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nauczyciel wychowania fizycznego

w SOSzW w Łasku 
Przegląd metod i form pracy wykorzystywanych na lekcjach wychowania fizycznego z dziećmi ze spektrum autyzmu.
Na przestrzeni lat zmieniał się sposób definiowania i rozumienia autyzmu. Obecnie w najnowszej klasyfikacji DSM - V opracowanej przez Amerykańskie Towarzystwo Psychiatryczne funkcjonuje pojęcie "autystyczne spektrum zaburzeń". Natomiast diagnostyka opiera się na występowaniu objawów o zróżnicowanym nasileniu w zakresie takich kryteriów jak:

- nieprawidłowości w zachowaniach społecznych i komunikacji,
- sztywne wzorce aktywności i zainteresowań.
 

W literaturze poświęconej istocie autyzmu zaznacza się, że najbardziej typowym objawem tego zaburzenia są nieprawidłowości w rozwoju społecznym. Występują trudności w inicjowaniu interakcji, podtrzymywaniu ich i kończeniu w pożądany przez innych sposób. 

Na ogół dzieci autystyczne nie dążą do dzielenia się swoimi zainteresowaniami, przeżyciami, radościami, nie poszukują wsparcia ani pocieszenia w sytuacjach trudnych. Uwidacznia się też brak emocjonalnej wzajemności poprzez niereagowanie na emocje innych osób, czy dostosowanie zachowania wobec społecznych oczekiwań. 


Z przeprowadzonych badań wynika, że jednym z charakterystycznych symptomów autyzmu jest zaburzenie kontaktu wzrokowego. Dziecko może mieć problem z patrzeniem prosto w oczy innej osoby w celu komunikowania się, jego wzrok jest pusty, szklany. Trudności związane są również z odczytywaniem emocji z wyrazu oczu czy też przekazywania spojrzeniem osobistych odczuć.
 Nieprawidłowości rozwojowe w tym obszarze mają związek z dzieleniem wspólnego pola uwagi.

Innym typowym też dla autyzmu problemem są ubogie relacje z rówieśnikami wynikające z ograniczonych umiejętności zabawy, naśladowania, rozumienia zasad czy też odczytywania i odpowiedniego reagowania na sygnały płynące z zachowania innych osób.

Oczywiście specyfika i poziom natężenia trudności w rozwoju społecznym jest u poszczególnych jednostek różnorodny. Mimo, iż dzieci te funkcjonują w pewnym odosobnieniu, to jednak większość z nich posiada możliwości do spontanicznego nawiązywania relacji.

W przypadku procesu komunikowania się wielu autorów wskazuje na małe zainteresowanie tą czynnością, wynikającą z braku zrozumienia funkcji porozumiewania się. Niektóre dzieci autystyczne nie dysponują słownictwem, aby się porozumieć, natomiast te, które potrafią formułować zdania, posługują się ograniczonym zasobem słów, mogą popełniać błędy gramatyczne. Charakterystyczną cechą mowy jest także echolalia bezpośrednia lub odroczona.


Problemy z komunikacją wiążą się ściśle z zaburzeniami w zakresie intencjonalnego komunikowania się i umiejętnościami posługiwania się symbolami. Ponadto dzieci autystyczne posiadają ograniczoną mimikę i gestykulację, które pozwalałyby na zrekompensowanie braku mowy.

Innym zjawiskiem występującym w mowie dzieci autystycznych są stereotypie językowe, związane z cytowaniem pewnych słów, fraz, fragmentów filmów, reklam, programów, jednak nie służą one do celów komunikacyjnych.

Dzieci autystyczne posiadają bardzo dobrą pamięć krótkotrwałą, dlatego potrafią odwzorowywać długie zdania, ale kompletnie ich nie rozumieją. Często też mają trudności z przywołaniem z pamięci długotrwałej krótkich, zrozumiałych dla nich fraz. Czasami potrafią zbudować zdania w niespodziewanych okolicznościach, ale nie odtworzą ich na prośbę, nawet w przypadku dużej motywacji. Ponadto posiadają rozwiniętą pamięć wzrokową, bowiem niektóre dzieci wykazują się zdolnością czytania i pisania słów, których nie rozumieją w języku mówionym.

Podłożem obserwowanych w autyzmie zaburzeń w kontaktach społecznych, komunikacji i wyobraźni jest deficyt poznawczy, który dotyczy rozwoju "teorii umysłu". Baron - Cohen twierdzi, że "teoria umysłu jest konieczna do rozumienia i przewidywania większości ludzkich zachowań, brak jej powoduje, iż świat wydaje się chaotyczny, a nawet przerażający"
. 

W autyzmie upośledzone są systemy odpowiedzialne za rozpoznawanie własnych stanów umysłu oraz wnioskowanie przez analogię o stanach innych. Dlatego dzieci autystyczne mają trudności z zabawami z udawaniem, przyjmowaniem ról, współdzieleniem zainteresowań i podtrzymywaniem relacji, zrozumieniem kłamstwa, przenośni, intencji.

Poziom rozwoju umysłowego wśród dzieci autystycznych jest zróżnicowany. Około 70 - 75% tej populacji stanowią osoby niepełnosprawne intelektualnie.

Baron -Cohen analizując swoje badania wyodrębnił dwa rodzaje zdolności, które u osób autystycznych różnią się zasadniczo poziomem funkcjonowania. Pierwsza grupa to zdolności do systematyzowania, umożliwiają one rozwiązywanie problemów matematycznych, fizycznych i inżynierskich. Drugą grupę stanowią zdolności do empatyzowania, w zakresie których występują deficyty, przyczyniając się do postrzegania osób autystycznych jako agresywnych, niemiłych, napastliwych.

Zachowanie dzieci autystycznych postrzegane jest także jako pozbawione celowości. Związane jest to z zaburzeniami tak zwanych funkcji wykonawczych, obejmujących zdolności do kierowania własnymi myślami i zachowaniem w sposób świadomy, celowy i zaplanowany. Zaburzenia funkcji wykonawczych mogą powodować sztywność widoczną w zachowaniu, myśleniu i zainteresowaniach. Dzieci mają trudności z planowaniem, przełączeniem się między zadaniami, inicjowaniem i podtrzymywaniem działań do osiągnięcia jakiegoś celu.

Cechą charakterystyczną osób autystycznych jest specyficzny sposób, w jaki przetwarzają informacje. Koncentrują się one na szczegółach, detalach, gorzej radząc sobie z syntezą tych elementów. Te trudności wynikają w zakresie centralnej koherencji, czyli funkcji poznawczej umożliwiającej łączenie różnych informacji w jedną spójną całość, zrozumienie istoty jakiegoś tematu, odróżnienie rzeczy ważnych i mniej ważnych.

W zachowaniu osób autystycznych widoczny jest brak elastyczności i umiejętności przystosowania się do nowych warunków. Obawa przed zmianami powoduje przywiązanie do stałych schematów, sposobów postępowania, przedmiotów. Konkretne reguły i zasady, dokładnie zaplanowany dzień daje poczucie bezpieczeństwa. Zabawa ma zawsze charakter odtwórczy, szablonowy, pozbawiona jest pomysłowości i spontaniczności. Typowe są także manieryzmy i stereotypie ruchowe, które mogą dotyczyć tylko własnego ciała lub wymagają zastosowania określonego przedmiotu.

U wielu dzieci z autyzmem występują również zaburzenia w zakresie odbioru i przetwarzania stymulacji sensorycznej. Objawia się to między innymi nadwrażliwością lub brakiem reakcji na określone bodźce. Trudności sensoryczne stanowią przeszkodę w adaptacji, podejmowaniu różnych aktywności, w tym fizycznych.

Rozwój ruchowy dzieci autystycznych ma dosyć różnorodny i nieharmonijny charakter, a także ścisły związek z codzienną aktywnością. Problemy z zakresu motoryki dużej, jakie najczęściej u nich występują to:

- brak dostatecznej siły mięśni,

- zaburzenia równowagi,

- niezgrabność w pokonywaniu przeszkód,

- słabe panowanie nad szybkością i siłą,

- obniżona koordynacja ruchowa. 

Mimo, że niektóre objawy autyzmu ulegają zmianie w trakcie życia, to ograniczenia w zakresie funkcjonowania społecznego i komunikowaniu się są w miarę stałe
.
Specyfika rozwojowa dzieci ze spektrum autyzmu wymaga więc stosowania rozmaitych form terapii, celem zminimalizowania trudności w różnych obszarach funkcjonowania i podniesienia umiejętności do niezależnego życia.

Niewątpliwie istotną rolę w procesie terapeutycznym odgrywają działania ukierunkowane na kształtowanie zdolności motorycznych, czego dowodzą badania naukowe.
Istotne znaczenie ruchu w terapii dzieci z zaburzeniami rozwojowymi, w tym autyzmu podkreślają Tomasz Szot i Zbigniew Szot. Wyniki przeprowadzonych przez autorów wieloletnich badań świadczą o tym, że systematycznie prowadzone ćwiczenia powodują postęp w kształtowaniu się zdolności motorycznych i wzrost umiejętności ruchowych. 

Do podobnych wniosków w swoich badaniach dotyczących aktywności fizycznej dzieci ze spektrum autyzmu doszły Marta Wieczorek i Aleksandra Sadziak. Badaczki dostrzegają zależność między zwiększeniem ogólnej sprawności fizycznej, samodzielności oraz poprawę w kontaktach społecznych, a stymulacją różnymi bodźcami ruchowymi.

Zdaniem Zbigniewa Szota - prekursora metody stymulowanych seryjnych powtórzeń ćwiczeń dla dzieci autystycznych, regularne ćwiczenia fizyczne wpływają korzystnie nie tylko na rozwój motoryki, ale również języka i komunikacji, a także redukują występowanie u osób z autyzmem zachowań niepożądanych.
 
Za usystematyzowanymi działaniami z zakresu motoryki dużej opowiadają się również Eric Schopler, Robert Jay Reichler i Margaret Lansing, autorzy zindywidualizowanej oceny i terapii dzieci autystycznych oraz dzieci z zaburzeniami rozwoju. Uważają oni, iż czynności ogólnomotoryczne poprawiają koncentrację uwagi u dzieci hipoaktywnych, umożliwiają rozładowanie energii u dzieci hiperaktywnych, a także są niezbędne do nawiązywania interakcji społecznych i usprawniania funkcji motorycznych.

Wspomaganie rozwoju ciała i funkcji psychomotorycznych oraz kształtowanie nawyków prozdrowotnych możliwe jest między innymi poprzez udział dzieci w lekcjach wychowania fizycznego w szkole. O efektywności tego procesu kształcenia, w dużym stopniu decyduje dobór odpowiednich metod realizacji zadań oraz form organizacyjnych.
W pracy z dziećmi z zaburzeniami ze spektrum autyzmu na wybór metod prowadzenia zajęć z wychowania fizycznego wpływa niewątpliwie poziom rozwoju intelektualnego. W przypadku dzieci nisko funkcjonujących możliwą do zastosowania i skuteczną jest metoda naśladowcza - ścisła, która w klasyfikacji Stanisława Strzyżewskiego należy do grupy metod reproduktywnych (odtwórczych). W tej metodzie uczeń jest sterowany zewnętrzne, ściśle odwzorowuje zademonstrowany i opisany przez nauczyciela określony wzorzec ruchowy. Przykładem mogą być ćwiczenia kształtujące, które wymagają określenia pozycji wyjściowej, rodzaju ruchu, jego kierunku oraz liczby powtórzeń (pozycja wyjściowa: stojąc w małym rozkroku, RR w dół, wznos RR w przód - na 1, powrót do pw. - na 2, wznos RR w bok - na 3 i powrót do pw. - na 4, (6). Czynnikiem motywującym jest tu pochwała za poprawne odtworzenie ćwiczeń. 
 W przypadku wystąpienia nieprawidłowości przy wykonywaniu danego ruchu, nauczyciel mając na uwadze trudności dzieci z autyzmem koryguje popełniony błąd, pomaga w wykonywaniu zadań i stopniowo wycofuje swoje wsparcie. Zastosowanie tej metody umożliwia opanowanie przez dzieci określonych umiejętności i nawyków ruchowych dzięki schematycznemu postępowaniu. 
Kolejną metodą wykorzystywaną w grupie dzieci nisko funkcjonujących jest metoda zabawowo - naśladowcza. Zapewnia ona aktywizację dziecka poprzez wywołanie chęci naśladowania określonego ruchu zwierząt, roślin, przedmiotów czy zjawisk przyrodniczych. Obserwując nauczyciela uczeń odtwarza dany ruch według własnego wyobrażenia i inwencji. Objaśnienie konkretnego działania ruchowego musi być krótkie, zrozumiałe i uwzględniać pojęcia poznane przez dzieci.
 Przy stosowaniu tej metody warto przygotować wcześniej ilustracje lub figurki obiektów do naśladowania i zaprezentować ruch jaki wykonują. Gdy dziecko pozna sposób poruszania się odpowiadający np. danemu zwierzęciu, pokazujemy ilustrację i prosimy, aby pokazało jak przemieszcza się zwierzę przedstawione na obrazku.
Część dzieci autystycznych w dużym stopniu panuje nad swoim ciałem. Potrafi sprawnie nim poruszać i zręcznie manipulować różnymi przedmiotami. Jednak często ich działania są niezamierzone i wykonywane w sposób automatyczny. Problemy z kontrolą swoich ruchów, komunikacją wynikają z trudności w doświadczaniu, nabywaniu i organizowaniu wiadomości o swoim ciele. Pomocnym w przełamaniu poczucia wyobcowania i ograniczonego odbierania rzeczywistości jest rozwinięcie świadomości własnego ciała. Służą temu "Programy Aktywności - Świadomość Ciała, Kontakt i Komunikacja" opracowane przez Marianne i Christophera Knillów. Autorzy opracowali cztery programy oraz program wprowadzający i specjalny dla dzieci niesprawnych fizycznie. Zastosowanie konkretnego programu uzależnione jest od możliwości i potrzeb dziecka. Programy bazują na poznawaniu i doświadczaniu przez dzieci różnych aktywności, np. kołysanie, wymachiwanie rękoma, klaskanie, głaskanie brzucha, przewracanie się, itd., które poprzedzone są informacją słowną oraz wspierane specjalnym akompaniametem muzycznym. Celem stosowania zaproponowanych aktywności jest przede wszystkim rozwój kontaktów społecznych, naśladownictwa, zwiększenie koncentracji uwagi, zachęcenie do ruchu i zabawy.

Niwelowanie zaburzeń psychoruchowych, zwłaszcza tych związanych z przystosowaniem się do otoczenia, zapewnia metoda Ruchu Rozwijającego Weroniki Sherborne.
Głównym jej założeniem jest rozwijanie poprzez ruch świadomości własnego ciała i jego usprawniane, kształtowanie orientacji przestrzennej i poruszanie się w niej, dzielenie otoczenia z ludźmi i tworzenie z nimi relacji. Ćwiczenia ruchowe realizowane według tej metody usystematyzowane są w 4 grupach: ćwiczenia służące poznaniu swojego ciała, umożliwiające nabycie pewności siebie i poczucia bezpieczeństwa, pomagające w nawiązywaniu kontaktów społecznych i współdziałania z innymi ludźmi, a także ćwiczenia twórcze. Zakres stosowanych ćwiczeń powinien odpowiadać umiejętnościom i potrzebom dzieci.
 Efekty stosowania tej metody przejawiają się w postępie w rozwoju emocjonalnym, społecznym i sprawności fizycznej.
Do form organizacyjnych przebiegu lekcji, które najlepiej sprawdzają się w grupie dzieci nisko funkcjonujących, należą forma frontalna i forma strumieniowa (tor przeszkód). 
Forma frontalna charakteryzuje się wykonywaniem przez wszystkich uczniów identycznych zadań ruchowych. Najczęściej jest stosowana w prowadzeniu ćwiczeń kształtujących z użyciem przyborów lub bez. Nauczyciel obserwując dzieci steruje intensywnością ćwiczeń. Z kolei forma strumieniowa polega na pokonaniu przez ćwiczących pewnej drogi z ustawionymi na niej przeszkodami z dostępnych przyborów i przyrządów. Rozmieszczenie i dobór przeszkód ma na celu pobudzać rozwój sprawności motorycznej dzieci. 
 Jest to forma bardzo atrakcyjna i ciekawa dla dzieci, dająca możliwość zrealizowania różnorodnych zadań ruchowych oraz wykorzystania niestandardowych pomocy i przyborów. Podnosi ona ogólną sprawność fizyczną, rozwija koordynację wzrokowo-ruchową i umiejętność planowania ruchów.
Repertuar metod wykorzystywanych w prowadzeniu lekcji wychowania fizycznego z dziećmi autystycznymi wysko funkcjonującymi zostaje wzbogacony o metodę zadaniowo - ścisłą, zabawowo - klasyczną, bezpośredniej celowości ruchu oraz metody twórcze.
Metoda zadaniowa - ścisła, polega na podejmowaniu zadań ruchowych trudniejszych, dokładnie określonych, których celem jest opanowanie techniki danej konkurencji (np. podań piłki, kozłowania), rozwój umiejętności motorycznych (np. koordynacji wzrokowo-ruchowej poprzez ćwiczenia z drabinką koordynacyjną) oraz wzmocnienie konkretnych zespołów mięśni (np. mięśni brzucha w ćwiczeniach z partnerem). Czynnikiem motywującym uczniów jest uzmysłowienie im poziomu własnych umiejętności czy braków oraz wywołanie chęci zmiany tej sytuacji poprzez dążenie do osiągnięcia ściśle zdefiniowanego przez nauczyciela celu o konkretnej wartości. Nauczyciel pokazuje, objaśnia dane zadanie, a także naprowadza, koryguje i asekuruje. Z kolei uczeń opanowuje zamierzone umiejętności oraz nawyki ruchowe przez świadome i aktywne działanie, kształtowanie wyobrażenia ruchu, częste powtórzenia z poprawianiem błędów, utrwalanie i doskonalenie techniki ćwiczeń.
 
Kolejna metoda zabawowo - klasyczna, charakteryzuje się podjęciem aktywności przez uczniów po zapoznaniu się z fabułą zabawy lub przepisami gry, które kierują ich działaniami. Zabawa ma zazwyczaj proste reguły i kończy się decyzją nauczyciela (np. zabawa "Berek"). Gra ruchowa przebiega według ściśle ustalonych przepisów, cechuje ją współzawodnictwo i kończy się wygraną jednostki lub zespołu (np. gra "Zbijany"). O skuteczności tej metody decydują czynności organizacyjne, takie jak: wybór miejsca, kierowanie grupą, respektowanie zasad bezpieczeństwa, prawidłowe wykorzystanie przyborów i sytuacji wychowawczych, postawa nauczyciela. 
 Gry i zabawy ruchowe cieszą się dużym zainteresowaniem ze strony uczniów. Wiąże się to z różnorodnością, prostotą czynności ruchowych, potrzebą rozładowania energii czy chęcią rywalizacji z rówieśnikami. 
Następną metodą, która służy realizacji zadań ogólnorozwojowych, a przede wszystkim gimnastycznych jest metoda bezpośredniej celowości ruchu. Opiera się ona na wykonaniu przez uczniów w ustalonej pozycji wyjściowej prostego zadania, stanowiącego dla nich zrozumiały, bezpośredni i atrakcyjny cel. Rytm i tempo ćwiczeń uzależnione jest od możliwości sprawnościowych każdego dziecka. Poprawne wykonanie polecenia wiąże się z realizacją celu właściwego znanego tylko nauczycielowi. Typowe dla tej metody jest wykorzystanie różnorodnych przyborów : piłek, skakanek, krążków, pudełek, a także ograniczenie pokazu, zastępując go lakonicznym opisem. 
 W pracy z dziećmi autystycznymi podczas wydawania polecenia wykonania ćwiczenia czasami pokaz ruchu jest konieczny, aby wyegzekwować prawidłowe zademonstrowanie ćwiczenia. Przykładem zadań typowych dla tej metody jest wykonanie przez dziecko stania na prawej nodze i zatoczenie kółka lewą nogą, bądź ustawienie się prosto jak żołnierz przy czerwonym pachołku.
Pozostałe dwie metody należą do grupy metod kreatywnych, opartych na inwencji twórczej uczniów. 
Istotą metody ruchowej ekspresji twórczej, stworzonej przez R. Labana jest samodzielne rozwiązywanie zadań przez ćwiczących. Uczniowie wykazując się wyobraźnią, doświadczeniami ruchowymi prezentują określone tematy ruchem i mimiką, a każda interpretacja zadania uważana jest za poprawną. Pokaz nauczyciela przy prowadzeniu lekcji tą metodą stosuje się w sytuacji, gdy uczniowie mają trudności z rozwiązaniem zadania. Metodę najczęściej wykorzystujemy w formie fragmentów zajęć lub zamiast ćwiczeń kształtujących, realizując tematy obejmujące wyczucie własnego ciała, wyczucie przestrzeni i ciężaru ciała, doskonalenie płynności ruchu czy kształtowanie umiejętności współdziałania z partnerem lub grupą.
 Jednym z przykładów będzie wydanie polecenia dziecku, aby w staniu, a potem zniżając pozycję aż do leżenia sięgnęło jak najdalej prawą, a następnie lewą ręką albo zaprezentowanie przez dziecko skradania się do gniazda os, a potem uciekanie i opędzanie się przed nimi.
Drugą metodą twórczą jest metoda problemowa. Polega ona na stworzeniu w czasie zajęć sytuacji problemowej, która wymaga od uczniów analizy celu i danych początkowych, opracowania pomysłów rozwiązań danego zadania i sprawdzenia ich skuteczności w praktycznym działaniu. Zadania problemowe, z którymi zetkną się uczniowie powinny być dla nich nowe oraz niemożliwe do rozwiązania przy pomocy znanych im sposobów i środków. Rozwiązanie problemów wymaga od ucznia myślenia produktywnego, polegającego na wytworzeniu informacji wcześniej mu nieznanych, a także zastosowania myślenia reproduktywnego, procesów pamięciowych i motorycznych. Metody problemowej można użyć po intensywniejszych ćwiczeniach, w części końcowej lekcji lub sytuacji, gdy prowadzimy zajęcia w warunkach trudnych. 
 Zadaniem problemowym dla dziecka będzie przedostanie się na drugą stronę sali wykorzystując dwa krążki ringo tak, aby stopy nie miały bezpośredniego kontaktu z podłogą.
Dobór metod realizacji zadań ruchowych i form prowadzenia zajęć uzależniony jest od poziomu funkcjonowania danej grupy ćwiczebnej. Jednak przygotowując się do lekcji najważniejsze jest zindywidualizowanie zadań pod kątem możliwości, potrzeb i ograniczeń każdego dziecka. Trudności z koncentracją uwagi, naśladowaniem, ograniczone zainteresowanie zadaniami, niski poziom motywacji czy występowanie zachowań trudnych, takich jak stereotypie, agresja, autoagresja powodują, że działania usprawniające nie należą do łatwych czynności. Kierowanie do uczniów zwięzłych, krótkich, jasnych poleceń, akcentowanie najistotniejszych faz ruchu w pokazie i unikanie zbędnych, długich opisów ćwiczeń z pewnością ułatwi im opanowanie nowych umiejętności ruchowych, rozwój zdolności motorycznych czy wyrównanie deficytów w tym obszarze. Istotnym elementem każdej lekcji powinno być wykorzystanie ciekawych środków dydaktycznych, które zwiększą jej atrakcyjność, dostarczą dzieciom konkretnych bodźców sensorycznych, a także pomogą im w poznaniu otaczającej rzeczywistości. Zapewnienie przez prowadzącego serdecznej atmosfery, poczucia bezpieczeństwa uczniów, podkreślanie ich wysiłków i drobnych osiągnięć wesprze proces nauczania i uczenia się. 
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