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1. Wprowadzenie

Coraz czegsciej osoby dyslektyczne i ich rodziny moéwia otwarcie o swoich
trudnos$ciach zwiazanych z czytaniem i pisaniem. Coraz wigcej znanych osob przyznaje sig
publicznie do trudnosci o charakterze dyslektycznym. Powstaja ruchy samopomocowe
rodzicow dzieci dyslektycznych i towarzystwa dziatajace na rzecz pomocy osobom
dyslektycznym. Dzigki tym pozytywnym zjawiskom spotecznym nastapita znaczna poprawa
sytuacji dzieci 1 dorostych dotknigtych dysleksja w ich $rodowisku spotecznym. Mimo to
jednak liczba dzieci dyslektycznych nie zmniejsza sig, nadal specyficzne trudnosci w czytaniu
1 pisaniu stanowia powazny problem. Szacuje sig, ze ok. 10-15 % dzieci i mlodziezy napotyka
na trudno$ci w uczeniu si¢ czytania i pisania (por. Snowling, 2001). Poczatkowe
poszukiwanie przyczyn dysleksji celem skutecznego ich eliminowania nie spetnito oczekiwan
badaczy. Zbyt duza liczba czynnikéw prowadzacych do zaburzen o charakterze
dyslektycznym, wystepujacych czgsto w roznych konfiguracjach, rozwiata nadzieje na
szybkie i1 skuteczne pozbycie sig trudnosci (za: Jablonski, 1999, 2002). Znajomos$¢ przyczyn i
patomechanizmow dysleksji pozwala jednak na rozwijanie roéznych systemow opieki
terapeutycznej, za$ udoskonalanie owych systemdéw przyczynia si¢ do kontynuowania badan 1
poszukiwania coraz lepszych metod badawczych. Obecnie, do badania neurobiologicznych
podstaw dysleksji u dzieci i dorostych uzywa si¢ czynno$ciowego jadrowego rezonansu
magnetycznego, pozwalajacego mierzy¢ zmiany aktywnos$ci metabolicznej mozgu w czasie
wykonywania przez osobg badana czynnosci poznawczych (Shaywitz, 1997).

Poszerzanie wiedzy o przyczynach dysleksji nie tylko pozwala podnosi¢ efektywno$¢
terapii. Poznajac przyczyny mozemy wprowadza¢ skuteczng profilaktyke trudnosci w
czytaniu i pisaniu, podobnie jak ma to miejsce w przypadku wielu innych rodzajow zaburzen.
Zdaniem Marty Bogdanowicz (1993, s. 40-41), zajmujacej si¢ problemem dysleksji od ponad
trzydziestu lat, juz w okresie przedszkolnym i niemowlgcym mozna wprowadzi¢ dziatania
majace na celu zapobieganie przysztym trudno$ciom w nauce czytania i pisania u dzieci.
Stymulacja funkcji psychicznych (percepcyjnych, motorycznych, jezykowych), lezacych u
podstaw procesu czytania 1 pisania - ktorych rozwdj u dzieci z grupy ryzyka jest opozniony -
jest konieczna przed rozpoczeciem przez dziecko nauki w szkole, czyli w okresie
przedszkolnym. Rodzicom i opiekunom dziecka potrzebna jest zatem wiedza o objawach

zwiastujacych przyszte trudnos$ci w uczeniu si¢ czytania i pisania ich dziecka.
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2. Znaczenie wczesnego wykrywania ryzyka dysleksji

Poziom realizacji przez dziecko w wieku przedszkolnym zadan rozwojowych
wyznacza poziom jego gotowosci do opanowania umiejgtnosci czytania i pisania w okresie
szkolnym (Brzezinska, 1987). Zatem im wigksze trudnosci przejawia dziecko w wieku
przedszkolnym w zakresie mowy, motoryki, percepcji wzrokowej 1 stuchowej, pamiegci czy
orientacji w przestrzeni, tym wigksze bgda jego trudnoSci w uczeniu si¢ czytania i pisania. Za
objawy ryzyka dysleksji w wieku przedszkolnym M. Bogdanowicz (1999, s. 833-834) uwaza
migdzy innymi: trudno$ci w bieganiu, trudnosci z utrzymaniem réwnowagi, niezdarno$¢
ruchow, niechgé do czynnosci samoobstugowych i problemy z ich wykonywaniem (zapinanie
guzikow, wiazanie sznurowadet), nieche¢ do zabaw manipulacyjnych, trudnosci w budowaniu
z klockéw, niechg¢ i nieporadnos¢ w rysowaniu, oburgcznos¢, trudnosci z zapamigtaniem i
wypowiadaniem nazw i ztozonych wyrazéw.

Dostrzezenie nieprawidtowosci rozwojowych u dziecka w wieku przedszkolnym i
wprowadzenie dzialan profilaktycznych zwigksza szanse na opanowanie umiejgtnosci
czytania 1 pisania w programowo ustalonym czasie (klasy I-III). Jest to bowiem okres
gwattownego rozwoju kompetencji jezykowej 1 komunikacyjnej dziecka. Wysoka
efektywnos¢ ¢wiczen reedukacyjnych zwiazana jest z plastyczno$cia uktadu nerwowego w
tym wieku 1 podatnoscia na zmiany, w przeciwienstwie do uktadu nerwowego czlowieka
dorostego. Sprzyja temu brak petnej strukturalizacji osrodkowego uktadu nerwowego dziecka
1 specjalizacji w zakresie funkcji psychicznych (Spionek, 1970; cyt. za: Zakrzewska, 1999, s.
45). Rozwd6j owych funkcji nastepuje poprzez roéznego rodzaju dziatania dziecka, za$ ich
charakterystyczna cecha we wczesnych okresach rozwojowych jest to, iz nie funkcjonuja one
w sposob izolowany lecz jako $cisle powiazana cato$¢. Tym samym, funkcje bardziej
opoznione moga by¢ kompensowane przez inne, sprawniejsze. To kompensowanie brakow z
jednej strony moze utrudnia¢ wykrywanie trudnosci u dzieci, ale z drugiej, pozwala
zminimalizowa¢ w tym okresie wysitek, jaki dziecko wkiada w ¢wiczenia wyrownawcze
funkcji bardziej zaburzonych.

Podobne wnioski odnosnie do skutecznosci oddziatywan profilaktycznych wysuwa
Epstein (1985; cyt. za: Bogdanowicz, 2000, s. 74). Okres od 2 do 7 r. z. jest najlepszym
okresem zarowno dla wykrywania potencjalnych dyslektykow, jak 1 efektywnego
stymulowania funkcji percepcyjno-motorycznych odpowiedzialnych za opanowanie
umiejgtnosci czytania i pisania. Swoje wnioski opiera na analizie zaburzen integracji
migdzymodalnej u dzieci dyslektycznych, u podstaw ktérej lezy zalozenie, iz podstawa

opanowania umiej¢tnosci czytania — tak, jak kazdej ,,wyzszej” czynnoS$ci inteligentnej - jest
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zdolnos¢ do integrowania informacji odbieranych jednocze$nie przez kilka zmystow.
Angazowanie wielu funkcji podczas czytania ma miejsce glownie w poczatkowym okresie
opanowywania tej umiejgtnosci, w przeciwienstwie do okresu sprawnego postugiwania si¢
stowem pisanym, czyli okresu dorostosci. Jak wskazuja, na podstawie badan, Ingvar, Lesen i
ich wspolpracownicy (Ingvar, 1976; cyt. za: Bogdanowicz, op. cit. s. 72) zrozumienie
czytanego tekstu przez osoby doroste opiera si¢ na informacji wzrokowej, bez aktywizowania
analizatora stuchowego. U dziecka natomiast, jak twierdzi Epstein, podczas czytania nalezy
spodziewa¢ si¢ uaktywnienia tych okolic w mozgu, w ktorych nastgpuje integracja
migdzymodalna.

3. Badania nad ryzykiem dysleksji

Dotychczas przeprowadzono wiele badan nad dysleksja, jednak wigkszo$¢ z nich
dotyczy rozpoznanych przypadkéw trudnos$ci w nauce czytania i pisania wsrdd dzieci i
mlodziezy, ktore rozpoczety juz edukacje szkolna. Mimo, iz badacze postuluja diagnozowanie
dzieci w wieku przedszkolnym, jak dotad odnotowano niewielka liczbe analiz poswigconych
zagadnieniu ryzyka dysleks;ji.

Badania nad ryzykiem dysleksji prowadzili m. in.: Scarboough (1990), Badian (2000),
Petersena (2000), Lyytinen i Ahonen (1989), Hagtvet (2000). Badacze ci uzyskali trafnos¢
przewidywan specyficznych trudnosci w czytaniu i pisaniu wahajaca si¢ w granicach 48-79%
w grupie dzieci ryzyka i 68-79% w grupie dzieci, u ktorych nie dostrzezono ryzyka dysleks;ji
(cyt. za: Bogdanowicz, 2002, s. 19; por. dawniejsze starsze badania, o ktorych wspominaja
Kinsbourne 1 Hiscock, 1983 oraz Scarr i Kidd, 1983). Badacze ci wskazuja na
krétkoterminowa pamiec stuchowa, rozpoznawanie rymow 1 aliteracji, analize¢ fonologiczna,
znajomos¢ liter 1 cyfr oraz pamig¢ werbalng jako na wskazniki zarowno przysztych trudnosci
w czytaniu i pisaniu, jak i powodzenia w opanowywaniu tych umiejgtnosci (cyt. za:
Bogdanowicz, 2002, s. 46). W badaniach Bryanta i wspolpracownikow (1989; za: ibidem)
oraz Locka 1 wspotpracownikow (1997; za: Bogdanowicz, op. cit., s. 47) stwierdzono, ze
dzieci z grupy ryzyka dysleksji nie rozpoznaja i nie produkuja ryméw, ponadto cechuje je
opoznienie w sferze jezykowej, przejawiajace si¢ nie pamigtaniem stow, brakiem zrozumienia
stow, ubogim stownictwem oraz brakiem umiejetnosci nazywania liter. Badania Badian
(2000; za: Bogdanowicz, op. cit., s.48) wykazaty, ze wskaznikami przysztych trudnosci sa
obok stabej pamigci stow takze brak zdolnosci ortograficznych oraz nieumiejgtnosé
nazywania kolorow. Za predyktory przyszlych trudno$ci w czytaniu Walsh, Price i
Gillingham (1988; za: Bogdanowicz, op. cit, s. 46) uznaja problemy z nazywaniem

obrazkoéw, natomiast Gallagher, Frith 1 Snowling (2000; za: Bogdanowicz, op. cit., s. 47)
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oprocz stabej znajomosci liter i ubogiego stownictwa wymieniaja roéwniez ubdstwo w
ekspresji mowy.

Oprocz badan poszukujacych trafnych predyktorow dysleksji rozwojowej
wykonywane sa rowniez badania majace na celu opracowywanie skutecznych metod
profilaktycznych. Jak pokazuja badania, stymulowanie sfery jezykowej u dzieci w okresie
przedszkolnym przyczynia si¢ do lepszego czytania po kilku latach. Badania, jakie
przeprowadzili Bradley i Bryant (1985; za: Bogdanowicz, op. cit., s. 50) pokazaty, ze lepsze
rezultaty w pdzniejszym czytaniu uzyskuja dzieci, ktorych program ¢wiczen obejmowat nie
tylko fonemy, ale réwniez grafemy. Interesujace wnioski odnosnie do rozwijania
swiadomosci fonemowej wysuwa Lindberg (1988, 1991; za: ibidem). Stwierdzil on, ze
dziecko przedszkolne, nie znajace jeszcze liter moze rozwija¢ §wiadomos$¢ fonemowa poprzez
zabawe¢ w tworzenie rymoOw. Jego badania potwierdzily wysoka skuteczno$¢ Ewiczen
rozwijajacych $wiadomos$¢ fonologiczna w okresie przedszkolnym w rozwoju wczesnych
umiejetnosci czytania i pisania oraz zapobieganie przysztym trudnosciom w nabywaniu tych
czynno$ci. Podobne wnioski wysuwa w swoich badaniach Byrne wraz ze wspoipracownikami
(1997; za: ibidem). Jego zdaniem podstawa rozwoju wrazliwosci fonemowej u dzieci
przedszkolnych z grupy ryzyka dysleksji jest wezesniejsze opanowanie zadan zawierajacych
rymy 1 aliteracje. Ciekawe wyniki uzyskali réwniez Lyytinem i1 Ahonen (1989; za:
Bogdanowicz, op. cit., s. 55). Uznali oni, Ze problemy w uczeniu si¢ czytania 1 pisania sa
zwigzane z opdznieniem w zakresie tzw. duzej motoryki. Hagtvet z zespotem (2002; za:
Bogdanowicz, op. cit., s. 54) podejmuja w swoich badaniach problem ryzyka dysleksji w
odniesieniu do sfery emocjonalnej dziecka. Ich zdaniem lgk, problemy z koncentracja uwagi,
zaburzenia zachowania, rezygnacja z nauki w razie niepowodzen — to wszystko nie sprzyja
nauce czytania i pisania. Tym bardziej nalezy wcze$nie rozpocza¢ wykrywanie ryzyka
dysleksji, aby moéc jak najwezesniej rozpocza¢ stymulacj¢ zaburzonych funkcji.
Przeprowadzona przez nich analiza wykazata, ze Zle czytajace dzieci 9-letnie, przejawiajace
w wieku 6 lat wigcej reakcji emocjonalnych, ujawnialy zaniepokojenie, trudnosci z
koncentrowaniem si¢ na zadaniu oraz zwigkszona aktywno$¢ fizyczna.

W Polsce Fenczyn (1986; za: Bogdanowicz, op. cit., s. 44) w oparciu o wlasne
badania wskazywat na ciagly charakter zaburzen dyslektycznych, postulujac przy tym
wprowadzenie narze¢dzia przesiewowego, pozwalajacego na wyselekcjonowanie dzieci
zagrozonych ryzykiem dysleksji. Roéwniez Hanna Jaklewicz (1997; za: ibidem) podkreslata
konieczno$¢ wyrdznienia dzieci ryzyka dysleksji. Najwigksze, jak dotychczas, badania nad

ryzykiem dysleksji przeprowadzita w Polsce Marta Bogdanowicz, wykorzystujac migdzy
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innymi skonstruowana przez siebie Skale Ryzyka Dysleksji. Celem tych badan bylo w
szczegllnosci opracowanie skutecznego narzedzia przesiewowego, stuzacego do wczesnego
wykrywania przysztych trudnos$ci w nauce czytania i pisania. Wyniki badan podtuznych
przeprowadzonych w klasach 0, I i II wykazaty (Bogdanowicz, 2002, s. 86-88), ze skala ta
trafniej wskazuje dzieci dobrze czytajace niz zle czytajace, natomiast w zakresie pisania
przewiduje zarowno sukcesy, jak i trudnosci. Do badan tych autorka wlaczyla rowniez zestaw
narzgdzi do oceny czytania i pisania w badanej grupie wiekowej. Uzyskano istotne korelacje
migdzy wynikiem ogoélnym skali SRD oraz jej podskalami a préobami czytania i pisania.
Badania przeprowadzone wsrdd tych samych dzieci w klasie III wykazaly, ze trafho$¢
wskazan zalezy od sposobu, jaki wykorzystuje si¢ do wytaniania dzieci ryzyka dysleksji. 1
tak, wsrod 89 badanych dzieci u 4 z nich zakwalifikowanych do grupy ryzyka w klasie 0 w
oparciu o wyniki SRD potaczone z wynikami wczesnego pomiaru czytania i pisania w klasie
IIT stwierdzono dysleksje. Jednakze wsrod pozostatych 85 dzieci uznanych za nie zagrozone
dysleksja w klasie 0, az 41 z nich w klasie III zostato zdiagnozowanych jako dzieci z
dysleksja. Swiadczy to o popeieniu duzego bledu negatywnego (48,24%), w wyniku
ktorego dzieci te nie mogly by¢ wczesniej objete odpowiednia opieka psychologiczno-
pedagogiczna. Dla poréwnania nalezy podkresli¢, ze przewidujac dysleksj¢ na podstawie
tylko jednego narzedzia, jakim byl wczesny pomiar umiejgtnosci pisania ci sami badacze
uzyskali btad negatywny na poziomie 28,07%. Mimo to uznaja oni skonstruowana przez
siebie Skale Ryzyka Dysleksji za narzedzie, ,ktorego mozliwosci diagnostyczne moga
stanowi¢ dobre uzupetnienie rezultatow tradycyjnie stosowanych modeli wylaniania dzieci
ryzyka dysleksji rozwojowej” (Bogdanowicz, op. cit., s. 95).
4. Metoda i organizacja badan

Celem naszych badan byla ocena poziomu ryzyka dysleksji u dzieci w wieku
przedszkolnym. Dobér dzieci do badan byt celowy ze wzgledu na wiek (3-6 lat) i
uczeszczanie do przedszkola.
4.1. Osoby badane

Badaniom poddano grupg 43 dzieci, w tym 24 chtopcow i 19 dziewczynek, bedacych
w chwili badania wychowankami przedszkoli. Badane dzieci pochodza z r6znych rejondéw
Polski, w tym: 1 dziecko mieszka na wsi, 24 dzieci mieszkajacych w matych miastach oraz 18
dzieci mieszkajacych w duzych miastach.
4.2. Narzedzie badawcze

Do oceny ryzyka dysleksji u badanych dzieci zastosowano Skale Ryzyka Dysleksji - R
(SRD-R), ktora powstala na bazie oryginalnej Skali Ryzyka Dysleksji opracowanej przez
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Marte Bogdanowicz. Wprowadzono wiele zmian do skali oryginalnej: (1) z pozycji dtugich i
ztozonych, bo oceniajacych wiele zachowan dziecka jednocze$nie utworzono wigcej pozycji
krotkich, z ktorych kazda dotyczyla tylko jednego zachowania, (2) niektére pozycje
odrzucono po niskiej ocenie trafnosci fasadowej dokonanej przez pigcioro sedziow
kompetentnych, (3) przeformulowano niektére pozycje i wprowadzono pozycje nowe, (4)
nowa grupa pigciorga sedzidéw kompetentnych dokonata kategoryzacji wszystkich pozycji 1
nadata nazwy tym kategoriom. Ostatecznie skala zostala ponownie poddana ocenie trojga
sedziow kompetentnych.

Po tych wszystkich modyfikacjach Skala SRD-R sktada si¢ z 35 pozycji i stuzy do
wstepnego oszacowania ryzyka dysleksji u dzieci w wieku 3-6 lat. Ryzyko dysleksji oceniane

jest na pigciu wymiarach, z ktérych kazdy reprezentowany jest przez 7 pozycji skali:

1. Zaburzenia lateralizacji - stwierdzenia: 2, 9, 15, 20, 23, 26, 33
2. Zaburzenia sprawnosci ruchowe;j - stwierdzenia: 1, 6, 12, 14, 22,27, 31
3. Zaburzenia percepcji wzrokowej - stwierdzenia: 7, 10, 16, 19, 25, 28, 32
4. Zaburzenia percepcji stuchowej i ekspresji mowy - stwierdzenia: 3, 5, 11, 18, 24, 30, 35
5. Zaburzenia uwagi i pamigci - stwierdzenia: 4, 8, 13, 17, 21, 29, 34.

Osobami udzielajacymi informacji o dziecku i wypetniajacymi skalg SRD-R byty ich

matki oraz nauczycielki w przedszkolu.
5. Analiza wynikow
5.1. Poziom ryzyka dysleksji u dzieci wedlug oceny matki i nauczycielki

Wedtug danych pochodzacych od nauczycielek istnieje wigksze ryzyko dysleksji w
badanej grupie dzieci, niz oceniaja to matki. We wszystkich pigciu kategoriach badane dzieci
uzyskaly wyzsze wyniki w ocenie nauczycielek niz matek. Jednak rdznice istotne
statystycznie pomigdzy ocena matki a ocena nauczycielki zanotowano tylko w dwoch
obszarach: w obszarze percepcji stuchowej 1 ekspresji mowy (t = -3,65; p < 0,001) oraz w
obszarze uwagi 1 pamigci (t = -3,14; p < 0,001). Sa to jednocze$nie sfery najbardziej
zaburzone u dzieci, 1 to zarowno w ocenie nauczycielek, jak i1 matek. Uzyskane wyniki
prezentuje Tab. 1 i Rys. 1.

Zastanawiajace sa widoczne, znacznie podwyzszone wyniki w tych obszarach w
stosunku do pozostatych. Percepcja stuchowa i ekspresja mowy oraz uwaga i pamigc¢ to sfery,
ktore w kontaktach migdzyludzkich odgrywaja szczegdlna rolg. Podczas dialogu z inng osoba
odbieramy wypowiedz dzigki sprawnosci stuchowej i odpowiadamy uruchamiajac mowe.
Aby jednak porozumiewanie si¢ z innymi odbywato si¢ sprawnie musimy zaangazowac nasza

uwage 1 pamig¢. Stad, sfery te moga by¢ najtatwiej 1 najszybciej dostrzegane u rozmowcy, w
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tym przypadku u dziecka. Moga by¢ tez najlepiej poznane, zapamigtane, ale jednoczesnie
najsurowiej oceniane.

Tab. 1. Poziom ryzyka dysleksji w badanej grupie wg oceny matki i nauczycielki
(wynik minimalny 0 pkt, wynik maksymalny 35 pkt)

Kategoria Ocena | Ocena | test p
M N t
Zaburzenia lateralizacji 15,82 (17,61 [-0,50]0,61
Zaburzenia sprawnosci ruchowe;j 16,02 |21,68 |-1,65|0,10
Zaburzenia percepcji wzrokowej 15,73 20,25 |-1,47]|0,15
Zaburzenia percepcji stuchowej i ekspresji mowy | 21,34 | 31,17 |-3,65|0,00
Zaburzenia uwagi i pamieci 16,25 |30,68 |-3,14 (0,00

Zrodlo: badania wlasne

Rys. 1. Poziom ryzyka dysleksji
wg matki i nauczycielki
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5.2. Struktura zwigzkow miedzy wymiarami ryzyka dysleksji

W nastgpnym kroku dokonano analizy charakteru powiazan migdzy badanymi
wymiarami za pomoca metody taksonomii wroctawskiej (por. Brzezinska, 1979). Wyniki,
jakie uzyskano wskazuja na to, ze w ocenie matek najsilniejsze powiazanie zachodzi
pomigdzy zaburzeniami percepcji wzrokowej a zaburzeniami uwagi i pamigei (r=0,92),
ponadto jest to powiazanie wzajemne. Z percepcja wzrokowa sa réwniez skorelowane
pozostate trzy kategorie zaburzen: silne powiazanie odnotowano ze sprawno$cia ruchowa
(r=0,86) 1 lateralizacja (r=0,84), za$ najstabsze z percepcja stuchowa i1 ekspresja mowy
(r=0,78). Uzyskany dendryt ilustruje Rys.2. Wedlug matek percepcja wzrokowa jest
powiazana ze wszystkimi pozostatymi obszarami ryzyka dysleksji. Innymi stowy, centralne

miejsce wsréd wymiarow ryzyka dysleksji, wedlug matek, zajmuje percepcja wzrokowa.
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Jednak trudnos$ci dziecka dotyczace np. wykonywania ukladanek wg wzoru,
odwzorowywania szlaczkoéw, dostrzegania rdznic i podobienstw w obrazkach sa wzajemnie,
Scisle powiazane z rozpraszaniem uwagi, z zapamig¢tywaniem nazw, krotkich wierszykow,

czy piosenek.

SR

0,86

0,84 0,92
LA PW

10)

0,78

PS

Rys. 2. Powigzania pomiedzy wymiarami ryzyka dysleksji w ocenie matek,
gdzie: LA — lateralizacja, SR — sprawno$¢ ruchowa, PW — percepcja wzrokowa, PS — percepcja stuchowa i ekspresja mowy, UP —
uwaga i pamig¢. Linia podwdjna oznacza wzajemne powigzanie.

Oznacza to, ze zardwno trudnosci w spostrzeganie moga przyczynia¢ si¢ do
powstawania i/lub nasilania trudnos$ci zwiazanych z uwaga 1 pamigcia, jak i brak koncentracji
uwagi oraz trudno$ci z pamigcia zaburza¢ moga rozpoznawanie materialu. Jak wiadomo,
dzieci przedszkolne dobrze zapamigtuja materiat obrazowy, ale w tym okresie zar6wno w
procesach spostrzegania, jak w procesach pamigci, duza rolg¢ odgrywaja emocje. Materiat
»clekawy emocjonalnie” powoduje skupienie wzroku dziecka, podnosi koncentracje uwagi,
co z kolei prowadzi do lepszego zapamigtywania przez dziecko spostrzeganych obrazow.
Dzigki temu dziecko potrzebuje coraz mniej czasu na rozpoznanie spostrzezonego materiatu.
Zatem, przygotowujac program stymulacji opdznionych funkcji psychicznych u dzieci ryzyka
dysleksji nalezy zadbac o to, aby praca z dzieckiem odbywala si¢ w formie zabawy, bowiem
w zabawie dziecko reaguje réznymi stanami emocjonalnymi na zdarzenia wystepujace w niej.

Ocena powigzan miedzy poszczegdlnymi kategoriami zaburzen wedlug matek jest
podobna do oceny nauczycielek Jedynie uwaga i pamig¢ zdaniem nauczycielek nie jest
powiazana z percepcja wzrokowa, jak to ocenity matki, lecz z percepcja stuchowa i ekspresja
mowy. W ocenie nauczycielek jednakowo silne, wzajemne powiazanie wystepuje pomigdzy
zaburzeniami percepcji stuchowej i1 ekspresji mowy a zaburzeniami uwagi i pamigci (r=0,87)
oraz pomigdzy zaburzeniami percepcji wzrokowej a zaburzeniami lateralizacji (r=0,87).
Percepcja wzrokowa koreluje rowniez wysoko z percepcja stuchowa (r=0,82) oraz ze

sprawnos$cia ruchowa (r=0,82). Uzyskany dendryt ilustruje Rys.3.
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Rys. 3. Powigzania pomi¢dzy wymiarami ryzyka dysleksji w ocenie nauczycielek,

gdzie: LA — lateralizacja, SR — sprawnos¢ ruchowa, PW — percepcja wzrokowa, PS — percepcja stuchowa, UP — uwaga i pamigé.

Linia podwéjna oznacza wzajemne powiazanie.

Nauczycielki wiaza zaburzenia w sferze percepcji wzrokowej z problemami w
odrdznianiu stron prawa-lewa, z lustrzanym pisaniem cyfr czy z wykonywaniem czynnosci
raz lewa a raz prawa r¢ka. Ponadto, zdaniem nauczycielek, trudnosci z gloskowaniem (np. kot
= k-o0-t), z taczeniem glosek w wyrazy, z przekrgcaniem stow (np. kraktor zamiast traktor), z
niedostrzeganiem réznic w brzmieniu wyrazow (np. géra — kura) sa wzajemnie powigzane z
fatwym rozpraszaniem uwagi dziecka, z trudno$ciami w koncentrowaniu uwagi na
wykonywanej czynnosci (np. sluchaniu czytanego tekstu przez osobg dorosta), czy z
zapamigtywaniem. Innymi stowy dzieci, ktére zbyt szybko rozpraszaja si¢ w trakcie
wykonywania zadanej czynnosci, jaka jest np. gloskowanie wyrazow, nie potrafia opanowac
jej w ustalonym czasie. Nalezy jednak pamigta¢, ze nauczycielki w przeciwienstwie do matek
pracuja z duza grupa dzieci, w zwiazku z tym wraz z uplywem lat ich prég wrazliwosci na
zachowanie dzieci niezgodne z oczekiwanym, moze ulec obnizeniu.

5.3. Ocena réznic w poziomie ryzyka dysleksji w badanych obszarach

Wyniki uzyskane w badanych obszarach poréwnano ze soba za pomoca testu t-
Studenta dla préb zaleznych. Wedlug oceny matki poziom ryzyka dysleksji w zakresie
percepcji stuchowe;j 1 ekspresji mowy jest istotnie wyzszy niz w obszarze lateralizacji (t=2,03;
p=0,05), sprawnosci ruchowej (t=2, 35; p=0,05) oraz uwagi i pamigci (t=2,12; p=0,05).
Odnotowano rowniez roéznicg pomigdzy percepcja stuchowa a percepcja wzrokowa (t=1,75;
p>0.05), ale okazata si¢ ona statystycznie nie istotna. Wyniki prezentuje Rys.4.

Na najnizszym poziomie w badanej grupie dzieci, wedtug oceny matek, znajduja si¢
umiej¢tnosci zwiagzane z percepcja stuchowa i1 ekspresja mowy. W pozostalych wymiarach
ryzyka dysleksji dzieci te osiagaja znacznie lepsze wyniki. Oznacza to, ze — wg matek -

zadania takie, jak gloskowanie czy wymawianie stéw sprawiaja dzieciom najwigksze
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trudnosci. Nie mozemy jednak stwierdzi¢, co jest wigkszym problemem dla dzieci. By¢ moze,
warto byloby przeanalizowa¢ kazda pozycje skali oddzielnie w tym wymiarze. Niemniej
jednak op6znienie w zakresie odbierania i rozpoznawania wrazen stuchowych oraz op6zniony
rozw0j mowy w grupie dzieci w wieku ok. 5-6 lat moga oznacza¢ w przysztosci trudnosci w
opanowywaniu czytania i pisania. Wigkszo$¢ psychologdéw rozwojowych uwaza okres 5-6 lat
za czas, w ktorym dziecko potrafi juz sprawnie operowa¢ regulami fonetyki i gramatyki
jezyka (Przetacznikowa, 1979, s. 454; Kielar-Turska, 2000, s. 86). Podobne trudnosci
przejawiaty dzieci zagrozone ryzykiem dysleksji w badaniach prowadzonych przez Bryanta i

wspot.

Rys. 4. Hierarchiczny uktad badanych obszarow
ryzyka dysleksji w ocenie matek
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Wedlug nauczycielek poziom ryzyka dysleksji jest bardziej zréznicowany w
poszczegoOlnych obszarach. I tak, zaburzenia percepcji stuchowej 1 ekspresji mowy roéznia si¢
istotnie od zaburzen lateralizacji (t=4,42; p<0,05) i zaburzen percepcji wzrokowej (t=3,32;
p<0,05). Podobnie, zaburzenia uwagi 1 pamigci rdznig si¢ istotnie od zaburzen lateralizacji
(t=3,84; p<0,05) i zaburzen percepcji wzrokowej (t=3,52; p<0,05). Istotnie mniej zaburzen
odnotowano w sferze sprawnos$ci ruchowej niz w sferze uwagi 1 pamigci (t=2,65; p<0,05).
Uzyskane wyniki ilustruje Rys. 5.

Nie zanotowano istotnej réznicy pomigdzy obszarem uwagi i pamigci a percepcja
stuchowa. Wedlug nauczycielek sa to sfery najbardziej zaburzone u dzieci, natomiast
znacznie mniej problemow wg nich stwarza dzieciom odwzorowywanie i rozpoznawanie
znakOw, obrazkow czy orientacja w przestrzeni. Oznacza to, ze problemy z koncentracja
uwagi 1 zapamig¢tywaniem moga dotyczy¢ przede wszystkim zadan zwiazanych z

odbieraniem, rozpoznawaniem i artykulacja dzwigkow.
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Rys. 5. Hierarchiczny uktad badanych obszarow
ryzyka dysleksji w ocenie nauczycielek
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5.4. Ocena istotnosSci réznic spowodowanych zmiennymi niezaleznymi

Za istotne zmienne niezalezne uznano wiek 1 pte¢ dziecka, wyksztalcenie ojca 1 matki,
strukturg rodziny, typ rodziny, liczbe dzieci w rodzinie, kolejno$¢ narodzin badanego dziecka
oraz miejsce zamieszkania. Dokonano analizy zwiazkdw pomig¢dzy zmiennymi niezaleznymi
a poszczegdlnymi wymiarami ryzyka dysleks;ji.

Na podstawie danych uzyskanych od matek i nauczycielek wysunigto wniosek, ze im
mtodsze dziecko tym wigksze przejawia problemy w zakresie sprawno$ci ruchowej (r = -0,44;
p<0,05). Uzyskanie takiej zaleznos$ci jest uzasadnione w §wietle danych wskazujacych na to,
ze pewne umiejetnosci ruchowe nie zostaty jeszcze opanowane przez dzieci. Mianowicie, na
poczatku okresu przedszkolnego czyli w wieku 3-4 lat dzieci stabo radza sobie z takimi
czynno$ciami, jak zawiazywanie sznurowadel, zapinanie guzikdw, poslugiwanie si¢
sztu¢cami czy rysowanie i pisanie. Najczgsciej dopiero u dzieci w wieku ok. 5-6 lat czynnoSci
te wykonywane sa samodzielnie (Kielar-Turska, 2000, s. 85; Przetacznikowa, 1979, s. 424).
Ponadto nauczycielki dostrzegaja, ze im mtodsze dziecko tym wigcej zaburzen zwiazanych z
percepcja stuchowa 1 ekspresja mowy (r = -0,42; p<0,05) oraz uwaga i1 pamigcia (r = -0,43;
p<0,05). Podobnie jak w przypadku sprawnosci ruchowej u dzieci w wieku 3 lat bardzo
czesto obserwuje si¢ trudno$ci w poprawnym wymawianiu wielu stéw i rozpoznawaniu
dzwickdOw mowy oraz problemy z zapamigtywaniem i koncentrowaniem uwagi na jednym
zadaniu przez dtuzszy okres czasu. Te dwie ostatnie kategorie trudnosci w opinii nauczycielek
znacznie czesciej przejawiaja chtopcy niz dziewczynki (t = -2,44; p=0,01). W wielu
badaniach ujawnia si¢ zwiazek migdzy picia a dysleksja, rowniez badania Bogdanowicz

(2002, s. 73) wskazuja na zwiazek ryzyka dysleksji z plcia.
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Na podstawie danych od nauczycielek uzyskano réwniez wyniki wskazujace na
istotne réznice w obszarze lateralizacji wsrod dzieci, w zalezno$ci od poziomu wyksztalcenia
ich rodzicow. I tak, dzieci, ktérych ojcowie uzyskali wyksztalcenie zawodowe przejawiaja
wigksze trudnosci niz dzieci ojcdw ze Srednim wyksztatceniem. Ponadto dzieci, ktorych
matki nie ukonczyty szkoty $redniej rowniez wykazuja wigcej trudno$ci w tym obszarze niz
dzieci matek z niepelnym wyzszym wyksztatceniem. W trakcie rozwazan nad przyczynami
ukonczenia wyksztatcenia ojca na poziomie zawodowym lub nie ukonczenia szkoty $redniej
przez matk¢ nasuwa si¢ wniosek, ze rodzice rowniez mogli do$wiadcza¢ trudnosci o
charakterze dyslektycznym, ktorych, by¢ moze, nie byli §wiadomi, a ktére nie pozwolity im
na dalsze ksztalcenie. Postawa rodzicow lepiej wyksztatconych wzgledem trudnosci dziecka
moze przejawiac si¢ wigkszym zainteresowaniem 1 lepsza pomoca z ich strony, co z kolei
pozwala wcze$niej niwelowa¢ owe trudnosci.

Dzieci z rodzin niepelnych wykazuja istotnie wigksze trudnosci prawie we wszystkich
wymiarach ryzyka dysleksji niz dzieci z rodzin petnych zar6wno w ocenie matek (LA: t=2,50
1 p=0,01; SR: t=2,47 i1 p=0,01; PW: t=3,51 1 p<0,01; PS: t=2,50 i p=0,01; UP: t=3,22 i
p<0,01), jak i nauczycielek (LA: t=3,04 i p<0,01; PW: t=2,98 i p<0,01; PS: t=3,45 i p<0,01;
UP: t=2,48i p = 0,01). Wyjatek stanowi obszar sprawnosci ruchowej - wedlug nauczycielek
nie ma roznicy migdzy dzie¢mi z réznych typdéw rodzin. Wyniki te $wiadczy¢ moga o
opoznieniu rozwojowym (na aktualnym etapie rozwoju) dzieci z rodzin niepelnych w
stosunku do dzieci z rodzin pelnych.

W przygotowaniu dziecka do nauki szkolnej, w tym réwniez do nauki czytania i
pisania, uwzgledniane sa zwykle dwa jego aspekty (Brzezinska, 1987, s. 44). Pierwszy z nich
to samoistne, spontaniczne zmiany wynikajace z rozwoju bio-psycho-spotecznego dziecka,
ksztattujace stopniowo zdolno$¢ do sprostania coraz wyzszym wymaganiom, jakie stawia
przed nim otoczenie. Drugim natomiast jest oddziatywanie zewngtrzne na ksztattowanie si¢
dojrzatosci szkolnej u dziecka, prowadzace do opanowania przez nie poczatkowo prostszych
umiej¢tnosci, umozliwiajacych w pdzniejszym czasie nabycie umiejgtnosci bardziej
ztozonych. Tak wige, aby umiejetnosci dziecka osiagnely poziom wystarczajacy do
rozpoczgeia nauki w szkole potrzebna jest wspdtpraca dziecka z dorostymi. W rodzinach
niepetnych jest to o tyle trudniejsze, ze samotne, pracujace matki nie sa w stanie poswigcic¢
dziecku tyle czasu, ile moga otrzymac dzieci z rodzin peinych.

Zatem, mozemy tez zakladaé, ze trudnos$ci dzieci bgda tym wigksze, im wigksza
bedzie liczba dzieci w rodzinie zaré6wno niepetnej, jak i pelnej. W badaniach niniejszych

uzyskano czg$ciowo potwierdzenie tego zatozenia. Okazalo sig, ze liczba dzieci w rodzinie
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istotnie podnosi poziom zaburzen, ale tylko w dwoch wymiarach ryzyka dysleksji: w
obszarze lateralizacji (r=0,45; p<0,05) i percepcji wzrokowej (r=0,45; p<0,05). Wyniki te
uzyskano na podstawie danych od nauczycielek.

Istotna okazata si¢ rowniez kolejno$¢ narodzin dziecka w rodzinie. Dziecko, ktore
urodzito si¢ jako drugie w rodzinie, zdaniem matek, przejawia wigksze trudnosci w obszarze
lateralizacji niz dziecko urodzone jako pierwsze (t = -3,01; p<0,01). Drugie dziecko wykazuje
rowniez wigksze trudnosci w obszarze lateralizacji (t=2,90; p=0,01) oraz w obszarze uwagi i
pamigci (t=2,35; p=0,03) niz dziecko urodzone jako trzecie. Natomiast wedlug nauczycielek
dziecko urodzone jako trzecie w kolejnosci przejawia wigksze trudnosci w sferze lateralizacji
niz dziecko urodzone jako pierwsze (t = -3,39; p<0,01). Podobne wnioski wyciagniemy, jesli
przeanalizujemy stosunek rodzicéw do kazdego kolejnego dziecka. Zdaniem Richardsonéow
(2001, s. 55-142) najwigcej uwagi i pochwat ze strony rodzicéw otrzymuje dziecko pierwsze.
Zwiazek miedzy pierwszym dzieckiem a rodzicami jest niepowtarzalny, rodzice postrzegaja
je jako odbicie samego siebie, stawiaja wigc przed nim coraz wigce] wymagan. Dlatego
dziecko urodzone jako pierwsze wczesnie zaczyna mowi€, chodzi¢, wczesniej przechodzi
trening czysto$ci. Najmtodsze dziecko dlugo jest traktowane jako nieporadne, przez co
rowniez zyskuje duzo uwagi ze strony dorostych, cho¢ nie tyle, co dziecko pierwsze. W
stosunku do najmtodszego dziecka rodzice sa spokojni, tolerancyjni wobec jego btedow.
Dziecko urodzone jako drugie ($rednie) zajmuje najgorsza pozycj¢. Zyskuje najmniej uwagi
rodzicow, czgsto bywa ignorowane, w zachowaniach oscyluje pomi¢dzy upodabnianiem si¢
do starszego rodzenstwa a nasladowaniem mtodszego. Jesli w rodzinie jest tylko dwoje
dzieci, drugie dziecko przyjmuje pozycj¢ najmtodszego. Znaczenie obecnosci rodzicéw 1 ich
czynny udziat w dzialaniach dziecka jest podkreslane rowniez przez Schaffera (1994, s. 99-
100). Pisze on o zaleznosci rozwoju dziecka od otoczenia, w ktorym ,rodzic musi by¢
przygotowany do pomocy dziecku, aby mogto da¢ sobie rad¢ z nowymi zadaniami, i musi da¢
mu nowe formy wsparcia” 1 dalej ,,wlasciwy wkiad ze strony partnerow dziecka nalezy
dotaczy¢ do listy czynnikdw percepcyjnych, ruchowych i poznawczych, ktéore umozliwiaja
dzieciom przejscie przez kolejne fazy rozwojowe”.

Nie bez znaczenia dla trudnosci dziecka jest réwniez miejsce zamieszkania. Uzyskane
informacje od nauczycielek pozwalaja wysuna¢ wniosek, ze dzieci mieszkajace w duzym
miescie wykazuja wigksze zaburzenia percepcji stuchowej i ekspresji mowy niz dzieci z
matych miast (t=2,12; p=0,04). Prawdopodobnie jest to wynik wielkomiejskiego hatasu,
wplywajacego na jakos$¢ styszenia dzieci. Zaburzone rozpoznawanie dzwigkéw w otoczeniu

dziecka w efekcie moze prowadzi¢ do btednego ich imitowania.

13



Brzezinska, A., Nerto, M. (2003). Ocena ryzyka dysleksji u dzieci w wieku przedszkolnym:
wyniki badan pilotazowych. Forum Oswiatowe, 29 (2), 49-68.

5.5. Analiza skupien na osobach wedlug metody k-Srednich

Analize skupien wg metody k-$rednich przeprowadzono dwukrotnie — na wynikach
pochodzacych od matek i od nauczycielek. Metoda ta pozwala na wyodrgbnienie grup
(skupien) osob podobnych do siebie ze wzgledu na poziom i uktad badanych cech. Na
podstawie danych uzyskanych od matek z badanej grupy dzieci wytoniono trzy podgrupy.
Wyniki prezentuja kolejno Tab. 2 1 Tab. 3 oraz Rys. 6.

Tab. 2. Srednie arytmetyczne badanych wymiaréw dysleksji w trzech skupieniach
(dane od matek)

Zmienne Skupienie | Skupienie | Skupienie
nr 1 nr 2 nr3
Lateralizacja 1,66 4,57 10,00
Sprawnos$¢ ruchowa 1,22 4,50 12,00
Percepcja wzrokowa 1,00 4,71 17,50
Percepcja stuchowa i ekspresja mowy 1,33 6,85 15,50
Uwaga i pamieé 1,44 3,71 16,00
Zrédlo: badania wlasne
Tab. 3. Wyniki analizy wariancji (dane od matek)
Zmienne Miedzy | df | Wewn. | df F Istotn.
SS SS p
Lateralizacja 160,33 | 2 | 9142 | 31 | 27,18 ,00
Sprawnos$¢ ruchowa 248,94 | 2 | 112,61 | 31 | 34,26 ,00
Percepcja wzrokowa 525,14 | 2 |105,35| 31 | 77,25 ,00
Percepcja shuchowa i ekspresja mowy | 500,16 | 2 | 210,21 | 31 | 36,87 ,00
Uwaga i pamieé 386,81 | 2 | 67,30 | 31 | 89,08 ,00

Zrédlo: badania wlasne

Rys. 6. Wykres srednich kazdego skupienia wg danych
uzyskanych od matek
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Pierwsza podgrupe stanowi 18 dzieci o niskim poziomie ryzyka dysleksji, dla
ktorych najwigkszym problemem jest lateralizacja. Do drugiej podgrupy zostato wiaczonych
14 dzieci o $§rednim poziomie ryzyka dysleksji, uzyskujacych najwyzsze wyniki w
obszarze percepcji stuchowej i ekspresji mowy (wynik $redni = 6,85), za$ najnizsze w
obszarze uwagi 1 pamigci (wynik $redni = 3,71). Trzecia podgrupa to 2 dzieci o wysokim
poziomie ryzyka dysleksji. Dzieci te przejawiaja najwigksze trudnosci w obszarze
percepcji wzrokowej (wynik $redni = 17,50), nastgpnie w obszarze uwagi i pamigci (wynik
sredni = 16,00) oraz percepcji stuchowej (wynik $redni = 15,50). Najmniejsze trudnosci, w
stosunku do innych obszaréw, ujawniaja w obszarze lateralizacji (wynik §redni = 10,00).

Na podstawie danych uzyskanych od nauczycielek wytoniono rowniez trzy podgrupy
dzieci o réznym poziomie ryzyka dysleksji. Podgrupe pierwsza, o niskim poziomie
ryzyka stanowi 18 dzieci, przejawiajacych najwigksze trudno$ci w obszarze percepcji
stuchowej i ekspresji mowy (wynik $redni = 2,38). Podgrupe druga, o Srednim poziomie
ryzyka stanowi 7 dzieci z najwigkszymi trudno$ciami rowniez w obszarze percepcji
stuchowej 1 ekspresji mowy, cho¢ na znacznie wyzszym poziomie zaburzenia niz grupa
pierwsza (wynik $redni = 9,42). Najmocniejsza strona tej grupy dzieci jest percepcja
wzrokowa (4,85). Podgrupe trzecia, o wysokim poziomie ryzyka stanowi 8 dzieci,
uzyskujacych wysokie wyniki we wszystkich badanych obszarach. Dzieci te najgorzej radza
sobie z zadaniami wymagajacymi koncentracji uwagi oraz angazujacymi pamig¢ (16,75).
Stosunkowo najmniejsze problemy przejawiaja w zakresie lateralizacji (8,00). Wyniki
prezentuja kolejno Tab. 4 i Tab. 5 oraz Rys. 7.

Tab. 2. Srednie arytmetyczne badanych wymiaréw dysleksji w trzech skupieniach
(dane od nauczycielek)

Zmienne Skupienie | Skupienie | Skupienie
nrl nr2 nr3
Lateralizacja 0,83 6,28 8,00
Sprawnos¢ ruchowa 1,66 5,14 11,75
Percepcja wzrokowa 1,11 4,85 11,00
Percepcja shuchowa i ekspresja mowy 2,38 9,42 12,37
Uwaga i pamiegé 1,94 8,71 16,75

Zrédlo: badania wiasne
Tab. 3. Wyniki analizy wariancji (dane od nauczycielek)

Zmienne Miedzy | df | Wewn. | df | F |Istotn.
SS SS p
Lateralizacja 342,61 | 2 | 149,92 |30|34,27| ,00
Sprawnos$¢ ruchowa 563,88 | 2 | 210,35 |30 |{40,20| ,00
Percepcja wzrokowa 544,33 | 2 | 176,63 |30 [ 46,22 | ,00
Percepcja stuchowa i ekspresja mowy | 639,10 | 2 | 387,86 (30 |24,71| ,00
Uwaga i pamieé 1241,09 | 2 | 275,87 |30 | 67,48 | ,00
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Wykaz srednich kazdego skupienia wg danych uzyskanych od
nauczycielek

LA SR PW PS upP

+Niski poziom ryzyka dysleksiji
—m— Sredni poziom ryzyka dysleksji
Wysoki poziom ryzyka dysleksji

Jedynie 11 dzieci z najmniejszymi trudno$ciami wedlug oceny matek zostato rowniez
podobnie ocenionych przez nauczycielki czyli tylko w tych przypadkach wystapita zgodnosé
oszacowan niskiego poziomu ryzyka dysleksji. Natomiast tylko 3 dzieci, wlaczonych przez
matki do grupy o $rednim poziomie ryzyka znalazto si¢ w podobnej grupie ryzyka, powstatej
na podstawie danych od nauczycielek. Grupa dzieci najbardziej zaburzonych wedtug matek
sktada si¢ z 2 dzieci, podczas gdy w ocenie nauczycielek najwyzszy poziom ryzyka dysleks;ji
przejawia az 8 dzieci. Zastanawiajace jest, ze to samo dziecko, ktore wedtug matki przejawia
minimalne trudno$ci (przyp. nr 6), zostalo ocenione przez nauczycielkg¢ jako gleboko
zaburzone. 4 dzieci z grupy o $rednim poziomie ryzyka wedlug matek zakwalifikowanych
zostalo w wyniku oceny nauczycielki do grupy o wysokim poziomie ryzyka.

6. Whnioski i dyskusja

Poziom ryzyka dysleksji w badanej grupie dzieci w wieku przedszkolnym osiaga
rézny poziom w zaleznosci od osoby udzielajacej informacji. Wedlug matek jest on znacznie
nizszy niz wedlug nauczycielek. Zarowno matki, jak 1 nauczycielki wskazuja percepcje
stuchowa 1 ekspresj¢ mowy oraz uwagg i pamigc¢ jako obszary, w ktérych dzieci przejawiaja
si¢ najwigksze trudno$ci. Jednakze poziom tych trudnosci jest zdecydowanie wyzszy w
ocenie nauczycielek niz matek. Zdaniem matek trudnos$ci w obszarze percepcji wzrokowej sa
powiazane z trudnosciami we wszystkich pozostalych obszarach. Podobnie oceniaja
nauczycielki, wedtug ktorych jedynie problemy z pamigcia i uwaga lacza si¢ wzajemnie z
problemami percepcji stuchowej i ekspresji mowy. Wedlug matek najbardziej zaburzony
obszar percepcji stuchowej i ekspresji mowy rozni si¢ od pozostalych badanych obszarow

ryzyka dysleksji. Inaczej postrzegaja trudnosci dzieci nauczycielki, wedtug ktorych nie tylko
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trudnosci z zwiazane z percepcja stuchowa i ekspresja mowy, ale réwniez ktopoty z pamigcia
1 uwaga stwarzaja tym dzieciom wiele problemow, znacznie wigcej niz spostrzeganie
wzrokowe czy lateralizacja. W ocenie nauczycielek takie zmienne, jak: wiek i pte¢ dziecka,
wyksztatcenie jego rodzicow, struktura rodziny, liczba dzieci w rodzinie, kolejno$¢ narodzin
badanego dziecka oraz miejsce zamieszkania moga zmniejsza¢ badz zwigksza¢ trudnosci
dziecka, podczas gdy matki wskazuja jedynie na wiek, strukturg rodziny i kolejno$¢ narodzin
jako na zmienne istotnie roznicujace poziom ryzyka dysleksji w badanej grupie dzieci. Wigcej
dzieci, zdaniem nauczycielek, przejawia wysoki poziom trudno$ci w badanych obszarach
ryzyka dysleksji niz wynika to z danych uzyskanych od matek. Wida¢ wigc, iz poziom ryzyka
dysleksji u dzieci wedtug informacji uzyskanych od matek rézni si¢ znacznie od poziomu
ryzyka w ocenie nauczycielek.

Powstaje zatem pytanie, ktéra oceng mozna uznaé za bardziej rzetelna i na czyjej
opinii oprze¢ wnioski? Mniejsze trudnosci dzieci w ocenie matek moga wynika¢ z ich
niewiedzy na temat poziomu umiejetnosci dzieci, spowodowanej zbyt mala iloScia czasu
spedzanego z dzie¢mi lub spostrzeganiem trudnosci dzieci jako ,,normalnych w tym wieku”.
Nie wiemy rowniez, czy wysoki poziom ryzyka dysleksji wg nauczycielek jest ocena rzetelna,
czy moze przejawem braku cierpliwo$ci wzgledem zachowania si¢ niektorych dzieci. Jednak
z uwagi na mozliwos$¢ popehnienia btedu negatywnego, znacznie korzystniejszym podejsciem
do problemu wiarygodnosci uzyskanych informacji — z punktu widzenia przysztych dziatan
profilaktycznych — jest opieranie si¢ na wynikach uzyskanych na podstawie danych od
nauczycielek. W rezultacie wigcej dzieci zostatoby objetych wczesna opieka psychologiczno-
pedagogiczna 1 zapobiegloby to ewentualnemu pominigciu dzieci rzeczywiscie zagrozonych
ryzykiem dysleksji.

Uzyskany w badaniach wysoki poziom ryzyka dysleksji moze réwniez wynikaé z
wieku badanych dzieci, w tych badaniach dzieci mlodsze i starsze tworzyly jedna grupe. By¢
moze nalezy dokona¢ podzialu i opracowac¢ inne narzedzie do badania ryzyka dysleksji dla
dzieci 3-4 letnich, inne za$ dla dzieci 5-6 letnich.

Nalezy rowniez pamigtac, ze trudnosci dzieci w badanych wymiarach ryzyka dysleks;ji
moga wynika¢ z zaniedbania ze strony rodzicéw i opiekunow dziecka, co uwidocznita analiza
zwiazkow poszczegdlnych wymiarow ryzyka z wieloma zmiennymi niezaleznymi. Mozna
wigc mowi¢ w tym przypadku o ryzyku pseudodysleksji. Nie mniej, niezaleznie od tego, co
jest przyczyna owych trudnosci najwazniejsze jest, aby zostaly one wykryte w jak
najwczesniejszym okresie rozwoju dziecka, gdyz tylko wtedy zyskujemy czas na pokonanie

badz zmniejszenie owych trudnosci.
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