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ZA DZIECKIEM,

Dlaczego metoda prof. Alfreda Tomatisa petni funkcje ,jedynie” i az

wspierajgcg i dlaczego moze wptywac na rozwoj mowy? Mozna

bytoby rowniez zapytac, czy metoda audio psycho-lingwistyczna

moze wspotgrac z innymi terapiami? W moim przekonaniu jest to

mozliwe, ale dziatania muszg byc¢ dobrze i rozsgdnie planowane.

Przede wszystkim nalezy podazac za dzieckiem. Cho¢ brzmi
to bardzo tajemniczo, to dziecko autystyczne moze nas popro-
wadzi¢... Pierwszy raz z autyzmem jako terapeuta - logopeda
spotkatam sie w latach 90., byto to doswiadczenie na poczatku
drogi zawodowej i, niestety, traumatyczne zaréwno dla dziecka,
jakidla mnie. W czasie 20 lat pracy zauwazam wyrazny wzrost
liczby dzieci z chorobami psychoneurologicznymi, ktéry w moim
przekonaniu nie wynika jedynie z wigkszej Swiadomosci i wiedzy
spotecznej na temat spektrum autyzmu. Na podstawie analizy
wywiadow z rodzicami wybratam symptomy wystepujace od
0. do 3. roku zycia, ktére mogty swiadczy¢ o zaburzeniach roz-
wojowych moich pacjentéw: zaburzony, niespokojny sen, silne
kolki, bezdech, silne stany lekowe, duza pfaczliwos¢, brak reakgji
na otoczenie (obojetnos¢, brak wspdlnego pola uwagi), brak ak-
tywnosci zabawowej, brak rozwoju mowy, nietypowe upodobania
pokarmowe, przedtuzajacy sie trening czystosci. Obserwowanie
pierwszych symptomoéw budzi niepokéj rodzicéw, intuicyjnie
wyczuwaja, ze dziecko ma problem. Jednak wczesna i trafna dia-
gnoza nadal nie jest domeng specjalistow pierwszego kontaktu.

Jesli nawet rodzic otrzyma wstepna diagnoze, to i tak na po-
czatku drogi terapeutycznej czuje sie zagubiony. Powinien poméc
dziecku, a sam potrzebuje wsparcia. Czesto zamiast wspétpracy
obserwuje prébe wypierania informacji o problemach dziecka. Ale
zauwazam u rodzicéw tendencje wzrostu Swiadomosci i wiedzy
na temat autyzmu. Niejednokrotnie stysze stowa ,Méwiono, ze
dziecko ma jeszcze czas na rozwdj mowy, Ze jestem przewraz-
liwiona”. Kolejnym problemem jest wybér terapii. Na poczatku
rodzice prébuja kazdej mozliwej rehabilitacji, w krétkich odcin-
kach czasowych. Ten proces nie jest korzystny dla dziecka, nie

dajac mu mozliwosci ,wyjscia z wewnetrznego swiata”, moze
doprowadzi¢ do wiekszej dezintegracji proceséw i ttumi¢ moty-
wacje poznawania $wiata zewnetrznego. Dziecko ze spektrum
autyzmu ma problemy ze wstepna selekgcja i przetwarzaniem
bodzcow, rowniez stuchowych. Zastosowanie terapii naprawczej
w zakresie funkcjonowania stuchowego daje wymierne rezultaty
w funkcjonowaniu globalnym. Okazuje sie réwniez, ze metoda
audio-psycho-lingwistyczna moze wyznaczy¢ przestrzen tera-
peutyczna dla Metody Krakowskiej prof. J. Cieszynskiej i metody
werbo-tonalnej. Terapie te nie muszg sie wyklucza¢, ale moga
stanowic dla siebie uzupetnienie. Otwarcie kanatu stuchowego
metoda prof. Alfreda Tomatisa pozwala lepiej oddziatywac przy
pomocy metody neurobiologicznej. Wedtug mnie i relacji rodzi-
céw, metoda prof. Alfreda Tomatisa wptywa na:

e zwiekszenie samoswiadomosci,
poprawe koncentracji,
pojawienie sie kontaktu wzrokowego,
zmniejszenie zachowan stereotypowych,
odczulenie nadwrazliwosci na dzwiek,
zwiekszenie czucia u dzieci, u ktérych wystepowata zbyt
mata wrazliwos¢ na bodzce,
wiekszg elastycznos¢ myslenia i zachowan,
zwiekszenie préb nasladowania,
rozwoj kompetencji jezykowych (pojawienie sie pierw-
szych wokaliz, wyrazen dzwiekonasladowczych, sylab,
wyrazéw),
poprawe jakosci snu,
polepszenie metabolizmu,
proby nawigzywania kontaktéw spotecznych.




metody terapii logopedycznej

Symptomy wystepujgce

od 0. do 3. roku zycia, ktore
mogty SwiadczyC o zaburzeniach
rozwojowych moich pacjentow,
to: zaburzony, niespokojny sen,
silne kolki, bezdech, silne stany
lekowe, duza ptaczliwos¢, brak
reakcji na otoczenie (obojetnosg,
brak wspdlnego pola uwagi),
brak aktywnosci zabawowe),
brak rozwoju mowy, nietypowe

upodobania pokarmowe,

przedtuzajacy sie trening czystosci.

Podczas prowadzenia terapii metoda Alfreda Tomatisa mini-
malizuje pozostate oddziatywania terapeutyczne. Wprowadzam
,Cisze rehabilitacyjng”. Po zakoriczeniu pierwszej sesji terapeutycz-
nej wracam do terapii logopedycznej Metoda Krakowska, czasami
wzmachiajac jg terapia werbo-tonalng, zaleznie od potrzeb dziecka.
Czesto rodzice na poczatku oddziatywan terapeutycznych zadaja py-
tanie: ,Czy moje dziecko wytrzyma 90 minut terapii?”. Odpowiadam
wtedy zgodnie z prawdg, ze kazde dziecko ze spektrum autyzmu
w Centrum odbyto catos¢ godzin terapeutycznych. Po buncie, ktory
czesto zdarza sie podczas pierwszych minuti naszej delikatnej inter-
wengji, dziecko stucha. Ten proces zawsze mnie zadziwia. . . Dzieci ze
spektrum autyzmu kieruje na specjalistyczne badania (s to dzieci
w przewazajacej wiekszosci na diecie bezglutenoweji bezkazeinowej
oraz poddawane procesowi chelatyzacji).

W niniejszym artykule chce przedstawi¢ przypadek matego pa-
djenta ze spektrum autyzmu. Dziecko pojawito sie w Centrum w 2013
r. Jedynymi dzwiekami, ktérymi sie postugiwato, byt ptacz i krzyk.
Jako 4-letnie dziecko nie miafo jeszcze diagnozy. Matka byta zanie-
pokojona zachowaniem chtopca i brakiem rozwoju mowy. Podczas
pierwszych wizyt maty pacjent dotkliwie drapati gryzt matke, ktéra
byta obecna podczas zaje¢. Takie same zachowania manifestowat
w stosunku do terapeutki. Nie nawigzywat kontaktu wzrokowego,
nie skupiat uwagi, na dzwiek wigczonej zabawki , baczka” zatykat
uszy i jeszcze gtosniej krzyczat, zauwazalne byty zachowania stereo-
typowe. Z wywiadu wynikato, ze dziecko stabo przesypia noce oraz
ma czeste zaparcia. Wedtug skali oceny Autyzmu Dzieciecego CARS
otrzymat subiektywnie, wg matki, 30 punktéw, co plasuje ten wynik
na poziomie autyzmu. Wedtug moich obserwacji wynik oscylowat
w granicach 44 punktéw, co oznacza ocene autyzmu w kierunku
zaburzen w stopniu ciezkim. Rozpoczetam terapie neurobiologiczng
Metoda Krakowska. Stopniowo dziecko zaczeto wspétpracowac, ukta-

dajac sekwencje i szeregi. W domu stuchato przez stuchawki zeszytu:
,» Samogtoski i wykrzyknienia” oraz ,Wyrazenia dzwiekonasladowcze”.
Nadal nie obserwowatam potrzeby wyrazania sie poprzez wokalizy,
ale sekwencje uktadane byty juz sprawnie. W listopadzie mama zde-
cydowata sie poddac dziecko terapii metoda prof. Alfreda Tomatisa.
Badan uwagii lateralizacji stuchowej nie wykonatam, poniewaz chto-
piec nie reagowat na moje polecenia. Mimo braku badan dziecko
rozpoczeto terapie. Po pierwszych chwilach buntu zaakceptowato
stuchawki — byto juz przygotowywane do ich uzywania w domu.
Pierwszy etap terapii, skladajacy sie z 30 godzin, przebiegt pomyslinie.
Podczas jej trwania chtopiec lepiej spat. Po miesigcu przeprowadzi-
tam pierwsze badanie diagnostyczne. Ucho zaczeto filtrowac dzwieki,
a chtopiec stopniowo otwierat sie na czestotliwosci mowy, co miato
wyrazne odzwierciedlenie w kontynuadji terapii mowy dziecka.

Zastosowanie terapii naprawczej
w zakresie funkcjonowania

stuchowego daje wymierne rezultaty

w funkcjonowaniu globalnym.

Po pierwszej sesji terapeutycznej zauwazytam nastepujace
efekty:
pojawienie sie spotecznego kontaktu wzrokowego,
préby nasladowania,
zanikanie stereotypii,
zanikajace proby gryzienia i szczypania,
samodzielne zasypianie,
pierwsze proby swiadomej komunikagji w postaci wyraze-
nia dzwiekonasladowczego - syczenie na widok zabawki
weza”.

Rozpoczelismy kolejna sesje, sktadajaca sie rowniez z 30 godzin.
Po ,ciszy rehabilitacyjnej” wrécilismy do Metody Krakowskiej, do
stuchania taSmy ,Wyrazenia dzwigkonasladowcze” - i tu chtopiec
zaczat nas zaskakiwac, poniewaz wyraznie zwiekszyt sie zaséb stow-
nika wyrazen dzwiekonasladowczych, zaczety pojawiac sie sylaby:
,Pa, po, pe, pu, ma” oraz wyrazy ,mama” i przeczenie —,ne” (nie). Po
drugiej sesji wraz z mama zaobserwowatysmy nastepujace efekty:

e zdecydowana poprawe kontaktu wzrokowego,

® liczne préby nasladowania,

o wiekszy zaséb stownika wyrazen dzwiekonasladowczych.

Chtopiec nadal uczeszcza na terapie logopedyczng, ktéra
opiera sie na Metodzie Krakowskiej. Obserwuje znaczny postep
w jego funkcjonowaniu w aspekcie spotecznym, komunikacyj-
nym oraz poznawczym. Terapia prof. Alfreda Tomatisa nie czyni
cuddw, ale kreuje nowa przestrzen terapeutyczng oraz daje szanse
terapii logopedycznej, budzi nadzieje na ksztattowanie by¢ moze
poczatkéw komunikacji celowej i spoteczne;j.

Katarzyna Flak

Logopeda, oligofrenopedagog, terapeuta metody A. Tomatisa.
Prelegentka i autorka wielu publikacji logopedycznych. Na co
dzien pracuje w Centrum Terapii Logopedycznej z dzie¢mi ryzyka

dysleksji, pacjentami z rozszczepem podniebienia, dzie¢mi

z oligofazja, ORM oraz osobami z afazja.



