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Od Wydawcy

ddajemy w Paristwa rece zbiér wywiadéw do-
tykajacych z réznych stron zagadnienia reha-

bilitacji dzieci gluchych.

Ostatnie lata przyniosty w polskich warun-

kach wiele zmian w postrzeganiu gtuchoty
os6b niestyszacych. Trwajg dyskusje, czy traktowaé osoby gluche tak
jak inne osoby niepelnosprawne, czy tez jako mniejszo$¢ jezykowo-
kulturowa, ktéra funkcjonuje inaczej niz osoby styszace, przy czym
inaczej nie oznacza gorzej. Samo stowo rehabilitacja jest dla wielu
o0s6b gtuchych, czy tez zwiazanych ze $rodowiskiem, niekiedy kio-
potliwe. Sugeruje ono naprawianie tego, co uszkodzone. Tymczasem
wiele oséb gluchych czuje si¢ dobrze ze swoja gluchota, swiadczy
ona o przynaleznosci do grupy spotecznej, jaka sa gtusi w Polsce.
Prezentowane Panistwu wywiady pokazuja rézne podejscia do tego
zagadnienia. Nie ulega bowiem watpliwosci, ze bez wzgledu na to,
jak potraktujemy gluchote — czy jako uszkodzony zmyst, ktéry trze-
ba ,naprawiac”, czy jako powdd do czucia si¢ wyjatkowym — majac
gluche dziecko, musza Paristwo zajaé jakie$ stanowisko w tej spra-
wie. Idea prezentowanej Paristwu publikacji jest zaprezentowanie
réznych punktéw widzenia wzgledem gluchoty, odpowiedzenie
poprzez wywiady ze specjalistami na najczesciej zadawane przez
Paristwa pytania, rozbudzenie ciekawosci poznawczej i zachecenie
do poszukiwania informacji na tematy wazne dla oséb niestyszacych,
a co za tym idzie, dla Waszych dzieci. Pomocne moga by¢ przy tym
m.in. podawane przez naszych ekspertéw na koniec kazdego wywia-
du przydatne kontakty czy literatura. Zachecamy takze do pobrania
ze strony www.pzg.lodz.pl bezptatnej publikaciji ,Co stychaé plus”,
ktéra wyczerpujaco przedstawia wszystkie placéwki pomagajace
osobom niestyszacym na terenie wojewddztwa 16dzkiego.

Zdajemy sobie sprawe, ze w jednej publikacji nie sposéb odpowie-
dzie¢ na wszystkie nurtujace Paristwa pytania. Niniejszy tom jest
pierwszym tego typu od lat osiemdziesiatych, gdy ukazywaty sie
Listy od rodzicow dzieci niestyszgcych pod redakcja Marii Géraléwny.
Jeste$Smy otwarci na Pafstwa sugestie i opinie co do zawartych



Od Wydawcy

tutaj tekstéw, a takze co do ewentualnej kontynuacji tejze publika-
cji. Pod adresem www.pzg.lodz.pl znajda Paristwo dane kontakto-
we, pod ktérymi moga Padstwo zgtasza¢ swoje sugestie. Zachecamy
do wypowiadania swojego zdania, a co za tym idzie, do wspéitwo-
rzenia kolejnych publikacji i utatwiania dostepu do informacji na te-
mat rehabilitacji innym rodzicom gluchych dzieci.
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Rodzice wobec gtuchoty dziecka

]oanna Marcinkowska — psycholog, surdopedagog. Posiada kilkunastoletnie do§wiad-
czenie w pracy z mlodzieza z uszkodzonym narzadem stuchu, pracuje w Specjalnym
Osrodku Szkolno-Wychowawczym nr 1 w Lodzi oraz w Oddziale £.6dzkim Polskiego
Zwiazku Gluchych; ma niestyszacego brata.

Kiedy zetknetla si¢ pani ze srodowiskiem os6b niestyszacych?

Pierwszy kontakt z niestyszacym dzieckiem to wspomnienie z dzieciristwa — méj mtodszy
brat jest osobg niestyszaca. Pamigtam systematyczng, diugotrwata rehabilitacje prowadzong
przez mame w domu oraz terapie logopedyczng, na ktérg mama jezdzita z bratem do poradni.
W naszym domu temat uszkodzenia stuchu i aparatowania byt szeroko dyskutowany. Moi
rodzice dos¢ szybko pogodzili si¢ z zaistnialy sytuacja (brat urodzit si¢ styszacy, zachorowat
na zapalenie pluc i lekarze podali mu gentamycyng, ktéra uszkodzita przewéd stuchowy)
i rozpoczeli wieloletni proces rehabilitacji stuchu. Mama przeszta na kilkuletni urlop wycho-
wawczy 1 zajeta si¢ rehabilitacjg brata. Moge $miato powiedzieé, ze to, iz méj brat porozu-
miewa si¢ kanatem werbalnym, to zastuga cig¢zkiej pracy jego samego, mamy i specjalistéw
logopedéw, z ktérymi nasza rodzina utrzymuje kontakt do dzis.

Prace zawodows jako psycholog w Osrodku Szkolno-Wychowawczym dla Niestyszacych roz-
poczetam 15 lat temu, pracuje tam do chwili obecnej. Niewatpliwie doswiadczenia rodzinne po-
mogly mi w zrozumieniu wielu sytuacji spotecznych niestyszacej miodziezy. Zachowanie zdro-
wego dystansu i wlasciwej oceny sytuacji jest mozliwe dzieki wiasnemu doswiadczeniu. Méj
system rodzinny to stale Zrédto nowych doswiadczen, waznych w pracy zawodowej. Obserwacja
mlodziezy szkolnej i dorostych oséb niestyszacych w naturalnych sytuacjach zycia codziennego
to wazny aspekt mojej pracy zawodowe;.

Jak na gluchote dziecka reaguja jego rodzice? Jak radza sobie z informacja, Ze ich dziecko nie
styszy i ktéry ze styléw radzenia sobie z tym faktem uwaza pani za skuteczny?

Postawy, jakie przyjmuja rodzice wobec dziecka niestyszacego, zaleza od nastepujacych
uwarunkowari:

* indywidualnych cech rodzicéw, a szczegélnie stopnia ich réwnowagi nerwowej, ogélnej
postawy zyciowej, ogélnego poziomu kultury, sity emocjonalnego zwigzku z dzieckiem,

* wiedzy na temat rewalidacji — potgczenia wychowania z leczeniem, znalezienia wspélnej
plaszczyzny dziatania, gdzie zaréwno wychowanie, jak i terapia beda stanowily czes¢ re-
walidacji dziecka niestyszacego,

* stanu rozwoju dziecka, obecnosci badz nieobecnoéci innych sprzezonych niepeino-
sprawnosci.

Postawy innych cztonkéw rodziny wobec dziecka niestyszacego nie zawsze sa takie same jak
postawy rodzicéw. Trudno orzec, jakie kombinacje postaw sa korzystne dla rozwoju osobowo-
§ci dziecka. Jednakze stala wymiana pogladéw w rodzinie na temat wychowania dziecka oraz
obserwacja wlasnych poczynari i ich skutkéw umozliwia wyréwnywanie postaw rodziciel-
skich, znalezienie kompromisowej i umiarkowanej metody postepowania zaréwno z dziec-
kiem styszacym, jak i niestyszacym.



Rodzice wobec gluchoty dziecka

Przedstawi¢ ponizej teoretyczny podzial postaw rodzicielskich, po to, aby poméc rodzicom
w nazwaniu swoich zachowarn. Osobiscie przemawia do mnie polski projekt typologii postaw
rodzicielskich, opracowany przez Marie Ziemska, ktéra okresla dwa przeciwstawne typy po-
staw rodzicielskich wobec dzieci — postawy pozytywne i negatywne.

Pozytywne:

* postawa akceptacji

Akceptacja dziecka jest podstawowym warunkiem prawidtowego uktadu stosunkéw w rodzi-
nie. Akceptacja dziecka to przyjmowanie go takim, jakim jest, ze wszystkimi jego zaletami
i wadami. Nie oznacza to catkowicie bezkrytycznego stosunku do dziecka, ale wysoki stopiet
tolerancji, utatwiajacy dostrzezenie oraz zrozumienie indywidualnych potrzeb i trudnosci, ja-
kie dzieci napotykaja w trakcie swojego rozwoju.

Postawa ta, przyjmowana wobec dzieci niestyszacych cechuje si¢ zwickszong opieka i kontro-
la, ale bez napiecia emocjonalnego okazywanego dziecku.

* postawa wspoldziatania (z mojego do§wiadczenia wynika, ze najlepsza, cho¢ trudno tutaj wy-
bra¢ jedyna stuszna postawe; jak to zwykle w zyciu bywa, najlepsza sciezka jest ztoty srodek)

Wyraza si¢ ona w gotowosci rodzicéw do aktywnego uczestnictwa w zyciu dziecka, do udzia-
tu w jego zajeciach. To wspétdziatanie nie ma charakteru natarczywego wtracania si¢ we
wszystkie czynnosci dziecka i pilnowania go na kazdym kroku. Rodzice jedynie dajg dziecku
do zrozumienia, ze w kazdej chwili gotowi sg mu poméc, poswieci¢ mu swéj czas, zajaé si¢
jego sprawami.
Postawa ta jest bardzo korzystna w odniesieniu do dziecka niestyszacego, gdyz wymaga ono
statej kontroli, ale takiej, ktéra nie hamowataby jego aktywnosci.

* postawa rozumnej swobody

Polega ona na pozostawieniu dziecku pola do wiasnej inicjatywy i aktywnosci. Ta rozumna
swoboda oznacza wolno$¢ dziatania, ograniczong jednak rozsagdnymi oraz przemyslanymi wy-
maganiami i obowigzkami, jak réwniez stopniem ryzyka, jakie nalezy nieraz podejmowac, aby
dziecko zdobyto niezaleznosé, tak nieodzowng w procesie osiagania dojrzatosci psychicznej.
Dziecko niestyszace jest czgsto wyreczane w podejmowaniu decyzji, wykazuje mato inicja-
tywy. Rodzice powinni wiec stwarza¢ sytuacje zmuszajace dziecko do podjecia decyzji, aby
poczulo si¢ ono pewne siebie i byto zdolne w przyszlosci do samodzielnego zycia.

* uznanie praw dziecka

Rodzice traktuja swoje dziecko jako réwnouprawnionego cztonka rodziny, dopuszczajg je
(w miare¢ mozliwosci dziecka) do szerokiego kregu spraw, w ktérych ono decyduje i wspot-
uczestniczy. Uznanie praw dziecka taczy si¢ z poszanowaniem jego indywidualnosci, co wy-
raza si¢ w stawianiu takich wymagan, ktérym dziecko moze sprosta¢, unikaniem nadmiaru
sytuacji, mogacych wywota¢ zbedng frustracje. To poszanowanie bedzie si¢ przejawiato po-
nadto w delikatnym i taktownym postepowaniu z dzieckiem w sytuacjach Zycia codziennego,
a takze w tendencji do rozwijania jemu wiasciwych uzdolnien i zainteresowari oraz specyficz-
nych potrzeb uczuciowych i spotecznych.
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Negatywne:

* postawa odrzucajaca
Utrudnia ona osiaganie zamierzonych celéw wychowawczych oraz zakléca lub wypacza roz-
wéj osobowosci dziecka. Postawa ta moze mie¢ dwa warianty. Oba cechuje nadmierny dy-
stans wobec dziecka.
Jedna odmiang jest postawa odtracajaca. Rodzice stosujg zawsze surowe kary, wrecz niepropor-
cjonalne do stopnia przewinienia dziecka, na kazdym kroku okazuja mu swoje niezadowole-
nie. Czesto tez wysmiewaja dziecko, szydza z jego nieudolnych préb, lekcewaza osiagniecia.
Drugim z wariantéw postawy odrzucajacej jest postawa unikajaca. W skrajnych przypad-
kach wyraza si¢ ona tym, ze rodzice w ogéle nie dbaja o dziecko, nie zaspokajaja nawet jego
podstawowych potrzeb materialnych. Mniej skrajna odmiana postawy unikania przejawia si¢
w tym, ze rodzice pozornie stwarzaja dziecku bardzo dobre warunki zycia, przy jednoczesnym
cigglym braku czasu dla dziecka, unikaniu z nim kontaktéw. Rodzice maja swoje wiasne
sprawy, swoj wiasny swiat. Niektorzy rodzice dziecka niestyszacego przyjmujg postawe jaw-
nie agresywno-odrzucajaca, ktora jest odpowiednikiem postawy odrzucajacej. Rodzice jawnie,
czyli w czynach, wypowiedziach daja odczué¢ dziecku, Ze sg niezadowoleni z jego ,innosci”.
Traktuja swoje dzieci z calym rygoryzmem, czgsto je karza, odnosza si¢ do nich oschle i suro-
wo. Rodzice ci nie taja przed dzie¢mi swego wstydu i rozgoryczenia.

* postawa nadmiernie ochraniajaca

Cechuje ja tendencja do utrzymywania statego i bliskiego kontaktu z dzieckiem, z jednocze-
snym ograniczeniem innych kontaktéw spotecznych. Jest to tzw. ,wychowanie cieplarniane”,
czyli usuwanie z zycia dziecka wszelkich przeszkéd. W odniesieniu do dziecka niestyszacego
postawa ta zostala uznana za postawe katastrofalng, bardzo niekorzystng. Rodzice przeja-
wiajacy ten typ postawy nie opuszczaja swojego dziecka na krok, wyreczaja je we wszyst-
kich obowiazkach. Obsypuja podarkami, chcac uchronié zycie dziecka i zrekompensowaé
mu przykrosci z powodu niemoznosci styszenia. Poswigcaja dla dziecka prace zawodowa,
kontakty towarzyskie, zycie osobiste. Tego rodzaju postawe przyjmuja przede wszystkim ro-
dzice odznaczajacy si¢ ogélnie matym zréwnowazeniem emocjonalnym, wykazujacy w zyciu
postawe lekows.

* postawa nadmiernie wymagajaca
Cechuje ona przede wszystkim tych rodzicéw, ktérzy posiadajg zbyt wysokie aspiracje w sto-
sunku do dziecka, chcgce ksztaltowaé je wedug swojego idealnego wzorca, nie liczac si¢ z jego
realnymi zdolno$ciami i mozliwosciami. Dziecko nie ma zadnej swobody dziatania, wszelkie
formy jego aktywnosci sg kierowane i korygowane.

Istnieje grupa rodzicéw, ktérych postawe wobec dziecka niestyszacego mozemy okresli¢ jako
postawe obojetng. Jedng podgrupe wsréd takich rodzicéw stanowig ci, ktérych nazywamy
bezkrytycznie szczesliwymi. Rodzice ci tak dtugo oczekiwali na narodziny dziecka, ze ich
radosci nie zakldcity nawet powazne zaburzenia jego rozwoju. Sg oni wobec swych dzieci
zupelnie bezkrytyczni.

Inng podgrupe rodzicéw obojetnych stanowia ci, ktérzy nie s w stanie uwierzy¢ w prawde,
poniewaz problem, ze dziecko nie styszy, jest odsuwany na plan dalszy.
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Jeszcze inng grupe rodzicéw dosé obojetnych wobec dziecka niestyszacego tworzg ci, ktérzy
si¢ z tg mysla szybko oswoili. Maja oni na ogoét kilkoro dzieci i dos¢ tatwo godzg sie z faktem,
ze jedno z nich nie styszy'.

Jak wyglada praca psychologa z rodzicem, ktéry poznal diagnoze swojego dziecka?

Moje doswiadczenia w pracy z rodzicami dzieci niestyszacych sg réznorodne. Nie mogg jed-
noznacznie stwierdzié, ktérych postaw byto wigcej. Tak samo jak w masowych placéwkach
dotykamy réznorodnych kontaktéw z systemem rodzinnym.

Oczywiscie nalezy starac sie utrzymac $cista wspétprace z rodzicami dziecka. Zachowania ro-
dzicéw w istotny sposéb wplywaja bowiem na wyniki prowadzonego usprawnienia. Do szcze-
golnie szkodliwych psychicznie nastepstw dochodzi, jesli wstydzg sie¢ oni wlasnego dziecka.
Niekorzystna jest rowniez sytuacja, w ktorej sami starajg si¢ kierowac usprawnieniem, zlecajac
dziecku zadania przekraczajace jego mozliwosci. Niekiedy zdarza si¢, ze poprawiajac kaz-
dy wypowiedziany wyraz opézniaja ogélny rozwéj mowy lub posrednio zniechecajg dziecko
do jej uzywania. Z tych wzgledéw konieczne jest zorganizowanie optymalnej wspétpracy
z rodzicami.

Osiagamy to prowadzac rozmowy kierowane i wspierajace na temat probleméw dziecka, prze-
kazujac sobie informacje o jego zachowaniu i ustalajagc wspolng linie postepowania. Na po-
czatku drogi rehabilitacyjnej waznym elementem sa rozmowy, w ktérych psycholog pokazuje,
jak kontaktowac si¢ z dzieckiem, jakich zachowari unika¢, jak zmienic¢ swoje przyzwyczajenia.
Pracujemy przeciez takze z rodzicami, ktérzy maja juz starsze dzieci, styszace.

Duze znaczenie w profilaktyce zaburzen emocjonalnych ma postepowanie utatwiajace dzie-
ciom niedostyszacym adaptacje do pobytu w przedszkolu, a pézniej w szkole. Duzy nacisk
ktadziemy na ksztattowanie postaw akceptacji wsréd styszacej grupy réwiesniczej.

Jak wyglada praca psychologa z dzieckiem niestyszacym?
Praca psychologa polega przede wszystkim na diagnozowaniu dzieci niestyszacych i kwali-
fikowaniu ich, wspélnie lekarzem i pedagogiem, do odpowiednich typéw szkét. Psycholog
zajmuje si¢ réwniez ustaleniem stopnia ewentualnych odchyleri i opézniert w rozwoju po-
szczegdlnych funkgji psychicznych oraz opieka i pomocg w prowadzeniu przez logopedéw
i surdopedagogdéw zaje¢ majacych na celu usunigcie stwierdzonych w rozwoju anomalii.
Zadania i obowiazki psychologa nie ograniczaja si¢ tylko do badania i wydawania orzeczen,
lecz do opracowania i prowadzenia ¢wiczen usprawniajacych funkcjonowanie spoteczne
i emocjonalne niestyszacych dzieci i mtodziezy.
Warsztat pracy surdopsychologa nie jest tak bogaty, jak w przypadku diagnozy oséb sty-
szacych. Ocena psychologiczna powinna by¢ formulowana bardzo ostroznie, wielokrotnie
sprawdzana i weryfikowana w toku terapii. Do badania dzieci niedostyszacych wykorzystuje
si¢ przede wszystkim:

* metody kliniczne (obserwacja, wywiad, rozmowa, analiza wiasnych wytworéw dziecka), ktére

pozwalaja na wstepng ocene badanego pacjenta,

* metody eksperymentalne umozliwiajace sprawdzenie tej oceny.
Szczegélnie przydatne sg metody niewerbalne, takie jak analiza wykonanych przez dziecko
prac (zwlaszcza rysunkéw) oraz testy bezstowne.

1 Zrédto: strona www — Anna Stasiek, nauczyciel w Zespole Szkét Zawodowych nr 1 w Katowicach.
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Najczesciej psychologowie korzystaja z nastgpujacych testéw:
Skala Rozwoju Psychoruchowego Brunet-Lezine stuzy do oceny rozwoju psychoruchowe-
go niemowlat i matych dzieci, w okresie od 1 miesiaca do 5 lat. Poszczegélne préby odnosza
si¢ do czterech sfer zachowania, takich jak:

* kontrola postawy i stera ruchowa,

* koordynacja wzrokowo-ruchowa,

* mowa,

* uspolecznienie.
Wyrazne wyodrebnienie funkcji jezykowych pozwala rezygnowac z ich badania przy ocenie
psychologicznej dzieci z uszkodzonym stuchem. Dla poszczegélnych sfer oblicza si¢ wiek roz-
wojowy oraz iloraz rozwoju. Autorki skali zastrzegly mozliwo$¢ podawania dziecku instruk-
cji bezstownych, polegajacych na demonstrowaniu préb, ktére powinno wykonaé. Cennym
uzupelnieniem tej skali s3 wypowiedzi rodzicéw. Pomoce testowe pozwalaja na prowadze-
nie badania w formie zabawy. Poréwnanie stopnia rozwoju poszczegélnych sfer zachowania
pozwala na sformulowanie wskazan do terapii. Skala ta nie powinna by¢ wykorzystywana
do przewidywania rozwoju umystowego dziecka w przysztosci.
Miedzynarodowa Skala Wykonawcza Leitera stuzy do badania sprawnos$ci umystowej dzie-
ciwwieku od 3 do 18 lat. Zadania tej skali nie wymagaja instrukcji ani wypowiedzi stownych.
Bada ona dos¢ duzo funkcji umystowych bez koniecznosci postugiwania si¢ mows przez ba-
danego i badajacego. Pomoce testowe, w postaci drewnianych klockéw z naklejonymi wzora-
mi rysunkowymi lub kolorowymi obrazkami, stanowig dla dzieci interesujace bodzce. Badanie
przypomina gre. W wersji oryginalnej oblicza si¢ tzw. wiek umystowy oraz iloraz inteligencii.
W polskiej wersji testu wprowadzono tzw. normy stenowe. Zgodnie z nimi poziom umysto-
wy dziecka okresla si¢ na podstawie jego miejsca w grupie dzieci ghuchych. W skali Leitera
wystepuja zadania typu klasyfikacji, relacji, identycznosci, analogii, postepu arytmetycznego,
dotyczace pojecia liczby, a takze uogélniania, abstrahowania i zapamietywania. Wiazg sie wigc
z funkcjami umystowymi, waznymi dla prawidtowego rozwoju mowy. Dlatego ocena dziecka
pod tym katem moze kierunkowa¢ dalsze postgpowanie terapeutyczne.
Do badania ogélnej sprawnosci umystowej uzywa si¢ takze Bezstownego Testu Inteligencji
Snijders i Snijders-Oomen, zwanego w skrécie SON. Jest to metoda wystandaryzowana i znor-
malizowana na populacji zaréwno ghuchych, jak i styszacych. Dlatego bywa uzywana do badan
poréwnawczych. W odniesieniu do dzieci gleboko niedostyszacych mozna stosowaé dwojakiego
rodzaju weryfikacje. Mozna oblicza¢ wyniki podtestéw oraz iloraz inteligencji, stosujac normy
dla gluchych, jak i dla styszacych. Test sktada si¢ z czterech podtestéw (mozaika, pamigé, serie,
analogie). Za jego pomocy istnieje mozliwos¢ obliczania wicku umystowego do 13. roku zycia.
Do oceny dojrzatosci spotecznej dzieci niedostyszacych, ktére rozwinety mowe, moze byé
wykorzystana Skala Dojrzalosci Spotecznej E. Dolla. Stosuje si¢ wéwczas technike oblicze-
niows, polegajaca na zaliczaniu odpowiedzi werbalnych, ktére swiadcza o rozumieniu sytuacji
spotecznych.
Rozwdéj ruchowy moze by¢ oceniany skala Oziereckiego oraz prébami Stambak i Zazzo.
Do badania osobowosci oraz zaburzeri emocjonalnych przydatne sa testy Goodenough,
Bender-Koppitz oraz tzw. Sceno-test. W tym ostatnim dziecko bawigc si¢ modelami (ku-
kietkami) ludzi, zwierzat, pojazdéw i innych przedmiotéw z otoczenia tworzy wizje ,wia-
snego” $wiata. Aranzuje sytuacje, w ktorych ujawniaja si¢ jego doswiadczenia, konflikty, leki
oraz pragnienia. Czgsto wykorzystywane w praktyce psychologicznej sg testy projekcyjne,
np. ,Narysuj rodzing”, ,Narysuj cztowieka” czy ,Narysuj drzewo”. Wszystkie odnoszg si¢
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do sfery emocjonalnej, popedowej, nieuswiadomionej przez dziecko. Niezbgdnym elementem
jest wywiad z dzieckiem na temat stosunkéw rodzinnych, emocji, ktére odczuwa, gdy mysli
o danej osobie czy unikanie rozmowy na konkretne tematy. Wyniki badan psychologicznych
w zestawieniu z badaniami lekarskimi i ocena logopedyczng (bardzo wazne!) stanowig punkt
wyjscia do planowania terapii®.

Jakie sa konsekwencje wyboru metody rehabilitacyjnej dla dziecka gltuchego, a jakie dla ro-
dzicéw?
Ogdlne wskazania odno$nie rehabilitacji dzieci niedostyszacych sa nastgpujace:
* konieczne jest tworzenie whasciwej postawy srodowiska rodzinnego wobec terapii i rehabili-
tacji oraz wyrabianie w dziecku motywacji do wspétdziatania,
* poziom wymagan powinien by¢ dostosowany do wieku rozwojowego i mozliwosci dziecka,
* w pracy nalezy stosowa¢ materiat stowny i bezstowny, majacy zastosowanie w codziennym
Zyciu,
* w czasie ¢wiczeni nalezy stosowac wzmocnienia i wielokrotno$¢ powtorzen.
Niezaleznie od wybranej przez rodzicéw metody rehabilitacyjnej, sukces dziecka z ubytkiem
stuchu zalezy od umiejetnosci i wspétpracy duzej grupy specjalistéw, rodziny i przyjacict.
Specjalista wezesnej interwencji pracuje z dzieckiem i jego rodzing od momentu, gdy tylko
ubytek stuchu zostanie rozpoznany, kierujac ich do odpowiednich specjalistow.
Pediatra i lekarz rodzinny monitoruja stan zdrowia dziecka. Laryngolog i audiolog zapewnia-
ja doswiadczenie w diagnozowaniu i leczeniu ubytku stuchu.
Logopedzi, surdopedagodzy i psychologowie pracuja z dzieckiem i rodzing, by rozwina¢ umie-
jetnosci stuchowe, werbalne i spoteczne dziecka, czgsto uczac jednoczes$nie mowy i przedmio-
téw szkolnych.

Konsekwencja dla dziecka — cigzka praca, odbierajaca czgsto rados¢ dzieciristwa i beztroske do-
rastania. Za to w pézniejszym okresie daje mozliwos¢ wyboru wlasnej drogi edukacyjnej (np.
studia z udziatem thumacza jezyka migowego).

Konsekwencja dla rodzica — satysfakcja z faktu, ze dziecko potrafi méwic. Poczucie bezpie-
czenistwa, ze w pézZniejszym zyciu da sobie rade w swiecie ludzi styszacych, a sprawy codzien-
ne nie bedg dla niego barierg nie do przejécia.

Krétka charakterystyka obecnych w Polsce metod rehabilitacyjnych dzieci niestyszacych:

Edukacja oralna

Edukacja oralna ma na celu nauczenie dzieci niestyszacych i niedostyszacych stuchania i mé-
wienia. Celem edukacji oralnej jest wlaczenie dzieci z ubytkiem stuchu do edukacji masowej
wraz z dzie¢mi styszacymi, jak tylko bedg na to gotowe.

Fonogesty

Fonogesty to inna metoda rehabilitacji, podkreslajaca jezyk méwiony wsparciem niektérych
dzwigkéw mowy gestami. Fonogesty majg na celu poméc dziecku z ubytkiem stuchu, zapew-
niajac wskazéwki wizualne, pomagajace rozrézni¢ dzwigki wygladajace tak samo w wymowie,

2 Zrédto: materiaty whasne, podreczniki do niektérych wymienianych testow.
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np.,p’1i,m’. Fonogesty réznig si¢ od jezyka migowego tym, ze wyrazaja tylko dzwigki, a nie
cale stowa, litery alfabetu lub pojecia.

Komunikacja totalna
Laczy trening stuchowy i mowe z jezykiem miganym. W tej strategii edukacyjnej dzieci ucza
si¢ stuchania dzwigkéw mowy i uzywania mowy i jezyka miganego do porozumiewania.

Jezyk migowy
Jezyk migowy to jezyk wizualny, komunikowany przez gesty i wyrazy twarzy, z wlasna sktad-
nig i gramatyka, r6zng od jezyka narodowego (w naszym przypadku polskiego).

Jak stawia¢ wymagania niestyszacemu dziecku, jednoczesnie nie stajac si¢ rehabilitantem
zamiast rodzica?

Pierwsze ,wymaganie” postawitabym rodzicom, a nie dziecku — wystarczy rozumnie kocha¢.
Podaza¢ za swobodnym rozwojem swojego dziecka, uwaznie obserwowaé sukcesy, porazki
i aktywnie dobiera¢ metody rehabilitacji. Stata wspétpraca ze specjalistami pozwoli ,nie prze-
gapi¢” tych zmian, za§ bezwarunkowa mito$¢ rodzicéw da dziecku poczucie bezpieczenstwa
i bycia wyjatkowym!

Rodzice powinni stawia¢ dziecku niestyszacemu wymagania podobne do wymagari stawia-
nych dziecku styszacemu. Zdawac sobie sprawe, ze rozwéj dziecka mozliwy jest tylko na dro-
dze przezwyci¢zania trudnosci, pomagaé dziecku rozwijac i utrwalaé zainteresowania.

Z moich obserwacji §wiata mlodziezy niestyszacej wynika, Ze poczucie bycia szczgsliwym
weale nie zalezy od tego, czy dziecko méwi, czy miga! Wazniejszym wydaje si¢ poczucie
mtodych ludzi, ze s kochani, akceptowani. Podkreslajg, jak wazne jest dla nich to, ze np. ro-
dzice nauczyli si¢ jezyka migowego, aby méc si¢ z nimi swobodnie komunikowad! Najczesciej
w sytuacjach trudnych, problemowych podkreslaja fakt braku rozmowy z rodzicami.

Jaki wniosek? Rodzice, uczcie si¢ jezyka migowego, jesli wasze dziecko nie nauczy si¢ méwié
i wybierze inng forme¢ komunikacji. Uczcie si¢, bo w procesie rehabilitacji zgubicie wlasne
dziecko.

Jaki jest spoteczny odbiér oséb gluchych? Jakie mity kraza o tej grupie spoleczne;j?
W naszej $wiadomosci funkcjonuje wiele mitéw na temat oséb niestyszacych oraz jezyka

migowego. Wybratam kilka, z ktérymi najczesciej spotykam sie w swojej pracy zawodowej:

1. Dziecko niestyszace musi nauczyé si¢ méwi¢ i rozumie¢ mowe, bo inaczej bedzie
nieszczesliwe.

Nieprawda — dziecko szczgsliwe to dziecko kochane, akceptowane i rozumiane przez rodzi-
céw. Umiejetno$é méwienia nie jest wyznacznikiem szczescia.

2. Nawet jesli ktos nie styszy, to przeciez czyta i pisze po polsku.

Nieprawda — osoby niestyszace uczg si¢ polskiego w szkotach, lecz jest to dla nich drugi jezyk,
ktérym postugujy sie tak, jak osoby styszace na przyktad angielskim.
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3. Aparat stuchowy w 100% moze zastapi¢ brak stuchu.

Nieprawda — aparat pomaga w styszeniu dzwigkéw, np. ludzkiej mowy, przy lekkim i umiar-
kowanym ubytku stuchu. W przypadku znacznego ubytku stuchu pomaga ustysze¢ tylko
niektére glosne dzwigki. Aparat wzmacnia poziom styszalnosci o ok. 30-40 dB.

4. Drziecko wychowywane przez ghuchych rodzicéw gorzej si¢ rozwija.

Nieprawda — jezyk migowy spetnia takie same funkcje w rozwoju dziecka, zdobywaniu wie-
dzy i kontakcie emocjonalnym, jak jezyki dzwickowe.

Gluchota jest specyficzna niepelnosprawnoscia, ktéra nie rzuca sie w oczy, widaé ja dopie-
ro, gdy osoba niestyszaca zaczyna si¢ porozumiewaé. Czy uzywanie jezyka migowego przez
gluchych jest dla nich czyms wstydliwym, zdradzajacym ich niepelnosprawnosé?

Uzywanie jezyka migowego to naturalny sposéb komunikowania si¢ oséb z uszkodzonym
stuchem — taki komunikat to juz standard w dzisiejszych czasach. Nie mnie ocenia¢, czy jest
to dla oséb niestyszacych sprawa wstydliwa, nalezy o to zapytac ich samych.

Wydaje mi si¢, ze wigkszym problemem jest nadal mata liczba os6b znajacych jezyk migowy
w urzedach i miejscach uzytecznosci publicznej.

Z drugiej strony osoby niestyszace raz chcg korzysta¢ z etykiety oséb niepetnosprawnych
(chociazby parkowania w miejscach przeznaczonych dla niepelnosprawnych, a c6z osobie
niestyszacej uniemozliwia dojscie do celu z oddalonego parkingu badZ zaplacenie za par-
kowanie w mieécie?). Innym razem niektérzy niestyszacy czuja si¢ urazeni, gdy méwi sig
o wsparciu spotecznym rodzin niestyszacych, gdyz stoja na stanowisku, ze doskonale poradza
sobie sami (ja tez tak uwazam, przy wsparciu thumaczy j¢zyka migowego w urzedach).

W mojej rodzinie jezyk migowy pomaga w precyzyjnej komunikacji, pozwala na petniejsze
zrozumienie zaréwno niestyszacej, jak i styszacej osoby.

Jak wyglada problem kierowania do szkoty 0séb niestyszacych?

Osrodkami kierujacymi osoby niestyszace do poszczegdlnych typéw szkét sa poradnie psycholo-
giczno-pedagogiczne, w ktdrych istnieja zespoly orzekajace dla dzieci i mlodziezy niestyszacej.
Jeszcze 10 lat temu diagnoza surdopedagogiczna i psychologiczna ,szla za dzieckiem”, nie-
zmienna przez caly czas edukacji szkolnej. Obecnie uczniowie otrzymuja nowe orzeczenia
o potrzebie ksztalcenia specjalnego na kazdy etap edukacyjny. Zwraca si¢ szczegélng uwage
na zalecenia do pracy kompensacyjno-wyréwnawczej, aby zapewni¢ dziecku jak najszerszy
wachlarz pomocy. Placéwki ksztalcace uczniéw niestyszacych sg w stalym kontakcie z porad-
niami psychologiczno-pedagogicznymi. Ponadto obowiazkowo zatrudniajg pedagoga, psy-
chologa oraz logopede.

Jak wyglada edukacja i praca oséb niestyszacych?

Od kilku lat intensywnie rozwija si¢ szkolnictwo dla dzieci i mlodziezy niestyszacej. W istnie-
jacych juz osrodkach szkolno-wychowawczych powstaja nowe szkoly, zapewniajace mtodzie-
zy kontynuacje nauki na kilku szczeblach edukacyjnych — od przedszkola do szkoty police-
alnej. Nasze szkolnictwo zawodowe dla niestyszacych réwniez rozwija swoja oferte, reagujac
na potrzeby rynku lokalnego.

Przed wyborem placéwki dla swojego dziecka warto zadaé sobie trud i odwiedzi¢ szkote,
zapoznad si¢ z proponowanymi formami ksztatcenia, poznaé kadre pedagogiczna, warunki
lokalowe i porozmawiac z uczaca si¢ tam mlodzieza.
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Pomimo polepszajacej sic kondycji ksztatcenia zawodowego nadal znalezienie pracy po szkole
jest duzym problemem.

Stale powiekszajaca si¢ grupg oséb niestyszacych sa studenci — to osoby, ktére czuja, ze ich
miejsce jest by¢ moze w szkotach i placéwkach ksztalcacych dzieci niestyszace. Wykwalifiko-
wana kadra pedagogiczna, pochodzaca z tego samego srodowiska spotecznego co uczniowie,
znajgca biegle polski jezyk migowy to dobra praktyka, do ktérej juz daza niektére placéwki
w Polsce.

W tym momencie warto zaznaczy¢, ze pewna trudno$é¢ w poszukiwaniu pracy tworza sami
niestyszacy, ktérzy po ukoriczeniu szkoty zawodowej stawiaja wysokie wymagania pracodaw-
cy i przysztemu miejscu pracy. Z informacji uzyskanych od naszych absolwentéw i ich rodzi-
céw wynika, ze mtodzi ludzie szybko rezygnuja z niezadowalajacych warunkéw finansowych,
ucigzliwych godzin pracy, trudnych warunkéw czy konfliktéw ze styszacymi pracownikami.
Whybieraja droge bez pracy, korzystajac z dostgpnych srodkéw wsparcia spolecznego — renty
chorobowe badz socjalne, zasitki pielegnacyjne, renty ZUS.

Zobacz takze:

Literatura:

1. ,Swiat Ciszy”, Zarzad Giéwny PZG, miesi¢cznik.

2. Kobosko J. (red.), Moje dziecko nie styszy. Materialy dla rodzicow dzieci z wadg stuchu,
Warszawa 1994.

3. Kobosko J., Kosmalowa J., Dzieci z uszkodzonym narzgdem stuchu’, Warszawa 2005.

4.  Léwe Armin : Rozwijanie stuchu w zabawie : praktyczne wskazéwki do ¢wiczent
stuchowych z dzie¢mi w wieku przedszkolnym z uszkodzonym stuchem i zaburze-
niami spostrzegania : na podstawie ksigzki Play it by ear Edgara L. Lowella i Mar-
guerity Stoner, Warszawa 1983.

5. Perier O., Dziecko z uszkodzonym narzqdem stuchu, Warszawa 1992.

Swiqcicka M., Dzieci z trudnosciami w czytaniu i pisaniu, Warszawa 1997.

7. Tonska-Szyfelbein A., Chodzq stuchy, czyli cwiczenia usprawniajgce percepcje stuchowq
dla uczniow klas IV-VI szkoty podstawowej oraz uczniow gimnazjum, Gdansk 2009.

S

W Internecie:

www. uslyszecswiat.org. pl
www.pzg.org.pl
www.slimaczek.ifps.org.pl
www.ifps.org.pl
www.klubtinnitus.ifps.org.pl
www.ifps.org. pl/sponin.org. pl/slysze/




Rodzice wobec gltuchoty dziecka

Kontakty do placéwek w Lodzi:
Diagnoza i terapia dzieci niestyszacych w wieku 0-5 lat.

Osrodek Wezesnej Interwencji dziatajacy przy szkole na ul. Krzywickiego 20
www.sosw.edu.lodz. pl/Szkola/poradnia. html

Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowawczy

ul. Krzywickiego 20

90-149 £.6dz

tel. 042 678 47 00,042 678 19 31
www.sosw.edu.lodz. pl

e-mail: sosw@edu.lodz.p]; cisza.sosw@edu.lodz.pl

Diagnoza i terapia dzieci i mlodziezy niestyszacej

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Rehabilitacyjno-Readaptacyjny
»~ACUSTICUSs.c.

ul. Lokatorska 10

93-024 L.6dz

tel. 042 689 21 30

Instytut Centrum Zdrowia Matki i Dziecka

WWwW. iczmp.edu. pl

Samodzielna Pracownia Psychologii Klinicznej (dziatajaca na terenie szpitala)
ul. Rzgowska 281/289

93-338 £.6dz

tel. 042 271 10 00

fax 042 646 66 53

e-mail: iczmp@iczmp.edu.pl

Diagnoza dzieci i mlodziezy, kwalifikacje do przedszkoli i szkét

Specjalistyczna Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna Doradztwa Zawodowego
i dla Dzieci z Wadami Rozwojowymi

ul. ks. kard. Stefana Wyszyriskiego 86

94-050 L.6dz

tel. 042 688 21 62,

tel./fax 0 42 688 20 70

www.doradztwo.edu. lodz. pl
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Doswiadczenia osoby gtuchej

Olga Romanowska - jest osoba glucha od urodzenia. Postuguje si¢ biegle polskim
jezykiem migowym (PJM) i jezykiem polskim. Ma gluchego meza i trzyletnia cérecz-
ke, ktéra w chwili obecnej funkcjonuje jak dziecko styszace, ale ma zdiagnozowany nie-
dostuch. Z wyksztalcenia jest surdopedagogiem i nauczycielem edukacji przedszkolnej
i wezesnoszkolnej. Pracuje z dzie¢mi gluchymi na stanowisku wychowawcy internatu.
Jest osoba bardzo zaangazowana w problemy srodowiska gluchych. Jest lektorem PJM,
a takze thumaczem PJM.

Jak pani chce by¢ nazywana: glucha, niestyszaca...? Jakiego terminu najlepiej uzywac?
Gtucha.

Jak si¢ pani czuje jako osoba gtucha? Co dla pani znaczy by¢ gltucha?

Dzisiaj zdecydowanie czuje si¢ bardzo dobrze jako osoba glucha. Kiedy bytam dzieckiem, nie
rozumiatam, co to znaczy. W przedszkolu bardzo odczuwatam swoja innosé, to, ze nie jestem
taka, jak pozostale dzieci. Z tego wzgledu nie czutam si¢ dobrze. Gdy mama przeniosta mnie
do szkoty dla gtuchych, po raz kolejny pojawily sie u mnie mieszane uczucia. Nie wiedziatam,
czy jestem glucha, czy styszaca. Glusi nie chcieli mnie na poczatku zaakceptowaé, bo méwi-
tam, a jeszcze nie migatam, ale z biegiem lat wtopitam si¢ w to srodowisko.

Jak si¢ pani porozumiewa?

Jezykiem fonicznym, jezykiem migowym.

Jakie znaczenie dla dziecka ma akceptacja jego jezyka przez rodzica?

Jezyk migowy jest dla dziecka gtuchego tak samo wazny, jak dla dziecka styszacego jezyk
polski. Jezeli rodzice styszacy nie beda akceptowali jezyka swojego dziecka, czyli jezyka mi-
gowego, nie porozumiejg sie z nim. Sg takie dzieci, ktére nie beda w stanie opanowaé mowy
fonicznej, nie bedg styszaty, nie beda mogly odczytywad mowy z ust, a sa cickawe $wiata.
Przez to, ze nie beda miaty mozliwosci komunikacji z rodzicami, beda sfrustrowane. Jezyk
migowy nie jest wcale ubozszy czy gorszy. Jest jezykiem gluchych.

Ktéry jezyk jest dla gltuchych , pierwszym”: polski czy migowy?

To zalezy od sytuacji. Wiadomo, ze u rodzicéw gluchych bedzie to zawsze jgzyk migowy,
w przypadku rodzin styszacych jest réznie. Gdy ktos nauczy sie migaé, na pierwszym miejscu
bedzie jezyk migowy, ale kiedy rodzice nie znaja migowego — jezyk polski. Czasem dziecko nie
jest w stanie opanowac jezyka polskiego, wéwczas jako siedmiolatek trafia do szkoty nie zna-
jac jezyka. Kiedy nauczy sie jezyka migowego, to bedzie on dla niego jezykiem pierwszym.

Czy duzo jest niestyszacych dzieci, ktére trafiaja do pierwszej klasy bez znajomosci jakiego-
kolwiek jezyka?

Bardzo duzo. Wigkszos¢ ghuchych dzieci z rodzin styszacych dzieci przychodzi do szkoty nie
znajac jezyka. Na poczatku, zamiast programu szkolnego, uczymy takie ,dzikie” siedmiolatki
komunikacji, obycia, zwyczajéw i norm zachowania w szkole i internacie.



Doswiadczenia osoby gluchej

Gdy dziecko zaczyna si¢ uczy¢ w szkole jezyka migowego, rodzice uczg si¢ razem z nim?
Niestety nie. Sg wyjatki, ale rodzice czgsto sg przekonani, ze kiedy zaczng migad, to dziecko
nie bedzie uczylo si¢ méwié. Trochg nie rozumiem takiej postawy. Jesli co$ przez siedem lat
nie dato zadnych efektéw, to dlaczego nie nauczy¢ si¢ w koricu migac¢? Czgsto w Polskim
Zwigzku Gluchych, w szkotach, odbywajg si¢ kursy jezyka migowego, wiele oséb organizuje je
réwniez spotecznie. Jednak nadal jest wsréd rodzicéw opér. Czasem tlumacza, ze sg zabiegani,
ze nie maja czasu. Wtedy méwig im, zeby chociaz godzing tygodniowo poswigcili na nauke
jezyka migowego. Ale to jest wybor rodzicéw, cho¢ powinno to by¢ ich obowigzkiem.

Gdzie pani poznata jezyk migowy?
W szkole. Moi rodzice stysza. Miatam kolezanke, ktéra potrafita méwi¢ tak jak ja. Ona na-
uczyta mnie miga¢. Do dzis si¢ przyjaznimy. Od dwudziestu lat utrzymujemy kontakt, pomi-
mo duzej odlegtosci, jaka nas dzieli.

Czy postrzega siebie pani jako osobe niepelnosprawna? Wiem, ze sa glusi, ktérzy nie czuja
sie niepelnosprawni i sprzeciwiaja si¢ takiemu traktowaniu, z drugiej strony jednak chetnie
korzystaja z rent, miejsc parkingowych dla niepetnosprawnych, znizek, ulg... Co pani sadzi
na ten temat, jakie sa pani spostrzezenia?

Ja nigdy nie czutam si¢ osobg niepetnosprawng. Wiele oséb ghuchych uwaza tak samo. Chca
odrzuci¢ pojecie niepetnosprawnosci — dla nich niepetnosprawni to przede wszystkim osoby
na wézku. Glusi uwazajg si¢ coraz czesciej za mniejszos¢ jezykowa. Jesli chodzi o te ulgi, uwa-
Zaja po prostu, ze jesli maja takie prawa, jesli paristwo oferuje taka pomoc, to dlaczego maja
z niej nie skorzystac? Poza tym tlumaczg sobie, ze spoteczenstwo i tak uwaza ich za niepet-
nosprawnych, poniewaz maja ktopoty ze znalezieniem pracy itp., wigc korzystaja ze wsparcia,
ktére mogg otrzymaé. Gdyby kazdy mial firme, dobrze platng prace, byt niezalezny, to moze
rezygnowaliby z tego typu $wiadczen.

Jak pani mysli, dlaczego osoby niestyszace identyfikuja siebie przede wszystkim przez ko-
munikat o uszkodzonym stuchu? Wykorzystuja informacje o ghuchocie jako podstawowy
identyfikator (jestem gluchy, stabostyszacy itp.) Czy to jest jaka$ ,nadtozsamos¢”, tozsamosé
gléwna, pochlaniajaca wszystkie inne? Czy dla gluchych najwazniejsze jest, ze sa ghusi?
Wydaje mi sig, ze jest to podkreslenie swojej osoby. Jestem gluchy — jestem inny.

Czesto spotykam si¢ z sytuacja, w ktérej gdy poznaje kogo$ gluchego, na poczatku pada
pytanie: jestes styszacy, gluchy, stabostyszacy? Czasem nawet przed poznaniem imienia i na-
zwiska. Nastepne pytanie: czy umiesz migaé?

Chodzi tu przede wszystkim o identyfikacje z mniejszo$cia, cheé pokazania, ze jest si¢ ghu-
chym i nalezy si¢ do $wiata ciszy. Jesli jestes ghuchy, to wiem jak z tobg rozmawiag, jestes swdéj,
nalezysz do nas.

Co pani sadzi o integracji os6b niestyszacych ze styszacymi? Zdaje si¢, Ze opinie srodowiska
na ten temat sa podzielone.

Z mojego doswiadczenia wynika, ze integracja ghuchych ze styszacymi nigdy nie jest petna.
Moze wynika to troch¢ z innej kulturowosci, innej od mentalnosci styszacych. Nie chee,
zeby odebrano to tak, ze glusi unikaja styszacych, ale glusi z gtuchymi ,nadaja na tych sa-
mych falach”i lepiej czuja si¢ miedzy soba. Nie jest to zwigzane ze zlosliwoscia, czy niechecia
do 0s6b styszacych.
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Spotkatam sie z gluchymi, kt6rzy bardzo nie chca integracji, méwia, ze jej nie potrzebuja,
unikaja styszacych. Sa tez takie osoby, ktére Igna do §wiata styszacych. Czy mysli pani, ze jest
to uwarunkowane podej$ciem rodzicéw do swiata gtuchych?

By¢ moze. Wedtug mnie catkowite odrzucenie styszacych przypomina juz pewnego rodzaju
fanatyzm.

Wihasnie, przeciez glusi zyja razem ze styszacymi.

Tak. To tak, jakbym byta w innym kraju i spotykata si¢ tylko z Polakami, a ignorowata na przy-
ktad Anglikéw. Tak si¢ nie da. Moze w tych ghuchych pozostat jakis uraz? Moze majg uprzedze-
nia po przykrosciach z dzieciristwa? Ja wrecz Igne do styszacych. Bardzo dobrze, a nawet lepiej,
czuje si¢ z gluchymi, ale potrzebuje tez takiej odskoczni, cheg przebywacé ze styszacymi.

Czy przebywanie ze styszacymi osobami ,przypomina” o gluchocie, jest ucigzliwe?
Czy u$wiadamia im pani, kim sa glusi, czym jest jezyk migowy itp.?

Mam w tym przypadku dziwne spostrzezenie. Gdy mam do czynienia ze styszacymi, kt6-
rzy w ogdle nie znajg mniejszosci gluchych, nie maja o tym pojecia, spotykam si¢ zawsze
z normalnoscia. Akceptujg, Ze migam. Pytaja, jak si¢ porozumiewam, nie sg w szoku. Z kolei
ci, ktérzy sa nauczycielami, logopedami, czesto traktujg mnie inaczej, jakbym byta gorsza.
Upewniaja si¢ ciagle, czy na pewno rozumiem, méwia bardzo prostym jezykiem. W srodowi-
sku surdopedagogéw czuje si¢ czgéciej dziwnie traktowana, jak niepetnosprawna, niz wsréd
przypadkowo poznawanych oséb.

Pani cérka, Amelka, przebywa na co dzieri w duzej mierze wsréd styszacych dzieci, prawda?
Z tego powodu funkcjonuje w dwéch swiatach, a w §lad za tym, takze paristwo przebywaja
w $rodowisku styszacych — kolezanek Amelki, ich rodzicéw.

Amelka przebywa w mieszanym srodowisku. Chodzi do przedszkola integracyjnego, gdzie
nie ma dzieci gluchych. Chodzi tez na zajecia przedszkolne dodatkowe popotudniowe przy
ul. Krzywickiego 20, gdzie sg dzieci niedostyszace i gtuche. Obraca sie wsréd dzieci stysza-
cych i gluchych. Na co dzien przebywa z ghuchymi, sg to dziadkowie, ciotki i wujkowie. Wy-
chowujemy Amelke dwujezycznie, zatem migamy i méwimy. Ma dostep do dwéch $wiatéw
i jezykéw réwnoczesnie. Tak jak rodzice styszacy trochg boja si¢ sSrodowiska styszacych, ja tez
mam pewne obawy. Nie wiem, czy na przyktad na wywiadéwkach inni rodzice nie bedg sie
dziwili, ze my migamy, czy dzieci nie beda si¢ $miaty z Amelki, Ze ma gluchych rodzicow. Jest
to dla nich zetkniecie z innym $wiatem.

Jakie znaczenie dla dziecka ma fakt, ze pochodzi z gluchej lub styszacej rodziny?

Dziecko ghuche z rodziny gluchej od razu posiada jezyk, wychowuje si¢ jak styszace dziecko
ze styszacej rodziny. Jest akceptowane. Mam taki przypadek w rodzinie. Méj chrzesniak ma
calg rodzine gtuchg, nie tylko rodzicéw. Wydawato mu si¢ wiec, ze wszyscy znajg jezyk migo-
wy. Gdy poszedt kiedy$ do sklepu, byt zszokowany, ze sprzedawczyni nie miga.

Jak pani wspomina swoje dziecifistwo, modo§é? Czy byto pani tatwo odnalez¢ si¢ w §wiecie,
gdzie przewazaja osoby styszace?

Gdy posztam do szkoty dla gtuchych, traktowatam to jako swoja porazke. Myslatam, ze co$
jest ze mng nie tak. Miatam Zal do mamy, Ze nie walczyta o mnie, nie starala si¢ zostawi¢
mnie w szkole masowej. Powtarzata mi, Ze to dla mojego dobra, zebym dobrze si¢ czuta i byta
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akceptowana, bo najwazniejsze, zeby dziecko byto bezpieczne i szczesliwe. Kiedy posztam
do szkoty dla ghuchych, nagle odkrytam, ze jestem madra, inteligentna, mogg i§¢ do liceum,
na studia. Nie wiem, czy skonczytabym masowe szkoty, czy miatabym takg site i zapat, czy nie
byloby to optacone lgkami i przeswiadczeniem, ze nie dam rady, Ze to za trudne.

W jakim towarzystwie w chwili obecnej woli pani przebywaé: gluchych, styszacych czy nie
ma to znaczenia?

Wsréd ghuchych.

Czy w swoim zyciu codziennym napotyka pani na jakie$ trudnosci? Jak sobie z nimi pani
radzi? Jak pani mysli, jak mozna by rozwiaza¢ niektére z nich? Jako osoba styszaca, ktéra
zetknela si¢ ze Srodowiskiem niestyszacych, widze, ze nasze spoleczenstwo nadal ma duzo
falszywych przekonan o gluchych. Jest takze mnéstwo paradokséw, jak choc¢by drobny fakt,
ze polskie filmy w naszych kinach nie maja napiséw iz tego powodu nie sa dostepne dla ghu-
chych, ktérych w Polsce jest przeciez wielu. Czy nie jest to odcinanie dostgpu do kultury,
w ktérej glusi mogliby normalnie uczestniczy¢? Ktére z tych rzeczy sa najbardziej ucigzli-
we?

Jesli chodzi o filmy, rzeczywiscie, jest wiele takich, ktére nie maja napiséw. Filmy z napisami,
sg raz, dwa razy w tygodniu w telewizji. Lektor uniemozliwia mi ogladanie.

Wracajac do pytania: nie mam problemu, gdy mam bezposredni kontakt z osoba. Kiedys
wstydzitam si¢ powiedzieé, ze nie dostyszalam czegos, poprosi¢ o powtdrzenie. Teraz nie
mam z tym problemu. Gorzej, gdy grupa jest wigksza. Dworzec, zmiana pociagu, peronu...
Wszedzie powinny by¢ napisy. Wydaje mi si¢, ze problemy maja réwniez ghusi, ktérzy chodza
do szkét masowych. Moga by¢ czasami niedoinformowani. Sama miatam na studiach takie
sytuacje, ze przychodzitam na zajecia i okazywalo sie, ze jest kolokwium. Wszyscy wiedzieli,
a ja nie dostyszatam. Styszacy studenci niech¢tnie pozyczali mi notatki.

Jestem zaskoczona, poniewaz mnie, styszacej, gdy studiowatam, bez problemu pozyczano
notatki.

Ja spotkatam sie¢ z tym problemem. Wyobraz sobie, ze przez péttorej godziny nie wiesz,
o czym jest wyktad. Nie wszystko da si¢ odczytaé z ust, nauczyciele méwia szybko, odwracaja
si¢, trudno jest gtuchemu studentowi zorientowac si¢ w tym, co si¢ dzieje. Trzeba bardzo ak-
tywnie poszukiwa¢ informacji. Nie kazdy gtuchy student dobrze zna jezyk polski. Kiedy nie
rozumie jakiego§ stowa, trudno mu pojac caty przekaz. Dlatego tez wiele 0séb niestyszacych,
ktére nie znaja dobrze jezyka polskiego, nie czyta ksiazek. Mozna to poréwnaé do sytuacii,
gdy kto$ bardzo dobrze nauczy si¢ jezyka angielskiego, ale i tak raczej nie potrafi przeczytaé
Szekspira w oryginale. Proste rozméwki tak, ale nie literature.

Coraz czesciej osoby slyszace chea uczyé si¢ jezyka migowego. Co pani o tym sadzi?

To bardzo pozytywne. Swiat otwiera si¢ na osoby gluche, dostrzega je. Pamigtam, ze gdy
bytam mata, ludzie na ulicy odwracali si¢, kiedy migatam. Komentowali, ze niemowa.
Teraz s3 zaciekawieni, pytaja, gdzie moga nauczy¢ si¢ migaé, albo patrza neutralnie. Ostatnio
do mojego kolegi podeszta kobieta i zapytata o godzine. Dawniej, gdy ludzie dowiadywali sie,
ze maja do czynienia z gluchym, rezygnowali, szukali dalej. Ta kobieta natomiast spokojnie
wyciagneta kartke, dtugopis i zapytata. Szkoda, ze j¢zyka migowego bardziej cheg sie uczy¢
osoby, ktdre nie sg zwigzane tak blisko ze srodowiskiem gluchych niz rodzice niestyszacych
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dzieci. Rodzice bojg sie, ze dzieci nie beda uczyly si¢ wtedy jezyka polskiego, tylko migaty,
ale to nieprawda. Trzeba przeciez zaczac jakakolwiek komunikacje. Pierwszy kontakt zacheca
do dalszego, do szukania go takze za pomocg innych srodkéw. Nie da si¢ uczy¢ nieznanego
przez nieznane. Gdy poznam jeden jezyk, to za jego pomoca moge poznaé inny.

Czy to jest wlasnie wychowanie dwujezyczne? Czy w Polsce mozna juz obserwowaé jego
poczatki?

Tak, poczatki mozna zaobserwowaé w Instytucie Gluchoniemych w Warszawie. Gdzie in-
dziej nadal jest spory opdr, szczegélnie wsréd fachoweéw. Edukacja w modelu, jaki funkcjo-
nowat do tej pory, nie przynosi efektéw. Dlaczego wigc nie sprébowac czego$ nowego? Warto
podjac takg prébe. Badania na Zachodzie wykazaty, ze przynosi to efekty. W Polsce, oprécz
Warszawy, nadal jest kiepsko pod tym wzgledem.

Moze inne o$rodki zdecyduja si¢ na wprowadzenie takiego nauczania, gdy zobacza efekty
w Warszawie? Przeciez uczniowie maja tam dobre wyniki w nauce, zdaja mature, radza sobie
W Zyciu.

Najlepszym rozwigzaniem bytaby obecno$é¢ dwéch nauczycieli — ghuchego i styszacego. Glu-
chy uczylby jezyka migowego, a styszacy zasad gramatyki jezyka polskiego. Przeciez glusi
mieszkajacy w Polsce powinni dobrze go zna¢. Obydwa te jezyki sa wazne. S osoby niesty-
szace, ktére nigdy nie naucza sic dobrze méwic po polsku, a nawet jesli to im sie uda, to bedzie
stycha¢, ze sprawia im to trudnosé, ze jest to dla nich obcy jezyk. Oczywiscie, jesli dziecko
ma odpowiednie predyspozycje, to powinno uczy¢ si¢ méwic. Glusi powinni znaé swéj jezyk
— migowy — i polski, przynajmniej pisany. Czestym bledem ze strony rodzicéw jest powtarza-
nie dziecku, Ze méwi ,$licznie”, natomiast gdy wychodzi ono do sklepu, rozmawia z obcymi
ludzmi, nikt nie jest w stanie go zrozumie(. Jest zszokowane, zrozpaczone. Kolejnym btedem
jest uczenie dzieci méwienia, ale nie rozumienia stéw. Nie wiedzg wtedy, co méwia.

Czyli s to dla nich puste stowa?
Spotkatam si¢ z przypadkami, kiedy méwitam do dziecka: ,pokaz to”, a ono nie potrafito
wskazaé przedmiotu, ktérego nazwe wypowiadato.

Czyli najwazniejsza powinna by¢ nauka rozumienia znaczenia? Nie tylko méwienie, ale i ro-
zumienie tego, co si¢ méwi?

Whasnie tak.

Moze wréémy do pani zycia. Czym si¢ pani zajmuje na co dzieri? Jakie szkoly pani skonczyta?

Szkota podstawowa, liceum, pedagogika wychowawcza, trzy podyploméwki i czwarta aktu-
alna z polskiego jezyka migowego. Ciagle udowadniam, ze potrafig, mimo ze jestem ghucha,
znam si¢ na wielu rzeczach. Prowadze kursy jezyka migowego, np. na Uniwersytecie £6dzkim
ze studentami polonistyki, juz drugi rok, pisz¢ programy do nauki jezyka migowego, staram
si¢ realizowac w ten spos6b. Lubie moja prace w internacie, ale skoficzytam studia, posiadtam
takie umiejetnosci, ze chciatabym, aby dano mi szanse nauczania w szkole lub przedszkolu.

Jaka role w pani zyciu odegraly inne osoby slyszace i nieslyszace — rodzina, nauczyciele,
opiekunowie, przyjaciele rodziny?

Duzg rol¢ odegrata moja styszaca mama. Traktowata mnie normalnie. Uczyta czytania z ust,
opowiadata bajki, duzo ze mna rozmawiata. Gdy dowiedziata si¢, Ze nie stysze¢, nie lamento-
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wata. Wymagala ode mnie, abym zalatwiata swoje sprawy sama, stawiata na samodzielnosc¢.
Dzigki temu teraz potrafie sama si¢ sobg zajac.

Bardzo pomogli mi tez niestyszacy nauczyciele z osrodka na Luckiej w Warszawie, szczegél-
nie pani Kaja Roczan. Patrzac na ich pracg wiedziatam, ze tez chee by¢ nauczycielka i uwie-
rzytam, ze ghuchy moze wszystko.

Co pani sadzi o implantach? Dlaczego osoby zaimplantowane sa tak czesto odrzucane
przez gluchych?

Wedtug mnie implanty sa dobre w przypadku oséb péznoogtuchtych, ktére nagle stracity
stuch, ale znaja i pamietajg dzwieki. Jesli chodzi o mate dzieci, to tu mam dylemat, bo jednak
jest to cialo obce, pewna ingerencja w nasz organizm. Obecnie dostepne sg bardzo dobre
aparaty, technika idzie naprzéd, nie trzeba implantowa¢ dzieci na sile. Istnieje mylne przeko-
nanie o tym, ze gdy bedzie implant, to juz bedzie dobrze.

Czesto w srodowisku 0s6b styszacych pokutuje przekonanie, ze osoby gluche maja obnizone
zdolnosci intelektualne. Czy tak jest w istocie? Czy zetkneta si¢ pani z tym przekonaniem?
Czy czuje pani, ze musi udowadniad, ze jest intelektualnie sprawna?

Moje studia podyplomowe byty chyba ciaglym pokazywaniem, ze dam rade, ze potrafi¢. Cze-
sto spotykatam si¢ z przekonaniem, ze gluchy = gtupi, ze znajomos¢ jezyka polskiego oznacza
inteligencje, a brak jego znajomosci — niski iloraz inteligencji. Weale tak nie jest. M6j tes¢ nie
na jezyka polskiego, a nie mogtabym powiedzie¢, ze jest glupi. Nie jest mniej warto§ciowym
cztowiekiem. Ze wszystkimi i o wszystkim moze porozmawiaé, ale w jezyku migowym. Jest
to tez kwestia wyksztalcenia. Tes¢ skonczyt tylko podstawdwke, za jego czaséw edukacja wy-
gladata inaczej.

Osoby nieslyszace tworza dos¢ hermetyczne srodowisko — czy latwo si¢ do niego dostaé
osobie z zewngtrz?

Nie wiem, czy jest to typowe dla kultury gluchych, czy tylko dla pewnych jednostek. Mysle,
ze bez wzgledu na to, czy kto$ jest styszacy, czy gluchy, po prostu spedza czas i ogranicza si¢
do tych, ktérzy sa do niego podobni. Tak jak istnieje audyzm ludzi styszacych wzgledem ghu-
chych, tak moze by¢ i w druga strong. To zalezy od cztowieka. Jest tez przeciez dyskryminacja
wéréd gluchych. Niestyszaca osoba, ktéra méwi, czgsto nie jest akceptowana przez innych gtu-
chych. Wsréd styszacych tez tak jest. Ludzie wykluczaja sie nawzajem z réznych wzgledéw.

Czy zna pani osoby gluche, ktére nie akceptuja swojej gluchoty, czuja si¢ niewystarczajaco
dobre, sg sfrustrowane, odrzucane przez swoje otoczenie? Czy jest to czgste czy marginalne
zjawisko?

Nie chodzi o to, Ze osoby niestyszace nie akceptujg swojej ghuchoty, bo coraz czgsciej sa nawet
z niej dumni. Ale gdy kto$ skoniczyt studia i nie moze znalez¢ pracy, odczuwa frustracje. Ja tez
czuje si¢ sfrustrowana, ciagle odczuwam niedosyt i zal, ze zatrudniane sg osoby styszace, a ja
nie, poniewaz jestem glucha. W Warszawie czy Wroctawiu przyjmuja osoby gtuche do pracy,
a tu, w bodzi, wcigz nie.

Czy osoby p6znoogtuchie i gluche od urodzenia réznig si¢ poziomem samoakceptacji?

Z pewnoscig. Kiedy kto$ jest gluchy od urodzenia, nie wie, co to znaczy stysze¢. Nie stuchat
nigdy muzyki, nie wie, co stracil, to dla niego naturalne. Natomiast dla péZnoogtuchtego to
na pewno szok, trudne doswiadczenie.
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Na jakiej zasadzie to dziata — osoba glucha akceptuje siebie, wiec jest jej tatwiej odnalezé sie
w $rodowisku, czy tez najpierw otoczenie musi ja zaakceptowaé, aby dostrzegla, ze mimo
gluchoty jest akceptowana i dopiero wéwczas bedzie czula si¢ dobrze z samym soba?
Mysle, ze $rodowisko ma duze znaczenie. Takie byly moje do§wiadczenia. Otoczenie mnie
nie akceptowato, wigc bytam jakby w dwéch swiatach, rozdwojona. Czutam sie Zle i tu, i tu.
Gdy zostatam zaakceptowana wsréd ghuchych i nauczytam si¢ dobrze migaé, moje poczucie
wiasnej wartosci wzrosto.

Czyli rodzice ghuchych dzieci powinni dbac o to, zeby ich dzieci czuly si¢ dobrze w $rodowi-
sku, grupie, w jakiej sa, prawda?

Tak. Powinni tez rozmawia¢ z dzieckiem, dba¢ o jego rozwdj i samopoczucie, a nie tylko
komunikowac si¢ na poziomie zaspokajania potrzeb biologicznych. Zdarza sie, ze rodzice
moéwig do dziecka, nie patrzac na nie.

Czy gluchy dobrze zrehabilitowany przestaje by¢ ghuchy?
Nie. Gluchy zawsze pozostanie gluchym, pomimo rozwijajacej si¢ techniki i coraz wickszej
pomocy dla 0séb niestyszacych.

Okres dorastania nie jest fatwy dla wigkszosci nastolatkéw. Mlodziez niestyszaca z pew-
noscig réwniez przezywa trudnosci — czy to ogélnie zwigzane z dojrzewaniem, czy swoja
gluchoty (trudnosci z komunikacja w towarzystwie, poszukiwanie grup odniesienia itp.).
Co moze pani poradzi¢ rodzicom dzieci, ktére dorastaja?

Mysle, ze s3 to te same problemy, wynikajace z dojrzewania dziecka. Pierwsze mitosci, bunt.
Trzeba komunikowa¢ si¢ z dzieckiem, zeby méc do niego dotrze¢. W tym okresie nastolatki
zaczynaja coraz wiecej i odwazniej méwic o swoich potrzebach. Wezesniej powtarzaty zdanie
rodzicéw, teraz zaczynaja mie¢ swoje wiasne. Podstaws jest przede wszystkim komunikacja
rodzicéw z dzieé¢mi.

Jakie sa pani spostrzezenia co do tego, jak wyglada rehabilitacja gluchych dzieci? Nalezy pani
do tego $rodowiska, pracuje na co dzieri z dzie¢mi. Jak to pani widzi?

Wydaje mi sig, ze jest to rehabilitacja jednokierunkowa. Tylko aparatowanie i nauczanie
mowy. Nie ma alternatywy. Rodzice nie maja wyboru, buduja swoje wyobrazenia na stereo-
typach, a powinni wiedzie¢, ze jest jezyk migowy, fonogesty i wiele innych metod. Powinni
mie¢ do nich dostep.

Czyli jest to odcigcie i zablokowanie informacji?
Tak. Jest to tez robienie na sil¢ z dziecka gluchego dziecka styszacego. Nie daje mu si¢ mozli-
wosci bycia soba, bycia gluchym. Istnieje brak akceptacji dziecka jako osoby niestyszacej.

Jak pani mysli, dlaczego rodzicom méwi si¢ tyle o aparatowaniu i nauce mowy, a o innych
rzeczach, o ktérych powinni wiedzieé, nie?

Mysle, ze weigz istnieje przekonanie, ze dziecko gluche jest biedne i poszkodowane przez los.
Weale tak nie jest. Dziecko moze by¢ szczgéliwe i jednoczesnie ghuche. Gdy bytam w cigzy,
czesto pytano mnie czy wole dziecko ghuche, czy styszace. Zawsze odpowiadatam, ze jest mi
to obojetne. Gdyby byto gluche, wiedziatabym jak z nim postepowa¢, ale zaakceptowatabym
zaréwno dziecko gluche, jak i styszace. Kazde dziecko powinno by¢ wazne, kochane takim,
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jakie jest. Czesto rodzice i rehabilitanci nie robig tego, staraja si¢ dziecko stworzy¢ na nowo,
na wzor osoby styszacej.

Czy czesto zdarza sie, ze rodzice i rehabilitanci trzymaja dziecko gluche pod kloszem, chro-
nig, mniej wymagaja, traktuja je ulgowo?
Tak, czgsto tak jest. Pzniej takie dziecko jest bardzo niesamodzielne.

Przystowiowe ,,dwie lewe rece”?

Tak. Wtedy roénie dziecko na zawsze zalezne od rodzicéw, ktére samo nie bedzie potrafito
sobie poradzi¢. Gdy z mezem budowalismy dom, ciggle styszatam, ze na pewno mieszkamy
z rodzicami, Ze wszystko za nas zatatwiaja, bo przeciez my, ghusi, sami nie mozemy budowaé
domu i w nim mieszkaé.

Dobrze, ze pokazujecie pafistwo swoim Zyciem, Ze jest inaczej. Na pewno wielu rodzicéw, gdy
dowiaduje sig, Ze ich dziecko jest gluche, wyobraza sobie, ze bedzie ono niepetlnosprawne,
zupelnie niesamodzielne. Nie wyobrazaja sobie, ze takie dziecko moze samo funkcjonowac.
Tymczasem pani pokazuje, ze niestyszacy moze zy¢ normalnie, by¢ szczesliwy i spelniony.
Tak. Czgsto powtarzam, ze ghusi moga wszystko, tyko nie mogg styszec.

Definicje:

Audyzm jest to dyskryminowanie 0séb gluchych przez styszacych. Audysta to osoba ktéra
uwaza, ze osoby styszace wiedza co dla gluchych jest najlepsze, narzuca gluchym wia-
sne poglady na temat srodowiska gluchych i polskiego jezyka migowego. Wynika to stad,
ze uwaza ghuchych za ludzi o niskim poziomie intelektualnym, a polski jezyk migowy
za prymitywny i ubogi.

Deafizm — przeciwienistwo audyzmu, czyli dyskryminacja oséb styszacych.

PJM (polski jezyk migowy) jest to naturalny jezyk gluchych. PJM jest pierwszym je-
zykiem dzieci, ktérych obydwoje rodzice sg glusi. Jezyk ten posiada wlasng gramatyke
i stownictwo co potwierdza, ze jest jezykiem réwnowaznym z jezykiem polskim. W PJM
mozna porozmawia¢ o wszystkim. Glusi s3 dumni ze swego jezyka, inaczej zwa go Jezy-
kiem Motyli.

Dwujezycznosé:

1. umiejetnos¢ postugiwania sie dwoma lub wiecej jezykami. W przypadku osoby gluche;j jest
to PJM 1 jezyk polski (jesli jest to mozliwe to méwiony, jesli nie to pisany). Osoby gtuche
maja prawo do dwdéch jezykéw i to od nich zalezy ktéry bedzie dominowat: u niektérych
bedzie to PJM, u innych jezyk polski, u jeszcze innych oba jezyki beda réwnowazne. Dziec-
ko gluche obraca si¢ w dwdch swiatach, wiec dla jego korzysci powinno by¢ dwujezyczne,
a zarazem dwukulturowe,

2. metoda nauczania, w ktérej dziecko ghuche najpierw uczy si¢ jezyka migowego, bazujacego
na jego mocnych stronach, a nastepnie przy jego pomocy, uczy sie innych jezykéw, w tym
jezyka polskiego, tak jak Polacy uczg si¢ za pomoca jezyka polskiego jezykéw obeych.
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Zobacz takze:
www.pzg.lodz.pl
www.onst.pl

www.deaf.pl
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Rozwdj dziecka gtuchego

Czy rozwéj dziecka gluchego przebiega tak samo jak dziecka styszacego?
Rozwdj dzieci niestyszacych przebiega tak samo jak styszacych réwiesnikéw. Rézne nato-
miast sg poszczegdlne kompetencje — spoteczne, osobowosciowe czy jezykowe.

Badania psychologiczne dowodza, ze:

1. U dzieci z uszkodzonym stuchem brak mowy dzwickowej oddziatuje wtérnie na sposéb per-
cepcji otaczajacej je rzeczywistosci. Opdzniony rozwdj mowy moze niekorzystnie wplywaé
na sfere spostrzegania i myslenia, a takze na rozwdj osobowosci i funkcjonowanie spoteczne.

2. Dzieci z uszkodzonym stuchem mogg przejawia¢ zaburzenia pewnych sfer ruchowych, gtéw-
nie w zakresie statyki i szybkosci wykonywania ruchéw. Czesciej tez obserwuije sie u nich skrzy-
zowang lateralizacje.

3. W sterze spostrzegania u dzieci z uszkodzeniami stuchu wystepuje przewaga proceséw analizy
nad synteza — wyodrebniaja w obiekcie cechy indywidualne, natomiast cechy ogdlne sg znajdo-
wane powoli i stabo. Wynika to z braku myslenia stownego.

4. Podobnie jest w zakresie pamieci. Dziecko z uszkodzonym stuchem zapamigtuje czesto
wiecej szczeg6tow niz dziecko styszace, ale zauwaza mniej zwiazkéw miedzy cechami czy
przedmiotami.

Najwyrazniej brak mowy stownej widoczny jest w sferze myslenia. Juz na poziomie myslenia
konkretno-obrazowego dzieci z uszkodzonym stuchem majg nizsze wyniki niz ich styszacy
réwiesnicy. Natomiast w zakresie myslenia abstrakcyjnego stwierdza si¢ wyrazne opdznienia.
Whynika to nie tylko z braku mowy, ale takze z takich cech jak: schematyzm i sztywnos¢
myslenia, brak inicjatywy, bierno$¢ postawy myslowej oraz staba spontaniczna motywacja
do wysitku intelektualnego. Jest to efektem nie tylko uszkodzenia stuchu, ale takze specyficz-
nego stosunku otoczenia i systemu nauczania tych dzieci. Przewaznie otrzymuja od dorostych
gotowe informacje o otaczajacym $wiecie, a taka sytuacja zmniejsza ich spontanicznos¢ i ini-
cjatywe, gdy zdane sg na whasne sity. Podczas rewalidacji i nauczania niestyszacych wymagane
oraz nagradzane jest powtarzanie i nasladowanie, a to nie sprzyja ksztattowaniu poszukujacej
postawy intelektualnej. Brak jest sytuacji, ktore stymulowatyby samodzielnos¢ i gietko$¢ my-
$lowa dzieci z uszkodzonym stuchem.

Niektérzy niestyszacy osiagaja dosy¢ niski poziom dojrzatosci spotecznej, ktéry staje sie co-
raz wyrazniejszy wraz z wiekiem. Dziecko nie ma wigkszych trudnosci ze zdobyciem pew-
nego poziomu samodzielnosci w troszczeniu si¢ o wlasne sprawy. W pézniejszym wieku,
gdy wymagane jest kierowanie wiasnym postepowaniem lub zaspokojenie potrzeb innych
ludzi, mlodziez niestyszaca nie zawsze si¢ sprawdza. Trudnosci jezykowe sa takze przeszkoda
w rozumieniu wymogéw, nakazéw i zakazéw spotecznych. Nierozumienie intencji otoczenia

wywotuje poczucie bezradnosci i leku, objawy przekory i negatywizmu.
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Prowadzi to do nieprawidtowego rozwoju emocjonalnego. Czesto obserwuje si¢ u niestysza-
cych niedojrzato$¢ uczuciows i opéznienie w adekwatnym ujmowaniu stosunkéw interper-
sonalnych. Mniejszy kontakt z otoczeniem, mniej informacji, co wynika z bariery komu-
nikacyjnej, prowadzi do widzenia $wiata ograniczonego do wlasnych spraw. Otoczenie jest
postrzegane i interpretowane z punktu widzenia wasnych potrzeb i dazeri.

Jakie fazy rozwoju mowy wyrézniamy w rozwoju niestyszacego dziecka?

U dziecka niestyszacego mowa rozwija si¢ wedtug takich samych regut jak u dziecka stysza-
cego, jednak rézny jest czas trwania poszczegdlnych etapow i wiek, w ktérym dziecko prze-
chodzi z jednego etapu w kolejny.

Rozwéj mowy dziecka niestyszacego zalezy od:
* wieku, w ktérym nastapita utrata stuchu,
* stopnia uszkodzenia stuchu,
* momentu, w ktérym zostata wykryta wada stuchu,
* momentu, w ktérym dziecko zaczeto nosi¢ aparaty stuchowe,
* czasu, w ktérym rozpoczeta zostata efektywna rehabilitacja stuchu i mowy,
* wspStwystepowania innych wad,
* poziomu rozwoju intelektualnego dziecka,
* poziomu pamieci stuchowej,
* kultury jezykowej srodowiska wychowawczego,
* przygotowania rodzicéw do swiadomego ksztattowania mowy dziecka oraz ich umiejetnosci
i checi wspétpracy ze specjalistami.

W literaturze przedmiotu przyjmuje si¢, ze optymalny czas gotowosci dziecka do stuchania
to okres do 18. miesigca zycia. Jesli dziecko utracito stuch w tym okresie, to naturalny rozwdéj
mowy albo nie zostat zapoczatkowany, albo ulegt zahamowaniu.

Okres maksymalnej gotowosci do méwienia to drugi i trzeci rok zycia. Utrata stuchu przed
ukoriczeniem trzeciego roku powoduje duze problemy z rozwojem zasobu stownictwa.
Utrata stuchu w kazdym wieku pociaga za sobg negatywne konsekwencje dla rozwoju rozu-
mienia mowy, rozwijania stownictwa, ksztaltowania struktur gramatycznych, sktadni i arty-
kulacji. Jesli dziecko utracito stuch przed pierwszym rokiem zycia konieczna jest intensywna
i systematyczna praca nad rozwojem mowy, w przeciwnym wypadku nie ma szans na samo-
istny rozwéj mowy i jezyka dziecka.

U dzieci, ktére maja uszkodzenie stuchu w stopniu lekkim (21-40 dB) mowa rozwija si¢
w spos6b spontaniczny. Moga one mie¢ nieco ubozsze stownictwo niz réwiesnicy, jednak
zaréwno strona gramatyczna, jak i sktadniowa wypowiedzi w zasadzie jest prawidtowa. Moga
mie¢ problemy z artykulacja niektorych glosek.

Uszkodzenie stuchu w stopniu umiarkowanym, inaczej $rednim (41-70 dB) powoduje, iz
u dzieci wolniej rozwija si¢ rozumienie mowy oraz stownictwo. Nie majg one mozliwosci
korzystania mimowolnie z tego, co méwi sie w otoczeniu. Czesto, aby zrozumieé¢ wypowiedz,
muszg patrzec na twarz osoby méwigcej, w zwigzku z tym wiele informacji nie dociera do nich.
Takie dzieci niewiele korzystaja z radia i z telewizji. Stownictwo ich moze by¢ ubozsze niz
u réwiesnikéw.

Dzieci te maja réwniez trudnosci z rozréznieniem stéw o podobnym brzmieniu oraz tych
zblizonych obrazem artykulacyjnym, co utrudnia im wzrokowe i stuchowe rozpoznawanie
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stéw. Majg takze problemy z dokladnym ustyszeniem koncéwek gramatycznych i dlatego
czesto popelniaja bledy gramatyczne w wypowiedziach.

Uszkodzenie stuchu w stopniu znacznym czyli powazny ubytek stuchu (71-90 dB) jest przy-
czyng réznorodnych zaburzen w rozwoju mowy.

Bardzo wazne jest, aby aktywnie podazac za swoim dzieckiem, uwaznie obserwowaé kierunek
zmian, zatrzymywaé sie wspélnie z nim nad decyzjami dotyczacymi wyboru szkoty, drogi
zyciowej, srodowiska. Jesli mtody cztowiek $wiadomie wybiera jezyk migowy, a nie mowe
werbalna, to zadaniem rodzica jest by¢ wsparciem dla dziecka.

Jakie potrzeby sa dominujace w danym wieku rozwojowym?

Potrzeba jest stanem, w ktérym cztowiek odczuwa cheé zaspokojenia jakiego$ braku. Bar-
dzo ogodlnie mozemy powiedzieé, ze w psychologii wyréznia si¢ potrzeby biologiczne oraz
psychiczno-emocjonalne.

Abraham Maslow to amerykanski psycholog, tworca hierarchii potrzeb, w ktérej ,ustawit”
potrzeby cztowieka od podstawowych do najtrudniejszych:

1. Potrzeby fizjologiczne — to przede wszystkim spetnienie wymogéw niezb¢dnych do utrzyma-
nia organizmu przy zyciu, np.: pragnienie, gt6d, sen, przedtuzenie gatunku.

2. Potrzeby bezpieczeristwa — czyli che¢ zapewnienia bezpieczenistwa socjalnego i osobistego,
m.in.: potrzeba dachu nad glowa, potrzeba ochrony przed krzywda fizyczng i emocjonalna,
potrzeba dbania o zdrowie.

3. Potrzeba przynaleznosci do grupy — cztowiek chee zyé w otoczeniu innych ludzi, kontaktowaé
si¢ z nimi. Do tego rodzaju potrzeb zaliczamy: potrzebe mitosci, potrzebe akceptacji ze strony
innych os6b, potrzebe przyjazni, potrzebe porozumiewania sie.

4. Potrzeba uznania — a wiec szacunku, sukcesu i uznania tak przez samego siebie, jak i przez
innych.

5. Potrzeba samorealizacji — znajduje si¢ na samym szczycie hierarchii. Nie mozna jej zaspokoic.
Crziowiek wyznacza cele, ale najwazniejsze jest nie osiggniecie ich, a samo dgzenie, nalezg tu:
potrzeba rozwoju osobistego, potrzeba odnoszenia sukceséw, potrzeba awansu w pracy.

Psychologia rozwojowa wyréznia nastepujace etapy zycia cztowieka:
* wiek niemowlecy (do 1. roku zycia)
* wiek poniemowlecy (2-3 lata)
* wiek przedszkolny (3-6)
* milodszy wiek szkolny (7-12)
* wiek dorastania (12-18)
* wiek mlodzienczy (19-25)
* wiek wezesnej dorostosci (26-35)
* wiek éredni (36-55)
* wiek péznej dorostosci (od 55. roku zycia).
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Aby umozliwi¢ dziecku prawidtowy rozwdj fizyczny i psychiczny nalezy pamietaé, iz kazde
dziecko jest inne. Sa dzieci o normalnym, harmonijnym rozwoju, s3 i takie o wyraznie przy-
spieszonym rozwoju badz tez takie z odchyleniami rozwojowymi.

Duza role w stymulowaniu rozwoju kazdego dziecka odgrywaja rodzice, terapeuci i nauczy-
ciele, ale i jego indywidualne cechy, takie jak pte¢, temperament i zdolnosci.
W wieku niemowlgcym gtéwny nacisk ktadzie si¢ na zaspokajanie potrzeb fizjologicznych,
jednoczesnie dbajac o poczucie bezpieczenstwa i bycia kochanym. Komunikaty niewerbalne,
mimika twarzy najblizszych, przytulanie i uSmiech daja dziecku wiecej niz niejedno stowo.
W okresie przedszkolnym ogromng rol¢ odgrywa zabawa. Zawiera w sobie komponenty nie-
mal wszystkich potrzeb psychicznych (bezpieczeristwa, akceptacii, kontaktu, przynaleznosci).
Dziecko z uszkodzonym stuchem z powodzeniem odnajduje si¢ w integracji, nawigzuje kon-
takt z réwiesnikami. Rolg nauczyciela wychowania przedszkolnego jest wyjasnienie pozosta-
tym dzieciom, dlaczego Kasia ma za uszkiem aparat, co to jest, do czego stuzy i jak nalezy sie
z nim obchodzié.
Wiek szkolny obfituje w doswiadczenia z grupg réwiesnicza. Nie mniej waznym jest w mtod-
szym wieku szkolnym intensywny proces rozwoju osobowosci i wiasnego,ja’. Gdy samo-
ocena jest realistyczna, sprzyja prawidtowemu rozwojowi psychicznemu, natomiast zanizona
lub zawyzona ma wplyw na zmniejszenie odpornosci na trudnosci, niepowodzenia w nauce,
agresywnos¢. W przypadku dzieci z uszkodzonym stuchem proces nabywania samooceny jest
znieksztatcony — otrzymuja niepetne lub nieprawdziwe komunikaty zwrotne ze srodowiska
réwiesnikow styszacych.
Negatywny wplyw na zachowanie dzieci ma w tym okresie réwniez krytycyzm dorostych.
Zycie emocjonalne dziecka sprowadza si¢ do zywych reakcji uczuciowych na sytuacje, w jakiej
uczestniczy. Emocje sa stabo kontrolowane. W tym okresie Zycia dziecka zmniejsza si¢ reakcja
strachu, a wyraznie wzrasta liczba reakcji gniewu, ktérej wyrazem jest agresywne zachowanie
si¢ wobec otoczenia. Dzieci czgéciej reaguja agresywnie wobec réwiesnikéw.
Prawidtowy rozwéj emocjonalnosci zdaza do coraz wickszej kontroli nad wiasnymi
emocjami.
Okres dorastania — wspotezesni psychologowie zgodni sg co do tego, ze proces dorastania jest
niezwykle skomplikowany, gdyz dotyczy:

* dojrzewania fizjologicznego,

* dorastania spolecznego (pomoc w domu, nauka w szkole, praca w organizacjach szkolnych),

* rozwoju umystowego (przejscie z etapu myslenia konkretnego na etap myslenia abstrakeyj-

nego),
* dojrzewania emocjonalnego (pobudliwosé, niestalos¢ ustgpuja miejsca statosci 1 réwnowa-
dze),

* dorastania kulturowego, co oznacza, ze cztowiek chee tworzy¢ kulture.
W tym okresie rodzina zaspokaja nadal podstawowe potrzeby dziecka — materialne, uczucio-
we i spoteczne. Srodowisko rodzinne w znacznej mierze ksztattuje osobowos¢ dorastajacych,
ich zainteresowania, upodobania, nawyki i przyzwyczajenia, postawy spoteczne i moralne oraz
przekonania i §wiatopoglad. W okresie dorastania stosunek do rodziny ulega stopniowym
przeobrazeniom. Zachodzace zmiany dadzg si¢ sprowadzi¢ gtéwnie do trzech momentéw:

* kryzys autorytetu rodzicéw,

* konflikty z rodzicami,

* ostabienie wiezi emocjonalne;.
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Wiek mtodziericzy to etap zycia, w ktérym wzrost fizyczny przebiega wolniej i dobiega konca,
doprowadzajac do szczytowego okresu sprawnosci fizycznej. W okresie tym nast¢puje pewne
uspokojenie burzliwych emocji, zwigzanych z okresem dojrzewania seksualnego i fizycznego.
Bardzo intensywny jest natomiast rozwdj psychiczny. Rodzg si¢ wtedy nowe zainteresowania:
problemami psychologicznymi, filozoficznymi, estetycznymi i $wiatopogladowymi.

W okresie tym w miodym czlowieku nastepuja duze zmiany, zwickszajace jego dojrzatos¢
osobowosciows. Wsréd nich jako szczegélnie wazne mozemy wymienic:

Uniezaleznienie si¢ od rodziny — w okresie tym gléwny nurt zycia przenosi si¢ poza rodzing.
W zwigzku z tym, ze jest to okres tatwego nawigzywania przyjazni, przyjaznie te czasami
mogg przetrwaé przez cale zycie. Ingerencja rodzicéw zmniejsza si¢. Jest to réwniez okres po-
szukiwania autorytetéw. Mtodzi czgsto celowo szukajg mistrza, ktéry bytby dla nich wzorem,
ktéremu mogliby zaufaé, ktéry rzeczywiscie miatby autorytet, nie na mocy sity, lecz wlasnych
kompetencji.

Budowanie wlasnej autonomii — w okresie miodosci ustala si¢ wiasna hierarchia wartosci
i autonomia moralna. Tworzy si¢ wlasny $wiatopoglad i przyjmowanie odpowiedzialnosci
za siebie. Pojawia si¢ takze poczucie wiasnej godnosci, uniezaleznienie si¢ od opinii innych
— rodzicéw czy réwiesnikow.

Wozrost umiejetnosci spotecznych — w okresie dojrzewania dziecko wyrasta z pierwotnego
egocentryzmu i uczy si¢ rozumieé innych. Tworza si¢ nowe umiejetnosci. Ksztattuje sig¢ umie-
jetno$¢ nie tylko przyjmowania, ale i dawania, nie tylko wspétczucia, ale obdarzania i aktyw-
nego dziatania dla dobra innych.

Wiek wezesnej dorostosci — mozna nazwaé go etapem planowania i wyboru. Mlodzi ludzie
decydujg si¢ na podjecie wybranych rél i celéw zyciowych, budujac jednoczesnie wizje siebie
i swojego otoczenia w przysztosci. W tym czasie miody dorosty napotyka na nastepujace
zadania rozwojowe:

* rozpoczynanie pracy zawodowej,

* wybér matzonka (uczenie si¢ wspélzycia z nim),

* zalozenie wlasnej rodziny,

* wychowywanie dzieci,

* prowadzenie domu,

* podjecie obowigzkéw obywatelskich,

* znalezienie pokrewnej grupy spotecznej.

Zaréwno kondycja fizyczna, jak i rozwéj poznawczy sa w szczytowej formie. Organizm po-
trafi broni¢ si¢ przed stresem, odpoczywac, intensywnie pracowac.

W przypadku mtodych ludzi niestyszacych wyzwania spoteczne sa trudniejsze. Juz wspo-
mniatam o tym, ze postawy niektérych 0séb z uszkodzonym stuchem wobec pracy zawodowej
i intelektualnej sg znieksztalcone przez niewltasciwe wzorce spoteczne, rodzinne i szkolne.

O czym zawsze warto pamietaé, wychowujac dziecko z uszkodzonym stuchem?
Zaczng chyba banalnie — najwazniejsza jest mitos¢. Twierdze jednak, ze metod wychowaw-
czych mozna si¢ nauczy¢ (patrz: warsztaty dla rodzicéw z cyklu ,Szkota dla rodzicéw i wy-



Rozwdj dziecka gluchego

chowawcéw”). Znacznie trudniejsze jest bycie dobrym dla siebie i tych, ktérzy nam ufaja
— naszych dzieci. Uczmy si¢ wigc dobrego wychowywania. Zatrzymujmy si¢ nad trudniej-
szymi momentami w zyciu naszego dziecka. Warto wiedzie¢ jak najwiccej o swiecie dzieci
z uszkodzonym stuchem, aby by¢ sprawczym, odpowiedzialnym Rodzicem.

Zobacz takze:

Literatura:
1. Kobosko J., Kosmalowa J., Dzieci z uszkodzonym narzqdem stuchu, Warszawa 2005.
2. Szkota dla rodzicow i wychowawcsw, ,Zeszyty Metodyczne”, nr 6, 7, Warszawa 2008.
3. Myers D.G., Psychologia, Poznan 2003.
4. Ross V., Haith M., Miller S., Psychologia dziecka, WSiP, Warszawa 1995.
5. Spock B., Dziecko, Poznan 2002.

Definicja:

Lateralizacja

Lateralizacja to inaczej stronno$¢ ciala, a wiec wicksza sprawno$¢ jednej strony ciata
od drugiej — dotyczy pracy rak, nég i oczu.

Lateralizacja jest postgpujacym procesem, ksztaltujacym sie stopniowo wraz z wiekiem
i ogblnym rozwojem ruchowym dziecka. Za okreslong stronnos¢ ciata odpowiada przeciw-
legta potkula mézgowa. Praworecznos¢ ustala sie zwykle ok. 2-3 roku zycia, leworgcznosé
w wieku 3-4 lat. Ostateczna dominacja ustala si¢ w wieku 6 lat, proces ten korczy sie
w wieku szkolnym.

Wyrézniamy nastepujace rodzaje lateralizacji:

* jednorodna: prawostronna (przejawia si¢ dominacja prawej reki, oka i nogi, swiadezy
o dominacji pétkuli lewej) lub lewostronna (przejawia si¢ dominacja lewej reki, oka i nogi,
$wiadczy o dominacji pétkuli prawej);

* niejednorodna (inaczej zwana skrzyzowana) — polega na wyraznej czynnosciowej prze-
wadze narzadéw ruchu i zmystu, ale po obu stronach ciata, np. dominuje prawe oko, ale
lewa noga oraz prawa reka;

* nieustalona — brak ustalonej dominagji poszczegdlnych narzadéw ruchu i zmystu.
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Glusi w Srodowisku styszgcych

ks. Wiestaw Kaminski - duszpasterz gluchych Archidiecezji L.édzkiej. Od 14 lat
pracuje w duszpasterstwie gluchych, a kontakt ze srodowiskiem ma od poczatku stu-
diéw, tj. od niespelna 20 lat. Uczy religii dzieci i mlodziez glucha w Specjalnym Osrodku
Szkolno-Wychowawczym nr 4 w Lodzi przy ul. Krzywickiego 20 i Specjalnym Osrod-
ku Szkolno-Wychowawczym nr 1 w Lodzi przy ul. Siedleckiej 7/21. Pracuje w £6dz-
kim Instytucie Teologicznym, gdzie uczy pedagogiki i katechetyki specjalnej, a takze
w Wyzszym Seminarium Duchownym gdzie kandydatéw do kaptafistwa uczy migania
i wprowadza w $§wiat ludzi gluchych. Msze $w. dla gtuchych odprawia w kazda niedziele
w kaplicy $w. Krzysztofa w Lodzi przy ul. Sienkiewicza 60. Po mszy $w. zaprasza na kawe
do przykoscielnej kawiarenki. Mieszka w Lodzi przy ul. Sienkiewicza 38, przy kosciele
Podwyiszenia Sw. Krzyza. Do kancelarii zaprasza w piatki w godz. 10-11 i 16-18. Jest
prezesem Stowarzyszenia Niepelnosprawni-Sprawni, ktére pomaga w dozywianiu dzie-
ci gluchych i organizuje rézne imprezy $wiateczne i sportowe, prowadzi Klub Sportowy
Arka Sw. Krzyz, ktéry organizuje zawody sportowe integracyjne i regularne treningi pitki
noznej halowej i czasami rugby.

Jak osoby gluche czuja si¢ w §rodowisku styszacych?

Niestyszace osoby stanowig grupe bardzo specyficzng pod wzgledem komunikacyjnym i toz-
samosciowym. Na podstawie moich dtugoletnich kontaktéw z gluchymi moge powiedzie¢,
ze stanowia one odrebng spotecznos¢. Najlepiej czujg sie wsréd oséb podobnych sobie. Gdzie
osoba niestyszaca ma szuka¢ przyjacidt, jak nie wéréd ludzi podobnych sobie? Przyjaciel to
przeciez osoba, ktérej mozna powiedzied, co lezy na duszy, to cztowiek, ktéry zrozumie, doradzi
i przyjdzie z pomocg. Gluchych taczy wspdlnota nie tylko zreszta jezyka, ale postrzegania $wiata
i zyciowych doswiadczen. Czasem nam, styszacym, wydaje sig, Ze jest to gorszy swiat, bo $wiat
bez dzwickéw, a wige bardzo uposledzony. Co jednak zrobi¢ z tym, ze ci uposledzeni koriczg
studia, osiggaja stopnie naukowe i stajg si¢ dla ,,zdrowych” konkurencja na przyktad w dziedzi-
nie surdopedagogiki? Niekiedy zas styszacy, ktérzy ocierajg si¢ o spotecznos¢ gtuchych, zbytnio
ja idealizuja, méwiac ,jak oni si¢ wspieraja, jak szanujg”. To znéw przesada. Srodowisko niesty-
szacych nie jest idealne, sg tam réznego rodzaju tarcia, a i ludzie maja, jak inni, swoje przywary.
Podsumowujac, jest to swiat taki jak nasz, ludzi styszacych, ani lepszy, ani gorszy.

Moje doswiadczenia jako duszpasterza gluchych w f.odzi pokazuja, ze ghusi potrzebujg zdefi-
niowania swojej koscielnej tozsamosci. Od wielu juz lat staramy si¢ rozwija¢ duszpasterstwo
niestyszacych na zasadzie osrodkéw duszpasterskich. Msze swiete prowadzone sg odpowied-
nio do potrzeb niestyszacych — w jezyku migowym lub w systemie jezykowo-migowym. Sta-
ramy si¢, aby to nie byty nieme przedstawienia z udziatem jednego aktora — ksigdza. Chodzi
o zaangazowanie wszystkich tak, aby powstata wiez, a potem wspélnota. Glusi méwia: to
jest nasz ko$ciél, tu czujemy sie jak u siebie, nie chcemy by¢ uczestnikami mszy dla stysza-
cych, bo tam nas obserwuja i przygladaja sie jako ,innym”. Bardzo mi odpowiada, gdy méwia
o mnie ,nasz ghuchy ksiadz”, chociaz ja stysze. Swiadczy to o tym, ze jestem czlonkiem tej
wspdlnoty, jestem jednym z nich.

Jestem zdecydowanym przeciwnikiem tzw. mszy integracyjnych, to znaczy takich, ktére
prowadzone sa w jezyku narodowym i ttumaczone na system jezykowo-migowy lub jezyk
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migowy naturalny. Podam przyktad. Gdy odprawiana jest msza dla gluchych, uczestniczy
w niej $rednio od 150 do 200 oséb, czasem nawet wiecej. Gdy natomiast z racji swoich obo-
wiazkéw w ,styszacym kosciele” zapraszam moja wspdlnote na msze parafialne ttumaczone,
przychodzi okoto 15-25 oséb. To chyba najlepiej $wiadczy o tym, ze glusi najlepiej czuja sie
»u siebie”. Oczywiscie nie chodzi o zamykanie na klucz ,gtuchego”kosciota. Cieszymy si¢, gdy
przychodza do nas osoby styszace, ktére pragng poznawaé srodowisko ghuchych. Zalezy nam
zwlaszcza na rodzicach styszacych gluchych dzieci. Bardzo czesto thumacze takim rodzicom:
jesli cheecie przekazaé dziecku wiare, uczcie si¢ jezyka migowego, przychodzcie do nasze-
go kosciota, poswigécie stuchanie organéw na rzecz rozumienia przez wasze dziecko liturgii
kosciota. Czgsto rodzice méwia: ,,chodzimy do najblizszego kosciota”, ale tak naprawde to
czesto wstydzg sie swoich dzieci. W naszym kosciele nikt nie musi si¢ wstydzié.

Jak glusi czuja sie wéréd Gluchych? Skad pojecie gluchego i Gluchego?

Jest to zaznaczenie za pomocy pisowni przynaleznosci kulturowej i poczucia tozsamosci.

W ostatnich latach wiele niestyszacych oséb ma mozliwo$¢ uzyskania wyksztatcenia wyzsze-
go. Sposréd tej spotecznosci wylonita si¢ grupa oséb zastanawiajacych si¢ glebiej nad swoja
tozsamoscig i kultura. Zadali sobie pytanie: ,kim jeste$my, inwalidami stuchu czy osobami
w pelni $wiadomymi swojej odrebnosci i praw, tworzacymi swojg odrebng kulturg?” Nie bez
znaczenia s3 tu badania nad narodowym jezykiem migowym. Dotad bowiem postugiwano
si¢ oficjalnie w kazdej szkole, urzedzie i ttumaczeniach telewizyjnych, systemem jezykowo-
migowym. Owszem, méwiono, ,glusi migaja inaczej”, ale nikt nie chciat wzigé¢ pod uwage
tego, ze to miganie moze by¢ jezykiem. Dzi§ w naszym kraju sytuacja zaczyna si¢ zmieniaé,
ale pojawiajg sic nowe ktopoty. W najtrudniejszej sytuacji sa osoby pochodzace ze styszacych
rodzin. Spotykam ludzi, ktérzy wychowani byli z kompleksem gorszego dziecka. Czesto ro-
dzice nie chcieli zaakceptowa¢ ich odrebnosci. Zdarzato sig, ze nie posytano gtuchych dzieci
do szkoty i starano si¢ ukry¢ je w zaciszu domu. Spotkatem kiedys w czasie wizyty duszpa-
sterskiej gtuchg kobiete w podesztym wieku, odizolowana zupelnie od spolecznosci ludzi
niestyszacych. Prébowaltem si¢ z nig porozumie¢. Okazato si¢, ze nie zna jezyka migowego
ani systemu jezykowo-migowego, a ponadto jest analfabetka. Jak zatem porozumiewala si¢
z otoczeniem? Za pomocg bardzo prymitywnego systemu znakéw wypracowanych w rodzi-
nie. Zaprositem ja do kosciota, ale nadal nie potrafitem si¢ z nig porozumie¢. Widziatem, jak
cieszyla sie, ze kto$ zauwazyt ja i potraktowal powaznie, po prostu tak jak cztowieka.
Wydawaé mogloby sie, ze podobne sprawy sa juz historig i nikt nie traktuje gtuchych az
tak Zle. Nic bardziej mylnego. Kilka lat temu do szkoly specjalnej dla dzieci niestyszacych
uczeszezata glucha dziewcezynka. Uczyta sie do$¢ dobrze, postugiwata sie jezykiem migowym.
Styszacy rodzice postanowili przenies¢ ja do innej szkoty, bo przeciez nie nauczy si¢ mowic.
Dzis niestety bardzo stabo méwi i prawie juz nie miga.

Do naszej szkoty trafiaja dzieci z tak zwanej integracji, polegajacej czesto na tym, ze dziecko
gluche wrzucone jest do klasy dzieci styszacych i nie otrzymuje zadnego wsparcia ze stro-
ny specjalistéw. Konsekwencjg tego jest to, ze jest traktowane przez inne dzieci jako gorsze
i gtupsze. Nie mowi, wige jest ,,dziwne”, nie potrafi si¢ bawi¢ z innymi, wigc je omijaja. Jak sie
czuje? Niewielu to obchodzi, najwazniejsze, ze jest z normalnymi dzie¢mi i moze ,zarazi” si¢
mowg. Nie mam zaufania do takich szkét pseudointegracyjnych i do ich ideologéw. Czytatem
ksiazke afirmowang przez Ministerstwo Edukacji, uzasadniajaca, dlaczego lepiej jest, zeby
dzieci ghuche uczyly si¢ w szkotach masowych. Podczas lektury towarzyszylo mi pytanie: czy
autorzy wiedzg o czym pisza? W tym roku do szkoly sredniej przyjeto inteligentnego chtopca.
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Jest dobry z matematyki, ale nie miga i nie méwi. Jak skoniczyt szkote podstawows i gimna-
zjum dla dzieci styszacych?

Kolejna sprawa to moda na implanty wewnatrzslimakowe i ich pote¢zna reklama. Sprawa jest
bardzo kontrowersyjna. Implant reklamowany jest czesto jako panaceum na kazdy rodzaj
gluchoty. Nie chee tu wechodzi¢ w szezegéty medyczne, poniewaz nie jestem specjalista w tej
dziedzinie. Z moich obserwacji wynika, Ze nie kazdemu implant pomaga. Niezapomniana jest
sprawa dziewczynki z Iraku, gtuchej corki irackiego zolnierza, ktérg przywieziono do Pol-
ski, implantowano i odestano do domu. Opinia publiczna byta zachwycona — pomoglismy
odzyska¢ stuch dziewczynce z kraju, w ktérym toczy si¢ wojna. Ja pytam: czy w takim kraju
mozliwa jest rehabilitacja po operacji wszczepienia implantu? Czy dziecko to nie zostato
wykorzystane jako zZywa reklama? Nie umiem odpowiedzie¢ sobie na te pytania.

Wydaje mi si¢ zatem, ze sprawa gluchoty w naszym kraju domaga si¢ zrozumienia spotecz-
nego i moze wiasnie §wiadomi Glusi mogliby sie do tego przyczynic.

Czym jest audyzm?

Zjawisko dominowania nad innymi jest stare jak §wiat, podobnie narzucanie swoich pogla-
déw czy opinii. Czgsto nie rozumiejac kogo$, wydajemy o nim sady i mierzymy go wlasna
miarg. Ma to tez miejsce w stosunku do ludzi niestyszacych. Kto§ nie potrafi si¢ z nimi
porozumied, wigc uwaza ich za gorszych, a nawet uposledzonych. Jak czuja si¢ dzieci gluche
przy stole, gdy styszacy cztonkowie rodziny méwig o nich tak, jakby ich nie byto? Co mysla
sobie, gdy kto§ podejmuje za nich zyciowe decyzje nie pytajac ich o zdanie? Od wiekéw
utrwalito si¢ przekonanie, ze styszacy wiedza lepiej, co gluchemu jest do szcze$cia potrzeb-
ne. Chodzi tu na przyktad o epoke oralizmu w surdopedagogice, tworzenie sztucznych
systeméw komunikacyjnych, skoriczywszy na odbieraniu dzieci styszacych gtuchym rodzi-
com, bo przeciez oni nie dadzg sobie rady z wychowaniem. Ostatnio Zegnali$my naszego
gtuchego parafianina. Razem ze swoja ghuchg zong wychowali dwoje dzieci. Zadne z nich,
ani syn, ani cérka nie znajg jezyka migowego. Na pogrzebie pomyslatem sobie, jaka to
szkoda, ze dzieci nigdy nie mogly porozmawiac ze swoim gluchym ojcem, a teraz jest juz
za pozno. Oczywiscie nie wolno tu generalizowaé. W naszym kosciele mamy styszacego
lektora, syna gtuchych rodzicéw, ktéry doskonale miga. Ten dorosty juz mezczyzna opowia-
da z zachwytem o swoim ojcu, z ktérym zawsze mégt porozmawiaé na wazne tematy, ktéry
w dbatosci o swoje styszace dzieci kupowat im plyty gramofonowe. Sa jednak przyktady
przeciwne i bardzo bolesne. Kiedy$ do kosciota przyszta matka poprosi¢ mnie o pomoc
w wyrzuceniu diabta z jej gltuchego syna. Powiedziata: ,M6j syn jest opetany, stat sie agre-
sywny, rzuca krzestami, ucieka z domu, nigdy sie tak nie zachowywal.” Gdy pojechatem
do ich domu, zobaczylem dorostego juz mezczyzng. Zaczatem z nim rozmawiaé. On zdzi-
wiony powiedzial: , Ty migasz? Moja mama nigdy nie nauczylta si¢ miga¢”. Okazalo sie,
ze mama robita wszystko, aby odizolowa¢ syna od $wiata gluchych. Po skoriczeniu szkoty
podstawowej dla gluchych robita, co mogta, aby miat kontakt tylko ze styszacymi. Z matka
porozumiewat si¢ poprzez pisanie na kartkach. Wkrétce okazalo sie, ze jest samotny, nie ma
przyjaciot, kolegéw, a za pomocy kartek nie mozna przeciez porozmawiac np. o uczuciach,
tesknotach, marzeniach.

Nie wszyscy styszacy rodzice popetniaja podobne biedy. Sa i wspaniali rodzice tak, jak pewne
mlode malzeristwo z naszego kosciota, ktére nauczyto si¢ migac dla swojego ghuchego syna,
aby z nim swobodnie rozmawia¢. W tym roku mama zapisala si¢ na surdopedagogike, aby
jeszcze lepiej radzi¢ sobie z wychowaniem, a moze i pomaga¢ innym rodzinom. Gdy bywam



Glusi w srodowisku styszqcych

u nich w domu, syn zawsze uczestniczy w rozmowie i nikt nie pomysli nawet o tym, zeby
wytwarza¢ jaka$ niewidzialng zastone braku porozumienia.

Zjawisko audyzmu na pewno istnieje, ale nie kazde srodowisko przepelnione jest tg cecha.
Jest przeciez masa ludzi styszacych, ktérzy nigdy nie mieli w swojej rodzinie osoby ghuchej,
a jednak dziataja z poswieceniem dla srodowiska ludzi niestyszacych. Nauczyli sie oni syste-
mu jezykowo-migowego, bo tylko do niego mieli dostep, a teraz czgsto uczg si¢ naturalnego
jezyka migowego. Czgsto to oni sg apostotami gluchych w $wiecie styszacych. Niekiedy to ci
styszacy otwierajg innym oczy na $wiat gtuchych i jego potrzeby. Wydaje mi sie, ze srodowi-
sko Gluchych czasami o nich zapomina. Czytajac strony internetowe Gluchych dochodze
czasem do wniosku, ze nie bez racji jest tez méwienie o zjawisku, nazwijmy to, deafizmu.

Jak wyglada integracja gluchych ze styszacymi?

Glusi czujg si¢ najlepiej posréd gtuchych. To prosta sprawa, bo taczy ich wspélnota jezyka,
doswiadczen. Powstaja zaleznosci, przyjaznie i kolezeristwa. Tam rodza si¢ zwigzki malzen-
skie. Co do $wiata styszacych — $wiat ghuchych nie istnieje jako samotna wyspa na oceanie.
Wydaje mi si¢, ze glusi czgsto sprowadzaja obecno$é w swiecie styszacym do zaspokajania
swoich zyciowych potrzeb, korzystajac z tego co niezbedne i wygodne. Bo przeciez nie ma
gluchych bankéw, tramwajéw czy supermarketéw. Jezeli chodzi o integracje kulturowa czy
spofeczng, nie sadz¢, aby w najblizszym czasie byta mozliwa. Trzeba jeszcze bardzo wiele
zrobi¢ tak z jednej strony, jak i z drugiej. Styszacy musza dowiedzie¢ si¢ o gtuchych, a ghusi
pokazaé swéj $wiat styszacym i nauczy¢ jezyka, do ktérego czgsto nie ma dostepu.

Czy sa jakie$ zasady zachowania, ktére powinny znac osoby styszace, przebywajace w towa-
rzystwie os6b gluchych?

Pierwsza zasadg zachowania jest ,by kocha¢ blizniego jak siebie samego”. Jezeli kogo$ sie
kocha, nie wyrzadza mu si¢ krzywdy, nie poniza si¢ go, stara si¢ go zrozumie¢. Z mitosci bliz-
niego wynika szacunek, che¢ poznania drugiej osoby i jej afirmacja. Gdy si¢ kogo$ szanuje, nie
potrzeba méwic o tym, by nie przechodzi¢ pomiedzy dwiema migajacymi osobami, o niewy-
taczaniu $wiatla w czasie wycieczki autokarowej ghuchych, ktéra wraca do domu wieczorem.
Nie potrzeba tez wtedy przypominaé o tym, aby styszacy nie wpatrywal sic w migajacych
gluchych w tramwaju czy na ulicy tak, jakby zobaczyt UFO. Cho¢ czasami to dobrze, ze nie
rozumie migéw.

Jakie znaczenie dla osoby gluchej ma fakt, ze inna osoba takze nie styszy? Czy glusi automa-
tycznie lubig si¢ dlatego, ze wywodzg si¢ z tej samej mniejszo$ci?

W spoteczeristwie jedne procesy zachodza automatycznie, inne nie. Gdy spotkamy czlowieka
moéwigcego w tym samym jezyku co my, jestesmy tego swiadomi i mamy chec na rozmowe,
automatycznie rozmawiamy w naszym jezyku. Inaczej sprawa ma si¢ z akceptacjg oséb, ich
postaw i czynéw. Glusi rozmawiajg z kazdym gluchym, co nie znaczy, ze kazdego akceptuja
i lubig. Trudno akceptowad, czy lubi¢ cztowieka, ktéry si¢ Zle zachowuje, przeklina, czy nad-
uzywa alkoholu. W srodowisku gtuchych, tak jak w kazdym, panuje wiele uprzedzen, czasem
powstajg roztamy czy nawet niecheé, nienawisé. Oczywiscie jest wiele przyjazni i sympatii.
Gtusi lubig kogos nie dlatego, ze jest gluchy, ale dlatego, ze jest wspanialym cztowiekiem.
Po prostu do gtuchych majg lepszy dostep i szybciej zawierajg z nimi znajomosci. Poznajac
$wiat gtuchych nie bytem zaskoczony tym, ze niczym si¢ nie rézni od $wiata styszacych, jest
tak samo kolorowy. Oczywiscie ghusi lubig spotyka¢ ghuchych. Organizujac dla nich piel-
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grzymki mam $wiadomos¢, ze obok celu religijnego réwnie wazny jest ten, aby spotkaé ghu-
chych z innych miast i wypyta¢ o wszystko. Czasem te ciekawos¢ $wiata wykorzystujemy
w naszym gluchym kosciele. Gdy dowiaduje si¢, ze we mszy uczestniczy kto$ gluchy z innego
miasta lub obcokrajowiec, zapraszam takg osobg na srodek i robi¢ publiczny wywiad, pytajac
o duszpasterstwo i zycie w innym miejscu. Zazwyczaj taka osoba nagradzana jest brawami
i darzona sympatia.

Czy gluchych w Polsce mozna nazwaé mniejszoscia jezykowo-kulturowa?

Spotecznos¢ ludzi gtuchych zaczyna si¢ w naszym kraju bardzo upodmiotawiaé. Glusi staja
si¢ powoli $wiadomi swoich praw i mozliwosci petnienia waznych funkcji w spoteczenstwie.
Na pewno nie jest to jeszcze czas, gdy glusi biorg sprawy w swoje rece, wedtug stéw gtuchego
rektora Uniwersytetu Gallaudeta M. Jordana: ,Gluchy moze robi¢ wszystko to, co styszacy
za wyjatkiem styszenia”. Z pewnoscig odczuwa si¢ brak ustawy o jezyku migowym, ktéra byta-
by stupem milowym na drodze do emancypacji tego srodowiska. Widzg tez, ze nie uda si¢ nie
popetnié¢ btedéw. Wielu ludzi stojacych na zewnatrz spotecznosci gltuchych zastanawia fake,
dlaczego Glusi walczacy o swoje prawa mniejszosciowe tak trudno rezygnujg z przywilejow
przystugujacych osobom niepetnosprawnym. Moze utrwalone przez wieki zjawisko audy-
zmu wyzwolito wiele postaw roszczeniowych? Bardzo ceni¢ wszystkich gtuchych, szczegdlnie
tych, ktérzy walczg o swojg tozsamosé. Jednoczesnie obawiam si¢ rewolucji i odrzucenia tego
wszystkiego, co przez wiele lat robili dla tego srodowiska ludzie styszacy, na przyktad ks. Fal-
kowski, twérca pierwszej w Polsce szkoty dla gluchych, ks. Hasiorowski, organizator oswiaty
dla gtuchych w Lodzi, prof. Szczepankowski, organizator szkolnictwa sredniego i wyzszego
oraz wielu innych ludzi, ktérzy poswiecili swoje zycie dla oséb gluchych. Z pewnoscig po-
petniono wiele bledéw, ale sadzg, ze i czasy byly inne. Teraz, gdy mamy inny ustréj i wolnosé,
gdy $wiat si¢ otworzyt i mozemy korzysta¢ z do§wiadczen innych ludzi, mozliwosci sg o wiele
wigksze. Szanse trzeba wykorzystaé, nie niszczac tego, co byto do tej pory dobre, a przede
wszystkim nie depczac niczyjej godnosci.

Czy wszyscy glusi czuja przynaleznosé¢ do mniejszoséci Gluchych?

Z pewnoscig nie wszyscy glusi czujg przynaleznosé do mniejszosci Gluchych. Wielu sposréd
nich do dzi$ okresla siebie mianem inwalidéw stuchu. Wielu jest takich, ktérzy sa odizolowa-
ni od spotecznosci ghuchych, zyjac posréd styszacych. Sadze, ze duzy problem tozsamosciowy
majg osoby implantowane. Dzi$ otwarcie zaczynaja o tym moéwié. Bywa, Ze nie czuja si¢ oso-
bami styszacymi, maja problem z mowa werbalna, nie czuja si¢ réwniez g/Gluchymi, nie znajg
jezyka migowego. Styszatem kiedys o takiej osobie, ktéra rozmawiajac z takséwkarzem w cza-
sie zaméwionego kursu, zostata przez niego potraktowana jak obcokrajowiec i pochwalona
za dobrg znajomos¢ jezyka polskiego. Problem okreslenia swojej tozsamosci nie jest sprawa
czysto abstrakcyjng. Przektada si¢ ona na proze zycia na przyktad w sprawie wyboru partnera
zyciowego. Mlody cztowiek poszukuje osoby, z ktéra chee zaplanowaé przysztosé. Powstaje
pytanie: w ktérym $wiecie szuka¢? Swiecie styszacych czy gtuchych? Z doswiadezenia wiem,
jak trudne sg zwiazki, w ktérych jedna osoba jest styszaca, a druga glucha. Potaczenie dwéch
kultur i jezykow staje sie najczesciej niemozliwe. Wiekszos¢ oséb starszych, czesto stabo wy-
ksztatconych, w ogéle nie zastanawia si¢ nad sprawg tozsamosci, jezyka czy kultury. Czynia

to tylko elity.



Gtusi w Srodowisku styszqcych

Czy zetknat si¢ ksiadz si¢ z pojeciem osoby ,,niewystarczajaco ghuchej”? Czy istnieje dla ghu-
chych wizerunek osoby ,idealnie gluchej”? Na forum internetowym gtuchych Amerykanéw,
skupionych wokét Uniwersytetu Gallaudeta, pojawiaja si¢ wpisy $wiadczace o tym, Ze ,ide-
alny Gluchy” posiada nastepujace cechy: gtuchy od urodzenia, majacy gtuchych rodzicéw,
uczacy sie w szkotach dla gluchych, biegly w jezyku migowym, identyfikujacy si¢ z kultura
gluchych, dumny z tego, Ze jest gluchy, wybierajacy srodowisko gluchych, majacy glucha
rodzine (partnera, dzieci). To oczywiscie refleksje o Gluchych Amerykanach — czy uwaza
ksiadz, ze w Polsce jest podobnie?

Chyba niedobrze jest, gdy jakies srodowisko przyjmuje skrajne postawy. Przypomina to tro-
che nacjonalizm, by nie uzy¢ terminu rasizm. W dazeniach tozsamosciowych tatwo o przesa-
d¢. Czy idealnym Polakiem jest ten, ktéry ma oboje rodzicéw narodowosci polskiej, ktérego
dziadkowie byli Polakami urodzonymi w Polsce, méwigcymi po polsku i konczacy szkoty
polskie? Nie jest zas Polakiem ten, ktéry miat babcig Zydéwke? Takie postawy doprowadzity
w historii §wiata do wielu nieszczes¢ czy wrecz tragedii. Gluchota moze stac si¢ podstawg
tworzenia tozsamosci, ale nie jest przeciez szlachectwem, o ktére trzeba dba¢, by nie doszto
do jakiegos mezaliansu. Owszem, styszalem kiedys o sytuacji, gdy mtodzi glusi rodzice byli
zadowoleni z tego, ze urodzito si¢ im gluche dziecko, ale traktowatem t¢ sytuacje jako oznake
uniknigcia stresu przed nieznanym na zasadzie: mamy dziecko, o ktérym wiemy, ze jest takie,
jak my i z pewno$cig bedzie nam je tatwiej wychowaé, nie wiemy, czy poradziliby$my sobie
w wychowaniu dziecka styszacego. Nie oznacza to jednak, ze ci sami rodzice byliby nieza-
dowoleni z dziecka styszacego. Musieliby z pewnoscig wlozy¢ wigcej wysitku w wychowanie
dziecka dwujezycznego.

Jak radza sobie osoby zyjace pomiedzy dwoma $wiatami, np. w styszacej rodzinie i pracy,
czujace sie ghuchym, majace gluchych przyjaciét? Czy uwaza ksiadz, ze mozliwe jest pelne
odnalezienie si¢ w obydwu $wiatach, czy jednak trzeba ,wybra¢”, bo w jednym ze srodowisk
zawsze jest si¢ ,obcym”? A moze obcym sie jest wéwczas w obydwu $wiatach — jak ksigdz
mysli?

Z pewnoscig jest to bardzo trudna sytuacja. Czesto brakuje porozumienia pomiedzy ghuchy-
mi a styszacymi. Na pewno dobrze radza sobie w dwoch $wiatach osoby stabo styszace, albo
te, ktére poprzez dobrze dobrane aparaty stuchowe wykorzystuja tzw. resztki stuchowe. Nie
najgorzej radza sobie w dwdch $wiatach osoby gluche, ktére dobrze odczytuja mowe z ust,
ale tych jest bardzo mato. Problemem staje si¢ tu edukacja i $wiadomos¢ spoteczna dotycza-
ca problemu gtuchoty, a takze srodowiska gluchych. Czesto wsréd styszacych funkcjonuja
terminy: niemowa, uposledzony. Okreslenia te z pewnoscig stawiajg osobe ghucha w ztym
$wietle, jako niedorozwinigta. W przesztosci sami ghusi w Polsce czy za granica przyjmowali
funkcje okaleczonych domokrazcéw, sprzedajacych obrazy religijne, czy wrecz zebrzacych
w restauracjach i na ulicach. Ten wizerunek trzeba zmieniaé. Jest to zadanie nie tylko dla sty-
szacych, ale by¢ moze w szczegdlnosdci dla ghuchych. Nie podoba mi si¢ projekt tworzenia
dla ghuchych specjalnych wiosek, osiedli czy miast. Zawsze zagrozeniem jest izolacja i de-
gradacja spoteczna. Nierzadko w takich odizolowanych spotecznosciach pojawia si¢ problem
zorganizowanej przestepczosci i innych naduzy¢. Mysle, ze ghusi zyjacy jako diaspora wsréd
styszacych majg jednak lepsze szanse rozwoju. Sadze, ze ghusi i styszacy moga sobie wiele
nawzajem zaofiarowac.
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Kim sg Coda' i jak funkcjonuja oni w dwéch $wiatach?

Zetknatem sie z ludzmi, ktérzy jako styszacy wychowani byli w kulturze i jezyku gtuchych,
ale spotkatem tez wielu styszacych, ktérzy cho¢ mieli gtuchych rodzicéw, w ogéle nie migaja.
Niestety przez lata styszace dzieci gluchych rodzicéw dorastaty z kompleksem $rodowiska
gluchych, myslac, ze nie jest to ,normalne” srodowisko. Pami¢tam rozmowe z dorostym juz
mezczyzng, ktéry opowiadal o tym, ze bardzo wstydzit sie swoich ,innych” rodzicéw. Nie
chcial do swojego domu zapraszaé¢ kolegéw ze szkoty, bojac sie, ze potem dzieci beda si¢
z niego $miaty. Kiedys zaprosilismy do naszego gluchego kosciota na rekolekeje ksigdza, kté-
ry jest Coda (styszace dziecko gluchych rodzicéw). Sadzilismy, ze poprowadzi je wspaniale,
bo przeciez zna $wietnie jezyk migowy. Cho¢ byt juz doswiadczonym kaptanem, gdy stanat
przy ottarzu, co$ jakby go zablokowato. Nie potrafit sensownie méwi¢ ani migaé. Nie wiem
do dzi§ czy to stres, czy nikta znajomos$¢ jezyka migowego uniemozliwita mu przeprowadze-
nie rekolekcji. Moimi przewodnikami po §wiecie gluchych byli jednak Coda. Gdy skoriczyw-
szy kurs jezyka migowego zorientowalem sig, ze nie rozumiem mowy gluchych, to wlasnie
oni wprowadzali mnie w tajniki tego srodowiska. Dzi§ czesto ludzie Coda, zyjac w dwéch
$wiatach, potrafig by¢ mostami pomiedzy styszacymi a gtuchymi. Majg za darmo i czgsto bez
whasnych zastug dany drugi jezyk i uczestnictwo w kulturze ghuchych. Milo, gdy potrafig by¢
otwarci i pomocni, bo czasem moga by¢ niezastgpieni.

Jak wyglada duszpasterstwo gluchych w Lodzi?

Dla wielu styszacych $wiat ludzi gluchych jest wielkg niewiadoma. Czasami widza oni na uli-
cy czy w tramwaju ludzi postugujacych si¢ jezykiem migowym. Patrzg z zaciekawieniem nic
nie rozumiejac. Czasami zadaja sobie pytanie, kim oni sa, czy bardzo si¢ réznia od wigkszosci
ludzi w naszym kraju. Wnikliwi pytaja, czy jezyk migowy jest miedzynarodowy, czy mozna
si¢ nim porozumie¢ na calym $wiecie? Bardziej religijni pytaja czasami, jak wyglada dusz-
pasterstwo niestyszacych, jak si¢ odprawia msze $wicte, jak ghusi si¢ spowiadaja, czy chetnie
przychodza do kosciota. Ktos, kto nigdy nie spotkat si¢ z glucha spotecznoscia ma prawo
zadawa¢ takie pytania, cho¢ $wiadczg one o tym, jak wielka jest nieswiadomos¢ dotyczaca
$rodowiska niestyszacych.

Podstawowym zadaniem duszpasterstwa gtuchych jest prowadzenie ludzi do Boga i naucza-
nie mitosci. Jezus Chrystus, Syn Bozy przekazal nam przykazanie: ,Bedziesz mitowal Pana
Boga swego z calego serca swego, sit swoich, mysli swoich, a blizniego swego jak siebie same-
go” (por. Mt 22, 37-40). To cel wszystkich dziatari Kosciota, a jego cz¢scig sg przeciez wszyscy
ochrzczeni, w tym takze glusi. Duszpasterstwo to oczywiscie migane msze §wigte, spowiedzi
bez konfesjonatu, ktéry dla styszacych jest pomoca, a dla gtuchych bytby przeszkoda w miga-
niu, to chrzty, sluby i pogrzeby.

Duszpasterstwo nie moze si¢ zamkna¢ tylko w obrebie budynku kosciota. Dlatego dziatal-
noé¢ duszpasterska to takze nauka katechezy w szkotach. Tam odbywa si¢ przygotowanie
do Pierwszej Komunii Swietej i Bierzmowania.

W tym roku w L.odzi mielismy dziesigcioro dzieci, ktére przystapily pierwszy raz do Ko-
munii Swietej, a 29 os6b przyjeto bierzmowanie. W szkotach ksigza i katecheci organizuja
przedstawienia $wiateczne, jasetka, wigilie. Duszpasterstwo gluchych to takze dziatalnosé
charytatywna, polegajaca na dozywianiu dzieci i mtodziezy z rodzin biednych. Nasze t6dzkie
duszpasterstwo, poprzez Stowarzyszenie Niepelnosprawni — Sprawni, zajmuje si¢ fundowa-
niem obiadéw w szkotach, organizuje takze szkolne wigilie i rozdaje paczki.

! Coda — (ang. Child of deaf adult) — styszace dziecko gluchych rodzicéw.



Glusi w srodowisku styszqcych

Aby trafi¢ do ludzi mtodych trzeba weigz szuka¢ nowych drég. W tym celu organizowane sg
réznego typu zawody sportowe. Kazdego roku niestyszacy chtopcy uczestniczg w treningach
pitki noznej halowej. Rozgrywaja wiele meczéw ze styszacymi ministrantami, odnoszac suk-
cesy. Druzyny ghuchych uczestniczyty w 111 Mistrzostwach Polski Pitki Noznej Halowej LSO
w Lodzi, Mistrzostwach Archidiecezji L.édzkiej w Pitce Noznej Halowej, IV Mistrzostwach
Polski Pitki Noznej Halowej LSO w Czgstochowie, a takze w Zawodach Rugby organizowa-
nych przez klub Budowlani £.6dz. Kazdego roku odbywaja si¢ réznorodne zabawy sportowe
organizowane przez Duszpasterstwo. W tym roku odbyta sie Spartakiada Integracyjna Dzieci
i Mtodziezy ,Dogoni¢ Marzenia”, ktéra zgromadzita okoto 700 uczestnikéw, w tym przeszto
300 niestyszacych. Oprécz dobrej zabawy przedsiewzigcia te maja na celu propagowanie je-
zyka migowego i integrowanie srodowiska gtuchych ze styszacymi.

Dziatalnos¢ duszpasterska to takze wspétpraca z réznymi organizacjami, takimi jak na przy-
ktad Polski Zwiazek Gluchych. W Lodzi uktada si¢ ona bardzo dobrze. Siedziba Zwiazku
jest zawsze otwarta dla duszpasterza. Kazde spotkanie wielkanocne i kazda wigilia rozpoczy-
na si¢ modlitwa i zZyczeniami sktadanymi przez ksigdza. Czasem w $wietlicy PZG odbywaja
si¢ katechezy dla dorostych, albo wyswietlane sa filmy religijne. Wszystkie dzieci komunijne
majg tam swoje przyjecie zaraz po mszy swigtej. Organizowane sg wspdlne wyjazdy do réz-
nych polskich sanktuariéw. Duszpasterstwo wspétpracuje réwniez $cisle ze Stowarzyszeniem
»otysze Serce”, Rzecznikiem Oséb Niepetnosprawnych Urzedu Miasta Lodzi, Instytutem
Teologicznym w Lodzi, Wyzszym Seminarium Duchownym w Lodzi i wieloma innymi
instytucjami. W Archidiecezji £.6dzkiej duszpasterstwo pragnie si¢ rozwijaé, tworzac nowe
osrodki w duzych miastach po to, aby wierni niestyszacy mieli zapewniong opieke duszpaster-
ska i mogli uczestniczy¢ we mszy $wigtej. Chodzi takze o to, aby tworzy¢ swietlice, w ktérych
po mszy $wigtej mozna by wypi¢ kawe czy herbat¢ i porozmawiaé. Takie osrodki dzialaja
w Tomaszowie Mazowieckim, Piotrkowie Trybunalskim i Pabianicach. Prace duszpasterska
prowadza tam trzej ksi¢za, ktorzy starajg si¢ pomagaé ghuchym i zawsze stuzg im swoim
czasem.

Nasze zycie nie sktada si¢ tylko z radosci i sukceséw, sg takze problemy. Pierwszym z nich
jest to, ze duszpasterze musza dzieli¢ swéj czas pomiedzy ghuchych i styszacych, niekiedy jest
to bardzo trudne. Obowigzkéw jest sporo i dlatego trzeba stawia¢ na aktywnos¢ swieckich
iich pomoc.

W Fodzi mamy niestyszacych lektoréw, a od dwéch lat takize szafarza Komunii Swigtej.
Wiele os6b angazuje si¢ w pomoc w organizowaniu réznych imprez sportowych i wyjazdéw.
Ciagle potrzeba nowych wolontariuszy znajacych jezyk migowy lub system jezykowo-migo-
wy. Istnieje potrzeba opieki nad gltuchoniewidomymi. W tym celu $wieccy i duchowni stu-
denci teologii uczeni sg jezyka migowego i alfabetu Lorma. Niezbedne jest takze roztoczenie
opieki nad matzenstwami styszacymi posiadajacymi ghuche dzieci. Czesto rodzice nie potrafia
zaakceptowac gluchoty swojego dziecka i popelniaja wiele btedéw.

Mamy nadzieje w Panu Bogu i ciagle czujemy Jego opieke. Wiemy, ze bez Boga nic dobrego

nie mozemy uczynic.
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Kontakt:

ks. Wiestaw Kaminski

Duszpasterstwo Niestyszacych Archidiecezji L6dzkiej

90-009 L£.6dz, ul. Sienkiewicza 38

e-mail duszpasterza: wieslawkam@neostrada.pl

telefon: 42 630 99 87

Msze sw. w Lodzi odbywaja si¢ w Kaplicy sw. Krzysztofa, ul. Sienkiewicza 60, w kazda
niedziele o godz. 9.45.
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Doswiadczenia styszgcej matki gluchego
dziecka

Agnieszka Kaszper-Sagala — ma 37 lat, jest mezatka, ma dwéch synéw: Michata
(10 1at) i Krzysztofa (7 lat), ktory jest ghuchy.

Kiedy dowiedziala si¢ pani, ze pani syn bedzie mial problemy ze stuchem?

W 2002 roku dowiedziatam sig, ze jestem w cigzy. Wiadomos¢ ta po raz kolejny wywotata
u mnie rado$¢ i szczgécie, poniewaz kocham dzieci. Uwielbiam z nimi przebywaé. Moim
marzeniem bylo mie¢ dwdjke dzieci. Jestem jedynaczkg i wiem, ze samemu jest smutno
i ciezko.

Nasze szczescie nie trwato dtugo. W trzynastym tygodniu ciazy dostatam wysypke, zaistniato
podejrzenie rézyczki. Posztam na badania. W dniu, w ktérym odbieratam wyniki, nie byto mo-
jego lekarza prowadzacego, dlatego posztam do jego przetozonego — ordynatora oddziatu. Pro-
fesor spojrzal na wynik i powiedziat: , O, prosz¢ pani, rozyczka... Trzynasty tydzien... Gluche,
$lepe, z niedorozwojem umystowym... Usuna¢!” Po czym oddat wynik, odwrécit si¢ i poszedt...

Tak zaczat si¢ nasz dramat. Pojawily si¢ pierwsze watpliwosci i dylematy moralne: co zrobi¢
i jak sobie poradzi¢ w tej sytuacji. Po pierwsze, czy mam prawo moralne przerwac cigze, tak
jak powiedzial profesor? Po drugie, czy mam prawo moralne nie przerywaé ciazy i skazaé¢
dziecko na tak cigzkie Zycie — a by¢ moze nawet — wegetacje na wézku inwalidzkim (mozliwe
komplikacje porézyczkowe: ghuchota, slepota, przepuklina kregostupa — paraliz od pasa w dét,
wodogltowie, niedorozwéj umystowy, porazenie mézgowe, wada serca, zaburzenia neurolo-
giczne, a poza tym cukrzyca i chora tarczyca). To wszystko moglo, ale nie musialo si¢ zdarzy¢
— tego nikt nie umiat powiedzie¢ przed porodem.

Co w takiej sytuacji zrobi¢? Gdyby to byto moje pierwsze dziecko, nie miatabym zadnych dy-
lematéw, jedynym wyjsciem bytoby urodzi¢ i radzi¢ sobie. ... Pojawila si¢ jednak ,trzecia strona
medalu”: na $wiecie byt juz Michas, dlatego padto kolejne pytanie: czy mamy prawo skazywaé
go na tak trudne Zycie? Bo przeciez opieka nad chorym dzieckiem bedzie pochtania¢ mné-
stwo energii i czasu, ktérego niestety moze juz dla niego brakowa¢, a na pewno bedzie go
mato... M6j lekarz prowadzacy dtugo z nami rozmawiat, dostarczal mnéstwo literatury, na-
wet z zagranicznych Zrédet i thumaczyt faktyczne zagrozenia. Dowiedzielismy sie, ze w takiej
sytuacji najczesciej uszkodzony organ to serce, a w nastepnej kolejnosci oczy i stuch, dopiero
potem cata reszta wchodzi w gre.

Po kilku badaniach USG okazato si¢, ze serce Krzysia jest w jak najlepszym porzadku, to dato
nam nadzieje, Ze moze reszta organéw takze nie ulegta uszkodzeniu. Krzys$ byt nadzwyczaj
ruchliwy, kopat mnie, ciaza przebiegata normalnie, miatam dobre wyniki przybieratam na wa-
dze, Krzys rést zgodnie z normami, wiec... Postanowilismy, zaryzykowa¢ i udato sie! Krzys
urodzit si¢ 15 pazdziernika 2002 roku.

Co pani przezywa, méwiac o swoim macierzyristwie? Jak to jest by¢ matka Krzysia?
Macierzyristwo to pigkny, cho¢ cigzki okres dla kobiety. Uwazam, ze dla tych chwil warto
zy¢. Sa to momenty niepowtarzalne, chwile ciepta, mitosci, wigzi matki i niemowlecia, tej
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malerikiej bezbronnej istoty, ktéra jest zdana tylko na nas. Oczywiscie naszej mitosci nie moze
zabrakna¢ nigdy, ale te pierwsze chwile szczgécia sg niepowtarzalne.

Niestety po porodzie zaczal si¢ dla nas trudny okres. Przed wyjsciem ze szpitala zrobiono
Krzysiowi szereg standardowych badan. Nie wykonano mu jednak przesiewowego badania
stuchu, mimo ze nalezat przeciez do grupy wysokiego ryzyka. Specjalisci ttumaczyli si¢ ze-
psuta aparaturg. Kiedy wychodzitam ze szpitala, w wypisie podano mi terminy wszystkich
potrzebnych badan i wizyt lekarskich w przeréznych przychodniach, réwniez w przychodni
audiologicznej. W chwili gdy zglositam si¢ na to badanie w potowie pazdziernika 2002 roku,
pytano mnie o przesiewéwke, ktorej przeciez nie zrobiono. Wyjasnitam, ze aparatura byta ze-
psuta. Dziwnie na mnie popatrzyli, thumaczac, ze aparatura, czyli komputerek troche wigkszy
od kalkulatora, stuzacy do badania przesiewowego, zwanego fotoemisja, jeszcze nigdy im sie
nie zepsul. Wniosek byt prosty: nikomu nie chcialo si¢ zejé¢ do izolatki do Krzysia (Krzys$
urodzit sie z tzw. r6zyczka wrodzong i nikt nie mial pewnosci, czy nie jest ona zarazliwa, jak
zwykla rézyczka, dlatego umieszczono go w izolatee), a ze wzglgdu na mozliwos¢ zarazenia
innych dzieci na oddziale audiologicznym nikt z nim tam nie pojechat.

Pierwsze pot roku po urodzeniu Krzysia to ciggle wizyty w przychodniach specjalistycznych
i nieustanny strach o to, co ustyszymy przy kazdym kolejnym spotkaniu z lekarzem. Czy
specjalista powie, ze jest dobrze, czy jednak sg jakies klopoty? Bylo to czasami 4-5 wizyt
tygodniowo, z czgstotliwoscia co 1,5-2 tygodnie (kardiolog, okulista, laryngolog, neurolog,
neonatolog, pediatra, poradnia indywidualnego toku szczepien, raz w miesigcu audiolog, p6z-
niej doszta poradnia zaburzen odpornosci, alergolog, hematolog...).

Na typowe pickne chwile macierzynstwa bylo wiec bardzo mato czasu. Zajmowalismy si¢
przeciez jeszcze Michatkiem — trzyletnim brzdacem, ktéry réwniez potrzebowat mitosci i za-
interesowania, aby nie czul si¢ odrzucony po przybyciu Krzysia do domu. To byt trudny,
burzliwy, peten stresu okres naszego zycia.

Jak to jest by¢ matka Krzysia? Wspaniale, tak samo jak i matkg Michatka. Raz jest wiecej
problemoéw, a raz mniej. Problemy sg po to, aby je rozwigzywaé. Tylko dlaczego utrudnia sig
czesto nawet proste rzeczy? Dlaczego nie mozna ich zatatwi¢ w prosty sposéb, bez dodatko-
wego stresu, awantur, chodzenia i pukania do wielu drzwi...?

Czy mysli Pani, ze bytoby pani latwiej zaakceptowaé gluchote dziecka, gdyby sama pani nie
styszata? Wowczas dziecko byloby do pani podobne, takie jak pani.

Nie wiem, czy bytoby mi tatwiej, bo nie wiem jak to jest by¢ niestyszaca osobg. Na pewno nie
jest tatwo. Wiem natomiast jak to jest, gdy ,przestaje sic méwi¢”. Jako szescioletnia dziew-
czynka mialam wstrza$nienie mézgu i przestatam méwi¢ — taka tez byta pierwsza diagnoza.
Po krétkim czasie okazalo sie, ze nie jest to do korica prawda, poniewaz nie tyle przestalam
méwié, co zaczetam si¢ bardzo jaka¢ — i to byta ta lepsza, druga diagnoza. Bylo to na tyle
ktopotliwe, ze zaczynajac wyraz rano, wymawiajac pierwszg sylabe, niestety bytam w stanie
ten wyraz dokoniczy¢ dopiero wieczorem. Dla osoby, ktéra méwita, rozwijata si¢ normalnie,
byla uwazana za bystrg i miata i$¢ za kilka miesiecy do szkoty, byt to straszny szok, tak samo
jak i dla najblizszych. Nie chciatabym, aby moje dzieci przezywaly te same klopoty i miaty
tak samo trudne zycie jak ja.

Wedtug mnie rodzice sg po to, aby utatwia¢ dzieciom przejscie przez droge ich zycia, kierujac
nimi w miare mozliwosci, pamietajac jednak o tym, ze ostateczny wybdr powinien nalezeé

do dziecka.
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Czy informacje dla rodzicéw gluchych dzieci sa tatwo dost¢pne? Jakiego rodzaju informacji
szukaja rodzice tacy jak pani?

Szukamy wszelkich informacji zwiazanych z rehabilitacjg, niedostuchem, kursami i szkolenia-
mi dla rodzicéw, nauka jezyka migowego czy miganego, a takze wszelkich wiadomosci o tym
jak pracowac z dzieckiem z wadg stuchu, na co trzeba uwazaé (np.: stereotypy zachowari dzie-
ci gluchych), gdzie szuka¢ dobrych, sprawdzonych specjalistéw, kto i jak moze nam pomdc.
Sadzg, ze informacje te obecnie sg fatwo dostepne (§wiadezy o tym chociazby ta publikacja).
Na pewno jest tatwiej niz kiedys. W 2002 roku, gdy urodzit si¢ Krzys, byto o wiele trudnie;.
Wazne, aby wprowadzaé¢ w zycie to, czego sie dowiemy, ocenia¢ skutki, wyciaga¢ wnioski,
pytaé w razie watpliwo$ci, rozmawiaé z terapeutami.

Zadajac pytania, ktore czasami wydaja nam sie¢ glupie, na pewno dowiemy si¢ wiecej niz shu-
chajac madrych, specjalistycznych odpowiedzi, z ktérych i tak nic nie rozumiemy. Nie nalezy
tez wysila¢ si¢ na okazywanie zbyt duzej madrosci, bo specjalisci tego nie lubig. Pamigtajmy
wigc, ze ,kto pyta, nie bladzi”. Zadajac proste pytania, otrzymamy proste, zrozumiate dla nas
odpowiedzi.

Co pani zdaniem mozna zrobié, by utatwi¢ dostep do informacji?

Mysle, ze powinno si¢ doktadnie informowaé rodzicow juz w chwili pierwszego badania.
Jezeli wiadomo, ze jest niedostuch to nalezatoby juz wtedy da¢ rodzicom wskazoéwki, gdzie
mogg si¢ zgtasza¢ po pomoc i uzyskac wszelkie potrzebne informacje — adresy, telefony placé-
wek rehabilitacyjnych, przychodni i oczywiscie PZG. Ulotka wlozona do ksigzeczki zdrowia
wraz z badaniem na pewno nie zginie. Lekarze pierwszego kontaktu réwniez maja malg
wiedzg¢ na ten temat, wigc takie ulotki mogtyby by¢ przydatne réwniez dla nich.

Trzeba takze organizowaé wigeej spotkac ze specjalistami, szkolen dla rodzicéw, wyktadéw.
Warto réwniez kontaktowac jednych rodzicéw z drugimi, bo doswiadczenia jednych sg swiet-
nym zrédtem wiedzy dla innych.

Dla mnie najlepsza nauka byta rehabilitacja Krzysia. Odbytam m. in. szkolenia dla rodzicéw
w zakresie rehabilitacji matych dzieci (w Migdzynarodowym Stowarzyszeniu Pomocy ,,Stysz¢
serce”), szkolenie w zakresie wezesnej interwencji przy udziale specjalistéw z niemieckiego
osrodka wezesnej interwencji, kurs jezyka miganego, zajecia logopedyczne, szkolenia na te-
mat metody Dennisona’.

Na jakiej podstawie dokonywata pani wyboru co do szkoly, rehabilitacji dziecka? Kto pani
w tym pomagal?

Od razu w Warszawie dostalam adres t6dzkiej placéwki prowadzacej rehabilitacje dzieci
z wadg stuchu: NZOZ ,Acusticus”. Tam si¢ zglositam i zacz¢tam rehabilitacje. Niestety po
uplywie prawie roku nie byto zadnych efektéw (wiem, ze na takie trzeba dtugo czekad i mia-
fam tego peing $wiadomosc), ale widziatam, ze Krzy$ nie podejmuje zadnej wspéipracy ani
ze mng, ani z logopeda, ktéra byta réwniez psychologiem. W zaden sposéb nie mogtysmy
do niego dotrze¢.

Zaczgtam wtedy szuka¢ innego logopedy, aby sprawdzi¢, czy Krzy$ podejmie wspéiprace
z kim$ innym, nie podwazajac oczywiscie kompetencji pani, ktéra prowadzita z nim zajecia,
bo naprawde bardzo si¢ starata, wymyslata przerézne sposoby, aby zacheci¢ Krzysia i przeko-
na¢ go do siebie i do wspétpracy. Obie nie dawatysmy jednak rady.

1

Zobacz wigcej: www.plock.edu.pl/prv/logopeda/metody/pedagogiczna/dennisona/dennisona.html
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Niestety, znalezienie drugiego logopedy, ktéry podjatby sie tego wyzwania byto bardzo trudne.
Styszatam tylko, ze dziecko ma przeciez bardzo glgboki obustronny niedostuch (120-95 dB
w zaleznosci od pasma), wige nie moge oczekiwaé cudéw, takie dzieci w zasadzie nie majg
szans na méwienie, wigc powinnam od razu i$¢ na kurs jezyka migowego i porzuci¢ wiasne
ambicje co do nauki mowy syna. Trwalo to prawie trzy lata.

Ja jednak nie poddatam si¢, poniewaz wydawato mi si¢, ze nieméwienie Krzysia spowodowa-
ne jest nie tylko ztym stuchem, ale jest jakas inna przyczyna, ktérej nie umiatam zlokalizowaé
z powodu zbyt malej wiedzy teoretycznej w dziedzinie logopedii (chociaz moja wiedza prak-
tyczna zwigzana z rehabilitacja mowy byta catkiem duza ze wzgledu na moja dziesiecioletnia
rehabilitacj¢ spowodowang jakaniem).

Szukajac innej przyczyny niz niedostuch kierowatam si¢ tym, iz barwa gtosu ludzi gluchych
jest zupelnie inna niz ta, ktérg prezentowal Krzy$ (mial peina skal¢ gtosu, wchodzaca na-
wet na wysokie tony). Ludzie glusi natomiast maja jednolita i niska barwe glosu nie stychaé
u nich ,melodii”w wypowiedziach, co odrézniato ich od Krzysia (prébowat $piewaé). Dlatego
wiedziatam, ze nie moge si¢ podda¢. Mnie udato si¢ prawie w 100% pozby¢ jakania, moze
i jemu si¢ uda powiedzie¢ cho¢ pare stow.

Druga rzecz, ktéra mnie przez caly ten czas niepokoita, to fakt, ze Krzys miat straszne proble-
my z jedzeniem. Nie chodzi o to, Ze byt niejadkiem, ale o fakt, ze prawie wszystkim si¢ dtawit,
nawet Zzle rozmieszanymi grudkami w kaszce dla niemowlat. Caly czas musiat jes¢ zupki
mielone w mikserze, nie jad! nic innego. Caly czas pit przez smoczek, bo z kubka nie umiat,
a tyzeczka wlozona do buzi powodowata zachtysniecia i odruchy wymiotne.

Chodzitam i pytatam wszystkich i wszedzie, co z tym mozna zrobi¢, bo nie byto dla mnie
normalne, ze trzyletnie dziecko nie je chleba, czekolady, cukierkéw, ciastek...

Gdy Krzy$ miat okoto dwéch lat, posztam na kurs jezyka miganego dla nauczycieli — ukoni-
czytam I 1 II stopien, kazdy zakoriczony zdanym egzaminem. Zaczynajac kurs postanowitam
jednak, ze nie bede go uczyta na razie miga¢, bo batam sig, ze jezeli przyczyna tego, ze nie
maéwi nie jest tylko niedostuch, to stwierdzi, ze miganie jest fatwiejsze niz cigzka praca przy
nauce mowy i moze nigdy takiej préby juz nie podjaé. Dalej wigc szukatam logopedy...

Gdy Krzys miat okoto trzech i pét roku, znalaztam wspanialg kobiete — panig Dorote — lo-
gopedg, ktora podjeta si¢ rehabilitacji Krzysia. To ona na pierwszych zajeciach postawita
diagnoze — przyczyna tego, ze Krzy$ dotad nie méwi, jest nadwrazliwos¢ sluzéwki jamy ust-
nej i nadwrazliwos¢ dotykowa. Wystapit u niego brak ruchu jezyka (brak pionizacji, ruchéw
bocznych; jezyk lezal, nie wysuwal si¢ poza czerwieri warg), nadwrazliwoéé dotykowa warg,
policzkéw i dloni, nie pracowaly miesnie okrezne warg oraz miesnie policzkéw. Stad pro-
blemy z jedzeniem, krztuszenie, dtawienie, potykanie bez gryzienia, brak umiejetnosci picia
z kubka, lizania i gryzienia.

To, ze Krzy$ nie ruszal jezykiem, nie mial wyrobionych migsni podniebienia, miat klopoty
z mowg, nie oznaczato jednak, ze si¢ nie rozwija! Tak wigc dopiero po ponad trzech latach
zaczela sie intensywna i sensowna rehabilitacja.

Przyszedt czas, aby pomysle¢ o przedszkolu. Niestety, ze wzgledu na mozliwosé¢ zachtysnigcia
czy nawet uduszenia podczas jedzenia, zadne przedszkole nie chciato podjaé¢ si¢ przyjecia
Krzysia. We wszystkich badaniach psychologicznych zawsze podawano, ze konieczna jest
integracja z réwiesnikami, ale jak mozna bylo tego dokona¢, jezeli nikt nie chcial go przyja¢
do przedszkola.

Krzy$ $wietnie si¢ rozwijat. Od czwartego roku zycia znat juz caty alfabet, liczyt do stu, potrafit
pisac i czytac sylabami, mowa réwniez zaczeta si¢ intensywnie rozwijaé. Postanowity$smy z pania
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Dorota, ze mozna postaé go do zeréwki w szkole dla dzieci niestyszacych. Wbrew pozorom nie
dla wszystkich byto oczywiste, ze Krzys z takg wiedzg doskonale da sobie rade w kl.,,0”, w ktérej
dzieci dopiero uczg si¢ czytad i pisac. Po kilku prébach udato mi si¢ uzyskac orzeczenie, ze Krzys
powinien chodzi¢ do SOSW nr 4 w Lodzi do kl. ,,0”. Tak si¢ rozpoczeta nasza szkolna droga.
Po dwéch latach w tej klasie, wspdlnie z nauczycielami i rehabilitantami zdecydowalismy,
ze Krzy$ powinien sprébowacé swoich sit w szkole masowej. Tu znéw zaczgly si¢ problemy,
poniewaz chciatam znalez¢ szkole, w ktorej bytaby zeréwka, aby da¢ mu szanse na zaaklima-
tyzowanie si¢ w zupelnie nowej rzeczywistosci. Dzigki pomocy wielu oséb i pani dyrektor,
ktéra zgodzita si¢ przyja¢ Krzysia do szkoty, Krzys uczeszeza do kl.,,0”w SP 116 w Lodzi i jak
na razie $wietnie daje sobie radg. Jak na razie dobrze sobie radzi. Nie ma probleméw z nauka,
z porozumieniem z kolegami i kolezankami — méwi juz na tyle wyraznie, Ze wszyscy w zasa-
dzie go rozumieja. Poza tym $wietnie daje sobie rad¢ na zajeciach muzyki i rytmiki. Chodzi
réwniez na lekcje jezyka angielskiego i uczy si¢ gra¢ na gitarze.

W jakim wieku jest Pani dziecko? Jak do tej pory wygladato wasze codzienne zycie?

Krzysio ma obecnie 7 lat. Caly ten okres to cigzka walka. Bardzo wazne byly ¢wiczenia. Wy-
konywalismy je codziennie w zasadzie 24 godziny na dobe. Poza konkretnymi ¢wiczeniami
zadawanymi przez rehabilitantéw, Krzy$ uczyt si¢ takze dzwigkéw otoczenia, stéw. Byta to
nie tylko praca, ale takze zabawa.

Rehabilitacja dziecka to cigzka praca przede wszystkim dla rodzicéw. Specjalisci tylko po-
kazuja nam droge, sposoby i mozliwosci, podpowiadaja, obserwujg i oceniaja, czy wybrana
droga jest wiasciwa. Czasami jednak trzeba zaufa¢ wiasnej intuicji, a péZniej skonsultowaé sie
z rehabilitantem, opowiedzie¢ o skutkach réznicach w poszczegélnych metodach i wysnué
wnioski na przyszio$¢. Ja réwniez czgsto kierowatam sie intuicja i nawet czasami wbrew za-
leceniom przeprowadzatam rézne préby, np. jezeli chodzi o akustyke w mieszkaniu. Wedtug
zaleceri specjalistéw w mieszkaniu nie moze by¢ duzo pustych $cian, bo dzwigk bardzo sie
wtedy odbija, jest trudno zrozumialy dla dziecka i cigzko mu zlokalizowad jego kierunek.
Nie staratam si¢ jednak nadmiernie zapetnia¢ $cian tablicami korkowymi czy obrazkami.
Kolejnym zaleceniem miata by¢ cisza i spokdj w ciagu dnia, a zwlaszcza podezas porozu-
miewania si¢. Nie jest to pozbawione sensu, poniewaz teoretycznie, jesli méwimy do dziecka
w chwili, gdy otacza nas cisza, jest ono w stanie lepiej nas zrozumie¢. Ale ja rozpatrywatam
inny aspekt takiej sytuacji. Przeciez nie zawsze znajdujemy sie w ciszy. Co zrobi¢, gdy jeste-
$my na ulicy, w tramwaju czy autobusie? Dlatego wiec to zalecenie byto dla mnie absurdem.
Ciszg wykorzystywatam zawsze do nauki nowych rzeczy, ale gdy miatam juz pewnos¢, ze
Krzy$ przyswoil wiedze, wlaczatam w drugim pokoju telewizor lub CD z muzyka lub baj-
kami. Moje préby przyniosty efekty, poniewaz teraz, gdy Krzy$ jest szkole masowej, gdzie
przeciez trudno o cisze, styszy polecenia nauczyciela, rozumie je i daje sobie rade.
Sprzeciwitam si¢ takze stwierdzeniu, ze osoby z glebokim niedostuchem nawet patrzac na te-
lewizj¢ 1 styszac, nie rozumiejg telewizyjnej (radiowej) $ciezki dialogowej, nawet jezeli ro-
zumiejg mowe i porozumiewajg sie na co dzien. Krzy$ jednak polubit telewizje i stuchanie
muzyki. Pomocny okazat si¢ takze program, bajka ,Logopedyczne igraszki Smoka”, dzieki
ktérej moj syn zaczat wreszcie wykonywaé ¢wiczenia logopedyczne.

Czy fakt, ze ma pani gluche dziecko, zmienit co§ w relacjach w rodzinie czy w relacjach
z dzieckiem?

Na pewno tak, poniewaz trzeba byto zmieni¢ tryb zycia, nauczy¢ si¢ zy¢ i zrozumie¢ — o ile
to mozliwe — §wiat ciszy.
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Dziadkowie, ciocie, wujkowie i reszta rodziny byli przerazeni i zrozpaczeni. My, rodzice nie
moglismy sie zatamag, trzeba bylo stana¢ na wysokosci zadania i jak najwigcej pomagac syno-
wi. Nie byto to tatwe, bo Krzy$ ma starszego o trzy lata brata. W chwili, gdy urodzit si¢ Krzys,
Michatek byt réwniez malutkim chtopcem, ktéry takze musiat duzo zrozumie¢, nagle zacze-
lismy przeciez mie¢ dla niego bardzo mato czasu. Wynagradzali mu to dziadkowie i babcie,
pomagajac nam w zajmowaniu si¢ starszym synem.

Klopoty zaczely si¢ pézniej, gdy Krzysio troche podrést, zaczat chodzi¢, a miat ktopoty z je-
dzeniem i nie méwil. Nie bylo réwniez wiadomo na ile nas rozumie i czasami porozumie-
wanie si¢ graniczyto z cudem. Wéwezas okazywalo sig, Ze nie ma osdb, ktére chciatyby np.
przypilnowaé dzieci. Wtedy tylko babcie nie baty si¢ wyzwania, dziadkowie podzielili sie
rolami: jeden zajmowat si¢ pilnowaniem i karmieniem, drugi pomagat mi w przygotowy-
waniu materialéw do rehabilitacji. W ten sposéb po pewnym czasie udato nam si¢ stangé
na wysokosci zadania.

W moim przypadku mozna by zada¢ pytanie: ,Rodzic czy rehabilitant?”. Zajmowatam si¢
gtéwnie tg ,niewdzigczng” praca, za$ tata mial przyjemnosci z zabawy, zycie jednak wymaga
poswieceri. Cieszyl mnie fakt, ze Krzy$ chciat éwiczy¢ i ma dzigki temu szanse na lepsze,
tatwiejsze zycie. To byta moja rados¢.

Jestem petna podziwu dla Michatka. To on wspieral mnie w trakcie ¢wiczen z Krzysiem, sta-
ral sie méwi¢ do niego wolno, wyraznie i miat cierpliwo$é¢ powtarzaé wiele razy niektére sto-
wa. Pigknie si¢ z nim bawit, ustepowal mu, pomagat mi w prowadzeniu éwiczen z Krzysiem.
Byt idolem i wzorem dla mlodszego brata. Ciesz¢ si¢, ze mam takich wspanialych synéw
i rodzing, ktérej bardzo wiele zawdzigczam.

Czy bycie gluchym ogranicza zdolnosci pani dziecka?

I tak, i nie. Na pewno jest to trudniejsze niz dla osoby styszacej i méwiacej, ale w zasadzie
w tej chwili bytabym sktonna powiedzie¢, ze w przypadku Krzysia tak nie jest. Bardzo wiele
zalezy od wkladu pracy, cierpliwosci, samozaparcia, wiary w to, ze si¢ uda.

Kiedy i jak pani dziecko dowiedzialo si¢, Ze jest gluche?

Nigdy na ten temat nie rozmawialiémy. Krzy§ ma aparaty od siédmego miesiaca zycia i dla
niego jest to normalne. Ma §wiadomo$¢, ze bez nich nie styszy, bo juz jako trzylatek przynosit
je nam rano, aby mu je zatozy¢; bardzo si¢ cieszyt po ich wlozeniu. Wiedziatam wtedy, ze
na pewno sa dobrze ustawione i ze on sam dostrzega korzysci z ich wkiadania. Krzys wie, ze
trzeba ¢wiczy¢, aby nauczy¢ sie méwié. Swietnie daje sobie rade i nie jest traktowany jak po-
krzywdzony przez los, musi by¢ samodzielny, zaradny. Staram si¢ go przekonywac, ze nawet
gdy co$ mu nie wychodzi, musi éwiczy¢ i na pewno osiggnie sukces.

Czasami ttumaczymy kolegom Michatka, ze Krzysio stabo styszy, wiec nosi aparaty, a ja stabo
widze, wigc nosze okulary, jest to co$ zupetnie normalnego.

W jakim zakresie otrzymuje pani wsparcie, a w jakim nie?

Ogromne wsparcie otrzymatam od rodziny i rehabilitantéw. Bardzo wiele zawdzigczamy
z Krzysiem pani Dorocie — logopedzie i pani Malgosi — wychowawczyni w kl.,,0”w SOSW nr 4.
To dzigki tym kobietom, ich ogromnej wiedzy i pomocy udato nam si¢ tak wiele osiagnad.
Bardzo wazng role, o ile nie najwazniejsza, odegrata pani doktor audiolog z Warszawy,
bo gdyby nie wspaniale dopasowane ustawienie aparatéw stuchowych, pewnie nic bysmy nie
zdziataty, a na pewno nie az tyle, nawet przy tak ciezkiej pracy Krzysia.
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Dzi¢kuje réwniez wszystkim nauczycielom pracujacym z Krzysiem w SOSW nr 4 w Lodzi,
bo bez nich na pewno nie mieliby§my tak wspaniatych efektéw. Ale przeciez na tym nie ko-
niec. Wszystko jeszcze przed nami.

Czy uzyskiwane wsparcie jest wystarczajace?

W tej chwili w zasadzie tak. Juz wiem, gdzie czego szukac i kogo o co pytaé, ale na pewno
za malo jest szkolen i spotkan dla rodzicéw, bo najlepszym Zrédtem wiedzy sg inni rodzice,
ktérzy zaszli juz duzo dalej. Na spotkaniach z rehabilitantami i specjalistami mozna posze-
rzy¢ wasng wiedze i upewnic sie co do poprawnosci wlasnego postepowania.

Wsparcie to réwniez rodzina i znajomi, a na nich zawsze moge liczyc¢.

Czy za styl wychowania dziecka sa Pasistwo krytykowani, czy werbalnie nagradzani?

Z tym jest réznie, zalezy kto, co i kiedy widzi. To, ze Krzy§ dobrze si¢ rozwija, coraz lepiej
maéwi, taiczy, wszystkim si¢ podoba, ale niestety, upor z jakim przyszto nam to nam osiggac:
moja nieustepliwo$¢, karnosé, ale réwniez i nagrody, nie zawsze byty dobrze odbierane. Ludzie
czasem méwili: ,Daj temu biedakowi spokdj, to tylko dziecko, bedzie starszy to zrozumie...”
Efekty wszystkich ciesza, ale droga, jaka musieliSmy przejs¢, niestety nie wszystkim sie podo-
bata. Nie twierdze, ze méj styl jest idealny, bo na pewno sa inne, nie mniej skuteczne, a moze
tagodniejsze w metodach, ale ja ich nie poznatam, dlatego robig to, co uwazam za stosowne.

Kto jest dla pani autorytetem w kwestiach wychowania dziecka, radzenia sobie z codzienny-
mi stresogennymi sytuacjami, w podejmowaniu decyzji?

W zasadzie chyba nie mam autorytetéw. Uwazam, ze nie ma zlotego srodka na wychowanie
dzieci. Kazde dziecko jest inne i jezeli wyznaczymy sobie jakis$ cel, ktéry chcieliby$my osia-
gnagé, to nalezy do niego dazy¢ konsekwentnie i wytrwale.

Ja stosuje metode ,prob i bledéw”, kar i nagréd” i prawie nigdy nie zmieniam zdania, ale za-
nim wymysle kare lub nagrode to zastanawiam sig, czy jest ona mozliwa do wykonania i jaki
bedzie miata skutek — nie lubie rzuca¢ stéw na wiatr, staram sie¢ zawsze dotrzymaé danego
stowa i tego samego wymagam od dzieci i najblizszych. Takie zachowanie wymuszam réw-
niez na dziadkach. Konsekwencja i wytrwanie w postanowieniach, dotrzymywanie danego
stowa to cechy, wedtug mnie, niezbedne w codziennym zyciu. Nie mozna jednak zapominad,
ze dzieci sg dzie¢mi i potrzebujg mitosci, ciepta i odrobiny szaleristwa, dlatego czasem trzeba
popatrze¢ na zycie przez palce albo udawac, ze si¢ czego$ nie widzi, jezeli to nie ma wplywu
np. na bezpieczeristwo dzieci.

Dajmy dzieciom by¢ dzie¢mi, ale nie pozwdélmy wejsé sobie na glowe.

Jakie sa potrzebne zasoby (osobiste i zewnetrzne) do efektywnej opieki nad dzieckiem?
Uwazam, ze kazde dziecko wymaga czulosci, mitosci, bezpieczenistwa. Trzeba mie¢ duzo cier-
pliwosci i konsekwencji w dziataniu.

W przypadku dziecka z wada stuchu lub innym problemem zdrowotnym, cierpliwosci trzeba
mie¢ o wiele wigcej niz przy kazdym innym dziecku, chociazby dlatego, ze na efekty rehabi-
litacji czeka si¢ dtuzej niz na normalne etapy rozwoju dziecka.

Wytrwatosé, konsekwencja i wiara w powodzenie jest tym, czego na pewno nie moze
zabraknagd.

Rehabilitacje byly dla Krzysia trudne, ciezkie i Zmudne, oprécz tego byly takze bolesne.
Wszystkie masaze, ¢wiczenia buzi, kazdy dotyk to bél, ale wiedziatam, ze bez tego nie bedzie
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mogt normalnie funkcjonowaé. Bylo to straszne przezycie zaréwno dla Krzysia, jak i dla mnie.
Niejednokrotnie zdarzalo si¢ tak, ze ptakalismy oboje. On z bélu, a ja patrzac jak cierpi, po-
niekad przeze mnie. Zawsze jednak powtarzatam i Krzysiowi, i sobie, ze to dla jego dobra.

I udato si¢. Pierwszg rzecza, ktora zjadl byta delicja — miat wtedy 5 lat (po dwoch latach ma-
sazy i ¢wiczen). Pierwsza kromke chleba zjadt, gdy miat 6 lat. W tej chwili mozna powiedzied,
ze je wszystko. I to jest nagroda za wszystkie cierpienia, ktére znosit. Nareszcie jedzenie jest
dla niego przyjemnoécia, a nie ciezkim przezyciem.

Jak widzi pani przyszlos¢ zawodowa i prywatng swojego dziecka?

To bardzo trudne pytanie. Wigkszo§¢ rodzicow stara si¢ wybiera¢ zawody dzieciom. Ja mam
dwoch synéw i kazdy jest inny. Kazdy z nich ma inne zdolnosci i inne zainteresowania, cho-
ciaz wiele rzeczy robig razem. Marze o tym, aby byli porzadnymi dobrymi ludZmi, aby dali
sobie rad¢ w zyciu i utozyli sobie przysztos¢ wedtug wiasnych pomystéw tak, aby dato im to
zadowolenie i szczescie.

Chcg, aby zawsze wiedzieli, ze moga na mnie liczy¢, bede ich zawsze wspiera¢ i w miare
mozliwosci pokazywa¢ drogi, ktérymi mogg i$¢, oraz, o ile to bedzie mozliwe, skutki danego
wyboru. Nie zamierzam jednak podejmowa¢ waznych decyzji zyciowych za nich, bo to ich
zycie.
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Rehabilitacja zawodowa gtuchych

Magdalena Dunaj - doradczyni zawodowa Polskiego Zwigzku Gluchych Oddzial
L6dzki, trenerka treningu antydyskryminacyjnego, koordynatorka lokalna projektu
»4 kroki. Wsparcie os6b niestyszacych na rynku pracy”; posiada kilkuletnie do§wiadcze-

nie w branzy edukacyjne;.

Jak wyglada praca doradcy zawodowego z osobami gluchymi? Czym rézni si¢ od pracy
ze styszacymi? Czym rézni si¢ od pracy z osobami z innymi niepelnosprawnosciami?
Podstawows sprawg jest tutaj fakt, ze w poradnictwie dla oséb gluchych krzyzu-
ja si¢ az dwa rodzaje poradnictwa: poradnictwo migdzykulturowe i poradnictwo dla oséb
niepetnosprawnych.

Co to oznacza w praktyce? Doradca zawodowy poza wiedza dotyczaca ograniczen, jakie nie-
sie dany rodzaj niepetnosprawnosci, musi by¢ takze wyposazony w kompetencje miedzykul-
turowe'. Innymi stowy powinien mie¢ §wiadomos¢ swojego systemu wartosci i konsekwencji
stad ptynacych. Wbrew obiegowej opinii rzeczywisto$¢ osoby ghuchej jest rzeczywistoscia
kulturowo odmienng od rzeczywistosci osoby styszacej, nawet jesli obie te osoby Zyja w tym
samym kraju czy miescie.

Jedna z podstawowych zasad poradnictwa miedzykulturowego jest umozliwienie komunika-
¢ji w jezyku najbardziej zrozumiatym dla osoby, ktéra przychodzi po porade. W przypadku
osoby ghuchej jest to jezyk migowy. Jezeli doradca nie zna jezyka migowego, to kazdemu
spotkaniu z osobg ghucha towarzyszy¢ musi ttumacz. Niestety, moze to wiazac si¢ z kompli-
kacjami w procesie doradczym. Po pierwsze, budowanie zaufania miedzy klientem a doradcg
musi z koniecznosci uwzgledniaé osobe thumacza, a wiec takze jej/jego wartosci, przekonania,
sposoby interpretowania rzeczywisto$ci.

Po drugie, wiele trudnosci komunikacyjnych wiaze si¢ z samym jezykiem migowym. Jakim
jezykiem migowym postuguje sie klient? Naturalnym jezykiem migowym, systemem jezyko-
wo-migowym? A moze jakims$ rodzajem hybrydy tych dwoéch jezykéw? W przypadku oséb
p6zno ogluchtych by¢ moze najlepszg forma komunikacji bedzie pisany jezyk polski? Rolg
tlumacza jest w tym przypadku rozpoznanie i wybér najlepszej formy komunikacii.

Sytuacja idealna to oczywiscie taka, w ktérej osoba doradcy pochodzi z tego samego kregu
kulturowego i posiada podobne doswiadczenia jak osoba klienta. W przypadku poradnictwa
zawodowego dla oséb gluchych taka sytuacja jest niezwykle rzadka, poniewaz brakuje spe-
cjalistéw w tym zakresie, ktérzy wywodziliby si¢ ze srodowiska oséb ghuchych lub sami byli
osobami niestyszacymi.

Kolejna trudno$¢, z ktéra powinien liczy¢ si¢ doradca zawodowy pracujacy z osobami gluchy-
mi, dotyczy narze¢dzi pracy. Standaryzowane narzedzia pomiaru (czyli testy, kwestionariusze
itd.) nie sa dostosowane do 0s6b niestyszacych, co czyni je nieprzydatnymi w pracy z ta grupa
klientéw. W takiej sytuacji najuzyteczniejszym narzedziem jest rozmowa doradcza poparta
analizg dokumentacji medyczne;.

! Wigcej na temat kompetencji kulturowych doradcy zawodowego znalez¢é mozna w publikacji Doradztwo za-
wodowe a wyzwania migdzykulturowe, red. Paszkowska-Rogacz A., Olczak E., Kownacka E., Cieslikowska D.,
Warszawa 2006.
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W takiej rozmowie doradca powinien ustali¢:
* jakie sg zainteresowania klienta/klientki,
* co klient/klientka lubi robi¢,
* co klient/klientka potrafi robi¢,
* jakie klient/klientka ma do$wiadczenia w pracy zawodowe;j,
* jakie sg oczekiwania klienta/klientki dotyczace przyszlej pracy.

Zdarza si¢ czgsto tak, ze osoba glucha, ktéra trafia do doradcy zawodowego, po raz pierwszy
w swoim Zyciu otrzymuje tego typu pytania. I odpowiedzig jest wtedy: ,nie wiem”. Mimo to,
zgodnie z etyka swojego zawodu, doradca nie powinien w takiej sytuacji na site wmawia¢, su-
gerowac osobie gluchej rozwiazan. To, co my uwazamy za wiasciwe i dobre, dla osoby ghuchej
niekoniecznie musi takie by¢ z punktu widzenia samej/samego zainteresowanej/go.
Ogromng role w tym przypadku odgrywaja rodzice, ktérzy moga mie¢ nieoceniony wptyw
na budowanie $wiadomosci swojego gluchego dziecka. Wprowadzanie w $wiat zawodéw,
opowiadanie o tym, co robig osoby na poszczegélnych stanowiskach, opisywanie §wiata pracy
i rozbudzanie réznorakich zainteresowari gluchego dziecka moze w przysztosci w znacznym
stopniu poméc w swiadomym ksztattowaniu kariery zawodowe;.

W przypadku 0séb gluchych szczegélnie wazng spraws jest informacja zawodowa, czyli wie-
dza zwigzana ze $wiatem pracy (informacje o zawodach i wymaganiach stosowanych wobec
pracownikéw, wymaganiach zdrowotnych, o mozliwosciach zdobycia pracy w danym zawo-
dzie, 0 mozliwoséciach rozwoju w danym zawodzie, a takze o edukagji i szkoleniach). Krajowy
Urzad Pracy definiuje informacje zawodows jako ,zakres wiedzy niezbednej do podejmo-
wania decyzji zawodowych zwigzanych z przygotowaniem do podjecia pracy i zatrudnienia,
a takze prawami i obowigzkami oséb bezrobotnych i poszukujacych pracy”.?

Z mojego doswiadczenia w pracy z osobami gltuchymi wynika, ze brak informacji zawodowej
jest jedna z kluczowych barier w dostepie do otwartego rynku pracy. Wiaze sie to z kolejnym
waznym zagadnieniem, jakim jest osobista $wiadomos$¢ osoby ghuchej: czym jest dla mnie
praca? Dlaczego pracuje? Co mi daje praca?

Praca najczesciej kojarzona jest przez osoby gluche przede wszystkim z tematem ,,pieniadze”.
Jednak aby osoby gtuche mogty zaistnie¢ na otwartym rynku pracy, trzeba rozbudowaé $wia-
domo$¢ zwigzang z pojeciem ,,pracy’.

Réznie mozna wartosciowaé pracg: moze by¢ traktowana jako przymus, jako zrédlo zaspo-
kajania potrzeb albo jako cel sam w sobie, Zrédto osobistego rozwoju’, ale wedtug badaczy
»praca i zawéd stanowia gtéwny czynnik ksztattowania si¢ osobowosci cztowieka i dla wigk-
szosci ludzi stanowia centrum zainteresowar”.* Dlatego w pracy z osobami gtuchymi doradcy
zawodowi powinni ktasé¢ nacisk wtasnie na budowanie $wiadomosci tego, czym jest ,praca’
w zyciu cztowieka.

Jeszcze inng kwestia jest motywacja oséb ghuchych do odwiedzania doradcy zawodowego.
Zwykle jest to dorazna potrzeba rozwigzania jakiego§ problemu, z czym wiaze si¢ oczekiwa-
nie natychmiastowego zaradzenia trudnosciom.

Pewnego dnia przyszto do mnie dwéch gtuchych panéw. Na pytanie w jakiej sprawie przyszli
i czego oczekuja, udzielili odpowiedzi: chee wigcej zarabia¢. Oczekiwanie z tym zwiazane

2 Grodzicka N., Informacja Zawodowa, w: ,Zeszyty metodyczne doradcy zawodowego”, Warszawa 2005,s. 10-11.

3 Por. www.pl.wikipedia.org/wiki/Praca_(dzialalnos¢_czlowieka).

* Jantura J. Rozwdj zawodowy czlowieka, w: ,Zeszyty informacyjno-metodyczne doradcy zawodowego,” nr 3,
Warszawa 1994, s. 8.
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dotyczylo otrzymania konkretnej i jednoznacznej odpowiedzi. A na tak sformutowane py-
tanie nie mozna z caly odpowiedzialnoscig takiej odpowiedzi udzieli¢. W takim przypadku
osoba gtucha moze si¢ zniecheci¢ i nie przyj$é na kolejne spotkanie. Wyzwaniem doradztwa
zawodowego dla os6b niestyszacych jest dbanie o motywacje klientéw po to, zeby uzyskaé
odpowiednig ilo¢ czasu na przeprowadzenie catego procesu doradczego.

W jakich zawodach pracuja najczesciej osoby niestyszace? Jak to si¢ zmienialo na przestrze-
ni ostatnich lat? Od czego to gltéwnie zalezy?

Poza ustawowym zakazem zatrudniania oséb niestyszacych przy wyrebie drzew i zwodzce
drewna nie ma przepiséw, ktére zabraniatyby osobom ghuchym wykonywania jakiego$ zawo-
du. Ale w praktyce, przed zatrudnieniem, zdolnos¢ do wykonywania okreslonej pracy musi
stwierdzi¢ lekarz medycyny pracy.

Whytyczne dla lekarzy medycyny pracy méwia, jakie badania nalezy podja¢ w zaleznosci
od czynnika szkodliwego, na jaki bedzie narazony przyszty pracownik. W przypadku narzadu
stuchu mowa o ekspozycji na hatas, zwigkszone lub obnizone cisnienie atmosferyczne, pa-
teczki Brucela—abortus bovis®, praca wymagajaca statego i dtugotrwatego wysitku gtosowego,
praca na wysokosci.

Na decyzje lekarza medycyny pracy duzy wptyw ma to, w jaki sposéb pracodawca przedstawi
w skierowaniu na badania dane stanowisko pracy. W przypadku watpliwosci lekarz medy-
cyny pracy zwraca si¢ do paristwowej inspekcji pracy, ktérej zadaniem w takim przypadku
jest sprawdzenie, czy wskazane stanowisko pracy jest dostosowane do niepelnosprawnosci
przysztego pracownika.

Tyle, jesli chodzi o teori¢. Praktyka wyglada duzo mniej optymistycznie. Pracodawcy thuma-
czg si¢ brakiem srodkéw finansowych, ktére umozliwityby przystosowanie stanowiska pracy
do osoby niestyszacej. Miedzy innymi dlatego tak mato jest ofert pracy skierowanych do oséb
niestyszacych. Ale nie tylko brak dobrej woli ze strony pracodawcéw powoduje niski po-
ziom zatrudnienia os6b niestyszacych. Problemem bardzo czgsto sg takze niskie kwalifikacje
zawodowe oraz nieznajomos¢ jezyka polskiego (umiejetnosé czytania i pisania). To wlasnie
trudnosci komunikacyjne w przypadku oséb niestyszacych sg kolejng bariera we wchodzeniu
na otwarty rynek pracy. Niestety obecna forma systemu edukacji oséb niestyszacych nie za-
pewnia im odpowiedniego przygotowania do podjecia zatrudnienia na otwartym rynku pracy.
Sktada si¢ na to zaréwno mato efektywny sposéb komunikacji z osobami niestyszacymi, jak
i ograniczona liczba zawodéw, w jakich moga si¢ ksztalci¢ (kucharz, technik zywienia, kra-
wiec, stolarz, hydraulik, technik technologii drewna, elektryk, ogrodnik, cukiernik, poligraf,
blacharz samochodowy, technik wiékiennik, drukarz, slusarz, fotograf, technik mechanik,
technik ochrony $rodowiska, malarz-tapeciarz, introligator).

W efekcie rzeczywistos¢ wyglada tak, ze pomimo aspiracji i checi wiele oséb niestyszacych
nie moze znalez¢ pracy, a jesli juz im sie to uda, zwykle jest to zatrudnienie przy pracach pro-
stych, przy sprzataniu, pakowaniu i pracach manualnych.

Gtusi doskonale zdaja sobie sprawe z tej smutnej rzeczywistosci. W 90% Indywidualnych
Planéw Dziatania, ktére byly opracowywane w ramach projektu ,4 kroki”, na pytanie: ,Jakiej
pracy na pewno nie chcesz wykonywa¢?” padata odpowiedz: ,Sprzatac”.

5 Jest to przewlekla, zakazna i zarazliwa bakteryjna choroba réznych gatunkéw zwierzat domowych i dzikich, jak
réwniez cztowieka. Choroba ta u cztowieka znana jest réwniez pod nazwami: goraczka maltariska, choroba Banga,
goraczka falujaca, goraczka kozia, goragczka skalna, goraczka gibraltarska, goraczka Rio-grand.
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Gdzie w Lodzi mozna skorzysta¢ z pomocy doradcy zawodowego?

Osoby niestyszace, ale takze rodzice dzieci niestyszacych moga skorzystac z poradnictwa za-
wodowego w Polskim Zwiazku Gluchych przy ul. Nawrot 94/96. Najlepiej zadzwoni¢ albo
napisa¢ e-mail (magdalena.dunaj@pzg.lodz.pl) i uméwi¢ si¢ na spotkanie.

Zobacz takze:

o www.swps.edu.pl/ new_www/UserFiles/File/raport08.pdf — Raport z analizy literatury na-
ukowej nt. sytuacji zawodowej 0s6b zaburzeniami percepgji stuchowe;.

* www.praca.gov.pl/eurodoradziwo/pliki/publikacie/zeszyt%2010.pdf — Problem niepetno-
sprawnosci w poradnictwie zawodowym.

* www.doradca-zawodowy. pl/index.php2option=com_content& task=view&id=5& Itemid=44
— Poradnictwo zawodowe wobec niepetnosprawnosci.

Definicje:
Ustawa o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych
z dnia 27 sierpnia 1997 r. (Dz.U.97.123.776 z p6zn. zm.).

Rozdziat 3

Art. 8. 1. Rehabilitacja zawodowa ma na celu ulatwienie osobie niepetnosprawnej uzyska-
nia i utrzymania odpowiedniego zatrudnienia i awansu zawodowego przez umozliwienie
jej korzystania z poradnictwa zawodowego, szkolenia zawodowego i posrednictwa pracy.

2. Do realizacji celu, o ktérym mowa w ust. 1, niezbedne jest:

1) dokonanie oceny zdolnosci do pracy, w szczegélnosci przez:

a) przeprowadzenie badari lekarskich i psychologicznych umozliwiajacych okreslenie
sprawnosci fizycznej, psychicznej i umystowej do wykonywania zawodu oraz oceng mozli-
wosci zwigkszenia tej sprawnosci,

b) ustalenie kwalifikacji, doswiadczen zawodowych, uzdolnien i zainteresowan,

2) prowadzenie poradnictwa zawodowego uwzgledniajacego oceng zdolnosci do pracy
oraz umozliwiajacego wybor odpowiedniego zawodu i szkolenia,

3) przygotowanie zawodowe z uwzglednieniem perspektyw zatrudnienia,

4) dobér odpowiedniego miejsca pracy i jego wyposazenie,

5) okreslenie srodkéw technicznych umozliwiajacych lub utatwiajacych wykonywanie pra-
cy, a w razie potrzeby — przedmiotéw ortopedycznych, srodkéw pomocniczych, sprzetu
rehabilitacyjnego itp.
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Komunikacja z osobami gtuchymi

Damian Pawel Rzezniczak - od urodzenia gtuchy. Jego rodzice réwniez sa osoba-
mi ghluchymi. Ukoriczyl dwa oérodki szkolne dla gtuchych. Od dziecka zna $rodowisko
gluchych, codziennie si¢ z nim styka. Obecnie pracuje w Oddziale £6dzkim Polskiego
Zwigzku Gluchych, prowadzi takze zajecia z mtodzieza o Kulturze Gluchych i PJM.

Jakie metody komunikowania si¢ z gluchym dzieckiem sa wykorzystywane w Polsce?

Z mojego doswiadczenia wynika, ze w Polsce w komunikacji z dzie¢mi gluchymi przewaza
foniczny jezyk polski. Na drugim miejscu jest jezyk migowy, wynoszony z domu gluchych ro-
dzicéw gluchych dzieci lub przyswajany w szkole dla niestyszacych. Trzeba tez zwréci¢ uwage
na fakt, ze polski jezyk migowy nie jest metodg komunikacji, lecz jezykiem, jezykiem ghu-
chych. Metoda komunikacji z osobami niestyszacymi jest system jezykowo-migowy. W kilku
osrodkach stosowana jest jeszcze inna metoda, zwana fonogestami.

Co Pan rozumie pod pojeciem jezyk migowy? Czym r6zni si¢ jezyk migowy od miganego?
Jezyk migowy jest to jezyk, ktéry zawiera znaki, przestrzen, mimike, klasyfikatory, warianty,
regionalizmy oraz wlasng gramatyke. Trzeba dodag, ze polski jezyk migowy jest bardzo boga-
ty, mozna powiedzie¢, ze jest réwny wobec jezyka polskiego. Posiada znaki niewytlumaczalne
lub niedajace si¢ przetozy¢ na jedno stowo jezyka polskiego. Zawiera wszystko, co jest wazne
dla rozwoju dziecka gluchego, czyli stownictwo, wyrazy abstrakcyjne (np. milo$é, szacunek
itp.), przystowia, stowa wyrazajace emocje. Istnieje powazna réznica pomiedzy jezykiem mi-
gowym a miganym. Jezyk migany to znaki zaczerpnigte z jezyka migowego (PJM) do jezyka
polskiego. Stownik jezyka miganego Hendzla' zawiera ponad dwa tysiace stéw. Stow jezyka
migowego jeszcze nie policzono, ale wydaje mi sie, ze jest on réwnie bogaty w stownictwo,
co z jezyk migany. Jestem $wiadkiem wykorzystywania obu tych jezykéw w szkole przez
nauczycieli. Postugiwanie si¢ przez nauczycieli jezykiem migowym przynosi ogromne efekty
w rozwoju uczniéw, w zakresie wiedzy w danym przedmiocie. Postepéw takich nie ma, nieste-
ty, w przypadku nauczycieli, ktérzy wybrali jezyk migany. Z mojego doswiadczenia wynika, ze
jedynym problemem jest zta komunikacja, ktéra zostata wprowadzona w szkole.

Co to sa fonogesty i czy sa wykorzystywane w codziennej komunikacji?

Fonogesty sa jedynie metoda komunikacyjna, zupetnie odrebng od jezyka migowego czy mi-
ganego. Jestem absolwentem o$rodka, w ktérym stosowano fonogesty. Sa one dobre dla ghu-
chych, ktérzy bardzo dobrze znaja jezyk polski, szczegélnie foniczny. Pamietam doskonale,
ze kiedy chodzitem do szkoly, to w czasie przerw badz w rozmowach z réwiesnikami podczas
lekcji uzywali$my takiego wiasnego, wymyslonego jezyka migowego. Wynika z tego, ze ghusi
z gluchymi zawsze beda porozumiewali si¢ za pomocg jezyka migowego, bo to jest dla nich
prawdziwy, wygodny jezyk. To tak jak w przypadku cudzoziemcéw, ktérzy zamieszkuja Pol-
ske i znaja jezyk polski, ale w swoim domu, z bliskimi uzywajg jezyka rodzimego. Fonogesty
jeszcze bardziej utrudniaja przyswajanie wiedzy, poniewaz uczen musi bardziej skupi¢ sie
na mowie niz na przekazywanych informacjach. Sa wyjatki, ale jest ich mato.

1

Hendzel J.K., Stownik polskiego jezyka miganego, Olsztyn 1995
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Jakie znaczenie dla gluchych ma sposéb komunikacji?

Dla nas, Gluchych, bardzo wazny jest jezyk migowy, poniewaz zawiera wszystko to, co
chcemy powiedzie¢, zaréwno jesli chodzi o zycie codzienne, jak i stownictwo abstrakcyjne.
Pozwala na normalny rozwéj, ksztaltowanie psychiki i emocji. Jest jezykiem, za pomocg kt6-
rego mozna przekazywac wartosci, dziedzictwo i wzory. Do dzi§ panuje u oséb styszacych
bledne przekonanie, ze jezyk migowy jest prymitywny i stworzony tylko do podstawowej
komunikacji z drugim czlowiekiem. Z tego powodu bardzo cigzko jest zmieni¢ myslenie
ludzi na ten temat, szczegdlnie pracownikéw instytucii, ktére zajmuja si¢ osobami gluchymi.
Komunikacja za pomoca jezyka migowego umozliwia normalny start, przyswajanie wiedzy.
Inne metody komunikacyjne wymagaja doskonalej znajomosci jezyka polskiego (pisanego
i fonicznego), dlatego tez glusi maja do nich ograniczony dostgp. W Polsce s3 préby wpro-
wadzania dwujezycznosci, tak jak w przypadku Szwecji. Pierwszym jezykiem dziecka gtuche-
go jest jezyk migowy, zwany naturalnym, jednocze$nie uczy si¢ ono takze ojczystego jezyka,
w pismie i fonicznie. Efekty sa ogromne, dzieci niestyszace dwujezyczne potrafia odréznié
dwa odrebne jezyki i korzystac z nich w Zyciu codziennym.

Jak wyglada zycie codzienne oséb Gluchych?

Jak wyglada codzienne zycie Gluchych? To zalezy od ubytku stuchu. Zaréwno ja, jak i moi
rodzice mamy bardzo gleboki ubytek stuchu. U mnie w domu zamiast dzwonka dzwicko-
wego jest dzwonek $wietlny. Telewizje ogladamy bez glosu. Dzwigku z czajnika nie styszy-
my, wiec poznajemy, czy woda juz sie zagotowata obserwujac par¢ wodna. Robimy zakupy
w supermarketach, bo niepotrzebna jest komunikacja z sprzedawcami; jezeli jest konieczna
to postugujemy gestem. Czasami kupujemy w sklepie, gdzie jest pracownik, ktory wie, ze
klientem jest osoba glucha, i postuguje si¢ gestami umownymi. Takie sytuacje s3 bardzo rzad-
kie. Z urzedami czy z biurami jest trochg¢ inna sytuacja. Wszystko zalezy od oséb, ktére tam
pracujg. Komunikujemy za pomocg pisma. Byly przypadki wéréd urzednikéw, ze odmawiano
komunikacji pisemnej. Do tego wszystkiego trzeba si¢ przyzwyczai¢ i nauczy¢ sobie radzié
w réznych sytuacjach.

Jak wygladaja postepy w sprawie uznania — nie tylko prawnego, ale i spotecznego — polskiego
jezyka migowego?

Trudno jest powiedzie¢ o postepach. Swiadomosé PJM w Polsce zaczeta si¢ w Warszawie.
Grupa ludzi, szczegélnie Alicja Orfowska, Piotr Tomaszewski, Malgorzata Czajkowska-Ki-
sil, na podstawie z réznych materialéw z Anglii lub z Ameryki jako jedni z pierwszych mé-
wili o PJM jako o jezyku. Dzi$ cz¢$¢ z tych materialéw mozna juz przeczyta¢ po polsku. Sg
organizowane konferencje poswigcone PJM, np. Stani badari nad polskim jezykiem migowym
czy Ghusi Maja Gtos. Swiadomos¢ na temat PJM powoli si¢ zmienia i upowszechnia. W tym
roku odbyta si¢ pierwsza Letnia Szkota PJM w Krakowie. Coraz wigcej gluchych lektoréw
pracuje nad programami nauczania PJM. Od pewnego czasu trwajg prace nad ustawa o PJM
jako jezyku mniejszosci kulturowo-jezykowej. Wszystko to wymaga czasu.
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Marcin Bialas — doktor nauk humanistycznych — specjalista pedagog; adiunkt na Uniwer-
sytecie Humanistyczno-Przyrodniczym Jana Kochanowskiego w Kielcach Filia w Piotrkowie
Trybunalskim. Pelni funkcje rzecznika os6b niepelnosprawnych. Absolwent Wydziatu Teo-
logicznego Uniwersytetu Kardynata Stefana Wyszynskiego w Warszawie i Podyplomowego
Studium Surdopedagogiki Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego. Transliterator, instruktor
metody fonogestéw (Cued Speech). Jego profil naukowy oscyluje wokét pedagogiki specjalne;,
zwlaszcza surdopedagogiki. Autor ksiazek: Giusi — Jezyk — Metafora. Rozumienie metaforyczne-
&o xnaczenia wyrazen jexykowych przez ucznicw niestyszqcych. Piotrkéw Trybunalski 2007; Ma-
terialy metodyczne do katechezy dzieci niestyszqcych — przygotowanie do I Komunii Swigtej. Metoda
Szybkiego Wzbogacania Kompetencji Jezykowo-Kulturowes i Pojeciowe] w nauczaniu religii dzieci
niestyszqcych. Kielce 2007.

Czym sg fonogesty?

Metoda fonogestéw stanowi ,,spos6b pracy rehabilitacyjnej nad rozwojem oralnego komuni-
kowania si¢ dzieci z gleboko uszkodzonym stuchem i ksztatcenia ich jezyka fonicznego. Jej
wz6r stanowi metoda znana na $wiecie pod nazwg Cued Speech (CS) lub ,jezyk uzupetniany
Cornetta” (Langage Complete Cornett — LCC), albo ,jezyk méwiony uzupetniany” (Langage
Parle Complete — LPC)”.!

Metoda fonogestéw oparta jest na koncepcji Cued Speech, ktéra pojawita sic w Stanach
Zjednoczonych w latach szesé¢dziesigtych XX w. Zostata opracowana w roku 1966 przez Ro-
berta Orina Cornetta, matematyka i fizyka, ktéry byt wéwczas prorektorem w Uniwersytecie
Gallaudeta w Waszyngtonie. Cornett staral si¢ znalez¢ sposéb udostepniania jezyka niesty-
szacym studentom w takiej postaci, ktéra umozliwitaby doktadne poznanie wszystkich jego
elementéw. Celem byto utatwienie osobom niestyszacym pelnego poznania jezyka dzwigko-
wego w mowie i w pismie. Jednoczesnie chodzito mu o to, aby poznawanie jezyka odbywato
si¢ w naturalnych warunkach zycia dziecka i mlodego cztowieka, tj. w czasie ustawicznych
swobodnych rozméw z osobami bliskimi. Do realizacji tego zadania umiejetnie wykorzystat
swoja wiedze z zakresu akustyki, fonetyki i fonologii®. Metoda fonogestéw nastawiona jest
na nauczanie mowy z wykorzystaniem wszystkich zmystéw oraz na rozpatrywaniu i badaniu
sygnaléw mowy. Oparta jest na zastosowaniu systemu gestéw (osiem uktadéw palcéw i pigé
lokacji dtoni), wspomagajacych stuchanie, odczytywanie z ust i prawidlowe méwienie.

Na ilustracji obok zamieszczamy kilka przyktadéw fonogestow.

Kiedy fonogesty trafity do Polski?

Koncepcja Roberta Orina Cornetta dotarta do Polski na poczatku lat osiemdziesiatych, dzie-
ki uczestnictwu Tadeusza Gatkowskiego w pracach Migdzynarodowego Biura Audiofonologii
(BIAP) oraz jego kontaktom z belgijskimi specjalistami. Polskiego opracowania metody Cued Spe-
ech podjeta si¢ Kazimiera Krakowiak w latach osiemdziesigtych. W tej wersji udato sie wypracowaé
system gestéw skutecznie wspomagajacych wzrokows percepcje wypowiedzi w jezyku polskim.

! Krakowiak K., Fonogesty jako narzedzie formowania jezyka dzieci z uszkodzonym stuchem. Komunikacja jezykowa i jej
zaburzenia. Lublin 1995, s. 10.
2 Krakowiak K., Szkice o wychowaniu dzieci z uszkodzeniami stuchu. Stalowa Wola 2003, s. 86.
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Czy podczas swojej pracy naukowej mial Pan mozliwo$¢ zbadania wptywu fonogestow
na kompetencje jezykowe?

Przeprowadzitem badania pod opieka pani profesor Kazimiery Krakowiak, ktérych celem
byla ocena rozumienia metaforycznego znaczenia wyrazen jezykowych przez uczniéw nie-
styszacych, ksztalconych z zastosowaniem réznych metod®. Wskazujg one, ze jedynie metoda
fonogestéw stosowana w rehabilitacji jezykowej z niestyszacymi dzie¢mi warunkuje petny
odstep do jezyka, a tym samym sprawia, Ze rozumiejg wyrazenia o znaczeniu przeno$nym.
Kompetencja jezykowo-kulturowa dzieci niestyszacych stosujacych w rehabilitacji metode
fonogestéw jest poréwnywalna z kompetencjg ich styszacych réwiesnikéw. Wyniki moich
badan pokrywaja si¢ z wynikami badari europejskich. Zaprezentowatem je podczas Miedzy-
narodowej Konferencji Naukowej w Portugalii w 2005 r. Uczestnicy sympozjum pytali mnie
o polski model rehabilitacji po wszczepie implantu slimakowego i ze zdziwieniem przyj-
mowali fakt, ze fonogesty nie sg naturalng konsekwencjg rehabilitacyjna tego postgpowania
leczniczego. Moim zdaniem metody te powinny si¢ uzupeiniaé. To z pewnoscia przyspiesza
i znacznie ulatwia proces rehabilitacji jezykowej dzieci niestyszacych. Wazne jest tez to, ze
kiedy dziecko niestyszace osiagnie wysoki poziom rozwoju jezykowego, w kazdej chwili moze
zrezygnowac ze stosowania fonogestéw lub wykorzystywac je sporadycznie wtedy, kiedy do-
ktadnie chce ,zobaczy¢ to, czego nie styszy”.

Dlaczego dzieci niestyszace potrzebuja uczy¢ sie fonogestow?

Dzieci i mtodziez z glgbokim przedjezykowym uszkodzeniem stuchu, ktére w komunikowa-
niu si¢ jezykowym nie korzystaja ze stuchu, lub wykorzystujg go w niewielkim zakresie, sg na-
dal skazane na wychowanie, ksztalcenie, a potem zycie w srodowisku osobnym, oddzielonym
od reszty spoteczeristwa bariera komunikacyjna.

W korzystniejszej sytuacji wychowawczej znajduja sie dzieci niestyszace, ktére maja rodzicéw
niestyszacych (ok. 10%). Korzystaja z naturalnego j¢zyka migowego, wicc maja zapewniony
dobry kontakt z osobami najblizszymi. Natomiast dzieci niestyszace, ktérych rodzice stysza
i méwia (ok. 90%), sg pozbawione bliskiego kontaktu nawet z rodzicami.

Stad najwazniejsza rzecza jest opanowanie przez osobe niestyszaca jezyka narodowego jako
pierwszego (gdy pochodzi z rodziny styszacej) lub jako drugiego (jesli jego jezykiem macie-
rzystym jest jezyk migowy), a srodkiem umozliwiajacym osiagniecie tego celu jest stosowanie
Cued Speech. Poznanie jezyka narodowego wptywa na relacje dziecka niestyszacego z bliski-
mi, a takze zwigksza jego samodzielnoéé, a w przysztosci stawia go na wyzszej pozycji jako
potencjalnego pracownika.

Czy mozna w kilku stowach przedstawi¢ model rehabilitacji dziecka niestyszacego, z zasto-
sowaniem metody fonogestéw?

Najlepsze efekty rehabilitacyjne daje jak najwczesniejsze wykrycie wady stuchu, do széstego
miesigca zycia. W Polsce jest to mozliwe (chociazby w przypadku wad genetycznych i wro-
dzonych), gdyz istnieje powszechny program przesiewowych badan stuchu. Oczywiscie na-
stepnym krokiem sg szczegétowe badania diagnostyczne, zakoriczone wyposazeniem dziecka
w aparaty stuchowe lub implant. W tym czasie rodzice i specjalisci opiekujacy sie dzieckiem
winni wybra¢ kierunek rehabilitacji, ktéry bedzie dla niego najlepszy. Moim zdaniem jest
to personalizm, na ktérego podstawie osoba niestyszaca traktowana jest jako podmiot i cel

* Zobacz wigcej: Biatas M., Glusi — Jezyk — Metafora. Rozumienie metaforycznego znaczenia wyrazer jezykowych przez
uczniow niestyszqcych, Piotrkéw Trybunalski 2007.
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ludzkiego dziatania. Przedstawiciele personalizmu twierdza, ze osoba niestyszaca jest godna
afirmacji i troski, bez wzgledu na jej braki i ograniczenia. To wiasnie jej godnoéé stanowi
gltéwny motyw troski rodzicéw, pedagogéw i rehabilitantéw dbajacych o jej wiasciwy rozwdj
i warunki zycia. Jak powszechnie wiadomo, rozwéj ten najlepiej przebiega w rodzinie, ktéra
jawi sie jako pierwszy i najbardziej podstawowy przekaznik kultury. Drugim natomiast na-
turalnym $rodowiskiem, gdzie dokonuje si¢ petniejszy przekaz kultury, jest naréd. To whasnie
spolecznos¢ narodowa jest przekaznikiem historii, tradycji, obyczajéw, etosu, religii i jezy-
ka. Wybdr kierunku rehabilitacji wyznacza przyjecie odpowiedniej metody rehabilitacyjne;.
W tym przypadku sa to fonogesty, zastosowane po to, by stworzy¢ dziecku srodowisko jezy-
kowe. Nastawione s3 one bowiem na spoteczne potwierdzenie godnosci osoby niestyszacej,
odnalezienie przez nig miejsca w spoleczeristwie, poprawe jakosci zycia poprzez poprawe
szans edukacyjnych i kulturowych. Tak w skrécie wyglada model opieki i rehabilitacji dziecka
niestyszacego.

Co zrobi¢, kiedy wade stuchu wykryje sie bardzo pézno, a dziecko wykazuje duze opéznienia
jezykowe, ktére musi nadrobi¢?

Niestety jest to niepokojacy problem. Pojawia si¢ wtedy, kiedy rozpoczecie procesu rozwoju
mowy nastgpuje z opéznieniem. Jest to niestety bardzo powszechnie wystepujace zjawisko
w Polsce, wtedy gdy fonogesty stosowane sg w wieku przedszkolnym, a czgsto nawet szkol-
nym. U takich dzieci wystepuje kilkuletnie opéznienie w rozwoju mowy, czego konsekwencja
jest niedostateczny poziom rozwoju jezykowego, kulturowego i pojeciowego. Dzieci takie,
cho¢ otoczone opieky i wsparciem ze strony specjalistéw, nie zdotaja wyréwnaé brakéw, bez
zastosowania odpowiednich metod pracy.

Jedna z nich jest Metoda Szybkiego Wzbogacania Kompetencji Jezykowo-Kulturowej i Poje-
ciowej. Jest to autorska metoda, wzorowana na metodzie Callana, stuzaca pierwotnie do nauki
jezyka angielskiego. Poczatkowo zastosowana byta eksperymentalnie na lekcjach religii, jed-
nakze dostosowac ja mozna takze do innych przedmiotéw humanistycznych®.

Dalej przedstawie przyktadowy przebieg lekcji z zastosowaniem tejze metody:

1. Nauczyciel z fonogestami odczytuje tresé lekji.

Poniewaz brakuje podrecznikéw dostosowanych do potrzeb metody, wymagane jest, aby na-
uczyciel odpowiednio przygotowatl tres¢ lekeji. Musi on na podstawie podrecznika wybraé
tekst, ktéry zazwyczaj jest zbyt dtugi, a tym samym nieodpowiedni do potrzeb metody, stre-
$ci¢ go w taki sposéb, aby zachowa¢ jego sens i oryginalne stownictwo (bez upraszczania).
Konieczne jest wezesniejsze przygotowanie tekstu lekeji przez nauczyciela, ktéry dobierze
tematy tak, aby stanowily zamknietg catos¢. W klasach mtodszych moze to by¢ dany osrodek

pracy’.

2. Nauczyciel zapisuje tres¢ odczytanej lekeji na tablicy.
Wazne jest, aby zapisana na tablicy tres¢ lekgji byta identycznie brzmiaca z tg, ktéra nauczyciel
wezesniej odezytal. Mozliwe jest takze zastosowanie prezentacji multimedialnej, rzutnika tekstu.

Zobacz wigcej Biatas M., Materiaty metodyczne do katechezy dzieci niestyszqcych — przygotowanie do I Komunii Swig-
tej. Metoda Szybkiego Wzbogacania Kompetencji Jezykowo-Kulturowej i Pojeciowe] w nauczaniu religii dzieci niesty-
szqceych, Kielce 2007.

5 Zob. wigcej: Dykcik W., Pedagogika specjalina, Poznani 1997.
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3. Uczniowie przepisuja tres¢ lekeji do zeszytéw.
4. Nauczyciel z fonogestami wyjasnia uczniom niezrozumiale pojecia itp.

Podczas wyjasniania poje¢ nalezy zwrdci¢ uwage na ich tres¢ (konotacja), na ktéra skiadaja
si¢ istotne cechy, a takze na ich zakres (denotacja), czyli wszystkie obiekty, ktérym one przy-
stuguja®. Wyjasniajac uczniom niezrozumiate pojecia nalezy zwrdci¢ uwage, by nie definio-
wacé ich odwotujac si¢ do zamierzonych funkeji, lecz do potencjalnych mozliwosci — sugeruje

A. Wierzbicka’.
5. Nauczyciel, stosujac fonogesty, zadaje pytania uczniom.

W tej czgsci nauczyciel wykorzystujac podany na lekeji tekst, zadaje uczniom pytania, kté-
re $cisle wynikaja z jego tresci. Nauczyciel stosujac fonogesty zadaje uczniom pytania, kaz-
de powtarzajac dwa razy, co pozwala na lepsze przyswojenie ich tresci. Nastgpnie wskazuje
na ucznia, oczekujac odpowiedzi. Nauczyciel odpowiada jednoczesnie z uczniem (bezgtosnie
z fonogestami), po to, by on sam, a takze pozostali uczniowie otrzymali gotowy i poprawny
wzorzec odpowiedzi (by nie utrwala¢ bledéw). Dazy do tego, aby uczniowie odpowiadali
w normalnym tempie, poprawnie (koryguje ewentualne biedy), by swoja odpowiedZz budowali
na podstawie tresci pytania i notatki (ma to by¢ jak najdiuzsza odpowiedz) np.:

* fragment notatki (lekcja historii): ,Najwyzszym przedstawicielem paristwa jest prezydent”

* pytanie nauczyciela: , Kto jest najwyzszym przedstawicielem paristwa?”

* niepozadana (zbyt krétka) odpowiedz ucznia: ,Prezydent”

* odpowiedz pozadana: ,Najwazniejszym przedstawicielem paistwa jest prezydent”.
Z chwila, kiedy uczen udzieli prawidtowej odpowiedzi, nauczyciel zadaje nastgpne pytanie
innemu uczniowi. Dazy do tego, aby kazdy uczen w klasie otrzymat tyle samo pytan.

6. Nauczyciel dazy do zautomatyzowania odpowiedzi uczniéw.

Tlos¢ zadawanych pytan uzalezniona jest od tempa przyswajania odpowiedzi przez uczniéw,
najczesciej waha sie od 4 do 6 razy. Nauczyciel zadaje to samo pytanie uczniowi tyle samo
razy, az zorientuje si¢, Ze ten przyswoit odpowiedz w sposéb dostateczny. W przypadku trud-
nego materiatu, zawierajacego duzg liczbe nowych stéw i pojeé, np. abstrakeyjnych, liczbe
powtérek nalezy zwigkszy¢.

7. Kazda lekcja rozpoczyna si¢ od powtdrzenia weze$niej przyswojonego materiatu.

Konieczne jest, aby uczen powtarzal regularnie przerobiony wczesniej materiat, w przeciw-
nym wypadku jego czas nauki bedzie si¢ znacznie wydtuzat.

8. Po opanowaniu danej partii materiatu konieczne jest sprawdzenie wiedzy.

Nauczyciel przygotowuje sprawdzian, w ktérym znajduja si¢ wszystkie pytania (lub najwaz-
niejsze), na ktére odpowiadali uczniowie podczas zaj¢é, a takze zadanie sprawdzajace wiedzg

6

Chlewinski Z., Umyst — dynamiczna organizacja pojec, Warszawa 1999, s. 36-47.
7 Wierzbicka A., Jezyk, umyst, kultura, Warszawa 1999, s. 28.
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w ujeciu praktycznym. Celem tego zadania jest ocena wiedzy i umiejetnosci, jakie uczen nabyt
podczas lekeji, a takze ,,uruchomienie” jego sprawnosci myslenia w dziataniu racjonalnym?®.

Jakie sa wymierne efekty zastosowania tej metody?

Pomimo iz Metoda Szybkiego Wzbogacania Kompetencji Jezykowo-Kulturowej i Pojecio-
wej zastosowana byta jedynie eksperymentalnie, przez krétki okres (w Osrodku Szkolno-
Wychowawczym dla Dzieci Stabo Styszacych i Niestyszacych w Kaliszu), mozna méwic o jej
skutecznosci, a takze mitym przyjeciu i zaakceptowaniu przez ucznidw.

Do zalet wspomnianej metody doda¢ mozna szybkie wyréwnywanie wiedzy u uczniéw nie-
styszacych, majacych zaleglosci, lub wobec ktérych zbyt pézno podjeto dziatania rehabilita-
cyjne, z jednoczesnym wzbogacaniem ich zasobu leksykalnego. Lekcja, na ktérej zastosowana
byta metoda, prowadzona byta w sposéb dynamiczny, co sprawiato, ze uczniowie nie nudzili
si¢. Nieustannie zadawane pytania sprawity, ze uczniowie ani na chwile nie mogli wylaczy¢ sie
z toku lekcji. Podnosito to zaréwno poziom aktywnosci uczniéw, a takze sprawiato, ze zaden
z nich nie byl pomijany na lekcji (czgsto nauczyciel rozmawial tylko z kilkoma uczniami,
czesto stabostyszacymi, pomijal innych, mniej aktywnych, mniej komunikatywnych, z gle-
bokim niedostuchem). Aktywizowanie uczniéw sprzyjato réwniez utrzymaniu odpowiedniej
dyscypliny na lekcji. Natomiast podstawowym atutem przemawiajacym za zastosowaniem
niniejszej metody w rehabilitacji dzieci niestyszacych jest niewatpliwie szybkie wzbogacanie
si¢ kompetencji jezykowej, kulturowej, a takze nabywanie nowych poje¢, przy jednoczesnym
wzbogacaniu uprzednio przyswojonych, co potwierdzaly wyzsze wyniki w nauce. Argumen-
tem przemawiajacym za stosowaniem Metody Szybkiego Wzbogacania Kompetencji Jezy-
kowo-Kulturowej i Pojeciowej sg réwniez wyniki badari prowadzonych przez J. Zieliniska.
Dokonujac formalnej oceny wiasciwosci przetwarzania informacji przez uczniéw niesty-
szacych wykazala, Ze s3 one takie same jak dzieci styszacych, a ich szybko$¢ mentalna jest
w normie. Globalne funkcjonowanie proceséw intelektualnych, rozpatrywanych na gruncie
przetwarzania informacji u dzieci z uszkodzonym stuchem, nie zostaje zaklécona przez za-
istnienie wady. Ponadto wskazata, ze duza cze¢s¢ uczniéw niestyszacych, koriczac szkote po-
siada wigcej wiadomosci i szersza wiedze, anizeli jest to oceniane przez nauczycieli. Autorka
podkreslita koniecznoéé jej odblokowania poprzez prowadzenie dziatan rewalidacyjnych, co
moze znaczgco podnies¢ ich efektywnosc.

Same zalety, a co z wadami?

Najczestszym z zarzutéw, jakie padaja pod adresem metody, jest zewnetrzny sposéb naby-
wania zachowan werbalnych, sprowadzajacych si¢ do analizy obserwowanych elementéw
zachowania (a wige tylko tego, co znajduje si¢ na wejsciu — bodziec — i na wyjsciu — reak-
cja), bez uwzgledniania wewngtrznych czynnikéw warunkujacych rozwdj jezykowy dziecka
niestyszacego.

Rzeczywiscie taki sposéb nabywania kompetencji jezykowo-kulturowej i pojeciowej jest
zblizony do behawiorystycznej teorii nabywania jezyka B. Skinera, ktory uwazat, ze dziecko
opanowuje reakcje werbalne tak samo, jak uczy si¢ innych rodzajéw reakcji w odpowiedzi
na wzorce dorostych uzytkownikéw jezyka. Ja oczywiscie uznaje krytyke, z jaka spotkata sie

& Sokotowski S.]., Logika w racjonalnym dziataniu. Zastosowanie praktyczne. Warszawa 2003, s. 11-27.

? Zielinska J. Ocena formalnych whasciwosci przetwarzania informacji przez dzieci niestyszace w: Nie glos, ale
slowo. Przekraczanie barier w wychowaniu 0s6b z uszkodzeniami stuchu, red. Krakowiak K., Dziurda-Multan A.,
Lublin 2006, s. 89-93.



Fonaogesty

behawiorystyczna koncepcja B. Skinera, wskazujaca na jej jednostronno$é w wyjasnianiu pro-
cesu opanowania jezyka jako tworzenia nawykow oraz niedostatki tej koncepcji, ujawniaja-
ce si¢ przy prébach interpretacji aktéw twoérczego postugiwania si¢ jezykiem. Jednoczesnie
uwaza, Ze moze ona stanowi¢ podstawe sposobu nabywania niektérych reakeji werbalnych,
zwlaszcza przez te dzieci niestyszace, ktére z réznych powodéw (np. zbyt pézno rozpoczgta
rehabilitacja) zostaly zaniedbane pod wzgledem rozwoju jezykowego, kulturowego i poje-
ciowego. Nie przyjmuje behawiorystycznej teorii B. Skinera jako sposobu nabywania jezyka
przez dzieci niestyszace. Wykorzystuje jedynie zbieznos¢ drogi powstawania reakcji werbal-
nej dziecka niestyszacego (np. reakcja echowa) jako jednego ze sposobéw pracy na lekgji.
Majac przy tym nadziejg, ze wysoka kompetencja pojeciowa uczniéw niestyszacych, wraz
z kompetencjg jezykowo-kulturows, ktére zostana wzbogacone poprzez zastosowanie Meto-
dy Szybkiego Wzbogacania Kompetencji Jezykowo-Kulturowej i Pojeciowej, przyczynig si¢
do petnej ich integracji w srodowisku 0séb styszacych.

Prosze¢ na koniec powiedzieé, gdzie w Polsce wykorzystywane sa fonogesty?

Trudno wskaza¢ oérodki, w ktérych wykorzystuje si¢ metode fonogestéw. Na pierwszym
miejscu wymienitbym Kalisz, ale takze Radom i Dlugopole. Zauwazy¢ mozna jednak pewne
zmiany $wiadczace o tym, ze fonogesty z konkretnych osrodkéw trafity do klas integracyjnych
w catej Polsce, gabinetéw logopedycznych.

Zobacz takze:

Bardzo fatwo nauczy¢ si¢ metody fonogestéw. Wystarczy kilka godzin ¢wiczen. Takie kur-
sy organizowane sg np. w Polskim Stowarzyszeniu Metody Fonogestéw (PSMF), dziataja-
cym w Lublinie, lub u prywatnie dziatajacych instruktoréw np.: dr Marcin Biatas 608 476
748, dr Justyna Leszka 606 664 447.

System Fonogestow

Rysunek 1. Uktad palcéw dla kazdej samogloski, po ktérej nie ma spétgloski
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Rysunek 2. Lokacje dtoni dla samogtosek

Brak samogloski

po spolglosce

1. Lokacja pierwsza — policzek
1—
u—
2. Lokacja druga — usta
e
0—
3. Lokacja trzecia — broda
.
a-
4. Lokacja czwarta — szyja
an
y—
5. Lokacja pigta — obok twarzy
W tej lokalizacji zatrzymujemy dlon
w czasie wymawiania kazdej spétgtoski,

po ktérej nie ma samogtoski.
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Rysunek 3. Uktady palcéw dla spotglosek
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Rysunek 4. Przyklad méwienia z fonogestami
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SignWriting - pismo gtuchych

Lucyna Dlugolecka — jest osoba niestyszaca. Z wyksztalcenia surdopedagog, z zawo-
du tlumaczka jezykéw obcych. Pismem migowym SignWriting interesuje si¢ od okoto
pieciu lat, przez kilka lat nauczata go na Uniwersytecie Warszawskim w ramach studiéw
doktoranckich z zakresu jezykoznawstwa opisowego. Przez ten czas utworzyla w Inter-
necie baze, zawierajaca okolo dwa tysiace znakéw PJM zapisanych w SignWritingu.

Czym jest SignWriting?

SignWriting to pismo; system stuzacy do zapisywania znakéw i catych wypowiedzi w jezy-
kach migowych. Nie w jednym jezyku migowym, ale w ogéle w dowolnym jezyku migowym.
Na $wiecie uzywa si¢ réznych systeméw pisma, na przyktad do zapisu wyrazéw jezyka pol-
skiego stosuje sie alfabet taciniski, jezyki chiniskie zapisywane sg pismem ideograficzno-fone-
tycznym, a jezyk grecki — alfabetem greckim. SignWriting to po prostu rodzaj alfabetu.

Jedli jest to alfabet taki jak kazdy inny, to dlaczego zapisuje si¢ jego nazwe wielkimi litera-
mi?

Jest tak dlatego, ze alfabet ten ma konkretnego autora, a wtasciwie autorke, ktéra zastrzegta
sobie do niego prawa autorskie. Zastrzezenie to oznacza, ze nazwa SignWriting jest nazwa
wiasna, prawnie chroniona i nie mozna jej wykorzystywa¢ na przykiad do okreslania nig ja-
kiegos innego systemu zapisu znakéw jezyka migowego. Kazdy moze korzysta¢ z tego pisma,
ale nie moze zmienia¢ jego podstawowych, zelaznych regut.

Kim jest owa autorka i kiedy opracowata SignWriting?

Nazywa si¢ Valerie Sutton, mieszka w La Jolla w Kalifornii i zajmuje si¢ nauczaniem oraz
promocja SignWritingu, kieruje powotang w tym celu organizacja Deaf Action Committee
for SignWriting. Kiedys byta baletnicg i na swoje potrzeby, w wieku 16 lat opracowata system
zapisu krokéw tanecznych. Poniewaz napisata o tym dunska gazeta, a kroki taneczne to ruch
czesci ciala, podobnie jak jest nim miganie, badacze duriskiego jezyka migowego pomysleli
sobie, ze mogtaby opracowa¢ dla nich system zapisu znakéw migowych. Zrobita to — wlasnie
w Danii, w 1974 roku.

Jak mam rozumie¢, ze SignWriting jest alfabetem? Przeciez nie sktada si¢ z liter...

Alfabet to uporzadkowany system symboli. W alfabecie faciriskim symbole (litery) sa upo-
rzagdkowane od A do Z. W SignWritingu symboli jest o wiele wiecej, ale réwniez uporzad-
kowane sg one w pewien logiczny sposéb. Moim zdaniem SignWriting jest alfabetem tego
samego typu, co koreanski hangul. Znaki budowane sa z symboli w podobny sposéb — kaz-
da czg$¢ znaku odpowiada pewnej cesze fonetycznej. Jest to zatem pismo alfabetyczne typu
fonetycznego.

Jak SignWriting trafit do Polski?
O ile mi wiadomo, pierwsza osobg w Polsce, ktéra zainteresowata si¢ tym pismem, byt kolega
uczacy na Uniwersytecie Warszawskim PJM — Romuald Szurik. Bylo to okoto 2003 roku.



SignWriting — pismo gluchych

Co prawda ja juz pare lat wezesniej wspominatam o tym pismie w swoim artykule Pismo
migowe czy migi na wideo? Czekamy na gluchego Gutenberga, ktéry ukazat si¢ w czasopismie
,Swiat Ciszy”, ale byta to tylko wzmianka, a nie praktyczne zainteresowanie z mojej strony.
Ja zainteresowalam si¢ tym pismem w 2004 roku. Réwniez uczytam PJM na uniwersyte-
cie i odczuwatam brak pomocy dydaktycznych. Cho¢ SignWriting wydawat mi sie wéwczas
czarng magig, pomyslatam sobie, Ze sprébuje si¢ go nauczy¢, a pézniej wyktadaé go studen-
tom. Mialam nadzieje, ze dzicki SignWritingowi nauka jezyka migowego bedzie efektyw-
niejsza. I faktycznie tak bylo, co pézniej potwierdzita réwniez inna, wspétpracujaca ze mna

lektorka PJM.

Kto jeszcze zajmuje sie w Polsce SignWritingiem od strony naukowe;j?

Dr Iwona Grzesiak napisata swéj doktorat na temat leksykografii migowej, opierajac sie
w duzej mierze na stworzonym przeze mnie stowniku internetowym. Praca ta zostata opu-
blikowana. Ukazato si¢ o tym pismie takze kilka artykuléw, gtéwnie jej autorstwa. Wiem, ze
nieliczni studenci w kilku o$rodkach akademickich w kraju interesujg si¢ SignWritingiem, ale
nic mi nie wiadomo o konkretnych pracach.

Czy SignWriting uzywany do zapisu PJM jest taki sam, jakiego uzywa si¢ w innych kra-
jach?

Zasadniczo tak. Wszystkie symbole sa takie same, jednakze, ze wzgledu na zréznicowa-
nie jezykéw migowych, nie wszystkie symbole sa wykorzystywane w tym samym zakresie.
Na przyktad w innych jezykach migowych nie wystepuje taki uktad dloni, jak w przypadku
naszej litery ,§”. W PJM z kolei nie ma znakéw z uktadem dioni odpowiadajacym literze ,,d”
w ASL. W Niemczech Stefan Wohrmann opracowal, w oparciu o symbole SignWritingu,
system zapisu ukladéw warg charakterystycznych dla réznych glosek. System ten nazywa
si¢ Mundbildschrift. Sg jeszcze inne rdznice, ale jest ich niewiele. Jest tez potrzeba pewnego
usystematyzowania regut pod konkretny jezyk migowy. W ramach doktoratu zajetam sie taka
adaptacja dla PJM, jednakze okolicznoéci zyciowe zmusity mnie do przerwania tej pracy.
Mam jednak nadzieje powrdcic¢ do niej juz wkrétce.

Czy SignWriting jest powszechnie uzywany w srodowisku gluchych?

Niestety nie. Nawet w kraju, w ktérym pismo to jest najpopularniejsze, to jest w Bra-
zylii, korzysta z niego jedynie niewielka stosunkowo garstka wyksztalconych Gluchych.
W Danii nauczano dzieci gtuche SignWritingu niemal przez cate lata osiemdziesigte, ale
obecnie tendencje w $wiecie sa zupelnie inne... W Danii nie ma juz szkét dla gluchych.
Pismo to wykorzystuje si¢ w edukacji dzieci w nielicznych szkotach dla gluchych, m.in.
w Belgii, Brazylii i w paru szkotach w Stanach Zjednoczonych. W kilku kolejnych paristwach
wprowadza si¢ SignWriting na prébe, eksperymentalnie lub w ramach zajec¢ pozalekeyjnych
(jak np. w polskim Instytucie Gluchoniemych). W skali $wiata to bardzo mato. Sg tez dorosli
Gtusi, pasjonaci, ktérzy nauczyli si¢ tego pisma i prébujg swojg pasja zaraza¢ innych. Ale to
wcigz malutka garstka...

Dlaczego dorosli glusi nie garng si¢ do nauki SignWritingu?

Jest wiele przyczyn. Ogélnie dorosli niechetnie ucza sie nowych rzeczy, zwlaszeza takich, ktére
wymagaja wysitku, a nie mozna ich potem jakos$ sensownie wykorzystywaé. Glusi, dla ktérych
pierwszym jezykiem jest naturalny jezyk migowy, najchetniej porozumiewaja si¢ na zywo lub
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za posrednictwem kamer internetowych, a jesli juz musza cos napisaé, to pisza w jezyku naro-
dowym, bo tak zostali nauczeni. Sita przyzwyczajenia jest ogromna. A nauka pisania w nowym
alfabecie trwa kilka lat. Dzieci uczg si¢ szybko, styszace juz po szesciu miesiagcach nauki pisza
w jezyku ojczystym, ale jeszcze przez wiele kolejnych lat popelniaja bledy ortograficzne i inne
biedy w pisowni. Czego wigc wymagaé od dorostej osoby? Entuzjasta nauczy si¢ SignWritingu
szybko, ale minie wiele lat, zanim nabedzie w postugiwaniu si¢ tym pismem bieglosci poréw-
nywalnej z t, jaka nabyl w postugiwaniu sie¢ alfabetem tacinskim. Do tego trzeba jeszcze do-
dac¢ takie przeszkody, jak brak ogélnie dostepnych samouczkéw w jezyku polskim czy w PJM,
brak technicznych mozliwosci swobodnego pisania w SignWritingu na komputerze (mozna
pisaé, ale jest to technicznie mniej wygodne niz pisanie alfabetem faciniskim). Jedna przeszko-
da wynika z drugiej, ogélnie nie ma w §rodowisku zainteresowania pismem migowym.

Gdzie mozna nauczy¢ si¢ SignWritingu?

Z tego co wiem, obecnie SignWritingu ucza si¢ jedynie studenci studiéw podyplomowych
Uniwersytetu Warszawskiego ,Polski Jezyk Migowy” oraz inni studenci UW uczacy si¢ PJM
na lektoracie. Samemu, przy odrobinie wysitku réwniez mozna si¢ go nauczy¢ — sg w sieci
$wietnie opracowane, amerykanskie samouczki wideo. Nie trzeba zna¢ nawet ASL, by je ro-
zumieé. Wszystko jest pokazane wizualnie, w praktyce oraz objasnione najprostszymi, ogél-
nie zrozumiatymi znakami migowymi.

Ile czasu zajmuje opanowanie pisma migowego?

Gtuche dziecko w wieku 5-7 lat opanowuje pismo migowe w takim samym tempie, co dziec-
ko styszace alfabet tacinski czy inny, stosowany do zapisu jezyka fonicznego. Tym szybciej,
im lepiej zna jezyk migowy. Migajace dzieci gtuche mogg uczy¢ si¢ tego pisma juz w wieku
trzech lat. W przypadku dorostych sprawa jest bardziej skomplikowana. Nauczenie si¢ nowe-
go pisma, podobnie jak wielu innych rzeczy, zalezy od takich czynnikéw, jak motywacja, oso-
biste zaangazowanie (pasja), poziom znajomosci j¢zyka migowego i $wiadomosci jezykowej,
a takze od inteligencji, ktorej wysoki poziom zwykle utatwia uczenie si¢ nowych rzeczy. Wiek
réwniez moze mie¢ znaczenie, gdyz powszechnie wiadomo, ze osoby starsze uczg si¢ nowych
rzeczy dtuzej i z wigkszym trudem. Z dotychczasowych doswiadczeni wynika, ze dzieci gluche
uczg si¢ SignWritingu z duzym zapatem. Odkrywanie zaleznosci pomiedzy znakami wyko-
nywanymi w powietrzu a tymi na papierze sprawia im duzo frajdy.

Czy SignWriting jest pomocny w edukacji dzieci gluchych?

Dos$wiadczenia w innych krajach pokazuja, ze tak, ale trzeba wzia¢ pod uwage, ze w takich kra-
jach rozwinigtych, jak Niemcy i Belgia, wigkszo$¢ uczniéw w szkotach dla gtuchych to dzieci
imigrantéw, przewaznie bez zadnej znajomosci jezyka kraju, w ktérym mieszkaja. Bez tego
nie majg szansy na nauke¢ w szkole masowej, a niska czgsto swiadomo$é rodzicéw sprawia, ze
w przypadku tych dzieci tak zwana wezesna interwencja nie jest realizowana albo realizowa-
na jest nienalezycie. Dzieci szybko uczg si¢ migaé, a migajac juz, szybko opanowujg pismo
migowe, znacznie szybciej niz alfabet jezyka fonicznego. Nauka sprawia im na tym etapie tak
duzo frajdy, ze kilka lat pézniej, gdy juz migaja i biegle postuguja si¢ SignWritingiem, same
rwg si¢ do poznawania innych alfabetéw i jezykéw, a w konicu i do méwienia. Wykorzystanie
SignWritingu w edukacji dzieci daje réwniez nauczycielom lepsze mozliwosci uczenia jezyka
narodowego w pismie — moga stosowac niemal te same metody, jakie stosuje si¢ w nauce je-
zykéw obeych, np. éwiczenia w thumaczeniu i réznego rodzaju zadania tekstowe.
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Przyktady zdan w SignWritingu:
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Jesliwejdziesz cicho do tego
domu, to zobaczysz...

... Tate-Niedzwiedzia czy-
tajacego gazete...

(przykiady pochodzq z niepu-
blikowanego przekladu bajki
WLilotowlosa i trzy niedZ-
wiadki” z angielskiego i ASL
na polski i PJM, dokonanego
przez L. Diugofeckq)
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1.

2.

3.

9.

10.

11.
12.

Zobacz takze:

Wszystko o SW po angielsku:

WWW.SIGNWIiLINng.org

SW w Polsce:

www.signwriting.org/poland

Stownik PJM w SW:

www.signbank.org/SignPuddlel. 5/searchword. php2ui=7&sgn=19

. Opinie Gluchych o SW (w ASL):

www. video.google.com/videoplay2docid=2413720233322629903#

. Gebirdenschrift — niemieckie pismo migowe oparte na SW:

www.gebaerdenschrift.de/

. SW — pismo reczne:

www.signwriting.org/lessons/cursive/

. Lekcje SW na wideo (Lessons in SignWriting):

www.youtube.com/watch?v=1rc¢SullY3 Qtw
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Brytyjskie doswiadczenia
osoby zaimplantowanej

Lidia Best — Polka, mieszkajaca obecnie w Wielkiej Brytanii. W latach 1987-1991
znana wéréd mlodziezy zrzeszonej w PZG. Byla Przewodniczaca Rady Mlodziezowe;j.
Dzialata jako rzecznik mlodziezowy na miedzynarodowych konferencjach. Byta osoba
stabostyszaca, dzis jest w 100% glucha, implant pomaga jej stysze¢ ponownie.

Jak si¢ pani znalazta w Wielkiej Brytanii? Jakie byly tam pani poczatki?

Wyjechatam w 1991 roku po sukcesie migdzynarodowego obozu mlodziezy niedostyszace;.
Podczas tego obozu wickszos¢ dziataczy migdzynarodowej organizacji stwierdzita, ze jest we
mnie potencjal i chca, Zebym lepiej nauczyta si¢ jezyka angielskiego w mowie. W college’n
w Londynie starali si¢ o stypendium dla mnie, ktére bylo przeznaczone dla oséb z Europy
Woschodniej, ktére dziataja spotecznie i robig co$§ waznego. Dostatam dwumiesieczne stypen-
dium. Goscita mnie niedostyszaca mlodziez brytyjska. Pozniej stwierdzitam, ze dwa miesiace
to za malo i zostalam na kolejne péttora roku. Przez caly czas bytam w $cistym kontakcie
z brytyjska mlodzieza niedostyszaca w Londynie, ktéra co tydzien spotykata sic w jednym
z pub6w. Te spotkania byly dla mnie niemalze jak pielgrzymka. Dzigki temu caly czas ¢wi-
czytam jezyk angielski. W tym gronie poznatam mojego meza, ktory takze jest stabostysza-
cy. Chciatam wréci¢ do Polski, ale uczucie bylo silniejsze i zostalam z mezem. Urodzity sie
dzieci. Przestatam wtedy chodzi¢ do pubdéw i innych miejsc, gdzie spotykali si¢ stabostyszacy.
Nie sadzitam, ze w Wielkiej Brytanii, gdzie stabostyszacym i ghuchym relatywnie dobrze sie
wiedzie (jesli chodzi o edukacje, pomoc socjalng itp.), bede komus potrzebna. Az do czasu,
gdy w 2007 roku zaczetam traci¢ stuch. Nastapilo to nagle. Lekarka myslata, Ze méj aparat
stuchowy sie popsul. Niestety, moje obawy sie potwierdzily — to mdj stuch. ,,Zaatakowal” mnie
biednik. Gdy blednik jest uszkodzony, ptyn zalewa slimak ucha. Gdy szybko nie odciagnie sie
tego plynu, mozna straci¢ stuch. Ja stracitam go w ciagu dwéch miesieey. Tabletki i leczenie
byly bezuzyteczne. Nie mogtam dojs¢ do porozumienia z moja lekarka w Wielkiej Bryta-
nii. Bytam przyzwyczajona do opieki prof. Latkowskiego, tutaj w L.odzi, ktéry wspétpracowat
wtedy z PZG. Dla mnie byt to szok, ze moja lekarka w Wielkiej Brytanii nie reagowata tak
szybko, nie przejmowala si¢ tym, ze tracg stuch. Tak naprawdg tylko ja panikowatam, nie le-
karka. Dzi¢ki kontaktom z prof. Latkowskim i Skarzyniskim w Polsce, dowiedziatam sig, ze
mam szans¢ dostac sie do prof. Luxon w Londynie. Powotatam si¢ na polskich profesoréw.
Lekarka powiedziata mi, Ze jest juz dla mnie za péZno na uratowanie stuchu, ale zaznaczyta, ze
jestem idealnym kandydatem do zaimplantowania. Gdy ustyszatam stowo ,implant”, dostatam
gesiej skorki. Myslatam, ze bedg mi wystawaé kable z gtowy. Wytlumaczono mi, co to jest im-
plant. Pomogty mi tez kontakty z europejska miodzieza niestyszaca, z ktérg wspétpracowatam
na poczatku po przyjezdzie do Wielkiej Brytanii oraz jeszcze podczas pobytu w Polsce. Kiedy
si¢ z nimi skontaktowatam, okazalo si¢, ze caly czas dziatali w swoich krajach i w Europie, gdy
ja si¢ z tej dziatalno$ci wylaczytam. Napisatam im, ze jestem w depresji, ze stracitam stuch. Nie
zytam w §wiecie ciszy. Nie mogtam spa¢ ani odpoczywac. Kiedy bytam zdenerwowana, szumy
i huki w uszach byly jeszcze wigksze. To bylo straszne. Nie mogtam normalnie zy¢. Méwiono,
zebym si¢ nie przejmowata, ze stracitam stuch, ze dostane implant. Ta pomoc stabostyszacych
bardzo mi pomogta. Zaczetam coraz bardziej interesowa¢ si¢ implantami.
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Jak wygladata kwalifikacja do operacji?

Robiono bardzo duzy przesiew. Trzeba byto wypelni¢ wiele kwestionariuszy, m.in. psycholo-
gicznych. Caly czas zwracano uwage na to, jakg ja mam nadziej¢, Ze implant u mnie zadziata.
Gdybym powiedziata, ze mam nadzieje w 100%, to na pewno bym go nie otrzymata. Spraw-
dzano, czy rozumiem, ze sg ludzie, ktérym implanty bardzo pomagaja, sa tez tacy, u ktérych
nie ma znaczacej poprawy. Mamy do wyboru trzy znane firmy implantéw: Cochlear, Med-El,
i Adwanced Bonics. Zazwyczaj pacjent wybiera, chyba, Ze sa specyficzne wskazania ze wzgle-
du na stan ucha i §limaka.

To swietnie, Ze jest taka procedura i ze rozmawia si¢ z o tym pacjentem. Mam wrazenie,
ze w Polsce raczej nie prowadzi si¢ rozméw w taki spos6b.

W Wielkiej Brytanii podkresla sie, Ze nie wszyscy po operacji cudownie stysza. Pacjent wie,
ze moze okazac sig, ze implant jest dla niego, $wietnie rekompensuje mu stuch, a moze by¢ tez
tak, ze jednak mu nie pomoze. Taka §wiadomos¢ pozwala podchodzi¢ do tego zdroworozsad-
kowo. Sg ludzie, ktérzy po roku lub nawet po péttora nie moga jeszcze korzystac z telefonu,
a ja juz po trzech tygodniach przeprowadzalam proste rozmowy telefoniczne z mojg mama.
Mam implant juz pé6t roku.

Wida¢ wiec, ze w pani przypadku implant jest dobrym rozwiazaniem. Przyznam sie, ze roz-
mawiajac z pania, na poczatku myslatam, ze stracita pani stuch jako dziecko i wtedy tez zo-
stala zaimplantowana, poniewaz nie brzmi pani jak osoba, ktéra ma implant od niedawna
iuczy si¢ z niego korzysta¢. Komunikacja z pania odbywa si¢ jak ze styszaca osoba.

Stuch czesciowo stracitam w wieku dwunastu lat. Miatam chyba zapalenie ucha. Nagle zupetnie
oghuchtam na prawe ucho. Drugie pozostato czesciowo niestyszace. Dostatam aparat stuchowy,
korzystatam z niego i wykorzystywatam resztki stuchowe. Dalej chodzitam do masowej szkoty,
radzitam sobie w zyciu codziennym, uczytam si¢ jezyka angielskiego. Dlatego i tu w Polsce,
iw Wielkiej Brytanii powtarzam, ze nie mozna mnie poréwnywac do osoby, ktéra od urodzenia
miata klopoty ze styszeniem, bo taka osoba nigdy nie bedzie méwita tak jak ja. Ja styszatam,
a dopiero pézniej zaczetam traci¢ stuch. Caly czas ludzie powtarzaja, ze nie méwie jak glucha.
Zgadza si¢ — bo bytam kiedys styszaca, pézniej stabostyszaca, a od niedawna ghucha.

Osoby péznoogluchte funkcjonuja inaczej niz gluche od urodzenia.

Zgadza sie. Ja znam dzwigki z dziecinstwa. Dla wielu os6b, ktére nie znaly dzwickéw tak
dobrze, nie pamietaty ich, a po implancie zaczety do nich docieraé, to jest szok. Szelest rekla-
moéwki to jakis kosmos. Nie wiedzg jaki to dzwigk, gdy przejezdza samochéd lub otwierane
jest okno. Muszg si¢ tego nauczy¢, zeby nie czu¢ zagrozenia. Czes¢ rehabilitacii jest poswie-
cona wlasnie temu.

Czy moze pani opisad, jak wygladata kwalifikacja do operacji, operacja i nauka korzystania
z implantu?

Oczywiscie. Gdy zostatam zakwalifikowana do operacji, lekarze powiedzieli mi, ze mam cze-
ka¢ na telefon. W kazdej chwili mogg zadzwoni¢, gdy tylko dostang pienigdze na implant
od lokalnej kasy chorych (dzielnicowa kasa chorych). Caty koszt (facznie z wykonaniem ope-
racji, rehabilitacja itp.) wyceniono na 21 000 funtéw brytyjskich. To ogromny koszt w poréw-
naniu ze zwyklym aparatem stuchowym, nawet drogim i nowoczesnym. Ale wtedy zwykty
aparat juz mi nie pomagal.
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Wekrétce otrzymatam wiadomo$¢ z proponowanym terminem operacji, pytano, czy taka data
mi odpowiada. To bardzo wazne, zeby by¢ na to gotowym, bo zaden lekarz nie jest w stanie
przygotowa¢ pacjenta do tego, jak bedzie on si¢ czut po operacji. Jeden moze czu¢ si¢ bardzo
dobrze, a drugi moze si¢ ,zatacza¢”, bo zostat naruszony biednik. Biednik jest bardzo delikat-
ny i fatwo go uszkodzi¢. Moze dojs¢ do chwilowego porazenia twarzy — to mija, ale zdarza sie.
Wiele nerwéw znajduje si¢ obok siebie i nawet opuchlizna pooperacyjna moze zmieni¢ stan
odczuwania. Przed wykonaniem operacji, juz na stole, chyba trzy razy pytano mnie, czy jestem
pewna swojej decyzji i czy chee to zrobi¢. Dwa razy powtarzano, ze jest ryzyko. Zaczetam
si¢ $miaé, Ze moze to oni si¢ rozmyslili. Nawet przed uspieniem pytali, czy na dokumentach
na pewno jest méj podpis.

Czy pod wptywem tych wszystkich pytan nie zaczela pani mie¢ watpliwosci?

Oj tak, w pewnej chwili miatam ochotg¢ zwia¢ ze szpitala ($miech). Z drugiej strony maja
racje, ze to robig. Chceg uprzedzié¢ ludzi, ze po operacji moga si¢ réznie czué i ze implant moze
si¢ réznie sprawowac. Ja, dzigki kontaktom z ludzmi stabostyszacymi z Wielkiej Brytanii
i Europy sporo juz o implantach wiedziatam i dlatego chciatam mie¢ t¢ operacje. Dzieki tym
znajomosciom, m.in. takze dzigki portalowi Nasza-klasa, dotartam do ludzi, ktérzy opisywali
swojg droge z implantem. Dotartam takze do kolegi sprzed lat, ktéry ma implant. Odpowia-
dat na kazde, nawet najgtupsze i najbardziej prozaiczne pytanie, jakie mi wpadto do gtowy.
On miat komplikacje po operacji. Przez trzy dni nie mégt zamkna¢ oka, bo miat uszkodzony
nerw twarzowy. Kiedy styszatam od niego czy innych ludzi takie informacje, pytalam tez
o to mojego lekarza. Dlatego lekarz wiedzial, ze zdaj¢ sobie sprawe z tego, ze tak moze by¢,
a mimo to chce tej operacji, czyli w petni $wiadomie podejmuje decyzje.

Przeciez to taka sama operacja jak kazda inna. Sg zalozenia, jak ma wypasé, ale zawsze rezul-
tat wida¢ dopiero po jej przeprowadzeniu.

Doktadnie tak. Kolega przelezat tydzied lub dwa, zanim czutl si¢ dobrze i wszystko wrécito
u niego do normy. Wiele oséb ma, jak juz wezesniej wspomniatam, problemy z biednikiem
i chwieja sie. U mnie blednik juz byt uszkodzony, wigc lekarze przewidywali, ze nie powin-
no z nim by¢ problemu. Przesztam gladko przez t¢ operacje. Zrobiono ja o 14.00, a ja tego
samego dnia wieczorem bytam juz w domu. Ludzie zostajg najczesciej na noc w szpitalu, ale
wygladatam i czulam si¢ na tyle dobrze, ze wysztam od razu. Bytam zmeczona, bo ,wycho-
dzita” ze mnie narkoza. Ale nie miatam zadnych dotkliwych dolegliwosci. Dostatam tabletki
przeciwbélowe na dwa tygodnie, ale stosowatam je tylko przez tydzien. Na poczatku miatam
lekkie ktucia, bo slimak ,denerwowat si¢”, Ze ma jakie$ cialo obce, ale to tez szybko mingto.
Po sze$ciu tygodniach, gdy rana si¢ zagoita, podiaczono mi procesor. To byt szok. Nagly huk.
Moja pani audiolog $miata si¢, ze sama ma wysoki glos, a po podtgczeniu implantu do proce-
sora pierwsze, co si¢ odbiera, to wlasnie wysokie dzwieki, wszystko jest piskliwe.

Jak brzmiata na poczatku ludzka mowa?

Jak roboty z ,,Gwiezdnych wojen” (§miech). Glos mezczyzny, kobiety, dziecka zlewat si¢ w ca-
10$¢, na poczatku nie umiatam ich rozrézniaé. Co tydzien przez dwa miesigce przychodzitam
do szpitala na konsultacje. Dostatam wykaz dzwigkéw, np. woda si¢ leje, dzwonek u drzwi
dzwoni itp. Musiatam napisa¢, kiedy od momentu podtaczenia ustyszatam to, a kiedy wie-
dziatam, ze to ten dZzwiek, bez patrzenia na jego zrédto.
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Czy teraz juz znasz wszystkie dzwieki?

Nie. Do dzisiaj, p6t roku po podiaczeniu implantu, nadal ucze si¢ niektérych dzwickéow.
A przeciez jako dziecko bytam styszaca i stabostyszaca. Lekarze i tak byli zdziwieni, ze juz
w tak krétkim czasie dobrze sobie radze. Ale ztamatam ich jedno zalecenie. Nie wolno mi
bylo jeszcze wtedy stucha¢ muzyki i korzysta¢ z telefonu. Lekarze nie chcea, zeby od razu
wszystkiego prébowac, trzeba to robi¢ stopniowo, zeby od razu si¢ nie zniechgci¢. Rzeczywi-
$cie, kiedy pierwszy raz skorzystatam z telefonu, bytam rozczarowana. Gdy nositam aparaty
stuchowe, lepiej rozmawiato mi si¢ przez telefon stacjonarny niz komérkowy. Przy implantach
podobno jest odwrotnie. Zadzwonitam do Polski, do mamy. Ustyszatam tylko ,jak si¢ masz,
jak si¢ czujesz?”. Reszte rozmowy musiata za mnie dokonczy¢ rodzina. Dzwigki si¢ zlaty.
Ale z dnia na dzien, z tygodnia na tydzieri dzwonitam i styszatam coraz lepiej. Pamigtam, ze
po miesiacu przeprowadzitam pétgodzinng rozmowe. Zapisatam si¢ do forum dyskusyjnego,
gdzie wszyscy nawzajem wspierajg si¢ w pierwszych miesiacach po ,podlaczeniu”. To jest
bardzo wazne, aby mie¢ tego typu wsparcie. M¢j kolega ttumaczyl, ze te wszystkie ,dziwne”
dzwigki przejda, tak samo jak szumy procesora. Miat racje. Muzyka byta okropna. Po dwéch
tygodniach wiaczytam Bee Gees — muzyke mojej mtodosci — a wiesz, ze oni majg bardzo
wysokie glosy. Brzmieli jak zachrypnigta zaba (§miech). Z czasem zaczgli jednak brzmie¢ tak,
jak za dawnych lat. Morat z tego jest taki, ze implantu trzeba si¢ nauczy¢. Kazdy cztowiek jest
inny. Mnie lekarz powiedzial, ze w przypadku innych operacji wkiad lekarza to 50%, drugie
50% sukcesu zalezy od pacjenta (jego zachowania po operagji itp.). Natomiast w przypadku
operacji implantu 10% to wktad lekarza, a 90% zalezy od pacjenta, jego przesztosci stuchowej,
sprawnosci nerwu stuchowego i pamieci dzwickowe;.

Dla mnie implant jest teraz tym, czym kiedys aparat stuchowy, tylko Ze znacznie mocniejszy
i pozwalajacy lepiej stysze¢. Idac na operacje nie miatam juz zadnych resztek stuchowych.
Dlatego moi lekarze sa bardzo zadowoleni z tego, jak sobie radzg. Ale caly czas wymaga to
ode mnie nauki i pracy. Ciagle wspdtpracuje z lekarzami. Dorostym na pewno jest tatwiej
o tym méwié, nazwac to, co im przeszkadza albo co chcieliby zmieni¢. Kiedy$ na przyktad
pojawito sie u mnie echo. Posztam do mojej lekarki, spedzita ze mng dwie godziny, az usta-
wila implant tak, zeby echo ustato. Pod tym katem lekarze sa naszymi przyjaciétmi, stuchaja
naszych uwag i pomagaja. Dzieciom czgsciej ustawia si¢ implant i obserwuje, jak sobie radza
i jak si¢ z tym czuja.

Caly czas ma pani kontakt z audiologiem?

Tak, mam bezposredni kontakt emailowy i zawsze moge poprosi¢ o nastgpna wizyte, jezeli
czuje taka potrzebe. Ten kontakt jest bardzo wazny. Chwali mnie, Ze mimo trudnosci czy za-
styszanych historii o problemach z wykorzystaniem implantu, ja ciagle ¢wicze, zeby w koricu
dobrze go wykorzystywa¢. W Wielkiej Brytanii lekarze zachgcaja do tego, zeby kontaktowaé
si¢ z innymi osobami implantem i duzo z nimi rozmawiaé, bo to pomaga. W Nottingam
doktadnie 20 lat temu zaczgto robi¢ dzieciom operacje wszczepienia implantu. Bytam na ta-
kim zjezdzie 0s6b po operacji i rozmawiatam tam z wieloma ludzmi. To bardzo wazne. Maja
swoje Ear Foundation, ktéra zajmuje si¢ profilaktykg wéréd dzieci. Maja tez zespot wielu spe-
cjalistéw (audiolodzy, pedagodzy, nauczyciele stuchu, logopedzi i inni), ktérzy wspétpracuja
z rodzicami i dzie¢mi. Wypytuja czesto o to, czy osoba, ktéra ma mie¢ operacjg, ma wsparcie
w rodzinie i poparcie dla tej decyzji. To bardzo istotne przy dalszym procesie rehabilitacji
— nauki korzystania z implantu. Rodzina musi wspiera¢ i pomaga¢, zwlaszcza, gdy chodzi
o implant u dziecka. Nie moze by¢ tak, ze rodzice rehabilituja, a dziadkowie, ktérzy przez pét
dnia zajmujg sic wnukiem — nie.
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Czy ludzie czesto poréwnuja si¢ do innych oséb zaimplantowanych? Pani styszata od wielu
swoich znajomych, jak to jest mie¢ implant. Czy gdy nie styszata pani czego$ w takim samym
czasie po operacji co inni, odczuwala pani niepoké;j?

To kolejna rzecz, na ktéra zwracali mi uwagg lekarze. Ja miatam operacje¢ tego samego dnia
z innym pacjentem. Lekarze méwili, Ze mamy si¢ nawzajem nie poréwnywac. Moja i jego
historia gluchoty to dwie rézne rzeczy. By¢ moze mnie tatwiej jest poradzi¢ sobie z trud-
noéciami ze styszeniem, bo zawsze je miatam, odkad tracitam stuch w wieku dwunastu lat.
Nie wstydze si¢ powiedzie¢ grupie osob styszacych, ze jest za glosno i dlatego chee zamknaé
okno, albo Zze czego$ nie zrozumiatam — bo robitam to juz wezesniej. Dla kogos innego to
moze by¢ nowa sytuacja i poza nauka wykorzystywania implantu, ludzie muszg si¢ tez uczyé¢
zachowania w otoczeniu.

Ile ustawien jest w implancie?

Jest ich kilka. Zaczyna si¢ od najcichszego poziomu i facznie na samym poczatku jest okoto
6 do 8 ustawien. Poza tym sg programy do stosowania w zaleznosci od okolicznosci. Jest
program na co dzien, ktérego teraz uzywam, program na wyciszanie hatasu, np. na ruchliwej
ulicy czy w klasie. Trzeci program to focus — uzywany wtedy, gdy chcg si¢ skupié¢ na osobie,
ktéra méwi, a nie na otoczeniu. Czwarty program to muzyka. Ja z niego nie korzystam, wole
program na co dzieri.

Jak inni reaguja na pani implant? Czy wszyscy glusi lub stabostyszacy sa tak dobrze do nich
nastawieni?

Nie. Niestety nadal jest tu problem i brak tolerancji szczegdlnie wéréd oséb gtuchych od
urodzenia. Ja nie mam z tym problemu. To dzieje si¢ na calym $wiecie, ludzie poddajg si¢
operacji i korzystajg z tego, co moze im da¢ implant. Nie wiem, moze to zazdros¢, bo jest
taki przesiew? Kiedys implant dawano wszystkim, a teraz dostep jest ograniczony. Kiedy$
otrzymywali go gltéwnie glusi. Moja audiolog opowiadata, ze gdy kiedys jezdzila na kon-
ferencje dotyczace implantéw, ghusi potrafili wystawiac przed siedzibg takiej konferencji
czy szkolenia male trumienki, takie jak aborcyjne, chodzito im o to, ze implanty zabi-
jaja gluchote. To bylo straszne. Lekarze zniechgcili si¢ do dawania implantéw ghuchym,
z ktérych nie wszyscy tak bardzo tego chcieli. Przeciez trzeba chcie¢ zy¢ w hatasie. Trze-
ba cigzko pracowaé nad styszeniem. Dlatego jest teraz taki przesiew, zeby odrzuci¢ osoby
niezdecydowane.

Zdalam sobie sprawe z tego, ze my nie styszymy za pomoca uszu, ale za pomocg mézgu.
Moézg przetwarza sygnaty z ucha. Implant stymuluje limak i przesyta sygnaty elektryczne
do mézgu. Wszystko zalezy od mézgu, jak bedzie te sygnaly przetwarzal. Jesli zostawi si¢
osobe z uszkodzonym stuchem przez 18 lat i nagle da jej si¢ implant, jak ma ona nadro-
bi¢ ten czas, w rok czy dwa nauczy¢ si¢ wszystkich dzwiekéw? Przyzwyczai¢ do korzysta-
nia z urzadzenia, do innej rzeczywistosci, ¢wiczy¢ pamigé stuchows? Jesli ktos chee, moze
uczestniczy¢ w kulturze ghuchych. Jesli kto$ czuje si¢ gluchy i chee z gtuchymi przebywac,
to nawet majac implant dalej tak bedzie. Ja oficjalnie jestem glucha. Ale czuje si¢ osoba sta-
bostyszaca. Sa trzy obozy wérdd tych, ktérzy maja implanty — styszacy, stabostyszacy i ghusi.
Ja czuje si¢ stabostyszaca, bo taka bytam przez trzydziesci lat. To jest czg¢$¢ mojej psychiki.
I dlatego rozumiem, ze danie osobie gluchej implantu to postawienie jej przed pytaniem
,kim ja jestem?” To juz nie tylko kwestia styszenia lub nie, ale kwestia tozsamosci.
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Taka osoba nie jest wtedy ani glucha, ani styszaca?

Doktadnie. Jest to wazna kwestia.

Chciatabym powiedzie¢, ze wedtug mnie najlepiej implant sprawdza si¢ wsréd os6b stabosty-
szacych, tracacych stuch — tak jak w moim przypadku. Doceniam to, ze mogg stysze¢ i stysze
lepiej niz przed operacja, gdy jeszcze nositam aparaty stuchowe. Osoba styszaca, ktéra stra-
cita stuch na poczatku, majac implant jest zatamana, bo dzwigki, ktére do niej docieraja, sa
okropne; mozna si¢ bardzo szybko zniecheci¢, dostrzec, ze nie styszy si¢ tak, jak kiedys, ma si¢
poczucie straty. Ale taki styszacy nie jest tez gtuchy, nie ma tozsamosci osoby ghuchej. Musi
szybko nauczy¢ si¢ zy¢ na nowo, tym razem z implantem. Gluchy jest w szoku, ze docieraja
do niego dzwigki i musi ,nadrobi¢” caly czas niestyszenia (nauczy¢ si¢ dzwigkéw). Znam jed-
na dziewczyne, ktora jest wyjatkiem. Miata 20 lat i byta kompletnie gtucha, gdy postanowita
podda¢ si¢ operacji. Funkcjonuje dobrze i w $wiecie gluchych, i styszacych. Po roku potrafita
juz rozmawia¢ w klinicznych warunkach przez telefon. A wczesniej byta kompletnie ghucha!
Poczatkowo lekarze byli nastawieni negatywnie, ale gdy zobaczyli, jak jej zalezy i jak bardzo
jest zdecydowana, zgodzili si¢. Wazny tez byt fakt, ze w 100% odczytywata mowe z ust. Nie
wiem, czy po operacji czula si¢ bardziej glucha, stabostyszaca czy styszaca — ale wiem, ze tego
chciata i czuta si¢ z tym dobrze.

Czy w Wielkiej Brytanii opinia publiczna rozréznia osoby gluche, stabostyszace, pézno-
ogluchte? Ja zauwazam, Zze taki podzial jest dostrzegany gléwnie wéréd oséb prywatnie lub
zawodowo zwigzanych z tym srodowiskiem. Jak jest u Was?

Muszg przyznaé, ze u nas jest wreez jedno sformutowanie (deaf) — dla wszystkich tych grup.
To bardzo mylace. Kazda z tych podgrup funkcjonuje inaczej i warto by bylo, aby ludzie do-
strzegali te réznice. Osoba, ktéra miga, a nie méwi, inaczej funkcjonuje i ma inne potrzeby
niz np. ja, ktéra méwig po polsku i po angielsku! Miatam kiedys taka sytuacje, kiedy posztam
do pubu, gdzie zwykle spotykali si¢ stabostyszacy. Teraz zaczgto przychodzi¢ tam wigeej ghu-
chych. Zauwazytam jednego mezczyzne z aparatem stuchowym, podesztam do niego poroz-
mawiaé. Okazalo si¢, ze on miga. Dlaczego wigc nosi aparat stuchowy? To jest emblemat sta-
bostyszacych. Ktos napisat kiedy$ artykut w gazecie dla gtuchych, traktujacy o tym, dlaczego
ludzie wstydza si¢ nosi¢ aparaty, wybieraja te wewnatrzuszne, a nie zauszne. Odpowiedziatam
na ten artykul. Napisalam, Ze spoteczenstwo angielskie, gdy widzi taki aparat zauszny, ozna-
cza to dla nich, ze kto$ jest gluchy, na pewno trudno si¢ z nim dogada¢ i moze lepiej w ogdle
nie prébowaé. Dlatego stabostyszacy, potrafiacy komunikowac si¢ za pomoca mowy nie chce
innych ludzi odstrasza¢ tym aparatem. Z kolei po co ghuchy ma nosi¢ aparat, skoro jest kom-
pletnie gltuchy? Ten aparat jest mu niepotrzebny. Odpowiadajac na ten artykut wspomniatam
tez, ze osoby, ktére nosza okulary nie sa traktowane jak osoby niewidome — wigc dlaczego
osoby z aparatami stuchowymi traktowane miatyby byc¢ jak gtuche? To jest co, co pomaga,
wzmacnia ostabiony zmyst.

Sa jednak osoby, ktére aparatéw uzywaja nie do komunikacji, ale aby wylapywaé¢ dzwieki
z otoczenia, sygnalizujace zagrozenie lub informujace, ze kto$ co$ do nich méwi. Po odwré-
ceniu si¢ do Zrédla dzwieku, np. do osoby ich wolajacej, moga juz rozpocza¢ komunikacje
— np. za pomoca jezyka migowego. Aparat tez jest im przydatny, zeby lepiej orientowac¢ si¢
W otoczeniu.

To prawda, tak jest. Nalezy sobie jednak zda¢ sprawe z tego, ze Polski Zwiazek Gluchych
czy tez Brytyjski reprezentuje osoby gluche, stabostyszace, péznoogtuchte, zaimplantowane

89



90

Moje Gluche Dziecko - kompendium wiedzy na temat rehabilitacji dziecka gluchego

(te dwie ostatnie grupy coraz czgsciej, bo spoteczenistwa sig starzeja i coraz wigeej os6b star-
szych traci stuch, wykonuje si¢ tez coraz wigcej operacji implantowania), dzieci, mtodziez,
dorostych, z gluchoty dziedziczng i po urazach, ludzi pochodzacych z rodzin gluchych i sty-
szacych, pogodzonych ze swoja ghuchota i tych zrozpaczonych tym faktem. Sa to ludzie z od-
miennymi potrzebami i zupetnie innym podejsciem do swojego niestyszenia. Nazwa Polski
Zwigzek Gluchych i Niedostyszacych pelniej pokazywataby, ze jest to duza wspélnota. Na te-
renie Europy i Wielkiej Brytanii powstaja najczesciej dwa stowarzyszenia — dla gluchych
i dla stabostyszacych. Ostatnio coraz czgdciej powstajg tez stowarzyszenia oséb zaimplanto-
wanych. Nie wierze, ze ci, ktérzy majg implanty, powinni by¢ oddzielng grupa, mysle, ze oni
tak naprawdg sg stabostyszacy, po prostu zamiast aparatu stuchowego ich stuch wzmacniany
jest przez implant.

Coraz czesciej pojawiaja sie¢ kluby dla oséb zaimplantowanych, réwniez w Polsce.
Nie wiem, czy to dlatego, ze ci ludzie maja taka potrzebe (wyodrebnienia, zrzeszenia sie
strictew swoim gronie), czy tez zostali odrzuceni przez gltuchych i staboslyszacych, dlatego sie
uniezalezniajg.

Mysle, ze osoby zaimplantowane nie mialy innego wyjscia. Nie chce generalizowad, ale
wigkszo$¢ ghuchych jest negatywnie nastawiona do implantéw. Styszatam, jak osoby gtuche,
przeciwne implantom, odradzaly je innym, méwiac, ze implanty powoduja raka, zatruwajg
krew itp. To oczywiscie nieprawda, jest to zastraszanie ludzi i odstraszanie zaimplantowanych
od siebie. Wiec zaimplantowani zrzeszyli si¢ w swoim gronie. Styszalam, ze osoby zaim-
plantowane sg obrazliwie nazywane przez ghuchych. Ale my jestesmy takimi samymi ludZmi
jak inni. To, ze kto$ nie chce lub nie moze mie¢ implantu to jego indywidualna sprawa, a nie
powdd, zeby mnie obraza¢. Decydowanie si¢ na implant to osobista decyzja i nie powinna by¢
negowana przez obce osoby. Tak by¢ nie powinno.

Ja ciesze sig, ze sama podjetam decyzje o swoim implancie. Rozumiem, ze rodzice matych
dzieci majg problem, nie wiedza, co dla ich dziecka bedzie lepsze i czego bedzie ono chciato
w zyciu dorostym. Tak samo jest przeciez z wieloma innymi decyzjami. Rodzice je podejmuja
jak najlepiej potrafia i majg nadzieje, ze kiedy$ ich dzieci te decyzje zrozumiejg i im za nie
podziekuja. Gdy dzieci dorosna, same wybiora grupe, z ktéra najlepiej si¢ czuja — czy beda
to styszacy, stabostyszacy, czy doktadniej stabostyszacy zaimplantowani, czy tez kompletnie
glusi postugujacy si¢ jezykiem migowym. Ostatecznie implantu tez mozna przestaé¢ uzywac,
tak jak aparatu stuchowego.

Chcialabym pania zapytaé, jak glusi i slabostyszacy w Wielkiej Brytanii sa traktowa-
ni w przestrzeni publicznej — czy maja swoich tlumaczy w urzedach, jakies udogodnienia
umozliwiajace im samodzielno$¢ i egzystencje na réwni z osobami dobrze styszacymi?

Jesli chodzi o stabostyszacych to petle indukeyjne sa we wszystkich instytucjach, bankach itp.
Brytyjczycy mimo wszystko podkreslajg, ze to nie jest jeszcze ,to”, jak z kazdg technologia,
sg problemy. Majg lepsze warunki w poréwnaniu z Polska, ale chca wiecej, startujg z innego
putapu, maja wiec wicksze oczekiwania.

Gtlusi w Wielkiej Brytanii maja telefony tekstowe. Korzystalam z nich w zesztym roku, gdy
bytam kompletnie glucha, a nie mialam jeszcze implantu. Jest tez , Typetalk” dla tych, ktd-
rzy méwig, ale nie stysza za dobrze tego, co sie do nich méwi. Polega to na tym, ze osoba
dzwoni, méwi do operatora, ktéry przekazuje ten komunikat do specjalisty, np. urzednika,
nastepnie operator odpisuje w telefonie tekstowym, co ten specjalista powiedzial. Bardzo mi
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si¢ to podoba. Gluchy zawsze jest wtedy dobrze traktowany, bo wszystko jest nagrane, znaj-
duje si¢ réwniez na piSmie, nikt wigc nie moze si¢ tego wyprzec. Udziela si¢ wtedy bardzo
wyczerpujacych odpowiedzi, specjalisci sg profesjonalni, nie ma mowy o dyskryminacji czy
lekcewazacym traktowaniu.

Jezyk migowy jest uznany za oficjalny. Dlatego podczas zaje¢ w szkotach, w ktérych sg ghu-
si, jest on traktowany na réwni z mowsa. Nie ma natomiast obowigzku znajomosci jezyka
migowego np. wéréd urzednikéw. Glusi majg swoja spotecznosé, w ktérej migaja, ale brak
znajomosci migowego w spoteczeristwie nie jest przeszkods. Jest wiele udogodnien, o ktérych
wspominatam. Istnieje tez program ,Access to work”. Rzad dofinansowuje instytucje, ktéra
prowadzi ten program przy biurach pracy. Gdy osoba niestyszaca zgtasza sie do takiego biura
pracy, zadaje si¢ jej podstawowe pytanie: dlaczego nie mozesz pracowaé/wrécic¢ do pracy? Kie-
dy osoba odpowie, ze Zle styszy albo nie styszy w ogéle, okresla doktadnie, jakie ma potrzeby:
czy musi mie¢ ttumacza jezyka migowego, czy osobg, ktéra bedzie notowata na komputerze
przebieg odbywajacej sie rozmowy, czy tez potrzebuje kogos, kto bedzie do niej méwit zeby
mogta odezytywaé mowe z ust (w Wielkiej Brytanii kladzie si¢ bardzo duzy nacisk na czy-
tanie mowy z ust, organizuje si¢ szkolenia z tego zakresu). Osoby te okreslaja, ktéra z tych
trzech form wspomagania jest im potrzebna. Czasem korzystaja z kilku tych form naraz, np.
maja thumacza jezyka migowego i osobe do robienia notatek.

Nie wszyscy wiedza, ze trzeba si¢ tam zglosi¢ natychmiast po znalezieniu pracy, bo wtedy jest
to bezptatne dla pracodawcy. Zgloszenie si¢ po szesciu tygodniach od zatrudnienia to spory
koszt dla pracodawcy. Glusi muszg pilnowaé tych terminéw. Sytuacja, gdy pracodawca nie
musi ponosi¢ zadnych kosztéw, na pewno zacheca go do zatrudnienia osoby niestyszacej. Gdy
osoba niestyszaca zaktada swojg firme, wéwczas otrzymuje 100% dofinansowania.

Taka pomoc trwa przez pierwsze trzy lata, potem sprawdza sig, czy nadal jest ona potrzebna.
Jest dostepna nie tylko w miejscu pracy, ale we wszystkich sytuacjach, ktére sg zwiazane z po-
rozumiewaniem si¢ z otoczeniem. M6j maz — stabo styszacy — byt swiadkiem w sadzie. Sad
zapewnit dwie osoby, ktére pisaty na laptopie kazde stowo wypowiedziane podczas rozprawy.
W ten sposéb byt on w petni zorientowany co si¢ dzieje na sali . W Wielkiej Brytanii mamy
prawo do pomocy w komunikowaniu si¢ poprzez czytanie z ust, relacje tekstowe, robienie no-
tatek itp. Ci, ktérzy nas wspomagaja, sa traktowani tak jak thumacze jezyka migowego. Z tego
co wiem, w Polsce osoby stabostyszace nie uzyskuja takiej pomocy w sadzie, bo dostepni sa
jedynie ttumacze dla oséb postugujacych sie jezykiem migowym. Réwniez z tym jest problem,
bo styszacy nie rozumieja, ze jest to jezyk i kiedy widza, ze thumacz nie przektada doktadnie,
stowo w stowo, tego co zostato powiedziane po polsku, majg wrazenie, ze zafalszowuje on to,
co dzieje si¢ na sali rozpraw. To tak, jakby kto$ oczekiwal, ze uzyskamy doktadny przektad,
stowo w stowo, np. z polskiego na chinski.

Jest to duze pole do popisu dla stowarzyszen takich jak Polski Zwigzek Gtuchych, aby pro-
wadzi¢ kursy uswiadamiajace o tej grupie spotecznej. W Wielkiej Brytanii sg juz takie kursy
— nie samego jezyka migowego, ale wyjasniajace réwniez wszystkie réznice i zagadnienia,
o ktérych wspomniatam. Ma to duze znaczenie dla pracodawcéw, uczelni, réznych miejsc
publicznych — sg oni wtedy przygotowani na obecnos¢ oséb niestyszacych, wiedzg jak sie
z nimi komunikowa¢, jak si¢ zachowywac, zeby nie czuly si¢ dyskryminowane. Wiele oséb
stabostyszacych nie zawsze jest w stanie wszystko dokladnie ustysze¢ — ma gorszy dzien,
wystepuja jakies zaklécenia w otoczeniu, np. hatas. Osoba styszaca moze ja posadzaé o to,
ze ktamie, ze wykorzystuje swéj niedostuch jako wymowke. Na takim kursie styszacy uzy-
skuje informacje o tym, co to znaczy by¢ ghuchym czy stabostyszacym, jak unika¢ konfliktow
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na tym tle. Wielka Brytania posiada Disability Discrimination Act (Prawo Antydyskrymina-
cyjne), na mocy ktérego wiele firm i instytucji zamawia wlasnie takie kursy uswiadamiajace,
poniewaz nie chce famaé obowigzujacego w kraju prawa antydyskryminacyjnego. Jesli kto$
nie ma w rodzinie czy w otoczeniu oséb niestyszacych ma prawo nie wiedzie¢ takich rzeczy.
Ja tez popetnitam kiedys biad. Pisze artykuly do kwartalnika wydawanego przez stowarzy-
szenie, w ktorym pracuje. Napisatam pickny tekst w jezyku angielskim. Moja szefowa, ktéra
jest zupelnie ghucha, zwrécita mi uwage, ze dla oséb gtuchych postugujacych si¢ jezykiem
migowym moze by¢ on niezrozumialy.

Czym si¢ zajmujecie w stowarzyszeniu?

Na terenie Wielkiej Brytanii stuzby socjalne maja obowigzek pomagaé obywatelom w pod-
stawowych kwestiach zyciowych. Bezplatnie zapewniajg system alarmowy (alarm pozarowy,
elektroniczna niania i inne pomoce), dzigki czemu osoba ghucha ma utatwienie w wychowy-
waniu dzieci i codziennym zyciu. My mamy kontakt ze stuzba socjalng i ponadto pomaga-
my doraznie w sprawach urzedowych. Jestesmy rzecznikami spoleczeristwa z wadg stuchu.
Pracujemy nad integracja niestyszacych ze styszacymi. Poréwnywatam ceny budzikéw wi-
brujacych u nas i w Polsce — w Polsce to wciaz bardzo droga rzecz. Musze jednak podkresli¢,
ze s3 w Wielkiej Brytanii ludzie, ktérzy mimo wielu udogodnieri nadal traktujg gtuchych jak
osoby mocno niepetnosprawne i maja tendencj¢ do trzymania ich pod kloszem. Kiedy bytam
nastolatka, bytam zwigzana tutaj, w L.odzi, z PZG. Byli tu tacy specjalisci, ktérzy traktowa-
li mnie normalnie, wymagali ode mnie i nie dawali mi odczué, ze jestem inna. Teraz, gdy
mieszkam w Wielkiej Brytanii, widzg, ze nadal sg ludzie, ktérzy niestyszacych zniewalaja.
To okropne, poniewaz pézniej taki cztowiek bedzie zachowywat sig jak dziecko, a nie dorosty,
nikt nie bedzie go traktowal powaznie. Niestety, tak jest wszedzie, bez wzgledu na to, gdzie si¢
mieszka. Wielu gtuchych w Wielkiej Brytanii jest zainteresowanych tylko zasitkiem socjal-
nym dla niepetnosprawnych, tym, co nalezy si¢ od panistwa. Przychodzg po pomoc, a styszacy
im wszystko zatatwiaja. Sktania to do biernosci zawodowej, do porzucenia ambicji. Owocuje
tym, ze poziom ksztalcenia takze jest nizszy.

Majac uszkodzony stuch jestem bardzo wrazliwa na te problemy. Byt czas, gdy méj syn miat
problemy z ptynem w uchu. W Wielkiej Brytanii zbagatelizowano problem. Bedac w Polsce
w odwiedzinach u rodziny, przyjechatam do Zwiazku Gluchych w Lodzi i poprositam lekarzy
(wtedy przy zwigzku dziatata poradnia, w ktérej byli lekarze i logopedzi) o wykonanie bada-
nia, bo bylam zaniepokojona, batam si¢, Ze przegapi¢ moment, gdy méj syn zacznie tracié
stuch tak jak ja. A co w przypadku rodzica, ktéry sam nie ma takiego problemu i ustyszy
od lekarza, ze wszystko jest w porzadku? Dlatego w swojej codziennej pracy pomagam lu-
dziom i uwrazliwiam ich na rézne problemy o0s6b z uszkodzonym stuchem, bo samemu ich
nie znajac, tatwo je zbagatelizowa¢. Czynnik ludzki jest bardzo wazny. Sama technologia to
nie wszystko. Wazna jest tez rola lekarzy: kierowanie na badania, a nie bagatelizowanie pro-
blemu, ostrzeganie o skutkach ubocznych lekéw, bo wiele krzywdy poczyniono wlasnie przez
wykorzystywanie lekarstw, ktére moga powodowac gluchote.

To prawda. Czesto lekarze nie kieruja rodzicéw dzieci niestyszacych do placéwek, w ktorych
dzieci moglyby otrzyma¢ pomoc. Czesto sami nie maja w nich rozeznania. Zdarza sie, ze
rodzic na wlasna reke szuka wszystkich informacji, popelnia nieswiadomie wiele bledéw,
bo brak mu fachowej wiedzy. I przede wszystkim, albo musi podja¢ decyzje zupelnie sam
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o tym, co dalej robi¢ z dzieckiem, jak mu poméc, albo narzuca to lekarz, a rodzic jest jedynie
wykonawca odgérnie podjetej decyzji.

No wtasnie. Kiedy ja tracitam stuch, moja mama zostata skierowana do Polskiego Zwiazku
Gluchych. Tu wykonano mi badanie, dostatam aparaty, od razu miatam kontakt z placéwka
i dowiedziatam si¢ wielu rzeczy o tym, co dalej moge robi¢, zaczetam uczestniczy¢ w réznych
wydarzeniach organizowanych przez stowarzyszenie, dziata¢ wéréd miodziezy niedostysza-
cej. To stowarzyszenie, w ktérym teraz pracuj¢ w Wielkiej Brytanii, zajmuje si¢ najczgsciej
osobami péznoogtuchtymi, ale tez innymi z problemami stuchowymi. W szpitalu, po wyko-
naniu badania stuchu, audiolog méwi nam o tej osobie péznoogtuchtej, podajac nam do niej
kontakt. My piszemy do niej list, informujac skad wiemy o jej problemie ze stuchem i pisze-
my, w jaki sposéb mozemy jej pomdc. Znamy si¢ na sprzecie, potrafimy sie z nig porozumied,
informujemy, Ze ta pomoc jest bezplatna i nie zalezy od zarobkéw. Jest tez Krélewski Instytut
Gluchych, ktéry zajmuje si¢ zaréwno gluchymi, jak i stabostyszacymi. Trzecim duzym sto-
warzyszeniem dzialajacym u nas jest Stowarzyszenie Stabostyszacych, ktére prowadzi profi-
laktyke wsréd péznogtuchych i w duzej mierze pomaga cztowiekowi pogodzi¢ si¢ z tym, ze
ogtucht. Pracujg oni nie tylko z nim, ale takze z jego rodzina. Mamy tez stowarzyszenie tylko
dla dzieci gluchych. Gdy do Krélewskiego Instytutu Gluchych zglosi sie ktos w sprawie ghu-
chego dziecka, od razu kierowany jest do stowarzyszenia pomagajacego szricte dzieciom.

Zobacz takze:

1. Klub niedostyszacych w Londynie: www.westlondonci.webs.com

2. DeafPLUS, ktére dziata na rzecz oséb niedostyszacych: www.deafplus.org
3. Europejska Federacja Niedostyszacych: www.efhoh.org

4. Kroélewski Instytut Gluchych: www.rnid.org.uk

5. Fundacja Oséb Implantowanych: www.earfoundation.org.uk
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Henryk Skal‘iyﬁski — ukonczyt Wydziat Lekarski Akademii Medycznej w Warszawie
wroku 1979, w 1983 uzyskat stopieri doktora nauk medycznych, a w 1989 — stopieri doktora
habilitowanego. W roku 1993 dr hab. Henryk Skarzyriski zostal mianowany profesorem
nadzwyczajnym Akademii Medycznej w Warszawie, a w roku 1995 z rak prezydenta Lecha
Walesy otrzymat tytul naukowy profesora nauk medycznych.

W 1993 r. zatozyt Osrodek Diagnostyczno-Leczniczo-Rehabilitacyjny dla Os6b Niestysza-
cych i Niedostyszacych ,,Cochlear Center”, ktéry byt druga tego typu placéwka w Europie.
Na podstawie dorobku naukowego, organizacyjnego i dydaktycznego opracowat koncepcje
i program dziatalnosci resortowego Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu, utworzonego
w 1996 r., ktérego jest dyrektorem z konkursu do dnia dzisiejszego. Od lipca 2006 r. jest
czlonkiem Rady Naukowej przy Ministrze Zdrowia. Od 2002 r. jest kierownikiem Kate-
dry i Audiologii i Foniatrii Akademii Muzycznej w Warszawie. W latach 1994-2001 i od
lipca 2008 r. jest Konsultantem Krajowym w dziedzinie Audiologii i Foniatrii. Jest Prze-
wodniczacym Komitetu Patofizjologii Klinicznej i Komisji Patofizjologii Stuchu, Mowy
i Zaburzen Komunikacyjnych PAN oraz cztonkiem Komitetu Akustyki PAN. Réwnolegle
prof. Henryk Skarzynski wspéttworzyt nowe organizacje pozarzadowe, ktére wspieraty
wiele inicjatyw w polskiej stuzbie zdrowia: Fundacje Rozwoju Medycyny, ktérej jest Prze-
wodniczacym Rady oraz Stowarzyszenie Przyjaciét Oséb Niestyszacych i Niedostyszacych

,Czlowiek — Czlowiekowi”.

Prof. H. Skarzyriski opracowat i wdrozyt po raz pierwszy w Polsce: w 1992 roku program
leczenia catkowitej gluchoty za pomoca implantéw slimakowych, w 1998 roku program le-
czenia catkowitej gluchoty i zmian nowotworowych za pomoca implantéw wszczepianych
do pnia mézgu, w 1998 roku program powszechnego wczesnego wykrywania uszkodzen
stuchu u noworodkéw i niemowlat, w 1999 roku oryginalny w skali $wiatowej program po-
wszechnych badan stuchu, mowy i wzroku przez Internet. W 2002 roku opracowat i wdrozyt
po raz pierwszy w $wiecie program leczenia czesciowej gtuchoty u dorostych, a w 2004 roku
zoperowal pierwsze w $wiecie dziecko z takim uszkodzeniem stuchu. W 2003 roku wpro-
wadzil w Polsce implanty ucha srodkowego oraz kilkadziesiat nowych procedur klinicz-
nych. W 2007 roku opracowal wraz z zespolem pierwszy w $wiecie systemu stalego, zdal-
nego nadzoru nad dziataniem implantu u pacjentéw w dowolnym miejscu jego bytowania.
Byt inicjatorem i gléwnym organizatorem Mig¢dzynarodowego Centrum Stuchu i Mowy
(2003), w ktorym przeprowadza najwiecej w $wiecie operacji poprawiajacych stuch.

Co to sa implanty slimakowe? Jak dziataja implanty? Czy operacja implantowania przywraca
stuch?

Implanty slimakowe sg elektronicznymi protezami, ktére maja zastapi¢ funkcje nieczynnych
komérek zmystowych w uchu wewnetrznym cztowieka. Caty system sktada si¢ z czesci wsz-
czepianej na stale i mocowanej pod skérag w obrebie kosci czaszki. Od tej czgsci do ucha we-
wnetrznego — schodéw bebenka $limaka, odchodzi wigzka miniaturowych elektrod, ktérych
zakoriczenia stymulujg poszczegdlne grupy zakonczen widkien nerwu stuchowego. Za uchem
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znajduje si¢ cz¢$¢ zewngtrzna systemu — tzw. procesor mowy. Do niego docieraja wszystkie
dzwigki z otoczenia. Sg odpowiednio kodowane, zamieniane w impulsy elektryczne, a nastep-
nie przez skére przekazywane do wszczepionej na state czgsci wewnetrznej. Procesor mowy
jest zasilany miniaturowymi bateriami podobnie jak aparat stuchowy. Moze by¢ zdejmowany,
gdy pacjent chce np. ptywaé, wykonywac inne sporty czy is¢ spac.

Implanty $limakowe, podobnie jak wszczepiane do pnia mézgu, sa najnowszymi techno-
logiami, ktére zaliczane sa do najwiekszych osiagnie¢ nauki i medycyny. Ich staty rozwdj
na przestrzeni zwlaszcza ostatnich 20 lat sprawit, ze po ich wszczepieniu osoba catko-
wicie niestyszaca lub gleboko niedostyszaca od urodzenia ma mozliwosé wejscia w $wiat
dzwickow, a osoba, ktéra kiedys styszata i stuch utracita, moze do niego powréci¢. Dla
0s6b z uszkodzonym stuchem od urodzenia implant §limakowy jest jedyna szansg na roz-
wéj stuchu dziecka, a nastgpnie rozwdj mowy i opanowanie swobodne jezyka méwionego.
Dla oséb, ktére stuch utracity, stanowi protezg, ktéra po wszczepieniu pozwala doprowa-
dzi¢ pobudzenie akustyczne zamienione w mikroimpuls elektryczny do zakoriczen nerwu
stuchowego. Dzi¢ki temu pacjent moze ponownie swobodnie stysze¢ docierajace do nie-
go dzwigki, rozmawiaé przez telefon, uczy¢ si¢ nawet nowych jezykéw obcych. W Polsce
pierwszej operacji wszczepienia implantéw $limakowych dokonatem osobiscie w potowie
lipca 1992 roku.

Jakie rodzaje implantéw wyrézniamy? Czym si¢ réznia?

Dzi¢ki rozwojowi techniki medycznej dzi§ mozemy poméc prawie kazdemu kto ma proble-

my ze stuchem. To wielka szansa i mozliwos¢, jaka dzi$ dysponujemy w odniesieniu do wad

stuchu. W zaleznosci od rodzaju wady stuchu oraz miejsca uszkodzenia drogi stuchowej sto-
sowane s3 implanty stuchowe:

1. glimakowe, ktdre sg wszczepiane do schodéw bebenka w czesci ucha wewngtrznego zwa-
nego §limakiem;

2. pniowe — wszczepiane do pnia mézgu, ktére sa ukladne na jego powierzchni by mogty
stymulowac jadra brzuszne i grzbietowe i dalsze odcinki drogi stuchowej;

3. implanty ucha $rodkowego, ktérych jest kilka typéw pozwalajacych na bezposrednie
przeniesienie odpowiednio wzmocnionego dzwigku na uktad kosteczek stuchowych, by
wzmocni¢ bodziec dzwickowy docierajacy do ucha wewnetrznego;

4. implanty na przewodnictwo kostne, wszczepiane do kosci lub mocowane do kosci czasz-
ki, ktérych celem jest zapewnienie lepszego przeniesienia dzwickéw z otoczenia na ucho
wewnetrzne,

5. inne implanty stuchowe, ktérych celem jest jak najlepsze przeniesienie dzwicku do ucha
wewngetrznego lub bezposrednio stymulujace ucho wewnetrzne, ktére sa na réznym etapie
rozwoju technologicznego i wdrozenia klinicznego.

Stuchowe implanty wszczepiane do pnia mézgu?

Implant stuchowy wszczepiany do pnia mézgu jest zbudowany podobnie jak implant §lima-
kowy. Caly system sktada si¢ z czesci zewngtrznej i wewnetrznej — wszczepianej. Zasadni-
cza réznica polega na budowie zakoriczeri elektrod, ktére s3 mocowane na powierzchni pnia
mozgu i stymulujg bezposrednio umieszczone tam jadra nerwu stuchowego. Zatem implant
pniowy w tym przypadku przekazuje mikroimpuls na dalszym odcinku drogi stuchowej, omi-
jajac uszkodzony np. przez guz nowotworowy lub uraz nerw stuchowy. Najistotniejsza réznica
podczas leczenia operacyjnego tym sposobem polega na tym, ze docieramy do najbardziej
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wrazliwych struktur centralnego uktadu nerwowego. A bezpiecznie stymulujac odcinek drogi
stuchowej na tym poziomie mozemy wykaza¢ nie tylko znaczace efekty stuchowe, jak réwniez
to, ze taka dtugotrwata stymulacja jest mozliwa. Polskie osiggniecia zainaugurowane zostaty
w tym zakresie przeze mnie i zespét w 1998 roku i sg zaliczane do najwickszych w swie-
cie. Opracowany program rehabilitacji w jezyku polskim byt czwartym programem w skali
miedzynarodowe;.

Co to jest czg$ciowa gluchota?

Dotychcezas operacje wszczepienia implantu §limakowego wykonywane byty w przypadku
glebokiego, obustronnego uszkodzenia stuchu lub catkowitej gtuchoty. Poza mozliwo$ciami
skutecznego leczenia znajdowata si¢ wciaz bardzo duza, znacznie wicksza grupa pacjentéw,
w réznym wieku, ktérych niedostuch charakteryzuje si¢ prawidlows czutoscia badz niewiel-
kim obnizeniem czulosci stuchu w zakresie niskich czgstotliwosci przy prawie lub catkowi-
tym braku czulosci w zakresie wysokich czgstotliwosci. W 2002 roku zaproponowatem te
grupe niedostuchow okresli¢ jako czg¢sciowa gluchota i zoperowalem pierwszego w $wiecie
dorostego pacjenta, ktérego whasny stuch w petni zachowany dopelniony zostat komplemen-
tarng stymulacjg elektryczna. U tych pacjentéw wielokrotnie podejmowane proby protezowa-
nia za pomocg aparatéw stuchowych lub innych urzadzeri wszczepialnych nie daja efektu.
Brak czutos$ci stuchu dla wysokich czgstotliwosci nie pozwala na istotng poprawe rozumienia
mowy po zastosowaniu nawet maksymalnego akustycznego wzmocnienia dzwicku realizowa-
nego przez aparat stuchowy.

Mozliwos¢ uzyskania duzej poprawy az do 100 proc. rozumienia mowy stwarza zastosowa-
nie stymulacji elektrycznej za posrednictwem implantu slimakowego, powodujacej styszenie
dzwigkéw z zakresu wysokich czgstotliwosci, przy jednoczesnym zachowaniu czutosci shu-
chu pacjenta dla niskich czestotliwosci. Koncepcja ta polega na jednoczesnym wykorzystaniu
elektrycznej stymulacji nerwu stuchowego, realizowanej za pomoca systemu implantu §li-
makowego, oraz stymulacji akustycznej, uzyskanej dzieki wykorzystaniu sprawnej czesci $li-
maka. Oznacza to w praktyce wdrozenie oryginalnej metody leczenia w wystepujacych dosé
powszechnie zaburzeniach stuchu okreslanych jako czg¢sciowa gtuchota. Bardzo dobre efekty
leczenia czesciowej ghuchoty u dorostych pozwolity mi w 2004 roku zoperowaé pierwsze
w $wiecie dziecko. Dotychczas grupa kilkudziesigciu pierwszych dzieci zoperowanych w In-
stytucie Fizjologii i Patologii Stuchu jest jedyna, u ktérej w 100 proc. zachowano wlasny stuch
w zakresie niskich czestotliwosci.

Kto dokonuje kwalifikacji osoby do operacji?

Implanty stuchowe, czyli wysokiej klasy urzadzenia elektroniczne umozliwiajace odbiera-
nie dzwigkéw, przeznaczone sg dla oséb z obustronng catkowita gtuchota, z obustronnym
glebokim niedostuchem lub z cz¢éciows gluchoty (brak czutosci stuchu dla wysokich czg-
stotliwosci) nie majacych odpowiedniej korzysci z aparatéw stuchowych. Podstawa do za-
kwalifikowania pacjenta do operacji wszczepienia implantu stuchowego sa wyniki ztozone-
go programu diagnostycznego realizowanego przez szerokie grono specjalistéw z réznych
dziedzin. Protokét przedoperacyjny opracowany w Instytucie Fizjologii i Patologii Stuchu
obejmuje wspélne badania przeprowadzane przez lekarzy otolaryngologéw, audiologéw,
foniatréw oraz psychologéw, pedagogéw, logopedéw i inzynieréw klinicznych. Ostateczny
efekt pracy wielospecjalistycznego zespotu podsumowuje jego koordynator. Ztozona praca
w okresie przedoperacyjnym ma za zadanie zrobi¢ wszystko, co mozliwe, by ta odpowie-
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dzialna decyzja byta podjeta z maksymalng ostroznoscig i przekonaniem, ze daje szansg
operowanemu pacjentowi.

Jakie warunki powinna spelniaé osoba, aby zakwalifikowa¢ si¢ do operacji? Jaki powinien byé
wiek, stopien ubytku stuchu, przyczyna wystepowania gluchoty itp.?

Wskazaniem do zastosowania implantu §limakowego (CI) jest stwierdzenie, na podstawie
wynikéw badan audiologicznych i innych konsultacji specjalistycznych, ubytku stuchu oraz
niewystarczajacej/ograniczonej korzysci z innych, niz implant, protez stuchowych (oceniane
jako stopient dyskryminacji stéw jednosylabowych < 50%).

Najliczniejsza grupe pacjentéw kwalifikowanych do metody CI stanowia pacjenci ze znacz-
nym i glebokim ubytkiem stuchu, kolejna grupa sa pacjenci z czgsciowa gluchota.

Wedtug aktualnych kryteriéw kwalifikacji (FDA) dolng granica wieku jest 12 m.z., nie de-
finiuje si¢ gornej granicy wieku pacjenta. Ustalenie czynnika etiologicznego wady stuchu jest
jednym z celéw procesu diagnostycznego i w wickszosci przypadkéw nie stanowi kryterium
kwalifikacji (poza wyjatkami — np. niedostuchy fluktuacyjne).

Jakie sa zalecenia po operacji wszczepienia implantu? Jak wyglada rehabilitacja po zabiegu?
Operacja wszczepienia implantu §limakowego rozpoczyna nowy etap w zyciu kazdego pacjen-
ta. Celem dziatan rehabilitacyjnych jest zachecenie pacjenta do statego korzystania z urza-
dzenia, do wyjasnienia zmian, jakie nastapig po pierwszym podiaczeniu procesora mowy.

Do wspdétdziatania w procesie rehabilitacji wiaczana jest rodzina, opiekunowie, partnerzy
osoby zaimplantowanej. Przekazywane sa informacje na temat zadan wychowania i treningu
stuchowego, weryfikowane sa réwniez dotychczasowe osiggniecia pacjenta w tym zakresie.
Program opieki pooperacyjnej obejmuje dziatania zwigzane z ustawianiem procesora mowy
oraz rehabilitacjg stuchu i mowy. W trakcie pobytu obejmujacego pierwsze dopasowanie sys-
temu, pacjent otrzymuje informacje na temat przebiegu procesu rehabilitacji oraz terminy
wizyt obowiazujace w pierwszym roku korzystania z systemu implantu $limakowego. Proce-
dura opieki zaktada minimum 1 wizyt¢ w miesigcu w oérodku implantujacym (IFPS), jednak
stosownie do indywidualnych potrzeb pacjentéw ostateczna liczba zajeé rehabilitacyjnych
ustalana jest z terapeutg prowadzacym. W pierwszym pétroczu po podlaczeniu procesora
mowy dziatania rehabilitacyjne obejmujg trening stuchowy prowadzony w oparciu o dzwicki
otoczenia oraz dzwicki mowy (dzieci starsze, mlodziez, osoby doroste). W drugim pétroczu
kontynuowany jest trening stuchowy zwiazany z percepcja mowy: zdan, wyrazer, wyrazow,
glosek. W grupie najmtodszych uzytkownikéw systemu implantu dziatania terapeutéw roz-
poczynajg si¢ od wychowaniu stuchowego oraz budowania komunikacji opartej na wokalnych
zachowaniach dziecka (zgodnie z zasadami metody audytywno-werbalnej). W kolejnych
miesigcach u dzieci — na bazie zdobywanych doswiadczen stuchowych — utrwalana jest posta-
wa stuchowa i komunikacyjna przygotowujaca do wlaczania dziecka ,w dialog”z drugg osobg
(z uwzglednieniem indywidualnych, stosownych do wieku stuchowego i rozwojowego zaso-
béw stownikowych). W catym okresie rozwijane sa réwniez umiejetnosci poznawcze. Pod ko-
niec pierwszego roku dokonywana jest ocena postepéw w obszarze stuchu, jezyka i mowy oraz
komponowany jest dalszy program i zakres oddzialywari rehabilitacyjnych. W grupie oséb
dorostych intensywne dziatania rehabilitacyjne powinny by¢ prowadzone w okresie minimum
2 pierwszych lat po operacji, w grupie mtodziezy, dzieci starszych i mtodszych to okoto 5 lat,
ale doktadnie czas ten okreslajg indywidualne osiggniecia i potrzeby pacjentéw.
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Czy mozliwe sa powiklania po operacji wszczepienia implantu?

We wezesnym okresie pooperacyjnym zaleca si¢ prowadzenie oszczedzajacego trybu Zycia
i unikanie infekcji. Ze wzgledu na mozliwos¢ wystapienia zawrotéw glowy nie jest wskazane
prowadzenie pojazdéw mechanicznych czy wykonywanie pracy na wysokosciach. Przez okoto
dwa tygodnie po operacji nie powinno si¢ moczy¢ okolicy rany pooperacyjnej, a nastgpnie
przez okoto 3 miesiace nalezy unikaé rozciagania okolicznych tkanek (przy myciu glowy czy
czesaniu wloséw) ze wzgledu na ich niepetng wytrzymatosé w tym okresie. Okolicg, w ktérej
znajduje si¢ implant, nalezy chroni¢ przed urazami mechanicznymi, a w przypadku ich za-
istnienia czy wystapienia stanu zapalnego otaczajacych tkanek trzeba skontaktowac sie z le-
karzem w osrodku, gdzie wykonano operacje. Po implantacji zalecana jest okresowa kontrola
techniczna implantu oraz odpowiednia rehabilitacja. Wszczepienie implantu w zaleznos$ci
od tego czy jest wprowadzany do ucha wewnetrznego czy pnia mézgu zawsze moze niesé
pewne ryzyko, tak jak kazda procedura medyczna. W mojej praktyce klinicznej — a uwzgled-
nia ona fakt wszczepienia jednej z najwiekszych liczby implantéw w skali miedzynarodowej
i najwigkszej od lat wykonywanych operacji poprawiajacych stuch — mozna powiedzie¢, ze
praktycznie zagrozenie dla zdrowia jest znikome, a zagrozenie dla zycia nie wystapito nigdy.

Czy implant wszczepia si¢ na cale Zycie czy operacje nalezy powtarzac?

Wszczepialna czes¢ implantu §limakowego nie posiada baterii, gdyz energia elektryczna do-
starczana jest do niej na drodze indukeji elektromagnetycznej z czesci zewngtrznej. Nie ma
wigc potrzeby jej wymiany po kilku latach z powodu wyczerpania baterii, jak si¢ to dzieje np.
z kardiostymulatorami (tzw. rozrusznikami serca). Implanty s3 urzadzeniami o duzej nieza-
wodnosci, zaprojektowanymi tak, by raz wszczepione mogly stuzy¢ cztowiekowi przez bar-
dzo wiele lat, a nawet cale Zycie. Pomimo zastosowania do budowy implantéw slimakowych
materialéw najwyzszej jakosci, sprawdzonych w czasie wielokrotnych testéw, pozostaja one
nadal tylko urzadzeniami elektronicznymi, ktére mogg ulec awarii. W niektérych, rzadkich
przypadkach zachodzi konieczno$é operacyjnej wymiany zepsutego urzadzenia. Procedura
wymiany jest podobna i nie niesie z reguty wickszego ryzyka.

Co si¢ dzieje z implantem, gdy dziecko rosnie?

Wraz ze wzrostem dziecka rosnie takze jego glowa, jednak to, ze dziecko miato wszczepiony
wezesniej implant §limakowy, nie ma zadnych negatywnych nastepstw i nie ma konieczno-
$ci wykonywania reoperacji. Wynika to z faktu, ze po urodzeniu glowa czlowieka najmniej
ze wszystkich czesci ciata zmienia swoje wymiary oraz z pozostawienia odpowiednio luzne-
go fragmentu elektrody, stanowigcego margines bezpieczenistwa. Zatem nie istniejg obawy
zwigzane z rozwojem naszego ciala w zwigzku z planowang implantacja w bardzo mtodym
wieku.

Czy implant wszczepia si¢ w jedno, czy dwoje uszu?

To catkowicie nowe zagadnienie w wielu krajach. Pierwsze doswiadczenie obustronnej im-
plantacji miato miejsce ponad 10 lat temu. Uzyskane wyniki pokazuja jednoznacznie, ze
obuuszna implantacja przyspiesza rozwdj stuchowy, lepszg orientacje w otoczeniu, fatwiejsza
komunikacje¢ oraz zdecydowanie lepsze rozumienie mowy w szumie, czyli warunkach co-
dziennego naszego bytowania. W pierwszym okresie wskazania do obuusznej implantacji
byly zalecane zwlaszcza u oséb, ktére utracity stuch w wyniku powiktari po zapaleniu opon
moézgowo-rdzeniowych. Gluchota na tym tle powstaje w wyniku uszkodzenia ucha we-
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wnetrznego, dochodzi wtedy bardzo czgsto do zwldknienia oraz petnego zaro$niecia schodéw
bebenka w uchu wewnetrznym. Oznacza to nie tylko pogorszenie jakosci styszenia z jednym
implantem, ale réwniez sprawia, ze w przysztosci bedzie bardzo trudne lub bedzie niemozliwe
wszczepienie implantu do drugiego ucha. Coraz dtuzsze obserwacje i coraz lepsze wyniki
obuusznej implantacji zostaly podsumowane przez zespét ekspertéw europejskich pod moim
przewodnictwem podczas Europejskiego Kongresu Otolaryngologéw Chirurgéw Glowy
i Szyi w Wiedniu 2006 roku. Nastepnym bardzo waznym forum, na ktérym wykazano wage
i zalety obuusznej implantacji byta Europejska Konferencja Implantéw Stuchowych u Dzieci
w Warszawie w maju 2009 roku organizowana przez zesp6t Instytutu Fizjologii i Patologii
Stuchu. Ostatecznym posumowaniem w tym zakresie byt Konsensus przyjety na Swiatowym
Zjezdzie Otolaryngologéw, Chirurgéw Glowy i Szyi w Sao Paulo w Brazylii przez grupe
ekspertow ze wszystkich kontynentéw, ktérym przewodzitem.

Technologia implantéw slimakowych rozwija si¢ stawiajac wcigz nowe wyzwania przed spe-
cjalistami zaangazowanymi w program implantéw. Choé korzysci z jednostronnej implantacji
sg ogoblnie uznane i niepodwazalne, jednostronna implantacja nie zapewnia styszenia obuusz-
nego, wspomagajacego lokalizacje dZzwigku oraz rozumienia mowy w hatasliwym otoczeniu.
Dlatego tez bilateralne implanty slimakowe u dzieci i dorostych zostaty uznane za dominu-
jacy nurt w praktyce medycznej od 1998 roku. Istnieje wystarczajaco duzo dowodéw na to,
ze bilateralne systemy implantéw w poréwnaniu do pojedynczego systemu wspomagajg lo-
kalizacje dzwicku, poprawiajg mozliwosci percepcji mowy, szczegélnie w gtosnym otoczeniu.
Doswiadczenie i wiedza specjalistyczna pozwolita na zdefiniowanie wskazéwek i wytycznych
oraz kryteriéw dla implantacji bilateralnej.

Kryteria doboru pacjentéw:
* niedostuch graniczacy z kompletng gluchota
* obuuszna gluchota powstata jako powiktanie po przebytym ropnym zapaleniu opon mézgo-
wo-rdzeniowych
* jako dyskusyjne wskazanie uznano obustronny niedostuch przy zachowaniu obustronnych
znacznych resztek stuchowych — brak danych.

Wskazéwki:
* sugerowany krytyczny maksymalny odstep czasu pomiedzy operacjami — 5-8 lat, — zaktada sie
szans¢ na uzyskanie efektu styszenia dwustronnego;
* drugi implant po uptywie 5-8 lat przynosi korzysci, ale znaczaco mniejsze;
* sugerowany w praktyce maksymalny odstep pomiedzy operacjami — 1 rok;
* mozliwa implantacja sekwencyjna w odstepie kilku tygodni;
* procedura sekwencyjna u dzieci z wadami mnogimi, przy braku przeciwwskazan.

Od jakiego czasu operacje implantowania sa przeprowadzane w Polsce?

Program leczenia catkowitej gluchoty i glebokich niedostuchéw z wykorzystaniem implan-
téw slimakowych zostat zapoczatkowany w Polsce przeze mnie 16.07.1992 r. Dzi¢ki nowej,
wykorzystanej wéwczas metodzie, otworzyta sie szansa dla oséb niestyszacych i gteboko nie-
dostyszacych. Operacja z 1992 r. data poczatek dziesiatkom inicjatyw i wdrozen w catym
kraju, tworzeniu nowych specjalistycznych poradni, osrodkéw, stosowania na szeroka skale
nowoczesnych, obiektywnych badan diagnostycznych, szkolenia lekarzy, psychologéw, logo-
pedéw, pedagogdw, inzynieréw i technikéw. W kolejnych latach przeprowadzilem kolejne
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pionierskie operacje w 1998 r. i pierwsza w Polsce operacje wszczepienia implantu do pnia
moézgu, w 2002 roku pierwsza w §wiecie operacje wszczepienia implantu osobie z cze$ciowa
gluchoty, dwa lata pézniej takg samg operacje u pierwszego w $wiecie dziecka. W koricu
2003 ., pierwsza w Polsce operacje wszczepienia implantu do ucha srodkowego a w 2005 r.
pierwsze potaczenie implantu i aparatu stuchowego w jednym uchu. W 2007 r. w Instytucie
Fizjologii i Patologii Stuchu uruchomiony zostat pierwszy w $wiecie telefiting uzytkownikéw
implantéw. To tylko kilka sposréd okoto 100 réznych nowych inicjatyw, programéw i urza-
dzer, dla ktérych impulsem bylo zoperowanie pierwszego ghuchego pacjenta.

Ile przeprowadzono ich dotychczas? Jakie sa wyniki operacji?

Do chwili obecnej ponad 2700 pacjentéw zostato zaimplantowanych w Instytucie Fizjologii
i Patologii Stuchu. Bardzo dobre wyniki w rozumieniu mowy uzyskiwane przez ogromng
wigkszo$¢ pacjentéw implantowanych, tak dorostych, jak i dzieci, pozwalajg twierdzié, ze im-
plant $limakowy jest bezpieczng i skuteczng metoda powrotu do swiata dzwigku. Obecnie
Instytut jest jednym z pierwszych trzech na $wiecie, gdzie przeprowadza si¢ najwiecej im-
plantacji réznych wszczepow stuchowych.

Kiedy pacjent zaczyna stysze¢ po wszczepieniu implantu?

Aby implant $limakowy zaczal dziata¢, konieczna jest wspétpraca jego obu czgsci (we-
wnetrznej i zewnetrznej). Pierwsze podiaczenie procesora mowy (czgsci zewngtrznej)
mozna wykona¢ po wygojeniu rany operacyjnej, najczesciej po uptywie okoto I miesigca
od operacji. Poczatki czesto sa trudne i styszenie w pierwszych dniach po podigczeniu
moze si¢ ograniczaé tylko do poczucia dzwigku, czym nie nalezy si¢ zrazaé. Efekty po-
jawiaja si¢ w miar¢ pracy pacjenta (i ewentualnie jego rodzicéw) oraz pracujacego z nim
specjalistycznego, interdyscyplinarnego zespotu (inzynierowie, logopedzi, pedagodzy, psy-
cholodzy, lekarze). Dla matych dzieci gtuchych od urodzenia jest to pierwszy, odbierany
jako naturalny stuch. Dorostym zaleca si¢ stopniowe ponowne wchodzenie w §wiat dzwig-
ku. Caty program pooperacyjnej rehabilitacji jest dostosowany indywidualnie dla kazdego
pacjenta.

Czy pacjent odczuwa, ze ma zalozony implant?

Wszczepiona czes¢ implantu limakowego jest zamknigta w szczelnej i wytrzymatej obudo-
wie wykonanej z wielokrotnie testowanych materialéw, catkowicie obojetnych dla organizmu
cztowieka. Pacjent (poza efektem stuchowym) nie czuje, ze ma wszczepiony implant §lima-
kowy, chociaz najczgsciej mozna go wyczué dotykiem pod skéra. U niektérych pacjentdw,
ktérym jeszcze nie odrosty wlosy po operacji, mozna zauwazy¢ na glowie uwypuklenie skéry
odpowiadajace ukrytemu pod nig procesorowi wewnetrznemu implantu. Po odrosnieciu who-
s6w jest on trudny do zauwazenia, a widoczny pozostaje tylko zewnetrzny maly procesor
mowy przypominajacy klasyczny aparat stuchowy.

W $rodowisku oséb gluchych czgsto pojawia si¢ argument, Ze operacji powinny si¢ osoby
pelnoletnie, ktére same podejmuja §wiadoma decyzj¢ o zabiegu, nie za$ male dzieci. Co pan
o tym sadzi?

Takie stawianie pytania w $wietle wieloletnich moich do§wiadczen i tysi¢cy pacjentéw jest
kompletnym nieporozumieniem. Dzi§ wiemy, mamy na to dowody naukowe i kliniczne, ze
optymalny wiek do przeprowadzenia operacji to 8-12 m. zycia Dziecko wchodzi w §wiat
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dzwigku z niewielkim opéznieniem w stosunku do styszacych, szybko nabywa umiejetno-
$ci stuchowe i jezykowe. Ok. 2 r.z. jego kontakt z otoczeniem jest poréwnywalny z dziec-
kiem styszacym. Takie podejécie do implantacji wykorzystuje najlepszy okres rozwoju cen-
tralnego uktadu nerwowego dziecka. Udowodniono rozwdj licznych potaczen neuronalnych
co jest bardzo trudne lub prawie niemozliwe juz u dzieci starszych, nie méwigc o dorostych.
Dyskusja o wieku przeprowadzania operacji jest juz dzis prawie niepodejmowana. Odnosze-
nie si¢ do pelnoletnosci jest zaprzeczeniem leczenia. Idac tym tokiem myslenia nalezatoby
zaprzesta¢ jakiegokolwiek leczenia dzieci az do okresu petnoletnosci, jesli nie ma zagrozenia
zycia. Nie mozna dzi$ ani nigdy oczekiwa¢ swiadomosci od kilkumiesiecznego dziecka, co mu
chcemy zaoferowa¢. Nauka, w tym takze medycyna, to niezwykle wazny obszar egzysten-
cji i rozwoju wspélczesnego spoteczeristwa. W niej zawarte sg etapy rozwoju, wielu idei ich
kontroli z petnym uwzglednieniem bezpieczenstwa dla zdrowia cztowieka, w tym pacjenta
kwalifikowanego do implantacji w kazdym wieku.

Zobacz takze:

Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu
www.ifps.org.pl

ul. Zgrupowania AK ,Kampinos”1,
01-943 Warszawa

Informacja i rejestracja pacjentéw: (od poniedziatku do pigtku w godz. 8.00-18.00):
telefony:

223118111

223118121

223118131

e-mail: rejestracja.warszawa@ifps.org.pl
Sekretariat telefony:

223118102

tel./fax: 22 311 81 18

Miedzynarodowe Centrum Stuchu i Mowy
ul. Mokra 17, Kajetany k. Warszawy
05-830 Nadarzyn

Rejestracja i informacja (poniedziatek — piatek 8-18)
tel. (022) 356 03 01

tel. (022) 356 03 03
e-mail: rejestracja.kajetany@ifps.org.pl

Sekretariat

tel. (0 22) 356 03 66

fax: (0 22) 356 03 67

e-mail: sekretariat@ifps.org.pl
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Michat Garncarek - pracuje w Centrum Edukacyjnym Jezyka Migowego przy Zarzadzie
Gléwnym Polskiego Zwiazku Gluchych w Warszawie na stanowisku specjalista ds. jezyka
migowego. Zainteresowanie jezykiem migowym, jak i kultura Gluchych pojawilo si¢ u niego
na poczatku studiowania marketingu i zarzadzania. Wkrétce po tym zmienit kierunek studiéw
na psychopedagogike i zaczat uczeszczaé na kursy jezyka migowego, aby zblizy¢ sie do tak fascy-
nujacej dla niego grupy ludzi, jaka sa ghusi. Obecnie wraz z powotanym zespotem uczestniczy
w pracach nad programami nauczania polskiego jezyka migowego.

Coraz czesciej spotykam si¢ z pojeciem gluchego i Gluchego. Co to znaczy?

Termin ,,Gluchy” pisany duzg litera odnosi si¢ do cztonkostwa w kulturze Gluchych, zespole
norm, przekonari, w ktérym nie ma miejsca na postrzeganie gtuchoty jako niepetnosprawno-
$ci, utomnosci czy patologicznego stanu zdrowia. Takie podejscie do gtuchych charakteryzuje
medyczny punkt widzenia, traktujac ghuchych oraz gluchote przedmiotowo, jako stan zdro-
wia, ktéry powinno sie leczy¢ badz rehabilitowaé. W tym odniesieniu stowo ,gtuchy” pisane
jest malg litera.

Czy moze pan przyblizy¢ nam i krétko wypowiedzied si¢ na temat pojeé: kultura Gluchych,
deathood? Jak wyraza si¢ kultura Gluchych w Polsce? Jakie znaczenie dla niej ma jezyk mi-
gowy?

Kultura Gtuchych to termin odnoszacy si¢ do ruchu spotecznego, ktérego gtéwnym aspek-
tem i spoiwem jest jezyk migowy oraz obraz $wiata, jaki mozna dzigki niemu przedstawi,
a nastepnie przekazac¢ nastepnym pokoleniom. Wspélne doswiadczanie probleméw zycia
codziennego, uczeszezanie do szkot dla oséb niestyszacych, doswiadczanie postaw dyskry-
minacji ze strony oséb styszacych, ale réwniez teatr, poezja migana, humor gluchych do-
pelniaja obrazu ich odrebnosci kulturowej. Wazng informacjg jest réwniez to, ze Glusi jako
cztonkowie swojej kultury nie postrzegajg siebie jako oséb niepetnosprawnych.

Polski jezyk migowy (PJM), musimy o tym pamigtaé, jest naturalnym jezykiem dla spo-
tecznosci Gluchych w Polsce, opartym na modalnosci wzrokowej, a nie stuchowej, jak to
jest w jezykach fonicznych, np. jezyku polskim, niemieckim czy angielskim. Jezeli méwi-
my o PJM czy innych jezykach migowych, np. amerykanskim, szwedzkim czy angielskim
jezyku migowym, od razu chciatbym przetamaé mit dotyczacy przekonania, iz na $wiecie
istnieje tylko jeden jezyk migowy. Nie mozemy zapomnieé o przestrzeni, ktéra odgrywa
istotng role gramatyczng, bez ktérej jezyki migowe nie mogtyby istnie¢. Dlatego tez innym
terminem definiujagcym jezyki migowe jest termin ,jezyki wizualno-przestrzenne”. PJM
oczywiscie posiada wlasna strukture lingwistyczna: morfologie, fonologie, a nawet fonetyke
oraz swoje unikatowe cechy, takie jak: klasyfikatorowo$¢, niemanualno$é, symultanicznosé,
kierunkowos¢ i inne.

Jezyk migowy dla Gluchych jest zrédlem kultury, ale co najwazniejsze, daje mozliwosé
wymiany mysli, porozumienia si¢ z innymi. Dzieki niemu cztowiek spelnia si¢ jako istota
spoteczna. Gtlusi, ktérzy zdaja sobie sprawe, jak wielkim skarbem jest jezyk migowy, wal-
czg o to, aby stal si¢ jezykiem urzegdowym w kazdym paristwie, w ktérym zyja. Dlatego,
chociazby w Stanach Zjednoczonych, Szwecji, Anglii, Francji jezyki migowe, dzigki aktom



Kultura Gluchych

prawnym, ustawom czy wpisom do konstytucji staly sie réwnoprawnymi jezykami obok
jezykéw fonicznych.

W Polsce obok PJM istnieje réwnolegle tzw. system jezykowo-migowy (SJM), czesto my-
lony z naturalnym jezykiem migowym. SJM jest sztucznym tworem, poniewaz gramatyka,
na ktérej budowane sg wypowiedzi w SJM, jest gramatyka polska. Chciatbym wyjasnié, ze
gramatyka PJM wzgledem jezyka polskiego jest daleko rézna, chociazby z wyzej wymie-
nionego powodu réznicy w modalnosci oraz istnienia przestrzeni w PJM, ktdrej nie znaj-
dziemy w jezyku polskim. Mam nadzieje, ze nie zabrzmi to paradoksalnie, jesli powiem, ze
jezyk polski dla spotecznosci Gluchych w Polsce jest jezykiem obcym.

Deathood to termin odnoszacy si¢ do akceptacji siebie jako Gluchego, poniewaz Gluchy
jest réwniez jednostka wyjatkowa.

Czy jezyk migowy jest jednolity? Z jakimi jezykami migowymi mamy do czynienia w Polsce
i czy jest to jedynie polska specyfika, czy tez podobne zjawiska zaobserwowaé mozemy takze
w innych krajach?

Jest to raczej pytanie do jezykoznawcy, ale z moich obserwacji moge powiedzieé, ze czesto
spotykam sie¢ z wieloma regionalizmami, wariantami znakéw podczas konwersacji z Gluchy-
mi z réznych czesci Polski. Musimy pamigtaé, ze jezyk migowy jest naturalnym, zywym jezy-
kiem, caty czas ewoluujacym. Jezyki migowe na $wiecie réznia si¢ od siebie nie tylko znakami,
ale réwniez gramatyka. Jednakze wystepuja w nich pewne uniwersalia, ktére znajdziemy we
wszystkich jezykach migowych, takie jak: wczesniej wspomniana przestrzen, ikonicznosé,
czyli wszystkie jednostki jezyka majace nierozerwalny zwigzek pomigdzy swoja formg ozna-
czajacy a trescig oznaczana, symultanicznosé, klasyfikatorowos¢, mimika, ktéra spetnia role
gramatyczna, i inne.

By¢ moze do czesci naszych Czytelnikéw dotarta informacja, ze trwaja prace nad ustawa
o jezyku migowym. Na jakim etapie sa w tej chwili i o jakim jezyku to bedzie ustawa? Kto
nad nig pracuje?

Chcialbym, ale, niestety, nie potrafi¢ odpowiedzie¢ na to pytanie.

Czy srodowisko 0s6b niestyszacych jest jednolite? Czy wszyscy g/Glusi dzielg te same pro-
blemy i radosci, czy tez mozemy powiedzie¢ o duzym zréznicowaniu w spotecznosci oséb
gluchych?

Jest to bardzo ciekawe i zarazem trudne pytanie. Przypominam sobie rozmowe z dr. Piotrem
Tomaszewskim na ten temat, ktéry zapewnit mnie o jednolitosci kulturowej Gluchych. Przy-
$wieca im ten sam cel i problemy, z ktérymi muszg si¢ zmierzy¢, aby ich jezyk — polski jezyk
migowy, kultura, potrzeby byly zauwazone i szanowane.

Zréznicowanie natomiast wystepuje na zewnatrz tej grupy. Musimy pamigtaé, ze Polska do-
piero od niedawna pomatu otwiera si¢ na potrzeby kulturowe Gluchych. Do tej pory eduka-
cja, rehabilitacja os6b niestyszacych zwiazana byta z metoda oralna, mitem, iz system jezy-
kowo-migowy przewyzsza swym statusem naturalny jezyk migowy. Gorace dyskusje dotycza
réwniez metody dwujezycznej czy implantéw §limakowych.

Natomiast to, co taczy G/ghuchych, to wspélne doswiadczenia ze szkét dla niestyszacych oraz
problemy pojawiajace si¢ na styku $wiata ciszy i dzwickéw, chociazby przy zatatwianiu naj-
banalniejszych spraw urzedowych czy wizyt u lekarza. Problemy te wynikajg z réznic jezyko-
wych i dopdki nie zostanie wprowadzony akt prawny regulujacy chociazby sprawy thumaczy
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jezyka migowego w urzedach czy szpitalach, to zjawisko marginalizacji Gluchych bedzie si¢
pogtebiac.

Audyzm to termin charakteryzujacy zjawisko dyskryminacji oséb niestyszacych, polegajace
na zatozeniu, ze kultura oséb styszacych jest lepsza i bardziej pozadana niz kultura Glu-
chych, oraz wyrazajace si¢ w przekonaniu, iz osoby niestyszace posiadajg mniejsze zdolnosci
od styszacych. Wystepuje wtedy, kiedy osoba glucha jest posagdzona o niezdolnos¢ wykonania
zadania, pracy itd., tylko z tego powodu, ze nie styszy. Termin ten moze by¢ réwniez uzyty
w odniesieniu do tych Gluchych, ktérzy dyskryminuja ludzi styszacych. Jest to efekt dtugo-
letniej dyskryminacji i lekcewazenia potrzeb oséb niestyszacych, ktérzy rozwingli w sobie
przekonanie, iz lepszy jest ten, kto nie styszy. Zjawisko audyzmu moze wystapi¢ réwniez mie-
dzy cztonkami spotecznosci gluchych. Glusi, ktérzy nie identyfikujg sie z jezykiem migowym
ani z kulturg gluchych, czesto uwazajg siebie za lepszych od tych, ktérzy porozumiewajg sie
w jezyku wizualno-przestrzennym i identyfikujg sie ze swojg kultura.

Czy g/Gluchych w Polsce mozna nazwa¢ mniejszo$cig spoteczno-kulturows lub jezykowa?
Jakie sa pana obserwacje na ten temat?

Sadze, ze na pewno. Glusi w Polsce posiadaja swoje dziedzictwo kulturowe, wyrazane i prze-
kazywane nastepnym pokoleniom przez jezyk migowy. Na tej podstawie Glusi w Stanach
Zjednoczonych, Anglii, Szwecji i wielu innych krajach uzyskali status mniejszosci kulturowej
i mam nadzieje, Ze w Polsce niebawem tez do tego dojdzie.

Gdzie styszacy rodzice moga zaczerpnaé informacji o tym, co si¢ dzieje w srodowisku glu-
chych? Jakie konferencje, kongresy, zjazdy dotyczace srodowiska oséb niestyszacych odby-
waja sie w Polsce?

Najlepszymi stronami do $ledzenia tego, co dzieje si¢ w Polsce, co dotyczy Gluchych i ich
jezyka sa strony oddzialéw Polskiego Zwigzku Gluchych, jak réwniez:

www.onsi.pl

WWW.onsi.tv

Niedtugo zostang uruchomione strony Zarzadu Gléwnego Polskiego Zwigzku Gluchych
oraz Centrum Edukacyjnego Jezyka Migowego:

www.pzg.org.pl

www.cejm.org.pl

Znajda tam paristwo informacje o zblizajacych si¢ kursach jezyka migowego, szkotach PJM,
konferencjach i wielu innych przedsiewzigciach oraz projektach zwiazanych ze spotecznoscia
Gtluchych w Polsce.

Zobacz takze:
www.eud.eu — Europejski Zwigzek Gluchych.
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Ewa Ciazyniska — pedagog wieku dziecigcego, ma kilkuletnie doswiadczenie w pracy

z osobami niestyszacymi.

Klasyfikacja os6b z wadg stuchu zaleznie do kryterium

a) ze wzgledu na czas wystgpienia wady:

* prelingwalng — gdy uszkodzenie nastapito przed okresem nabycia mowy

* interlingwalna — gdy dziecko zaczeto uczy¢ sic mowy, ale nie opanowalo jeszcze catego sys-
temu symboli stownych i zwigzkéw miedzywyrazowych, tworzacych strukture gramatyczng
jezyka

* postlingwalna — gdy uszkodzenie nastapito po opanowaniu mowy. Osoby takie okresla si¢ tez
jako oghuchte.

b)ze wzgledu na stopien uszkodzenia stuchu:

* niestyszace — gluche. Sa to osoby z tak znaczng wada stuchu, ktéra uniemozliwia odbieranie
mowy za pomocg stuchu w sposéb naturalny.

* niedostyszace — stabo styszace. Sg to osoby, u ktérych wada stuchu ogranicza odbiér mowy
droga stuchowsa. Obraz informacji stownej jest pelniejszy przy stosowaniu aparatu stucho-
wego. Stabo styszacy w odréznieniu od niestyszacych moga opanowa¢ mowe ustng droga
naturalng poprzez stuch.

c) ze wzgledu na dodatkowe uszkodzenia:

* gluchoniewidomi

* osoby z wadg stuchu i uposledzeniem umystowy

* osoby z wadg stuchu i kalectwem narzadu ruchu

d)ze wzgledu na miejsce uszkodzenia okresla si¢ ta cze$¢ analizatorem stuchowym, ktéry ulega
uszkodzeniu lub zniszczeniu

* zaburzenia stuchu obwodowe

* zaburzenia stuchu centralne

e)ze wzgledu na czas wystapienia przyczyn powodujacych wadg stuchu:

* wady wrodzone (konflikt serologiczny, czynniki genetyczne, choroba matki i leki przyjmowa-
ne w czasie ciazy)

* wady nabyte (ostre i przewlekte choroby ucha, choroby zakazne, choroby wysokogoraczkowe,
zapalenie opon mézgowych, antybiotyki, urazy mechaniczne lub psychiczne)

* wady dziedziczne — genetycznie uwarunkowane (rodzice stysza, lecz s nosicielami recesywnego
genu ghuchoty — ghuchota recesywna, gtuchota dziedziczna — jedno z rodzicéw przekazuje dziec-
ku dominujacy gen gluchoty).

Schemat budowy ucha ludzkiego
Narzad stuchu (inaczej narzad slimakowy) jest anatomicznie $cisle zwigzany z narzadem réw-

nowagi (narzgdem przedsionkowym). Tworza one razem narzad przedsionkowo-slimakowy,
powszechnie zwany uchem.
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BUDOWA UCHA

Btednik

Trabka Eustachiusza

Narzad Cortiego
Wiosowate komorki receptorowe

Na odbiér dzwigcku sktadaja si¢ 2 uktady:

1. ucho

2. osrodek w mézgu

Ucho — jest to czg$¢ odbiorcza narzadu stuchu:
* ucho zewnetrzne: matzowina, przewdd stuchowy, blona bebenkowa, ktéra zamyka przewdd,
* ucho srodkowe: mloteczek, kowadetko, strzemiaczko — przenosza drgania blony bebenkowej,
* ucho wewngtrzne: przedsionek, kanaly pétkoliste i slimak. W' §limaku znajduje si¢ narzad

Cortiego a w nim rzeski.

Aby powstato wrazenie stuchowe w korze mézgowej:
* energia akustyczna musi by¢ przeniesiona z przedsionka do komdrek rzeskowych, nastep-
nie przeksztatcona w energie bioelektryczng
* stad przez nerwy stuchowe pobudzenie to zostaje przekazane do o$rodka stuchowego
* w osrodku stuchowym na skutek proceséw analizy syntezy i interpretacji powstaje wrazenie
i spostrzezenie stuchowe
Ucho zewngtrzne ma za zadanie przejecie fali dzwigkowej i skierowanie jej, z niewielkim
wzmocnieniem szczegdlnie dla sygnatu mowy, na blone bebenkows. Matzowina uszna po-
zwala lepiej stysze¢ dzwigki dochodzace z przodu glowy. Przewdd stuchowy to kanat o ob-
jetosci ok. 2 cm sze$ciennych stanowigcy rezonator o czestotliwosci wiasnej Ucho srodkowe
spetnia podwdjna role. Pierwsza to dopasowanie warunkéw odbioru drgari akustycznych
z ucha zewnetrznego i przekazywanie ich do ucha wewnetrznego. Druga to rola bezpiecznika
— kontrolera natezenia bodzca przed przekazaniem go do ucha wewnetrznego. Kosteczki stu-
chowe petnig role wzmacniacza dzwigku. Bodziec jest wzmacniany 17 razy czyli 25 dB. Ucho
srodkowe spelnia role tzw. transformatora akustycznego.
Ucho $rodkowe to jama bebenkowa wypetniona powietrzem i komunikujaca si¢ z powietrzem
zewngtrznym przez trabke Eustachego, ktérej drugi koniec otwiera si¢ w tyle jamy nosowe;.
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Ucho wewngtrzne (btednik) zawiera ostatni odcinek uktadu przewodzacego dzwigki oraz re-
ceptory zmystu stuchu i réwnowagi. miesci si¢ wewnatrz kosci skroniowej. Sktada si¢ z przed-
sionka, §limaka z narzadem Cortiego oraz kanatéw pétkolistych. Ucho wewngtrzne nie za-
wiera juz powietrza, ale ciecz organiczna. W narzadzie Cortiego znajduje si¢ zakonczenie
nerwu stuchowego w postaci kilkunastu tysigcy widkienek, zwanych strunami stuchowymi.
Tutaj zachodzi zamiana bodzcéw mechanicznych na neuromechaniczne. Drogi stuchowe
docieraja do osrodkéw stuchowych kory mézgowej, mieszczacych sie w gérnej czesci plata
skroniowego obu pétkul. Drogi stuchowe prowadzace od kazdego ucha czesciowo krzyzuja
si¢ ze sobg, tak, ze do obu osrodkéw stuchowych kory mézgowej docierajg impulsy odbierane
przez prawe i lewe ucho. Drgania akustyczne docierajg do ucha wewnetrznego nie tylko droga
tzw. przewodnictwa powietrznego, tj. przez ucho zewnetrzne, blone¢ bebenkows i tancuch
kosteczek stuchowych, ale réwniez droga tzw. przewodnictwa kostnego.

Ogdlna charakterystyka przyczyn zaburzen stuchu
Przyczyny ghuchoty moga by¢:
1. wrodzone,
2. dziedziczne
3. nabyte
* zwigzane z aktem porodu i okresem okotoporodowym
* wystepujace w okresie zycia pozaptodowego.

W gluchocie wrodzonej wyrézniamy ghuchote dziedziczng i gluchote nabyta w okresie
ptodowym.

Gtuchota dziedziczna — wystepuje w okoto 10% przypadkéw, jest trudno wykrywalna, z wy-
jatkiem wypadkéw, gdy rodzice sg glusi lub gdy wyraznie stwierdzono wystgpowanie ghuchoty
u krewnych. Moze wystapi¢ zaraz po urodzeniu, ale réwniez i pézniej, nawet miedzy 15
a 30 rokiem zycia. Poszczegélne postaci ghuchoty dziedzicznej sg czgsto zwigzane z niedoro-
zwojem umystowym lub z innymi wadami rozwojowymi.

Najczestszymi przyczynami ghuchoty nabytej w okresie zycia ptodowego sa:

* Czynniki zwigzane z wplywem organizmu matki, jej rézne choroby, zwlaszcza przebyte
w okresie cigzy. Negatywny wplyw maja choroby wirusowe, kita, gruzlica, zte warunki zdro-
wotne i psychiczne, zatrucia, silne urazy, uzywki, nieodpowiednie leki. Przyczyna gtuchoty
moze by¢ takze konflikt serologiczny miedzy grupami krwi ptodu i matki.

¢ Uszkodzenia lub niedorozwdj narzadu stuchu, lub inne wady rozwojowe zwiazane ze stu-
chem, ktére powstaty na skutek np. zmian genetycznych, zaburzen hormonalnych, czynnikéw
toksycznych uszkadzajacych ptéd. Tym zaburzeniom rozwojowym moga towarzyszy¢ inne
zaburzenia, np. wady koriczyn gérnych i dolnych, zaburzenia wzroku, rozszczep podniebienia,
uposledzenie umystowe.

Czynniki uszkadzajace, ktére wystepuja podczas porodu i w okresie okotoporodowym to:

* zbyt szybki lub zbyt powolny poréd (zamartwica, niedotlenienie), nieudana interwencja le-
karza (poréd kleszezowy, ktéry wywotat krwiaki podoponowe), wylewy podpajeczynéwkowe,
przedwezesny lub patologiczny poréd, niedostatecznie szybkie zlikwidowanie skutkéw kon-
fliktu serologicznego i inne.
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Czynniki uszkadzajace w okresie postnatalnym i w ciggu zycia: do najgrozniejszych cho-
16b, ktére uszkadzajg stuch dziecka, naleza: zapalenie mézgu i opon moézgowych (zwlaszcza
w dwéch pierwszych latach zycia) oraz ostre choroby zakazne, takie jak blonica, ptonica, dur
brzuszny, a u malerikich dzieci nawet koklusz i inne.

Whasciwie kazda choroba zakazna, bakteryjna czy wirusowa moze przez swe powiklania
by¢ przyczyna gluchoty. Gluchota moze tez by¢ spowodowana uszkodzeniami wynikajg-
cymi z dtugotrwatych choréb ucha, np. nieleczone ropne zapalenie ucha $rodkowego lub
zewnetrznego.

Przyczyna ghuchoty nabytej w ciagu zycia moga réwniez by¢ wszelkiego rodzaju urazy ze-
wngtrzne, tzw. wypadki (uderzenia, skaleczenia, wielki uraz akustyczny itp.) oraz w wicku
produkcyjnym, niekorzystne warunki pracy zawodowej, np. praca w wielkim hatasie bez stu-
chawek ochronnych.

Jak czeste sg uszkodzenia stuchu u dzieci?

Powazne uszkodzenie stuchu wystepuje u okoto 24 na 1000 noworodkéw. U 30% dzieci z nie-
dostuchem nie mozna znalez¢ w wywiadzie przyczyny uszkodzenia stuchu. Nie sa w grupie
ryzyka, sa ogélnie zdrowe, w rodzinie nie byto przypadkéw niedostuchu, rodzice nie sg spo-
krewnieni. Czgsto niedostuch u dziecka, ujawniajacy si¢ po raz pierwszy w rodzinie, moze
by¢ spowodowany mutacja genows. Niekiedy niedostuch moze postepowacé lub ujawnic sie
w ciggu kilku pierwszych lat zycia. Niektére dzieci moga tez utracic¢ stuch pézniej, w wyniku
przebycia infekeji, choréb zakaznych, zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych, urazéw glowy
itp. W wieku szkolnym co piate dziecko ma réznego rodzaju zaburzenia stuchu. Wickszosé
z nich mozna skutecznie leczy¢, gdy s wezesnie wykryte.

Charakterystyka uszkodzen stuchu (klasyfikacja BIAP — Miedzynarodowe Biuro Audio-

fonologii)

Migdzynarodowe Biuro Audiofonologii (BIAP) klasyfikuje stopnie ubytku stuchu nastgpu-
jaco:

4. Normalny stuch prég styszalnosci 20 dB

5. Lekkie uposledzenie stuchu prog styszalnosci 21 —40 dB

6. Umiarkowane uposledzenie stuchu prog styszalnosci 41 —70 dB

7. Znaczne uposledzenie stuchu proég styszalnosci 71 —90 dB

8. Glgbokie uposledzenie stuchu prog styszalnosci 91 dB i wyzej

Klasyfikacja ta dotyczy zaréwno ghuchoty prelingwalnej, jak i gtuchoty postlingwalne;.

Uszkodzenie stuchu (wedlug Rene Jacob Muller) — jest to uszkodzenie narzadu stuchu lub
indywidualnej zdolnosci przetwarzania wrazen stuchowych na sensowne informacje. Zalicza-
my tu osoby z lekkim, umiarkowanym, znacznym i gtebokim uszkodzeniem stuchu, niedostu-
chem oraz osoby niestyszace.

Z problemem gluchoty wiaze si¢ zagadnienie klasyfikacji. Tych klasyfikacji jest wiele, gdyz
wynikajg one z przyjmowania réznych podstaw podziatu oraz celéw, jakim ma on stuzyc.
Mozna wiec ghuchote klasyfikowaé w zaleznosci od miejsca uszkodzenia analizatora stuchu,
a wiec w uchu srodkowym lub wewngtrznym, w nerwie stuchowym lub w korze mézgowej.
Dla potrzeb profilaktyki gtuchote mozna podzieli¢ zaleznie od przyczyn ja powodujacych.
W tym przypadku rozrézniamy: gluchote dziedziczng, wrodzong, nabytg w czasie porodu
i nabyta juz po urodzeniu, w czasie Zycia osobniczego.
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Najczesciej jednak stosowany jest podziat w zaleznosci od stopnia utraty stuchu. Wyréznia

si¢ wowczas:

1. ghuchote catkowity, ktéra okreslamy jako stan zupelnego braku uczynnienia analizatora stu-
chowego. Wystepuje tu catkowity brak percepcji dzwigkow, czyli tzw. gluchota totalna. Jednak
nauczenie si¢ czytania z ust droga wzrokows i nauka mowy artykutowanej (metoda wzrokowo-
dotykowo-wibracyjna) jest dla tych jednostek zasadniczo dostepna.

2. gluchote czgéciowa, ktéra charakteryzuje si¢ styszeniem obnizonym w réznym stopniu. Wyste-
puja tutaj dwie grupy: sg to ghusi, ktérzy maja bardzo nikle pozostatosci stuchu — ubytek stuchu
przekracza 80 decybeli. Osoby z uszkodzonym stuchem stanowia kategorie przejsciowa miedzy
catkowicie ghuchymi a niedostyszacymi, ktérych resztki stuchu praktycznie sg wyzyskiwalne,
a przede wszystkim daja dzieciom mozno$¢ nauczenia si¢ mowy w sposéb normalny.

3. Osoby niedostyszace (maksymalnie do 60 dB) — moga nauczy¢ si¢ mowy ustnej w sposéb na-
turalny i korzystac¢ ze shuchu w Zyciu codziennym, nauce i pracy. Do jednostek niedostyszacych
specjalisci zaliczajg zaréwno te, ktére majg wrodzone uszkodzenie stuchu, jak i te, ktére oghu-
chty w ciagu zycia.

Niedostuch bywa niekiedy tak lekki (ponizej 20 dB), ze nieraz uwazany jest za normalne

styszenie. Moze on jednak powodowac trudnosci w nauce szkolne;.

W zaleznosci od wplywu na rozwéj mowy, wyréznia si¢ nastepujace kategorie dzieci

gluchych:

1. Drzieci stabostyszace, u ktérych badania za pomoca audiometru wykazuja nieznaczne, siggajace
mniej wiecej 20 dB, ostabienie stuchu. Mowa ich przez caty czas rozwija sic normalnie i w re-
zultacie niczym nie rézni si¢ od mowy oséb prawidiowo styszacych.

2. Dzieci niedostyszace. Utrata stuchu wynosi u nich okoto 40 dB. Nie stysza one mowy z wigk-
szej odlegtosci. Mowa ich rozwija si¢ w warunkach prawie normalnych, nie jest jednak w petni
wyrazna, a charakteryzuje ja najczesciej wadliwa artykulacja niektérych spétgtosek.

3. Drzieci o $rednim ubytku stuchu okoto 60 dB. Styszg one i rozumieja zdania wypowiadane
jedynie podniesionym glosem. Mowa ich jest powaznie niedorozwinieta, o ograniczonej liczbie
stéw oraz znieksztalconej i niewyraznej artykulacji.

4. Dzieci o duzym ubytku stuchu — majg zazwyczaj utrate stuchu siegajaca 70-90 dB. Kontakt
stuchowy z tymi dzie¢mi jest prawie niemozliwy, pomimo aparatéw wzmacniajacych.

5. Dzieci o catkowitej gluchocie. Utrata stuchu przekracza u nich z reguty 90 dB. Nie stysza one
nawet najbardziej podniesionego glosu i zadnego stowa. Porozumienie si¢ z nimi mozliwe jest
przez odczytywanie mowy z ust i jezyk migany.

Audiogram — interpretacja wyniku badania stuchu

Ucho ludzkie odbiera dzwieki w zakresie czestotliwosci od 16 do okoto 20 000 Hz (oznacza
to liczbe drgari na sekunde) i obejmuje do 11 oktaw.

Czyli: 16 drgan na sekunde — 16 Hz/sek. — efekt akustyczny

Z kolei natgzenie dzwigku (site/glosnos¢) ocenia si¢ w decybelach (dB).

Pasmo styszalnosci — 16 Hz — 20 000 Hz

Pasmo emisji glosu — 80 Hz — 10 000Hz.

Natezenie — sita, gtosnos¢ dzwigku

Pasmo mowy miesci si¢ pomigdzy 500-4000 Hz (500 — niskie tony, 4000 — wysokie), przy
wzmocnieniu aparatami odbiér mowy jest mozliwy, aparat wzmacnia dzwiek o okoto 40 dB.
500-1000 Hz — mowa znieksztatcona, ale zachowana dynamika.
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Mowa potoczna z odlegtosci 1 metra to nat¢zenie 60 dB.

Prég bélu to 120-130 dB.

Zakres stuchu czlowieka mozna opisa¢ tzw. polem stuchowym, zawartym na audiogramie
mie¢dzy progiem styszenia znajdujacym si¢ w okolicy zera audiometrycznego (0 dB) a pro-
giem bélu dochodzacym do 130 dB w tej samej skali. Prawidtowe styszenie obejmuje wigc
zakres natezeri dzwickéw od 0 do 130 dB. Wykonujac badanie stuchu sprawdza si¢ zwykle
zakres odbieranych czestotliwosci od 125 do 12 000 Hz.

Co to jest audiogram tonalny?

Od wielu lat podstawowym badaniem stuchu jest audiometria tonalna, czyli wykreslanie
krzywych progu styszenia dzwickéw w zakresie od 125 do 1012000 Hz, dla kazdego ucha
oddzielnie. Dla okreslenia natezenia dzwiekéw postugujemy si¢ skala decybelows, przy czym
0 dB stanowi prég styszenia prawidtowo styszacego ucha, a poziom 120 dB stanowi granice
odczucia nieprzyjemnego, bliska progowi bélu. Na siatce audiogramu wykresla si¢ prog sty-
szenia dla przewodnictwa powietrznego (sygnaly podawane przez stuchawki) oraz dla prze-
wodnictwa kostnego (sygnaly podawane przez stuchawke kostng, czyli wibrator przytozony
do kosci za uchem). Wykresy progu styszenia droga przewodnictwa powietrznego zaznaczone
s linig ciagla, natomiast wykresy progu styszenia przewodnictwa kostnego — linig przerywa-
na. Punkty oznaczajace prég styszenia poszczegdlnych czestotliwosci zaznaczone sg dla ucha
prawego kétkami, a dla lewego krzyzykami.

Duze znaczenie ma obecnos$é lub brak w audiogramie tzw. rezerwy slimakowej. W ten sposéb
okresla si¢ rozstep (przestrzeri) pomigdzy krzywa kostng lezaca wyzej a krzywa powietrzng
umiejscowiong nizej na wykresie audiogramu. Jezeli krzywa przewodnictwa kostnego lezy
na poziomie 0 dB, a krzywa powietrzna poltozona jest nizej, lecz nie przekracza poziomu
60 dB, mamy do czynienia z typowym niedostuchem przewodzeniowym ($limak funkcjonuje
prawidlowo, a zaburzone jest jedynie przewodzenie drgan akustycznych w uchu $rodkowym
lub zewng¢trznym).

W przypadku niedostuchu odbiorczego (uszkodzenie elementéw zmystowo-nerwowych na-
rzadu stuchu) krzywe przewodnictwa kostnego i powietrznego leza tuz obok siebie. Brak
jest rezerwy slimakowej. Przy glebokich niedostuchach odbiorczych krzywej przewodnictwa
kostnego nie udaje sie wykresli¢ ze wzgledéw technicznych.

W przypadku niedostuchu mieszanego wykres audiogramu posiada pewne cechy charakte-
rystyczne dla niedostuchu przewodzeniowego (obecnos¢ rezerwy $limakowej), jednoczesnie
inne przemawiaja za komponentem odbiorczym (krzywa kostna wyraznie obnizona w sto-
sunku do normy).

Wyciaganie wnioskéw z audiogramu moze nastr¢gczaé pewne trudnosci, jesli zachodzi
znaczna réznica w styszeniu jednym i drugim uchem. Jezeli réznica ta wynosi 40 dB lub
wigcej, przy wykreslaniu progu styszenia ucha gorszego konieczne jest skuteczne zagtusza-
nie szumem ucha lepiej styszacego, by nie nastapito przestuchiwanie sygnatu przez ucho
lepiej styszace. Moze si¢ wtedy okazad, ze dziecko postuguje sie wylacznie jednym uchem,
czego nie da si¢ stwierdzi¢ na audiogramie wykreslonym bez zagtuszania (tzw. krzywa cie-
niowa). Mozna si¢ o tym przekonaé dopiero wtedy, gdy bedziemy méwi¢ do dziecka bez-
posrednio raz do jednego, raz do drugiego ucha, doktadnie zatykajac jednoczesnie ucho
przeciwlegle zwilzonym i poruszajacym si¢ palcem, wprowadzonym do zewnetrznego
przewodu stuchowego.
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Sposoby i §rodki porozumiewania si¢ z dzieckiem z wada stuchu.

Poznawanie $wiata rozpoczyna si¢ od manipulowania przedmiotami, czyli ujmowane jest ono

w czynnoséciach praktycznych, a nastgpnie uwalnia si¢ powoli od konkretnosci i przechodzi

do dziatai na poziomie abstrakcyjno — logicznym.

W celu osiagniecia przez dziecko z wadg stuchu coraz to wigkszych umiejetnosci umysto-

wych K.P. Becker zaleca nastgpujace sposoby wezesnego opanowania przez dziecko zdolnosci

jezykowych:

* dziecko uczy si¢ elementarnych srodkéw komunikacji (mimika, gest, nasladownictwo),

* dziecko uczy si¢ odczytywac mowe z ust oraz wigzac sytuacje z czynnoscia,

¢ produkcje glosowe, dzwigkowe wypowiedzi dziecka traktujemy w powigzaniu z okresem

gluzenia,

¢ dalszy rozwdj motoryki méwienia prowadzimy przy widocznych ruchach artykulacyjnych

oraz na podstawie odczuwalnych wibracji wspieranych pomocami technicznymi,

* dziecko uczy sie samo formowa¢ dzwigki przez nasladownictwo ruchéw artykulacyjnych,

* wykorzystujemy resztki stuchu przez systematyczne wychowanie stuchowe; dziecko uczy sig,

chocby czgsciowo, postrzegac $wiat za pomocs stuchu,

* w zakresie malej motoryki powoli éwiczymy palce, przygotowujac dziecko do przekazywania

znakéw palcowych,

* dziecko poznaje znaki daktylograficzne i postuguje si¢ nimi jako srodkiem komunikagji,

* ¢wiczymy rozpoznawanie pojedynczych obrazkéw oraz wlasnego imienia,

* ujmowanie prostych polecent w zwiazki: miedzy osobami, przedmiotami i czynnosciami.
Nad bogactwem stownictwa dziecka z wadg stuchu powinni czuwaé rodzice. Dzieci z wada
stuchu nie majg Zadnej, spontanicznie rozwinietej sprawnosci jezykowej. Muszg zdobywaé
wszystkie sprawnosci lezace u podstaw umiejetnosci méwienia. W jednym akcie mowy dziec-
ko z wadg stuchu powinno uczy¢ si¢ taczy¢ oddech, glos, artykulacje, odbidr wzrokowy mowy
i kontrole wiasnego méwienia za pomoca aparatu stuchowego.

Rodzice, ktorzy scisle wspélpracuja ze specjalistami, realizujg ich wskazéwki, interesujg sie

dostepng literatura, sami beda odkrywac przed swoim dzieckiem $wiat dzwigkéw i ludzkiej

mowy. Aby ten cel osiggnaé, niezbedne jest przestrzeganie dziesigciu zasad ,wychowania
jezykowego”:

1. W kontakcie z dzieckiem z wada stuchu unika¢ sztucznej gestykulacji.

2. Rozmawia¢ z dzieckiem naturalnie glosno. Wymowa powinna by¢ wyrazna, ale nie

przesadna.

Poczatkowo zachgcaé dziecko, by patrzyto na twarz osoby méwiacej i na jej usta.

4. Moéwié nie tylko ustami. Mimika powoduje, ze zawartos¢ wypowiedzi méwiacego na-
biera znaczenia emocjonalnego i moze by¢ tatwiej nasladowana, co wptywa stymulujgco
na rozwoj méwienia. Wypowiedzi dorostych pozostajg dla dziecka bez znaczenia, jezeli
nie ma w nich mimiki i gestu.

5. Dba¢ nalezy o to, aby twarz osoby mdéwigcej byta dobrze o$wietlona, inaczej trudno
dziecku czytacé z ust.

6. Wzrokowy odbiér mowy jest mozliwy dopiero wtedy, gdy odleglos¢ miedzy dzieckiem
a osoba méwigca wynosi od 0,5 do 1,5 metra.

7. Przy nauce odczytywania z ust najkorzystniej jest, gdy dziecko i osoba méwiaca maja
oczy na tej samej wysokosci.

8. Unika¢ nalezy méwienia w chwilach, gdy dziecko nie widzi osoby dorostej, poniewaz
wtedy nie moze spetni¢ poleceri.

w
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9. Uzywaé nalezy prostego jezyka, nadajacego si¢ do stosowania w sytuacjach zycia
codziennego.

10. Nigdy nie nalezy traci¢ cierpliwosci, gdy dziecko nie rozumie komunikatu lub gdy ro-
zumie biednie. W takich sytuacjach powinniémy pomdéc dziecku wiaczajac inne zmysty.
Ta pomoc powinna si¢ odbywa¢ wedlug nast¢pujacych ogniw:
a) pokazaé,
b) pokazag, jak si¢ robi,
¢) korygowa¢ w powigzaniu z mows.

Biorac pod uwage zréznicowane mozliwosci dziecka, rodzice powinni przyjac postawe twor-
czg, poszukujaca sposobéw skutecznego przekazywania informacji i umiejetnosci odczyty-
wania wyrazanych przez nie potrzeb. W zwiazku z tym nalezy akceptowal gesty, ktérymi
postuguje si¢ dziecko. Jezeli wyraza ono swoje pragnienia i potrzeby wlasnym, naturalnym
gestem, nalezy porozumiewac si¢ z nim takimi samymi gestami. Gestowi powinno towa-
rzyszy¢ méwienie. Dla dziecka z wadg stuchu, jak i réwniez dla dziecka styszacego, mimika
i gesty stanowig naturalny srodek przekazu informacji.

Innym sposobem porozumiewania si¢ jest jezyk migowy. Jest on podstawowym srodkiem
porozumiewania si¢ w srodowisku ludzi niestyszacych.

Diagnoza i wychowanie dziecka z zaburzeniami stuchu:

I. Przedmiot i zadania surdologopedii
Surdologopedia (tac. Surdut — gluchy, gr. Logos — stowo, gr. Paideia — nauka) to dzial logope-
dii specjalnej zajmujacy sie:

* nauczaniem (ksztaltowaniem) mowy w wypadku jej braku lub utraty,

* usuwaniem zaburzen glosu,

* usuwaniem trudno$ci w czytaniu i pisaniu u 0s6b z uszkodzonym narzadem stuchu.
Przedmiotem badan surdologopedii jest mowa os6b z wada stuchu, a doktadniej teoria i prak-
tyka komunikacji, jej zaburzen w aspekcie rewalidacji tych oséb.

Cel gtéwny:
* ksztaltowanie, wychowanie i terapia oséb z wadg stuchu zgodnie z podstawowymi zasadami

logopedii.

Funkgje surdologopedii:
1. teoretyczna — okresla podstawowe pojecia zwigzane z réznymi aspektami mowy, teorig infor-
macji i komunikagji.
Cel szczegétowy:
* formutowanie metod i zasad postgpowania z osobami niestyszacymi,
* zajmowanie si¢ swoistosciami komunikacji oséb z wada stuchu i jej uwarunkowaniami bio-
psychospotecznymi,
* opracowanie podstaw merytorycznych terapii mowy.
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2. praktyczna
Cel szczegétowy:
* terapia mowy os6b z réznymi rodzajami i stopniami zaburzen stuchu,
* diagnoza, na podstawie ktorej réznymi technikami pracy logoterapeutycznej usprawnianie,
korygowanie, kompensowanie funkcji psychomotorycznych jednostki,
* profilaktyka pierwotnych i wtérnych zaburzeri wynikajacych z uszkodzenia stuchu,
* organizowanie pomocy i poradnictwa rodzinnego.
3. prognostyczna
Cel szczegétowy:
* przewidywanie tendencji rozwojowych jednostki,
* opracowywanie drég postepowania logoterapeutecznego.
4. ustugowa
Cel szczegétowy:
* przygotowanie specjalistéw dla potrzeb terapii i diagnozy surdologopedii.

Zadania szczeg6towe surdologopedii:

1. Wychowanie lub rozwijanie réznych sposobéw komunikowania sie, czyli umiejetnosci nada-
wania i odbierania tekstéw stownych, pisemnych lub sygnalizacyjnych dzieci z wadg stuchu,
czyli przygotowanie do swobodnego porozumiewania si¢ z otoczeniem.

2. Ksztattowanie mowy, czyli dbanie o jej najlepszy rozwéj pod wzgledem fonetycznym, leksykal-
nym, gramatycznym.

3. Doskonalenie wyrazistosci wypowiedzi i terapia rozumienia tekstéw stownych przez osoby
oghuchte po 5. roku zycia.

4. Eliminowanie zachowan zaktécajacych proces komunikowania si¢ oraz ksztattowanie wszech-
stronnego i zintegrowanego rozwoju psychomotorycznego.

5. Ustalenie i weryfikowanie kompleksowej diagnozy.

. Pomoc i poradnictwo rodzinie.

7. Organizowanie wspdlpracy i wspotdziatania ze specjalistami wspierajacymi rozwdj dzieci
z wadg stuchu.

[o)

II. Diagnoza surdologopedyczna
* Przedstawienie zasad dziatania Osrodkéw Wezesnej Diagnozy
* Badania przesiewowe
* Gabinety surdologopedyczne
* Logopedzi w Osrodkach dla Niestyszacych
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III. Narzedzia diagnostyczne stosowane w poradnictwie

Prosty test stuchowy’

SPRAWDZ TO Z DZIECKIEM

Jesli odpowiedz na ktérekolwiek z pytan brzmi ,nie”, a rozwdj mowy dziecka budzi niepokdj,
nalezy skontaktowac si¢ ze specjalista (laryngologiem, logopeds). Przyczyn takiego stanu moze
by¢ wiele, np. wada stuchu, przewlekte zapalenie uszu, opéznienie rozwoju psychoruchowego,
wady narzadu mowy, brak stymulacji ze strony $rodowiska czy tez podtoze emocjonalne.

WIEK DZIECKA REAKCJE DZIECKA OCENA
Czy dziecko porusza sig, reaguje (zmruzeniem
oczu lub naglym roztozeniem raczek) na bardzo tak nie
glosne dzwigki?
Czy przestaje ssaé, gdy ustyszy glosny dzwigk? tak nie
0-3 miesigce Czy okoto 2. miesigca dziecko reaguje (uspokaja .
- . . tak nie
si¢) na glos matki lub ojca?
Czy dziecko gluzy wyrazajac swoje emocje po-
przez najczesciej gardiowe dzwigki przypomina- tak nie
jace k, g, ch?
Czy dziecko zwraca glowe w kierunku grzechotki .
L . L tak nie
. lub innej zabawki wydajacej dzwick?
3-6 miesiecy . . . .
Czy zwraca gtowe w kierunku interesujacych je .
PR L L tak nie
dzwigkéw lub gdy wota sie je po imieniu?
Czy‘ d.zie'd;o reaguje na zakaz ,nie wolno” i zna cak nie
swoje imie!
Czy zwraca glowe w kierunku Zrédta dzwigku? tak nie
6-10 miesiecy Czy dziecko gaworzy — taczy dzwieki $wiadomie, tak nie
powtarza sylaby, np. ba-ba, pa-pa?
Czy dziecko uzywa wlasnego glosu, chce zwrécic
na siebie uwage, bawia go rymowanki i zabawy, np. tak nie
kosi-kosi”?
Czy dziecko prébuje powtarzaé twéj glos, wyma- tak nie
. wiajac pierwsze stowa, np. mama, tata, nie?
ok. 12 miesigcy - . - : : :
Czy dziecko prébuje nasladowaé glosy zwierzat? tak nie
Czy dziecko rozumie pytanie ,gdzie jest...”? tak nie
Czy dziecko reaguje na swoje imig, gdy si¢ je wota .
. - tak nie
z drugiego pokoju?
12-18 miesiecy Czy ('izi‘ecko potrafi pokazywa¢ znane mu rzeczy, tak nie
gdy sie je nazywa?
Czy dziecko reaguje na polecenie typu: ,chodz’? tak nie
Czy poproszone pokaze nos, oko, ucho? tak nie

! Kobosko J. (red.), Moje dziecko nie styszy. Materialy dla rodzicow dzieci z wadg stuchu, Warszawa 1994.
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WIEK DZIECKA REAKCJE DZIECKA OCENA
Czy dziecko nazywa to, czego si¢ domaga? tak nie

18-24 miesigce

Czy dziecko potrafi dobiera¢ glos do przedmiotu,

np. ,miau” do kota? tak nie
24 lata Czy dziecko odpowiada na pytanie: ,co to jest”? tak nie
Czy dziecko zadaje pytania interesujac si¢ cak nie

otoczeniem?

Badanie orientacyjne ostro$ci shuchu?
Test opracowany i wystandaryzowany w Klinice Instytutu Matki i Dziecka
Préba przeznaczona do badania dzieci powyzej 6. roku zycia.
e Kazde ucho bada si¢ oddzielnie. Badane dziecko stoi bokiem do badajacego w odle-
glosci okoto pigciu metréw. Rodzic lub opiekun zatyka dziecku ucho niebadane.
e Badajacy wymawia wyrazy szeptem, a dziecko powtarza je gtosno.
e W przypadku bi¢dnych powtérzeri (powyzej pigciu) nalezy skierowaé dziecko do la-
ryngologa, w celu dokonania doktadniejszych badan stuchu.
e Nalezy pamigtaé, Ze pewne znieksztalcenia wyrazéw przy powtarzaniu ich przez
dziecko moga wynika¢ z nieprawidtowej wymowy, a nie z niedostuchu.
Ucho prawe:
Krysia, dziewigé, sala, lato, chtopak, pole,
Stasia, siedem, klasa, mama, domek, okno
Ucho lewe:
Kazia, dziesig¢, drzewo, tata, lampa, kotek,
Jadzia, dziewig¢, szkota, géra, Tomek, glowa

Préba przeznaczona do badania dzieci od 3. do 5. roku zycia.
e Kazde ucho bada si¢ oddzielnie z odlegtosci 3 metréw.
e Poleca si¢ dziecku, aby pokazato przedmiot, obrazek lub cze$é ciata.
e Prawidtowe pokazanie czterech lub pigciu desygnatéw swiadczy o dobrym stuchu.
Ucho prawe:
Pokaz: lalke, misia, pitke, auto, klocek.
Pokaz: nos, ucho, oko, wtoski, zabki.
Ucho lewe:
Pokaz: kubek, talerz, tyzke, nozyk, grzebien.
Pokaz: reke, noge, brzuszek, gtowe, palec.

Rady dla rodzicéw:

1. Kazde dziecko, u ktérego stwierdzono wadg¢ stuchu, powinno mie¢ doktadnie zbadany
wzrok, badania te powinny by¢ systematycznie powtarzane.

2. U dzieci z wadami stuchu, podobnie jak u ich styszacych kolegéw, moga wystapic zabu-
rzenia o charakterze dyslektyczno-dysgraficzno-dysortograficznym.

3. Nie wiedza, ale jezyk jest kluczem do swiata. Nalezy zachecaé dziecko do porozumiewa-
nia si¢ w réznych zyciowych sytuacjach i przezwyciezania leku przed méwieniem i na-
wigzywaniem kontaktu z osobami styszacymi.

2 Wg D. Borkowskiej-Gaertig, Metody orientacyjnego badania stuchu u matych dzieci,w: Lindner G., Podstawy audio-
logii pedagogicznej, Warszawa 1976
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10.

11.
12.

13.

14.

15.

Najlepsi specjalisci nie naucza dziecka méwi¢. Muszg to zrobi¢ rodzice w natural-
nym s$rodowisku, w codziennych kontaktach, w zwiazku z dzieciccym dzialaniem
i przezywaniem.

Przebywanie dziecka niestyszacego wérdéd normalnie styszacych i méwigcych réwiesni-
kéw jest w stanie rozwing¢ i udoskonali¢ jego mowe we wszystkich jej zakresach, a tym
samym spowodowac¢ lepszy rozwéj proceséw poznawczych.

Zeby dziecko z wadg stuchu rozumiato i stosowato rézne pojecia zwigzane z zyciem co-
dziennym i nauka, potrzebuje duzej ilosci éwiczen i powtdrzen.

Wprowadzajac nowe pojecia i sprawdzajac ich zrozumienie nalezy pracowac na materiale
jezykowym znanym dziecku.

Dziecko niestyszace powinno prowadzi¢ ,,stowniczek” poje¢ terminéw, stéw wprowadza-
nych na lekcjach lub znajdujacych sie w czytanych tekstach literackich.

Nalezy zachgcaé¢ dziecko do samodzielnego odkrywania znaczen (umiej¢tnoéé korzysta-
nia z encyklopedii, stownikéw).

Czgsto dzieci z wadami stuchu nie stuchaja, a tylko starajg si¢ zgadnad, co nalezy zrobic
lub podpatruja, jak to robig inne dzieci. Nalezy czgsto sprawdzaé, czy dziecko zrozumiato
polecenie i czy wie co ma zrobic.

Nalezy mobilizowa¢ dziecko do koncentraciji i stale kontrolowa¢ jego skupienie uwagi.
Wiele dzieci niedostyszacych jest bystrymi obserwatorami rzeczywistosci i ma uzdolnie-
nia manualne. W czasie réznych zabaw, doswiadczent moze wykazaé si¢ swoimi umiejet-
no$ciami w rozwigzywaniu probleméw ,technicznych”

W przypadku przedmiotéw ,Scistych” opracowanie materiatu do nauczenia si¢ i zapa-
mietania w postaci tabel, schematéw itp. utatwia uczenie si¢ i zapamietywanie.

Dziecko nalezy uczy¢ samodzielnosci, nalezy przed nim stawia¢ okreslone zadania, propo-
nowac sposoby ich rozwigzania, wskazywac metody pracy i dostosowac stopieri trudnosci
do mozliwosci dziecka. Nie nalezy dziecka wyreczaé ani narzucaé gotowych rozwiazari.
Gtuchota utrudnia poznanie §wiata i porozumiewanie si¢ z ludZmi. Nie ogranicza jednak
mozliwos$ci rozwijania si¢ i ksztalcenia.

Uczeni z wada stuchu w szkole masowej — zalecenia dla nauczycieli

Praca z dzieckiem niestyszacym w klasie integracyjnej.

Wskazéwki opracowane przez National Acoustic Laboratories z Sydney w Australii (wg thum.
M. Géraléwny)?:

1.

2.

w

Nalezy akceptowac ucznia z wada stuchu, gdyz postawa nauczyciela jest wazna w osiaga-
niu przez dziecko sukceséw.

Istotna jest obserwacja ucznia, by pozna¢ jego mocne i stabe strony, pamigtajac przy tym,
ze problemy ucznia nie zawsze musza by¢ zwigzane z ubytkiem stuchu.

Ucznia z wada stuchu powinny obowiazywaé te same reguty, co jego kolegéw w klasie.
Uczniom styszacym nalezy wyttumaczyc¢ istot¢ uposledzenia stuchu i probleméw z nim
zwigzanych, gdyz przyczyni si¢ to do polepszenia kontaktéw interpersonalnych w klasie.
Nalezy starac si¢ utrzymywac niski poziom hatasu w klasie i wyjasni¢ uczniom styszacym,
dlaczego to jest wazne.

> Goéraléwna M., Jak dopomic uczniowi z uszkodzonym stuchem w klasie szkoly masowej. Wskazowki dla nauczyciela,

w

1 ,Poradnik dla Rodzicéw Dzieci z Wadami Stuchu Polskiego Zwiazku Gluchych”, 1993, nr 1.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.
16.

17.

18.

19.

20.

Dziecko niestyszace (zaparatowane) powinno siedzie¢ w takim miejscu w klasie, aby mo-
glo dobrze widziec i stysze¢ nauczyciela, a takze by tatwo mogto si¢ obréci¢, gdy zechce
stucha¢ kolegéw (najlepsze miejsce to 2. lub 3. fawka od okna, przy czym ucho dziecka
lepiej styszace powinno by¢ skierowane w strong klasy).

Wazne jest przyzwolenie na przemieszczanie si¢ ucznia niestyszacego, kiedy w klasie
dziejg si¢ jakies istotne rzeczy.

W momencie wydawania polecenia nalezy by¢ zwréconym do ucznia twarza, nie chodzi¢
po klasie w trakcie méwienia, nie méwic¢ bedac zwréconym do tablicy.

Nalezy réwniez patrze¢ na ucznia, kiedy on méwi, poniewaz moze to poméc w zrozu-
mieniu i odczytaniu z ust jego wypowiedzi.

Zaleca si¢ méwi¢ do ucznia normalnie (w sposéb naturalny, w normalnym tempie i z in-
tonacja); nalezy unika¢ pojedynczych stéw, lecz stosowaé krétkie zdania lub frazy, bez
przesadnej artykulacji i krzyku.

Zrédto $wiatta powinno znajdowaé si¢ z tyhu za uczniem, twarz nauczyciela powinna byé
oswietlona.

Przy omawianiu nowego tematu nalezy napisa¢ na tablicy stowa kluczowe i jak najcze-
$ciej uzywaé pomocy wizualnych, tablic.

Uczen powinien mie¢ czas na odpowiedz. Konieczne jest powtérzenie polecenia lub po-
stawienie pytania w innej formie, jezeli uczen nie zrozumial pytania czy polecenia.
Nauczyciel powinien by¢ swiadomy, ze uczeni z wada stuchu ma problemy z robieniem
notatek, literowaniem i dyktandami.

Nalezy zachecaé ucznia, by dawat znaé, gdy czego$ nie ustyszat lub nie zrozumiat.
Aparat stuchowy nie czyni z ucznia osoby normalnie styszacej; uczen moze stysze¢ raz
lepiej, raz gorzej.

Nalezy wykorzystywa¢ kazda sposobnos¢ do indywidualnej pracy z uczniem.

Pozadany jest bliski kontakt nauczyciela ze specjalista, ktory prowadzi z uczniem in-
dywidualne zajgcia w poradni oraz szczegélnie bliski kontakt z rodzicami dziecka
niestyszacego.

Uposledzenie stuchu nie jest zwigzane z inteligencja. Pod tym wzgledem istnieje — po-
dobnie jak w kazdej innej grupie — zréznicowanie; sg wigc niestyszace dzieci bardziej
i mniej inteligentne.

Nalezy zwraca¢ uwage na jako$¢ relacji ucznia z kolegami, by méc obiektywnie ocenié,
czy sg one zwigzane z wadg shuchu czy tez z innymi czynnikami.

Jakie korzysci daje aparat stuchowy?

1.

2.
3.

umozliwia styszenie wlasnego glosu, jego melodii, artykulacji, rytmu, szybkosci wypo-
wiadanych stéw,

dziecko moze poprawia¢ wadliwg wymowe,

pomaga w treningu stuchowym:

e lepsze rozpoznawanie dzwickéw otoczenia,

o ulatwia lokalizacje dzwickow,

o ulatwia kojarzenie dzwickéw z dana sytuacja,

e umozliwia réznicowanie dzwickéw.

pomaga przezwyciezy¢ bariere oddzielajaca dziecko gluche od $wiata styszacych.
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Jak przyzwyczai¢ dziecko do aparatu stuchowego?
pierwszy kontakt z aparatem powinien by¢ przyjemny,

2. dziecko trzeba przyzwyczaja¢ do aparatu powoli (dobre rezultaty daje poczatkowo nosze-

nie samej wkiadki, po kilka godzin dziennie),

nie nalezy zmusza¢ dziecka do noszenia aparatu,

4. powigzaé noszenie aparatu z przyjemnymi bodzcami stuchowymi: dzwieki muzyki, urza-
dzeri mechanicznych znanych dziecku, dzwieczace zabawki,

5. aparat powinien by¢ czgsto kontrolowany u specjalisty i modyfikowany do zmieniajacych
si¢ potrzeb dziecka,

6. nie mozna dopusci¢ do przemeczenia (poczatkowo aparat noszony krétko w ciagu
dnia),

7. nalezy zadba¢ o zrozumienie sytuacji noszenia aparatu przez grupe rowiesnicza,

8. jak najwczesniej diagnozowac i protezowac.

w

Dlaczego testujemy stuch u noworodkéw?

Uszkodzenie stuchu w tym okresie zycia moze by¢ niezauwazalne. Pierwsze miesiace zycia
dziecka to tzw. zloty okres rozwoju mowy. Dziecko uczy si¢ znaczenia réznych dzwiekéw,
w tym takze mowy. Poczatkowo rozwija umiejetno$¢ rozumienia mowy, a ok. 12. miesiaca
zycia zaczyna wymawiaé¢ pierwsze stowa. Dziecko z uszkodzeniem stuchu nie odbiera pra-
widtowo dzwigkéw otoczenia, w zwigzku z tym jego umiejetnosé nauki mowy jest znacznie
ograniczona, a cz¢sto wrecz niemozliwa.

Wspélczesne badania wykazaty, ze mézg dziecka ksztattuje sie pod wptywem bodzcéw stucho-
wych docierajacych z otoczenia, m.in. mowy. U dziecka niedostyszacego informacja z uktadu
stuchowego dociera do mézgu w sposéb bardzo ograniczony. Moze to spowodowaé nieodwra-
calng utrate zdolnosci stuchowych dziecka. Im pézniejsze wykrycie uszkodzenia stuchu i wdro-
zenie postepowania leczniczego, tym mniejsza szansa, ze dziecko nauczy si¢ méwic.

Jak wykonuje si¢ badanie przesiewowe stuchu?

Od kilku lat istnieje mozliwos¢ badania stuchu noworodkéw szybkimi metodami obiektyw-
nymi. Pierwsza z tych metod jest badanie otoemisji akustycznej (OAE), ktére polega na reje-
stracji odpowiedzi powstajacych w uchu wewngtrznym po podaniu cichych dzwigkéw. Druga
metodg jest rejestracja stuchowych potencjatéw wywotanych z pnia mézgu (ABR), powsta-
jacych w drodze stuchowej po podaniu dzwigkéw. Oba wymienione rodzaje badan trwaja
ok. 5 minut, sg nieskomplikowane, niebolesne, catkowicie bezpieczne dla dziecka i mozna je
przeprowadzac jedno po drugim.

Pamietaj! Bardzo istotne jest powt6rzenie badania przesiewowego lub wykonanie wst¢pne-
go badania diagnostycznego!

Ponowne wykonanie badania przesiewowego moze potwierdzi¢ lub wykluczy¢ problemy
ze stuchem. Potwierdzenie oznacza koniecznos¢ dalszych badan diagnostycznych w osrod-
ku audiologicznym. Wykluczenie oznacza, ze w czasie badania dziecko styszato prawidtowo.
Nalezy pamietaé, ze wraz z rozwojem dziecka ksztaltujg sie jego umiejetnosci stuchowe. Bar-
dzo wazna jest dalsza obserwacja rozwoju reakeji stuchowych i mowy dziecka w warunkach
codziennej zabawy. Pomocny bedzie Test rozwoju reakeji stuchowych i mowy.

Pamietaj, ze watpliwo$ci zawsze wymagaja wyjasnienia. Porozmawiaj z lekarzem rodzinnym,
zapytaj, gdzie mozna wykona¢ badanie stuchu.

123



124 Moje Gtuche Dziecko - kompendium wiedzy na temat rehabilitacji dziecka gluchego

Jak nalezy przygotowaé dziecko do ponownego badania przesiewowego lub wstepnego
badania diagnostycznego?

Uzyskanie dobrych warunkéw do badania wymaga snu dziecka. Postaraj si¢ réwniez zapew-
ni¢ dziecku suchg pieluszke, ubranko na zmiane i picie. Wtedy badanie na pewno si¢ uda.
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