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Brak pomocy specijalistycznej uczniom z dysleksjg
— zagrozenia i konsekwencije

Stres jest stale obecny w zyciu 0s6b z dysleksjg. Wiadomo na pewno, ze do$wiadczanie niepowodzen
szkolnych przez dzieci ze specyficznymi trudno$ciami w czytaniu i pisaniu czesto prowadzi do wtornych
zaburzen rozwoju emocjonalnego oraz spotecznego, a ich skutki mogg trwac przez cate zycie.

Patomechanizm dysleksji rozwojowej w sytuacji
braku pomocy uczniowi z dysleksja

Czfowiek to jedno$¢ psychofizyczna, rozwija sie
dynamicznie, dlatego stres powstaty wskutek niepo-
wodzen szkolnych ma swoje konsekwencie nie tylko
dla zdrowia psychicznego, lecz takze fizycznego, be-
dac przyczyng zaburzen psychosomatycznych, takich
jak bole brzucha, rozstroj zotadka czy zburzenia snu.
0 funkcjonowaniu psychicznym i fizycznym 0s0b
z dysleksjg w sytuaciji dtugo utrzymujgcego sie stre-
su decydujg cechy ukfadu nerwowego oraz czynniki
ochronne (wsparcie ze strony rodziny, sukcesy w in-
nych dziedzinach). Gdy czynniki te nie chronig sku-
tecznie dziecka, jego rozwoj i zachowanie przebiega
Z udziatem mechanizmu btednego kofa, nawarstwia-
nia sie zaburzen i mechanizmu spirali, prowadzac
do zaburzen trwatych, o coraz szerszym zakresie.

W patomechanizmie zaburzen obserwowanych
u dzieci dyslektycznych nietrudno wytonic zwigzki po-
miedzy przyczynami oraz ich skutkami. Wyrozniamy
zZwigzki czasowe i przyczynowo-skutkowe. W stosun-
kach czasowych dziata mechanizm nawarstwiania sie
zaburzen wtornych na pierwotne. Stosunki przyczyno-
wo-skutkowe to mechanizm btednego kofa, ktory pro-
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wadzi do fiksacji objawow, oraz mechanizm spirali,
objawiajgcy sie narastaniem objawow.

Mechanizm biednego kofa polega na fiksacji, czyli
utrwalaniu sie objawow. Oto przyktad: deficyty rozwo-
jowe (zaburzenia procesow poznawczych: uwagi, pa-
mieci, percepcii) sg przyczyng niepowodzen szkolnych
(btedy, luki pamieciowe podczas klasowek), ktore
skutkuja brakiem motywacji do pracy, a co za tym
idzie, zniecheceniem do dodatkowej pracy nad proble-
mem szkolnym. Brak ¢wiczen utrwala pierwotne de-
ficyty rozwojowe.

Ten sam mechanizm warunkuje powstawanie le-
ku i jego destrukcyjnego wptywu. Deficyty rozwojowe
funkcji poznawczych sg przyczyng btedow i ztej oce-
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ny z prac pisemnych, co wywotuje lek przed nastep-
na klasowka. Podczas kolejnej klasowki lek przed zfa
oceng wywotuje objawy somatyczne, kiére wzmacnia-
jac uczucie leku i sg powodem zaktocen funkcji po-
znawczych, ktdrych deficyty utrwalajg i wzmacniajg
poczatkowe zaburzenia, ktore staty sie przyczyng nie-
powodzen szkolnych.
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Jak wida¢, mechanizm btednego kota to dodatnie
sprzezenie zwrotne pomiedzy objawami — deficyty
pOZnawcze sg przyczyng przezywania leku, lek wyzwa-
la objawy wegetatywne, ktdre z kolei nasilajg lek,
a w konsekwencji wzmaga objawy wegetatywne i od-
dziatuje destrukcyjnie na deficyty poznawcze.
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Mechanizm spirali z kolei to narastanie objawow.
Deficyty rozwojowe sg przyczyng trudno$ci szkolnych
i negatywnej oceny nauczyciela. Skutkuje to obnize-
niem samooceny, lekiem przed lekcja (trudnosci
z koncentracjg). Nastepuje pogorszenie wynikow, a co
za tym idzie, negatywna ocena i kary od rodzicow.
Zwigzany z tym lek prowadzi do reakcji nerwicowych,
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zaburzen psychosomatycznych (np. bole brzucha
przed lekcjami), ktdre jeszcze bardziej pogarszaja wy-
niki. Stad juz tylko krok do zachowan nerwico-
wych —moze pojawic sig lekowa postawa wobec oto-
czenia, a nawet fobia szkolna. Na skutek statego
pogarszania sie wynikow szkolnych i coraz nizszej
pozycji w klasie uczen zaczyna doswiadczaé negatyw-
nej oceny kolegow i marginalizacji — koledzy odsuwa-
ja sie od niego, a nawet pojawiajg sie wobec niego ak-



ty przemocy. Eskalacja problemoéw prowadzi do ner-
wicy, poczucia wyuczonej bezradnoSci, depresji, a na-
wet mysli i czyndw samobojczych. Jednak czestszg
i najgrozniejsza konsekwencja jest nieprawidtowe
ksztattowanie sie 0Sobowosci, z poczuciem mniejszej
wartosci (podleganie kontroli zewnetrznej, bycie pe-
chowcem). Osobowos¢ steruje bowiem zachowaniem
czfowieka przez cafe zycie.

Dysleksja jako Zrddio stresu, strategie i style
radzenia sobie za stresem

Kazdy cztowiek spotyka sie w swoim zyciu z trud-
nymi sytuacjami, lecz nie kazda z nich jest sytuacja
stresowg. Sytuacje trudne to takie, ktére sg mozliwe
do pokonania, rozwigzania. Nato-
miast sytuacije, w ktorych nie po-

siadamy strategii, repertuaru za-  ykierunkowanie

chowan, aby z nich wyj§¢, by je  radzeniasobie

rozwigza¢, pokona¢ — to sytuacje  Ukierunkowanie
. na zadanie,

stresovye, .nerW|§ogenlne. S3 to e

sytuacje niebezpieczenstwa, wy- —_

Zwania, zagrozenia, niemozliwe  Unikanie

do kontrolowania. Wspotczesna

psyc’holog|a de.f|n|u1.e stres jako Ukierunkowanie

okreslong relacje miedzy 0sobg  naemode

a otoczeniem, ktdra oceniana jest

przez 0sobe jako obcigzajgca lub przekraczajaca jej za-
soby i zagrazajaca jej dobrostanowi (Lazarus, Folk-
man 1984, za: Heszen-Niejodek 2001).

Wyrdzniamy nastepujace strategie radzenia sobie ze

stresem:

* zadaniowa (instrumentalna) — zorientowana
na problem, rozwigzanie konkretnego trudnego zada-
nia, czyli na poprawe relacji podmiotu z otoczeniem,

 emocjonalna (samoregulacja emocji) — zorien-
towana na obnizanie przykrego napiecia i tagodze-
nie negatywnych stanéw emocjonalnych.
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Strategie te nie sg catkowicie roztgczne i niezalezne.
W konkretnej sytuacji stresowej mogg sig przeplatac
i wzajemnie na siebie oddziatywac.

Podobnie wyrdznia sig odrgbne style radzenia sobie ze

stresem, czyli posiadany przez jednostke i charakte-

rystyczny dla niej repertuar strategii radzenia sobie

z sytuacjami stresowymi (Heszen-Niejodek 2001):

* styl skoncentrowany na zadaniu (task oriented),
preferowany w dziataniu, gdy sytuacja trudna spo-
strzegana jest jako bezpieczna lub jako wyzwanie,

* styl skoncentrowany na emocjach (emotion orien-
ted), spostrzeganie sytuacji jako zagrozenie lub ja-
ko niemozliwg do kontrolowania,

Klasyfikacja radzenia sobie ze stresem wg Moosa (1996, za: Heszen-Niejodek, 2001)

Modalnos¢ radzenia sobie
Poznawcze Behawioralne

Behawioralne zblizanie sie
(sporzadzenie planu dziatania
i realizowanie go)

Behawioralne unikanie
(zaangazowanie sie w czynnosci
zastepcze, nowe przedsiewziecie)

Odreagowanie

* styl skoncentrowany na unikaniu (avoidance orien-
ted), angazowanie sig w czynno$ci zastepcze, gdy
sytuacja wydaje sie zbyt trudna (N.S. Endler
i J.D. Parker 1990).

Styl radzenia sobie ze stresem jest wrodzony lub
nabyty, ksztattowany przez Srodowisko i wychowanie
W procesie uczenia sie w rodzinie, szkole czy $rodo-
wisku réwiesniczym. Jak wynika z przegladu informa-
cji na temat stresu i radzenia sobie z nim, najlepszg
strategig i utrwalonym stylem radzenia sobie ze stre-
sem jest zachowanie aktywne, czyli nastawienie
na rozwigzanie zadania. Bytoby to potrzebne szczegol-




nie dzieciom doswiadczajacym go czgsto z powodu
niepowodzen szkolnych, wsrdd ktdrych znajdujg sig
uczniowie ze specyficznymi trudnoSciami w uczeniu
sie.

Badania polskie na temat nastepstw braku udzie-
lenia pomocy

W naszym kraju przeprowadzono niewiele badan
na temat nastepstw braku pomocy uczniom z trudno-
$ciami w uczeniu sie. Ponizej ich wyniki.

Badania Piotra Gindricha (2002) w klasie
szkolnej wykazaty, ze uczniowie z dysleksjg zajmuja
nizsza pozycje spoteczng niz ich rowiesnicy oraz ze
dzieci dyslektyczne sg czeSciej odrzucane lub izolo-
wane. Tymczasem osoby o statusie odrzuconych, sg
najbardziej zagrozone procesem zte-
go przystosowania spofecznego. Za-
burzenia przystosowawcze ujawniajg
sie zazwyczaj w okresie adolescencji
i zdarza sie, ze nigdy nie zostajg roz-
wigzane.

Z badan wynika takze, ze ucznio-
wie z dysleksjg majg niskg samo-
ocene, ich obraz samego siebie ce-
chuje sie wewnetrzng konfliktowoscig
i defensywnoS$cig oraz prezentujg
obronny obraz samych siebie, ukrywajac prawdziwe
,ja”, co utrudnia im dokonanie autentycznego wglg-
du w siebie. Niska samoocena uczniow dyslektycz-
nych zwykle prowadzi do wtérnych symptomow psy-
chicznych:

* poczucia lgku i osamotnienia,
* nieporadnosci,

* zniechegcenia,

* niezadowolenia z siebie,

e sktonnoSci do zmartwien,

* depresji,

* braku samooakceptaciji,

* niskiej motywacji do dziatania.

Cztowiek to jedno$é
psychofizyczna,
dlatego stres powstaty
wskutek niepowodzen

szkolnych ma swoje
konsekwencje nie
tylko dla zdrowia
psychicznego, lecz
takze fizycznego.”

Badania M. Kowaluk (2009) wsrdd uczniow
z drugiej i trzeciej klasy wykazaty bardzo szybkie tem-
po niekorzystnych zmian w zachowaniu dzieci dyslek-
tycznych, ktdrym nie udzielano pomocy w poréwna-
niu z dzie¢mi dyslektycznymi, objetymi pomocg
terapeutyczng. Autorka przeprowadzita eksperyment
w o$Smiu dwudziestoosobowych grupach uczniow
7 dysleksjg uczeszczajgeych do klas I 11l Celem te-
go eksperymentu byta ocena skuteczno$ci terapii pe-
dagogicznej, ktéra trwata 8 miesigcy. Na poczatku
i na korcu eksperymentu zastosowano nastgpujace
metody badawcze: test umiejetnosci szkolnych, KSI,
CBI, Arkusz Zachowania sie ucznia B. Markowskiej.

Wyniki okazaty sie bardzo interesujgce. Ucznio-
wie z grupy eksperymentalnej E (z dysleksja, objete
terapig pedagogiczng) wykazali lep-
sze umiejetnosci szkolne (93,75%),
wzrost poziomu motywacji do nauki
(61,25%), podniesienie sie poziomu
uspotecznienia (66,25%), spadek
zachowan antyspotecznych (65%),
spadek przyhamowania (61,25%).
Uczniowie z grupy kontrolnej K
(z dysleksja, nieobjeci pomocg) wy-
kazali, ze niektore umiejetnosci nie-
co wzrosty (czytanie — 28,75%), po-
gorszyta sie poprawnos¢ pisania (70%), pogorszyto
sie ich przystosowanie szkolne, nastapit wzrost zacho-
wan niepozadanych, aspotecznych, negatywnego sto-
sunku do obowigzkow szkolnych.

Badania longitudinalne Marty Bogdanowicz i Boze-
ny Wszeborowskiej-Lipinskiej (Bogdanowicz 2003)

Badania przeprowadzono w Gdansku w la-
tach 1981-1990 w trzech etapach. Rozpoczeto je
w klasie ,0”, a zakonczono w klasie dsmej, czyli
na koncu szkoty podstawowej. Ich celem byta ocena
rozwoju, poziomu edukacji i funkcjonowania spotecz-
nego uczniow ryzyka dysleksji w ciggu 9 lat obserwa-
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¢ji. W badaniach poréwnywano dwie grupy dzieci:
grupe kryterialng (34 dzieci ryzyka dysleksji wytonio-
nychwKkl. ,0”) oraz grupe kontrolng (34 dzieci dobrze
czytajacych w klasie ,0”). Metody badan byty tak do-
brane, aby mozna byto oceni¢ funkcje poznawcze,
motoryczne, integracje za pomocg poprzednio wymie-
nionych metod, osobowos¢ i funkcjonowanie spotecz-
ne (przy pomocy narzedzi: 14-Czynnikowego Kwestio-
nariusza Osobowosci dla Mtodziezy Cattella, Proby

Niedokonczonych Zdan, ankiety samooceny).

Wyniki badan pokazaty, ze uczniowie ryzyka dys-
leksji otrzymywali w klasie 6smej istotnie gorsze oce-
ny niz ich koledzy ocenieni w klasie ,,0” jako dobrze
czytajacy oraz wykazywali specyficzne problemy

w uczeniu sie nie tylko jezyka ojczystego, ale rowniez

innych przedmiotow. W grupie uczniow z dysleksjg

pojawiaty sie liczne problemy szkolne:

* byli nisko oceniani za zachowanie,

* niektorzy uczniowie mieli powazne problemy z pro-
mocjg do nastepnej klasy,

* mieli odmienne postawy wobec szkoty: uczniowie
z dysleksjg wagarowali zwykle samotnie (w celu
unikniecia trudnej sytuacji na lekeji), dla dobrze
czytajgcych natomiast byta to przygoda w grupie ko-
legow,

* mieli wiele konfliktéw z nauczycielami,

* nie uczestniczyli w zajgciach pozalekcyjnych,

* wykazywali negatywng postawe wobec okreslonego
przedmiotu.

Samoocena uczniow z dysleksja byta niekorzyst-
na. Przyszty obraz samego siebie, samoocena i poczu-
cie witasnej warto$ci byty istotnie zanizone w porow-
naniu z grupg kontrolng i niewspotmierne
do mozliwo$ci intelektualnych, poczucie kontroli by-
to umiejscowione zewnetrznie, niektdrzy uczniowie
przejawiali poczucie odrzucenia, poziom leku byt
u nich podwyzszony, u wielu uczniow z dysleksjg uwi-
daczniat sig neurotyczny rozwdj 0sobowosci.

Biuletyn Polskiego Towarzystwa Dysleksji

K vsiekSia

Osobowos¢ uczniow z dysleksjg i bez tych proble-
mow, badana 14-Czynnikowym Kwestionariuszem
Cattella dla Mtodziezy wykazywata istotne roznice
w zakresie niektorych czynnikow. Mtodziez z dyslek-
Sja byfa realistyczna, miata obnizony poziom aspira-
cji, byta nastawiona na przystosowanie sie do blokad
i trudnosci, okazafa sig bardziej konformistyczna, bar-
dziej zwigzana z grupowg opinig, oczekiwata wsparcia
z dorostymi.

Niepowodzenia szkolne i niski poziom samooce-
ny wptywaty na ich dalszg edukacje przez ogranicze-
nie ich indywidualizmu i postawy tworczej. Widzenie
wtasnych perspektyw zyciowych czy plany na przy-
sztos¢ byty bardzo skromne w poréwnaniu z mozliwo-
$ciami intelektualnymi. Uczniowie z dysleksjg wybrali
mniej atrakcyjne typy szkot (zawodowe i technika)
niz uczniowie z grupy kontrolnej, czyli juz z koncem
szkoty podstawowej mieli ,podciete skrzydta”.

Zarowno mtodziez z dysleksja, jak i bez trudnosci
W czytaniu wykazywata symptomy psychosomatyczne,
takie jak dolegliwo$ci uktadu pokarmowego zwigzane
z lekiem i fobig szkolng. Okazaty sie one charaktery-
styczne dla obydwu grup, co wskazuje, iz jest za to od-
powiedzialna zta atmosfera w szkole. Cechg charakte-
rystyczng dla uczniow dyslektycznych byto pojawianie
sie tych symptomow tylko w szkole lub tuz przed wyj-
Sciem do szkoty. Stawaty sie one bardziej dolegliwe
i nasilone w wyzszych klasach. Natomiast tylko dys-
lektyczni uczniowie miewali odczucia okreslane jako
»pustka w gtowie” podczas odpytywania.

Whnioski z badan:

> 7 ryzyka dysleksji sie ,nie wyrasta” — dzieci szescio-
letnie z klas ,,0”, ktore nie zostaty objete specyficzng
pomocg W postaci terapii pedagogicznej, nie wyrow-
naty opdznien rozwojowych w starszych klasach,

> zaburzenia i trudnoSci czesto narastaty w zakresie
stopnia i obszaru zaburzen,




> nawarstwiaty sie wtorne zaburzenia
emocjonalne i motywacyjne,

> w niektorych wypadkach nieznacz-
nie poprawit sie poziom czytania
(cze$ciej) i pisania,

» 7 reguty problemy narastajg i z cza-
sem przerastajg dzieci i rodzicow,

» problemy szkolne zaktocajg rozwoj
emocjonalny, funkcjonowanie spo-
teczne, a nawet wptywajg na neuro-
tyczny rozwdj 0sobowosci,

» symptomy dysleksji rozwojowej zmieniajg sie — ich
zmienno$¢ ma okreslong dynamike zalezng od wieku
i podejmowanych zadan zyciowych,

» zaburzenia te majg charakter wzglednie trwaty, blo-
kuja karierg szkolng i dalszg edukacje, utrudniajg funk-
cjonowanie w zyciu zawodowym, stwarzajg tez zagro-
zenie dla zycia prywatnego.

2

W podsumowaniu nalezy podkresli¢, ze dzigje sie
tak wtedy, gdy diagnoza jest spozniona, a pomoc nie-
adekwatna.

25 letnie badania longitudinalne Jaklewicz (1980),
Bogdanowicz (2003) i wspotpracownicy miaty miejsce
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