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Wideotrening Komunikacji jako metoda wspierajaca
rozwoj emocjonalno-spoteczny dziecka z trudnosciami
w komunikowaniu si¢ werbalnym

STRESZCZENIE

Wideotrening Komunikacji jako metoda wspie-
rajqca rozwdj emocjonalno-spoteczny dziecka
z trudnosciami w komunikowaniu sie werbal-
nym.

Celem pracy jest przedstawienie mozliwo-
Sci zastosowania Wideotreningu Komunikacji
(VIT) w pracy terapeutycznej z dzieckiem
z zaburzeniami komunikacji werbalnej i jego ro-
dzing. VIT opiera sie na zasadach komunikacji
podstawowej, czyli takich elementach kontaktu,
ktore sq bazowe dla nawiqzania satysfakcjo-
nujqcych interakcji dziecka z najblizszym oto-
czeniem. Polega on na analizie nagran wideo
pod kqtem udanych, pozytywnych momentow
relacji. Dziecko z trudnosciami w nawiqzywaniu
komunikacji stownej moze doswiadcza¢ z tego
powodu negatywnych emocji, objawiajqcych
sie zaburzeniami rozwoju sfery emocjonalno-
-spolecznej. Zastosowanie VIT w pracy z rodzi-
nami z dzieckiem z zaburzeniami mowy moze
przyczynié sie do zniwelowaniu negatywnych
skutkow emocjonalno-motywacyjnych u dziecka
oraz wspomac jego prawidlowy rozwaj spoleczny.

Stowa kluczowe: Wideotrening Komunikacji
(VIT), kompetencja komunikacyjna, kompe-
tencja spoteczna

Metoda Wideotreningu Komunikacji VIT zo-
stata opracowana w Holandii w latach 80. jako
krotka, intensywna forma pomocy dla rodzin
z problemami wychowawczymi i spotecznymi.
Tworca tej formy interwencji jest holenderski
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psycholog Harrie Biemans!. Celem tej pra-
cy jest zaprezentowanie mozliwosci terapii
dzieci z trudno$ciami w porozumiewaniu si¢
werbalnym oraz ich rodzin, z wykorzystaniem
metody Wideotreningu Komunikacji. Metoda
ta pokazuje nowe mozliwosci reagowania
i kierowania zachowaniami dziecka z zaburze-
niami mowy, ktére rownoczesnie doswiadcza
trudnosci w funkcjonowaniu emocjonalnym
i spotecznym. Wideotrening Komunikacji
moze skutecznie pomdc rodzicom i opiekunom
W spojrzeniu na dziecko z problemami rozwo-
jowymi, jakimi sa zaburzenia w komunikacji
werbalnej, z perspektywy innej niz dotychczas.

Metoda Wideotreningu Komunikacji

Metode VIT wykorzystuje si¢ w sytuacjach,
gdy dobra komunikacja pomiedzy rodzicami
a dzie¢mi zostala z jakiego$s powodu zaburzo-
na lub nie miata mozliwosci si¢ wytworzy¢.
U podstaw teoretycznych VIT lezy przeko-
nanie, iz zaréwno rodzice, jak i dzieci pragna
utrzymywaé ze soba kontakt, i opiera si¢ na
zasadach komunikacji podstawowej, ktora
obejmuje takie elementy, jak: inicjatywa kon-
taktu ze strony osoby A i jej przejecie przez
osobe B, utrzymywanie kontaktu wzrokowego,
wzajemna wymiana komunikatow werbalnych
i niewerbalnych, wzajemne udzielanie sobie
uwagi przez partnerow, przyjazny ton glosu
i mimika. Niemowlgta od urodzenia przejmuja
inicjatywe kontaktu, a rodzice w naturalny
sposdb pozytywnie na nig reaguja. To wzajemne
oddzialywanie (czyli interakcja) jest niezbgdne
dla prawidlowego rozwoju dziecka.
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Zasadniczg role w Wideotreningu Komu-
nikacji odgrywa analiza zasad komunikacji
W oparciu o nagrany materiat filmowy. Trener
VIT wykonuje nagranie wideo klienta (rodzice
z dzie¢mi w domu, opiekunowie z podopiecz-
nymi w instytucjach, profesjonali$ci ze wspot-
pracownikami). Nastgpnie trener indywidualnie
dokonuje analizy tego materiatu — selekcjonuje
go pod katem udanych (pozytywnych) relacji,
a pozniej przeglada wybrane fragmenty nagra-
nego materiatu filmowego wspdlnie z klien-
tami. Trener koncentruje si¢ na pokazywaniu
oraz rozbudowywaniu elementow pozytywnych
kontaktow pomigdzy podopiecznymi a ich
opiekunami. Wskazuje na momenty, w ktorych
uczestnicy dostrzegaja inicjatywe partnera
komunikacji, przyjmuja t¢ inicjatywg w spo-
sob pozytywny i w konsekwencji pozytywnie
kieruja zachowaniem partnera (pozytywne
kierowanie).

Doswiadczenia ze stosowania Wideo-
treningu Komunikacji pokazuja, iz jest to
metoda, w ktorej pozytywne efekty mozna
osiggna¢ w dos¢ krotkim czasie (przecigtnie
8—10 spotkan). Obserwowana efektywnosé
metody mozemy uzasadni¢ na kilka sposobow.
Po pierwsze, trenerzy staraja si¢ akceptowac
klientow takimi, jakimi sg. Po drugie, trenerzy
staraja si¢ wzmocni¢ umiejetnosci i mozliwos$ci
klienta, zamiast wytyka¢ mu btedy i braki. Po
trzecie, celem trenerow jest aktywizowanie
osoby poprzez konfrontacj¢ z jej wlasnymi
mocnymi stronami, a nie doradzanie i wska-
zywanie gotowych rozwiazan.

Metoda Wideotreningu Komunikacji lansuje
przekonanie, iz dobre relacje, dobra komunikacja
sa fundamentem ksztatcenia i wychowania oraz
ze kontakt z innymi ludzmi warunkuje prawid-
towy rozwdj dziecka?.

Ksztaltowanie si¢ kompetencji jezykowej
i komunikacyjnej

Kazde mate dziecko, gdy jego jezyk foniczny
nie jest jeszcze w pelni rozwinigty, uczy si¢ po-
rozumiewacé z otoczeniem w wigkszym stopniu
za pomoca naturalnych gestow, jezyka ciata czy
ekspresji mimicznej niz za pomoca stow. Tak
wigc zardwno jezyk, jak i srodki pozawerbalne
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odgrywaja istotng rolg¢ w regulacji jego zacho-
wan spolecznych (Tomaszewski, 2008).

Na ksztaltowanie si¢ zachowan komuni-
kacyjnych u dzieci wptyw maja zachowania
komunikacyjne dorostych. We wczesnym
okresie rozwoju rodzice sg odpowiedzialni za
wlaczenie dziecka w interakcje, dostarczenie
kontekstu i wspieranie jego zachowan komu-
nikacyjnych (Szuchnik, 2004). Niemowle od
momentu urodzenia przejawia kompetencje
komunikacyjna. U matego dziecka potrzeby
wymiany stownej i komunikacji sa tak samo
wazne jak potrzeba przyjmowania pokarmu.
Juz od okoto 6 miesigca zycia tworzy si¢ dialog
przedstowny pomig¢dzy matka a dzieckiem,
w ktorym dziecko odgrywa role aktywnego
partnera. W trakcie tego dialogu dziecko roz-
wija, migdzy innymi, kompetencje spoteczna
i jezykowa (Bouvet, 1996).

Jednym z pierwszych krokow w budowaniu
stosunku miedzy rodzicami a niemowleciem
jest uczenie si¢ przez rodzicOw rozpoznawania
inicjatywy kontaktu przejawianej przez dziecko
(zar6wno poprzez mowe ciala, jak wydawane
dzwieki i stowa) i podazania za nia. W przy-
padku matych dzieci proby kontaktu moga
przejawiac si¢ przede wszystkim mowa ciata.
Im dziecko jest starsze, tym wigcej miejsca zaj-
muja werbalne inicjatywy kontaktu i werbalne
reakcje jako odpowiedz. Jednak nadal ton glosu
mdwiacego i ,,zwrdcenie si¢ do” maja znaczacy
wplyw na interakcjg¢. Poczatki jezyka siggaja
momentu urodzenia i sg zalezne od pierwszych
relacji dziecka z matka oraz od sposobow an-
tycypowania przez nig mozliwosci komunika-
cyjnych niemowlecia. Droga nabywania jgzyka
przez dziecko jest wiec bardzo indywidualna,
typowa dla kazdego dziecka i stad tak wiele
réznic w sposobie méwienia dzieci pomigdzy
2 i 4 rokiem zycia.

Mowa matki towarzyszy pierwszym inter-
akcjom przedstownym z dzieckiem. Gdy matka
akceptuje wszelkie produkcje dziecka jako cos,
co dziecko ,,chce” jej powiedzieé, odpowiada
na nie w sposéb adekwatny, nadajac kazdej
relacji charakter znaczacego dialogu, wowczas
rozwdj kompetencji komunikacyjnej u dziecka
rozwija si¢ harmonijnie. Ta najwczesniejsza
relacja matki i dziecka opiera si¢ na zasadach
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komunikacji podstawowej, do ktdrej odwotuje
si¢ metoda VIT. Matka w prawidlowo przebie-
gajacej interakcji z niemowlgciem jest uwazna
na wszelkie formy jego aktywnosci, czyli ini-
cjatywy, podejmuje je i nadaje im pozytywne
znaczenie. Inicjatywa i jej przyjecie jest istotng
czegscig interakceji, ktora wywiera znaczacy
wptyw na zdolnos¢ komunikowania sig, i w ten
sposob rodzice czy opiekunowie dziecka steruja
réwniez jego rozwojem.

Sterowanie procesem rozwoju komunikacji
— to znaczy komunikowanie si¢ z dzieckiem —
oznacza, ze rodzice i opiekunowie musza ustawic
si¢ na tym samym poziomie rozwoju, na ktérym
aktualnie znajduje si¢ dziecko. Im ono staje
si¢ starsze, tym bardziej rozszerzaja si¢ mozli-
wosci wpltywu w zwiazku z miejscem, czasem
i stosunkami spotecznymi. Interakcje staja si¢
petniejsze i dziecko ma tez wigksze wymagania
pod wzgledem spolecznym. Najprostsze for-
my podstaw jednosci komunikacyjnej zostajq
uksztattowane przede wszystkim w rodzinie
i w pierwszych latach zycia. W ten sposob
dziecko buduje swoje poczucie bezpieczen-
stwa i pewnosci siebie (Bouvet, 1996). Okres
pomigdzy 4 a 6 rokiem Zzycia dziecka to okres
przedszkolny — niezwykle wazny dla rozwoju
podmiotowosci u dziecka. Dziecko nabywa
coraz wigcej doswiadczen, a ogniwem posred-
niczacym w tym jest jezyk. Badania Shugar
(1982) pokazuja, ze opiekunowie i wycho-
wawcy czeéciej podejmuja kontakt z dzieémi,
ktére same inicjuja wymiang werbalna. U dzieci
z ograniczonym kontaktem slownym moze
zatem doj$¢ do ograniczenia doswiadczen,
aw konsekwencji zahamowania rozwoju kom-
petencji komunikacyjne;.

Dziecko, ktdre si¢ wypowiada, ma na celu
przekazanie tre$ci (wyraza pewng intencje
semantyczng) odnoszacych si¢ do okreslonych
relacji istniejacych w $wiecie. Ma takze na celu
wywotanie okreslonych skutkow spotecznych
(posiada intencje¢ pragmatyczng) (Bokus,
1984). W toku przyswajania jezyka, w pro-
cesie socjalizacji, jaki zachodzi od urodzenia,
rozwija si¢ u dziecka kompetencja jezykowa
oraz kompetencja komunikacyjna. Dziecko
opanowuje gramatyczne reguly poshugiwania
si¢ jezykiem, rozwijajac jednoczesnie zdol-

no$¢ dopasowywania swoich wypowiedzi do
kontekstu spoteczno-sytuacyjnego, w ktorym
powstaja. Jednak aby komunikowanie si¢ byto
skuteczne, to znaczy by umozliwialo wymiang
mysli i uczué, dziecko musi postugiwac si¢
forma j¢zyka zrozumiata dla osob, z ktorymi
si¢ komunikuje, oraz musi rozumie¢ j¢zyk,
ktoérym postuguja si¢ inni w celu porozumienia
si¢ z nim (Gatkowski, Fersten, 1982).

Rozwdj kompetencji komunikacyjnej
dziecka gluchego i niedostyszacego

Gluchota nie jest bezposrednio odpowiedzialna
za specyfike rozwoju dziecka, jesli chodzi o roz-
woj emocjonalny i spoteczny dzieci w stysza-
cych rodzinach. Odmienne warunki w rozwoju
dziecka gluchego (niedostyszacego) tworzy
sposdb nabywania pewnych dos§wiadczen (spo-
lecznych, poznawczych, w tym jezykowych).
Wplyw ma takze odmienny klimat emocjonalny
w rodzinie. Psychologiczna sytuacja styszacych
rodzicdw zwigzana ze stwierdzeniem ghuchoty
u ich dziecka wiaze si¢ dla nich z doswiadcze-
niami i przezyciami o intensywnosci porowny-
walnej do zatoby — Zaloby po utracie dziecka
styszacego. Jesli chodzi o specyfike kontaktu, to
styszacy rodzice gluchych dzieci sa w naturalny
sposob uwrazliwieni na sygnaly przekazywane
droga stuchowsa, mniej za$ na komunikaty,
w ktorych zaangazowany jest kanat wzrokowy
i wizualna droga przekazu. Wiadomo réwniez,
iz niemowlgta ghuche (z racji swej ghuchoty)
wyrazaja ta droga wiele standw, ktore, jak po-
kazuja badania, sa wychwytywane efektywniej
przez matki niestyszace. Okazuje si¢ takze, iz
matki styszace maja, w pordwnaniu z gluchymi,
wigksze trudnosci w przywotaniu i utrzymaniu
uwagi swoich stabostyszacych dzieci. Wszyst-
kie te czynniki maja niewatpliwie wpltyw na
wzajemne interakcje w rodzinie oraz rozwoj
zdolnosci do komunikowania si¢ dziecka
gluchego lub niedostyszacego. Komunikacja
za$ stanowi punkt wyjscia dla prawidtowego
ksztattowania si¢ kompetencji spotecznej kaz-
dego cztowieka (Szuchnik, 2004).

Dzieci ghuche i niedostyszace ze styszacych
rodzin pierwsze doswiadczenia spoteczne
nabywaja przewaznie w grupach rowiesni-
czych wsrdd styszacych dzieci, zwlaszcza we
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wczesnym okresie zycia. Wowczas w komuni-
kowaniu si¢ coraz wigksza role odgrywa jezyk.
W przypadku dzieci niedostyszacych ich jezyk
dzwigkowy jest w réznym stopniu opozniony.
Jak pokazuja wyniki badan, kompetencje
spoteczne dzieci ghichych i niedostyszacych
w wieku przedszkolnym sa mniejsze w porow-
naniu z dzie¢mi styszacymi. By¢ moze u pod-
loza tego stanu lezy odrzucenie lub mniejsza
popularnos¢ tych dzieci w grupie réwiesnicze;j.
Dzieci te moga doswiadczaé Igku przed byciem
niezrozumianym lub niezrozumieniem sytuacji,
a w konsekwencji przed o$mieszeniem si¢ czy
odrzuceniem. Moze skutkowaé to takimi za-
chowaniami, jak: biernos¢, wycofywanie sie,
lek spoteczny. Dzieci gluche i niedostyszace
nie korzystaja rdwniez w pelni z tzw. uczenia
si¢ incydentalnego, tzn. uczenia si¢ w sytu-
acjach, gdy informacje i do§wiadczenia sg
,podstuchane” i ,,podejrzane”. Sg one ubozsze
o te doswiadczenia, co ogranicza ich rozwdj
w sferze poznawczej i spotecznej w poréwnaniu
z dziecmi styszacymi (Tomaszewski, 2008).

Zaburzenia komunikacji werbalnej
u dziecka — konsekwencje psychologiczne

Dzieci z roznymi dysharmoniami rozwojo-
wymi, w tym z zaburzeniami komunikacji
werbalnej, sa w szczegdlnie trudnej sytuacji
emocjonalnej i spolecznej. Czgsto tez sa na-
razone na negatywne oddziatywanie ze strony
srodowiska zewngtrznego. Badania Shugar
(1982) pokazuja, ze u dzieci z zaburzeniami
mowy tatwo moze doj$¢ do ograniczenia do-
$wiadczen, zahamowania rozwoju kompetencji
komunikacyjnej i zwigzanych z tym zaburzen
rozwoju spoleczno-emocjonalnego, takich jak
wycofywanie si¢ z kontaktow spotecznych.
Dla dzieci w wieku przedszkolnym za naji-
stotniejsze potrzeby mozna uznaé: aprobate
spoteczna, odnoszenie sukcesow, zdobywanie
nowego doswiadczenia, poczucie bezpie-
czenstwa. Trudno$ci w porozumiewaniu si¢
powoduja ograniczenie w zaspokajaniu tych
potrzeb. Dziecko moze znalez¢ si¢ w sytu-
acji dla siebie trudnej, czyli takiej, w ktorej
istnieje rozbiezno$¢ pomiedzy zadaniami
1 wymaganiami otoczenia a subiektywnymi
mozliwosciami dziecka. Badania Sawy (1991)
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wykazaly wystepowanie réznych zaktocen
w funkcjonowaniu spoleczno-emocjonalnym
u dzieci w wieku przedszkolnym z zaburze-
niami mowy. Dzieci te charakteryzowaly si¢
migdzy innymi: nadmierng wrazliwoscia emo-
cjonalng i reakcjami zbyt silnymi do bodzca,
przejawiaty reakcje agresji lub nadmiernej
placzliwosci, lekliwos¢ i biernos¢, a takze nad-
pobudliwo$é w sferze ruchowej i poznawcze;j.
Z kolei w badanej grupie szkolnej uczniow
z zaburzeniami mowy wystgpowalo wysokie
zahamowanie 1 niskie uspotecznienie przy
dobrej motywacji i pozytywnym stosunku do
nauki i wymagan szkolnych.

Dzieci z ograniczeniami w porozumiewa-
niu si¢ werbalnym maja trudnosci w nazy-
waniu, interpretowaniu i opisywaniu swoich
zachowan, potrzeb i stanéw emocjonalnych.
W konsekwencji moga uwazac siebie za gorsze
od innych, a takze prezentowaé inne, trudne
inieakceptowane spotecznie zachowania, takie
jak niedojrzatos¢, impulsywnos¢, trudnosci
w koncentracji uwagi, lgkliwo$é, co z kolei
moze spotykac si¢ z jawna dezaprobata otocze-
nia i poglebia¢ jeszcze deficyty emocjonalno-
-motywacyjne. Obecno$¢ trudnych zachowan
moze wynika¢ z faktu, iz sa one jedynym
dostgpnym i skutecznym sposobem, umoz-
liwiajacym dzieciom zaspokojenie potrzeb
komunikacyjnych (Sawa, 1991).

Dzieckiem, ktore rowniez dos§wiadcza trud-
nosci w stownym porozumiewaniu sig, jest
dziecko gluche lub stabostyszace. Ograniczenia
w komunikacji stanowia ryzyko zachwiania
harmonii w rozwoju dziecka gluchego i niedo-
styszacego. Bez pelnej mozliwosci poznania
Swiata za pomoca stow nie jest tatwo takiemu
dziecku orientowac si¢ w wielu sytuacjach
zycia codziennego. Nowe osoby, ich rola i zna-
czenie w interakcji wskutek odcigcia od §wiata
dzwigkdw sg przez dziecko znacznie trudniej
spostrzegane i rozumiane. Rodzi to z jednej
strony frustracj¢ i bezsilny opor, a z drugiej
— napawa lgkiem przed nieznanym. U niekto-
rych dzieci dos¢ czgsto obserwowanymi reak-
cjami na doznawane trudnosci w kontaktach
z dorostymi i rowiesnikami sg agresja i unikanie
interakcji. Zachowania te mozna traktowac jako
utrwalong form¢ reagowania na doznawane
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frustracje i niemoznos$¢ porozumienia sig.
W pismiennictwie poswigconym problematyce
wplywu gluchoty na rozwoj dziecka czgsto wy-
mieniane sa cechy wskazujace na niedojrzatosé
spoteczna dzieci glhuchych, takie jak: impulsyw-
no$¢, sztywnos$¢ w zachowaniu i egocentryzm
(Tomaszewski, 2002). Ograniczenia w procesie
komunikacji pomigdzy rodzicami a dzieckiem
stabostyszacym moga prowadzi¢ do nasilenia
si¢ problemow w jego zachowaniu, co z kolei
sprawia, iz zwigkszajg si¢ problemy komu-
nikacyjne. Meadow (1976, za: Tomaszewski,
2002) poréwnuje to zjawisko do rozwijajace;j si¢
spirali: trudnos$ci komunikacyjne i zaburzenia
w zachowaniu dziecka stabostyszacego wza-
jemnie si¢ nasilaja. Problemy, jakie przejawia
dziecko stabostyszace w kontaktach spotecz-
nych, nie musza wynikac¢ z natury niedostuchu.
Ich przyczyne moze stanowic¢ brak wzajemnego
dostrojenia w komunikacji pomiedzy dzieckiem
ghuchym czy niedostyszacym a jego styszacymi
rodzicami.

W zyciu emocjonalnym dziecka ghuchego
czy niedostyszacego istotna rolg¢ odgrywaja nie
tylko stowa, ale takze gesty naturalne, mowa
ciata, ekspresja twarzy. Dziecko stabostyszace
jest w wigkszym stopniu nastawione na odbior
informacji wzrokowych niz stuchowych. Nie-
ktérzy specjalisci i rodzice dzieci z niedoshu-
chem $wiadomie wykluczaja lub minimalizujg
uzycie gestykulacji w procesie komunikacji
z dzieckiem w obawie przed zahamowaniem
u niego rozwoju jezyka fonicznego. Badania
Meadow i Shlesinger (1972, za: Tomaszewski,
2008) pokazaty, iz rodzice dzieci gtuchych nie
postugiwali si¢ naturalnymi gestami czgsciej,
niz robili to rodzice dzieci styszacych.

Ci sami badacze zauwazyli, ze dzieci ghuche
w trakcie wymiany ze swoimi matkami wydaja
si¢ by¢ mniej szczg¢sliwe niz dzieci styszace
(Meadow i Shlesinger, 1972, za: Bouvet, 1996).
Obserwowane w trakcie swobodnej zabawy
z matkami, byly mniej kreatywne i mniej ak-
tywne w poréwnaniu z dzieé¢mi styszacymi.
Rowniez zachowanie matek dzieci gluchych
roznito si¢ znacznie od zachowania matek sty-
szacych. Mialy one tendencj¢ do przybierania
duzo sztywniejszych postaw: byly bardziej
dominujace, autorytatywne i dydaktyczne.

W sytuacji swobodnej zabawy matki dzieci
ghuchych, zamiast bawic si¢ z nimi, korzystaty
z okazji, aby nauczy¢ je nazw kolorow. Znacz-
nie ograniczony byl wigc wymiar przyjemnosci
1 bezinteresownosci, tak niezbg¢dny w rozwoju
mowy i komunikacji, na rzecz nauki. Przewa-
ga dydaktycznego stylu komunikowania si¢
z dzieckiem nad dyskursywnym moze skutko-
wac brakiem satysfakcjonujacej relacji migdzy
rodzicami a dzieckiem, co negatywnie wplywa
na rozwdj psychiczny dziecka —jego osobowo-
$ci 1 umiejetnosei spotecznych. Dziecko moze
stawac si¢ bardziej niespokojne, nerwowe, im-
pulsywne, wowczas gdy jego mozliwosci wyra-
zania potrzeb begda ograniczone, a komunikaty
pozawerbalne ignorowane przez najblizsze oto-
czenie. Ponadto badania Volterra i Erting (1990,
za: Tomaszewski, 2008) dowodza, iz uzycie
gestow i zachowania pozawerbalne zaréwno
przez slyszace, jak i gluche dziecko stanowi
znaczacy krok poprzedzajacy okres nabywania
jezyka méwionego lub migowego i sprzyja roz-
wojowi jezyka mowionego. Dlatego tak wazne
jest uwzglednienie $rodkéw pozawerbalnych
w procesie komunikacji z dzieckiem gluchym
czy niedostyszacym i uswiadamianie tego faktu
jego opickunom i nauczycielom.

Zaburzenia w rozwoju funkcji stuchowych
oraz mowy u dziecka sa bardzo zlozonym
zagadnieniem i nalezy je ujmowaé w powia-
zaniu z wieloma funkcjami psychicznymi
i uwzgledniajac wiele réznych czynnikéw.
Rozwoj komunikacji nierozerwalnie zwigzany
jest z rozwojem catej $wiadomosci dziecka
i jego osobowosci. Zaburzenia emocjonalno-
-uczuciowe i zaburzenia sfery proceséw poznaw-
czych, w tym réwniez mowy, moga w pewnych
wypadkach wystgpowaé we wzajemnych
przyczynowo-skutkowych powiazaniach. Silne
przezycia emocjonalne, zakldcenia w rozwoju
osobowos$ci moga staé si¢ przyczyna zakldcen
w nabywaniu mowy, ale tez zaburzenia w za-
kresie nadawania lub odbioru mowy moga
powodowaé nieprawidtowosci w rozwoju
emocjonalnym dziecka. Przyktadem takiego
powiazania jest wtorna nieche¢¢ dziecka do
kontaktéw z réowiesnikami, spowodowana
trudnosciami w ekspresji mowy, z drugiej zas
strony, wtorne obnizenie aktywnosci stownej
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wywolane konfliktami uczuciowymi (Gatkow-
ski, Fersten, 1982). Spoteczne i poznawcze
konsekwencje zaburzen mowy sa w znacznej
mierze nast¢pstwem negatywnych przezy¢
— doswiadczen zwigzanych z przejawianymi
przez dziecko trudno$ciami w porozumiewaniu
si¢ werbalnym. Zatem konsekwencje dla dziec-
ka probleméw w komunikacji stownej zaleza
w duzej mierze od reakcji otoczenia na jego
trudnosci (Gatkowski, Fersten, 1982).

Metoda VIT jako wsparcie rodzin
z dzieckiem z zaburzeniami komunikacji
werbalnej

W s$wietle tego, co napisano powyzej, dziec-
ko z zaburzeniami w rozwoju komunikacji
stownej moze doswiadczaé trudnosci w funk-
cjonowaniu spolecznym i emocjonalnym. Znaj-
duje si¢ w grupie ryzyka wystapienia zacho-
wan trudnych, nieakceptowanych spotecznie,
ze wzgledu na problemy w werbalnym wy-
razaniu siebie i niekiedy rowniez w odbiorze
irozumieniu komunikatow stownych ptynacych
z otoczenia. Wideotrening Komunikacji moze
znalez¢ zastosowanie jako metoda wspierajaca
relacj¢ rodzica z dzieckiem z trudnosciami
w komunikacji stownej. Korzysci, jakich mozna
oczekiwacé po treningu VIT, dotycza wzmocnie-
nia komunikacji podstawowej pomigdzy rodzi-
cami a dzie¢mi. Trener VIT kladzie nacisk na
wspieranie inicjatyw komunikacyjnych dziec-
ka, a takze na pomoc rodzinie w zrozumieniu
trudnych zachowan, jakie moga wynikacé z jego
ograniczen w ekspresji werbalnej. Z punktu
widzenia dziecka, ktore doswiadcza trudnosci
w komunikacji stownej z otoczeniem, wazne
jest zaspokojenie potrzeb autonomii, kompe-
tencji oraz relacji.

Zaspokojenie potrzeby autonomii jest
podstawa samorealizacji osoby, zgodnie
z koncepcja hierarchii potrzeb Maslowa. Kaz-
dy cztowiek, zardwno dorosty, jak i dziecko,
musi czué, ze jest warto$cia dla innych, ze jest
akceptowany, mie¢ poczucie przynaleznosci
i bezpieczenstwa. Tak ksztaltuje si¢ poczucie
wlasnej tozsamosci®.

Wtdrnie do zaburzen mowy moga wyste-
powac u dzieci problemy emocjonalne: lgk
i wycofywanie si¢ z kontaktow spotecznych,

Magdalena Pietué, Malgorzata Fludra

a w skrajnych przypadkach nawet mutyzm
i mutyzm wybidrezy. Na drugim biegunie moga
znalez¢ si¢ takie zachowania, jak: nadaktyw-
nos$¢, trudnosci w koncentracji uwagi, niecheé
do podporzadkowywania sig, niska tolerancja
na frustracje spowodowana trudnosciami w po-
rozumiewaniu si¢, nieprzyjazne nastawienie
czy agresja.

W przypadku dzieci biernych i wycofuja-
cych sig¢ z kontaktow spotecznych Wideotrening
Komunikacji moze pomdc rodzicom odpo-
wiednio wzmacnia¢ inicjatywy dziecka, czyli
dostrzegac i nagradza¢ uwaga wszelkie formy
aktywnosci stownej i bezstownej. U dzieci ta-
kich zazwyczaj wystepuje lgk przed méwieniem
w nowych sytuacjach, biernos¢, niepewnos$é
1 obawa przed negatywng ocena. W efekcie
treningu powinna nastapi¢ poprawa w zakresie
podejmowania inicjatyw przez dziecko oraz
wigkszej otwartosci i pewnosci siebie w sytu-
acjach wymagajacych komunikacji werbalne;.

U dzieci z trudnos$ciami w komunikacji stow-
nej, przejawiajacych zachowania nadaktywne
iopozycyjne, trening VIT moze pomdc rodzicom
w zmianie postrzegania wlasnego dziecka oraz
zrozumieniu trudnych dla otoczenia zachowan.
Dziecko takie czgsto swoim zachowaniem wy-
wotluje reakcje dezaprobaty w otoczeniu i po-
woduje negatywne emocje u opickunow. W rezul-
tacie opiekunowie poswigcaja wiele uwagi za-
chowaniom negatywnym dziecka i mimo woli
utrwalaja taki sposob komunikowania si¢ z dziec-
kiem. Dzigki pomocy trenera w trakcie analiz
nagran wideo ze wzajemnej relacji opiekuno-
wie mogg dostrzec rowniez wiele pozytywnych
zachowan, w tym inicjatywy dziecka w celu
nawigzania dobrych relacji.

W przypadku diady dziecko gluche—rodzic
styszacy rola VIT polega¢ bedzie tez na wzmoc-
nieniu odpowiednich zachowan komunikacyj-
nych matek dzieci gtuchych i niedostyszacych.
Z badan Mariny Zalewskiej (1998) wiadomo,
ze matki tych dzieci doswiadczaja okaleczenia
stownego, wlasnej niemocy i braku kompetencji
komunikacyjnej w kontakcie z dzieckiem ghu-
chym. Trening VIT moze pomoéc im dostrzec
wlasne zachowania §wiadczace o kompetenc;i,
inicjatywie w kontakcie z dzieckiem, uwaznosci
iresponsywnosci na wysyltane przez niego syg-
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naly, w tym pozawerbalne, oraz odpowiednio
te zachowania wzmocnié¢. Podobny efekt moze
by¢ uzyskany w przypadku matek z syndromem
wypalenia sit, ktore intensywnie uczestnicza
w rehabilitacji swoich dzieci, czgsto stosujac
przy tym dydaktyczny wzorzec interakcji ze
swoim dzieckiem.

VIT moze by¢ stosowany zaréwno jako
metoda terapii, jak i profilaktyki i wczesnej
interwencji w zakresie rozwoju skutecznej
komunikacji z matym dzieckiem gluchym i nie-
dostyszacym. Doswiadczenia ze stosowania
Wideotreningu Komunikacji na swiecie wska-
zuja na skutecznos$¢ tej metody. Badania nad
efektywnoscia Wideotreningu Komunikacji
w rodzinach sa prowadzone w Holandii pod
kierunkiem Paula Welsa i Rianne Jansen na
Uniwersytecie Nijmegen®. Badania nad sku-
tecznoscia VIT zostaly przeprowadzone m.in.
przez G.M. van der Aalsvoorta i A. Langeslag
na grupie 47 holenderskich uczniow z niepetno-
sprawnoscig intelektualng i ich nauczycielach.
W wyniku treningu komunikacji, w jakim
uczestniczyli nauczyciele i ich podopieczni,
zanotowano jego pozytywny wpltyw na rozwoj
kompetencji oraz jakos¢ interakcji spotecznych
u dzieci z niepelnosprawnoscig intelektualna.

Inne badanie — przeprowadzone prze Ruben
G. Fukkinka i Louisa W.C. Tavecchio (2009)
— pokazato, ze trening VIT rozwinal zdolnosci
do nawiazywania bardziej satysfakcjonujacych
interakcji u nauczycieli edukacji wczesno-
szkolnej. Po treningu stali si¢ oni w wigkszym
stopniu aktywni 1 wrazliwi na potrzeby dzieci
oraz stosowali wigcej stymulacji werbalnej
w kontakcie z nimi, w porownaniu z nauczy-
cielami z grupy kontrolnej. Efekty treningu
utrzymywaly si¢ rowniez po trzech miesiacach
od jego zakonczenia.

Ze wzgledu na dobre wyniki uzyskiwane
w rodzinach i instytucjach, a takze znaczenie
profilaktyczne, Widotrening Komunikacji
spotkat si¢ z poparciem Ministerstwa Zdro-
wia i Opieki Spotecznej Kroélestwa Holandii
i w szybkim tempie zostal wdrozony w opiece
ambulatoryjnej w zakresie zdrowia psychiczne-
go w tym kraju oraz w szkotach. Wdrazaniem
metody zajmowata si¢ zatozona przez Harriego
Biemansa fundacja o nazwie SPIN (Stichting

Promotie Intensieve Thuisbehandeling, czyli
Fundacja na rzecz Upowszechnienia Inten-
sywnego Leczenia Domowego). Sukces me-
tody w Holandii spowodowat, ze zaczela si¢
ona rozszerza¢ w innych krajach, takich jak:
Szkocja, Niemcy, Szwecja, Finlandia, Dania,
Czechy, Stany Zjednoczone. W Polsce metoda
Wideotreningu Komunikacji byta wdrazana od
1995 roku w ramach projektu finansowanego
z funduszy Ministerstwa Spraw Zagranicznych
Holandii. Autorem i kierownikiem projektu byt
holenderski psychiatra dziecigcy Jan van der
Does. Obecnie szkoleniami w zakresie Wideo-
treningu Komunikacji zajmuje si¢ Biuro VIT-
-SPIN Polska przy Fundacji na Rzecz Dzieci ze
Srodowisk Zagrozonych PLUS w Krakowie®.

Reasumujac, korzysci, jakich mozna ocze-
kiwa¢ po Wideotreningu Komunikacji w pracy
z rodzing z dzieckiem z zaburzeniami komuni-
kacji stownej, obejmuja:

— dostrzezenie przez rodzica inicjatyw
komunikacyjnych ze strony dziecka
i ich wzmocnienie, w wyniku czego
nastgpuje zwigkszenie pewnosci siebie
dziecka jako nadawcy komunikatow,
co pozytywnie wpltywa na rozwdj au-
tonomii i poczucia sprawstwa;

— zwigkszenie aktywnosci wlasnej dziec-
ka, poprawe w zakresie komunikacji, ale
tez zdolnosci do zabawy i koncentracji
uwagi;

— pomoc rodzicowi w zrozumieniu trud-
nych zachowan u dzieci oraz w zmianie
obrazu dziecka na bardziej pozytywny.

Wideotrening Komunikacji jest szansa na

poprawe relacji pomiedzy dzieckiem z trud-
nosciami w komunikacji werbalnej (w tym
dzieckiem ghuichym i niedostyszacym) i jego
otoczeniem: rodzicami, opiekunami, nauczy-
cielami. Moze by¢ wykorzystywany zar6wno
w $Srodowisku domowym, jak i edukacyjnym
(przedszkole, szkota). Wydaje sig, iz ta forma
pomocy moze przynies¢ wiele pozytywnych
rezultatow dla funkcjonowania spotecznego
i emocjonalnego dzieci z trudnosciami w na-
wiazywaniu skutecznej komunikacji werbalne;j
oraz ich rodzin. Doswiadczenie przez dziecko
dobrej relacji z opickunem, wyptywajace z at-
mosfery akceptacji, zrozumienia i szacunku, po-
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zytywnie wptywa na rozwdj poczucia wiasnej
wartosci, autonomii i wplywu na otoczenie oraz
kompetencji w zakresie komunikacji. Sprzyja
to z kolei wzrostowi kompetencji spolecznych
dziecka oraz przektada si¢ na lepsze radzenie
sobie w sytuacjach trudnych w przysztosci

Magdalena Pietu¢, Malgorzata Fludra

(Strelau, za: Argyle, 2002).Wideotrening Ko-
munikacji moze zatem znaczaco przyczynié
si¢ do podwyzszenia poziomu umiejgtnosci
spolecznych rodzicow i opiekunow, jak rowniez
dziecka z trudno$ciami w nabywaniu mowy
dzwigkowe;.

PRZYPISY

! Materialy ze szkolenia VIT, Fundacja Plus Krakow.
2 Materialy ze szkolenia VIT, Fundacja Plus Krakow.
3 Materialy ze szkolenia VIT, Fundacja Plus Krakow.
* Informacje pochodza ze strony internetowej Fundacji Plus, www.plus.ngo.pl.
5 Informacje pochodza ze strony internetowej Fundacji Plus, www.plus.ngo.pl.
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