"Niegrzeczne dziecko" moze miec po prostu
zaburzenia integracji sensorycznej. Jak to
rozpoznac?

Kazdy z nas zna dzieci, ktore nie tylko sa ciagle w ruchu, trudno je kontrolowac, nie potrafig skupic¢
sie i czesto mowiq przez caly czas. Sq pelne energii, czesto dezorganizujq grupowe zajecia, a
jednoczesnie najczesciej dobrze funkcjonujgq w czasie zaje¢ indywidualnych. Posiadanie takiego
dziecka (lub ucznia) jest wyzwaniem dla rodzicéw i wychowawcow. Ciaglte problemy w
przedszkolu, potem w szkole i w domu.

1. Jak rozpoznad, kiedy dziecko jest “po prostu niegrzeczne”, a kiedy jego
zachowanie moze swiadczy¢ o zaburzeniach?

Wielu terapeutéw, a czasem tez rodzicow i nauczycieli, obserwuja, ze niektore sposrod
,hiegrzecznych” dzieci maja typowe objawy charakterystyczne dla zaburzonej integracji
sensorycznej i to one moga by¢ podtozem problemow z zachowaniem:

* irytacja powodowana wrazeniami sensorycznymi przez wiekszos¢ dzieci ignorowanymi,
* usilne poszukiwanie czesto ekstremalnych wrazen ptynacych z ruchu czy ucisku,

* chwiejnos¢ emocjonalna,

* problemy z rownowaga, koordynacja ruchowa

* nadwrazliwos¢ dotykowa (nie lubig nosi¢ pewnych ubran, bo ,,gryza” czy drapia, reaguja
impulsywnie na niespodziewany dotyk, odmawiaja brania udziatu
w zajeciach plastycznych gdy trzeba cos malowac palcami, nie toleruja obcinania wiosow,
paznokci)

2. Dlaczego dzieci majace trudnosci z integracjq sensoryczng s postrzegane
jako te niepostuszne, szczegolnie gwaltowne, a czasem nawet agresywne?

Wszystkie kilkulatki czasem sie zloszcza, jednak dzieciom z zaburzeniami SI napady wSciektosci
zdarzajq sie czesciej i sa intensywniejsze. Dzieje sie tak dlatego, Ze normalna ilo$¢ bodZcow (do
zaakceptowania przez zdrowe dziecko) moze by¢ nie do wytrzymania dla malca z zaburzeniami
integracji sensorycznej. W chaosie doznan, ktorych nie umie poprawnie zinterpretowac, czuje sie on
zagubiony. Jego system nerwowy jest przecigzony. Maluch broni sie ptaczem, wybuchem ztosci
albo wycofaniem - na przyklad chowa sie lub catkiem wytacza uwage. Inny problem dzieci z
zaburzong integracja sensoryczng to trudno$¢ w podejmowaniu decyzji i akceptowaniu zmian.
Dlatego duzy klopot sprawia im konczenie czynnosci, ktére sa powszechnie uznawane za
przyjemne, np. kapieli w basenie czy pobytu u kolegi. Inna przyczyna trudnego zachowania to
poczucie frustracji i niska samoocena. Gdy dziecku ciagle co$ nie wychodzi - brzydko pisze i
rysuje albo mimo prob wcigz nie umie jezdzi¢ na rowerze ani grac w pilke, jego irytacja moze
przybrac sile tornada lub zamienic¢ sie w depresje. Im starszy maluch, tym wyrazniej dostrzega
swojq "innos¢". Widzi wiasng nieporadno$¢ ruchowa - czuje sie gorszy od sprawnych réwiesnikéw.



Czesto zreszta funkcjonuje w grupie jako ,,niezdara". Malec staje sie agresywny lub bardzo
nieSmiaty. Klopoty, z ktérymi sie borykaja sie takie dzieci objawiaja sie czesto zaburzeniami w
zachowaniu. Pojawiaja sie problemy w relacjach spotecznych - tym wieksze, ze dziecko z
zaburzeniami w przetwarzaniu bodZcéw niekiedy nie rozumie niektérych sytuacji, wiec nie umie
zachowac sie adekwatnie do oczekiwan grupy réwiesniczej.

3. Jak rozpoznac pierwsze niepokojace sygnaly w zachowaniu dziecka? Kiedy
rodzicom powinna zapalic sie czerwona lampka?

Juz w okresie niemowlecym mozna zauwazy¢ pierwsze objawy zaburzen integracji sensoryczne;j.
Uwage rodzicoéw powinno zwrécic, jesli dziecko w momencie podnoszenia lub obracania dziecko
placze, napina cialo, wygina sie i jest niespokojne. Powodem niepokoju niemowlaka, jest brak
rozumienia potozenia i ruchu jego ciala w przestrzeni. Dziecko nie wie, jakie ruchy wykonuje jego
glowa i co sie dzieje z jego cialem, poniewaz bodZce ptynace z miesni, stawow i uktadu nerwowego
nie sg przetwarzane precyzyjnie. Rodzice powinni réwniez zwroci¢ uwage, kiedy dziecko nie
toleruje przytulania lub nie lubi delikatnego dotyku, np. glaskania, jest zbyt wrazliwie na dzwieki
lub Swiatlo, czeSciej niz inne dzieci w jego wieku placze i jest bardzo drazliwe. Niemowleta z
zaburzeniami integracji sensorycznej moga mie¢ rowniez niespokojny sen, w nocy czesto sie
budzi¢, spac krotko, zasypiac lub budzic sie z placzem.

U dzieci w okresie poniemowlecym zazwyczaj na pierwszy plan wysuwaja sie ktopoty z regulacja
zachowania. Czesto wpadaja one w z10s¢, majq klopot ze zmiang aktywnosci, a jednoczeSnie moga
nieustannie wykonywac jakie$ ruchy swoim cialem. Poniewaz przetwarzanie bodZcow stanowi dla
nich problem, moga reagowac rozdraznieniem i niepokojem w miejscach, gdzie jest ich duzo,
takich jak markety, zatloczone autobusy i inne srodki komunikacji miejskiej. Niektore dzieci maja
rowniez potrzebe specyficznej stymulacji: uwielbiaja obracac sie na karuzeli, kreca sie wokot
wlasnej osi lub wspinaja sie i biegaja wiecej niz ich rowiesnicy. Dysfunkcja w SI moze dotyczy¢
rowniez jamy ustnej. Czasem dzieci jedzq tylko jeden lub dwa okreSlone rodzaje pokarmu, np.
potrawy maczne lub papki, a nie toleruja bardziej zréznicowanej struktury pokarmu.

U starszych dzieci mozna zauwazy¢ przede wszystkim trudnosci w czynnosciach
samoobstugowych, czyli w ubieraniu sie, wigzaniu butoéw, postugiwaniu sie sztuccami. Ze szkoty
mogq dociera¢ sygnaty, zZe dziecko ma problemy z pisaniem i rysowaniem, szybko sie meczy,
szczegolnie przy wykonywaniu precyzyjnych zadan i dlugim siedzeniu w lawce.

4. Na czym polega postawienie diagnozy zaburzen integracji sensorycznej u
dziecka?
Samo badanie proceséw integracji sensorycznej sktada sie z nastepujacych czesci:

* Szczegdlowego wywiadu z rodzicami/opiekunami — jedno z gtéwnych Zrodet informacji o
dotychczasowym rozwoju sensoryczno-motorycznym dziecka.

» Kwestionariuszy — rodzice sq proszeni o wypeienie szczegdétowych kwestionariuszy, ktore
pozwalajg uzupehic¢ wyniki diagnozy.


http://spektrumautyzmu.pl/diagnoza-integracji-sensorycznej-si

» Usystematyzowanej obserwacji klinicznej — czyli reakcji dziecka na stymulacje sensoryczna,
wystepowania przetrwalych odruchow, obserwacje postawy, rownowagi, koordynacji oraz
ruchow gatek ocznych.

» Testow — dziecko powyzej 4 roku zycia wykonuje testy, ktore maja pomac okresli¢ jego
koordynacje, czucie ciata, doktadne czucie i prace rak.

* Podsumowania diagnozy — rozmowa z rodzicami na temat wynikow diagnozy i wnioskow z
nich ptynacych. Poszczegdlne wyniki sq wyjasniane i omawiane.

Diagnoza to zazwyczaj trzy spotkania, ktore trwajq okoto 50/60 minut kazde. Pierwsze dwa to
spotkania z dzieckiem i rodzicami — zbieranie wywiadu, przeprowadzanie préb i testow, trzecie
spotkanie z rodzicami — omowienie diagnozy. Rodzic powinien dosta¢ diagnoze na pismie, tacznie
z zaleceniami do pracy w domu.

5. Kiedy rodzice powinni udac sie z dzieckiem na terapie integracji
sensorycznej?

Najlepsze rezultaty terapeutyczne osigga sie u dzieci w przedziale wiekowym 3-13 lat. Mozna
zazwyczaj wtedy postawi¢ peing diagnoze proceséw SI i prowadzic systematyczng terapie. Nie
znaczy to jednak, Ze poza tym przedzialem wiekowym dzieci nie moga by¢ objete zajeciami
terapeutycznymi uwzgledniajacymi elementy sensomotorycznej stymulacji.

6. Czy rodzice czesto bagatelizujg ten problem u swoich pociech - nie akceptuja
postawionej diagnozy, ignoruja ja albo chca rozwiazac ten problem po
swojemu?

Rodzice bardzo czesto nie majq $wiadomosci, ze problemy ich dzieci moga Swiadczyc¢ o
zaburzeniach procesow SI. Maja nadzieje, ze dziecko z nich wyrosnie i wszystko bedzie dobrze.
Jednak z zaburzen SI sie nie wyrasta - one rosng wraz z dzieckiem. Dlatego bardzo wazne jest
postawienie prawidlowe] diagnozy i realizowanie zawartych w niej zalecen. Fachowe wsparcie ze
strony terapeuty i kontynuowanie_terapii w domu jest konieczne do osiggniecia sukcesu
terapeutycznego.

7. Jakie moga by¢ skutki nieleczonych zaburzen integracji sensorycznej?

Dzieciom z zaburzeniami integracji sensorycznej czesto trudno przystosowac sie do nowych
sytuacji. Czes¢ z nich ma klopoty z koncentracja, jest nadruchliwa i sprawia wiele ktopotow w
domu i szkole. Nie wspoélpracuja z rowiesnikami, nie lubig gra¢ w zlozone gry i zabawy, unikaja,
poniewaz nie rozumiejq ich zasad, majq ktopoty z planowaniem ztozonych czynnosci. Niektore, ze
wzgledu na nieprawidtowy rozwéj ruchowy oczu, moga miec¢ problemy w nauce czytania,
przepisywaniu z tablicy. Dzieci te gubig linie, w ktérej czytaty, przepisywane literki lub wyrazy.
Konsekwencja tego sq objawy dysleksji lub dysgrafii. Skutkiem psychologicznym zaburzen
integracji sensorycznej jest tez wycofywanie, agresja, frustracja, mata odporno$¢ na ponoszone
porazki, a w rezultacie bardzo niskie poczucie wlasnej wartoSci.


http://spektrumautyzmu.pl/terapia-integracji-sensorycznej-si
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8. Jak rodzice moga pomadc wlasnemu dziecku, gdy wiadomo juz, ze jego
zachowanie wynika z zaburzen? Co moga zrobi¢ sami?

Terapia SI prowadzona przez terapeute, aby przyniosta wymierne korzysci powinna by¢
kontynuowana w domu. Terapeuci powinni udzieli¢ odpowiednich wskazéwek rodzicom, jak
¢wiczy¢ w domu, na co zwraca¢ uwage, co poprawic. Tylko codzienna stymulacja systemow
zmystowych moze je usprawnic.


http://spektrumautyzmu.pl/terapia-integracji-sensorycznej-si
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