JAK STYMULOWAC
ROZWO] MOWY DZIECKA?



PIRAMIDA POTRZEB

wedtug Abrahama Maslowa

SAMORE-
ALIZAC)I
od ok. 6/7 r. z. zaczyna
stawiaé cele, dazy do ich
realizacji
SZACUNKU IUZNANIA
zaufanie do siebie, poczucie wlasnej

wartosci, kompetencja, powazanie

PRZYNALEZNOSCI
wiezi, afiliacja, mitos¢, bycie kochanym

BEZPIECZENSTWA
oparcie i opieka nad dzieckiem, zapewnienie
wygody, spokoju, ztagodzenie lekéw

FIZJOLIOGICZNE

jedzenie, sen, zdrowie fizyczne, eliminacja napiecia,
woda, tlen, potrzeby seksualne




Warunek rozwoju wiezi emocjonalnej
miedzy matka i dzieckiem

* bezposredni kontakt dotykowy i wzrokowy
Noworodek
» zdolnos¢ do fiksowania wzroku na twarzy
ludzkiej 1 odbioru ptynacych od niej sygnatow
» niezwykle czuly zmyst dotyku

Dotykowy kontakt z matka ma charakter reakcji
wrodzonej, warunkuje poczucie bezpieczenistwa
1 umozliwia pojawienie sie silnego zwigzku
emocjonalnego.



Karmienie naturalne -
ssanie piersi matki

Pierwszy szczyt odruchu
ssania wystepuje w 20-
30 minut po wejsciu
W nowy Swiat.

Jest to najbardziej
naturalna, prosta
i niepowtarzalna droga
wzmacniajaca




ROZWO] ~
FUNKC(C]JI
POZNAWCZYCH

DZIECKA

STRATEGIE
RUCHOWE
I ODRUCHY

ROZWO]
CZUCIA



MOWA

Cecha decydujaca o naczelnej pozycji
czlowieka
Mowa wewnetrzna (bierna) - podstawa

my$Slenia abstrakcyjnego, rezultat
procesOw myslowych

Mowa zewnetrzna (czynna) - stowa
wypowiadane lub pisane

Z mowa nastepuje rozw¢j inteligencji
1 zycia spotecznego oraz normalizacja
emocjonalna



MOWA

= Mowa jest dzwiekowym
porozumiewaniem sie ludzi

ROZUMIENIE

= Skladniki mowy:

MOWIENIE

analiza
cerebracja (myslenie)

4

produkowanie substancji WYPOWIEDZ
foniczne;

osrodek ruchowy styszenie



Model komunikacji werbalnej
wg R. Ingardena

kod
komunikat
kontakt
kontekst




CZYNNIKI
NEUROFIZJOLOGICZNE

ROZWO]
MOWY
DZIECKA

CZYNNIKI
PSYCHOLOGICZNE

CZYNNIKI
SRODOWISKOWE




Zwiazek ukladéw sensorycznych z odruchami
pierwotnymi i posturalnymi
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Prawidlowy rozwo6j mowy zalezy od:

» Prawidlowego dojrzewania osSrodkowego ukladu nerwowego

= Niezaburzonej koordynacji nerwowo - mieSniowej narzadow
artykulacyjnych

= Witasciwych mechanizméw oddychania

= Prawidlowo wyksztalconych narzadow artykulacyjnych oraz
sprawnego dziatania analizatorow:

- stuchowego,
- wzrokowego,

- kinestetycznego (czuciowego)

= odpowiednich warunkéw srodowiskowych (mowa otoczenia,
wzorce, osoby biorace udzial w wychowaniu dziecka)




Przyklady zaburzen OUN

Zoéttaczka patologiczna u noworodka

Alalia, niedoksztalcenie mowy o typie afazji,
afazja dziecieca, afazja, dysfazja, pragnozja,
autyzm, catoSciowe zaburzenia rozwojowe

Wady rozwojowe, zespoly genetyczne (ZD)

Padaczka skroniowa ZLK (Zesp6t Landau
Kllefrena), padaczka czotowa CSWS (z cigglymi
napadami - zaburzenia poznawcze)

to przemijajagce samorzutne :I
wyladowania w obrebie neuronéw kory moézgowej,
ktore prowadza do wystepowania objaw6w klinicznych.



Przyklady niezaburzonej koordynacji
nerwowo - miesniowej narzadow

artykulacyjnych

= Mo6zgowe porazenie dzieciece (mpdz)
= Niedowlady

= Udary

= FAS

- konsekwencja zaburzen
jest dyzartria




Obnizone
napiecie
miesniowe

adam.com

Choroby nerwowo-miesniowe



Mozgowe porazenie dzieciece - zaburzenia

wynikajace z uszkodzenia innych okolic
OUN

= Niepelnosprawnos¢ intelektualna - 50-75%

» /Zaburzenia widzenia - 50%
» Padaczka -35%

» /aburzenia stuchu - 10-25%
= Zaburzenia mowy - 50-75%



MOWA JAKO RUCH




MOWA JAKO RUCH




ROZWOJ] MOWY W OKRESIE
PRENATALNYM

= 2 -3 Hbd - rozw¢j ukladu nerwowego

= 6 Hbd - uklad nerwowy zaczyna regulowac
prace ukladu miesniowego

= 7 Hbd - stopniowy rozw¢j zmysiow

= 10 Hbd - sensoryczne dojrzewanie okolicy
zuchwowo - szczekowej

= 11 Hbd - budowanie osi symetrii, uwrazliwienie
srodkowej czesci ciata

= 12 Hbd - otwieranie i zamykanie ust, reakcja na
dotyk; poczatek aktywnosci miesni oddechowych
i fonacyjnych biorgcych udziat w p6zniejszym
ssaniu



ROZWOJ] MOWY W OKRESIE
PRENATALNYM

14 /15 Hbd - rozwj strun glosowych, intensywne
polykanie i wypieranie wod ptodowych

17 Hbd - miesient okrezny ust wykonuje ruchy zbiezne
z motoryka ssania, dziecko ssie wlasny kciuk

20 Hbd - ksztattuje sie ostateczna posta¢ odruchu
wargowego (reakcja na bodziec wyraznie zwezona do
okolic ust)

29 Hbd - odruchowa reakcja ssania jest uksztattowana,
rownolegle nastepuje koordynacja ssania i poltykania

32 Hbd - pelna koordynacja ssania, potykania

i iotowoéci do oddichania



ROZWO] PERCEPCJI SEUCHOWE]

= 3 Hbd - zaczyna ksztaltowac sie organ stuchu:
powstaja pecherzyki stuchowe - prototypy
narzadu stuchu

= 7 Hbd - ksztaltowanie si¢ matzowiny uszne

= 37 Hbd - koniczy si¢ formowanie ucha
wewnetrznego (przedwczesny pordd - zagraza
gtuchota typu obwodowego)

= W okresie ptfodowym rozwija sie korowa
reprezentacja analizatora stuchowego



ROZWO] PERCEPCJI SEUCHOWE]

= 4 - 5 miesigc zycia plodowy - zaczyna reagowac
na bodzce akustyczne (melodig, akcent, rytm,
natezenie)

= po 28 Hbd - porusza powiekami w odpowiedzi
na dzwiek wibratora

= w III trymestrze cigzy dziecko nie tylko odbiera
bodzce dzwiekowe, ale jest zdolne je zapamietac

= w okresie prenatalnym dobrze styszy glos matki
1 reaguje nan

" od 7. m. z. p. dziecko uczy sie rytmu serca matki



ROZWOJ PERCEPCJI SLUCHOWE]

" po urodzeniu zmyst stuchu jest gotowy do
pracy

= w ciggu 1,5 m. z. dziecko uczy sie reagowac
mimicznie na glos matki

= stuchowa preferencja po porodzie wskazuje na
cigglosc 1 trwatos¢ doswiadczen stuchowych

z okresu prenatalnego i postnatalnego

= w wieku noworodkowym ostonka mielinowa
pokryte sa nerwy rdzeniowe i czaszkowe oraz
peczki kojarzeniowe pnia mézgu i rdzenia
kregowego - stymulowane przez narzad
przedsionkowy ucha wewnetrznego.



ROZWO] PERCEPCJI SEUCHOWE]

- nastepnie dojrzewaja drogi asocjacyjne stuchowo -
wzrokowe, pozwalajgce na kojarzenie od ok. 4. m.
z. (ntlemowne dzwieki)

» rozwijaja sie polaczenia filogenetycznych struktur
stuchowo - wzrokowo - ruchowych

* ok. 12 m. z. dochodzi do potaczen stuchowo -
wzrokowo - ruchowo - mownych (bodziec
stuchowy wyzwala spontaniczna wypowiedz
stowngq)



ROZWO] PERCEPCJI SEUCHOWE]

= [I kwartal 1. r. z. - rozwija sie koncentracja
stuchowa ( do ok.. 7. - 8. m. z. stowo jest dla
niemowlecia dzwiekiem jako takim, a nie
dzwigkiem werbalnym)

= w ciggu 1,5 roku dziecko uczy sie rozr6zniac
przestrzen stuchowa i dokona¢ rekalibracji

= ok. 7. - 8. m. z. dziecko zaczyna coraz wyrazniej
reagowac na mowe



WCZESNIAK

ELBW ULBW ELGAN « &
</=1000 g - 1500 g
Hbd

24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 3637 38 39 40

Ptuca zdolne / \

do oddychania Dojrzewanie Dojrzewanie
zmystow nerek




U noworodka i niemowlecia wrodzone, fizjologiczne odruchy
bezwarunkowe s3 podstawa rozwoju elementarnych wzorcow
ruchowych warunkujacych rozwoj artylkulacyi

Sa to odruchy: Wskaznikiem postepu
= ssania rOZWOoju mowy jest

= polykania pojawienie sie:

= wysuwania jezyka = krzyku

= kasania = reakcji

= otwierania ust niewerbalnych

= odruch wargowy = 2-3m.z.- gluZenia

= zwracania
zuchwowy



ROZWOJ] FUNKCJI RUCHOWYCH
A ROZWOJ MOWY gkiarenebers

Utrzymuje glowe lezac na Mniej krzyczy, gdy sie mowi - kiwa

brzuchu, dtonie otwarte glowa, uSmiecha sie i odpowiada
piszczaco - bulgocacymi dzwiekami
(gruchanie ok. 15 - 20 s)

Bawi sie grzechotka wlozona Reakcje na dZzwigki, odwraca glowe w
mu do reki; utrzymuje samo strone zrodla dzwieku

glowe; zanik odruchu

tonicznego

Siedzi z podparciem Gruchanie przypominajace samogloski
i spotgtoski

Siedzi pochylone ku Gaworzenie - wypowiedzi

przodowi, podpiera sie jednosylabowe przypominajace: ma, da,
rekami; chwyt bez di

przeciwstawienia kciuka,

wypuszcza trzymany

przedmiot




Stoi z trzymaniem; chwyta
z przeciwstawieniem kciuka

Raczkuje; boczne kroki,
przytrzymuje sie; podciaga sie
do pozydji stojace;j

Chodzi trzymajac sie za reke;
siedzi samo na podiodze

Chwytanie, trzymanie i wy-
puszczanie z rak sg w pelni
opanowane; schodzi ze
schodéw na czworakach
tytem;

Biega; sprawnie przechodzi
od siedzenia do stania; chodzi
po schodach krokiem
dostawnym

Czestsze powtarzanie dZwiekow;
wyodrebniaja sie wzorce intonacyjne
(emfazje, emocje)

Wokalizacje przemieszane z zabawa
dZzwiekami (bulgotanie, prychanie), préby
nasladowania dzwiekoéw; zaczyna
roznicowac slyszane stowa, dostosowujac
do niego swoje reakcje

Pojawia sie stowo: mama lub tata; ujawnia
sie rozumienie slow i prostych poleceri
(np. pokaz, gdzie masz oko?)

Ma okreslony repertuar stow (od 3 do 50
w tym: daj mi, chodz tu); duzo gaworzy -
sq to ciagi wielosylabowe; wypowiada sie
ze zrOoznicowana intonacjg; rozwija sie
rozumienie

Stownik zapiera wiecej niz 50 stow;
pojawiaja sie kombinacje dwuwyrazowe;
wzrasta liczba zachowan zwigzanych

z komunikowaniem sie




Podskakuje na obu nogach;
stoi na jednej nodze ok. 2 s.;
dobra koordynacja ruchow

rak i palcow; buduje wieze

z 6 klockow

Przechodzi na palcach ok. 3

m; plynnie biega, pokonuje
ostre zakrety, chodzi po
schodach naprzemienne,
skacze na odleglos¢ 30 cm;
jezdzi na tréjkolowym
rowerku

Skacze przez sznurek, skacze
jednonéz; tapie oburacz,
chodzi po linii proste;

Wzrost stownictwa czynnego;
wypowiedzi nastawione na
komunikowanie si¢ z innymi; zawieraja
cO najmniej 2 wyrazy; mowa niezbyt
zrozumiala; dziecko wydaje sie
rozumie¢ wszystko, co do niego sie
mowi.

Stownik zawiera ok. 1000 stéw; ok. 80 %
wypowiedzi jest zrozumialych

Jezyk wypowiedzi jest dobrze
uksztaltowany




Ksztattowanie mowy dziecka (E. M. Minczakiewicz ,Mowa”)

X . Tabela 3
Ksztattowanic mowy dziccka

Okresy rozwoju | Okresy ksztaltowania dzwigki slownictwo forma wypowicdzi
dziecka mowy

Okres prenatalny | Etap przygotowawczy rozwéj mozgu oraz narzadoéw mowy (nadawania i odbioru)
0 - 9 micsiaca zycia
plodowego

Okres melodin
(sygnalu apelu)
0 - 1 roku zycia
— gluzenie
— gaworzenie
- echolalia

Okres

niemowlgey — kryk
ae | - placz
mbpdt

Wypowiedzenia:
Okres wyrazu ounaey — jednoczlonowe
Okres (svgnalu jednoklasowego)p b m t d n 1 k § € % - wyraz-zdanie
poniemowlgey 1 — 2 7ok zycia - pseudozdanie

Okres zdania 800 - 1500 wyrazoéw - wypowiedzenia dwuczlonowe
(sygnalu dwuklasowego) f p' ~ rzeczowniki - zdanie z podmiotem 1 orzeczeniem
2 - 3 rok zycia : — czasowniki — zdania: oznajmujgce,

i - przymiotniki rozkazujace,

— liczebniki pytajace,

— przyimki wykrzyknikowe

- spojniki

— zaimki

- przyslowki

Okres swoistej mowy 3500 a nawet 7000 wyrazow Pelna umiej¢tnosé budowania wy-
dziecigce) . ; (w zaleznosci od $rodowiska powiedz i poslugiwania si¢ formami,
(swoistych form jgzv- YoM OPaTONIIR wychowawczego) ktore obowigzu)g

kowych)

3 — 7 rok zycia

Okres
przeds/kolny




ETAPY ROZWOJOWE MOWY

LP. |OKRES ROZWOJU| WIEK CO SIE ROZWIJA?
MOWY CO NALEZY OBSERWOWAC?

1. |Okres zycia plodowego |Ksztattuja sie odruchy z gtéwnych punktow twarzy, istotnych dla
rozwoju mowy. Obecno$¢ ich jest oceniana w momencie urodzenia
dziecka (odruchy: szukanie, ssania, kasania, wymiotny).

2. |Okres melodii |0-12 |Za pomoca krzyku i ptaczu komunikuje sie z otoczeniem - okres

m. z. |odruchowej komunikacji (ok. 6 pierwszych tygodni).

Krzyk - ¢éwiczenie narzadu oddechowego.

Gluzenie (2 -3 m. z.) jest ¢wiczeniem narzadow artykulacyjnych

oraz fonacyjnych.

Gaworzenie (6 - 7 m. z.) stuzy ¢wiczeniu stuchu fizjologicznego

dziecka, usprawnianiu percepcji wzrokowej oraz doskonaleniu

miesni artykulacyjnych.

Rozw6j mowy jest zindywidualizowany. Bacznie nalezy

obserwowac poziom rozumienia mowy oraz reakcje dziecka na

bodzce dzwiekowe.

Mowa rodzicéw powinna by¢ szczegdlnie staranna i poprawna.

Celowe jest Swiadome wzbogacanie stownictwa dziecka w nowe

wyrazy i formy gramatyczne. W tym okresie moze wystapic tzw.

jakanie fizjologiczne (rozwojowe). Profilaktycznie nalezy zapewnic
dziecku stabilizacje emocjonalng i maksymalny spokoj oraz
mozliwie uregulowanego trybu zycia.

5. |Okres swoistej |3-7  |Wyzwala sie mowa dialogowa. Obserwuje sie wiele neologizmow.

mowy Z. Dziecko powinno opanowa¢ prawidlowa mowe wszystkich glosek
dzieciecej przed podjeciem nauki szkolne;j.

N

2. |Okres wyrazu

o=
N- |

OV

3. |Okres zdania

=N

N- |
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Materialy szkoleniowe

Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka Rozwojowa — 1 rok zycia

Wiek raczkowania

Koniec Pewne raczkowanie
12. miesigca

5 ('\ %)

Materialy szkoleniowe
Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka Rozwojowa — 1 rok zycia

Wiek siadania

Koniec Raczkuje na rgkach i kolanach z koordynacja skrzyzng
11. miesigca

Koniec
10. miesigca

Kotysze si¢ na dloniach i kolanach
Raczkuje w sposob nieskoordynowany

Z polozenia na brzuchu przez zgiecie bioder i obrét
tulowia podnosi si¢ do siedzenia

] = &)

Koniec Pelza jak foka

9. miesigca

Koniec Faza przejsciowa, zob. 7. lub 9. miesiac

8. miesigca

Koniec @ Utrzymuje reke nad podiozem przynajmniej przez

7. miesigca 3 sekundy

Gotowo$¢ ramion ,.do skoku” (do reakcji
podporowej)

=3

Koniec
6. miesigca

Podparcie na wyprostowanych ramionach na wpol
lub calkiem otwartych dloniach

=)

Przy uniesieniu boku podioza r¢ka i noga po stronie
lezacej wyzej odwiedzione (reakcja rownowagi)

=

Koniec
5. miesigeca

Przerywa podparcie na przedramionach przez oderwanie
ramion (od podloza) przy powtarzajacych sie ruchach
wyprostnych uniesionych nég (,,ptywanie™)

Koniec Pewne podparcie na przedramionach
4. miesigca

Koniec Unosi glowe pod katek 45°-90°

3. miesigca 8 . : o
Utrzymuje glowe w gorze przez co najmniej

1 minute

= =23

Podparcie na obu przedramionach

Biodra przewaznie miarowo wyprostowane

Koniec
2. miesigca

Unosi glowe pod katem przynajmniej 45°

Utrzymuje glowe w goérze przynajmniej przez
10 sekund

& =& &

Koniec Utrzymuje glowe w gorze przynajmniej przez 3 sekundy
1. miesigca

Noworodek Obraca glowe z polozenia srodkowego w bok
g

Konczyny w catkowitym utozeniu zgigciowym

g Odruchowe ruchy pelzajace

Koniec Pewna rownowaga w siadzie prostym
11.i12.
miesigca
Koniec 10. @ Z polozenia na plecach samo siada przytrzymujac si¢
miesigca mebli
H Siad prosty: siedzi swobodnie z prostymi plecami i
luzno wyprostowanymi nogami
Koniec 9. Siedzi swobodnie przynajmniej przez 1 minute
miesigca
Koniec 8. Q Z polozenia na plecach samo podciaga si¢ do gory na
miesigca podanych mu palcach
B Siedzi samodzielnie przynajmniej przez 5 sekund z
podparciem z przodu
Koniec 7. E] Obraca sig aktywnie z plecéw na brzuch
miesigca “ = o T ;
B W pozycji na plecach bawi si¢ swoimi nézkami
(koordynacja reka-stopa)
Koniec 6. @ Ugina lekko oba ramiona w probie trakcyjnej P
miesigca 23
Dobra kontrola glowy w pozycji siedzacej przy < JA
przechylaniu tulowia we wszystkich kierunkach
Koniec 5. @ Przy prébie trakcyjnej unosi glowe w przedluzeniu
miesigca kregostupa
@ W pozycji siedzacej trzyma glowe prosto takze przy
przechylaniu tulowia na bok
Koniec Podczas proby trakcyjnej (powolne podciaganie do 45°)
4. miesigca unoszenie glowy i lekko zgietych nog @
Koniec 3. @ W pozycji siedzacej trzyma glowg prosto
miesigca przynajmniej 1/2 minuty E)
E] Przy podnoszeniu i kolysaniu poziomym glowa nie
opada do tytu
Koniec W pozycji siedzgcej trzyma glowg prosto przynajmniej
2. miesigca przez 5 sekund
e
Koniec W ulozeniu na plecach utrzymuje glowe w pozycji O\
1. miesigca $rodkowej przynajmniej przez 10 sekund “
Noworodek Glowa ulozona na boku, bez preferowania zadnej ze

= @

stron

Naprzemienne ruchy konczyn dolnych bez
preferowania jednej ze stron

Kilkakrotnie unosi glowe w pozycji siedzacej z
przodu i utrzymuje ja przez | sekunde

=3




Materialy szkoleniowe

Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka Rozwojowa — 1 rok zycia

Wiek chodzenia

Koniec
12. miesigca

Chodzi wzdluz mebli

=]

Stawia kroki do przodu, trzymane za jedna reke

=

Koniec
11. miesigca

Podciaga si¢ samodzielnie na meblach do pozycji
stojacej

=]

Naprzemienne ruchy kroczace w miejscu i w bok

Stawia kroki do przodu trzymane za obie rece

= =

Koniec
10. miesigca

Samodzielnie stoi przytrzymujac sig

Koniec Trzymane za rece stoi przejmujac w pelni cigzar ciala @
9. miesigca przynajmniej przez pot minuty ’3
Koniec Faza przejéciowa, zob. 7. i 9. miesiac
8. miesigca
Koniec Trzymane za tuloéw sprezynuje (= tanczy) na twardym
7. miesigca podiozu
Koniec Prostuje nogi w kolanach i lekko w biodrach, przy
6. miesigca czym przejmuje cigzar przynajmniej na 2 sekundy
Niekiedy stawia stopy na calej podeszwie
Koniec Opiera si¢ na czubkach palcow
5. miesigca
Koniec Przy dotykaniu podloza naprzemienne zginanie i
4. miesigca prostowanie konczyn w kolanach i stawach skokowych
Koniec Dotyka podtoza zgietymi nogami

3. miesigca

Koniec Faza przej$ciowa: stopniowy zanik reakcji podparcia i
2. miesigca chodu automatycznego
Koniec Jak u noworodka

1. miesigca

Noworodek

@ Prymitywna reakcja podparcia nég: wyprost w
biodrach i kolanach przy préobie postawienia dziecka

Przy  przenoszeniu cigzaru ciala - chod
automatyczny

ST YDA afip PO el =

Materialy szkoleniowe
Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka Rozwojowa — 1. rok zycia

4

Wiek chwytania

przeciwstawnym kciukiem
@ Uderza kilkakrotnie dwiema kostkami o siebie

Koniec Chwyt szczypcowy: chwyta maly przedmiot opuszka
11412, zgietego palca wskazujacego przeciwstawnego kciuka 3
miesigca
Y
Koniec @ Chwyt  pesetowy: chwyta maly przedmiot
10. miesigca wyprostowanym palcem wskazujacym i @
©

Koniec
9. miesigca

Celowo upuszcza przedmiot

3. miesigea

przed nim czerwonego przedmiotu

Koniec @ Chwyta obiema rgkami po jednej kostce i trzyma je
7.i8. $wiadomie przez krétki czas
MiESIeca @ Bierze krazek palcami i wyprostowanym kciukiem,
nie dotykajac wnetrza dloni 3
Koniec EI Chwyta celowym ruchem podana zabawke
6. miesigca ’
Chwyt dloniowy: calg powierzchnia dioni i
wyprostowanym kciukiem
[c] Przekiada zabawke z jednej reki do drugiej
Koniec Prowadzi reke do zabawki i dotyka jej
5. miesigca
Koniec @ Dlonie przewaznie na wpol otwarte
4. miesigca
Bawi si¢ swoimi raczkami 4
Wkiada zabawke do ust (koordynacja reka-usta)
Koniec Wiedzie na wpot otwarta reke w kierunku trzymanego

Koniec
1.8:2,
miesigca

Faza przejsciowa: dionie coraz czgsciej lekko otwarte

Noworodek

@ Dlonie przewaznie zamknigte

@ Wyrazny odruch chwytny reki




Materialy szkoleniowe
Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka Rozwojowa — 1 rok zycia

Wiek percepcji y Materialy szkoleniowe

Koniec Przyciaga za sznurek upragniong zabawke Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka Rozwojowa — 1. rok zycia
12. miesigca 6

@ Wrzuca krazki do malego pudelka
Wiek méwienia
Koniec @ Celowo wyrzuca zabawke Koniec Pierwsza sensowna sylaba

10i 11, 11.1 12. miesigca
miesigca

Palcem wskazujacym dotyka detali przedmiotu - = . =
@ L Y B Koniec Dialog: dZzwigkowo prawidlowe na$ladowanie znanych sylab

10. miesigea

Koniec Zauwaza kostke w pojemniku i sigga po nia

9. miesigca Koniec 9. miesigca Wyrazne podwajanie sylab

Koniec 8. miesigca Szeptanie

- - Koniec 6. i 7. miesigca Gaworzenie: szeregowanie rozmaitych wyraznych sylab ze zmiana sity dzwigku
Koniec Stara si¢ przyciagna¢ blizej przedmiot, ktéry moze i wysokosci tonu

7.i8. dosiegnac¢ tylko przez zmiang potozenia | i
miesigca

Koniec 5. miesigca Rytmiczne ciagi sylabowe

Koniec 4. miesigca Gloski szczelinowe (podobne do w)

Koniec Spoglada za przedmiotem, ktory upad!

6. miesigca Wargowe gloski eksplozywne (m, b)

Okrzyki radosci

Koniec Szuka szeleszczacego papieru przez odwracajac glowe

5. miesi :
iesigca Potaczeniarrr

Koniec 3. miesigca @ Pierwsze tancuchy sylabowe

Koniec 2. miesigca Gloski gardlowe: e—che,ek—che,e-rrhe

Koniec 1. miesigca Samogloski miedzy a i e, czgsto potaczone z h(e,a,ehe he)

Koniec Oglada zabawke w swojej raczce
4. miesigca Noworodek @ Krzyk jako wyraz niezadowolenia

@ Energiczne ssanie

Koniec Sledzi wzrokiem czerwona grzechotke od jednego do
2:1:3; drugiego kata oka
miesigca

Reaguje na dzwigk dzwonka przez zatrzymanie
spojrzenia lub ruchéw

Wiek rozumienia mowy

Koniec 12. miesigca Wykonuje proste polecenia

Koniec Sledzi wzrokiem czerwona grzechotke w obie strony do
1. miesigca 45°

Koniec 11. miesigca Reaguje na polecenia przerywajac swoja czynnoscé

Koniec 10. miesiaca Zapytane szuka znanej osoby lub znanego przedmiotu odwracajac
glowe
=

Noworodek Reaguje niechecig na ostre dzialanie $wiatla i mocne
odglosy

=
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Wiek rozwoju spolecznego

Koniec
11.i 12, miesigca

| Podaje osobie bliskiej przedmiot, zachgcone gestami lub stowami

Koniec
9.1 10. miesigca

Wyraznie rozpoznaje obce osoby

Koniec 8. miesigca

Reaguje radosnie na zabawe w chowanego za meblami

Koniec 7. miesigca

Uwaznie obserwuje czynnosci os6b mu bliskich

Koniec 6. miesigca

Inacze] zachowuje si¢ w stosunku do 0séb znajomych i nieznajomych

Koniec 4. i 5. miesigca

Smieje si¢ glosno, gdy sie je zaczepia

Koniec 3. miesigca

,UsSmiech spoteczny™

Koniec 2. miesigca

| Zatrzymuje wzrok na poruszajacej si¢ twarzy i $ledzi ja

Koniec 1. miesigca

Na widok twarzy nieruchomieje na moment

Noworodek

Uspokaja sig, gdy jest brane na rece




A. turia wskazuje na anatomiczno - fizjologiczne
podtoze okolic mézgu wazne dla prawidiowej
realizacji mowy

= Stuch fonematyczny - osrodek Wernickiego

= Stuchowa pamie¢ stowna - tylna czes¢ plata
skroniowego ponizej osrodka Wernickiego

= Kinetyka (czucie ruchu aparatu art.) - obszar
przedczotowy i ciemieniowo - skroniowy

= Synteza sekwencyjna - osrodek Broca

= Synteza symultaniczna - okolica ciemieniowo -
potyliczna

= Mowa wewnetrzna (planowanie i tworzenie
zlozonych wypowiedzi) - lewy plat czotowy



TWORZENIE FORM
WYRAZOWYCH | ZDAN

ZWOUJE
PODSTAWNE

PLAT
CIEMIENIOWY

POTYLICZNY

POSREDNICZACY _ N '
DLA CZASOWNIKOW == POJECIA KOLOROW

OBSZARY POSREDNICZACE
DLA RZECZOWNIKOW




Plat

skroniowy

Obszar kontrolujgcy
ruchy ciala

l Dotyk

e
/ ™% Plat ciemieniow
’_ .'( ‘y
S :

Wzrok

Piat potyliczny




PLAT ~ PLAT PLAT
CZOLOWY CIEMIENIOWY POTYLICZNY

PLAT
SKRONIOWY




Homunculus

Pierwotna kora ruchowa
Nerwy kontrolujgce okreslone
grupy miesniowe uktadaja si¢

w spos6b uporzadkowany

Pierwotna kora somatosensoryczna

Bardzo czute okolice ciata reprezentowane s3
w korze mézgu przez duze obszary, ktore
odbieraja docierajace z nich bodZce czuciowe

Wielkosci poszczegdinych czesci ciata wskazuja na obszar kory mézgowej
odpowiedzialnej za czucie i ruch (wg. teorii W. Penfielda)




WSKAZOWKI DO PRACY Z DZIECKIEM
O SPECJALNYCH POTRZEBACH

Kazde dziecko jest inne i rozwija si¢ w sposoOb
indywidualny.

Trzeba wyznaczy¢ sobie najwazniejszy cel, ktory ma
byé¢:

- 5 - specyficzny - zadanie jest ukierunkowane na
indywidualny cel

- M - mierzalny - poprawa stanu w okreslonej sferze
- A - akceptowalny (przez pacjenta/zespot
terapeutyczny)

- —realistyczny - musi by¢ ten cel do osiggniecia

_



ZASADY PRACY PRZY REALIZAC]I
PROGRAMU

= zyczliwej pomocy, VAN VAR
stworzenia warunkow indywidualnosci
EOCZI}Cla . z uspotecznieniem

czpleczenstva » dostosowania tresci

" ksztaltowania ksztalcenia do potrzeb
POZYtYW.I.‘e] atmosfery ksztatcenia dziecka

= akceptagji | = stopniowania trudnosci

= aktywnosci | = korekdji zaburzen

2 systematycznpsa = wigzania teorii

= pogladowosci z praktyka

= samodzielnosci



ZALECENIA DLA TERAPEUTOW
I RODZICOW DZIECI Z ZABURZENIAMI
W KOMUNIKAC]JI SEOWNO - JEZYKOWE]

* uzywaj prostego i zwiezlego jezyka

* czesto stosuj powtorzenia uzywajac tego samego stownictwa
w réznych sytuacjach

* nawiazuj wzrokowy kontakt z dzieckiem

* uzywaj gestOw zawsze Iacznie z poleceniem i komunikatami
stownymi

* wykorzystuj rymy i rytmy

* stosyj ilustrowanie ruchem wierszykéw, piosenek

i czynnosci z wykorzystaniem lustra

* wykorzystuj i rozwijaj funkcje stuchowe, wzrokowe



- stawiaj dziecko w jasnych, konkretnych sytuacjach
wymagajacych odpowiedzi

* korzystaj czesto z modeli, obrazkéw, ilustracji, kaset, ptyt
CD itp.

* stosuj zdania niedokonczone oraz uzupelnianie luk

w zdaniach (z pomocg obrazkow)

* pozwOl na wybranie ulubionego ¢wiczenia/ jako
formy nagrody

* podczas stownego nagradzania manifestuj swoje
pozytywne emocje (mimika i gestami)

* staraj sie zapewnic¢ dziecku osiggniecie sukcesu

* pomagaijcie tylko tyle, ile trzeba

» wprowadZcie zasade ,, Pokaz i powiedz”

* dajcie dziecku czas na rozwigzanie problemu

* zachecajcie do dziatania



* zachecajcie do mysSlenia (np. Ciekawe, dlaczego tak
sig stato?; Co o tym myslisz?; Jak myslisz, co
powinnismy najpierw zrobic?; Masz jakis pomyst?;
Przerwijmy na chwile 1 pomysimy).

* kierujcie dzieckiem, lecz miejcie na uwadze jego
zainteresowania - proponujcie kilka gier, ale
pozwolcie, by samo wybratlo, co je interesuje.

* pobudZzcie ciekawos¢ dziecka.

* unikajcie porOwnywania z innymi dzie¢mi -
kazde dziecko rozwija sie w swoim tempie. Jedyne
porOwnanie, ktore nalezy wprowadzi¢, to
porownywanie dzisiejszych umiejetnosci z
umiejetnoSciami wczesniejszymi.



W PRZYPADKU DZIECI ZE
SPEKTRUM AUTYZMU:

» dbanie o kontakt wzrokowy

* dzielenie wspodlnego pola uwagi

* ¢wiczenie naprzemiennosci (zabawy
niewerbalne)

* nauka wskazywania

* nauka wskazywania na wydarzenia i obiekty
jako wstep do komentowania biezacych sytuacji

* nauka iotwierdzania i zairzeczania



W PRZYPADKU DZIECI
ZE SPEKTRUM AUTYZMU

Pomoc na odpowiednim
poziomie

= Prowadzenie fizyczne
= Dotyk ]
= Gest
= Modelowanie :
= Polecenie stowne

= Obecnos¢ innej osoby
= Naturalna sytuacja

Trening umiejetnosci spolecznych

robienie czego$ na zmiane, wspdlne
czynnosci (skladanie kocyka,
zwijanie dywanu, przenoszenie)

czekanie na swoja kolej
wyznaczanie kolejnoSci
stuchanie innych osé6b

ry planszowe (z kostka, MEMO,
otto, Piotrus)

zabawy w kole, w parach
dzielenie zadan i rdl (ja zrobie....,

gry w pytania i odpowiedzi
zabawy ,cieplo, zimno”,




W PRZYPADKU DZIECI
ZE SPEKTRUM AUTYZMU

Praca nad tozsamoscia

. od}{aowiadanie na pytania ogolne
(Jak sig nazywasz? lle masz lat? Gdzie
mieszkasz? Co lubisz jesc, pic?)

= okreSlanie prostych emocji
wlasnych i innych os6b
(zadowolony, smutny, zty, boi sie)

= okreslanie wlasnego wygladu
, Tak wygladam.”

= moja rodzina ( stopnie
pokrewieristwa, imiona)




PODSUMOWANIE

»Najkorzystniejsze warunki dla rozwoju

w atmosferze bezpieczeristwa, mitosci i czutosci
stwarza prawidtowa rodzina.

»Dobre srodowisko wychowawcze pozwala
wyrownywac pewne deficyty w sferze
psychomotorycznej, intelektualnej i duchowej,
ksztaltowac osobowos¢ i charakter.

»Wczesna i kompleksowa diagnostyka zaburzen
rozwojowych umozliwia wprowadzenie
indywidualnego programu terapii, polegajacego na
stymulacji zaburzonych funkcji w rozwoju u dziecka
ryzyka.






Obserwuj, wymagaj i pomagaj !

Im dziecko jest mlodsze, tym bardziej
nalezatoby dba¢ o rownowage miedzy
wymaganiami, obciazeniami,
kompetencjami, mozliwoSciami oraz
wsparciem.

Czulos¢, dotyk, szacunek oraz
systematyczne podazanie za dzieckiem

prowadzi do sukcesow!
POWODZENIA !!!



LITERATURA:

Banaszek G.: Rozwoj niemowlgt 1 jego zaburzenia a rehabilitacja metodg Vojty. Alfa-medica press,
Bielsko - Biata 2002

Cieszynska J. Wczesna diagnoza i terapia zaburzen autystycznych. Wyd. Omega Stage Systems,
Krakow 2011

Franczyk A., Krajewska K. Program psychostymulacji dzieci w wieku przedszkolnym z deficytami i
zaburzeniami rozwojowymi; Impuls, Krakow 2002

Goddard Odruchy, uczenie i zachowanie. Klucz do umystu dziecka. Wyd. Miedzynarodowy Instytut
Neurokinezjologii Rozwoju Ruchowego i Integracji Odruchéw 2004

Hellbriigge T. Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka Rozwojowa; Fudacja ,,Promyk Storica”
Wroctaw 2011

Kaczan T., Smiegiel R. Wezesna interwencja i wspomaganie rozwoju u dzieci z chorobami
genetycznymi; Impuls, Krakéw 2012

Lewicka T. - studia podyplomowe: Neurologopedia, US Katowice (wyklady, éwiczenia)
Odowska - Szlachcic Metoda integracji sensorycznej; HARMONIA, Gdansk 2010

Masgutowa S., Regner A. Rozwoj mowy dziecka w swietle integracji sensorycznej; wyd. Continuo,
Wroctaw 2009

Michatowicz R. Mozgowe porazenie dzieciece. PZWL, Warszawa 2001

Minczakiewicz E. M. Mowa WSP Krakow 1997

Jadczak - Szumilo Teresa Program Neurostymulacji Rozwoju Dziecka, warsztaty

Wisniewska M. Wspomaganie rozwoju dziecka z niepetnosprawnosciq intelektualng; Impuls,
Krakow 2008

Sadowska L. Neurokinezjologiczna diagnostyka i terapia dzieci z zaburzeniami rozwoju
psychoruchowego, Wyd. AWF Wroctaw, 2000

Teitelbaum O. i P.Czy moje dziecko ma autyzm? Jak rozpoznawac najwczesniejsze oznaki autyzmu?;
Harmonia, Gdansk 2012



