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Drogie Czytelniczki,

Drodzy Czytelnicy,
     Jesień w pełni. Za oknem szaro i smutno, ale my nie narzekamy, bo w naszym zawodzie nie grozi nam nuda czy zły nastrój. Nie pozwolą nam na to nasze dzieci, które codziennie oczekują na nas z pytaniem: a co dziś będziemy robić?
Postanowiliśmy w naszej gazetce umieszczać przykłady wzbogacania nauczycielskiego warsztatu pracy. Dlatego zwracamy się z gorącą prośbą do wszystkich nauczycieli: podzielcie się tym co sprawdziliście i uważacie, że zdało egzamin w Waszej pracy. Oczekujemy na wszelkie teksty o tym jak uczyć i wychowywać. Bardzo cenne będą scenariusze przeprowadzonych kiedyś zajęć, które podobały się dzieciom. Zachęcamy również rodziców do dzielenia się na  łamach naszego pisma swoimi doświadczeniami pedagogicznymi.
    Wierzymy, że nie pozostawicie naszego apelu bez odzewu.
                                                                                         Marzenna Szyszka  i Maria Nowak
Artykuł na zamówienie 
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Bulimia - 
    
 Bulimia to zaburzenie odżywiania prowadzące do zakłóceń funkcjonowania i przemiany materii organizmu ludzkiego.  

Bulimia to często manifestacja uczuć, których  cierpiące  na nią osoby nie potrafią wyrazić i przekazać innym. Sam przebieg choroby jest dramatyczny: to ciągła walka z ciałem i jego potrzebami. Osoby chorujące na bulimię panicznie boją się przytyć. Jedzenie utożsamiają z wrogiem lub z ogromną przyjemnością, na którą nie mogą sobie pozwolić. Jednak czasami ulegają pokusie, poddają się swemu najgorszemu wrogowi i jedzą, jedzą, jedzą... Podczas ataku łaknienia osoba chorująca na bulimię może zjeść wszystko: lody przegryźć kiszonym ogórkiem, zagryźć chipsami i popić mlekiem czekoladowym. W czasie jednego „posiedzenia” osoba  ta  pochłania ogromne porcje jedzenia. Świetne są także tabletki przeczyszczające, rozwalniające herbatki  ziołowe i oczyszczające lub  wszelkie inne środki, które pozwalają pozbyć się „tego brudu”. 

Bulimia nervosa 


      Bulimia nerwosa występuje wtedy, gdy jednostka spożywa skrajne ilości pokarmów, a następnie  wymiotuje  lub  przyjmuje środki farmakologiczne, aby pozbyć się jedzenia z organizmu. Nadmierne uprawianie sportu, wykonywanie ćwiczeń mogą także mieć miejsce w celu upewnienia się, czy nie zwiększyła się waga ciała po obżarstwie. Ludzie z tym schorzeniem nie mają żadnego poczucia kontroli nad  spożywanym pokarmem.  Podobnie jak osoby z anoreksją, osoby z bulimią ujawniają skrajny poziom zamartwiania się względem problematyki żywności, wagi ciała i sylwetki. Wielu ludzi z bulimią obżera się i oczyszcza organizm z pożywienia w tajemnicy przed innymi oraz wciąż utrzymuje normalną wagę ciała. Przez takie działanie, jednostka może często ukrywać chorobę latami. 

     Bulimia występuje u nastolatków i ludzi młodych z dużą przewagą płci żeńskiej. Choroba występuje dość często, według literatury amerykańskiej nawet do 10% w akademickich środowiskach młodzieżowych .

      Okresem życia, w którym szczególnie często pojawiają się zaburzenia odżywiania jest okres młodzieńczy między 12 a 14 rokiem życia oraz między 18 a 21 rokiem życia. Występuje w tym czasie duża aktywność hormonalna, intensywny rozwój fizyczny, ponadto wzrost zainteresowań oraz rozwój myślenia abstrakcyjnego. Tworzy się indywidualność młodej osoby, kształtuje się tożsamość psychoseksualna.

Objawy

     Bulimia  objawia się powtarzającymi, niekontrolowanymi epizodami spożywania dużych ilości pokarmu, aż do pojawienia się nudności. Objadanie się kończy się prowokacją wymiotów i przeczyszczeniem. Osoby z bulimią mają często uszkodzone zęby -   spowodowane częstym działaniem wydalanego podczas wymiotów kwasu żołądkowego.  Inne, typowe objawy  bulimii  to : 

· Obsesyjny lęk przed nadwagą.

· W niektórych przypadkach zbyt mała masa ciała.

· Napady objadania się, po których następują prowokowane wymioty lub przyjmowanie środków przeczyszczających. Cykle objadania się 
i wymiotowania powtarzają się co kilka tygodni lub - w ciężkich przypadkach - raz do kilku razy dziennie.

· Nadmierne odchudzanie się. 

· Przymus ćwiczeń fizycznych.

· Nieracjonalne zachowywanie  się  lub depresja (z tendencjami samobójczymi w ciężkich przypadkach).

· Przewlekły ból lub pieczenie w gardle spowodowane działaniem kwasu żołądkowego znajdującego się w wymiocinach. 

· Suchość warg, języka i skóry oraz obrzęk gruczołów ślinowych w wyniku odwodnienia.

· Przewlekła biegunka lub zaparcie.

· Nieregularne miesiączki.

Odwodnienie i niedobory składników pokarmowych, zwłaszcza niedobór potasu wywołują często bolesne  kurcze mięśni, zaburzenia rytmu serca, osłabienie  lub  omdlenia.

Leczenie

         Psychoterapia i leki przeciwdepresyjne ( podwyższające poziom serotoniny ) oraz pomoc dietetyka to podstawowa droga w leczeniu bulimii. Psychoterapia może być prowadzona indywidualnie lub  dotyczyć całej rodziny. Może to być także terapia grupowa.

Powikłania
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Ciężkie odwodnienie.

· Anemia.

· Poważne choroby (np. infekcje), ponieważ organizmowi brak niezbędnych składników pokarmowych.

· Uszkodzenia lub niedomaganie różnych narządów: niewydolność nerek, niewydolność mięśnia sercowego, zaburzenia gospodarki elektrolitowej.

· Nasilenie lęku  przed przytyciem, lęku przed otoczeniem i bliższymi kontaktami  społecznymi. Bulimia  jest  chorobą   o  podłożu  psychicznym  i emocjonalnym.  Utrata  kontroli  nad   jedzeniem  powoduje  poczucie  braku  kontroli  nad  rzeczywistością.   Nasilają  się  dominujące  uczucia  żalu,  wstydu, wstrętu  do  siebie,  występuje  także  chęć  sięgnięcia  po  środki  odurzające  lub  narkotyki. Z  bulimią  wiąże  się  także  odmiana  zaburzeń  łaknienia  nazywana  „hulaszczym  jedzeniem”  ( ang. ED – eating disorder).   Ten  typ  zaburzeń  przemiany  materii rozpoczyna  się  najczęściej  w  późnym  okresie  adolescencyjnym  po  okresie  skrajnej  utraty  wagi  z  powodu  diety.
          Chorzy  na  ED  obżerają  się   bez  poczucia  kontroli  nad  jedzeniem, jedzą  z  bardzo  dużą  prędkością,  najczęściej  spożywają  pokarmy  w  samotności, w  poczuciu  przegranej  walki,  odrzucenia  lub  apatii.

          Problematyka powyższego zagadnienia jest bardzo szeroka. Myślę, że przemyślenia psychologa pozwolą Państwu zapoznać się z aktualnymi poglądami naukowymi na temat bulimii. W podręcznikach psychiatrii z lat wcześniejszych rzadko kiedy  wyjaśniano ten termin. Współcześnie jest on nam bliższy, bardziej znany, opisywany przez dziennikarzy i lekarzy.  Dla nas najważniejsze jest baczne obserwowanie naszych uczniów i uczennic pod kątem różnych zaburzeń zachowania z  anoreksją i bulimią włącznie. Bądźmy na co dzień czujni.

 mgr Renata Michalczyk - Bobak
psycholog  Szkoły Podstawowej
Warto wiedzieć…
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Przeglądnęłam ją i pomyślałam, że to dobra książka, która kiedyś  może się przydać na lekcjach wychowawczych. Nawet nie przypuszczałam, że tak szybko do niej sięgnę, aby ją wykorzystać w bardzo konkretnym celu. Okazało się, że w klasie, której byłam wychowawczynią piętrzyły się problemy emocjonalne u uczniów i trzeba było spróbować im jakoś  zaradzić. 

Znalazłam w tej książce scenariusze zajęć do wszystkich klas szkoły podstawowej. Pomyślałam, że można je wykorzystać na godzinach wychowawczych w klasach IV – VI, ale również w klasach młodszych. Stąd tytuł GODZINKA DLA MNIE I DLA CIEBIE… 

Myślę, że również u maluchów warto poświęcić godzinę w tygodniu przez okres 5 tygodni w każdym oddziale klasowym, aby pomóc dzieciom poznać siebie i swoich kolegów. 


Aby przybliżyć Państwu tę pozycję przedstawiam streszczenie wstępu,  tytuły scenariuszy charakterystyczne dla poszczególnych klas oraz  jeden przykładowy scenariusz. W scenariuszach podane są różne, ciekawe metody pracy, gry i zabawy. Chętnych serdecznie zapraszam do siebie - z przyjemnością pożyczę tę książkę.

Rozdział I

Rozwój emocjonalny dzieci  w wieku szkolnym

Uczucia odgrywają ważną rolę w kształtowaniu się osobowości dziecka, a także są źródłem różnorodnych jego działań. Sfera emocjonalna ulega w ciągu całego życia przeobrażeniom, a w wieku szkolnym następuje jedna z większych jej przemian.


W pierwszych latach młodszego wieku szkolnego (6 – 12 r. ż.) następuje okres tzw. separacji od rodziny i osób w niej znaczących poprzez coraz szersze kontakty z innymi do- rosłymi i rówieśnikami. Dzieci zaczynają liczyć się z oceną otoczenia, a w szczególności nauczycieli. Wyrażają swoje emocje w sposób bardzo spontaniczny. Emocje będące wyrazem radości, czułości, wzruszenia oraz strachu, lęku,  złości i gniewu pojawiają się tylko w określonych sytuacjach. Mają wyraźną przyczynę i są skierowane ku określonemu przedmiotowi. Dziecko w tym wieku podejmuje już próby hamowania emocji. Udaje im się to za zwyczaj częściowo, gdyż ich reakcje emocjonalne bywają jeszcze bardzo wyraźne i są rozpoznawalne dla otoczenia. Dopiero w drugiej fazie wieku szkolnego zachodzą duże zmiany, związane z życiem szkolnym  w klasie i w grupach rówieśniczych. Zmiany te dotyczą stałości uczuć oraz coraz lepszego panowania nad reakcjami emocjonalnymi. W tym wieku dzieci zaczynają coraz częściej przeżywać trwające dłużej stany emocjonalne lub nastroje uczuciowe, powstające pod wpływem sytuacji i zdarzeń ważnych dla potrzeb i dążeń dziecka.

Aktywność dziecka rozwija się szczególnie w środowisku rodzinnym, szkolnym oraz pozaszkolnym - w grupach rówieśniczych.


Rodzina stanowi najbliższe otoczenie dziecka i jest źródłem całej gamy uczuć. Jednak rodzice mimo najlepszych zamierzeń mogą nieświadomie popełniać błędy wychowawcze.

Zachowania rodziców możemy rozpatrywać ze względu na ich stosunek do dziecka. Mogą występować jako „żar” emocjonalny  lub jako oziębłość, a błędy wychowawcze wynikające z takich zachowań nazywamy błędami zimnymi lub ciepłymi. Do błędów „zimnych” zaliczyć można: rygoryzm, agresję, hamowanie aktywności, obojętność. Natomiast błędy „ciepłe” to: idealizacja dziecka, wyręczanie go i uleganie mu. Błędem często popełnianym przez rodziców jest niekonsekwencja zachowań, dotyczących jednej sytuacji. Wszystkie takie zachowania  rodziców bądź wychowawców przynoszą negatywne doświadczenia dziecka, gdyż powodują izolację od otoczenia, spadek nastroju, ograniczenie aktywności, wywołują poczucie winy i zaniżają samoocenę.


W wieku szkolnym rodzice zapewniają poczucie bezpieczeństwa oraz wsparcie emocjonalne, lecz przestają być jedynym autorytetem dla dziecka. Znaczenie dobrych relacji z rodzicami ujawnia się  w związku z problemami, jakie niesie za sobą pójście dziecka do szkoły. Rodzice jak i nauczyciele oczekują od dziecka jak najlepszych wyników w nauce, czego wyrazem są oceny. W tym wieku ocena staje się jedynym wyznacznikiem wartości dziecka. W związku z tym rodzice potrafiący zaakceptować swoje dziecko z jego trudnościami, niedojrzałością, silnymi stanami emocjonalnymi, są w stanie pomóc dziecku poprzez odpowiednią zamianę tych stanów emocjonalnych na konkretne zadania i działania, prowadzące do rozwiązania problemu. W okresie tym również ważną rolę odgrywają kontakty z rówieśnikami, gdzie przyjaźnie są jeszcze nietrwałe, natomiast ważna jest tu pozycja w grupie. Akceptacja nieformalnej grupy wzmacnia poczucie bezpieczeństwa, atrakcyjności, ułatwia nawiązywanie kontaktów.  


Różnorodność oczekiwań tak dorosłych, jak i rówieśników jest często sprzeczna ze sobą i z potrzebami dziecka. Powoduje to w dużej mierze zmianę zachowań dziecka. W tym okresie rozwój emocjonalny zależy od takich norm postępowania, jak: sprawiedliwość, równość, koleżeństwo, uczciwość. Swój wizerunek dziecko kształtuje na podstawie tego, co myśli o nim jego otoczenie. Tworzy się tu pierwsza samoocena dotycząca wyglądu zewnętrznego, a dopiero w drugiej fazie tego okresu obraz siebie poszerza się o cechy charakteru i cechy psychiczne. Początkowo dziecko uświadamia sobie pozytywne sądy o sobie, a dopiero później wraz z rosnącym krytycyzmem zaczynają się pojawiać także negatywne samooceny. Tworzy się u dziecka dystans wobec innych i wobec samego siebie. Dzieci potrafią oddzielić własne myśli i sądy od sądów oraz poglądów innych. 

Zaburzenia emocjonalne u dzieci w wieku szkolnym

Istotnym źródłem przeżyć emocjonalnych są kontakty międzyludzkie. Większość dzieci rozpoczynających naukę wykazuje dojrzałość szkolną, w tym również emocjonalną, adekwatną do wieku. Jednak istnieje pewna grupa dzieci, u których występują zaburzenia w tym zakresie. Przyczyn zaburzeń emocjonalnych należy upatrywać w nieprawidłowym rozwoju biopsychicznym oraz niezaspokajaniu potrzeb dziecka w wielu zakresach jego funkcjonowania w rodzinie, szkole, grupie rówieśniczej. Podwójną rolę należałoby przypisać niepowodzeniom dydaktycznym. Są one bowiem zarówno przyczyną, jak i skutkiem wielu zaburzeń emocjonalnych.

Zaburzenia emocjonalne wyrażają się w :

 - nieadekwatnych do sytuacji reakcjach emocjonalnych,

 - słabym rozwoju uczuć społecznych, 

- dysproporcji między reakcjami negatywnymi a pozytywnymi (na korzyść tych pierwszych),

 - niewłaściwych postaw społecznych.


Oprócz tego spotykamy się również z objawami infantylizmu emocjonalnego, charakteryzującego się rozwojem emocjonalnym wyraźnie opóźnionym w stosunku do wieku. Dzieci te są niedojrzałe w  pokonywaniu trudności, niezdolne do sprostania wymogom szkoły, odznaczają się dużą sugestywnością , brakiem poczucia obowiązku, nieumiejętnością nawiązywania kontaktów społecznych. Brak im również wytrwałości w dążeniu do celu 

w przypadku napotkania jakichkolwiek trudności, łatwo zrażają się niepowodzeniami, nie umieją poradzić sobie z emocjami.


Brak umiejętności skutecznego radzenia sobie z emocjami w rodzinie, szkole, grupie rówieśniczej prowadzi do izolacji od otoczenia, powodując powstawanie reakcji nerwicowych. Reakcje nerwicowe są przejawem negatywnych uczuć: lęku , gniewu, zazdrości, buntu i nieświadomie zastosowanych mechanizmów obronnych w celu zmniejszania napięcia emocjonalnego.

Do najczęściej spotykanych reakcji nerwicowych należą:

 - ruchy mimowolne, tzw. tiki – niezależne od woli, niecelowe i wielokrotnie powtarzające się skurcze pojedynczych mięśni lub grup mięśni w obrębie twarzy, nasilają się one w stanach napięć emocjonalnych;

 - jąkanie – czynnościowe zaburzenia mowy na skutek wzmożonego napięcia mięśni aparatu fonacyjnego i oddechowego. Jąkanie w młodszym wieku szkolnym jest związane z napięciem emocjonalnym w nowym środowisku, jakim jest szkoła;

 - moczenie mimowolne – bezwiednie powtarzające się oddawanie moczu w dzień i w nocy. Przyczyną moczenia mimowolnego mogą być czasem zaniedbania wychowawcze oraz ignorowanie potrzeb psychicznych dziecka;

 - wzmożone łaknienie i otyłość – są przejawem zaburzeń emocjonalnych i braku przystosowania się  dziecka do współżycia w grupie.


Reakcje nerwicowe u dzieci, pozostające bez odpowiedniego działania terapeutycznego prowadzą do neurotycznego rozwoju osobowości a nawet do nerwicy. 

Do powstawania nerwicy przyczyniają się stany napięć emocjonalnych dziecka, wynikające 

z sytuacji trudnych.


 Do nerwic zaliczamy fobie i obawy, które są lękami występującymi zawsze w konkretnych sytuacjach. U dzieci i młodzieży do najbardziej lękotwórczych sytuacji należą te związane ze szkołą. Tworzą one zespół objawów nerwicowych, zwanych nerwicą lub fobią szkolną. Charakteryzuje się ona niechęcią lub  odmową uczęszczania do szkoły w związku 

z odczuwaniem silnego lęku na jej terenie. Objawami fobii szkolnej mogą być bóle brzucha, wymioty, nudności, biegunki, bóle głowy, omdlenia występujące w godzinach poprzedzających pójścia do szkoły.   


Przyczynami fobii szkolnej mogą być silne przeżycia na terenie szkoły. Dzieci takie nie mogą sobie poradzić z normalnym życiem w szkole, szczególnie trudne okazują się dla nich związki z innymi dziećmi. Uczęszczanie do szkoły może zostać przerwane z powodu stresu, jakim jest zmiana nauczyciela, drwiny ze strony kolegów, wyszydzanie przez nauczyciela osiągnięć dziecka oraz zmiana szkoły. W zachowaniu tych dzieci dominują niepokój i złość. Złość i wrogość są często wyraźne w okresie dorastania. Lekceważenie problemu oraz brak opieki terapeutyczno – wychowawczej prowadzić może do pogłębiania się zaburzeń emocjonalnych.


 Innym objawem problemów emocjonalnych są zaburzenia łaknienia u dziewcząt

w wieku szkolnym. Do najważniejszych powodów tego zaburzenia zaliczyć można nieumiejętność rozróżniania i kontrolowania przygnębiających uczuć oraz brak akceptacji swojego ciała. Dziewczęta używają jedzenia lub jego odmawiania jako środka uspokajającego.  Braki emocjonalne przyczyniają się w ogromnym zakresie do zakłócenia pełnego rozwoju dziecka.


Emocje wywierają wpływ na rozwój dziecka i jego funkcjonowanie przez cały okres życia. Dlatego bardzo ważne jest udzielanie pomocy i wsparcia na każdym etapie rozwijania się inteligencji emocjonalnej, gdyż zdajemy sobie sprawę z tego, jakie trwałe braki mogą zaistnieć u tych dzieci, które nie zdołały opanować w odpowiednim czasie właściwych umiejętności.
Rozdział II
Działania profilaktyczne dotyczące zaburzeń zachowania

Praca z uczniami.

Praca z nauczycielami.

Rozdział III
Scenariusze zajęć profilaktycznych z dziećmi

Budowanie grupy, integracja.

Ustalenie zasad obowiązujących w grupie.

Rozpoznawanie i nazywanie własnych stanów emocjonalnych.

Doskonalenie umiejętności komunikowania się.

Kształtowanie poczucia własnej wartości.

Radzenie sobie z trudnymi uczuciami.

Rozwiązywanie konfliktów.

Rozwijanie zdolności empatycznych.
Przykładowy scenariusz

Klasa IV

Scenariusz I. Doskonalenie umiejętności komunikowania się.

1. Powitanie – „Każdy z każdym”.
Cel: integracja.

Przebieg: Wszyscy uczestnicy chodzą swobodnie po sali i witają się przez podanie ręki oraz wymawiając słowa „Dobrze, że jesteś” z każdym kogo spotkają.

2. „Wyścigi konne”

Cele: koncentracja, podniesienie nastroju i energii grupy, uwrażliwienie słuchu.

Przebieg: Uczestnicy siedzą na krzesłach w kręgu . Prowadzący informuje, że wyjeżdżamy na konkurs hippiczny ( jazdy konnej). Żegnamy się z najbliższymi, wsiadamy na konie (krzesła odwrócone oparciem do przodu) i jedziemy. Jeździe towarzyszą różne odgłosy:

- jedziemy wolno (uderzamy dłońmi o kolana);

- jedziemy szybko ( szybko uderzamy dłońmi o kolana);

- przejeżdżamy przez most (stukamy zaciśniętymi pięściami o piersi);

- mijamy zarośla (wyrzucamy  prawą rękę z okrzykiem „szu”;

- mijamy trybuny żeńskie (pisk);

- mijamy trybuny męskie (okrzyki: Oooo! );

- przejeżdżamy przez rzadkie błoto (uderzamy dłońmi o policzki);

- przejeżdżamy przez gęste błoto ( szybko uderzamy dłońmi o policzki);

- jedziemy po bruku (uderzamy pieść o pięść);

- robimy przeskoki przez („skaczemy” z krzesła);

- zdobyliśmy nagrodę (pokazujemy jak się cieszymy).

3. Uczniowie proszeni są o odegranie dwóch scenek. Udział w każdej z nich bierze po dwoje dzieci. Ich zadaniem jest przeprowadzić w parach krótką rozmowę na wybrany temat.

I scenka:  Jedno dziecko wychodzi za drzwi i otrzymuje od prowadzącego polecenie, aby zachowywało się tak jakby nie interesowało się tym, co mówi kolega. Następnie drugie dziecko w sali ustala z nauczycielem temat rozmowy.

Uczestnicy zastanawiają się:

- Jak czułem się w roli słuchacza?

- Jak czułem się w roli mówiącego?

II scenka:   Jedno dziecko wychodzi za drzwi i otrzymuje plecenie, aby uważnie słuchało i interesowało się tym, o czym będzie mówił kolega. Drugie dziecko w sali ustala z nauczycielem temat do rozmowy.

Ponownie uczestnicy zastanawiają się :

- Jak czułem się w roli słuchacza?

- Jak czułem się w roli mówiącego?

4. „ Dyskusja”

Cel: uświadomienie znaczenia przestrzegania zasad komunikacji w dyskusji.

Pomoce: arkusze papieru, mazaki.

Przebieg: Uczestnicy dzielą się na dwie grupy. Pierwsza grupa ustala cechy zachowania „niekulturalnego dyskutanta”, druga grupa ustala zachowanie „kulturalnego dyskutanta”.

Grupy kolejno przedstawiają i omawiają listy cech.

W podsumowaniu uczniowie mogą się wypowiedzieć:

Których cech kulturalnego dyskutanta przestrzegam zawsze?

O których cechach „ kulturalnego dyskutanta” muszę szczególnie pamiętać?

Opracowanie: Marzenna Szyszka

na podstawie: E. Bober, E. Kaleta – Klapa
 „Edukacja emocjonalna uczniów szkoły  podstawowej”

.

Warto pamiętać…

          


Łatwo dostępną i lubianą przez dzieci formą ekspresji jest śpiew. W naturalny sposób kształci on słuch, pamięć muzyczną i poczucie rytmu. Piosenka to odprężenie psychiczne, rozładowanie napięć emocjonalnych. Wspólny śpiew jest dla dzieci niewidomych                      i słabowidzących okazją do wyzbycia się lęków poprzez znalezienie oparcia w grupie, odkrycie radości jaką daje współdziałanie. Odpowiednio dobrana piosenka uczy dziecko niewidome gestykulacji naśladującej ruchy naturalne, ma ogromne znaczenie poznawcze, poszerza zasób słownictwa – ma więc niebagatelny wpływ na tak ważny rozwój mowy.


Działania kształtujące mowę, wpływające na jej intensywny rozwój są bardzo pożądane. Wszelkie ćwiczenia, polegające na wypowiadaniu sylab, przysłów, wyliczanek, wierszyków na wiele sposobów – na przykład w różnych rytmach, ze zmienną dynamiką czy zróżnicowanym zabarwieniem emocjonalnym – kształcą pamięć muzyczną i ogólną, rozbudzają wyobraźnię, poszerzają słownictwo. Są również stosowane jako techniki pobudzające emocje czy rozładowujące napięcia.


W pracy z dzieckiem z dysfunkcją wzroku należy poświęcić wiele czasu i uwagi na ćwiczenia słuchowe, gdyż to słuch staje się głównym przewodnikiem życiowym. Bardzo wartościowe jest połączenie ćwiczeń słuchowych z zabawami dotykowymi. Wydobywanie dźwięków z powszechnie dostępnych przedmiotów, takich jak gazeta, butelka z wodą, liście – doskonali wrażliwość słuchową dziecka, zdolność rozpoznawania źródła dźwięku, koncentrację. Muzykować można również klaszcząc, tupiąc, sycząc, gwiżdżąc – możliwości są praktycznie nieskończone. Poznanie własnego ciała jako wielkiego, nieograniczonego instrumentu wpływa na naturalną potrzebę ruchu, rozwija spontaniczność dziecka, poczucie rytmu, dynamiki. Tego typu ćwiczenia, przeprowadzone w grupie, powodują nawiązanie interakcji między dziećmi, a jednocześnie dają każdemu możliwość indywidualnej, spontanicznej wypowiedzi, na przykład przy akompaniamencie improwizowanym. 


Zabawa instrumentami perkusyjnymi to kolejna forma kształtowania wrażliwości słuchowej dziecka oraz jego sprawności manualnej i estetyki ruchów. Ogromną satysfakcję sprawia dzieciom imitowanie różnych odgłosów, które przybliżają zjawiska otaczającego świata. „Rozmowy instrumentów”, czyli wspólna gra, uczy wzajemnego słuchania się, pracy w grupie, buduje relacje interpersonalne. Pełni więc rolę integracyjną, przełamując osamotnienie, często odczuwane przez dziecko z defektem wzroku.


Powinno się zadbać o to, aby dzieci niewidome i słabo widzące miały codzienny kontakt z muzyką. Muzyka odtwarzana z płyt uczy dzieci świadomego słuchania, poszerza wiedzę o otaczającym świecie, bardzo rozwija wyobraźnię i pamięć; dodatkowo inspiruje ona do ruchu, służącego wyrażaniu uczuć w niej zawartych.


Wyobraźnia ruchowa dzieci niewidomych jest ograniczona, stąd też ćwiczenia z towarzyszeniem muzyki są bardzo istotne dla jej rozwoju. Nauczyciel musi wykonywać czynności razem z dzieckiem, opisywać ruch słownie, odpowiednio pokierować poznaniem dotykowym. Dziecko podczas takich ćwiczeń poprawia chodzenie, bieganie, odkrywa różne rodzaje ruchu i ustawienia ciała, wzmacnia słabe często mięśnie. Jego ruch nabiera większej pewności i estetyki. Ćwiczenia inhibicyjno – incytacyjne ( pobudzająco – hamujące), typowe dla rytmiki Dalcroze’a, uczą szybkiego reagowania na zaskakujące sygnały dźwiękowe, a więc kształtują refleks, opanowanie, sprawność wykonywanych ruchów, lepszą orientację w przestrzeni.


Świadomość przestrzenną w sposób rewelacyjny kształtuje taniec. Dzieci uczące się tańca, oprócz dużo większej pewności własnego ciała, nabierają precyzji ruchów, uczą się za pomocą słuchu oceniać relacje przestrzenne w stosunku do siebie, innych par tańczących i pomieszczenia. Niebagatelną rolę pełni tu muzyka – to ona przecież, poprzez rytm i budowę, te relacje wyznacza. Taniec przyczynia się do rozwoju pamięci kinestetycznej, przydatnej przy wykonywaniu czynności codziennych, uczy pracy z partnerem i zaufania, ale przede wszystkim daje ogromną satysfakcję i poczucie uczestnictwa w czymś ważnym i pięknym.


Jedną z metod ćwiczeń jest metoda Weroniki Sherborne. Autorka wykorzystuje dotyk, ruch oraz wzajemne relacje fizyczne, społeczne i emocjonalne, ucząc dzieci nowych form aktywności, wrażliwości na potrzeby innych, świadomości własnego ciała i podporządkowania się woli partnera.


Okazją do odkrywania własnego ciała i jego możliwości są również ćwiczenia improwizacji ruchowej. Spontaniczne ruchy pozwalają wyrazić siebie, rozwijają fantazję i pomysłowość, dają satysfakcję z odkrywanej indywidualności; wyładowanie energii może przyczynić się również do ograniczenia bezcelowych ruchów – blindyzmów, powstałych głównie na gruncie emocjonalnym.


Kolejną metodą, którą można pracować z dzieckiem nie tylko na zajęciach szkolnych, ale również w domu, jest drama. Jest to zabawa, której celem jest naśladowanie jakiegoś działania, zdarzenia, przebiegu zdarzeń, fabularyzowanie opowiadań czy bajek. Takie małe „przedstawienia” słowno – ruchowo - muzyczne mają ogromne znaczenie – wzbogacają zakres wykonywanych przez dzieci ruchów, wydawanych dźwięków, uczą czynności naśladowczych, rozwijają wrażliwość emocjonalną i kreatywność dziecka, mogą być powodem wielu radości i pozytywnych wzruszeń.


Wszystkie wymienione zabawy i ćwiczenia nie wymagają nakładu wielu środków, a jedynie trochę czasu i chęci. Wszechstronnie kształtują dziecko, odkrywają jego możliwości, dają mu wiele satysfakcji i radości, która wzbogaca oraz ułatwia przyswajanie nowych wiadomości i czynności. Świat dziecka niewidomego i słabowidzącego też może – a nawet powinien  być radosny i kolorowy.
                                                                                  mgr Małgorzata Kafara

Zapraszamy do biblioteki
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Nowości w bibliotece szkolnej
Z zakresu literatury metodycznej:

E. M. Minczakiewicz: „Rysowane wierszyki i zagadki w rozwijaniu aktywności dialogowo-komunikacyjnej i zabawowej u małych dzieci”, Impuls 2005

A.M. Gómez: „Gdy dziecko ma problemy w klasie”, Espe 2002

M. Babich: „Jak współpracować z rodzicami <trudnych> uczniów?”, WSiP 2002

M. Harmin: „Duch klasy. Jak motywować uczniów do nauki?”, CEO 2004

R. Flis: „Praca w klasie integracyjnej. Materiały pomocnicze dla nauczycieli klas I-III szkoły podstawowej”, Impuls 2005

Wszystkich nauczycieli i wychowawców zachęcamy do lektury czasopism:

„Wychowanie na co dzień”, w którym poruszane są aktualne problemy pedagogiczne, dotyczące również dzieci niepełnosprawnych. Zawiera wkładkę metodyczną, w której znajdą Państwo przykładowe scenariusze zajęć dydaktyczno-wychowawczych. 

„Psychologia w szkole” to kwartalnik poświęcony analizie problemów związanych 
z psychiką uczniów i kłopotów jakie się na tym polu pojawiają, z którymi zmaga się każdy nauczyciel-wychowawca. 

„Wychowawca” – miesięcznik nauczycieli i wychowawców katolickich, w którym odejmuje się kwestie wychowania uczniów w duchu katolickim. Zawiera scenariusze i konspekty przykładowych lekcji.

„Rewalidacja” – czasopismo dla nauczycieli i terapeutów. Zakupiliśmy kilka numerów archiwalnych oraz numer najnowszy z tego roku. Jest to czasopismo poświęcone analizie problemów pracy z osobami niepełnosprawnymi. Artykuły są pisane przez praktyków 
i członków Zespołu Wspomagania Merytorycznego Nauczycieli pracującymi z dziećmi 
i młodzieżą niepełnosprawną intelektualnie.


Polecamy również numer specjalny czasopisma „Języki obce w szkole” poświęcony nauczaniu języków obcych uczniów niepełnosprawnych.

Zachęcamy również do lektury znanych Państwu czasopism: „Nasze Dzieci. Sprawy niewidomych i słabowidzących dzieci”, „Pochodnia. Problemy dzieci niewidomych”, „Szkoła Specjalna”. 

Serdecznie zapraszamy do lektury „Świerszczyka”, w którym znajdą Państwo ciekawe tematy lekcji wychowawczych i rewalidacyjnych dla dzieci młodszych. 

Jeśli mają Państwo jakieś propozycje prenumeraty czasopism lub zakupu tytułów książkowych, prosimy o zgłaszanie ich do biblioteki. Jesteśmy otwarci na propozycje, 
w miarę pozyskiwanych funduszy. 

Beletrystyka dla dorosłych

E. Rylski: „Wyspa”, Świat Ksiązki 2007

H. Pawlowska: „Zdesperowane kobiety postępują desperacko”, WAB 2005

E. E. Schmitt: „Kiedy byłem dziełem sztuki”, Znak 2007

H. Murakami: „Wszystkie boże dzieci tańczą”, Muza 2006

M. Gretkowska: „Kobieta i mężczyźni”, Świat Książki 2007

B. M. Campell: „Podwójne życie mojej córki”, Znak 2007

I. Obermannowa: „Proszę się rozłączyć”, WL 2007

Beletrystyka dla dzieci i młodzieży

J. Greek: „Szukając Alaski”, Znak 2007

„Encyklopedia szkolna”, Europa 2004

L. Snicket: „Tartak tortur. Księga czwarta z serii Niefortunnych zdarzeń”, Egmont 2005

E. Nowak: „Michał Jakiśtam”, Egmont 2006

Janosach: „Wujek Puszkin, dobry niedźwiedź”, Znak 2005

I. Kleberger” Nasza babcia” i „Wakacje z babcią”, Nasza Księgarnia 1986 i 1988








Opracowała Magdalena Gatlik








(nauczyciel-bibliotekarz)

Warto zajrzeć…
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Drogie Czytelniczki,

Drodzy Czytelnicy,

Serdecznie zapraszam dzisiaj wszystkich nauczycieli i wychowawców – zwłaszcza z nauczania zintegrowanego – do zaglądania na strony założone przez inne koleżanki z różnych szkół i przedszkoli. Przyznam, że jestem pełna podziwu skąd tyle sił a przede wszystkim czasu potrafią oni jeszcze wyczarować po pracy, aby opracować takie strony, na których dzielą się swoimi pomysłami i sekretami warsztatu pracy. Oczywiście wszystkie te przykłady konspektów, scenariuszy zajęć, pomocy dydaktycznych, innowacyjnych metod pracy mogą być dla nas jedynie inspiracją do naszych działań edukacyjnych. Nie będę szczegółowo omawiać tego co znajduje się na poszczególnych stronach, jedynie przytoczę ich adresy i zapraszam do „buszowania” w sieci internetowej. To naprawdę imponujące jak wielka jest inwencja twórcza naszych koleżanek i kolegów po fachu.

 http://keruzam.com/viewpage.php?page_id=4
http://www.inspirander.pl/  - jesienne zabawy


http://www.dziecionline.pl/maluch/piosenki/piosenki.htm
http://www.kuradomowa.com/dzieci/zabawy_prace_plastyczne_dla_dzieci_jesien.shtml  http://www.miastodzieci.pl/zabawy.php/id,73,kat,11.html
http://wilkela.webpark.pl/ strona Elżbiety Wilk – techniki C.Freineta

http://www.td.lobiecz.pl/scen.html
http://dorota.kaczan.fm.interia.pl/strona/scenariusz.htm
http://kopaniarz.w.interia.pl/
To tylko wybrane stronki a jest ich całe mnóstwo!


Zachęcam jeszcze do śledzenia publikacji nauczycielskich na stronie:  http://www.literka.pl/. Oczywiście jeśli znajdziecie na to czas...  
                                                                                           Opracowała mgr Maria Nowak
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Radosny świat dziecka niewidomego





- muzyka, taniec, ruch











Rozwój i edukacja dziecka z dysfunkcją wzroku przebiegają inaczej niż u dziecka dobrze widzącego, stąd też należy wybrać takie formy zajęć, które umożliwiają najbardziej wszechstronne poznanie świata, są pomocne w codziennych czynnościach, a także dają dziecku okazję do aktywności i radości.








Uwaga problem – bulimia!











    Etymologicznie nazwa bulimia pochodzi od bulimis, co dosłownie oznacza „byczy głód” (limos - głód; bous - byk). Jako pierwszy użył tego określenia w II wieku n.e. Galen, do opisania choroby zwanej inaczej "wilczym głodem". Choć współcześnie trudno stwierdzić, o jakiej chorobie pisał w istocie Galen, obecną nazwę jednostki chorobowej niewątpliwie zaczerpnięto z jego opisu.
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Godzinka dla mnie 


i dla ciebie…





Pewnego razu, gdy byłam na spotkaniu krakowskiej grupy Polskiego Stowarzyszenia Animatorów Pedagogiki C. Freineta dostałam tam książkę 


pt.: „ Edukacja emocjonalna uczniów szkoły podstawowej” Ewy Bober, Ewy Kalety – Klapy
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ciekawe strony internetowe
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