Wskazówki do opracowywania
 indywidualnych programów pracy rewalidacyjnej 
z dzieckiem upośledzonym umysłowo


Przygotowując się do opracowywania (konstruowania) indywidualnych planów pracy rewalidacyjnej, rehabilitacyjnej, terapeutycznej lub pedagogicznej z dzieckiem niepełnosprawnym, należy to dziecko poznać. Nie wystarczy, jak niektórzy terapeuci dotychczas sądzili, poznać zakres niepełnosprawności dziecka, ale dużo więcej uwagi poświęcić rozpoznaniu jego możliwości i funkcji najmniej zaburzonych. Praca terapeutyczna, rehabilitacyjno – rewalidacyjna 
z dzieckiem niepełnosprawnym powinna opierać się na tendencjach współczesnej pedagogiki specjalnej, przejawiających się w takim podejściu do wychowania i nauczania, które przede wszystkim skierowane jest na usprawnianie funkcji najmniej zaburzonych, jak również koncentruje się na potencjalnych możliwościach i zdolnościach dziecka. Stymulowanie rozwoju, korygowanie, poprawianie nieprawidłowo funkcjonujących oraz kompensowanie, czyli równoważenie uszkodzeń lub utraconych funkcji narządów silniejszym rozwojem innych lub mniej uszkodzonych części tego samego narządu, zastępowanie jakiegoś działania, działaniem innym.


Poznając dziecko zapoznajemy się z dotychczas zebraną dokumentacją dziecka, prowadzimy rozmowy, wywiady z rodzicami lub opiekunami 
i obserwujemy dziecko w różnych sytuacjach typowych i eksperymentalnych (celowo zorganizowanych).


Zapoznajemy się z diagnozą niepełnosprawności, analizując następującą dokumentację:

· orzeczenie poradni pedagogiczno – psychologicznej

· wywiad, rozmowa z rodzicami (informacje, których nie uzyskamy 
z żadnej dokumentacji: jakie dziecko ma trudności w życiu, 
w funkcjonowaniu społecznym, czego nie lubi robić, co mu się nie udaje itp.)

· oglądanie wytworów i prac dziecka

· realizacja powierzonych zadań

· wspólna zabawa lub wypełnianie zadań razem z dzieckiem 
i obserwowanie go w trakcie wypełniania poleceń.

Poznajemy możliwości dziecka.

Informacje zdobywamy w ten sam sposób i z tej samej dokumentacji, co przy diagnozie niepełnosprawności. Ważne jest, abyśmy pamiętali 
o wyszczególnieniu sfer najmniej zaburzonych i opierali się na nich w pracy 
z dzieckiem, co pozwoli nam dostosować zadania i rodzaje ćwiczeń do możliwości dziecka, nie zniechęcając go zbyt trudnymi zadaniami, ponad jego możliwości sprawnościowe i rozwojowe.


Uzupełniamy wiedzę na temat rodzaju niepełnosprawności jaką obserwujemy u dziecka, dla którego będziemy opracowywać indywidualny program pracy.


Aktualizujemy wiedzę dotyczącą wieku rozwojowego i funkcjonowania dziecka w określonym stadium rozwojowym.


Poznajemy warunki, w jakich będzie realizowany plan indywidualnej pracy rewalidacyjnej z dzieckiem (czas: termin, częstość spotkań, godziny itp., miejsce, możliwości organizacyjno – finansowe na wyposażenie w pomoce 
i materiały dydaktyczne).


Planując pracę rewalidacyjną z dzieckiem upośledzonym umysłowo, nauczyciel powinien pamiętać o realizacji następujących zadań rewalidacyjnych, które obejmują:

· umożliwienie harmonijnego rozwoju fizycznego, psychicznego 
i osobowościowego dziecka niepełnosprawnego

· kompensowanie różnego rodzaju braków, uszkodzeń w budowie 
i funkcjonowaniu narządów oraz działalności dziecka

· akcji korygowania, usprawniania, dynamizowania procesów sensoryczno – motorycznych

· kształceniu ogólnym

· rewalidacji psychicznej (wynikającej też z niepełnosprawności – kalectwa) dziecka i jego uspołecznienia

· ogólnym wsparciu, stymulacji naturalnego rozwoju dziecka.


Celem rewalidacji indywidualnej dzieci specjalnej troski jest ich wszechstronny rozwój na miarę ich indywidualnych możliwości oraz przygotowanie do codziennego życia tak, aby były zaradne, umiały sterować własnym życiem, zachowaniem, by mogły uczestniczyć w życiu społecznym 
i podejmować dalsze kształcenie w grupie klasowej i rozwojowej.

Należy pamiętać, że:

· każde dziecko posiada indywidualne możliwości rozwojowe, braki 
i uzdolnienia, które podlegają indywidualnej, charakterystycznej tylko dla niego stymulacji, rewalidacji i rehabilitacji

· wszystkie oddziaływania rewalidacyjne (stymulujące, usprawniające, korekcyjne i kompensacyjne) przynoszą poprawę rozwoju umysłowego, ruchowego, dojrzałości społecznej uwzględniającej czynniki indywidualne i społeczne

· nie należy negatywnie oceniać i zaprzestawać pracy rewalidacyjnej nawet wtedy, gdy obserwujemy niewielkie postępy ucznia, gdyż może to być wynikiem rozległych zaburzeń i obszernych zaniedbań społeczno – pedagogicznych

· większe szanse na rezultaty daje jak najwcześniejsze podejmowanie oddziaływań rewalidacyjnych

· istotne dla przebiegu i efektów działań rewalidacyjnych jest nawiązanie kontaktu emocjonalnego nauczyciela z dzieckiem

· ważnym warunkiem powodzenia i sukcesów rewalidacji jest nawiązanie współpracy terapeuty z rodzicami i zaangażowanie rodziny w proces edukacji i terapii dziecka, którą mogą kontynuować w warunkach domowych

· należy pamiętać o przygotowaniu środowiska do akceptacji i pomocy dziecku specjalnej troski.


Każdy, kto podejmuje działania rewalidacyjne z dzieckiem specjalnej troski powinien przestrzegać następujących zasad na każdym etapie pracy, poczynając od etapu planowania:

· zasady gruntownej znajomości dziecka i przychodzenia mu z racjonalną specjalistyczną pomocą

· zasady dostosowania poczynań rewalidacyjnych do możliwości i potrzeb dziecka oraz warunków środowiskowych

· zasady indywidualizacji wymagań, doboru metod, środków dydaktycznych, tempa pracy

· zasady przystępności treści nauczania, stopniowania trudności

· zasady wszechstronnej poglądowości i przykładu

· zasady zintegrowanego oddziaływania specjalistów, spójności wiedzy 
i umiejętności wiązania teorii z praktyką

· zasady trwałości osiągnięć, umiejętności korzystania z nich i dalszego ich doskonalenia

· zasady systematyczności

· zasady aktywnego i świadomego udziału dziecka w procesie rewalidacji, rehabilitacji i stymulacji.


Nauczyciel ma prawo wyboru szczególnych metod, form pracy i środków dydaktycznych, kierując się ich skutecznością pod warunkiem, że przestrzega wszystkich zasad ortodydaktyki.


Podejmując się pracy rewalidacyjnej z dzieckiem upośledzonym umysłowo należy pamiętać, że musi ono przejść przez następujące etapy rozwojowo – edukacyjne:

· pobudzania zmysłów (wzroku, słuchu, smaku, dotyku, węchu)

· integracji zmysłowo – ruchowej

· poczucia świadomości własnego ciała, rozumienia jego schematu 
i orientacji w przestrzeni, własnej tożsamości i samoakceptacji

· wypracowania gotowości do nauki, odpowiedniego, dostatecznego skupienia uwagi i koncentracji jej na osobie uczącej, zajmowania prawidłowej postawy i pozycji ciała w czasie nauki.


Planując materiał dydaktyczny rewalidacyjno – terapeutyczno – rehabilitacyjny należy pamiętać, aby tematyka jego była adekwatna do wieku rozwojowego i poziomu społeczno – środowiskowego dziecka. Ćwiczenia do indywidualnej pracy z dzieckiem powinny być różnorodne i usprawniać wszystkie jego sfery psycho – fizyczne.


W materiale dydaktycznym znajdą się więc:

· ćwiczenia percepcji wzrokowej, słuchowej, ruchowej

· ćwiczenia sprawności ruchowej, orientacji przestrzennej i autoorientacji

· ćwiczenia koordynacji słuchowo – ruchowej i wzrokowo – ruchowej

· ćwiczenia sprawności manualnej i motorycznej (motoryki małej i dużej) jako przygotowanie do pisania lub usprawniania tej umiejętności

· ćwiczenia analizy i syntezy (wzrokowej, słuchowej oraz słuchu fonematycznego)

· ćwiczenia pamięci mechanicznej i logicznej

· korygowanie wad postawy

· zadania rozwijające zaradność i dojrzałość życiową oraz samoobsługową

· ćwiczenia rozwijające procesy myślenia np. wykrywanie różnic 
i podobieństw, analizy i syntezy, klasyfikowania, uogólniania, kształtowania pojęć

· zajęcia wydłużające koncentrację uwagi

· ćwiczenia dydaktyczne wzbogacające wiedzę i umiejętności czytania, pisania, liczenia, mierzenia i wiedzę przedmiotową ucznia

· ćwiczenia terapii psychicznej: relaksacji, samoakceptacji, prawidłowej komunikacji społecznej itp..


Realizując indywidualne zajęcia rewalidacyjne z dzieckiem, nie należy się spieszyć, trzeba pracować w tempie najoptymalniejszym dla niego, korygując swoje plany. Nie należy tych zajęć traktować jako zajęcia wyrównawcze 
w stosunku do braków edukacyjnych dziecka, nawet jeżeli one u dziecka występują. Należy natomiast starannie dobierać ćwiczenia na każde zajęcia, aktualizować je i dostosowywać do potrzeb, możliwości i umiejętności dziecka. Zajęcia powinny być kontynuowane do czasu wyeliminowania lub złagodzenia zaburzeń, które były powodem do objęcia ucznia zajęciami rewalidacyjnymi.


Zajęcia rewalidacji indywidualnej mogą być realizowane jako:

· zajęcia korekcyjno – kompensacyjne

· zajęcia logopedyczne

· zajęcia gimnastyki korekcyjnej i terapii ruchowej

· zajęcia stymulująco – terapeutyczne

· inne.


Decyzję o zakwalifikowaniu dziecka do danej grupy terapeutycznej powinien podjąć zespół składający się z członków rady pedagogicznej, psychologa, lekarza itp. Powinno się dokumentować przebieg zajęć rewalidacji indywidualnej i postępy ucznia w formie opisowej oraz prowadzić dzienniki zajęć.
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