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Opodzniony rozwoj mowy a adaptacja
do srodowiska przedszkolnego

Celem przeprowadzonych badan jest okreslenie wplywu poziomu rozwoju mowy na proces
adaptacji do $rodowiska przedszkolnego. Uczestniczyto w nich 93 dzieci w wieku 2;8 - 7;11 lat
z rozpoznaniem opoznionego rozwoju mowy. Zostaly one zbadane Testem rozumienia zdat
Laury L. Lee, Testem pojec podstawowych Ann E. Boehm, Przesiewowym testem logopedycznym
Zbigniewa Tarkowskiego oraz Kwestionariuszem strategii adaptacji Anny 1. Brzezinskiej, Mag-
daleny Czub i Natalii Ozadowicz. Na podstawie uzyskanych wynikéw ustalono, ze poziom
rozwoju jezyka u dzieci opoznionych w rozwoju mowy jest istotnie nizszy od przecietnego
oraz ze badani majg duze trudnosci w rozumieniu zdan prostych. Ich profil strategii adaptacji
do $rodowiska przedszkolnego byl zréznicowany. Dzieci opdZnione w rozwoju mowy najwyz-
sze wyniki uzyskaty w skali tworczej adaptacji, nieco nizsze w skali leku i uleglosci, a najnizsze
w skali buntu i rozzalenia. W badanej grupie ustalono statystycznie istotng zaleznos¢ miedzy
poziomem rozumienia wypowiedzi a twdrcza adaptacja do §rodowiska przedszkolnego. Ko-
reluje ona takze dodatnio z poziomem rozwoju jezykowego. Natomiast stwierdzono ujemna
korelacje miedzy tym rozwojem a zachowaniem $wiadczacym o leku i ulegto$ci. Niepokojace
jest takze to, Ze badane dzieci op6znione w rozwoju mowy stanowily 37% niepublicznej pla-
cowki przedszkolnej liczacej 253 dzieci.

Stowa kluczowe: pedagogika, afazja dziecieca, niepelnosprawno$¢ intelektualna, opdzniony roz-
wdj mowy, rozumienie wypowiedzi, spektrum autyzmu, strategie adaptacji
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Delayed speech disorder and adaptation to the preschool environment

The purpose of the research is to determine the impact of the level of speech development on
the process of adaptation to the preschool environment. 93 children aged 2;8 - 7;11 with a
delayed speech disorder participated. They were tested by means of four tools: the Lee North-
western Syntax Screening Test, the Boehm Basic Concepts Test, Tarkowski’s Speech Therapy
Screening Test and Brzezinska, Czub and Ozadowicz Adaptation Strategy Questionnaire. On
this basis, it was established that the level of language development in children with delayed
speech disorder is significantly lower than average and they have great difficulties of simple
sentences comprehension. Their strategy of adaptation to the preschool environment was var-
ied. Children with delayed speech disorder had the highest scores on the Creative Adaptation
Scale, slightly lower on the Anxiety and Submission Scale, and the lowest scores on the Scale
of Rebellion and Regret. A statistically significant relationship between the level of compre-
hension of the statement and creative adaptation to preschool was established in the study
group. It also correlates positively with the level of language development. However, a negative
correlation was found between the language development and behaviour indicating anxiety
and submission. It is also worrying that the tested children with delayed speech disorder rep-
resented 37% of a private preschool with total of 253 children.

Keywords: education, childhood aphasia, intellectual disability, delayed speech disorder, speech
comprehension, autism spectrum disorder, adaptation strategies

Adaptacja do srodowiska przedszkolnego

Wiele dzieci ma trudnosci w przystosowaniu si¢ do warunkéw przedszkola. We-
dtug Anny I. Brzezinskiej, Magdaleny Czub i Natalii Ozadowicz (2012, s. 7) ,,stra-
tegie adaptacji to konkretne czynno$ci poznawcze i behawioralne, jakie podej-
muje dziecko, aby poradzi¢ sobie z nowg rolg przedszkolaka i z przystosowaniem
sie do $rodowiska przedszkolnego”. Autorki te podzielily je na pozytywne (twor-
cza adaptacja oraz tzw. powolne rozgrzewanie si¢) i negatywne (lek i uleglos¢
oraz bunt i rozzalenie), a Adrianna Gierszewska (2018, s. 187) podala ich wskaz-
niki. Generalnie strategie pozytywne prowadzg do przyjecia roli przedszkolaka,
za$ negatywne — do jej odrzucenia.

Wspomniane autorki twierdza, ze adaptacja dziecka do srodowiska przed-
szkolnego jest procesem uwarunkowanym wieloma czynnikami, ktore dziela
sie na wewnetrzne (zwigzane z dzieckiem) oraz zewnetrzne (zwigzane z rodzi-
ng i przedszkolem). O potrzebie prowadzenia badan nad tym procesem pisa-
fa Anna Klim-Klimaszewska (2006). Jedne z pierwszych przeprowadzita Maria
Bolechowska (1978), a kolejne wykonata Jadwiga Lubowiecka (2000). Ta druga
autorka wykazala, ze zachowanie ujawnione w poczatkowej fazie adaptacji utrzy-
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muje sie¢ w czasie, jednakze dzieci objete wstepnym adaptacyjnym programem
uzyskaly wyzsze wyniki w takich wymiarach funkcjonowania, jak: 1. ekspresja
stowna / towarzyskos¢, 2. zyczliwo$¢ / taktowne zachowanie sie, 3. wytrwalto$¢ /
koncentracja. Z kolei Brzezinska, Czub i Ozadowicz (2012) wykazaly statystycz-
nie istotne zalezno$ci miedzy wiekiem, rozwojem psychoruchowym dziecka,
wyksztalceniem matki a strategia jego adaptacji do przedszkola. Dzieci starsze
osiggnely wyzsze wyniki w wymiarze tworczej adaptacji oraz istotnie nizsze wy-
niki w tendencji zachowania lgkowego lub uleglego niz dzieci mlodsze. Wysokie
wyniki w skali tworczej adaptacji korelowaly pozytywnie z wyzszymi wynikami
ogolnego rozwoju psychoruchowego, natomiast zachowanie lekowe lub ulegle
wigzalo si¢ z niskim poziomem ogdlnego rozwoju psychoruchowego. Niepo-
kojacym wynikiem bylo to, ze tylko 37% badanych dzieci trzyletnich stosowalo
strategie tworczej adaptacji do $rodowiska przedszkolnego. Gierszewka (2018)
poréwnala jg u dzieci polskich i niemieckich - wiecej pozytywnych strategii ada-
ptacyjnych wykryta w Niemczech (73%) niz w Polsce (53%). Badaczka strategie
negatywne ujawnita u 27% dzieci niemieckich oraz u 47% dzieci polskich. Rézni-
ce te s3 widoczne, ale nie wiadomo, czy s one istotne statystycznie.

W literaturze przedmiotu pisze sie o roli czynnikéw psychomotorycznych,
spolecznych i emocjonalnych w adaptacji dziecka do $rodowiska przedszkolne-
go, a nie zauwaza sie lub nie podkresla sie donioslej roli czynnikéw lingwistycz-
nych i komunikacyjnych w tym procesie.

Opo6zniony rozwoj mowy

Termin opozniony rozwdj mowy (ORM) lub opéznienie w rozwoju mowy funk-
cjonuje od dawna w literaturze foniatrycznej, logopedycznej i psychologicznej
(Jastrzebowska, 2000; Krasowicz-Kupis, 2012; Leonard, 2006; Pruszewicz, 1992;
Smoczynska, 2000; Tarkowski, 1999, 2017; Zaleski, 1992). Zdaniem Antoniego
Pruszewicza (1992) ORM nie jest rozpoznaniem nozologicznym, lecz okresle-
niem pewnego stanu funkcjonowania jezykowego o réznych przyczynach. We-
diug Stanistawa Grabiasa (2001) termin ten jest niejasny i stal si¢ synonimem
zaburzen mowy u dzieci. W miedzynarodowych klasyfikacjach wystepuja dwie
podobne do siebie jednostki nozologiczne, a mianowicie: specyficzne zaburzenia
rozwoju jezyka (ICD-10) oraz zaburzenie jezykowe (DSM-5). Ten drugi termin
dotyczy uporczywych trudnosci w opanowaniu i uzywaniu jezyka, spowodowa-
nych deficytami w jego rozumieniu lub tworzeniu. Ich objawem jest zmniejszony
zasob stow, ograniczona struktura zdan oraz uposledzenie w zakresie umiejetno-
$ci konwersacyjnych. Ich poczatek przypada na wczesny okres rozwoju dziecka,
ktorego zdolnosci jezykowe sa wyraznie ponizej norm dla jego wieku.



Opdzniony rozwdj mowy a adaptacja do srodowiska przedszkolnego

Zdaniem Zbigniewa Tarkowskiego (1999) ORM stanowi istotnie nizsza
sprawnos¢ jezykowa powstalg w okresie ksztaltowania si¢ jezyka dziecka. Gra-
bias dzieli te sprawno$¢ na systemowa, sytuacyjna, spoleczna i pragmatyczng.
W sumie stanowig one wypadkowa kompetencji lingwistycznej i komunikacyj-
nej. Sprawnos¢ jezykowa jest istotnie nizsza, jesli w wystandaryzowanych i znor-
malizowanych testach dziecko osiggnie wynik ponizej przecietnej. Takie ujecie
jest zgodne z miedzynarodowymi kryteriami diagnozowania zaburzen w rozwo-
ju jezyka. W sposdb arbitralny zostal okreslony wiek rozpoznania ORM na wiek
przedszkolny, ale mozna go przesuna¢ na wiek wczesnoszkolny.

Tak pojmowany ORM Tarkowski dzieli na:

- prosty (specyficzny, samodzielny);

- sprzezony (niespecyficzny, niesamodzielny).
Z drugiej strony ORM mozna podzieli¢ na:

- globalny, kiedy opdzniony jest rozwdj wszystkich sprawnosci jezykowych;

- parcjalny, gdy dysfunkcja dotyczy wybranego jej aspektu (np. fonologicznego
czy gramatycznego).

Tarkowski (2017) twierdzi, ze prosty ORM odpowiada specyficznemu za-
burzeniu rozwoju jezyka (SLI), ktére rozpoznaje si¢ u dzieci bez dodatkowych
zaburzen stuchowych, ruchowych, psychicznych lub intelektualnych. Stowem
dziecko jest normalne, ale gorzej méwi. Natomiast sprzezony ORM towarzyszy
syndromom calosciowych zaburzen rozwojowych lub stanom ogélnomedycz-
nym, takim jak znaczny niedostuch lub gluchota, mézgowe porazenie dziecigce,
spektrum autyzmu, afazji dzieciecej lub niepelnosprawnosci intelektualne;.

ORM jest najczedciej traktowany jako objaw jakiego$ zespolu zaburzen.
Mozna go jednak uzna¢ za cech¢ wspdlng niepelnosprawnosci intelektualnej
(NI), afazji dzieciecej (AD), spektrum autyzmu (SA), miedzy ktérymi granice sg
nieostre i ptynne. Wobec tych zespotéw ORM stanowi w pewnym sensie katego-
rie nadrzedng, co nie znaczy, ze najwazniejsza.

ORM

AD NI SA

Rysunek 1. ORM jako kategoria nadrzedna (opracowanie wiasne)
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Dzieci opdznionych w rozwoju mowy jest coraz wigcej. Wczedniej podawano
(Pruszewicz, 1992, s. 234), ze stanowia one 6-8% populacji wszystkich dzieci,
a obecnie twierdzi sig, ze jest ich okoto 20% w wieku przedszkolnym.

Badania wlasne
Cel

Celem przeprowadzonych badan byto okreslenie zalezno$ci miedzy opdznionym

rozwojem mowy a adaptacja do $rodowiska przedszkolnego. Aby osiagna¢ ten

cel, szukano odpowiedzi na nastepujace pytania:

- Jaki jest odsetek dzieci opdznionych w rozwoju mowy w wieku przedszkol-
nym?

- Jaki jest poziom rozwoju rozumienia wypowiedzi przez dzieci w wieku przed-
szkolnym?

- Jaki jest poziom rozwoju jezyka dzieci w wieku przedszkolnym?

- Jaki jest poziom adaptacji dzieci do srodowiska przedszkolnego?

- Jaka jest zalezno$¢ miedzy rozumieniem wypowiedzi a adaptacja do przed-
szkola?

- Jaka jest zalezno$¢ miedzy rozwojem jezyka a adaptacja do przedszkola?

Organizacja badan

Badania zostaly przeprowadzone w Przedszkolu Niepublicznym ,,Kraina Usmie-
chu” w Rzeszowie, w ktérym przebywalo 253 dzieci. Jest to placowka ogélnodo-
stepna specjalizujaca si¢ w udzielaniu specjalistycznej pomocy psychologicznej,
pedagogicznej i logopedycznej. Chodza do niej dzieci z norma psychofizyczna
oraz dzieci ze zdiagnozowanymi zaburzeniami rozwoju. Przedszkole zatrudnia
logopeddw, neurologopedoéw, psychologdw, oligofrenopedagogdw oraz terapeu-
tow. Z ich udzialem i pomocg zostaly przeprowadzone badania w okresie od
grudnia 2019 roku do marca 2020 roku.

Charakterystyka badanych

Do badan zasadniczych zostalo wylonionych 93 dzieci, u ktérych zdiagnozowano
ORM. Zostaly one podzielone na trzy grupy, to znaczy dzieci w wieku: 2;8 — 3;11
lat (40%), 4;0 - 5;11 lat (32%) oraz 6;0 — 7;11 lat (28%). W badanej populacji zna-
lazto sie 32% dziewczynek i 68% chlopcow (tabela 1).
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Tabela 1.
Charakterystyka badanych

~Wiek 2;8-3;11 4,0-5;11 6;,0-7;11 Suma %
Ple¢
Chlopcy 20 22 21 63 68%
Dziewczeta 18 8 4 30 32%
Suma 38 30 25 93 100%

W badanej grupie znalazly si¢ dzieci z orzeczeniami spektrum autyzmu
(38%), niepetnosprawnosci intelektualnej w stopniu lekkim (1%), niepetnospraw-
nosci ruchowej z afazja (16%), niedostuchu (1%), niepelnosprawnosci sprzgzonej
(12%) oraz dzieci bez orzeczen, czyli z norma rozwoju psychoruchowego (32%).
Sredni wiek badanych wynosil 4;8, przy czym u dzieci ,,z orzeczeniami” wynosil
5;4 lat, za$ u dzieci ,,bez orzeczen” - 3;5 lat.

W badanej grupie zdiagnozowano ORM prosty (32%) oraz sprzezony (68%).
Byly w niej dzieci niemoéwigce (10%) oraz stabo méwiace (90%), to znaczy takie,
ktérych poziom rozwoju mowy réznit sie znacznie od przyjetych norm rozwojo-
wych. Ich profil rozwoju jezykowego byt bardzo zréznicowany. Najczesciej wypo-
wiadaly pojedyncze stowa lub budowaly zdania proste. Nie potrafity uczestniczy¢
w dialogu. Dzieci z ORM stanowily 37% populacji badanego przedszkola.

Metody badan

W badaniach wtasnych wykorzystano cztery narzedzia:

1. Test rozumienia zdan (Lee, 1971)

Test rozumienia zdar (TRZ) ocenia odbiér réznych relacji semantyczno-syn-
taktycznych zawartych w ustyszanym zdaniu. Sklada sie on z 20 plansz podzielo-
nych na 4 pola. Na kazdym z nich umieszczono rysunki ilustrujace rézne relacje
jezykowe (np. Kot jest (za, pod, przed, na) krzesle). Dziecko ma wskaza¢ wlasciwy
obrazek (np. Pokaz, gdzie kot jest za krzestem). Za kazda poprawng odpowiedz
dostaje ono 1 pkt. Maksymalny wynik w tescie wynosi 20 pkt.

2. Test poje¢ podstawowych (Boehm, 1969)

Test poje¢ podstawowych (TPP) sklada si¢ z 50 polecen, ktérym odpowiada-
ja odpowiednie obrazki. Jest ich kilka w jednym zadaniu testowym. Zadaniem
dziecka jest wskazanie tego obrazka, ktéry odpowiada wypowiedzi badajacego.
Na przyklad: Obejrzyj ptaki. Zaznacz ptaka, ktory siedzi z lewej strony. Zaznacz
ptaka, ktéry siedzi z lewej strony. (Instrukcja testu umozliwiala dwukrotne wyda-
nie polecenia). Za kazda dobrg odpowiedz dziecko otrzymuje 1 pkt. Maksymalny
wynik w tescie wynosi 50 pkt.
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3. Przesiewowy test logopedyczny (Tarkowski, 2002)

Przesiewowy test logopedyczny (PTL) sklada si¢ z czterech podtestéw, oce-
niajacych rézne aspekty rozwoju jezykowego. W podtescie ,Rozumienie zdan”
dziecko za pomocg manipulowania figurkami zwierzat oraz przedmiotami od-
twarza ich tres¢ (na przyktad: Pofoz otéwek miedzy psem a kotem). Podtest ,,Stow-
nik” skfada si¢ z dwdch czesci: 1. nazywanie koloréw kredek, 2. podawanie nazw
zwierzat oraz roélin w ciggu 1 minuty. Podtest ,,Gramatyka” ocenia umiejetnos¢
budowania zdan z podanych stléw. Natomiast w podtescie ,,Wymowa” dziecko po-
wtarza sylaby oraz ciagi foniczne (na przyklad: sza - sa - sia). Za kazda popraw-
ng odpowiedz badany otrzymuje 1 punkt. Test jest wystandaryzowany i posiada
normy dla dzieci w wieku 4-8 lat, oddzielne dla dziewczynek i chtopcéw.

4. Kwestionariusz strategii adaptacji (Brzezinska, Czub i Ozadowicz, 2012)
Kwestionariusz strategii adaptacji (KSA) sklada si¢ z 36 twierdzen, opisuja-
cych zachowanie dziecka w przedszkolu. Jego wypelnienie polega na wyborze
jednej z odpowiedzi: tak albo nie. KSA posiada trzy skale:
- Tworcza adaptacja (TA), na przyklad: Dziecko uczestniczy w zajeciach propo-
nowanych przez nauczyciela;
- Leki ulegto$¢ (LU), na przyklad: Dziecko jest trudno uspokoié¢ nawet po dtuz-
szym czasie od rozstania z rodzicamis
- Buntirozzalenie (BR), na przyklad: Dziecko szybko si¢ denerwuje.
Na podstawie badan uzyskuje si¢ trzy wyniki surowe w skalach TA, LU oraz
BR, ktore maja wysokie wskazniki rzetelnosci.

Wyniki badan

Poziom rozumienia
Zostal on okreslony na podstawie danych zamieszczonych w tabeli 2.

Tabela 2.
Wyniki uzyskane w Tescie rozumienia zda# oraz Tescie pojec podstawowych

Test rozumienia zdan Test poje¢ podstawowych
Wiek Rozrzut | Srednia | Odchyle- | Rozrzut Srednia | Odchyle-
wynikéw | arytme- | niestan- | wynikéw | arytme- | nie stan-
tyczna dardowe tyczna dardowe
2;8 - 3;11 0-13 8 3,6 - - -
4;0 - 5511 0-18 11 4,5 0-41 17 13,3
6;0 - 7511 5-19 14 3,8 0-46 26 13,9
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W Tescie rozumienia zda#n sredni wynik wynidst:

- 8 pkt w grupie dzieci najmiodszych, co daje 40% poprawnych odpowiedzi;

- 11 pkt w grupie dzieci w ,,srednim” wieku, co daje 55% prawidlowych odpo-
wiedzi;

- 14 pkt w grupie dzieci najstarszych, co daje 70% poprawnych odpowiedzi;

— 11 pkt w calej grupie, co daje 55% prawidlowych odpowiedzi.

Natomiast w Tescie poje¢ podstawowych $redni wynik wynidst:

- 26 pkt w grupie dzieci w ,,$rednim” wieku, co daje 50% poprawnych odpo-
wiedzi;

- 31 pkt w grupie dzieci najstarszych, co daje 60% prawidtowych odpowiedzi;

- 29 pkt w calej grupie, co daje 58% poprawnych odpowiedzi.

Jak wida¢, wraz z wiekiem dzieci ro$nie liczba poprawnych odpowiedzi. Tym
niemniej rezultat ogdlny jest bardzo niski, gdyz wynosi 55% w TRZ oraz 58%
w TPP. Wyniki uzyskane w tych testach sg zblizone do siebie, na co wskazuje
obliczony wspoétczynnik korelacji Pearsona (R = 0, 759; p = 0,01).

Poziom rozwoju jezykowego

Wyniki uzyskane w tescie rozwoju jezykowego zostaly zamieszczone w tabeli 3.
Wraz z wiekiem badanych dzieci ro$nie poziom rozwoju jezykowego, ale rdznica
miedzy wynikami grupy mlodszej a starszej nie jest istotna statystycznie (¢ = 1,
583, p = 0,121). Wyniki badan wykazaly wystepowanie réznic poziomu rozwoju
jezykowego zwigzanych z plcig, jednakze one réwniez nie sg istotne statystycznie
(t=1,906, p = 0,061).

Tabela 3.
Wyniki w Przesiewowym tescie logopedycznym
Wiek Rozrzut wynikow Srednia Odchylenie
arytmetyczna standardowe
4;0 - 5;11 3-55 36 14,1
6;0 -7;11 13-61 45 11,5
. y Srednia arytme- Odchylenie
Ple¢ Rozrzut wynikéw tyczna standardowe
Dziewczynki 13-61 38 14,9
Chtopcy 3-55 42 13,0

Po przeliczeniu wynikéw surowych na stenowe i poréwnaniu ich z normami
ustalono, ze badane dzieci opdznione w rozwoju mowy uzyskaty w PTL wyniki
nizsze od przecietnych.
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Profil adaptacji do Srodowiska przedszkolnego

Zamieszczone w tabeli 4 wyniki surowe wskazujg stosowanie réznych strategii
adaptacji do przedszkola przez dzieci z ORM. Zachowania $wiadczace o twdrczej
adaptacji wystepowaly nieco czesciej niz zachowania lgkowe lub ulegte. Znacznie
rzadziej byly obserwowane objawy buntu lub rozzalenia. Znaczny rozrzut wyni-
koéw $wiadczy o tym, ze u dzieci op6éznionych w rozwoju mowy rdézne strategie
adaptacyjne s3 rownie prawdopodobne.

Tabela 4.
Wyniki uzyskane w Kwestionariuszu strategii adaptacji
Skala adaptacji Rozrzut wynikow Srednia Odchylenie
(od - do) arytmetyczna standardowe
Tworcza adaptacja 0-13 6,6 3,8
Lek i uleglos¢ 0-11 5,1 2,6
Bunt i rozzalenie 0-8 3,0 2,6

Wiek i ple¢ dzieci z ORM nie ma istotnego wplywu na wskazniki strategii
adaptacji do srodowiska przedszkolnego (tabela 5). Roznice migdzy $rednimi
wynikami w poszczegdlnych skalach sg niewielkie, najwieksze w zakresie twor-
czej adaptacji, ktora rosnie nieznacznie z wiekiem i jest wyzsza u dziewczynek
niz chtopcéw.

Tabela 5.
Wiek i ptec a strategie adaptacji
Tworcza adaptacja Lek i ulegtos¢ Bunt i rozzalenie
Wiek/Ple¢ | Roz- | Sred- | O4 | Roz- | Sred- | O | Roz- | Sred- | OF
.| chyle- .| chyle- . chyle-
rzut nia . rzut nia . rzut nia .
nie nie nie
2;8-3;11 0-13 | 6,4 38 | 0-10 | 51 2,6 0-8 3,0 2,7
4;0-5;11 1-13 | 6,8 4,1 0-10 5,0 2,4 0-8 3,2 2,4
6;0-7;11 0-13 | 7,0 3,5 0-9 5,1 2,6 0-8 3,4 2,8
Dziewczynki | 0-13 | 7,1 36 | 0-11 | 5,0 2,7 0-8 2,3 2,3
Chlopcy 0-13 | 6,4 3,9 0-10 5,1 2,6 0-8 3,3 2,8

Zaleznosci miedzy rozwojem mowy a adaptacjg do przedszkola
Zaleznosci te ilustruja wspotczynniki korelacji Pearsona zamieszczone w tabe-
lach 6 oraz 7. Wystepuje istotna statystycznie wysoka zalezno$¢ miedzy strate-
gia tworczej adaptacji do przedszkola a rozumieniem zdan i pojec¢ przez dzieci
z ORM. Nie ma takiej korelacji miedzy odbiorem wypowiedzi a innymi metoda-
mi przystosowania si¢ do warunkéw placowki przedszkolne;.
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Tabela 6.

Rozumienie zda# a adaptacja do przedszkola

Testy Tworcza adaptacja Lek i ulegtosé Bunt i rozzalenie
Test rozumienia r=0,496** r=-0,194 r=0,115
zdan p=0,001 p=0,062 p=0,270
Test poje¢ r=0,301** r=-0,100 r=0,180
podstawowych p=0,003 p=0,340 p =0,084

Stwierdzono istotnie statystyczna dodatnig zalezno$¢ miedzy wynikiem
w calym PTL a strategia tworczej adaptacji oraz jednoczesnie ujemng korelacje
miedzy tym wynikiem a strategia zachowania lekowego lub uleglego. Natomiast
strategia buntu i rozzalenia nie korelowala istotnie statystycznie z wynikami
w PTL. Ponadto poziom rozwoju stownika i gramatyki dziecka koreluje istotnie
statystycznie ze strategia jego tworczej adaptacji do przedszkola, jednocze$nie nie
jest ona zalezna od poziomu wymowy.

Tabela 7.
Poziom rozwoju jezykowego a adaptacja do przedszkola
Preesiewowy test Tworcza adaptacja Lek i uleglos¢ Bunt i rozzalenie
logopedyczny
Stownik r=0,237** r=-0,196 r=0,161
p=0,037 p=0,086 p=0,159
r=0,256* r=-0,091 r=0,023
Gramatyka p=0,024 p=0,426 p=0,840
Wymowa r=0,146 r=-0.181 r=0,148
Y p=0,202 p=0,113 p=0,19
Catosé r=0,274* r=-0,237* r=0,149
p=0,016 p=0,038 p=0,195
Dyskusja

O procesie adaptacji dziecka do przedszkola decyduje wiele czynnikéw, a wérod
nich bardzo wazne znaczenie ma poziom rozwoju mowy. W przedszkolu ujmo-
wanym jako srodowisko jezykowe sg ksztaltowane podstawowe relacje komuni-
kacyjne: dziecko - dorosty, dziecko - dziecko, dorosty — dorosly. Od ich jakosci
zalezy rozwoj dziecka oraz jego przystosowanie sie¢ do panujacych warunkéw.
W pierwszym rzedzie powinno ono rozumie¢ kierowane do niego wypowie-
dzi stowne. Bez tej umiejetnosci jest zdane na komunikacje¢ niewerbalng i dzia-
fa czgsto intuicyjnie. Aktywnos¢ stowna jest waznym wskaznikiem dojrzalosci
przedszkolnej. Oczekuje si¢, ze przedszkolak moéwi. Jego wypowiedzi powinny
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by¢ zrozumiate zaréwno przez réwiesnikow, jak i nauczycieli. Zrozumiatos¢ wy-
powiedzi jest warunkiem poprawnie przebiegajacej komunikacji stownej, stano-
wigcej podstawe adaptacji do srodowiska przedszkolnego. Dzieci niemdwiace
lub stabo méwiace czgsto same wycofuja sie z Zycia przedszkolnego lub sa wrecz
marginalizowane.

W duzym kompleksie przedszkolnym objetym naszymi badaniami wykry-
to ORM az u 37% dzieci. Wskaznik ten jest wysoki ze wzgledu na specyfike tej
placowki, w ktorej przebywa duza grupa dzieci z orzeczeniami niepetnosprawno-
$ci intelektualnej, spektrum autyzmu i afazji dziecigcej. Tym niemniej uzyskany
wysoki wskaznik ORM powinien niepokoi¢, gdyz jest ponad trzykrotnie wyzszy
od podawanego dotychczas w literaturze (Pruszewicz, 1992). Nauczyciele przed-
szkola informuja, ze nie moga realizowac jego programu ze wzgledu na to, ze
wsrod 3—-4-latkéw wystepuje duza grupa dzieci nieméwigcych lub stabo mowia-
cych.

Rozumienie poczatkowo pomaga przyswajac jezyk, ktéry z kolei ulatwia
interpretacje rzeczywistosci (Porayski-Pomsta, 1993). Wedlug Dorothy Bishop
(1999) odbidr zdania to co$ wiecej niz rozpoznawanie znaczen poszczegdlnych
stow, gdyz wymaga nie tylko znajomosci regut gramatycznych, ale takze umie-
jetnosci szybkiego wdrazania wiedzy o swiecie. Ewa Czaplewska (2015, s. 180)
zbadata rozumienie zdan przez dzieci z SLI oraz dzieci z prawidlowym rozwojem
mowy w wieku od 4;0 do 6;11 lat. W sumie analiza wariancji nie wykazata istot-
nych réznic miedzy badanymi grupami, w ktérych z wiekiem rosty umiejetnosci
receptywne. Tym niemniej zaburzenie rozumienia mowy jest odrebng jednostka
nozologiczng (F.80.2 w ICD-10), ktéra wystepuje juz u matych dzieci.

Brak polskich norm dla obu zastosowanych testéw rozumienia nie pozwala
odnie$¢ uzyskanych wynikéw do norm rozwoju jezykowego. Tym niemniej wy-
kazano, ze $redni odsetek poprawnych odpowiedzi byt bardzo niski, gdyz nie-
znacznie przekroczyl prog 50%. Wraz z wiekiem badanych poziom wykonania
testow wzrastal, co $wiadczy o pewnej poprawie rozumienia. Nie jest ona zado-
walajaca, gdyz w najstarszej grupie dzieci 6-8-letnich odsetek poprawnych od-
powiedzi w obu testach wahat sie od 60% do 70%. Nie byto zdania w obu testach,
ktérego nie rozumialo zadne dziecko, oraz nie pojawito si¢ zdanie poprawnie
rozkodowane przez wszystkie dzieci. Ze wzgledu na poziom trudnosci podzielo-
no je umownie na trudne, umiarkowanie trudne i fatwe. Zdania uznane za tatwe
do zrozumienia, wcale takie proste nie byly, skoro poprawne ich wykonanie byto
na poziomie od 50 do 75%. Natomiast zdania uznane za trudne w odbiorze byty
poprawnie rozpoznawane na poziomie nizszym niz 30%.

Wstepne rozpoznanie dzieci z ORM na podstawie wywiadu, obserwacji i skal
zostalo potwierdzone przez badanie testem wystandaryzowanym i znormalizo-
wanym (PTL). Dzieci uzyskaly wyniki stenowe §wiadczace o rozwoju nizszym
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niz przecigtnym. Wraz z ich wiekiem rosnie nieznacznie poziom rozwoju mowy,
a roznica zwigzana z plcig nie jest istotna statystycznie. Badane dzieci mozna
wiegc zaliczy¢ do grupy wolno opanowujacej jezyk oraz z réznymi trudnoscia-
mi ujawniajacymi si¢ jednoczesnie na jego trzech poziomach: fonologicznym,
gramatycznym i semantycznym (Jastrzebowska, 2000; Krasowicz-Kupis, 2012).
Generalnie dzieci op6znione w rozwoju mowy mozna podzieli¢ na nieméwiace
oraz stabo mowigce.

Dzieci z ORM wieku 3-7 lat maja profil strategii adaptacji do srodowiska
przedszkolnego zblizony do profilu dzieci miodszych - trzyletnich (por. Brze-
zinska, Czub i Ozadowicz, 2012). Profil ten jest zréznicowany, przewazaja w nim
zachowania $wiadczace z jednej strony o tworczej adaptacji, a z drugiej strony
o objawach leku i uleglosci, miedzy nimi plasujg si¢ przejawy buntu i rozzalenia,
majace wyraznie nizszg frekwencje. Wiek oraz ple¢ dzieci opdznionych w roz-
woju mowy nie ma istotnego wplywu na wskazniki strategii adaptacji do przed-
szkola.

Wykazano istotne zaleznosci miedzy poziomem rozumienia i méwienia
a przystosowaniem sie do srodowiska przedszkolnego, co mozna uznac za wazne
odkrycie. Otéz w grupie dzieci opdznionych w rozwoju mowy wystapila istotna
statystycznie korelacja migdzy strategia tworczej adaptacji do przedszkola a ro-
zumieniem zdan i pojec. Nie ujawniono takiej korelacji miedzy odbiorem wypo-
wiedzi a negatywnymi metodami adaptacyjnymi. Nalezy wiec przypuszczac, ze
im lepiej rozumie dziecko, tym bardziej jest skfonne wybiera¢ strategie adaptacji
pozytywnej niz negatywne;j.

Wykazano tez statystyczna zalezno$¢ dodatnig miedzy poziomem rozwoju
jezykowego a strategia pozytywnej adaptacji oraz jednoczes$nie ujemna korela-
cje miedzy tym rozwojem a strategia zachowania lekowego lub uleglego. Nato-
miast postawa buntu i rozzalenia jest niezalezna od poziomu rozwoju jezykowe-
go dziecka. Ponadto jego twdrcza adaptacja jest zalezna zdecydowanie bardziej
od poziomu rozwoju stownika i gramatyki niz wymowy. To odkrycie jest wazne
chociazby dlatego, ze w wieku przedszkolnym wieksza uwage przywiazuje si¢ do
rozwoju artykulacji niz jezyka.

Narzedzia badawcze uzyte w naszych badaniach majg pewne mankamenty.
Do oceny rozumienia dzieci zastosowano testy obrazkowe z wyborem, w ktérych
istotng role odgrywa orientacja wzrokowo-przestrzenna. Dziecko moze zrobi¢
biad nie dlatego, ze nie zrozumialo zdania, lecz dlatego, ze pomylito podobne
obrazki, ktére nie zawsze sg jednoznaczne. Z uwagi na doniostg role pamieci na-
tychmiastowej (roboczej) w procesie rozumienia, nalezy przypuszczaé, ze powto-
rzenie zdania moze mie¢ pozytywny wplyw na jego odbiér. Reasumujac, poziom
rozumienia moze by¢ nieco wyzszy u dzieci opéznionych w rozwoju mowy, niz
wskazujg na to wyniki naszych badan.
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Pozostale uzyte narzedzia badawcze tez nie s3 wolne od pewnych ograni-
czen. Przesiewowy test logopedyczny jest narzedziem zawierajacym cztery podte-
sty, stuzace do szybkiego wyselekcjonowania dzieci podejrzanych o niedorozwdj
jezykowy. Zastosowanie bardziej rozbudowanego testu mogloby da¢ nieco inny
obraz rozwoju dzieci z ORM. Do oceny ich strategii adaptacyjnych wykorzystano
Kwestionariusz strategii adaptacji, ktéry postuguje si¢ punktacja zero-jedynko-
w3, nieprzewidujacg odpowiedzi posrednich. Ponadto trudno jest jednoznacznie
przypisa¢ zachowanie dziecka do okreslonej strategii jego adaptacji do $rodo-
wiska przedszkolnego. Podsumowujac, wskazane ograniczenia metodologiczne,
ktdre powinny by¢ ujawniane, nie podwazajg wartos$ci przedstawionych wynikow
badan.

Whioski

Z uwagi na to, Ze o procesie adaptacji przedszkolnej decyduja w znacznej mierze
czynniki lingwistyczno-komunikacyjne, powinno si¢ im poswieci¢ zdecydowa-
nie wiecej uwagi. Szczegdlnie wtedy, kiedy mamy do czynienia z dzie¢mi opdz-
nionymi w rozwoju mowy, ktérych jest coraz wigcej. Generalnie wiecej uwagi
poswieca sie moéwieniu niz rozumieniu i ta proporcja powinna ulec zmianie.
U kazdego przedszkolaka w pierwszej kolejnosci powinnismy okresli¢ poziom
odbioru wypowiedzi, a w drugiej kolejnosci — umiejetnosci jej tworzenia. W tym
celu nalezy wykorzystac testy rozwoju rozumienia i jezyka oraz metode analizy
probek mowy (Tarkowski, 2019). Kiedy dziecko ma wyrazne trudno$ci w przy-
stosowaniu si¢ do przedszkola, ocena jego odbioru mowy powinna by¢ obligato-
ryjna.
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