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Wczesna diagnoza umiejetnosci dzieci
w zakresie czytania i pisania szansq na udana
edukacje szkolng

Czytanie i pisanie to podstawowe umiejetnosci, ktére gwarantuja dziecku uczenie sie. Dla-
tego wazne jest, aby te umiejetnosci dziecko opanowato w najwyzszym stopniu. Niestety nie
wszystkie dzieci potrafig sprosta¢ wymaganiom w zakresie nauki czytania i pisania. Pojawiaja
sie problemy o réznym nasileniu i zasiegu, uwarunkowane réznymi zaburzeniami i czynni-
kami. Dzieci, ktére w przyszlosci moga mie¢ problemy z naukg czytania i pisania, mozna
dostrzec juz w przedszkolu. Dlatego celem przeprowadzonych badan bylo zdiagnozowanie
wsrod dzieci uczeszezajacych do przedszkoli w wieku 5-6 lat ryzyka dysleksji. Badaniem ob-
jeto 150 dzieci z 6 przedszkoli na terenie powiatu bialskiego w woj. lubelskim. Wyniki badan
pokazaly, ze w badanej grupie wystepuja dzieci ryzyka dysleksji. Najczesciej przejawy tego za-
burzenia wystepowaly w sferze motoryki malej, uwagi, orientacji i funkeji stuchowych. Dane
z przeprowadzonych wywiadéw z nauczycielkami pracujacymi z dzie¢mi pokazaly potrzebe
podjecia jak najszybciej indywidualnych dziatan terapeutycznych, ktére pomoga w zmniejsze-
niu opéznien rozwojowych i ulatwig dzieciom uczenie sie w szkole podstawowe;.

Stowa kluczowe: dziecko, nauczyciel, rodzice, dysleksja, terapia, przedszkole

Early Diagnosis of Children’s Literacy Skills as a Chance
of Successful School Education

Reading and writing are the basic skills needed for learning. Therefore, it is crucial for children
to master literacy skills. Sadly, not all children can meet the reading and writing requirements.
Literacy problems vary in intensity and scope and are caused by a number of disorders and
factors. As early as in preschools, we can detect children for whom reading and writing ac-
quisition in schools could be problematic. That is why, the objective of the research was to
diagnose the risk of developing dyslexia among 5- and 6-year-old preschool children. The
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study included 150 children in 6 preschools located across the Bialski Poviat, Lubelskie Prov-
ince. The results of the study demonstrate that in the study group there are children at risk for
dyslexia. The most frequent dyslexia symptoms were seen in fine motor skills, spatial orienta-
tion and auditory functions. The research findings based on the interviews with the children’s
teachers show that there is an urgent need to undertake individual therapeutic activities which
will help to reduce developmental delays and facilitate learning in primary schools.

Keywords: child, teacher, parents, dyslexia, therapy, preschool

Wprowadzenie

Czytanie i pisanie to podstawowe umiejetnosci, ktore gwarantuja dziecku ucze-
nie si¢, zdobywanie wiedzy i umiejetnosci. Dlatego wazne jest, aby te umiejet-
nosci dziecko opanowato w najwyzszym stopniu. To jakze wazne zadanie z pod-
miotowego punktu widzenia rozwoju dziecka nalezy do zadan przedszkola, ktére
zgodnie z aktualng podstawa programowa ma przygotowa¢ dziecko, miedzy in-
nymi, do podjgcia przez nie nauki czytania i pisania (Dz.U. 2017 poz. 356). Przy-
gotowanie dziecka w przedszkolu do nauki czytania i pisania nazywamy inte-
gralng czescig szeroko rozumianej gotowosci szkolnej. Nalezy jednak zaznaczy¢,
ze gotowos¢ do nauki czytania i pisania posiada swoje specyficzne komponenty
zwigzane z faktem, ze czytanie i pisanie stanowi forme¢ porozumiewania sig¢ je-
zykowego oraz ze ,substancjy” tego porozumiewania jest pismo, czyli linearny
ciag znakow graficznych rzadzacych sie swoistymi dla danego jezyka regutami
(Krasowicz-Kupis, 2006). Czytanie i pisanie to podstawowe formy komunika-
cji miedzyludzkiej. Jak pisza specjalisci z tej dziedziny, dziecko osiggnie sukces
W nauce czytania i pisania, wtedy gdy bedzie:

- dokonywalo precyzyjnej analizy i syntezy wzrokowo-stuchowej (fo-
nemowej, sylabowej), ktdéra jest niezbedna w procesie réznicowania
ksztaltow i dzwigkow;

- rozumialo, ze wyrazy s3 graficznym odpowiednikiem znakéw;

- wykazywaé orientacje przestrzenng, umozliwiajaca rozpoznawanie
i odtwarzanie kierunkéw potozenia i proporcji odwzorowywanych
form graficznych;

- wykazywalo umiejetno$¢ przetwarzania obrazu graficznego na obraz
ruchu, posiadalo tzw. pamie¢ ruchows;

-z pelng $wiadomoscia kontrolowalo wzrokiem wlasne ruchy w procesie
pisania (Brejniak, 2006; Gruszczyk-Kolczynska i Zielinska, 2011).

Dziecko osiggnie gotowo$¢ do nauki czytania i pisania, wtedy kiedy bedzie

chcialo nauczy¢ sie czytac i pisaé, stucha¢ ze zrozumieniem opowiadan, basni,
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opowiadac o nich, interesowac si¢ ksigzkami. Na szczegdtowe umiejetnosci cha-
rakteryzujace gotowo$¢ do nauki czytania i pisania bedg sktadaly sie nastepujace
czynniki: prawidlowa wymowa, okreslona lateralizacja, czyli dobra sprawno$¢
reki dominujgcej zaréwno w zakresie szybkosci, jak i precyzji ruchéw, prawidto-
wy poziom percepcji wzrokowej oraz stuchowej, wlasciwa koordynacja wzroko-
wo-stuchowo-ruchowa, zdolnos¢ koncentracji uwagi na diuzszy czas, odpowied-
nia pojemnos¢ tzw. pamieci §wiezej (Michalczyk, 1986).

Dzieci rozpoczynajace edukacje szkolng powinny umie¢ utozy¢ krétkie zda-
nia, dzieli¢ na wyrazy, dokona¢ analizy i syntezy stuchowej wyrazu, dzieli¢ na
gloski i sylaby. Dla zrozumienia sensu kodowania (pisania) i dekodowania (czyta-
nie) musza rozumie¢ znaczenie informacji, ktére podane sa w formie uproszczo-
nych rysunkéw lub popularnych symboli, a takze odczytywac (globalnie) krotkie
podpisy pod obrazkami. Bardzo wazna jest sprawnos¢ rak oraz wspotpraca reki
i oka potrzebna w poczatkowej nauce pisania. To wymaga czasu i wielu ¢wiczen
w powiazaniu z rozwojem malej i duzej motoryki w ramach dbania o rozwoj fi-
zyczny dzieci (Gruszczyk-Kolczynska i Zielinska, 2011, s. 22).

O tym, ze dziecko jest gotowe do podjecia nauki pisania, méwimy wéwczas,
gdy pod wzgledem dojrzalosci w rozwoju motorycznym wystepuje: koordyna-
cja ruchow ramienia, przedramienia, nadgarstka, dloni, palcéw w procesie od-
twarzania znakéw graficznych (koordynacja w zakresie malej i duzej motoryki),
szybko$¢ odtwarzania, czyli tempo pracy. W rezultacie, dzieki dobrze skoordyno-
wanym ruchom dziecko potrafi kresli¢ znaki graficzne linig ciagla, swobodnymi
ruchami, bez zbednego napiecia migsni i stawow.

Jak pisze Dorota Dziamska, dziecko nie zrobi tego jednak, gdy w jego rozwo-
ju intelektualno-motorycznym nie wystapi:

— umiejetnos¢ spostrzegania analityczno-reprodukcyjnego, dzieki ktore-

mu dziecko rozpoznaje, poréwnuje i odtwarza znaki graficzne, uwzgled-
nia ich elementy skladowe, potozenie, kierunek, wymiary i faczenia li-
niowe;

— umiejetno$¢ przetwarzania obrazu graficznego na obraz ruchu dyna-
micznego;

— taki stopien orientacji przestrzennej, ktéra umozliwi odtwarzanie zna-
kow graficznych, w okreslonym miejscu na powierzchni kartki, z zacho-
waniem kierunku pisania od lewej do prawej oraz nastepstw réwnole-
glych linii (Dziamska, 2010).

W procesie przygotowania dziecka do nauki pisania oprécz umiejetnosci
grafomotorycznych istotne znaczenie przypisuje si¢ gotowosci pod wzgledem
emocjonalno-spolecznym, dzigki ktdrej dziecko bedzie potrafilo jak najlepiej wy-
wigzac sie z zadania postawionego przez osobe dorosltg, bedzie wytrwale i gotowe
do pokonania trudnosci, bedzie posiadato zdolnos¢ do samokontroli i krytycz-
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nej oceny wlasnego wytworu (Dziamska, 2010; Nazaruk, Tokarewicz i Klim-Kli-
maszewska, 2019). Jest to proces trudny i dlugotrwaly, wymagajacy od dziecka
poswiecenia czasu i uwagi. Mimo normalnego rozwoju umystowego dziecko nie
zawsze jest w stanie temu sprosta. Nastepstwem tego sa niepowodzenia w na-
uce. Pojawiaja sie problemy o réznym nasileniu i zasiegu, spowodowane réznymi
zaburzeniami funkcji percepcyjno-motorycznych. Dzieci z takimi zaburzeniami
nie s3 w stanie nauczy¢ sie czytac i pisa¢ w trakcie nauki szkolnej. Potrzebuja
wsparcia w formie specjalnych zaje¢ terapeutycznych. Takie dzieci nazywane s3
dzie¢mi ze specyficznymi trudnosciami w nauce czytania i pisania (Goérniewicz,
1998; Bogdanowicz, 2009; Kaja, 2009; Klim-Klimaszewska, 2015).

Istote problemu specyficznych trudnosci w nauce czytania i pisania w pol-
skim pi$miennictwie nazwano dysleksja i dysgrafig. Swiatowa Federacja Neu-
rologéw w 1968 roku formalnie przyjeta okreslenie dysleksji jako: ,,zaburzenie
manifestujgce si¢ trudnosciami w nauce czytania mimo stosowania konwencjo-
nalnych metod nauczania, normalnej inteligencji i sprzyjajacych warunkéow spo-
teczno-kulturalnych. Jest spowodowana zaburzeniami podstawowych zdolnosci
poznawczych” (Cackowska, 1994; Bogdanowicz, 2005; Krasowicz-Kupis, 2006;
Klim-Klimaszewska, 2015).

Miedzynarodowe Towarzystwo Dysleksji, zajmujace si¢ zaréwno teoretycz-
nymi, jak i praktycznymi aspektami tego zaburzenia, wyjasnia pojecie dysleksji
jako

[...]jedno z wielu réznych rodzajéw trudnosci w uczeniu sie. Jest specyficznym
zaburzeniem uwarunkowanym konstytucjonalnie. Charakteryzuje si¢ trudno-
$ciami w dekodowaniu pojedynczych stéw, co najczesciej odzwierciedla nie-
wystarczajace zdolnosci przetwarzania fonologicznego. Dysleksja manifestuje
sie réznorodnymi trudnosciami w odniesieniu do réznych form komunikacji
jezykowej, czesto oprdcz trudno$ci w czytaniu, dodatkowo pojawiajg si¢ po-
wazne trudno$ci w opanowaniu czynnosci pisania i poprawnej pisowni (Bog-
danowicz, 2009; Klim-Klimaszewska, 2015).

Polska psycholog Marta Bogdanowicz zaproponowala nowy termin ,,ryzyko
dysleksji” pojmowane jako zagrozenie dysleksja, ktore sformutowata ,w kategorii
braku pelnej gotowosci szkolnej dziecka do nauki czytania i pisania” Psycholog
zwrdcita uwage na trzy aspekty gotowosci dziecka do nauki czytania i pisania:

—  gotowo$¢ psychomotoryczna - jej deficyt tworzy opdznienia i zaburze-
nia proceséw percepcji wzrokowo-przestrzennej, stuchowo-jezykowej,
motoryki, a takze integracji percepcyjno-motorycznej;

—  gotowo$¢ stownikowo-pojeciowa okresla pojmowanie znaczenia wyra-
zOw, czytanie ze zrozumieniem;
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— gotowo$¢ emocjonalno-motywacyjna — zaburzenie w tej sferze prowa-
dzi do braku motywacji z powodu napotykanych trudnosci, strachu
przed porazka, do malej motywacji uzyskiwania wiedzy poprzez czyta-
nie (Bogdanowicz, 2009).

Z kolei Anna Klim-Klimaszewska, polska pedagog zajmujaca si¢ edukacja

i wychowaniem dzieci w wieku przedszkolnym stwierdza, ze juz w okresie przed-
szkolnym istnieja szanse zauwazenia dziecka, ktdre w przyszlosci moze stac si¢
dyslektykiem lub dysgrafikiem. Sg to dzieci, ktére wykazuja wybidrcze zaburzenia
w rozwoju psychoruchowym, zaburzenia, ktére moga (albo nie musza) w przy-
sztosci warunkowa¢ wystapienia specyficznych trudnosci w czytaniu i pisaniu.
Moéwimy wowczas o dzieciach ryzyka dysleksji i dysgrafii. Ryzyko to ujawnia si¢
pod postacig zespolu symptomoéw, ale kazde dziecko przejawia indywidualny ob-
raz zaburzen i zwigzanych z tym trudnosci. Ryzyko dysleksji i dysgrafii stwier-
dza si¢ wowczas, gdy specyficzne trudnosci pojawiaja si¢ w jednym z obszaréw
w postaci nasilonych, uporczywie utrzymujacych si¢ objawow lub gdy wystepuja
w kilku réznych obszarach w mniejszym natgzeniu. W kazdym przypadku nale-
zy jak najwczesniej podjac¢ dzialania terapeutyczne zmierzajace do wyréwnania
stwierdzonych deficytéw (Klim-Klimaszewska, 2015).

Majac na uwadze prawidlowy rozwdj dziecka, w tym opanowanie przez nie
umiejetnosci czytania i pisania, ktore sg podstawa edukacji szkolnej i gwaran-
tujg udany start szkolny, przeprowadzono badania diagnostyczne wsrod dzieci
uczeszczajacych do kilku wybranych przedszkoli. Gtéwnym celem badan byto
poznanie wystepowania zjawiska ryzyka dysleksji wsrod dzieci w wieku 5-6 lat.
Wymieniony cel gléwny uszczegdétowiono w dwdch kwestiach:

1. Poznanie zakresu wystepowania ryzyka dysleksji w grupie badanych

dzieci.

2. Poznanie zwigzku wystepowania ryzyka dysleksji z niektérymi czynni-
kami biologicznymi i spofecznymi u dzieci uczestniczacych w badaniu.

Zatozenia metodologiczne badan

Badania przeprowadzono w okresie czterech miesigcy, tj. wrzesien — gru-
dzien 2019 roku w wybranych szesciu placéwkach przedszkolnych na terenie
powiatu bialskiego w woj. lubelskim. Wybdr przedszkoli do badan nie byt przy-
padkowy. Wybrano te placéwki, ktére od wielu lat wspdlpracuja z uczelnia, tj.
z Panstwowa Szkola Wyzszg im. Papieza Jana Pawtla II w Bialej Podlaskiej. Na
uczelni prowadzone sg zajecia na kierunku pedagogika oraz na kierunku peda-
gogika przedszkolna i wczesnoszkolna, gdzie ksztalcg sie przyszli nauczyciele
wychowania przedszkolnego i edukacji wczesnoszkolnej. Planowanie badan po-
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przedzono uzyskaniem zgody od rodzicéw dzieci na ich udzial. Ze wzgledu na
walory praktyczne badan, spotkaly sie one z akceptacja zaréwno ze strony rodzi-
cow, jak i nauczycieli, co wplynelo na ich sprawng organizacje. Wszystkie badane
dzieci (150 oséb) pochodzily ze srodowiska wiejskiego. Byty w wieku 5 lat — 70
0s6b i 6 lat — 80 osob. Natomiast z podziatem na pteé, udzial w badaniu wzieto
75 dziewczynek i 75 chtopcéw. W badaniach zastosowano dwie metody badan.
Pierwsza byt test pedagogiczny - standaryzowane narzedzie zwane Skalg ryzyka
dysleksji (SRD) autorstwa Bogdanowicz (2005). Wymienione narzedzie badawcze
stuzy do oceny ryzyka dysleksji wsrod dzieci w wieku 5-6 lat, czyli przed roz-
poczeciem nauki w szkole podstawowej, zawiera 24 stwierdzenia, ktore nalezy
oceni¢ kolejno wg skali 4-stopniowej. Cyfry na skali wskazuja na stopien nasi-
lenia cechy lub wystepowanie danego zachowania w kierunku od 1 do 4, gdzie:
1 oznacza - nigdy, 2 — czasem, 3 — czesto i 4 — zawsze. Uzyskane dane na poszcze-
golne stwierdzenia w odniesieniu do kazdego dziecka grupuje si¢ w nastepujace
sfery rozwoju: Motoryka duza (Md), Motoryka mala (Mm), Funkcje wzrokowe
(Fw), Funkcje stuchowe (Fs), Mowa (M), Lateralizacja (L), Orientacja (O) i Uwa-
ga (U). W podsumowaniu wszystkich o$miu sfer zostanie podany wynik ogdlny
badania, czyli zostanie okres$lony poziom ryzyka dysleksji badanego dziecka. To
badanie przeprowadzily przedszkolne nauczycielki (osiem o0s6b), ktére dobrze
znaly dzieci, poniewaz prowadzily z nimi zajecia dydaktyczne. Taki sposéb prze-
prowadzenia badan zagwarantowat ich wysoka rzetelnos¢. Druga metoda zasto-
sowang w projekcie badawczym byt sondaz diagnostyczny z technika wywiadu,
ktéry przeprowadzono z tymi samymi nauczycielkami - wychowawcami (osiem
0sob) objetych badaniem dzieci. Wywiady miaty na celu poznanie czynnikéow
biologicznych dzieci, gléwnie plci i wieku oraz niektérych czynnikéw spotecz-
nych: czas uczeszczania dzieci do przedszkola, srodowisko rodzinne.

Wyniki badan

Dokonano analizy badan nad ocena wystgpowania ryzyka dysleksji u dzieci
z uwzglednieniem plci i wieku, a uzyskane dane liczbowe przeliczono na wskaz-
niki procentowe, w celu ulatwienia ich interpretacji i przeprowadzenia porow-
nan. Dlatego w zestawieniu zbiorczym uzyskanych danych z calej grupy bada-
nych dzieci w kazdej z wymienionych o$miu sfer dziecka w SRD beda podawane
wskazniki procentowe.

W pierwszej kolejnosci zbadano, czy ryzyko dysleksji wystepuje w sferze
motoryki duzej (Md) w badanej grupie dzieci. Uzyskane dane przedstawiono
w tabeli 1.
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Tabela 1.
Poziom ryzyka dysleksji w sferze motoryki duzej

Liczba dzieci w %
Lp. Poziom ryzyka dysleksji Dziewczynki Chiopcy )

! e 5 lat 6 lat 5 lat 6 lat Ogdlem
1. |Brak ryzyka dysleksji 17,8 32,2 9,0 17,2 76,2
2. |Pogranicze ryzyka dysleksji - - 48 48 9,6
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 48 48 9,6
4. | Wysokie ryzyko dysleksji - - - 4,6 4,6

Ogotem 17,8 32,2 18,6 31,4 100,0

Dane z tabeli 1 wskazujg, iz brak ryzyka dysleksji w sferze motoryki duzej
stwierdzono u 76,2% badanych dzieci. Pogranicze ryzyka oraz umiarkowane ry-
zyko w tej sferze zaobserwowano po 4,8% zaréwno chlopcéw w wieku 5 lat, jak
i chlopcéw w wieku 6 lat, natomiast pogranicza ryzyka i umiarkowanego ryzyka
dysleksji nie zaobserwowano u dziewczynek. Niepokoja dane wysokiego ryzyka
dysleksji, ktére stwierdzono u 4,6% chtopcow w wieku 6 lat, co w odniesieniu do
ogolnej liczby chlopcéw bioracych w badaniu (70 oséb), pozwala na wysuniecie
stwierdzenia, ze wysokie ryzyko dysleksji dotyczy trzech chlopcow, co wskazuje
na potrzebe podjecia interwencyjnych dzialan ze strony nauczycieli w zakresie
zmniejszenia zaobserwowanych deficytéw, aby poméc dzieciom w dalszej edu-
kacji. W podsumowaniu wynikéw badan pierwszej badanej sfery (Md) mozna
stwierdzi¢, ze wiekszy odsetek chlopcow jest zagrozony wystapieniem ryzyka
dysleksji w poréwnaniu z dziewczynkami.

Nastepnie przeprowadzono analiz¢ badan dotyczaca oceny poziomu ry-
zyka dysleksji w sferze motoryki matej (Mm). Uzyskane wyniki przedstawiono
w tabeli 2.

Tabela 2.
Poziom ryzyka dysleksji w sferze motoryki matej
Liczba dzieci w %
Lp. |Poziom ryzyka dysleksji Dziewczynki Chtopcy Ocdlem
5 lat 6 lat 5 lat 6 lat &
1. |Brak ryzyka dysleks;ji 17,8 32,2 42 53 59,5
2. |Pogranicze ryzyka dysleksji - - 15,2 10,2 25,4
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 5,5 7,5 13,0
4. | Wysokie ryzyko dysleksji - - 2,1 - 2,1
Ogodtem 17,8 32,2 27,0 23,0 100,0
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Analiza danych z tabeli 2 pokazuje brak wystapienia ryzyka dysleksji w sferze
motoryki malej u 59,5% badanych dzieci. Pogranicze ryzyka w tej sferze wystapi-
to u 15,2% chlopcow 5-letnich oraz u 10,2% chiopcéw 6-letnich. Umiarkowany
poziom ryzyka dysleksji stwierdzono u 13% chlopcéw oraz u 2,1% chlopcéw wy-
soki poziom ryzyka dysleksji w sferze motoryki matej (Mm).

Kolejnym etapem badan bylo zdiagnozowanie poziomu ryzyka dysleksji
w sferze funkcji wzrokowych (Fw). Zestawienie wynikow przedstawiono w tabeli 3.

Tabela 3.
Poziom ryzyka dysleksji w sferze funkcji wzrokowych
) o Liczba dzieci w %
Lp. Poziom ryzyka d.ysleksp i Dziewczynki Chlopcy ,
dysgrafii 5 lat 6 lat 5 lat 6 lat Ogdlem
1. |Brak ryzyka dysleksji 17,8 32,2 11,3 21,6 82,9
2. |Pogranicze ryzyka dysleksji - - 3,8 5,5 9,3
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 4,2 - 42
4. | Wysokie ryzyko dysleksji - - 3,6 - 3,6
Ogolem 17,8 32,2 23,5 27,1 100,0

Z analizy danych z tabeli 3 wynika, Ze brak ryzyka dysleksji w sferze zabu-
rzen funkeji wzrokowych stwierdzono u 82,9% badanych dzieci, co mozna zin-
terpretowac jako bardzo dobry wynik w odniesieniu do calej grupy dzieci. Jednak
wanalizie z uwzglednieniem plci pogranicze ryzyka dysleksji odnotowano u 3,8%
chtopcow 5-letnich i u 5,5% chtopcow 6-letnich. U 4,2% chlopcoéw w wieku 5 lat
stwierdzono umiarkowany poziom ryzyka dysleksji w sferze funkeji wzrokowych
i niestety u 3,6% chfopcéw w tym samym wieku wysoki poziom ryzyka.

W kolejnym etapie badan zdiagnozowano poziom ryzyka dysleksji w sferze
funkgcji stuchowej (Fs). Uzyskane wyniki przedstawia tabela 4.

Tabela 4.
Poziom ryzyka dysleksji w sferze funkcji stuchowej
Liczba dzieci w %
Lp. Poziom ryzyka dysleksji Dziewczynki Chlopcy Ogolem
5 lat 6 lat 5 lat 6 lat
1. |Brak ryzyka dysleksji 17,8 32,2 - 5,8 55,8
2. | Pogranicze ryzyka dysleksji - - 7,0 8,2 15,2
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 12,4 10,3 22,7
4. | Wysokie ryzyko dysleksji - 3,5 2,8 6,3
Ogolem 17,8 32,2 22,9 27,1 100,0
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Dane w tabeli 4 pokazuja brak wystapienia ryzyka dysleksji z powodu za-
burzen funkcji stuchowych u 55,8% badanych dzieci. Zaobserwowano réznice
miedzy dziewczynkami i chlopcami, zaréwno w grupie 5-latkéw, jak i 6-latkow,
wskazujace, ze u zdecydowanie wigkszej grupy chlopcéw wystepuje ryzyko dys-
leksji. Szczegdlnie niepokoja dane odnoszace si¢ do wysokiego poziomu ryzyka
w sferze funkcji stuchowej, ktdre stwierdzono u 6,3% objetych badaniem chlop-
cow. Podjecie ukierunkowanych dziatan edukacyjnych i terapeutycznych przez
nauczycieli-terapeutéw w ksztaltowaniu umiejetnosci stuchowych ze wskazanej
grupy bedzie szansg niwelowania zdiagnozowanych deficytow.

W nastepnej kolejnosci okreslono poziom ryzyka dysleksji w sferze funkcji
mowy zwanej takze jezykowo-ekspresyjna (M). Wyniki przedstawiono w tabeli 5.

Tabela 5.
Poziom ryzyka dysleksji w sferze funkcji mowy

Liczba dzieci w %
Lp. Poziom ryzyka dysleksji Dziewczynki Chfopcy Ogélem
5 lat 6 lat 5 lat 6 lat
1. |Brak ryzyka dysleksji 17,8 32,2 9,5 19,0 78,5
2. |Pogranicze ryzyka dysleksji - - - - -
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 12,5 9,0 21,5
4. | Wysokie ryzyko dysleksji - - - - -
Ogolem 17,8 32,2 22,0 28,0 100,0

Analiza wynikéw przedstawionych w tabeli 5 pozwala stwierdzi¢ na wy-
stepowanie braku ryzyka dysleksji u 78,5% badanych dzieci, co bardzo dobrze
$wiadczy o opanowaniu w wysokim stopniu umiejetnosci mowy. Zaobserwowa-
ny w grupie chlopcéw 21,5% umiarkowany poziom ryzyka dysleksji wskazuje
na prowadzenie ukierunkowanych dziatan edukacyjnych doskonalacych funkcje
mowy, szczeg6lnie u chtopcow. Na uwage zastuguje fakt braku stwierdzenia wy-
sokiego poziomu ryzyka dysleksji w badanej grupie dzieci.

W kolejnym etapie opracowania wynikéw badan okreslono poziom ryzyka
dysleksji w sferze lateryzacji (L). Wyniki przedstawiono w tabeli 6.
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Tabela 6.
Poziom ryzyka dysleksji w sferze lateryzacji

) - Liczba dzieci w %
Lp. Pomom. ryzykaﬁd.yslekSJ ! Dziewczynki Chlopcy ,
i dysgrafii 5 lat 6 lat 5 lat 6 lat Ogblem

1. |Brak ryzyka dysleksji 17,8 32,2 6,8 18,0 74,8
2. |Pogranicze ryzyka dysleksji - - 6,5 7,5 14,0
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 7,2 4,0 11,2

4. | Wysokie ryzyko dysleksji - - - - -
Ogodtem 17,8 32,2 20,5 29,5 100,0

Na podstawie analizy danych z tabeli 6 mozna stwierdzi¢, ze u 74,8% bada-
nych dzieci nie ma problemu z lateryzacja. W grupie tej znalazly si¢ wszystkie
dziewczynki. Natomiast u czesci chtopcow 14% wystapito pogranicze tego ryzy-
ka iu 11,2% umiarkowane ryzyko dysleksji.

W kolejnym etapie opracowania wynikéw badan okreslono poziom ryzyka
dysleksji w sferze orientacji (O). Wyniki przedstawiono w tabeli 7.

Tabela 7.
Poziom ryzyka dysleksji w sferze orientacji

Liczba dzieci w %
Lp. Poziom ryzyka dysleksji Dziewczynki Chlopcy Ogslem
5 lat 6 lat 5 lat 6 lat

1. |Brak ryzyka dysleksji 17,8 32,2 - 7,8 57,8
2. | Pogranicze ryzyka dysleksji - - 10,0 8,2 18,2
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 10,4 10,1 20,5
4. | Wysokie ryzyko dysleksji - - 2,5 1,0 3,5
Ogodlem 17,8 32,2 22,9 27,1 100,0

Dane w powyzszej tabeli pokazuja brak wystapienia ryzyka dysleksji z po-
wodu zaburzen orientacji u 57,8% badanych dzieci. Zaobserwowano réznice
miedzy dziewczynkami i chlopcami, zaréwno w grupie 5-latkéw, jak i 6-latkow,
wskazujace, ze u zdecydowanie wigkszej grupy chlopcéw wystepuje ryzyko dys-
leksji. Szczegolnie niepokoja dane odnoszace si¢ do umiarkowanego poziomu ry-
zyka u 20,5% chlopcoéw i wysokiego ryzyka u 3,5% objetych badaniem chtopcéw.
Dlatego zaleca si¢ podjecie specjalistycznych dziatan edukacyjnych i terapeutycz-
nych ksztaltujacych umiejetnosci orientacyjne.

Ostatnig analizowang z osmiu badanych sfer byta sfera uwagi (U), ktdrej wy-
niki zestawiono w tabeli 8.
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Tabela 8.
Poziom ryzyka dysleksji w sferze uwagi
. - Liczba dzieci w %
Lp. Pozmm. ryzyka d_YSIekSJI Dziewczynki Chlopcy )
i dysgratii 5 lat 6 lat 5 lat 6 lat Ogdlem
1. |Brak ryzyka dysleksji 17,8 32,2 - 7,6 57,6
2. |Pogranicze ryzyka dysleksji - - 13,7 14,7 28,4
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 6,5 7,5 14,0
4. | Wysokie ryzyko dysleksji - - - - -
Ogodlem 17,8 32,2 20,2 29,8 100,0

Dane z tabeli 8 pokazujg brak wystapienia ryzyka dysleksji z powodu za-
burzen uwagi u 57,6% badanych dzieci. Zaobserwowano réznice migdzy dziew-
czynkami i chtopcami, zaréwno w grupie 5-latkéw, jak i 6-latkow, wskazujace, ze
u zdecydowanie wigkszej grupy chltopcow wystepuje ryzyko dysleksji. Szczegol-
nie niepokojg dane odnoszace si¢ do umiarkowanego poziomu ryzyka u 28,4%
chlopcow i wysokiego ryzyka u 14% objetych badaniem chiopcéw. Dlatego zale-
ca sie podjecie jak najszybciej specjalistycznych dziatan terapeutycznych ksztal-
tujacych umiejetnosci w zakresie uwagi.

Zestawiono wyniki z poszczegdlnych o$miu sfer w celu poznania ogélne-
go poziomu ryzyka dysleksji calej badanej grupy dzieci. Wyniki przedstawiono
w tabeli 9.

Tabela 9.
Ogdlny poziom ryzyka dysleksji badanych dzieci
Liczba dzieci w %
Lp. Poziom ryzyka dysleksji Dziewczynki Chtopcy Ogélem
5 lat 6 lat 5 lat 6 lat
1. |Brak ryzyka dysleksji 17,8 32,2 4,0 15,0 69,0
2. |Pogranicze ryzyka dysleksji - - 6,5 5,5 12,0
3. | Umiarkowane ryzyko dysleksji - - 10,0 9,0 19,0
4. | Wysokie ryzyko dysleksji - - - - -
Ogodtem 17,8 32,2 20,5 29,5 100,0

Na podstawie analizy danych z tabeli 9 mozna stwierdzi¢, iz u 69% bada-
nych dzieci nie stwierdzono ryzyka dysleksji. W grupie tej znalazly si¢ wszystkie
dziewczynki. U 12% badanych dzieci wystapito pogranicze tego ryzyka. Dotyczy-
to ono chlopcéw 5- i 6-letnich. Umiarkowane ryzyko dysleksji wystapilo u 19%
badanych chiopcow.
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Podsumowujac przeprowadzone badania, nalezy stwierdzi¢, ze wyniki ba-
dan w poszczegolnych osmiu sferach nie byty na jednakowym poziomie, zaob-
serwowano sfery, w ktorych u okolo potowy dzieci stwierdzono ryzyko dysleksji,
dotyczyly one szczegdlnie funkcji stuchowych, motoryki malej, orientacji i uwa-
gi. Sfery, w ktorych wyniki wypadty dobrze, to sfera motoryki duzej, lateryzacji,
funkcji wzrokowej i mowy.

W praktyce pedagogicznej analiza wynikéw badan postuzyta nauczycielkom
do przeprowadzenia bardziej ukierunkowanych obserwacji szczegolnie w sto-
sunku do tych dzieci, u ktérych stwierdzono wysokie i umiarkowane ryzyko dys-
leksji, w celu opracowania i podjecia interwencyjnych dziatan, aby pomdc dzie-
ciom zniwelowa¢ wystepujace deficyty. Dopelnieniem badan przeprowadzonych
za pomoca skali SRD s3 wyniki z wywiadéw, ktore przeprowadzilta autorka tego
artykulu z o§mioma nauczycielkami pracujgcymi na co dzien z badanymi dzie¢-
mi. Prowadzenie specjalistycznych zaje¢ wspomagajacych rozwoj dziecka i tera-
pii pedagogicznej dyrektor placowki przedszkolnej powierza zgodnie z przepisa-
mi prawa o$wiatowego nauczycielom, ktérzy posiadajg kwalifikacje i kompeten-
cje zawodowe w tym zakresie (Dz.U. 2019 poz. 465).

Nauczycielki udzielajagce wywiadu posiadaly studia podyplomowe w zakre-
sie wezesnego wspomagania rozwoju dziecka lub terapii pedagogicznej oraz kur-
sy specjalistyczne. Badania pokazaly, Ze nauczycielki przedszkoli sg grupa zawo-
dowg, ktdra intensywnie sie szkoli, kazda z osob posiada ukonczone, co najmniej
jedne studia podyplomowe i po kilka specjalistycznych kurséw np. kurs z Metody
Dobrego Startu Marty Bogdanowicz, kurs Edukacji przez Ruch Doroty Dziam-
skiej, z Kinezjologii Edukacyjnej Paula E. Dennisona, kurs w zakresie rozwijania
percepcji wzrokowej Marianne Frostig. Oprocz odpowiednich kwalifikacji na-
uczycielki posiadajg doswiadczenie praktyczne w zakresie wspomagania rozwoju
dziecka, w tym ksztaltowania umiejetnosci czytania i pisania. Wszystkie osoby
biorace udzial w wywiadzie posiadaja stopien awansu zawodowego nauczyciela
mianowanego lub dyplomowanego i ponad 15-letni staz pracy zawodowe;j.

W przygotowaniu zaje¢ edukacyjno-terapeutycznych wspomagajacych pro-
ces ksztaltowania umiejetnosci czytania i pisania nauczycielki oprécz wymie-
nionej diagnozy i predyspozycji osobowych dziecka biorg pod uwage czynniki
srodowiska rodzinnego. Prawidlowe oddzialywanie wymienionego $rodowiska
w znacznym stopniu pomaga w prowadzeniu terapii, poprzez systematyczng pra-
ce z dzieckiem w domu, motywowanie dziecka, nagradzanie, rozumienie trudno-
$ci i okazywanie zainteresowania postepami. Dlatego konsekwentne wspotdzia-
tanie rodzicéw z nauczycielami jest konieczne w procesie wspomagania rozwoju
dziecka i pozwala sadzi¢, ze przyniesie oczekiwane efekty.
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Dyskusja

W kontekscie przedstawionych w artykule wynikéw badan wtasnych, kto-
rych celem bylo poznanie zakresu wystepowania zjawiska ryzyka dysleksji w ba-
danej grupie dzieci w wieku 5-6 lat, nalezy przedstawi¢ dane z ogélnopolskich
badan w zakresie ryzyka dysleksji dzieci szkolnych, ktére pokazaly, ze 13,1%
dzieci jest dotknietych tym zaburzeniem. Wynika z tego, ze wskazniki procen-
towe danych ogolnopolskich sg nizsze (Jaklewicz, 2014). W Polsce szacuje sie,
ze okolo 10-15% dzieci napotyka na trudnosci w uczeniu si¢ pisania i czytania
(Brzezinska, 2004; Kordas, 2004). W ostatnich kilkunastu latach zaobserwowano
wzrastajacg liczbe uczniéw z ryzykiem dysleksji zgtaszanych do badan specjali-
stycznych. Zwieksza si¢ przede wszystkim liczba dzieci mlodszych, szczegdlnie
w wieku 6-7 lat. A przeciez z punktu widzenia przebiegu efektywnosci nauki czy-
tania i pisania w koncowym okresie edukacji przedszkolnej i w okresie edukacji
elementarnej w szkole, wazne jest jak najwczesniejsze rozpoznanie, czy dziecko
jest ,,dzieckiem ryzyka dysleksji” i w konsekwencji jak najwczesniejsze udzielenie
mu odpowiedniej pomocy.

Wyniki z przeprowadzonych badan potwierdzaja wielokrotnie spotykane
w literaturze stwierdzenie, iz chlopcy czesciej przejawiajg zaburzenia o charakte-
rze dyslektycznym niz dziewczynki (Bogdanowicz, 2002, s. 73).

Z europejskich badan nalezy wymieni¢ badania prowadzone w Danii, Wiel-
kiej Brytanii i Holandii. W Danii przebadano przedszkolakéw i ucznidéw klasy
pierwszej w zakresie czytania, pisania i umiejetnosci fonologicznych. Dzieci,
u ktoérych zdiagnozowano dysleksje, uzyskaty ocene fonologiczng na poziomie
nizszym w poréwnaniu do dzieci z wysokiego ryzyka (Dandache i in., 2014).
W Holandii i Wielkiej Brytanii badania w zakresie umiejetnosci czytania, pisania
i podstawowych umiejetnosci kognitywnych przeprowadzono w odniesieniu do
rodzin obcigzonych ryzykiem dysleksji. Wyniki badan potwierdzaja wysokie ry-
zyko dysleksji wérdd dzieci z rodzin dyslektycznych (Goch iin., 2014; van Bergen
iin., 2012). W Polsce w ostatnich latach nie odnotowuje si¢ tego kierunku badan,
na co z pewnoscig nalezy zwréci¢ uwage ze wzgledu na potrzebe wczesnego po-
dejmowania pracy terapeutycznej. Z kolei badania z USA przeprowadzone wérod
przedszkolakéw pokazuja na potrzebe przeprowadzania wezesnej indywidualnej
diagnozy w zakresie dysleksji po to, aby podja¢ interwencje w stosunku do tych
dzieci, u ktérych stwierdzono trudnosci jezykowe i problemy z czytaniem (Snow-
ling i Hulme, 2012). Dzieci nieobjete pomoca czesciej maja trudnosci z przysto-
sowaniem spofecznym, moze wystepowa¢ u nich niedojrzalo$¢ emocjonalna
i spoteczna, ktora zapewne rozwija sie na podlozu niepowodzen szkolnych i nie-
zaspokojenia potrzeb emocjonalnych dziecka (Swigcicka, 2005).
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W kontekscie przedstawionych wynikéw badan i opinii w zakresie wczesnej
diagnozy dysleksji nalezy zwroci¢ szczegdlna uwage na potrzebe podejmowania
przez nauczycieli ukierunkowanych dziatan interwencyjnych. Odpowiednio do-
brane metody pracy z dzieckiem z ryzyka dysleksji, ich indywidualizacja, wspol-
praca z rodzicami pomoga w prowadzeniu terapii. W kontekscie wspomagania
rozwoju dziecka wazne jest jak najwczesniejsze diagnozowanie dzieci, moni-
torowanie ich postepéw i wdrazanie postepowania terapeutycznego.

Whioski

Wryniki z przeprowadzonych badan za pomoca Skali ryzyka dysleksji au-
torstwa Bogdanowicz pokazaly, ze czg$¢ dzieci na etapie edukacji przedszkolnej
moze przejawiac i przejawia symptomy trudnos$ci w przyszlej nauce czytania i pi-
sania. Wymienione narze¢dzie diagnostyczne pozwala na szczegélowe zbadanie
réznych przejawdw tego zaburzenia. Sg to zaburzenia wystepujace w sferze mo-
toryki duzej, motoryki malej, funkcji stuchowych, funkcji wzrokowych, mowy,
uwagi, orientacji i lateryzacji. Uwarunkowane jest to réznymi czynnikami zwig-
zanymi z funkcjonowaniem uktadu nerwowego oraz czynnikami emocjonalny-
mi, spolecznymi i rodzinnymi, ktére oddzialuja na fizjologie uktadu nerwowego
dziecka. Pochodzace od rodzicéw dane s3 cennym zrédlem informacji dla na-
uczyciela o tym, jak widza swoje dziecko i jak oceniajg rdzne jego zachowania.

Wyniki badan pokazaly réznice uwarunkowane czynnikami biologicznymi,
gléwnie w zaleznosci od plcii wieku. U dziewczynek nie stwierdzono ryzyka dys-
leksji, natomiast u niektérych chlopcéw wystapito ryzyko dysleksji w niektorych
sferach rozwojowych. Zaobserwowano, wigkszy odsetek ryzyka dysleksji u chlop-
cow w wieku 5 lat w poréwnaniu z chfopcami 6-letnimi. W opinii nauczycielek
pracujacych z dzie¢mi w przedszkolu wazne jest, aby jak najwczesniej rozpoczaé
zindywidualizowane odpowiednio dobrane metody terapii do dysfunkcji dziec-
ka oraz je systematycznie realizowa¢. Przedstawiony sposob postepowania moze
doprowadzi¢ do petnego zlikwidowania op6znien rozwojowych lub zmniejszy¢
ich wystepowanie w znacznym stopniu. Pomoc bedzie tym bardziej skuteczna,
im wczedniej zostanie podjeta terapia. Nalezy mie¢ na uwadze fakt, ze konse-
kwencje dysleksji rozwojowej nie ograniczaja sie tylko do nauki czytania i pisa-
nia. Rzutuja one na przebieg edukacji dziecka we wszystkich aspektach, czgsto
wywolujac trudnosci w uczeniu sie¢ matematyki, jezykéw obcych i wielu innych
przedmiotéw. Beda takze negatywnie wplywaly na funkcjonowanie zawodowe
w zyciu dorostym.
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Zalacznik nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 lutego
2017 r. w sprawie podstawy programowej wychowania przedszkolnego oraz
podstawy programowej ksztalcenia ogélnego dla szkotly podstawowej, w tym
dla uczniéw z niepelnosprawnoscia intelektualng w stopniu umiarkowanym
lub znacznym, ksztalcenia ogoélnego dla branzowej szkoly I stopnia, ksztal-
cenia ogolnego dla szkoty specjalnej przysposabiajacej do pracy oraz ksztat-
cenia ogdlnego dla szkoty policealnej (Dz.U. 2017 poz. 356).



