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Metoda Integracji Sensorycznej (SI) jest to nowoczesna i bardzo skuteczna forma diagnozy i terapii
dzieci. Integracja Sensoryczna opiera si¢ na neurofizjologicznych podstawach klinicznej obserwacji i
standaryzowanych testach.

Geneza metody

Metoda diagnozy i terapii SI powstata w latach 60-tych w Stanach Zjednoczonych. Twérca jej jest A.
Jean Ayres - pracownik naukowy Uniwersytetu Potudniowej Kalifornii w Los Angeles- psycholog i
terapeuta zajeciowy. A. Jean Ayres zajmowala si¢ zagadnieniami dotyczacymi wplywu zaburzen
integracji sensorycznej na osiagnigcia szkolne oraz codzienne zycie dziecka. Przez lata obserwacji oraz
zajec z dzie¢mi wypracowala teoretyczne podstawy Integracji Sensorycznej, bazujace na wiedzy z
dziedziny neuropsychologii oraz metody diagnozy i terapii zaburzen integracji sensorycznej.

Czym jest Integracja Sensoryczna?

Integracja sensoryczna to proces organizujacy (integrujacy) docierajace do mézgu informacje zmystowe
(sensoryczne) ptynace zarbwno ze Srodowiska jak i z ciata, tak aby mogty by¢ one uzyte do celowego
dziatania. Wigkszo$¢ z nas nie jest Swiadoma ani nie analizuje tego, jak funkcjonuja nasze uktady
zmystowe, jak koordynuja, przetwarzaja i integruja docierajace do naszego ciata informacje. Centralny
system nerwowy jest odpowiedzialny za przetwarzanie i porzadkowanie informacji dostarczanych przez
zmysty. Gdy tylko mézg zinterpretuje informacje, przesyta odpowiedzi w formie reakcji fizycznej, myslh
lub uczud.

Na og6t wigkszos¢ z nas zdaje sobie sprawg z istnienia 5 zmystow — smaku, zapachu, wzroku, stuchu
oraz dotyku, jednak poza tymi zmystami istnieja jeszcze dwa bardzo istotne zmysly dostarczajace nam
informacji z naszego ciata, a mianowicie zmysty réwnowagi oraz czucia glgbokiego. Tak wigc mozg
rozpoznaje, interpretuje i segreguje informacje ptynace z receptorow:

wzrokowych,

stuchowych,

smakowych,

dotykowych,

proprioceptywnych (czucie glebokie),
przedsionkowych (zmyst rownowagi)

tak, aby mogly zosta¢ one uzyte w dziataniu, bedacym odpowiedzia na wymagania otoczenia. Gdy
informacje te ptyna bez wigkszych zaklécen, wcale nie jesteSmy Swiadomi istnienia owych
skomplikowanych proceséw rozgrywajacych si¢ w naszym systemie nerwowym, a majacych wptyw na
takie codzienne czynnosci jak np. mowa, planowanie ruchu, napigcie mig§niowe, postawa czy percepcija
wzrokowa.

Ta wewnetrzna wymiana akcji i reakcji, ktorej rozwdj nastgpuje przez najmtodsze lata, od urodzenia do



okoto 6smego roku zycia, ksztaltuje podstawy wyobrazenia dziecka o sobie oraz podstawy jego
osobowosci. Przygotowuje dziecko do bardziej zaawansowanej edukacji, ktéra nast¢puje pdzniej. Jesli
proces integracji sensorycznej dziala wydajnie, uwaga moze zosta¢ skierowana na inne oczekujace na
realizacj¢ zadania oraz ruchy koordynowane w uzyteczny i wydajny sposéb. U niektérych dzieci mézg
nie daje sobie rady z organizowaniem informacji pochodzacych ze zmystéw i zwykle odczucia moga
zaktécaé nauke oraz zachowanie. To moze powodowad, iz dziecko jest skonsternowane, ma
rozproszong uwage i jest Zle zorganizowane. Radzenie sobie ze zwyklymi wymaganiami codziennym
zyciem staje¢ si¢ trudne i frustrujace.

Czym sg deficyty integracji sensorycznej (SID)?

To popularny, ale czgsto mylnie diagnozowany problem, polegajacy na tym, ze informacje przesylane
przez zmysty sa nieprawidlowo interpretowane przez centralny ukfad nerwowy.

Czy twoje dziecko zdradza objawy deficytow integracji sensorycznej?

Niektore z oznak to: nadwrazliwos¢ lub niewielka wrazliwos¢ na dotyk, smak, zapach, dzwigk lub
bodzZce wzrokowe. Dzieci moga unika¢ dotyku, odmawia¢ noszenia niektorych ubran, by¢ wybredne
przy jedzeniu lub zastania¢ oczy lub uszy przy dZwigkach lub swietle. Odwrotnie, moga réwniez
poszukiwaé wrazen, uwielbia¢ zabawe w btocie, chwytanie innych,: moga wzmacnia¢ gltos w
odbiornikach, wybiera¢ bardzo goraca kapiel i1 ostre jedzenie, a nawet wydawac si¢ obojetne na
wskazowki ptynace ze zmystow. Moga poszukiwaé ruchu takiego jak krecenie sig, bujanie,
podskakiwanie lub chowac, unikajac aktywnych zabaw. Moga charakteryzowac si¢ niezwykle niska lub
wysoka aktywnoscia. Moga by¢ w nieustannym biegu, meczac wszystkich wokoto. Lub tez poruszac sie
powoli, fatwo sie meczy¢ i w ogdle zdradzaé niewielkie zainteresowanie Swiatem. Takie dziecko moze
mie¢ ktopoty z koordynacja ruchowa. Moze by¢ niezgrabne, wydawac si¢ nieuwazne 1 bardziej podatne
na uleganie wypadkom.

Jak to rozpoznac?

Zastanoéw si¢ i odpowiedz na nast¢pujace pytania:
Czy twoje dziecko:

¢ unika zabaw na zjezdzalniach, drabinkach, cierpi na chorobg lokomocyjna;

¢ nie lubi gier i zabaw sportowych, ma klopoty z tapaniem pitki, jazdg na rowerze itp.;

® jest,niezgrabne” ruchowo, czgsto myli strony prawo-lewo;

® ma sfabg sprawnos¢ rak, nieprawidtowo trzyma narzedzie pisarskie;

® nie lubi kolorowania, wycinania, uktadania wzoréw z klockéw i puzzli;

® ma opdZniony rozwdj mowy lub wade mowy;

® ma trudnosci w nauce czytania i pisania, jest nadpobudliwe psychoruchowo, ma trudnosci z
koncentracja uwagi i pamigcia;

® negatywnie reaguje na bodzce dotykowe lub/i stuchowe.

Jesli odpowiedzieliscie Pafistwo twierdzaco przynajmniej na kilka pytan, to sygnat do przeprowadzenia
badan w zakresie integracji sensorycznej. Terapeuta SI z naszej poradni za pomocg Obserwacji
Klinicznej i specjalistycznych testow postawi diagnoze i opracuje indywidualny program terapii.

Terapia integracji sensorycznej

Terapia integracji sensorycznej to w odréznieniu od wielu metod terapeutycznych bardzo interesujaca i
bez reszty pochtaniajaca dziecko aktywnos¢. Nie bez powodu czgsto nazywana jest ,,naukowa-zabawg”



— bowiem podczas zaje¢ majacych na pozor charakter jedynie wesolej zabawy, dostarczamy dziecku te
bodzZce, na ktére jego system nerwowy, w zalezno$ci od indywidualnych potrzeb ma najwigksze
zapotrzebowanie. Cwiczenia odbywaja sie na sali, wyposazonej w certyfikowany sprzet oraz wiele
pomocy stuzacych do stymulacji systemu wzrokowego, wechowego oraz dotykowego. Podczas zajeé
dostarcza si¢ dziecku kontrolowanej ilosci wrazen zmystowych z réznych modalnosci - z systemu
przedsionkowego, proprioceptywnego, dotykowego, wzrokowego, wechowego oraz stuchowego.
Zadania sg tak skonstruowane, ze znajduja si¢ w najblizszej sferze rozwoju dziecka, to znaczy nie sa one
ani zbyt fatwe ani zbyt trudne. Terapia Integracji Sensorycznej ma bowiem dostarcza¢ dziecku nie tylko
poprawiajacych dziatanie jego systemu nerwowego wrazen, ale réwniez ma by¢ elementem budujacym
poczucie sprawstwa oraz poczucie wlasnej wartosci dziecka (udato mi si¢! Potrafi¢ to zrobid!).

Terapia skierowana jest do dzieci i mlodziezy:

e 7 zaburzeniami integracji sensorycznej (nadwrazliwos¢ / podwrazliwos¢: dotykowa, stuchowa,
przedsionkowa, niepewnos¢ grawitacyjna, nietolerancja ruchu, dyspraksja) ,

e 7 zaburzeniami rozwoju emocjonalnego i spotecznego (nadpobudliwos¢ psychoruchowa -
ADHD),

® 7 uposledzeniem umystowym, autyzmem, zespotem Down’a, zespotem famliwego chromosomu
X,

® 7z mézgowym porazeniem dziecigcym,

e ze specyficznymi trudnosSciami w uczeniu si¢ (dysleksja, dysgrafia, trudnosci w czytaniu,
obnizony poziom graficzny),

® 7 zaburzeniami komunikacji jezykowej,

e 7 grupy ryzyka (niska waga urodzeniowa, wcze$niactwo).
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