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Trudnosci dzieci przedwczesnie urodzonych
w wieku przedszkolnym i szkolnym

Difficulties of Prematurely Born Children at Preschool and School Age

STRESZCZENIE

Dzigki ogromnemu postgpowi wiedzy i technologiom medycznym ratuje si¢ obecnie skraj-
nie niedojrzate noworodki. Przedwczesne zakonczenie cigzy stanowi powazny problem, szczegol-
nie w aspekcie dalszych losow dziecka. W praktyce logopedycznej spotykamy si¢ coraz czgéciej
z problemami dotykajacymi dzieci przedwczesnie urodzone, dotyczacymi mig¢dzy innymi dysfunk-
¢ji analizatoréw zmystow, ale i uogélnionej dysharmonii rozwoju, co w istotny sposob przektada
si¢ na funkcjonowanie poznawcze, a w konsekwencji na proces nabywania jezyka. Wczeé$niaki wy-
magaja jak najwczesniejszej diagnostyki oraz stymulacji jako profilaktyki zaburzen poznawczych
i komunikacyjnych. Polaczenie wezesnej interwencji medycznej i wezesnej stymulacji lub w skraj-
nych przypadkach konsekwentnie prowadzonej terapii neurobiologicznej, zdaje si¢ mie¢ najwigkszy
wplyw na szanse rozwojowe i jakos¢ zycia tej grupy dzieci i ich rodzin. Dlugofalowe monitorowa-
nie rozwoju dziecka przedwczes$nie urodzonego rowniez w aspekcie rozwoju poznawczego (W tym
jezykowego) wydaje si¢ by¢ szansa na osiagniecie sukcesu edukacyjnego kazdego wezesniaka.

Stowa kluczowe: dziecko przedwczes$nie urodzone, funkcje percepcyjne, funkcje poznawcze,
diagnoza rozwojowa, stymulacja, terapia

SUMMARY

Thanks to tremendous advances in knowledge and medical technology, extremely immature
newborns are now being saved. Premature termination of pregnancy is a serious problem, espe-
cially in terms of the child’s subsequent fate. In speech therapy practice, we increasingly encounter
problems affecting children born prematurely, including dysfunction of the sensory analyzers but
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also generalized developmental disharmony, which significantly affects cognitive functioning and,
consequently, the process of language acquisition. Premature babies require the earliest possible
diagnosis and stimulation as prevention of cognitive and communication disorders. A combination
of early medical intervention and early stimulation or, in extreme cases, consistently administered
neurobiological therapy , seems to have the greatest impact on the developmental chances and qual-
ity of life of this group of children and their families. Long-term monitoring of the development
of the premature child also in terms of cognitive development (including language) seems to be an
opportunity for the educational success of any premature child.

Key words: premature child, perceptual functions, cognitive functions, developmental diag-
nosis, stimulation, therapy

WPROWADZENIE

Wezeéniak to noworodek urodzony w wyniku porodu przedwczesnego z cia-
zy trwajacej krocej niz 37 tygodni lub 259 dni. Zatem mianem porodu przedwcze-
snego zgodnie z definicja Swiatowej Organizacji Zdrowia okresla si¢ ukonczenie
cigzy pomiedzy 23. a 37. tygodniem jej trwania.

Praktyka logopedyczna spotyka si¢ coraz czgsciej z problemami dotykaja-
cymi dzieci przedwczesnie urodzone, dotyczacymi dysfunkcji analizatoréw zmy-
stow, co w istotny sposob przektada si¢ na funkcjonowanie poznawcze, a w kon-
sekwencji na proces nabywania jezyka oraz uogo6lniong dysharmoni¢ rozwoju.
Wezesniaki wymagaja diagnostyki oraz stymulacji jako profilaktyki zaburzen po-
znawczych i komunikacyjnych wdrazanych tak szybko, jak to tylko mozliwe (por.
Pawlowska-Jaron, Ortowska-Popek 2019).

Dzigki ogromnemu postepowi wiedzy i technologii medycznej ratuje si¢
skrajnie niedojrzale noworodki — te 0 masie ciata ponizej 1000 g, urodzone z cig-
Zy o czasie trwania krocej niz 28 tygodni.

Z przegladu europejskich badan wynika, iz dzieci urodzone jako pdzne
wczesniaki' (badane w 18., 24., 36. m.z., czy 4.-5. r.z.) prezentowaly wyrazne
opoznienia w rozwoju mowy. Z kolei oceny funkcji poznawczych wskazuja, ze
niektére dzieci przedwczes$nie urodzone wyréownywaty opoznienia do 12. mie-
sigca zycia, a pézne wczesniaki czesciej wykazywaly nizsze wyniki poznawcze
W poréwnaniu z niemowletami terminowymi czy nawet osiggaty wyniki ponizej
85 11, czyli prezentowatly najwyzej rozwoj nizszy niz przecietny (dolna granica
normy) lub niepetnosprawnos$¢ intelektualng. Ravisha S. Jois (2019), analizujac
kliniczne dlugoterminowe ryzyko zaburzen neurorozwojowych do$wiadczanych

! Ekstremalnie skrajne wcze$niactwo — pordd ma miejsce przed ukonczeniem 27. tygodnia cia-
zy (27+6/7 Hbd), skrajne wczesniactwo — dziecko rodzi si¢ od 28. do ukonczonego 31. tygodnia cig-
zy (od 28 + 0/7 do 31 + 6/7 Hbd), $rednie lub p6ézne wezesniactwo — dziecko urodzito si¢ od 32. do
ukonczenia 36. tygodnia ciazy (od 32+0/7 do 36+6/7 Hbd) — por. https://www.mp.pl/pacjent/pedia-
tria/choroby/noworodek/79079,wczesniactwo
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przez wezesniaki, szczegdlnie wezesne (tj. urodzone przed 32 HBD), stwierdza,
iz ta grupa dzieci wymaga regularnej obserwacji ambulatoryjnej w celu wykry-
cia zaburzen neurorozwojowych w wieku czterech, o$miu, 12 i 18 miesig¢cy oraz
w wieku dwoch lat w celu zidentyfikowania wczesnych oznak opdznienia rozwo-
jowego. Badanie kliniczne w celu identyfikacji nieprawidtowos$ci neurorozwo-
jowych, w tym rozwoju mowy, moze by¢ podstawa skierowania dziecka do spe-
cjalisty i opieki terapeutycznej w kolejnych latach zycia®>. W badaniach dzieci
z umiarkowanym i p6znym wcze$niactwem (dzieci urodzone po 32 HDB) Jeanie
L. Cheong i Lex W. Doyle ze wspotpracownikami (2017) wykazali, ze w porow-
naniu z grupa kontrolng dzieci o terminowym czasie urodzenia cechowat stabszy
rozw0j poznawczy, jezykowy i motoryczny w wieku dwoch lat (z uwzglednie-
niem wieku skorygowanego) z regularng prawidtowos$cig przejawiania najci¢z-
szych deficytow dla rozwoju jezykowego 1 w dalszej kolejnosci dla rozwoju mo-
torycznego i poznawczego.

Dzieci urodzone ponizej 37. tygodnia cigzy sg w grupie wysokiego ryzyka
wystapienia nieprawidlowosci neurorozwojowych, poniewaz osrodkowy uktad
nerwowy jest niezwykle wrazliwy na §rodowisko wewnatrz- i zewnatrzmacicz-
ne. W zwigzku z tym u tych dzieci wystgpuja liczne nastgpstwa tychze niepra-
widtowosci, obejmujace dynamiczne i ztozone deficyty poznawcze. W porow-
naniu do dzieci urodzonych o czasie wcze$niaki maja problemy w kazdej sferze
poznawczej, w tym z funkcjami wykonawczymi, jezykiem, uczeniem si¢, pamig-
cia, uwaga ztozonga, funkcjami percepcyjno-motorycznymi oraz poznaniem spo-
lecznym (por. Maxwell, Yellowhair et al. 2017; Lowe, Fuller et al. 2019; Morsing,
Lundgren et al., 2022). Mimo ze deficyty nie zawsze sg powazne, nawet tagod-
ne opoznienia mogg by¢ brzemienne w skutki, od trudnosci w szkole po niezdol-
no$¢ do prowadzenia samodzielnego, dorostego zycia. Warto pamigtac, ze wcze-
$niakiem jest si¢ przez cate zycie. Stad tez wiedza na temat potrzeb rozwojowych
niemowlat przedwczesnie urodzonych pomoze w ukierunkowaniu interwencji te-
rapeutyczne;.

OPIS GRUPY BADAWCZE]J

W grupie badawczej znalazty si¢ dzieci od drugiego do siodmego roku zy-
cia oraz po dwoje dzieci w dziewiatym, dziesigtym i w trzynastym roku zycia.
Razem badaniem objeto 28 dzieci, w tym cztery pary blizniat — pig¢ dziewczy-
nek i trzech chlopcow oraz trojaczki — dwie dziewczynki i jednego chlopca. Wy-
bor dzieci w takim wieku podyktowany byt checig oceny ich rozwoju zaréwno

2 Dla poréwnania: wytyczne National Institute for Health and Care Excellence (GB) zalecaja
rutynowg kontrol¢ wszystkich wezesniakow do 4. roku zycia. Dalsza obserwacja niemowlat moze
by¢ konieczna w celu wykrycia zaburzen neurobehawioralnych w wieku wezesnoszkolnym.
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przed wstapieniem do przedszkola i w okresie przedszkolnym, czyli w momen-
cie, kiedy jeszcze wiele dzieci jest objetych specjalistyczng opieka ze wzgledu na
wczesniactwo, jak i juz na etapie edukacji szkolnej, kiedy dzieci powinny zapre-
zentowac okreslone umiejetnosci pozwalajace im zdobywac samodzielnie wiedze
i kontynuowac¢ edukacje.

Prawidlowo rozwijajace si¢ dzieci w drugim i trzecim roku zycia nabywa-
ja liczne umiejetnoscei, w tym réwniez jezykowe, ktore opanowywane sg wedhug
trzech etapow: powtarzania — rozumienia — nazywania (Cieszynska, Korendo
2015). Migdzy 13. a 24. miesigcem zycia dziecko postuguje si¢ wyrazem, rozwija
umiejetnosci z zakresu motoryki duzej i matej oraz percepcyjne, a wszystko po to,
by stawac si¢ coraz bardziej samodzielnym. W tym okresie dziecko bada i rozpa-
truje Swiat przez pryzmat wlasnych dazen i potrzeb. RoOwniez i swojg dziatalnos¢
intelektualng realizuje w potaczeniu z praktycznie wykonywanymi czynno$cia-
mi. Wazng role odgrywaja w tym procesie spostrzezenia wzrokowe oraz stucho-
we. Dziecko pozostaje na etapie holofrazy, etykietuje rzeczywistos¢. Pie¢ cech
pierwszych stow dziecka, na ktore zwraca uwage K. Kuszak (2014), wystarcza,
by dziecko takze inicjowalo pierwsze zachowania jezykowe:

— uniwersalno$¢,

— homonimiczno$¢ — to samo stowo uzyte w kilku znaczeniach,

— zawezenie znaczenia — np. hau — pies, ale tylko jeden konkretny, z ktérym
dziecko ma kontakt, inny pies juz tak nie zostanie nazwany,

— wigksza liczba rzeczownikow niz czasownikow,

— podporzadkowanie wypowiedzi emocjom.

Okoto 24. m.z. dziecko zaczyna rozumie¢ coraz wigcej informacji, ale po-
winno tez pokaza¢ umiejetnos¢ taczenia ze soba dwoch wyrazow. To istotne, by
zaobserwowa¢ mozliwos¢ taczenia nazwy i czasownika wlasnie w tym czasie
(Ricoeur 1989). Sprawne postugiwanie si¢ zdaniem pozwala na stopniowe od-
chodzenie od gestow, ktore wezesniej byly niezwykle pomocne w komunikacji.
Dwuletnie dziecko dysponuje juz znacznym repertuarem glosek jezyka polskie-
go. W mowie brak jedynie glosek przedniojezykowo- zebowych (s, z, ¢, dz) oraz
gtosek dzigstowych (sz, z, cz, dz oraz r). Wszystkie te gloski zwykle sg realizo-
wane ze zmigkczeniem (S, z, ¢, dz), a gltoska r jest substytuowana gtoskg 1. Spraw-
no$¢ aparatu artykulacyjnego nie jest jeszcze wystarczajaca, aby prawidlowo
realizowac pewne grupy spotglosek, dlatego w mowie dziecka pojawiaja si¢ licz-
ne zjawiska, tj.: elizje, epentezy, metatezy, uproszczenia, upodobnienia (Cieszyn-
ska, Korendo 2015). Trzeci rok zycia charakteryzuje si¢ dynamicznym rozwojem
sktadni oraz regut gramatycznych, jednak baza rozumowania jest to, co dziecko
widzi i to, co praktycznie wykonuje.
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Czwarty rok zycia to wazny okres dla dziecka, zwigzany z rozpoczeciem
edukacji przedszkolnej. Aby trzylatek mogt odnalez¢ sie w grupie rowiesniczej
1 komfortowo komunikowac si¢ z otoczeniem, a takze sprosta¢ wymaganiom sta-
wianym w przedszkolu, powinien si¢ prawidlowo rozwija¢. Dziecko poprzez po-
znawanie $wiata ksztaltuje wszystkie swoje zmysty. Musi mie¢ ku temu odpo-
wiednie warunki zaré6wno $rodowiskowe, jak i spoteczne. Trzylatek w grupie
przedszkolnej odbiera calkiem nowe i obce mu doznania, takze emocjonalne.
Musi nauczy¢ si¢ dziata¢, radzi¢ sobie i w odpowiedni sposob komunikowac¢ z ro-
wie$nikami. Bogatszy zasob stownictwa (od konkretu do abstrakcji) daje dziec-
ku wigksza potrzebe poznawania nowych zabaw tematycznych. Przedszkolak jest
gotowy na kolejne doswiadczenia zabawowe dzigki umiejetnosci wspotdziatania
w grupie. To w tym czasie dziecko rozwija komunikacj¢ jezykowsa, uczy si¢ rol
spotecznych, zdobywa wiedz¢ o $wiecie. Normatywnie ksztaltujace si¢ kolejne
umiejetnosci pozwalaja mu nastepnie bra¢ udziat w grach z regutami. Stownik
wzbogaca si¢ 0 znaczenia abstrakcyjne, odlegte od doswiadczenia. Dziecko budu-
je wypowiedzi, siegajac po $rodki stylistyczne (epitety, porownania, przenosnie)
i metajezyk. Po opanowaniu podstawowych struktur syntaktycznych, czyli mie-
dzy trzecim a pigtym r.z. nalezy szukac tez poczatkow narracji (Wozniak 2005).
W kolejnych latach dziecko doskonali wszystkie te umiejgtnosci. Szesciolatek
powinien mie¢ juz uksztaltowany podsystem fonetyczno-fonologiczny. W osig-
ganiu tych krokéw milowych ogromng role odgrywa odpowiednia stymulacja
neurosrodowiskowa?.

Dzieci w wieku 67 lat znajduja si¢ w okresie wyraznych zmian jako$cio-
wych w rozwoju myslenia, poniewaz reprezentuja schytkowy okres stadium
przedoperacyjnego, a powoli wkraczaja w etap myslenia konkretnego. W pozna-
waniu rzeczywistosci przez szesciolatki dominuje jeszcze doswiadczenie zmysto-
we, ktore stopniowo uniezaleznia si¢ od bezposrednich spostrzezen, przenoszac
si¢ na plaszczyzne wyobrazeniowo-konkretng. Od jakiegos$ czasu coraz wigkszy
udziat w tym procesie ma jezyk, ktory pozwala dziecku poznawac i interpreto-
wac rzeczywisto$¢. Dodatkowo dziecko nabywa zdolnos$¢ do integracji kilku cech
postrzeganych sytuacji lub bodzcoéw. Jednoczes$nie szesciolatki nie przekroczy-
ly jeszcze progu szkoty, wigc analizujac rzeczywistosc, siggaja po doswiadcze-
nie swoje i swoich najblizszych. Tym samym jest to jeszcze potoczne rozumienie
z uwzglednieniem wiedzy nabytej w srodowisku rodzinnym, a nie tej, ktorag moga
zyska¢ w szkole poprzez ksztalcenie jezykowe.

Podczas badania istotne bylo takze sprawdzenie kompetencji dzieci przed-
wcezesnie urodzonych, a wypehniajacych juz obowiazek szkolny. Dzieci, wstgpu-
jac do szkoty, ucza si¢ wickszej samodzielnosci juz nie tylko podczas wykonywa-

3 Wspbtczesnie duzym zagrozeniem dla prawidtowego rozwoju jest wezesny kontakt dzieci
z wysokimi technologiami.
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nia codziennych czynnos$ci (juz w okresie przedszkolnym), ale — co istotne — tak-
ze w podejmowaniu decyzji i, co bardzo wazne, duzy wptyw na nie maja tez kon-
takty z rowiesnikami. Wiek szkolny, obejmujacy okres od 7. do 13. roku zycia®, to
czas wielu zmian rozwojowych, ktore sa efektem dojrzewania centralnego ukta-
du nerwowego na skutek nabywania nowych doswiadczen zwigzanych z przekro-
czeniem progu szkoty i podjeciem roli ucznia. Specyficzne zmiany obserwuje si¢
w roznych obszarach funkcjonowania dziecka: motorycznym, poznawczym, jezy-
kowym i emocjonalno-spotecznym. Myslac o badanych dzieciach w wieku szkol-
nym, warto dokona¢ podziatu na wiek szkolny wczesny i srodkowy — gdyz sa to
»zupetnie odrgbne od siebie fazy rozwoju, charakteryzujace si¢ innymi doswiad-
czeniami, innymi przezyciami, a takze innymi zmianami rozwojowymi” (Reko-
siewicz, Jankowski 2014, 5). W tym wieku takze pojawiaja si¢ wazne osiggnigcia
rozwojowe, dzieci znajduja si¢ w ostatniej fazie stadium operacji konkretnych,
bedacych zorganizowanym systemem wewngtrznych dziatan umystowych
(Vasta, Haith, Miller 2004, 288). Procesy te pozwalaja na logiczne rozumowanie
ze wzgledu na swa odwracalno$¢, czyli mozliwo$¢ wykonywania dziatan i ich ko-
rygowania lub anulowania transformacji. Warto pami¢taé, ze ,,do dziesigtego roku
zycia ustala si¢ rozwojowa norma porzadkowania doswiadczen” (Grabias 2008,
18.), a trzynasto-czternastolatki wkraczaja w okres rozumowania hipotetyczno-
dedukcyjnego. Nie opiera si¢ ono juz jedynie na stwierdzonych faktach, lecz tak-
ze na wyobrazeniach hipotetycznych, czyli takich, ktore zaktadaja wykorzystanie
danych niezaleznych od istniejagcych warunkow.

NARZEDZIE BADAWCZE

Wszystkie dzieci z grupy badawczej do trzech lat byly oceniane podczas
zabawy kierowanej. Osoba badajaca sprawdzata umieje¢tnosci w zakresie moto-
ryki duzej i matej, percepcji stuchowej i wzrokowej oraz umiejetnosci jezykowe.
Dzieci w wieku 3;00 do 6;11 zostaty zbadane testem SWM — przesiewowym testem
do badania zagrozenia dysleksjq dzieci od 3. do 7. roku zycia Jagody Cieszynskiej
i Marty Korendo, ktory jest przeznaczony dla logopedow, psychologow, pedago-
gdw, nauczycieli oraz terapeutow wczesnej interwencji. Test zawiera zadania dla
poszczegdlnych grup wiekowych i ocenia:

* dominacje¢ stronna,

» funkcje stuchowe,

» funkcje wzrokowe,

» uzycie jezyka — artykulacje i komunikacje,

4W tym wieku byly najstarsze badane dzieci.
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* pamig¢ sekwencyjna (lewopdtkulowy),
» grafopercepcje.

Dodatkowo w rozmowie kierowanej, podczas pracy z historyjkami obrazko-
wymi odpowiednimi dla wieku badanych, zebrano material jezykowy, ktory zo-
stal poddany analizie i ocenie pod katem umiejetnosci w obrebie podsystemow:
fonetyczno-fonologicznego, semantycznego i gramatycznego (fleksja, sktadnia).

Do zbadania uczniéw szkoty podstawowej zostato stworzone narzgdzie do
oceny dominacji stronnej, funkcji poznawczych i umiejetnosci jezykowych. Za-
dania diagnozujace zawieraja zarowno materiat tematyczny, jak i atematyczny
oraz badajg nastepujace funkcje:

* dominacj¢ stronna,

* spostrzeganie wzrokowe,

* spostrzeganie stuchowe,

* pamie¢ wzrokowa,

+ grafopercepcje,

* sprawno$c¢ jezykowa,

* czytanie i rozumienie czytanego tekstu,
* pisanie.

WYNIKI BADAN

W tabelach przedstawiono wyniki uzyskane podczas badania. Zostaly one
uporzadkowane stopniami wczesniactwa ze wzgledu na porod dziecka w okreslo-
nym tygodniu:

» porod skrajnie przedwcezesny < 28 tyg.

» pordd bardzo przedwczesny 28-31 tyg.

* pordd umiarkowanie przedwczesny 32-33 tyg.®

* pordd miernie przedwczesny (p6zne wezesniaki) 34-36 tyg.

> W grupie badawczej nie znalazly si¢ dzieci z porodow umiarkowanie przedwczesnych
32-33 t.c.



’

ZDZISEAWA ORLOWSKA-POPEK, HALINA PAWELOWSKA-JARON

70

‘yohzomeuzod 10s
-oupdferwn | exAz3(

"MOXSIMZP BfEMOS)
-npoud aiu ‘Auoss [of z ieinwAls owiw yeu
-pal ‘wayosiwsn Awew ziem} eu gemobesl
ejdz0BZ BYUAZOMBIZP ‘Bl10AZ BOBISOIW "9 MO
ejeydzs oz nioslAim od az ‘eyiuAm Awew 1o
-e[al 7 “oypezl ozpieq 3is eimelod zoeyd |ep
-eu | wazoeyd gazijod yoloms opemoyiunw

‘(okisaiw
"01) Yoexzoszkisy M ey
2eoeImpo Boowod z zelo oy
-fopnd geyAwez ‘eypepnd z
oop gemowlAim esod 0y
-peuod ‘eloAz eokissiw ‘Z|
Yo 3i1s alnyeizsy ey gsouyd|
-alwn ‘eyows 9eubeAzid
Ag ‘Yaunuzs ez ebeiood ey
-ukzomeizq -oBauemobAioy
nyaim op njueumolod m alw
-01zod wWAzszu aluzoeuZ eu

‘nydImzp
e10AqopAm njea m 1Wejoiw
-pazid alnindiuew azye) e
‘imotb  8lusogImpo  zezid
-0d MOXBIMZP 0fpo.Z alnz|
-eyo| | afnynzsod ‘yokjsol
-op 1zpaimodAm eyonys ey
-UuAzomeizp ‘edkisalw ‘g

“ema| BydJ yereizp

lomzos Auouzodg | -© 8U OxX08izp yoeokisalw yokzsmiaid A\ | eluepez opeuoyAm 0x081z( | Blp amiosemm 1asoudlaiwn | 9s0zsydim ‘fomeld 1434 pepmopaiN ‘W |z eine
eluepeq

BUS20 efoeyiunwoy | efoenyAue — exAzal a10hzn aM0X0JzZM B[oyun4 amoyons afoyuny efew | eznp exAiojop NIup M BY08IZp
yoim | diw|

oJoujoyzspazid nsanjo werdzoodzol pezid suepeq 97 g7 op yoAusozompozid sulerys mopoiod z 1991Z(] *7 B[9qR],

YOAUZIAO[SAP UdZI

-nqez 1mofomzoa [dokle3arqodez 1foenwAls €103z00dzo1 op wiotueZEeSM Zo1TUMO1 Is3[ G 1 4 udlg *(uds G- *1 ‘Aurou nzomuerod eu d1s Kobzozsomw) s
-1u perzpazid ozxe) ofe ‘(¢-1 udls) AokMmuurere yerzpazid o)A} oru o1upd|Szmn Azajeu eruepeq moiuAm 1foejardiojur sezopod z1 ‘BmIodns nyso) IOy 4

ANOTVLSNIIN = N “ AMTT—TAMVYd —d ‘&S0u— N ‘0yon — () ‘030 — O “exdI — Y ‘epudso’]

SUSEEM BIUBPE] (0[POIZ

9 vr-8l 7¥/0€ /e 4 9/e 6/¢ 0z/LL d 1 1 d 2’9 Jadoey|
0l 474 ori8e /e 9/9 9/g 6/9 8l/gl N 1 d d 9G elew
Amoins efoeyiunwoy |
usis UAM wajobo elodeosadojels) eulfousmyes eloByALE BMOY0IZM amoyons N n 0 d elUEpE] NIUp M
pd eqzon 231Wed — eyfz3l aiokzn afoyun4 aloyun4 B)081ZP YoIm | Blw|
VINHON S fouuous 1foeuiwop YuAp

faujoyzs 1foenpa wordzoodzol pozid suepeq 97 g7 op yoAusazompozid swulenys mopoiod z 1991Z(] ' B[oqR]



71

.

..

TRUDNOSCI DZIECI PRZEDWCZESNIE URODZONYCH...

QUSEJM BIUBDEQ (0[POIZ

"MoyoNI
Ilousmyas  yakmoy
-Uswia[enmp  sluezl
-eMJpo — yaAmoyonl
MEQEZ YdBWel M 87
e} ‘wAulfousmyas
niuemoypeziod M

‘yohuzohyeweld b
-a1 yoAurewhud 1osowoleuz dfeyuyhiom eu
elemzod aju ‘|9dojewouo sluemos0)g *,We
ewew" :'du ‘|wAzomope|seuoydmzp Iweiu
-azesfm of alnddisez zos| ‘lweyumosezo
31s alnbnysod alu 8luszoazio | joiwpod ndAy

‘0Baysouop zozid whu
-0ZOfN 9I0BWAYIS BU 3S
oelniozm ‘sluepez ereuoy
-Am eusjoH *(Yolu eu feis
10921} & ‘emejspod Ahq 1y
-00] BMP) MOIO[Y Yoazl} Z
1sow efemopnqz 11Az0 ‘nw
-oizod ofe) z eluepez ey
-euoyAm eyuAzomeizq z1
"7 BU 0UOIUB20 djudadjsm
famoyoni-omoyoizm 1o
-euApiooy | obamoyoizm

‘yohuehzo moys
-19} BYON}S SlUMAE | BlU
-dYD nydImzp ofpo.z of
-nzi[exo| ‘Amoyonys 9a1zp
-0q Adklexiuz | dis Aokl

-emelod  ‘elusosjod eu

‘fouuoyys 1fousieyeld
[ouemophospz gepim alu ‘yzokl
21go yoeosoumApe m alnysAzioy

1soupnJy aznq | yoAmozelimnmp yoeiuszokjod m oxoaizg | eiuebazisods fomzoy | olnfeas  eyukzomeizg | -Am sluusiwezideu ejuAzomaizg | ‘W gz BUBIBH
‘yohueihzo mojsye} ‘/mojuBWae e/ fowoizod
alu eyonjs alumApe | aludy) | aluzAzozserd eu jwefdynisuoy z aiq
-BpZ M MOJUBWAIS Yoomp 9z0zsel Azoky alu 0]oW WIIUBMOPEISEU Z | -0S ofizpel [aida| aluzoeuz "MoxI0|y
2aidojy) "N} ‘wiey :pyjwiez zelo Ajew ‘Aznp U zelo UYoAuzolwjhl yoemeq | yoomp z zaim JEMOPNQZ SlUB)S M
-JoiwAzid gimow ‘9emep ‘gexerd ‘9ejAzo ‘dis -BZ M 91q0S IZpel SlUjBIMS | OfAq 03981z "MOGSZ BIoAwW | eluszps|
aImeq ‘dis 9Aw ‘91 ‘geyoal ‘9sal ‘9aze| ‘Qeds | "Ifousmyas | MOJOZM WIUBM | ‘YorJUSWINASUI BU BIB BlU | 81SeZ0 M a7)e) ol ‘eluemosAl Azo ni
‘) “lod | "so ¢ m oy|A) epeimodAm ds1dojyd a1 | -opejseu z yoAuezeimz uep |-13yd oxd81zq eluads|od | -OMj0 Op MOJUBWSS BlUBINZIM Ifoen)
-0 ‘BIUMOSEZO ‘Ueign yoAiopiaiu zelo ejeid | -ez feuoyAm aiu daidoy) | eluszigimod obsujonojaim | -As m o3iA} aiu o) 1ukzD 143 [aibnip
105320 ‘moweyod ‘Yomeqez ‘Jeziaimz ‘Auizp | ‘waluszpim wAzomojod z | alngsziod femoyonys 16 | op feupal z Ajuswsld epepdzid ojs
-0J MOYUOJZO AMZBU :1Y1UMOZO8ZI BUZOW IU | BIS 8ZBIM 00 ‘BYI0}s duous | -emn [auozsoidzol 9sop 1o | -3z0 oaidopy) “Amojesdd Jmyo g Au
-Z0IAm nylUMOIS A\ “9zomope|seuoydimzp | ebnip eu 9azifods luwodez | -el z wasez) “pMegez ‘alu | -[ezemnez [arew Alojow 91g31go M
eluazelim aiopjelu  8zozsa[ elnuofoyund | Apb ‘dis AN ‘nieIzsy | nioj | -ezpal ‘Buizpos :yoAuzoAy | -gelsign | Qeusiqzol dis koowod z
"9S0oMmijzeimpeu eznp eu npdjbzm 9z ‘Au | -0y Bm IfoezAiobaiey geuoy | -uewss |od z emoss alnolu | -esjod zeio nyiamol wAmojoy (ol eu
-olupn.n 3saf faiu op ddjsop yeupal ‘Awiou po | -op lyenod 1wepdiq iwAfew 7 | -zos | alnyukjuapl osidoy) | Apzel gemoqoid eukzoez “piid waju
ebaigpo alu feuysn Awel euzojwojeue emop | *Azaim njuemopng m zelo 19$ W0IS M | -eanzi | waluedoy z a1qos 1zpel Oy
-ng "amoqdzAzpdiw afoezijeas az)e) Apaiyalu | -0feo Op BYZeIqo 195820 Niu | lweyzelqo oklexms  Azo | -081zq "86oppod 0 mong Iwelusziepn
3is bleimelod “afzije | Azajejow ais kleziepz | -eiaiqop M OuBMOMISSJO | BlUszpoyd sezopod okid | omoyonys 3is oklninwiis ‘eluebaiq Aq
yokzomeuz 2IMOW \\ ‘OMONAZBI-oMOY | -BZ Awe|qold “1oSON[BIM | | -n} oudow 'du ‘moydimzp | -0id alnwlepod osoumad yoejmyo m
-od | yel yokmoyfzal | -PoIs bs auemozieal [s] ‘[o] amogdz-omonAz | aiofeizsy wAuemooiuzoiz o [ oznp Jemossusb 3is el |daidopy) ‘oowod z [arosdzoleu ‘aiu
_omo.ca_.o_ss eiuem | -8lolupazid 1ysot) ezl npepin 0Ba1018ZS | YORIOMIO M 100 9I0S8IWN | -B)S Wes Ojpeuod ‘IBemn | -medaiu epels nyfesaziy BN "Suiew
..o:mnm_v_ ‘5isa. %N m | oezuoid yokokleBewim yasoib sfonisqns | esjod ‘bzeiqo | Aoiwpszid |Bleoeimz  alu  eluszoojo | zezid 331 ez suewAzl) 1zpoyom
oumoiez eiojedsm | Nem obe) ep emodAy Blnddisim oBsuzolf | suzofuspl  emp  eislqop | Z AGOSO BuUl BI0B BU ‘I | YOBPOYOS 0d "yoeluyozismod yois
eBewim o_mao_co -0jouoj-ouzofiauoy nwsisAspod a1g3iq0 A | mowsjqosd  zag  daidopy) | -3imzp eu alnbeal daidopy) | -erd od siujeizpowes 1zpoyd oyo8Izg | W §Z frUDIN
‘PO " elegeL



’

ZDZISEAWA ORLOWSKA-POPEK, HALINA PAWELOWSKA-JARON

72

ANOTVLSNAIN — N “ AMTT—TAMVUd —d ‘e80u — N ‘oyon — ] ‘030 — O B3I — Y 'Bpuada]
SUSELM BIUBPE( (O[POIZ

0l 44" 4754 e/e 9/9 9/9 9/5 e/l d d d d | 1’ (moyzoeloy z) uowhzg
8 [4a% arise e/e 9y 9/9 9y /8l d 1 1 d 1'G (moxzoeloy) z) euel]
0l ree hioy €/ 9/9 99 99 2l d | 1] 1 | d |V (moyzoelos z) euvenpy
€ 7y-8l vyILL e/l 9y 9/l 6/. vely N d N N }"9 BXIUOl\
14 8762 87/6C £ 9y 9/g 6/8 velc) d 1 d d 0L’y elne
Z 87T 87/61 94 9/l 9/g 6/9 ¥e/9 d d d d L'¢dled
& 8¥¥¢C 8¥/G1 e/l 9/0 9/¢ 6/€ ¥2/8 d 1 1 d G'¢ (Z119) epuep
14 8¥¥C 8¥/8¢ ¢/l 92 9/9 6/ 7e/9l d 1 1 d G'¢ (Z1iq) eley
9 8¥¥¢C 8¥/ve 314 9/€ 9/9 6/8 ve/9l d d d d €'¢ e1sobiejy
14 8762 8¥/e€ /e 4 9/9 6/L vele) N d d N 01’y Zsnsje\
0l 8762 8¥/9% /e 9/9 9/9 6/8 14194 1 d d 1 0y eluy
9 ry-8l /82 /¢ 9y 9/g 6/6 ¥C/L d d d d 6'9 ereg
3 8l vI9) e/ 4 I 6/L ¥2/0 d|1]1]d (Z19) g'g eujjoley|
L r7-8l vyIle /e 9/9 912 6/6 v/l d d d d (2119) '9 Joyzshziy
g v7-8l /ST /e e 9/9 6/6 vels d d d d L'9 10PIM
uslg | Amouns yuAm | wijoBo eulfousmy efoexiunwoy | amoyoszm | amoyonts | N n 0 d ejuepeq
d eqzol eldeoiadojei -85 D3IWe elenyfue aloyun aloyun nIUP M BYD8IZP YaIM | Bl

VINYON paeazn elied - eyfzd s0Az A NS ons Toeurop yuky | P M A0S eI 1 OI

[dujoyzs 1oesnpo warodzoodzor pozid suepeq <93 9¢-¢ (Dperusazom auzod) yoAusozompazid arureru mopolod z 1991Z(J ¢ B[oqe],

ANOTVLSNHIIN = N “ AMHT — T AMVId—d BF0u — N ‘0yon — ] 00 — O B3I — Y :Bpudsa]

SUSE}M BIUBPEQ (0[POIZ

14 8¥-¥C 87/9¢ €/C 9y 9/¢ 81/6 d 1 d d geelne
usis Amouns YUAM | wisjpBo elodeosedoess eulfousmyes BloByUNUIOY | SMOYO0IZM | BMOYINIS N n 0 <! BIUEPEQ] NIUP M
VINYON pd egzor 9olued eloeinyAue — exAz3[ a10hzn sloyuny sloyuny [ouuoss ifoeuILOp YIUAM EX031Zp Yol | i

foutoyzs 1foeynpa war0dzo0dzo1 pazid nyjorm m duepeq 07 | ¢-87 YoAusazompazid ozpreq moporod z 1991z “¢ B[oqeL




73

.

..

TRUDNOSCI DZIECI PRZEDWCZESNIE URODZONYCH...

SUSEBIM BIUBDEQ (0}POI7Z

BE

-Z0l BIUBPZ {BMOPNQ ZBIO MOZEI
-Am 3ueiwpo femoso)s JexysQ Al
-npadoid wetdzoodzos pazid Bd
-elepeq z aimowzol A\ ‘Iwelens
-1 1wAuemojuszaid 1wnpshzsm
8z 91qos fizpesod daidoy) ‘80
-z097ZBISY M MOYZeIqo aluemAz
-eu ojkq niezsqo obe) z walu
-epez asuigef m wAueuoyim
wiulelsO "wappne ez ajudds
-BU B ‘BYINe %0q0 %390}y }Azojod
1e)SQ — ,MNe BU %820 Zojod*
niuepz Azid 3is Aymefod 1psomiid
-lep “bAzodoud yosleyzo z Aziy
9BMOZI[BaIZ IS NW Ofepn ‘Uada|
-od eluemAuoyim nypedAzid
“Ruinws “Aupnuq ‘1Bnip “Aq

-ni6 ‘Auwiz ‘Aznp °f ‘yoed walu
-emeuzodzos z mowsjqosd 8z
-)e} fellW BIN "89Z08ZBISY M Loy
-zeiqo eu auomeyspazid [osou
-UAZo aiyisAzsm fezeysm JeysQ
‘mojuswajenmp faiuwfeu 09 ‘eu

‘alumeld
-od jeuoyAm osidojyo z MoJozm
niusziompo eu aokelebsjod ejuep
-e7 "gemzeu af Zalumol flyenod 89
-Uepepin M mojelzsy yalupaimod
-po op ooy femosedop 8zye} e
‘lod eu dy1ey BMmoRIpEMY [BPEHS
-od IeysQ ‘feuzoApadobojoinau nd
-eJ9} ejueml} aisezo m af femAuoy
-Am zemaiuod ‘losoumAye amou
eadojyo ejp 0} Akq 91 0) (ludos
081 0) Auod01go gosods m ouemo}
-uazald 195820 € ‘0uqoso suemep
-od AAq Ausws|3 “aiuold m 108320
aIMp BU 8}3100d 14ZBIGO IS0 M

‘yohueihzo
MOISHa) BUONiS alumApe | alu

1BYD "yokuzoAznw yoeyuswnis
-ul eu 316 alnpejseN ‘nydimzp ofp

"MOJUBWIBI® YOOMP
Z [ou0z0jz ‘fomoyony IDUBMYaS WaIUBZI
-em)po z mowsjqoud feiw eju 9sidopyn
‘Jwexds Azpdiwod

auepepjoezid 0}sdzo ks osjapim | del ‘ey
-zA oumolez 8z ‘exiuim Awew ifoejel 7
“eluemosAl sezopod fow

-01zod 1ue [emouoid [1ul| femope|seu aiN
‘1431 foma)
op femeud z dypauy fepepezid oaidojyod
87 ‘ouozemnez [osoumfe [e) sezopod
Jweoled 1wAdibz oxye| Azpdiwod eyiq

‘euzoApadoBo) | -epz m aluazok} Yol zelo mozel | }Azoky ‘(expd | one ‘ojsaziy ‘wop | -0iz alnzieyo| ‘AMoydnis 08izp | B ‘IUOIP WSZIIBUM Z NPHEJUOY efell Slu

idessy A3lqo [ -Am 3dueiwpo ouolusdo dloem | J0 ‘eye|) Aied m af Azoky 1 yzeiqo | -oq Aoklexiuz | dis Aoeleimelod | eiopy ‘dypasy fewAziy siumad ieysQ

158 oaidopyD | -Jesqo | peimAm o niosedo A\ | ewes apje} emApleupo oaidopy) | ‘elusdsjod eu alnbeas oaidopy) | :eluemosAl  1psouuhzo  elemissqQ ‘W ¢ Jeyso
BUB00 BREUNLOY | aMox0Jzm afoxun4 amoyonjs afoyun4 efew | eznp ejAI010| BIUEPEq NIUp M

efoe|nyAue — exAza[ a10hzn

eX081Zp YoM | dlw|

o3oujoxzspazid nsorjo warodzoodzor pazid suepeq <93 9¢-¢ (Dperusazom auzod) yoAusozompazid sruroru moporod z 1991Z(7 G B[oqe],




74 ZDZISLAWA ORLOWSKA-POPEK, HALINA PAWELOWSKA-JARON

Ponadto badani bedacy uczniami szkoty podstawowej zostali ocenieni pod
katem umiejetnosci szkolnych, czyli czytania i pisania. Wszyscy uczniowie mieli
skrzyzowana lateralizacje, co juz wskazywato na ryzyko dysleksji. Niestety, zad-
ne z tych dzieci nie zostato w wieku przedszkolnym przebadane.
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Wsrdd 28 badanych czworo dzieci byto w wieku (21.-31. m.) przed ujaw-
nieniem si¢ dominujacej reki, oka, ucha i nogi. Dominacjg¢ prawostronng prezen-
tuje szescioro dzieci, skrzyzowang — pigtnascioro, nieustalong — troje badanych.
Nie ma w grupie badanych o dominacji jednorodnej lewostronnej. Wyniki wska-
zuja wiec, ze tylko biorac te dane pod uwage, 18 z badanych dzieci nalezy zali-
czy¢ do grupy ryzyka dysleks;ji.

Tabela 7. Zestawienie wynikow dominacji stronnej

prawa strona lewa strona nieustalona strona
dominujaca reka 20 2 2
dominujace oko 12 1 1
dominujgce ucho 11 13 0
dominujaca noga 19 2 3

Z kolei wyniki punktacji przyznawanej za poszczegolne zadania z Testu
SWM, pokazuja ze jedynie jedno dziecko, majac prawostronng dominacje¢ stron-
ng, uzyskato wynik mieszczacy si¢ w normie. Wszystkie badane dzieci w wie-
ku do trzech lat potrzebuja wsparcia rozwoju. Podobnie badani uczniowie szko-
ly podstawowej — dzieci z przedwczesnych porodéw ujawniajg duze problemy
W nauce.

Konkluzja z badania przesiewowego: wigkszos¢ (20) badanych wczesnia-
kéw powinno zostaé poddanych szczegélowemu badaniu funkcji poznawczych
i umiejetnosci jezykowych, aby wdrozy¢ terapig i unikna¢ problemow w momen-
cie rozpoczecia edukacji szkolnej. Badania ujawniaja, iz kazde z badanych dzieci
w wieku szkolnym ma trudnos$ci. Niestety, jesli problemy sa dostrzezone dopie-
ro w okresie edukacji szkolnej, kiedy dzieci powinny juz samodzielnie zdobywaé
wiedzg 1 prezentowaé wysokie umiejetnosci w zakresie czytania i pisania, udzie-
lenie im efektywnej pomocy nie jest juz wcale proste. Motywacja uczniéw do do-
datkowej pracy spada. Szkota koncentruje si¢ przede wszystkim na realizowaniu
programu, a czasu na wsparcie i niwelowanie deficytow wciaz brakuje. Ucznio-
wie z historig wczesniactwa powinni otrzyma¢ dodatkowe zaj¢cia wyréwnujace
deficyty rozwojowe, by moc cieszy¢ sie czasem wspolnie spedzanym z rowiesni-
kami w murach szkoty, bez presji, nieprzychylnych komentarzy i negatywnych
ocen, ktore dos¢ szybko spowoduja problemy emocjonalne mtodych ludzi.
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POTRZEBY A RZECZYWISTOSC
W OPIECE NAD WCZESNIAKAMI

Waznym problemem zgtaszanym przez rodziny, z ktérym borykaja si¢ ko-
biety cigzarne jeszcze przed przyjsciem dziecka na $wiat, a takze juz po uro-
dzeniu, jest brak opieki psychologicznej. Ta kwestia jest poruszana najczesciej
przez matki, ktore w pewnym momencie docierajg na terapi¢ logopedyczng ze
swoim dzieckiem. Kolejng istotng kwestig warta uwagi jest sposob przekazy-
wania informacji o przedwczesnym porodzie, dziecku wcze$niaczym przez le-
karzy na oddziatach neonatologicznych. Informacje w karcie pacjenta cze¢sto sg
jedynymi, ktore otrzymuja rodzice. Wielu z nich nie wie, o co zapytac, jak to
zrobi¢, a lekarze, i tak mocno obciazeni praca, nie wychodza naprzeciw, by rozpo-
cza¢ rozmowe, w ktorej pojawi si¢ obraz mozliwych nieprawidlowosci wynikaja-
cych z przedwczesnego porodu oraz mozliwe ich konsekwencje, zarowno o cha-
rakterze pierwotnym, jak i wtérnym. Zdecydowanie lepiej wygladataby sytuacja
wczes$niakow, gdyby rodzice wiedzieli, na co majg zwraca¢ uwage na danym eta-
pie rozwoju ich dziecka. Spotkanie z pediatra podczas wizyty kontrolnej mogto-
by stuzy¢ tez przedstawieniu w zarysie osiggni¢¢ w najblizszym czasie pozada-
nych w rozwoju danego dziecka, tak by nie zaniedba¢, nie zostawi¢ dziecka bez
pomocy. Tymczasem okres przedszkolny w naszej rzeczywistosci jawi si¢ jako
czas spokoju, delikatnego wytchnienia dla rodziny po rozlicznych problemach
w okresie niemowlgcym. Wizyty specjalistyczne po drugich urodzinach sg juz co-
raz rzadsze, a pediatra czesto nie widzi deficytéw rozwojowych, skupiajac sie na
doraznej pomocy, kiedy dziecko uleglto wypadkowi czy przechodzi kolejng infek-
cje. Rodzice maja poczucie, ze wszystko co najgorsze juz za nimi i za ich dziec-
kiem. Niestety jest to bardzo czesto ,,fatszywy spokdj”, stan wyciszenia przed
burzg. Przed ich dzieckiem badanie umiej¢tnosci w ramach sprawdzania tzw. go-
towosci szkolnej. Nagle okazuje sig, ze dziecko prezentuje problemy w réznych
sferach rozwojowych, takze jezykowe i emocjonalne. Jednak nie ma juz czasu
lub jest go zdecydowanie za mato, aby niwelowac deficyty. Dziecko rozpoczyna
nauke i konsekwencje pierwotnych problemow wynikajacych z przedwezesnego
porodu ujawniaja si¢ w pelnej okazatosci. W tym momencie skazujemy ucznia na
niepowodzenia juz na wstepie.

PODSUMOWANIE

Ten artykut powstal, aby zwroci¢ uwage nie tylko na istote wezesnych od-
dziatywan, ale przede wszystkim, by pokaza¢ konieczno$¢ monitorowania roz-
woju dzieci przedwczes$nie urodzonych, zaopiekowania si¢ wczesSniakiem i jego
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rodzing takze w okresie przedszkolnym i szkolnym. Standardy opieki ambula-
toryjnej nad dzieckiem przedwczes$nie urodzonym (Zawitkowski, Przezdzigk
et al. 2018) czeSciowo wskazujg model opieki terapeutycznej nad wezesniakiem.
Z dziatan pozamedycznych dotyczy to opieki fizjoterapeutycznej i logopedyczne;.
W obszarze tych ostatnich zawiera si¢ obserwacja:

1. spontanicznej aktywnosci motorycznej;

2. poziomu i jakos$ci funkcji pokarmowych, efektywnosci i jako$ci jedzenia,

wydolnosci oddechowej/wysitkowej w jego trakcie,

poziomu umiejetnosci relacyjnych i mechanizmoéw adaptacyjnych,

4. ograniczen i problemow dziecka w zakresie podstawowych czynnosci:
oddychanie, jedzenie, ruch,

5. innych ograniczen, dysfunkcji, wad.

98]

Wyniki prezentowanych badan jasno wskazuja, iz przyjecie potocznie funk-
cjonujacego zatozenia, ze wezesniaki w ciggu pierwszych 2-3 lat zycia nadra-
biajg opo6znienia, nie oddaje stanu faktycznego. Opdznienia prezentowanych
w badaniach dzieci dotycza zar6wno rozwoju motorycznego, jak i poznawcze-
go — szczegdtowo przedstawiono wyniki dotyczace uzycia jezyka — artykulacji
i komunikacji, oraz w przypadku dzieci szkolnych — umiejg¢tnosci czytania i pisa-
nia wraz z ewentualnymi trudno$ciami doswiadczanymi przez dzieci w tym za-
kresie, a takze funkcji bazowych dla rozwoju mowy — dominacji stronnej, percep-
cji wzrokowej, stuchowej, pamigci sekwencyjnej.

Wcezesniactwo ma wplyw na rozwdj wigkszosci dzieci, ktore braly udziat
w badaniach. Kazde z nich, z powodu przedwczesnego urodzenia, narazone jest
na wystapienie dysharmonii rozwojowej, co powinno by¢ kontrolowane do osig-
gnigcia przez nie wieku szkolnego, a takze przez okres nauczania zintegrowane-
go, ktore z zalozenia jest okresem edukacyjnym, dajagcym szanse wyrdéwnania
wszelkich deficytow mogacych w istotny sposéb utrudnia¢ nauke szkolng na ko-
lejnych etapach (por. Helwich 2016; Pawtowska-Jaron, Ortowska-Popek 2019).

Ze wzgledu na wystapienie zaburzen rozwojowych w roznych sferach nie
da si¢ okresli¢ jednoznacznego wplywu wczesniactwa na rozwoj poszczegolnych
dzieci. Badane dzieci wykazuja nieprawidtowosci w wielu obszarach: opoznienie
w rozwoju malej i duzej motoryki, funkcji wzrokowych, percepcji stuchowej, pa-
mieci sekwencyjnej 1 symultanicznej, rozumienia i nadawania komunikatow je-
zykowych®. Wszystkie te czynniki wptywajg na rozwdj. Jednak nie ma jednego
toru — kazdy wczes$niak posiada indywidualng $ciezkg rozwoju i histori¢ swojego
wczes$niactwa. Diugos¢ przebywania na oddziale intensywne;j terapii, pobyt w in-

¢ Ponadto kategoryzacji i in. funkcji poznawczych, umiejetnosci prymarnych, w tym jedze-
nia — zagadnienia te beda trescig odrebnego tekstu autorek.
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kubatorze, brak dotyku rodzica, bol towarzyszacy roznym zabiegom oraz stres
zwigzany z wczesniejszym przybyciem na $wiat niejednokrotnie wigzg si¢ z prze-
byciem traumy rozwojowej. W zalezno$ci od tygodnia narodzin, wagi urodzenio-
wej oraz zagrozen spowodowanych niedojrzatym organizmem wptyw wcze$niac-
twa na rozwdj dzieci jest rdzny, ale niezaprzeczalny. Wyniki naszych badan oraz
tych prowadzonych na $wiecie jasno pokazuja, ze wczesniakiem jest si¢ w kaz-
dym etapie zycia. Potwierdzajg takze potrzebe ustrukturalizowanej opieki diagno-
styczno-terapeutycznej nad wczesniakiem znacznie wykraczajacej czasowo poza
proponowany standardami medycznymi 18. miesigc zycia. Optymalnym momen-
tem zakonczenia monitorowania rozwoju wydaje si¢ okres edukacji wczesnosz-
kolnej (tzn. do ukonczenia klasy trzeciej szkoty podstawowej), przy zatozeniu ze
kazda sytuacja niepokojaca rodzica w pdzniejszym okresie edukacji bedzie mogta
by¢ konsultowana ze specjalistami.

Usprawiedliwianie problemow wczesniactwem bez jednoczesnych systemo-
wych oddziatywan nie moze prowadzi¢ do wyréwnywania deficytow. Informacje
czerpane z neuronauk dajg podstawe do programowania skutecznej terapii.
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