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Celem badan byla ocena zasobu wiedzy nauczycieli wychowania
przedszkolnego na temat dysleksji, ADHD i autyzmu w zwiazku ze
stawianymi przed nimi wymaganiami pracy z dzie¢mi ze specjalny-
mi potrzebami edukacyjnymi w inkluzywnym systemie ksztalcenia
w Polsce. Na podstawie przegladu literatury przedmiotu postawio-
no problemy badawcze, dotyczace: a) poziomu wiedzy nauczycieli
z terendw wiejskich i miejskich o wybranych zaburzeniach rozwo-
jowych, oraz b) poréwnania wiedzy deklarowanej i rzeczywistej na
ten temat w obu badanych grupach. Zastosowano autorski kwe-
stionariusz ankiety, skladajacy si¢ z czesci A, shuzacej do pomiaru
wiedzy deklarowanej (WD) poprzez zaznaczenie stopnia zgodnosci
z twierdzeniami dotyczacymi terminologii, przyczyn, objawéw, te-
rapii i dostgpnosci informacji na 4-stopniowej skali typu Likerta,
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oraz cz¢sci B, do pomiaru wiedzy rzeczywistej (WR) poprzez samo-
dzielne generowania informacji w wymienionych obszarach. Osoby
badane dobrano losowo z terenéw miejskich (n=50) oraz wiejskich
(n=50). Nauczyciele przedszkoli wypelniali kwestionariusz ankiety
podczas indywidualnych sesji. Wyniki wskazuja na zadowalajacy
poziom WD badanych z obu grup na temat ocenianych zaburzes.
Statystycznie istotne réznice migdzy grupami wystapily w zakresie
WD o ADHD. WR byla zadowalajaca w obu grupach, cho¢ nie-
znacznie nizsza od WD. Wigksze réznice miedzy WD i WR wysta-
pily w grupie nauczycieli wiejskich. Prezentowali oni szczegé6lnie
niski poziom WR na temat autyzmu. Zadowalajaca wiedza o zabu-
rzeniach powinna by¢ nieustannie uaktualniania w kontekscie pracy
z dzie¢mi ze SPE.
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The aim of the study was to assess the knowledge of the preschool
teachers with regard to dyslexia, ADHD and autism in relation to
the requirements of working with children with SEN in an inclusive
education system in Poland. Based on the review of the literature,
research problems were formulated related to a) the knowledge level
of teachers from rural and urban areas on the selected developmen-
tal disorders, and b) a comparison of the declared and actual knowl-
edge on this subject in both groups. An original questionnaire,
consisting of two parts, was used. Part A measured the declared
knowledge (DK) by checking the teacher’s degree of compliance
with the claims concerning terminology, causes, symptoms, treat-
ment and availability of information on the 4-point Likert scale.
Part B measured actual knowledge (AK) through the self-generation
of information in these areas. The subjects were selected randomly
from urban (n = 50) and rural (n = 50) areas. Teachers filled in
questionnaires during individual sessions. The results show a sat-
isfactory level of DK of the respondents from both groups about
the assessed disorders. Statistically significant differences between
groups occurred in DK related to ADHD. AK was satisfactory in
both groups, though slightly lower than DK. Larger differences be-
tween DK and AK have occurred in the group of rural teachers,
with them presenting a lower level of AK on autism. Satisfactory
knowledge on the developmental disorders should be constantly
upgraded by teachers from urban and rural areas in the context of
their work with children with SEN on a daily basis.
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Wprowadzenie

Okres przedszkolny obejmuje wick od trzeciego do széstego roku zycia dziecka.
Jest to czas poprzedzajacy podjecie obowiazku szkolnego w ramach masowej edukacji.
Wigkszo$¢ dzieci uczgszeza w tych latach zycia do przedszkola, nieliczne pozostaja
w domu pod opieka rodziny, opickunéw'. W okresie przedszkolnym kazde dziecko
rozwija si¢ w réznym tempie, w odmiennych warunkach $rodowiskowych. Rézniac si¢
od réwiesnikéw cechami fizycznymi i psychicznymi, staje si¢ odrebng indywidualno-
$cia’. Jednak u wszystkich dzieci pomiedzy trzecim a széstym rokiem zycia zachodza
zmiany rozwojowe, typowe dla wicku przedszkolnego®. Dominujaca forma dzialal-
nosci dzieci staje si¢ zabawa, dzigki ktérej badaja one otaczajacy je $wiat. Pod koniec
okresu przedszkolnego dzieci powinny wykazywa¢ wszystkie wlasciwosci rozwojowe
charakterystyczne dla tego okresu®. Pokazuja zainteresowanie otaczajacym je $wiatem,
z cickawosciq przyswajaja informacje na temat otoczenia, przejawiajg zdolno$¢ do
pracy w grupie. Niezmiennie ulubiong aktywnoscig dziecka jest zabawa, jednak jest
ona juz bardziej urozmaicona, bogata w detale, np. samodzielne ustalanie regut. Przy
wykonywaniu czynnosci samoobstugowych dziecko nie potrzebuje juz pomocy osoby
dorostej. Kompetencje emocjonalno-spoteczne szesciolatka stanowia wazng zmienng
w przygotowaniu do edukacji szkolnej’. Niewielki odsetek dzieci w wieku przedszkol-
nym wykazuje specjalne potrzeby edukacyjne i wymaga dostosowania oddzialywan
wychowawezych, aby mozliwa byla realizacja obowiazku formalnego ksztalcenia

W systemie masowym.

Praca nauczyciela z dzieckiem ze specjalnymi
potrzebami edukacyjnymi

Nauczyciele szkét i przedszkoli zobowiazani sa do wykonywania wielu dzialad,
wsréd kedrych znajduje si¢ praca z uczniem ze specjalnymi potrzebami edukacyjny-
mi (SPE)®. Z Rozporzadzenia Ministerstwa Edukacji Narodowej z 30 kwietnia 2013

1

H. Bee, Psychologia rozwoju cztowicka, Poznan 2004, s. 43.

2

R. Schaffer, Psychologia dziecka, przet. P. Sorensen, M. Wojtas, arszawa 2009, s. 13.

3

A. Klim-Klimaszewska, Trzylatek w przedszkoln. Gotowos¢ dziecka trzyletniego do podjecia edukacji
praedszkolnej, Warszawa 2010, s. 56.

4 M. Kielar-Turska, Srednie dzieciristwo. Wick przedszkolny, [w:] Psychologia rozwoju cztowieka. Charakte-
rystyka okreséw zycia cztowicka, red. B. Harwas-Napierala, J. Trempala, Warszawa 2005, s. 86.

> M. Przetacznikowa, Psychologia rozwojowa dzieci i mlodziezy, Warszawa 1982, s. 417-419.

¢ M. Aincow, Robic wlasciwe rzeczy. Potrzeby specjalne z perspektywy doskonalenia szkoby, [w:] Integracja

dzieci o specjalnych potrzebach. Wybrane zagadnienia etyczne, red. G. i S. Fairbairn, przel. A. Fus, W. Tabisz,
Warszawa 2000, s. 23.
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roku w sprawie zasad udzielania i organizacji pomocy psychologiczno-pedagogicznej
w publicznych przedszkolach, szkofach i placéwkach oswiatowych wynika, iz praca
ta polega na rozpoznawaniu i zaspokajaniu indywidualnych potrzeb rozwojowych
i edukacyjnych wychowankéw oraz rozpoznawaniu ich mozliwosci psychofizycznych,
wynikajacych w szczeg6lnosci z: a) niepelnosprawnosci, b) niedostosowania spolecz-
nego, ¢) zagrozenia niedostosowaniem spolecznym, d) szczegdlnych uzdolnies, ) spe-
cyficznych trudnosci w uczeniu sig, f) zaburzer komunikagji jezykowej, g) choroby
przewleklej, h) sytuacji kryzysowych lub traumatycznych, i) niepowodzen edukacyj-
nych, j) zaniedban $rodowiskowych zwiazanych z sytuacja bytowa, sposobem spedza-
nia czasu wolnego i kontaktami §rodowiskowymi, k) trudno$ciami adaptacyjnymi
zwigzanymi z réznicami kulturowymi lub ze zmiang $rodowiska edukacyjnego, w tym
zwigzanych z wezesniejszym ksztalceniem za granica’. Wymieniane sa takze nastepuja-
ce grupy dzieci ze SPE: a) zaburzenia motoryczne, b) uszkodzeniami narzadéw wzro-
ku i stuchu, ¢) niepelnosprawnos¢ intelektualna, d) specyficzne trudnosci w uczeniu
si¢ — dysleksja, e) zaburzenia komunikacji jezykowej (w tym dzieci obcokrajowcéw),
f) ADHD, g) zaburzenia opozycyjno-buntownicze, h) zaburzenia zachowania i emo-
Gji, 1) autyzm, j) choroby przewlekle, k) zaburzenia karmienia i odzywiania®.

Wyodrebnia si¢ cztery gléwne dziedziny SPE: a) komunikacja i interakcje;
b) umiejetnosci poznawcze i umiejetnosei uczenia sig; ¢) rozwdj emocjonalny, spo-
feczny i behawioralny; d) potrzeby fizyczne i/lub sensoryczne’. Wymieniane sa tez
kategorie dzieci ze SPE: a) uczed niepelnosprawny, b) uczen z trudnosciami w uczeniu
si¢, ¢) uczen niedostosowany spotecznie'®. Wystepuje tez rozrdznienie na specyficzne
i specjalne potrzeby edukacyjne. Te pierwsze zwiazane sa z wymaganiami okreséw
rozwojowych i zmianami w nich zachodzacymi; drugie zas wynikaja z odmiennosci
dziecka spowodowanej deficytami lub nadmiarami (do grupy tej zaliczane sa réwniez
dzieci utalentowane)'.

Termin ,specjalne potrzeby edukacyjne” pojawit si¢ po raz pierwszy w oficjal-
nym dokumencie w 1978 roku w Wielkiej Brytanii, w opracowaniu Warnock Re-
port, i zostat upowszechniony w Deklaracji UNESCO z 1994 roku. Zasygnalizowano
w niej, ze SPE muszg staé si¢ czescia ogdlnej strategii edukacyjnej, a takze polityki

7 Rozporzadzenie MEN z 30/4/2013, Poz. 532, s. 1-2.

8 M. Sitarczyk, J. Andrzejewska, Specjalne potrzeby edukacyjne w przestrzeni systemu oswiaty. Teoretyczne

i metodologiczne zatozenia projektu: Praca z uczniem ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi, Lublin 2012,
s. 32.

9

J. Thompson, Specjalne potrzeby edukacyjne, przek. J. Bartosik, Warszawa 2013, s. 3.
1 Rozporzadzenie MEN z 30/4/13, poz. 532, s.1-2.

11

A. Brzeziniska, S. Jablonski, B. Zidtkowska, Specyficzne i specjalne potrzeby edukacyjne, ,Edukacja®
(2014)2, s. 37-52.
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spoleczno-gospodarczej, zmierzajacej do przeprowadzenia gruntownej reformy szko-
Iy, Pojecie to obejmuje szeroki zakres zjawisk, zaréwno potrzeby dzieci uposledzo-
nych umystowo, jak i dzieci ze specyficznymi trudnosciami w uczeniu si¢’.

Grupa dzieci ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi obejmuje zatem zaréwno
dzieci, ktdre posiadaja orzeczenie o potrzebnie ksztalcenia specjalnego, jak i te, ktd-
re wykazujg trudnosci w realizacji wymagan programowych, wynikajace ze specyfiki
ich funkcjonowania: a) poznawczego i jezykowego (nizsze niz przecigtne mozliwosci
intelektualne, dysleksja, dyskalkulia, specyficzne zaburzenia jezykowe), b) zdrowot-
nego (dzieci przewlekle chore) oraz ¢) ograniczen $rodowiskowych (dzieci emigran-
tow, dzieci z rodzin niewydolnych wychowawczo). Takie rozumienie SPE ma na celu
wdrozenie i urzeczywistnienie idei wyréwnywania szans edukacyjnych uczniéw szkoly
masowe;j.

Podstawowym aspektem pracy z uczniem ze specjalnymi potrzebami edukacyj-
nymi jest wiedza na temat deficytéw i zaburzen, ktdre ono przejawia. Pierwszym
krokiem jest zatem rzetelna diagnoza dziecka. Nauczyciel przedszkola moze dokonaé
wstepnego rozpoznania ryzyka zaburzenia na podstawie wiedzy, jaka posiada na temat
deficytéw rozwojowych, ich terminologii, objawdw, etiologii. Ta wiedza i wynikaja-
ca z niej profesjonalna aktywnos$¢ stanowi wazny etap w kierunku pomocy dziecku
w stworzeniu mu optymalnych warunkéw wychowawczo-edukacyjnych w placéwee
o$wiatowej'.

Kolejnym istotnym punktem jest tworzenie prawidtowych warunkéw eduka-
cyjnych. Nauczyciel powinien dostosowaé metody i formy pracy z dzieckiem do
jego mozliwosci uwarunkowanych dysfunkcjami. Dzieci ze SPE moga potrzebo-
waé dodatkowego wsparcia, polegajacego na udziale w specjalistycznych zajeciach:
a) korekcyjno-kompensacyjnych, b) logopedycznych, ¢) socjoterapeutycznych,
d) rewalidacyjnych®.

Waznym obszarem wiedzy, ktéra powinien posiadaé nauczyciel, jest znajomo$¢
placéwek udzielajacych wsparcia i wspomagania rozwoju, ktére moga prowadzi¢ dzia-
falno$¢ poza szkola. Wiedza o placéwkach tego typu moze okazaé si¢ przydatna we
wspdlpracy nauczyciela z rodzicami, dzieckiem oraz pedagogiem i psychologiem.

SPE moga wymagaé okresowego lub stalego pozostawania dziecka pod specja-
listyczna opicka w placéwkach, z ktérymi nauczyciel powinien utrzymywaé kon-
takt. Konieczna jest tez modyfikacja rutynowo stosowanych metod na rzecz metod

12 M. Bogdanowicz, Specyficzne trudnosci w czytaniu i pisanin u dzieci — nowa definicja i miejsce w klasy-

Jikacjach migdzynarodowych, ,Psychologia Wychowawcza” (1996)1, s. 13-22.

13

M. Bogdanowicz, Uczeri o specjalnych potrzebach edukacyjnych, ,Psychologia Wychowawcza” (1995)3,
s. 216.

14

J. Thompson, Specjalne potrzeby edukacyjne, dz. cyt., s. 14-15.

15

D. Krzyiyk, Praca z uczniem o specjalnych potrzebach edukacyjnych, Kielce 2012, s. 24-28.
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dostosowanych do indywidualnych potrzeb, ograniczed i mozliwosci konkretnego
dziecka, potrzeby zindywidualizowanego programu nauczania oraz indywidualnego
podejscia wychowawczego. Bez tych dzialarii opartych na odpowiednim przygoto-
waniu nauczyciela dzieci ze SPE nie bedg bowiem w stanie podofa¢ wymaganiom
obowigzujacego programu'®. Specjalne potrzeby edukacyjne wynikaja z odmiennosci
dziecka, spowodowanej deficytami lub nadmiarami, ujawniajacymi si¢ na réznych
etapach rozwoju w sferze somatycznej, psychicznej i spolecznej, niekiedy juz od okre-
su prenatalnego'’.

Ze wzgledu na fakt czestego wystgpowania w masowej edukacji, w badaniach wia-
snych analizowano wiedz¢ nauczycieli przedszkoli na temat trzech zespoléw o zblizo-
nej epidemiologii: a) dysleksja — 6-10%; b) zaburzenia spektrum autyzmu — 6-12%;
¢) ADHD - 6-7%.

Ryzyko dysleksji u dzieci w wieku przedszkolnym

Specyficzne trudnosci w uczeniu si¢ czytania i pisania, ktére wydaja si¢ by¢ po-
wigzane z okresem edukacji szkolnej, moga zosta¢ zminimalizowane dzigki znajomo-
$ci wezesnych objawdéw ryzyka dysleksji przez nauczycieli przedszkoli. Symptomy te
moga pojawiaé si¢ juz w bardzo wczesnym okresie rozwoju. W wieku przedszkolnym
moga ujawni¢ si¢ wielofunkcyjnie w zakresie: a) motoryki duzej — niska sprawnosé
ruchowa w zakresie, objawiajaca si¢ tym, ze dziecko slabo biega, ma klopoty z utrzy-
maniem réwnowagi (np. podczas chodzenia po linii kraweznika), z trudem uczy sig
jezdzi¢ na rowerku trzykolowym, hulajnodze, jest niezdarne w zabawach ruchowych;
b) motoryki malej: staba sprawno$¢ ruchowa rak, nieche¢¢ do wykonywania czynnosci
samoobstugowych, np. zapinania malych guzikéw, sznurowania butéw, zabaw mani-
pulacyjnych; ¢) koordynacji wzrokowo-ruchowej: trudnosci z budowaniem z klockéw,
niechec do rysowania, wykonywanie bardzo uproszczonych rysunkéw, nieprawidtowy
uchwyt otéwka/kredki; d) percepcji wzrokowej: dziecko wykonuje rysunki bogate tre-
$ciowo, lecz prymitywne w formie, ma trudnosci w skladaniu wedlug wzoru obraz-
kéw pocietych na czeéei, puzzli, mozaikis e) funkeji jezykowych — opézniony rozwdj
mowy, nieprawidlowa artykulacja, trudnosci z wypowiadaniem zlozonych wyrazéw,
problemy z zapami¢tywaniem i przypominaniem nazw (gléwnie sekwencji nazw,
tj. pory dnia, nazwy positkéw), krdtkich wierszykéw i piosenck, w agramatycznych
wypowiedziach gléwnie réwnowazniki zdan i zdania proste, maly zaséb stownictwa;
lateralizacja: brak przejawéw preferencji jednej reki; f) orientacji w schemacie ciala

16

L. Zaremba, Specjalne potrzeby edukacyjne i rozwojowe dzieci i modziezy, Warszawa 2014, s. 32.
17 A. Brzeziniska, S. Jabloniski, B. Zidtkowska, Specyficzne i specjalne potrzeby edukacyjne, dz. cyt., s. 37.
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i przestrzeni: opdznienie, z koricem wieku przedszkolnego dziecko nie umie wskazaé
prawej reki, myli sic. W klasie 0 dolaczaja dodatkowe objawy jezykowe w postaci
przekrecania trudnych wyrazéw, bledéw gramatycznych. Dziecko moze mie¢ trud-
nosci z poprawnym stosowaniem konstrukeji przyimkowych, wyrazajacych stosunki
przestrzenne, réznicowaniem podobnych glosek, myli nazwy zblizone fonetycznie.
Wystepuja zaburzenia analizy i syntezy gloskowej i sylabowej, utrzymujg si¢ trudnosci
z zapamigtaniem wiersza, piosenki, a takze dluzszych polecert i nowych nazw. Dziec-
ko czyta bardzo wolno, gléwnie gloskuje i nie zawsze dokonuje poprawnej wtdrnej
syntezy, przekreca wyrazy, nie rozumie przeczytanego zdania. Pierwsze préby pisania
ujawniaja zwierciadlane pismo, zmiany ksztattu i proporgji liter i cyfr'®. Niski poziom
wiedzy nauczycieli przedszkoli na temat ryzyka dysleksji moze prowadzi¢ do nega-
tywnych konsekwencji. Niekt6re z objawdw sa lekcewazone i traktowane jako prawi-
dlowosci rozwojowe, niewymagajace interwencji. Inne z kolei moga nie by¢ taczone
z ryzykiem zaburzesi o charakterze dysleksji, jak na przyklad specyficzne zaburzenia
jezykowe (SLI)™.

Charakterystyka zespotu ADHD

Nazwa, ktdra najczedciej stosuje si¢ przy okreslaniu ADHD, pochodzi od angiel-
skiej nazwy tego zaburzenia (Astention Deficit Hyperactivity Disorder), czyli zespdt
nadpobudliwosci psychoruchowej z deficytem uwagi, okreslany w literaturze polskiej
jako: a) Zespst Nadpobudliwosci Psychoruchowej z Zaburzeniami Uwagi (DSM5);
b) Zespdt Hiperkinetyczny lub Zaburzenia Hiperkinetyczne (ICD-10).

Ogélna definicja zaburzenia uwzglednia okres ujawnienia si¢ i obecno$¢ deficytéw
w trzech obszarach: ,ADHD jest to zaburzenie charakteryzujace si¢ nieadekwatnymi
do wicku rozwojowego deficytami uwagi, impulsywnoscia i nadpobudliwoscig rucho-
wa, ktére nie ustepujg przez ponad sze$¢ miesiecy, a ich nasilenie powoduje znacz-
ne trudnosci w funkcjonowaniu w najwazniejszych obszarach zycia”®. ADHD jest
okregleniem diagnostycznym opisujacym zréznicowana grupe dzieci przejawiajacych
problemy zwigzane z brakiem koncentracji uwagi lub sklonnoscia do rozpraszania
sig, czemu czgsto towarzyszy impulsywnos¢ i nadaktywnos’c’, cho¢ nie jest to warunek
konieczny?'.

Nadpobudliwo$¢ psychoruchowa to jedna z postaci zaburzeri dynamiki proceséw
nerwowych, spowodowanych deficytem réwnowagi pomigdzy procesami pobudzania

18

M. Bogdanowicz, Ryzyko dysleksji. Problem i diagnozowanie, Gdansk 2002, s. 45.
¥ G. Krasowicz-Kupis, Jezyk, czytanie i dysleksja, Lublin 2003, s. 67.
20T, Hané, Dziecinstwo i dorastanie z ADHD, Krakéw 2009, s. 9.

2t L. Pfiffner, Wizystko 0 ADHD, przel. ]. Bierori, Poznan 2004, s. 17.
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i hamowania*. Dominacja proceséw pobudzania objawia si¢ nie tylko nadakeywno-
$cig w sferze ruchowej, ale takze emocjonalnej i poznawczej. Poczatkowe sympromy
nadpobudliwosci bywaja czesto lekcewazone, co moze powodowa¢ umacnianie sie
niewlasciwych form zachowania, albo tez zbyt pochopnie wlaczane w zespét objawéw
prowadzacy do przedwezesnego etykictowania dziecka®.

ADHD rozpoczyna si¢ we wezesnym dzieciistwie, a jego oznaki widoczne sg przed
siédmym rokiem zycia, zwykle przed ukoriczeniem piatego roku zycia. Cechy ADHD
dajg si¢ zauwazy¢ juz w chwili narodzin dziecka poprzez mniejsze zapotrzebowanie na
sen, zaburzenie faknienia, podwyzszong placzliwo$¢ mimo zaspokojenia potrzeb bio-
logicznych?. Jednak takie zachowania nie musza mie¢ powiazania z nadpobudliwoscia
i moga ustapi¢ z wiekiem, nie pozostawiajac po sobie sladu®. U dzieci w wieku przed-
szkolnym rozpoznanie ADHD moze sprawia¢ duza trudno$é. Przedszkolaki zwykle
sa bowiem ruchliwe, zywiolowe, szczeg6lnie w pierwszych tygodniach przebywania
w przedszkolu, gdzie wszystko jest dla nich nowe. Za pierwsza oznak¢ ADHD uznaje
si¢ wlasnie wysoka aktywno$¢, z ktdra wiaze si¢ nieustajaca potrzeba ruchu. Dzieci
z nadpobudliwoscia psychoruchowa na tym etapie zycia potrzebujg kontaktu z inny-
mi dzieémi, lecz zabawy z nimi koriczg si¢ zwykle zabieraniem zabawek, popychaniem
i uderzaniem. Niejednokrotnie na tym etapie edukacji do§wiadczaja z tego powodu
pierwszych niepowodzen, zwlaszcza w kontaktach spotecznych®. Dlatego im szybciej
zespé} hiperkinetyczny zostanie poprawnie zdiagnozowany, tym latwiej i skuteczniej
bedzie mozna pomdéc dziecku. Do rozpoznania ADHD mogg postuzy¢ nastgpujace
wskazniki: a) klopoty z kontrolg wlasnej impulsywnosci, b) nadaktywnos¢ ruchowa,
¢) zaburzenia koncentracji uwagi.

W zaleznosci od obecnosci i dominacji objawéw, ADHD mozemy podzieli¢ na:
a) typ nieuwazny — dzieci z oznakami nadaktywnos$ci poznawczej, deficytem uwagi;
b) typ nadakcywny-impulsywny — cechuje si¢ nadmierng aktywnoscia i brakiem kon-
troli oraz hamowania reakgji, utrudniajacym funkcjonowanie w grupie réwiesniczej;
¢) typ mieszany — dzieci o cechach dwéch powyzszych grup”.

22

B. Chrzanowska, J. Swiecicka, Oswoié ADHD. Przewodnik dla rodzicow i nauczycieli dzieci nadpobu-
dliwych psychoruchowych, Warszawa 2006.

» T. Wolariczyk, A. Kolakowski, M. Skotnicka, Nadpobudliwos¢ psychoruchowa u dzieci, Lublin 1999,
s. 14-16.

2 W. Baranowska, Nauczyciel a uczeri z ADHD, Krakéw 2010.

» A. Kotakowski, T. Wolariczyk, A. Pisula, M. Skotnicka, A. Bryriska, ADHD — zespdt nadpobudliwosci
psychoruchowej. Przewodnik dla rodzicéw i wychowawcéw, Gdansk 2007, s. 50-51.

% L. Pfifiner, Wizystko 0 ADHD, dz. cyt., s. 18-19.

7 EJ. O’Regan, Jak pracowa z dziecmi o specjalnych potrzebach edukacyjnych, przet. R. Walis, Warszawa
2005, s. 13.
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Dzieci nadpobudliwe psychoruchowo czgsto nie potrafia przewidzie¢ konsekwen-
cji swojego zachowania. W osiagnicciu zamierzonego celu obierajg strategie, ktdra jako
pierwsza przychodzi im na mysl, dzialaja zwykle pod wplywem impulsu. Nie potra-
fia panowa¢ nad swoimi emocjami i reakcjami. Inicjatywa powoduje szybkie dziala-
nie, a znajomo$¢ ogdlnie dostgpnych norm i regut nie eliminuje kfopotéw zwiazanych
z przestrzeganiem ich. Nadpobudliwe dzieci nie sa lubiane przez réwiesnikéw, poniewaz
wtracajg si¢ do rozméw prowadzonych przez innych, przejawiaja agresje i placzliwosé
w sytuacjach wymagajacych uwzgledniania potrzeb innych czy czekania na swoja kolej™.

Zaburzenie spektrum autyzmu

Autyzm jest jednym z zaburzed rozwojowych o podlozu neurobiologicznym.
Mimo zainteresowania badaczy, jest stosunkowo stabo poznany”. Termin autyzm
(z greckiego autos — sam) wprowadzit w 1911 roku E. Bleurer do opisu gléwnego
objawu schizofrenii. Bleurer zdefiniowal autyzm jako ,zamkniecie si¢ we wlasnym
$wiecie i rozluznienie dyscypliny logicznego myslenia”. W odniesieniu do zaburze-
nia wystgpujacego u dzieci, termin ,autyzm” pojawil si¢ po raz pierwszy w artykule
psychiatry i badacza zaburzen dziecigcych L. Kannera w 1943 roku. Opisat on grupe
dzieci, u ktérych przez pare lat obserwowal specyficzne wzorce zachowania niedajace
si¢ przyporzadkowa¢ do wezesniej wyodrebnionych juz jednostek chorobowych?®.

Wedlug T. Gatkowskiego ,[...] autyzm dziecigey jest rozleglym zaburzeniem roz-
wojowym o charakterze kompleksowego syndromu z wieloma syndromami, ale w pel-
ni jeszcze nie opisanymi. Zaburzenie to jest wysoce zréznicowane i wielopostaciowe.
Nie ma dwojga takich samych dzieci dotkni¢tych autyzmem™. Dla J. Kruk-Lasockiej
istotg autyzmu jest: ,[...] zesp6t powaznych zaburzed rozwojowych dziecka manife-
stujacych si¢ do trzydziestego miesiaca zycia, zwigzanych z wrodzonymi dysfunkcjami
uktadu nerwowego™.

Zaburzenia spektrum autyzmu taczy triada objawéw w réznym stopniu nasilenia:
1. Zaburzenie wi¢zi migdzyludzkich przejawiajace si¢ niewystarczajaca $wiadomoscia

egzystencjalng czy uczu¢ innych ludzi, trudnoscig nasladowania innych, wchodzenia

z nimi w kontakty i wiezi oraz rozumienia konwencji w interakcjach spotecznych.

28

R. Portmann, ADHD nadpobudliwos¢ psychoruchowa. Istota zagadnienia, przet. E. Kowalczyk, Kielce
2006, s. 9-18.

»  E. Pisula, Mate dziecko z autyzmem, Gdarisk 2005, s. 13.

% L. Bobkowska-Lewartowska, Autyzm dzieciecy, zagadnienia diagnozy i terapii, Krakoéw 2005, s. 11.

' E. Pisula E, Autyzm. Od badar mézgu do praktyki psychologicznej, Sopot 2012, s. 12.

32

A. Maciarz, M. Biadasiewicz, Dziecko autystyczne z zespotem Aspergera, Krakéw 2000, s. 9.

33 Tamze, s. 11.
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2. Zaburzenie komunikacji interpersonalnej w postaci braku porozumiewania si¢ wer-
balnego i pozawerbalnego, trudnosci w odgrywaniu rél i zabaw fikcyjno-iluzyjnych,
uposledzenia zdolnosci inicjowania i podtrzymywania rozmowy.

3. Ograniczony repertuar aktywnosci i zainteresowanl wyrazajacy si¢ stereotypami
ruchowymi, uporczywym zajmowaniem si¢ tymi samymi przedmiotami czy spra-
wami, zawezeniem zainteresowan i przejawami niepokoju przy nieznacznych juz
zmianach w otoczeniu®.

Amerykanskie Towarzystwo Autyzmu opisuje autyzm jako ,[...] ztozone uposle-
dzenie rozwojowe, ktdre typowo objawia si¢ w pierwszych trzech latach zycia i jest
wynikiem zaburzenia neurologicznego wplywajacego na rozwéj w obszarach interakeji
spotecznej i zdolnosci komunikacyjnych. Zaréwno dzieci jak i doroste osoby dotknie-
te autyzmem typowo przejawiaja problemy w komunikacji werbalnej i niewerbalnej,
interakcjach spotecznych i zabawie™.

Rozwdj dzieci autystycznych nie jest harmonijny. Ukazuja go dysfunkcje i deficy-
ty w wymienionych wczesniej obszarach i kontrastowo wysoki poziom wybiérczych
funkeji. Jest to widocznie szczeglnie wyraznie w grupie dzieci z autyzmem wysoko-
funkcjonujacym. Zdarza sig, ze dzieci autystyczne nie radza sobie w sytuacjach, ktére
ich réwiesnikom nie stwarzajg trudnosci, a jednocze$nie wykazuja niezwykle zdolno-
$ci, rozwiazujac niejednokrotnie niejasne problemy. Niektére z nich maja wybitne
zdolnosci pamieciowe, arytmetyczne, muzyczne, plastyczne i przestrzenne (tzw. zesp6t
sawanta). Nalezy pamieta¢, ze wystepuja one tylko u okoto 5-15% oséb z autyzmem?*.

Zgodnie z kryteriami diagnostycznymi, autyzm charakteryzuja zaburzenia w kon-
taktach spolecznych, ktére bywaja bardzo zréznicowane. W pierwszych miesigcach
zycia mozna zauwazy¢ u dziecka zachowania, ktére $wiadcza o jego odmiennej wraz-
liwosci na bodzce spoleczne. Niektére niemowleta nie usmiechajg si¢ do innych, nie
wyciagaja rak, przytulane sztywnieja i odsuwaja si¢ od trzymajacej je osoby, z wickiem
wykazuja brak zainteresowania ludZmi i ignoruja ich obecno$é. Inne nie utrzymuja
dystansu w relacjach spolecznych, traktujac cz¢sto osoby obce instrumentalnie — do-
tykajac je czy szarpiac”.

Autorzy szeroko opisujg poziom komunikacji u dzieci autystycznych. Wedlug
badari potowa populacji 0séb dotknietych autyzmem w ogéle nie méwi, badz nie
komunikuje si¢ w sposéb spolecznie przyjety. Jedna z najbardziej charakterystycz-
nych cech autyzmu jest zaburzenie w spolecznym uzywaniu jezyka méwionego i ge-
stéw. W DSM5 akcentowane sg jakosciowe zaburzenia w komunikowaniu si¢, od

Tamze, s. 13.

% www.autyzm24.pl (dostep: 12.05. 2016).

3¢ E. Pisula, Mate dziecko z autyzmem, dz. cyt., s. 29.

7 L. Bobkowska-Lewartowska, Autyzm dziecigcy. Zagadnienia diagnozy i terapii, Krakéw 2005, s. 51-56.
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opéznionego lub calkowitego braku rozwoju mowy, poprzez zaburzong zdolno$é¢ do
inicjowania i podtrzymywania konwersacji, do stereotypowego uzycia jezyka lub jezy-
ka idiosynkratycznego®.

Osoby autystyczne maja problemy zaréwno z komunikacja werbalna, jak i niewer-
balna. Wyst¢puja u nich trudnosci z rozumieniem wyrazu twarzy, tonu glosu, zartow,
rozpoznawaniem i rozumieniem uczu¢ i emocji innych ludzi, a takze z wyrazaniem
whasnych. Czesto nie rozumieja one regul spolecznego zycia, moga staé zbyt blisko
rozméwecy, badz rozpoczaé niewlasciwy temat rozmowy. Dzieciom z autyzmem trud-
no jest zaprzyjaznic¢ si¢ z réwiesnikami, preferuja one mniej zmienny, usztywniony
sposob zabawy, ktéry pozostalym dzieciom moze wydawa¢ si¢ nudny lub dziwaczny®.

Zaburzenie autystyczne pojawia sie w 5-10 przypadkach na 10 000 urodzes. Wy-
stepuje u obu plci, jednak czgstos¢ wystgpowania u chlopcéw jest 3-4-krotnie wicksza.
Autyzm wystepuje w rodzinach na calym $wiecie i we wszystkich klasach spotecznych.
Obecnie nie ma jednolitego wyjasnienia przyczyn wystgpowania autyzmu®. Mimo
niejasnosci, wiedza na temat zaburzen spektrum autyzmu nieustannie si¢ buduje i jest
poszerzana, a jej znajomo$¢ stanowi warunek efektywnej pracy nauczycieli z dzieémi,

przejawiajacymi opisane zachowania.

Zatozenia metodologiczne badan wtasnych

W obliczu wyzwan stojacych przed nauczycielami przedszkola i ich donioslej
roli we wspomaganiu rozwoju dzieci w wicku od trzeciego do szdstego roku zycia,
w badaniach wlasnych podjeto prébe analizy zakresu i poziomu wiedzy tej grupy
pedagogdw-prakeykéw.

Postawiono dwa pytania badawcze, na ktdére poszukiwano odpowiedzi w toku re-
alizacji projektu:

1. Jaki jest poziom wiedzy deklarowanej i rzeczywistej na temat dysleksji, autyzmu

i ADHD w grupie nauczycieli przedszkoli na wsi i w miescie?

2. Czy wystepuja réznice w zakresie wiedzy deklarowanej i rzeczywistej na temat dys-
leksji, autyzmu i ADHD w grupie nauczycieli przedszkoli na wsi?

3. Czy wystepuja réznice w zakresie wiedzy deklarowanej i rzeczywistej na temat dys-
leksji, autyzmu i ADHD w grupie nauczycieli przedszkoli w miescie?

Postawiono hipotezg o wystgpowaniu réznic migdzy wiedza deklarowang i rze-
czywista w zakresie analizowanych zaburzed rozwojowych w badanych grupach

38 Tamze, s. 57.

¥ Tamze, s. 59-67.

0 PC. Kendall, Zaburzenia okresu dzieciristwa i adolescencji, przet. J. Kowalczewska, Gdarisk 2012,

s. 168-169.
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nauczycieli przedszkoli. W toku analizy dokonywano poréwnari miedzy nauczycie-
lami pracujacymi w zréznicowanych $rodowiskach, jednak gléwnie w celu ukazania
ich poziomu wiedzy na temat specjalnych potrzeb edukacyjnych. Analiza réznic mie-
dzysrodowiskowych byla celem drugorzednym. Nie postawiono hipotezy o obecnosci
takich zréznicowan ze wzgledu na nieliczne dane empiryczne z tego zakresu w litera-
turze przedmiotu', wskazujace jedynie na wystgpowanie réznic w zakresie dostepu do
edukacji i wyksztalcenia nauczycieli na wsi i w miescie, a nie zasobu ich wiedzy. Jak
zauwaza A. Siemak-Tylikowska, wiedza nauczyciela nie jest zdeterminowana miejscem
pracy, a jej zalezno$¢ od tego, czy pracuje on w placéwee miejskiej, czy wiejskiej, zwy-
kle okazuje si¢ znikoma. Wazniejszym czynnikiem wydaje si¢ to, czy pedagog podej-
muje proby dalszego ksztalcenia w zakresie zwiazanym z obowiazkami i wymaganiami
zawodu*?.

Jako narzedzie badawcze w badaniach wlasnych zastosowano kwestionariusz an-
kiety. Zostal on skonstruowany w celu poznania stopnia przygotowania nauczycieli
przedszkola do pracy z dzieémi ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi poprzez oce-
n¢ ich deklarowanej i rzeczywistej wiedzy na temat najcze$ciej wystepujacych zaburzen
rozwojowych: dysleksji, ADHD i autyzmu. Z punktu widzenia dalszych analiz zrézni-
cowanie na wiedze deklarowana i rzeczywista badanych nauczycieli zostalo dokonane
na podstawie zalozenia, ze wiedza deklarowana jest potencjalng wiedza, uruchamiang
przez badanych w odpowiedzi na pytania zamknicte, wymagajace prostego rozpozna-
wania i przypominania®, natomiast wiedza rzeczywista ujawnia si¢ w postaci samo-
dzielnej ekspresji sprowokowanej rozpoczeciem zdania na dany temat. W wypadku
realizowanych badan byla to wiedza na temat wybranych zaburzeri rozwojowych w za-
kresie terminologii, przyczyn, objawéw, terapii i dostgpnosci informacji.

Kwestionariusz zostal podzielony na dwie czeéci:

a. Czg$¢ pierwsza zawierala 45 stwierdzed do oceny wiedzy deklarowanej nauczy-
ciela, dotyczacych terminologii, przyczyn, symptoméw, terapii i dostgpnosci
informacji na temat ocenianych zaburzen. Stwierdzenia oceniane byly przez na-
uczyciela wedtug 4-stopniowej skali typu Likerta. Cyfry na skali wskazywaly na
zgodnos$¢ pogladu nauczyciela z wymienionym twierdzeniem w nastepujacym
porzadku: 1 — nie; 2 — raczej nie; 3 — raczej tak; 4 — tak. Maksymalna liczba
punktéw mozliwych do uzyskania w tej cz¢$ci wynosita 60 dla kazdego zaburze-
nia, minimalna 15, przy czym wyzszy wynik oznaczal lepsza deklarowang znajo-

mo$¢ problemu.

4 R. Dolata, Szkota — segregacje — nieréwnosci, Warszawa 2008; GUS, Oswiata i wychowanie w roku

szkolnym 2014/15, Warszawa 2015.
2 A. Siemak-Tyrlikowska, Podstawy doboru tresci ksztatcenia, Warszawa 1985, s. 45-47.

M. Ledziniska, E. Czerniawska, Psychologia nauczania. Ujecie poznawcze, Warszawa 2011, s. 191.
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b. Cz¢$¢ druga to pytania otwarte dotyczace wyzej wymienionych zaburzen. Zawie-
rala ona 15 zdan, wymagajacych dokoriczenia, zgodnie z zakresem posiadanej wie-
dzy przez nauczyciela. Czg$¢ ta miata za zadanie zweryfikowanie wiedzy nauczycie-
li okre$lonej w czedci pierwszej poprzez samodzielne podanie tresci, dotyczacych
terminologii, przyczyn, objawdw, terapii i dostgpnosci informacji na temat oce-
nianych zaburzesi rozwojowych. Odpowiedzi udzielane w tej czgéci byly oceniane
przez sedziéw kompetentnych na 5-stopniowej skali typu Likerta: 1 — brak od-
powiedzi, 2 — odpowiedz lakoniczna, niepetna, czgsciowo bledna; 3 — odpowiedz
poprawna, lecz uboga; 4 — odpowiedz poprawna, rozbudowana, 5 — odpowiedz
poprawna, rozbudowana, poszerzona o dodatkows terminologie specjalistyczna.
Maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania w tej czesci wynosita po 25
dla kazdego zaburzenia, minimalna po 5 dla kazdego zaburzenia.

Dobér 0séb do badari mial charakter losowy. Procedura polegata na indywidualnej
rozmowie z kazdym nauczycielem, a nastgpnie wypelnieniu przez niego kwestionariu-
sza ankiety. Chronologicznie ujmujac, badani nauczyciele najpierw wypelniali pierwsza
cz¢$¢ kwestionariusza, dotyczaca wiedzy deklarowanej, a nastepnie cz¢$¢ druga, dotycza-
ca wiedzy rzeczywistej. Pytania byly tak skonstruowane, aby tresci z czeéei pierwszej nie
stanowily podpowiedzi i sugestii do cz¢dei drugiej, w celu uniknigcia zjawiska torowa-
nia*. Dodatkowo wypelniano kwestionariusz osobowy, dotyczacy plci nauczyciela, wie-
ku, stazu pracy, etapu kariery zawodowej, miejsca zatrudnienia oraz posiadaniu dodat-
kowych kwalifikacji w zakresie pracy z dzie¢mi o specjalnych potrzebach edukacyjnych.

Udzial w badaniach miat charakter anonimowy i dobrowolny, z mozliwoscia rezy-
gnagji na kazdym z etapéw. Badania zostaly przeprowadzone wérédd nauczycieli przed-
szkoli z terendw wiejskich i miejskich wojewddzewa lubelskiego. Z terenéw miejskich
badaniem zostali objeci nauczyciele z Lublina i Lecznej, natomiast grupe wiejska stano-
wili nauczyciele z przedszkola w Turce, Luszczowie, Zofidwee, Ostrowku, Milejowie,
Puchaczowie, Cycowie i Urszulinie. Lacznie w badaniu wzielo udzial 101 nauczycieli,
50 z terenéw miejskich i 51 z terenéw wiejskich. Badania byly prowadzone od kwietnia
do czerwca 2014 roku.

Wyniki badan
Wiedza nauczycieli przedszkola na temat dysleksji

Pierwsza czg$¢ kwestionariusza sformufowana zostala w postaci pytan zamknie-
tych. Badany poproszony zostal o podkreslenie jednej odpowiedzi, ktéra jest najbliz-
sza jego przekonaniom dotyczacym stawianych pytan.

“ D. Meyer, Semantic Priming Well Established, “Science” 345(2014), DOI: 10.1126/science.345.6196.523-
-b., s. 345, 523.
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Tabela 1. Poziom wiedzy deklarowanej na temat dysleksji u badanych nauczycieli

Grupa Test istotnosci
DYSLEKSJA wie$ miasto
M SD M SD t Iy
wiedza
deklarowana 46,74 6,55 46,38 5,21 0,304 0,762 ni
o dysleksji
wiedza
rzeczywista 18,22 5,47 19,18 5,87 -1,059 0,290 ni
o dysleksji

Zrédlo: opracowanie wlasne

Analiza danych z tabeli dowodzi, ze nie wystapily istotne réznice w wiedzy dekla-
rowanej na temat dysleksji miedzy nauczycielami z terenéw wiejskich (M = 46,74)
i miejskich (M = 46,38).

Druga cze$¢ kwestionariusza wymagala od badanych nauczycieli dokonczenia zdan.
Odpowiedzi zezwalaly na rzeczywiste okreslenie poziomu wiedzy na temat omawia-
nych w kwestionariuszu specjalnych potrzeb edukacyjnych. Cz¢é¢ ta miala za zadanie
zweryfikowanie wiedzy okreslonej przez nauczycieli w czesci pierwszej. Wypowiedzi
dokanczajace zdania byly oceniane na podstawie pieciostopniowej skali 1-5, gdzie 1 to
brak odpowiedzi/niezrozumienie problemu, 5 — znakomite zrozumienie. Maksymalna
liczba punktéw do uzyskania w tej czgsci wynosita 25 dla kazdego z obszaréw.

Na podstawie analizy dokoriczonych przez nauczycieli zdari na temat dysleksji
mozna stwierdzié, ze nie wystgpuja istotne réznice w wiedzy rzeczywistej nauczycieli

z terenéw wiejskich i miejskich.

Wiedza nauczycieli przedszkola na temat ADHD

Tabela 2. Poziom wiedzy deklarowanej na temat ADHD u badanych nauczycieli

Grupa Test istotnosci
ADHD wies miasto
M SD M SD Z P
wiedza
deklarowana 45,28 4,90 47,92 6,23 -2,035 0,042*
o ADHD
wiedza rzeczywista
. ADH{;W 17,42 5,38 19,48 5,89 41,951 | 0,051+#

Zrédlo opracowanie wlasne
*p<0,05; # — trend na granicy istotnosci
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Analiza danych z tabeli 3 dotyczacych wiedzy deklarowanej o ADHD dowodzi
wystgpowania istotnej statystycznie réznicy pomiedzy poréwnywanymi grupami. Na-
uczyciele z terenéw miejskich osiagneli wyzszy wynik (M = 47,92) niz nauczyciele
z terenéw wiejskich (M = 45,28).

Z analizy danych przeprowadzonych pod katem wiedzy rzeczywistej o ADHD
miedzy nauczycielami z terendéw wiejskich i miejskich nie odnotowano istotnej sta-
tystycznie réznicy. Warto jednak zauwazy¢, ze wynik byl bliski istotnosci (p = 0,051).
Nieco wyzsza wiedz¢ na ten temat wykazali nauczyciele pracujacy w miescie (M =
19,48) od nauczycieli przedszkoli na wsi (M = 17,42).

Wiedza nauczycieli przedszkola na temat autyzmu

Tabela 3. Poziom wiedzy deklarowanej na temat autyzmu u badanych nauczycieli

Grupa
T s 7 .
AUTYZM wieé miasto est istotnosci
M SD M SD Z P
wiedza deklarowana 4o o0 | 573 4594 | 912 | 0,028 | 0978ni
0 autyzmie
wiedza rzeczywista 16,42 6,00 18,42 6,23 1,751 0,080 ni
0 autyzmie

Zrédlo: opracowanie wlasne

Deklarowana przez nauczycieli wiedza na temat autyzmu nie dowodzi istotnych
statystycznie réznic miedzy badanymi grupami nauczycieli przedszkola z terenéw
wiejskich i miejskich. Z analizy danych przeprowadzonych pod katem wiedzy rzeczy-
wistej o autyzmie migdzy nauczycielami z terenéw wiejskich i miejskich nie odnoto-
wano istotnej statystycznie réznicy.

Deklarowana i rzeczywista wiedza nauczycieli
0 zaburzeniach rozwojowych

Dalszym etapem analizy bylo sprawdzenie, jaki jest wskaznik réznicowy miedzy
wiedza deklarowang a rzeczywista o zaburzeniach rozwojowych w badanych grupach
nauczycieli. Wskaznik ten informuje o stopniu wgladu i samokrytycyzmu badanych na
temat ocenianych tresci. W celu obliczenia wskaznika réznicowego ustalono najpierw
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warto$¢ wskaznikéw stosunkowych. Bylo to konieczne ze wzgledu na zréznicowane
skale wynikdéw w poszczeg6lnych czgsciach kwestionariusza ankiety, mierzacych odpo-
wiednio wiedze deklarowang oraz wiedze rzeczywista o dysleksji, ADHD i autyzmie.
Uzyskane wyniki przedstawiajq tabele 4 i 5.

Tabela 4. Poréwnanie deklarowane;j i rzeczywistej wiedzy o zaburzeniach rozwojowych
wiréd nauczycieli ze wsi

Nauczyciele ze wsi M Wakainik V/V.sk.az'nik
stosunkowy réznicowy
wiedza deklarowana o dysleksji 46,74 0,78 0.06
wiedza rzeczywista o dysleksji 18,22 0,72
wiedza deklarowana o ADHD 45,28 0,75
wiedza rzeczywista o ADHD 17,42 0,69 0.06
wiedza deklarowana o autyzmie 46,28 0,77 0.12
wiedza rzeczywista o autyzmie 16,42 0,65

Zrédlo: opracowanie wlasne

Analiza wskaznikéw przedstawionych w tabeli 4 wskazuje na zadowalajaca wiedzg
badanych nauczycieli z terenéw wiejskich na temat trzech ocenianych zaburzed. We
wszystkich przypadkach wiedza deklarowana byta wyzsza niz rzeczywista, przy czym
najwicksze réznice wystapity w zakresie wiedzy o autyzmie.

Tabela 5. Poréwnanie deklarowanej i rzeczywistej wiedzy o zaburzeniach rozwojowych
wéréd nauczycieli z miasta

Nauczyciele z miasta M Wskaznik Vf/'sk.ainik
stosunkowy réznicowy
wiedza deklarowana o dysleksji 46,38 0,77 0,00
wiedza rzeczywista o dysleksji 19,18 0,77
wiedza deklarowana o ADHD 47,92 0,80 0.02
wiedza rzeczywista o ADHD 19,48 0,78
wiedza deklarowana o autyzmie 45,94 0,77 003
wiedza rzeczywista o autyzmie 18,42 0,74

Zrédlo: opracowanie wlasne

Z analizy danych przeprowadzonych pod katem poréwnania wiedzy deklarowanej
i rzeczywistej nauczycieli z terenéw miejskich wynika, ze podobnie jak w przypadku
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nauczycieli z terendéw wiejskich, wiedza deklarowana i rzeczywista badanych nauczy-
cieli przedszkoli miejskich okazala si¢ zadowalajaca. Nie bylo wigkszych réznic miedzy
subiektywnym i obiektywnym poziomem wiedzy na temat ocenianych zaburzen.

Dyskusja

Przeprowadzone badania i uzyskane rezultaty pozwalaja na poglebiong refleksje
nad stanem wiedzy deklarowanej i rzeczywistej badanych nauczycieli przedszkoli na
temat zaburzeni rozwojowych w kontekscie ich przygotowania do pracy dzie¢mi ze
specjalnymi potrzebami edukacyjnymi.

Wyniki badari wlasnych nie wykazaly statystycznie istotnych réznic w poziomie
wiedzy na temat dysleksji wéréd badanych nauczycieli przedszkola ze srodowiska wiej-
skiego i miejskiego. Analiza otrzymanych rezultatéw pozwala przypuszczaé, iz miejsce
zamieszkania badanych oséb nie réznicuje znaczaco ich wiedzy na temat dysleksji.
Wedlug A. Siemak-Tylikowskiej kompetencje merytoryczne nauczyciela nie zalezg od
tego, czy pracuje on w placdwcee miejskiej, czy wiejskiej. Wazne jest to, czy peda-
gog dobrze i doglebnie opanowal material bedacy trescig nauczania w ramach danego
przedmiotu. Poziom kompetengji zalezy réwniez od tego, czy nauczyciel podejmuje
préby ustawicznego samoksztalcenia w tym zakresie®.

W toku przeprowadzonych analiz pod katem oceny wiedzy rzeczywistej o ADHD
wéréd nauczycieli z terenéw wiejskich i miejskich uzyskano réznice na granicy istot-
noéci statystycznej. Nieco wigkszg wiedze na ten temat posiadali nauczyciele pracujacy
w miedcie w poréwnaniu z wynikiem nauczycieli pracujacych na wsi. Istotna staty-
stycznie réznica wystapita miedzy wiedza deklarowana o ADHD wsréd nauczycieli.
Nauczyciele z terenéw miejskich osiagneli wyzszy wynik w zakresie deklarowanej wie-
dzy o autyzmie niz nauczyciele z obszaréw wiejskich. Moze to oznaczaé ich wigksza
pewno$¢ siebie w tym zakresie, jednak nie zostala ona poparta wynikami z zakresu
wiedzy rzeczywistej na temat tego zaburzenia.

Wyniki badai obu grup nie dajg podstaw, aby odnotowad istotne réznice na temat
wiedzy dotyczacej autyzmu u nauczycieli przedszkoli z terenédw wiejskich i miejskich.
Badani z poréwnywanych grup posiadali zblizony zaséb wiedzy na temat tego zabu-
rzenia, zaréwno w ocenie subiektywnej, jak i obiektywnej.

U nauczycieli przedszkoli z terenéw wiejskich i miejskich brak bylo réznic pomie-
dzy wiedza deklarowana a rzeczywista we wszystkich rodzajach analizowanych zaburzen
rozwojowych. Poziom wiedzy deklarowanej przez nauczycieli byt za kazdym razem po-
dobny do ich poziomu wiedzy rzeczywistej. Swiadczy to o tym, ze nauczyciele deklaro-
wali swoja wiedzg w sposéb adekwatny do ich realnych zasobéw informacji na temat

“ A. Siemak-Tyrlikowska, Podstawy doboru tresci ksztatcenia, Warszawa 1985, s. 45-47.
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autyzmu, ADHD i dysleksji. Byl to poziom w granicach 65-80%. Najnizszy byt poziom
wiedzy rzeczywistej nauczycieli z terenéw wiejskich o autyzmie (65%) i ADHD (69%),
co moze wskazywa¢ na potrzebe jej uzupelnienia na szkoleniach, kursach i spotkaniach
ze specjalistami w wymiarze teoretyczno-praktycznym na terenie przedszkoli lub poza
nimi. Najwyzszy byl poziom deklarowanej wiedzy nauczycieli z terenéw miejskich na
temat ADHD. Znikome réznice miedzy wiedza deklarowana a rzeczywista o ocenia-
nych zaburzeniach rozwojowych wskazuja na wysoki poziom wgladu i samokrytycyzmu
przejawianych w tym zakresie przez badanych nauczycieli z obu poréwnywanych grup.

Wskazuje to takze na fake, ze nauczyciele z obu grup posiadaja ogélng teoretyczng
wiedze na temat zaburzen, zdobyta podczas studiéw, szkoleri oraz kurséw, i wiedza ta
jest poszerzana, ugruntowywana i aktywna. Nie pozostaje jedynie na poziomie rozpo-
znawania gotowych stwierdzed. Zdaniem M. Bogdanowicz, brak réwnowagi pomiedzy
poziomem wiedzy deklarowanej i rzeczywistej moze mieé nickorzystne konsekwencje,
poniewaz zbyt dobre samopoczucie nauczycieli w tym zakresie nie motywuje ich do po-
szerzania i poglebiania wiedzy, co powinno by¢ ich regularng prakeyka z racji wykonywa-
nego zawodu®®. Uzyskane rezultaty wskazuja na sytuacje odwrotna i sugeruja zachowanie
whasciwego balansu migdzy generowaniem a rozpoznawaniem wiedzy przez badanych.

Fakt, ze badani nauczyciele wykazali relatywnie wysoka kompleksows wiedz¢ na
temat ocenianych zaburzen rozwojowych w odniesieniu do ich terminologii, etiologii,
symptoméw, terapii i dostgpnosei informacji, jest zjawiskiem pozytywnym. Nizszy
poziom wiedzy rzeczywistej badanych na temat analizowanych zaburzed nie wzbudza
niepokoju w kontekscie wpisania pracy z dzieckiem ze SPE w codzienng prakeyke za-
wodowg nauczycieli przedszkoli w obecnym systemie edukacji, promujacym inkluzje
i wymagajacym przygotowania w tym zakresie.

Pozostaje mie¢ jednak nadziej¢, ze badani nauczyciele zglebiajq wiedzg na temat
zaburzeri rozwojowych, potrzebng w edukacji inkluzywnej w trakcie kontaktu z kon-
kretnym dzieckiem ze SPE, bowiem uzyskany poziom w granicach 75% powinien by¢
sygnatem do jego zwickszania w stron¢ wyniku wyzszego.

Szczegbtowa analiza réznic miedzy badanymi grupami w zakresie wiedzy doty-
czacej wybranych zaburzed rozwojowych dosy¢ czesto wystepujacych u dzieci, ktére
traflajg do placéwek edukacji masowej, wskazuje na kilka prawidlowosci, ktére mozna
sformutowad w postaci wnioskéw:

1. Stan wiedzy deklarowanej i rzeczywistej nauczycieli przedszkola z terenéw wiejskich

i miejskich o dysleksji, ADHD i autyzmie jest zadowalajacy, ale méglby by¢ wyzszy.
2. Wiedza deklarowana i rzeczywista o ocenianych zaburzeniach rozwojowych po-

zostaje w obu grupach badanych na zblizonym poziomie w zakresie terminologii,

M. Bogdanowicz, Swiadomos¢ dysleksji Polsce — badania pordwnawcze, [w:] Dysleksja - problem znany

czy nieznany?, red. M. Kostka-Szymarnska, G. Krasowicz-Kupis, Lublin 2007, s. 59.
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przyczyn, objawdw, terapii i dostgpnosci informacji, co oznacza zadowalajacy wy-
miar subiektywny i obiektywny, bierny i aktywny.

3. Pozadane byloby wzmocnienie nauczycieli wiejskich wiedza na temat autyzmu
i ADHD w jej praktycznym wymiarze w postaci dodatkowych szkoleri i kurséw.

4. Wiedza na poziomie 75% jest wiedzg zadowalajacs, ale nie pelng, co moze sta-
nowi¢ sygnat do zachety do nieustannego zglebiania dynamicznie rozwijajacej
si¢ bazy danych na temat zaburzei rozwojowych, ktéra wymaga uaktualniania
w praktyce zawodowej nauczycieli wspomagajacych rozwéj dzieci ze specjalnymi
potrzebami edukacyjnymi.
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