwiadczyæ raczej optymalne rozwi¹zanie w stosunku do grupy
dzieci, która pozostanie poza zasiêgiem tej formy kszta³cenia (np.: dzieci z dodat-
kowymi sprzê¿eniami), b¹dŸ która doœwiadczy swego rodzaju niepowodzenia,
czego wykluczyæ nie mo¿na.

Dlatego istnieje potrzeba propagowania takiego modelu edukacji w³¹czaj¹cej,
który bêdzie optymalny i elastyczny dla zró¿nicowanej populacji dzieci o specjal-
nych potrzebach edukacyjnych. Mimo ¿e w za³o¿eniu systemu edukacji w³¹czaj¹cej
zak³ada siê w ramach rozpoznania, diagnozy, orzekania i poradnictwa dostarcza-
nie informacji o mo¿liwoœciach edukacji w œrodowisku lokalnym i promowanie
placówek ogólnodostêpnych, to jak podkreœla prof. G³odkowska, nale¿y mieæ na
uwadze, i¿ „… aby humanistyczna idea w³¹czenia zrealizowa³a siê w zapewnie-
niu ka¿demu tego, co dla niego w³aœciwe, a tak¿e w uznaniu, ¿e indywidualne
zró¿nicowanie uczniów z niepe³nosprawnoœci¹ wymaga edukacji w formach
zró¿nicowanych – szko³a dla uczniów niepe³nosprawnych nie musi mieæ jednego
imienia”, a wiêc w³¹czenie nie mo¿e ujednolicaæ i oferowaæ ka¿demu to samo, tak-
¿e w rozumieniu zasady, ¿e wszyscy uczniowie niepe³nosprawny mog¹ uczyæ siê
w szko³ach ogólnodostêpnych (G³odkowska 2009, s. 6–8).

Nale¿y podkreœliæ, i¿ ten nowy system edukacji nale¿a³oby rozumieæ jako
zró¿nicowany system edukacji dla wszystkich, edukacjê zró¿nicowan¹ (okreœlenia propo-
nowane przez prof. G³odkowsk¹), w nazwie której uwzglêdnia siê ró¿norod-
noœæ/wielorakoœæ wspó³istniej¹cych form kszta³cenia, co ma umo¿liwiæ uczniowi
odnalezienie w³aœciwego dla siebie miejsca w tak rozumianym systemie kszta³ce-
nia (G³odkowska 2010, s. 39, 49).

Podsumowanie

Powy¿sze rozwa¿ania rodz¹ wiele pytañ o przysz³oœæ kszta³cenia dzieci nie-
pe³nosprawnych. Bezsprzecznie wa¿n¹ rzecz¹ jest d¹¿enie do wyrównywania
szans i podnoszenia efektywnoœci kszta³cenia osób ze specjalnymi potrzebami
edukacyjnymi. Najwiêcej obaw pojawia siê w momencie poszukiwania modelu

Rola kszta³cenia specjalnego dziecka z wad¹ s³uchu... 163



edukacji, który sprosta³by temu niew¹tpliwie trudnemu zadaniu. Jednoczeœnie
trzeba zdawaæ sobie sprawê z tego, ¿e edukacja dla wszystkich jest tak naprawdê
drog¹ wiêkszoœci dzieci. Jest faktem, ¿e pewna czêœæ dzieci niepe³nosprawnych
mo¿e uczyæ siê bez specjalnych metod (Szumski 2009, s. 11). Tak samo jak to, ¿e
czêœæ osób, z ró¿nych powodów, nie bêdzie mog³a skorzystaæ z propozycji
kszta³cenia w lokalnej szkole ogólnodostêpnej b¹dŸ bêdzie zmuszona do zmiany
formy kszta³cenia. Z drugiej strony – w niektórych przypadkach segregacyjny sy-
stem stanowi jedyne s³uszne rozwi¹zanie zapewniaj¹ce faktyczne postêpy w na-
uczaniu i rehabilitacji dzieci niepe³nosprawnych (Doñska-Olszko 2009, s. 14).

Panaceum mo¿e okazaæ siê nieopowiedzenie siê za ¿adn¹ z opcji „na wy³¹cz-
noœæ” – kszta³cenie segregacyjne versus kszta³cenie integracyjne/w³¹czaj¹ce (z ca³¹
ich ró¿norodnoœci¹) – bowiem ka¿da z nich zachowuje niejako swoje status quo
(Doroba 2010, s. 13).

Zapewnienie elastycznej szerokiej oferty edukacyjnej stwarza wiêksze szanse
na optymaln¹ realizacjê idei normalizacji, integracji i inkluzji spo³ecznej w prakty-
ce. Wraz z przemianami zachodz¹cymi w kszta³ceniu w placówkach ogólnodostêp-
nych istnieje potrzeba modernizacji (a nie likwidacji) szkolnictwa specjalnego.
Kszta³cenie specjalne jako pe³ni¹ce coraz czêœciej rolê opieki i wychowania nad
dzieæmi z wad¹ s³uchu, z dodatkowymi sprzê¿eniami b¹dŸ dodatkowymi proble-
mami w nauce, które uniemo¿liwiaj¹ optymalne kszta³cenie na zasadzie integracji
b¹dŸ w³¹czenia, jednoczeœnie które ma podj¹æ rolê oœrodka konsultacyjnego –
musi odzyskaæ swój presti¿.

Wizerunek kszta³cenia specjalnego, w tym dzieci s³abo s³ysz¹cych i nies³y-
sz¹cych powinien byæ przede wszystkim budowany w oparciu o zalety tej formy
kszta³cenia, aby nie dopuœciæ do utrzymywania siê w spo³eczeñstwie stereotypo-
wego, negatywnego patrzenia na kszta³cenie specjalne jako ostatecznoœæ, by nie
doprowadziæ do swego rodzaju wykluczenia w samej wizji edukacji dla wszyst-
kich. Jest to szczególnie wa¿ne dla dzieci i ich rodzin, które z ró¿nych powodów
bêd¹ korzystaæ ze specjalistycznych us³ug specjalnego szkolnictwa. Z drugiej stro-
ny w samym szkolnictwie specjalnym musi dojœæ do wyci¹gniêcia wniosków
z wiêkszoœci zastrze¿eñ (izolacja, brak kontaktów ze œrodowiskiem itp.) i wypra-
cowania „nowej wizji szko³y specjalnej, formy kszta³cenia w pe³ni uzupe³niaj¹cej
ca³okszta³t oferty edukacyjnej dla ucznia niepe³nosprawnego, aby i placówki spe-
cjalne nadawa³y siê dla dzieci, a nie odwrotnie” (Doñska-Olszko 2009, s. 12).

Nie sposób zwróciæ uwagê na jeszcze jeden wa¿ny aspekt – ogromny ciê¿ar
procesu w³¹czenia bêdzie spoczywaæ na nauczycielach i specjalistach. Niezale¿-
nie od tego czy dzieci s¹ sprawne, czy nie w pe³ni sprawne, kieruj¹c siê ich do-
brem, nale¿y stwierdziæ, i¿ zawód nauczyciela musi odzyskaæ swój presti¿ i byæ
poniek¹d traktowany jako swego rodzaju powo³anie.
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The special education of a child with hearing defect role

and the vision of inclusive education

(Summary)

The issue of the necessity of changes and development of a child with hearing defect
education system is taken in the article. At the beginning the education of deaf children was
realized only within the segregating model. Nowadays the model of inclusive education is
getting more popular. The author analyzed both models due to the problem of growing up
the education effectiveness and improvement the quality of pupils’ life. Summarizing, the
author pays attention to the need of accomplishing the educational offer. The deaf stu-
dents according to the individual capabilities and needs should have an opportunity for at-
tending both regular and special schools.
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Anna Czy¿

Mo¿liwoœci poprawy percepcji s³uchowej

u osób z jednostronn¹ g³uchot¹

Instytut Fizjologii i Patologii S³uchu donosi, i¿ niedos³uchy s¹ problemem 33%
populacji œwiata i w g³ównej mierze dotykaj¹ obywateli krajów wysoko zurbani-
zowanych1. Generuje to nie tylko problemy indywidualne jednostek, ale równie¿
straty materialne pañstw, które musz¹ zapewniæ utrzymanie niepe³nosprawnym
obywatelom. PóŸne protezownie ubytków s³uchu, czyli nara¿enie na d³ugo-
trwa³y brak stymulacji dŸwiêkowej prowadzi bowiem do ciê¿kich, nieodwracal-
nych w skutkach, uszkodzeñ, spowodowanych deprywacj¹ wy¿szych piêter dro-
gi s³uchowej. Rehabilitacja jest tu procesem d³ugotrwa³ym i bardzo czêsto
niekoñcz¹cym siê uzyskaniem komfortu i satysfakcji pacjenta. Nale¿y wiêc
do³o¿yæ wszelkich starañ, by rozpowszechniaæ w spo³eczeñstwie wiedzê na temat
mo¿liwoœci poprawy odbioru dŸwiêków w jak najwczeœniejszym stadium proce-
su chorobowego. Mo¿liwoœci techniczne i wygl¹d aparatów, a tak¿e obecny stan
wiedzy na temat uszkodzeñ s³uchu pozwalaj¹ bowiem na dobór systemu wspo-
magaj¹cego s³yszenie nawet najbardziej wymagaj¹cym u¿ytkownikom. Mo¿liwe
do protezowania sta³y siê równie¿ niesymetryczne ubytki s³uchu, b¹dŸ jedno-
stronne g³uchoty. Te ostatnie dostarczaj¹ specjalistom tematu do dyskusji nad ce-
lowoœci¹ i potrzebami zaopatrywania w protezy s³uchowe pacjentów z zacho-
wan¹ pe³n¹ sprawnoœci¹ jednego z uszu. Niniejszy artyku³ dowodzi potrzeb
i skutecznoœci protezowania tych kontrowersyjnych przypadków. Nale¿y jednak
pamiêtaæ.

Aby zapewniæ komfort s³yszenia i odbiór dŸwiêków po stronie niesprawnego
analizatora, specjaliœci protetyki s³uchu wynaleŸli system s³uchowy – CROS. Kla-
syczny CROS, skonstruowany w 1965 roku przez Handforda i Barry’ego, jest de-
dykowany osobom z jednostronn¹ g³uchot¹, przy zachowaniu pe³nej sprawnoœci
ucha drugiego. Oparty jest na zasadzie rozdzielenia w klasycznym aparacie
s³uchowym podzespo³ów i umieszczenia na uchu nies³ysz¹cym mikrofonu, nato-

1 http://www.ifps.org.pl, 22.stycznia 2010.



miast na uchu z norm¹ s³uchow¹ pozosta³ych czêœci, czyli s³uchawki i wzmacnia-
cza. Aparaty s¹ po³¹czone specjalnym kablem, umo¿liwiaj¹cym transmisjê dŸwiê-
ków lub s¹ wyposa¿ane w nadajnik i odbiornik do bezprzewodowego przekazu
sygna³u drog¹ radiow¹. Zakotwiczenie aparatów za pomoc¹ indywidualnych,
otwartych wk³adek, nie powoduje zjawiska okluzji, a przede wszystkim umo¿li-
wia wentylacjê przewodów s³uchowych oraz swobodny, naturalny odbiór dŸwiê-
ków uchem sprawnym. Dziêki takiemu rozwi¹zaniu jest prze³amywana zapora
w postaci „cienia g³owy”, który blokuje przedostawanie siê sygna³ów (g³ównie
wysokotonowych) do ucha s³ysz¹cego. Pacjent zyskuje lepsz¹ identyfikacjê
Ÿród³a dŸwiêku, pe³niejszy obraz akustyczny oraz u³atwienie podczas komunika-
cji w otoczeniu niekorzystnym akustycznie – ha³as, pog³os, rozmowa z kilkoma
osobami2.

Modyfikacjê protezowania w systemie CROS stanowi BICROS. Rozwi¹zanie
jest stosowane w uszkodzeniach s³uchu, gdzie jednostronnie wystêpuje g³uchota,
resztki s³uchowe lub niedos³uch g³êboki, w drugim natomiast uszkodzenie jest
stopnia lekkiego do umiarkowanego. Od klasycznego systemu CROS ró¿ni siê
tym, ¿e po stronie z wiêkszym ubytkiem s³uchu umieszcza siê mikrofon zakotwi-
czony na otwartej wk³adce, a po drugiej, pe³ny aparat s³uchowy (wyposa¿ony we
wszystkie podzespo³y: s³uchawkê, wzmacniacz i mikrofon/zespó³ mikrofonów),
mocowany na wk³adce z wentylacj¹ uzale¿nion¹ od stopnia ubytku s³uchu. Po-
tocznie przyjê³o siê stosowaæ tu nazwê uproszczon¹ – CROS. Tak skonstruowa-
ny system poprawiaj¹cy percepcjê dŸwiêku zosta³ zastosowany w przypadku pa-
cjenta, którego przypadek zosta³ opisany w niniejszym artykule.

Celem g³ównym jest ukazanie mo¿liwoœci poprawy percepcji dŸwiêków
w aspekcie komunikacyjnym doros³ego mê¿czyzny, protezowanego za pomoc¹
systemu BICROS. Powy¿szy, nadrzêdny cel zostanie osi¹gniêty dziêki ustaleniu:
1. korzyœci na poziomie rozró¿niania dŸwiêków o charakterze:

– s³uchu fonemowego,
– percepcji wyrazowej;

2. subiektywnej oceny wyników protezowania w ró¿nych sytuacjach akustycz-
nych.
W badaniach pos³u¿ono siê metod¹ indywidualnego przypadku, której odpo-

wiada³a technika ankiety i obserwacji oraz narzêdzia:
– Kwestionariusz do badania rezultatów protezowania APHAB (Abbreviated

Profile of Hearing Aid Benefit), czyli Skrócony Profil Korzyœci S³yszenia w Apa-
ratach S³uchowych Robina Coxa;

– Nowe Listy Artykulacyjne (NAL-93) Pruszewicza, Demenko, Richter i Wiki;
– Kwestionariusz do badania s³uchu fonemowego Marty Bogdanowicz „Chiñski

Jêzyk”.
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Test APHAB, autorstwa R. Coxa (1997), s³u¿y do subiektywnej oceny s³yszenia
w ró¿nych sytuacjach akustycznych, we wszystkich aparatach s³uchowych
(w tym systemie BICROS), wyposa¿onych w kompresjê dŸwiêku nieliniow¹.
Dziêki opracowaniu specjalnych metod przeliczeniowych, mo¿na precyzyjnie,
procentowo okreœliæ profil s³uchowy pacjenta, zawieraj¹cy:
– poziom wyjœciowy trudnoœci s³uchowych,
– poziom trudnoœci s³uchowych po zaopatrzeniu w system wspomagaj¹cy od-

biór dŸwiêków,
– ró¿nice / korzyœci p³yn¹ce z zaopatrzenia w sprzêt s³uchowy.

APHAB zawiera 24 pytania – tematy, przyporz¹dkowane czterem skalom (ob-
szarom s³uchowym):
– Easy of Communication (EC) – ³atwoœæ komunikacji osób badanych;
– Reverberation (RV) – komunikacjê badanych w du¿ych, pog³osowych pomiesz-

czeniach;
– Background Nosie (BN) – komunikacjê w ha³aœliwym otoczeniu;
– Aversivness (AV) – nieprzyjemne dŸwiêki, dyskomfort s³uchowy wywo³any

przez dŸwiêki z otoczenia3.
Drugim narzêdziem, s³u¿¹cym do oceny poprawy percepcji przekazu werbal-

nego po zaopatrzeniu w system BICROS, s¹ „Nowe Listy Artykulacyjne (NAL-93)
autorstwa Pruszewicza, Demenko, Richter i Wiki”. Narzêdzie skonstruowano dla
celów audiometrii s³ownej i stanowi pomoc w ocenie rozumienia mowy przez
pacjenta oraz okreœlenia charakteru ubytku s³uchu. Narzêdzie zawiera 10 zrów-
nowa¿onych list artykulacyjnych zawieraj¹cych – ka¿da po 24 wyrazy – rzeczow-
niki jednosylabowe. Obiektywnoœæ pomiaru gwarantuje specjalnie dobrany ma-
teria³ s³owny, cechuj¹cy siê:
1. jednorodnoœci¹ – zrównowa¿eniem akustycznym, semantycznym, gramatycz-

nym i energetycznym;
2. reprezentatywnoœci¹ – zrównowa¿eniem fonematycznym i strukturalnym;
3. uniwersalnoœci¹4.

Na potrzeby prowadzonych badañ skorzystano ze wszystkich 10 list artykula-
cyjnych, by otrzymaæ miarodajny wynik oraz ustaliæ profil s³uchowy pacjenta.

Ostatnim narzêdziem badawczym jest test autorstwa Marty Bogdanowicz, do
badania s³uchu fonemowego „Chiñski Jêzyk” – wybrane aspekty. Test sk³ada siê
z czterech czêœci:
– badanie s³uchu fonemowego,
– badanie spostrzegawczoœci s³uchowej,
– badanie analizy s³uchowej,
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– badanie syntezy s³uchowej.
S³uch fonemowy badany jest w aspekcie cech dystynktywnych fonemów:

– dŸwiêcznoœæ – bezdŸwiêcznoœæ,
– stopieñ zbli¿enia narz¹dów mowy,
– miejsce artykulacji,
– ustnoœæ nosowoœæ.

Spostrzeganie s³uchowe ocenianie jest w aspekcie wykrywania ró¿nic w wy-
razach:
– opuszczanie g³oski w nag³osie i wyg³osie,
– opuszczanie g³oski w œródg³osie,
– przestawianie g³osek.

Test zawiera³ s³owa nieistniej¹ce zlepki fonemów, przez co staje siê narzê-
dziem miarodajnym, obiektywnym. Pacjent móg³ polegaæ tylko na wra¿eniach
s³uchowych, bowiem nie ma mo¿liwoœci kompensacji niedos³uchu poprzez wzor-
ce realne.

Próba badania s³uchu fonemowego i spostrzegawczoœci s³uchowej stanowi³a
dope³nienie oceny poprawy percepcji s³uchowej po za³o¿eniu systemu BICROS.

Dokonawszy analizy wyników badañ, pacjenta zaopatrzono w protezê
s³uchu. Prawe ucho poddano stymulacji zausznym, piêciokana³owym aparatem
s³uchowym w dopasowaniu otwartym, dokonuj¹cym analizy sygna³ów dŸwiêko-
wych w piêciu pasmach oraz intensyfikuj¹cym dŸwiêki charakterystyczne dla pas-
ma przenoszenia sygna³ów mowy. Proteza jest wyposa¿ona równie¿ w system
monitoruj¹cy wspó³czynnik S/N (stosunku mowy do ha³asu otoczenia), zespó³
mikrofonów, dwa programy s³uchowe akustyczne oraz program cewki TELE.
W celu poprawy rozumienia mowy oraz wiêkszego komfortu s³yszenia ucho lewe
zosta³o zaopatrzone w dodatkowy mikrofon przenosz¹cy sygna³y dŸwiêkowe do
aparatu s³uchowego umieszczonego na uchu s³ysz¹cym – system BICROS.

Warunkiem uzyskania pozytywnych rezultatów by³o systematyczne nosze-
nie protezy, minimum 8 godzin dziennie, uczêszczanie na strojenia aparatu oraz
prowadzenie treningu s³uchowego.

W pierwszych dwunastu tygodniach rehabilitacji pacjent odby³ cztery wizyty
kontrolne w celu znormalizowania ustawieñ i dostrojenia aparatu s³uchowego,
podczas których otrzyma³ równie¿ instrukcjê prowadzenia treningu s³uchowego
w warunkach domowych. Rehabilitacja s³uchu polega³a na identyfikacji Ÿród³a
sygna³ów akustycznych, ró¿nicowaniu natê¿ania dŸwiêków, prób okreœlenia kie-
runku dochodz¹cego sygna³u, zró¿nicowaniu tempa i czasu trwania bodŸców
akustycznych.

Testy percepcji s³uchowej by³y prowadzone za pomoc¹ mowy ustnej. S³owa
wypowiadane na wydechu, o jednakowej g³oœnoœci, z odleg³oœci oko³o szeœciu
metrów. Osoba dokonuj¹ca pomiarów by³a zwrócona twarz¹ w kierunku bada-
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nego, by dŸwiêk móg³ trafiaæ bezpoœrednio do narz¹du s³uchu lub mikrofonów
aparatów bez dodatkowych przeszkód. Pacjent odwrócony ty³em do badaj¹cego
(percepcjê dŸwiêków identyczn¹ z pozycj¹ „przodem do rozmówcy” zapewniaj¹
mikrofony kierunkowe, które odwracaj¹ siê w kierunku Ÿród³a mowy), co umo¿li-
wi³o przeprowadzenie badania bez udzia³u wzroku (wyeliminowanie wspoma-
gania s³yszenia za pomoc¹ odczytywania mowy z ust).

Test „Chiñski Jêzyk” przeprowadzono wed³ug schematu:
1. Próba pierwsza:

– próba A – badanie przeprowadzane bez udzia³u systemu BICROS,
– próba B – badanie przeprowadzone z systemem BICROS,
– weryfikacja danych – ocena iloœci poprawnie zidentyfikowanych jednostek

w teœcie w próbach A i B – oszacowanie poprawy s³yszenia na poziomie
s³uchu fonemowego.

2. Próba druga:
– powtórzenie wyrazów niepoprawnie zidentyfikowanych w próbie pierw-

szej B – z udzia³em urz¹dzenia BICROS,
– weryfikacja danych.
Test wyrazowy za pomoc¹ Nowych List Artykulacyjnych zosta³ przeprowa-

dzony wed³ug schematu:
1. listy artykulacyjne (od I do X) A – próba identyfikacji wyrazów bez udzia³u

systemu BICROS,
2. listy artykulacyjne (od I do X) B – próba identyfikacji wyrazów z udzia³em

systemu BICROS,
3. weryfikacja danych.

Test APHAB – pacjent samodzielnie dokona³ oceny percepcji mowy w 24 sy-
tuacjach akustycznych z udzia³em systemu BICROS i bez udzia³u protezy s³ucho-
wej. Dane zosta³y wprowadzone do kartoteki pacjenta, zweryfikowane i przeli-
czone wg norm.

Uzyskano nastêpuj¹ce wyniki badañ:
1. Ocena percepcji s³uchowej na poziomie fonemu – próba badania s³uchu fo-

nemowego i spostrzegawczoœci s³uchowej „Chiñski Jêzyk” M. Bogdanowicz.
Próba pierwsza, wykonana bez udzia³u systemu BICROS, ujawni³a zaburze-

nia percepcji wyrazów na poziomie 68% (17 b³êdnie zidentyfikowanych wyrazów
z 25 podanych) w badaniu s³uchu fonemowego oraz 6/10 b³êdnie zidentyfikowa-
nych jednostek (60%) w badaniu spostrzegawczoœci s³uchowej. Pierwsza próba
(B), przeprowadzona z udzia³em systemu BICROS, pozwoli³a ustaliæ ró¿nicê (po-
prawê percepcji na poziomie fonemów) w odbiorze dŸwiêków po zastosowaniu
protezy s³uchowej. Liczba b³êdnie zidentyfikowanych wyrazów wynios³a 3/17
w czêœci pierwszej i 1/6 w czêœci drugiej. Zanotowano poprawê w percepcji
dŸwiêków na poziomie odpowiednio 82,7% i 84,4% w stosunku do testu (A). Tym
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samym liczba jednostek niezidentyfikowanych lub b³êdnie zidentyfikowanych,
do powtórzenia w próbie drugiej (B) wynios³a:
– w badaniu s³uchu fonemowego – 3,
– w badaniu spostrzegawczoœci s³uchowej – 1.

Po przeprowadzeniu drugiej próby z udzia³em systemu BICROS nie stwier-
dzono nieprawid³owoœci w percepcji s³uchowej – wszystkie jednostki zosta³y zi-
dentyfikowane poprawnie zarówno w badaniu s³uchu fonemowego, jak i spo-
strzegawczoœci s³uchowej (osi¹gniêto 100% identyfikacji). Ostatecznie poprawê
percepcji s³uchowej na poziomie s³uchu fonematycznego i spostrzegawczoœci
s³uchowej, po zaopatrzeniu w system BICROS i przeprowadzeniu wszystkich
prób testowych, ocenia siê na poziomie 68% w badaniu s³uchu fonemowego i 40%
w badaniu spostrzegawczoœci s³uchowej. Poprawa s³yszenia w ujêciu ca³oœcio-
wym testu wynios³a 65,7%.

Cztery pary wyrazów nie zosta³y w ogóle zidentyfikowane w próbie pier-
wszej zarówno bez, jak i z udzia³em systemu BICROS.

Najwiêksze problemy w percepcji s³uchowej pacjent wykaza³ w identyfikacji
jednostek ze wzglêdu na miejsce artykulacji. W pierwszej próbie, prowadzonej
bez systemu BICROS, nie dokona³ poprawnej identyfikacji ¿adnej jednostki s³ow-
nej. Tu równie¿ odnotowano najwiêksz¹ poprawê percepcji po za³o¿eniu syste-
mu BICROS – w próbie pierwszej (B) odnotowano identyfikacjê na poziomie 6/7
jednostek, co stanowi 85,7%.
2. Ocena percepcji s³uchowej na poziomie wyrazowym za pomoc¹ „Nowych

List artykulacyjnych (NAL-93) Pruszewicza, Demenko, Richter i Wiki”.
– Seria A – wyrazy identyfikowane bez urz¹dzenia wspomagaj¹cego percep-

cjê s³uchow¹.
– Seria B – wyrazy identyfikowane z udzia³em systemu BICROS.
Ogólna liczba prawid³owo zidentyfikowanych wyrazów we wszystkich dzie-

siêciu listach artykulacyjnych serii A wynios³a 167 na 240, co ostanowi 69,58%,
w serii B – 232 na 240, czyli 96,67%.

Z 240 jednostek pacjent nie zidentyfikowa³ (zarówno bez udzia³u, jaki i z sy-
stemem BICROS) oœmiu s³ów, co stanowi 3,33% ogó³em. Œrednia s³ów poprawnie
zidentyfikowanych przypadaj¹cych na listê wynios³a odpowiednio:
– 16,7 (69,58%) – œrednia s³ów powtórzonych na listê artykulacyjn¹ bez systemu

BICROS,
– 23,2 (96,58%) – œrednia s³ów powtórzonych na listê artykulacyjn¹ z systemem

BICROS.
Ogó³em poprawa percepcji s³uchowej po za³o¿eniu systemu BICROS na po-

ziomie wyrazowym wynios³a 65 s³ów, co stanowi 27,09%.
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Odnosz¹c wyniki do profilu s³uchowego wyodrêbnionego na podstawie no-
wych list artykulacyjnych, zaproponowanego przez Pruszewicza5, pacjent s³yszy
bez urz¹dzenia wspomagaj¹cego s³yszenie na poziomie krzywej 2, z systemem
BICROS na poziomie krzywej 5/6. Zauwa¿a siê podobieñstwo w przebiegu krzy-
wej progowej pacjenta z przebiegiem krzywej 2 z profilu s³uchowego. Krzywa
z profilu s³uchowego jest znacznie bardziej obni¿ona w zakresie tonów wysokich.
Mo¿e byæ to spowodowane:
– g³uchot¹ ucha lewego – niesymetrycznym odbiorem dŸwiêków,
– prowadzeniem badania w wolnym polu.

3. Subiektywna ocena efektów protezowania – Test APHAB.
Brak ró¿nicy pomiêdzy sytuacjami odbioru sygna³ów z aparatami i bez zano-

towano w ocenie percepcji dŸwiêków sprawiaj¹cych dyskomfort s³uchowy. Pa-
cjent stwierdzi³, i¿ bez protezy s³uchowej, tego rodzaju sygna³y nie s¹ odbierane
jako bardzo g³oœne, przez co nie sprawiaj¹ dyskomfortu. Po za³o¿eniu protezy
s³uchowej poczu³ wiêksz¹ ró¿nicê w natê¿eniu dŸwiêków, jednak w dalszym
ci¹gu nie by³y dla niego nieprzyjemne. Ocena problemów na poziomie 10% w sy-
tuacji odbiory g³oœnych sygna³ów zak³ócaj¹cych percepcjê s³uchow¹ (NO), w sy-
tuacji bez i z systemem BICROS, jest subiektywnym poczuciem zbyt du¿ego
ha³asu panuj¹cego w otoczeniu pacjenta.

Ocena problemów w komunikacji w spokojnym otoczeniu kszta³tuje siê na
poziomie 68% bez aparatu i 18% z aparatem, co daje poprawê rozumienia przeka-
zu o 50% po zastosowaniu systemu BICROS. Równie du¿¹, na poziomie 56%, po-
prawê przekazu werbalnego odnotowano w przypadku komunikacji w ha³aœli-
wym otoczeniu. Redukcja szumu akustycznego dziêki zastosowaniu systemu
BICROS pozwoli³a na dok³adniejszy odbiór mowy dŸwiêkowej. Problemy w szum-
nym otoczeniu bez aparatury siêga³y 77%, natomiast po za³o¿eniu protezy
s³uchowej zosta³y zredukowane do 21%.

Pomieszczenia pog³osowe, hale wyk³adowe, korytarze sprawia³y problemy
komunikacyjne na poziomie 50%. System BICROS pozwoli³ na ich zmniejszenie
o 38%. Z zastosowaniem protezy s³uchowej problemy w takim otoczeniu (WY)
zosta³y oszacowane na 12%.

Po przeprowadzeniu badañ otrzymano odpowiedzi na wszystkie postawione
problemy i wynikaj¹ce z nich hipotezy badawcze:

Hipoteza I: System BICROS znacznie polepsza percepcjê dŸwiêków w akcie ko-
munikacji werbalnej u osoby jednostronnie nies³ysz¹cej.

Ustalono, i¿ istnieje du¿a poprawa w percepcji s³uchowej dziêki zastosowa-
niu protez s³uchowych. Zarówno na poziomie s³uchu fonemowego, jaki i rozró¿-
niania wyrazów pacjent wykaza³ znacznie lepsz¹ percepcjê s³owno-dŸwiêkow¹.
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Komunikat werbalny po zastosowaniu urz¹dzenia BICROS by³ s³yszany dok³ad-
niej – precyzyjniej, wyraŸniej. Sam pacjent zauwa¿y³, i¿ nie musi wykazywaæ
maksymalnego skupienia, kompensowaæ ubytku s³uchu z pomoc¹ innych
zmys³ów, poniewa¿ system BICROS umo¿liwia precyzyjne s³yszenie dŸwiêków
otoczenia. Badanie testem wyrazowym wykaza³o poprawê percepcji na poziomie
27,09%. W teœcie APHAB sam badany oszacowa³ poprawê komunikacji na 50%.
„Moja pewnoœæ siebie w ró¿nych sytuacjach akustycznych pozwala na podejmo-
wanie rozmów – teraz nie bojê siê kompromitacji” – twierdzi sam pacjent.

„Wiedzia³em, ¿e aparat s³uchowy przynosi mi korzyœci, ale dopiero, kiedy
podczas badania identyfikowa³em i powtarza³em wyrazy (z list artykulacyjnych),
zrozumia³em, o ile mniej energii muszê w³o¿yæ w zrozumienie s³ów, kiedy mam
system BICROS […]”

Hipoteza II: Po za³o¿eniu systemu BICROS pacjent lepiej identyfikuje s³owa.

W teœcie s³uchowym, prowadzonym za pomoc¹ Nowych List Artykulacyj-
nych, poprawa percepcji s³uchowej wynios³a 27,09%. Bez udzia³u systemu
BICROS pacjent poprawnie zidentyfikowa³ 167 s³ów, natomiast po za³o¿eniu pro-
tezy o 65 jednostek wiêcej – 232, co stanowi 96,67% ogó³u (patrz tab. 8). Niespe³na
30% poprawa percepcji dŸwiêkowej spowodowa³o, ¿e pacjent odbieraj¹cy s³owa
jednozmys³owo (tylko za pomoc¹ s³uchu), pozbawione kontekstu sytuacyjnego,
dokona³ prawid³owej identyfikacji w 9,6 przypadkach na 10, co zapewnia dosko-
na³¹ mo¿liwoœæ swobodnej komunikacji werbalnej.

Hipoteza III: Obserwuje siê usprawnienie funkcji s³uchu fonemowego po
za³o¿eniu urz¹dzenia BICROS.

W teœcie „Chiñski Jêzyk”, po zastosowaniu protezy, pacjent w drugiej próbie
poprawnie zidentyfikowa³ wszystkie abstrakcyjne s³owa – osi¹gn¹³ 100% dyskry-
minacji. W badaniu s³uchu fonemowego badany uzyska³ 100% rozró¿niania
w drugiej próbie. Ostatecznie w ogólnej ocenie poprawy s³uchu fonemowego
i spostrzegawczoœci s³uchowej pacjent osi¹gn¹³ wynik na poziomie 68% w bada-
niu s³uchu fonemowego i 40% w badaniu spostrzegawczoœci s³uchowej.

Hipoteza IV: Pacjent lepiej funkcjonuje w ró¿nych sytuacjach spo³eczno-komuni-
kacyjnych i ró¿nych warunkach akustycznych zaopatrzony w protezê s³uchow¹.

Hipotezê potwierdza wynik testu APHAB. Poziom problemów s³uchowych
przed zastosowaniem systemu BICROS wynosi³ odpowiednio:
– zdolnoœæ komunikowania siê – otoczenie spokojne (ZK) – 68%,
– zdolnoœæ komunikowania siê – otoczenie pog³osowe (WY) – 50%,
– zdolnoœæ komunikowania siê – otoczenie ha³aœliwe (SO) – 77%.
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Po zastosowaniu protezy s³uchowej odnotowano znaczn¹ redukcjê komu-
nikacyjnych problemów s³uchowych, które wynosz¹ odpowiednio:
– zdolnoœæ komunikowania siê – otoczenie spokojne (ZK) – 18%,
– zdolnoœæ komunikowania siê – otoczenie pog³osowe (WY) – 12%,
– zdolnoœæ komunikowania siê – otoczenie ha³aœliwe (SO) – 56%.

Korzyœci po zaprotezowaniu w ka¿dym otoczeniu akustycznym pacjent sza-
cuje œrednio na 48% (ZK = 50% korzyœci, WY = 38% korzyœci, SO = 56% korzyœci).

Hipoteza V: Dziêki systemowi BICROS i zastosowanej kompresji WDRC Pacjent
s³yszy i ró¿nicuje bardzo g³oœne dŸwiêki, które jednoczeœnie nie powoduj¹ dys-
komfortu s³uchowego.

Dobrze dopasowany system BICROS doskonale sprawdza siê w ha³aœliwym
otoczeniu – umo¿liwia s³yszenie dŸwiêków, a jednoczeœnie nie powoduje dys-
komfortu w przypadku najg³oœniejszych sygna³ów akustycznych. Teza znalaz³a
potwierdzenie w teœcie APHAB. Podczas odbioru komunikatów werbalnych
w niekorzystnym, ha³aœliwym otoczeniu mikrofony aparatu BICROS s¹ ustawio-
ne w pozycji „w stronê rozmówcy”, przez co pacjent dok³adniej odbiera komuni-
kat s³owny. Jednoczeœnie aparat dokonuje analizy t³a akustycznego i wycisza nie-
potrzebne ha³asy panuj¹ce w otoczeniu.

Dodatkowe korzyœci, jakie zg³osi³ badany po za³o¿eniu systemu BICROS, to:
– du¿o lepsze s³yszenie dŸwiêków technicznych (radio, telewizja),
– s³yszenie sygna³ów akustycznych po stronie ucha g³uchego, dziêki rozpiêciu

mikrofonów w aparacie,
– atrakcyjny wygl¹d, budz¹cy bardzo pozytywne emocje u osób, które zwróci³y

uwagê na za³o¿one urz¹dzenia.
W zwi¹zku z przeprowadzonymi badaniami oraz oszacowaniem wyników

jednoznacznie stwierdza siê, i¿:
– system BICROS znacznie polepsza percepcjê dŸwiêków w akcie komunikacji

werbalnej u osoby jednostronnie nies³ysz¹cej,
– po za³o¿eniu systemu BICROS pacjent lepiej identyfikuje s³owa i zdania,
– obserwuje siê usprawnienie funkcji s³uchu fonemowego po za³o¿eniu

urz¹dzenia BICROS,
– pacjent lepiej funkcjonuje w ró¿nych sytuacjach spo³eczno-komunikacyjnych

i ró¿nych warunkach akustycznych zaopatrzony w protezê s³uchow¹.
Uszkodzenia s³uchu, staj¹ce siê schorzeniami spo³ecznymi oraz ogromne po-

trzeby pacjentów s³abos³ysz¹cych, znacz¹co wp³ywaj¹ na rozwój rynku protetyki
s³uchu. Postêp techniczny i medyczny kszta³tuj¹ nowy wymiar terapii surdologo-
pedycznej – terapii, której nieod³¹czn¹ czêœci¹ staje siê wspomaganie komunikacji
przez zastosowanie zewnêtrznych, maj¹cych charakter osobisty, urz¹dzeñ. W ob-
liczu nowej, cyfrowej ery aparatów s³uchowych, weryfikacji ulegaj¹ oczekiwania
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pacjentów dotycz¹ce poprawy jakoœci odbioru dŸwiêków oraz przekazu werbal-
nego. Lepszy sprzêt, systemy redukcji ha³asu, zespo³y mikrofonów, wieloka-
na³owe s³uchawki, systemy kompresji nieliniowej – to tylko nieliczne mo¿liwoœci
techniczne stosowane do protezowania najg³êbszych, najtrudniejszych ubytków
s³uchu nawet typu „martwy obszar”.

Zmianie ulega równie¿ stosunek samych terapeutów do pracy rehabilitacyj-
nej. Poza niesieniem pomocy najm³odszym cz³onkom spo³eczeñstwa, zaczynaj¹
dostrzegaæ ogromne potrzeby i problemy terapii doros³ych osób s³abos³ysz¹cych,
szczególnie tych, które ¿y³y w œwiecie dŸwiêków, a uszkodzenie s³uchu mia³o
charakter postlingwalny, czêsto w póŸnej doros³oœci. Praca terapeutyczna skupia
siê na uwra¿liwianiu s³uchu, przywracaniu sprawnoœci drogi s³uchowej, ale prze-
de wszystkim pomocy w zaakceptowaniu siebie i adaptacji do nowej rzeczywisto-
œci. To tak¿e praca z rodzinami pacjentów, które nie rozumiej¹ konsekwencji, ja-
kie implikuje ubytek s³uch. Niejednokrotnie œwiadomie b¹dŸ nieœwiadomie
demotywuj¹ pacjentów, nie potrafi¹ wspó³¿yæ z osobami s³abos³ysz¹cymi, czêsto
swoj¹ postaw¹ wobec niepe³nosprawnoœci powoduj¹ przykroœæ, sprawiaj¹ ból
i cierpienie.

Najwa¿niejsz¹, nadrzêdn¹ zasad¹ w pracy surdologopedy, protetyka s³uchu,
pedagoga, musi byæ indywidualne podejœcie do pacjenta. Podobny wynik badañ
s³uchu, identyczny przebieg krzywych progowych nie znajduje ¿adnego od-
zwierciedlenia w terapii. Ka¿dy pacjent ma inne potrzeby, indywidualnie reaguje
na rehabilitacjê, inaczej percepuje dŸwiêki, rozumie mowê. Sk³ania to do wysu-
niêcia postulatu w sprawie prowadzenia wiêkszej liczby badañ za pomoc¹ meto-
dy indywidualnego przypadku. Dostarcza ona najwiêcej informacji o danym pa-
cjencie ni¿ badania populacyjne i pozwala terapeucie na konstruowanie
odpowiedniego dla danego przypadku programu rehabilitacyjnego. Skupienie
uwagi na jednostkach pozwala równie¿ na formu³owanie bardziej ogólnych
wniosków i wskazówek, dla celów pracy wszystkich specjalistów zajmuj¹cych siê
problemami osób s³abos³ysz¹cych.
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The possibilities to restore a hearing perception

at people with unilateral deafness

(Summary)

This paper presents the possibilities of aiding people with unilateral deafness. The re-
search on auditory perception at the phonemic and word identification levels as well as the
assessment of communication in different acoustic environments have enabled construc-
tion of the subject’s hearing profile with and without the BICROS system. The results of the
use of this system were evaluated from objective and subjective perspectives.

176 Anna Czy¿



Grzegorz Koz³owski

G³uchoœlepota – g³os praktyka i osoby

doœwiadczonej niepe³nosprawnoœci¹

Zacznijmy od tego, ¿e…

Z badañ naukowych wynika, ¿e cz³owiek za pomoc¹ wzroku odbiera od 80 do
90% informacji z otaczaj¹cego go œwiata, a od 8 do 10% informacji dociera do nie-
go dziêki sprawnie funkcjonuj¹cemu s³uchowi. Nies³ychanie wa¿ne jest to, ¿e
wzrok i s³uch rejestruj¹ informacje z wiêkszej odleg³oœci (w sposób szczególny do-
tyczy to wzroku) i ¿e informacje pozyskiwane przez oba te kana³y niejednokrot-
nie uzupe³niaj¹ siê wzajemnie, daj¹c cz³owiekowi doœæ pe³ny obraz otaczaj¹cej go
rzeczywistoœci. Nie bez znaczenia jest równie¿ to, ¿e bodŸce rejestrowane przez
sprawny s³uch i wzrok przyjmowane s¹ niejako mimowolnie, bezwiednie. Co to
wszystko oznacza w praktyce?

Dziêki wzrokowi jesteœmy w stanie zorientowaæ siê w otaczaj¹cej nas przest-
rzeni i oceniæ odleg³oœci oraz to, czy otaczaj¹ce nas obiekty s¹ statyczne, czy poru-
szaj¹ siê. Sprawny wzrok oznacza równie¿, ¿e mamy dostêp do informacji pre-
zentowanej w formie wizualnej, w odniesieniu do dzieci – oznacza to równie¿
dostêp do informacji wizualnych przekazywanych w toku procesu kszta³cenia.
Na wzroku bazujemy wykonuj¹c wiele czynnoœci ¿yciowych, czy to zwi¹zanych
z samoobs³ug¹, czy prac¹ zawodow¹.

A s³uch? To dziêki niemu mo¿emy rozumieæ drugiego cz³owieka oraz reje-
strowaæ ró¿ne zjawiska, bêd¹ce poza „zasiêgiem wzroku”, np. to, co dzieje siê za
nami lub za œcian¹.

Warto podkreœliæ, i¿ sprawny wzrok i s³uch maj¹ dla cz³owieka znaczenie nie
tylko praktyczne. Umo¿liwiaj¹ równie¿ zaspokajanie potrzeb wy¿szego rzêdu,
np. obcowanie z dzie³ami sztuki wizualnej czy dŸwiêkowej.

Gdy mamy do czynienia z uszkodzeniem wzroku, jesteœmy odciêci od infor-
macji prezentowanych w formie wizualnej. W przypadku ca³kowitego jego braku
w ogóle nie jesteœmy w stanie zorientowaæ siê w przestrzeni. Je¿eli wzrok jest usz-
kodzony czêœciowo mamy do czynienia z ró¿nego rodzaju ograniczeniem pozy-



skiwania wspomnianych informacji. Gdy s³uch nadal jest sprawny, te niedostatki
informacyjne s¹ niwelowane do pewnego stopnia przez informacje pozyskiwane
drog¹ s³uchow¹. Mamy tu do czynienia z tzw. kompensacj¹ wzroku za pomoc¹
s³uchu. Przyk³adowo, cz³owiek, który nie widzi, zauwa¿a i odpowiednio interpre-
tuje wiele zjawisk dŸwiêkowych, które s¹ niezauwa¿ane (s¹ ignorowane) przez
osobê normalnie widz¹c¹.

Z analogicznym zjawiskiem kompensacji mamy do czynienia w przypadku
uszkodzenia s³uchu. Osoby nies³ysz¹ce lub s³abo s³ysz¹ce dostrzegaj¹ i odpowied-
nio interpretuj¹ znacznie wiêcej zjawisk wzrokowych ni¿ osoby normalnie
s³ysz¹ce. Przyk³adem mo¿e tu byæ tzw. „odczytywanie mowy z ust” – osoba
nies³ysz¹ca jest w stanie rozpoznaæ poszczególne g³oski i s³owa na podstawie
uk³adu oraz ruchu warg i uk³adu twarzy swojego rozmówcy. Informacje przeka-
zywane zazwyczaj drog¹ dŸwiêkow¹ mog¹ byæ niejednokrotnie przekszta³cone
na formê przekazu wizualnego – tekstowego lub za pomoc¹ obrazu.

Specyfika g³uchoœlepoty

W przypadku g³uchoœlepoty nie mo¿emy mówiæ o mo¿liwoœci wzajemnej
kompensacji zmys³ów wzroku i s³uchu, poniewa¿, zarówno wzrok, jak i s³uch s¹
uszkodzone. W przypadku, gdy uszkodzenie nie jest du¿e, zjawisko kompensacji
mo¿e wystêpowaæ w pewnym, ograniczonym zakresie, gdy jest powa¿ne – trud-
no mówiæ o efektywnej kompensacji w zakresie tych dwóch zmys³ów; wyraŸnie
roœnie rola pozosta³ych zmys³ów – zw³aszcza dotyku.

O ile wiêc osoba ca³kowicie niewidoma porusza siê samodzielnie w terenie
dziêki temu, ¿e jest w stanie identyfikowaæ oraz lokalizowaæ docieraj¹ce do niej
przeró¿ne sygna³y dŸwiêkowe, to osoba, która nie widzi i ma dodatkowo nawet
stosunkowo niewielki ubytek s³uchu (np. na poziomie 20 Db) nie odbiera wszyst-
kich istotnych sygna³ów. Dodatkowo, jeœli mamy do czynienia z asymetrycznym
uszkodzeniem s³uchu (ró¿nica ubytku s³uchu w lewym i prawym uchu rzêdu ok.
15 dB lub wiêcej), nastêpuje zaburzenie w okreœleniu kierunku, z którego dociera
sygna³. Im wiêksza asymetria, tym trudniej zlokalizowaæ kierunek Ÿród³a dŸwiê-
ku. Im wiêkszy ubytek s³uchu, tym póŸniej jest zauwa¿any np. dŸwiêk nadje¿-
d¿aj¹cego samochodu. Ponadto, ha³as, nieodpowiednia akustyka – wszystko to
znacz¹co obni¿a komfort s³yszenia i znacznie je pogarsza, nawet przy niedu¿ych
ubytkach s³uchu (w szczególnie dotkliwy sposób odnosi siê to do obni¿enia po-
ziomu zrozumienia mowy).

Analogicznie: osoba nies³ysz¹ca, lecz dobrze widz¹ca, mo¿e zupe³nie skutecz-
nie komunikowaæ siê z drugim cz³owiekiem „odczytuj¹c mowê z ust” lub obser-
wuj¹c znaki jêzyka migowego. Jednak ju¿ stosunkowo niedu¿e uszkodzenie
wzroku (nawet na poziomie np. 0,5 normalnej ostroœci wzroku) mo¿e powodo-
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waæ bardzo powa¿ne zaburzenie w odbiorze tych wa¿nych, w procesie porozu-
miewania siê i jednoczeœnie bardzo subtelnych sygna³ów wzrokowych, zw³asz-
cza w mniej korzystnym oœwietleniu, kontraœcie etc.

Brak lub powa¿ne ograniczenie zjawiska kompensacji jest tym, co w znacz¹cy
sposób odró¿nia na niekorzyœæ sytuacjê osoby g³uchoniewidomej w stosunku do
osoby „tylko” niewidomej lub s³abo widz¹cej albo „tylko” nies³ysz¹cej lub s³abo
s³ysz¹cej i uzasadnia traktowanie g³uchoœlepoty, jako odrêbnej niepe³nospraw-
noœci.

Po³¹czenie tych dwóch niepe³nosprawnoœci daje w rezultacie now¹ jakoœæ
niepe³nosprawnoœci, jak po³¹czenie koloru ¿ó³tego i niebieskiego powoduje
powstanie nowej, zielonej barwy.

Definicja osoby g³uchoniewidomej

Jednoczesne, sprzê¿one uszkodzenie s³uchu i wzroku powoduje wiêc, ¿e
g³uchoœlepota nie mo¿e byæ traktowana i opisywana jako proste z³o¿enie uszko-
dzenia s³uchu i wzroku. Oznacza to w szczególnoœci, ¿e zupe³nie niewystar-
czaj¹ce jest stosowanie parametrów medycznych okreœlaj¹cych ubytek wzroku
i s³uchu do opisania sytuacji osoby g³uchoniewidomej.

Z jednej strony wskaŸniki medyczne musz¹ byæ „ustawione wy¿ej”, tj. mniej-
sze ubytki predestynuj¹ do kwalifikowania danej osoby do grona g³uchoniewido-
mych.

Nie ignoruj¹c roli wskaŸników medycznych, przy okreœlaniu, kogo mo¿na za-
liczaæ do grona g³uchoniewidomych, w definicji zdecydowany akcent musi byæ
po³o¿ony na aspekt funkcjonalny.

Maj¹c to na uwadze, Towarzystwo Pomocy G³uchoniewidomym stosuje na-
stêpuj¹c¹ definicjê:

G³uchoœlepota to jednoczesne wystêpowanie choroby s³uchu i choroby narz¹du wzroku, których
sprzê¿enie powoduje ograniczenia w wykonywaniu czynnoœci ¿yciowych, w szczególnoœci w prze-
mieszczaniu siê, dostêpie do informacji i w komunikowaniu siê z otoczeniem, w tym wrodzonych
lub nabytych wad narz¹du wzroku powoduj¹cych ograniczenie jego sprawnoœci, prowadz¹cych do
obni¿enia ostroœci wzroku przynajmniej w jednym oku lub ograniczenia pola widzenia, wystê-
puj¹cych jednoczeœnie z upoœledzeniem s³uchu przynajmniej w jednym uchu, w zale¿noœci od
stopnia uszkodzenia zmys³u s³uchu i zmys³u wzroku oraz mo¿liwoœci kompensacyjnych.

Taki sposób definiowania g³uchoœlepoty wynika z doœwiadczeñ i obserwacji
zebranych przez polskich specjalistów, pracuj¹cych z osobami z jednoczesnym
uszkodzeniem s³uchu i wzroku. Jest tak¿e w pe³ni zgodne z podejœciem stosowa-
nym w krajach, w których dzia³ania na rzecz osób g³uchoniewidomych maj¹ jesz-
cze d³u¿sz¹ tradycjê, a osi¹gniêty poziom us³ug i wsparcia na rzecz tych ludzi jest
znacznie wy¿szy ni¿ w Polsce.
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Potwierdzeniem tego niech bêdzie definicja wypracowana przez Nordic Staff
Training Centre for Deafblind Services (NUD, 2006) – Skandynawskie Centrum
Kszta³cenia Personelu do Pracy z Osobami G³uchoniewidomymi:

G³uchoœlepota to specyficzny rodzaj niepe³nosprawnoœci, stanowi¹cej kombinacjê uszkodzeñ
dwóch najwa¿niejszych zmys³ów cz³owieka: s³uchu i wzroku, co ogranicza aktywnoœæ osoby ni¹
dotkniêtej i jej pe³ne uczestnictwo w spo³eczeñstwie w takim stopniu, ¿e wymaga ona dla opty-
malnego funkcjonowania, wsparcia ze strony otoczenia, w postaci odpowiednich us³ug oraz
przystosowania œrodowiska zewnêtrznego i/lub udostêpnienia odpowiednich technologii
(Ksi¹¿ek 2009).

Sytuacja osób g³uchoniewidomych w Polsce

Europejska Deklaracja Praw Osób g³uchoniewidomych, przyjêta przez Parla-
ment Europejski 12 kwietnia 2004 roku, wzywa w³adze pañstw Unii m.in. do praw-
nego uznania g³uchoœlepoty, jako odrêbnej niepe³nosprawnoœci i do zagwaran-
towania ludziom g³uchoniewidomym równego dostêpu do edukacji, kultury,
pracy, do zapewnienia im specjalistycznych form wsparcia, takich jak na przyk³ad
us³ugi œwiadczone przez wykwalifikowanych t³umaczy-przewodników.

Podobn¹ problematykê podejmuje Europejska Strategia Niepe³nosprawnoœci
na lata 2011–2020, podpisana 15 listopada 2010 roku.

S¹ pañstwa, w których zalecenia zawarte w wymienionych dokumentach s¹
ju¿ w znacznej mierze rzeczywistoœci¹, w których g³uchoœlepota jest uznana za
odrêbn¹ niepe³nosprawnoœæ, a us³ugi t³umaczy-przewodników s¹ zagwaran-
towane przez pañstwo i realizowane przez instytucje rz¹dowe lub samorz¹dowe.
Realizowane jest równie¿ prawo do korzystania z niezbêdnego sprzêtu rehabili-
tacyjnego.

Z drugiej strony s¹ pañstwa, w których jest jeszcze wiele do zrobienia w tej
dziedzinie. Nale¿y do nich i Polska, choæ dziêki dzia³aniom podejmowanym miê-
dzy innymi przez TPG, osoby g³uchoniewidome mog¹ do pewnego stopnia ko-
rzystaæ z pomocy t³umaczy-przewodników. Mog¹ równie¿ ubiegaæ siê o przyzna-
nie dofinansowania na zakup sprzêtu rehabilitacyjnego. Odbywa siê to jednak
przewa¿nie na zasadzie dobrej woli dysponentów œrodków finansowych, ponie-
wa¿ nie istnieje kompleksowy, dostosowany do potrzeb i zagwarantowany przez
pañstwo, system wsparcia. St¹d te¿, od kilku lat TPG zabiega o uznanie g³uchoœle-
poty za odrêbn¹ niepe³nosprawnoœæ, co znalaz³oby wyraz w systemie orzekania
o niepe³nosprawnoœci i jej stopniu, wp³ywaj¹c na poprawê tego stanu rzeczy.

W wyniku naszych bardzo intensywnych zabiegów podejmowanych w la-
tach 2010/2011 uda³o siê pozyskaæ zgodê na wprowadzenie odrêbnego kodu dla
g³uchoœlepoty, jednak proponowane przez stronê rz¹dow¹ zawê¿one jej rozu-
mienie, oparte na niemal prostym i automatycznym ³¹czeniu przyjêtych w Polsce
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parametrów uszkodzenia s³uchu oraz parametrów uszkodzenia wzroku trakto-
wanych odrêbnie – jest dla TPG i specjalistów pracuj¹cych z osobami g³uchonie-
widomymi nie do przyjêcia.

G³uchoœlepota problemem spo³ecznym

Gdy opisujemy jakieœ zjawisko spo³eczne, interesuje nas nie tylko istota zjawi-
ska, lecz tak¿e jego skala. Nie dysponujemy zweryfikowanymi danymi, obej-
muj¹cymi wszystkich g³uchoniewidomych w naszym kraju (podobna sytuacja
jest zreszt¹ w wielu innych krajach europejskich, równie¿ w tych, w których
system us³ug jest du¿o lepiej rozwiniêty). TPG posiada ewidencje, obejmuj¹c¹
osoby, do których uda³o siê nam dotrzeæ i które uznaliœmy za g³uchoniewidome,
kieruj¹c siê przyjêtymi przez siebie kryteriami.

W chwili obecnej (jesieñ 2011) znajduje siê w niej oko³o 2400 osób z jedno-

czesnym uszkodzeniem s³uchu i wzroku. Daje to œrednio oko³o 150 osób g³ucho-

niewidomych na województwo i oko³o 6–7 osób g³uchoniewidomych na powiat.

Dodatkowo, bazuj¹c na danych statystycznych z innych krajów, szacujemy,
¿e w Polsce jest znacznie wiêcej g³uchoniewidomych ni¿ liczy nasza ewidencja.
TPG dotar³o do zaledwie 30–40% z nich.

Dlaczego „nie widaæ” osób g³uchoniewidomych

Podstawow¹ trudnoœci¹ jest brak w polskim orzecznictwie o niepe³nospraw-
noœci kategorii g³uchoœlepoty. Ten fakt poci¹ga za sob¹ problemy z uzyskaniem
informacji o osobach g³uchoniewidomych i trudnoœci z ich ewidencj¹.

Osoby z jednoczesnym, nawet powa¿nym, uszkodzeniem wzroku i s³uchu
otrzymuj¹ przewa¿nie orzeczenie o stopniu niepe³nosprawnoœci ze wzglêdu na
jedn¹ niepe³nosprawnoœæ – s³uch albo wzrok. Jedynie niektórzy otrzymuj¹ dwa
osobne orzeczenia, tzn. maj¹ wpisywane dwa kody niepe³nosprawnoœci. W rezul-
tacie, poszukuj¹c osób g³uchoniewidomych wœród podopiecznych ró¿nych
organizacji i instytucji, mamy problem z „wy³apaniem” naszych potencjalnych
beneficjentów. Warunkiem jest odnotowanie przez dan¹ instytucjê informacji
o dodatkowych niepe³nosprawnoœciach lub chorobach.

Kolejnym utrudnieniem jest brak oficjalnych, jednoznacznych i obowi¹zu-
j¹cych kryteriów medycznych i funkcjonalnych, pozwalaj¹cych okreœliæ, kto jest
osob¹ g³uchoniewidom¹. TPG jest jedyn¹ organizacj¹, która dla w³asnych potrzeb
i na bazie zgromadzonych doœwiadczeñ oraz zagranicznych materia³ów, stwo-
rzy³a takie kryteria i stosuje je w praktyce. Niestety te kryteria funkcjonuj¹
wy³¹cznie w dzia³aniach TPG i instytucjach wspó³pracuj¹cych. Lekarzom ogól-
nym, jak i specjalnym nie rzadko brakuje danych o parametrach okreœlaj¹cych
g³uchoœlepotê, brakuje równie¿ wiedzy (czy choæby intuicji) na temat funkcjonal-
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nych nastêpstw jednoczesnego uszkodzenia s³uchu i wzroku. Dotyczy to równie¿
lekarzy i specjalistów zasiadaj¹cych w komisjach ds. orzekania o niepe³nospraw-
noœci i jej stopniu.

Przyczyn¹ utrudniaj¹c¹ zidentyfikowanie oraz policzenie osób g³uchoniewi-
domych jest te¿ fakt, i¿ s¹ one ma³o mobilne i „ukryte” w spo³eczeñstwie, przez co
trudniej do nich dotrzeæ. (Jak wspomniano wczeœniej – na terenie powiatu mo¿na
spotkaæ 6–7, maksymalnie kilkanaœcie osób g³uchoniewidomych – ilustruje to jed-
no z wa¿niejszych utrudnieñ w œwiadczeniu wsparcia dla g³uchoniewidomych:
ich ogromne rozproszenie).

Do takiego stanu rzeczy przyczyniaj¹ siê tak¿e ma³a œwiadomoœæ spo³eczna
i niewielka wiedza na temat g³uchoœlepoty, a tak¿e brak informacji o tym, ¿e jest in-
stytucja, która wspiera takie osoby – Towarzystwo Pomocy G³uchoniewidomym.

Wyj¹tkowe zró¿nicowanie grupy

Pewn¹ trudnoœæ w identyfikowaniu i liczeniu osób g³uchoniewidomych sta-
nowiæ mog¹ same terminy „g³uchoniewidomy” czy „g³uchoœlepota”. Nie zawsze
bowiem osoba g³uchoniewidoma jest ca³kowicie pozbawiona wzroku i s³uchu, jak
zdaj¹ siê sugerowaæ oba terminy.

W rzeczywistoœci termin ten obejmuje znacznie szersz¹ grupê ludzi.

W chwili obecnej wyró¿niamy nastêpuj¹ce kategorie wœród osób g³uchonie-
widomych:
– osoby ca³kowicie g³uchoniewidome – jest ich od 3 do 6% w populacji wszyst-

kich g³uchoniewidomych,
– osoby niewidome, które zachowa³y u¿yteczne zdolnoœci s³yszenia – szacuje

siê, ¿e stanowi¹ ok. 20% populacji g³uchoniewidomych,
– osoby nies³ysz¹ce, które zachowa³y u¿yteczne zdolnoœci widzenia (ok. 20%),
– osoby, które zachowa³y zarówno u¿yteczne zdolnoœci s³yszenia i widzenia

(ok. 50%).

Innym kryterium ró¿nicuj¹cym populacjê g³uchoniewidomych jest moment
oraz kolejnoœæ wyst¹pienia uszkodzenia wzroku i s³uchu:

– najmniej liczna jest grupa ludzi g³uchoniewidomych od urodzenia albo od bar-
dzo wczesnego dzieciñstwa,

– spotykamy osoby, które urodzi³y siê nies³ysz¹ce, a w póŸniejszym okresie po-
jawi³o siê u nich uszkodzenie wzroku lub odwrotnie – urodzi³y siê niewidome,
a w póŸniejszym okresie nast¹pi³o uszkodzenie s³uchu,

– bardzo liczn¹ grupê stanowi¹ osoby, u których zarówno uszkodzenie wzroku
jak i s³uchu wyst¹pi³o w m³odoœci lub po ukoñczeniu 60. roku ¿ycia.
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Obserwuje siê, ¿e w populacji g³uchoniewidomych dominuj¹ osoby starsze,
powy¿ej 60. roku ¿ycia. Stosunkowo nieliczna jest grupa dzieci i m³odzie¿y do
18. roku ¿ycia – jest ich ok. 10%, zaœ osoby w tzw. wieku aktywnoœci zawodowej
stanowi¹ ok. 30% populacji g³uchoniewidomych.

Podane powy¿ej podzia³y osób g³uchoniewidomych ze wzglêdu na stan
wzroku i s³uchu oraz ze wzglêdu na moment wyst¹pienia uszkodzenia, nak³adaj¹
siê na siebie, tworz¹c kolejne kombinacje.

Z powy¿szymi podzia³ami wi¹¿e siê zró¿nicowanie funkcjonalne osób
g³uchoniewidomych, w tym to, w jaki sposób siê komunikuj¹; zale¿y to bowiem
od œrodowiska, z jakiego siê wywodz¹ i w jakim ¿yj¹. Mniej wiêcej równoliczne s¹
grupy g³uchoniewidomych, którzy komunikuj¹ siê u¿ywaj¹c mowy – naturalne-
go jêzyka ojczystego – oraz osoby komunikuj¹ce siê za pomoc¹ jêzyka migowego.
Do pierwszej grupy nale¿¹ najczêœciej osoby, które zd¹¿y³y opanowaæ mowê za-
nim pojawi³y siê problemy ze s³uchem, ci drudzy – to osoby nies³ysz¹ce od uro-
dzenia lub wczesnego dzieciñstwa, u których w okresie póŸniejszym pojawi³y siê
tak¿e problemy ze wzrokiem.

Zjawisko g³uchoœlepoty nie ma ¿adnego zwi¹zku z p³ci¹ – jednoczesne uszko-
dzenie s³uchu i wzroku w równym stopniu dotyka zarówno kobiety, jak i mê¿-
czyzn. I, jak pokazuj¹ obserwacje, ogromne zró¿nicowanie wœród g³uchoniewido-
mych nie jest specyfik¹ jakiegokolwiek kraju. Pod ka¿d¹ szerokoœci¹ i d³ugoœci¹
geograficzn¹ jest podobnie.

Najwa¿niejsze kwestie

Powszechnym jest mniemanie, ¿e problemy i ograniczenia, które s¹ udzia³em
osób g³uchoniewidomych, tkwi¹ w nich samych i wynikaj¹ z dysfunkcji ich
zmys³ów. To tylko czêœæ prawdy. W równym stopniu jest to efekt niew³aœciwej
postawy otoczenia wynikaj¹cej z niewiedzy, braku œwiadomoœci, rzadziej ze z³ej
woli. To, ¿e osoby g³uchoniewidome nie mog¹ funkcjonowaæ na miarê
przys³uguj¹cych im praw i mo¿liwoœci, spowodowane jest równie¿ wadliwym sy-
stemem prawnym, wadliw¹ dystrybucj¹ zasobów finansowych i organizacyjnych
pañstwa na ró¿nych poziomach jego dzia³ania, co przek³ada siê bezpoœrednio na
stan i prê¿noœæ us³ug dla osób g³uchoniewidomych oraz dostêp do nowoczesnego
sprzêtu, u³atwiaj¹cego funkcjonowanie POMIMO jednoczesnego uszkodzenia
wzroku i s³uchu.

Gdy bariery zostan¹ prze³amane, osoba g³uchoniewidoma otrzyma niezbêd-
ne wsparcie w postaci sprzêtu rehabilitacyjnego, pomocy odpowiednio przygoto-
wanego do pracy t³umacza-przewodnika, gdy przejdzie niezbêdne szkolenia i od-
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dzia³ywania motywacyjne, okazuje siê, ¿e nawet powa¿ne uszkodzenie obu tak
istotnych zmys³ów nie musi byæ przekleñstwem ich ¿ycia, nie musi przekreœlaæ
aktywnoœci spo³ecznej, zawodowej, rodzinnej.

Dlatego tak wa¿ne jest kreowanie w³aœciwego systemu prawnego, który nie

pomija tej specyficznej, nielicznej i dychotomicznej niepe³nosprawnoœci, jak¹

jest g³uchoœlepota.
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Deaf-blindness – the voice of a practician

and a person with a disability

(Summary)

The author defines a phenomenon of deaf-blindness pointing out either its multiple
character or consequences. He also describes the situation of a deaf-blind person, empha-
sizing a serious limitation connected with the possibility of compensation of senses. The ar-
ticle takes into consideration the diversity of the group of deaf-blinds, as well as points out
the range of the phenomenon of deaf-blindness in Poland.
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