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ABSTRAKT

Celem niniejszego artykuly jest
przedstawienie zalozen modelu przed-
szkolno-terapeutycznego SPRING i jego
wplywu na poprawe funkcjonowania
spolecznego dzieci ze spektrum autyzmu.
Problematyka badawcza koncentruje si¢
na okresleniu postepu dzieci ze spek-
trum autyzmu w strefie funkcjonowania
spolecznego. Przedstawia réwniez wplyw
terapii wedlug modelu SPRING i naby-
wania przez dzieci umiejetnosci komuni-
kacyjnych i spolecznych. Analiza zostata
przeprowadzona na podstawie: obserwacji
dzieci, wywiadu z rodzicami, analizy wy-
twordw dzieci, arkusza diagnostycznego
- wielospecjalistycznej oceny poziomu
funkcjonowania ucznia. Model przed-
szkolno-terapeutyczny SPRING przygoto-
wuje dziecko do funkcjonowania w szkole
masowej/ integracyjnej.

ABSTRACT:

The aim of the below article is to
outline the assumptions of therapeutic
preschool SPRING model and its influ-
ence on social functioning improvement
among children with autism spectrum
disorder. The research question focuses
on determining the progress of children
with autism disorder in social functioning
sphere. It also presents the influence of
the therapy according to SPRING model
and the acquisition of communication and
social skills by children. The analysis has
been conducted on the base of children
observation, a parent interview, children’s
works analysis, a diagnostic sheet — a mul-
ti-specialized evaluation of a student’s
performance level. Therapeutic preschool
SPRING model prepares a child for func-
tioning in a regular/inclusive school.
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Wprowadzenie - idea integracji, mozliwosci i bariery

Konwencja Praw Os6b Niepelnosprawnych ONZ w artykule 24 przedstawia po-
stulat, ze nalezy zapewni¢ dzieciom i mlodziezy dostep do edukacji w ramach dzialania
ogolnodostepnych szkdt rejonowych, co jest szansa na ich pelng integracje w srodowisku
(Konwencja Praw Oséb Niepetnosprawnych 2019). Ponadto dostep do edukacji ma zapew-
nia¢ wysoka jakos¢ ksztalcenia. Konwencja Praw Dziecka z 1989 roku wskazuje w art.
23 ,,[...] dziecko psychicznie lub fizycznie niepelnosprawne powinno mie¢ zapewniong
pelni¢ normalnego zycia w warunkach honorujacych jego godnos¢, umozliwiajacych
osiggniecie niezaleznos$ci oraz ulatwiajacych aktywne uczestnictwo dziecka w zyciu spo-
teczenstwa [...], aby niepetnosprawne dziecko posiadalo skuteczny dostep do oswiaty,
nauki, opieki zdrowotnej, opieki rehabilitacyjnej, przygotowania zawodowego oraz moz-
liwosci rekreacyjnych realizowany w sposéb prowadzacy do osiagniecia przez dziecko jak
najwyzszego stopnia zintegrowania ze spoleczenstwem oraz osobistego rozwoju, a w tym
jego rozwoju kulturalnego i duchowego” (UNICEE Konwencja o Prawach Dziecka przyjeta
przez Zgromadzenie Ogolne Narodow Zjednoczonych 20 listopada 1989 roku 2019).

Obowiazujace przepisy umozliwiaja dostep do szkét ogélnodostepnych uczniom
z zaburzeniami spektrum autyzmu. Coraz czeéciej uczniowie ze spektrum autyzmu ucza
sie w szkotach masowych - gdzie nauczyciele nie posiadajg odpowiedniego przygoto-
wania (gtéwnie z zakresu pedagogiki specjalnej). W latach 2013-2014 oraz 2014-2015
polityka o$§wiatowa realizowala gtéwne zalozenie jakim jest wlaczanie ucznidéw z nie-
petnosprawnosciami do placéwek ogdlnodostepnych (Ministerstwo Edukacji Narodowej,
Podstawowe kierunki realizacji polityki oswiatowej 2019). Reforma przepiséw prawa uta-
twita osobom niepetnosprawnym dostep do edukacji w placéwkach ogdlnodostepnych,
w praktyce popularng forma jest nauczanie integracyjne — ktdre jest tylko czesciowa
realizacja celow edukacyjnych, spolecznych dla ucznia ze spektrum autyzmu. Idea nor-
malizacji edukacyjnego zyciorysu grupy oséb z niepelnosprawnoscig nie jest realizowana
w calosci (Kubicki 2012).

W literaturze dominujg trzy nurty zwigzane z integracja. Pierwszy — odnosi si¢ do
zapewnienia osobom z niepetnosprawnoscig prawa do edukacji lub pracy wraz z osobami
petnosprawnymi. Drugi — odnosi sie do wlaczania uczniéw niepetnosprawnych do nauki
w szkolach ogdlnodostepnych, w placéwkach ksztalcenia masowego, wraz z uczniami
petnosprawnymi. Tak pojmowana integracja ma réwniez zapewniaé uczniom niepetno-
sprawnym $rodki pomocnicze dostosowane do mozliwo$ci konkretnego ucznia niepetno-
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sprawnego. Trzecie podejécie, najszersze, dotyczy przygotowania osob niepelnosprawnych
do zycia w spoteczenstwie ludzi pelnosprawnych, a takze wyksztalcenia umiejetnosci
pozwalajacych na wspolistnienie ludzi pelnosprawnych z niepetnosprawnymi (Bar-
t6g 2001). Z kolei pedagogika specjalna klasyfikuje integracje oséb petnosprawnych
i niepelnosprawnych. Istota integracji zawiera si¢ w dwoch wspolnotach: ideowej oraz
wspolnych intereséw i warunkéw zycia jakie wynikaja z podobienistwa sytuacji zyciowej
(Maciarz 1987).

Problemem w szkolnictwie wraz ze wzrostem popularnosci placéwek integra-
cyjnych i wlaczajacych stalo sie rozwazanie nad kontekstem sytuacji nauczycieli, ktérzy
nie posiadajg specjalistycznej wiedzy i umiejetnosci do pracy z uczniami ze specjalny-
mi potrzebami edukacyjnymi. Szkola integracyjna i wlaczajaca jest Srodowiskiem, ktore
sprzyja powstawaniu sytuacji trudnych dla nauczycieli w sytuacji pracy dydaktycznej
i wychowawczej wobec uczniéw z niepelnosprawnosciami. Podstawowsg aktywnoscig
nauczyciela jest nauczanie oraz wychowywanie. W klasach integracyjnych dochodza do
tego inne dziatania, ktore nauczyciel winien wykona¢ w zwiazku z obecnoscig ucznidéw
ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi. Nauczyciel jest narazony na rézne sytuacje,
ktére generowane sa w klasie. W klasie, ktéra stanowi uklad elementéw wzajemnie na
siebie oddzialujacych w czasie i okre$lonej przestrzeni.

Zaréwno zroznicowany poziom mozliwosci psychofizycznych, jak i potrzeb
uczniéw bedacych cztonkami jednej klasy dodatkowo komplikuje sytuacje trudne. Kazdy
nauczyciel przejawia inny profil osobowosciowy, co determinuje sposéb reagowania na
sytuacje trudne i stresujace. Natomiast subiektywna ocena zdarzenia wplywa na mozli-
wosci wewnetrzne, ktére warunkuja zdolno$¢ do podjecia okreslonych zachowan przez
nauczyciela (Tomaszewski 1975). Stefan Baley uwazal, Ze najistotniejsza cecha osobowosci
nauczyciela jest zdatno$¢ wychowawcza, bedaca zbiorem wszystkich cech umozliwiajg-
cych wychowanie. Nalezg do nich m.in. takie cechy, jak: znajomos$¢ psychiki ucznia i jej
rozumienie, respektowanie indywidualno$ci, takt pedagogiczny, przychylnos¢ dla wycho-
wankow, potrzeba obcowania z ludzmi, cierpliwos¢, powinowactwo duchowe z dzie¢mi,
swoista zdolnos¢ artystyczna. Wychowawce, ktéry posiadatby wszystkie pozadane cechy
w stopniu ponadprzecietnym, Stefan Baley proponuje nazwa¢ wychowawcg integralnym
(za: Strykowski 2005). Poziom zréznicowania mozliwo$ci psychofizycznych uczniow jak
ich potrzeb oraz aspiracji uczniéw powoduje, ze nauczyciel pracujac w klasie jest narazony
na sytuacje trudne. Pojawiaja si¢ one wtedy, gdy zostanie naruszona réwnowaga pomiedzy
wymaganiami zewnetrznymi a wewnetrznymi mozliwo$ciami ucznia (Kowalik 2002).
Réznorodne potrzeby przejawianych przez uczniéw potrzeb wystepujacych w klasach
integracyjnych sa problem dla niektérych nauczycieli. Nierzadko z powodu profilu osobo-
wosciowego, kompetencji zawodowych dla nauczyciela jest to wyzwanie — do zaspokojenia
potrzeb uczniéw ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi w tym ze spektrum autyzmu.
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Trudnosci w edukacji dziecka z autyzmem

Uczen ze spektrum autyzmu przejawia trudnosci w obrebie funkcjonowania spo-
tecznego i komunikacji oraz specyficzne zachowania w postaci specyficznych wzoréw
rozwoju zabawy i zachowan stereotypowych (Pisula 2010). Towarzysza temu réwniez zabu-
rzenia przetwarzania sensorycznego — co moze przejawiac si¢ pod postacia nadwrazliwoséci
lub niewrazliwo$ci sensorycznej (Delacato 1995). Model Spring zaklada najpierw prace
terapeutyczng 1:1, aby da¢ dziecku poczucie bezpieczenstwa. Dopiero stopniowo dziecko
wprowadzane jest do grupy, aby zminimalizowa¢ nadwrazliwos¢ stuchowa oraz dotyko-
wa. W placéwkach masowych, integracyjnych problemem jest brak minimalizacji - stad
pojawiaja si¢ zachowania trudne. Zachowania te zostaja odpowiednio wzmocnione, przez
co eskalacja zachowan trudnych si¢ nasila. Uczniowie ze spektrum autyzmu postrzegani
sg przez nauczycieli jako grupa, ktora jest ,,trudna” w odniesieniu do ksztalcenia inte-
gracyjnego (Syriopoulou-Delli 2011). Dodatkowo podkreslane jest przez nich, Ze praca
z uczniami z autyzmem jest czasochtonna i frustrujaca. W toku nauczania pojawia sie
szereg probleméw, ktérym dosy¢ czesto nauczyciele bez odpowiedniego przygotowania
nie potrafig sprosta. Zaburzenia komunikacji werbalnej oraz niewerbalnej stanowig jedna
z barier w pracy dydaktyczno-wychowawczej (Lopes, 2004).

Umiejetnos$¢ rozpoznawania emocji, zachowan, sygnaléw niewerbalnych, kiero-
wanych przez uczniéw do nauczycieli jest kluczowa w odniesieniu do dostosowywania
dzigki temu tempa, sposobu oraz formy w przekazywaniu materiatu dydaktycznego.
Czesto od tego zalezy poziom zrozumienia tresci edukacyjnych przez ucznia. Uczen
z autyzmem moze mie¢ problemy w rozumieniu wyrazen idiomatycznych, jak réwniez
przenosni — co moze powodowac ograniczone mozliwosci indywidualizacji w toku na-
uczania (Emam 2009).

Kolejnym obszarem trudnosci wynikajacych w pracy z dzieckiem z autyzmem
sa zaburzenia w sferze rozwoju emocjonalnego i spolecznego. Z badan Jennifer Cassady
wynika, iz nauczyciel, ktéry nie posiada dos§wiadczenia w pracy dzie¢mi z autyzmem
wykazuje duzy sceptycyzm, a co wigcej jego motywacja do wlaczania w zespot klasowy
ucznidéw z tym zaburzeniem jest niska. Deficyty umiejetnosci spotecznych, nadpobu-
dliwo$¢, impulsywno$¢, wybuchy ztosci i zachowania opozycyjne, ktdre moga wystapié
w toku nauczania u dziecka z autyzmem - powodujg w nauczycielach niechec i sg przez
nich postrzegane jako Zrédlo zachowan trudnych, ktére moga wystapi¢ w klasie (za:
Emam 2009).

Nauczyciele podczas pracy dydaktycznej, wychowawczej obawiajg sie tego, jak
uczen z autyzmem bedzie wplywaé na innych uczniéw w klasie. Nalezy nadmieni¢, ze
uczen z autyzmem ma trudnosci w rozumieniu czyich$ stanéw emocjonalnych i czesto
nie bierze pod uwage perspektywy innych oséb (Emam 2009). Nieumiejetnos¢ dzielenia
sie emocjami moze powodowac¢ i eskalowac zachowania trudne - a co za tym idzie: dez-
organizowac lekcje, przeszkadza¢ w nauce innym uczniom w klasie.

Jednym z problemdéw w pracy dydaktyczno-wychowawczej uczniéw z zaburze-
niami ze spektrum autyzmu sg ich specyficzne trudno$ci w uczeniu si¢ spowodowane
stylem poznawczym, funkcjonowaniem zmystéw i zachowaniami stereotypowymi. Proces
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dydaktyczny jest utrudniony przez ograniczenie mozliwo$ci generalizacji umiejetnosci.
Wymaga bowiem kilkukrotnego powracania do tego, co juz raz zostalo przerobione.
Jesli w klasie brak jest nauczyciela wspomagajacego, nauczyciel jest w trudnej sytuacji,
poniewaz nie zawsze ma czas skupic si¢ na jednej osobie w celu ponownego powraca-
nia do zagadnien, ktére sprawiaja problem. Deficyty w zakresie zdolnosci koncentracji
uwagi s3 kolejnym problemem u dzieci ze spektrum autyzmu, ktéry zaburza proces ich
uczenia si¢. Cechg 0sdb z autyzmem jest silne przywigzanie do wykonywania niektérych
czynnosci — w okre$lony dla nich sposéb. Natomiast srodowisko szkolne bywa nieprze-
widywalne i zmienne, co niekorzystanie wplywa na zachowanie uczniéw z autyzmem,
poniewaz maja problem w zaakceptowaniu zmian, ktére zachodza w przestrzeni im znanej.
Jakiekolwiek zmiany w §rodowisku szkoly moga sta¢ si¢ dla ucznia sytuacja stresows, co
moze wywota¢ i eskalowaé zachowania agresywne — skierowane na siebie (autoagresja)
lub na inne osoby znajdujace sie w ich otoczeniu. Ponadto uczniowie wyzej funkcjonu-
jacy na poziomie poznawczym wykazujg brak elastycznos$ci myslenia. Przeklada sie to na
obsesyjne zainteresowanie wybranym tematem, a réwnocze$nie wigze si¢ niechecia do
podejmowania innych aktywno$ci niezwigzanych z jego waskim obszarem. Jest to duze
wyzwanie dla nauczyciela, aby zmotywowac¢ ucznia do udzialu w innych aktywnosciach
w klasie (Helps 1999). Styl funkcjonowania uczniéw z zaburzeniami ze spektrum auty-
zmu moze zaburza¢ wlasciwa komunikacje i sta¢ sie potencjalnym zrédtem trudnosci,
odczuwanych przez nauczyciela.

Zrédlem sytuacji problemowych sg rowniez kompetencje i przygotowanie zawo-
dowe nauczycieli. ]. Cassady przeprowadzita analize gotowosci nauczycieli szkot ogdlno-
dostepnych do wlaczenia uczniéw z autyzmem. Badania wykazaly, ze nauczyciele majg
niska pewno$¢ siebie w odniesieniu do nauczania uczniéw ze specjalnymi potrzebami
edukacyjnymi. Co wigcej, wykazuja si¢ niskimi kompetencjami w zakresie modyfikacji
programu nauczania i tym samym dostosowywania sposobu pracy. Analiza badan wyka-
zala réwniez, ze nauczyciele szk6l masowych nie posiadaja wyksztalcenia kierunkowego
do wspierania uczniéw o specjalnych potrzebach edukacyjnych. Jest to czynnikiem ryzyka
pojawienia si¢ sytuacji trudnych (Cassady 2011). Nauczyciele klas integracyjnych jako
trudno$¢ wskazywali sytuacje metodyczng, ktora w takiej klasie jest ztozona i wieloaspek-
towa, jak réwniez trudne wyzwanie nauczania uczniéw na réznych poziomach w sferze
intelektualne;j i percepcyjnej. Powoduje to, ze praca nauczyciela wymaga wiekszego nakta-
du pracy w zakresie modyfikacji metod do zastosowania podczaslekcji (Gajdzica 2011).

Istotnym elementem w pracy dydaktycznej i wychowawczej jest srodowisko pracy
nauczyciela, do ktdrej uczeszczaja uczniowie z autyzmem. Organizacja szkoly integracyj-
nej i wlaczajacej moga by¢ potencjalnym zrédlem utrudnien — w szczegélnosci utrud-
niony moze by¢ dostep do specjalistow. Pedagodzy specjalni posiadajg specjalistyczne
kompetencje do pracy z uczniami ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi. Moga oni
pomoéc w dostosowaniu form oraz metod do nauczania oséb z autyzmem. Nauczyciele
potrzebuja pomocy od specjalistéw w zakresie tworzenia IPET (Indywidulnych Progra-
moéw Edukacyjno-Terapeutycznych) oraz w nazwaniu specyficznych potrzeb dzieci. Taka
pomoc ulatwitaby tez wspdtprace z rodzicami (Rodriguez 2012). Problemem sg w tym
przypadku gtéwnie kwestie finansowe — brak srodkéw na zatrudnienie odpowiednio
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wykwalifikowanej kadry pedagogicznej, posiadajacej kompetencje do pracy z uczniami
z zaburzeniami ze spektrum autyzmu (Gajdzica 2011).

Nauczyciele oprocz pracy z samym uczniem z zaburzeniami ze spektrum autyzmu
w szkole masowej, wskazali réwniez inne obszary, ktére potencjalnie moga powodo-
wacd trudno$ci np. wspdlprace z rodzicami ucznia. Przeprowadzone badania przez Lisa
Glashan, Gilbert MacKey i Ann Grieve i ich analiza wykazaly, ze rodzice maja niereali-
styczne oczekiwania co do roli nauczyciela, realizujacego terapie ich dziecka. Rodzice
w wigkszo$ci nie znajg ograniczen zwigzanych z inkluzja edukacyjna. Edukacja wiaczajaca
oraz integracyjna rozni sie bowiem od edukacji w szkole specjalnej. Rodzice oczekuja
specjalistycznej pomocy w niespecjalistycznym srodowisku, a w praktyce jest to trudne
do osiagniecia (Glashan 2004). Problemem jest rowniez komunikacja i wspolpraca z ro-
dzicami (Gajdzica 2011).

Model przedszkolno-terapeutyczny SPRING i jego praktyczne
konotacje

Analiza sytuacji problemowych zwigzanych z edukacjg uczniéw z zaburzeniami ze
spektrum autyzmu w warunkach szkoly integracyjnej i ogélnodostepnej wykazata wiele
trudnosci m.in. zwigzanych z samym $rodowiskiem szkolnym, kompetencjami i przygo-
towaniem nauczycieli, jak réwniez wspdtpracy specjalistow z rodzicami. Praca w klasie,
w ktorej uczy sie dziecko z autyzmem jest dla nauczyciela klasy integracyjnej i edukacji
wlaczajacej zrodltem wielu trudnosci, co przektada si¢ na efektywnoé¢ realizacji procesu
edukacyjnego i adekwatno$¢ udzielonej pomocy wzgledem potrzeb ucznia. Wszystkie te
problemy przyczynily sie do powstania modelu przedszkolno-terapeutycznego SPRING -
gdzie gléwnym celem jest przygotowanie przedszkolaka z autyzmem do dalszej edukacji
w $rodowisku szkoly integracyjnej i masowej. Trening i terapia jest intensywna, poniewaz
ma przygotowaé dziecko do podjecia nauki w nie sprzyjajacym jego rozwojowi rzeczy-
wistosci szkoly masowej. Dziecko poprzez trening rozwija si¢ w sferze spotecznej i emo-
cjonalnej — co przektada si¢ na poziom jego samodzielnoéci, a tym samym ograniczenie
potencjalnych sytuacji stresowych i zachowan trudnych wsréd nauczycieli. Model ten
zostal wdrozony w prace przedszkola Akademia Kota Leonarda w Brodnicy.

Akademia Kota Leonarda to przedszkole o wysokim standardzie, w ktérym dzieci
maja mozliwo$¢ wszechstronnego, swobodnego rozwoju pod opieka kompetentnej kadry
pedagogicznej. W placowce stosuje si¢ nowoczesne, tworcze i aktywne metody, wplywajace
na psychofizyczny rozwéj dzieci w wieku przedszkolnym. Rozbudzaja one wyobraznie,
ciekawo$¢ i otwarto$¢ dzieci poprzez kreatywne zajecia edukacyjne, ktére sa powadzone
z poszanowaniem i uwzglednieniem ich samodzielnosci. Rozwijana jest empatia i kom-
petencje spoteczne; zadbano takze o ich prawidlowy rozwdj fizyczny. Odmiennie niz
w tradycyjnych placéwkach Akademia tworzy inspirujaca przestrzen, w ktérej kazde
dziecko moze odkrywac $wiat oraz wybiera¢ kierunki swej aktywnosci i rozwoju poprzez
réznorodne do$wiadczenia i przezycia. Akademia Kota Leonarda, polozona w scenerii
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przestronnego ogrodu z wlasnym placem zabaw, to réwniez doskonate miejsce dla dzieci
autystycznych, ktdre dzieki intensywnej pracy indywidualnej, opartej na terapii poznaw-
czo-behawioralnej, zyskujg dostep do edukacji i zabaw wlaczajacych.
Misjg przedszkola Akademii Kota Leonarda jest:
o zapewnienie dzieciom opieki oraz bezpieczenstwa fizycznego i psychicznego;
o ksztaltowanie umiejetnosci niesienia bezinteresownej pomocy;
o wspieranie dziatan wychowawczych i edukacyjnych rodzicéw;
« tworzenie warunkéw do nabywania przez dzieci umiejetnosci, zgodnie zich
mozliwosciami rozwojowymi;
o kierowanie si¢ zasadami wynikajacymi z Konwencji Praw Dziecka orazpowszech-
nie przejetych norm spotecznych i moralnych;
« analizowanie i ocenianie efektéw pracy oraz wykorzystywanie ich w celu ciaglego
doskonalenia sie.

Przedszkole Akademii Kota Leonarda umozliwia podopiecznym mozliwo$é
wszechstronnego rozwoju osobowosci oraz samorealizacji. Dzieci, ktore zostaly przyje-
te do przedszkola i objete autorska metoda edukacyjno-terapeutycznej wedtug modelu
przedszkolno-terapeutycznego SPRING nabywaja kompetencje spoteczne, umozliwiajace
im nauke w szkole masowej i/lub integracyjnej. Faktem jest, iz prawidlowo rozwijajace
dziecko spontanicznie nabywa umiejetnosci spoleczne, natomiast dzieci z autyzmem
przejawiajg trudnosci w funkcjonowaniu spotecznym - w kontaktach z dorostymi, jak
i rowiesnikami. Proces uczenia si¢ dla dziecka z autyzmem jest trudny i wymaga dlugo-
trwalej, przemyslanej pracy. Istotne jest zatem, aby dziecko autystyczne, ktdre nie posiada
odpowiednich kompetencji spotecznych i poznawczych nie przebywato w licznej grupie
spotecznej, poniewaz nie bedzie to sprzyjato jego rozwojowi psychospotecznemu oraz
psychofizycznemu. W modelu przedszkolno-terapeutycznym SPRING kluczowa jest te-
rapia 1:1, w ktdrej dziecko nabywa kompetencje spoteczne do funkcjonowania w grupie.
Dopiero kiedy zostanie uruchomiony rozwojowy mechanizm nasladownictwa, dziecko
stopniowo wprowadzane jest do grupy przedszkolnej. Zawsze nalezy uwzglednié predys-
pozycje i aktualne mozliwosci dziecka.

Celem modelu przedszkolno-terapeutycznego SPRING jest m.in:

« usamodzielnienie dziecka, zgodnie z jego indywidualnymi mozliwosciami;

« trening umiejetnosci spotecznych;

« pomoc dziecku w unikaniu zachowan trudnych np. agresywnych wobec siebie
i innych;

o inicjowanie kontaktéw z réwiesnikami;

o ksztaltowanie umiejetnosci do organizowania sobie czasu wolnego;

« odkrywanie zainteresowan, mocnych cech charakteru oraz zdolnosci;

« korygowanie i kompensowanie zaburzonych funkeji dziecka;

« usprawnianie zdolnosci motorycznych i manualnych.

Przedszkole Akademii Kota Leonarda pracuje w systemie indywidualnych zajeé
z dzieckiem ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi oraz w pracy grupowej. Dzieci
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objete autorskim programem biorg udzial we wszystkich inicjatywach, wycieczkach, im-
prezach i uroczystosciach przedszkolnych. Program przewiduje, iz w przysztoéci - dzieki
intensywnej terapii — dzieci z autyzmem beda w stanie uczestniczy¢ w standardowych
zajeciach duzej grupy.

Warto nadmieni¢, Ze autorski program wedlug modelu przedszkolno-terapeutycz-
nego SPRING zaklada réwniez systematyczne monitorowanie efektéw pracy edukacyjnej
i terapeutycznej. Przyjeto do stosowania metody ewaluacyjne m.in.:

« obserwacja dzieci — podczas zaje¢ grupowych oraz indywidualnych,
« diagnoza rozwoju,

o wspoOlpraca i kontakt z rodzicami,

« analiza prac dzieci,

o wspoOlpraca ze specjalistami, ktorzy pracuja z dzie¢mi.

Model przeznaczony jest dla dzieci z zaburzeniami spektrum autyzmu w wieku
przedszkolnym, stworzony w oparciu o metody o zweryfikowanej naukowo i klinicznie
skutecznosci (Evidence Based Therapy). Celem podejmowanych oddzialywan jest ksztatto-
wanie u dziecka jak najwiekszej liczby zachowan umozliwiajacych mu bycie niezaleznym
i efektywnie funkcjonujacym w $rodowisku. Program opiera si¢ na zalozeniach wspol-
czesnej terapii behawioralnej z wykorzystaniem stosowanej analizy zachowania (ABA
- ang. applied behawior analysis) i zasad uczenia si¢ i technik modyfikacji zachowania.
Cele edukacji dzielone sg na czesci sktadowe, ktorych dziecko uczy sie stopniowo. Nauka
kolejnych umiejetno$ci odbywa sie przez powtarzanie prob uczenia si¢ bodziec-reakcja-
-wzmocnienie.

Zalozenia ogélne programu:

o 5 godzin zaje¢ dziennie w ramach realizacji podstawy programowej,

o dedykowany koordynator terapii,

« interdyscyplinarny zespol  specjalistow (psycholog, neuro-
logopeda, fizjoterapeuta, pedagog specjalny, logopeda),

o zajecia indywidualne (1:1) i grupowe,

o strukturalizacja czasu i przestrzeni,

o instruktaze i konsultacje dla rodzicéw,

 Trening Umiejetnosci Spotecznych (TUS),

+ Weczesne Wspomaganie Rozwoju Dziecka,

o ewaluacja postepow dziecka,

» monitorowanie rozwoju dziecka metoda wideo.

W Niepublicznym Przedszkolu Akademii Kota Leonarda znajdujg sie dwie duze
sale, w ktérych odbywaja sie zajecia edukacyjno-terapeutyczne. W jednej sali s3 autorskie
domki, ktére zapewniajg poczucie bezpieczenistwa, sg tez strukturalizacja przestrzeni
dla dzieci. W domkach prowadzona jest terapia 1:1. Niemniej dziecko przyjmowane do
przedszkola jest uczestnikiem calej grupy przedszkolnej — bierze udzial w czynnosciach
jak: mycie zebow, spozywanie positkéw, wychodzenie na spacer. Funkcja domkow jest za-
pewnienie dziecku poczucia bezpieczenistwa. Oznacza to, ze dziecko, kiedy ma trudniejszy
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czas moze spedzi¢ go w swoim domku. Nalezy tez zaznaczy¢, ze przedszkole zatrudnia
odpowiednio przygotowanych specjalistow, ktorzy prowadza specjalistyczne zajecia, w tym
zajecia z wczesnego wspomagania rozwoju dziecka. Waznym celem edukacyjno-tera-
peutycznym jest indywidualizacja potrzeb dziecka. W placédwece jest zatrudnionych 8
0s6b z wyksztalceniem specjalistycznym, dzigki czemu dzieci maja zapewniong edukacje
i opieke uwzgledniajaca ich indywidualne potrzeby psychofizyczne.

Dziecko przyjmowane jest do placéwki na podstawie wywiadu z rodzicem oraz
analizy dokumentéw. W szczegdlnosci analizowane sg zalecenia z opinii oraz orzeczen
wydanych przez Poradnie Psychologiczno-Pedagogiczna. Jest to gléwne i decydujace
kryterium, gdyz placowka przestrzega wymogu dostosowywania sposobéw i form pra-
cy z dzieckiem do zalecen Poradni, a tym samym zapewnienia odpowiednich oséb do
prowadzenia zaje¢ specjalistycznych. Indywidualne spojrzenie na kazdego przedszkola-
ka, rozpoznanie jego trudnosci i probleméw, ktérym nie jest w stanie podotaé¢ pomaga
w skonstruowaniu najwyzszej jako$ci programu nauczania, wychowania i terapii — stosow-
ne do jego potrzeb i mozliwosci. Najcze$ciej przyjmowane sg dzieci 2,5-letnie, poniewaz
im dziecko jest miodsze, tym wieksze i skuteczniejsze jest oddziatywanie terapeutyczne.
Przez pierwsze 30 dni pobytu dziecka w placéwce prowadzona jest jego obserwacja.
Dziecko ma mozliwo$¢ swobodnej zabawy, poruszania si¢. Po tym czasie wspoélnie ze
specjalistami przygotowywana jest wstepna diagnoza, poréwnywana do zalecen, ktére
nalezy zrealizowa¢ na podstawie wydanego orzeczenia/opinii z PPP. Wielospecjalistyczna
ocena funkcjonowania dziecka pozwala w pelni oceni¢ indywidualne potrzeby rozwo-
jowe i edukacyjne. Najbardziej odpowiednim okresleniem wielospecjalistycznej oceny
poziomu funkcjonowania dziecka jest okreslenie, ze jest to ,,suma wiedzy wszystkich osob
pracujacych z konkretnym uczniem na temat poziomu jego funkcjonowania w réznych
sferach w tym konkretnym czasie” (Edurada.pl 2019).

Podczas wielospecjalistycznej oceny kazdy z cztonkéw zespolu, w tym réwniez
rodzice, ma prawo do wyrazania swoich opinii, poniewaz kazdy z nich posiada inne ob-
serwacje, spostrzezenia, informacje o deficytach dziecka. Im wiecej informacji zwrotnej
o dziecku, tym lepsze dostosowanie odpowiedniej terapii oraz metod dydaktyczno-wy-
chowawczych. Pozwala to najpetniej ocenié¢ potrzeby i mozliwosci przedszkolaka.

Etapy terapii wedlug Modelu SPRING

Postepy dzieci zachodza w réznym tempie ze wzgledu na fakt istnienia réznic
indywidualnych, jednak pomimo tego interwencja sktada si¢ z opisanych nizej etapow,
nastepujacych w przewidywalnej kolejnosci.

Relacja 1:1 - ustanowienie relacji dziecko - nauczyciel

Praca z dzieckiem z autyzmem rozpoczyna si¢ od diagnozy funkcjonalnej i okresle-
nia profilu sensorycznego dziecka: reakcji na dotyk, dzwiek, bol. Wiedza ta jest kluczowa
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do budowania indywidualnego programu zaje¢ dla dziecka. W pierwszym etapie praca
odbywa si¢ zawsze w relacji 1:1 w specjalnie przygotowanych warunkach (struktura-
lizacja przestrzeni). Zalozeniem tego elementu terapii jest fakt, iz rozpoczecie terapii
od razu w grupie, czyli tak jak rozumiana jest integracja w polskich placéwkach, moze
doprowadzi¢ do szeregu zachowan niepozadanych u dziecka z autyzmem. Wplywa to na
nadwrazliwo$¢ stuchowa, dotykowa. Pojawiaja si¢ wtedy zachowania trudne. Dziecko
nie potrafi odnalez¢ si¢ w grupie przedszkolnej, poniewaz od razu narazone jest na duzo
stresujacych bodzcow. Staje si¢ agresywne wobec innych. Takze nauczyciele najczesciej
przejawiaja sceptycyzm i nieche¢ do dalszego wlaczania ucznia z autyzmem do grupy.
W konsekwencji rodzicom proponowane jest nauczanie indywidualne w warunkach do-
mowych, przez co dziecko odrywa si¢ od spoleczenstwa.

W modeli SPRING dziecko i terapeuta maja wyznaczong swoja przestrzen, ktora
dodatkowo zapewnia komfort akustyczny (Rysunek 1, 2, 3). Pomaga to w utrzymaniu
uwagi dziecka. Terapeuta kontroluje przy tym bodzce doptywajace do dziecka.

Fot. 1. Sala do terapii 1:1
Zrédto: archiwum wlasne
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Fot. 3. Sala do terapii 1:1
Zrédto: archiwum wlasne.

Model SPRING postuluje, aby najpierw prowadzi¢ edukacje i terapie 1:1, by potem
stopniowo wprowadza¢ dziecko do grupy. Zasada nadrzedna jest to, ze dziecko posiadajace
jakgkolwiek nadwrazliwo$¢ np. stuchowa — nie uczestniczy w zajacach muzycznych (wtedy
ma mozliwo$¢ wyjscia z grupy i przebywania w swoim domku pod opieka specjalisty).

Dziecko poddawane jest obserwacji i diagnozie gléwnie pod katem umiejetnosci
takich jak:

« kontakt wzrokowy,

« wskazywanie palcem,

« zachowanie wérdd rowiesnikow,
o przejawianie zachowan trudnych,
o trening zywienia i samoobstugi.

Etap 2 - uczenie umiejetnosci podstawowych

W drugim etapie programu ksztaltowane sg podstawowe umiejetnosci: kontakt
wzrokowy, nasladownictwo, rozumienie polecen, przyzwyczajanie do kontaktu spotecz-
nego. Kluczowe zadanie terapeuty na tym etapie to okreslenie mocnych stron i trudnosci
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dziecka oraz ustalenie rodzaju wzmocnien i nagrdd, a nastepnie wybor zachowania, za
ktére mozna dziecko nagrodzi¢ (uczenie zasad ABA). Dopiero po tych czynnos$ciach
mozna wybra¢ zachowanie, nad ktérym bedziemy pracowac lub umiejetno$¢, ktérej be-
dziemy uczy¢. Warto zaznaczy¢, ze wszystkie te dziatania odbywaja si¢ w bliskim kontak-
cie z dzie¢mi neurotypowymi, ktére odbywajg si¢ w pobliskiej sali. Dzieci z autyzmem
obcuja z nimi posrednio przy takich czynno$ciach jak: ubieranie si¢, mycie rak, zabawy
w ogrodzie. Pomiar i ocena efektéw oddzialtywan odbywa si¢ przy bezposredniej ob-
serwacji dziecka w placéwece, informacji od rodzicéw i analizy nagran wideo zaré6wno
z placédwki, jak i srodowiska domowego. To pozwala okresli¢, czy dziecko jest gotowe do
przejscia na trzeci etap programu, czyli poczatki komunikacji a nastgpnie czwarty, jakim
jest generalizacja nabytych umiejetnosci w kontakcie z réwiesnikami.

Przy integracji dziecka autystycznego z roéwie$nikami wazne jest wprowadzenie
strukturalizacji czasu. Dziecko potrzebuje staloéci i przewidywalnosci, a jednym ze spo-
sobow zapewnienia tej potrzeby jest wprowadzenie planéw aktywnosci. Plany okreslaja
czas trwania danej czynnosci, liczbe zadan do wykonania, zapewniaja poczucie bezpie-
czenstwa i zapobiegaja wystgpieniu zachowan trudnych.

W przedszkolu wiodaca metoda terapii jest terapia behawioralna, ktora zaklada,
ze dziecko uczy si¢ przez konsekwencje swoich dziatan oraz nasladowanie innych - mo-
delowanie. Oznacza to, ze aktywnos¢ dziecka zostaje nagrodzona, a terapia skupia si¢ na
nagradzaniu zachowan prawidlowych - ktdre sg akceptowalne spofecznie oraz wygaszaniu
zachowan nieprawidtowych - ktdre nie sa akceptowane spoteczny. Wygaszanie nastepuje
nie przez karanie, ale przez brak nagrody (Pomocautyzm.org 2019). Na skuteczno$¢ terapii
wplywa edukacja rodzicow oraz ich wspélpraca ze specjalistami przedszkola. Brak wspot-
pracy ze strony rodzicéw powoduje mniejsza efektywno$¢ oddzialywan terapeutycznych.

Etap 3 - poczatki komunikacji

Na tym etapie rozpoczyna si¢ intensywna praca z logopeda. Dzieci nadal ucza si¢
imitacji i dopasowywania, ale zaczynajg tez pracowa¢ nad ekspresja jezykowa. Jest to klu-
czowy moment diagnostyczny, poniewaz opanowanie mowy jest waznym prognostykiem
koncowego etapu terapii. Dzieci, ktére maja trudno$¢ z przyswojeniem werbalnej imitacji
rozpoczynaja nauke uzywania alternatywnych form komunikacji. Na tym etapie rozpoczy-
na si¢ réwniez nauka nazywania koloréw i ksztaltow. To czas nauki zabawy symboliczne;.

Etap 4

Generalizacja nabytych umiejetnosci w kontakcie z réwiesnikami

W trakcie calego procesu dzialania terapeuci obok umiejetno$ci podstawowych,
jezykowych i przedszkolnych uczg dziecko kompetencji spotecznych — uczenia sie przez
obserwacje, dzieki czemu dzieci zdobywajg umiejetnosci od stuzacych im za modele
réwie$nikow. Na tym etapie odbywa si¢ intensywny Trening Umiejetnosci Spotecznych.



ZALOZENIA MODELU PRZEDSZKOLNO-TERAPEUTYCZNEGO SPRING 109

Duzg uwage przykltada si¢ rowniez do tego, aby dzieci jak najwiecej zadan wykonywaly
przy niewielkiej kontroli bezpo$rednie;.

Etap 5 - ewaluacja

Na kazdym etapie terapii kluczowa jest rola rodzicédw. Sg oni integralng czescia
zespolu interwencyjnego. Przed zapisaniem do przedszkola swojego dziecka odbywaja
oni rozmowe z dyrekejg i zapoznawani sg ze specyfika modelu SPRING. W tym czasie
analizowane s relacje rodzicéw z funkcjonowania dziecka w domu i - jesli to mozliwe -
nagrania zachowan dziecka. Spotkanie oprécz celu informacyjnego ma réwniez za zadanie
zmniejszenie leku i stresu rodzicow. Mata liczba dzieci w grupie umozliwia staly kontakt
z rodzicem - nauczyciele s3 dostepni dla rodzicéw i przekazujg informacje codziennie.
Natomiast dwa — trzy razy w roku odbywaja si¢ spotkania z calym zespolem.

Podsumowanie

Model przedszkolno-terapeutyczny SPRING jest skuteczny, poniewaz przez zasto-
sowanie terapii behawioralnej i innych specjalistycznych zaje¢ usamodzielnia dziecko,
przygotowuje je do pelnienia réznych rél w zyciu spolecznym. Dziecko przygotowane jest
do szkoly masowej lub integracyjnej, poniewaz poprzez trening zachowan jest gotowe do
pracy w grupie klasowej. Ma rozwinigte umiejetnosci spoteczne i komunikacyjne, przez
co niebedzie wywolywaé zachowan trudnych i stresujacych wérdd nauczycieli.

Nauczyciel jest odpowiedzialny za tworzenie i prowadzenie procesu edukacyj-
no- wychowawczego, by zapewni¢ dziecku ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi
optymalne warunki rozwoju i uczenia si¢ (Batachowicz 2012). To od nich zalezy jako$¢,
efektywnos¢ nauczania oraz pelna integracja edukacyjna i spoleczna uczniéw ze specjal-
nymi potrzebami edukacyjnymi. Model przedszkolno-terapeutyczny SPRING przygoto-
wuje dziecko do funkcjonowania w szkole masowej/integracyjnej, ograniczajac przy tym
wystgpienie potencjalnych zachowan trudnych dla nauczyciela. Najistotniejszg kwestig
w tym modelu jest budowanie silnych wiezi emocjonalnych, ktére w dalszej kolejnosci
umozliwiajg i ulatwiaja realizacje zadan edukacyjnych, prowadzonych z dzieckiem nie-
pelnosprawnym.
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