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Od redaktorow

Monografia zostata przygotowana w mys$l powiedzenia ,,Drzwi
edukacji otwarte dla kazdego ucznia”. Jednak sententia maxima jest
tylko uniwersalng dewiza, ktora pokazuje stan gotowosci spoteczenstwa
do wiaczenia wszystkich dzieci w nurt edukacji powszechnej, ogol-
nodostgpnej. Rzeczywisto$¢ jest znacznie bardziej zlozona. Obecnie
w polskich szkotach jest ok. 30% ucznidow ze specjalnymi potrzebami
edukacyjnymi, w przedszkolach nawet 40%. Sg to dzieci z orzecze-
niem o niepelnosprawnosci. A ile dzieci w spektrum nie ma orzeczen?
Sa jeszcze uczniowie o innych specjalnych potrzebach rozwojowych
i edukacyjnych. Typowo$¢ nie stanowi w dzisiejszym przedszkolu,
szkole czy spoteczenstwie normy albo rozumienie normy musi ulec
poszerzeniu (Sekutowicz A., Sekutowicz M., 2016). Tak wigc grupa czy
klasa szkolna obejmuje zréznicowana pod wzgledem potrzeb emocjo-
nalnych, spotecznych, intelektualnych zbiorowo$¢. Znacznag jej czgs¢
stanowig osoby w spektrum autyzmu, a w kazdym razie z takg diagnoza.
Taka sytuacja dotyczy szczegolnie szkot prywatnych, spotecznych czy
z edukacja domowa. W szkotach ogoélnodostgpnych mniej jest uczniow
z autyzmem, wigcej o nierozpoznanych potrzebach edukacyjnych.

Dzieci w spektrum autyzmu, pomimo dobrych mozliwosci inte-
lektualnych, manifestuja cz¢sto zachowania, ktore utrudniajg nauczy-
cielowi pracg z grupa przedszkolna czy z catg klasg. Pomimo staran
i obecnosci nauczyciela wspomagajacego zarowno dziecko z autyzmem,
jak 1 pozostali uczniowie majg trudnosci we wzajemnych relacjach
i w akceptacji siebie nawzajem. Z kolei nauczyciele czujg si¢ czgsto
przyttoczeni problemami, z ktorymi sobie nie radzg, maja obawy,
czy nie popehiaja btedow, czy ich kompetencje sg wystarczajace. Ta
trudna sytuacja w przedszkolach i szkotach ogdlnodostepnych (Koto-
dziejczyk, 2020) zainspirowala nas do pokazania spektrum autyzmu
znieco innej perspektywy. Jak wiele musiato si¢ wydarzy¢ w badaniach
nad autyzmem, aby dziecko autystyczne moglo podazac tg samg droga
edukacji co wszyscy uczniowie? Od tego zaczynamy naszg podroz ku
dzisiejszemu miejscu osoby w spektrum. Pokazujemy wiodace zna-

7



Joanna Kruk, Lasocka, Jarosaw Kotlinski

czenie rodzicOw wspomagajacych dziecko na tej drodze, omawiamy
tez mniej znane podejscia i metody, ktore moga okazac si¢ przydatne
W pracy ze zroéznicowang grupg uczniow. Kto$ moze powie Nihil novi
sub sole, a jednak kazdy nowy — cho¢by najmniejszy — krok moze spra-
wié, ze na tej trudnej drodze wspolnej edukacji bedzie troche tatwie;j.

Wspotczesna przestrzen edukacyjna w sposob szczegolny ujawnia
skale przemian spotecznych, kulturowych i naukowych zwigzanych
zrozumieniem autyzmu. Coraz wigksza liczba dzieci diagnozowanych
w spektrum, rosngca §wiadomos¢ spoteczna oraz rozwoj badan inter-
dyscyplinarnych powoduja, ze szkota i przedszkole stajg si¢ miejscem
konfrontacji roznych modeli interpretacyjnych: medycznych, psycholo-
gicznych, pedagogicznych i spotecznych. ,,Nowa codzienno$¢ edukacji”
nie oznacza zatem wylacznie wzrostu liczby uczniéw ze specjalnymi
potrzebami edukacyjnymi, lecz przede wszystkim konieczno$¢ redefi-
nicji pojg¢ normalnosci, wsparcia, podmiotowosci i inkluzji.

Monografia, ktorag oddajemy w r¢ce Czytelnika, stanowi probe
uchwycenia tej zmiany w jej wymiarze teoretycznym i praktycznym.
Autorzy podejmuja refleksje nad dzieckiem w spektrum autyzmu jako
uczestnikiem zycia rodzinnego, edukacyjnego i spotecznego —nie tylko
jako odbiorca oddziatywan terapeutycznych, ale jako osoba wspottwo-
rzacg przestrzen relacji i znaczen. W centrum rozwazan znajduje si¢
pytanie: jak projektowac edukacje i wsparcie, aby respektowaty one
zréznicowanie neurorozwojowe, a jednoczesnie sprzyjaty budowa-
niu wspolnoty?

Koncepcyjna ramg otwiera tekst D. Podgorskiej-Jachnik, ktora
analizuje perspektywe neuroroznorodnosci jako alternatywe wobec
deficytowego modelu ujmowania autyzmu. Autorka wskazuje, ze ode;j-
scie od jezyka patologizacji na rzecz jezyka réznorodnosci nie jest
jedynie zmiang semantyczng, lecz wigze si¢ z glgboka transformacja
myslenia o edukacji wlaczajacej. Zwraca uwagg na znaczenie oceny
funkcjonalnej, projektowania uniwersalnego oraz tworzenia takich wa-
runkow Srodowiskowych, ktore pozwalaja wydobywac potencjat osob
neuroatypowych — zarowno w szkole, na uczelni, jak i na rynku pracy.

Historyczno-koncepcyjny kontekst tych przemian prezentuje
J. Kruk-Lasocka, rekonstruujac ewolucje pogladoéw na temat autyzmu
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— od interpretacji psychoanalitycznych, poprzez podejscie behawioralne
i neurobiologiczne, az po wspoélczesne koncepcje neurorozwojowe,
w tym teori¢ kodowania predykcyjnego. Autorka pokazuje, ze zmiany
w klasyfikacjach diagnostycznych (DSM, ICD), rozwdj badan nad
mozgiem oraz przemiany spotecznego obrazu autyzmu doprowadzity
do przesunigcia akcentu z pytania o przyczyng¢ zaburzenia ku pytaniu
o specyfike funkcjonowania i warunki adaptacji osoby z autyzmem.

Kolejny wymiar refleksji dotyczy srodowiska rodzinnego jako pod-
stawowej przestrzeni rozwoju dziecka. J. Kossewska wprowadza kon-
cepcje perspektywy temporalnej jako istotnego zasobu rodzicielskiego.
Analizujac orientacje czasowe rodzicow, autorka ukazuje ich wptyw
na styl wspierania dziecka, poziom leku edukacyjnego oraz dobrostan
catego systemu rodzinnego. Wskazuje, ze zrbwnowazona perspektywa
temporalna moze stanowi¢ czynnik ochronny, sprzyjajacy adaptacy;j-
nosci i konstruktywnemu radzeniu sobie z wyzwaniami edukacyjnymi.

Problematyke wspotpracy z rodzicami w konteks$cie wczesnej
interwencji podejmuje M. Charbicka. Autorka ukazuje partnerstwo
terapeutyczne jako warunek skutecznosci oddzialywan oraz podkre-
$la znaczenie spotecznego modelu niepelnosprawnosci i podejscia
emancypacyjnego. Wskazuje jednoczesnie na ryzyko przecigzenia
i wypalenia rodzicow, podkreslajac potrzebe systemowego wsparcia
oraz transdyscyplinarnej wspotpracy specjalistow.

Istotnym uzupetnieniem tej perspektywy jest tekst J. Kotlinskiego,
ktory proponuje integracje podejscia humanistycznego C. Rogersa
z koncepcja neuroréznorodnosci. Autor lokuje dziecko w spektrum
w centrum relacji opartej na empatii, bezwarunkowej akceptacji i auten-
tycznos$ci. Zwraca uwagg, ze humanistyczny wymiar edukacji i terapii
stanowi fundament budowania poczucia bezpieczenstwa i sprawczosci,
bez ktorego trudno mowic o realnej inkluzji.

Waznym watkiem monografii jest problem zréznicowania piciowe-
go w obrazie autyzmu. R. Golgbiowska przedstawia przeglad badan
dotyczacych zenskiego fenotypu autyzmu, wskazujac na odmienne
sposoby ekspresji objawow u dziewczat 1 kobiet, w tym strategie
kamuflazu oraz trudno$ci internalizacyjne. Autorka podkresla ogra-
niczenia tradycyjnych narzedzi diagnostycznych i potrzebe wigkszej
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wrazliwo$ci diagnostycznej, ktora pozwoli unikna¢ pominigtych lub
op6znionych rozpoznan.

Perspektywe wzmacniania zasobow i sprawczosci 0sob w spektrum
rozwijaja J. 1 A. Majewscy, prezentujac koncepcj¢ psychomotoryki
empowermentu. Ich propozycja taczy rozwoj poznawczy, emocjonalny
i spoteczny z do§wiadczeniem ruchu i ciata, wskazujac na potencjat
dziatan psychomotorycznych w budowaniu rezyliencji i kompetencji
spotecznych. Z kolei S. Zajac podejmuje problem organizacji procesu
dydaktycznego w klasie zroznicowanej pod wzgledem potrzeb i stylow
uczenia si¢. Autorka wskazuje na znaczenie elastycznego projektowania
nauczania, budowania wspélnoty klasowej oraz stosowania strategii
uniwersalnych, ktore sprzyjaja zarowno uczniom w spektrum, jak i catej
spotecznosci szkolne;.

Zgromadzone w monografii teksty tworza spojna, cho¢ wieloper-
spektywiczng narracje¢ o przemianie w rozumieniu autyzmu. Od rekon-
strukcji historycznych paradygmatoéw, przez analize wspotczesnych
koncepcji teoretycznych, az po konkretne rozwigzania edukacyjne
i terapeutyczne — publikacja ta pokazuje, ze ,,nowa codzienno$¢ edu-
kacji” wymaga nie tyle kolejnych etykiet diagnostycznych, ile zmiany
sposobu myslenia o roznorodnosci.

Autyzm nie jawi si¢ tu jako problem do usunigcia, lecz jako wy-
zwanie do przeksztalcenia srodowiska, tak aby byto ono bardziej ela-
styczne, empatyczne i sprawiedliwe. Ostatecznie bowiem inkluzja nie
polega jedynie na fizycznym wilaczeniu dziecka do systemu edukacji,
lecz na tworzeniu przestrzeni, w ktorej jego odmienno$¢ moze stac si¢
wartos$cig wspolnoty.

Wspotczesne namysty nad autyzmem i neuroréznorodnoscia wpi-
suja si¢ w szerszy nurt refleksji nad sposobem konceptualizowania
niepetnosprawnosci w humanistyce i naukach spolecznych. Coraz
wyrazniej odchodzi si¢ bowiem od ujmowania jej wylacznie w katego-
riach deficytu czy funkcjonalnego ograniczenia, a zwraca uwage na jej
kulturowe i dyskursywne uwiktanie. Jak trafnie zauwaza T. Zotkowska,
»niepelnosprawno$¢ jest konstytuowana przez kulturg, koncepty
teoretyczne i praktyki spoteczno-kulturowe”, a jej znaczenie pozostaje
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zmienne i zalezne od kontekstu spotecznego (Z6ttkowska, 2023, s. 9).
Takie ujgcie pozwala spojrze¢ na dziecko w spektrum autyzmu nie
jak na podmiot wymagajacy dostosowania do sztywno zdefiniowanej
normy, lecz jak na wspottworce przestrzeni edukacyjnej, w ktorej
redefinicji podlega samo pojgcie normalnosci. W tym sensie ,,nowa
codzienno$¢ edukacji” jest nie tylko odpowiedzig na wzrastajaca liczbe
diagnoz, ale wyrazem glebszej przemiany myslenia o réznorodnosci
jako immanentnej cesze wspolnoty szkolne;.
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Co wnosi do wiedzy
0 autyzmie i organizacji wsparcia edukacyjnego
perspektywa neuroroznorodnosci?

Streszczenie

Artykut ma charakter teoretyczny, lecz shuzy projektowaniu roz-
wigzan praktycznych. Dotyczy coraz cze¢sciej uzywanego z dyskursie
publicznym, ale i naukowym, poj¢cia ,,neuroréznorodnos¢”. Jest ono
uzywane na okreslenie autyzmu, jak i innych zaburzen, np. dysleks;ji
czy ADHD. Lista ta si¢ wydluza, gdyz coraz wigcej samorzecznikow
uzywa tego okreslenia, przeciwstawiajac je podejsciu medycznemu,
patologizujgcemu, poszukujac warunkow, w ktorych neuroatypowosé
pozwala funkcjonowaé efektywnie i odkrywac¢ mocne strony osoby
w spektrum autyzmu (np. sktonnos¢ do porzadkowania i systematy-
zacji). Artykul ukazuje trzy przyktadowe obszary zainteresowania
neurordéznorodnos$cig w zyciu spotecznym: edukacje wlaczajaca,
neurordznorodno$¢ na polskich uczelniach oraz neurordznorodnosé
w miejscu pracy. Podejscie inkluzywne i adekwatne zaspokajanie
zroznicowanych potrzeb os6b neuroatypowych np. przez wilasciwa
organizacj¢ pracy, kontrole nadmiaru bodzcéw, wsparcie spoteczne,
pomaga stworzy¢ bezpieczne $rodowisko i mozliwos¢ wydobycia
mocnych stron. Na przyktadach zwigzanych z komunikacja w klasie
szkolnej ukazano kroki metodyczne od oceny funkcjonalnej potrzeb,
przez projektowanie niezbednych indywidualnych dostosowan i szu-
kania wspolnych mianownikoéw réznych uczniéw, po nadawanie im
rangi usprawnien uniwersalnych (UDL).
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Stowa kluczowe: neuror6znorodno$¢, neuroatypowosc, edukacja wig-
czajaca, projektowanie uniwersalne w edukacji, inkluzja

How does the neurodiversity perspective contribute to knowledge
about autism and the organization of educational support?

Abstract

The article is theoretical in nature, but it serves the purpose of design-
ing practical solutions. It concerns the concept of neurodiversity, which
is increasingly used in both public and academic discourse. The term is
used to refer to autism as well as other conditions, such as dyslexia or
ADHD. This list continues to grow, as more self-advocates adopt the
term to oppose the medical, pathologizing approach and instead seek
conditions in which neurodivergence enables effective functioning and
the discovery of a person’s strengths (e.g., a tendency toward ordering
and systematization). The article presents three example areas of interest
in neurodiversity within social life: inclusive education, neurodiversity
at Polish universities, and neurodiversity in the workplace. An inclusive
approach and the adequate fulfillment of diverse needs—for example,
through appropriate work organization, routines, controlling sensory
overload, and social support—help create a safe environment and en-
able the emergence of individuals’ strengths. Using examples related
to communication in the school classroom, the article illustrates meth-
odological steps ranging from functional assessment of needs, through
designing essential individual accommodations and identifying common
denominators among different students, to elevating these to the level
of universal design for learning (UDL).

Keywords: neurodiversity, neurodivergence, inclusive education,
universal design for learning, inclusion
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Wprowadzenie

W ostatnich latach w dyskursie potocznym, ale takze naukowym,
coraz czesciej stychac stowo ,,neuror6znorodno$¢”, uzywane najczesciej
zamiennie dla okre$lenia autyzmu, cho¢ nie ogranicza si¢ do niego.
Mozna nawet mowi¢ o swoistej modzie na neuroréznorodno$é, choé
czasem uzycie tego stowa przeczy temu, ze jest uzywane ze zrozumie-
niem. Niektorzy widzg w tym efekt ,,halo” rozwoju i popularyzacji
neuronauki, ale jego zrodta tkwig przede wszystkim w silnie zaryso-
wanym ruchu samorzecznikow i wynikaja z przeciwstawienia modelu
spotecznego zaburzen/niepetnosprawnosci modelowi biomedycznemu.

Ludzie neuroatypowi nie chcg by¢ postrzegani jako niepetnosprawni
czy zaburzeni, dlatego szukaja alternatywy dla tych terminow — wida¢
to przede wszystkim wérdd osdb z autyzmem, gdyz to one zapoczat-
kowaty ruch ,,nic o nas bez nas”.

Warto podkresli¢, ze brak jednoznacznego uznania naukowego
(zwlaszcza klinicystow) dla pojecia neuroréznorodnosci. Uznawano
je za pojecie poczatkowo spoza dyskursu naukowego i krytykowano
gtéwnie przez medykow z powodu nieostro§ci znaczeniowej, ale
takze z powodu wykluczania z nowej kategorii oso6b z gltebokimi
zaburzeniami, np. czgs$ci 0s6b z diagnoza kliniczng z powaznie
nasilonym autyzmem w powigzaniu z glebsza niepetnosprawnoscia
intelektualng. Ograniczenia funkcjonalne w takich przypadkach przecza
prostym tezom, ze wystarczy inne, nowe uspotecznione podejscie,
by ukryty potencjat tych os6b mogt zosta¢ dostrzezony i rozwinigty
(Gertz, Jurek, 2017). Wsrod psychologow wystepuja opinie, ze takie
ujecie ignoruje dorobek psychologii w zakresie roznic indywidualnych
(Roézanski, 2026). O ile zrozumiata moze by¢ powsciggliwos¢ nauk
medycznych, o tyle inne nauki — szczegolnie spoteczne — musza uznaé
za naukowy fenomen nowa percepcj¢ niepetnosprawnos$ci, zwigzang
z aktywizmem, emancypacja i eksponowaniem przejecia odpowiedzial-
nosci za ksztattowanie wlasnego wizerunku osob ze spektrum autyzmu
(Cierzniewska, Podgodrska-Jachnik, 2021b), jak tez z wprowadzaniem
inkluzywnego jezyka do dyskursu o autyzmie (Bottema-Beutel i in.,
2022).
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Jednoczesnie ciagle poszerza si¢ zakres pojgcia neuroréznorod-
no$¢ poza samo powigzanie z autyzmem. Wigczane sg nowe jednostki
nozologiczne — ADHD, dysleksja i inne zaburzenia, ktore beda wy-
mienione w dalszej czesci artykutu. Ciekawym zjawiskiem jest tez
identyfikowanie si¢ jako neuroatypowych coraz wigkszej liczby osob
bez diagnoz klinicznych, ale z r6znego rodzaju problemami zyciowy-
mi i trudno$ciami osobowos$ciowymi. Niestety, rosngca popularnosé
sprzyja takze niekonsekwencji i niespojnosci migdzy uzywaniem tego
okreslenia a diagnoza i oczekiwanym wsparciem: osoby same nie wie-
dza, czy lepiej skorzysta¢ ze wsparcia z powodu rozpoznanej jednostki
nozologicznej i/lub niepetnosprawnosci, czy odrzucac j3 od siebie, re-
zygnujac takze przynajmniej z cz¢sci wsparcia. A do tego wszystkiego
dochodzi jeszcze zamieszanie semantyczne i niepoprawne uzywanie
tego pojecia w odniesieniu do osoby, a nie grupy: osoba bowiem nie
moze by¢ ,,neuror6znorodna”, cho¢ tak mozemy nazwac grupg takich
0sOb. Mozna ja za to nazwac ,,neuroodmienng” lub ,,neuroatypowa”.

Czym jest neuroréznorodnos¢?

Neurordznorodnos¢ jest formg neologizmu — pojeciem parasolo-
wym, czyli zbiorczym deskryptorem, ktory okresla réznorodnos¢ neu-
rorozwojow3 jako alternatywe dla sankcjonowanego przez medycyne
pojecia zaburzenia neurorozwojowego (Cierzniewska, Podgorska-Jach-
nik, 2021a; 2021b). Zrodto i zakres znaczeniowy tego pojecia wiaza sie
z idea neuror6éznorodnosci (ang. neurodivergent) uznajaca zréznicowa-
nie sposobow rozumowania, odbierania §wiata i wynikajacych z nich
zachowan zamiast klasyfikowania ich jako choroby. Takie podejscie
zaprezentowata w latach 90. socjolozka i self-adwokatka Judy Singer
na okreslenie funkcjonowania oséb z diagnoza autyzmu, dysleksji
i ADHD. Samo upowszechnienie nowego stowa wiaze si¢ z nazwiskiem
H. Blume’a (1998), dziennikarza magazynu internetowego o tytule cha-
rakterystycznym dla catej filozofii neuroréznorodnosci: ,,Wired”, czyli
z ang. okablowany, podtaczony. To metafora r6znorodnego oprogramo-
wania, ktore sprawia, ze takie same urzadzenia moga w réznych opcjach
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pracowac zupekie inaczej, i cho¢ techniczne skojarzenie moze nieco
razi¢ w odniesieniu do cztowieka, to tak naprawdg metafora o relacjach.
Zreszta zostata ona zrecznie wykorzystana takze przez S. Sielbermana —
réwniez upowszechniajacego to pojecie m.in. w dwoch ksigzkach, ktore
zdobyty ogromng popularno$¢ na catym $wiecie: Neuroplemiona. Dzie-
dzictwo autyzmu i przysztosé neuroroznorodnosci (wyd. polskie: 2017)
oraz Autyzm. Historia geniuszu natury i roznorodnosci neurologicznej
(wyd. polskie: 2021). Jego pojecie neuroplemion (ang. neurotribes) stato
si¢ rownie popularne jak dobitna metafora: ,,To, Ze na komputerze nie
ma systemu Windows, nie oznacza, ze jest zepsuty” (Silberman, 2013).
Znakomicie ttumaczy to nie tyle ograniczono$¢ urzadzenia, co osoby
obstugujacej, oraz tatwos¢ popadania w rutyng i stereotypy w ocenie
innych. Swietnie tez nadaje si¢ do wytlumaczenia funkcjonalne;j atypo-
wosci, np. rodzicom czy nauczycielom, budzac jednak u nich czegsciej
potrzebe ,,przeprogramowania’ autystycznego dziecka, a nie zdobycia
nowych kompetencji do jego ,,obstugi”.

Przenoszac t¢ metafore na jezyk pedagogiki, mozna powigzac neu-
ror6znorodno$¢ z uznaniem pewnego rodzaju odmiennos$ci funkcjo-
nalnej, ktéra moze w niektorych warunkach powodowac utrudnienie
adaptacyjne, ale nie musi i nie powinna by¢ powodem negatywnego
warto$ciowania i etykietyzacji. Takie podejscie, emancypacja i aktywizm
0s0b ze spektrum autyzmu z pewno$cia spowodowaty nowe spojrzenie
na autyzm, a wlasciwie sposob jego odkrywania przez spoteczenstwo. To
ciagle jeszcze dos¢ tajemnicze zjawisko, ale tez potezne wyzwanie edu-
kacyjne, m.in. ze wzgledu na fenomen ,,epidemii” autyzmu na $wiecie,
takze i w Polsce. Istotne jest rowniez odkrywanie w autyzmie szczegol-
nych umigjgtnosci, zdolnosci i pozadanych wlasciwosci (np. Attwood,
2013; Baron-Cohen, 2022; Grandin, Panek, 2018, Duffy, Grandin, 2016,
Tammet, 2018). Specyficzne zdolnosci dostrzezono takze w dysleksji
(np. Forys, 2020; Lockiewicz, 2013; Petrova, 2020; Wejner-Jaworska,
2022) czy w ADHD (Chrzanowska, Swiecicka, 2011; Podgérska-Jach-
nik, 2019). Ukoronowaniem takich odkry¢ byto wprowadzenie do stow-
nika nauki pojgcia sawanta czy tez 0sob ,,podwojnie wyjatkowych” 2E
(ang. twice exceptional). Te mocne strony byly mozliwe do odkrycia
m.in. dzigki neutralnemu i pozbawionemu stygmatyzacji opisowi réznic
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pracy ludzkich mézgdéw oraz wyjsciu poza $cisle medyczne definicje
i patologie, a skupieniu si¢ na osobie i jej doswiadczeniach.

Wazna role odegrala w budowaniu tego nowego obrazu ksigzka
S. Barona-Cohena o osobach z autyzmem jako ,,poszukiwaczach wzo-
row”. Autor przedstawia w niej m.in. teori¢ pieciu typoOw mozgow oraz
wyniki badan wykazujace, Ze co najmniej polowa 0sob z autyzmem ma
przecigtny lub ponadprzecietny iloraz inteligencji. Analizy brytyjskie-
go badacza w najwigkszym w historii badaniu psychologicznym nad
autyzmem na 36 tys. osob ze spektrum wykazaly, ze 66% mezczyzn
i 50% kobiet ma tzw. mozg systematyzujacy (Baron-Cohen, 2021).
Jest to podstawa intelektualnych predyspozycji do porzadkowania,
systematyzowania, identyfikowania i ,,poszukiwania wzoréw”, stad
zainteresowanie tych osob naukami $cistymi, architektura, naukami
analitycznymi (np. matematyka), ale takze muzyka. To ogromny
potencjat zwigzany z neurodywersyfikacja, zauwazony i doceniony
m.in. przez globalny biznes i wiodace korporacje (Austin, Pisano,
2017; Cierzniewska, Podgoérska-Jachnik, 2021b). Mozna to traktowaé
nie tyle w kategoriach dysfunkcji, ale indywidualnych mechanizmow
poznawczych (Molloy, Vasil, 2002).

To zupehnie inna perspektywa niz ujecie ableistyczne, krytykowane
przez K. Botteme-Beutel i jej wspotautorow (2021). Inna takze niz
perspektywa medyczna, ktora szuka — z zatozenia — potwierdzenia
kryteriow zaburzen, uyymowanych najczesciej w klasyfikacjach medycz-
nych, takich jak ICD czy DSM. Tym samym dazy do precyzji definicji
i wyraznego odcigcia autyzmu od innych kategorii nozologicznych,
ale takze od obszaru uznanego za normatywny. W odr6znieniu od tego
kategoria neurordznorodnos$ci pozostaje otwarta, gdyz wszyscy sa roz-
norodni. Typologia funkcjonalna tworzy przestrzen dla kazdego, a wigc
przestrzen inkluzywna. Wlaczanie juz nie tylko autyzmu, ale ciaggle
nowych jednostek (tradycyjnie: kategorii zaburzen) pod ten szczego6lny
parasol pojeciowy wynika glownie z odnajdowania kolejnych aspektow
tego zroznicowania. Mozna to uzna¢ za swoista dekonstrukcje pojecia
,»zaburzenie”, gdyz opiera si¢ na mechanizmie identyfikacji w spektrum
zindywidualizowanych potrzeb, domagajac si¢ innych (szczego6lnych)
warunkow dla optymalizacji pracy uktadu nerwowego. Warunkow,
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do lepszego funkcjonowania osoby neuroatypowej. Parasol pojecia
neuroréznorodnosci podwaza i zaciera dotychczasowe kategoryzacje
nozologiczne, np. podziat na choroby i zaburzenia. Na poziomie funk-
cjonalnym nie jest bowiem istotne, czy np. okreslone zachowanie (typ
reaktywnosci) jest skutkiem choroby (somatycznej badz psychicznej),
zaburzen nastroju, specyficznych wilasciwosci indywidualnych neu-
roprzekaznictwa albo poziomu sprawnosci intelektualnej. Najistotniejsze
jest bowiem rozpoznanie warunkoéw, w ktorych taki typ reaktywnosci
czy tez preferencji sensorycznych bedzie najbardziej efektywny, a zara-
zem najmniej obcigzajacy psychicznie. Koncepcja neuroréznorodnosci
wymaga zmiany dotychczasowego sposobu myslenia: nic chodzi o to,
jak stworzy¢ warunki do adaptacji (do upodobnienia) jednostki atypowej
w jej zachowaniach do typowych 0sob, ale jak stworzy¢ warunki do naj-
bardziej efektywnego funkcjonowania z poszanowaniem jej odmiennosci
(Cierzniewska, Podgorska-Jachnik, 2021a).

Jednoczesnie warto zauwazyc¢, ze takie podejscie oraz obiektywny
wzrost liczby rozpoznan autyzmu wigza si¢ z coraz wigksza uwaga
skierowang zarowno na takie osoby, jak i na odkrywanie roznorodnosci
w ogole (rysunek 1).

Integracja — rozne —_*
formy wspolnej  Inkluzja — wigczenie
edukacji do gléwnego nurtu /

Segregacja —
edukacja poza

' gléwnym

nurtem

edukacji

Ekskluzja - edukacja = Edukacja do
réznorodnosci

wykluczajgca

Rysunek 1. Edukacja ku r6znorodnosci jako konsekwencja drogi ku inkluzji
Zrodho: opracowanie wlasne w oparciu o Vloten van S. (n.d.). People Are People:
Inclusion BC Leads The Way For A BC Where Everyone Belongs. British Columbia
Disability. https://www.bcdisability.com/post/inclusion-bc [dostep: 15.09.2025].

19



Dorota Podgorska-Jachnik

Grafik¢ (rysunek 1) mozna nawet przywotaé nie tylko jako do-
tychczasowe zmiany w stosunku do innosci, ale tez jako zapowiedz
dostrzezenia 1 docenienia roznorodnos$ci, bedaca konsekwencja roz-
woju edukacji ku inkluzji. Rysunek ukazuje kolejne etapy przemian
edukacyjnych z punktu widzenia miejsca w systemie o§wiaty 0sob
z niepelnosprawnosciami, ale takze innych uczniow ze zréznicowa-
nymi potrzebami. To droga od segregacji i wykluczenia do inkluzji,
ale naturalnym skutkiem tego procesu jest nie tylko wigczenie tych
0s0b w glowny nurt edukacji, ale tez odkrywanie coraz wigkszej liczby
nietypowych 0s6b i ich potrzeb, a w koncu takze zréoznicowania jako
cechy spolecznosci. Obrazuja to na rysunku nie tylko doktadnie wy-
mieszane kropki w ostatnim okregu, ale takze bogactwo ich kolorow.
To wiasnie coraz wigksza roznorodnosé, z czego wynika powszechna
potrzeba edukacji do tego zroznicowania: edukacja do r6znorodnosci.

Czy i gdzie widoczne jest zainteresowanie neuroréznorodnoscia?

Zainteresowanie roznorodnoscig i neuror6znorodnoscia wynika nie
tylko z dostrzeganych trudnosci i probleméw, ale takze z potencjatow
takich 0sob, w co jeszcze czasami trudno uwierzy¢. Autyzm i inne
zaburzenia neurorozwojowe traktowane sa gldwnie jako wyzwanie
i obcigzenie dla szkotl 1 nauczycieli. I niewatpliwie s3 wyzwaniem,
ale wydobywanie mocnych stron 0s6b neurozréznicowanych to takze
naturalna potrzeba wspotczesnosci i konsekwencja przemys$lanego
zarzadzania kapitatem ludzkim.

Czy rzeczywiscie 1 w jakich obszarach zycia spolecznego widocz-
ne jest zainteresowanie neurordéznorodnosciag? Mozna postuzyc¢ si¢ tu
kilkoma przyktadami.

1. Po pierwsze: szkota dla wszystkich

»Szkota dla wszystkich” — to hasto stanowigce kluczowe zatozenie
edukacji wlgczajacej, ktore ukierunkowuje na usuwanie barier oraz dosto-
sowanie srodowiska szkolnego do potrzeb kazdego ucznia. Oznacza wspie-
ranie indywidualnego potencjatu kazdego dziecka, ksztaltowanie relacji
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réwiesniczych oraz elastyczne podejscie do nauki, zwigzane z tworzeniem

warunkow adekwatnych do rozpoznanych indywidualnych potrzeb.

To, co taczy pojecie neurordznorodnosci z podejsciem wlaczajacym
do edukacji, to przede wszystkim:

— elastycznos$é, indywidualizacja i personalizacja — metody pracy
dostosowane do mozliwosci i potrzeb kazdego ucznia, takze tego
o neuroatypowym profilu;

— ukierunkowanie na mocne strony — podkreslanie, rozwijanie i wy-
korzystywanie kreatywnosci i wyjatkowych zdolnosci uczniow
neuroatypowych, a nie tylko skupianie si¢ na ich trudnos$ciach;

— wsparcie emocjonalne i §rodowiskowe — tworzenie optymalnych
warunkow, bezpiecznego otoczenia, przyjaznej atmosfery, zaufa-
nych relacji oraz zapewnianie narzgdzi i technik wspierajacych (np.
organizacja pracy, kontrola i ograniczanie bodzcow zaklocajacych,
przedmioty i dziatania sprzyjajace samoregulacji);

— mitygowanie ryzyka wykluczenia — budowanie spolecznosci szkol-
nej opartej na zrozumieniu réznic, szacunku i rownych szansach;

— otwarto$¢ na kazdego — zapewnienie kazdemu warunkéw do rozwoju
i edukacji na miarg jego mozliwosci.

Takiemu podejsciu sprzyja w edukacji wlaczajacej takze identyfi-
kacja indywidualnych potrzeb uczniow poprzez ocen¢ funkcjonalna,
ktdra rozumiana jest w polskim systemie edukacji jako ,,wieloaspektowy
proces rozpoznawania zasobow i trudnos$ci ucznia oraz oddziatujacych
na niego czynnikow srodowiskowych, uwzgledniajacy analize funkcjo-
nowania (opartg na klasyfikacji ICF, wiedzy o kamieniach milowych
w rozwoju dziecka) oraz — o ile zostata postawiona — diagnoze¢ kryterial-
ng (opartg na klasyfikacji medycznej ICD lub DSM), a takze adekwatny
i podlegajacy statej ewaluacji program wsparcia” (MEiN, 2020, s. 55).

Jest to zgodne z oczekiwaniami 0s6b neuroatypowych: wskazanie
mocnych stron odkrywa zasoby tych 0sob, a analiza funkcjonalna stuzy
identyfikacji warunkow, ktore pozwalaja je wydobyc.

2. Po drugie: uczelnie dla wszystkich
Wyzsze uczelnie — nie tylko jako miejsca kontynuacji inkluzywnej

edukacji szkolnej, ale jako srodowiska intelektualne — podejmuja jako
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jedna ze swoich kluczowych misji odpowiedzialnos$¢ za rozwdj spote-
czenstwa w duchu otwartosci, samodzielnosci, uczciwosci i tolerancji
(por. przyktad misji Uniwersytetu Wroctawskiego: https://uwr.edu.
pl/o-uniwersytecie/misja-i-strategia/misja/), bycie uzytecznym dla
spoleczenstwa i odwazne odpowiadanie na wyzwania wspotczesnego
$wiata, z uznaniem roznorodno$ci (por. misja i wizja Uniwersytetu
L.6dzkiego: https://www.uni.lodz.pl/o-uniwersytecie/misja-wizja-war-
tosci-strategia). Wprawdzie zarowno misje, jak i wizje poszczegol-
nych uczelni mogg znacznie si¢ od siebie r6zni¢, ale uniwersytet jako
wspolnota zbudowana na szacunku znajduje potwierdzenie w war-
tosciach demokratycznych i powszechnych w $wiecie akademickich
deklaracji o niedyskryminacji na uczelniach. Deklaracje o zapobie-
ganiu dyskryminacji na uczelni stanowig jej formalne zobowigzanie
do rownego traktowania, przeciwdzialania przemocy i uprzedzeniom ze
wzgledu na pte¢, wiek, niepelnosprawnosg, rasg, religi¢ czy orientacje
seksualng. Takie deklaracje, jak rowniez okreslone pakiety i standardy
antydyskryminacyjne — zapoczatkowane przez takie prestizowe uni-
wersytety jak Harvard czy Oxford — staja si¢ juz norma na polskich
uczelniach (co nie znaczy, ze nie ma na nich réznych negatywnych
zjawisk we wzajemnym traktowaniu si¢). Oznacza to jednak konkretne
dziatania, takze coraz wigksze zrozumienie i coraz lepiej funkcjonujace
wsparcie dla studentow o zroznicowanych potrzebach, w tym studentow
neuroatypowych.

Przejawem $srodowiskowego zaangazowania spolecznos$ci akademic-
kiej w problematyke wsparcia dla takich osob byt miedzyuczelniany
projekt badawczy, zwienczony raportem na temat neuror6znorodnosci
na polskich uczelniach, przedstawiajacy doswiadczenia osob studiu-
jacych ze spektrum autyzmu, z dysleksja i ADHD (Pisula i in., 2024).
W projekcie tym wzigli udziat badacze z siedmiu polskich uczelni,
a badania pozwolily sformutowa¢ rekomendacje w zakresie wsparcia
dla studentéw neuroatypowych, aby z jednej strony podnies¢ ich do-
brostan, z drugiej za$ wykorzysta¢ zasoby tej grupy mtodych, chcacych
ksztatci¢ si¢ ludzi jako cenny kapitat spoteczny.
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3. Po trzecie: neuroréznorodno$¢ w miejscu pracy

To zjawisko coraz bardziej zauwazalne na rynku pracy, gdyz coraz
wiecej firm na $wiecie deklaruje zainteresowanie (neuro)réznorod-
noscig pracownikow. Doswiadczenia wielu pracodawcow dowodza,
ze osoby te, pomimo — a moze wilasnie dzigki — swojej nietypowosci,
moga wnosi¢ wyjatkowe mocne strony, takie jak kreatywnos¢, doktad-
no$¢ 1 precyzyjnos¢ (dbatosc o szczegodty), innowacyjne myslenie itd.
Wazne, by mogly to wykazac i by¢ uzyteczne zawodowo, pozostajac
w zgodzie ze soba i swoja atypowoscig (Faliszewska, 2018). Dodatkowo
mozna zaobserwowac pozytywne efekty budowania przewagi rynkowej
przez wizerunek firmy otwartej na r6znorodnos¢, czego dowodem jest
np. inicjatywa Miedzynarodowej Karty Roznorodnosci (Uniwersytet
L.6dzki jest pierwszym polskim uniwersytetem, ktory zostat wpisany
na liste sygnatariuszy tej Karty). Inicjatywa ta, koordynowana w Pol-
sce przez Forum Odpowiedzialnego Biznesu, promuje roznorodnosé
i rowne szanse w zatrudnieniu, wspierajac takze pracodawcow przez
doradztwo, audyty i inne formy szeroko zakrojonych dziatan (https://
odpowiedzialnybiznes.pl/karta-roznorodnosci/).

W tym kontek$cie warto podkresli¢, ze wyksztatcil si¢ nawet
nowy zawod: diversity and inclusion manager, czyli menedzer ds.
zarzadzania roznorodno$cia i wlaczeniem, ktérego rola jest zarza-
dzanie zréznicowaniem zespolu pracowniczego w celu utatwienia
komunikacji, tworzenia dobrych warunkoéw pracy dla wszystkich,
z uwzglednieniem ich specyficznych wymagan. Zarzadzanie moze
dotyczy¢ nie tylko neuror6znorodnosci, ale takze wieku, ptci, stanu
cywilnego, tozsamosci ptciowej i in. Istotna dla pracownikow jest juz
sama deklaracja wsparcia dla takiego zr6znicowania, ale idg za tym
rowniez konkretne rozwigzania organizacyjne, personalizacja stano-
wisk pracy czy tez budowanie pracowniczych sieci wsparcia (por.
bogate doswiadczenia w tym zakresie firmy Deloitte; Chutnik, b.r.w.;
Podgorska-Jachnik, Kos i Baranowska, 2025). W innych krajach, np.
w Wielkiej Brytanii, tworzone sg biura posrednictwa pracy dla osob
atypowych oraz portale internetowe ulatwiajgce im wejscie na rynek
pracy i dostosowanie miejsc pracy, a pracodawcom — dostarczajace
wsparcie informacyjno-doradcze, pozwalajace w petni doceni¢ i wy-
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korzysta¢ potencjat nietypowego pracownika (por. portal Exceptional
Individuals: https://exceptionalindividuals.com/).

Polski przyktad dotyczy¢é moze nowego kierunku studiow w war-
szawskiej Szkole Wyzszej Psychologii Spotecznej, jakim jest neuro-
r6znorodno$¢ w miejscu pracy — inkluzywna rekrutacja i zarzadzanie
(https://swps.pl/oferta/warszawa/podyplomowe/psychologia-psycho-
terapia/neuroroznorodnosc-w-miejscu-pracy-inkluzywna-rekrutacja-
-i-zarzadzanie).

Te przyktady ukazuja, ze dostrzezenie osob neuroatypowych na roz-
nych etapach ksztalcenia, ich wejscia i obecno$ci na rynku pracy to
fakty, a nie mity bez pokrycia. To przyktad i inkluzywnego wsparcia,
i racjonalnego zarzadzania kapitatem ludzkim, ale takze pewnej kon-
sekwentnej tranzycji ukazujacej spojnos¢ procesu inkluzji: od edukacji
wlaczajacej do inkluzywnego spoteczenstwa. Bez tego drugiego nie
ma tej pierwszej, a poniewaz wlasnie najwigcej oporow i kontrowersji
ciagle jeszcze budzi inkluzja na poziomie edukacji szkolnej, warto
nada¢ nieco bardziej ogolne znaczenie owym dos§wiadczeniom koncernu
Deloitte jako pioniera réznorodnosci w miejscu pracy wsrod polskich
firm (pierwszego w naszym kraju sygnatariusza Migdzynarodowej
Karty Réznorodnosci).

Gltownie chodzi o to, zeby zadba¢ w danej organizacji, aby
réznorodnos$¢ miata szansg si¢ wyrazac, zaistniec (...). I wlasnie
obszar inclusion jest po to, zeby ta réznorodno$¢, ktora juz si¢
zadziala i ma miejsce w organizacji, byta wykorzystana w peni
(...). Jezeli zadbamy o wiaczenie na pierwszym miejscu, to wte-
dy nie bedzie wazne, czego konkretnie dotyczy réznorodnosc¢
(Chutnik, b.r.w.).

To zatem doswiadczenia, ktore mozna rzutowac takze na neurordz-
norodnos¢, a nawet trzeba, gdyz pozytywne doswiadczenia w zakresie
inkluzji tych os6b w migjscu pracy — a wigc na etapie zwienczenia
edukacyjnego wysitku dziecinstwa i okresu mtodzienczego — pod-
kreslaja sens kwestionowanego przez niektore sSrodowiska wdrazania
edukacji wtaczajacej do polskich szkot.
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Zarzadzanie neuroréznorodnoscia w klasie szkolnej

Neuror6znorodnosé w klasie szkolnej (w edukacji wlaczajacej) nie

dotyczy tylko uczniéw ze spektrum autyzmu. W oparciu o przeglad
literatury oraz stron internetowych poswigconych neurordznorodno-
$ci (w tym wspomnianej juz strony Exceptional Individuals), mozna
wyr6zni¢ caty szereg takich zaburzen. Dla celow innego opracowania,
poswieconego kulturze komunikacji inkluzywnej, autorka tego artykutu
wyroznita diugg liste jednostek, ktore moga by¢ uznane za neuroaty-
powe. Sa to np. osoby:

ze spektrum autyzmu (ang. autism spectrum disorders — ASD),
w tym w typie zespotu Aspergera (ang. Aspergers Syndrome — ASD);
z zaburzeniami komunikacji spotecznej (ang. social communication
disorders — SCD);

z rozwojowymi zaburzeniami jezykowymi (ang. developmental
language disorder — DLD);

ze specyficznymi zaburzenia rozwoju jezykowego (ang. specific
language impairment — SLI);

ze specyficznymi trudno$ciami w uczeniu si¢: dysleksja, dysgrafia,
dyskalkulia;

z zaburzeniami przetwarzania sensorycznego (ang. sensory proces-
sing disorder — SPD), w tym CAPD (ang. central auditory proces-
sing disorder);

z zespotem Meares-Irlen, czyli z syndromem skotopowej nadwraz-
liwos$ci sensorycznej (ang. scotopic sensitivity syndrome — SSS),
utrudniajgcej czytanie, co m.in. redukuje uzycie barwnych naktadek
(mylony z dysleksjg);

z zaburzeniami koordynacji rozwojowej (ang. developmental co-
-ordination disorder — DCD);

z zaburzeniami uwagi (ang. attention deficit hyperactivity disorder
— ADHD lub attention deficit disorder — ADD);

z tikami 1 zespotem Tourette’a;

z ptodowym zespolem alkoholowym FASD (ang. fetal alcohol
spectrum disorder);
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— z podwojnymi diagnozami (autyzm + niepelnosprawno$¢ intelek-
tualna; autyzm + ADHD, coraz czgéciej okreslane jedng wspolna
nazwa AuDHD);

— zdepresja czy innymi chorobami psychicznymi (Podgorska-Jachnik,
2021).

Kluczowe dla kazdego nauczyciela sa pytania: co robi¢ z tym
pozornym bogactwem, ktore szczegdlnie w swojej nadmiarowosci
budzi wigcej niepokoju niz radosci z obfitosci roznorodnosci? Jak
radzi¢ sobie z takim zroznicowaniem i czy rzeczywiscie — nawigzujac
do tytutu tego artykutu — podejscie z perspektywy neuroatypowosci
cokolwiek zmienia? Od razu warto wyraznie zaznaczy¢, ze same sto-
wa nie zmieniaja naszej rzeczywistosci, lecz fatwiej przez ich pryzmat
0 inne, nowe spojrzenie.

Zgodnie z przedstawionymi wcze$niej zatozeniami, najwazniejsze
bowiem powinno by¢ rozpoznanie, w jakich warunkach uczen neuro-
atypowy jest w stanie funkcjonowaé ,,normalnie”. Chodzi wigc o rze-
czywiste poznanie potrzeb osoby jako warunkow, ktore to umozliwia.
To pytania o kazdego ucznia osobno, do tego stale na co dzien aktuali-
zowane, co samo w sobie moze wydac¢ si¢ dosc¢ trudne. Dopiero pytanie
wtorne (cho¢ w praktyce rownie lub nawet bardziej trudne dla wielu
nauczycieli) powinno dotyczy¢ tego, jak zorganizowac prace w klasie
z uwzglednieniem istniejgcego zréznicowania uczniow. Nauczyciele
szkot ogoélnodostepnych — niestety stabo przygotowani systemowo
do edukacji wlaczajacej, gdy ta weszta do szko6t (Chrzanowska, 2019;
Jachimczak, 2019) — wcigz potrzebuja wsparcia, wigkszej wiedzy
o zroznicowanych potrzebach edukacyjnych, poszerzenia bazy meto-
dycznej. Nie kwestionujgc tej potrzeby, zasada ogoélna organizacji edu-
kacji wlgczajacej brzmi: wigcej ,,normalnos$ci”, mniej ,,specjalnosci”. To
hastowe upomnienie si¢ 0 upowszechnienie wsrod nauczycieli wiedzy
o projektowaniu uniwersalnym w edukacji (ang. universal design for
learning — UDL) (Domagata-Zysk, 2020; Belza-Gajdzica i in., 2024).

Poniewaz artykut ten nie jest poswigcony charakterystyce okre-
$lonych zaburzen, ale innej perspektywie spojrzenia na nie, w dalszej
czesci artykutu opisane zostang pewne kroki metodyczne przektadajace
obserwacje funkcjonalne uczniow neuroatypowych na rozwigzania
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uniwersalne w klasie szkolnej. Od razu warto zastrzec, ze mimo uzycia
okreslenia ,,uniwersalne” tak naprawde nie ma rozwigzan dla wszyst-
kich, ale sg takie, ktore utatwiaja uczenie si¢ zawsze jakiej$ grupie
dzieci. Z pewnoscia brak tu miejsca do opisania wszystkich — czasem
bardzo trudnych — aspektéw funkcjonowania takich uczniow w klasie
szkolnej, ale zostanie przedstawiona logika mys$lenia w kategoriach
projektowania uniwersalnego (Domagata-Zysk, 2020; Belza-Gajdzica
iin., 2024), ktore faczy rozpoznane potrzeby indywidualne z racjonal-
nym wprowadzeniem ulatwien edukacyjnych z mysla o tym, jak mozna
te niezbgdne niektorym rozwigzania poszerza¢ w klasie takze z mysla
o utatwieniach dla innych dzieci. Zostanie to przedstawione na kilku
przyktadach wygenerowanych dla celow publikacji z rozwigzan opra-
cowanych z nauczycielami edukacji wlaczajacej z Lodzi i ze Zgierza
(z doswiadczen autorki z prowadzenia zaje¢ w Wojewodzkim Osrodku
Doskonalenia Nauczycieli w Zgierzu; imiona dzieci zmienione).
Oto kolejne kroki, aby to zrobi¢:

1. Krok pierwszy: nazwa¢ trudnosci komunikacyjne w ujeciu funkcjo-
nalnym.

Prowadzi do tego obserwacja funkcjonalna oraz przeprowadzenie
szkolnej oceny funkcjonowania uczniow. Obserwacja tak naprawdg jest
tu najwazniejsza, ale obecnie mozna to przeprowadzi¢ np. w oparciu
o KSZOF (Kwestionariusz Szkolnej Oceny Funkcjonalnej — mozna
wykona¢ badanie bezptatnie na www.wsparcie.gov.pl) lub szersze
i obszerniejsze narzedzie AOU (Arkusz Zachowania Ucznia jako cze$§¢
procesu Szkolnej Oceny Funkcjonalnej — prototypu KSZOF, dostepny
w: Domagata-Zysk i wsp. 2024). Istotne jest opisanie profilu ucznia,
w tym zaktoconych funkcji, a nie stawianie diagnoz. Ocena ma charak-
ter funkcjonalny, gdyz opisuje funkcjonowanie w obszarze aktywnosci
i uczestnictwa, ale tez spelnia swoje zadanie z punktu widzenia tego,
jaka rolg moze odegraé¢ w relacji z uczniem. Rozpoznanie potrzeb pro-
wadzi do poszukania jednego lub kilku rozwigzan, ktére mogg utatwi¢
edukacje uczniowi neuroatypowemu.
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2. Krok drugi: szuka¢ wspolnych mianownikow
Rozwigzania, ktore wynikaja z oceny funkcjonalnej ucznia, powinny

by¢ poréwnane z potrzebami innych uczniéw wymagajacych wsparcia
z tej samej klasy, ale takze z mozliwoscia optymalizacji pracy wszyst-
kich uczniow. Poszukujemy w ten sposoéb wspolnych mianownikow,
czyli tego, co przyda si¢ jeszcze komus§ w klasie poza ocenianym
dzieckiem. Oto przyktad z fragmentoéw studium przypadku Daniela,
ktory odzwierciedla sposob mys$lenia nauczycieli i o chlopcu, i o calej
klasie, gdy wykorzystana jest do diagnozy logika klasyfikacji funkcjo-
nalnej ICF (na niej zbudowane sg KSZOF i AOU) oraz projektowania
uniwersalnego dla celow edukacyjnych — UDL.

Nauczycielka uznala, ze zainteresowania Daniela koszykowka
(czynnik osobowy) mozna wykorzystaé, projektujac zadania, ktore
pozwalajg zardwno jemu, jak i innym uczniom czerpa¢ z motywujacych
go tematow, aby podnie$¢ zaangazowanie i zwickszy¢ koncentracje
uwagi (zasada UDL 3). Zasady projektowania uniwersalnego w edukacji
zalecaja zapewnienie lepszego wlaczenia uczniéw poprzez poszukiwa-
nie mozliwos$ci zwigkszenia ich osobistego znaczenia i warto$ci nauki.
W ten spos6b mozna przetozy¢ czynnik osobowy w ICF na namacalna
zmiang w dziataniu edukacyjnym w Srodowisku klasy. Nauczyciel moze
takze udoskonali¢ zdolnoS$ci organizacyjne Daniela (interwencja wobec
ograniczenia aktywnosci) poprzez dostarczanie wizualnych i pissmnych
przypomnien o tym, gdzie przechowywac¢ materiaty klasowe i kiedy ich
uzywac. Takie strategie dopuszczaja wiele wariantdOw przedstawiania
informacji (zasada 1 UDL) i moga by¢ stosowane w przypadku wszyst-
kich uczniéw (Tomas, Cross, Campbell, 2018).

Ten sposob myslenia warto pokaza¢ na wybranych przyktadach, naj-
pierw szukajgc funkcjonalnych wspdlnych mianownikoéw w obszarach
komunikacji. Przyktadowe trudnosci, jakie moga mie¢ w tym zakresie
uczniowie neuroatypowi, to:

— trudnos$ci w zwracaniu i koncentracji (utrzymywaniu) uwagi na 0so-
bie mowigcej, brak zainteresowania komunikacjg lub niedostateczne,
powierzchowne zaangazowanie si¢ w nig (np. ASD, ADHD/ADD,
FASD, CADP, SCD, zespot Tourette’a, N-intelektualna, N-stuchowa,
N-wzrokowa);
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— trudnosci z nawigzywaniem kontaktu, inicjowaniem i podtrzymywa-
niem interakcji komunikacyjnej (ADHD/ADD, ASD, FASD, CAPD,
SCD, DLD/SLI, zespot Tourette’a, N-intelektualna, N-stuchowa,
N-wzrokowa, N-ruchowa, mutyzm wybiorczy);

— trudno$ci z odbiorem sensorycznym sygnatow w roznych modalno-
$ciach, trudnosci z odréznianiem i przetwarzaniem bodzcow, mecz-
liwos¢ (np. ASD, FASD, SCD, CAPD, SSS, dysleksja, N-intelekt,
N-stuch, N-wzrok);

— trudnosci z dekodowaniem i rozumieniem, wykorzystaniem odebra-
nych komunikatow (np. ASD, FASD, ASD, CAPD, SCD, dysleksja,
hiperleksja, N-intelektualna, N-stuchowa);

— trudnosci z ekspresja werbalng i niewerbalng, tworzeniem komus-
nikatéw, wypowiadaniem si¢, takze na pismie (ASD, FASD, SPD,
CAPD, SCD, DLD/SLI, SSS, dysleksja, hiperleksja, dysgrafia,
dyspraksja, dyskalkulia, zespot Tourette’a, N-intelektualna, N-stu-
chowa, N-wzrokowa, N-ruchowa, mutyzm wybiorczy).

Widag¢, ze podobne trudnosci i ograniczenia funkcjonalne moga wy-
stepowac u dzieci z roznymi zaburzeniami. Wigkszos¢ z nich dotyczy
takze uczniow cudzoziemskich, z mniejszosci jezykowych, niektorych
dzieci ze srodowisk o niskim statusie materialnym i/lub kulturowym,
zaniedbanych, z problemami emocjonalnymi, negatywnymi doswiad-
czeniami edukacyjnymi.

3. Krok trzeci: planowa¢ wsparcie uniwersalne

Krok ten najlepiej oddaje tab. 1. Pokazano w niej przetozenie oceny
funkcjonalnej (diagnozy dla celow edukacyjnych) na usprawnienia
(dostosowania) dla pojedynczych ucznidw, a nastepnie na usprawnienia
uzyteczne takze dla innych uczniow w klasie, a czasami nawet dla catej
klasy. Funkcjonalny aspekt diagnozy powoduje, ze w tabeli nie zazna-
czono nawet, jaki rodzaj diagnozy klinicznej (kryterialnej) wystepuje
uwymienionych dzieci, czyli jaka jednostke nozologiczng mozna u nich
rozpoznaé. To odzwierciedla logike uniwersalnego projektowania dla
celow edukacyjnych oraz racjonalnych usprawnien.
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Tabela 1. Planowanie rozwiazan dla uczniéw jako rozwigzan uniwersalnych

Obszar trudnosci
(opis funkcjonalny)

Projektowane usprawnienia

Co dla ucznia?
(dla ktorego? — przyktady),

Co dla wszystkich?
(UDL — przyktady)

ze zwracaniem

i z koncentracja (utrzy-
mywaniem) uwagi;
brak zainteresowania
komunikacja

Instrukcja graficzna,
rysunkowy plan dnia
(Iza)

Instrukcja graficzna

z odbiorem sensorycz-
nym komunikatéw

Wielko$¢ czcionki,
kolor tta (Ewa, Iwo)

Informacja wielomo-
dalna, prezentacja

komunikatow

lektury w PJM — pol-
skim jezyku migowym
(Adam)

— z odrdznianiem, multimedialna
przetwarzaniem;

awersja na bodzce,

meczliwos¢

z dekodowaniem i ro- | Lektury w wersji Materialy z platformy
zumieniem, wykorzy- | ETR (ang. easy to ZPE (MEN); filmy
staniem odebranych read) (Ewa, Iwo, Iza); |z portalu ADAPTER

(zintegrowane rozne
formy dostosowan)

z nawigzywaniem kon-
taktu, inicjowaniem

i podtrzymywaniem
interakcji komunika-
cyjnej

TUS — trening umie-
jetnos$ci spotecznych
(Krzy$, Magda)

Kultura komunikacji
w klasie

z ekspresja werbalng

i niewerbalng, tworze-
niem komunikatow,
wypowiadaniem sig,
takze na piSmie

Wybdr pozadanej/
dostepnej formy
ekspresji, np. pisanie
na komputerze (Adam)

Mozliwo$¢ wyboru
formy i $rodka eks-
presji

Zro6dto: opracowanie wilasne.
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Przedstawiona tabela to tylko przyktad wsparcia ucznia neuroaty-
powego (dotyczy on takze usprawnien dla dzieci z niepetnosprawno-
$cig, np. stuchowa) w jednym obszarze jego aktywnosci, jakim jest
komunikacja. Pokazuje jednak, ze logika poszukiwania warunkow,
w ktorych neuror6znorodnos¢ nie bedzie bariera, ale pozwoli uczniom
jak najlepiej funkcjonowac, przestawia kierunek myslenia o zaburze-
niach na mozliwo$ci optymalizacji wsparcia oraz ich mocne strony.
Po zabezpieczeniu dostosowan w warunkach korzystania w klasie
ze wspolnych rozwigzan — a wigc stworzeniu okazji do wspolnych
doswiadczen edukacyjnych i spotecznych, tym samym do prawdziwej
inkluzji — mozna zrobi¢ nastepny krok.

4. Krok czwarty: wykorzysta¢ upodobania, sktonnosci, zainteresowania
i uzdolnienia do rzeczywistego rozwijania mocnych stron
Ten krok ma juz charakter spersonalizowany i zalezny od profilu
uzdolnien i szczegolnych umiejetnosci. Osoby neuroatypowe czesto je
posiadaja. Trudno je jednak odkry¢ i rozwijag, jesli nie bedzie dokonany
poprzedni krok. Warto rozwijac ten sposob myslenia, gdyz sprzyja on
inkluzji i wykorzystaniu potencjatu kazdego ucznia.

Podsumowanie

Pojawienie si¢ w dyskursie potocznym, ale i naukowym pojgcia
,heuroroznorodno$¢” jest wyrazem potrzeby innego postrzegania i mo-
wienia o kondycji 0sob okreslanych etykietami ré6znych zaburzen. Jesli
nawet nie jest uznawane w klasyfikacjach medycznych, to musi by¢
przyjete jako fenomen psychologiczny i socjologiczny. Coraz czgsciej
to semantyczna alternatywa dla okreslenia autyzmu, ale nie tylko dla
niego. Lista wydtuza sig, gdyz sposob postrzegania atypowej kondycji
cztowieka nie w kategoriach zaburzen, ale warunkéw koniecznych
do efektywnego funkcjonowania jest atrakcyjny dla 0s6b pozostajacych
w tej kondycji i do$wiadczajacych ograniczajacych, ableistycznych
skutkéw etykietowania nazwami chordb i zaburzen (Bottema-Beutel
iin., 2021). Neuror6znorodnos¢ staje si¢ pojeciem parasolowym: coraz
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wigcej 0sob domaga si¢ uznania dla siebie, swojej innosci i swoich nie-
standardowych potrzeb, nie godzac si¢ na nazywanie ich zaburzonymi
i niepelnosprawnymi.

Pojecie neurordznorodnosci i neuroatypowosci odzwierciedla feno-
men samorzeczniczych dazen normalizacyjnych oséb doswiadczajacych
odmiennos$ci potrzeb w codziennym funkcjonowaniu, np. oséb ze
spektrum autyzmu (Lawicka, 2016; Hare, 2024; Kachel, 2025). Au-
tyzm to pojecie odzwierciedlajace podejsScie nozologiczne: jednostka
nozologiczna, zaburzenie neurorozwojowe. Neuroréznorodno$¢ to
pojecie odzwierciedlajace podejscie funkcjonalne: w jakich warunkach
taka osoba jest w stanie funkcjonowac ,,normalnie”. Atrakcyjnosé¢
tego pojecia nie jest przypadkowa, gdyz naprawde zmienia zaréwno
postrzeganie spoleczne, jak i autopercepcje¢ takich osob. Wkracza ono
rami¢ w rami¢ z poj¢ciem inkluzji do edukacji wlaczajacej na réznych
poziomach ksztatcenia, ale takze jako wazna kategoria zauwazalna
na inkluzywnym rynku pracy. Poszukiwanie os6b neuroatypowych
ze wzgledu na ich atuty pracownicze, a nie wspoélczucie i litos¢, staje
si¢ faktem, czego dowodza przyktady pracodawcow reprezentujacych
odpowiedzialny biznes — np. sygnatariuszy Karty Roznorodnosci.

Rozpoznanie zréznicowanych potrzeb osdb neuroatypowych jest
spojne z oceng funkcjonalng i zatozeniami edukacji wiaczajacej, po-
szukujgcej zasobow kazdego ucznia. Otwarcie na (neuro)réznorodno$é
moze stac si¢ oczywistym zjawiskiem w kazdej klasie, ale nalezy wy-
raznie podkresli¢, ze jeszcze jestesmy daleko od powszechnej, otwarte;,
rozumiejacej ,,pedagogiki empatycznej” wobec 0sdb neuroatypowych
(Lawicka, 2019). Dobrym sygnatem sg przedstawione pozytywne do-
$wiadczenia z rynku pracy — warto czerpac z tych doswiadczen. Warto
siggac tez po potencjat kryjacy si¢ w pojeciu neuroréznorodnoscei, jed-
nak nie ulega¢ bezrefleksyjnie pewnym modom i nowomowom, tylko
korzysta¢ z tego podejscia swiadomie i ze zrozumieniem.
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Ewolucja pogladow na temat istoty autyzmu
a diagnoza, terapia i postrzeganie miejsca osoby
z autyzmem w spoleczenstwie

Streszczenie

Artykut ma charakter przegladowy. Zostaty w nim przedstawione po-
glady na temat istoty autyzmu, diagnozy, terapii dzieci z ASD od czasow
E. Bleulera do dzi$. Uzasadniono, dlaczego obecna percepcja miegjsca
osoby z autyzmem w spoteczenstwie stanowi rezultat wzrostu wiedzy,
przeobrazen spotecznych, zmiany paradygmatow, redefinicji terminologii.

Sowa kluczowe: autyzm — ewolucja pogladow, diagnoza, terapia, edu-
kacja dzieci w spektrum, miejsce osoby z autyzmem w spoteczenstwie

The evolution of views on the nature of autism, the diagnosis,
therapy and perception of the place of a person with autism
in society

Abstract

This article is a review. It presents views on the nature of autism, di-
agnosis, and treatment of children with ASD from the time of E. Bleuler
to the present day. It explains why the current perception of the place of
people with autism in society is the result of increased knowledge, social
transformations, paradigm shifts, and redefinitions of terminology.
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Gleboka psychoanaliza

W 1911 roku E. Bleuler uzyt okreslenia ,,autyzm”, aby pokazaé
jeden z objawdw schizofrenii (Moskowitz, Heim, 2011). Od tego czasu
mozna obserwowac ewolucje pogladow na temat autyzmu i miejsca
osoby z autyzmem w spoteczenstwie. Glgboka psychoanaliza M. Klein
z lat 30. XX wieku, a potem M. Mabhler, wraz z rozpoczgciem badan
nad indywiduacja — separacja u dzieci psychotycznych, w latach 40.
XX wieku na dlugo odcisngty pigtno na dalszym rozumieniu istoty
autyzmu. W duchu psychoanalizy L. Kanner opisat w 1943 roku au-
tyzm u dzieci, ktorych ,,matki lodowki” nie byty w stanie ogrzac ich
wlasnym cieptem. To wiasnie on jako pierwszy dokonat gruntownego
opisu zachowania dzieci autystycznych i sprawil, ze autyzm zaczat
by¢ rozumiany jako zespot zaburzen odmienny od schizofrenii, cho-
ciaz uwarunkowany psychogennie. Nieco innych przyczyn autyzmu
doszukiwat si¢ u badanych przez siebie dzieci H. Asperger. Swoje
badania przedstawit rowniez w 1943, a opublikowal w 1944 roku.
Sygnalizowat rolg ojca w przekazie genetycznym cech autystycznych,
wprowadzit tez niefortunny termin ,,psychopatia autystyczna”, ktory
funkcjonuje w niektorych gabinetach do dzi$. Z kolei B. Bettelheim
zapozyczyl ,,matke lodowke” od L. Kannera i ukut w 1967 roku
»pusta fortece”. Swoje poglady przetozyt na grunt praktyki poprzez
organizacj¢ prywatnej szkoty ortogenicznej, gdzie prowadzono tera-
pi¢ srodowiskowa dzieci autystycznych zabranych z ich §rodowiska
rodzinnego. Zachowania autystyczne — jak twierdzit B. Bettelheim
— byly naturalng reakcja dziecka na zycie w domu z dewiacyjnymi,
opresyjnymi rodzicami: wykastrowanym, biernym ojcem i ,,chtod-
ng matka”,

W zasygnalizowanym okresie pojawily si¢ tez wzmianki o autyzmie
w wielu podrecznikach, m.in.:
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— w pierwszej edycji podrecznika DSM z 1952 roku (Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders) wymienia si¢ objawy au-
tystyczne dla okreslenia reakcji schizofrenicznych matych dzieci;

— w DSM-2 (1965 rok) konkretyzuje si¢ objawy autystyczne jako
nietypowe, wycofane zachowania zwigzane ze schizofrenig dzie-
cinstwa;

— w ICD-8 z 1968 roku (International Classification of Diseases) wy-
mienia si¢ autyzm posrod innych objawow schizofrenii typu dziecie-
cego. We wczesniejszych klasyfikacjach postugiwano si¢ terminem
dementia praecox (otgpienie wczesne) lub ,,psychoza dziecigca”;

— wICD-9 (1978 rok) po raz pierwszy wyodrgbniono autyzm dziecigcy
jako jedng z psychoz, obok psychozy dezintegracyjnej, autyzmu aty-
powego i zaburzen niespecyficznych. Autyzm zostat potraktowany
jako oddzielne zaburzenie — jedna z psychoz.

Poczatki badan nad mézgiem a teoria behawioryzmu: paradoks
czy szersza perspektywa?

Zaréwno B. Rimland (1964), jak i E. Schopler (1966) wyrazali
sprzeciw wobec psychogennych pogladow na temat przyczyn autyzmu.
Juz w latach 60. minionego stulecia B. Rimland sygnalizowat bioche-
miczne przyczyny autyzmu. Pisal, ze alergia mozgu w etiologii jego
stanéw zapalnych powoduje w konsekwencji mézgowa dysfunkcje.
Proponowat leczenie witaminami, gtéwnie witaming B6 1 magnezem.
Byly to czasy poczatkéw badan nad mozgiem. Pojawiaty si¢ bezposred-
nie doniesienia na temat neuropatologii mézgu. Badania z lat 60.-70.
XX wieku wskazywaty na anomalie w konkretnych strukturach mézgu,
glownie w mozdzku. Jednoczesnie doniesienia na temat plastycznos$ci
mozgu, kompensacji, warunkowania instrumentalnego i skutecznosci
wzmocnien dostarczaly argumentow za opracowaniem programow
behawioralnych terapii dzieci z autyzmem. E. Schopler juz w 1966
roku opracowat program TEACH, a w 1976 roku PEP Profil Psycho-
edukacyjny. O. Lovaas byl tworca Stosowanej Analizy Zachowania
(Applied Behavior Analysis — ABA, 1987) do nauczania umiejetnosci
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zyciowych, komunikacji i redukcji problematycznych zachowan u dzieci
z autyzmem. W latach 90. byta metoda wiodaca i do dzi$ jest uznawana
za jedng z gtdéwnych metod wspierania rozwoju dzieci z autyzmem.

Wazna z perspektywy ewolucji pogladéw na autyzm byta publika-
cja w 1980 roku trzeciej edycji Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (DSM-3). Formalnie wyodrebniono w niej ,,autyzm
dziecigcy” jako odrebng kategori¢ diagnostyczna, niezwigzang juz ze
schizofrenig. Byt to kluczowy krok w uznaniu autyzmu za odrebne
zaburzenie w kategorii catosciowe zaburzenia rozwojowe (tu obok
autyzmu znalaz! si¢ autyzm atypowy).

Autyzm jako zaburzenie neurorozwojowe

W latach 90. minionego stulecia obserwowano dynamiczny rozwoj
technik neuroobrazowania, takich jak fMRI, pozytonowa emisyjna to-
mografia (PET) i elektroencefalografia (EEG) — nieinwazyjne badanie
struktury i funkcji mézgu os6b z autyzmem. Zwtaszcza funkcjonalny
rezonans magnetyczny fMRI pozwolil naukowcom po raz pierwszy
zobaczy¢, ktore obszary mozgu sg aktywne podczas wykonywania
konkretnych zadan poznawczych (np. czytania, zapami¢tywania, roz-
wigzywania problemow). W konsekwencji pytania o istote autyzmu
przesunety si¢ od poszukiwania jego etiologii do patomechanizmu i prob
wyjasniania, w jaki sposob funkcjonuje biologicznie zmieniony mézg,
odpowiadajac zachowaniami autystycznymi. Odpowiedzi na to pytanie
dostarczatly spoteczne teorie poznawcze autyzmu (ang. social cognitive
theories of autism), poniewaz psychologia poznawcza rozwijata si¢
jako opozycja do uproszczonej interpretacji zachowania, proponowanej
na gruncie behawioryzmu.

Teoria umyshu

Teoria umystu (Theory of Mind — ToM), ,,$lepota umystowa” (Mind-
blindness) (Baron-Cohen, Frith) oznacza zdolno$¢ do przypisywania
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stanow mentalnych — przekonan, intencji, pragnien emocji wiedzy itp.
—sobie i innym oraz rozumienia, ze inni maja przekonania, pragnienia,
intencje 1 perspektywy odmienne od naszych. Teoria umystu bywa za-
miennie okreslana jako mentalizacja. Defekt w rozwoju teorii umystu
wigze si¢ z odmienng aktywacj¢ sieci neuronalnych zaangazowanych
w poznanie spoteczne, w szczegdlnosci obszaréw mdzgu odpowiedzial-
nych za empatig, przetwarzanie emocji i rozumienie intencji innych
osob. Badacze pokazali, ze problemy zwigzane z dzieleniem uwagi,
czarno-biate widzenie rzeczywistosci, dostowna interpretacja, trudnosci
odroézniania faktow od fikcji, kpiny, zartu, niemozno$¢ obrania cudzej
perspektywy sa uwarunkowane deficytem teorii umystu.

Teoria stabej spojnosci centralnej

Centralna koherencja oznacza tendencj¢ naszego umystu do prze-
twarzania informacji w taki sposob, aby posiadaly one dla podmiotu
okreslone znaczenie, sens, cato$ciowe wrazenie. Elementy ustepuja
wigc na rzecz pewnej catosci. W przypadku gdy tendencja jest staba,
pojawia si¢ sklonno$¢ do splaszczania rzeczywistosci: niedostatki
integrowania informacji w spdjna catos¢, lepsza zdolnos¢ do przetwa-
rzania szczegobtow. W konsekwencji wystepuja trudnosci spoteczne
(brak widzenia calosciowego obrazu sytuacji spotecznej), jak 1 wybit-
ne umiejetnosci w zakresie szczegotow. Staba centralna koherencja
jest charakterystyczna dla autystycznego kodowania naptywajacych
informacji i udzielanych odpowiedzi na kazdym poziomie zbierania
i analizy odbioru sygnatow (Frith, Happé, 1989)

Teoria Dysfunkcji Wykonawczych

W tej teorii wyeksponowano podobienstwo trudnosci charaktery-
stycznych dla 0s6b z autyzmem do specyfiki funkcjonowania pacjentow
z uszkodzonym mézgiem. Sg to deficyty w procesach zarzadzajacych
praca mozgu, takich jak planowanie, elastyczno$¢ poznawcza, pamig¢
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robocza i hamowanie impulsow Osoby z autyzmem, podobnie jak
pacjenci z uszkodzeniami ptatow czotowych, majg problemy polegajace
na sztywnos$ci w zachowaniu, sktonnosci do rutyny, stereotypii,
perseweracji, ogniskowaniu uwagi na detalach, impulsywnosci, trud-
nosciach z planowaniem zachowania celowego (Pennington, Ozonoff,
1996; Russell, Jarrold, Hood, 1999).

Teoria empatyzowania — systematyzowania

S. Baron-Cohen w 2009 roku przedstawit teorie, w ktorej omowit
dwie strategie kodowania informacji przez moézg: bardziej systematy-
zujace lub empatyzujace. Osoby, ktore systematyzuja, szukaja regut
rzadzacych systemem, aby moc przewidziec, jak postgpowac, mani-
pulowa¢ zmienng, modyfikowaé system lub wymysla¢ nowy. Sa to
tendencje oséb o ,,mézgu meskim”. Taki mozg w jego skrajnej formie
prezentuja auty$ci. Dla porownania badacz opisat funkcjonowanie
,»mozgu kobiecego” o preferencjach do empatyzowania. Autyzm jest
w tej koncepcji postrzegany jako skrajne natgzenie cech typowo meskich
(bardzo wysokie systematyzowanie i bardzo niskie empatyzowanie),
niezaleznie od pici biologicznej danej osoby.

W roku 1994 ukazata si¢ kolejna edycja podrecznika diagnostycz-
nego — DSM-4 Calosciowe zaburzenia rozwoju, ktore obejmowaty
zaburzenie autystyczne, zaburzenie Aspergera, calo§ciowe zaburzenie
rozwoju — inaczej nieokreslone, zaburzenie Retta oraz dzieci¢ce zabu-
rzenie dezintegracyjne.

Podobnie ICD-10 z 1990 roku autyzm jest cze$ciag Catosciowych
Zaburzen Rozwojowych, obejmujac autyzm dziecigcy, autyzm atypowy
i zespot Aspergera, ktore stanowig odrebne diagnozy.

Neurokognitywistyka — Teoria kodowania predykcyjnego

Ta koncepcja zostala przeniesiona na grunt badan nad autyzmem
w drugiej dekadzie XXI wieku przez E. Pellicano oraz D. Burr (2012).
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Teoria kodowania predykcyjnego jest wsrod pedagogdéw najmniej
znana, dlatego warto omowic jg szerzej. Stanowi ona ramy dla zrozu-
mienia, w jaki sposob mozg aktywnie przewiduje przyszte zdarzenia
i dostosowuje si¢ do srodowiska, integrujac percepcje, dziatanie i po-
znanie w ramach ujednoliconego, systemowego podejsScia. Pozwala
wyjasni¢ cale spektrum objawow autyzmu — od trudnosci sensorycz-
nych, przez problemy spoteczne, po sztywnos¢ zachowan — za pomoca
jednego, centralnego mechanizmu: nieprawidtowego przetwarzania
btedow predykc;ji.

Mozg tworzy pewien model §wiata. W tym modelu zawarty jest
system naszej wiedzy. Tresci, ktore do nas dochodza z otoczenia, sg pod-
dawane ciaglej weryfikacji przez nasz mozg w ten sposob, ze dysponujac
okreslong wiedzg, mozg tworzy przewidywania (predykcje), hipotezy,
ktore ukierunkowujg nasze dziatania. Im mniejszy btad predykcji, tym
bardziej dzialanie jest sensowne, spojne, skuteczne. Bledy predykcji
sg przez mozg minimalizowane. Mozg osoby z autyzmem nie tworzy
doktadnych prognoz, gdyz nadmiar danych, ich nate¢zenie sprawiaja
trudnosci stworzenia predykcji 1 jej weryfikacji. Osoby z autyzmem
ciggle doswiadczaja wysokiego stopnia btedu prognozowania, co moze
by¢ przytlaczajace. Nowe informacje nie sg uogdlniane, wiele danych
nie zostaje powigzanych z modelem. W konsekwencji osoby z auty-
zmem sg nadmiernie pobudzone i wiecznie zaskoczone, wolg rutyne,
maja problemy z ,,czytaniem innych ludzi”, przyjmujg informacje zbyt
dostownie. Jesli, jak zaktada teoria, prognozy mozgu sag funkcja jego
weczesniejszych oczekiwan i nadchodzacych danych, to autyzm wynika
albo z braku wytworzonego dobrego modelu, albo z braku zrownowa-
zenia pomiedzy naptywajacymi informacjami a ich wlaczaniem. Nic
nieznaczacy halas moze by¢ sygnatem; przypadkowosc zdaje sie by¢
celowoscia, co powoduje, Ze autysci s ciagle zaskoczeni. Innymi stowy,
ciagle doswiadczajg wysokiego stopnia btedu, co sprawia, ze skutecz-
no$¢ ich funkcjonowania, a wigc radzenia sobie z wyzwaniami dnia
codziennego, jest mato satysfakcjonujaca.

W 2013 roku opublikowano DSM-5 bez zespotu Aspergera i jedno-
stek wymienionych w DSM-4. Autystyczne spektrum zaburzen moze
by¢ w $wietle tej najnowszej klasyfikacji rozpoznane na podstawie
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deficytow w komunikacji i interakcji spolecznej. Oznacza to trudno-
$ci w rozumieniu innych, nawigzywaniu i podtrzymywaniu relacji
spotecznych. Drugim kryterium sa ograniczone i powtarzalne wzorce
zachowan. W tej kategorii wymienia si¢ przynajmniej dwa objawy, np.
stereotypowe ruchy, echolaliczne uzycie mowy lub powtarzalne zacho-
wania, silne przywigzanie do nietypowych przedmiotow, nadmierne,
waskie zainteresowania. W DSM-5zwraca si¢ takze uwage na specy-
fike przetwarzania sensorycznego jako hiper- lub hiporeaktywnosé
na bodZce sensoryczne.

W zaleznosci od rozleglosci zaburzen zaproponowano w DSM-5
trzy poziomy wsparcia dla osoby w spektrum. Dawny zespot Aspergera
umieszczono na poziomie pierwszym jako postac najtagodniejsza. Opis
ASD w DSM-5-TR nie r6zni si¢ od zaproponowanego w DSM-5.

Podobnie nowsza, aktualnie wdrazana klasyfikacja ICD-11 wpro-
wadzita wspolng nazwe ,,zaburzenia ze spektrum autyzmu” (ASD),
skupiajac si¢ na opisie indywidualnych trudnosci, a nie na podziatach,
przy czym w Polsce obowigzuje jeszcze okres przejSciowy na wdro-
zenie ICD-11.

Autyzm jako stan umyslu, a nie jako zaburzenie — okoliczno$ci
sprzyjajace nowemu rozumieniu spektrum zaburzen
autystycznych

— Uwarunkowania zmiany paradygmatu

Hans Asperger w latach 40. minionego stulecia sygnalizowat
podobienstwa funkcjonowania ojcéw dzieci obarczonych ,,psycho-
patig autystyczng” (po latach nazwang zespotem Aspergera). Pisat on
o ojcach dzieci z ,,autystyczna psychopatia” jako o ludziach wybitnie
inteligentnych, ale tez skupionych na sobie, zamknigtych, pracujacych
w zawodach wymagajacych pedanterii (zob. Kruk-Lasocka, 2021).
Termin broad autism phenotype zostal wprowadzony dopiero w 1994
roku przez P. Boltona i wsp., aby naukowo nazwac to, co H. Asperger
widziatl juz 50 lat wezesniej (Hurley, Losh, Parlier, Reznick, Piven,
2006).
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Jednak badania nad szerokim fenotypem autyzmu (BAP) byty
podejmowane przez wielu uczonych w II potowie XX wieku, m.in.
przez S. Folstein i M. Ruttera (1977). BAP stanowi konstelacje sub-
diagnostycznych cech ASD w rodzinach dzieci z autyzmem. Oznacza
wystepowanie objawOw autystycznych w postaci podprogowe;j, tzn.
niedajacej podstawy do traktowania osoby jako obarczonej zaburzeniem
z autystycznego spektrum. Innymi stowy BAP dotyczy o0sob o ce-
chach osobowosciowych, intelektualnych, spotecznych interakcjach,
ktore przypominajg objawy autystyczne, ale sg tagodniejsze niz te
obserwowane w zaburzeniu ze spektrum autyzmu (ASD). Cechy BAP
obejmuja trudnosci pragmatyczne, szeroko zdefiniowane trudnosci
komunikacyjne, stabe umiejetnosci spoteczne i dystans spoteczny,
sztywno$¢, stereotypowe zachowania, uposledzone rozpoznawanie
emocji. Badania prowadzone nad BAP pozwolily pokazac, ze granica
pomiedzy zachowaniem autystycznym a nieco dziwacznym funkcjono-
waniem osoby z BAP jest subtelna i dopoki nietypowe zachowanie nie
stanowi przeszkody do rozwijania potencjalu osoby, nie ma potrzeby
etykietowac jej jako autystyczna.

Ostatnie 20 lat minionego wieku to takze czas wdrazania nowego
paradygmatu niepelnosprawnosci. Tworca spotecznego modelu niepet-
nosprawnosci byt M. Olivier, osoba z czterokonczynowym porazeniem
moézgowym. Za umowng date przyjecia idei gtoszonych przez M. Oli-
viera przyjmuje si¢ 1981 rok (Oliver, 1981). W zatozeniach modelu
spotecznego jego autor zwracal uwagg, ze spoteczenstwo tworzy osobe
niepetnosprawng poprzez: bariery, dyskryminacje, brak dostosowania
warunkow dla godnej egzystencji cztowieka z dysfunkcja. Spoteczen-
stwo, nie potrafigc odpowiedzie¢ na potrzeby takiej osoby, eliminuje
ja ze zbiorowosci i sytuuje poza systemem.

Akceptacja Spotecznego Modelu Niepetnosprawnos$ci otworzyta
drzwi samym osobom dotknigtym autyzmem, dajac im szans¢ na wy-
razanie siebie, na kreowanie wlasnej tozsamosci. Jako przyktad moze
postuzy¢ poezja B. Sellina (1993, s. 5). Ten niemowiacy autysta, bedacy
poeta, napisat wiele lat temu:
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Spiewam piosenke z glebin piekta i wotam wszystkich niemych
na tym $wiecie (...). Pisz¢ dla moich niemych siostr, dla moich
ghupich braci, powinni§my zosta¢ wystuchani i mie¢ miejsce,
w ktorym mogliby$my zy¢ posrdd was wszystkich. Bra¢ udziat
W zyciu tego spoteczenstwa.

Koniec minionej epoki to niestety okres intensywnego wzrostu
wskaznika autyzmu. W roku 1979 rozpoznawano autyzm u 4-5 na 10000
0s6b, w 1999 roku u 1,9 na 1000 dzieci. W 2000 roku w USA jedno
na 150 dzieci bylo autystyczne, a obecnie jedno na 35. Oznacza to,
ze coraz wigcej osob z autyzmem jest posrod nas, a spoteczenstwa
stopniowo oswajaty si¢ z autystycznymi objawami.

U schytku XX wieku pojawity si¢ nawet pierwsze wzmianki na temat
zwigzku autyzmu z kultura technologiczna (Coupland, 1995). Wszystkie
wymienione okolicznosci stanowily podstawe do tworzenia nowego
wizerunku autysty i przyznania mu miejsca w neuror6znorodnym spo-
teczenstwie.

— Nowe spojrzenie na autyzm i miejsce osoby z autyzmem w spo-
leczenstwie w XXI wieku

Dochodzimy do wspodtczesno$ci. Autyzm zaczyna by¢ traktowany
jako jedna z mozliwych drog rozwoju uktadu nerwowego czlowieka.
Podbudowaniem tej tezy staty si¢ badania S. Silbermana, ktory po raz
pierwszy uzyt terminu ,,syndrom geeka”. Opierajac si¢ na badaniach,
argumentowat, ze osoby z Doliny Krzemowej wykazuja wiele cech
zespohu Aspergera (2001).

A. Baggs w swoistym manifescie In my Language (2007) po-
kazywata, ze mowa ludzka, komunikacja moze przybieraé¢ roézne
formy. S.K. Knapp pisal o autyzmie jako o stylu zycia, a nie o stanie
zdrowia (Kapp, 2012). Neuroréznorodno$¢ zaczeta by¢ traktowana
jako wariant typowosci (Holmer, 2013). A. Pinchevski i J.D. Peters
(2015) sygnalizowali, ze im blizej jestesmy terazniejszosci (anali-
zujac rozumienie zespotu Aspergera od jego poczatkow), tym blizej
jest ono technologii komputerowej (Pinchevski, Peters, 2015). Takze
klasycy badan nad autyzmem, jak badaczki F. Happé i U. Frith (2020),
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pisali, ze autyzm jest naturalng odmiang ludzkiego funkcjonowania,
a nie defektem.

Wprowadzenie bohateréw autystycznych do kultury masowej, np.
do produkcji filmowych Temple Grandin (2010), Dobry Doktor (2017),
Atypowy (2017), Mitos¢ w spektrum (2022), oraz posta¢ Sheldona Co-
opera w serialu Teoria wielkiego podrywu przyblizaty spoteczenstwu
coraz lepiej wizerunek osoby z autyzmem.

Pewne objawy autystyczne nabraty nowego znaczenia jako mechani-
zmy obronne pomocne w przywracaniu rownowagi osobie z autyzmem,
ktoéra nie radzi sobie z nadmiarem informacji ptynacych z otoczenia.
Mozna tu wymieni¢ stimming (powtarzalne zachowania), meltdown
(nagla i intensywna reakcja organizmu na przecigzenie), shutdown
(wewngtrzne ,,zamrozenie” organizmu w odpowiedzi na przecigzenie),
autistic inertia (niemozno$¢ podjecia dziatania), burnout (stan prze-
wlektego wyczerpania fizycznego, emocjonalnego i poznawczego),
ramble stage (eksplozja nieuporzagdkowanych mysli, niesktadna mowa,
trudnosci z zatrzymaniem strumienia mysli, wzmozona gestykulacja,
chodzenie w kotko) (Phung, Penner i in., 2021; Morris, Sykes, Paulus
iin., 2025).

Nowe spojrzenie na niepetnosprawnos¢, spoteczny model niepet-
nosprawnosci (Davison, 2008), empowerment, edukacja wilaczajaca,
domaganie si¢ jednakowych praw dla wszystkich — to takze nowe
spojrzenie na autyzm i szczeg6lnie tagodny jego kraniec, czyli zespot
Aspergera (O’Reilly, Lester, Kiyimba, 2020). Zgodnie z pogladami
na spoteczny model niepelnosprawnosci nie potrzeba eksponowac
odmiennosci, dysfunkcji neurorozwojowej, stabosci, lecz pokazywaé
neuroréznorodno$¢ jako jeden z mozliwych wariantéw normalno$ci
(Holmer, Nadesan, 2013).

Dlaczego tak trudno rozpozna¢ ASD?

W spektrum autystycznym zostaly umieszczone postacie o roz-
nym stopniu nasilenia cech autystycznych i réznych mozliwo$ciach
intelektualnych oraz rozwoju mowy, co sprawia, ze trudno oddzieli¢
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je od siebie i od innych dysfunkcji neurorozwojowych. Tym bardziej,
ze u 0s6b z ASD czgsciej niz wsrod neurotypowych wystepuja: Iek,
stany depresyjne, zaburzenia obsesyjno-kompulsywne, problemy z prze-
twarzaniem sensorycznym oraz ADHD, ktdre naktadajg si¢ na objawy
autystyczne. Nawet 78% dzieci z autyzmem ma co najmniej jedno
wspolistniejace zaburzenie zdrowia psychicznego, a u 44% dzieci ob-
jawy pojawiaja si¢ juz w wieku przedszkolnym. Sugeruje to, ze dzieci
z ASD powinny by¢ badane przesiewowo wczesnie i czesto. W réznym
wieku inne objawy ASD wysuwaja si¢ na plan pierwszy, pozostate
pozostaja w cieniu. Inaczej manifestuje si¢ ASD u chlopcow, inaczej
u dziewczynek. Te wszystkie czynniki sprawiaja, ze rozpoznanie ASD
nie jest dla specjalistow tatwym zadaniem,

Jednak aby rozpozna¢ ASD zgodnie z kryteriami DSM-5 oraz ICD
11, osoby te muszg do§wiadcza¢ trwatych deficytow w komunikacji
spotecznej i interakcjach spotecznych oraz wykazywacé restrykcyjne
i powtarzalne wzorce zachowan, zainteresowan lub aktywnosci.

— Metody rozpoznawania ASD

Wsrod metod pomocnych w rozpoznawaniu ASD mozemy wyodreb-
ni¢ bardziej tradycyjne oraz mniej konwencjonalne — oparte na technolo-
gii informacyjnej. Metody tradycyjne polegaja na swobodnej obserwacji
osoby w trakcie wykonywania przez nig okreslonych zadan testowych
oraz na informacjach podawanych przez rodzicow. Sa to jednak oceny
dos¢ subiektywne. Zaleza od wiedzy i doswiadczenia specjalistow oraz
innych czynnikéw zwigzanych ze stanem psychicznym dziecka i sytu-
acja, w jakiej przebiega badanie. Stad blisko jedna trzecia wczesnych
diagnoz ASD jest stawiana z pewnym stopniem niepewnos$ci (Mendez,
McQueen, Gillespie, 2024).

»Ztote” narzgdzia diagnozy ASD to ADOS (1989 rok, ADOS 2 —
2012) i ADI-R jako kwestionariusz przeznaczony dla rodzica osoby
z autyzmem. W Polsce ADOS-2 jest wykorzystywany od 2017 roku.
W $wietle prowadzonych od lat badan wtasnie ADOS pozwala na naj-
bardziej rzetelng 1 wiarygodng diagnozg ASD.

Podczas oceny autyzmu wazne jest rowniez przeprowadzenie oce-
ny wspotwystepujacych schorzen, np. Igku, depresji i ADHD, a takze
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diagnoz r6znicowych, m.in. zaburzen traumatycznych i przywigzania,
zaburzen osobowosci i uczenia si¢ (Frigaux i in., 2019). Ocena tych
schorzen wymaga bardziej doglebnej oceny niz ta, ktéra moga zapewnié
ADOS iADI-R. Chociaz ADOS i ADI-R dowodza swojej skutecznosci
w ocenie symptomatologii autyzmu, to jednak zawodza, gdy sytuacja
staje si¢ bardziej ztozona, a w gre wchodzi diagnostyka roznicowa.
Mogg si¢ wowczas pojawia¢ diagnozy falszywie dodatnie i falszywie
ujemne. Niestety, te falszywie dodatnie pojawiaja si¢ czgsciej.

Metody oparte na technologii informacyjnej stanowig konsekwencje
wykorzystania sztucznej inteligencji (Al) i technik uczenia maszynowe-
go do analizy filméw z zachowania dzieci i biomarkerow (aktywnos¢
neuronow w mozgu). Modele obliczeniowe oparte na uczeniu maszy-
nowym posiadaja niezwykla czutos¢ w odnotowaniu subtelnych beha-
wioralnych wskaznikow autyzmu. Rozpoznawalno$¢ autyzmu przez
Al wynosi 70-90%, a skuteczno$¢ diagnoz specjalistow od 60 do 50%
(Chojnicka, 2024). Wedtug innych badaczy doktadno$¢ diagnozy ASD
przy pomocy uczenia maszynowego wynosi 100% (Koster, Laskowski,
Makarewicz, 2023).

Uzupehieniem badania psychologicznego jest rezonans magnetycz-
ny (MRI). Moze on dostarczy¢ szczegdétowych informacji o strukturze
i funkcji moézgu, wspierajac proces diagnostyczny. Réwniez badanie
materiatu genetycznego pozwala na wykluczenie lub potwierdzenie
mutacji w skupiskach genéw o wigkszym prawdopodobienstwie au-
tyzmu, np. zespotu Phelana-McDermida, Kruchego X, zespotu Retta.

— Metody terapii i edukacji
Obecnie istnieje wiele innowacyjnych, ale takze klasycznych po-

dejs¢, w tym interwencje wspomagane technologia, specjalistyczne

terapie behawioralne, terapie niedyrektywne. Pomimo wielo$ci metod
skutecznos¢ prowadzonej terapii wcigz jest niewystarczajgca. Wsrod
przyczyn tego stanu rzeczy mozna wymienic:

— wprowadzanie kilku metod terapeutycznych w tym samym czasie,
co moze powodowac przeciazenie dziecka, zmgczenie i odpowiedzi
wymagajace uruchomienia wymienionych wcze$niej mechanizmow
obronnych jako strategii radzenia sobie z przecigzeniem;
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— nadmierng, rygorystyczng dyrektywnos$¢ jako mato przyjazng dziec-
ku i niesprzyjajaca jego rozwojowi;

— ciagle podazanie za dzieckiem, ktore pozbawia je kreatywnosci,
chociaz daje poczucie bezpieczenstwa;

— brak terapii i przyjecie stanowiska, ze dziecko poradzi sobie samo

w trakcie edukacji, moze si¢ okaza¢ niekorzystnym rozwigzaniem

i w konsekwencji sprzyja¢ nasileniu zachowan autodestrukcyjnych

i strategii obronnych.

Wisrod najbardziej znanych metod terapeutycznych mozna wymienié
»Sonrise” (metoda opcji), opracowang przez B. 1 S. Kaufmanow w 1979
roku. Gléwnym mottem sag stowa: ,,Kocha¢ kogo$ znaczy by¢ z nim
szcze$liwym”. Autorzy wyszli z zalozenia, ze mito$¢ i akceptacja bez-
warunkowa bez oceny zachowan dziecka pomoga w zbudowaniu relacji
pomigdzy dzieckiem i rodzicem. Rodzic jest terapeuta i osoba, ktora
zmienia system wartosci oraz nadaje nowy sens funkcjonowaniu wszyst-
kich cztonkow rodziny. Inng znang metoda w podejsciu relacyjnym jest
DIR/Floortime (model rozwojowy relacji), ktory polega na budowaniu
wigzi emocjonalnej z dzieckiem poprzez zabawe na podtodze, podazanie
za nim 1 wspieranie naturalnego rozwoju spoteczno-komunikacyjnego
(Greenspan, 2014).

Z kolei metody oparte na zatozeniach behawioryzmu, ktore wpro-
wadzaja do zycia dziecka pewne zasady, porzadkuja jego codzienne
aktywnosci, uczg nowych umiejetnosci, to program TEACCH 1 Sto-
sowana Analiza Behawioralna (ABA) oraz jej odmiany, np. trening
reakcji kluczowych (PRT).

Podejscie eklektyczne, kompleksowe, w ktorym autorzy starajg sig
pogodzi¢ metody relacyjne oraz opcje behawioralne, to ESDM (Early
Start Denver Model). Model zostat stworzony do pracy z matymi dzie¢-
mi w ramach wczesnego wspierania rozwoju. Opracowali go $wiatowi
eksperci w dziedzinie autyzmu — S.J. Rogers i G. Dawson. W Polsce
jest znany od 2015 roku (Rogers i Dawson, 2015).
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Tabela 1. Porownanie EDSM do innych metod wspierania rozwoju dziecka

z ASD
EDSM ABA Floortime / PBS
DIR
Podejscie | Kom- Behawioral- | Relacyjne Systemowe,
pleksowe, ne, oparte na behawioralne
behawioralno- | wzmocnie-
-rozwojowe | niach
Styl pracy | Terapia Zajecia Terapia opar- | Typowy
w naturalnym | prowadzone | ta na swo- dla metody
srodowisku | wustruktu- | bodnej relacji | modyfikacji
dziecka ryzowanym, zachowania
uporzad-
kowanym
srodowisku
Motywacja | Wewnetrzna, | Zewngtrz- Przez budze- | Zewngtrzna,
spoteczna na poprzez nie zaintere- | wykorzystu-
nagrody sowan jaca mani-
pulowanie
zachowaniem
Cel Rozwdj Adaptacja Zbudowanie | Poprawa
komunika- do otocze- wigzi jako jakosci zycia
cji, rozwoj nia poprzez | podstawy poprzez
spoteczny, wycéwiczenie | wspierania zapobieganie
inkluzja umiejetnosci | rozwoju trudnym za-
chowaniom
Forma Zabawa Cwiczenie Niedyrek- Projektowa-
oparta regul, zasad | tywna, oparta | nie zmian,
na emocjach, | na sesjach na zabawie tworzenie
kontekstach | treningowych | oraz po- indywidual-
sytuacyjnych dazaniu za nego planu
inicjatywa z wyprzedza-
dziecka niem reakcji

Zrodto: poréwnanie metod terapeutycznych w autyzmie, ABA vs PBS vs ESDM vs
Floortime, Fundacja ,,Teczowy Parasol”, https:/ftpa.pl [dostep: 10.01.2026].
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Oproécz przedstawionych podej$¢ i metod pracy z dzieckiem w spek-
trum mozna jeszcze wymieni¢ m.in. Stosowang Analize Potrzeb — au-
torskg metode Fundacji Prodeste (Jaks, Lawicka, Oszczeda, 2023) oraz
Learn Outdoors — metodg pracy w naturalnym srodowisku. Najkrocej
mozna jg opisac jako podjecie edukacji przeciwko ,,zespotowi deficytu
natury” (Louv, 2024).

Nalezy pamigta¢ o wielu metodach wspomagajacych proces terapii
i edukacji. Te metody tagodza problemy sensoryczne (metoda SI),
sprzyjaja rozwojowi spotecznemu (TUS), pomagaja budowaé poczucie
bezpieczenstwa, zaufanie (metoda W. Sherborne).

Podsumowanie
Beniamin, 10-letni autystyczny chtopiec, napisat:

Dotykam gwiazd i nie jestem u siebie. Martwi¢ si¢ tym, co
mysla inni

Ptacze, gdy ludzie si¢ $mieja, staj¢ si¢ maty

Jestem dziwny, jestem inny. Teraz rozumiem, ze ty tez
Mowig: czuje si¢ jak rozbitek. Marzg, ze pewnego dnia to bedzie
normalne

Probuje si¢ dopasowac. Mam nadziej¢, ze pewnego dnia to
si¢ uda.

Ten wiersz jest coraz blizszy urzeczywistnienia. Badacze autyzmu —
teoretycy i praktycy — pokonali dlugg droge, aby$my mogli si¢ znalez¢
w miegjscu, w ktorym obecnie jeste$my. Jako spoteczenstwo odrzuci-
liSmy uprzedzenia wobec odmiennosci i akceptujac spoteczny model
niepetlnosprawnosci, otworzyliSmy si¢ na dostrzeganie kazdej osoby
jako cztonka naszej neuror6znorodnej zbiorowosci. Potrzebujemy jesz-
cze bardziej wnikliwej diagnostyki, kreatywnos$ci do opracowywania
metod terapii i edukacji, aby pokazaé, ze miejsce autysty jest posrod nas.
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Perspektywa temporalna jako rodzicielski zasob
w kontekscie edukacji dziecka w spektrum

Streszczenie

Wzorzec perspektyw temporalnych jako wzglednie stata postawa
zawierajaca zaro6wno aspekty poznawcze, jak i emocjonalno-waluacyjne
wobec doswiadczanych w czasie zdarzen stanowi istotny predyktor
jakosci funkcjonowania psychologicznego i dobrostanu cztowieka,
a takze skutecznego radzenia sobie z obcigzeniami zycia codziennego
oraz zdarzeniami traumatycznymi.

Teoria perspektyw temporalnych wyrdznia pigé¢ podstawowych
typow perspektyw odnoszacych si¢ do trzech zasadniczych odcin-
kéw czasu: przesziosci, terazniejszosci 1 przysztosci; perspektywy
przesztosciowe: pozytywna — czyli tendencja do skupiania uwagi
na pozytywnych doswiadczeniach przesztych; negatywna — tenden-
cja do koncentrowania si¢ na negatywnych zdarzeniach przesztych;
perspektywy terazniejsze: hedonistyczna — tendencja do skupiania sig¢
na biezacych przyjemnosciach i lekcewazenia konsekwencji; fatali-
styczna — przekonanie o braku mozliwosci samodzielnego sterowania
wlasnym zyciem, oraz przysztosciowa — tendencja do formutowania
celow i planéw oraz pozytywne nastawienie do przysztosci.

Najbardziej adaptacyjna jest zrownowazona perspektywa czasowa
(BTP), czyli zdolnos¢ do elastycznej zmiany nastawienia oraz rOwnowa-
zenia nieuniknionych w Zyciu negatywnych wspomnien badz aktualnie
doswiadczanych negatywnych emocji lub obaw o przysztos$¢ poprzez
zintensyfikowane koncentrowanie si¢ na przeszlych wydarzeniach
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pozytywnych oraz myslenie perspektywiczne o dobru, ktore moze si¢
w przyszlosci wydarzy¢. Natomiast niezrownowazona perspektywa
czasowa wigze si¢ z wysokim poziomem stresu oraz ryzykiem wyste-
powania zaburzen zdrowia psychicznego.

Rodzicie dzieci z autyzmem sg szczegdlng grupa narazong na do-
$wiadczanie silnego i dlugotrwatego stresu ze wzgledu na permanentnie
wystepujace w ich przestrzeni zyciowej trudne sytuacje indukowane
objawami wystepujacymi u dziecka, konieczno$cig realizowania terapii
w trudnych warunkach polskiego systemu ochrony zdrowia czy tez nie-
ustanng troska o wlasciwa i adekwatnie do potrzeb dziecka realizowang
edukacje. U ok. 10% rodzicow ujawnia si¢ pelnoobjawowy PTSD,
au ok. 40% pojawiaja si¢ objawy czeéciowe indukowane diagnozg Iub
tez przejawianymi przez dziecko zaburzeniami komunikacji spoteczne;.

W artykule zostang przedstawione podstawowe zatozenia teorii
perspektyw temporalnych oraz wyniki badan potwierdzajacych pre-
dykcyjny i prozdrowotny charakter tego fenomenu oraz mozliwosci
zaimplementowania osiggni¢¢ badawczych dla podnoszenia jakos$ci
zycia i dobrostanu rodzicow dzieci z autyzmem.

Stowa kluczowe: perspektywa temporalna, stres rodzicielski, wypalenie
rodzicielskie, dziecko z autyzmem

Temporal perspective as a parental resource in the context
of educating a child on the autism spectrum

Abstract

The time perspective pattern, as a relatively stable attitude encom-
passing both cognitive and emotional-evaluative aspects towards events
experienced over time, it is a significant predictor of the quality of
human psychological functioning and well-being, as well as effective
coping with the demands of everyday life and traumatic events.

The time perspective theory distinguished five basic types of perspec-
tives, relating to three basic time periods: the past, present, and future:
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past perspectives: positive — the tendency to focus on positive past
experiences; negative — the tendency to focus on negative past events;
present perspectives: hedonistic — the tendency to focus on current
pleasures and disregard the consequences; fatalistic — the tendency to
be passive and believe in the inability to independently control one’s
life; and future perspective — the tendency to formulate goals and plans
and have a positive attitude towards the future.

The most adaptive approach is a balanced time perspective (BTP),
which is the ability to flexibly change one’s attitude and balance inevi-
table negative memories, currently experienced negative emotions, or
fears about the future through intensified focus on past positive events
and forward-thinking about the good that may happen in the future. An
unbalanced time perspective, on the other hand, is associated with high
levels of stress and the risk of mental health disorders.

Parents of children with autism are a particularly vulnerable group
to experiencing severe and long-term stress due to the constant difficult
situations in their lives induced by the child’s symptoms, the need to
implement therapy in the difficult conditions of the Polish healthcare
system, and the constant concern for ensuring that education is adequate
and appropriate to the child’s needs. Approximately 10% of parents
develop full-blown PTSD, while approximately 40% develop partial
symptoms induced by the diagnosis or the child’s social communication
disorders.

The article will present the basic assumptions of the temporal per-
spective theory and the results of research confirming the predictive and
health-promoting nature of this phenomenon, as well as the possibilities
of implementing research achievements to improve the quality of life
and well-being of parents of children with autism.

Keywords: time perspective, parental stress, parental burnout, child
with autism
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Stres i wypalenie rodzicielskie u rodzicéw dzieci z ASD —
wprowadzenie

Rodzice dzieci z niepetnosprawnosciami i chorobami przewlektymi
—niezaleznie od przyczyn oraz form zaburzonego rozwoju i funkcjono-
wania — doswiadczajg powaznych obcigzen towarzyszacych procesowy
wychowania, leczenia i edukacji dziecka. Autyzm wlasnego dziecka
stanowi dla rodzicow szczegdlne wyzwanie ze wzgledu na wspotist-
nienie jakoSciowych deficytow w zakresie komunikacji spoteczne;j
oraz szczegdlnych wzorcow zachowan i deficytow wyobrazni (APA,
2013). Konfrontacja z nimi wymaga szczegotowej wiedzy i kompetencji
rodzicielskich oraz pomocy interdyscyplinarnego zespotu specjalistow
(Altiere, von Kluge, 2009a; 2009b). Ze wzgledu na wysoki stopien
réznorodnosci i nasilenia objawow ASD dzieci przejawiajg specjalne
potrzeby we wszystkich obszarach rozwoju, a ich realizacja moze impli-
kowa¢ réznorodne trudnosci w funkcjonowaniu rodziny (Baker-Ericzen
iin., 2005; Shu, 2009).

Badania analizujace zwigzek pomig¢dzy rodzajem zaburzenia roz-
woju dziecka a stresem rodzicielskim potwierdzaja, ze matki dzieci
z ASD przejawiaja znacznie podwyzszony poziom stresu nie tylko
w poréwnaniu z rodzicami dzieci rozwijajacych si¢ prawidtowo (Gio-
vagnoli i in., 2015), ale takze w stosunku do matek dzieci z innymi
zaburzeniami neurorozwojowymi (Smith i in., 2014), tj. z dziecigcym
porazeniem mézgowym (Schieve i in., 2007) i niepelnosprawnoscia
intelektualng (Masulani-Mwale i in., 2018, czy z zaburzeniami gene-
tycznymi, np. zespotem Downa (Banasiak, 2017; Dabrowska, Pisula,
2010). U ok. 10% rodzicow ujawnia si¢ pelnoobjawowy zespdt PTSD,
a prawie 40% rodzicow do$wiadcza czg¢sciowych objawow PTSD
zwigzanych z diagnoza dziecka (Carmassi i in., 2025).

Wsrdd czynnikow stresogennych istotne znaczenie dla matek dzieci
z ASD majg liczne obszary troski, m.in. (1) wystepujace u dziecka
autystycznego symptomy o réznym nasileniu: deficyty w zakresie
komunikacji spotecznej i wyobrazni oraz ograniczenia samodzielno-
$ci w kontekscie catozyciowego rozwoju i niezaleznej egzystencji,
a takze wspoOtwystepujgce zaburzenia rozwoju (np. niepetnosprawnosé
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intelektualna) lub problemy zdrowotne i choroby — zaburzenia snu, je-
litowe, padaczka itd. (Yorke i in., 2018; Marsack-Topolewski, Graves,
2019;); (2) brak emocjonalnych gratyfikacji oraz satysfakcji z realizacji
roli rodzicielskiej oraz indukowane w tej sytuacji skrajne negatywne
emocje, konieczno$¢ sprawowania nad dzieckiem ciaglej obcigzajacej
emocjonalnie opieki rodzicielskiej, odpowiedzialno$¢ za edukacje
dziecka i przygotowanie do samodzielnego funkcjonowania w doro-
stosci lub perspektywa korzystania z instytucji statego pobytu, a takze
odpowiedzialno$ci za pozostale dzieci w rodzinie i troska o materialne
zabezpieczenie procesu terapii przy ograniczonych zasobach finanso-
wych i deficytach wsparcia rodzinnego, spotecznego, systemowego
(Banasiak, 2017; Rivard i in., 2014; Sharpe, Baker, 2007).

Rodzice dzieci z ASD sami opisuja swoje zycie jako stresujace ze
wzgledu na do$wiadczanie licznych — czgsto przekraczajacych ich
mozliwosci adaptacyjne — problemow, lecz rownoczesnie inspirujgce
i pelne wyzwan (Curley, Hughes, Kotera, 2025). Znaczna dyspro-
porcja pomiedzy zasobami umozliwiajagcymi zachowanie zdrowia
i adaptacyjne radzenie sobie z obcigzeniem (Altiere, von Kluge, 2009)
a wymaganiami czy wyzwaniami zwigzanymi z wychowaniem dziec-
ka moze implikowac roéznorodne negatywne skutki zdrowotne oraz
choroby stresozalezne (Kiitiik i in, 2021; Nahar, Zambelli, Halstead,
2022), wsrod ktorych czesto rozwija si¢ depresja (Al-Farsi i in., 2016;
Bitsika, Sharpley, 2004). Stresory, ktorych bezposrednio doswiadczaja
rodzice, sa tagodzone zar6wno przez zasoby rodzinne (zasoby osobiste
rodzicoéw i zasoby systemu rodzinnego), jak i wsparcie ptynace spoza
najblizszej rodziny (nieformalne wsparcie spoteczne, system edukacji,
opieka zdrowotna), z ktorego jednak rodzice dzieci z autyzmem rzadziej
korzystaja ze wzgledu brak adekwatnych do ich potrzeb systemowych
rozwigzan oraz nieprzychylne postawy spoteczne takze wsrod szkol-
nych rowie$nikow ich dziecka (Aube i in., 2021).

Opieka i wychowanie dziecka z ASD to trudne do$wiadczenie ro-
dzicielskie, implikujace nasilone poczucie cigglego przecigzenia, braku
nadziei na uzyskanie szybkich i pozytywnych efektow podejmowanych
dziatan, a czesto takze samotng odpowiedzialno$¢ za dziecko (Dijkstra-
-de Neijsi in., 2024; Pisula, 1994; Sanders, Morgen, 1997). Codzienne
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wyzwania zwigzane z opieka nad dzieckiem wptywaja na wszystkie
aspekty funkcjonowania rodziny, a wérod istotnych czynnikow sg przede
wszystkim trudne i nieprzewidywalne zachowania dziecka (Gallagher,
Whiteley, 2012; Herring i in., 2006). Bezgraniczne zaangazowanie
w czynnosci opiekuncze i rehabilitacj¢ dziecka (Gentles i in., 2019)
prowadzi do wystgpienia syndromu wypalenia sit rodzicielskich (Boyd,
2002; Pagowska, 2013; Pisula, 1994; Sekutowicz, 2000; 2013).
Syndrom wypalenia rodzicielskiego powstaje w wyniku braku row-
nowagi mi¢dzy zasobami osobistymi a obcigzeniami rodzicielskimi
(Mikolajczak, Gross, Roskam, 2021). NajczeSciej przejawia si¢ poprzez:
a) poczucie wyczerpania emocjonalnego i obnizenie zasobow energii
zyciowej, uniemozliwiajace podejmowanie obowiazkéw domowych,
co czesto prowadzi do zaniechania wysitkow na rzecz usprawniania
dziecka; b) poczucie osamotnienia spowodowane izolacja od otoczenia
spotecznego implikuje poczucie bezradnos$ci wobec probleméw dnia
codziennego zwigzanych z rehabilitacja, terapig i edukacjg dziecka, co
moze skutkowac¢ obnizeniem motywacji do podejmowania ztozonej roli
rodzica dziecka z ASD, a nastgpnie do ¢) uprzedmiotawiania dziecka
ze wzgledu na ciagly presje czasu i strukturyzacje realizowanego takze
w domu procesu terapii (np. behawioralnej). Brak oczekiwanych efek-
tow terapeutycznych moze powodowaé watpliwosci wobec wlasnych
kompetencji rodzicielskich, co rowniez prowadzi do zmiany percepcji
osoby dziecka, ktorego zachowania stajg si¢ coraz wigkszym wyzwaniem,
ktoremu nie sposob podotac. W skrajnych przypadkach wypalenie rodzi-
cielskie moze prowadzi¢ do jawnej niecheci do dziecka, agresji, odtra-
cenia i przemocy (Mikolajczak, Gross, Roskam, 2019). Do§wiadczanie
wypalenia rodzicielskiego ma nie tylko powazne implikacje dla samego
dziecka, ale rowniez dla stanu zdrowa jego matki pod postacig r6znych
dolegliwosci somatycznych lub chordb stresozaleznych (Zahl i in., 2024).

Perspektywa temporalna jako rodzicielski zasob osobisty

Czlowiek na kazdym etapie zycia jest zanurzony w czasie. Poza
obiektywnym czasem, jednakowym dla wszystkich istot zywych,
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istnieje czas subiektywny, dzigki ktoremu jednostka w indywidualny
sposob spostrzega swoje zycie, a takze nadaje znaczenie i okreslong
warto$¢ doswiadczeniom zyciowym. W zaleznos$ci od subiektywnego
postrzegania czasu cztowiek moze koncentrowac si¢ na przesztosci,
terazniejszosci badz przysztosci, nadajac tym odcinkom czasu warto$¢
pozytywna lub negatywng. Wobec czasu i procesu, w ktorym nieustan-
ny przeptyw egzystencji jest taczony w kategorie czasowe, cztowiek
przejawia zindywidualizowang nieswiadoma postawe — perspektywe
temporalng — ktora pomaga kodowaé, przechowywac i przywotywaé
informacje zwigzane z osobistymi i spolecznymi do$wiadczeniami,
umozliwiajac nadanie tym zdarzeniom znaczenia i spojnosci oraz ich
uporzadkowanie w odniesieniu do r6znych kategorii czasowych (Zim-
bardo, Boyd, 1999; 2009; Boniwell, Zimbardo, 2015).

Postawe t¢ mozna analizowac jako stan, czyli aktualng koncentracje
na jednym z trzech elementéw horyzontu czasowego (przeszlosci, te-
razniejszosci, przysztosci) w trakcie ciggtego procesu ksztattowania sie
terazniejszego do§wiadczenia jednostki, lub jako wzglednie statg ceche,
ktora odzwierciedla stabilne, nawykowe tendencje do koncentrowania
si¢ na okreslonej perspektywie czasowej, wyuczone nastawienie wo-
bec zdarzen i doswiadczen, przybierajace charakter wzglednie trwalej
dyspozycji czy tez cechy osobowosciowej regulujacej funkcjonowanie
cztowieka.

Perspektywa temporalna moze by¢ wigc ujmowana jako stata dys-
pozycja lub procesualnie jako stan wzglednie stabilny, a rownocze$nie
sytuacyjnie zmienny, podlegajacy pewnym modyfikacjom pod wptywem
specyficznych czynnikéw sytuacyjnych, bioracych udzial w procesie
socjalizacji. Perspektywa temporalna petni funkcj¢ mechanizmu regu-
lacyjnego i oddziatuje na caly przebieg zycia cztowieka, jego mysli,
emocje 1 zachowania, stany i do§wiadczenia, usytuowane w réznych
odcinkach temporalnego kontinuum — przeszto$ci, terazniejszosci badz
przysztosci, a takze na podejmowane decyzje, wybory, wykonywany
zawod, sytuacje ekonomiczna, sukcesy i porazki, kontakty spoteczne i re-
lacje interpersonalne, doswiadczanie stresu, a nawet rozwdj PTSD, czy
strategie radzenie sobie ze stresem, dobrostan oraz fizyczny i psychiczny
stan zdrowia (Boniwell, Zimbardo, 2015; Pomerantz, Rose, 2014).
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Autorzy koncepcji perspektyw temporalnych, Zimbardo i Boyd
(1999), wyrozniaja trzy podstawowe perspektywy czasowe (przeszia,
terazniejszg 1 przyszla) usystematyzowane wg kryterium horyzontu
czasowego (przesztos¢, terazniejszos¢, przysztose). W sktad kazdej
z trzech podstawowych perspektyw czasowych wchodza komponenty
poznawcze, emocjonalne i spoteczne, a wigc majg one rowniez aspekt
warto$ciujacy (pozytywne vs negatywne), gdyz podczas myslenia
o zdarzeniach zachodzacych w danym fragmencie przestrzeni
czasowej uruchamiane sg okreslone wzory reakcji emocjonalnych.
Podazajac za ta konceptualizacja, Zimbardo i Boyd (1999) opracowali
pigcioczynnikowy model sktadajgcy si¢ z nastepujacych perspektyw
temporalnych: przeszta negatywna, przeszta pozytywna, terazniej-
sza fatalistyczna terazniejsza hedonistyczna oraz przysztosciowa.
Indywidualne cechy myslenia, przezywania oraz dziatania zaleza
w duzej mierze od proporcji i rbwnowagi pomi¢dzy poszczegdlnymi
perspektywami temporalnymi. Nasilenie charakterystyk zwigzanych
z poszczegolnymi perspektywami mozna przedstawi¢ na dymensji — od
niskiego do wysokiego stopnia, a takze mozna analizowac jako$ciowo
oraz interpretujgc pewne pozytywne lub negatywne implikacje dla
zachowania, bedgcego nastgpstwem uruchomienia dyspozycyjnych
i procesualnych konsekwencji wzbudzonego mechanizmu. Funkcjo-
nowanie niektorych osob moze by¢ zdominowane przez jedng per-
spektywe czasowa, ktora staje si¢ stala dyspozycja osobowosciowa
(Zimbardo, Boyd, 2009), a dominujgcy w dos$wiadczeniu odcinek
temporalny nacechowany konkretnymi emocjami (pozytywnymi vs ne-
gatywnymi) staje si¢ wowczas punktem odniesienia dla przewidywania
i warto$ciowania zdarzen biezgcych i przysztych oraz ukierunkowania
dziatania na okreslone cele.

Osoby o dominujacej perspektywie przesztosciowo-negatywnej
duzo uwagi poswigcaja negatywnym wspomnieniom i negatywnej
ocenie przesztosci, sg nieufne i roszczeniowo lub agresywnie nasta-
wione wobec innych 0s6b oraz niech¢tnie odnoszg si¢ do wszelkich
zmian zachodzacych w zyciu. Wykazuja sktonnos$¢ do przygngbienia
i depresji, niepokoju i nie§miatosci, sa tez mniej szczgsliwe, przyja-
cielskie i sumienne (Zimbardo, Boyd, 2009), do§wiadczaja poczucia
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braku kontroli nad otoczeniem i wlasnym rozwojem, a takze cierpia
na niskie poczucie autonomii i samoakceptacji, co prowadzi¢ moze
do utraty sensu zycia (Katuzna-Wielobob, 2014). W sytuacjach
trudnych nie doswiadczajg rodzinnego wsparcia, natomiast czesto sa
uwiktane w liczne wewnatrzrodzinne konflikty (Holman, Zimbardo,
2009).

Osoby o dominujacej przeszto§ciowo-pozytywnej perspektywie
koncentrujg si¢ na pozytywnych do$wiadczeniach przeszlych i czgsto
je przywotuja. Sa przywiazane do tradycji rodzinnych i kulturowych,
z wdzigcznos$cig odnoszg si¢ do innych ludzi i chetnie podtrzymuja
kontakty interpersonalne w ramach rozwinigtej sieci wsparcia. Maja
wysokie poczucie wlasnej wartoéci 1 szczgScia oraz sg pewne siebie
irzadko cierpig na depresje. Jednakze rozpamigtywanie wyidealizowa-
nej przesztosci moze utrudnia¢ dostrzeganie nowych, niesionych przez
zycie mozliwosci i prowadzi¢ do unikania zmian oraz braku otwartosci
na nowe doswiadczenia.

Osoby w sposob hedonistyczny skoncentrowane na terazniejszosci
intensywnie poszukujg aktualnych przyjemnosci, wrazen (stymulacji)
oraz podejmujg dziatania pod wptywem chwilowego impulsu bez syste-
matycznego i systemowego planowania. Koncentruja si¢ na biezacych
zadaniach, bedacych zrodtem natychmiastowej przyjemnosci i dazg
do jej maksymalizacji. Sg otwarte na nowe znajomosci, wigc majg liczne
grono przyjaciot, lecz takze moga angazowac si¢ w nicodpowiedzialne
i ryzykowne kontakty oraz zachowania (Henson i in., 2006; Robbins,
Bryan, 2004; Zimbardo, Boyd, 1999). Maja duzo energii i potrafia
cieszy¢ si¢ zyciem, a takze przejawiajg kreatywny stosunek do rzeczy-
wistosci. Jednak zyja chwila, intensywnie dzialaja, szukajgc wrazen,
nie pracujg zbyt systematycznie ani terminowo, co moze wywotywac
trudno$ci w zakresie wypelniania zobowigzan osobistych, szkolnych
i zawodowych (Horstmanshof, Zimitat, 2007; Sobol-Kwapinska, 2007;
Zimbardo, Boyd, 2009).

Osoby o silnie rozwinigtej fatalistycznej perspektywie terazniejszej
cechuje brak poczucia wpltywu na wlasne zycie zar6wno w chwili obec-
nej, jak i w przysztosci. Sa przekonane, Ze ich zycie jest zdeterminowane
i kierowane przez sily oraz okoliczno$ci niezalezne od nich samych,
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przez co jest trudne do kontrolowania. Przeznaczenie, przypadek czy in-
stytucje ekonomiczno-polityczne pozostaja poza indywidualng kontrola
i determinujg los, a brak mozliwosci dokonania pozytywnych zmian
w swoim zyciu koresponduje z biernos$cig i zalezno$¢ od innych ludzi
(Zimbardo, Boyd, 2009). Osoby o tym typie perspektywy temporalnej
czesto podejmujg aktywnosci stanowigce forme ucieczki od odpowie-
dzialno$ci za swoje zycie, od problemoéw zyciowych, od §wiadomego
nadawania kierunku wlasnemu zyciu. Wystepuje u nich takze podwyz-
szony poziom Igku i niskie poczucie wlasnej skutecznosci, przejawiaja
tez sktonnos$¢ do agresji i depresji. Brak celu i sensu w zyciu wigze
si¢ z poczuciem braku kontroli nad swoim zyciem i $rodowiskiem,
niskim poczuciem autonomii, brakiem poczucia osobistego rozwoju,
niska samoakceptacjg oraz do$¢ niskim poczuciem satysfakcji z relacji
spotecznych (Katuzna-Wielobob, 2014).

Osoby skoncentrowane na przyszlosci przejawiajg tendencje
do formutowania ambitnych celow, ktorych realizacji jest podporzad-
kowywane aktualne zycie. Sg pracowite, punktualne, systematycznie
pracuja, aby zakonczy¢ rozpoczete zadania. Dzigki temu czgsto
odnosza sukcesy szkolne, akademickie i zawodowe. Dominacja tej
perspektywy moze wigzaé si¢ z pogonig za sukcesem, przymusem
realizacji planu i sprawiaé, ze cztowiek nie jest obecny tu i teraz i nie
liczy si¢ z emocjami, potrzebami i aktualnym stanem wtasnym oraz
innych ludzi. Nadmiernie rozbudowana orientacja przysztosciowa
moze wigzac si¢ rowniez z minimalizacjg potrzeby wigzi spotecznych
i stabym zakorzenieniem we wspolnocie 1 w tradycji. Jesli perspek-
tywa ta nie jest zrbwnowazona przez dziatanie innych perspektyw,
prowadzi do wzmozonego napigcia, przecigzenia oraz lgku przed
niepowodzeniem, jak rowniez doswiadczania trudnosci w zaakcepto-
waniu wlasnych stabosci (Zimbardo, Boyd, 2009). Wytrwata realizacja
odlegltych celow moze jednak sprzyjaé poczuciu rozwoju osobistego
i rozwijaniu osobistych wtasciwosci oraz przekraczania wilasnych
ograniczen (Katuzna-Wielobob, 2014).
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Rodzicielski wzorzec perspektyw temporalnych w kontekscie
edukacji dziecka

Jednym z najwazniejszych obszarow, w ktorym perspektywa tempo-
ralna odgrywa zasadnicza role, jest rodzina. Zarowno systemy wartosci,
wyznawane przekonania, jak i zachowania poszczegolnych jej cztonkow
tworzg pewna strukture, ktéra ma znaczacy, wieloaspektowy wptyw
na sposob funkcjonowania dziecka, jego dobrostan oraz temporalny
aspekt rozwoju jego osobowosci. Przekazywanie dziecku wlasnej
postawy temporalnej przez rodzicdw jest procesem nieswiadomym,
lecz niesie okreslone skutki. Moze nawet indukowaé wystepowanie
analogicznych nieprzystosowawczych wzorcéOw oraz zwigzanych
z nimi objawdw PTSD u dzieci. Negatywna przesztos¢ i fatalistyczna
terazniejszos¢ implikuja objawy PTSD i doswiadczane trudnosci psy-
chologiczne u dzieci (Tufan, Bayraktar, 2020).

W procesie migdzypokoleniowej transmisji dziecko przyswaja
sobie wzorzec perspektyw czasowych rodzicow, a dominujaca u nich
perspektywa temporalna moze nie tylko wptynaé na wyksztalcenie
si¢ podobnego wzorca u dzieci, lecz takze implikuje rozwdj ich
charakterystycznych cech, np. regulujacych sposob podejmowania
decyzji, przezywania trudno$ci, wypetniania zadan i adekwatnego
lub ryzykownego funkcjonowania (Harber, Zimbardo, Boyd, 2003;
Keough, Zimbardo, Boyd, 1999; Zimbardo, Boyd, 2009). Negatywne
przekonania rodzicow dotyczace przesztosci implikujg fatalistyczne,
pozbawione nadziei podejscie dzieci do zycia i wlasnej przysztosci oraz
obnizong perspektywe terazniejsza hedonistyczng, czyli umiejetnosé
doswiadczania rado$ci i przyjemnosci. Natomiast rodzice koncentrujacy
si¢ na pozytywnych do§wiadczeniach przesztych rozwijaja u dzieci
przysztosciowg perspektywe (Tufan, Bayraktar, 2020), ktora umozli-
wia dzieciom rozwdj epizodycznej przewidywalnosci, czyli zdolnosSci
do antycypowania przysztych potrzeb i pragnien oraz podejmowania
wlasciwych proaktywnych decyzji, zanim nastang konkretne zdarzenia
(Vasquez, Cruz, 2013). Rodzice zorientowani na przesztos$¢ i pozytyw-
nie wartosciujacy przeszle doswiadczenia koncentrujg si¢ na przekazy-
waniu tradycji rodzinnych i kulturowych oraz ksztattowaniu u dzieci
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umiejetnosci budowania silnych migedzyludzkich relacji. Natomiast ci
o rozbudowanej perspektywie przysztosciowej beda inwestowali we
wszechstronny rozwdj dziecka, rozwijali umiejetnos¢ odraczania gra-
tyfikacji i dbania o wlasne zdrowie. Przysztosciowa orientacja rodzicow
utatwia dzieciom uksztalttowanie podobnego wzorca temporalnego i sty-
muluje zachowania ekonomiczne polegajace na oszczedzaniu srodkow
finansowych i odpowiedzialnym nimi gospodarowaniu (Nyhus, Webley,
2013). Natomiast impulsywnos$¢/orientacja na terazniejszo$¢ (hedoni-
styczna perspektywa temporalna) rodzicow opo6znia rozwdj zdolnosci
poznawczych niezbednych do myslenia o osobistej przysztosci u dzieci
(Vasquez, Cruz, 2013).

Wymienione perspektywy temporalne rozwijaja si¢ w indywidu-
alnych przypadkach w zroéznicowany sposob, cho¢ liczne badania
wskazuja, ze optymalny profil (czyli zrownowazona perspektywa tem-
poralna) stanowi najbardziej efektywny predykator satysfakcjonujacego
zycia i zdrowego funkcjonowania zar6wno w wymiarze osobowym,
zawodowym, jak i spolecznym (Boniwell, Zimbardo, 2004; Daugherty,
Brase, 2010) oraz implikuje wyzszy poziom poczucia szczgscia (So-
bol-Kwapinska, 2007) i uwaznoS$ci stanowigcej przejaw zwigkszonej
samo$wiadomosci poznawczej (zwigkszonej introspekcji wlasnych
mys$li) (Sobol-Kwapinska, Jankowski, 2016). Uwazno$¢ moze by¢
takze mediatorem w relacjach miedzy perspektywami czasowymi
a negatywnymi przekonaniami na temat niebezpieczenstwa i tenden-
cja do martwieniem si¢ (Chahine i in., 2023), ktora u rodzicow dzieci
z ASD jest wzmozona (Yorke i in., 2018).

Adaptacyjny wzorzec temporalnych perspektyw charakteryzuje si¢
wigc wysokimi wynikami w zakresie perspektywy przesztosciowo-po-
zytywnej, umiarkowanie wysokimi w zakresie perspektywy przyszto-
Sciowej i terazniejszo-hedonistycznej, natomiast niskimi w zakresie
perspektywy przesztoSciowo-negatywnej i terazniejszej-fatalistyczne;j
(Boniwell, Zimbardo, 2004; Zimbardo, Boyd, 2009; Zimbardo, Sward,
Sward, 2013). Optymalny profil charakteryzuje si¢ pozytywna oceng
wlasnej przeszlo$ci oraz zorientowanej teleologicznie przysztosci,
a takze elastyczno$cig umozliwiajacg podejmowanie zmiany perspek-
tywy temporalnej w zalezno$ci od wymagan sytuacyjnych, potaczona

68



Perspektywa temporalna jako rodzicielski zasob w kontekscie edukacji dziecka w spektrum

z umiejetnoscia elastycznego planowania przysztosci i radosnego
dzialania nastawionego na realizacj¢ zamierzonych celow, jednakze
z uwzglednieniem aktualnie wystgpujacego kontekstu czasowego
oraz formulowanych w odleglej perspektywie celow zyciowych. Ada-
ptacyjna dla jednostek i optymalna dla funkcjonowania spotecznego
zrownowazona perspektywa czasowa bazuje na zdolnosci umystu
do elastycznego przelaczania si¢ miedzy roznymi perspektywami w za-
leznosci od kontekstu (Zimbardo i Boyd, 1999). Dowody empiryczne
potwierdzajg pozytywny zwigzek miedzy zrownowazong perspektywa
czasowa a kontrolg wykonawczg i inteligencjg pltynna (Zajenkowski
iin., 2016), uwaznos$cia (Ronnlund i in., 2019) oraz satysfakcja z zycia
(Stolarski, Matthews, 2016). Zrownowazona perspektywa temporalna
oddziatuje na dobrostan w sposéb dwojaki (Cunningham i in., 2015) po-
przez (1) $ciezke odgoérng (bezposrednia) — bezposrednio na dobrostan
jednostki, oraz (2) sciezke oddolna (posrednig) — poprzez zachowania
posredniczace, ktore z kolei wptywaja na samopoczucie jednostki.

Perspektywy temporalne rodzicéw réwniez mogg implikowac ich
ustosunkowanie w odniesieniu do kwestii edukacji wlasnych dzieci.
Jednak dostgpnos$¢ danych empirycznych w tym obszarze jest bardzo
ograniczona. Badania ilosciowe przeprowadzone w Grecji ujawnity,
iz istnieje zwigzek migdzy perspektywa temporalng a lgkiem i odczu-
wanym przez rodzicow stresem w kontekscie wyzwan edukacyjnych,
w ktorym jest zanurzony caty system rodzinny, wraz z procesami edu-
kacyjnymi. Dominujgca perspektywa przeszlosciowa negatywna oraz
fatalistyczna terazniejsza wigze si¢ z wysokim poziomem odczuwanego
stresu, natomiast dominujaca perspektywa przyszto§ciowa obniza po-
ziom lgku dotyczacy planéw i mozliwosci realizacji dziecigcych zadan
rozwojowych, a takze mozliwo$ci zaspokojenia roznorodnych potrzeb
dziecka w obrebie szkoty (Papastamatelou i in., 2015).

Boniwell i Zimbardo (2015) twierdzili, ze radzenie sobie z czasem
jest podstawowa cecha ludzkiego do§wiadczenia, a negatywna pespek-
tywa przeszlo$ciowa i fatalistyczna terazniejsza wiazg si¢ z intensyw-
nymi uczuciami smutku, lgku, gniewu i agresji. Zhang wraz zespotem
(2023) przeprowadzili badania, ktore sugeruja, iz niepokoj odczuwany
przez rodzicow, a zwigzany z edukacja dziecka, oraz zatroskanie o jego
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progresywny rozwoj czy mozliwos¢ samodzielne;j i satysfakcjonujace;j
egzystencji w przysztosci moga implikowa¢ negatywne skutki zarowno
dla rodzicow, jak i dzieci. Niepokdj rodzicow zwigzany z edukacja
moze negatywnie wptywac na wyniki w nauce i samopoczucie dziecka.
Dzieci poddawane presji przez rodzicow w zakresie wynikow w nauce
mogg odczuwac stres i niepokdj, co moze prowadzi¢ do spadku moty-
wacji i pogarszac ich osiggnigcia edukacyjne. Ponadto dzieci narazone
na niepokoéj rodzicow zwigzany z edukacjg moga rozwinaé negatywne
nastawienie do nauki i zmniejszy¢ zaangazowanie w proces zdobywania
wiedzy (Wang, Pomerantz, Chen, 2007).

Badania ukierunkowane na poszukiwanie zasobéw pozwalajacych
na skuteczne radzenie sobie ze stresem wskazuja na zdecydowanie ko-
rzystne oddziatywanie adaptacyjnego wzorca perspektyw temporalnych
poprzez efektywna adaptacje do aktualnej sytuacji (Stolarski, Wiberg,
Osin, 2015), efektywne wykorzystywanie mentalnej podrozy w czasie
dla poszukiwania rozwigzan (Suddendorf, Corballis, 2007), regulacje
nastroju i obnizanie lgku (Papastamatelou i in., 2015), zaangazowania
w zadanie bez zamartwiania si¢ o efekt, dzieki czemu mozliwe jest
efektywne wykonanie (Zajenkowski i in., 2016), zmniejszenie nasilenia
stresu pourazowego wynikajacego z ekspozycji na traume (Stolarski,
Cyniak-Cieciura, 2016). Implikacje ptynace z cytowanych badan po-
zwalaja zalozy¢, iz perspektywy temporalne moga petni¢ regulacyjna
funkcje takze w przypadku matek dzieci z ASD, gdyz sa one grupa
szczegolnie narazong na wystepowanie zjawisk stresowych: stresu ro-
dzicielskiego (Pisula 2007; 2011; Bonis, 2016), chorob stresozaleznych
(Smith, McQuade, 2021) i wypalenia rodzicielskiego (Sekutowicz,
2000; 2013). Zatozenie to stato si¢ podstawa nielicznych jak dotychczas
badan stuzacych eksploracji zwigzkdéw perspektyw temporalnych i zja-
wisk stresowych u rodzicow dzieci z ASD (Kossewska, Wojciechowska,
2017; Kossewska, Piatek, 2025).

Rodzice dzieci z ASD doswiadczaja wypalenia rodzicielskiego
w istotnie wyzszym stopniu niz rodzice dzieci z ZD, zaréwno w aspek-
cie wyczerpania emocjonalnego, jak i poczucia bezsilnosci, a takze
pod wzgledem wzorca perspektyw temporalnych (Kossewska, Woj-
ciechowska, 2017). Wigksza koncentracja na negatywnych doswiad-
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czeniach przeszlych, a takze bardziej fatalistyczne interpretowanie
zdarzen aktualnych oraz przekonanie o ograniczonych mozliwo$ciach
wplywu i kontroli biegu wlasnego zycia i cztonkow rodziny implikuje
bardziej nasilone w stosunku do rodzicoéw dzieci z ZD objawy wypale-
nia rodzicielskiego (Kossewska, Pigtek, 2025). Rodzice dzieci z ASD
W swojej osobistej przesztosci dostrzegajg istotnie mniej pozytywnych
i warto§ciowych zdarzen zyciowych oraz mniej mozliwosci oddziatywa-
nia na zdarzenia przyszte. Profil perspektyw temporalnych u rodzicow
dzieci z ASD w sposob zasadniczy odbiega od profilu optymalnego
(Zimbardo, Boyd, 2008), co moze prowadzi¢ do niekorzystnych skut-
kow zdrowotnych — zaburzen somatycznych, stanéw lekowych, afek-
tywnych, depresji, zaburzen dwubiegunowych czy schizofrenicznych
lub podejmowania ryzykownych zachowan (np. naduzywania alkoholu)
(Daugherty, Brase, 2010; Oyanadel, Buela-Casal, 2014).

Badania relacji zachodzacych pomigdzy perspektywg temporalng
a wypaleniem rodzicielskim ujawniajg interesujgce zaleznosci, zrozni-
cowane ze wzgledu na rodzaj zaburzen rozwojowych dziecka. U rodzi-
cow dzieci z ASD poczucie bezsilnosci ujemnie koreluje z perspektywa
terazniejsza hedonistyczng oraz przeszla pozytywna. Wyczerpanie
emocjonalne nie pozostaje u rodzicow dzieci z ASD w liniowej zalez-
nosci w stosunku do perspektyw temporalnych, natomiast w grupie
rodzicow dzieci z ZD zaleznosci liniowych pomiedzy perspektywami
temporalnymi a sktadnikami wypalenia sit nie stwierdzono.

Zacytowane wyniki stanowig przestanke do kontynuacji badan per-
spektyw temporalnych w kontekscie ASD, ktore beda skoncentrowane
wokot waznych aspektow odpornosci psychicznej i zdrowia rodzicow,
a takze wzmacniania ich temporalnych zasobow lub tez podjgcia terapii
umozliwiajacej rownowazenie dysfunkcjonalnego profilu.

Perspektywa przyszto§ciowa moze by¢ rowniez istotnym czynni-
kiem utatwiajacym pozytywna adaptacje rodzicow dzieci z zaburze-
niami rozwoju oraz czynnikiem chronigcym ich przed wypaleniem
rodzicielskim, gdyz umozliwia praktyczne rozwigzywanie problemow
(Kruger, Reischl, Zimmerman, 2008; Zimbardo, Boyd, 1999) oraz za-
daniowe radzenie sobie ze stresem. Analiza badan dotyczacych stresu
wykazata, ze osoby o perspektywie przysztosciowej w porownaniu
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do 0so6b koncentrujacych sie na innych odcinkach czasowego kontinuum
lepiej radza sobie ze stresem, sg bardziej tworcze i optymistycznie nasta-
wione do zycia oraz charakteryzujg si¢ bardziej pozytywna samoocena
(Birdiin., 2021). Przysztosciowa perspektywa stymuluje takze poprawe
samopoczucia oraz skutecznego i satysfakcjonujacego funkcjonowania
w roznych sytuacjach zyciowych (Zaleski, Przepiorka, 2015).

Oddzialywania terapeutyczne w zakresie modyfikacji
perspektyw temporalnych

Czas psychologiczny jest elastyczny, a wzorzec temporalny moze
ulega¢ zmianom dzi¢ki wykorzystaniu specyficznej formy terapii ukie-
runkowanej na zrownowazenie perspektyw temporalnych (Zimbardo,
Sword R.M., Sword R.K.M., 2012), ktdrej teoretyczne ramy wyznacza
teoria perspektyw temporalnych (Zimbardo, Boyd, 1999; 2009). Pro-
gram terapeutyczny ukierunkowany na zmiane dysfunkcyjnego wzorca
perspektyw temporalnych przynosi pozytywne zmiany nie tylko dla
chorych z objawami PTSD, dla ktorych zostal pierwotnie opracowany
(Sword R.M., Sword R.K.M., Brunskill, 2015), ale tez z depresja (Em-
saki, Karimian, Nouri, 2018) czy pacjentek z rakiem piersi (Mirzania,
Firoozi, Saberi, 2021), chorych z cukrzycg (Rihimi i in., 2024), matek
dzieci z niepetnosprawnoscig intelektualna (Abbasi, Kerdabadi, Gha-
marani, 2017), rodzicéw dzieci z trudno$ciami w czytaniu (Malekiha,
Rafiee, 2020). Podejscie terapeutyczne przywracajace rownowage
miedzy réznymi aspektami perspektywy czasowej zmniejsza negatywne
interpretowanie i powracanie do trudnych zdarzen z wlasnej przesztosci
i pozwala na dostrzeganie pozytywnych aspektow doswiadczania za-
rowno przesztego, jak i aktualnie przezywanego. Modyfikacja wzorca
perspektyw temporalnych redukuje objawy PTSD i inne symptomy.

Korzystne efekty programow treningowych dla matek dzieci
ghuchych, z niepelnosprawnoscia intelektualng oraz zaburzeniami
zachowania mozna zaobserwowa¢ w postaci wzrostu preznosci, nadziei
podstawowej i jakosci zycia oraz redukcji aleksytymii (Ashori, Arabi,
2019). Pozytywne efekty programow treningowych realizowanych
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w grupach matek dzieci z zaburzeniami neurorozwojowymi, chociaz
odmiennych od ASD, stanowig przekonujace przestanki dla wigczenia
matek dzieci z ASD w podobne projekty profilaktyczno-terapeutyczne
w nadziei na uzyskanie podobnie satysfakcjonujacych efektow, ktore
dla tej grupy moga stanowi¢ istotny czynnik wzmacniajacy zasoby
osobiste 1 przywracajace jakos¢ zycia.

Korzystne efekty dla rozwijania zrownowazonej perspektywy tem-
poralnej moze przynie$¢ rOwniez stosowanie elektronicznej aplikacji
Time App (Soboli in., 2025), ktéra promuje pozytywne nastawienie
do przesztosci poprzez skupianie uwagi na przyjemnych do§wiadcze-
niach i osiggnigciach. Angazujac si¢ w proponowane zadania, mozna
zwigkszy¢ pewnos$¢ siebie i poczucie bezpieczenstwa. Skupienie
si¢ na pozytywnej przeszloSci moze rowniez ztagodzi¢ tendencje
do ruminacji i zamartwiania si¢, utatwiajac kobietom radzenie sobie
z negatywnymi do§wiadczeniami ujawniajacymi si¢ w konkretnych
sytuacjach zyciowych wyzwalajacych intensywny lek i niepokoj, jak
np. operacja cesarskiego cig¢cia. Aplikacja Time App zacheca rowniez
do angazowania si¢ w dziatania, ktére w znacznym stopniu wzmac-
niajg zdolnosc¢ koncentracji na chwili obecnej oraz ¢wiczg umiejetnosé
dostrzegania tego, co jest tu i teraz oraz cieszenia si¢ tym (Sword i in.,
2014; Zimbardo, Boyd, 2008). W rezultacie kobiety sa w stanie lepiej
angazowac si¢ w interakcje z dzieckiem i doceniac je, co sprzyja rowniez
koncentracji na przyjemnych do$wiadczeniach z wlasnej przesztosci,
i tworzy¢ optymistyczne plany na przyszto$é, co moze stuzy¢ jako
ochronny bufor przed stresorami zwigzanymi z macierzynstwem. Zdol-
no$¢ do angazowania si¢ w chwilg obecng moze utatwiac relaksacje
i regulacj¢ emocjonalna, a jednoczesnie wzmacnia¢ poczucie kontroli
nad biezaca sytuacjg. Trening z wykorzystaniem aplikacji Time App
moze zwigkszy¢ elastycznos¢ behawioralna, bedaca kluczowym aspek-
tem zdrowia psychicznego, w dostosowywaniu si¢ do wymagan sytu-
acyjnych. Trening w aplikacji Time App wzmacnia rowniez pozytywne
nastawienie do przeszlosci 1 przysztosci zaangazowanej w realizacje
wyzwan w obszarze osobistym i zawodowym.
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Podsumowanie

1. Rodzice dzieci z ASD, a szczegdlnie matki, sg narazeni na doswiad-
czenie stresu rodzicielskiego i syndromu rodzicielskiego wypale-
nia sik.

2. Zjawiska te mogg prowadzi¢ do niekorzystnych zdrowotnych kon-
sekwencji, a takze do destabilizacji systemu rodzinnego, a wigc
utrudnia¢ realizacje¢ funkcji rodzicielskiej i wychowawczej oraz
ogranicza¢ pozytywne efekty rodzicielskich dziatan terapeutycz-
nych.

3. Istotnym mechanizmem i zasobem regulacyjnym, ktéry utatwia
cztowiekowi realizacje satysfakcjonujgcego zycia i wszechstronne
wykorzystanie mozliwosci, jest zrOwnowazona perspektywa tem-
poralna — postawa wobec uplywajacego czasu, stanowigca podloze
dla oceny do$wiadczanych zdarzen.

4. Ze wzgledu na szczegolnie trudng sytuacje egzystencjalng zwigzang
z wychowaniem dziecka z ASD rodzice (matki) prezentujg czgsciej
niz rodzice dzieci o innych charakterystykach rozwojowych dys-
funkcjonalny wzorzec perspektyw temporalnych.

5. Terapia perspektyw temporalnych opracowana jako skuteczne na-
rzgdzie oddziatywania u pacjentow z PTDS i innymi problemami
zdrowotnymi wydaje si¢ stanowi¢ propozycje adekwatng takze
do potrzeb i ograniczen rodzicow dzieci z ASD.
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Wspolpraca z rodzicami — sojusz czy wyzwanie?
Wsparcie rodziny z dzieckiem z ASD we wczesnej
interwencji

Streszczenie

Artykul podejmuje problematyke wspotpracy specjalistow z rodzi-
cami dzieci z zaburzeniami ze spektrum autyzmu (ASD) w konteks$cie
wczesnej interwencji. S3 w nim analizowane zmiany zachodzace
we wspotczesnym podejsciu do niepetnosprawnosci, odwotujace sie
do spotecznego modelu niepelnosprawnosci oraz nurtu disability stu-
dies, w ktorych akcent przesuwa si¢ z deficytow jednostki na bariery
srodowiskowe i spoteczne. W tym ujeciu rodzina staje si¢ podmiotem
oddziatywan wspierajacych, a rodzice kluczowymi partnerami procesu
terapeutycznego. W tekscie podkreslono znaczenie wezesnej interwen-
cji jako skutecznej formy wspierania rozwoju dziecka z ASD, przy
jednoczesnym wskazaniu, ze jej efektywnos$¢ zalezy w duzej mierze
od poziomu wsparcia udzielanego rodzicom. Omoéwiona zostata rola
psychoedukacji, treningébw rodzicielskich oraz wsparcia emocjonalne-
g0, szczegolnie istotnych w okresie bezposrednio po diagnozie. Artykut
wskazuje model transdyscyplinarny jako optymalng forme wspotpracy,
w ktorej specjalista petni funkcj¢ partnera i coacha, a rodzice sg aktyw-
nymi uczestnikami procesu terapeutycznego. Zwrocono rowniez uwage
na potrzebe dalszych zmian systemowych sprzyjajacych partnerskiej
wspoOlpracy w obszarze wczesnej interwencji.

Stowa kluczowe: ASD, wczesna interwencja, trening rodzicielski,
model transdyscyplinarny, partnerstwo terapeutyczne
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Collaboration with Parents—Alliance or Challenge? Supporting
Families of Children with ASD in Early Intervention.

Abstract

The article addresses the issue of cooperation between profession-
als and parents of children with autism spectrum disorder (ASD) in
the context of early intervention. It analyses changes in contemporary
approaches to disability, drawing on the social model of disability and
the field of Disability Studies, in which the focus shifts from individual
deficits to environmental and social barriers. Within this perspective,
the family—and parents in particular—are recognised as the subjects of
supportive interventions and key partners in the therapeutic process. The
text highlights the importance of early intervention as an effective form
of supporting the development of children with ASD, while emphasising
that its effectiveness largely depends on the level of support provided
to parents. The role of psychoeducation, parent training, and emotional
support is discussed, with particular attention given to the period imme-
diately following diagnosis. The article identifies the transdisciplinary
model as the optimal form of collaboration, in which professionals
act as partners and coaches, and parents are active participants in the
therapeutic process. The need for further systemic changes that promote
partnership-based cooperation in early intervention is also emphasised.

Keywords: ASD, early intervention, parent training, transdisciplinary
model, therapeutic partnership

Wprowadzenie

Dynamika zmian we wspotczesnym §wiecie zaznacza si¢ w wielu
dziedzinach zycia. Dostep do sieci internetowej, portali spotecznoscio-
wych, specjalistyczne fora i wiele innych otwierajg drzwi do wiedzy,
grup wsparcia, grup samopomocowych itp. Zmiana ta istotnie wptywa
na zwigkszanie si¢ §wiadomosci zardwno spoteczenstwa, jak i samych
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rodzicow w zakresie szerokiej tematyki zaburzen rozwojowych, wspie-
rania i stymulowania rozwoju dziecka. Dostep do wiedzy powoduje
wzrost $wiadomych oczekiwan rodzicoéw wzglgdem rodzajow i jakosci
$wiadczonych narzecz dzieci z ASD ustug pomocowych zarowno w za-
kresie edukacji, jak i terapii. Tym samym rowniez podejscie specjalistow
i spoteczenstwa do 0sob z niepetnosprawnoscia ulegac zaczeto stopnio-
wej przemianie w mysleniu i codziennej praktyce. Mnogos¢ pojawiaja-
cych si¢ instytucji i organizacji pozarzadowych swiadczacych wsparcie
dla 0s6b z ASD wplywa na stalg dbatos¢ o zwigkszanie si¢ jakosci ustug,
Poczatek pozytywnej zmiany zwigzany jest w duzym stopniu rowniez
z emancypacyjnym podejsciem do 0sob z niepelnosprawnoscig. Rozwoj
ruchu emancypacyjnego 0sob z niepetnosprawnoscig stanowit poczatek
Zmian w rozumieniu samej niepelnosprawnosci w kontekscie zarowno
spolecznym, jak i medycznym. Na przetlomie XX i XXI wieku zaczgto
zmienia¢ si¢ mys$lenie o niepetnosprawnosci w kierunku

(...) interdyscyplinarnych studiow nad niepetnosprawnoscia
(Disability Studies), przetamujgcych jednostronne podejscie
do tego zjawiska. Jednoczesnie zaczgto patrzeé wieclowymiarowo
nazjawisko marginalizacji i wykluczenia, ktorym ulegaja rowniez
—ale przeciez nie wylacznie — osoby z niepelnosprawnoscia (.....).
Przyktadem tego jest np. wchtonigcie w dyskursie i rozwigzaniach
o$wiatowych pojecia niepelnosprawnosci przez pojecie specjal-
nych potrzeb edukacyjnych (Podgorska-Jachnik, 2016, s. 17).

W podejsciu tym niepelnosprawnos¢ jest konsekwencja dziatan
spoteczenstwa, a takze barier, ktére ono tworzy, nie za$ problemem
medycznym czy biologicznym. ,,(...) W modelu spotecznym nie-
peosprawno$¢ ma charakter relatywny. Wynika przede wszystkim
z charakteru interakcji miedzy niepetnosprawng osobg a srodowiskiem,
w ktorym ona zyje” (Twardowski, 2018, s. 104).

Jezeli osoba w spektrum autyzmu ma trudnosci z przetwarzaniem
informacji sensorycznych, to miejsca petne bodzcéw moga wykluczaé
ja z aktywnego zycia. Jesli cztowiek nie moze uczestniczy¢ w Zyciu
spotecznym z powodu barier tworzonych w réznoraki sposob przez
spoteczenstwo, to fakt ten czyni go niepelnosprawnym, nie za$ inne

85



Magdalena Charbicka

dysfunkcje. Tym samym istotne znaczenie dla stymulowania rozwoju
i niwelowania dysfunkcji dziecka ma przyjazne srodowisko, w ktorym
ono przebywa. Podejscie do takiego widzenia w kontekscie spotecznego
modelu niepetnosprawnosci spowodowato

(...) przyjecie odmiennej perspektywy: obiektem zmian i dosto-
sowan nie powinny by¢ osoby niepetnosprawne, ale warunki,
w ktorych zyja — ich otoczenie materialne i spoteczne. Warunki
te powinny zosta¢ dostosowane do potrzeb niepetnosprawnych
0sob tak, aby pozwalaty im zy¢ w sposob, ktéry w danym spo-
feczenstwie jest uznawany za wilasciwy i godny (Twardowski,
2018, s. 106).

Bariery, ktore pojawiajg si¢ na drodze petniej integracji, to zdaniem
Twardowskiego bariery architektoniczne i ograniczenia spoteczne
wynikajace ze stereotypowego myslenia o niepelnosprawnosci. Po-
dejscie do zagadnien osob z ASD w kontekscie spotecznego modelu
niepetnosprawnosci bedzie dotyczylto glownie przekonan spotecznych,
swiadomosci, czym jest zaburzenie autystyczne, i tego, gdzie istnieje
granica pomigdzy osobowoscia dziecka z ASD a usilng préba wpaso-
wania go w ramy spotecznych oczekiwan. Zmiana podejscia do potrzeb
terapeutycznych dzieci z ASD zostata zainicjowana w duzej mierze
przez rodzicow i opiekunow. Od kilku lat rozwija si¢ intensywnie
ruch samorzecznikow (self-adwokatoéw) autyzmu, przeciwdziatajacy
dyskryminacji i wykluczeniu, podnoszacy $wiadomos$¢ spoteczenstwa,
walczacy o swoje prawa do uwzglednienia ich potrzeb zwigzanych
chociazby z ,,przyjaznym sensorycznie Srodowiskiem”. Glosy tych
0soOb sa wyjatkowo cenne, poniewaz pokazuja specjalistom ich punkt
widzenia, ktérego ci moga nie dostrzegac.

Rodzice —obok licznych rzecznikdéw konstytucyjnych i instytucjonal-
nych —wymieniani sg na czele listy tzw. nieformalnych rzecznikéw osob/
dzieci z niepelnosprawnoscia, cho¢ rowniez z formalnego punktu widze-
nia posiadaja wtadze rodzicielska, prawo i obowigzek reprezentowania
z tego tytulu swojego dziecka i jego interesow (Podgorska-Jachnik,
2014, s. 79). Podmiotowe podejscie, tak silnie akcentowane w disability
studies, w przypadku dzieci z niepetnosprawnoscia rozciaga si¢ na ich
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rodzicow: wspotczesnie to rodzina jest podmiotem dziatan wspomagaja-
cych, takze oddziatywan terapeutycznych (Piotrowicz, 2023). To kolejne
determinanty wspomagania rodziny z dzieckiem w spektrum autyzmu
z udzialem rodzicow i poprzez rodzicow. Zmiana myslenia ukazuje
calkiem nowa perspektywe wspotpracy z rodzicami, gdzie specjalisci
z roli eksperta przechodzg w tryb partnerskiej wspotpracy z rodzicami.
Jakie warunki mogtyby spetnia¢ dobre kryteria wspolpracy?

Terapia w Srodowisku: nowa perspektywa wspoélpracy na linii
rodzice — terapeuci

Rozwoj dziecka z ASD jest duzym wyzwaniem dla jego rodzicow
i terapeutdow. Zmiana, jaka nastapita w ostatnich latach w podejs$ciu
do dziatan terapeutycznych, wyraznie podkresla znaczace zaangazo-
wanie wielu rodzicow w dzialania terapeutyczne wspierajace dziecko
juzna wczesnym etapie stymulowania rozwoju. W ten sposob otwieraja
si¢ drzwi do nowego wymiaru wspotpracy rodzicow i specjalistow,
stanowigcej wazne, partnerskie wyzwanie dla obu stron.

Weczesna interwencja i wsparcie rozwoju w przypadku dzieci z za-
burzeniami ze spektrum autyzmu sa uznawane za jeden z kluczowych
czynnikdw wspierajacych procesy poznawcze, komunikacje i roz-
wo0j spoteczno-emocjonalny. Coraz wigcej badan wskazuje jednak,
ze skutecznos$¢ tych oddziatywan zalezy nie tylko od intensywnoSci
i jakosci terapii kierowanej do dziecka, lecz w rownym stopniu od
poziomu wsparcia udzielanego jego rodzicom i opiekunom (Pisula,
2012; Zwaigenbaum i in., 2015). Pojawiajace si¢ wcigz nowe formy
terapii wynikaja z poszukiwania nowych koncepcji teoretycznych oraz
doswiadczen praktyki, a w polu zainteresowan tych poszukiwan coraz
wyrazniej zaznacza si¢ obecnos$¢ rodzicow. Pierwsze proby zaangazo-
wania rodzicéw do pracy terapeutycznej pojawity si¢ juz na poczatku
XX wieku w modelu ESDM (Early Start Denver Model). Zatozenia
modelu terapeutycznego oparte byty na funkcjonowaniu rodziny: mate
dziecko spedza czas glownie z najblizszymi mu osobami — rodzicami.
Terapeuci nie zapewniajg wystarczajacej stabilnosci w budowaniu re-
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lacji chociazby z uwagi na limity godzin przeznaczonych systemowo

na wczesne wspomaganie rozwoju. Uwzglednianie rodzicow dzieci

z ASD w koncepcjach terapeutycznych oraz w realizacji programow

terapeutycznych wynika z:

— praw rodzicéw oraz tego, ze w naturalny sposoéb ponoszg konse-
kwencje zaburzen swojego dziecka, powinni mie¢ wigc wptyw
na rozwigzywanie wytaniajacych si¢ problemow zwigzanych z tymi
zaburzeniami;

— praw 0s6b z niepelnosprawnoscig do bycia podmiotem oddziatywan
wspierajacych — praw poszerzonych o osoby im najblizsze, czesto
wystepujace w ich imieniu;

— logiki sytuacji zyciowej matego dziecka, ktorej nieodtacznym elemen-
tem (oczywiscie poza pewnymi nietypowymi przypadkami) jest stata
lub dominujgca obecno$¢ rodzicow (takze rodzicow zastgpczych);

— prawidlowos$ci rozwojowych, uwzglednianych w r6znych zakresach
i mechanizmach w koncepcjach teoretycznych réznych terapii, ale
zawsze w jakims$ stopniu dotyczacych kluczowego pojecia wiezi.
Z psychologicznego punktu widzenia to wi¢z pomiedzy dzieckiem

a rodzicem jest najwazniejsza dla matego dziecka, zadna terapia nie

powinna wigc jej zagraza¢ (by¢ konkurencja dla tworzenia i rozwijania

wigzi), a czgsto wiedza o tworzeniu wigzi powinna by¢ bezposrednio
wykorzystywania w oddziatywaniu terapeutycznym. Powtorzmy wiec
jedno z najwazniejszych zalozen wczesnego wspomagania rozwoju:
to oddziatywanie na dziecko poprzez jego rodzing oraz oddziatywanie
na rozwoj dziecka z wykorzystaniem wiedzy o prawidtowosciach roz-
wojowych, w centrum ktérych znajdujg sie prawidtowosci dotyczace
tworzenia si¢ przywigzania. To na tyle uniwersalna prawidtowosc, ze do-
tyczy takze dzieci w spektrum autyzmu. Tak postrzegana perspektywa
sytuuje rodzica jako waznego partnera we wspieraniu rozwoju dziecka
na weczesnym etapie, we wezesnej interwencji. W licznych badaniach
podkresla si¢ wage modelu wsparcia skupionego na rodzinie oraz roli
terapeuty skoncentrowanego na dziecku w tej rodzinie z jej wszystkimi
zasobami i ograniczeniami. Wczesna diagnoza zaburzen autystycznych
uruchamia mozliwos$¢ korzystania z wczesnego wspomagania rozwoju
i wczesnej interwencji terapeutycznej. Czesto emocje do§wiadczane
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przez rodzica, a takze lgk po uslyszeniu rozpoznania, stymuluja rodzica
do optymalnego, a nawet maksymalnego zaangazowania si¢ w poszuki-
wanie terapii. Cechy kryterialne ASD moga w istotny sposob wptywaé
na ksztattowanie si¢ wigzi 1 relacji pomigdzy dzieckiem a rodzicami.
Unikanie kontaktu fizycznego, nicadekwatna ekspresja emocjonalna,
ograniczony kontakt wzrokowy, a takze nieprawidtowosci w rozwoju
mowy sprawiaja, ze rodzice mogg odbiera¢ zachowania dziecka jako
obojetne czy wrecz odrzucajace. Moze im towarzyszy¢ poczucie bez-
radnosci, braku wlasnych kompetencji rodzicielskich.

W tym okresie wsparcie ze strony specjalistow i ich wiedza oraz do-
$wiadczenie moga stanowic istotng pomoc dla rodzicoéw, ktorzy czesto
potrzebuja rzetelnej psychoedukacji, wyjasnienia, czym sg zaburzenia
ze spektrum autyzmu, co to oznacza dla zrozumienia zachowan dziec-
ka, jak mozna wspomagac¢ rozwoj dziecka w domu. Duza pomoc dla
rodziny stanowi przekazanie informacji zwigzanych z systemowymi
rozwigzaniami niosgcymi pomoc dziecku — jakie dokumenty i gdzie
nalezy uzyskac, aby objac¢ dziecko opieka.

W tym okresie praca terapeutyczna powinna opierac si¢ na zasadach
pracy z dzieckiem poprzez rodzica. W centrum dziatan terapeutycznych
znajduje si¢ oczywiscie dziecko ze spektrum autyzmu —istota rozwijajaca
si¢, mimo istniejacych zaburzen i ograniczen, aktywna w ksztattowaniu
swojego wlasnego rozwoju. Druga warstwe calego procesu stanowia
oddziatywania wychowawcze rodzicow. Trzecia jest wsparcie dostar-
czane przez terapeute rodzicowi, by jego dziatania wychowawcze byly
skuteczne oraz by rozwdj spoteczny dziecka przebiegal optymalnie —
mimo istniejgcych zaburzen. W tak ujmowanym podej$ciu do procesu
wspomagania rozwoju terapeuta stanowi wsparcie dla rodzica, ktory
oddzialuje na dziecko wychowawczo i terapeutycznie. Rolg terapeuty jest:

(...) wspieranie kluczowych w zyciu dziecka oséb dorostych,
tak aby to one zaspokajaty potrzeby edukacyjne dziecka w wy-
konywanych wspolnie z nim codziennych czynno$ciach. W tej
konfiguracji terapeuta wychodzi z roli autorytetu znajacego od-
powiedzi na wszystkie pytania. Jawi si¢ raczej jako partner, ktory
rozumie, ze kontakty w ramach wczesnej interwencji stanowia
okazje do przekazywania wiedzy i umiejetnosci opiekunom tak,
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by to oni wspierali rozwdj dziecka w codziennych interakcjach
(Rogers i in., 2024, s. 14).

Terapeuta pelni funkcje coacha przy jednoczesnym uwzglednieniu
potrzeb 1 mozliwosci rodziny. Takie podej$cie jest mocno osadzone
w badaniach empirycznych w krajach Europy Zachodniej i w USA.
W Polsce wciagz jeszcze dominuje podejécie do postawy ,,eksperckiej
terapeuty”, do ktorego rodzic przyprowadza dziecko w poszukiwaniu
pomocy. Czesto nie moze uczestniczy¢ w terapii lub jest w niej biernym
obserwatorem, ktory dostaje do domu zalecenia do realizacji okreslo-
nych ¢wiczen. Nie zawsze wie, w jaki sposdb powinien je realizowac.

Mielismy zajecia psychologiczne, logopedyczne i pedagogiczne
—to podstawowe. Raz w miesigcu ja si¢ spotykatam z psycholo-
giem, ktory si¢ zajmowat corka, zeby omowic¢ wszystkie tematy
zwigzane z nig. U jednej Pani w ramach programu ,,za zyciem”
uczestniczytam w zajeciach, od samego poczatku przez chyba
dwa lata. Siedziatam przez dwie godziny i przygladatam si¢ co
robia, no i zeby corka czuta si¢ bezpiecznie. Ale nikt mnie nie
uczyt jak z nig pracowa¢ (Charbicka, 2023).

Nie zawsze rodzic moze pod czujnym okiem terapeuty sprobowac
swiadomie stymulowac swoje dziecko. Jeszcze rzadziej terapia odbywa
si¢ w domowym $rodowisku matego pacjenta, gdzie w naturalnych
inajbezpieczniejszych warunkach mozna oddziatywac na jego rozwoj.

W literaturze przedmiotu opisywane sa rézne modele wspotpracy
pomigdzy specjalistami: wielodyscyplinarny, interdyscyplinarny i tran-
sdyscyplinarny. Najkorzystniejszy i optymalny dla dziecka i rodziny
wydaje si¢ by¢ model transdyscyplinarny, w ktérym odpowiedzialnosé
za proces terapeutyczny spoczywa zarowno na cztonkach zespotu, jak
i na rodzicach, ktoérzy stanowig pelnoprawnych cztonkéw zespotu.
W modelu tym dziatania sa skoordynowane we wspotpracy z rodzica-
mi, oparte na porozumieniu i wspélnym dziataniu. Zespo6t opracowuje
program terapeutyczny, lecz za jego realizacj¢ odpowiadaja rodzice
i najblizsza rodzina. Bezposrednie wsparcie stanowi koordynator, ktory
monitoruje prowadzone dziatania (Twardowski, 2018). Jak mozna za-
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uwazy¢, model takiej wspotpracy rozpowszechnia si¢ w §wiecie coraz
bardziej i warto za nim podaza¢, gdyz taczy go wspolny cel — optymalny
rozw0j dziecka z ASD zgodnie z potrzebami i oczekiwaniami rodzicow
oraz mozliwos$ciami dziecka.

Jakie zatem dziatania moga wspiera¢ rodzicow dzieci z ASD
na wczesnym etapie, tuz po uzyskaniu diagnozy? Na poczatek dobrze
jest zacza¢ od rzetelnej 1 obiektywnej, nieoceniajacej psychoedukacji
zwigzanej z charakterystyka cech typowych dla spektrum zaburzen au-
tystycznych. Duza role odgrywa wyjasnienie, ktére zachowania dziecka
sg typowe dla obrazu klinicznego ASD, a ktore wynikajg z cech oso-
bowosciowych, temperamentu, jego indywidualnego profilu rozwoju.
Zdarza sie, ze rodzice rezygnujg ze stawiania jakichkolwiek wymagan
wobec dziecka z niepelnosprawnoscia, gdyz uwazaja, ze dziecko nalezy
chroni¢, lub oczekiwania wobec poszczegolnych krokow rozwojowych
sa zupehie nieadekwatne dla mozliwosci dziecka. Wspolna, realna
ocena mozliwosci dziecka i umiejgtnosci, ktore si¢ wytaniajg, moze
by¢ pomocna w urealnianiu oczekiwan rodzica. Biorgc pod uwage
réznorodnos¢ nierzadko trudnych doswiadczen rodzicéw ze specja-
listami w czasie otrzymania diagnozy, rodzice potrzebuja informacji,
najlepiej w formie spisanych krokow, jakie wsparcie mogg uzyskac ze
strony systemu, jakie dokumenty sg niezbedne, zeby otrzymac terapi¢
i odpowiednig edukacje, gdzie szuka¢ niezbgdnej pomocy.

Bylismy wtedy w poradni zdrowia psychicznego dla dzieci
i mlodziezy, od psychiatry dostaliSmy diagnoze, ze to autyzm
dziecigcy i1 ze mamy dziata¢ dalej. I na tym si¢ wszystko skon-
czyto. (...) Pani doktor powiedziala, Ze mamy i$¢ na komisje
orzekajaca i do poradni psychologiczno-pedagogicznej. Nikt
mi nie powiedzial ani ktora jest moja poradnia rejonowa, nikt
mnie nie pokierowat z niczym. Musiatam wszystko sama szukac,
wygooglowac w Internecie, dowiedziec sig jakie papiery ztozy¢
na komisj¢ lekarska, jak to wyglada (Charbicka, 2023).

Kolejnym krokiem we wspolpracy z rodzicami jest przygotowanie
waznych dla rodzicéw celow terapeutycznych i stworzenie ich hierar-
chii. To, co dla terapeutow moze by¢ najwazniejsze do wypracowania
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w poczatkowej fazie terapii, wcale nie musi by¢ znaczace w danym
momencie dla rodziny. Rozmowa o oczekiwaniach, hierarchia uczo-
nych zadan, stymulowanie dziecka do kolejnych kamieni milowych
w rozwoju pomoga zblizy¢ do siebie cele wazne dla rodzica i terapeuty,
i tym samym prowadzi¢ do wspolnego sukcesu, o jaki przeciez chodzi.
Rysunek 1. przedstawia sfery rozwojowe, ktore w réznym stopniu
wymagaja podejmowania oddziatywan terapeutycznych w stosunku
do dziecka z ASD. Biorac pod uwage cechujaca t¢ grupe dzieci dyshar-
monig, najczgsciej wszystkie sfery beda w pewnym stopniu wymagaty
oddziatywan wspierajacych. Analiza zasobow i deficytow dziecka moze
stanowi¢ punkt wyjscia do pracy terapeutycznej i dalszej wspotpracy
zrodzing. Pomoc w przygotowaniu zabaw, aktywnosci, wprowadzenie
codziennych rutyn wspomagajacych rozwdj dziecka pozwolg rodzicom
na osiagnigcie rownowagi pomiedzy poszukiwaniem roéznych terapii
a ,realizowaniem zalecen specjalistow” w domu.
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siebie, swoich potrzeb

= Jezyk literacki

+ Czytanie i pisanie
» Matematyka
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Rysunek 1. Sfery rozwojowe i obszary wsparcia dziecka z ASD
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Dziatania skoncentrowane na realizacji celow powinny by¢ dostoso-
wane do codziennych aktywno$ci rodziny i dziecka i wplecione w nie.
Kazdy cel powinien by¢ zapisany i opisany w sposéb jasny i czytelny
dla rodzicow. Rogers i wsp. zaproponowali zestaw pytan pozwalaja-
cych wspdlnie z rodzicami opracowac jak najlepiej dopasowane cele
dla realizacji w domu:

— ,,Do jakich/jakiej umiejetnosci odnosi si¢ dany cel?

— W jakich codziennych czynnos$ciach dana umieje¢tnos¢ bedzie wy-
korzystywana?

— Skad bedziemy wiedzieli, ze dziecko opanowuje dang umiejetnosc?

— Jakie materialy beda potrzebne do nauczania tej umiejetnosci?

— Jakie wydarzenie/wydarzenia lub sytuacje beda wymagaty od dziec-

ka wykorzystania nowo nabytej umiejetnosci?” (Rogers i in., 2024,

s. 70).

Monitorowanie postepow w rozwoju, a takze zapewnienie dziecku
oddziatywan terapeutycznych poza srodowiskiem domowym, to kolejne
etapy doswiadczanego wsparcia. Zapewnienie dostgpu do odpowiedniej
terapii realizowanej przez profesjonalistow w specjalistycznej placowce
stanowi¢ moze uzupehienie dzialan podejmowanych w $rodowisku
dziecka. Prowadzenie terapii poza domem pozwala na wprowadzanie
innych oddzialywan, umozliwia generalizacj¢ nabywanych umiejetno-
$ci w roznych miejscach. Zabezpiecza kontakt z innymi specjalistami,
pozwalajac na biezaco na konsultacje, weryfikowanie celow terapeu-
tycznych i sposobow ich osiggania oraz na wspdlne rozwigzywanie
problemow.

Jak wynika z prowadzonych badan, rodzice, ktorzy zostali bezpo-
srednio zaangazowani w proces wspierania rozwoju wlasnego dziecka,
majg wicksza tatwos¢ w adaptowaniu si¢ do sytuacji wychowywania
dziecka z ASD, czerpig tez wicksza satysfakcje z petienia funkcji
rodzicielskich niz rodzice dzieci, ktore korzystaja ze stalej terapii
w specjalistycznym osrodku (Pisula, Noinska, 2011). Z perspektywy
badan nad wczesng interwencja coraz wyrazniej podkresla si¢ role ro-
dzicow jako kluczowych partneréw procesu terapeutycznego. Modele
wczesnej interwencji oparte na wspolpracy z rodzing, takie jak m.in.
Early Start Denver Model, wykazuja, ze aktywne wlaczenie rodzicow
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w oddzialywania rozwojowe sprzyja lepszej generalizacji nabywanych
przez dziecko umiejetnosci, poprawia jako$¢ relacji rodzic — dziecko
oraz obniza poziom stresu opiekunéw (Rogers, Dawson, 2010). Sa to
wazne dane, ktore wskazujg, ze zmiana podej$cia do wspotpracy z ro-
dzicami to integralny proces w zmieniajacym si¢ mysleniu o pomaganiu
rodzinom z dzieckiem z niepetnosprawnoscig.

Potrzeba systemowego wsparcia rodzicow dzieci z ASD we wczesnej
interwencji wynika rowniez z wielu nurtéw badawczych: z psychologii
rozwojowej, potrzeby tworzenia wigzi i relacji, psychiatrii dziecigcej
i srodowiskowej, pedagogiki specjalnej i modelu Disability Studies.

Kazdy przedziat wiekowy niesie inne wyzwania dla rozwoju; tym sa-
mym zmienia¢ si¢ bedzie forma wspodtpracy z rodzicami. Okres bezpo-
$rednio po diagnozie wydaje si¢ waznym momentem pomocy rodzinie,
gdyz jest to czas adaptacji do diagnozy i niepetnosprawnosci dziecka.
Wiek, w ktorym dziecko otrzymuje obecnie rozpoznanie medyczne
ASD, jest bardzo zréznicowany. Obserwacja trudnosci rozwojowych
dziecka, a tym samym potrzeba medycznego rozpoznania problemu,
moze dotyczy¢ zarowno maluchow, jak i nastolatkow, jednak wysoki
poziom natgzenia zaburzen rozwojowych widoczny jest we wezesnym
dziecinstwie. Dlatego szczegodlnie ten okres jest tak wazny dla dobrej
partnerskiej wspolpracy.

Mimo wielu publikacji na ten temat w literaturze i $wiadomos$ci wagi
roli partnerskiej nadal wspotpraca pomiedzy specjalistami a rodzicami
wzbudza wiele emocji w obu grupach. A przeciez i dla specjalistow,
i dla rodzicoéw cel naszych dzialan zawsze jest wspolny, taki sam: jak
najbardziej optymalnie wspomagac dziecko, aby osiagalo niezalezno$¢
i rozwijato si¢ zgodnie z profilem swoich mozliwoSci.

Podsumowanie

Wspotpraca rodzicow i specjalistdow na partnerskich zasadach sta-
nowi wazny akcent we wspieraniu matego dziecka z ASD. Kluczowa
role odgrywa szczegolnie hasto ,,partnerstwa”, ktore sytuuje rodzicow
i specjalistow w rownoleglej relacji. Niezaleznie od tego, czy pracuje-
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my z rodzing w domu, czy w os$rodku, pamietac nalezy, ze to wtasnie
oni znaja swoje dziecko i1 swoje zasoby najlepiej. Dlatego warto na co
dzien pamieta¢ o kluczowych zasadach wspotpracy:

Podstawa relacji partnerskiej jest zaufanie.

Warto w rozmowie z rodzicem uwzglednia¢ mocne strony dziecka,
odnosi¢ si¢ do faktow, nie do emocji i oceny.

Komunikacja pozytywna ma znaczenie, warto unika¢ krytyki.
Informacja przekazywana rodzicom powinna uwzglednia¢ zarowno
postepy, jak i trudnosci.

Nalezy szanowac i akceptowac perspektywe rodzicow, wiaczac ich
do procesu podejmowania decyz;ji.

Nalezy uwzglednia¢ potrzeby i zasoby dziecka, a takze zwracac
uwagg na mozliwos$ci rodziny.

Program nauczania powinien by¢ dostosowany do potrzeb dziecka,
uwzgledniajac sugestie rodzicow.

Warto zadbac o sp6jnos¢ dziatan w placowce i domu, aby zapewnié
optymalne wsparcie dla dziecka.

Rodzice moga potrzebowaé¢ wsparcia psychologicznego, grupy
wsparcia, kontaktu z innymi rodzicami, aby mogli lepiej radzi¢ so-
bie z trudno$ciami i wyzwaniami, jakim jest opieka nad dzieckiem
z niepetnosprawnoscia.

Nalezy podnosi¢ poczucie kompetencji rodzicéw poprzez udzielanie
im odpowiedniego wsparcia edukacyjnego, dzielenie si¢ wiedza
i do§wiadczeniem.

Nalezy pamigtac, ze rodzic zawsze bedzie specjalista jedynym

w swoim rodzaju, najlepszym specjalista od wlasnego dziecka. Laczy
go silna wigz, potrzeba chronienia i dbania o jego interesy, szczegdlnie
jesli z uwagi na liczne ograniczenia dziecko nie potrafi komunikowaé
o swoich potrzebach. Dla terapeuty kazde dziecko jest wazne, jednak
wi¢z emocjonalna nie bedzie nigdy taka silna. Terapeuta ma zasoby
w postaci wiedzy, doswiadczenia, zdobywanych kwalifikacji. Taki
zespot moze przynies¢ najwieksze korzysci dla rozwoju dziecka.
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Podejscie humanistyczne w pracy z dzie¢mi
w spektrum autyzmu. Integracja teorii
Carla Rogersa i wspolczesnych koncepcji
neuroroznorodnosci

Streszczenie

Niniejszy artykut ma na celu przedstawienie humanistycznego
podejscia Carla Rogersa jako aktualnej, empirycznie uzasadnione;j
oraz etycznie spdjnej podstawy pracy pedagogicznej i terapeutycznej
z dzie¢mi w spektrum autyzmu. Artykul podejmuje probe integracji
fundamentalnych zatozen rogersowskich z paradygmatem neurordz-
norodnos$ci oraz ze wspoétczesnymi koncepcjami relacyjnej terapii
dziecka, ze szczegdlnym uwzglednieniem Child-Centered Play Therapy
(CCPT). Przeprowadzona analiza wskazuje, ze wartos$ci postulowane
przez Rogersa — empatia, bezwarunkowa akceptacja oraz kongruencja —
stanowig adekwatng odpowiedz na kluczowe wyzwania komunikacyjne
i emocjonalne dzieci autystycznych, co znajduje potwierdzenie w mo-
delu double empathy problem. Przeglad dostgpne;j literatury wykazuje,
ze CCPT stanowi jedno z najlepiej przebadanych podejs$¢ relacyjnych
stosowanych w pracy z dzie¢mi w spektrum autyzmu, zapewniajac za-
réwno wysoki poziom bezpieczenstwa emocjonalnego, jak i wymierne
efekty rozwojowe. Artykul zawiera rowniez refleksj¢ nad etycznymi
skutkami wspotczesnych metod terapeutycznych, krytyczng analize
utrwalonych podej$¢ oraz propozycje kierunkow dalszego rozwoju
praktyki pedagogicznej i terapeutyczne;j.
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Stowa kluczowe: autyzm, neuror6éznorodnos¢, Carl Rogers, Child-Cen-
tered Play Therapy, empatia, podej$cie humanistyczne

A Humanistic Approach to Working with Children on the Autism
Spectrum: Integrating Carl Rogers’ Theory with Contemporary
Neurodiversity Concepts

Abstract

This article aims to demonstrate Carl Rogers’s humanistic approach
as a contemporary, empirically grounded, and ethically coherent foun-
dation for pedagogical and therapeutic work with children on the autism
spectrum. The article attempts to integrate core Rogerian principles with
the neurodiversity paradigm and with contemporary relational approach-
es to child therapy, particularly Child-Centred Play Therapy (CCPT).
The analysis indicates that Rogers’s valuesempathy, unconditional
positive regard, and congruence-constitute an appropriate response to
the key communicative and emotional challenges experienced by au-
tistic children, as evidenced by the “double empathy problem” model.
A review of empirical literature demonstrates that CCPT is one of the
most thoroughly researched relational approaches utilised with children
on the autism spectrum, providing both a high level of emotional safety
and measurable developmental outcomes. The article also reflects on the
ethical implications of contemporary therapeutic methods, offers a crit-
ical analysis of normative approaches, and outlines potential directions
for the further development of pedagogical and therapeutic practice.

Keywords: autism, neurodiversity, Carl Rogers, Child-Centred Play
Therapy, empathy, humanistic approach
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Wprowadzenie

Wspolczesne rozumienie autyzmu podlega dynamicznym przemia-
nom. W ciaggu ostatnich dekad obserwuje si¢ systematyczne odchodze-
nie od medycznego modelu zaburzenia i deficytu na rzecz paradygmatu
neuror6znorodnosci, ktory postrzega autyzm jako naturalng forme
ludzkiej r6znorodnosci neurokognitywnej (Kapp, 2020; Silberman,
2015). Zmiana ta wywiera wptyw nie tylko na jezyk opisu autyzmu,
lecz przede wszystkim na konstruowanie celow i metod pracy terapeu-
tycznej oraz edukacyjnej. Tradycyjne oddzialtywania, koncentrujace si¢
na normalizowaniu zachowan dziecka — cz¢sto poprzez intensywne
uczenie reakcji — coraz czgéciej poddawane sg krytycznej analizie za-
réwno przez srodowiska naukowe, jak i przez samych przedstawicieli
spotecznosci autystycznej (Kupferstein, 2018).

W podejsciu behawioralnym zachowanie dziecka interpretowane
jest jako rezultat wzmocnien ptyngcych ze srodowiska, co prowadzi
do stosowania metod o charakterze wysoce dyrektywnym, skoncentro-
wanych na kontroli bodzcow oraz konsekwencji (Bombinska-Domzat,
2019). W odpowiedzi na ograniczenia tego paradygmatu poszukuje si¢
alternatywnych podejs¢, ktore uwzgledniajg subiektywny swiat dziecka,
jego potrzeby regulacyjne, sensoryczne oraz spoleczne.

W tym kontek$cie obserwuje si¢ wzrost zainteresowania huma-
nistycznym podejsciem Carla Rogersa, ktore od lat 40. XX wieku
stanowi fundament terapii skoncentrowanej na osobie (Rogers, 1951;
2002). Podejscie to opiera si¢ na trzech fundamentalnych warunkach
terapeutycznych: empatii, bezwarunkowej akceptacji oraz kongruencji
terapeuty. Rogers postulowal, ze kazdy czlowiek posiada wrodzong
tendencj¢ do samorealizacji oraz zdolno$¢ do autonomicznego rozwoju,
pod warunkiem zapewnienia odpowiedniego srodowiska psychologicz-
nego (Rogers, 1951).

Mimo ze teoria Rogersa zostata sformulowana w odniesieniu
do dorostych pacjentow, jej adaptacja do pracy z dzie¢mi — szczegolnie
w formie Child-Centered Play Therapy (CCPT) — wykazata wysoka
skuteczno$¢ w wielu obszarach funkcjonowania dziecka, w tym u dzieci
w spektrum autyzmu (Ray, Jayne, Stulmaker, 2015; Salter, Beamish,
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Davies, 2018). CCPT stanowi obecnie jedno z najlepiej empirycznie
udokumentowanych podejs¢ relacyjnych w pracy z dzie¢mi autystycz-
nymi, oferujac zarowno bezpieczenstwo emocjonalne, jak i realne
efekty rozwojowe.

Celem niniejszego artykutu jest przedstawienie humanistycznego
podejscia Rogersa jako aktualnej i empirycznie uzasadnionej podstawy
pracy z dzie¢mi w spektrum autyzmu, ze szczeg6lnym uwzglednieniem
integracji tego podejscia z paradygmatem neuror6znorodnosci oraz ze
wspolczesnymi koncepcjami relacyjnej terapii dziecka. Artykut pode;j-
muje rowniez refleksje nad etycznymi implikacjami wspotczesnych
metod terapeutycznych oraz proponuje kierunki dalszego rozwoju
praktyki pedagogicznej i terapeutyczne;j.

Paradygmat neuroréznorodnosci a humanistyczne wartoSci

Termin ,,neuror6znorodnos¢” zostal wprowadzony przez socjolozke
Judy Singer w latach 90. XX wieku w celu opisania naturalnej wariancji
w funkcjonowaniu neurologicznym ludzi (Singer, 1999). Paradygmat
neuroréznorodnosci postrzega autyzm nie jako zaburzenie wyma-
gajace korekty, lecz jako odmienng konfiguracj¢ neurokognitywna,
ktora wymaga zrozumienia, akceptacji oraz dostosowania srodowiska
do indywidualnych potrzeb (Kapp, 2020). W tym ujgciu to nie dziecko
autystyczne jest ,,nieprawidtowe”, lecz srodowisko spoteczne okazuje
si¢ niewystarczajaco elastyczne i responsywne. Jak zauwaza Joanna
Kruk-Lasocka, by ,,dostrzec dziecko z jego mocnymi stronami, trzeba
bylo zacza¢ patrzeé¢ na nie z innej perspektywy” (Kruk-Lasocka, 2021,
s. 229), czy, jak pisze w innym miejscu: ,,Wiele czasu potrzeba, zeby
zobaczy¢ dziecko, ktore da przyzwolenie, aby$my mogli si¢ do niego
zblizy¢. Jeszcze wigcej czasu minie do chwili spotkania, ktore stanie
si¢ poczatkiem drogi” (Kruk-Lasocka, 2021, s. 249-250).

Wspolczesne badania neuronaukowe potwierdzaja, ze mézgi osob
autystycznych wykazuja odmienne wzorce przetwarzania informacji,
co przektada si¢ na specyficzne profile poznawcze, sensoryczne oraz
spoteczne (Robertson, Baron-Cohen, 2017). Rdéznice te nie sg patologia,
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lecz wariantem ludzkiej r6znorodnosci, ktory moze przynosi¢ zar6wno
wyzwania, jak i unikalne zdolnosci.

Podejscie humanistyczne Rogersa wykazuje gleboka kompatybil-
nos¢ z paradygmatem neuror6znorodnosci. Rogers postulowal, ze kazdy
cztowiek posiada wewngtrzng madro$¢ oraz zdolnos¢ do samoregulacji
irozwoju, pod warunkiem zapewnienia srodowiska charakteryzujacego
si¢ empatia, bezwarunkowa akceptacja oraz autentycznoscia (Rogers,
1951). Wartosci te koresponduja z postulatami ruchu neuroréznorod-
nosci, ktory domaga si¢ respektowania autonomii 0sob autystycznych
oraz dostosowania srodowiska do ich indywidualnych potrzeb zamiast
wymuszania konformizmu z normami neurotypowymi.

Bezwarunkowa akceptacja, stanowiaca centralny element teorii
Rogersa, oznacza przyjecie dziecka takim, jakim jest, bez prob jego
zmiany czy ,,naprawy”’. W kontekscie pracy z dzie¢mi autystycznymi
oznacza to akceptacj¢ ich sposobow komunikacji, regulacji sensorycz-
nej oraz ekspresji emocjonalnej, nawet jesli odbiegaja one od norm
neurotypowych. Empatia, rozumiana jako zdolno$¢ do wczuwania si¢
w subiektywny $wiat dziecka, umozliwia terapeucie zrozumienie we-
wnetrznych doswiadczen dziecka autystycznego, w tym jego potrzeb
sensorycznych, trudno$ci w komunikacji oraz specyficznych sposoboéw
przetwarzania informacji.

Kongruencja, czyli autentyczno$¢ terapeuty, sprzyja budowaniu
relacji opartej na zaufaniu i przejrzystosci, co jest szczegolnie istotne
w pracy z dzie¢mi autystycznymi, ktore czgsto wykazuja wysoka wraz-
liwos¢ na niespojnosci komunikacyjne i emocjonalne.

Krytyka metod behawioralnych a etyka pracy z dzie¢mi
autystycznymi

Metody behawioralne, w szczeg6Inosci Applied Behavior Analysis
(ABA, analiza zachowania), stanowig dominujacy paradygmat w terapii
autyzmu w wielu krajach. ABA opiera si¢ na zasadach warunkowania
operacyjnego i koncentruje si¢ na modyfikacji zachowan poprzez system
wzmocnien i kar (Bombinska-Domzat, 2019). Choc¢ badania wykazuja
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skutecznos¢ ABA w redukcji niektorych zachowan problemowych oraz

w nauczaniu konkretnych umiejgtnosci, metoda ta jest przedmiotem

intensywnej krytyki ze strony spotecznos$ci autystycznej oraz czesci

srodowiska naukowego. Gtowne zarzuty wobec ABA obejmuja:

1. Normalizacje jako cel: ABA koncentruje si¢ na eliminacji zachowan
autystycznych i zastgpowaniu ich zachowaniami neurotypowymi,
co moze by¢ postrzegane jako forma przymusu konformizmu.

2. Ignorowanie subiektywnego dos§wiadczenia: ABA traktuje zacho-
wanie jako obiektywny fenomen, pomijajac wewngetrzne doswiad-
czenia, potrzeby oraz emocje dziecka.

3. Ryzyko traumy: badania Kupferstein (2018) wykazaly, ze osoby
autystyczne poddawane intensywnej terapii ABA wykazujg podwyz-
szony poziom objawow zespotu stresu pourazowego w porownaniu
z grupa kontrolna.

4. Redukcje autonomii: dyrektywny charakter ABA ogranicza auto-
nomi¢ dziecka oraz jego zdolno$¢ do samostanowienia.

5. Masking 1 kamuflaz spoleczny: intensywne uczenie zachowan
neurotypowych moze prowadzi¢ do rozwoju strategii maskowania
(ang. masking), ktdre wiaza si¢ z wysokim kosztem psychologicz-
nym oraz zwigkszonym ryzykiem wypalenia i problemow zdrowia
psychicznego w zyciu dorostym (Hull i in., 2017).

Podejsécie humanistyczne oferuje etyczng alternatywe dla metod
behawioralnych. Zamiast koncentrowac si¢ na eliminacji zachowan
autystycznych, humanistyczna terapia dgzy do zrozumienia ich funkcji
oraz znaczenia dla dziecka. Zamiast wymusza¢ konformizm, promuje
akceptacje roznorodnosci oraz rozwdj autentycznej tozsamosci. Zamiast
kontrolowaé zachowanie, buduje relacj¢ oparta na zaufaniu, empatii
i wzajemnym szacunku.

Model double empathy problem a relacyjne wyzwania w autyzmie

Tradycyjne koncepcje autyzmu czesto postugiwaty sie hipoteza
deficytu empatii, zgodnie z ktorg osoby autystyczne majg ograniczong
zdolno$¢ do rozumienia stanéw mentalnych innych ludzi (Baron-
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-Cohen, 2023). Hipoteza ta, oparta na teorii umyshu (Theory of Mind),
sugerowala, ze trudnosci spoteczne osob autystycznych wynikaja z ich
wewnetrznych deficytow poznawczych.

Wspotczesne badania kwestionuja t¢ jednostronng interpretacje.
Model double empathy problem (problem podwdjnej empatii), za-
proponowany przez Damiana Miltona (2012), postuluje, ze trudnosci
w komunikacji migdzy osobami autystycznymi a neurotypowymi
wynikajg z wzajemnego braku zrozumienia, a nie z jednostronnego
deficytu po stronie 0sob autystycznych. Badania empiryczne potwier-
dzaja, ze osoby autystyczne wykazuja wysoka zdolnos¢ do empatii
w kontaktach z innymi osobami autystycznymi, natomiast trudno$ci
pojawiaja si¢ w interakcjach miedzygrupowych (Crompton i in., 2020).

Model ten ma fundamentalne implikacje dla praktyki terapeutycz-
nej. Zamiast ,,naprawiac¢” dziecko autystyczne, nalezy budowac¢ most
komunikacyjny, ktéry uwzglednia obie perspektywy. Wymaga to od
terapeuty wysokiego poziomu empatii rogersowskiej — zdolnosci
do wejscia w subiektywny $wiat dziecka oraz zrozumienia jego spo-
sobow komunikacji i ekspresji emocjonalne;j.

W $wietle modelu double empathy problem kluczowe staje si¢ nie
tyle uczenie dziecka autystycznego ,,prawidtowych” zachowan spotecz-
nych, ile rozwijanie wzajemnego zrozumienia oraz dostosowywanie
srodowiska do jego potrzeb. Podej$cie humanistyczne, z jego naciskiem
na empati¢, akceptacje oraz autentycznos$¢, oferuje narzedzia do budo-
wania takiego mostu komunikacyjnego.

Child-Centered Play Therapy (CCPT) w pracy z dzie¢mi
w spektrum autyzmu

Child-Centered Play Therapy (CCPT, terapia zabawa skoncentro-
wana na dziecku) stanowi adaptacje teorii Rogersa do pracy z dzie¢mi,
opracowang przez Virgini¢ Axline (1989). CCPT opiera si¢ na zatozeniu,
ze zabawa jest naturalnym medium ekspresji dziecka oraz narzedziem
jego rozwoju emocjonalnego, spotecznego i poznawczego. Terapeuta
w CCPT pehi funkcje empatycznego, akceptujacego i autentycznego
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towarzysza, ktory stwarza bezpieczne srodowisko, w ktorym dziecko

moze swobodnie eksplorowac, eksperymentowaé oraz wyrazac¢ swoje

emocje 1 potrzeby.

Fundamentalne zasady CCPT obejmuja: bezwarunkowa akceptacje
dziecka ijego sposobow ekspresji; empatyczne rozumienie subiektyw-
nego $wiata dziecka, autentycznos¢ i kongruencje terapeuty; niedyrek-
tywnos¢ — dziecko prowadzi proces terapeutyczny, refleksj¢ emocji oraz
werbalizacj¢ doswiadczen dziecka; zaufanie do wewnetrznych zasobow
i zdolnosci rozwojowych dziecka.

Badania empiryczne potwierdzaja skutecznos¢ CCPT w pracy
z dzie¢mi w spektrum autyzmu. Ray, Jayne i Stulmaker (2015) prze-
prowadzili randomizowane badanie kontrolowane, w ktérym wykazali,
ze dzieci autystyczne uczestniczace w CCPT wykazaly istotne popra-
wy w zakresie umiejetnosci spotecznych, komunikacji oraz regulacji
emocjonalnej w poréwnaniu z grupg kontrolna.

Salter, Beamish i Davies (2018) przeprowadzili systematyczny
przeglad literatury dotyczacej skuteczno$ci CCPT u dzieci w spektrum
autyzmu. Autorzy zidentyfikowali 12 badan spetniajacych kryteria me-
todologiczne i wykazali, ze CCPT przynosi pozytywne efekty w takich
obszarach, jak: poprawa umiejetnosci komunikacyjnych i spotecznych;
redukcja zachowan problemowych; wzrost poziomu samoregulacji
emocjonalnej, poprawa relacji z rowiesnikami i dorostymi, wzrost
poczucia wlasnej wartosci 1 autonomii.

Siu (2014) w swoim badaniu jakosciowym wykazal, ze CCPT
umozliwia dzieciom autystycznym eksploracje ich wlasnych sposobow
komunikacji oraz ekspresji emocjonalnej w bezpiecznym, nieoceniaja-
cym srodowisku. Dzieci uczestniczace w CCPT wykazywaly wigksza
spontanicznos$¢, inicjatywe oraz zaangazowanie w interakcje spoteczne.

Skutecznos¢ CCPT w pracy z dzie¢mi autystycznymi mozna wyja-
$ni¢ kilkoma mechanizmami:

1. Bezpieczenstwo emocjonalne: CCPT stwarza srodowisko wolne od
oceny, presji oraz oczekiwan, co umozliwia dziecku autystycznemu
obnizenie poziomu lgku i otwarcie si¢ na relacje.

2. Niedyrektywno$¢: w przeciwienstwie do metod behawioralnych
CCPT nie wymusza na dziecku okreslonych zachowan. Dziecko
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ma kontrole nad przebiegiem sesji, co sprzyja rozwojowi autonomii
oraz poczucia sprawczosci.

3. Komunikacja poprzez zabawe: zabawa stanowi naturalny jezyk
dziecka. Dla dzieci autystycznych, ktoére czgsto doswiadczaja
trudno$ci w komunikacji werbalnej, zabawa oferuje alternatywny
kanat ekspres;ji.

4. Regulacja sensoryczna: srodowisko CCPT moze by¢ dostosowane
do indywidualnych potrzeb sensorycznych dziecka, co sprzyja jego
regulacji emocjonalne;.

5. Relacja terapeutyczna: empatyczna, akceptujaca i autentyczna
postawa terapeuty stanowi korektywne doswiadczenie relacyjne,
ktore moze kompensowaé wczesniejsze doswiadczenia odrzucenia
czy niezrozumienia.

Model DIR/Floortime

Oprocz CCPT inne metody relacyjne takze zyskuja uznanie w pracy

z dzie¢mi autystycznymi. Model DIR/Floortime, opracowany przez

Stanleya Greenspana i Sereng Wieder, opiera si¢ na zalozeniu, ze rozwdj

dziecka zachodzi w kontekscie relacji oraz ze kluczowe jest wspieranie

emocjonalnego i spotecznego zaangazowania dziecka (Greenspan,

Wieder, 1997). W modelu DIR wyrézniamy trzy filary:

— D — Developmental (rozwojowy): pracujemy w oparciu o poziom
rozwoju funkcjonalno-emocjonalnego dziecka — co dziecko potrafi
w relacji tu i teraz i jaki jest kolejny krok;

— 1 — Individual Differences (réznice indywidualne): uwzglgdniamy
profil sensoryczno-motoryczny, regulacjg, uwage, planowanie ruchu,
wrazliwosci sensoryczne itd. (to wptywa na to, jak dziecko wchodzi
w kontakt i komunikuje);

— R — Relationship-based (relacyjny): rozwoj zachodzi w relacji
— kluczowe sa emocje, wspotregulacja i ,,krazenie” komunikacji
w naturalnych interakcjach.

Poziom rozwoju funkcjonalno-emocjonalnego zdolno$ci rozwo-
jowych dziecka opisuje ,,bazowa szostka”, do ktorej zaliczy¢ nalezy:
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regulacj¢ i wspolng uwage (gotowos¢ do kontaktu), zaangazowanie
i relacj¢ (ciepto, kontakt, przywigzanie), dwustronng komunikacje
(wymiana ,,ja-ty”, gesty, dzwieki, stowa), ztozong komunikacje, wspol-
ne rozwigzywanie probleméw (dtuzsze sekwencje naprzemiennosci),
myslenie symboliczne 1 zabawe¢ na niby oraz logiczne tgczenie idei
(wczesne wnioskowanie w dialogu).

Floortime z kolei jest ustrukturyzowang zabawa na podtodze (lub przy
stoliku, w ruchu), w ktorej dorosty podaza za zainteresowaniem dziecka, do-
Tacza do aktywnosci w sposob, ktory buduje relacje, otwiera i domyka , kre-
gi komunikacji” (inicjacja — odpowiedZ — odpowiedZ na odpowiedz. . .)
oraz delikatnie ,,prowokuje” kolejny krok rozwojowy (mate wyzwanie,
duzo wsparcia). Badania pilotazowe wykazaly pozytywne efekty DIR/
Floortime w zakresie rozwoju komunikacji, regulacji emocjonalnej oraz
umiejetnoscei spotecznych (Solomon, Necheles, Ferch, Bruckman, 2007).

Wszystkie wymienione podejscia relacyjne taczy kilka fundamen-
talnych zalozen: priorytet relacji nad technika; akceptacja dziecka
takim, jakim jest; niedyrektywno$¢ i poszanowanie autonomii dziecka;
zaufanie do wewnetrznych zasobow rozwojowych dziecka; dostoso-
wanie srodowiska do potrzeb dziecka, a nie odwrotnie. Te wspolne
elementy korespondujg z warto$ciami humanistycznymi Rogersa oraz
z postulatami paradygmatu neuroréznorodnosci.

Implikacje dla praktyki pedagogicznej i terapeutycznej

Na podstawie przegladu literatury oraz integracji teorii rogersowskiej

z paradygmatem neuror6znorodnosci mozna sformutowac nastepujace

zasady pracy humanistycznej z dzieémi w spektrum autyzmu:

1. Bezwarunkowa akceptacja: przyjecie dziecka takim, jakim jest,
bez prob jego ,,naprawy” czy normalizacji.

2. Empatia i zrozumienie: aktywne dazenie do zrozumienia subiek-
tywnego $wiata dziecka, jego sposobow komunikacji oraz potrzeb
sensorycznych i emocjonalnych.

3. Kongruencja i autentycznos$¢: budowanie relacji opartej na szcze-
ro$ci, przejrzystosci i autentycznosci.
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4. NiedyrektywnoS$¢: poszanowanie autonomii dziecka oraz zaufanie
do jego wewnetrznych zasobow rozwojowych.

5. Dostosowanie Srodowiska: modyfikacja srodowiska fizycznego
i spotecznego w celu dostosowania go do indywidualnych po-
trzeb dziecka.

6. Wspieranie samoregulacji: pomoc dziecku w rozwijaniu strategii
samoregulacji emocjonalnej i sensorycznej zamiast kontrolowania
jego zachowan.

7. Komunikacja dostosowana: wykorzystanie alternatywnych form
komunikacji (AAC, komunikacja wizualna, gestykulacja) oraz po-
szanowanie indywidualnych preferencji komunikacyjnych dziecka.

8. Wspdlpraca z rodzina: budowanie partnerskiej relacji z rodzicami
oraz wspieranie ich w rozumieniu i akceptacji dziecka.

W podejsciu humanistycznym terapeuta i pedagog petnig funkcje
empatycznego towarzysza, a nie eksperta, ktory ,,naprawia” dziecko. Ich
zadaniem jest stworzenie bezpiecznego srodowiska, w ktorym dziecko
moze swobodnie eksplorowac, eksperymentowac oraz rozwija¢ swoja
autentyczng tozsamos$¢. Wymaga to od profesjonalistow wysokiego
poziomu samoswiadomosci, refleksyjnosci oraz gotowosci do ciagltego
uczenia si¢ od dziecka.

Pomimo licznych zalet podejscie humanistyczne w pracy z dzie¢mi
autystycznymi napotyka rowniez nastepujace wyzwania:

1. Ograniczona dostepnos$é: CCPT i inne metody relacyjne sa mniej
dostepne niz metody behawioralne, szczegdlnie w systemach opieki
zdrowotnej zdominowanych przez ABA.

2. Potrzeba dlugoterminowego zaangazowania: podej$cie huma-
nistyczne wymaga czasu oraz cierpliwosci, co moze by¢ trudne
w konteks$cie nastawienia na szybkie efekty.

3. Brak standaryzacji: niedyrektywny charakter CCPT sprawia,
ze trudniej standaryzowac procedury oraz mierzy¢ efekty w trady-
cyjny sposob.

4. Potrzeba specjalistycznego szkolenia: skuteczne stosowanie podej-
$cia humanistycznego wymaga od terapeutow i pedagogow wysokie-
go poziomu kompetencji relacyjnych oraz glgbokiego zrozumienia
teorii rogersowskiej.
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Kierunki dalszych badan i praktyki

Mimo rosngcej liczby badan potwierdzajacych skutecznos¢ CCPT
i innych metod relacyjnych istnieje potrzeba dalszych badan empi-
rycznych, w szczegolnosci randomizowanych badan kontrolowanych
na wigkszych probach, badan longitudinalnych oceniajgcych dlugoter-
minowe efekty terapii humanistycznej, badan porownawczych miedzy
ré6znymi podej$ciami terapeutycznymi oraz badan jakosciowych eks-
plorujacych subiektywne doswiadczenia dzieci i ich rodzin.

Przysztosé praktyki terapeutycznej moze leze¢ w integracji réznych
podej$¢. Humanistyczne wartosci mogg stanowi¢ fundament, na ktoérym
budowane sg specyficzne interwencje dostosowane do indywidualnych
potrzeb dziecka. Integracja CCPT z elementami terapii sensorycznej,
komunikacji wspomagajacej oraz wsparciem rodziny moze oferowaé
kompleksowe i holistyczne podejscie do pracy z dzie¢mi autystycznymi.

Kluczowe znaczenie ma edukacja przysztych terapeutdéw i pedago-
goéw w duchu humanistycznych wartosci oraz paradygmatu neuror6z-
norodnosci. Programy szkoleniowe powinny ktas¢ nacisk na rozwoj
kompetencji relacyjnych, empatii, refleksyjnosci oraz krytycznego
mys$lenia o dominujgcych paradygmatach terapeutycznych.

Przyszty rozwoj praktyki terapeutycznej powinien odbywac sie w Sci-
stej wspolpracy ze spotecznoscig autystyczng. Glosy osob autystycznych
powinny by¢ uwzgledniane w procesie projektowania, wdrazania oraz
ewaluacji interwencji terapeutycznych. Zasada Nothing about us without
us (,,Nic o nas bez nas”) powinna stanowi¢ fundament etycznej praktyki.

Podsumowanie

Niniejszy artykut przedstawil humanistyczne podejscie Carla Ro-
gersa jako aktualng, empirycznie uzasadniong oraz etycznie spdjna
podstawe pracy pedagogicznej i terapeutycznej z dzie¢mi w spektrum
autyzmu. Integracja teorii rogersowskiej z paradygmatem neuror6zno-
rodno$ci oraz wspolczesnymi koncepcjami relacyjnej terapii dziecka,
w szczeg6lnosci Child-Centered Play Therapy (CCPT), oferuje spojny
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i holistyczny model pracy, ktory respektuje autonomig, godno$¢ oraz
indywidualnos¢ dziecka autystycznego.

Wartosci postulowane przez Rogersa — empatia, bezwarunkowa
akceptacja oraz kongruencja — stanowig adekwatng odpowiedz na klu-
czowe wyzwania komunikacyjne i emocjonalne dzieci autystycznych,
co znajduje potwierdzenie w modelu double empathy problem oraz
w wynikach badan empirycznych nad skutecznosciag CCPT. Podejscie
humanistyczne oferuje etyczng alternatywe dla metod behawioralnych,
ktore sg przedmiotem intensywnej krytyki ze strony spolecznosci au-
tystycznej oraz czesci sSrodowiska naukowego.

Przyszto$¢ praktyki terapeutycznej i pedagogicznej w pracy z dzie¢mi
autystycznymi powinna opierac si¢ na warto$ciach humanistycznych, re-
spekcie dla neuror6znorodnosci oraz $cistej wspotpracy ze spotecznoscia
autystyczng. Dalsze badania empiryczne, integracja roznych podejsc tera-
peutycznych oraz edukacja profesjonalistow w duchu humanistycznych
warto$ci stanowig kluczowe kierunki rozwoju w tym obszarze.

Niniejszy artykut stanowi wktad do dyskusji nad etycznymi i em-
pirycznie uzasadnionymi podstawami pracy z dzie¢mi w spektrum
autyzmu. Autor wyraza nadziej¢, ze przedstawiona integracja teorii
rogersowskiej z paradygmatem neuror6znorodnosci przyczyni si¢
do dalszego rozwoju praktyki pedagogicznej i terapeutycznej, ktora
respektuje godnosc¢, autonomie oraz indywidualnos¢ kazdego dziecka.
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Zenski fenotyp autyzmu: réznice plciowe
w ekspresji objawow i implikacje diagnostyczne

Streszczenie

Przez wiele lat autyzm byt czgsciej diagnozowany u chtopcéw niz
u dziewczat. W ostatnim czasie poglad na temat czgstosci wystgpowa-
nia autyzmu u dziewczat zmienit si¢ radykalnie. Celem artykutu jest
przeglad i proba syntezy aktualnych badan na temat zenskiego feno-
typu autyzmu oraz czynnikow, ktére mogg wplywac na pominigte lub
op6znione diagnozy u dziewczat i kobiet. Przeglad literatury obejmuje
badania empiryczne i przegladowe uwzgledniajace roéznice ptciowe
w funkcjonowaniu i objawach na r6znych etapach rozwoju, dotyczace
zaréwno populacji dziecigcych, jak i dorostych. Analizowane prace
wskazuja na odmienng u obu pitci ekspresj¢ objawodw, w tym wyzsza
motywacje spoleczng, czgstsze strategie stosowania kamuflazu, a takze
bardziej relacyjny charakter zainteresowan oraz problemy internaliza-
cyjne. Zwrocono tez uwage na niewystarczajacg czutos¢ stosowanych
narzgdzi diagnostycznych oraz uwarunkowania majgce wptyw na ocene
i interpretacj¢ objawow. Przeglad podkresla znaczenie uwzgledniania
roznic ptciowych oraz potrzebe dalszych badan dotyczacych procedur
i narzgdzi diagnostycznych do zréznicowanej ekspresji objawow au-
tyzmu.

Stowa kluczowe: autyzm, dziewczeta, kobiety, roznice ptciowe, dia-
gnoza
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The Female Autism Phenotype: Sex Differences in Symptom
Expression and Diagnostic Implications

Abstract

For many years, autism was diagnosed more frequently in boys than
in girls. In recent years, however, perspectives on the prevalence of au-
tism in females have changed substantially. The aim of this article is to
review and synthesize current research on the female autism phenotype
and on factors that may contribute to missed or delayed diagnoses in
girls and women. The literature review includes empirical and review
studies addressing sex-related differences in functioning and symptom
presentation across various developmental stages, encompassing both
child and adult populations. The reviewed studies indicate sex-specific
patterns of symptom expression, including higher social motivation,
more frequent use of camouflaging strategies, a more relational nature
of interests, and a predominance of internalizing difficulties among
autistic females. Attention is also drawn to the insufficient sensitivity
of commonly used diagnostic instruments and to contextual factors
influencing the assessment and interpretation of symptoms. The review
highlights the importance of incorporating sex-related differences into
diagnostic practice and underscores the need for further research aimed
at developing assessment procedures and tools that are sensitive to the
heterogeneous expression of autism.

Keywords: autism, girls, women, sex differences, diagnosis

Wstep

Tradycyjnie autyzm rozumiany jest jako zaburzenie. W modelu me-
dycznym ujmuje si¢ autyzm przez pryzmat pewnej patologii, ktora opi-
sywana jest jako zesp6t deficytow i uposledzen wystepujacych w sferze
spoleczno-komunikacyjnej oraz w aktywnosci i zainteresowaniach.
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Innego spojrzenia na autyzm dostarczaja wspotczesne paradygmaty
neurordznorodnosci. W literaturze naukowej definicj¢ neuror6ézno-
rodnosci stworzong przez Judy Singer rozwingt Nick Walker (Babb
iin., 2021). Pojgcie neuror6znorodnosci zawiera w swojej definicji
nie tylko deficyty, ale takze zasoby; pokazuje autyzm jako formg roz-
norodnosci. Jej sens oddaje stwierdzenie, ze ludzkos$¢ obejmuje wiele
réznych typéw umystow, a roznice neurorozwojowe sg naturalnymi
formami ludzkiej zmiennosci, a nie patologia. W kontekscie neuror6z-
norodnosci coraz wigcej uwagi poswigca si¢ dziewczetom i kobietom
w spektrum. Popularnos¢ tego tematu spowodowata wzrost wiedzy
w spoleczenstwie, w zwigzku z tym liczba diagnoz u dziewczat i ko-
biet w ostatnich 10 latach systematycznie wzrasta. Kampanie, media
i ruch samorzecznikow i samorzeczniczek spowodowaty wzrost §wia-
domosci na temat spektrum. Dzigki temu nauczyciele, rodzice, a takze
klinicysci czgséciej rozpoznaja objawy niestandardowe i nietypowe
dla obrazu spektrum autyzmu i w zwigzku z tym wigcej dziewczynek
niz kilkanascie lat temu ma szans¢ na wczesniejszg diagnoze. Mimo
to autyzm u dziewczat nadal nie jest rozpoznawany, blednie rozpo-
znawany, a takze znacznie pozniej diagnozowany niz u plci meskiej
(Brade i in., 2024). W wielu publikacjach szacuje si¢, ze rzeczywisty
stosunek diagnoz u me¢zczyzn i u kobiet wynosi cztery do jednego.
Szacunki amerykanskiego Centers for Disease Control (CDC) wska-
Zujg, ze rzeczywisty stosunek moze wynosic trzy do jednego, a nawet
dwa do jednego (Cook i in., 2021).

W literaturze przedmiotu najczgsciej proponuje si¢ dwa gldwne
i niewykluczajace si¢ wzajemnie podejscia, ktore wyjasniaja w pew-
nym stopniu roznice diagnostyczne. Pierwsze z nich zaktada istnienie
biologicznych lub §rodowiskowych mechanizmow zwigzanych z ptciag
zenska, ktore moga zmniejsza¢ prawdopodobienstwo ujawnienia
si¢ autyzmu (Robinson i in., 2013). Drugie podejscie zwraca uwage
na narzedzia i standardy diagnostyczne. Czgsto$¢ wystepowania au-
tyzmu u kobiet moze by¢ obecnie niedoszacowana, a mniejsza liczba
diagnoz wynika z uprzedzen i rutyn diagnostycznych oraz odmiennych
wzorcow ekspresji objawdw, ktore nie s3 w petni wychwytywane przez
obowigzujace kryteria i procedury diagnostyczne (Cook i in., 2024).
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Odmienno$¢ obrazu klinicznego autyzmu u dziewczat i kobiet

Obecnie powszechnie uwaza si¢, ze ple¢ ma znaczacy udziat
w zroéznicowaniu wystepowania symptomow. Rdéznice migdzyplcio-
we w symptomatologii spektrum wielokrotnie opisywaty Matgorzata
Janas-Kozik, Agnieszka Rynkiewicz oraz Agnieszka Stopien (2019),
analizujac badania innych klinicystow. Badania empiryczne przepro-
wadzone przez Hull, Petrides i Many wskazuja, ze autyzm moze ma-
nifestowac si¢ u kobiet w odmienny sposdb niz u mezczyzn, co bywa
okreslane jest jako zenski fenotyp autyzmu. Autorki w szczegdlnosSci
wykazaty, ze kobiety w spektrum autyzmu cze$ciej niz mgzczyzni sto-
suja strategie maskowania lub kompensowania trudnosci, okreslane jako
kamuflaz, ktére prowadzg do ukrywania cech autystycznych (Hull i in.,
2020). Ponadto wyniki badan sugerujg, ze ograniczone i powtarzalne
zainteresowania u kobiet czgéciej mieszczg si¢ w ramach spotecznie
akceptowanych norm zwigzanych z wiekiem i plcig; dla przyktadu
dotycza zwierzat lub fikcyjnych bohaterow, kolekcjonowania figurek,
nie wydajg si¢ wiec w tym rdzni¢ znaczaco od rowiesniczek. Inaczej
jest u chtopcow, ktorych pochtaniajg pojazdy, technologie, fizyka Iub
kosmos. Roéznice dotyczace tresci zainteresowan moga dodatkowo
przyczynia¢ si¢ do niedoszacowania autyzmu u kobiet (Cook i in.,
2024). Wickszo$¢ chlopcow fascynuje sie zabawkami na koétkach lub
grami wideo, podczas gdy dziewczynki z autyzmem najczesciej wy-
kazujg silne zainteresowania przedmiotami i ich kolekcjonowaniem
(np. naklejkami, kamieniami, zwierzetami, figurkami) i bawia si¢ nimi
w sposob powtarzalny, powielajac znane scenariusze zabawy. Z badan
wynika, ze ograniczone zainteresowania u dziewczat z ASD dotycza
intensywnosci, a nie tematu. Inni badacze, co godne uwagi, nie znalezli
réznic ptciowych pod wzgledem intensywnosci ograniczonych zainte-
resowan (Siracusano i in., 2021).

U wielu dziewczynek w wywiadzie wczesnorozwojowym i w ob-
serwowanych objawach mozna rozpoznaé¢ réznego typu nadwrazli-
wos¢. Specyficzny profil w reagowaniu na bodzce ujawnia si¢ czesto
przecigzeniami sensorycznymi. Badania potwierdzaja, ze doroste ko-
biety z ASD miaty istotnie wyzsze wyniki niz m¢zczyzni w domenie
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nadreaktywno$ci/hiporeaktywnos$ci sensorycznej, zwlaszcza wsrod
0sob, u ktorych postawiono bledng diagnozg. Badania Sutherland
i wspolpracownikoéw wskazuja, ze dziewczynki w spektrum autyzmu
cechuje istotnie wyzszy poziom nasilenia wrazliwo$ci sensorycznej,
szczegblnie w sferze smakowej. Wykazano takze, ze nadwrazliwo$¢
na bodzce wzrokowe pozostaje w zwigzku z nasileniem cech auty-
stycznych u dziewczynek, natomiast u chtopcow analogiczna zalezno$é
dotyczy wrazliwosci stuchowej (Napolitano i in., 2022).

Badania obszaru wzajemnosci spolecznej pokazuja tez réznice na ko-
rzy$¢ dziewczat z autyzmem w poréwnaniu z chtopcami. (Rymkiewicz
iin., 2019; Napolitano i in., 2022). Wyniki badan opartych na szczego-
lowych konstruktach funkcjonowania spotecznego i komunikacyjnego
ujawniaja istotne réznice miedzypliciowe. Przyktadowo, u dziewczat
z rozpoznaniem ASD obserwuje si¢ wyzszy poziom zaangazowania
w interakcje rowiesnicze w naturalnych warunkach zabawy oraz wigk-
sza motywacje do podejmowania kontaktow spotecznych. Badania
lingwistyczne pokazuja, ze dziewczynki autystyczne czegsciej wyko-
rzystujg strategie pragmatyczne, takie jak odpowiednie wypetianie
pauz, modulowanie intonacji czy stosowanie konwencjonalnych form
jezykowych, co moze prowadzi¢ do ,.kamuflazu jezykowego™ ich trud-
nosci komunikacyjnych i tym samym tagodzi¢ obraz funkcjonowania
w procesie diagnostycznym (Cook i in., 2021).

Jednoczesnie relacje rowiesnicze, a w nich nawigzywanie przyjaz-
ni, mogg mie¢ odmienny charakter w zaleznos$ci od plci. Dziewczgta
w spektrum autyzmu czgéciej doswiadczaja spolecznego pomijania,
natomiast chlopcy czesciej spotykaja si¢ z jawnym odrzuceniem ze
strony rowiesnikow (Dean i in., 2014).

Hiller i inni badacze zwracajg uwagg na brak istotnych réznic w mo-
tywacji do interakcji spotecznych u autystycznych kobiet w poréwnaniu
do kobiet neurytowych (Rynkiewicz i in., 2019; Hiller i in., 2016). Mimo
to kobiety w spektrum maja znacznie wigksze trudnosci z utrzymywa-
niem dlugotrwatych przyjazni lub relacji niz neurotypowe kobiety, ale
takze niz mezczyzni autystyczni. Trudno tez znosza konflikty w rela-
cjach (van Ommerenet i in., 2017). Z kazdym z tych konstruktow wigze
si¢ szereg wzorcOw zachowan ujawnianych przez dziewczynki. Dla
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przyktadu: dziewczynki z ASD przejawiaja wiecej motywacji do zabaw
z rowie$nikami, ale majg problem z ich inicjowaniem oraz tworzeniem
zasad. Najchgtniej opieraja si¢ na fabule lub zasadach wymys$lonych
przez dorostych lub nasladujg znane wzorce zabawy, przyjmujac ulegta
postawe wobec rowiesnikow badz przeciwnie — narzucajac w sztywny
sposob znany wzorzec innym dzieciom. Bez jasno okreslonych zasad
relacjom kobiet w spektrum towarzyszy silny stres.

Zenski fenotyp autyzmu i sygnaly ostrzegawcze w rozwoju

Czerwone flagi pojawiajace si¢ w rozwoju u dziewczat w spektrum
autyzmu majg czesto charakter posredni i niespecyficzny, obejmuja
niewielkie trudnosci relacyjne, maskowanie jezykowe, nasilajace si¢
okresowo problemy internalizacyjne.

W niemowlectwie i wezesnym dziecinstwie u dziewczynek mozna
zaobserwowa¢ subtelne trudno$ci w naprzemiennych interakcjach
spolecznych, a takze przy pozornie dobrze rozwini¢tych umiejetno-
$ciach jezykowych dziewczynki w spektrum napotykajg na problemy
z komunikacjg spoteczng. Przez nauczycieli w przedszkolach okreslane
s jako ,,grzeczne”, nadmiernie ulegle, niekiedy wycofane. Rzadziej
takze zauwaza si¢ stereotypie ruchowe (Hiller i in., 2016).

Wiek szkolny przynosi nowe wyzwania spoteczne. Czgsto wysoka
motywacje spoteczng i potrzebe nawigzywania przyjacielskich relacji
traktuje si¢ u dziewczat ze spektrum jako przejaw dobrych kompetencji
spotecznych. Doswiadczenia i badania ujawniaja problemy z podtrzy-
maniem przyjacielskich relacji. Dziewczeta potrafig plynnie nawigzaé
relacje spoteczne i wyj$¢ z nich, ale majg trudnos¢ z utrzymaniem relacji
na statym poziomie (Dean i in., 2017). Z perspektywy obserwatora bez
doglebnej analizy ich problemy spoteczne na tym etapie rozwoju moga
by¢ trudne do rozpoznania. Lepiej takze niz chtopcy potrafig wchodzié
w role 1 imitowa¢ rowiesnikow. Wzrost wymagan spotecznych zwia-
zanych z wiekiem skutkuje nasileniem probleméw internalizacyjnych.
Badania porownujace dziewczeta i chtopcow w spektrum w wieku
od 8. do 18. roku zycia z réwiesnikami neurotypowymi wykazaty,
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ze dziewczynki z ASD majg znaczaco wyzsze objawy internalizacyjne,
takie jak Iek i depresja, niz osoby neurotypowe w tym wieku (Solomon
iin., 2012). Uwage zwracaja takze silne zainteresowania, cho¢ czgsto
niecodbiegajace zakresem od zainteresowan rowiesnikow.

W okresie dojrzewania trudno$ci spoteczne moga si¢ poglebiac.
Okres dojrzewania i zwigzane z nim zmiany emocjonalne moga nasila¢
poczucie izolacji i nieporozumien spotecznych.

Cridland 1 wspotautorzy (2014) w wyniku badan jakosciowych
podkreslaja, ze adolescencja stanowi dla dziewczat w spektrum szcze-
golnie wymagajacy etap rozwoju. Rosnace oczekiwania spoteczne oraz
wigksza zlozono$¢ w relacjach rowiesniczych wzmagaja Swiadomos$é
odmiennosci 1 trudnos$ci adaptacyjne. Rozumienie subtelnych sygna-
tow spotecznych, hierarchii grupy oraz nieformalnych zasad funkcjo-
nowania w grupie powoduje poczucie odrzucenia i niezrozumienia
(Sedgewick i in., 2019; Crindland i in., 2014). W okresie adolescencji
zwickszona presja spoteczna w potaczeniu z rosngcg samoswiadomoscia
sprzyja intensyfikacji strategii maskowania. Poglebiajg si¢ takze pro-
blemy internalizacyjne, wlacznie z somatyzacja. Wspotwystepowanie
zaburzen internalizacyjnych, traumatycznych do§wiadczen i presji
spotecznej moze zwigksza¢ ryzyko zachowan autodestrukcyjnych,
w tym samookaleczen i zaburzen odzywiania (Lopez-Arvizu, 2025).

Réznice dotycza tez wspotwystegpowania spektrum autyzmu z inny-
mi zaburzeniami, jak Iek, depresja, zaburzenia opozycyjno-buntownicze
i ADHD. Chtopcy z ASD wykazujg wiecej problemow eksternaliza-
cyjnych przejawiajacych si¢ agresja, buntem, natomiast dziewczgtom
towarzysza w wigkszosci problemy internalizacyjne (Neapolitano i in.,
2022).

Kamuflowanie cech autystycznych a zenski fenotyp spektrum
autyzmu

Kamuflaz najczgsciej definiowany jest jako kompensacja, adaptacyj-
ne przeksztalcenie, maskowanie, polegajace na stosowaniu okreslonych
strategii behawioralnych i poznawczych w celu dopasowania si¢ do $ro-
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dowiska. Koncepcja zréznicowanej adaptacji do roznych srodowisk
okreslana jako zmienno$¢ dopasowania osoby do srodowiska zostata
zaproponowana jako jeden z fundamentalnych mechanizmoéow gene-
rujacych zachowania maskujace (Cook i in., 2021; Cook i in., 2024).

Do strategii maskujacych zachowania autystyczne nalezy kon-
trola kontaktu wzrokowego oraz hamowania powtarzalnych ruchow.
Rownolegle z kamuflazem rozwingtla si¢ koncepcja kompensacji,
ktora odnosi si¢ do stosowania alternatywnych $ciezek poznawczych
w celu zademonstrowania mniej autystycznego zachowania. Forma
kompensacji jest stosowanie okre§lonych skryptéw komunikacyjnych
i wyuczonych regul reagowania na zachowania innych osob. Opisy
kamuflazu pojawity si¢ po raz pierwszy w autobiografiach dziewczat
i kobiet w spektrum dla wyjasnienia zmiennych objawow i potrzeb
diagnostycznych i wsparcia. Dziewczeta i kobiety w spektrum, ale takze
niektorzy chlopcy i mezczyzni, w opisywanych zachowaniach stosuja
strategie spoteczne w celu dostosowania si¢ do wymogow otoczenia.
Mimo ze badania wskazuja, ze strategie maskowania sg czgéciej zglasza-
ne i bardziej nasilone u dziewczat i kobiet niz u chtopcow i m¢zezyzn,
obecne dane nie pozwalajg jednoznacznie uzna¢ kamuflazu za ceche
specyficzng dla plci zenskiej (Hull i in., 2020).

Ze wzgledu na pte¢ i wymagania kulturowe dziewczynki i ko-
biety moga odczuwaé wigkszg presj¢ spoteczng, aby dopasowacé si¢
do nieautystycznego otoczenia, i czgsciej stosowaé rozne formy
kamuflazu. Relacje jako$ciowe wskazuja, ze czgs¢ dziewczat i kobiet
podejmuje znaczny wysitek, aby przebywac blisko grupy rowiesniczej
i dostosowa¢ swoje zachowanie do obowigzujacych norm. Takie
zachowanie ma na celu minimalizacj¢ widocznej odmiennosci po to,
aby nie si¢ wyrdznia¢. Dla wielu z nich proces adaptacji wiaze si¢
z duzym obcigzeniem emocjonalnym i sensorycznym, ale bycie ,,inng”
jest zrodtem zdecydowanie wigkszego dyskomfortu, moze wzmagaé
stygmatyzacje oraz ryzyko wykluczenia spotecznego (Cook iin., 2021;
Parish-Morris i in., 2017).

W literaturze mozna znalez¢ badania, ktore potwierdzaja hipoteze,
ze poziom inteligencji i funkcje wykonawcze pomagaja w stosowaniu
kamuflazu i stosowaniu strategii poznawczych w postaci wyuczonych
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regut spotecznych i kompetencji do zabawy poprzez nasladowanie
rowiesnikdw, zapamietanych scenariuszy zabawy i skryptow komuni-
kacyjnych (Cook i in., 2021; Dean i in., 2017).

Kamuflaz nie stanowi cechy wylacznie zenskiej w spektrum auty-
zmu, jednak jego czestsze i bardziej nasilone wystepowanie u dziewczat
i kobiet, a takze specyficzne konsekwencje kliniczne, sprawiaja, ze bywa
on opisywany jako istotny element zenskiego fenotypu autyzmu.

Narracyjne i systematyczne przeglady badan sugeruja, ze zdol-
no$¢ do kamuflazu u dziewczynek z autyzmem moze by¢ zwigzana
z wyzszym poziomem samokontroli i empatia, a takze umiejetnoscia
do adekwatnego reagowania na informacje zwrotne w interakcjach
spotecznych. Jako czynniki motywujace do kamuflazu wymienia si¢
potrzebe zaspokojenia oczekiwan spotecznych, ale tez doswiadczanie
osamotnienia, poczucie izolacji (Hull i in., 2020). W literaturze przed-
miotu oraz w komentarzach klinicznych konsekwentnie podkresla si¢
takze rolg kamuflazu w op6znianiu procesu diagnostycznego oraz jego
potencjalne skutki emocjonalne, obejmujace m.in. wzrost obcigzenia
psychicznego i ryzyko problemow internalizacyjnych.

Wspolwystepowanie autyzmu z innymi zaburzeniami

Réznice plciowe u 0s6b z autyzmem dotycza takze wspotwystepo-
wania z innymi zaburzeniami psychicznymi (Rynkiewicz i in., 2019).
Wiele badan wskazuje, ze u wigkszos$ci 0sob ze spektrum autyzmu
obserwuje si¢ objawy innych zaburzen neurorozwojowych oraz proble-
mow internalizacyjnych (Rynkiewicz iin., 2019; Napolitano i in., 2022).

Rynkiewicz opisuje powszechne problemy emocjonalne u dziewczat
w okresie dojrzewania w kondycji spektrum. W tej grupie wickowej
az 50% zmaga si¢ z nawracajacymi zaburzeniami depresyjnymi. Inni au-
torzy podaja, ze jeszcze czgéciej moga pojawiac si¢ zaburzenia afektyw-
ne dwubiegunowe. W badaniach wykonanych na duzej grupie populacji
0s0b z autyzmem zaobserwowano statystycznie istotne standaryzowane
roznice ryzyka miedzy kobietami i m¢zczyznami z autyzmem w przy-
padku wszystkich zaburzen psychicznych, w szczegolnosci zaburzen
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lgkowych, depresyjnych i zaburzen snu (Martini i in., 2022). Byly one
rowniez bardziej narazone na hospitalizacj¢ z powodu jakichkolwiek
zaburzen psychicznych w poréwnaniu z osobami z autyzmem ptci me-
skiej i osobami bez autyzmu. Roznice ptciowe obserwowane migdzy
osobami z autyzmem plci zenskiej i meskiej przypominaty te u 0osob
bez autyzmu (mianowicie wyzsza zapadalno$¢ u osob plci zenskiej
na wigkszo$¢ zaburzen), ale réznice w skumulowanej zapadalno$ci
byty wigksze u 0sob z autyzmem (Martini i in., 2022).

Zaburzenia psychiczne u kobiet z autyzmem w poréwnaniu z mez-
czyznami moga zaostrza¢ inne czynniki, takze kulturowe. Jedna
z teoretycznych koncepcji jest teoria wielu mniejszosci (Rynkiewicz
iin., 2019). Bycie osobg autystyczng i niebedaca me¢zczyzng moze by¢
postrzegane jako forma tozsamos$ci mniejszo$ciowej. Osoby z tozsa-
mos$cig mniejszosciowa majg tendencj¢ do odczuwania zwigkszonego
stresu, co negatywnie wptywa na ich zdrowie psychiczne (Brade i in.,
2024; Meyer, 1995).

Istotnym zaburzaniem wspotwystepujacym u dziewczynek w spek-
trum autyzmu sg zaburzenia odzywania o specyficznym profilu trudno-
$ci obejmujacych nadwrazliwosci sensoryczne, sztywnos$¢ poznawcza
(rutyny, cele zwigzane z odzywianiem) oraz problemy w zakresie inte-
rakcji spotecznych wokot jedzenia (Rynkiewicz i in., 2019; Martini i in.,
2022; Babbiin., 2021). Potaczenie tych czynnikow sprawia, ze objawy
zaburzen odzywiania u dziewczat z ASD czesto rdznig si¢ od typowych
prezentacji klinicznych zaburzen odzywiania. Czgsto standardowe
podejscia diagnostyczne i terapeutyczne okazujg si¢ niewystarczajace.
W konsekwencji zwicksza si¢ ryzyko pdznego rozpoznania zaréowno
autyzmu, jak i zaburzen odzywiania.

Wrazliwo$¢ narzedzi ztotego standardu diagnostycznego
w identyfikacji autyzmu u dziewczat i kobiet

Opdznienia diagnostyczne sprzyjaja przewlektemu przebiegowi
trudnos$ci oraz narastaniu problemow emocjonalnych, takich jak lek,
obnizony nastrdj czy zachowania autodestrukcyjne. Uwzglednienie
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specyfiki funkcjonowania dziewczat w spektrum jest wiec kluczowe
dla skutecznej diagnozy i planowania wsparcia. W przegladach sys-
tematycznych badan (Cridland i in., 2014; Navarro-Pardo i in., 2021)
badaczki Rymkiewicz, Janas-Kozik i Stopien (2019) omawiajg czu-
os¢ stosowanych narzedzi w oparciu o ztoty standard diagnostyczny
(ADOS-2 oraz ADI-R). Analizujac ich skuteczno$¢, w przypadku
obu plci mogg wystepowac znaczace roznice, poniewaz narzedzia te
historycznie rozwijano i walidowano w probach, w ktoérych domino-
wali chtopcy 1 mezezyzni. ADOS-2 bazuje na obserwacji zachowania
w sytuacji kontaktu z diagnosta. Cz¢$¢ 0sob ma wypracowane strategie
»radzenia sobie w interakcji”, dotyczace podtrzymywania rozmowy,
wyuczonych reakcji, skryptow komunikacyjnych. Biorac pod uwage
przeglady badan, ktore wskazujg na podwyzszone wyniki w kamuflazu
u kobiet w spektrum, warto zauwazy¢, ze ich zachowanie podczas zadan
testowych moze wyglada¢ relatywnie adekwatnie, mimo ze w codzien-
nym zyciu ponosza wysokie koszty funkcjonowania spotecznego. Ze
wzgledu na stosowanie strategii kompensacyjnych i maskowanie obja-
wow wyniki w tescie ADOS-2 moga by¢ blizsze progu lub wskazywaé
na niewystarczajace do rozpoznania nasilenie cech autystycznych,
Zwtaszcza gdy klinicysta opiera si¢ gtdéwnie na obserwacji w krotkim
oknie czasowym (Wood-Downie i in., 2021). Autorki i autorzy prze-
gladow podkreslaja, ze badania dotyczace uprzedzen diagnostycznych
daja czasem niespojne wyniki, ale we wszystkich powtarza si¢ watek,
ze standardy oceny i sposob konstruowania badan moga sprzyjaé
niedoszacowaniu prezentacji czgstszej u dziewczat 1 kobiet. Autorzy
wskazuja na potrzebe opracowania i dostosowania narzedzi i procedur
diagnostycznych bardziej wrazliwych na roznice ptci (Walker, 2014;
Cook i in., 2024).

Podsumowanie

Dziewczeta 1 kobiety wciaz pozostaja grupg szczegodlnie narazong
na p6zne lub btedne rozpoznanie. Mimo ze wskazniki dotyczace liczby
rozpoznan u kobiet rosng, wcigz wiele zrodet wskazuje na niedodiagno-

125



Renata Golgbiowska

zowanie. Jednoczes$nie wyniki badan pokazuja, ze nie obnizyt si¢ wiek
diagnozy u kobiet. Mozliwe jest, ze kobiety byly pomijane, btednie dia-
gnozowane w mtodszym wieku lub trafiaty do systemu diagnostycznego
p6zniej niz me¢zczyzni (Harrop i in., 2024). Coraz czgéciej podkresla
sie, ze roznice migdzyplciowe nie polegaja wylacznie na czgstosci
wystepowania spektrum autyzmu, lecz obejmuja takze sposob ekspresji
objawow. Wiedza empiryczna na temat spektrum pozwala odejs¢ od
jednolitego modelu autyzmu i uwzglgdni¢ ztozone interakcje migdzy
biologia, socjalizacja i kontekstem kulturowym. Na biologiczne, rézne
u kobiet 1 u m¢zczyzn, neuronalne $ciezki rozwoju maja wpltyw od-
dzialywania §rodowiska oraz jego kulturowe aspekty. Od wczesnych
lat dziecka na neurobiologi¢ w rozwoju naktadajg si¢ oczekiwania do-
tyczace kompetencji spotecznych, empatii i zdolnosci adaptacyjnych,
odmienne dla obu pici. W efekcie wiele dziewczat w spektrum rozwija
zaawansowane strategie kamuflazu, obejmujace m.in. nasladowanie
rowiesniczek, stosowanie spotecznych i komunikacyjnych skryptow
oraz tlumienie zachowan uznawanych za nietypowe. Kulturowe
uprzedzenia cze¢sto wptywaja na interpretacje zachowania dziewczat
w spektrum 1 identyfikuja je jako cechy osobowosciowe, zwigkszajac
tym samym ryzyko diagnostycznych pomytek (Cridland i in., 2014;
Rynkiewicz i in., 2019; Navarro-Pardo i in.,2021). Przeglad badan
pozwala na poparcie tezy, ze wspotdziatanie biologicznych czynnikow
rozwoju, socjalizacji i kultury zdefiniowato zenski fenotyp autyzmu,
dla ktérego charakterystyczne sg subtelniejsza ekspresja objawow,
czestsze stosowanie strategii maskowania i kompensacji, pézniejszy
moment diagnozy oraz zwigkszone ryzyko problemow internalizacyj-
nych. Autyzm u kobiet nalezy rozumie¢ nie jako ,,tagodniejszg” wersje
zaburzenia, lecz jako odmienny wzorzec rozwojowy, ktorego specyfika
wynika z naktadania si¢ biologicznych predyspozycji, intensywnej so-
cjalizacji do rol ptciowych oraz kulturowych narracji o normie i innosci
(Hull i in., 2020; Navarro-Pardo i in., 2021; Cook i in., 2024). Zwykle
konsekwencja jest opozniona diagnoza lub jej brak oraz konieczno$¢
funkcjonowania w warunkach niedopasowania do $srodowiska oraz
ryzyko traumatycznych doswiadczen, w tym doswiadczanie przemocy,
naduzycia w relacjach oraz wykluczenia spotecznego. Istnieje koniecz-
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no$¢ poglebienia badan dotyczacych zenskich aspektow spektrum oraz
opracowania narzedzi diagnostycznych, ktére oprocz kanonicznych
paradygmatéw behawioralnych stosowanych do wykrywania pod-
stawowych objawow spektrum autyzmu beda uwzgledniaty sposoby
oceny zenskiego fenotypu autystycznego. Jest to niezbedne, aby wykry¢
subtelniejsze objawy czgsto zglaszane przez dziewczeta i kobiety zASD
oraz wspotwystepujace z takim zaburzeniem jak ADHD. Dotyczy to
réwniez kobiet, ktore wczesniej otrzymaly inne rozpoznania, takie jak
depresja, ek, zaburzenia odzywiania.
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Psychomotoryka empowermentu w pracy
z osobami ze spektrum autyzmu (ASD)

Streszczenie

Celem niniejszego artykulu jest przedstawienie aktualnej wiedzy
naukowej dotyczacej wplywu aktywnosci fizycznej w kontekscie psy-
chomotorycznego wspierania rozwoju na funkcjonowanie 0sob ze spek-
trum autyzmu (ASD). Argumentacj¢ oparliémy na badaniach z zakresu
neurobiologii, psychologii rozwojowej oraz naszej wieloletniej praktyce
w pracy z osobami z ASD. Empowerment oznacza w tym konteks$cie
usamodzielnienie, uniezaleznienie, samostanowienie, czyli proces
wzmacniania ludzi, aby mogli zdoby¢ kompetencje do prowadzenia
mozliwie samodzielnego zycia w ciagle zmieniajacych si¢ strukturach
spotecznych. W procesie psychomotorycznego wspierania rozwoju
opartego na koncepcji empowermentu chodzi o rozwijanie sprawczosci
oraz kompetencji spotecznych w oparciu o wtasne mocne strony.

Stowa kluczowe: autyzm, psychomotoryka, empowerment, aktywnos¢

fizyczna, regulacja emocjonalna

The Psychomotorics of Empowerment in Work with Individuals
on the Autism Spectrum (ASD)

Abstract

The aim of this article is to present the current state of scientific
knowledge concerning the effects of physical activity, within the
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context of psychomotor developmental support, on the functioning of
individuals on the autism spectrum (ASD). Our argumentation is based
on findings from neurobiology, developmental psychology, as well as
our many years of practical experience in working with individuals
with ASD.

In this context, empowerment is understood as independence,
self-reliance, and self-determination, that is, a process of strengthening
individuals so that they can acquire competencies enabling them to lead
a life that is as independent as possible within continuously changing
social structures. In the process of psychomotor developmental sup-
port based on the concept of empowerment, the focus is on fostering
agency and developing social competencies grounded in individuals’
own strengths.

Keywords: autism, psychomotor skills, empowerment, physical acti-
vity, emotional regulation

Wstep

Zaburzenia ze spektrum autyzmu (ASD) stanowia ztozong grupe
roznorodnych profili neurorozwojowych, charakteryzujacych si¢
odmiennym przetwarzaniem bodzcow sensorycznych, specyficznymi
sposobami komunikacji oraz powtarzalnymi wzorcami zachowania.
W ostatnich latach obserwuje si¢ wzrost liczby badan analizujacych role
aktywnosci fizycznej jako czynnika wspierajacego funkcjonowanie 0sob
z ASD. Interwencje ruchowe wykazuja pozytywny wplyw na regulacje
neurobiologiczng, zachowanie oraz zdolnos$ci poznawcze, co czyni je
obiecujacym elementem wsparcia terapeutycznego.

Wyniki naszych badan oraz obserwacji wskazuja, ze regularna
aktywnos$¢ psychomotoryczna pozytywnie wplywa na procesy percep-
cyjne, emocjonalne, funkcje wykonawcze, zachowania adaptacyjne,
jako$¢ snu oraz funkcjonowanie spoteczne. Artykut ten sygnalizuje
jednoczesnie koniecznos$¢ dalszych badan o wysokiej jakosci metodo-
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logicznej nad programami psychomotorycznego wspierania rozwoju dla
0s0b z (ASD) oraz wykazuje koniecznos¢ integracji psychomotorycznej
aktywnosci fizycznej z programami terapeutycznymi.

Na czym polega ,,inno$¢” postrzegania oséb z autyzmem?
bA)

Gloéwna roznica percepcji osob ze spektrum autyzmu w porownaniu
do tzw. 0s6b neuronormatywnych polega na doktadnosci filtrowania
bodzcow zmystowych. U 0s6b ze spektrum filtr mézgu — wzgorze (tac.
thalamus) — dziala stabiej. Dlatego tez wigcej informacji naptywajacych
ze zmystOw jest przez niego przepuszczanych. Mozna powiedziec,
Ze osoby autystyczne postrzegaja o wiele wigcej niz osoby bez autyzmu.
Jednak wigcej w tym wypadku nie oznacza lepiej. Ta olbrzymia ilo$¢
informacji percepcyjnych prowadzi do irytacji i wyzwala typowe dla
0s6b ze spektrum mechanizmy obronne.

Przyklady niektérych mechanizmow obronnych

Unikanie i izolacja: wycofywanie si¢ z sytuacji spotecznych, aby
unikna¢ przecigzenia sensorycznego i emocjonalnego.

Autostymulacja: powtarzalne ruchy (np. machanie rekami, krecenie
palcami, uderzanie dlonmi w rézne czesci ciata itp.). Zachowanie takie
pomaga regulowac¢ stany emocjonalne i sensoryczne, redukujac Igk.

Sztywno$¢ i schematyzm: trzymanie si¢ rutyny i powtarzalnych
czynnosci jako sposob na zapewnienie przewidywalnosci i stabilnosci
w otaczajacym $wiecie, ktdry jest odbierany jako chaotyczny i niezro-
zumiaty.

Dostowno$¢: problemy z rozumieniem metafor, ironii czy sarkazmu,
co prowadzi do bfednego odczytywania intencji i sytuacji spotecznych.

Reakcje na porazke: traktowanie porazki jako katastrofy, a nie
jako naturalnej czesci nauki. Reakcje takie sa na ogot spowodowane
trudno$ciami w elastycznym mysleniu i przetwarzaniu.
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W celu zobrazowania stresu, z jakim konfrontowane sg w kontaktach
spotecznych osoby z ASD, postuzymy si¢ przyktadem, ktéry w mini-
malnym stopniu imituje sytuacje osoby z ASD w interakcji spotecznej,
ale mamy nadzieje¢, ze pozwoli czytelnikowi zblizy¢ si¢ nieco do stopnia
napigcia, niepokoju czy wrecz wrzenia emocjonalnego u oso6b z ASD.
Wyobrazmy sobie, ze wlgczamy kilka telewizorow i radioodbiornikow
jednoczesnie i podkrgcamy wszystkie glosniki na wysoki poziom,
probujemy czytaé trzy ksiazki jednoczesnie i odpowiadaé na pytania
dotyczace tresci zastyszanych z TV, radia oraz tresci zawartych w ksigz-
ce. Jak czuliby$Smy sie w tej sytuacji?

Badania wykazuja, ze tzw. osoby neuronormatywne moga §wiado-
mie przetwarzaé¢ do ok. 70 bodzcoéw na sekunde. Jednakze do wzgdrza
moze dociera¢ ich do 11 milionow na sekunde. Wzgorze jest filtrem,
ktory decyduje, ile i ktore bodzce zostang ,,wpuszczone” do mozgu,
a ktore nie. U osob z ASD filtr ten nie jest tak skrupulatny i wpuszcza
zbyt duzo wrazen zmystowych. Mozna sobie wyobrazi¢, jak wyczer-
pujaca staje si¢ ta ciggla obrona przed tsunami doznan zmystowych.
Czy ta obrona jest wadg, zaburzeniem lub patologia? Z cata pewnos$cia
mozna powiedzie¢, ze nie jest zadnym z nich. Autyzm, jako produkt
tej naturalnej obrony, mozna okresli¢ jako zaburzenie, ale sam akt
bronienia si¢ przed tym, czego jest za duzo, to co$ normalnego. Po-
strzeganie u 0sob ze spektrum autyzmu jest bardziej wydajne niz u 0sob
neurotypowych. Osoby ze spektrum postrzegaja o wiele wigcej, czesto
rowniez te drobiazgi, na ktore osoby neuronormatywne nie zwracaja
uwagi. Jest to jeden z powodow, dla ktorego wsrod osob ze spektrum
autyzmu diagnozuje si¢ tak wiele 0sob z zespotem sawanta'. Osoby
z ASD, poza tym, Ze postrzegaja w otaczajacej ich rzeczywistosci czesto
wigcej 1 doktadniej niz osoby neuronormatywne, na ogot potrafig tez
bardziej kreatywnie i efektywniej konsolidowac swoje spostrzezenia.

I Zespot sawanta (fr. savant — uczony) to rzadki stan, w ktorym osoba z zaburzeniami
rozwoju wykazuje wybitne, ponadprzecictne zdolnosci, np. muzyczne, matema-
tyczne, artystyczne, pamigciowe, mimo ogdlnego niskiego poziomu funkcjonowa-
nia i trudno$ci w codziennym zZyciu. Zespdt sawanta pojawia si¢ w przyblizeniu
u co dziesiatej osoby, u ktorej zdiagnozowano zaburzenia ze spektrum autyzmu (co
najmniej potowa 0séb z zespotem sawanta to osoby autystyczne).
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Czasami jednak ilo$¢ postrzeganych wrazen zmystowych jest wigksza
niz mozliwosci ich przetwarzania i interpretowania w mézgu. Stan ten
powoduje u 0s6b z autyzmem bardzo silny stres, dlatego tez ratuja si¢
oni ,,ucieczkg do samego siebie™.

Poczgtki procesu zmian paradygmatu spotecznego dotyczacego
0s0b ze spektrum autyzmu

Postawa wobec 0s6b z autyzmem charakteryzuje si¢ obecnie rosnaca
swiadomoscig ich potrzeb i mocnych stron. Znajduje to odzwierciedle-
nie w inicjatywach takich jak kampania ,,Not Invisible”, ktora wzywa
spoteczenstwo do uznania mocnych stron 0sob z autyzmem i umozliwie-
nia im pehiejszego uczestnictwa w zyciu spotecznym. Coraz czegsciej
podkresla sie fakt, ze autyzm nie jest choroba, ktorg nalezy leczyd,
lecz raczej przejawem neurologicznej roznorodnos$ci, ktora wymaga
lepszego zrozumienia i ukierunkowanego wsparcia.

W ostatnich latach na calym $wiecie gwaltownie wzrosta liczba
diagnoz spektrum autyzmu, co wptyneto na zainteresowanie spoteczen-
stwa tg atypowa $ciezka rozwoju oraz rozbudzito zainteresowanie dla
zrozumienia jej. Badania nad autyzmem oraz procesy diagnostyczne
sa dalej rozwijane i rozpowszechniane, co doprowadzito juz do lep-
szego zrozumienia podstaw neurologicznych autyzmu. Zmiany te do-
prowadzily do wigkszej §wiadomosci spotecznej, a nawet do uznania
réznorodnos$ci spektrum autyzmu oraz odkrywania mocnych stron
poszczegdlnych o0sob ze spektrum.

Dzi$ coraz wigcej 0s6b w coraz szerszych krggach spotecznych nie
musi juz obawia¢ si¢ stygmatyzacji 1 moze otwarcie przyznac, ze sa
autystyczne. Przyjrzyjmy sie kilku przyktadom os6b ujawniajacych
autyzm, znanych w sporcie i odnoszacych sukcesy:

— James McClean — irlandzki pitkarz publicznie wyznat, Ze jest auty-
styczny.

2 Autyzm pochodzi od greckiego stowa Avtioudg (aftizmds-autos), oznaczajacego
»~sam”, ,.samego siebie”, ,,ja”. Zatem doslownie ,,autyzm” w grece oznacza stan
bycia skupionym na sobie/we wlasnym §wiecie.
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— Safia Middleton-Patel — angielska pitkarka, ktéra otwarcie mowi
0 swoim autyzmie.

— Max Kroéber — 17-letni tenisista stotowy, odnoszacy sukcesy w tur-
niejach.

Aktywnos¢ fizyczna a autyzm

Bez watpienia ruch ma bardzo pozytywny wpltyw na rozwoj osobisty
cztowieka. Powszechnie znane jest stwierdzenie, ze uprawianie sportu
poprawia sprawnos$¢ motoryczng, zwigksza pewnosc¢ siebie. Aktywnos¢
ruchowa przyczynia si¢ do pozytywnego rozwoju emocjonalnego
i spolecznego. Wspomaga rozwoj zachowan prospotecznych oraz ma
pozytywny wptyw na nasze zdrowie. Ale czy i jak mozna wykorzystac
aktywno$¢ fizyczng w pracy z osobami ze spektrum autyzmu?

Mechanizmy neurobiologiczne wplywu aktywnosci fizycznej
na ASD

Regulacja stresu i osi HPA’/PPN — podwzgérze — przysadka — nad-
nercza*. Badania wskazujg, ze osoby z ASD cechuje odmienna reaktywnosé
uktadu neuroendokrynnego, w tym dysregulacja osi podwzgorze—przysad-
ka—nadnercza (HPA/PPN). Regularny wysitek fizyczny zmniejsza poziom
kortyzolu, poprawia rownowage autonomicznego uktadu nerwowego oraz
zwigksza zmienno$¢ rytmu zatokowego (HRV), co sprzyja lepszej regulacji
emocjonalnej oraz redukcji leku (Van der Linden i wsp., 2022).

Neuroplastyczno$¢ i czynniki troficzne. Aktywnos¢ fizyczna
stymuluje neuroplastycznos$¢ poprzez zwigkszenie ekspresji czynni-
kow neurotroficznych, takich jak BDNF (Brain-Derived Neurotrophic
Factor) czy IGF-1°. Wzrost tych bialek wspiera uczenie si¢, pamigc,

3 PA, ang. hypothalamic-pituitary-adrenal axis.

O$ HPA to kluczowy uktad neuroendokrynny, ktory reguluje odpowiedz
organizmu na stres, wydzielajac hormony takie jak kortyzol.
IGF-1 jest precyzyjnym wskaznikiem wydzielania hormonu wzrostu.

4

5
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funkcje wykonawcze oraz adaptacj¢ zachowania, co jest szczeg6lnie
istotne w kontekscie profilu neurologicznego oséb z ASD.

Funkcjonalna laczno$é mézgowa. Interwencje ruchowe poprawiaja
taczno$¢ w obrebie sieci neuronalnych odpowiedzialnych za kontrole
ruchu, regulacje emocji oraz procesy wykonawcze. Obserwowane
zmiany sugeruja, ze aktywno$¢ fizyczna moze kompensowac niektore
deficyty neurofunkcjonalne typowe dla ASD.

Kompetencje motoryczne. Zaburzenia motoryki duzej i malej
czesto wspotwystepuja z ASD. Regularny ruch poprawia koordynacje,
rownowage, sit¢ migsniowa oraz stabilizacj¢ centralng, co przektada
si¢ na wzrost samodzielnosci i jako$ci zycia.

Funkcje poznawcze i zachowania adaptacyjne

Wplyw na funkcje wykonawcze. Aktywnos¢ fizyczna wspiera rozwoj
funkcji wykonawczych, takich jak pamie¢ robocza, planowanie, hamowa-
nie reakcji 1 utrzymanie uwagi. Mechanizmy te mogg wynika¢ zardwno
z wptywu neuroplastycznego, jak i z redukcji przecigzenia sensorycznego.

Redukcja zachowan trudnych. Regularna aktywnos$¢ ruchowa
zmnigjsza zachowania stereotypowe, agresj¢, autoagresj¢ oraz pobu-
dzenie. Efekt ten jest szczegdlnie widoczny podczas ¢wiczen o umiar-
kowanej lub wysokiej intensywno$ci.

Funkcjonowanie spoleczne i emocjonalne

Regulacja emocjonalna. Ruch zwicksza poziom endorfin i seroto-
niny, co wspiera stabilizacj¢ nastroju oraz redukcje Ieku. Osoby z ASD
czesto wykorzystujg aktywnos¢ ruchowg jako narzedzie samoregulacji.

Interakcje spoteczne. Cho¢ autyzm nie wynika z braku kompeten-
cji spotecznych, lecz z odmiennego sposobu przetwarzania informacji
ptynacych ze srodowiska, ruch moze utatwiac interakcje poprzez:

— redukcje obcigzenia poznawczego,
— tworzenie przewidywalnych i powtarzalnych schematow,
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— ulatwienie wspoéldziatania bez koniecznos$ci intensywnej komuni-
kacji werbalne;.

Aktywnosci ruchowe — takie jak psychomotoryka lub plywanie,
hipoterapia czy sporty zespotowe — tworza naturalne, przewidywalne
srodowisko sprzyjajace interakcji spotecznej przy mniejszym obcigze-
niu poznawczym niz w sytuacjach typowych.

Wplyw ruchu na sen i rytmy dobowe

Zaburzenia snu wystepuja u wickszosci oséb z ASD. Regularny
ruch poprawia syntez¢ melatoniny, zwigksza gtebokos¢ snu i redukuje
liczbe nocnych wybudzen. Poprawa jakosci snu koreluje z lepszym
zachowaniem, koncentracjg i funkcjonowaniem emocjonalnym.

Podsumowanie

Zgromadzone dane potwierdzaja istotng role aktywnosci fizycznej
jako interwencji wspierajacej funkcjonowanie osob ze spektrum auty-
zmu. Ruch oddziatuje na mechanizmy neurobiologiczne, sensoryczne
i psychologiczne, co thumaczy jego szerokie dzialanie terapeutyczne.
Mimo licznych dowodéw naukowych istnieje potrzeba prowadzenia
dalszych badan longitudinalnych i randomizowanych, aby opracowa¢
optymalne programy aktywnosci fizycznej dla réznych podtypoéw ASD.

Whioski

Z perspektywy naukowej ruch petni wielowymiarowa funkcje w zy-
ciu 0s6b w spektrum autyzmu. Wplywa pozytywnie na neurochemig,
percepcje, regulacje emocjonalna, zdolno$ci poznawcze, zachowania
adaptacyjne i funkcje spoteczne. Dlatego tez aktywno$¢ fizyczna po-
winna stanowic¢ integralny element interdyscyplinarnych programéow
wspierajacych osoby z ASD, a nie wystepowac jedynie jako forma
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rekreacji i spgdzania wolnego czasu. Jej wptyw na neuroplastycznos$¢,
zachowania adaptacyjne, funkcje poznawcze i emocjonalne czyni
ja wartosciowym narzgdziem terapeutycznym o udokumentowanej
skutecznosci.

Czego powinnismy przestrzegaé¢, prowadzac zajgcia ruchowe z 0so-
bami ze spektrum autyzmu

W przypadku zaje¢ wychowania fizycznego z uczniami autystycz-
nymi kluczowe sg jasne, przewidywalne struktury i uwzglednienie
wrazliwos$ci sensorycznej. Powinny by¢ stosowane proste i jasne in-
strukcje, przy jednoczesnym unikaniu kontaktu fizycznego. Wazne jest
stwarzanie mozliwo$ci wyciszenia i udzielania pozytywnej informacji
zwrotnej przy akcentowaniu mocnych stron ucznia. Nalezy tez unika¢
sytuacji, ktore moga doprowadzi¢ do przecigzenia osoby z ASD.

Struktura i zasady prowadzenie zaje¢ ruchowych

Przejrzysta struktura: prosta, spdjna struktura zaje¢ ruchowych
ulatwia orientacjg.

Zadania indywidualne: zadania powinny by¢ przedstawiane
sekwencyjnie i indywidualnie, aby przekaz byl jasny i nie pozosta-
wial watpliwosci.

Przewidywalnos$¢: powinno wybiera¢ si¢ sporty, ¢wiczenia i zada-
nia wymagajace spdjnych, powtarzalnych ruchow, takie jak np. jazda
na rowerze, ptywanie lodzia, wspinaczka, jogging czy ptywanie.

Wizualizacja: uzywanie piktogramow i obrazow do wspierania
instrukc;ji jest bardzo pomocne dla zrozumienie zadania.

Strefa wyciszenia: ,,wyspa relaksu” lub strefa wyciszenia na kory-
tarzu, gdzie uczniowie bedg mogli si¢ wycofa¢, gdy poczuja si¢ przy-
tloczeni, jest bardzo pomocna dla utrzymania motywacji osob z ASD.

Kontakt fizyczny: kontakt fizyczny (dotyk) podczas ¢wiczen moze
by¢ produktywny z uczestnikami zaje¢, ale z osobami ASD jest na 0go6t
kontrproduktywny i nalezy go unikac.

Informacje zwrotne: udzielaj natychmiastowej, konkretnej i po-
zytywnej informacji zwrotne;j.
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Mocne strony ucznia: nalezy pamigtac i stosowac doktryng pod-
kreslania mocnych stron ucznia.

Czego oczekuja uczniowie z ASD od prowadzacego zajecia®?

1. Rytualy daja mi poczucie bezpieczenstwa i pomagaja mi ,,zebra¢
si¢ w sobie”.

2. Kontakt wzrokowy pomaga mi w zrozumieniu polecenia.

3. Daj mi czas na zrozumienie i wykonanie zadania.

4. Nie lubie, gdy kto$ mnie dotyka. Zachowaj dystans — odstep do mnie,
nawet gdy stoimy w kolejce.

5. Szatnia: nie lubig przebierac si¢ w szatni. Jest ciasno, no i te zapachy.

6. Pozwo6l mi ¢wiczy¢ z tym samym partnerem lub w tym samym
zespole.

7. Halas, glosna muzyka, gwizdek trenera irytujg mnie.

8. Chcg uczestniczy¢ we wszystkich oferowanych zajgciach, ale jesli
sytuacja stanie si¢ dla mnie zbyt stresujaca, chce mie¢ mozliwos¢
wycofania si¢ lub zwrocenia si¢ 0 pomoc.

9. Nowe ¢wiczenia i zabawy chce najpierw obejrzeé, a dopiero pdzniej
wzig¢ w nich udziat.

10.Jezeli czegos jest dla mnie ,,za duzo”, potrzebuje miejsca, do ktdrego
moglbym si¢ wycofac.

11. Wyttumacz mi doktadnie, co mam robic i jaka mam rolg. Pokaz mi
krok po kroku, jak mogg osiagnac cel.

12.Wizualizuj sekwencje ruchu lub pokaz mi film. Musz¢ zrozumiec,
co powinienem zrobi¢. Uczg si¢ tatwiej poprzez obrazy.

13.Daj mi czas na zrozumienie i wykonanie zadania.

14.M6w do mnie bezposrednio. Cho¢ czesto go nie odwzajemniam, to
potrzebuj¢ kontaktu wzrokowego osoby mowiacej do mnie.

15.Cwiczenie z tym samym partnerem uspokaja mnie i daje mi
poczucie bezpieczenstwa.

¢ Lista ta powstata na podstawie naszych obserwacji dokonanych na zajgciach psy-

chomotoryki empowermentu i jest przyktadem, ktory mozna uzupehiac.
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Przyklady zaje¢ psychomotorycznych
Cwiczenia dla grup poczatkujacych

Tor przeszkod

Budujemy w pokoju lub ogrodzie prosty tor przeszkod z poduszek,
linek gimnastycznych, kubeczkow, starych garnkow, krzesel, kartonow,
szarf itp. Dziecko moze czotga¢ si¢ pod stotem, przeskakiwaé nad
poduszkami, przechodzi¢ po ,.linie” z taSmy malarskiej przyklejonej
do podtogi. Te ¢wiczenia wplecione w opowies¢ (szukanie skarbu Iub
ratowanie rozbitkow) rozwijaja koordynacje ruchowa, planowanie
ruchu i §wiadomos$¢ przestrzenng oraz ucza pojmowania porownan
i przenos$ni. Wspoélne uktadanie ,,przeszkod” z dzie¢mi moze by¢ forma
wspotpracy 1 komunikacji.

Balonowy tenis

Podbijanie balondéw rekoma lub ,,rakietami” zrobionymi np. z tek-
turowych rolek po reczniku papierowym lub papierowych talerzykow.
Celem jest odbijanie balona tak, aby nie dotknat ziemi. Mozna gra¢
w parach lub calym zespotem. Poprawia to koordynacj¢ wzrokowo-
-ruchowg i uczy wspotpracy.

Ukladanie wzoréw z wykorzystaniem ciala

Dziecko (samo lub wspoélnie z rodzicem/terapeutg) uktada swoje
cialo w rozne ksztatty lub ,rysuje” w powietrzu ksztatty, litery czy
cyfry, angazujac w ten sposob cate cialo. W zaawansowanej grupie
tworzymy ,,rysunki” wspoélnie z innymi.

Zabawa naprzemienna

Polega na naprzemiennym podawaniu sobie przedmiotow, co wspie-
ra rozw0j interakcji spolecznych i umiejetnosci nasladowania.
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Cwiczenia dla grup kontynuujacych

Zabawa ,,muzyka stop”

Wszyscy uczestnicy swobodnie poruszajg si¢ po sali. Gdy muzyka
ucichnie, wydawane sa polecenia: utworzy¢ grupy po dwie, trzy, cztery
osoby, ustawi¢ si¢ jeden za drugim lub jeden obok drugiego wzdtuz
wyznaczonej linii, ustawi¢ si¢ wedlug wzrostu, ustawi¢ si¢ wedlug
wieku. Zabawa wspiera rozwoj komunikacji.

Trafianie w puszki

Zabawa na odejmowanie ,,100 minus”. Na pigeciocze¢$ciowej skrzyni
uktadana si¢ piramida z puszek, sktadajaca si¢ z 10 puszek z liczbami
od 1 do 10. Dzieci rzucaja w puszki woreczkami z piaskiem. Kazdy
gracz ma trzy rzuty. Catg warto$¢ trafionych puszek nalezy odja¢ od
100 lub od poprzedniego wyniku. Wygrywa osoba, ktora pierwsza
uzyska wynik 0.

Podroz dookola Swiata (zabawa ,,muzyka stop”)

W sali lezg roztozone obrecze, w nich znajduja si¢ obrazki z kon-
tynentami: Afryka, Ameryka Poludniowa, Ameryka Poétnocna, Azja,
Europa i1 Australia. Kontynenty s3 omawiane z wykorzystaniem mapy
$wiata. Gracze swobodnie poruszaja si¢ po sali. Gdy muzyka ucich-
nie, prowadzacy gre wymienia nazwe¢ kontynentu, a uczniowie biegna
do odpowiedniej obreczy. Nastepnie wymienia zwierzg, miasto, kraj
— uczniowie podbiegaja do odpowiedniego kontynentu. W nastgpnym
etapie zabawy uczniowie losujg obrazki: zwierzeta, zabytki, przedmioty
zwigzane z danym krajem, ktore nalezy przyporzadkowac¢ do konty-
nentow.

Szukaj stow (budowanie zdan)

W pomieszczeniu w roznych miejscach rozmieszczono kartki
z zadaniami (do wykonania) oraz z informacja, gdzie trzeba szuka¢
nastepnego zadania (umywalka, drzwi, biurko nauczyciela itp.). Za-
daniem jest znalezienie wszystkich notatek, zapamigtanie stow, aby
na zakonczenie mozna bylo napisa¢ cate sensowne zdania. Informacja
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o tresci zadania poczatkowego jest zawieszona w widocznym miejscu.
Material: indeks stow.

Sztafeta ,,tworzenie stow”

Wszyscy uczestnicy podzieleni sa na mate grupy liczace po dwoje
lub troje ucznidow. Na poczatku boiska lezy przygotowana dla kazdej
grupy obrgcz gimnastyczna, posrodku ktorej znajduja si¢ karteczki
z literami przykryte chustkami. Z liter nalezy utworzy¢ stowa, ktore
nastepnie trzeba potozy¢ na §rodek obrgczy z wynikami, znajdujace;j si¢
na przeciwlegltym koncu boiska. Za kazdym razem gracz moze prze-
nies¢ tylko jedna litere do obreczy z wynikami. Za kazde prawidlowo
utozone stowo przyznaje si¢ jeden punkt. Nastepnie nalezy zabrac
litery z powrotem.

Prowadzacy zabawe moze wczesniej wybrac litery (przyklady: M, E,
G,S,W,A, U, T, 1, Z, N, K, C) lub poda¢ stowa (przyktady: dziecko,
ulica, pitka, kwiat, woda, hustawka, plaza, otowek). Materiat: kartki
z literami, obregcze.

Cwiczenia dla grup zaawansowanych

Olimpiada zimowa

Zawody olimpijskie fascynuja ludzi. Fascynacja ta bierze si¢ ze
szczegolnej oprawy tego wydarzenia i z jego miedzynarodowego cha-
rakteru. Kibice i sportowcy z calego swiata spotykaja sig, aby obchodzi¢
to $wieto we wzajemnej otwartosci, we wzajemnym szacunku i w duchu
fair play. Takie okazje, ktore tacza ludzi w pokojowym wydarzeniu,
maja szczegdlne znaczenie w naszym §wiecie.

Idea olimpijska symbolizuje te wartosci i chce, aby poprzez wycho-
wanie w duchu olimpijskim mozna ich byto doswiadczy¢.

Igrzyska olimpijskie sa waznym tematem, ktéry mozna wykorzystac
w terapii i edukacji.

Po pierwsze, stanowig fragment rzeczywistosci, ktora dotyczy takze
dzieci i mlodziezy. Dzieci stysza o tym szczeg6lnym wydarzeniu spor-
towym i uczestniczg w nim za posrednictwem mediow.
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Po drugie, tematyka olimpijska oraz wychowanie w oparciu o warto-
$ci olimpijskie stanowig dobra okazj¢ do podstawowego przekazywania
zmystow i inicjujacej orientacji do dziatania.

Zrealizowanie tej tematyki w sposob odpowiedni dla dzieci w wie-
ku przedszkolnym moze prowadzi¢ do intelektualnych, spotecznych
i etycznych impulsow, przezy¢ i do§wiadczen, ktore pomagaja wejs¢
do $wiata rowie$nikow, jak i dorostych.

Pod tym wzgledem kompleks tematyczny ,,Zawody olimpijskie
i wychowanie olimpijskie” okazuje si¢ szczegdlnie owocny.

Opisane w dalszej czesci zajecia ,,Olimpiada zimowa” przeprowa-
dzono w naszej placowce podczas akcji ,,Otwartych drzwi”.

Wprowadzenie

Wielkie wydarzenia tego rodzaju interesuja dzieci w kazdym wieku
i czesto sa nasladowane w zabawie. Zwyciestwo i sukces sg dla dzieci
warte staran. W naszej jednostce nie chcemy tworzy¢ sytuacji rywa-
lizacji, poniewaz na pierwszym planie majg znajdowac si¢ ruch i ra-
dos¢ z aktywnos$ci ruchowej. Staramy si¢ oddac olimpijskg atmosfere,
przygotowujac flage, muzyke na wejscie ,,sportowcow” i wreczajac
wszystkim medale olimpijskie.

Jesli w sali gimnastycznej znajduja si¢ widzowie, moga oni przejaé
role kibicow podczas zawodow i glosno dopingowac oraz oklaskiwaé
zawodnikow. My zaprosiliSmy do wspolnej zabawy rodziny i znajomych
naszych podopiecznych.

Na zakonczenie kazdego ¢wiczenia uczestnicy dokonujg samooceny.

Na planszy pogladowej sg oznaczone piktogramami lub podobny-
mi obrazkami pola zgodnie z dang dyscypling sportowa. Na planszy
trzeba rozpozna¢ dyscypling oraz prawidtowy przebieg ruchu i samego
siebie ocenic.

Podczas kazdych zaje¢ do dyspozycji sa trzy mozliwosci wyboru
oceny. Nalezy zaznaczy¢ jedng z nich.
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© © ®

lubie moze by¢ nie lubie

Samoocena przeprowadzana na koncu shuzy refleksji. Jej skutkiem
moze by¢ powtdrzenie poszczegolnych zaje¢ lub moze tez stuzy¢ osobie
prowadzacej ¢wiczenie jako podstawa do planowania kolejnych zajgc
w nastepnych jednostkach.

Aby by¢ jak najblizej wydarzen olimpijskich i wspomoc site wy-
obrazni u uczestnikow, na poczatek zaplanowane jest wejscie sportow-
cOw, a na zakonczenie wrgczenie medali.

Jesli pozostanie wigcej czasu, na koniec mozna zorganizowac ,,bitwe
na $niezki”. W tym celu zgniatamy papier gazetowy w kulki i uzywamy
jako $niezek. Sportowcy i kibice moga wspdlnie wzia¢ udziat w ak-
cji zakonczeniowe;.

Aranzacja zaje¢ wspierajacych wedtug psychomotoryki empower-
mentu

1. Otwarcie i powitanie
Powitanie odbywa si¢ w korytarzu przed sala gimnastyczng. Wy-
znaczona osoba wita wszystkich i przypomina o grze fair play i warto-
$ciach idei olimpijskiej: ,,Nie zwycigstwo, lecz sam udziat jest czyms$
szczegblnym”. Flaga olimpijska jest zawieszana na $cianie i odgrywany
jest hymn olimpijski (hymn mozna znalez¢ w internecie i §ciagnac).
Potrzebne beda:
— choragiewki z materiatu lub papieru o rozmiarach ok. 12x24 cm,
plastikowy patyczek o dlugosci ok. 40 cm,
— muzyka.

I do dziela!

Uczestnicy wchodza na sale w grupach. Z naszego do§wiadczenia
wynika, ze w przypadku ustalenia pigciu stacji na sali moze ¢wiczy¢
maksymalnie 20-25 dzieci (4-5 jednocze$nie na kazdej stacji).
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2. Pierwsza dyscyplina: biathlon
Potrzebne beda:

— stot z zestawu ogrodowego jako pochyta powierzchnia, po ktorej
sportowcy wchodzg na szczyt skoczni,

— maly stolik jako rozbieg i szczyt skoczni, o ktorg oparta jest pochyta
powierzchnia,

— krzeslo,

— miekki materac,

— lina do wspinania sig,

— czgsei skrzyni lub kartony jako tarcze strzelnicze,

— 3 woreczki z piaskiem,

— 3 pitki,

— 2 pary rekawiczek (rekawiczki z jednym palcem).

I do dziela!

W tych zawodach wszyscy uczestnicy dobrze si¢ bawig i skacza
w biaty $nieg! Lawke z zestawu ogrodowego nalezy ukos$nie oprzeé¢
o stot.

Po powstatej w ten sposob powierzchni pochylej dzieci wspinaja si¢
na gore i skacza z konca tawki (lub stohu) na migkki materac.

W celu samooceny za pomocg emotikonow ilustracja musi zostaé
rozpoznana jako ,,mate skoki ze skoczni uczestniczacych zawodni-
kow biathlonu”.

Strzelectwo w pozycji lezacej w czasie biathlonu odgrywane jest
przy pomocy postawionych czesci skrzyni (kartondow), woreczkow
z piaskiem i pilek.

Tak samo jak podczas zawodow biathlonowych przy rzucaniu nalezy
zatozy¢ rekawiczki — w naszym przypadku sg to rekawiczki z jednym
palcem. Stanowiskiem wykonania rzutu jest materac. Kazdy uczestnik
wykonuje trzy rzuty woreczkiem z piaskiem i trzy pitka.

W celu samooceny za pomocag emotikondw nalezy na plakacie
rozpoznac piktogram ,,strzelanie”
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w9

. Druga dyscyplina: bobsleje
Potrzebne beda:

— deskorolka,

— lina,

— plytki wyktadzinowe,

— lawka gimnastyczna.

I do dziela!

Uczestnicy wsiadaja do ,.kolejki linowej” (deskorolka) i wjezdzaja
na tor bobslejowy, chwytajac si¢ liny przymocowanej do drabinek.

Nastepnie wchodzg po drabinkach do stanowiska zjazdu. Z tego
miejsca zjezdzaja na ptytce wykladzinowej w dot po tawce — i zjazd
jest pokonany!

W celu samooceny za pomoca emotikondw nalezy na plakacie
rozpoznac piktogram ,,zjazd bobslejem”.

4. Trzecia dyscyplina: curling
Potrzebne beda:
— oznakowanie podtogi (np. tasma klejaca),
— podstawka pod piwo,
— pitki lub krazek hokejowy.

I do dziela!

W kierunku lezacej na srodku ptytki (pitki lub podstawki) nalezy
— slizgajac po podtodze — rzucié¢ tuz nad ziemia przedmiot jak najbli-
zej $rodka.

W celu samooceny za pomoca emotikondw nalezy na plakacie
rozpozna¢ piktogram ,,rzut kamieniem curlingowym”.

5. Czwarta dyscyplina: bieg narciarski — bieg partnerski
Potrzebne beda:

— dwie deski z dwoma paskami do zamocowania na stopach (narty
do biegania po trawie).
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I do dziela!

To ¢wiczenie wykonuje si¢ w parach.

Trasa narciarska jest wytozona linami. Nie jest zupetnie réwna.
Wymaga doktadnej koordynacji ruchu u obu partnerow.

Tras¢ powrotng mozna takze pokonac w tyl, tzn. narty trzeba prze-
tozy¢ na stopach.

W celu samooceny za pomocg emotikondw nalezy na plakacie
rozpozna¢ piktogram ,,bieg narciarski”.

6. Pigta dyscyplina: wielki skok ze skoczni
Potrzebne beda:

— stot z zestawu ogrodowego jako pochyta powierzchnia, po ktorej
sportowcy wchodzg na szczyt skoczni,

— wysoki stolik jako rozbieg i szczyt skoczni, o ktdrg oparta jest po-
chyta powierzchnia,

— lina do wspinania sig,

— pomalowane na rézne kolory kartony do udekorowania skoczni,

— migkkie materace lub materace t16zkowe jako miejsce ladowania.

I do dziela!

Podczas tych zawoddw wszyscy uczestnicy majg si¢ bawi¢. Moga
skaka¢ w bialy $nieg.

Lawke ogrodowa nalezy oprze¢ ukos$nie o stot.

Na tak utworzong sko$ng powierzchni¢ dzieci wspinaja si¢ i skacza
z konca konstrukcji z tawki i stotu na materace.

W celu samooceny za pomocg emotikondw nalezy na plakacie
rozpozna¢ piktogram ,,Skok ze skoczni”.

7. Uczczenie zwyciezcow i Swietowanie sukcesow

Dla wszystkich sg przygotowane napoje orzezwiajace, ciasto i inne
stodycze z roznych krajow. Przy kazdym napoju i przy kazdej potrawie
znajduje si¢ symbol kraju pochodzenia. Nie moze zabrakngé odpo-
wiedniej flagi; karteczka z nazwa kraju i imiona dzieci, ktore z niego
pochodza, s3 uzupelieniem informacji.
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Ponadto kazda grupa przygotowuje przedstawienie (taniec, Spiewa-
nie, skecz, zagadki itd.). Przy piosence Freddiego Mercury’ego We are
the champions wreczane sg medale.

Potrzebne beda:

— ordery lub dyplomy,

— muzyka, odtwarzacz CD lub magnetofon,

— napoje,

— kubki, talerze,

— napoje do wyboru,

— ciasto,

— stodycze z roznych krajow,

— flagi panstwowe,

— karteczki z nazwami panstw,

— karteczki z imionami dzieci, ktore pochodza z danego panstwa.

Doktadny opis ¢wiczen i zaje¢ psychomotoryki empowermentu,
wraz ze zdjeciami, mozna znalez¢ w naszej ksigzce pt. Psychomotory-
ka. Rozwijanie inteligencji, kreatywnosci, rezyliencji i mgdrosci. Nowe
formy edukacji. Ponad 70 zajecé i scenariuszy psychomotorycznych.
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Spektrum mozliwosci.
Jak uczy¢, zeby wszyscy nadawali na jednej fali —
refleksja praktyka

Streszczenie

Wspotczesna szkota staje przed ontologicznym pytaniem o istote
»hormalnosci” oraz granice inkluzji w procesie ksztatcenia. Niniejszy
artykut analizuje koncepcje ,,spektrum mozliwosci” jako fundament
nowoczesnej pedagogiki, opartej na paradygmacie neurodywersyjnym
oraz modelu uniwersalnego projektowania dla uczenia si¢ (UDL).
Celem opracowania jest wskazanie strategii pozwalajacych na zin-
tegrowanie grupy zroznicowanej bez uciekania si¢ do szkodliwego
»fownania w dot’. W pracy poddano analizie wptyw czynnikow
strukturalnych, ze szczegdlnym uwzglgdnieniem liczebnosci klas,
odwotujac si¢ do wynikéw kluczowych badan miedzynarodowych
(Tennessee STAR, OECD) oraz krajowych (IBE, CEO, MEIiN), ktére
jednoznacznie wskazujg na korelacje miedzy mniejszg grupa (13-17
0s0b) a sukcesem dydaktycznym. Istotnym elementem tekstu jest
prezentacja studiow przypadkow uczniow z ADHD i autyzmem, uka-
zujaca praktyczne zastosowanie systemow motywacyjnych, analizy
behawioralnej ABC oraz nowoczesnych technologii asystujacych,
takich jak sztuczna inteligencja (Al) i komunikacja alternatywna
(AAC). Rozwazania koncentrujg si¢ rowniez na ewolucji roli na-
uczyciela — z pozycji izolowanego eksperta w strong facylitatora
i partnera, co w obliczu 74-procentowego wskaznika wypalenia
zawodowego kadry wymaga systemowej zmiany wsparcia. Analiza
wykazuje, ze inkluzja nie jest jedynie obowigzkiem prawnym, lecz
inwestycja w kapitat spoteczny, uczaca rowiesnikow empatii i wspot-
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pracy w zroéznicowanych zespotach. Artykut wienczy refleksja nad
budowaniem $rodowiska edukacyjnego, ktore uznaje ré6znorodnosé
za najcenniejszy zasob ludzki.

Stowa kluczowe: edukacja wtaczajaca, neuroroznorodnos¢, UDL,
sztuczna inteligencja, etyka pedagogiczna

A Spectrum of Possibilities: How to Teach so That Everyone Is
on the Same Wavelength — A Practitioner’s Reflection

Abstract

The modern school faces an ontological question regarding the
essence of “normality” and the limits of inclusion in the educational
process. This article analyzes the concept of the “spectrum of possibili-
ties” as the foundation of modern pedagogy, based on the neurodiversity
paradigm and the Universal Design for Learning (UDL) model. The
aim of the study is to identify strategies that allow for the integration
of a diverse group without resorting to harmful “dumbing down” of the
curriculum. The paper analyzes the impact of structural factors, with
a particular focus on class size, referring to the results of key interna-
tional studies (Tennessee STAR, OECD) and national reports (IBE,
CEO, MEIiN), which clearly indicate a correlation between smaller
groups (13—17 students) and educational success. A significant element
of the text is the presentation of case studies of students with ADHD
and autism, demonstrating the practical application of motivational
systems, ABC behavioral analysis and modern assistive technologies
such as artificial intelligence (Al) and augmentative and alternative
communication (AAC). The discussion also focuses on the evolution of
the teacher’s role — from an isolated expert to a facilitator and partner,
which, in the face of a 74% burnout rate among pedagogical staff, re-
quires a systemic change in support. The analysis shows that inclusion
is not merely a legal obligation but an investment in social capital,
teaching typical peers empathy and cooperation in diverse teams. The
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article concludes with a reflection on building an educational environ-
ment that recognizes diversity as the most valuable human resource.

Keywords: inclusive education, neurodiversity, UDL, artificial intel-
ligence, pedagogical ethics

Wprowadzenie: mit przecietnos$ci i nowa ontologia klasy szkolnej

Przez dziesieciolecia fundamentem systeméw o$wiatowych byt
konstrukt ,,przecigtnego ucznia” — statystyczna fikcja, dla ktorej pro-
jektowano programy, podreczniki, a nawet wymiary szkolnych tawek.
Wspolczesna neuronauka oraz pedagogika specjalna ostatecznie grzebia
ten anachroniczny model, wskazujac, Zze standaryzacja w edukacji jest
nie tylko btedem dydaktycznym, ale i poznawczym. Kazda dzisiejsza
klasa szkolna to dynamiczne spektrum mozliwosci — mozaika r6znych
sposobow przetwarzania informacji, reagowania na bodzce sensoryczne
i budowania relacji spotecznych. Edukacja wlaczajaca w tym ujgciu
przestaje by¢ jedynie spelnianiem norm prawnych czy administracyj-
nym obowigzkiem. Staje si¢ gleboka filozofig oparta na empatii, ktora
redefiniuje niepelnosprawno$¢ jako rezultat interakcji migdzy jednostka
a barierami Srodowiskowymi. Zmusza to nas do postawienia fundamen-
talnego pytania: czy to uczen ma si¢ dopasowac do szkoly, czy szkota
do ucznia? Tradycyjny model, dazacy do ujednolicenia, staje si¢ nicade-
kwatny wobec dynamicznych przemian spotecznych i technologicznych.
Aby wszyscy mogli ,,nadawac na jednej fali”, musimy porzuci¢ proby
»haprawiania” dziecka na rzecz projektowania elastycznych proceséw
dydaktycznych, ktére od poczatku uwzgledniaja roznorodnos¢ odbior-
cow (Almeqdad, 2025; Centrum Edukacji Obywatelskiej, 2023).

Problem badawczy niniejszej pracy ogniskuje si¢ wokot pytania: kto-
re podejscie projektowe oraz jakie narzedzia technologiczne pozwalaja
na stworzenie Srodowiska, w ktorym neuror6znorodnos¢ staje si¢ zaso-
bem rozwojowym catej spolecznosci, a nie przeszkoda dydaktyczng?
Analiza, ktéra podejmuje, opiera si¢ na syntezie najnowszej literatury
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przedmiotu z lat 2020-2025 oraz na refleksyjnym szkicu z praktyki
nauczyciela wspomagajacego.

Neurodywersyjnos¢ jako paradygmat wolnosci i akceptacji

Koncepcja neurodywersyjnosci (neuror6znorodnos$ci) wprowadza
nowg jakos¢ do dyskursu o inkluzji, przenoszac cigzar z patologii
na naturalng wariancj¢ ludzkiego mozgu. Zaktada ona, ze rdznice
w funkcjonowaniu poznawczym, emocjonalnym i spotecznym — typowe
dla ADHD, spektrum autyzmu czy dysleksji — sg elementem bogactwa
gatunku ludzkiego.

W ujeciu filozoficznym oznacza to odejécie od myslenia w kate-
goriach ,,deficytu” na rzecz ,,wariancji”. Je$li uznamy, ze kazdy mozg
jest wyjatkowy, pojecie ,,normy” traci swoja opresyjng moc. Edukacja
oparta na tym paradygmacie polega na uznaniu, ze niepetnosprawnosé¢
to nie tylko deficyt, lecz efekt interakcji miedzy osobg a sSrodowiskiem.
Kluczowe staje si¢ wigc dostosowanie edukacji do indywidualnych
potrzeb, co pozwala uczniom rozwija¢ swoje mocne strony i minimali-
zowac trudnosci (Dudek-Janiszewska, 2025). Indywidualizacja w duchu
neurodywersyjnym wymaga od nauczyciela przej$cia z roli mechanika
»~haprawiajgcego” usterki do roli architekta sSrodowiska wspierajacego.
To rozpoznawanie potrzeb ucznia poprzez autentyczny dialog i analize
jego stylu uczenia si¢. Jak podkreslaja Sobocha i Patyk-Rybka (2025),
inkluzja to w istocie proces budowania podmiotowosci 0s6b ze ztozo-
nymi trudno$ciami rozwojowymi, gdzie kazda ,,inno$¢” jest traktowana
jako specyficzny sposob bycia w §wiecie.

UDL jako etyczny manifest dostepnosci

Model uniwersalnego projektowania dla uczenia si¢ (UDL) to re-
wolucja w mysleniu o dostgpnosci lekcji.

Zaktada on, ze architektura nauczania powinna by¢ elastyczna od
samego poczatku, eliminujac potrzebe pozniejszych, czesto stygmaty-
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zujacych adaptacji. UDL opiera si¢ na trzech filarach, ktore stanowia
praktyczny kompas nowoczesnego pedagoga.
1. Wielorakie formy reprezentacji tresci

Wiedza nie moze by¢ wigzniem tekstu pisanego. Nauczyciel oferuje
tre$¢ poprzez obraz, dzwiek, film, schemat i interaktywne materiaty.
2. Roéznorodne metody wyrazania wiedzy i dziatania

Uczen ma prawo wyboru sposobu, w jaki udowodni swoja wiedze
— poprzez podcast, makiete, prezentacje, projekt czy film zamiast tra-
dycyjnego wypracowania.

3. Wielorakie formy zaangazowania

Budowanie motywacji wewngtrznej odbywa si¢ poprzez grywa-
lizacje, prace w grupach oraz wspdlnie ustalanie osiggalnych celow
edukacyjnych (Instytut Badan Edukacyjnych, 2023).

Refleksja filozoficzna nad UDL prowadzi do wniosku, ze inkluzja
nie polega na ,,réwnaniu w dot”, lecz na podnoszeniu jakosci dydaktyki
poprzez jej personalizacje. Badania wykazuja, ze stosowanie zasad UDL
wywiera bardzo duzy pozytywny wplyw na wyniki nauczania calej
grupy, w tym uczniéow o wysokich mozliwosciach. Tworzymy w ten
sposob ekosystem, w ktorym réznorodnosc jest paliwem dla innowacji,
a nie powodem do wykluczenia.

Technologia: pomost miedzy mysla a Swiatem

Wkraczamy w ere, w ktorej technologia, a szczegdlnie sztuczna inte-
ligencja (Al), staje si¢ kluczowym narzedziem emancypacji. Platformy
takie jak Socrat czy Al Tutor pozwalaja na dostosowanie tempa i stylu
nauki do indywidualnych potrzeb, co wyréwnuje szanse bez spowal-
niania grupy. Al umozliwia personalizacje nauczania, dostosowujac
material do specyficznych wymagan kazdego ucznia. Jednak najbardziej
poruszajacym aspektem technologii jest komunikacja alternatywna
i wspomagajaca (AAC). Dla uczniéow nieméwigcych aplikacje AAC sg
»pomostem mi¢dzy mysla a $wiatem” (Instytut Badan Edukacyjnych,
2023; Majchrzak, 2025), pozwalajac im na pelnoprawny udziat w zyciu
klasy. Tu pojawia si¢ pytanie etyczne: gdzie konczy si¢ rola techno-
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logii, a zaczyna rola cztowieka? Cho¢ Al automatyzuje powtarzalne
zadania, nie zastapi ona relacji opartej na zaufaniu. Technologia ma by¢
narzgdziem, ktére uwalnia nauczyciela od biurokracji, pozwalajac mu
skupi¢ si¢ na innowacyjnych rozwiazaniach i bezposrednim wsparciu
drugiego cztowieka.

Fizyka i metafizyka przestrzeni: wplyw liczebnosci klas
na inkluzje

W dyskusji nad ,,spektrum mozliwosci” nie sposoéb pomingé
aspektow czysto strukturalnych, ktore stanowig fizyczny fundament
dla metafizyki relacji nauczyciel — uczen. Badania jednoznacznie
dowodzs, ze tradycyjny, ujednolicony model nauczania staje si¢ bez-
uzyteczny w obliczu dynamicznych przemian spotecznych, jesli nie
idzie za nim zmiana architektury samej grupy. Wspotczesna inkluzja
wymaga ,,przestrzeni oddechu” — dostowne;j i przenosnej. W matych
grupach nauczyciel przestaje by¢ jedynie ,,straznikiem dyscypliny”,
a staje si¢ realnym facylitatorem i partnerem, ktory moze pozwoli¢
sobie na wnikliwg analiz¢ potrzeb kazdego dziecka. Liczne raporty
migdzynarodowe i krajowe dostarczaja twardych dowodoéw na to,
ze mniejsza liczebno$¢ klasy ma znaczacy wplyw na efektywnosé
edukacji wlaczajacej.

— Tennessee STAR (USA): badania te wykazaty, ze uczniowie w kla-
sach liczacych od 13 do 17 os6b osiagaja znaczaco lepsze wyniki
akademickie, co jest szczeg6lnie widoczne w grupach o zr6znico-
wanych profilach neurorozwojowych.

— OECD (PISA): analizy te potwierdzaja, ze w mniejszych oddziatach
uczniowie nie tylko osiagaja lepsze wyniki w testach kompetencji,
ale przede wszystkim lepiej rozwijaja kompetencje spoteczno-emo-
cjonalne, ktore sg kluczowe dla trwatego wiaczenia rowiesniczego.

— Centrum Edukacji Obywatelskiej (2023): raport wskazuje, ze w kla-
sach ponizej 20 0s6b uczniowie rzadziej czujg si¢ anonimowi, czg-
$ciej otrzymuja indywidualne wsparcie i wykazuja wieksza gotowos¢
do pracy projektowe;.
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— Instytut Badan Edukacyjnych oraz MEiN (2024): polskie badania

potwierdzaja te trendy, wskazujac na wyzsza przewidywalno$é

i poczucie bezpieczenstwa uczniow w mniej licznych grupach.

Refleksja filozoficzna nad tymi danymi prowadzi do wniosku,
ze edukacja wlaczajaca bez redukcji liczebnosci klas pozostaje czesto
jedynie postulatem etycznym, trudnym do zrealizowania w praktyce.
Mniejsza grupa to mniejszy chaos sensoryczny, co dla uczniow neu-
roatypowych jest warunkiem koniecznym do wyjscia ze stanu ,,prze-
trwania” i wejécia w stan ,,uczenia sig¢”.

Studia przypadkéw — spektrum mozliwosci w ,,zywym” dzialaniu

Praktyka nauczyciela wspdtorganizujacego ksztatcenie to poligon
doswiadczalny, na ktérym teoria UDL spotyka si¢ z ludzka emocjo-
nalnoécig. W mojej pracy fundamentem jest catkowita rezygnacja
z paradygmatu kar na rzecz strategii wspierajacych. Zamiast oceniaé
moralnie zachowanie, stosujemy analize behawioralng ABC (bodziec
— zachowanie — konsekwencja), ktora pozwala zrozumie¢, ze kazdy
»trudny” incydent jest w istocie nieporadnym komunikatem o dyskom-
forcie lub przebodZcowaniu.

Tomek — ADHD i transformacja impulsu w kreatywnos¢

Tomek jest uczniem, ktory czgsto przerywa lekcje, a jego impul-
sywnos$¢ bywa zarzewiem konfliktow rowiesniczych. W tradycyjnym
systemie bylby etykietowany jako ,niegrzeczny”. W naszej klasie
stosujemy podejscie oparte na neurodywersyjnosci, ktora uznaje jego
sposob funkcjonowania za naturalng wariancjg.

— Strategia: wspotpraca z nauczycielami pozwolita na wprowadzenie
krotkich przerw ruchowych, ktore zaspokajaja jego potrzebe stymulacji.

— Personalizacja: Tomek ma wybor formy ekspresji — jesli pisanie go
frustruje, moze przygotowac film lub prezentacj¢ multimedialng, co
pozwala mu wyeksponowaé¢ swoja ogromng wiedze.
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— Refleksja: kluczem nie byto ,,uspokojenie” Tomka, ale stworzenie mu
warunkow, w ktdrych jego energia stata si¢ zasobem. Gdy czuje prze-
bodzcowanie, ma prawo do odejs$cia w bezpieczne miejsce w klasie,
co uczy go samoregulacji zamiast ulegania lekowi przed karg.

Kasia — autyzm i trudna sztuka autentycznoSci

Kasia to dziewczynka, ktora przez lata opanowata do perfekc;ji
mechanizm maskowania swoich trudnosci, co kosztowato ja ogromna
ilo§¢ energii emocjonalnej. Jej napady zlosci nie byty wyrazem zlej
woli, lecz wynikiem wyczerpania zasobow adaptacyjnych.

— Strategia: wprowadzili$my karte emocji, dzigki ktorej Kasia moze
bez stow zasygnalizowa¢ nauczycielowi swoj stan wewnetrzny.
Wspolnie z terapeutg autyzmu uczymy jg technik relaksacyjnych,
takich jak glebokie oddychanie, ktore wykonuje przy moim wspar-
ciu.

— Inkluzja rowiesnicza: najbardziej poruszajace jest to, ze klasa zaczgta
dostrzegac¢ w Kasi odbicie wtasnych Igkow. Uczniowie zrozumieli,
ze jej ,,wady” sa w istocie ludzkimi stabosciami, ktdre oni rowniez
posiadaja, co stato si¢ praktyczng lekcja tolerancji i empatii.

Jurek i Michal — od wykluczenia do wspélodpowiedzialno$ci

Jurek, wczesniej wycofany i dotkniety depresja po odrzuceniu przez
rowiesnikow, odzyskat poczucie podmiotowosci dzigki moderowanej
pracy w parach. Zawsze pracuje z partnerem, ktéry go wspiera, co po-
woli pozwolito mu na naturalng ekspresje poprzez rysunek i prezentacje.
Z kolei Michat, ktorego hatasliwos¢ byla mechanizmem obronnym
przed frustracja wynikajaca z dysleks;ji, stat si¢ klasowym liderem kre-
atywnosci. Dzigki UDL Michal nie musi walczy¢ z arkuszem papieru
— moze tworzy¢ projekty i filmy, a jego energia jest dzi$ paliwem dla
najciekawszych przedsigwzig¢ klasowych, w ktorych inni uczniowie
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chca bra¢ udzial. Refleksja nad tymi przypadkami prowadzi do wniosku,
ze zachowania trudne to nie deficyty charakteru, lecz sygnaly o niedo-
stosowaniu §rodowiska. Kiedy zmieniamy ,,nadajnik” lekcji, spektrum
mozliwo$ci ucznidw zaczyna $wieci¢ pelnym blaskiem, a réznorodnosé¢
przestaje by¢ cigzarem, stajac si¢ najcenniejszym kapitatem grupy.

Rola specjalistow i wspélpraca jako fundament etyki opieki

W procesie nauczania w ,,spektrum mozliwosci” nauczyciel wspot-
organizujacy ksztalcenie nie jest samotng wyspg. Skuteczna inkluzja
wymaga symfonii dziatan roznych specjalistow, co w ujeciu filozoficz-
nym stanowi realizacj¢ etyki odpowiedzialnosci za drugiego cztowieka.
Wspolpraca z pedagogiem, psychologiem, logopeda oraz terapeuta
autyzmu jest nieoceniona, gdyz kazdy z nich wnosi unikalng perspek-
tywe poznawczg do wspdlnej pracy nad profilem ucznia. W opisywanej
praktyce spotkania zespotu odbywaty si¢ regularnie — raz w tygodniu.
Ta systematycznos$¢ pozwala na dynamiczne dostosowywanie strategii
do zmieniajacych si¢ potrzeb uczniow. Pedagog wspiera organizacje
pracy grupowej, psycholog koncentruje si¢ na rozwijaniu umiejet-
nosci emocjonalnych, logopeda dba o sfere komunikacji, a terapeuta
o kompetencje spoteczne. Taka wieloaspektowa diagnoza funkcjonalna
sprawia, Ze uczen nie jest postrzegany przez pryzmat jednej etykiety,
lecz jako wielowymiarowa jednostka. Wspdlna komunikacja miedzy
szkota a rodzicami pozwala na ustalanie personalizowanych, realnie
osiggalnych celow edukacyjnych, co buduje zaufanie i poczucie bez-
pieczenstwa u wszystkich stron procesu.

Dobrostan nauczyciela a granice inkluzji: refleksja nad wypaleniem

Edukacja wlaczajaca, mimo swoich szczytnych zalozen, naktada
na kadre pedagogiczng ogromny ci¢zar emocjonalny i organizacyjny.
Praca w klasie zr6znicowanej to proces ciggtego konfrontowania si¢
z wlasnymi stereotypami i negatywnymi wzorcami. Nauczyciel musi
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przejs$¢ czesto bolesna transformacje — z pozycji nicomylnego eksperta
do roli facylitatora i partnera. Niestety, w obecnych czasach wida¢
narastajace wypalenie zawodowe nauczycieli. Przyczyna nie jest sama
obecnos¢ dzieci neuroatypowych, lecz systemowe przecigzenie biuro-
kracjg oraz dojmujacy brak specjalistycznego wsparcia w placowkach.
Filozoficznie rzecz ujmujac, nie mozna wymaga¢ empatii od nauczycie-
la, ktory sam nie czuje si¢ zaopiekowany przez system. Sukces inkluzji
jest wiec nierozerwalnie zwigzany z troskg o dobrostan tych, ktorzy
maja by¢ przewodnikami w tej trudnej podrozy.

Dyskusja i wnioski dla pedagoga: szkola jako laboratorium empatii

Najbardziej fascynujacym rezultatem nauczania w spektrum moz-
liwosci jest obserwacja integracji zwrotnej. To nie tylko uczniowie
z orzeczeniami adaptuja si¢ do grupy, ale grupa ewoluuje pod ich
wplywem. W siddme;j klasie uczniowie rozwijajacy si¢ typowo zaczeli
dostrzegac, ze majg wiele ,,wad” i cech wspdlnych z Tomkiem, Kasia,
Jurkiem czy Michalem. Zobaczyli wigcej podobienstw niz roéznic, co
doprowadzito do demokratyzacji stabosci. Na lekcjach dyskusyjnych
mlodziez zaczgta otwieraé si¢ na wlasng ,,niedoskonato$¢” —Iek, proble-
my z koncentracjg czy wycofanie emocjonalne. Inkluzja stata si¢ zatem
praktyczng lekcjg tolerancji, ktora jest bezcenna na wspotczesnym plu-
ralistycznym rynku pracy. Uczniowie zyskuja kompetencje przysztosci:
empati¢ i umiejetnos¢ kooperacji w zroznicowanych zespotach. Jurek,
ktory wezesniej doswiadczal odrzucenia i depresji, dzigki moderowanej
pracy rowiesniczej stat si¢ petnoprawnym czlonkiem spolecznosci,
a nie ,,tym na boku”. Z kolei kreatywno$¢ Michala stata si¢ paliwem
dla innowacyjnych projektow calej klasy.

Podsumowanie

Uczenie w ,,spektrum mozliwo$ci” wymaga odwagi do porzuce-
nia sztywnych schematéw na rzecz relacji i elastycznos$ci. Z analizy
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Raportow dotyczacych ,,skills for social progress” oraz ,,Peer Support
in Inclusive Education” (OECD 2022) i UNESCO (2021): Raport ,,In-
kluzja w edukacji” wynika, ze:

1. Neurordoznorodno$¢ musi by¢ traktowana jako zasob, a nie deficyt.

2. Model UDL oraz technologie Al 1 AAC sg niezbednymi narzedziami
emancypacji w nowoczesnej szkole.

3. Mniejsze klasy (13-17 osob) sa kluczowym determinantem sukcesu
inkluzji, redukujac chaos sensoryczny i pozwalajac na indywiduali-
zacjg.

4. Inkluzja to inwestycja w kapitat spoteczny oparty na szacunku.
Kiedy projektujemy szkole z mysla o uczniach z najwigkszymi

wyzwaniami, tworzymy miejsce lepsze, bezpieczniejsze i bardziej

efektywne dla absolutnie kazdego dziecka. Dzieci sa zdolne do duzo
wigkszej empatii, niz zaktadaja dorosli — potrzebuja tylko madrego
przewodnika i srodowiska, ktore nie wyklucza.
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Wartosc¢ tej monografii widze nie tylko w trafnym wyborze problematyki, ale takze
w sposobie jej opracowania. W publikacji obecny jest uwazny i dojrzaty namyst nad
sytuacja dziecka w spektrum autyzmu, a zarazem nad nowa codziennoscia eduka-
cyjna, ktéra stawia dzis przed nami wiele pytan i wyzwan. Jest to codziennos$¢ wy-
magajaca nie tylko wiedzy, lecz takze wiekszej wrazliwosci, otwartosci na ztozonos¢
doswiadczen oraz poszukiwania adekwatnego jezyka opisu i rozumienia.

Za duzy atut tej pracy uwazam jej spéjnos¢. Widac, ze redaktorzy naukowi zadba-
li o to, aby ksigzka byta dobrze przemyslang catoscig, a nie tylko zbiorem tekstéw
dotyczacych podobnego tematu. Ukfad rozdziatéw zostat zaplanowany bardzo sen-
sownie. Czytelnik przechodzi od tekstéw, ktore porzadkuja wspdtczesne myslenie
0 autyzmie i neuroréznorodnosci, przez zagadnienia historyczne, diagnostyczne
i rodzinne, az po artykuty pokazujgce konkretne rozwigzania zwigzane z edukacjg,
wspieraniem rozwoju i budowaniem relacji. Dzieki takiej kompozycji ksigzka dobrze
prowadzi czytelnika i pozwala spojrze¢ na poruszang tematyke szeroko, ale jedno-
cze$nie w sposob uporzadkowany. Autyzm jest tu pokazany jako zjawisko ztozone
i wielowymiarowe — zwigzane zaréwno z doswiadczeniem samego dziecka, jak
i z funkcjonowaniem rodziny, szkoty oraz szerszego otoczenia spotecznego. Wtasnie
ta wielowymiarowos$é, potaczona z rzetelnoscig opracowania, sprawia, ze recenzo-
wana monografia ma duzg wartosc.

(z recenzji prof. dr hab. Teresy Z6tkowskiej)
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