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,W globalnym znaczeniu zabawa
jest dziataniem Wykonywanym

dla wtasne| przyjemnosci, a opartym —
na udziale wyobrazni, tworzace] nowg rzeczwlstosc
Choc¢ dziataniem tym rzqdza reguty, ktorych tresc

pochodzi gtdwnie z zycia spotecznego, s
ma ono charakter tworczy
| prowadzi do samodzielnego poznawan @&
| przeksztatcania rzeczywistoscl” "
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Zabawa — charakterystyczne cechy

* Jest rodzajem zachowania sie¢ motywowanego wewnetrznie,
podejmowana dla przyjemnosci z nie z obowigzku

- Uczucia przezywane podczas zabawy mieszczg sie
W rzeczywistosci wtérnej, wytworzonej ,na niby”

- Swiat w zabawie jest zbudowany na podobienstwo $wiata realnego

 Dziecko przeksztatca elementy wiasnej rzeczywistosci
W Sposob tworczy wykorzystujgc swojg wiedze, doswiadczenie,
obserwacje

« Kazda zabawa ma wtasne reguty, do ktérych dziecko najpierw
stosuje sie mimowoli, potem zas swiadomie (bo inaczej bawienie
sie stracitoby sens)

« Zabawa jest bardziej nakierowana na srodki | sposoby dziatania niz
na osiggniecie celu

* W odroznieniu od zachowan eksploracyjnych (jak to dziata),
w zabawie powstajg pytania: co moge z tym zrobic
(to co zechce)
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Rodzaj
zabawy

Charakterystyka

Przyktad

Funkcjonalne

dominujg w wieku niemowlecym, zanikajg
po ukonczeniu 3 r.z., stuzg ¢wiczeniu funkciji
sensoryczno-motorycznych

podrygiwanie catym ciatem,
podskakiwanie, gaworzenie,
chwytanie i rzucanie,

jazda na koniu na biegunach

Manipulacyjne

polegajg na oddziatywaniu przez dziecko na
zabawki i przedmioty

1 r.z. M. prymitywne: niemowle obmacuije i naciska
przedmiot, postukuje lub pociera nim o podtoze, zbliza
do ust

2 r.z. M. specyficzne: préby otwierania i zamykania
pudetek, wktadanie mniejszych przedmiotow do
wiekszych, mieszanie tyzkg z kubku

wsypywanie drobnych
przedmiotow do pojemnikéw,
przewozenie ich z miejsca

na miejsce wozkiem,
ciggniecie zabawek na sznurku

Tematyczne (3do 6-7r.z.) — z czasem trwajg coraz diuzej, usypianie lalki, misia,

poszerza sie repertuar rol przyjmowanych przez | zabawa w dom

dziecko, sg bardziej twércze, ewoluujg od zabaw

indywidualnych w grupowe

Konstrukcyjne | obejmujg te zabawy, w ktory wyniku powstaje budowanie z klockow, z piasku,

jakis wytwér, zmierzajg do wytworzenia jakiegos | uktadanie obrazkéw, puszczanie

dzieta baniek mydlanych, rzucanie
cieni na sciane
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Zabawa jako forma rozwoju
procesow poznawczych
| Spotecznych

* Rozwdj procesow instrumentalnych
(percepcja, wyobraznia, myslenie)

* Rozw0j procesow kierunkowych
(potrzeb, emocji, motywow, postaw)

* Poszerzenie wiedzy ogolnej

* Rozwoj schematow poznawczych

« Wyrazanie potrzeb, ekspresja emoc;ji S e T
 Budowanie systemu wartosci (dobry-zly) B
* Rozwgj struktury JA

ZABAWA JEST MANIFESTACJ A
CALEJ OSOBOWO SCI DZIECKA 2-6-LETNIEGO
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Lateralizacja

* Przewaga jednej strony ciata w czynnosciach
ruchowych, asymetria funkcji wigze sie ze §
specjalizacjg funkcji konczyn, koordynacjg
ruchow
DOMINACJA JEDNEJ ZE STRON ciata

« Szczegolnie istotne sg ruchy rak:
reka wiodgca wykonuje czynnosc¢ gtowna,
reka podporzadkowana zapewnia lepsze
warunki wiodacej rece.

* Pozwala to na osiggniecie sprawnosci
| ekonomii motorycznej.
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Lateralizacja

* Pierwsze przejawy preferowania jednej z rak:
D0 6 miesigcu zycia, gdy wyksztatca sie chwyt
jednoreczny
* Na przetomie 112 r.z. \
przejawy lateralizacji stabng ==
(rozwija sie chodzenie),
by powrdci¢ po 2 r.z., |
gdy chdd jest zautomatyzowaw '
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Lateralizacja

* Prawor eczno sc
— ustala sie ok. 2-3r.z.

* Lewor ecznosc
- ustala sie ok. 3-4 r.z.

 Ostatecznie do 6 r.z.
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Lateralizacja - typy

« Jednorodna (oko, reka, noga — prawo lub lewo);

* Niejednorodna (oko - P, reka — L, noga — P):
problemy z czytaniem, pisaniem, rysowaniem;

* Nieustalona (np. oko — P, oburecznosc¢, noga — L):

trudnosci w nauce,

“przeskakiwanie lub opuszczanie wyrazow
(oczy na zmiane przejmujg dominacje | dziecko
czyta poczatek wyrazu prawym a koniec lewym
okiem),
**nie rozumie tego co czyta (brak syntezy),
“**utrudnione wytwarzanie orientacji w lewej
| prawej stronie ciata, trudnosci w okreslaniu
kierunkow.
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Lateralizacja

U oburecznych korzystne jest przyuczac
do praworecznosci

* Chroni¢ dzieci przed wtérnymi zaburzeniami
emocjonalnymi

-+ NIE PRZEUCZAC:
| Dzieci zlateralizowanych lewostronnie
| O ustalonej silnej dominaciji
| Uposledzonych umystowo
| Lewoocznych (dgzymy do spéjnosci OKO-REKA)
|
|
|

O matej sprawnosci prawej reki
Akceptujacych leworecznosg, protestujgcych
Jakajacych sie
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RozwOQj spostrze
rozpoznajg litery jako zbior

ta zdolnosc rozrozniania barw
ni barwnych

ma ma ma ta




Rozwo0] pami eci

« Wzrost pojemnosci pamieci
(4-5 latki odtwarzajg szereg skitadajacy sie¢ z 4 cyfr,
6 latki — sktadajacy sie z 6 cyfr)

 Powiekszenie sie wiedzy o przedmiotach,
ktore probuje sie zapamietaé

 Pojawienie sig skutecznych strategii zapamietywania
(kierowanie sig¢ dzwigkowym podobienstwem stow,
skojarzeniami sytuacyjnymi, tworzenie kategorii
znaczeniowych np. zwierzeta, pojazdy)

« Pojawienie sie zdolnosci myslenia o wiasnych
procesach pamieciowych

« Pamiec€ mechaniczna — pami €€ logiczna
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Rozwo0j uwagi

Do 5r.z. Uwvaga dziecka ma charakter mimowolny
(dziecko skupia sie na wyrazistych cechach nowego
bodzca oraz na bodzcach atrakcyjnych o duzej
Intensywnosci)

« 5-7r.z. Uwaga zaczyna bycC kontrolowana przez

wewnetrzne reguly poznawcze (np. strategie
selektywnego poszukiwania), co jest efektem

dojrzewania CUN




Kryteria dojrzato sci szkolnej (6-7 r. z)

=

Ruchy precyzyjne rgk, ogolna sprawnosc fizyczna

2. Dobra orientacja w otoczeniu,
zasob wiedzy ogolnej o swiecie

3. Umiejetnos¢ sprawnego porozumiewania sie
4.  Umiejetnosc dziatan celowych zgodnych z zamiarem
5. Uspotecznienie — umiejgtnos¢ wspotdziatania

z rowiesnikami
6. Dojrzatos¢ emocji — rozstanie z matka, umiejetnosc

kontroli emocji, w tym ztosci, lgku | innych
— nie uzewnetrznianie ich w sposob gwaitowny
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Wybrane problemy kliniczne

Zaburzenia od zywiania — mogg przyjac¢ forme zartocznosci, braku

taknienia, awersji pokarmowych oraz szkodliwych upodoban
pokarmowych.

Zaburzenia wydalnicze — polegajg na mimowolnym oddawaniu

moczu lub katu,

kiedy dziecko ma juz za sobg skuteczny trening czystosci.
Najczesciej wystepuje moczenie nocne (13-14% pieciolatkow),

u okoto 10% dzieci przyczyny zaburzenia majg podtoze medyczne.

Zaburzenia snu_ — trudnosci w zasypianiu, budzeniu sig, sen

przerywany lub niespokojny, zazwyczaj uwarunkowane problemami
emocjonalnymi wystepujgcymi w czasie dnia. Rowniez wystepujg
leki nocne i koszmary senne.

Zaburzenia komunikowania si — najczestsze w tej grupie

zaburzenie to jgkanie sie (zab. p’rynnosm mowy silnie zwigzane
z emocjami). Dyspozycje do jgkania si¢ majg dzieci leworeczne,
nlezreczne motorycznie.




Wybrane problemy kliniczne

*  Weczesnodzieci gca masturbacja — moze byc przyczyng i skutkiem
emocjonalnych trudnosci, moze stanowi¢ czynnos¢ kompensacyjng
deficyt uczuciowych wiezi. /nie zwracac nadmiernej uwagi, ktasc
dziecko spac¢ zmeczone, odwroci¢ uwage od zagadnienia/

 Leki —np. separacyjne zwigzane z pojéciem do przedszkola,
najbardziej typowe leki to leki przyrodnicze (przed ciemnoscia,
burzg) oraz lek przed oczekiwang kara.

* Fobia przedszkolna — lek przed przedszkolem, przywigzanie
do matki;

Bole somatyczne (brzuch, gtowa, wymioty),
ostabienie, temperatura, poczucie choroby.




