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Charakte rystyka dys le ksj i
Szacuje sig, 2e w ka2dej klasie jest od czworga do piqcrorga dzieci przeja-
wiaiqcych znaczne trudnoici w nauce czytania i prsania. Trudno(ci tych nieda sig wytlumaczyi niskim poziomem zdolnojci umyslowych ( intel igencjq
ni2szq ni2 przecietna. niepernosprawnosciq interektuarnq), zaburzeniami sen-sorycznymi (wadq wzroku lub stuchu), zaburzeniami emocjonalnymi, nie_Korzystnymi dla rozwoju dziecka warunkami socjalnymi, ekonomicznymi
i kulturowymi lub nieodpowiednim nauczaniem. TrudnoSci takie okre$a siqmranem specyficznych trudnojci szkolnych, czyli dyslerslq rozwojowq. .

Dysleksja jest zlo2onym, heterogenicznym zaburzeniem, o Konstytucjonal_
nym. m6zgowym podro2u. Jest zaburzeniem rozwojowym , co oznacza, zejej objawy, a byi mo2e i mechanizmy, zmieniajq sig wraz z wiekiem osoby,kt6ra na niq cierpi. Objawy nasilajq sig * trat.il n"by*"n,u przez dzieckoumiejgtno.ci czytania i pisania. Dysreksja charakteryzuje sig trudnoiciami
w dekodowaniu , czyli czytaniu.pojedynczych st6w (bigdy, wotne tempo czy_tania, slabe rozumienie), a tak2e trudnojciami w enkodowaniu, czyli pisa-
niu (niepoprawne pismo, wolne tempo pisania). Dysleksji towarzyszq czestotak2e nasilone trudnojci z tworzeniem wypowiedzi ustnych i pisemnych.

W. syndromie specyficznych trudnojci w czytaniu i  pisanru, zwanych dys_f eksjq rozwojow4, wyr62nia sie takie formy trudnodci iak:
I Dysleksja - specyficzne zaburzenia w nauce czytania, kt6rym czgsto to_warzyszE trudnojci w pisaniu i wypowiadaniu sig. Trudno5ci te wystepu_jq zar6wno w warstwie fonologicznej, semantyc)nej, pragmatycznej, jak

i morfemowo-styristycznej. wystepuiE tu takie nadmlerne trudnoici w ko-munikowaniu sig za pomocq pisma (np. tworzenie wypracowari) i mowy(dlu2sze wypowiedzi ustnet.
I Dysortografia - specyficzne zaburzenia w opanowaniu poprawnej pi_

sowni (w tym btgdy ortograficzne).
I Dysgrafia - zaburzenia u

s o p i s m a (p i s m o n i eka I i s ;H::;[::;:il:,:i:] ::'J : ffij:j 1il:dysgraficznego l4czyt naleiy przede wszystkim z zaburzeniami rozwojuplanowania ruchu, czyli z dyspraksjq rozwojowq, choi pewne zaburzenia
funkcji wzrokowo-przestrzennych mogq ujawnii sig pod postaciq zbli2o_
nych objaw6w klinicznych.
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Przyczyny dysleksji sq coraz repiej znane. wiadomo, 2e ma ona swoie 216-
dfo w nieprawidlowoiciach struktury i funkcjonowania ojrodkowego ukfa-
du nerwowego (w tym m6zgu i m62d2ku). Liczne badania genetyczne,
elektrofizjologiczne. psychofizyczne, behawioralne oraz te, kt6re wykorzy_
stujq nowoczesne metody neuroobrazowania, wskazujq na trudno5ci z ujq_
ciem problematyki dysleksji w jednq sp6jnq teorig. Dlatego istnieje wiele
uzupefniajqcych sig teorii wyjadniajqcych przyczyny wystgpowania dysleksji.

Najbardziej popularna jest koncepcja uznajqca dysleksjg za specyficzne za_
burzenie jgzykowe spowodowane deficytem fonologicznym. polega on
na trudnoiciach z r62nicowaniem d2wiqk6w mowy (zaburzenia sruchu fo-
nemowego), dokonywaniem operacji (np. analizy, syntezy, por6wnywania,
el iminowania, dodawania, przestawiania) na czqstkach fonologicznych
(czqstkach sl6w, sylabach, gloskach), a nastgpnie,,kodowania., d2wi9k6w
mowy (fonemy - gtoski) na znaki graficzne (grafemy _ litery). Umiejgtnoji
dokonywania takich operacj i  okref la sig mianem 6wiadomojci fonologicz-
nej i zalicza do metapoznawczego poziomu rozwoju funkcjijgzykowych.

W dysleksji, opr6cz deficytu fonologicznego, czesto wystepujq jeszcze inne
deficyty dotyczqce uwagi, czynno3ci ruchowych czy percepcji:
I Koncepcja deficytu wielokom6rkowego - dotyczy zaburzeri w przetwa_

rzaniu szybko zmieniajqcych sig informacji, a wigc w wychwytywaniu szyb_
kich zmian w informacji zmyslowej docierajqcej do m6zgu, co zwiqzane
jest z jego budowq. rstnienie tego deficytu ttumaczy trudnoici z okreire-
niem wta(ciwej kolejno(ci bodlc6w nastgpujqcych bezpoCrednio po so-
bie, trudnoici z wykrywaniem zmieniajqcych siq form ruchu oraz zmiennq
dominacjg ocznq, bezpo6rednio odpowiedzialnq za utrzymanie stabi l iza_
cji pola widzenia tak waZnej przecie2 funkcji w czasie czytania i pisania.

I Deficyt funkcji m6idikowych - dotyczy zaburzel zwiqzanych z auto_
matyzowaniem czynnoSci ruchowych, koordynacjq wzrokowo_ruchowq,
stabilno6ciq grawitacyjnq, a takie z kontrolq proces6w poznawczycn oraz
jgzyka. Deficyt ten odpowiada takie za kontrolq napiqcia migdniowego,
ale przede wszystkich odpowiedzialny jest za zaburzenia w nabywaniu
wszystkich czynnoici, kt6re wymagajq dobrze rozwinigtego zautomaty_
zowania. Wszystkie umiejgtno5ci szkolne _ czytanie, pisanie, liczenie, wy_
powiadanie siq - sq czynno6ciami wysoce zautomatyzowanymi.

I Deficyt uwagi - prawdopodobnie wiq2e sig z nieprawidlowojciami pla_
t6w ciemieniowych, poniewa2 u dzieci z dysleksjq czesto wystepuje zjawi_
sko polegajqce na pomijaniu (niezauwa2aniu) obiekt6w znajdujqcych sig
z lewej strony (efekt tak zwanego pomijania stronnego). Deficyt ten od_
powiedzialny jest r6wnie2 za zaburzenia uwagi przestrzennej, a zwlaszcza
za przenoszenie jej i utrzymywanie w okrejlonvm mieiscu.
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Ze wzglgdu na swE zfo2onodi etiologicznq oraz r62ne postaci kliniczne, opi_
sanie dyslekji wymaga trzech poziom6w:
I objawowego,
I poznawczego,

I oraz biologicznego.

Ka2da, diagnoza powinna miei interdyscyplina rny charakter oraz powinien
jej towarzyszy( opis klinicznych i psychometrycznych kryteri6w. pamigtai
r6wnie2 nale2y. 2e dysleksji czesto towarzyszq inne trudnosci i zaburzenia
rozwojowe, zwlaszcza:
I zaburzenia jgzykowe,
I motoryczne,
I trudnoici w uczeniu sig matematyki,
I oraz nadpobudliwoji psychoruchowa.
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