PORADNIA PSYCHOLOGICZNO - PEDAGOGICZNA

W LEZAJSKU

RAPORT

Z BADAN PSYCHOLOGICZNYCH | LOGOPEDYCZNYCH

DZIECI SZESCIOLETNICH Z PRZEDSZKOLI W LEZAJSKU

Lezajsk 2001

Zespot badajacy:

Monika Chrzgstek - psycholog
Lilianna tabuda - pedagog
Dorota Kostek - pedagog
Beta Wylaz - logopeda

Opracowanie raportu:

Dorota Kostek



SPIS TRESCI

1. Organizacja i teren badan.....cccceeeueeinessancsancsssecsansssascssnssssssssssssssssssssssessassssssssssssssasessssasssane 3
1.Cel badan 1 @rupa badana.............cccueeeiuiieiiiieieiie ettt e e e sraa e e e anaeeeeas 3
2. Opis zastosowanych narzedzi badawczych.......cccceeieeiiencssnicsannsncssancssnscsansssncsssncsssssssasenns 4
2.1 Krotka Skala INtElIZENCTT .uvveviiieiiieeiiieeiie ettt e e et e e e e e e e naaeeeeeneneas 4
2.2 Test Matryc Ravena — Wersja Kolorowa (TMK).........ccccveiiiiiiiiiiiiiieiieeeeeeee e 4
2.3 Test Bender — KOPPItZ.....ccuviieiieieiieeeiie ettt sttt e e e e e e e iaae e e e e naaeeeeenneneas 4
2.3Kwestionariusz obrazkowy do badania wymowy L. Kaczmarka...............cccceerirnnnnnnnn 5
2.4Tablice do badania stuchu fonematycznego 1. Styczek.........ccoovveeveiiiiiiniiiiiiieiiee e, 5
3. Wyniki badan psychologicZnych......cceceeesueesunccsancsnscsaesssaccssasssncssansssssssassssssssnsssssssassssassnsee 6
4. Wyniki badan 1ogopedyczZnych......ccccceerreeesanesssenesssanssssanssssssssssssssssssssssassssssssassssssssassssssans 9
5. Bibliografia......ccecoceeeesricisnicsssnissssnsssssnosessncsssssssnsssssnssossnsssssnsssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsssses 10




1. ORGANIZACJA | TEREN BADAN

1. Cel badan i grupa badana

Badania prowadzono w ramach szeroko pojetej profilaktyki, czyli zapobiegania
nieprawidlowosciom w rozwoju dzieci 1 ewentualnego wyrdéwnania ich startu szkolnego.
Gotowos$¢ dziecka do podjgcia nauki w szkole uwarunkowana jest jego og6élng dojrzatoscia
psychofizyczng oraz emocjonalno — spoteczng. O powodzeniu dziecka w szkole decyduje
wyposazenie intelektualne, bogaty zaséb wiadomos$ci i umiej¢tnosci, dobrze wyksztatcona
mowa a takze zdrowie fizyczne 1 cechy osobowosciowe. Istotna jest takze dobra orientacja
w otoczeniu, jak rowniez wlasciwe zaaklimatyzowanie si¢ w grupie spoteczne;j.

Wigkszos¢ dzieci rozwija si¢ w ten sposob, ze okreslonemu ich wiekowi odpowiada
okreslony stan rozwoju fizycznego oraz psychoruchowego. Poniewaz rdzne umiejetnosci
1 sprawnos$ci nabywane przez dziecko w poszczegolnych latach jego zycia $cisle si¢ ze sobg
splataja, najczgséciej statystycznie powtarzajacy si¢ wzajemny ich uktad nazywamy
normalnym lub typowym [Waszkiewicz 1996]. Dziecko o typowym ukladzie wlasciwosci
w zakresie rozwoju fizycznego, ruchowego oraz wszystkich sfer rozwoju psychiki nazywamy
dzieckiem rozwini¢tym rownomiernie lub harmonijnie. Zatem celem przesiewowych badan
psychologicznych 1 logopedycznych byto wylonienie dzieci, ktorych ogdlny rozwoj
psychiczny 1 rozw6] mowy wykazuje opdznienie w stosunku do wieku zycia. Zwrocenie
uwagi na nier6wnos$ci rozwojowe 1 systematyczna praca nad ich niwelowaniem stwarza dla
tych dzieci szans¢ wlasciwego startu w szkole.

Terenem przesiewowych badan psychologicznych i logopedycznych byty nastepujace
przedszkola w Lezajsku:

Samorzadowe Przedszkole nr 2, ul. Mickiewicza

Samorzadowe Przedszkole nr 2, SP nr 1, ul. Grunwaldzka

Samorzadowe Przedszkole nr 3, ul Braci Sniadeckich 8

Samorzadowe Przedszkole nr 4 — filia kl. ,,0”, ul. Mickiewicza

Samorzadowe Przedszkole nr 4 k1. ,,0”, 4 gr. IV, gr. V, ul. Braci Sniadeckich 10
Badaniami tgcznie objeto 139 dzieci (70 chlopcow i 69 dziewczynek) w wieku 5;11 -
6;10 lat. Poprzedzone zostaly wyrazeniem pisemnej zgody rodzica lub prawnego opiekuna
badanego dziecka. Prowadzone byly w terminie od 12. do 24. listopada 2001 r. przez
specjalistow - psychologa, pedagogow, logopede - z Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej
w Lezajsku. Zbiorcze wyniki badan psychologicznych i logopedycznych zostaty przekazane
przez dyrektora poradni dyrektorom przedszkoli. O ogoélnych i indywidualnych wynikach
badan poinformowano rodzicow na spotkaniach specjalistow z rodzicami. Spotkania takie
odbyty sie¢ w terminach 10, 12, 14, 17 grudnia 2001 r na terenie poszczegdlnych przedszkoli.
Rodzicom zaproponowano indywidualne konsultacje lub, gdy wymaga tego sytuacja dziecka,
szczegdtowe badania psychologiczno - pedagogiczne oraz objgcie dziecka terapia
logopedyczng w poradni. Praca wyréwnawcza z dzieémi majacymi deficyty rozwojowe
stworzy im szanse osiagniecia dojrzatosci szkolnej wraz z rozpoczeciem systematycznego
nauczania i wychowania w klasie pierwszej szkoly podstawowe;.



2. OPIS ZASTOSOWANYCH NARZEDZI BADAWCZYCH

2.1 Krétka Skala Inteligenciji

Krotka Skala Inteligencji  (1977) jest testem werbalnym, badajaca inteligencje
srodowiskowo — szkolng. Wyniki w tym teScie w duzej mierze zaleza od $rodowiska
1umozliwiajg sprawdzenie rozumienia przez dziecko prostych zjawisk oraz nabytego zasobu
elementarnych wiadomos$ci z Zycia codziennego. Posiadanie tych wiadomos$ci zalezy od
zainteresowan dziecka otaczajagcym je $§wiatem, od umiejetnosci obserwowania tego, co si¢
wokot dzieje, 1 od korzystania z doswiadczenia zyciowego, co z kolei wigze si¢ ze stopniem
rozwoju inteligencji. Test ten ma stuzy¢ do badan przesiewowych, ktore badz okazujg si¢
wystarczajagce do zorientowania si¢ w poziomie umystowym dziecka, badz wskazuja na
potrzebe przeprowadzenia badan bardziej szczegotowych. KSI sktada si¢ z 40 prostych pytan,
ktére badajacy kolejno zadaje dziecku. Pytania sa utozone na arkuszu wedtug wzrastajacego
stopnia trudnosci 1 przeznaczone sg dla dzieci w wieku od 6 do 14 roku zycia. Pytania dotycza
faktow bardzo typowych dla sytuacji, z jakimi spotykaja si¢ w swym codziennym zyciu
przedszkolaki i dzieci uczeszczajace do szkét podstawowych.

2.2  Test Matryc Ravena — Wersja Kolorowa (TMK)

Do pomiaru poziomu inteligencji wykonawczej wrodzonej postuzono si¢ Testem
Matryc Ravena — Wersja Kolorowa (1998). Jako test niewerbalny mierzy ,,zdolnosci do
edukcji”, czyli poprawnego myslenia wzglednie niezaleznego od do$wiadczenia jednostki.
Pozwala na w miar¢ pelne okreslenie mozliwosci intelektualnych dziecka

Zeszyt testowy zawiera 3 serie po 12 zadan. Kazde zadanie polega na wybraniu
jednego z kilku fragmentow, ktory bedzie pasowat do danego wzoru (matrycy). Test Matryc
Ravena w Wersji Kolorowej przeznaczony jest do badania spostrzegania i my$lenia u dzieci
w wieku od 3;11 do 9;11 lat.

Test jest przecigtnie trudny. Kazde dziecko badane TMK musi jednak wykonaé
wszystkie zadania. Dzieci majace trudnosci z koncentracja uwagi, moga mie¢ obnizong
motywacj¢ do wykonania catego testu. Wowczas zostaje to odnotowane przez badajacego.
Wynik TMK zalezy rowniez w pewnym stopniu od zdolnos$ci percepcyjnych badanego
dziecka, poniewaz operacje umystowe dokonywane sg na specyficznym materiale. Obnizenie
wyniku moze $wiadczy¢ nie tylko o obnizonych mozliwosciach intelektualnych, ale
o problemach z analiza materiatu.

2.3 Test Bender — Koppitz

Test Bender — Koppitz (1998) bada poziom rozwoju percepcji i koordynacji
wzrokowo — ruchowej u dzieci od 5 do 8 lat oraz wykrywa opo6znienia tej funkcji u dzieci
powyzej 8 roku zycia. Umozliwia rowniez w pewnym stopniu badanie nieprzystosowania
emocjonalnego dziecka.



Material testowy to 9 wzorow figur geometrycznych, narysowanych na oddzielnych
biatych kartonikach. Zadaniem badanego dziecka jest kolejne przerysowanie tych wzoréw na
kartce papieru formatu A-4, w dowolnym czasie.

Podstawowa dziedzing zastosowania Testu Bender — Koppitz jest profilaktyka
niepowodzen szkolnych. Jako test ,,rozwojowy” stuzy do oceny dojrzatosci szkolnej dziecka
w zakresie integracji percepcyjno-motorycznej, pozwala on na wezesne wykrycie deficytow
w tym zakresie 1 zapobiezenie trudno$ciom w czytaniu, pisaniu 1 liczeniu u dzieci
rozpoczynajacych nauke szkolng. Wynik niski §wiadczy o braku dojrzalosci pod wzgledem
koordynacji wzrokowo-ruchowej, nie pozwala jednak stwierdzi¢, ktorej z funkcji ten brak
dojrzatosci najbardziej dotyczy lub czy chodzi tu raczej o brak integracji. Wybitnie slaby
wynik w tescie moze stanowi¢ podstawe hipotezy dotyczacej uszkodzen organicznych czy
tzw. minimalnej dysfunkcji moézgu — w powigzaniu z danymi z historii zycia dziecka, jego
funkcjonowania w réznych zakresach, a takze wynikami innych testow psychologicznych.
Hipotezy w tym zakresie mozna formutowaé jedynie w oparciu o catoksztalt danych
diagnostycznych.

2.3Kwestionariusz obrazkowy do badania wymowy L. Kaczmarka

Kwestionariusz obrazkowy do badania wymowy sktada si¢. z 16 plansz z obrazkami —
facznie 64 - do nazywania, uszeregowanymi po 3 — 4 na kazdg gloske. Gtoski uporzadkowane
sa ze wzgledu na miejsce artykulacji (wargowe, wargowo-zebowe, przednojezykowo-zgbowe,
srodkowojezykowe, dzigstowe). Stwarza to mozliwos¢ zbadania poprawnej artykulacji kazdej
gloski w r6éznych pozycjach w wyrazie, tj. naglosie, §rodglosie 1 wygtlosie. Badajacy dokonuje
adekwatnego zapisu fonetycznego kazdego nieprawidtowo wypowiedzianego przez dziecko
stowa.

2.4 Tablice do badania stuchu fonematycznego |. Styczek

Stuch fonematyczny oznacza umiejetno$¢ rozrozniania dzwickdw mowy, czyli
najmniejszych elementéw sktadowych wyrazéw — fonemoé6w (np. a od o). Umiejetnosé ta
umozliwia takze rozrdéznianie wyrazow, ktore zbudowane sg z fonemow danego jezyka oraz
utozsamianie réznych wymowien gtoski. Zatem stuch fonematyczny warunkuje w znacznym
stopniu osiggnigcie prawidtowego rozwoju wymowy oraz umiejetnosci pisania 1 czytania.
Niedoksztalcenie lub zaburzenie stuchu fonematycznego matego stopnia spotyka si¢ u dzieci
0 normalnym rozwoju inteligencji.

W celu sprawdzenia czy jedna z przyczyn zaburzen mowy jest nieprawidtowy stuch
fonematyczny, czy tez wykluczenia tej przyczyny, postuzono si¢ Tablicami do badania stuchu
fonematycznego 1. Styczek [1982]. Kwestionariusz przeznaczony jest do badania dzieci
w wieku przedszkolnym i szkolnym. Sktada si¢ z wykazu paronimow (wyrazéw roznigcych
si¢ tylko jedna gtoska, np. potka : butka, Tomek : domek) zilustrowanych na 10 tablicach
w uktadzie opozycji spotgtoskowych, samogltoskowych oraz obrazkéw do badania kinestezji
artykulacyjnej. Badanie polega na wskazywaniu przez dziecko obrazka (po uprzednim
sprawdzeniu znajomos$ci desygnatu), ktérego nazwe podaje si¢ w nieschematycznej
kolejnosci



3. WYNIKI BADAN PSYCHOLOGICZNYCH

HInteligencja” to wedtug D. Wechslera [Frydrychowicz, Kozniewska, Sobolewska,
Zwierzyhska 1998] globalna zdolno$¢ jednostki do podejmowania dziatan celowych,
racjonalnego myslenia i efektywnego radzenia sobie we wlasnym $rodowisku. Przejawia si¢
ona w werbalnych 1 niewerbalnych zachowaniach cztowieka.

Ogdlny zaséb wiedzy wynikajace ze stymulacji sSrodowiskowej dzieci zbadano Krotka
Skalg Inteligencji. Otrzymane wyniki badan z uwzglednieniem pftci przedstawia tabela 1.

Tabela 1. Wyniki w KSI

Ple¢ Bardzo Niskie Norma | Wysokie Bardzo Razem
niskie wysokie

Chlopcy 8 (6,1%) 13 (9,8%) |25 (18.8%) |11 (8,3%) |9 (6,7%) |66 (49,7%)

Dziewczynki | 9 (6,7%) 16 (12,0%) |15 (11,3%)]14 (10,5%) [ 13 (9,8%) |67 (50,3%)

Razem 17 (12,8%) |29 (21.8%) |40 (30.1%) |25 (18.8%) |22 (16,5%) |133 (100%)

Sposrod 133 badanych szesciolatkow 34,6% uzyskato wynik ponizej normy 1 35,3%
powyzej. Osiagniecie zblizonych wynikow na kazdym z dwoéch pozioméw — norme
reprezentuje 30,1% - jest faktem godnym zwrdcenia uwagi, gdyz wynik ten odbiega od
ogolnej tendencji, wskazujacej, ze najwigksza cze$¢ populacji znajduje si¢ w przedziale
przecietnym czy tez tzw. normie. Nalezy odnotowaé fakt, ze w badanej grupie jest najmniej
dziewczynek prezentujacych norme (11,3%) w przeciwienstwie do chtopcow, ktorych w tym
przedziale jest najwiecej (18,8%).

Wysokie wyniki w KSI wigzg si¢ z wysoka inteligencja, a co za tym idzie — $§wiadcza
o wickszym zainteresowaniu otoczeniem, wigkszej ciekawosci i chtonnos$ci, gdyz wszystkie
te czynniki sprzyjaja zdobywaniu wiadomosci o codziennym otoczeniu i o §wiecie. Wyniki te
wskazuja rowniez na dobra pami¢¢. Niskie wyniki w KSI moga by¢ zwigzane na ogét z niska
inteligencjg ogolna, a zwlaszcza stabym rozumieniem stow 1 stabg pamigcig trwata. Moga by¢
tez sygnatem opdznionego rozwoju umystowego. Moga réwniez wyptywac z braku ambicji
intelektualnych, z braku zainteresowan, moga by¢ konsekwencja mato wartoSciowego
srodowiska rodzinnego badz wigzaé si¢ z introwersyjnym zamykaniem si¢ w sobie. Moga
wreszcie by¢ spowodowane przejSciowa niewydolnoscig na tle emocjonalnym, ktéra nie
pozwolila dziecku na pelne wykorzystanie posiadanych wiadomosci.

W badaniach do pomiaru inteligencji ogoélnej zastosowano réwniez test wykonawczy
-w przeciwienstwie do KSI werbalnego - Test Matryc Revena w Wersji Kolorowe;.

Uzyskane wyniki badan inteligencji ogdlnej, uwzgledniajace pte¢ badanych dzieci
przedstawia tabela 2.

Tabela 2. Wyniki w Tescie Matryc Ravena
Ple¢ Niskie Ponizej
przecietnej

Norma Powyzej Razem

przecietnej

Wysokie




Chiopey 9(6,7%) |10(7,5%) |34 (25,6%)]12(9,1%) [1(0,8%) |66 (49,7%)
Dziewczynki [4 (3,0%) |8 (6,0%) |36 27.1%) |17 (12,7%) |2 (1,5%) [67 (50,3%)
Razem 13 (9,7%) |18 (13,5%) |70 (52,7%)[29 (21.8%) [3 (2,3%) [133 (100%)

Niewiele ponad potowe badanej grupy stanowig dzieci o inteligencji w normie
(52,7%). Blisko co czwarte dziecko (24,1%) osiagngto poziom inteligencji powyzej
przecietnej oraz wysoki. Na zblizonym poziomie utrzymuje si¢ inteligencja niska 1 ponizej
przecigtnej (23,2%). Ogolnie dziewczynki zdobyly wyzsze wyniki niz chtopcy.

Efekt dzialania dziecka w zakresie opanowywania podstawowych umiejetnosci
szkolnych) jest uzalezniony od koordynacji funkcji wzrokowych, jak i ruchowych. Funkcje te
lezag u podstaw nauki czytania i pisania. Koordynacje wyksztatca dziecko od pierwszych
miesigcy zycia i doskonali w nastepnych latach. Poziom koordynacji wzrokowo — ruchowej

szeSciolatkbw zbadano Testem Bender — Koppitz. Otrzymane wyniki badan
z uwzglednieniem pici prezentuje tabela 3.
Tabela 3. Wyniki w Tescie Bender — Koppitz
Ple¢ Zaburzenie | Opo6znienie | Niewielkie | Norma Razem
opoznienie
Chtopcy 2(1,5%) |16 (11,8%) |6 (4.4%) |44 (32,6%) |68 (50,4%)
Dziewczynki | 1 (0,7%) |8 (5.9%) 9(6,7%) |49 (36,3%) |65 (49,6%)
Razem 3(22%) |24 (17.7%) |15 (11,1%) |93 (68.9%) | 135 (100%)
Koordynacja wzrokowo — ruchowa wigkszosci badanych dzieci (69,8%) jest

w normie. Opo6znienie dotyczy 17,7 % szeSciolatkéw z badanych przedszkoli, zaburzenie
natomiast wystapito w najmniejszym stopniu (2,2%). Nizszymi wynikami w zakresie tej
funkcji charakteryzuja si¢ chtopcy (17,8%) w porownaniu z dziewczynkami (13,3%).

Prowadzona podczas rysowania obserwacja dziecka pozwolita na okreslenie sposobu
trzymania oléwka. Prawidlowy chwyt bowiem ma istotne znacznie z kilu powodow: wptywa
na poziom graficzny rysunkéw, w wieku szkolnym réwniez 1 pisma, pozwala na zachowanie
prawidlowych nawykéw ruchowych i prawidlowej postawy podczas pisania (zapobiega
skrzywieniom kregostupa). Tabela 4 przedstawia zestawienie zaobserwowanych chwytow
olowka.

Tabela 4. Chwyt otéwka

Ple¢ Nie wyéwiczony | Nieprawidtowy | Prawidlowy Razem
Chtopcy 5 (3,8%) 16 (12,2%) 44 (33,6%) 65 (49,6%)
Dziewczynki | 11 (8,4%) 18 (13,8%) 37 (28,2%) 66 (50,4%)
Razem 16 (12,2%) 34 (26,0%) 81 (61,8%) 131*%(100%)

*Kompleksowymi badaniami nie zostato objetych czworo dzieci z powodu absencji chorobowej
w terminie prowadzonych badan psychologicznych.

Jak wynika z powyzszego zestawienia prawidlowo otdwkiem postuguje si¢ 61,8 %
dzieci, a 12,2% chwyt ma jeszcze nie wycéwiczony. Pozostata grupa (26,0%) wymaga
skorygowania chwytu otéwka. Wigksza liczba chlopcow (33,6%) niz dziewczynek (28,2%)



prawidtowo trzyma oldéwek, co jednak nie przektada si¢ na poziom sprawno$ci manualnej —
pokaza to kolejne wyniki badania grafomotoryki.

W czasie wykonywania przez dziecko wszystkich testow prowadzona byta wnikliwa
jego obserwacja. W przypadku dzieci nie ujawniajacych jakichkolwiek odstepstw od normy
rozwojowej, nie dokonywano opisu. Inne sytuacje zostaty odnotowane przez badajacego i

zakwalifikowane do jednej z kilku kategorii opisu zachowania. Przedstawia je tabela 5.
Tabela 5. Wyniki obserwacji

Opis zachowania Chlopcy | Dziewczynki| Razem
Podejrzenie niedostuchu - 1 1 (0,8%)
Brak wiary w swoje sity - 2 2 (1,5%)
Wolne tempo procesow myslowych - 1 1 (0,8%)
Wolne tempo pracy 1 - 1 (0,8%)
Wolne tempo pracy, niesmiate 2 - 2 (1,5%)
Nie$miate 2 4 6 (4,5%)
Nieadekwatne odpowiedzi 1 - 1 (0,8%)
Moze udziela¢ przypadkowych odpowiedzi 5 1 6 (4,5%)
Trudnos$ci w koncentracji uwagi 7 2 9 (6,9%)
Duze trudnosci w koncentracji uwagi 1 - 1 (0,8%)
Pracuje chaotycznie 1 - 1 (0,8%)
Nadpobudliwo$¢ psychoruchowa 2 - 2 (1,5%)
Zaburzone zachowanie - 1 1 (0,8%)
Razem 22 (16,8%) 12 (9,2%) | 34 (26,0%)
Nie zaobserwowano niepokojacych objawow 44 (33,6%) | 53 (40,4%) |97 (74,0%)
zachowania
Razem opisow 66 (50,4%) | 65 (49,6%) 131
(100%)

Podczas badania nie zaobserwowano niepokojacych objawow u zdecydowanej
wiekszosci dzieci (74,0%). Natomiast wsrod tych, ktore zwrocity uwage badajacych,
najwigksza grupe stanowig dzieci z trudnosciami w koncentracji uwagi (6,9%), nieSmiate
1 mogace udziela¢ przypadkowych odpowiedzi (4,5%). Trudno$ci w koncentracji uwagi
w wigkszym stopniu dotycza chtopcow (6,1%), a nieSmiate czesciej bywaja dziewczynki
(3,1%).

Zastosowany w badaniach rysunek ,,Dom-Drzewo-Cztowiek” okreslal poziom
grafomotoryki, czyli poziomu sprawnosci manualnej dziecka. Niezreczno$¢ manualna
najczesciej przejawia si¢ nadmiernym (zbyt silnym naciskiem otdéwka, grubymi liniami
rysunku, przewazaja linie proste, rzadko wystepuja linie faliste) lub za malym napigciem
mig$niowym (linie rysunku nikle, linie proste nierdwne, faliste, przewazaja rysunki drobne
1 mate). Moze to wystgpi¢ na tle ogolnego opdznienia rozwoju ruchowego, a moze miec
charakter izolowany. Ogoélne wyniki badan grafomotoryki dzieci z uwzglednieniem pfci
przedstawia tabela 6.



Tabela 6. Grafomotoryka na podstawie rysunku

Ple¢ Zaburzona Obnizona Norma Razem
Chtopcy 1 (0,9%) 31 (26,7%) |26 (22.4%) 58 (50,0%)
Dziewczynki |- 12 (10,3%) 46 (39,7%) 58 (50,0%)
Razem 1 (0,9%) 43 (37,0%) 72 (62,1%) 116 *(100%)

*Nie wszystkie dzieci objete badaniami wykonaly rysunek

Po przeanalizowaniu otrzymanych z przedszkoli rysunkow (116) okazato sig, ze
wiekszos¢ (62,1%) dzieci wykazata norme¢ w zakresie sprawno$ci manualnej. Uwzgledniajac
jednakze ple¢, okazuje sie, ze problem obnizonej grafomotoryki spotyka czesciej chlopcow
(26,7%) niz dziewczynki (10,3%). Wystapil tylko jeden przypadek chtopca z zaburzong
grafomotoryka.

4. WYNIKI BADAN LOGOPEDYCZNYCH

Na podstawie przeprowadzonych badan logopedycznych otrzymano wyniki, ktére
pozwolity na wylonienie dzieci o nieprawidlowej wymowie oraz okreslenie jakiego rodzaju
jest to wada. Jednoczes$nie daty obraz iloSciowy dzieci z ukonczonym procesem rozwoju
mowy. Ogolne wyniki badan z uwzglednieniem plci przedstawia tabela 7.

Tabela 7 Wyniki badan wymowy

Ple¢ Wymowa prawidlowa Wymowa nieprawidlowa |Razem

Chtopcy 25 (18,0%) 45 (32,4%) 70 (50,4 %)
Dziewczynki |42 (30,2) 27 (19,4%) 69 (49,6%)
Razem 67 (48,2%) 72 (51,8%) 139 (100%)

Z powyzszego zestawienia wynika, ze dzieci z nieprawidlowa wymowa stanowig
ponad potowe¢ badanej grupy (51,8%). Jest to wynik wyzszy od tego, jaki spotyka si¢
w literaturze przedmiotu a ksztaltuje si¢ na poziomie 29 - 35% u dzieci wstepujacych do
szkoty [Styczek 1970; Klopocka 1970 za: Demel 1996]. Uzyskane wyniki wskazuja na
wyzszy poziom rozwoju mowy dziewczat (30,2%) niz chtopcow (18,0%). Rodzaje oraz ilos¢
wystepujacych wad prezentuje tabela 8.

Tabela 8 Rodzaje wystepujgcych wad wymowy

RODZAJ WADY | Chiopcy | Dziewczynki| Razem
I Seplenienie i wady zespolone
Seplenienie rozwojowe 9 9 18 (12,9%)
Seplenienie rozwojowe i reranie rozwojowe 9 3 12 (8,6%)
Seplenienie rozwojowe i inne 7 2 9 (6,5%)
Seplenienie rozwojowe, reranie. rozw. i inne 5 1 6 (4,3%)
Seplenienie z deformacja 6 7 13 (9,4%)
Razem 36 22 58 (41,7%)
II Dzwigczno$¢
Cze$ciowe ubezdzwigcznianie 2 2 4 (3,0%)
CzeSciowe ubezdzwigcznianie i inne - 2 2 (1,4%)
Mowa bezdzwigczna 2 - 2 (1,4%)




Inne 2 - 2 (1,4%)
Razem 6 4 10 (7,2%)
III Reranie
Reranie rozwojowe 3 - 3 (2,2%)
R - jezyczkowe - 1 1 (1,4%)
Razem 3 1 4 (2,9%)
WADY WYMOWY 45 (32,4%) | 27 (19.4%) | 72 (51,8%)
WYMOWA PRAWIDLOWA 25 (18,0%) | 42 (30,2%) | 67 (48,2%)
RAZEM 70 (50,4%) | 69 (49,6%) | 139 (100%)

Na podstawie tych badan stwierdzono, ze najwicksza liczbe odnotowanych
przypadkow wadliwej wymowy stanowi bledna reprodukcja glosek syczacych (s, z, ¢, 3) oraz
szumigcych (5, Z, ¢, 3). Na drugim miejscu wystepuje reranie, tj. wadliwa wymowa gloski r.
Wada ta wystepuje czesto z innymi, najczesciej z seplenieniem. Z innych wad mowy, ale
W znacznie mniejszym stopniu, wystgpita bezdzwigcznose.

Istotnym elementem badan logopedycznych jest sprawdzenie stuchu fonematycznego
(mownego). Dziecko bowiem musi wyodrgbni¢ z potoku mowy wyrazy, w wyrazach —
sylaby, w sylabach — gloski, a takze uchwyci¢ kolejnos¢ gtosek w wyrazie. Musi tez odrdznic¢
poszczegolne gloski, a zwlaszcza gloski dzwigczne od ich odpowiednikéw bezdzwigcznych.
Otrzymane wyniki badan stuchu fonematycznego przedstawia tabela 8.

Tabela 8 Wyniki badan stuchu fonematycznego

Ple¢ Norma Niedoksztalcenie Razem
Chtopcy 63 (45,7%) 7 (5,1%) 70 (50,7%)
Dziewczynki 65 (47,1%) 3 (2,2%) 68 (49,3%)
Razem 128 (92,8%) 10 (7,2%) 138* (100%)

*1 dziewczynka nie zdiagnozowana z powodu zapalenia ucha

W  wyniku przeprowadzonych badan stwierdzono norm¢ w rozwoju shuchu
fonematycznego u blisko 93 % dzieci. Nieznacznie wyzszy wynik uzyskaly dziewczynki
(1,4%). Dzieci te prawidlowo identyfikujg gloski i1 odrozniajg je od innych, czego wyrazem sg
trafne wskazania desygnatow przedstawionych na tablicach do badania shuchu
fonematycznego. Niedoksztalcenie sluchu fonematycznego wystapito w przypadku 7,2%
dzieci. Niedoksztatcenie to moze wigza¢ si¢ z wystapieniem zaburzenia mowy, szczegodlnie
mowy bezdzwiecznej. Dzieci, majace tego typu problemy, powinny zosta¢ objete terapia
logopedyczna, polegajaca na stymulowaniu rozwoju percepcji dzwigkow mowy.
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