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u dzieci z diagnoza autyzmu

ABSTRACT: Autism in spite of so many studies and experiments that take in recent years, there
remains still the subject of lively discussion. Often, even disputes as to its complex, controversial
nature. Numerous studies, which so far are involving many specialists approached much science to
know this extraordinary phenomenon. Their results allowed after all, the development of many well-
known and accepted in the world of programs to stimulate the development of children and young
people affected by the said disorder. The effectiveness of many methods but still not satisfied enough
to satisfy the expectations of parents and teachers. Recent years have indeed resulted in a distinct
change for the better, especially in terms of attitudes towards children with a diagnosis of autism, as
well as their parents, but it seems to be far too little compared to the needs. This changed not only the
attitude of society, but also the position of perceiving education authorities and health educational
needs of children with autism. It turns out that children with a diagnosis of autism requires not only
an adequate education, but also the systematic treatment multiprofile social support and rehabili-
tation of rational interaction. Hence, this study attempted to take this topic cognitive. The author
makes an attempt to stimulate social development of children with a diagnosis of autism, the fun
with singing and music. The results confirmed the validity of the assumptions that children affected
by autism can be incorporated into a play activity. They may be interested in movement and music.
You can while having fun make contact with them. You can also without difficulty incorporate them
into a peer group, and this is their great achievement.

KEY WORDS: autism, autism spectrum disorders, communication, the language, the fun, singing,
a music, a social development of children with a diagnosis of autism
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[...] Swiat muzyki jest $wiatem wewnetrznym, wyobrazonym,
odregbnym i charakterystycznym dla kazdego cztowieka [...]
Carlos Kleiber

Wprowadzenie

Autyzm dziecigcy, pomimo tak wielu badan i eksperymentow, jakie podejmuje
sie w ostatnich latach, pozostaje ciagle jeszcze przedmiotem ozywionych dysku-
sji, a nawet sporéw co do jego zlozonej, czesto kontrowersyjnej natury. Dyskusje
dotyczace rozlicznych kwestii zjawiska autyzmu koncentruja sie na:

kwestiach definicyjnych (czym autyzm jest w istocie? czym jednak nie jest?);

problematycznej - ciagle jeszcze niedookreslonej, wyzwalajacej emocje - etio-

logii i symptomatologii autyzmu;

stosunku autyzmu do innych diagnozowanych u dzieci i mtodziezy wad oraz

zaburzen rozwoju;

objawach zakldcen o charakterze psychotycznym;

poziomie rozwoju funkgji intelektualnych i percepcyjno-motorycznych (psy-

cho-motorycznych) u dzieci i mtodziezy itp.!

Z autyzmem jako niezwykle tajemniczym zaburzeniem rozwoju wiaze sie
fundamentalna kwestia, jedna z wielu, dotyczaca rozwoju procesu §wiadomosci
i poznawania przez autystyczne osoby, zwlaszcza przez dzieci, otaczajacego je §wiata
(mozna podac¢ tu przykltad szeroko zakrojonych badan w kontekscie teorii umy-
stu), a takze rozwoju ich wewnetrznego zycia psychicznego, zwlaszcza emocjonal-
no-wolicjonalnego (uczué, przezy¢, woli, dazen, radosci, smutku, przygnebienia
itp.)*>. Osiowym objawem autyzmu - jak podaja liczne zrédta naukowe - s3 cha-
rakterystyczne sposoby nieprawidlowego funkcjonowania oséb dotknietych tym
zaburzeniem w trzech zasadniczych obszarach®:

interakcji spotecznych;

' Wokdt diagnozowania autyzmu. Wybér tekstow wygloszonych na seminarium Polsko-Fran-
cuskim. Red. A. GARDZIEL. Krakéw, Grupa Robocza ds. Wspodtpracy Polsko-Francuskiej w Dzie-
dzinie Psychiatrii Dziecigcej 1998.

2 E. P1suLA: Autyzm u dzieci — diagnoza, klasyfikacja, etiologia. Warszawa, PWN 2001;
M. Brarecka-PikuL: Co dzieci wiedzg o umysle i mysleniu. Krakoéw, Wydawnictwo Uniwersyte-
tu Jagiellonskiego 2002; J. BLESZYNSKI: Mowa i jezyk dzieci z autyzmem. Wybrane zagadnienia.
Stupsk, Wydawnictwo WSP w Stupsku 1998; IDEM: Terapia dziecka autystycznego i z glebokimi
deficytami rozwojowymi. W: Forum Pedagogow Specjalnych XXI Wieku. Red. J. BLEszyNskI. T. 3.
L6dz, Wydawnictwo Uniwersytetu Lodzkiego 2002; Wspomaganie rozwoju 0sob z autyzmem. Teoria.
Metodyka. Przyktady. Red. J. BLEszyNsk1. Krakéw, Oficyna Wydawnicza Impuls 2004; J. BLE-
SZYNSKI: Rodzina jako srodowisko 0s6b z autyzmem. Aspekt wychowawczo-terapeutyczny. Torun,
Wydawnictwo Uniwersytetu im. Mikotaja Kopernika 2005.

* Z racji osobistego kontaktu z dzieckiem dotknietym autyzmem wypowiedzi swe odnosié
bede przede wszystkim do dzieci.
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szeroko pojetej komunikacji i komunikowania sig;

zachowania sie*.

Obserwujac od lat osoby z diagnoza autyzmu (a obiektem zainteresowania
uczynilam dzieci, dorastajaca miodziez oraz osoby w §rednim wieku), zauwazam,
iz w pewnych zakresach ich funkcjonowania spolecznego odnotowuje czgsciej
wiecej jawigcych sie miedzy nimi réznic niz podobienstw. Spostrzezenia te nie s3
pozbawione racji. Opieram je na chociazby dwu waznych faktach:

za autystyczne uznaje si¢ czesto zaréwno osoby z gleboka niepetlnosprawnoscia

intelektualng, wypowiadajace (jezeli w ogole zdolnos¢ taka posiadaja) zaledwie

kilka stéw badz nieposiadajace umiejetnosci moéwienia, jak i osoby doskona-
le wladajace w pelni rozwini¢ta mowg oralng jako najwspanialszym $rodkiem
stuzacym komunikacji miedzyludzkiej;

wsrdd oséb z diagnozg autyzmu bywaja takie, ktére egzystuja na poziomie

niskiego stopnia mozliwosci funkcjonowania intelektualnego, a takze takie,

ktore legitymujg sie sSwiadectwem gimnazjum, a nawet dyplomem ukonczenia
studiow wyzszych®.

U dzieci z diagnoza autyzmu niekiedy moga wystepowaé, obok symptomow
charakterystycznych dla omawianego zaburzenia, rozliczne objawy wspoitowarzy-
szace, takie jak: fobie, zaburzenia snu i faknienia, napady zlosci, stereotypie rucho-
we, nierzadko napady, nieuzasadnione akty agresji lub autoagresji®.

* Por.E. P1sULA: Autyzm u dzieci...;]. BLESZYNSKI: Terapia dziecka autystycznego...; IDEM:
Rodzina jako srodowisko 0sob z autyzmem...; M. BOGDANOWICZ, A. BUDZINSKA: Autyzm w Swie-
tle badan DSM-1V. Gdansk, Biuletyn Stowarzyszenia Pomocy Osobom Autystycznym 1996 i in.

> H. JAKLEWICZ: Autyzm wczesnodziecigcy. Diagnoza - przebieg — leczenie. Gdanisk, GWP
1993; E. P1sUuLA: Autyzm u dzieci...; Terapia i edukacja os6b z autyzmem. Wybrane zagadnienia.
Red. D. DANIELEWICZ, E. P1suLA. Warszawa, Wydawnictwo Akademii Pedagogiki Specjalnej
2003; B. WINCzURA: Dziecko z autyzmem. Terapia deficytow poznawczych a teoria umystu. Krakéw,
Oficyna Wydawnicza Impuls 2008; U. POCHOPIEN-BRzOsKA: Efekty pracy Metodg Ulatwionej
Komunikacji a osobg autystyczng - studium przypadku. [Praca magisterska napisana pod kierun-
kiem dr hab. Joanny Konarskiej. Akademia Pedagogiczna im. KEN. Krakéw 2008].

¢ Por.]. BLESZYNSKI: Mowa i jezyk dzieci z autyzmem...; IDEM: Terapia dziecka autystyczne-
g0...; IDEM: Rodzina jako srodowisko 0s6b z autyzmem...; E.M. MINCZAKIEWICZ: Terapia dziecka
autystycznego w warunkach rodziny. W: Ulga w cierpieniu, Fundacja Rozwoju Dzieta Mitosierdzia
w Czgstochowie. Katowice, Wydawnictwo Slaskiej Akademii Medycznej 1993, s. 123-130; EADEM:
Przyktady rozwoju mowy u dzieci autystycznych. W: Z problematyki autyzmu. Red. J. KRuk-Lasoc-
KA. Wroclaw, ,,Acta Universitatis Wratislaviensis”, ,,Prace Pedagogiczne”, T. 104, 1994, s. 49-57;
EADEM: Z badati nad rozwojem mowy dzieci autystycznych. W: Autyzm. Kontrowersje i wyzwania.
Red. W. DykcIk. Poznan, Wydawnictwo Eruditus 1994, s. 91-106; EADEM: Z badar nad rozwojem
umiejetnosci komunikacyjnych u dzieci autystycznych. W: Edukacja oséb autystycznych w praktyce
i badaniach naukowych. Red. H. JaAKLEWICZ. Gdansk, Stowarzyszenie Pomocy Osobom Autystycz-
nym w Gdansku 1998, s. 75-88; EADEM: Rozwdj umiejetnosci komunikacyjnych u dzieci autystycz-
nych, ,Szkota Specjalna” 1998, nr 2, s. 67-74; EADEM: Socjalizacja dziecka autystycznego poprzez
zabawe. W: Autyzm wyzwaniem naszych czaséw. Red. T. GALKOWSKI, J. KossEwsKI. Krakéw,
Wydawnictwo Naukowe Akademii Pedagogicznej 2000, s. 138-147.



E.M. MINCZAKIEWICZ: Muzyka i muzykowanie w pokonywaniu trudnosci. ..

195

W diagnozie autyzmu na ogoét bierze si¢ pod uwage trzy zasadnicze predykatory:
wystepowanie u danego dziecka nieprawidlowych wiezi spotecznych, a takze
niski na ogét poziom rozwoju umiejetnosci w zakresie jego funkcjonowania
spolecznego (dane na ten temat zebralam na podstawie badan przeprowadzo-
nych za pomocg autorskiego kwestionariusza ,,Poznaj mnie, a zobaczysz, co
potrafi¢ i czego potrzebuje”);

trudnosci, a czesto nawet niemoznos¢ rozwinigcia u danego dziecka prawi-

dlowej komunikacji z otoczeniem, nawet wowczas, gdy ono samo zdolne jest

opanowac czynno$¢ moéwienia (tzn. potrafi poprawnie budowac stowno-jezy-
kowe komunikaty, chociaz te najprawdopodobniej nie majg charakteru komu-
nikacyjnego);

zainteresowania i podejmowane przez dziecko czynnosci zazwyczaj nosza

wyrazne znamiona stereotypii (np. ruchowych badz wokalnych, a czasami jed-

nych i drugich jednoczesnie).

Simon Baron-Cohen, autor jednej z bardziej znanych wspoélczesnych teorii auty-
zmu, wyjadnia, Ze ,,autyzm” jest stanem zdrowia, ktory — pojawiajac si¢ albo zaraz po
urodzeniu, albo we wczesnym dziecinstwie — powoduje, ze dzieci sa niezdolne do
tworzenia prawidlowych relacji spolecznych, do rozwoju prawidtowej komunikacji
miedzyludzkiej. W wyniku braku takich zdolnosci dziecko moze izolowac si¢ od
ludzi, a jednoczesnie zaglebic sie w §wiecie powtarzajacych si¢ obsesyjnych czynnosci
izainteresowan. Zdaniem przywolanego autora dzieci z diagnozg autyzmu, pomimo
tego, zZe czasem prezentuja podobne objawy zachowan, wyraznie roznig si¢ miedzy
soba. O zréznicowaniu tym - co ma ogrome znaczenie dla podjetych przeze mnie
procedur diagnostyczno-terapeutycznych — wydaja si¢ decydowac:

zroznicowane czynniki etiologiczne oraz rozleglos¢ i stopien uszkodzenia

mozgu, stad tez poziom ich rozwoju intelektualnego miesci¢ si¢ moze w prze-

dziale: od normy do niekiedy nawet gtebokiej niepelnosprawnosci intelektual-

nej (por. rysunek 1.);

osiggany poziom rozwoju mowy i umiejetnosci w zakresie porozumiewania

sie z otoczeniem, mieszczacy si¢ na kontinuum od braku rozwoju mowy jezy-

kowo-stownej, po prawidtowo opanowana i preferowang czynno$¢ méwienia,

a takze rozumienia;

wiek zycia i rozwoju fizycznego dziecka oraz faczace si¢ z tym tempo uczenia

sie, a takze zasob zgromadzonych, chociaz niewykorzystanych przez nie oso-

bistych doswiadczen’.

Dzi$ na ogdt nikt nie watpi w to, ze przyczyn autyzmu nalezy szukaé w uszko-
dzeniach badz zaburzeniach funkcjonowania centralnego ukladu nerwowego
(CUN), wywolanych zaréwno wpltywem czynnikéw genetycznych, infekeji wiru-
sowych, jak i oddzialywaniem czynnikéw zwigzanych z przebiegiem cigzy i poro-

7 S. BARON-COHEN, P. BoLTON: Autyzm. Fakty. Przet. E. WIEKIERA. Krakow, Krajowe
Towarzystwo Autyzmu, Oddzial w Krakowie 1999; J. BLESZYNSKI: Rodzina jako srodowisko 0sob
z autyzmem...; Wokot diagnozowania autyzmu. Wybér tekstow...
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du (glebokie deficyty rozwoju akcentuja dostepne klasyfikacje ICD-10, DSM-IV).
Kazdy bowiem z wymienionych - i nie tylko tych — niekorzystnych czynnikéw
moze spowodowac uszkodzenie mdzgu, ktore w rezultacie moze zakldcaé rozwdj
okreslonych funkeji, dajac tym samym rozliczne symptomy bardziej lub mniej
nasilonych objawdw zachowan (np. autystycznych, mutystycznych, nadpobudli-
wosci psychoruchowe;j)®.

Pomimo ogromnego postepu w zakresie badan nad zglebieniem istoty autyzmu,
zaréwno w zakresie diagnozy, jak i metod terapii, nadal jest on zagadka, oczekujaca
na pilne rozwigzanie. Dotychczasowe wyniki badan wykazujg wprawdzie rézno-
zakresowe postepy rozwoju u wielu oséb dotknietych tym zaburzeniem rozwoju,
zwlaszcza u dzieci, ale watpliwo$ci pojawiaja si¢ nadal. Trudno ciagle jeszcze ustalié,
w jakim zakresie rozwdj ten jest mozliwy (nie sposob bowiem zdefiniowa¢ putapu
mozliwosci rozwoju wielu z tych oséb, a wigc sformulowa¢ prognozy). Intuicyj-
ne czesto metody pracy z dzieckiem autystycznym przekonujg wszak o tym, iz
w znacznym stopniu daje si¢ wspomagac jego rozwoj, fagodzac stopien nasilenia
wielu patologicznych objawéw zachowan. Ciagle jednak jeszcze nie jeste$Smy w sta-
nie odpowiedzie¢ na pytania: W jakim stopniu mozna zapobiega¢ wystepowaniu
autyzmu? Czy i w jakim stopniu mozna go zminimalizowa¢? W jakim stopniu
mozna catkowicie wyeliminowac jego przyczyny, a takze objawy zachowan tak
charakterystyczne dla omawianego rodzaju zaburzen?

Majac sSwiadomosé, ze autyzm jest wynikiem uszkodzenia mozgu, zadaje sobie
czesto pytanie: Czy i w jakim stopniu mozliwe jest usuniecie tego uszkodzenia?
Pytanie takie wielokrotnie stawiaja sobie rodzice dzieci z autyzmem, ktérzy ciagle
maja nadziej¢, iz odpowiedz na nie bedzie kiedy$ mozliwa. Oni bowiem, widzac
chociazby nawet niewielkie postepy swojego dziecka objetego leczniczym czy peda-
gogicznym oddzialywaniem, dokladajg wszelkich staran, by proces ten maksymal-
nie zdynamizowac, utrwalajac w zachowaniu dziecka nawet najmniejszy jego zycio-
wy sukces. To oni, liczac ciagle na postepy rozwoju w zakresie metod lecznictwa
i rehabilitacji, penetrujg katalogi sprzetu rehabilitacyjnego i nowych specyfikéw
farmakologicznych, zapowiedzi wprowadzanych na rynek edukacyjny programéow
i metod terapii, ktore bylyby skuteczne dla ich dzieci, bo dotychczasowe wydaja si¢
dla nich ciagle jeszcze dalekie od doskonatosci’. Takim postawom rodzicéw trudno
sie dziwi¢, wszak chec niesienia pomocy swojemu dziecku jest silniejsza, niz wszel-

8 Por.J. BLESZYNSKI: Mowa i jezyk dzieci z autyzmem...; IDEM: Terapia dziecka autystyczne-
g0...; EM. MINCZAKIEWICZ: Z badan nad rozwojem mowy dzieci..., s. 91-106; EADEM: Z badar
nad rozwojem umiejetnosci..., s. 75-88; EADEM: Rozwdj umiejetnosci komunikacyjnych..., s. 67-74;
EADEM: Socjalizacja dziecka autystycznego..., s. 138-147.

° Por. Autyzm wyzwaniem naszych czasow...; H. JAKLEWICZ: Autyzm wczesnodziecigcy.. .;
E. P1suLa: Autyzm u dzieci...; ]. BLESZYNSKI: Mowa i jezyk dzieci z autyzmem...; IDEM: Terapia
dziecka autystycznego...; IDEM: Rodzina jako sSrodowisko 0s6b z autyzmem...; EIM. MINCZAKIE-
wicz: Terapia dziecka autystycznego...; Z badan nad rozwojem mowy dzieci..., s. 91-106; EADEM:
Z badari nad rozwojem umiejetnosci..., s. 75-88; EADEM: Rozwéj umiejetnosci komunikacyjnych...,
s. 67-74; EADEM: Socjalizacja dziecka autystycznego..., s. 138-147.
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kie koszty i wyrzeczenia. Bezradnos¢ i trudnosci w wychowaniu dziecka z autyz-
mem niezwykle konsoliduja wysitki rodzicéw calego $wiata. Maja oni podobne
odczucia i nadzieje, niezaleznie od tego, czy zyja w Polsce, czy w innych, czesto
o wiele bogatszych niz Polska krajach Europy, Ameryki, a nawet dalekiej Austra-
lii. Potwierdzaja to emitowane audycje radiowe i programy telewizyjne (np. z dnia
29 listopada 2004 roku, 12 grudnia 2004 roku, 14 wrzesnia 2009 roku, 4 stycz-
nia 2005 roku, 7 pazdziernika 2012 roku), a takze wyniki bezposrednich spotkan
z rodzicami, w jakich ostatnio mialam okazje uczestniczy¢ (np. w Udine i Fiumi-
cello we Wtoszech, w Klagenfurt i Wiedniu w Austrii, w Mariborze w Stowenii,
w Brukseli, Brugii i Antwerpii w Belgii oraz w Helsingor w Danii i G6theborgu,
a takze w Tampere w Finlandii i Helsingborgu w Szwecji).

Obserwujac zachowania dzieci z autyzmem i $ledzac postepy ich rozwoju,
zauwazamy niekiedy, z jednej strony, niezwyktos¢ wielu ich zachowan, czasem
fenomenalne wrecz zdolnosci (np. biegle wykonywane w pamieci operacje mate-
matyczne, zawile obliczenia czasowo-przestrzenne, pamigciowe obliczenia chrono-
metryczne - wsteczno-nastepcze obliczenia kalendarzowe, zwigzane z codziennym
zyciem cztowieka), a z drugiej — brak podstawowych umiejetnosci w zakresie samo-
obstugi i zwyczajnej, elementarnej wrecz samodzielno$ci w zakresie najprostszych
czynnosci zyciowych®.

Jednym z osiowych objawdw autyzmu jest zaburzona komunikacja w znaczeniu
funkcjonalnego, intencjonalnego, a wiec celowego i efektywnego porozumiewania
sie, cho¢ teoretycznie osoby autystyczne moglyby naby¢ odpowiednich umiejet-
nosci w tym zakresie, dysponujac niezwykle bogatym zasobem potencjaléw indy-
widualnych (por. rysunek 1.).

potencjat
wolicjonalny

potencjat potencjat
duchowy emocjonalny

potencjat potencjat
intelektualny spoteczny

potencjat
fizyczny

RYSUNEK 1. Teoretyczny model potencjaléw indywidualnych dziecka z objawami zachowan auty-
stycznych wedtug S. Wegscheider-Cruse

ZRODLO: S. WEGSCHEIDER-CRUSE: Nowa Szansa. Warszawa, Wydawnictwo PTP 2002, s. 32.

10 Tbidem.
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Dzieci z autyzmem wprawdzie nie wyrazaja checi do spontanicznego komuni-
kowania si¢ z innymi ludZmi - zaréwno z réwie$nikami, jak i dorostymi, ale nie
mozna wyklucza¢ takiej ich potrzeby i mozliwosci. Nie wyrazaja na ogét swych
emocji, uéwiadomionych sobie dazen i pragnien, ale to nie znaczy, ze s3 tego
pozbawione. Obserwujac ich zachowania, mozna zauwazy¢, Ze nawet poprawnie
formutowanym i nadawanym przez nie komunikatom werbalnym brakuje nie tylko
intonagcji, ale - jak podejrzewam - takze rozumienia zawartego w nich sensu'.
Wykonywane przez nie gesty, towarzyszace emitowanym sygnatom dzwiekowym,
czesto wydaja sie nie mie¢ zwiazku z sytuacjg, w jakiej sie pojawily. Wielokro¢
zauwazylam, iz wiele dzieci dotknietych autyzmem - pomimo licznych préb
uczenia ich méwienia (np. nazywania oséb, przedmiotéw i zjawisk, pokazywania
przedmiotéw na zyczenie, kojarzenia przedmiotéw z ich nazwg, uczenia rozumie-
nia relacji miedzy osobami i przedmiotami, stosunkdw przestrzennych) - nie jest
w stanie w ogole rozwing¢ funkcjonalnej, w pelni uzytecznej mowy dzwigkowej,
cho¢ - co trudno zrozumie¢ - potrafia wypowiadaé pojedyncze stowa, a czasem
nawet cale sekwencje stowne (niekiedy diugie ciagi foniczne - frazy lub mono-
logi), wyraznie i poprawnie je artykulujac. Dlatego dzieci o omawianym rodzaju
niepelnosprawnosci czesto bywaja traktowane jako ,,funkcjonalnie nieme”. Nawet
u tych dzieci, u ktérych w jakims$ stopniu wyksztalcila sie¢ mowa oralna, obserwu-
je sie nietypowe dla etapu jej rozwoju cechy, takie jak: echolalia, mutylacje (cha-
rakterystyczne dla matych dzieci skracanie wypowiadanych stéw, np. ,okulary”
- ‘lali} ,prosze mi da¢ kromke chleba” - ‘da leba’), metaforyczny jezyk, neologiz-
my, zamienne stosowanie zaimka ,,on’, ,ona” w miejsce zaimka ,ja”. Zaimek ,ja’
bywa przez nie uzywany blednie - najczesciej w formie drugiej (,ty”) lub trzeciej
(»on’, ,ona”) osoby liczby pojedynczej. Nietypowos¢ uzycia formy dotyczy nie
tylko zaimkow, ale takze przyimkow, np. dziecko méwi ,tam”, a ma na uwadze
- jak wynika z kontekstu sytuacyjnego — wskazanie czego$, co znajduje si¢ ,w’,
np. w pojemniku badz koszu na zabawki, albo ,,na’, np. na stole, na/w jego dtoni,
»nad”, np. mucha lata nad jego gtowa. Zaimek wskazujacy ,tam” jest wigc okres-
leniem wielofunkcyjnym™. Dziecko stosuje go w réznym znaczeniu, np.: ,tu’,
»0boK’, ,,przy” (np. ,,przy mnie”), ,za’ (np. ,,za szafg’), ,nad” lub ,,pod” (np. ,nad
stotem”, ,,pod stolem”).

Poszukujac przeto skutecznych metod terapii przezwyciezania trudnosci prze-
jawianych przez dzieci dotknigte autyzmem, bralam pod uwage, z jednej strony, ich
potrzeby w zakresie socjalizacji (w znaczeniu ,uczltowieczenia” pewnych funkcji),
a z drugiej - rozwijania umiejetnosci komunikowania si¢ z otoczeniem na tyle, na
ile to bylo tylko mozliwe. Nie zrazalam si¢ tez brakiem postepdw (czasem nawet

! E.M. MINCZAKIEWICZ: Przyklady rozwoju mowy..., s. 49-57; EADEM: Z bada nad rozwo-
jem mowy dzieci..., s. 91-106; EADEM: Z bada# nad rozwojem umiejetnosci..., s. 75-88; EADEM:
Rozwdj umiejetnosci komunikacyjnych..., s. 67-74; EADEM: Socjalizacja dziecka autystycznego...,
s. 138-147.

2 Tbidem.
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niewielkie efekty dodawaly mi otuchy i sily) w zakresie podejmowanych prob,
przyjmujac z pokorg zalozenie, ze Zadna z nich nie jest proba daremng. Uwazatam,
iz kazda pozostawi, chociazby minimalny §lad w umysle dziecka (przyjmowatam
taka ewentualno$¢ jako pewnik), polegajac na wielosci przyktadéw zgromadzo-
nych doswiadczen wlasnych. Stad usilnie staralam si¢ — czesto na zasadzie prob
i bledéw - poszukiwacé innych, dotad niestosowanych jeszcze sposobéw docierania
do nich, z nadzieja na pomyslnos¢. Przykladem wyrazanych przeze mnie postaw
i dazen do zmiany zachowan dzieci obarczonych autyzmem jest prezentowana
w tym opracowaniu prdba ich terapii przez muzyke, ruch, $piewanie i muzyko-
wanie, ktorej wyniki przedstawione zostang w kolejnej czesci tekstu.

Cel, przedmiot oraz podstawowe zalozenia i metody badan

Poszukajac skutecznych metod docierania do dzieci z autyzmem, prébuje od lat
ustali¢ rodzaj i rozmiar posiadanych przez nie indywidualnych potencjaléw rozwoju
(por. rysunek 1.) oraz ukrywanych skrzetnie ich nadzwyczajnych zdolnosci. Wie-
lokrotnie juz zwracalam uwage na ich pickne, sympatyczne buzie, smutne, petne
dramatyzmu spojrzenia, trudne do zaakceptowania, dynamiczne, lecz destrukcyjne
zachowania, np. agresywne badz autoagresywne zachowania, obsesyjne przygla-
danie si¢ przedmiotom, przelotne spojrzenia przeszywajace bezkresng przestrzen
lub obiekty, mogace wywolywac u nich niekiedy krotkotrwale zainteresowania
- potencjal fizyczno-poznawczy. Obserwowalam podejmowane przez nie proby
emitowania nienaturalnych sygnatéw dzwigkowych, epizodyczne, na ogoét dos¢
osobliwe, chociaz tylko echolaliczne reakcje na otoczenie (potencjal emocjonalny
i wolicjonalny). Podazatam za nimi, gdy znikaly mi z pola widzenia. Zwrécitam
uwage na to, ze niekiedy emitowane przez nie sygnaty wydawaly sie czytelne, moze
niezamierzone, lecz w pelni adekwatne do sytuacji. Byly one dla dziecka pewnego
rodzaju akompaniamentem towarzyszacym jego dynamicznym ruchom ciata. Spo-
strzezenia te uwazalam za niezwykle pomocne w wyjasnieniu stanu wewnetrznego
dziecka, jego aktualnego stanu emocjonalnego, w interpretowaniu przejawianych
przez nie potrzeb - czy to o charakterze biologicznym, czy tez wyraznie poznaw-
czym badz spoleczno-komunikacyjnym (mam tu na uwadze potencjal intelektu-
alny i spoleczny dziecka).

Dostrzegajac spory potencjal niewykorzystanej energii zyciowej u poddawa-
nych obserwacji dzieci z diagnoza autyzmu, przebywajacych wérod réowiesnikow,
zwrocitam uwage na ich klasyczne, ciagle takie same reakcje, ten sam niezmien-
ny repertuar zachowan i manieryzmoéw. Postanowitam blizej si¢ im przyjrzec, by
pozna¢ nature przejawianych przez nie trudnosci. Do pomocy wlaczytam stucha-
czy, a zarazem seminarzystow, II i III roku studidéw licencjackich, bedacych jed-
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noczesnie rodzicami dzieci dotknigtych autyzmem. Juz na wstepie postawilismy
kilka podstawowych pytan:

Czy i w jakim stopniu mozna ingerowa¢ w zachowania dzieci obarczonych

autyzmem? Czy i w jakim stopniu mozna ingerowac w ich aktywno$¢ ruchowa

oraz w ich rozwdj spoteczny?

Czyiw jakim stopniu mozna zagospodarowac niedookreslona, aczkolwiek prze-

jawiang przez te dzieci energie zyciowa?

Czy i w jaki sposob dzieci obarczone autyzmem mozna wlaczy¢ do grupy spo-

tecznej, jaka jest kilkuosobowa grupa réwiesnicza?

Jakiego rodzaju aktywno$ci dzieci autystyczne sg w stanie zaakceptowac, a ktdore

z aktywno$ci moga u nich wywolywac reakcje o negatywnym wrecz charakterze?

Jakie warunki trzeba spelni¢, aby te niezwykle dzieci zechcialy wlaczy¢ sie

w przebieg zaproponowanej im i ich rodzicom zabawy?

Prébujac udzieli¢ odpowiedzi na tak postawione pytania, postanowilam do tego
celu wykorzysta¢ naturalng sklonnos¢ matego dziecka do aktywnosci poznawczej
(manipulowania) i aktywnosci ruchowej. Za optymalnie angazujaca dzieci i ich
rodzicow uznanalam terapi¢ zabawa, w ktorej zasadniczy akcent polozono na
$piew, muzyke, muzykowanie oraz zabawy ze spiewem oparte na ruchu i muzyce.
Za punkt wyjscia do nawigzania kontaktu z dzie¢mi i ich rodzicami postuzyly mi
znane plasy zuchowe i tatwe uktady choreograficzne.

Jako podstawe badan przyjeto zalozenie: ,Dzieci z autyzmem, intencjonal-
nie wlaczane do zabaw ze $piewem, a przy tym zachecane do stuchania muzy-
ki i muzykowania za pomocg dostepnych im instrumentéw muzycznych, moga
aktywnie poszukiwa¢ kontaktéw i miejsca wsrdd ludzi, nabywajac przy tym prak-
tycznych, w pelni ludzkich zachowan i chociazby elementarnych umiejetnosci
w zakresie komunikowania si¢ z otoczeniem, przede wszystkim wynikajacych
z inspirujgcej funkcji muzyki, zabaw ze $piewem i tanca”

Podczas zaj¢¢ z dzie¢mi autystycznymi zauwazalam, iz niektére z nich zywo
interesowaly si¢ muzyka wokalng badz instrumentalna, np. zabieraly mi skrzypce
i nuty; wlaczaly i wylaczaly radiomagnetofon; przerzucaly kasety lub plyty, jakby
egzemplifikowaly te, o jakie im wtasnie w danej chwili chodzito, zblizajac sie do
pianina, nucity jaka$ melodie, nierzadko zwinnym ruchem palcéw ,,przebiegaja-
cych” po klawiaturze instrumentu, jakby dodawaly sobie pewnosci siebie. Krot-
kotrwale zaangazowanie sprawialo, ze dzieci te w jednej chwili potrafily zmienia¢
swoj pierwotny zamiar, totez trudno bylo przewidzie¢ final. Brak przewidywalnosci
reakcji dzieci i nastepstw czasowych ich zachowan utrudnial planowanie pracy
z nimi. Bywaly niekiedy takie momenty, ze dzieci przechodzac od jednego do
kolejnego ,,zadania’, zatrzymywaly sie, by przez chwile, zawieszajac wzrok w prze-
strzeni, znowu powrdci¢ do poprzedniej czynnosci, np. powracaly do pianina, by
raz jeszcze zagra¢ ten sam co przed chwilg, niewyszukany, ale jakze frapujacy je
i energetyzujacy ,pasaz”
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Podjete badania mialy na celu m.in. ustalenie: Czy i w jakim stopniu muzyka®
moze wyzwala¢ u dzieci spontaniczne reakcje o charakterze komunikacyjnym?
Czy i w jakim stopniu reakcje dzieci mozna ukierunkowywac i wzmacnia¢? Czy
i w jakim stopniu zainteresowanie dzwiekami muzyki wokalnej i ,,na zywo” wyko-
nywanej muzyki instrumentalnej dzieci z objawami autyzmu mozna wykorzysty-
wa¢ dla potrzeb budowania relacji spotecznych, a wiec relacji z innymi dzie¢mi
badz osobami dorostymi?

Majac zatem pierwsze pozytywne doswiadczenia zwigzane z prébami aktywi-
zowania dzieci z autyzmem oraz opierajac si¢ na literaturze przedmiotu®, przysta-
pitam do opracowania programu badan opartego na $piewie, muzyce i muzyko-
waniu, a takze na aktywnosci ruchowej, ktéra najpetniej mogta uzewnetrzni¢ sie
w zabawach ze $piewem. Ze wzgledu na tak postawiony cel jako podstawowa meto-
de badan przyjetam eksperyment pedagogiczny, oparty na technice jednej grupy,
z pomiarem poczatkowym (pretest) i koncowym (posttest).

Za zmienne niezalezne uznano: pte¢, wiek zycia i aktualny stan rozwoju dziecka
z autyzmem potwierdzony diagnoza specjalistyczng oraz intencjonalnie opracowa-
ny program terapii, oparty na $piewie, muzyce i ruchu (zabawy ze $piewem, plasy
oraz fatwe uklady choreograficzne).

Jako zmienne zalezne przyjeto: stopien funkcjonowania spolecznego oraz
osiagany poziom rozwoju umiejetnosci komunikacyjnych dziecka z autyzmem,
potwierdzone odpowiednimi wynikami badan.

Charakterystyka grupy i os6b badanych

Programem badan objeto 10 dzieci z diagnoza autyzmu, w tym 3 dziewczyn-
ki i 7 chlopcéw, w wieku od 6 do 10 lat zycia (Srednia wieku dzieci wynosita 7 lat
i 3 miesiece). W populacji tej u 6 dzieci zdiagnozowano autyzm wczesnodziecigcy,

1 Uwzgledniam rézne formy muzyki (profesjonalng muzyke zaréwno rozrywkows, jak i kla-
syczng, w tym muzyke wokalng, instrumentalng i wokalno-instrumentalng) i muzykowania, np.
zabawy ze $piewem; piosenki bogato ilustrowane ruchem, tzw. ,ilustratory” i ,emblemy’; muzy-
kowanie z uzyciem nadajacych si¢ do tego instrumentéw muzycznych (bez znaczenia czy sa to
fabrycznie produkowane instrumenty muzyczne, czy przypadkowo lub intencjonalnie tworzone
- »ha poczekaniu” - przez dzieci, np. trabka ze zrolowanej kartki papieru lub gazety, a bebenek
z blatu stotu lub krzesta).

" E. JUTRZYNA: Muzykoterapia dzieci z autyzmem o obnizonej sprawnosci intelektualnej.
W: Terapia i edukacja 0sob z autyzmem..., s. 107-114; EADEM: Dziecko autystyczne w kregu muzy-
ki. W: Wspomaganie rozwoju 0s6b z autyzmem...; EADEM: Wybrane aspekty edukacji i rehabili-
tacji niepetnosprawnych przez muzyke. Warszawa, Polski Zwigzek Niewidomych. Zaklad Nagran
i Wydawnictw 2005; EADEM: Niepetnosprawni w swiecie muzyki. Warszawa, Wydawnictwo Aka-
demii Pedagogiki Specjalnej 2007.
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au 4 pozostalych - sprzezone zaburzenia rozwoju z wyraznymi objawami zachowan
autystycznych i niepelnosprawnosci intelektualnej glebszego stopnia. U 4 dzieci
zdiagnozowano réwniez — wcze$niej niz autyzm - padaczke i nadwrazliwo$¢ doty-
kowa. Dwoje dzieci nie opanowalo nawyku czystosci, pomimo ukonczonego 6.1 8.
roku zycia. Zadne dziecko nie przyswoitlo mowy oralnej zgodnie z wiekiem zycia,
nie nabralo umiejetnosci intencjonalnego réznicowania i nazywania oséb, przed-
miotéw i zjawisk. Przejawiane przez dzieci (najczesciej echolaliczne) zachowania
wydawaly si¢ wskazywac na brak rozumienia kierowanych do nich komunikatéw.

Dzieci objete programem badan pochodzily z rodzin o zréznicowanym statusie
spolecznym oraz zréznicowanym standardzie zycia. W petnych rodzinach natural-
nych wychowywato si¢ 6 dzieci, natomiast 4 - w pelnych rodzinach zrekonstru-
owanych. Formalng opieke nad dzieckiem w 8 przypadkach sprawowali rodzice,
w 2 - rodzice przy wspotudziale dalszej rodziny i krewnych.

Wiezi w rodzinie wychowujacej dziecko z autyzmem czesto bywaja ostabione,
co potwierdzaly réwniez wyniki badan wlasnych. W 2 rodzinach wigzi te mozna
byto okresli¢ jako silne, w 6 rodzinach okreslone zostaly jako stabe. W 2 rodzinach
wigzi miedzy rodzicami i dzie¢mi, z réznych powoddw, zostaty calkowicie zerwane.
Najczestszg przyczyna ich zerwania byty, niestety, trudne do zaakceptowania zacho-
wania dziecka dotknigtego autyzmem. Niski poziom rozwoju w zakresie spofecz-
nego funkcjonowania (orientacyjnie ustalony na podstawie obserwacji zachowan
dziecka i wynikéw rozmoéw z rodzicami) osiagalo 4 dzieci, a bardzo niski poziom
— 6 z nich (tabela 1.).

TaBELA 1. Charakterystyka grupy i oséb badanych

Dziewczeta Chtopcy Razem
Zmienne
N % N % N %
1 2 3 4 5 6 7
Ple¢ 0s6b badanych 3 30 7 70 10 100
Wiek zycia dziecka:
6 lat 1 10 2 20 3 30
7 lat - - 2 20 2 20
8 lat 1 10 1 10 2 20
10 lat 1 10 2 20 3 30
Status spoteczny rodziny dziecka:
inteligencki 2 20 5 50 7 70
robotniczy 1 10 1 10 2 20
wolno-zawodowy (artysta muzyk i grafik) - - 1 10 1 10
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cd. tab. 1
1 | 2 ] 3 ] 4] 5 ] 6 | 7

Struktura rodziny:

pelna naturalna 2 20 4 40 6 60

pelna zrekonstruowana 1 10 3 30 4 40
Formalna opieka nad dzieckiem:

dom rodzinny - rodzice 3 30 5 50 8 80

rodzice - z udzialem swych krewnych - - 2 20 2 20
Wiezi w rodzinie:

silne - - 2 20 2 20

stabe 2 20 4 40 6 60

brak wigzi 1 10 1 10 2 20
Poziom spolecznego funkcjonowania dziecka

niski 1 10 3 30 4 40

bardzo niski 2 20 4 40 6 60

Dane o mozliwosciach komunikowania si¢ i o stopniu funkcjonowania spo-
tecznego dzieci z diagnoza autyzmu ujmuje wykres 1., sporzadzony na podstawie
uzyskanych wynikéw badan przeprowadzonych przy wspoétudziale zainteresowa-
nych rodzicéw dzieci objetych programem eksperymentalnym.

80
70,00
70
60
50
M1
40
30,00 31,33 32,27
30 -
23,41
20 1 19,33 17,22 — |
10,45 12,27
10 1
0 T T T T
reakcja na imie  reakcje stuchowe interakcje komunikowanie wiasciwosci
o swoich potrzebach rozwoju
i zainteresowaniach mowy
O przed wprowadzeniem programu O po zakonczeniu programu
(wyniki pretestu) (wyniki posttestu)

WYKRES 1. Osiggany poziom rozwoju umiejetnosci komunikacyjnych u dzieci z autyzmem obje-
tych programem badan opartych na terapii $piewem i muzyka — wyniki pretestu i posttestu (N = 10)
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TABELA 2. Osiggany poziom rozwoju umiejetnosci komunikacyjnych u dzieci z autyzmem objetych
programem terapii $piewem i muzyka — wyniki pretestu i posttestu (N = 10)

Przed , .
. Po zakonczeniu
wprowadzeniem L
programu Roéznica
Ocenianie umiejetnosci Maks. liczba programu N=10 B-A=R
dziecka pkt.* N=10 B
A
1 (pkt) % 1 (pkt) % 1 (pkt) %
Reakcja na imie 10 3 30,00 7 70,00 4 40,00
Reakcje stuchowe 150 29 19,33 47 31,33 18 12,00
Interakcje 220 23 10,45 71 32,27 48 21,82
Komunikowanie o swych 180 31 17,22 | 74 | 41,11 43 | 23,89
potrzebach
Wilasciwosci roZwoju mowy 440 54 12,27 103 23,41 49 11,14
Ogotem 1000 140 | 14,00 | 302 | 30,20 | 162 | 16,20

* Podano maksymalng sume punktow (kazdego z dzialéw kwestionariusza) mozliwych do uzyskania.

W tabeli 2. nie uwzgledniono wynikéw badan dzieci o prawidtowym rozwoju psychomotorycznym.

Oznaczenia:

A = wyniki pretestu (wyniki badan wstepnych - przed wprowadzeniem Programu terapii);

B = wyniki posttestu (wyniki badan koficowych - po zakonczeniu Programu terapii opartej na zabawie i muzyce);
R = réznica wynikéw miedzy stanem poczatkowym i koncowym.

ZRrODLO: badanie wlasne.

Procedura badan, material i wyniki

Badania prowadzili i program realizowali pod moim kierunkiem studenci
drugiego i trzeciego roku studiéw licencjackich w latach 2004/2005 i 2005/2006.
Czas realizacji programu badan (poza czynnos$ciami organizacyjnymi zwigzany-
mi z przygotowaniem warsztatu badawczego) obejmowal pelne dwa semestry.
Z kazdym dzieckiem dotknietym autyzmem, wlaczonym do grupy bawiacych
sie, pracowaly trzy (czasem nawet wigcej) osoby dorosle (najczesciej rodzice
i wolontariusze).

Przygotowany material programowy (repertuar zabaw ze §piewem i piosenek,
plyty i nagrania muzyki wokalno-instrumentalnej, instrumentalnej i wokalnej)
pozwolil na opracowanie okoto 50 scenariuszy zajec”. Kazda sesja (§rednio czas jej
trwania wynosil od 30 do 45 minut), realizowana przy wspétudziale obserwatorow
(sedzidw kompetentnych), wolontariuszy oraz kamerzysty, byla rejestrowana na

' E.E. GORDON: A Music Learning Theory for Newborn and Young Children. Chicago, GIA
Publication 1997.
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tasmie wideo, co pozwalalo przede wszystkim na obserwowanie zachowan dzieci
oraz solidne przeprowadzenie analizy uzyskanych wynikéw badan, dokonywanie
poréwnan ilosciowo-jakosciowych, ustalenie jakosci i stopnia zaistnialych zmian,
wskazujacych badz na postepy, badz wyrazne trudnosci rozpoznawane u poszcze-
gblnych dzieci'.

Material badawczy zebrano za pomoca narzedzi badan wlasnego autorstwa,
m.in. ,, Arkusza obserwacyjnego spontanicznych zachowan i reakeji dziecka z auty-
zmem na $piew i muzyke” oraz ,,Skali subiektywnej oceny funkcjonowania dziec-
ka z objawami autyzmu - wersja dla rodzicow”. Narzedzia badan w opracowaniu
wiasnym byly poddawane diagnostycznym prébom weryfikacyjnym, celem usta-
lenia ich trafnosci i rzetelnosci. Uzupelnienie materialu badawczego stanowity
wyniki obserwacji przeprowadzonych przez wolontariuszy i sedziéw kompetent-
nych, a takze rozméw z rodzicami i terapeutami bezposrednio pracujacymi z dzie¢-
mi. Narzedzia umozliwiajace zebranie materiatu faktograficznego zostaly opisane
w dostepnych na ogo6t opracowaniach autorskich, dlatego w tym miejscu pomijam
ich szczegblowa charakterystyke.

Tresci programowe stanowigce zasadniczy trzon zamierzen badawczych ujeto
w trzy grupy zadan, koncentrujacych si¢ na:

aktywnosciach przygotowujacych dzieci do wzajemnych kontaktéw i relacji

w grupie, wymuszanych potrzeba udzialu ,,uczestnikow-artystow’, ,,instrumen-

talistow”, ,wokalistow”, ,,animatoréw” oraz ,,organizatoréw widowni”;

aktywnosci komunikacyjnej polegajacej przede wszystkim na budowaniu

i nadawaniu komunikatéw ,,do”, a wigc przesylaniu ich w jakikolwiek sposéb

do odbiorcy (np. innego dziecka lub osoby dorostej - ktorej$ z matek lub kogo$

z wolontariuszy);

aktywnosci komunikacyjnej zwigzanej z odbiorem komunikatu ,,0d”, a wigc

na takich zadaniach, ktére polegaly na aktywnym stuchaniu muzyki i wyko-

nywaniu ,,razem” partii wokalnych, wokalno-instrumentalnych badz instru-
mentalnych.

Ujete w programie badawczym zabawy i inne, celowo dobierane formy aktyw-
nosci dzieci podzielono na trzy grupy:

zabawy i inne formy uaktywniania dziecka przygotowujace je do komunikacji

interpersonalnej;

zabawy i inne formy prowokujace dziecko do budowania i przekazywania komu-

nikatéw o zréznicowanej ich formie;

zabawy rozwijajace percepcje stuchowa dzieci, umozliwiajace odbidr (rozumie-

nie) kierowanych do nich komunikatéw.

© J. ADAMKIEWICZ: Dylemat aksjologii rodziny i jej sensu zZycia. W: Pedagogika we wspot-
czesnym dyskursie humanistycznym. Materiaty Konferencyjne. V Ogélnopolski Zjazd Pedagogiczny.
Red. E. Brarex. Wroctaw, Dolnoslaska Szkota Wyzsza Edukacji TWP we Wroctawiu 2004, s. 5-20;
J. ALVIN: Music Therapy for the Autistic Child. London, Oxford University Press 1975; J. ALVIN,
A. WarwicK: Music Therapy for the Autistic Child. Oxford-New York, Oxford University Press, 1991.
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Tredci programowe stanowigce podstawe do przygotowania scenariuszy zaje¢
z dzie¢mi obejmowaly:

piosenki ilustrowane ruchem ciala (uwzgledniono tu tzw. ,ilustratory” — ozna-
cza to, iz tres¢ kazdej piosenki mogta by¢ ilustrowana ruchem ciata, np. ruchem
ramion, ndg oraz glowy, a takze mimika i gestem dloni lub tylko palcem); pod-
czas wykonywania piosenek wplatane byly akcenty sygnatowe, np. onomatopeje
typu: stuku-puku, stuku-puku!; pif-paf! ku-ku, ku-ku!l; pach-pach, pach-pach!;
hetta-wista-prrrrl;
zabawy ze $piewem lub wybrane uktady choreograficzne z motywem tancéw
ludowych, np. ,W lesniczéwce”, ,Kasiczka’, ,Ta Dorotka’, ,Dwom tanczy¢ sie
zachcialo’, ,, Lajkonik”, ,N6zki moje tuptajg’, ,,Nie chce cie znac¢™”;
zabawy ze §piewem akcentujgce spostrzegawczo$¢ i orientacje w przestrzeni, np.
»Ojciec Wirgiliusz”, ,,Po szerokim stawie’, ,,Patrzcie, patrzcie jak wesoto”, , Mam
chusteczke haftowang” oraz ,,Furmanowe zaprzegi™;
muzykowanie, muzyka rozrywkowa wokalno-instrumentalna przeznaczona
gléwnie do stuchania (wykorzystywano tu piosenki w wykonaniu dzieciece-
go zespotu ,Radiowe Nutki”); program zakladal réwniez mozliwo$¢ ,,grania”
na wybranych przez dzieci instrumentach muzycznych (profesjonalnych lub
tworzonych intencjonalnie na potrzeby audycji) lub akompaniowania podczas
wykonywania piosenek badz podczas zabaw ze $piewem®.

Tak zréznicowany material, wykorzystywany w odpowiednich proporcjach,
mial za zadanie rozluznienie napiecia mie$niowego oraz zminimalizowanie lub
calkowite wyeliminowanie u dzieci z autyzmem objawéw leku. Tego rodzaju relaks
poprzez zabawe przy wesolej piosence i aktywizujacej ruchowo muzyce mial na
celu uaktywnienie ruchowo-komunikacyjne dzieci, a ponadto usprawnianie funkeji
ukladu oddechowego, fonacyjnego i artykulacyjnego (gimnastyka buzi i jezyka oraz
rozluznienie migsni na poziomie tzw. splotu stonecznego), utrwalanie schematu
wlasnego ciala, utrzymanie prawidtowej postawy ciala, aktywizowanie narzadu
wzroku i stuchu (rozwijanie funkeji percepcyjno-motorycznych, w szczegdlnosci
percepcji wzrokowej, stuchowej oraz czuciowej)™.

Przeprowadzone badania wykazaly, iz wszystkie dzieci z objawami autyzmu
potrafily wlaczy¢ sie do inicjowanych zabaw ze $pierwem. Zadne z nich nie prote-

7 E. JUTRZYNA: Muzykoterapia dzieci z autyzmem..., s.107-114; EADEM: Dziecko autystyczne
w kregu muzyki. W: Wspomaganie rozwoju 0sob z autyzmem...; EADEM: Wybrane aspekty edukacji
i rehabilitacji...

¥ Ibidem.

¥ J. WIERSZYLOWSKI: Psychologia muzyki. Warszawa, PWN 1981; E.E. GorRDON: A Music
Learning Theory...

2 E. ZURAWSKA-SETA, R. SETA: Muzykoterapia w pracy z dzieckiem autystycznym. W:
Wspomaganie rozwoju 0sob z autyzmem...; E. LECOURT: Muzykoterapia, czyli jak wykorzystaé sile
dZwiekéw. Przel. L. TEoDOROWSKA. Katowice, Wydawnictwo Videograf IT 2005; P. NORDORFF,
C. RoBBINS: Terapia muzykg w pracy z dzie¢mi niepetnosprawnymi. Krakéw, Oficyna Wydawni-
cza Impuls 2008.
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stowalo, nie wzbranialo si¢ przed podaniem reki ani wlaczaniem do zespotu (np.
wlaczeniem do koleczka) czy tez przed przyjeciem wlozonego do jego reki instru-
mentu muzycznego. Wprawdzie instrumenty muzyczne wprowadzane do zaje¢ nie
zawsze spelnialy swoja podstawowsq funkcje (np. marakasy i kastaniety ,lataty”
w powietrzu niczym rakiety), to jednak byly rozpoznawane przez dzieci. Intencjo-
nalne wlaczanie dzieci autystycznych do podstawowej grupy bawiacych sie dzieci
grupy nieautystycznych zaowocowalo zmianami w zakresie preferowanych postaw
komunikacyjnych - jednych i drugich.

Oceniajac stopien rozwoju umiejetnosci komunikacyjnych wszystkich dzieci
bioragcych udzial w programie badawczym, na tle ktérych probowano sytuowac dzie-
ci dotknigte autyzmem, trudno byloby - poréwnujac wyniki - sformutowac jed-
noznacznie brzmigce konkluzje. Faktem jednakze pozostaje to, ze wszystkie dzieci
wykazywaly zainteresowanie i che¢ udzialu w zabawach ze $piewem, z ,,ilustrato-
rami” i rekwizytami niezbednymi do muzykowania. Dzieci z autyzmem, zaréw-
no dziewczynki, jak i chlopcy, znacznie poprawily — w stosunku do stanu wyjscio-
wego — wyniki w zakresie ,,reagowania na swoje imi¢” (wskaznik postepu wynosit
40%). Wyraznie wzrosta ich motywacja do stuchania, co potwierdzit wynoszacy
12% wskaznik postepow (rdznice istotne statystycznie na poziomie 0,01). Podob-
ne postepy w zakresie rozwoju umiejetnosci komunikacyjnych odnotowano takze
w pozostaltych kategoriach komunikacyjnych. W kategorii ,,interakcje” wzrost poste-
pu u dzieci autystycznych siegal prawie 22%, a w kategorii ,komunikowanie o swo-
ich potrzebach” wzrost ten wydawal si¢ najwyzszy i siegat prawie 24% w stosunku
do stanu wyjsciowego. Najnizszy wskaznik postepu rozwoju umiejetnoséci komu-
nikacyjnych - wynoszacy ponad 11% (wynik na granicy istotnosci) - odnotowano
w kategorii ,wlasciwosci rozwoju mowy”. Omawiane wskazniki postepu w zakresie
rozwoju umiejetnosci komunikacyjnych u dzieci z diagnozg autyzmu — wyniki pre-
testu i posttestu — zestawione zostaly w tabeli 2. oraz zaprezentowane na wykresie 1.

Podsumowanie wynikow i wnioski z badan

Koncepcja przedstawionych badan, zwigzanych z tak trudnym do rozwigzania
problemem, jakim jest rozw6j umiejetnosci komunikacyjnych u dzieci dotknigtych
autyzmem, juz od momentu jej nakreslenia, wydawala si¢ zbyt $miala i optymistycz-
na. Wymagala od realizatoréw: pokory, wiary, cierpliwos$ci oraz dobrego przygoto-
wania merytorycznego, zwlaszcza odpowiedniego pomieszczenia, réznorodnych
$rodkéw dydaktycznych i instrumentéw muzycznych, a w szczegélnosci solidnego,
profesjonalnie przygotowanego programu terapii.

Ponadroczny okres zmagan z realizacja programu badan, nieprzewidywalnos¢
reakcji dzieci dotknietych autyzmem, aktywne uczestnictwo wolontariuszy w (pra-
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wie) codziennych zajeciach z dzie¢mi i ich rodzicami - to czynniki utrudniaja-
ce realizacje wytyczonych celéw. Patrzac z perspektywy czasu na ,niebotyczny”
wysitek rodzicéw, ktdrzy z taka determinacja starali si¢ wykonywaé dzien po dniu
stawiane zadania wynikajace z zalozen i celu terapii, az trudno uwierzy¢ w efek-
tywnos¢ przebiegu tego przedsigwziecia. Zmagania z losem wydawaly si¢ wyraznie
cementowac nie tylko wiezi rodzicéw z ich problemowymi dzie¢mi, ale takze rodzi-
cow miedzy sobg oraz rodzicéw z profesjonalistami i wolontariuszami. Uzyskiwane
z takim trudem rezultaty wspolnej, systematycznej pracy, z jednej strony, napawaly
rodzicéw optymizmem, a z drugiej — smutkiem i determinacjg (por. wykres 2.).
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WYKRES 2. Profil subiektywnej oceny funkcjonowania spolecznego dzieci z objawami autyzmu —
wyniki pretestu i posttestu

Na kanwie realizowanego programu badan nasuwalo si¢ wiele pytan, typu:
Czy - a jesli tak, to w jakim stopniu — uzyskane efekty terapii beda mialy charak-
ter trwaly? Jak dzieci zareaguja w sytuacji przerwania cyklu codziennych spotkan,
do ktérych zdazyly sie juz przyzwyczai¢? Ktore z zadan wynikajacych z zalozen
terapii mozna realizowa¢ w domu przy wspdtudziale wolontariuszy lub rodzicow
badz rodzenstwa? Czy mozna liczy¢ — w razie potrzeby — na powtdrzenie progra-
mu opartego na muzyce?

Podsumowujac wyniki badan, zadaje¢ sobie pytania: Czy warto byto decydowac
sie na taki krok? Czy warto bylo angazowac i trudzi¢ caty sztab ludzi? Mysle, iz na
udzielenie odpowiedzi jest jeszcze za wczesnie. Uwazam, iz warto bylo zewrze¢ sze-
regi rodzicow z profesjonalistami, probujac si¢ przekonac o tym, co mozna zdziala¢,
bedac ,razem” Cala batalia toczyta si¢ wszak o ,,by¢” czlowieka — o mate, bezrad-
ne dziecko, zdezorientowane, zagubione w meandrach zagrazajacego $wiata, ktore
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pozostajac w okowach autyzmu, bardziej niz ktokolwiek inny, potrzebuje bratniej
duszy i zyczliwej, ludzkiej pomocy. Komu moze ono zaufa¢ bardziej, jak nie odda-
nym mu bez reszty rodzicom i nauczycielom? Komu moze ono powierzy¢ swoj
los, jak nie matce, ktéra ,wszystko potrafi’, jesli idzie o interes dziecka: asystowa¢
mu i pielegnowad, $piewac i tanczy¢, pogtaskac i przytuli¢, pocalowac i nakarmic,
bezwarunkowo kocha¢, a czasem i skarci¢, kiedy na to zastuzy, zrozumie¢ potrze-
by i trudnosci, nade wszystko za$ z determinacja walczy¢ o nowy, lepszy dla niego,
bardziej przyjazny mu $wiat?
Na podstawie uzyskanych wynikéw badan podjetam préobe sformulowania
nasuwajacych si¢ wnioskow:
Dzieci z autyzmem mozna zainteresowac ruchem, muzyka wokalng i instrumen-
talng. Mozna zacheci¢ je do zabaw ze $piewem przy akompaniamencie muzyki
oraz do aktywnego stuchania ulubionych utworéw muzycznych, o zywym ryt-
mie i wpadajacych w ucho melodiach.
Wydaje sig, iz dzieci - zainspirowane przykladem rodzicéw, nauczycieli, tera-
peutéw oraz wolontariuszy - chetnie podejmowaty rézne formy aktywnosci (np.
poznawczag, ruchows, komunikacyjnag, plastyczng, muzyczna), ktére z pewno-
$cig dostarczyly im mnéstwa doznan zmystowych, radosnych przezy¢ i okazji
do poznawania nowych ludzi i sposobnosci do nawiazywania z nimi kontaktéw
oraz zawierania blizszych z nimi znajomosci.
Dzieci autystyczne — wbrew temu, co wydajg si¢ okazywac na zewnatrz — prag-
ng kontaktéw z innymi. Chcg - podobnie jak ich réwiesnicy (inne dzieci), bio-
racy udzial w programie - by¢ zauwazane, podziwiane i adorowane. Przeko-
nuja o tym nie tylko uzyskane wyniki przeprowadzonych badan wlasnych, ale
réwniez epizody wybrane z pamietnikow i opracowan autobiograficznych oséb
dotknietych autyzmem (np. Temple Grandin, Dietmar Zoéller, Raull Kaufman,
Salome Hoffmannova i wielu innych mniej lub bardziej znanych autoréw).
Dzieci dotknigte autyzmem sg bardzo nieufne, a przy tym niezwykle ostroz-
ne w nawigzywaniu kontaktow spotecznych. Nie trzeba ich wigc zmusza¢ do
tego, by ufaly i ulegaly innym. Wystarczy, ze beda chcialy by¢ obecne fizycznie
i towarzyszy¢ innym.
Zaufanie dzieci obarczonych autyzmem mozna uzyskac jedynie na skutek sys-
tematycznej i konsekwentnej pracy z nimi, przy uzyciu akceptowanych przez
nie sposobow zachowan komunikacyjnych rodzicédw, nauczycieli i rowiesnikow.
Dzieci z objawami autyzmu mozna stopniowo oswaja¢, sukcesywnie przeko-
nujac je o pelnym bezpieczenstwie oraz gotowosci niesienia im pomocy w ich
wydobywaniu si¢ z blokujacego pancerza autyzmu i powrotu do innych, ktérzy
je zauwazaja, akceptuja je takimi, jakimi one s3, podziwiaja i kochaja, okazujac
im przy tym zyczliwo$¢ i zrozumienie.



