Rehabilitacja wzroku

Wzrok ma ogromne znaczenie dla każdego człowieka, a szczególnie dla dziecka, jest bowiem jednym z czynników mających zasadniczy wpływ na jego rozwój. Odgrywa dominującą rolę w poznawaniu rzeczywistości, a więc przedmiotów, osób i zjawisk pojawiających się w fizycznym               i społecznym otoczeniu:

1. Dostarcza takiego rodzaju informacji, które nie są osiągalne za pośrednictwem innych zmysłów.

2. Wzrok jest jedynym zmysłem, który umożliwia integrowanie informacji pochodzących z innych            zmysłów (ok.75% docierających do nas informacji pochodzi z bodźców wzrokowych) .

3. Ułatwia nawiązywanie więzi między dzieckiem a opiekunami (np. kontakt wzrokowy, uśmiech).

4. Pobudza do zabawy.

5. Prowokuje do naśladowania czynności wykonywanych przez dorosłych lub inne dzieci.

6. Pobudza rozwój poznawczy.

7. Pobudza i ułatwia rozwój społeczny

8. Stymuluje rozwój ruchowy.

9. Ułatwia porozumiewanie się, szczególnie komunikację pozawerbalną.   

10. Ułatwia nabywanie umiejętności w zakresie samoobsługi (np. jedzenie, mycie, ubieranie się)

11.Tylko wzrok i słuch umożliwiają dzieciom obserwowanie i zbieranie informacji o ludziach, przedmiotach i zdarzeniach z większej odległości (poza zasięgiem ręki).

12.Zapewnie poczucie bezpieczeństwa poprzez wzrokową kontrolę nad otoczeniem.

13. Widzenie odgrywa też krytyczną rolę w uwadze. U dzieci prawidłowo widzących, wskazówki wzrokowe bardziej niż wskazówki dźwiękowe, dotykowe czy węchowe determinują uważne skupianie się.

Zaburzenia w rozwoju widzenia stanowią zagrożenie dla prawidłowego ogólnego rozwoju dziecka. Tym bardziej, że rozwój zmysłu wzroku u słabowidzących nie przebiega automatycznie                         i spontanicznie. Dlatego też, dążąc do wywołania pozytywnych zmian w funkcjonowaniu dzieci mających problemy wzrokowe, należy stworzyć im odpowiednie warunki, tak aby ich percepcja wzroku nie pozostawała na niskim poziomie. Konieczna jest stymulacja i nauka patrzenia a więc rehabilitacja wzroku.

Rehabilitacja wzroku (lub inaczej terapia widzenia) rozwinęła się jako subdyscypllina tyflopedagogiki, jest jednak dziedziną wymagającą wiedzy zarówno pedagogicznej, psychologicznej, socjologicznej, jak okulistycznej i optycznej. Polega na ćwiczeniu wzroku,                tj. rozwijaniu umiejętności posługiwania się wzrokiem, a tym samym – zwiększaniu skuteczności wykorzystywania widzenia w codziennym funkcjonowaniu osoby słabo widzącej. Rehabilitacja wzroku (poprzedzona diagnozą funkcjonalną) obejmuje: 

1. pobudzanie do patrzenia; 

2. stymulowanie widzenia; 

3. rozwijanie podstawowych sprawności wzrokowych związanych z kontrolowaniem ruchów gałek ocznych (lokalizowanie bodźca, fiksacja, śledzenie, zbieżność, przenoszenie spojrzenia, wodzenie, przeszukiwanie); 

4. kształtowanie pojęć i pamięci wzrokowej; 

5. osiąganie wyższych sprawności wzrokowych (m.in. identyfikowanie obiektów na obrazkach, dobieranie obiektów i obrazków wg. określonych cech, odnajdywanie szczegółów na obrazkach prostych i złożonych, dopełnianie wzrokowe, rozróżnianie i identyfikowanie związków zachodzących na obrazkach, znakach abstrakcyjnych i figurach);

6. a także ocenę i modyfikację najbliższego otoczenia dziecka, by dopasować je do potrzeb             i możliwości wzrokowych dziecka.  

N. Barraga (współtwórczyni Programu rozwijania umiejętności posługiwania się wzrokiem) sformułowała następujące założenia dotyczące rozwoju umiejętności widzenia:

1. Umiejętność widzenia nie jest wrodzona i jej rozwój nie przebiega automatycznie.

2. Umiejętność widzenia nie jest wyznaczana wyłącznie przez ostrość wzroku i nie może być oceniana jedynie na tej  podstawie.

3. Umiejętność widzenia i funkcjonowanie wzrokowe nie jest wyznaczona wyłącznie przez rodzaj           i stopień schorzenia lub uszkodzenia układu wzrokowego.

4. Umiejętności  widzenia i sprawności w posługiwaniu się wzrokiem można się nauczyć poprzez wykonywanie odpowiednio zaprogramowanych ćwiczeń wymagających użycia wzroku.

Należy pamiętać, że spostrzeganie jest złożonym procesem psychicznym, w wyniku którego                   w świadomości człowieka powstają spostrzeżenia, czyli subiektywne obrazy otaczającej rzeczywistości. Przy widzeniu przedmiotów nie tylko korzystamy z wielu źródeł informacji, które docierają do naszych oczu, ale także z wiedzy o tym przedmiocie  uzależnionej od wcześniejszego doświadczenia. Doświadczenie to nie ogranicza się tylko do wiadomości nabytych za pomocą wzroku, lecz obejmuje także inne doznania  zmysłowe: dotykowe, słuchowe, smakowe, węchowe, cieplne, czyli ma charakter polisensoryczny. Również w terapii widzenia nie chodzi tylko                     o odosobniony trening funkcjonalny oka, ale o pobudzenie zmysłu wzroku przy jednoczesnym włączeniu procesów psychicznych – uczuć, woli, decyzji, motywacji oraz aktywności ruchowej. Terapię widzenia rozumiemy więc jako włączanie osłabionego wzroku dziecka we wszelkie możliwe aktywności poprzez odpowiednie dostosowanie zabawek i otoczenia fizycznego do jego możliwości wzrokowych, ale także jako podejmowanie pewnych ćwiczeń, których celem jest pobudzanie rozwoju widzenia, czyli rozwijanie funkcji wzrokowych i prowokowanie zachowań kierowanych wzrokiem.

Terapia widzenia ma szczególnie istotne znaczenie u dzieci z niepełnosprawnością złożoną,                 u których terapeuta widzenia poprzez odpowienio dobrane oddziaływania zewnętrzne stale prowokuje i przyspiesza rozwój potrzebnych umiejętności oraz wspiera dziecko w osiąganiu  poziomu potencjalnego rozwoju, m.in. poprzez umożliwienie zobaczenia danego przedmiotu, zrozumienie i interpretację oglądanego obrazu. Warto pamiętać, że stymulując dziecko z wieloma niesprawnościami należy zadbać o odpowienie warunki, które sprawią, że terapia będzie bardziej efektywna. Praca indywidualna, podczas której uwaga terapeuty skierowana jest na wszystkie, najsłabsze nawet reakcje dziecka, zapewnienie mu odpowiedniego czasu na reakcję, miła atmosfera zabawy, wspólna działalność poznawcza dostosowana do możliwości dziecka – znacznie zwiększa jego aktywność. Szczególnie efektywne w pracy z dziećmi z niepełnosprawnością złożoną jest uczenie się przez powtarzanie. E. Gruszczyk-Kolczyńska stwierdza: "Im częściej coś występuje w naszej świadomości, tym większe są szanse na to, że utrwali się w naszej pamięci". Tak więc tylko częste i systematyczne ćwiczenia prowadzą do utrwalenia  nabytych umiejętności widzenia, a co za tym idzie lepszego, pełniejszego, bardziej samodzielnego i aktywnego uczestnictwa dziecka słabo widzącego w życiu codziennym.  
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