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Coraz częściej mówi się o specyficznych trudnościach w nauce czytania i pisania. Pojęcie „specyficzne” wskazuje na wąski zakres tych trudności i ich szczególny charakter. To odróżnia je od ogólnych trudności w uczeniu się mających miejsce przy obniżonych możliwościach intelektualnych ucznia, lub w wyniku zaniedbań środowiskowych lub pedagogicznych. 


Mniej natomiast znane jest zagadnienie dyskalkulii, które istnieje przecież tak samo długo jak dysleksja i często jest z nią powiązana.


Najbardziej trafnym moim zdaniem pojęciem dyskalkulii, na które ja będę się powoływać w tej publikacji jest pojęcie, jakie przedstawił w latach siedemdziesiątych ubiegłego wieku, słowacki neuropsycholog Ladislav Kosc. Jego zdaniem dyskalkulia rozwojowa to „strukturalne zaburzenie zdolności matematycznych, mających swe podłoże                                w zaburzeniach genetycznych i wrodzonych tych części mózgu, które są bezpośrednim podłożem anatomiczno-fizjologicznych dojrzewania zdolności matematycznych odpowiednio do wieku, bez jednoczesnego zaburzenia ogólnych funkcji umysłowych.”   


Inna definicja dyskalkulii, z którą można się także spotkać w fachowej literaturze, to stwierdzenie, że „dyskalkulii jest zaburzeniem funkcji matematycznych na tle organicznych uszkodzeń mózgu, funkcji, które stanowią podstawę do wykształcenia odpowiednich zdolności matematycznych”. 


Analizując zaprezentowane definicje można stwierdzić, że dyskalkulia rozwojowa obejmuje zaburzenia funkcji odpowiedzialnych za rozwój zdolności matematycznych,                     w kontekście normy intelektualnej(poziom intelektualny jest adekwatny do wieku).


Po przedstawieniu zarysu pojęcia dyskalkulii, przejdę do omówienia klasyfikacji dyskalkulii.              


Wspomniany już wcześniej Ladislav Kosc w 1982 roku wyróżnił sześć typów dyskalkulii :

· werbalna,

· praktognostyczna (wykonawcza),

·  leksykalna,

· graficzna,

· ideognostyczna,

· operacyjna.

Dyskalkulia werbalna to trudność słownego wyrażania pojęć i zależności matematycznych, np. oznaczanie liczby ilości i kolejności przedmiotów, nazywanie cyfr, działań, symboli.

Drugim rodzajem dyskalkuli, na który chciałam zwrócić uwagę jest dyskalkulia praktognostyczna (wykonawcza). Przejawia się ona w zaburzeniach matematycznych manipulacji konkretami czy narysowanymi przedmiotami (palcami, piłkami, patyczkami).Innymi słowy polega ona na kłopotach w pracy na konkretach. Działania matematyczne obejmują liczenie przedmiotów, porównywanie wielkości czy ilości. Uczeń                 z dyskalkulią tego rodzaju ma duże kłopoty z ułożeniem patyczków według wielkości. Nie potrafi także wskazać, który z dwóch patyczków jest np. grubszy czy tego samego wymiaru.

Zaburzenie szczególne, odznaczające się nieumiejętnością czytania symboli matematycznych(cyfr, liczb, znaków, działań matematycznych). Cięższe przypadki charakteryzują się kłopotami w odczytywaniu pojedynczych cyfr czy znaków działań matematycznych( +,-,). Przypadki lżejsze- uczeń nie umie czytać liczb wielocyfrowych (szczególnie, jeżeli mają więcej niż jedno zero w środku), potęg, ułamków itp. Zamiana podobnych wyglądem cyfr (6, 9, 3, 8), odczytywanie liczb dwucyfrowych w odwrotnym kierunku (12jak 21) to również cechy charakteryzujące dyskalkulię leksykalną. 

Dyskalkulia graficzna-przejawia się trudnościami w zapisywaniu symboli matematycznych. Autorka książki „Dzieci ze specyficznymi trudnościami w uczeniu się matematyki” - Edyta Kolczyńska - Gruszczyk uważa, że dyskalkulia graficzna często współwystępuje z dysgrafią        i dysleksją. 

Cięższe przypadki – uczeń ma kłopoty z napisaniem dyktowanych mu liczb, napisaniem nazw liczb. 

Łagodniejsze przypadki pokazują, że dziecko nie może napisać liczb dwu, trzycyfrowych,               ( np.1544 jako 1000, 500, 40, 4, lub 1000, 500, 44), nie zapisuje zer (np. 70089 jako 789), wymyśla własne sposoby zapisu.

Omawiając ten typ dyskalkulii trzeba zwrócić uwagę na to że uczeń może nie umieć napisać żadnego symbolu matematycznego, nawet jeżeli będzie umiał napisać nazwę dyktowanej liczby (np. dyktowane 8 pisze osiem.)

Dyskalkulia ideognostyczna – zaburzenie rozumienia pojęć i zależności matematycznych                 i wykonywania obliczeń w pamięci.

W ciężkich przypadkach mogą występować olbrzymie trudności z wykonywaniem najprostszych nawet obliczeń w pamięci. Istotą jednak tego typu zaburzenia jest fakt, że uczeń potrafi odczytać, przepisać liczby, ale nie jest w stanie zrozumieć, co przeczytał, czy napisał. Np. wie, że 6- sześć i że 6 należy napisać, jako 6, ale nie wie, że 6 to jest to samo, co o jeden mniej niż 7, lub 2razy 3, albo połowa z 3.

Trzeba pamiętać, że przy tej dyskalkulii zaburzona jest funkcja poznawcza i formowanie pojęć.

Ostatnim typem dyskalkulii, który omówię w tym opracowaniu jest dyskalkulia operacyjna. W tym przypadku zaburzona jest zdolność wykonywania operacji matematycznych. Przypadkiem typowym jest zamienianie operacji, np. wykonanie dodawania zamiast mnożenia, czy zastępowania bardziej skomplikowanych czynności prostszymi ( np. 12+12              = (10+10)+(2+2). Uczeń często również preferuje pisemne wykonywanie obliczeń, które łatwo można obliczyć w pamięci, lub liczenie na palcach, gdy zadanie łatwo można rozwiązać pamięciowo lub pisemnie, bez liczenia na konkretach. 


Brytyjska specjalistka w dziedzinie specyficznych trudności w uczeniu się – Jan Poustie opracowała symptomy dyskalkulii, które można rozpoznać u uczniów obserwując ich pracę na lekcji. Do objawów tych należą:

· niepoprawne liczenie przedmiotów,

· kłopoty z odczytywaniem czasu,

· błędy „nieuwagi”,

· trudności w rozumieniu logiki, języka matematycznego,

· powolne odpowiedzi (najczęściej widoczne przy obliczeniach w pamięci, lub                      w pytaniach z tabliczki mnożenia),

· liczenie na palcach,

· trudności w czytanie mapy,

· kłopoty w planowaniu, organizowaniu procesów matematycznych (rozwiązywanie zadań),

· strach przed matematyką,

· kłopoty w uczeniu się granic liczbowych do 10 i 20 w uczeniu się tabliczki mnożenia,

· mała umiejętność podzielności uwagi, przetwarzania informacji,

· praca zrywami, bezplanowa,

· unikanie prac matematycznych, łatwe męczenie się podczas zajmowania się matematyką.  

Uzupełniając opis wyżej wymienionych symptomów dyskalkulii warto podkreślić, że kłopoty ucznia z matematyką nie są widoczne tylko w samych przedmiotach ścisłych, ale także                 w życiu codziennym.

W tej płaszczyźnie funkcjonowania uczeń ma trudności następujących czynnościach:

· niechęć do gier, szczególnie do tych, które wiążą się z cyframi, przestrzennym kojarzeniem (warcaby, domino ),

· słaba koordynacja sportowa,

· zapamiętywanie następstw kroku tanecznego, reguł gier sportowych,

· podczas podróży przechodzenie na zły peron, wsiadanie do niewłaściwego autobusu,

· opuszczanie spotkań, bo zostały one źle zapisane, lub czas przed spotkaniem został źle obliczony,

· wykręcanie numeru telefonu itp.   

Istotnym zagadnieniem, nad którym chciałabym się teraz zatrzymać jest współwystępowanie dysleksji i dyskalkulii. Z definicji dyskalkulii można wywnioskować, iż zaburzenie stanowi matematyczną wersję dysleksji. Z różnych względów dyskalkulia bywa czasem traktowana jako „efekt uboczny” dysleksji.

Urszula Oszwa- autorka książki „Zaburzenia rozwoju umiejętności arytmetycznych. Problem diagnozy i terapii” uważa, że gdyby dyskalkulia była efektem ubocznym dysleksji, wszystkie dzieci z dysleksją miałyby trudności w matematyce.

Z raportu BDA(2001,2002) wynika, że w grupie dzieci ze specyficznymi trudnościami                  w czytaniu i pisaniu (dysleksja) 40% dzieci ma poważne kłopoty z matematyką, 11% uczniów z dysleksją dobrze radzi sobie z matematyką, natomiast 29% uzyskuje wyniki podobne do wyników uzyskanych przez dzieci bez trudności w czytaniu i liczeniu. 

Graficzne ujęcie relacji dysleksja - dyskalkulia przedstawia niżej zaprezentowany rysunek:
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W literaturze fachowej występują zróżnicowane dane dotyczące dzieci z prezentowanych grup. Zdaniem Attwooda:

· 10% dzieci z dysleksją doskonale radzi sobie z matematyką, ponad poziom oczekiwany dla ich wieku i inteligencji,

· 30% dzieci z dysleksją osiąga poziom umiejętności matematycznych zgodny                        z oczekiwanym dla wieku i możliwości poznawczych,

· 10%uczniów z dysleksją ma trudności w matematyce, na skutek problemów                         z pamięcią,

· 25% ma zdolności matematyczne poniżej przeciętnego poziomu wyznaczonego wiekiem, to jest raczej efekt uboczny trudności w czytaniu,

· 25% dzieci z trudnościami w czytaniu ma poważne kłopoty z matematyką, wskazujące na współwystępowanie u nich dysleksji z dyskalkulią.  

Model diagnozy dyskalkulii – to jedno z ostatnich zagadnień tego opracowania. 

W klasyfikacji DSM IV pod numerem 315.1, czytamy – zaburzenie matematyczne może zostać rozpoznane, jeżeli będą spełnione kryteria diagnostyczne:

A. Niskie zdolności matematyczne.

B. Niskie osiągnięcia szkolne, trudności życiowe,

C. Głębokość zaburzeń niewspółmierna do deficytów sensorycznych.

Specyficzne trudności w uczeniu się zwane w polskiej wersji ICD – 10 specyficznymi zaburzeniami rozwoju umiejętności szkolnych, obejmują trudności w czytaniu, pisaniu                     i liczeniu. Specyficzne trudności zaburzenia umiejętności arytmetycznych rozpoznaje się na podstawie następujących kryteriów:

A. Słabe umiejętności matematyczne,

B. Przeciętne czytanie i pisanie.

C. Wykluczenie zaniedbań dydaktycznych i opóźnienia rozwoju.

D. Wykluczenie wad wzroku i słuchu.

E. Wykluczenie występowania dyskalkulii jako pochodna zaburzeń neurologicznych. 

Modelowym postępowaniem w diagnozie dyskalkulii jest wykonanie następujących działań:

· badanie psychologiczne, mające na celu określenia poziomu rozwoju intelektualnego, rozwoju zdolności arytmetycznych, zaburzeń percepcyjno – motorycznych, funkcjonowania emocjonalnego, społecznego,

· badanie pedagogiczne wykonywane w celu określenia umiejętności szkolnych (pisanie, czytanie, liczenie). Metodami wykorzystywanymi do diagnozowania

Metodami wykorzystywanymi do diagnozowania dyskalkulii są: Test Kalkulia III, trójkąt matematyczny (liczbowy) i figura złożona Reya. 

Efektem badania psychologiczno- pedagogicznego jest opinia wydana przez Poradnię Psychologiczno-Pedagogiczną. Opinia tak jak w przypadku dysleksji składa się z opisu psychologicznego, pedagogicznego i co najważniejsze konkretnych wskazań do pracy                     z uczniem. Odbiorcami wskazań są rodzice, którzy w domu powinni pracować z dzieckiem, ale przede wszystkim nauczyciele. Powinni oni mieć wgląd do opinii, aby móc efektownie pracować i pomagać uczniowi dyskalkulicznemu. Niestety wiedza o problemie wśród nauczycieli jest wciąż niewielka. 


Poza wskazaniami zawartymi w opinii innymi formami pracy z uczniami są:

· zajęcia dydaktyczno-wyrównawcze,

· terapia pedagogiczna,

· konsultacje z nauczycielem matematyki,

· korepetycje.

Kończąc pracę, myślę, że warto jeszcze zatrzymać się przy terapii pedagogicznej dyskalkulii. Celem jej jest nie, pełna normalizacja wiadomości i umiejętności ucznia, czy jego zdolności matematycznych, a stopniowe dostosowanie dziecka do wymagań stawianych w tej dziedzinie przez szkołę i życie codzienne. Innymi słowy cele ćwiczeń wyrównawczych są takie same jak przy rehabilitacji – np. dzieci niepełnosprawnych ruchowo. Od nich nie oczekuje się, że będą biegać, skakać, tak jak dzieci zdrowe- chodzi o to by osiągnęły taki poziom rozwoju ruchowego, aby mogły się uniezależnić od pomocy otoczenia(przy pomocy kul, protez). Cel terapii jest podobny-doprowadzić do tego by uczeń możliwie dobrze rodził sobie sam z matematyką. Osiągnięcie tego celu wcale nie jest łatwe.

Czynnikami, które mają duże znaczenie w powodzeniu terapii dyskalkulii są:

· wczesna diagnoza, jak najwcześniejsze rozpoczęcie terapii,

· indywidualizacja oddziaływań,

· rozległa wiedza terapeuty,

· współpraca miedzy dzieckiem, nauczycielami, rodzicami, terapeutą, 

· prawidłowa relacja emocjonalna dziecko – dorosły,

· łączenie nauczanie z pomocą psychopedagogiczną lub psychoterapeutyczną.

Zatrzymam się przy ostatnim z czynników prowadzącym do powodzenia terapii dyskalkulii.

Należy pamiętać o tym, że zasada oddziaływania psychoterapeutycznego obejmuje wzbudzenie motywacji, zainteresowania liczeniem przez: operowanie sukcesem, budowanie dobrych relacji z otoczeniem (rówieśnicy, nauczyciele), kształtowanie odporności na niepowodzenia i sytuacje trudne. Bardzo ważne jest także podczas tych oddziaływań budowanie poczucia własnej wartości ucznia.


Zakończeniem moich rozważań o problematyce dyskalkulii nich będzie odpowiedź na pytanie: „ Czy z ze specyficznych trudności w nauce matematyki może dziecko wyrosnąć?”

Z większości przejawów dyskalkulii nie można „wyrosnąć”., w związku z tym trzeba podkreślić wagę wczesnego udzielenia skutecznej pomocy dziecku by nauczyło się pokonywać wynikające z zaburzenia- trudności, również w życiu codziennym.  
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