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WARSZTAT: Wplyw zaburzen przetwarzania sensorycznego na postrzeganie rzeczywistosci,

komunikacje ze swiatem i zachowanie dziecka z wielorakq glebokg niepetnosprawnoscig.

JesteSmy istotami sensorycznymi zatopionymi w sensorycznym swiecie. Dzwieki, widoki,
dotyk, smak, zapach i ruch wplywaja na nas przez caly czas. Niektorzy z nas naprawdg lubig
dotyk, podczas gdy inni woleliby, by ludzie trzymali si¢ od nich na dystans. Informacja
sensoryczna to ,,paliwo”, ktore sprawia, ze mozg pracuje. Zrodtem informacji dla mézgu sa

systemy sensoryczne. Takich systemow rejestracji wrazen zmystowych mamy siedem.

Jestem przekonany, ze kazdy pracujacy z dzie¢mi z glgboka wieloraka niepelnosprawnoscia
spotkat si¢ z sytuacjg, w ktorej dziecko co$ komunikuje nam swoim zachowaniem, a my nie
potrafimy tego zrozumie¢. Dlaczego np. uderza gtowg i gryzie si¢ w reke. Po tygodniach
obserwacji wysuwamy tylko hipotezy takich zachowan, a nasze dzialania prowadzace w
swoim zatozeniu do zmniejszenia nasilenia takich sytuacji przynosza mierng poprawe albo
nawet wreez jej brak. W zaleznosci od sposobu spojrzenia na problem wysuwamy, odmienne
whnioski. Raz sadzimy, ze dziecko dostymulowuje sobie reke (zmyst dotyku), drugi raz, ze
dostymulowuje sobie usta, a trzeci raz, ze odreagowuje ,stresy”. Za czwartym razem
wpadamy na genialny pomyst, ze to ,.,refluks” (bodzce z ciata) powoduje takie zachowanie. Za
piatym razem... nie N0O... to sg chyba jelita, bo mu tak ,,jezdzi,,. Za szostym jeszcze co$
innego... a moze to dzwigk wirujacej pralki u Sgsiada (zmyst stuchu i propriocepcji)?! A
moze to sprawa wechu?! Czy wing za takie zachowanie moze ponosi¢ naniesiona oliwka na

raczki dziecka (zmyst smaku i wechu)?!

Na podstawie mojego ponad 20 letniego doswiadczenia zawodowego i obserwacji zauwazam,
ze zaniedbujemy czasem jako terapeuci fakt odmiennego funkcjonowania naszych
podopiecznych. Dzieci z gleboka wieloraka niepetlnosprawnoscia od samego poczatku
swojego zycia inaczej doswiadczajg swiat. Nie zauwazamy rzeczy, ktére je przerazaja, bo dla
nas sa naturalne (dla naszego sytemu nerwowego) jak chociazby w oddali zasygnalizowanie
przez suszarke konczacego si¢ procesu suszenia. Faktem jest, ze my takich bodzcow
dzwigkowych czgsto nie zauwazamy (habitujemy). Dla nas sa to bodZce niezagrazajace, a

wrecz przefiltrowane przez sprawny uklad nerwowy niezauwazalne a dla niejednego



wychowanka to co$ W rodzaju ,,uderzenia w gong przy uchu”. Coraz czesciej mowi si¢ o
holistycznych metodach sensorycznych. Wprowadza si¢ rozmaite terapie zmystow. Jak
interesujaco jest przeprowadzi¢ zajecia muzyczne o temacie przewodnim , JESIEN”. Imituje
si¢ wiatr wiatrakami, dzieci bawig si¢ lis¢émi zalaminowanymi w foli¢ 1 dotykaja
styropianowych albo drewnianych wielkich borowikow, a wszystko to odbywa si¢ na sali
terapeutycznej z ptaskim sufitem. Jakze ten §wiat przez nas proponowany jest odmienny juz
dla nas samych... a my si¢ spodziewamy, ze te sztuczne wielkie grzyby i liscie
wyeksponowane ponad miar¢ dajg naturalne bardziej przyswajalne wrazenie dziecku.
Oczekujemy, ze je zobaczy poczuje zapach i odczuje fakture grzybka. Zadam pytanie: Ile
naszych podopiecznych bylo w lesie zbiera¢ grzyby!? Czy lesne doznania sensoryczne sg
takie same jak w budynku?! Nie jest moja intencjg umniejszaé zasadno$ci prowadzenia takich
zaje¢, bo maja wiele walorow niemniej jednak przyklad ten pokazuje jak czasem cheé
naszego postrzegania $wiata chcemy przela¢ bezposrednio na dzieci z uszkodzeniami
osrodkowego uktadu nerwowego. Cos, co jest dla nas oczywiste - duzy sztuczny borowik dla
dziecka nie jest tak oczywisty. Warsztaty maja pokazaé jak trudno czasem jest skomunikowac
si¢ nie dostrajajac si¢ tak naprawd¢ do mozliwosci sensorycznych postrzegania przez dziecko
Swiata. Przeciez, stwierdzona wada wzroku i skorygowana optycznie nie przektada si¢ do

konca na to, co widzi dziecko. Bodzce wzrokowe interpretujemy mozgiem.

Juz dawno zauwazono, ze aby nastepowal harmonijny rozwoj dziecka musza dziataé
poprawnie bazowe systemy sensoryczne jakimi sg dotyk, propriocepcja i przedsionek. Jean
Piaget w swoich pracach mowi o inteligencji sensoryczno-motorycznej. Tworczyni teorii
Integracji Sensorycznej Dr Jean Ayres wykazala (z czym zgodzito si¢ wielu innych
naukowcow), ze najwcze$niej dojrzewajace, najbardziej podstawowe zmysty - dotykowy,
proprioceptywny oraz przedsionkowy wraz z integracjag odruchow leza u podstaw calego
rozwoju dziecka. Funkcjonowanie zmystu stuchu i wzroku (przy braku uszkodzen) jest
stymulowane przez sensoryczne bodzce plyngce z dotyku, propriocepcji i uktadu
przedsionkowego (zmyst réwnowagi). Zmysty te wpltywaja na umiejgtnosci ruchowe,
koordynacj¢ ruchowa, koncentracj¢ oraz poziom aktywnos$ci ruchowej. Prawidlowe
funkcjonowanie tych zmystow jest niezbedne do tego, aby dziecko mogto nabywaé

wszelkie umiejetnosci ruchowe i poznawcze.

| tutaj dochodzimy do konkluzji, ze przetwarzanie bodzcow sensorycznych, to
skomplikowany proces, w ktorym uklad nerwowy cztowieka odbiera informacje z receptorow

wszystkich zmystow. Nastgpnie przetwarza je i interpretuje tak, aby mogty by¢ wykorzystane



w celowym 1 efektywnym dziataniu. Jak na przyktad komunikacja. Wiekszos¢ dzieci z
zaburzeniami wielorako gleboko niepetnosprawnych z tym procesem przetwarzania bodzcow

docierajacych do nich ma problemy. Zardbwno w procesie rejestrowania jak i przetwarzania.

Ile razy zdarza si¢ nauczyciclom/terapeutom/rodzicom moéowi¢ do dzieci: ,,patrz na mnie”.
Czy ktokolwiek wypowiadajgcy taka kwestie zastanowit si¢ na tym jak trudna to jest
czynnos¢ dla dziecka, ktore godzinami lezy bez ruchu albo siedzi w wozku. lle trudu sprawia
to dziecku, skoro bazowe systemy jego relacji ze Swiatem nie dziataja?! Wszak poznajg swoje
cialo w bardzo niewielkim stopniu. Dostownie ,,nie czujgc ustawienia glowy” trudno jest
przeciez spojrze¢ (ruszy¢ gtowa i kontrolowaé pracg oczu), nie wspominajgc o przetwarzeniu

1 opracowywaniu przez mézg dzwigku ustyszanych stow ,,patrz na mnie”.

. ...Dla ludzi z glebokq niepetnosprawnoscig ich ciato pozostaje czesto obce, tylko w
niejasny sposob kojarzg jego czesci i granice. Eksperymentalnie mozna wykazaé, ze brak
informacji z otoczenia prowadzi rowniez u ludzi bez niepetnosprawnosci fizycznej, juz po
krotkim czasie do zaburzen i utraty postrzegania. Po 20 minutach lezenia bez ruchu, ludzie

odczuwajq i rysujg swoje ciato w sposob zupetnie inny...." *

Hasto przewodnie mojego warsztatu to: ,, Bedziesz mogt lepiej pomoc dziecku dopiero wtedy,

gdy przejdziesz mile w jego butach” (stare przystowie indianskie) **

Warsztat jest probg wprowadzenia kursantow w ,hipotetyczny $swiat postrzegania przez
dziecko z wielorakg gleboka niepetnosprawnoscig”. Dzigki takiemu doswiadczeniu kazdy
rodzic/pedagog specjalny/terapeuta bedzie miat mozliwos¢ zrozumie¢ ‘$wiat dziecka’ i okazje
dostosowania swojego wymagania do jego mozliwosci, a samo dziecko doswiadczy
‘zrozumienia’. Celem warsztatu jest poczucie dzialania ‘na sobie’ siedmiu zmystow celem
zrozumienia ich funkcjonowania oraz dostrzezenia faktu jak wiele zalezy od naszego mozgu 1
naszych wczesniejszych zyciowych doswiadczen. Odpowiadam na pytania, ktore zmysty sa
najistotniejsze dla rozwoju dziecka; jak zaburzona sfera sensoryczna dziecka wplywa na
postrzeganie $wiata; jak powinniSmy ‘nasze postrzeganie $wiata’ dostosowaé¢ do dziecka z
zaburzeniami rozwoju, aby unikng¢ nieporozumien na plaszczyznie szeroko pojetej

"komunikacji’.

W moich rozwazaniach nie sposéb przeceni¢ znaczenia zmystu dotyku w zyciu cztowieka.
Niezdolno$¢ odpowiedniego reagowania na wrazenia dotykowe moze powaznie zaklocaé

rozw6] komunikacji 1 wielu umiejetnosci. Negatywne reakcje dzieci na dotyk majg



katastrofalny wptyw na ich dojrzewanie emocjonalne 1 spoteczne oraz komfort ich zycia.
Dysfunkcje, o ktorych mam zamiar wspomnie¢ podczas warsztatow sprawiaja, ze dzieci
czesto wykazuja nadwrazliwo$¢ na dzwieki, dotyk lub ruch, albo nie potrafia wylowi¢ np.
dzwigku mowy z szumu otoczenia. W powyzszych sytuacjach reaguja np. niekontrolowang
aktywnoscia  ruchowa, krzykiem Iub wucieczkg. Majg tez  sktonnos¢ do
autostymulacji/stereotypii, takich jak: powtarzane rytmiczne ruchy rak, potrzasanie
przedmiotami, podskakiwanie, wydawanie okres$lonych dzwigkoéw, co czesto zaburza ich
mozliwosci rozwoju, koncentracji 1 uczenia si¢, a opiekundéw/rodzicoOw/terapeutow

doprowadza do frustracji.
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