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Wstep

Integracja sensoryczna jest umiejetnosciq, ktéra pozwala odczuwaé, porzgdkowad, skta-
da¢ w jedng catos¢ i rozumie¢ w relacji do siebie bodzce wzrokowe, stuchowe, dotykowe,
wechowe, smakowe oraz pochodzgce z ruchu i grawitacji. Warunkuje prawidtowy rozwdj
mowy, adekwatng do sytuaciji wrazliwo$¢ emocjonalng, skoordynowany ruch i prawidtowe
procesy myslowe.

Procesy ksztattowania integracji sensorycznej zachodzg w uktadzie nerwowym. Rozpoczynajq
sie w okresie ptodowym, a konczg ok. sicdmego roku zycia dziecka.

Niestety dos$¢ czesto zdarza sie, ze procesy ksztattowania integracii sensorycznej nie przebiegajq
tak, jak powinny. Z powodu nieprawidtowosci w rozwoju uktadu nerwowego, a takze niedosta-
tecznej lub nadmiernej stymulacii zmystéw pojawiajq sie réznego rodzaju zaburzenia integraciji
sensorycznej, ktére skutkujg negatywnym wptywem na funkcjonowanie dziecka: jego procesy
poznawcze, nauke, a takze rozwdj spoteczno-emocjonalny.

Zaburzenia te, zbyt pdzno rozpoznane lub niepoddane specjalistycznej terapii, nie znikng samo-
istnie, mogq sie wrecz nasilac i prowadzi¢ do zaburzeh o charakterze witérnym. Diatego ogrom-
nie wazne jest wczesne dostrzezenie problemu, zdiagnozowanie przez specjalistéw i poddanie
dziecka terapii w oparciu o profesjonalnie opracowany plan oddziatywan terapeutycznych
i prawidtowo utozong wspotprace z rodzicami. Wiekszo$¢ zaburzeh mozna zlikwidowac lub przy-
najmniej zminimalizowac¢ w takim stopniu, ze dziecko bedzie mogto normalnie funkcjonowac
w domu, w przedszkolu, a potem w szkole.

1. Typy zaburzen integracji sensorycznej

Wyrdzniamy trzy podstawowe typy zaburzen przetwarzania sensorycznego':

I. Zaburzenia modulacji sensorycznej (Sensory Modulation Disorder)

Sg to neurofizjologicznie uwarunkowane zaburzenia, w ktérych sensoryczne dane wejsciowe
zardwno z otoczenia, jak i z ciata sg stabo wykrywane, modulowane i/lub niewtasciwie interpre-
fowane, co skutkuje nietypowymi reakcjami.

W obrebie tego typu zaburzeh moze wystgpic:

1. Nadwrazliwosé sensoryczna (Sensory Overresponsivity), nacechowana zwiekszong szybko-
sciq, sitg i dtuzszym trwaniem reakcji w stosunku do reakcji przecietnych. Nadwrazliwo$¢ ta moze
dotyczy¢ tylko jednego systemu sensorycznego lub wielu systemow.

2. Podwrazliwos¢ sensoryczna (Sensory Underresponsivity), charakteryzujgca sie ignorowaniem
lub brakiem reakcji dziecka na bodzce. Prowadzi do zaburzenh réznicowania dotykowego oraz
orientacji w schemacie ciata.

3. Poszukiwanie wrazen sensorycznych (Sensory seeking/craving), charakteryzujgce sie poszu-
kiwaniem okreslonych wrazeh o duzej intensywnosci, czesto wynikajgcych z ruchu i propriocep-
cji. Nierzadko wspdtwystepuje u dzieci z ADHD.

! Opracowano na podstawie: http://www.zbigniewprzyrowski.pl/infegracja-sensoryczna/zaburzenia/
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Il. Zaburzenia ruchowe o bazie sensorycznej (Sensory-Based Moftor Disorder)

Zaburzenia te przejawiajq sie w formie nieprawidtowo rozwinietych ruchdw posturalnych lub
wolicjonalnych.

W obrebie zaburzen tego typu mogaq wystgpic:

1. Dyspraksja — ograniczona zdolno$¢ do tworzenia pomystow, planu dziatania i sprawnego
wykonania dziatania ruchowego. Najczesciej dyspraksja wigze sie z motorykg duzg i matq,
a takze motorykg oralng. Zwigzana jest z zaburzeniami integracji miedzy wieloma centrami
o$rodkowego uktadu nerwowego.

2. Zaburzenia posturalne — trudnosci z wtasciwg stabilizacjg ciata podczas spoczynku lub
w ruchu. Jako skutki tego rodzaju zaburzeh moze m.in. wystgpic: zaburzona koordynacja ruchu,
niewtasciwe napiecie miesniowe (hipotonia lub hipertonia), staba stabilizacja ciata, nieprawi-
dtowy sposdb utrzymywania i przenoszenia ciezaru.

lll. Zaburzenia réznicowania sensorycznego (Sensory Discrimination Disorder)

Dzieci z tym rodzajem zaburzen potrafig rejestrowac bodzce, dostosowac site do reakcji, ale nie
poftrafig wskazacd, skgd pochodzi dany bodziec, ani okresli¢, jaki on jest. Nie potrafig wtasciwie
dostrzegac podobienstw i rdéznic miedzy bodzcami sensorycznymi. W obrebie zaburzeh rdzni-
cowania sensorycznego najczesciej wystepujg zaburzenia réznicowania stuchowego, wzroko-
wego i dotykowego.

2. Przyktady zaburzen integracji sensorycznej,
ktére powinny zaniepokoi¢ rodzicow i nauczycieli

Zaburzenia integracji sensorycznej u dzieci w wieku przedszkolnym mogg dotyczy¢ nastepu-
jgcych systemow zmystowych: stuchowego, wzrokowego, dotykowego, proprioceptywnego
(zwigzanego z czuciem gtebokim, czyli czuciem pochodzgcym z mieéni i stawdw), przedsionko-
wego (zwigzanego z funkcjonowaniem zmystu rownowagi) oraz wechu i smaku?.

Objawy zaburzen uktadu stuchowego:

® frudnosci z rozumieniem i réznicowaniem dzwiekéw dochodzgcych z otoczenia,
* trudnosci z rozumieniem polecen ztozonych,
¢ niska koncentracja na wypowiedziach ustnych,

* nadwrazliwo$¢ na hatas (zatykanie uszu, lekki sen, lek przed szczekaniem psa, trudnosci
Z zasypianiem),

* niedowrazliwos¢ (przyktadanie do uszu przedmiotdéw wydajgcych dzwieki, wstuchiwa-
nie sie w odgtosy pochodzgce z pracujgcych urzgdzen domowych,

® kotysanie gtowq lub przyjmowanie pozycji gtowg w déft,

e uderzanie gtowq o rézne przedmioty.

2 Opracowano na podstawie: http://dzielnicarodzica.pl/integracja-sensoryczna-powinno-niepokoic/
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Objawy zaburzen vktadu wzrokowego:

* nadwrazliwo$¢ na Swiatto przejawiajgca sie jako unikanie réznego rodzaju bodzcéw
wzrokowych (blasku stohca, $wiatta lampy) potgczone z mruzeniem i tarciem oczu,

® niska tolerancja na zmiany natezenia $wiatta,

* niedowrazliwo$¢ na bodzce zwigzane ze Swiattem przejawiajgca sie poprzez wpatry-
wanie sie w réznego rodzaju zrédta swiatta (stonce, lampe),

® lek przed ciemnymi pomieszczeniami,

®* nadmierne zainteresowanie lustrami i rdznego rodzaju btyszczgcymi przedmiotami,
e czeste dotykanie powiek,

¢ nieobecny wzrok oraz unikanie kontaktu wzrokowego,

e kiwanie sie, kotysanie.

Objawy zaburzen uktadu dotykowego:

® unikanie wszelkiego rodzaju dotyku, przytulania, podawania dtoni,
® ociezate poruszanie sie,

¢ chodzenie na sztywnych lub szeroko rozstawionych nogach,

® niechec¢ do niektérych ubran i materiatdw o okreslonej strukturze,
e delikatne, czeste gtaskanie sie, drapanie,

* unikanie kgpieli, strach przed wiatrem i zmianami temperatury,

® niechec do czesania,

® pocieranie sie, szczypanie, drapanie, rozdrapywanie ran,

® pojawienie sie gesiej skorki bez obiektywnej przyczyny,

® chodzenie na boso, nago, rozbieranie sie, poszukiwanie wrazen cieplnych.

Objawy zaburzen uktadu proprioceptywnego (czucia gtebokiego):
® chodzenie na palcach lub wyginanie palcow,

® machanie rekami, potrzgsanie ramionami,

* staba precyzja ruchow rgk,

¢ chaotyczne ruchy,

* gwattowna masturbacja,

* nadaktywnos$¢, a nastepnie zastyganie w bezruchu,

* podwyzszone lub obnizone napiecie miesniowe.

www.forum-media.pl
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Objawy zaburzen uwarunkowanych dysfunkcjq uktadu przedsionkowego:
e zbyt cicha albo gto$na lub niewyrazna mowa,

e krotkotrwata pamiec stuchowo-wzrokowa,

* wydtuzony czas reakcji na bodzce stuchowe i wzrokowe,

® niezrozumienie polecen ztozonych,

° tatwe rozpraszanie uwagi (dekoncentracjal),

¢ zaburzenia grafomotoryczne.

Objawy zaburzen uktadu wechowego:

* obwqgchiwanie wtasnego ciata oraz innych ludzi,

® odczuwanie przykrych zapachdw w miejscu, gdzie w rzeczywistosci ich nie ma,
* wyrazna fascynacja zapachami (podczas pieczenia czy gotowanial),

e czeste zatykanie nosa, nadwrazliwo$¢ na zapachy w otoczeniu (perfumy),

*  opdr przed jedzeniem, a takze wyprdznianiem (oddawaniem moczu i stolca),

* notoryczne dtubanie w nosie i wktadanie do niego réznych przedmiotow.

Objawy zaburzen vktadu smakowego:

® obgryzanie paznokci, przygryzanie warg, policzkéw,
* wktadanie do ust przedmiotéw niejadalnych,

® lizanie rgk lub réznych przedmiotdw,

* odmawianie lub wybidrczos¢ jedzenia,

* wymiotowanie i zijadanie zwréconych tresci pokarmowych.

Symptomy zaburzen Sl sg widoczne takze w réznego rodzaju pracach plastycznych dzieci, spo-
sobach trzymania narzedzi pisarskich, zeszytach ¢wiczen i kartach pracy. Analiza tych wytwo-
row moze by¢ pomocna w rozmowie z rodzicami dziecka o potrzebie pogtebionej diagnozy.

8 www.forum-media.pl
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3. Symptomy zaburzen Sl v dzieci w wieku
przedszkolnym

(ze zbioréw autorki opracowania)

|. Objawy zaburzen uktadu stuchowego i wzrokowego

® Praca wykonana przez dziecko w wieku 6 lat i 11 miesiecy (pod koniec rocznego przygoto-
wania przedszkolnego). Polecenie przeczytat i wyjasnit nauczyciel.

Mocng strong jest to, ze dziecko wykonato zadanie na miare swoich mozliwosci. Jednak
miato przy tym trudnosci ze zrozumieniem polecenia ztozonego. Nie zna liter, nie kojarzy liter
zich zapisem graficznym. Wyraznie widoczna inwersja statyczna i dynamiczna (odwracanie
liter i zamiana ich miejsc) $wiadczy o zaburzeniach uktadu wzrokowego i stuchowego.

Rozwiagz krzyzéwke. Nazwij obrazki. Odszukaj wsréd naklejek kartoniki z literami

tworzacymi te nazwy. Naklei je w odpowiednich miejscach. Qdczytaj hasto. — I

www.forum-media.pl 9
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2. Objawy zaburzen uktadu wzrokowego

® Prace wykonane przez chtopca w wieku é lat i 5 miesiecy.

Dziecko z wtasnej inicjatywy podejmuje préby dodawania z pominieciem liczenia na kon-
kretach. Lubi zapisywac swoje obliczenia. Dobrze liczy w pamieci, ale sposdb zapisywania
obliczen Swiadczy o wyraznych zaburzeniach uktadu wzrokowego (inwersja statyczna
i dynamiczna, pismo lustrzane), a takze zaburzeniach orientacji przestrzennej (dziecko nie
odréznia prawej i lewej strony). Zaburzenia uktadu wzrokowego widoczne sq réwniez pod-
czas préb pisania liter w liniaturze (pismo lustrzane).

10 www.forum-media.pl
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3. Objawy zaburzen ukiadu proprioceptywnego i emocjonalnego

® Praca dziecka w wieku 6 |at.

Bardzo wysokie napiecie miesniowe powoduje ogromne trudnosci z pisaniem i rysowaniem:
dziecko nie jest w stanie pisac po Sladzie, wychodzi poza ptaszczyzny przeznaczone do kolo-
rowania, mocno naciska na kredke. W zwigzku z zaburzeniami emocjonalnymi najchetniej
uzywa kredki czarnej.

Rysuj po $ladach rysunkoéw. Dokoricz rysowaé domki wedfug

odanego wzoru.

® Praca dziecka w wieku 6 lat i 7 miesiecy.

Zbyt wysoki tonus miesniowy powoduje, ze dziecko ma trudnosci z rysowaniem po Sladach.
Niedokonczona praca $wiadczy o duzej meczliwosci z powodu nadmiernego napiecia
miesniowego.

www.forum-media.pl



pierwsza pomoc

® Praca dziewczynki w wieku 7 lat, pod koniec rocznego przygotowania przedszkolnego.
Polecenie przeczytat i wyjasnit nauczyciel: ,,Uzupetnij rysunek jabtka w taki sposdb, aby jego
prawa i lewa potdwka byty jednakowe”

Dziecko przelicza do 10, ale nie potrafi stosowac tej umiejetnosci podczas wykonywania
zadan wymagajgcych przeliczania. Ma zaburzony proces lateralizacji i orientaciji na ptasz-
czyznie kartki.

1)
.11'};? { » }
it ‘%{ Y “'
B\
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4. Pierwsza pomoc w terapii zaburzen SI

Wystepowanie pojedynczych sposrdd wyzej wymienionych symptomdw oraz przedstawionych
na zdjeciach niepokojgcych sygnatdw niekoniecznie $wiadczy o zaburzeniach integracii sen-
sorycznej u dziecka. Jesli jednak jest ich przynajmniej kilka lub kilkanascie i wystepujg z duzym
nasileniem, wowczas niezbedna jest konsultacja ze specjalistami.

Po pierwszg pomoc moznazwrdcic sie do nauczyciela, lekarza pediatry, poradnipsychologiczno-
-pedagogicznej, a potem - o ile zajdzie taka pofrzeba — do terapeuty infegracji sensoryczne.

Rodzice nie zawsze jednak zdajg sobie sprawe z tego, czy dziecko ma dysfunkcje integraciji sen-
sorycznej. Czesto niechetnie tez przyjmujqg informacje nauczycieli o potrzebie przeprowadzenia
pogtebionej diagnozy w tym kierunku.

Wobec powyzszego pomocny w niektérych sytuacjach moze okazac sie zamieszczony ponizej
tests, ktérego wyniki mogg wptyng¢ na decyzje rodzicdw w zakresie badan specjalistycznych
dziecka.

Czy u mojego dziecka istnieje ryzyko zaburzen integracji sensorycznej?

. DOTYK
® Przesadnie reaguje na niewielki bol take [
® Nie zwraca uwagi na drobne skaleczenia take [
* Lubi aktywnosci zwigzane z brudzeniem sie (malowanie palcami) take [
* Unika aktywnosci zwigzanych z brudzeniem (lepienie w plastelinie) take [
® Nie lubi by¢ niespodziewanie dotykane (lekko) take [
* Lubibyc¢ dotykane (uwielbia to, poszukuje tego) take [
® Poszukuje fizycznie agresywnego kontaktu (uderza w ludzi, $ciany) take [
e Jest szczegdlnie taskotliwe take [
® Unika uzywania dtoni do eksploracii dotykowej obiektéw take [
* Preferuje pewne ubrania i/lub narzeka na metki, méwi, ze niektére

ubrania drapiq, sg za sztywne take O
Il. ROWNOWAGA | RUCH
Pierwsza cze$¢ pytan odnosi sie do podwrazliwosci, a druga do nadwrazliwosci.
*  Ma stabg réwnowage take O
® Ma lub miato duze problemy z naukq jazdy na rowerze take O
e Podpiera gtowe podczas rysowania, pisania take [
® Lubikrecic¢ sie na karuzeli, krzesle obrotowym take [
e Czesto husta sie na krzesle lub przyjmuje pozycje gtowqg do dotu take [
e Uwielbia hustanie sie na hustawkach take O
e Uwielbia szybki ruch take O

3 http://www.sensorika.pl/diagnoza_i_terapia_procesow_si.ntml#
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* Wyglgda na przerazone w przestrzeni (nie husta sie itp.) take [
e Unika szybkiego ruchu take [
® Ma chorobe lokomocyjng take [
® Lubiruch, ktéry samo inicjuje, nie lubi, gdy kto$§ nim porusza, husta take [
e Nie lubi prébowaé nowych zadanh ruchowych take O
® Nie lubi wysokosci, boi sie wspinac take [
lll. KOORDYNACJA

* Ma problemy z manipulacjqg (ciecie, rysowanie, zapinanie) take O
e Jest niezgrabne ruchowo, czesto sie przewraca take O
*  Ma trudnosci z uczeniem sie nowych aktywnosci ruchowych take [
®  Ma trudnosci z réznicowaniem prawo-lewo (powyzej sibdmego roku zycia) take [
® Nie frzyma kartki drugqg rekq, gdy pisze lub rysuje take [
o lle trzyma otéwek take O
® Brzydko pisze, nie miesci sie w liniach take [
* Nie potrafi wigza¢ sznurowadet, miato trudnosci z nauczeniem sie take O
*  Ma trudnosci z postugiwaniem sie sztu¢cami take [
*  Ma trudnosci w tapaniu i/lub kopaniu pitki take [
IV. NAPIECIE MIESNI

*  Wyglgda na rozluznione, wiotkie take [
°*  Ma nieprawidtowqg postawe, gdy siedzi lub stoi take [
* 7byt mocno Sciska przedmioty (np. otdwek) take [
* 7byt lekko Sciska przedmioty (np. otdwek) take [
* Szybko sie meczy take [
e Unika zabaw i gier ruchowych take [
* Podpiera gtowe podczas rysowania, pisania take O
* Raczej prowadzi siedzqcy tryb zycia take [
e Jest niezgrabne ruchowo take [
*  Ma trudnosci z podnoszeniem ciezszych przedmiotéw take [
V. StUCH

e Jest ziytowane, pobudzone lub zaleknione w miejscach, gdzie jest gtosno take [
e Jest bardzo wrazliwe na dzwieki take [
*  Trudno mu skupi¢ uwage w miejscu hatasliwym take [
°  Mylisie, wykonujgc polecenia stowne take [
* Potrzebuje powtarzania polecen, wskazdwek take O
° Myl podobne dzwiekowo stowa take [
e Zatyka uszy na niektére dzwieki take [
16 www.forum-media.pl
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e Lubi dziwne dzwieki, lubi powtarza¢ pewne dzwieki take [
°*  Mruczy, Spiewa, modwi do siebie podczas wykonywania zadania take [
* Unika zabawek, innych przedmiotéw wydajgcych dzwieki take [
VI. WZROK

* Jest nadwrazliwe na swiatto; woli $wiatto rozproszone, pdtmrok take [
°*  Ma problemy z réznicowaniem ksztattéw take [
®  Ma krétki okres fiksacji wzrokowej (skupienia wzroku na przedmiocie) take [
e 7 trudnoscig $ledzi poruszajgcy sie przedmiot, gubi go take O
e Czesto mruga, ma bdl gtowy, zatzawione oczy po czytaniu take O
e Jest bardzo pobudzone, gdy ma do czynienia z wieloma bodzcami wzrokowymi  take [
e Odmawia zastaniania oczu, ograniczenia widzenia take [
e Odwraca litery, sylaby, stowa take [
®*  Ma problemy z przepisywaniem z tablicy, ksigzki take [
® Mruzy oczy podczas stonecznego dnia take [
VII. WECH

e Jest nadwrazliwe na pewne zapachy take [
® Ignoruje nawet ostre i nieprzyjemne zapachy take [
°*  Ma tfrudnosci z réznicowaniem zapachdw take O
e Czesto zatyka nos, moéwiqgc, ze ,,$mierdzi” take O
* Nie je pokarméw bez wczedniejszego wgchania take [
* Jest nadwrazliwe na zapach perfum, mydta, wody kolonskiej take [
* Lubiwgchac rézne rzeczy nie stuzgce do jedzenia take [
e Lubi mocno doprawione pokarmy take [
e Preferuje pokarmy o tagodnym smaku take O
°*  Ma tatwy odruch wymiotny na wiele zapachdw take O
VIIl. UWAGA | ZACHOWANIE

° Jest nerwowe, pobudzone take [
e Jestimpulsywne, wyrywa sie, zanim zakohczymy instrukcje take [
*  Ma problemy z organizacjq zachowania, wykonywanych zadanh take [
® Nie moze dtuzej skupic¢ sie na zadaniu take [
e Bardzo lubi biegaé, skakag, jest ciggle w ruchu take [
e Szybko itatwo pobudzajg je dzwieki, swiatto itd. take [
e Jest niespokojne wéwczas, gdy trzeba by¢ cicho i koncentrowac sie take [
* ‘tatwo przechodzi od ptaczu do $miechu take [
e Szybko sie rozprasza take
* Lubibiega¢, podskakiwac, by¢ w ruchu take [
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SKALA
NORMA | RYZYKO
DOTYK 0-2 3-10
ROWNOWAGA | RUCH: Podreaktywno$é 0-2 3-7
ROWNOWAGA | RUCH: Nadreaktywnosé 0 1-6
KOORDYNACJA 0-3 4-10
NAPIECIE MIESNI 0-2 3-10
SLUCH 0-2 3-10
WZROK 0-3 4-10
WECH 0-3 4-10
UWAGA | ZACHOWANIE 0-2 3-10

Nalezy podkresli¢, iz wyniki powyzszego testu nie mogq stuzyé do jakiejkolwiek opinii,

oceny pod kgtem zaburzen Sl ani by¢ podstawq do terapii. Test moze by¢ jedynie pomocny
w zebraniu dosé doktadnych, uporzgdkowanych informacji o dziecku.

Profesjonalnie przeprowadzona diagnoza zaburzen Sl jest dosé ztozona i sktada sie z nastepu-
jacych elementow:

wywiadu z rodzicami dziecka,

analizy wypetnionych przez rodzicdw kwestionariuszy dotyczgcych funkcjonowania dziecka
W zyciu codziennym,

préb klinicznych (dziecko obserwowane jest w spontanicznej aktywnosci oraz w sytuacjach
zadaniowych, gdzie jest sprawdzana i oceniana jako$¢ napiecia miesniowego, mechanizmy
rbwnowazne i obronne, praca oczu, koordynacja ruchowa, integracja ruchéw tonicznych),
testow zestawu Potudniowo-Kalifornijskich Integracji Sensorycznych (dziecko jest badane
pod kgtem odbioru i przetwarzania informacji dotykowych, rbwnowaznych i proprioceptyw-
nych, a takze umiejetnosci planowania ruchu, znajomosci ciata, motoryki matej i koordyna-
cji wzrokowo-ruchowej),

podsumowania badan.

Opracowanie i wdrozenie indywidualnego planu terapii stwierdzonych zaburzen S| oraz
organizacja otoczenia sensorycznego to kolejny krok w kierunku przygotowania pomocy
dziecku z zaburzeniami SI.

Terapia powinna by¢ prowadzona w oparciu o plan terapii, w miare mozliwosci indywidual-
nie i zespotowo, w warunkach dostosowanych do rodzaju zaburzeh. Rodzice dziecka powinni
aktywnie uczestniczy¢ w eliminowaniu zaburzen SI, wykonujgc zadania $cisle wedtug wskazan
specjalistow.
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Organizacja otoczenia sensorycznego powinna uwzgledniaé nastepujgce elementy:

e kolor $cian pomieszczenia, ilo$¢ dochodzgcych dzwiekdw, a takze zapachy, ktére mogg
by¢ zrédtem niepotrzebnego pobudzenia uktadu nerwowego,

® nauczyciela (np. jego gtos, sposdb wydawania polecen, kolorystyke ubran),

e strukture dnia (np. w postaci obrazkowego planu dnia),

e materiaty i pomoce dydaktyczne sprzyjajgce rozwojowi zmystéw dziecka,

* mozliwos¢ dokonywania wyboréw przez dziecko (dotyczgcych zabawek, ubran, jedzenia

zgodnie z preferencjami sensorycznymi).

Warto podkresli¢, iz terapia zaburzen Sl nie jest obojetna dla organizmu dziecka. Wszelkiego
rodzaju btedy i niestosowanie sie do wskazan specjalistéw nie tylko nie przyniosg poprawy, ale
tez mogq przyczynic sie do pogtebienia zaburzen i wtdrnych skutkdw.

Ponadto zarbwno nauczyciele, jak i rodzice powinni pamieta¢ o tym, ze ,integracja senso-
ryczna nie jest lekarstwem na wszystko i nie moze dokonac cudu. Jest efektywna jedynie wtedy,
kiedy podtozem trudnosci w uczeniu sie sq zaburzenia przetwarzania bodzcdw sensorycznych”
(Maas, 1998). Trzeba wiec liczy¢ sie z tym, ze skuteczna terapia zaburzen SI nie zlikwiduje wszyst-
kich trudnosci w nauce i zachowaniu, np. tych, ktére wigzqg sie z ADHD, zespotem Aspergera,
dysleksjg czy tez uwarunkowaniami genetycznymi.

5. Terapia zaburzen oraz rozwijanie Sl v dzieci
w wieku przedszkolnym

5.1. Propozycje aktywnosci, zabaw i ¢wiczen terapeutycznych
wplywajgcych na prawidtowy rozwoj uktadu stuchowego

> Zabawa ,Stysze, powtarzam, rozpoznaje”
* Potrzebne bedq: poduszeczki lub kocyki.

Zabawe nalezy przeprowadzi¢ na $wiezym powietrzu, np. w parku lub na placu przedszkolnym.
Na polecenie nauczyciela dzieci przez 2-3 minuty wstuchujqg sie w odgtosy dobiegajgce z oto-
czenia, po czym siadajg w kregu na utozonych na tfrawie poduszeczkach lub kocykach. Kolejno
nasladujg po jednym z ustyszanych gtosdw, a zadaniem pozostatych dzieci jest powtdrzenie
tego gtosu i odgadniecie, kto lub co go wydaje i skad pochodzi, np.:

® 575757575757 (Wypowiada jedno dziecko); szszszszszsz (powtarza cata grupa); rozpoznanie:
szum wiatru; zrédto: styszalny z koron drzew;

gtos samochodu; zrédto: dobiega z ulicy.
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2> W ktérym pudetku jest ukryty zegar?
* Potrzebne bedq: gto$no tykajgcy budzik, piec¢-szes¢ kartonowych pudetek jednakowe;j
wielkosci.

Uczestnicy zaje¢ odwracajq sie plecami do nauczyciela. Nauczyciel wktada budzik do wybra-
nego pudetka, po czym poleca dzieciom odwrdci¢ sie, uwaznie nastuchiwac, skgd dobiega
tykanie, i wskazac pudetko, w ktérym zostat ukryty budzik.

Y Chochlik stuchowy
* Poirzebne bedaq: znajdujgce sie w sali zabawki (okoto 20 sztuk).

Dzieci siedzg w kregu na dywanie. Na $rodku dywanu lezg zabawki. Zadaniem dzieci jest wska-
zanie i podanie petnej nazwy zabawki, z ktérej chochlik stuchowy zabrat fragment nazwy. W role
chochlika wciela sie nauczyciel:

°* nazywa zabawke, wymienigjgc tylko pierwszg sylabe: cie- (ciezardéwka), au- (auto),
pie- (piesek),

°* nazywa zabawke, pomijajgc pierwszqg sylabe: -ka (lal-ka), -cek (klo-cek),
* nazywa zabawke, pomijajgc pierwszg gtoske: -6zek (wdzek), -is (mis), -itka (pitka),

°* nazywa zabawke, pomijajgc pierwszqg i ostatniq gtoske: -ow- (sowa), -o- (kot).

> Kolorowa zabawa stuchowa

* Potrzebne bedq: zestawy kolorowych kartonikéw dla kazdego dziecka (biaty, zotty, czer-
wony, zielony, niebieski), przypiety do tablicy duzy arkusz szarego papieru z narysowanymi
piecioma réznymi uktadami rytmicznymi; na poczatku kazdego uktadu rytmicznego nalezy
przyklei¢ kartonik w jednym z pieciu wymienionych koloréw.

Przyktadowe uktady
e 7 kartonikiem biatym: kétko, tréjkat, odstep, kdtko, kdtko, odstep, trojkat, tréjkat;

z kartonikiem zottym: kotko, trojkgt, odstep, kdtko, trojkgt, odstep, kdtko, trojkagt;

z kartonikiem czerwonym: trojkgt, tréjkat, odstep, kotko, kdtko, odstep, trojkat, trojkat;

z kartonikiem zielonym: trojkagt, fréjkat, odstep, trojkgt, trojkat, odstep, trojkat, trojkat;

z kartonikiem niebieskim: tréjkgt, kdtko, odstep, tréjkgt, kdtko, odstep, trojkat, kdtko.

Nauczyciel rozdaje dzieciom zestawy kolorowych kartonikéw. Informuje, ze za chwile bedzie
odtwarzat ruchem i dzwiekiem narysowane uktady rytmiczne: trojkgt — klasnieciem w dtonie,
kétko — tupnieciem nogq. Zadaniem dzieci bedzie rozpoznanie, ktéry uktad rytmiczny odtwarza
nauczyciel, i podniesienie do goéry kartonika w odpowiednim kolorze, np.: klasniecie, klasnie-
cie, cisza, tupniecie, tupniecie, cisza, klasniecie, klasniecie (dzieci podnoszg do gdry kartoniki
czerwone).
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2 Ktéry kolor wybierzesz?

e Potrzebne bedq: krepina w kolorach czerwonym, zottym, biatym i pomarahczowym, tasma
klejaca. Zabawe nalezy przeprowadzi¢ na placu przedszkolnym, wykorzystujgc np. drzewa.

Nauczyciel wybiera cztery drzewa, rosngce w niezbyt duzej odlegtosci jedno od drugiego. Pien
kazdego z tych drzew owija innym kolorem krepiny. Krepine mocuje do pni za pomocg tasmy
klejacej. Prosi dzieci o podanie pierwszej gtoski kazdego z koloréw (cz, z, b, p). Wyjasnia, na
czym bedzie polegata zabawa: nauczyciel wypowie stowo rozpoczynajgce sie na takg samg
gtoske, jak jeden z koloréw krepiny, a dzieci powinny dotkng¢ pnia drzewa, na ktérym znajduje
sie krepina w tym kolorze, np. zaba - dzieci stajq przy pniu z naklejong z6ttq kreping, parasolka —
dzieci stajg przy pniu z naklejong pomaranczowq kreping.

> ,Farbujemy” ubrania (karta pracy 1)
* Potrzebne bedaq: kredki w ulubionych kolorach dzieci.

Dzieci nazywajqg ubrania. Dzielg nazwy ubran na sylaby. ,,Farbujg” (kolorujg) na ulubione kolory
tylko te ubrania, ktérych nazwy sktadajg sie z dwdch sylab.
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