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STUDIUM INDYWIDUALNEGO PRZYPADKU
CHLOPCA ZE ZEOZONYMI ZABURZENIAMI
KOMUNIKAC]I

Artykut stanowi studium przypadku chtopca ze ztozonymi zaburzeniami komunikacji na tle
niepetnosprawnosci intelektualnej. Celem pracy jest podkreslenie znaczenia komunikacji przedje-
zykowej w ksztattowaniu si¢ komunikacji intencjonalnej, a takze wartosci komunikacji alterna-
tywnej w kontekscie pracy nie tylko nad kompetencja komunikacyjng dziecka, ale i jego catoscio-
wym rozwojem. Wdrozenie AAC, stanowigcego wsparcie dzieci ze ztozonymi zaburzeniami
komunikacji, postrzegane jest przez autorke artykutu jako standard postgpowania logopedycznego
i w takim konteks$cie proponowane sa cele terapii chlopca, ktérego artykut dotyczy. W pracy
zaproponowano narzedzie do oceny interakcji Skala oceny kontaktu interpersonalnego (opraco-
wane we wspotpracy z psychologiem Magdaleng Piwnicka).

Stowa kluczowe: ztozone zaburzenia komunikacji, AAC, komunikacja alternatywna, studium
indywidualnego przypadku, narz¢dzia diagnostyczne

Wprowadzenie

Ztozone zaburzenia komunikacji® uniemozliwiaja konwencjonalng realiza-
cj¢ codziennej komunikacji oraz pelnienie funkcji zyciowych i spotecznych.
Powoduja istotne zaktocenia w mowie, jezyku i/lub umiejgtno$ciach poznaw-
czych (Grycman 2014: 7). Magdalena Grycman, jedna z pierwszych osob
w Polsce stosujacych (i jednoczesnie promujacych) wspomagajace i alternatyw-
ne sposoby porozumiewania si¢ (AAC)?, dostrzega dyskryminacje osob niepo-
rozumiewajacych si¢ werbalnie. Twierdzi, ze ,,nie maja mozliwosci samostano-

Y Termin ziozone zaburzenia komunikacji (complex communication needs) zaproponowany
zostal przez ISSAC (International Society for Augmentative and Alternative Communication),
tj. Migdzynarodowe Stowarzyszenie na rzecz Wspomagajacej i Alternatywnej Komunikacji
(Grycman 2014: 7).

2 Wspomagajace i alternatywne sposoby porozumiewania si¢ definiowane sa jako ,,wszelkie
sposoby umozliwiajace osobom ze zlozonymi potrzebami komunikacyjnymi przekazywanie
i odbieranie komunikatow [...]. Specyfika dziedziny AAC wyraza si¢ gtdwnie w sposobach poste-
powania usprawniajacego lub kompensacyjnego, z wykorzystaniem specjalnych symboli (symbole
AAQC), strategii i technik (strategii AAC, techniki AAC) oraz pomocy komunikacyjnych (elektro-
nicznych i nieelektronicznych)” (Grycman 2014: 7).


http://dx.doi.org/10.15584/978-83-7996-731-5_9

124 PATRYCJA BILINSKA

wienia, decydowania o wlasnym potozeniu, wyrazania wlasnego zdania i bar-
dziej zaawansowanego, niz tylko na poziomie emocjonalnym, wchodzenia w rela-
cje z innymi. Ich prawa nie sg respektowane” (Grycman 2014: 8).

Trzeba jednakze zaznaczy¢, ze w ciggu ostatnich dwudziestu lat wiele sig
w Polsce zmienito w zakresie wiedzy o AAC. Na wzrost spotecznej §wiadomo-
$ci na temat komunikacji alternatywnej i wspomagajacej wptynat film Chce si¢
Zyé w rezyserii Macieja Pieprzycy®. Inspirowana prawdziwymi wydarzeniami
historia Mateusza z mézgowym porazeniem dzieciecym wsparla proces obalania
stereotypu spotecznego, jakoby niepelnosprawnos¢ ruchowa wigzata si¢ z inte-
lektualna.

Obserwacja zjawisk i tendencji tematycznie zwigzanych z AAC wskazuje
na wprowadzanie strategii ukierunkowanych behawioralnie lub humanistycznie,
co wigze si¢ z postepowaniem terapeutycznym: dyrektywnym lub niedyrektyw-
nym. Metod AAC jest wiele, ale — pomimo wszystko — podstawowe zatozenia
skupiajg si¢ wokot podobnych celow. Coraz czg$ciej mowi si¢ wprost o tym, ze
,metody AAC nie sg zadng forma terapii, ale sposobem wsparcia, tak jak dla
wielu z nas okulary czy aparaty stuchowe” (Kazanowska 2014: 67). Tak jak
niedostyszagcemu ,,nalezy si¢” aparat stuchowy i dla wszystkich jest to oczywi-
ste, tak niemdéwigcemu trzeba dostarczy¢ narzedzie do komunikowania sig. Mity
na temat AAC, krazace nadal wsrdd polskich logopedow, obalita Bogustawa
Beata Kaczmarek w ksigzce Autyzm i AAC (Kaczmarek 2015).

1. Ogélna charakterystyka przypadku

Krzysztof to chtopiec pietnastoletni, majacy orzeczenie poradni psycholo-
giczno-pedagogicznej o potrzebie ksztatcenia specjalnego z uwagi na niepetno-
sprawno$¢ sprzezong (uposledzenie umystowe znacznego stopnia i niepeino-
sprawno$¢ ruchowa, uwarunkowane zespolem wad wrodzonych). Diagnoza
lekarska wskazuje na chromosomopati¢ (aberracjg¢ chromosomows), czyli zmia-
ne struktury lub liczby chromosomow.

Z wywiadu z matka wynika, ze rodzina moze mie¢ obcigzenia genetyczne.
Brat Krzysztofa ma zdiagnozowana niepetnosprawno$¢ intelektualng w stopniu
glebokim (prawdopodobnie roéwniez zwigzang z chorobg genetyczng), natomiast
siostra matki ma syna z wada genetyczng. Chlopiec ten otrzymat tez niedawno
diagnoze dodatkowa: catosciowe zaburzenie rozwoju.

Matka chtopca nie pracuje, opiekuje si¢ niepetnosprawnymi dzie¢mi, ojciec
ze wzgledu na wyjazdowy charakter pracy (kierowca) czgsto przebywa poza
domem. Matka ma zbyt wiele obowiazkéw, zeby moc przeznaczy¢ czas na zof-

® Premiera filmu odbyta si¢ 11 pazdziernika 2013 roku.
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ganizowane oddziatywan stymulujacych rozwoj syna®. Potrzeby komunikacyjne
Krzysztofa zaspokajat dziadek, jednak zmart rok temu. To on odkryt potencjat
chlopca w zakresie globalnego odczytywania wyrazow.

Krzysztof interesuje si¢ sprzetem elektronicznym: rozkrgca zabawki, sprzety
domowe, jednak kiedy si¢ ztosci, niszczy je. Jest to powdd, dla ktorego matka
nie chce stosowa¢ w domu zaawansowanych technologii do komunikacji z sy-
nem. Dotychczas porozumiewanie si¢ z nim przybierato najczgsciej forme inter-
pretacji jego zachowania. Matke niepokoja trudne zachowania syna (glownie
napady zto$ci). Logopeda i psycholog zasugerowali mamie, ze trudne zachowa-
nia wynikaja z frustracji, jaka przezywa chtopiec w zwigzku z niemoznoscia
skutecznego porozumiewania si¢. To w AAC upatrujg specjalisci sposobu na
wyeliminowanie zachowan odbieranych jako niepozadane czy trudne, zaznacza-
jac przy tym, ze akceptacja uczu¢ chlopca, takze tych spotecznie odbieranych
jako negatywne (smutek czy zto$¢) jest konieczna z uwagi na jego emocjonalny
rozwoj. AAC postuzy¢ moze wyrazaniu nie tylko potrzeb, ale i uczu¢ na pozio-
mie adekwatnym do mozliwosci intelektualnych.

2. Funkcjonowanie w srodowisku>

Chlopiec wymaga pomocy w codziennym funkcjonowaniu oraz stalego
nadzoru, czego potwierdzeniem jest orzeczenie o niepetnosprawnosci.

Sprawnos¢ motoryczna

W zakresie rozwoju motoryki duzej Krzysztof kontroluje ruchy glowy we
wszystkich pozycjach, obraca si¢ z plecow na brzuch i odwrotnie, raczkuje na-
przemiennie, samodzielnie siedzi, stoi i chodzi. Porusza si¢ powoli, na lekko
ugietych nogach przy udziale synkinezji. Chodzac, omija przeszkody, potrafi
schyli¢ si¢ i podnies¢ przedmiot z podtogi. Trzymajac si¢ porgczy, wchodzi
i schodzi po schodach naprzemiennie. Umie z bliskiej odlegtosci ztapaé oburacz
pitke, kopna¢ ja i rzuci¢ nig do bliskiego celu.

4 Coraz czesciej wskazuje si¢ na konieczno$é odciazenia rodzicow, gtownie matek,
z obowiagzku bycia terapeuta swojego dziecka (Smyczek 2006; Kielin 2002, akcja spoteczna
»Jestem mama, nie rehabilitantkg”: http://www.pomocdlarodzicow.pl/ i in.) i takie formuto-
wanie zalecen terapeutycznych, by ich realizacja nastapi¢ mogta jakoby ,,przy okazji” wypetl-
niania obowiazkéw domowych, bez znaczacego zaburzania rozkladu dnia rodziny. Uwazam,
ze wskazane jest uwzglednienie mozliwosci rodzicow przy planowaniu oddziatywan terapeu-
tycznych.

® Opisu dokonano na podstawie analizy dokumentacji, w tym opinii fizjoterapeuty i psycho-
loga, a takze rozmowy z wychowawca i wlasnych obserwacji podczas indywidualnych zajec
z chtopcem oraz zaje¢ grupowych w osrodku, w ktéorym realizuje obowiazek szkolny.
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Pomimo niskiej sprawnosci motorycznej Krzysztof samodzielnie zdejmuje
buty i odziez: kurtke, dres, sweter. Rozsuwa zamki. Poziom sprawnosci manu-
alnej uniemozliwia mu natomiast podejmowanie samodzielnych prob rysowa-
nia czy wycinania. Niech¢¢ do prac plastyczno-technicznych wynika nie tyle
z braku umiejetnosci, co nadwrazliwosci dotykowej w obrebie dtoni. Chlopiec
nie podjat nigdy prob celowych ruchéw z wykorzystaniem narzedzi pisarskich,
mimo iz wie, do czego one sluzg. Poziom sprawno$ci manualnej pozwala
Krzysztofowi na noszenie lekkich przedmiotéw, uktadanie puzzli, wyjmowa-
nie przedmiotow z duzego pudelka.

Samodzielnosé

Chlopiec nie sygnalizuje potrzeb fizjologicznych. Z pomoca opiekuna wy-
konuje czynno$ci zwigzane z myciem rak, twarzy i zgbow. Trening czystosci
pozytywnie wplywa na odwrazliwianie kompleksu ustno-twarzowego.

Funkcjonowanie poznawcze

Krzysztof potrafi kierowa¢ procesami poznawczymi, zaleznymi od swo-
jej woli (uwaga dowolna®). Wykazuje sie rowniez przerzutno$cia uwagi do-
wolnej — potrafi przenie$¢ ja na nowe bodzce. Angazuje operacyjny aspekt
mys$lenia. Jak wynika z analizy intraindywidualnej, ponadprzecigtnie ksztal-
tuje si¢ u niego zasob krotkotrwatej oraz dtugotrwalej pamigci werbalnej.
Chtopiec domaga si¢ nazywania otaczajacych go przedmiotow. Podejmuje
proby klasyfikowania ze wzglgdu na kolor. Wtasciwie wykonuje zadania
angazujace umiejetnos¢ analizy i syntezy wzrokowej (uktadanki, kilkuele-
mentowe puzzle).

Chtopiec prezentuje niski poziom umiej¢tnosci w zakresie nasladownic-
twa, co uwidacznia sie podczas zaje¢ grupowych. Pomimo widocznej moty-
wacji oczekuje od opiekuna pomocy, np. przy nasladowaniu gestow ilustru-
jacych teksty danej piosenki. Okazuje zadowolenie ze stuchania muzyki.
Domaga si¢ zapisywania mu nazw piosenek, czgsto catych tekstow. Podej-
muje samodzielne proby tanczenia (Swobodna ekspresja w postaci podsko-
kéw z machaniem rekami). Krzysztof ma stabo rozwinigta koordynacje stu-
chowo-ruchowa.

® Obserwacje psychologa, dotyczace wystepowania u Krzysztofa uwagi dowolnej, pozwalaja
przypuszczaé, ze prezentuje ON wyzszy — niz stwierdzono w orzeczeniu poradni psychologiczno-
pedagogicznej — poziom funkcjonowania. Uwaza si¢ bowiem, ze dzieci z niepetlnosprawnoscia
intelektualng w stopniu znacznym koncentruja si¢ tylko na przedmiotach stuzacych zaspokajaniu
ich potrzeb lub takich, ktdre si¢ szczegdlnie wyrdzniaja. Nie maja natomiast uwagi dowolnej (por.
Bteszynski, Kaczorowska-Bray 2012: 45).
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Rozwéj spoteczny

Manipulowanie przedmiotami przebiega czgsto niezgodnie z ich przezna-
czeniem. Nie zaobserwowano, by chlopiec podejmowat proby zabawy tema-
tycznej. Obecnos¢ innych dzieci jest przez niego tolerowana, jednakze nie
zdarza si¢, by przejawial nimi zainteresowanie. Wobec jednej osoby z grupy
prezentuje zachowania lekowe, spowodowane tym, ze bywa przez nig niespo-
dziewanie dotykany. Chlopiec preferuje kontakty z dorostymi.

Komunikacja

Podstawowym sposobem wyrazania potrzeb jest dla Krzysztofa alternatyw-
na komunikacja oparta na wskazywaniu globalnie odczytywanych napiséw (wy-
razy, potgczenia wyrazow, cate zdania). Zastosowanie tej metody w istotny sposob
zmnigjszyto intensywno$¢ spotecznie nieakceptowanych reakcji emocjonalnych,
wynikajacych z trudnosci w przekazywaniu intencji komunikacyjnej. Codzienne
czynnosci rozpisywane sg dla Krzysztofa w formie procedur. Zapisywanie
chtopcu tego, co si¢ aktualnie dzieje, oraz notowanie nazw otaczajacych przed-
miotdw daje mu poczucie bezpieczenstwa. Kiedy chtopiec ma mozliwos¢ wyra-
zania potrzeb w sposéb alternatywny i kiedy w takiej formie informowany jest
0 tym, co si¢ wydarzy, przejawia spokdj.

Inne istotne informacje

Obserwacja wskazuje na problemy zwigzane z integracja sensoryczng, co
wymaga diagnozy w tym zakresie.

3. Diagnoza logopedyczna

3.1. Metoda badania

W ocenie logopedycznej uwzgledniono bezposredni kontakt z chtopcem
oraz obserwacj¢ w grupie skladajacej si¢ ze znajomych dzieci i dorostych.
Obserwacja postuzyta ocenie kontaktu interpersonalnego’ oraz jakosciowej
i ilo$ciowej ocenie uzywanych gestow pod katem ich wptywu na komunikacje
— podczas analizy postuzono si¢ klasyfikacja Paula Ekmana i Wallace’a Frie-
sena’. Oceny efektywnosci porozumiewania si¢ dokonano na podstawie wyni-

" Arkusz zostat opracowany we wspélpracy z psychologiem Magdaleng Piwnicka.
8 Klasyfikacja gestow, przeprowadzona w 1969 r. przez Paula Ekmana i Wallace’a Friesena,
opisana zostala przez Anetg Zatazinska (2006).
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ku badania narzedziem Sprawdz, jak si¢ porozumiewam, opracowanym przez
Magdaleng Grycman (2014; zob. tez Grycman 2010). Uwzgledniono ponadto
obserwacje dokonane na podstawie dotychczasowej terapii z badanym oraz
rozmowe¢ z czlonkami zespolu terapeutycznego (psycholog, oligofrenopeda-
gog, fizjoterapeuta). W ocenie wzigto pod uwage wywiad z mamg chlopca,
dotyczacy sposobéw komunikowania si¢ z synem, oraz wnioski z analizy do-
kumentacji (orzeczenie poradni psychologiczno-pedagogicznej, opinie specja-
listyczne).

Brak wspotpracy chlopca podczas aktywnoS$ci niemieszczacych si¢ w obsza-
rze jego zainteresowan uniemozliwia przeprowadzenie wigkszosci badan. Nie-
mozliwe jest takze wykonanie standaryzowanych testow ze wzglgdu na poziom
funkcjonowania chtopca, niedostateczny poziom rozumienia mowy werbalnej
i sytuacji spotecznych. Podstawowg zatem metodg diagnostyczng okazala si¢
obserwacja.

3.2. Ocena kompetencji komunikacyjnej

Krzysztof aktywnie poszukuje kontaktu z dorostymi, ktorych traktuje ja-
ko zrédto zaspokajania potrzeb. Wchodzi z nimi w interakcj¢ na swoich wa-
runkach. Nie stosuje zasady naprzemiennos$ci. Podstawowym sposobem wy-
razania potrzeb jest dla niego alternatywna komunikacja oparta na wskazy-
waniu globalnie odczytywanych napisow (wyrazy, polaczenia wyrazow, cate
zdania). Opiekunowie odczytujg ponadto intencj¢ wyrazang gestami (wska-
zywanie dtonig, lokalizacja). Sprawnie interpretujg takze te zachowania
Krzysztofa, ktore nie sg swiadomie kierowanymi komunikatami (interpreta-
cja symptomow).

Poziom rozumienia u chtopca jest trudny do oceny. Obserwacja pozwala
jednakze wnioskowa¢ o rozumieniu polecen prostych. Stosowanie przekazu
wspomaganego zapisem znaczgco poprawia zrozumienie intencji partnera
komunikacyjnego. Pomimo zZe chlopiec wskazuje napisy na polecenie stowne
(taczy forme¢ dzwigkowsa z graficzng), nie ma pewnosci, ze wszystkie z nich
prawidlowo potaczylby takze z desygnatem. Wydaje si¢, ze rozumienie pro-
zodycznych zachowan niewerbalnych jest utrudnione. Poziom rozumienia
trzeba takze rozwazy¢ w kontekscie diagnozy psychologicznej, dlatego naj-
prawdopodobniej odnosi si¢ on do sytuacji w czasie terazniejszym na pozio-
mie myslenia konkretno-obrazowego. Takie wnioski potwierdzataby obser-
wacja, przy czym brak efektywnego narz¢dzia do komunikacji mogt z jednej
strony wtornie wptyna¢ na niedostateczne rozwinigcie si¢ rozumienia ade-
kwatnie do mozliwosci, z drugiej — utrudnia bardziej ztozong ocen¢ poziomu
tej umiejetnosci.

Funkcjonowanie w kontakcie z druga osoba ukazuje tab. 1.
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Tab. 1. Funkcjonowanie spoteczne Krzysztofa — Skala oceny kontaktu interpersonalnego

Ocena
Czynnik majacy adekwatnosci
wplyw na jako$¢ czynnika do Uwagi
kontaktu interper- oczekiwan
sonalnego spoleczno-
kulturowych
1 2 3

Chlopiec nie nawigzuje kontaktu wzrokowego.

Jego zachowania w tej kwestii potwierdzaja ko-
kontakt wzrokowy 23 nieczno$¢ diagnozy pod katem catosciowych

zaburzen rozwoju.

Na zajeciach grupowych, przeprowadzanych zgodnie
przywitanie z okreslong struktura, chtopiec wita si¢ z kolegami,

. podajac im r¢ke, a ponadto na polecenie wycho-
(komunikat stowny 12 |3 wawey podai b hod do sali .
i/lub gest) vey po a]’e’ osobom wehodzacym do sali napis

»dzien dobry”. Nie wita si¢ z innymi z wiasnej

inicjatywy.

Kontakt dotykowy przybiera form¢ komunikacyj-

n3 — dopominanie si¢ 0 pomoc w zrealizowaniu
kontakt dotykowy 1 | 2 | 3 | jakiej$ potrzeby chiopca. Krzysztof nie rozumie

jednakze, jaka inng forme¢ mogltby pemié¢ (np.

fatyczng). Unika dotykania innych osdb.
adekwatna 112 13 Chtopiec nie zachowuje adekwatnej odlegltosci
proksemika Z osoba, z jaka wchodzi w interakeje.

Chtopiec prezentuje twarz maskowatg, niewyraza-
emocje wyrazane 112 |3 jaca emocji. Jedynie odczuwanie zadowolenia
mimika okazuje u$miechem. Mimika nie spetnia jednakze

oczekiwanej spotecznie roli.

Gesty Krzysztofa ujawniajg jego uczucia — opie-
emocje wyrazane 112 |3 kunowie nauczyli si¢ je interpretowaé. Gesty te sg
gestem jednakze jego indywidualnym sposobem reago-

wania, niewpisujacym si¢ w normy kulturowe.

Opiekunowie i specjalisci pracujacy z chlopem

interpretuja nieintencjonalne ruchy jego ciata

(zgodnie z zalozeniem teorii niedyrektywnych, ze
zsteuk;:;t?sciz ciata 1 | 2 | 3 | wszystkie zachowania sg komunikatem®). Ruchy

ciata Krzysztofa nie sa jednakze adekwatne do

oczekiwan spotecznych w kontakcie interperso-
nalnym.

Tempo i jako$¢ oddychania nie zmienia sie
prawidtowe 102 |3 |W sytuacji wejécia w interakcje z drugim czlowie-
oddychanie kiem. Zauwazono natomiast zwigkszenie §linienia

w sytuacji, kiedy Krzysztof si¢ ztosci.

® Tak tez traktowane sg zachowania ludzkie w jezykoznawstwie — zawsze niosg ze sobg zna-

czenie (Grabias 1997).
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1

3

adekwatne
nat¢zenie glosu

Chiopiec nie porozumiewa si¢ werbalnie. Wyda-
wane przez niego odglosy maja charakter krzyku
lub pisku o nat¢zeniu nieprzyjemnym w odbiorze.

zachowanie
naprzemiennosci

Krzysztof nie stosuje zasady naprzemiennosSci
w dialogu. Interakcja z nim jest zwykle jednostronna
(cel: zaspokojenie potrzeb). Zdarzaja si¢ jednakze
sytuacje, kiedy odpowiada na zadane mu pytania
podczas zajgé grupowych zgodnie z przewidywalng
struktura.

reakcja $wiadczaca
0 uwaznym wystu-
chaniu rozmoéwcy

Krzysztof nie wykazuje zainteresowania innymi
osobami (dopdki nie stang si¢ one $rodkiem o0sig-
gniecia wlasnego celu), nie zwraca takze wigkszej
uwagi na kierowane do niego komunikaty. Wy-
pehia jednakze polecenia wynikajace ze struktury
dnia, co $wiadczy o zrozumieniu intencji Wypo-
wiadajacych je o0sob.

dostosowanie
komunikatu do typu
odbiorcy (kolega,
nauczyciel)

Chtopiec nie dostosowuje zachowania ani jakos$ci
swoich komunikatow do typu odbiorcy; nie moz-
na tego oczekiwa¢ na tym poziomie funkcjono-
wania.

przekazywanie
odpowiedniej iloéci
informacji

Tlos¢ i jako$¢ przekazywanych informacji ograni-
czona jest ze wzgledu na brak efektywnego narzg-
dzia do komunikacji. Wydaje si¢ jednak, ze w pew-
nym stopniu mozna méwi¢ o dostosowaniu ilosci —
chiopiec po sformutowaniu intencji w sposob
alternatywny oczekuje reakcji i dopiero jej brak
skutkuje przekazaniem kolejnego komunikatu.

LICZBA
PUNKTOW:
7139

Zebrane w arkuszu obserwacje wskazuja na po-
wazne trudnosci w interakcjach spotecznych, wyni-
kajace nie z braku narzedzia do komunikacji, ale
gléwnie rozumienia zasad komunikacji w ogole.
Chtlopiec wykazuje zaburzenia takze na poziomie
komunikacji niewerbalnej. Przyczyny tychze
zaburzen tylko w niewielkim stopniu upatrywac
mozna w niepelnosprawnosci intelektualne;.

Obserwacja Krzysztofa pod katem uzywanych przez niego gestow wskazuje
na duzy ich repertuar. Podczas zaje¢ grupowych najczesciej stosuje adaptatory
stuzace przysposobieniu sie do sytuacji. Zaobserwowano miedzy innymi: $ci-
skanie palcow u stop, ugniatanie tydki, gladzenie broda kolana czy gryzienie
kciuka. Wsérod emblematow czgsto stosowanym przez chtopca gestem jest uno-
szenie kciuka do gory, co oznacza ,,dobrze” w konteks$cie potwierdzenia lub
nazwania stanu emocjonalnego. Nieswiadoma forma okazywania radosci jest
obracanie r¢koma na wysokosci glowy oraz wydawanie dzwigku przypominajg-
cego chrapanie. Sam u$miech dowodzi przezywanej przez Krzysztofa radosci,
przy czym nie pojawia si¢ on jako zamierzony komunikat spoteczny. Mimika
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chiopca jest wyraznie ograniczona. Wigkszos¢ uzywanych przez Krzysztofa
gestow ma charakter symptomow, cze$¢ z nich pelni funkcje intencjonalnej ko-
munikacji (sygnaly).

Rozwazajac wybor odpowiedniej formy komunikacji alternatywnej, trzeba
przeanalizowa¢ stabe i mocne strony chlopca. Do mocnych stron zaliczy¢ nale-
zy: silnie wyrazang intencj¢ komunikacyjna, znakomita (jak na poziom funkcjo-
nowania poznawczego'®) pamigé wzrokowa umozliwiajaca czytanie globalne,
sprawno$¢ manualng umozliwiajacag weiskanie, dotykanie i podawanie, sprawny
analizator shuchu. Utrudnienia (stabe strony) dotycza cato$ciowego poziomu
funkcjonowania (niepetnosprawnos$¢ intelektualna w stopniu znacznym), spraw-
nosci motorycznej (chlopiec ma znikome szanse na nauczenie si¢ operowania
narzedziami pisarskimi czy uzywania odpowiedniej do potrzeb liczby gestow
sktadajacych si¢ na system komunikacyjny), braku zainteresowania osobami
jako partnerami komunikacyjnymi — osoby otaczajace chtopca postrzegane sg
przedmiotowo — jako ,,$rodek” do realizacji wtasnych celow.

Ocena efektywnosci porozumiewania si¢ chtopca, przeprowadzona z uzy-
ciem narzedzia Magdaleny Grycman Sprawd?, jak sie porozumiewam (2010)
wskazuje na trzeci poziom w pigciostopniowej skali. Analizie poddano umiejet-
nosci z zakresu przekazu informacji, budowania wypowiedzi, funkcjonalnego
wspotgrania z rozméwcea oraz ogoélnego nastawienia do komunikacji. Krzysztof
prezentuje nieharmonijny rozwo6j w ocenianych kategoriach — motywacja do
komunikacji osiaggngta bowiem najwyzszy poziom (,,Uzytkownik AAC jest wy-
trwaty we wszystkich sytuacjach komunikacyjnych i stara si¢ osiggnaé sukces
wbrew wszelkim utrudnieniom”), przewyzszajac tym samym inne sprawnosci.

Ponizej wypunktowano obserwacje logopedy dokonane podczas spotkan in-
dywidualnych:

— Kirzysztof zapamigtuje globalnie napis juz po jednokrotnym jego od-
czytaniu. Wykazuje si¢ przy tym rozumieniem polecenia: ,,Pokaz, gdzie jest
napisane”. Identyfikuje tytuty ulubionych piosenek i1 wierszy zebranych
w listy. Trudno okresli¢, w jakim stopniu Krzysztof rozumie znaczenie wska-
zywanych napisow. Przypuszcza sie, ze identyfikuje je na zasadzie dopasowa-
nia stowa do desygnatu, a w przypadku dtuzszych form — mechanicznego
przypisania formy dzwigkowej do okreslonego zachowania czy aktywnosci
(taniec), zdarzenia (spacer) czy piosenki/wiersza, bez zrozumienia znaczen
poszczegdlnych wyrazow.

1% Biorac pod uwage poziom intelektualnego funkcjonowania chlopca w kontekscie mozli-
wosci mechanicznego zapamigtywania napisow, nasuwa si¢ skojarzenie z zespotem Savanta.
Niemniej jednak wybidrcza zdolnos¢ moze by¢ takze przestanka do ponownej oceny poziomu
funkcjonowania poznawczego chlopca. Brak wspotpracy przy badaniu psychologicznym oraz
niemoznos¢ przeprowadzenia testow stownych utrudniaja sformutowanie trafnej diagnozy dziecka
niemdwigcego.
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— Kirzysztof odpowiada na pytania: ,,Co mozna zalozy¢ na nogi?”, ,,Co
mozna zalozy¢ na glowe?” poprzez wskazanie odpowiedniego obrazka. Umie-
jetno$¢ ta nie byta wyéwiczona. Swiadczyé to moze o wyzszym (niz na to wska-
zuje dotychczasowa diagnoza poradni psychologiczno-pedagogicznej) poziomie
funkcjonowania intelektualnego.

— Chiopiec sam dopomina si¢ o zapisywanie mu nazw przedmiotow
(wskazuje zeszyt, czasem bierze rgke opiekuna). Zachowanie to jest na tyle cze-
ste 1 powigzane z silnymi emocjami, ze dowodzi wazno$ci komunikacji w zyciu
Krzysztofa. Tworzy on dzigki temu wlasny system porozumiewania si¢, dopo-
minajac si¢ o swoje prawa (zwlaszcza w kontakcie z osobami, ktore nie utatwia-
ja mu wyrazania potrzeb).

— Kirzysztof wykazuje wieksze zrozumienie komunikatéw stownych, jesli
sq one poparte zapisem (przekaz wspomagany).

— Chtopiec opanowal mechaniczne zasady obstugi aplikacji ,,Mowik” —
umie wybra¢ odpowiedni obrazek, zmieni¢ kategorie. Utrudnieniem w obstudze
sa mokre palce (parafunkcja — gryzienie kciuka), ktorych dotyk nie zawsze jest
przez aplikacje rozpoznany. Krzysztof nie rozumie jeszcze, ze narzedzie wyso-
kiej technologii stuzy¢ moze zaspokajaniu potrzeb komunikacyjnych.

3.3. Ocena kompleksu ustno-twarzowego

Wprawdzie wykonanie testu praksji oralnej okazuje si¢ niemozliwe, jednak
obserwacja pozwala wnioskowa¢ o malej sprawnosci w tym obszarze. Niska
sprawno$¢ artykulatoroéw uwidacznia si¢ podczas jedzenia. Zauwazalna jest
staba praca migénia okreznego warg. Usta nie sg wystarczajagco domykane, co
skutkuje wyplywaniem $liny. Zwraca uwage takze staba praca jezyka i zuchwy.
Chlopiec ma dysfunkcje potykania. Funkcje pokarmowe nie sa dostatecznie
rozwinigte: chtopiec odgryza, ale nie gryzie.

Krzysztof oddycha torem ustnym nie tylko przy jedzeniu (dysfunkcja
oddychania). Stale otwarte usta utrudniaja efektywne potykanie przez chtop-
ca $liny. Obserwuje si¢ nadwrazliwo$¢ w sferze ustno-twarzowej — chlopiec
nie lubi by¢ dotykany, czesto reaguje agresja, co uniemozliwia zbadanie od-
ruchow. Odruchem wymiotnym reaguje na zapach i/lub dotyk przez reka-
wiczki lateksowe. Opiekunowie chtopca potwierdzaja, ze taka reakcja jest
stala na ten typ tworzywa.

3.4. Podsumowanie postepowania diagnostycznego

Problemy komunikacyjne chlopca mieszcza si¢ w obszarze zaburzen mowy
zwigzanych z niewyksztalcong kompetencja jezykows. Pomimo ze chlopiec
wypracowat zastepcze (alternatywne) formy porozumiewania si¢, umiejetnosci,
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jakie powinien naby¢ na przedjezykowym etapie komunikacji, sa niedostateczne
(wspolne pole uwagi, zabawa naprzemienna, wybieranie — por. Smyczek 2010:
49). Zaburzenia komunikacji chtopca nie majg charakteru specyficznego, jak
w przypadku alalii prolongaty, kiedy zaburzeniom nabywania jezyka w jego
funkcji poznawczej i komunikacyjnej towarzysza duze zdolnosci interakcyjne,
glownie w zakresie znakow niewerbalnych subkodu prozodycznego, kinetycz-
nego i proksemicznego. Charakter zaburzen Krzysztofa dotyczy glownie inte-
rakcji, czyli nadawania znaczen zachowaniom ludzkim (Panasiuk 2013). Jako
ze charakter zaburzen u Krzysztofa dotyczy wszystkich typow kompetencji
i sprawnosci komunikacyjnych: spotecznych, sytuacyjnych i pragmatycznych,
co zgodnie z badaniami Jolanty Panasiuk cechuje dzieci z zaburzeniami roz-
woju ze spektrum autyzmu, warto przeprowadzi¢ badania diagnostyczne pod
tym katem, a w planowanych oddziatywaniach logopedycznych uwzglednié¢
specyfike tychze zaburzen.

Dotychczasowy sposob komunikacji nie pozwala na efektywne porozu-
miewanie si¢, umozliwiajace realizacj¢ osobistych potrzeb (na poziomie ak-
tualnego funkcjonowania). Potencjat chtopca w zakresie czytania globalnego
jest jednakze czynnikiem umozliwiajagcym prognozowanie sukcesu terapeu-
tycznego (pod warunkiem zastosowania przemys$lanych strategii komunika-
cyjnych przy wspoétudziale wszystkich specjalistow pracujacych z dzieckiem
oraz rodziny).

4. Planowanie postepowania terapeutycznego

4.1. Zalozenia wstepne terapii

Wiele dotychczasowych doswiadczen komunikacyjnych chtopca miato cha-
rakter komunikacji pozornej, wprawdzie wypetionej stowami, ale niebazujace;
na odczytywaniu prawdziwych intencji'*. Tymczasem to do$wiadczanie satys-
fakcji z kontaktu z drugim czlowiekiem jest podstawa odkrycia wartosci dialo-
gu. Wprawdzie Krzysztof wie, ze dzigki wejsciu w interakcje z dorostym ma
szanse¢ realizacji swoich potrzeb, ale sama komunikacja stanowi czg¢sto powdd
do frustracji (uporczywe dopominanie si¢ o swoje potrzeby, dos§wiadczanie bycia
niezrozumianym, thumienie przez osoby otaczajace chlopca inicjatywy w zakresie
prob porozumienia si¢), rzadko zadowolenia.

Biorgc pod uwage powyzsze, strategie komunikacyjne uwzglednia¢ powin-
ny humanistyczne wartos$ci, a partnerzy komunikacyjni winni kierowac si¢ po-
stawa niedyrektywng. Znaczenie tejze podkreslali migdzy innymi Smyczek

1 Formy komunikacji pozornej wymienia Alina Smyczek (2012).
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(2010), Kielin (2002), Grycman (2014) i Pisula'?. Postawa ta wiaze si¢ z rezy-
gnacjg z wydawania polecen, oceniania, narzucania swoich pomystow i odpyty-
wania. Terapeuta niedyrektywny wykazuje si¢ uwazno$cig na komunikaty
dziecka, chce pozna¢ jego $wiat bez narzucania wlasnej interpretacji. Wiarg
w taka strategie przejawia tez Aneta Chmiel, formutujac teze, ze komunikowa-
nie si¢ z najmtodszymi ,,moze zosta¢ zwienczone sukcesem jedynie wtedy, kie-
dy dorosli zdecyduja si¢ na wejscie do tego zapomnianego przez nich $§wiata na
warunkach, jakie dyktuje dziecko” (Chmiel 2013: 49).

Empatyczna postawa wobec Krzysztofa umozliwi otwarcie na jego osobiste
potrzeby. Poziom funkcjonowania komunikacyjnego i poznawczego chlopca
pozwala na tym etapie tylko na taka funkcje komunikacji. Jak zaznacza Jacek
Kielin: ,,Na poczatkowym etapie sitg napedows komunikowania si¢ jest mozli-
wos¢ wpltywu na swoja sytuacj¢, podejmowania decyzji zgodnie z wlasnymi
potrzebami i dokonywania wyboréw odpowiednio do preferencji” (Kielin, Kli-
mek-Markowicz 2013: 142). Przy komponowaniu tablic tematycznych koniecz-
ne jest umozliwienie wyrazania dzieki nim potrzeb. Dopiero w dalszych etapach
terapii przewiduje si¢ komentowanie, odpowiadanie na pytania badz spontanicz-
ne przekazywanie informacji (Kielin, Klimek-Markowicz 2013: 151).

Nauka komunikacji powinna odbywaé si¢ w naturalnym $rodowisku, nie
w sztucznie stworzonej sytuacji. Skutecznie zaplanowane strategie z uzyciem
napisow zebranych w ksiazke komunikacyjna umozliwia po jakims czasie ko-
rzystanie z wysokiej technologii (aplikacja ,,Mowik™).

Umozliwienie Krzysztofowi efektywnego porozumiewania si¢ zgodnie z ak-
tualnym poziomem funkcjonowania zapewni mu poczucie sprawstwa, samosta-
nowienia i wplynie dodatnio na rozw¢j emocjonalny. Umozliwi pelniejsze wy-
korzystanie potencjalu poznawczego chlopca. W planowaniu procedur terapii
logopedycznej konieczne jest uwzglednienie wspotwystepujacych z deficytami
jezykowymi trudno$ci w innych sferach. Zgodnie z zaleceniem Jolanty Pana-
siuk: ,,Kiedy zaburzenia mowy sa glebokie lub towarzyszg im uog6lnione trud-
nosci w zakresie rozwoju innych wyzszych funkcji psychicznych, nalezy oddzia-
tywaé stymulujaco na wszelkie sfery funkcjonowania dziecka, poddajac je tera-
pii ogdlnorozwojowej” (Panasiuk 2013: 104).

4.2. Program terapii logopedycznej

Podstawowym celem terapii jest komunikowanie si¢ chtopca na poziomie
adekwatnym do rozwoju poznawczego: wyrazanie w sposob intencjonalny po-
trzeb, uczu¢ i spostrzezen. Celem dlugoterminowym jest nauczenie Krzysztofa
komunikowania si¢ z otoczeniem poprzez aplikacje ,,Mowik”.

12 Ewa Pisula w ksigzce Autyzm i przywigzanie przytacza szereg badan nad szkodliwym dla
rozwoju dzieci podejsciem dyrektywnym, zaznaczajac, ze laczy si¢ ono z agresja, wynikajaca,
mig¢dzy innymi, z proby zmiany dziecka (2003: 19-27).
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Cele krotkoterminowe
Krzysztof:

Przykladowe sposoby realizacji celow

W kontakcie z rodzicami
wyraza w formie wskaza-
nia napisu potrzeby oraz
uczucia i spostrzezenia.

Przygotowanie pomocy (napiséw), uwrazliwienie rodzicow na
sygnaly przekazywane przez syna, zaproszenie rodzicOw na
warsztaty z zabawy niedyrektywnej, nauczenie Krzysztofa uzy-
wania napisu ,,Zapisz mi to”, komentowanie w formie werbalnej
i pisemnej wydarzen, w ktorych uczestniczy chiopiec, nazywanie
uczu¢ Krzysztofa w formie ustnej i pisanej (,Jeste§ smutny”,
Jestes zadowolony”ls).

W kontakcie z dorostymi
pracownikami o$rodka
wyraza w formie wskaza-
nia napisu potrzeby oraz
uczucia i spostrzezenia.

Opracowanie strategii komunikacyjnych odnoszacych si¢ do
przewidywalnych wydarzen i czg¢éci dnia; nazywanie w formie
ustnej i pisemnej tego, czym Krzysztof si¢ zainteresowat; umoz-
liwienie mu korzystania z narzedzia (zeszyt komunikacji) na
wszystkich zajeciach; opracowywanie tablic tematycznych na

kazde zajecia, akceptacja uczu¢ chtopca — pozwolenie mu na
wyrazanie wszystkich emocji przy jednoczesnym nazywaniu ich;
uwazno$¢ na komunikacyjne zachowania Krzysztofa; umozliwie-
nie dokonywania wyborow.

Przyktadowa strategia komunikacyjna dla Krzysztofa:

Aktywno$¢: czytanie wierszy powiazane ze wskazywaniem wyrazow, stu-
chanie muzyki lub inne aktywnosci budzace u chtopca zywe zainteresowanie.

Powod wyboru celu: chtopiec dopomina si¢ o kontynuowanie roznych ak-
tywnosci poprzez zachowania nieakceptowane spolecznie — szczypanie, lezenie
na podtodze i uderzanie w nig nogami, podskakiwanie, piszczenie itp.

Cel: Krzysztof komunikuje che¢ kontynuowania aktywnosci poprzez wska-
zanie napisu ,,Chce jeszcze”.

Przebieg: Partner komunikacyjny $wiadomie przerywa wykonywanie ak-
tywnosci, co wywotuje u Krzysztofa bunt. Partner mowi: ,,Widze, ze chcesz
jeszcze”, dodatkowo wskazujac napis ,,Chee jeszcze” (komunikacja wspomaga-
na). Nastgpnie aktywnos$¢ jest kontynuowana. Brak reakcji chtopca na zakon-
czenie aktywnos$ci wywoluje reakcje opiekuna — wskazanie i odczytanie napisu:
,,Koniec”.

Zalozenia: nauka strategii wymaga, by kazdorazowo speinia¢ prosbe
Krzysztofa do czasu opanowania przez niego umieje¢tnosci korzystania z napi-
sow ,,Chce jeszcze” i1 ,,Koniec”. Dostrzezenie przez niego, ze wskazanie napisu
powoduje oczekiwang reakcje opiekuna (kontynuowanie aktywnosci) skutkowaé
bedzie wycofaniem zachowan niepozadanych spotecznie, a dodatkowo — stanowic
pozytywne doswiadczenie komunikacyjne, niezwykle wazne przy nauce AAC.

1 Osoby z niepelnosprawnoscig intelektualng prezentujg znaczne ograniczenia w przezywa-
niu uczu¢ wyzszych — spotecznych, moralnych, patriotycznych, estetycznych (por. Bleszynski,
Kaczorowska-Bray 2012: 46). Realne wydaje si¢ natomiast rozpoznawanie przez Krzysztofa
u siebie zadowolenia, ztosci 1 smutku.
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Zadania logopedy, mimo ze skierowane na rozwijanie kompetencji komuni-
kacyjnej, dotyczy¢ musza takze innych sfer, niezwigzanych bezposrednio z nau-
ka alternatywnych form porozumiewania si¢. Wskazane sg w pracy z chtopcem
takze takie oddziatywania, ktore przyczynia si¢ do zmniejszenia intensywnosci $li-
nienia si¢, wptyna dodatnio na jako$¢ umiejetnosci zwigzanych z jedzeniem (nauka
gryzienia) oraz przyczynia si¢ do ogolnorozwojowego wspierania chtopca (maksy-
malizowanie szans rozwoju na miar¢ osobistych mozliwosci).

Zasada w catosciowym wspieraniu Krzysztofa powinno by¢ skupienie si¢ na
jego mocnych stronach. Strategia taka pozwoli doswiadcza¢ chlopcu poczucia
sprawstwa, zadowolenia z siebie i wptynie dodatnio na jego poczucie wartosci.
Dzieci z niepetosprawnoscig intelektualng, jak powszechnie wiadomo, maja
mniej pozytywnych doswiadczen w tym zakresie w poréwnaniu do dzieci
w normie intelektualnej. W ramach wzbudzenia u Krzysztofa motywacji do
wspoOlpracy lepiej zacza¢ zatem od stymulowania jego percepcji wzrokowej niz
— gorzej funkcjonujacej — stuchowe;.

Na poprawe jako$ci zycia chlopca (co uwazam za wyznacznik warto-
$ciowania celéw) wplyna¢ powinny ponadto ¢wiczenia z zakresu: koordynacji
wzrokowo-ruchowej (potrzebnej na przyktad do sprawnego kierowania pokarmu
do ust podczas jedzenia), sprawnosci manualnej (zakladanie butow na rzepy,
mycie si¢), planowania motorycznego (wktadanie kurtki) czy radzenia sobie
Z przezywanymi emocjami.

4.3. Rokowania

Trudno przewidzie¢, czy poziom funkcjonowania poznawczego pozwoli
chtopcu przej$¢ na wyzszy poziom komunikacji (skupiony juz nie tylko wokot
realizacji swoich potrzeb). Wiedza na temat niepetnosprawnosci intelektualne;
nie pozwala natomiast spodziewa¢ sie wyzszych form myslenia pojeciowego
i abstrakcyjnego (Bogdanowicz 1991) i — co si¢ z tym wigze — adekwatnego po-
ziomu komunikacji. Biorac jednakze pod uwage mozliwo$¢ deprywacji poznaw-
czej, bedacej wtorng przyczyng braku komunikacji w formie cho¢by pozawer-
balnej od najwczesniejszych okresow zycia chtopca, zaktada¢ mozna, ze mozli-
wosci Krzysztofa sg wyzsze niz wskazuje na to aktualna diagnoza. Niemniej
jednak wiek chtopca jest czynnikiem, ktory nie pozwala na zbyt optymistyczne
rokowania wzgledem odbudowy utraconego potencjatu poznawczego. Co wigcej
— podejrzenie calosciowych zaburzen rozwoju kaze uwzgledni¢ specyfike tychze
w zakresie zaburzen kompetencji, co dodatkowo negatywnie wplywa na plano-
wanie w nauce komunikacji (np. umiejetnos$¢ dostrzegania potrzeb rozmowcy).

Realnym celem jest natomiast oczekiwanie na pdzniejszym etapie terapii, by
Krzysztof uzywat do komunikacji swoich potrzeb wyzszej technologii w postaci
aplikacji ,,Mowik” zainstalowanej na tablecie.
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Podsumowanie

Agnieszka Lasota podkresla fakt, ze ,,cztowiek pozbawiony mozliwosci
komunikowania si¢ staje si¢ niezdolny do prawidtowego rozwoju” (Lasota 2010:
11). Inaczej méwige: zaburzenia komunikacji nie opdzniajg rozwoju w innych
sferach, one ten rozwoj wrecz uniemozliwiajg. Nauka alternatywnych sposobow
porozumiewania si¢ dla osob, ktorym niedostepna jest mowa werbalna, powinna
by¢ zatem podstawowym (niedyskusyjnym) celem w planowaniu ich terapii
logopedycznej.
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Individual case study of a boy with complex communication disorder
Summary

The article is a case study of a boy with complex communication disorder on the background
of mental disability. The purpose of the work is to emphasise the importance of pre-language
communication, as well as the value of alternative communication in the context of work not only
on the communicative competencies of a child but also on the child’s comprehensive development.
AAC implementation, as a support to children with comprehensive communication disorders, is
perceived by the author of the article as a speech therapy standard and in such context the objec-
tives for the therapy of the boy presented in the article have been proposed. In the article a tool for
assessing interaction has been proposed, namely the Scale of Interpersonal Contact Assessment
(developed in cooperation with Psychologist Magdalena Piwnicka).

Key words: comprehensive communication disorder, AAC, alternative communication, indi-
vidual case study, diagnostic tools
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