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SCHOOL WELLBEING OF EARLY SCHOOL-AGE PUPILS WITH
SPECIAL EDUCATIONAL NEEDS
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This article presents a part of a larger study on the school situation of
pupils with special educational needs at an earlier school age, relating to
their well-being in the school environment. The aim of the study was to
answer the following research questions: What is the emotional attitude
towards school declared by the SEN pupils participating in the research?
Do they like to return to school after longer breaks (summer holidays, winter
holidays)? Would the SEN pupils surveyed like to transfer to another school
and if so, for what reason? What is the image of school that they have formed
in their minds? Does the SEN type differentiate the well-being at school of
the pupils participating in the study?

The research used a diagnostic survey method, an interview technique
and a self-constructed categorised research instrument in the form of
a student interview questionnaire. The chi? test and Spearman’s correlation
coefficient were used in the analyses. Ninety-five pupils of younger school

*Agnieszka Nowicka — dr nauk humanistycznych w dyscyplinie pedagogika; zain-
teresowania naukowe: edukacja inkluzyjna, integracyjna i specjalna, diagnoza i terapia
uczniéw ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi oraz problemy oséb dotknietych cho-
roba, Alzheimera i ich opiekunéw rodzinnych.
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age with SEN resulting from their disability, long-term somatic illness and
risk of developmental dyslexia participated in the study. It was found that
the wellbeing of the SEN pupils surveyed at school varied. The majority
reported very good (70.5%) and 10.5% of children reported poor wellbeing.
The type of SEN was not a factor that significantly differentiated their
wellbeing in the school environment.

SAMOPOCZUCIE W SZKOLE UCZNIOW ZE SPECJALNYMI PO-
TRZEBAMI EDUKACYJNYMI W MELODSZYM WIEKU SZKOLNYM

Stowa kluczowe: samopoczucie, szkota, uczen, specjalne potrzeby eduka-
cyjne.

W artykule zaprezentowano fragment szerszych badarni dotyczacych sytuacji
szkolnej uczniéw ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi (SPE) w mtod-
szym wieku szkolnym, odnoszacych sie do ich samopoczucia w srodowisku
szkolnym. Celem moich badan byto uzyskanie odpowiedzi ma nastepujace
pytania badawcze: Jaki stosunek emocjonalny do szkoty deklaruja uczestni-
czacy w badaniach uczniowie ze SPE?; Czy chetnie wracaja oni do szkoty po
dtuzszych okresach przerw (po feriach, wakacjach)?; Czy badani uczniowie
ze SPE chcieliby zmienié¢ szkole na inna, a jezeli tak, to z jakiego powo-
du?; Jaki obraz szkoty uksztaltowal sie w ich swiadomosci?; Czy rodzaj
specjalnych potrzeb edukacyjnych réznicuje samopoczucie w szkole uczest-
niczacych w badaniach uczniéw?

W trakcie badan postuzono sie metoda sondazu diagnostycznego, tech-
nika wywiadu oraz samodzielnie skonstruowanym narzedziem badawczym
skategoryzowanym w postaci kwestionariusza wywiadu dla ucznia. W anali-
zach wykorzystano test chi? oraz wspolezynnik korelacji Spearmana. W ba-
daniach uczestniczylo 95 uczniéw w mltodszym wieku szkolnym ze SPE
wynikajacymi z ich niepelnosprawnosci, dtugotrwaltej choroby somatycznej
i ryzyka dysleksji rozwojowej. Badania wykazaly, ze samopoczucie badanych
uczniow ze SPE w szkole byto zréznicowane. Wiekszos¢ z nich cieszyta sie
bardzo dobrym (70,5%), a 10,5% dzieci — ztym samopoczuciem. Rodzaj SPE
nie stanowil czynnika istotnie réznicujacego ich samopoczucia w srodowisku
szkolnym.
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Wprowadzenie

W artykule pragne zaprezentowaé¢ wycinek szerszych badan dotyczacych
sytuacji szkolnej uczniow ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi (SPE)
w mlodszym wieku szkolnym, odnoszacy sie do ich samopoczucia w srodo-
wisku szkolnym.

Termin samopoczucie w jezyku potocznym czesto uzywany jest zamien-
nie z takimi pojeciami, jak: humor, nastrdj, usposobienie, dyspozycja, for-
ma czy kondycja. W ujeciu slownikowym okreslenie samopoczucie ozna-
cza: ,stan psychiczny i fizyczny bezposrednio przez dang osobe odczuwa-
ny” (Stownik Jezyka Polskiego 1989, s. 176). W znaczeniu psychologicznym
samopoczucie charakteryzowane jest jako: ,dosé¢ trwaly zespol przekonan,
postaw emocjonalnych dotyczacy stanu wtasnego zdrowia, sprawnosci fi-
zycznej, wygladu, poziomu sprawnosci umystowej i osiagnie¢ zawodowych,
wtlasnej roli spotecznej i ukladu stosunkéw ze srodowiskiem spotecznym
oraz stopnia zbiezno$ci osiaggnieé¢ z poziomem aspiracji w réznych dziedzi-
nach zycia” (Zaborowski 1964, s. 224). Natomiast w literaturze medycz-
nej samopoczucie cztowieka bywa zamiennie nazywane zdrowiem fizycznym,
psychicznym i spotecznym (Corazza i in. 2002, s. 230-232). Pelnie dobrego
samopoczucia (,dobrostanu”) fizycznego, psychicznego i spotecznego przyje-
to w definicji zdrowia, ogtoszonej w 1948 roku przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia (WHO), za kryterium zdrowia czlowieka.

Samopoczucie moze by¢ w réznym stopniu dodatnio lub ujemnie na-
silone. Osoba cieszaca sie¢ dobrym samopoczuciem odczuwa zadowolenie,
satysfakcje 1 wewnetrzny spoko6j. Dobre samopoczucie jest wyznacznikiem
aktywnosci, dobrego funkcjonowania bio-psycho-spotecznego oraz realiza-
cji zyciowych zadan i aspiracji jednostki. Z kolei zte samopoczucie ,stawia
cztowieka w sytuacji psychicznego dyskomfortu” (Maciarz 1998, s. 10) i na-
raza go na przezywanie wielu negatywnych emocji, tj.: nieokreslone odczucie
leku, wewnetrznego niepokoju, przygnebienia i smutku, nerwowosci i roz-
draznienia, niecheci i apatii, a takze na odczuwanie nieprzyjemnych doznan
cielesnych, zwiazanych ze zmianami zachodzacymi w jego organizmie, tj.
senno$¢, trudnosci z koncentracja uwagi, zmiany w zdolnosci i doktadnosci
postrzegania oraz wydawania samodzielnego i obiektywnego sadu (Corazza
iin. 2002, s. 232- 234).

Samopoczucie dziecka w szkole jest uwarunkowane wieloma czynnika-
mi zaréwno wewnetrznymi (tj. aktualna sytuacja zdrowotna ucznia, stopien
jego sprawnosci psychofizycznej, poziom motywacji do nauki oraz wyniki
W nauce, poczucie bezpieczenstwa w szkole, zdolnoéé przystosowania sie do
warunkow 1 wymogow srodowiska szkolnego), jak i zewnetrznymi (atmosfera
panujaca w szkole, relacje emocjonalne dziecka z réwiesnikami i nauczycie-
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lami, poziom zaspokojenia réznorodnych potrzeb ucznidéw przez pracow-
nikéw szkoly, oferta zaje¢ pozalekcyjnych oraz rozmaitych form pomocy
psychologiczno-pedagogicznej dla uczniow).

Szczegoblnie istotny jest monitoring samopoczucia w szkole dzieci, kto-
re rozpoczynaja nauke szkolna lub uczniéw, ktorzy przechodzac na kolej-
ny etap ksztalcenia, zmieniaja placowke edukacyjna, gdyz znajduja sie one
w nowym, obcym otoczeniu i w nowej, nieznanej sytuacji, w zwiazku z czym
moga przezywaé silny stres. Rownie wazne jest diagnozowanie samopoczu-
cia w $rodowisku szkolnym uczniéw ze SPE, ktorzy z powodu zlego stanu
zdrowia, naruszonej sprawnosci psychofizycznej, deficytéw rozwojowych czy
niekorzystnej sytuacji rodzinnej moga doswiadczaé trudnosci w funkcjono-
waniu w roli ucznia. Podjete przeze mnie badania, ktérych wyniki pragne
przedstawi¢ w tym artykule wpisuja sie w zakres tego zagadnienia.

Procedura badawcza

Celem moich badan bylo zdiagnozowanie samopoczucia w szkole uczniow ze
SPE z klas I-III w publicznych szkolach podstawowych na terenie sredniej
wielko$ci miasta powiatowego potozonego na terenie wojewoddztwa dolnosla-
skiego. Gléwny problem badawczy sformutowano w postaci pytania: Jakie
jest samopoczucie w szkole uczestniczacych w badaniach uczniéw ze SPE
w mtodszym wieku szkolnym? Doprecyzowano go nastepujacymi problema-
mi szczegdlowymi:

— Jaki stosunek emocjonalny do szkoty deklaruja uczestniczacy w bada-
niach uczniowie ze SPE?

— Czy chetnie wracaja oni do szkoty po dtuzszych przerwach (po feriach,
wakacjach)?

— Czy badani uczniowie ze SPE chcieliby zmienié¢ szkote na inna, a jezeli
jak to z jakiego powodu?

— Jaki obraz szkoty uksztattowal sie w ich $wiadomosci?

W trakcie badan postuzono sie metoda sondazu diagnostycznego, tech-
nika wywiadu oraz samodzielnie skonstruowanym narzedziem badawczym
skategoryzowanym w postaci kwestionariusza wywiadu dla ucznia. W pro-
cesie badawczym wykorzystano takze metody statystyczne, tj. test chi? oraz
wspolezynnik korelacji Spearmana.

Charakterystyka proby badawczej

Dobér proby badawczej byl celowy. Diagnoza objeto wszystkich uczniow
pierwszego etapu edukacyjnego z dziewieciu publicznych szkét podstawo-
wych w $redniej wielkosci miescie powiatowym zlokalizowanym w wojewodz-
twie dolnoslaskim, u ktorych specjalisci (pedagodzy i psycholodzy z poradni
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psychologiczno-pedagogicznej, lekarze) rozpoznali jeden z trzech rodzajow
SPE, tj.: 1) wynikajacych z ich niepelnosprawnosci, 2) dtugotrwatej choroby
somatycznej lub 3) deficytow w rozwoju funkcji percepcyjno-motorycznych,
ktore sytuuja je w grupie dzieci z tzw. ryzyka dysleksji.

Ogoétem w badaniach uczestniczyto 95 uczniéw, w tym 36 dzieci z ryzy-
ka dysleksji (37,9%); 34 dzieci z przewlekta choroba (35,8%) oraz 25 dzieci
z niepelnosprawnoscia (26,3%). W podgrupie dzieci przewlekle chorych byli
uczniowie z: alergia (8), astma (7), epilepsja (6), cukrzyca (5), wada ser-
ca (4), chorobami tarczycy (3) oraz z refluksem zotadkowym (1). Natomiast
w podgrupie uczniéw z niepetnosprawnoscia byty dzieci: z niepetnosprawno-
Scia sprzezona (9), stabo widzace (7), z niepelnosprawnoscia intelektualna
lekkiego stopnia (4), z niedostuchem (2), z dysfunkcja narzadu ruchu (2)
oraz z autyzmem wczesnodzieciecym (1).

Grupa badawcza byta takze zréznicowana pod wzgledem plci i klasy,
do ktorej uczeszczali jej uczestnicy. Ponad potowe respondentéw stanowili
chtopcy (50 uczniow, tj. 52,6%). W mniejszosci pozostawaly dziewczeta (45
uczennic, tj. 47,4%). Najwiecej dzieci uczylto sie w klasie 111 (39 osob, tj.
41,1%), a najmniej w klasie I (20 dzieci, tj. 21%).

Samopoczucie w szkole uczniow ze specjalnymi potrzebami edu-
kacyjnymi w mlodszym wieku szkolnym w $wietle wynikéw badan

Samopoczucie w szkole objetych badaniami uczniéow ze SPE diagnozowano
za pomoca samodzielnie skonstruowanego kwestionariusza wywiadu. Uzna-
no bowiem, ze: ,,Analiza rzeczywistosci szkolnej przez pryzmat samopoczu-
cia ucznia powoli ujawnic¢, w jakim stopniu szkota kreuje przestrzen sprzyja-
jaca aktualizowaniu rozwojowych potencjaléow uczniow” (Nyczaj-Drag 1995,
s. 258).

7 badawczego punktu widzenia wazne bylo poznanie opinii dzieci na
temat klimatu szkoty!, do ktérej uczeszczaly badane dzieci oraz ich samo-
poczucia w $rodowisku edukacyjnym (tabela 1). Przyjeto, ze dzieci, ktore
dobrze czuja sie w szkole, posiadaja pozytywny stosunek emocjonalny wobec
srodowiska szkolnego oraz dobre opinie na temat panujacej w niej atmosfery.

'Klimat szkoly to inaczej kultura, atmosfera czy duch szkolty (Petlak 2007). Robert
Moss (1979; za: Skalbania 2011, s. 160) charakteryzuje klimat szkoly jako: ,spoteczna
atmosfere srodowiska edukacyjnego, ktérego uczestnicy maja rozne doswiadczenia zycio-
we”.



272 AcGNIESzKA NOWICKA

Tabela 1

Deklaracje uczestniczacych w badaniach uczniow ze SPE dotyczace ich samopoczucia

w szkole
Rodzaj SPE Uczniowie Uczniowie Uczniowie
. . . 2 niepelno- przewlekle ryzyka
Kategorie odpowiedzi \Z\ % sprawni chorzy dysleksji
N=25 % N=34 % N=36 %
Jest to miejsce, w ktérym jest mi bar- 67 70,5 19 76,0 28 82,3 20 55,6
dzo dobrze, w ktérym czuje si¢ bez-
piecznie.
Jest to miejsce, w ktérym czuje sig 18 19,0 4 16,0 2 5,9 12 33,3
dobrze, ale nie zawsze w pelni bez-
piecznie.
Jest to miejsce, w ktoérym czuje sig 10 10,5 2 8,0 4 11,8 4 11,1
zle, w ktorym czesto przezywam lek
i zagrozenie.

Zrodto: opracowanie wlasne.

7 analizy danych zawartych w tabeli 1 wynika, ze wiekszos¢ objetych
badaniami uczniow ze SPE (70,5%) cieszyla sie bardzo dobrym samopoczu-
ciem szkole. Jedynie co dziesiate badane dziecko (10,5%) deklarowato zte
samopoczucie w srodowisku szkolnym, gdyz postrzegato je jako zagrazajace
1 stresogenne.

Bardzo dobrym samopoczuciem w szkole charakteryzowala sie zdecydo-
wana wiekszos$¢ dzieci przewlekle chorych (82,3%) oraz niepelmosprawnych
(76%) 1 jedynie ponad potowa dzieci ryzyka dysleksji (55,6%). Jednoczesnie
w podgrupie ucznidow ryzyka dysleksji najwyzszy byl odsetek dzieci, ktore
w srodowisku szkolnym czulo sie niezbyt dobrze (33,3%) i zle (11,1%).

Weryfikacja statystyczna istotnosci roéznic miedzy wynikami uzyska-
nymi przez trzy podgrupy uczniéw ze SPE w zakresie ich samopoczucia
w szkole, dokonana za pomoca testu chi?, pozwolila ustali¢, ze na poziomie
istotnosci 0,05 nie zachodza roznice istotne statystycznie (p = 0,055). Za-
tem rodzaj SPE nie stanowil zmiennej istotnie réznicujacej samopoczucia
w §rodowisku szkolnym objetych badaniami dzieci. Natomiast wyniki me-
tody rangowej Spearmana pozwolily na dostrzezenie umiarkowanie istotnej
statystycznie korelacji miedzy samopoczuciem w szkole objetych badaniami
uczniéw a ich samopoczuciem w klasie szkolnej [rho = 0,578; p < 0,001].
Oznacza to, ze dzieci, ktore zdecydowanie dobrze czuly sie w szkole, cieszyty
sie réwnie dobrym samopoczuciem w klasie szkolnej. I na odwrot, ucznio-
wie, ktorych samopoczucie w szkole byto zle, takze Zle czuli sie w zespole
klasowym.

Za zadowalajaca mozna réwniez uznaé deklaracje stosunku emocjonal-
nego badanych dzieci do szkotly (tabela 2). Z analizy odpowiedzi wszystkich
badanych uczniow ze SPE wynika, ze zdecydowana wiekszo$¢ z nich (75,8%)
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lubita swoje srodowisko edukacyjne, natomiast antypatie do szkoty i zte sa-
mopoczucie w niej deklarowalo jedynie 12,6% badanych dzieci.

Negatywny stosunek emocjonalny do szkoty deklarowal blisko co pia-
ty uczen ryzyka dysleksji (19,5%) i niespelna co dziesiaty uczen przewlekle
chory oraz niepelnosprawny. Takze niemal co czwarte dziecko ryzyka dys-
leksji (22,2%) posiadato obojetny stosunek wobec srodowiska szkolnego. Na
ocenie szkoty dokonanej przez te podgrupe uczniéw ze SPE mogtly zawazy¢
ich trudnosci z opanowaniem umiejetnosci czytania i pisania, ktére naraza-
ty ich na deprywacje potrzeby bezpieczeristwa i uznania, co w konsekwencji
mogto przerodzi¢ si¢ w trwata niecheé¢ do szkoty.

Dzieci charakteryzujace sie zlym samopoczuciem w $rodowisku eduka-
cyjnym czesto niechetnie wracaja do szkoty po dtuzszym okresie nieobec-
nosci, a niekiedy nawet pragna zmienié¢ ja na inng.

Tabela 2
Deklaracja stosunku emocjonalnego badanych dzieci do szkoty
Rodzaj SPE Uczniowie Uczniowie Uczniowie
. . . 3 niepeino- przewlekle ryzyka
Kategorie odpowiedzi Il % sprawni chorzy dysleksji
“ N=25 [ % [ N=34] % | N=36] %
Lubie ja, jest mi w niej dobrze 72 | 75,8 22 88,0 29 85,3 21 58,3
Jest mi oboje¢tna, dobra jak kazda inna 11 11,6 1 4,0 2 5,9 8 22,2
Nie lubig jej, niezbyt mi w niej dobrze 12 12,6 2 8,0 3 8,8 7 19,5

Zrddto: opracowanie wlasne.

7 deklaracji wszystkich uczestniczacych w badaniach dzieci ze SPE wy-
nika jednak, ze zdecydowana wiekszos¢ z nich chetnie wracala do szkoty po
feriach zimowych czy wakacjach (80% respondentow). Wérod tych uczniow
najwiecej byto dzieci z ryzyka dysleksji (86,1%) oraz dzieci przewlekle cho-
rych (85,3%) i niespetna 2/3 dzieci z niepelnosprawnoscia (64%).

Uczniowie deklarujacy, ze lubia wraca¢ do szkoty po dtuzszym okresie
nieobecnodci, byli zadowoleni ze swojego srodowiska edukacyjnego oraz jego
oferty i zmotywowani do zdobywania wiedzy i nowych umiejetnosci, o czym
$wiadczg ich przyktadowe odpowiedzi: ,,Po prostu lubie swoja szkote”;  Szko-
ta jest OK”; ,,Uwielbiam kotko plastyczne”; , Bardzo lubie zajecia w $wietlicy
szkolnej, tam sie zawsze dzieje co$ fajnego”; ,Lubie sie uczy¢”; ,,Chyba jestem
kujonem”. Przyznawali tez, ze podczas ferii czy wakacji brakuje im kontak-
tu i wspoélnych zabaw z réwiesnikami z klasy szkolnej: ,Bardzo tesknie za
swoimi kolezankami”; ,Chce sie bawi¢ z kolegami”, ,Nudzi mi sie w domu,
a w szkole jest wesolo, bo Zuzia zna super zabawy. Na przerwie czesto sie
razem bawimy i wyglupiamy”.
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Objete badaniami dzieci niechetnie tez zapatrywaly sie na zmiane $ro-
dowiska edukacyjnego. W catej badanej grupie uczniéw ze SPE brak checi
zmiany szkoly na inng zadeklarowalo ogotem 88,4% respondentow.

Najmniej chetne do zmiany szkoty byty dzieci z niepelnosprawnoscia
(92%). Wszystkie dzieci z tej podgrupy uczyly sie w szkole integracyjnej,
pozbawionej barier architektonicznych, dobrze wyposazonej w pomoce dy-
daktyczne i zatrudniajacej nauczycieli posiadajacych kwalifikacje z zakresu
pedagogiki specjalnej. Na ich pozytywny stosunek emocjonalny do szkoty
i dobre samopoczucie w szkole mogto wpltyna¢ odpowiednio dostosowane do
ich indywidualnych potrzeb otoczenie szkolne oraz postepowanie opiekun-
cze, dydaktyczne i wychowawcze nauczycieli, a takze innych specjalistow
zatrudnionych w ich szkole.

Jednak co siodmy uczen z ryzyka dysleksji (13,9%) oraz co 6smy uczen
przewlekle chory (11,8%) przyznawal w trakcie badar, ze chce zmienié
szkote. Uczniowie ci pragnienie swoje argumentowali ztym samopoczuciem
w $rodowisku szkolnym, checia uczeszczania do szkoly, w ktoérej ucza sie
ich koledzy z podworka lub do placowki, posiadajacej lepsza infrastrukture
(basen).

Tabela 3
Mite sytuacje i zdarzenia kojarzace sie badanym uczniom ze szkola
Rodzaj SPE Uczniowie Uczniowie Uczniowie

3 niepelno- przewlekle ryzyka
Kategorie odpowiedzi Il % sprawni chorzy dysleksji

“ N=25 % N=34 % N=36 %
Zabawy noworoczne 14 14,7 7 14,9 3 8,8 4 11,1
Dyskoteki 52 54,7 11 23,4 21 61,8 20 55,6
Konkursy szkolne 41 43,2 6 12,8 15 44,1 20 55,6
Szkolne zawody sportowe 11 11,6 3 6,4 8 23,5 - -
Wycieczki szkolne 55 57,9 17 36,2 22 64,7 16 44,4
Zabawy z kolegami 48 50,5 3 6,4 17 50,0 28 77,8
Ogotem wskazan 221 a7 86 88

Zrodlo: opracowanie wlasne.

Dzieci, ktoére dobrze czuja sie w swojej szkole, zazwyczaj posiadaja wie-
le pozytywnych skojarzeri z nig zwiazanych. Wspomnienia réznych mitych
uroczystosci 1 wycieczek szkolnych, interesujacych zajeé¢ edukacyjnych, od-
noszonych w szkole sukceséw niewatpliwie dodatnio wpltywaja na ich stosu-
nek do srodowiska edukacyjnego, jak i na ich samopoczucie w nim.

Wszystkie objete badaniami dzieci ze SPE 221 razy wskazywaly na
rozne sympatyczne zdarzenia zwiazane ze szkota, ktore zapisaly sie w ich
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pamieci (tabela 3). Najwyzszy odsetek wszystkich badanych uczniéw mi-
le wspominal wycieczki szkolne (57,9%), dyskoteki (54,7%), zabawy z ro-
wiesnikami z klas szkolnych (50,5%) oraz udzial w szkolnych konkursach
(43,2%).

Analizujac uzyskane wyniki badan zaleznie od rodzaju SPE responden-
toéw, mozna zauwazy¢, ze uczniowie z niepelnosprawnoscia posiadali blisko
dwukrotnie mniej pozytywnych skojarzen zwiazanych ze szkota (47 wska-
zan) niz uczniowie ryzyka dysleksji (88 wskazari) i uczniowie przewlekle cho-
rzy (86 wskazan). Najwyzszy odsetek dzieci niepelnosprawnych mile wspo-
minal wycieczki szkolne, dyskoteki oraz zabawy noworoczne w szkole. Dzieci
przewlekle chore w najwiekszej liczbie przypadkoéw chetnie wracaly pamiecia
do takich wydarzen szkolnych jak: wycieczki, dyskoteki oraz zabawy z kole-
gami. Natomiast dzieci z ryzyka dysleksji najczedciej wskazywaly na takie
sympatyczne epizody szkolne jak: zabawy z rowiesnikami, dyskoteki oraz
konkursy szkolne (zawody sportowe oraz konkursy plastyczne). W Swietle
powyzszych danych mozna wiec uznaé, ze rodzaj SPE okazal sie zmienna
réznicujaca pozytywne skojarzenia badanych dzieci zwiazane ze szkota.

W wielu opracowaniach naukowych szkota wskazywana jest jako jed-
no ze zrodel stresu u dzieci (Nowicka 2001; Pilecka, Fryt 2011a). Przezy-
wane przez ucznidéw w Srodowisku edukacyjnym réznego rodzaju sytuacje
trudne wywoluja u nich negatywne emocje, tj. poczucie niepewnosci, nie-
pokoju, gniewu, leku i zagrozenia. ,Niepokdj jest tym silniejszy, im dluzej
dzialta stresor i dziecko nie posiada nad nim kontroli. Manifestuje sie na-
silonym napieciem, niespokojnym zachowaniem, tikami, zamartwianiem si¢
[...], wzmozonym unikaniem porazek, stalym poszukiwaniem potwierdzenia
wlasnej wartosci, dolegliwosciami wegetatywnymi oraz silnym poczuciem
niesmiatosci i lekiem przed spoteczna dezaprobata’ (Pilecka, Fryt 2011a,
s. 39). Niekiedy nawet nadmierny stres moze prowadzi¢ do obnizenia odpor-
nosci psychicznej dziecka, rozumianej jako: ,zdolnos¢ jednostki do przeciw-
stawiania sie frustrujacemu i stresujacemu dziataniu sytuacji trudnej dzieki
utrzymywaniu na odpowiednim poziomie poznawczego ujmowania sytuacji
i opartej na nim kontroli emocji” (Tyszkowa 1986, s. 337; za: Pilecka, Fryt
2011b, s. 51). Z kolei zmiany natury emocjonalnej wywotuja niekorzystne
zmiany fizjologiczne w organizmie czlowieka, ktore znaczaco moga pogor-
szy¢ jego dobrostan.

Na tego rodzaju zdarzenia czesciej narazeni sg uczniowie ze SPE, ktorzy
potrzebuja pomocy nauczycieli w przezwyciezaniu trudnosci szkolnych i tym
samym w redukcji niepokoju i zapewnienia im w §rodowisku szkolnym po-
czucia bezpieczenstwa. Dlugotrwale przezywanie przez dzieci w szkole roz-
nego rodzaju sytuacji stresogennych moze bowiem negatywnie wptynaé nie
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tylko na ich samopoczucie w tym srodowisku, lecz takze na ich motywacje
do zdobywania wiedzy i wyniki w nauce.

W toku realizowanych badan ustalono, ze w calej objetej badaniami
grupie uczniow ze SPE $rednio co trzecie dziecko (33,7%) przyznawalo, ze
w szkole do$wiadcza réznego rodzaju przykrosci. W podgrupie tej znacza-
cy byt wskaznik procentowy uczniéow przewlekle chorych (44,1%) i uczniow
z ryzyka dysleksji (33,3%) 1 nieco nizszy byl odsetek uczniow z niepelno-
sprawnoscia (20%).

Najczestszym zrodltem nieprzyjemnosci doswiadczanych przez badane
dzieci w $rodowisku edukacyjnym byly ich konflikty z rowiesnikami (,,Ko-
lezanki ktamaly na moj temat”; ,Koledzy mnie przezywaja’; ,Kolezanki mi
dokuczaja”; ,Koledzy mnie bija”; ,Wszyscy w klasie skarza na mnie Pani,
nawet jak mnie sprowokuja”), rzadziej przykre incydenty, w wyniku ktorych
poniosty jakas strate (,W szkole ukradziono mi telefon”; ,Z kurtki w szatni
zniknely mi pieniadze”; ,Zostawilam gdzies w szkole fajne piéro i sie nie
odnalazto”).

Za niepokojace nalezy uznaé¢ réwniez wyniki badan odnoszace sie do
opinii respondentéw dotyczacych wystepowania w srodowisku edukacyjnym
czynnikéw lekotworezych. W catej objetej badaniami grupie uczniéow ze SPE
byto az 73,7% dzieci, ktore sygnalizowaly, ze w szkole narazone sa na prze-
zywanie wielu stresow. Deklaracje tego typu ztozyla zdecydowana wickszosé
uczniéow przewlekle chorych (79,4%) oraz z ryzyka dysleksji (77,8%) i ponad
polowa uczniéw z niepelnosprawnoscia (60%). Szczegolowa analiza wypo-
wiedzi badanych dzieci dotyczacych tej kwestii umozliwita wyodrebnienie
czynnikow stresogennych wystepujacych w ich szkole (tabela 4).

Wszyscy uczestniczacy w badaniach uczniowie ze SPE ogdétem wska-
zywali 136 razy na rézne czynniki stresogenne wystepujace w ich szkole.
Najwicksza liczba respondentéw odczuwala lek w sytuacji pisania klaséwek
i sprawdzianow (41,1%) oraz w momencie, gdy padali ofiara agresji fizycznej
(26,3%) lub werbalnej (20%) ze strony rowiesnikow z klasy szkolnej.
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Tabela 4

Czynniki stresogenne wystepujace w srodowisku szkolnym w opinii badanych uczniow

Rodzaj SPE Uczniowie Uczniowie Uczniowie

ES niepeino- przewlekle ryzyka
Kategorie odpowiedzi I % sprawni chorzy dysleksji

7 N=25 [ % N=34 | % N=36 | %
Klasowki, sprawdziany 39 41,1 5 20,0 20 58,8 14 38,9
Odpytywanie przez nauczyciela 13 13,7 1 4,0 8 23,5 4 11,1
Niektore lekcje 15 15,8 3 12,0 4 11,8 8 22,2
‘Wysmiewanie i wyzwiska ze strony in- 19 20,0 5 20,0 4 11,8 10 27,8
nych uczniéw
Bicie mnie przez innych uczniow 25 26,3 9 36,0 12 35,3 4 11,1
Uwagi za zte zachowanie 12 12,6 1 4,0 3 8,8 8 22,2
Z1os$¢ nauczyciela 13 13,7 3 12,0 2 5,9 8 22,2
Ogotem wskazan 136 27 53 56

Zrddto: opracowanie wlasne.

Rodzaj SPE wystepujacych u badanych dzieci réznicowal doswiadcza-
nie przez nich sytuacji lekotworczych w srodowisku szkolnym. Uczniowie
z ryzyka dysleksji oraz uczniowie przewlekle chorzy (odpowiednio: 56 i 53
wskazania) deklarowali dwukrotnie wiecej czynnikéw stresogennych wyste-
pujacych w ich szkole niz uczniowie niepetnosprawni (27 wskazan). Dzieci
z ryzyka dysleksji najbardziej obawiaty sie klaséwek oraz wyzwisk ze strony
kolezanek i kolegdw. Rowniez dla uczniow przewlekle chorych najbardziej
stresujace byly sprawdziany wiadomosci i umiejetnosci szkolnych, a nastep-
nie agresja fizyczna przejawiana wobec nich przez réowiesnikow z klasy oraz
odpowiedzi ustne weryfikujace stan ich wiedzy. Natomiast uczniéw z nie-
pelnosprawnoécia lekiem napawala najczesciej agresja fizyczna i psychiczna
kolegow oraz klasowki.

Uczniowie ze SPE moga mieé¢ trudnosci z funkcjonowaniem w roli
ucznia takze z powodu mniejszej wydolnosci wysitkowej uwarunkowanej
zlym stanem zdrowia lub nadmiernym nakladem pracy, jaka musza wy-
konaé¢ w zwiazku z koniecznodcia realizacji obowiazkéw szkolnych. Dzieci
z ryzyka dysleksji oraz z niepelnosprawnoscia, aby uzyska¢ pozytywne wy-
niki w nauce, niejednokrotnie musza wtozy¢ znacznie wiecej wysitku niz ich
kolezanki i koledzy nieposiadajacy deficytéw rozwojowych. Musza one bar-
dziej intensywnie pracowaé¢ w trakcie obowiazkowych, jak i dodatkowych
zaje¢ edukacyjnych, jak réwniez poswieci¢ znacznie wiecej czasu na odro-
bienie zadan domowych, konsekwencji czego niejednokrotnie do$wiadcza-
ja stanu przemeczenia, a nawet wyczerpania. Natomiast dzieci przewlekle
chore narazone sg na obnizenie wydolnosci wysitkowej i nizsza odpornosé
somatyczna, ktéra powoduje zwiekszona podatnosé na dziatanie réznych
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czynnikéw patogennych, takich jak wirusy, bakterie czy réznego rodzaju
zanieczyszczenia (Janion, Nowicka 2011).

7 analizy wynikéw badan prezentowanych w tym artykule wynika, ze
wiekszos¢ wszystkich objetych badaniami uczniow ze SPE (ogotem 72,6%)
uskarzala si¢ na wystepowanie w ich szkole réznorodnych czynnikéw, kto-
re wywoluja u nich uczucie zmeczenia. Ich obecno$é dostrzegaly wszystkie
dzieci ryzyka dysleksji (100%) i zdecydowana wiekszosé¢ dzieci z niepelno-
sprawnoscia (84%) i przewlekle chorych (76,5%). Rodzaj tych czynnikow
przedstawiono w tabeli 5.

Tabela 5
Czynniki wplywajace na meczliwosé badanych uczniow w szkole
Rodzaj SPE Uczniowie Uczniowie Uczniowie
i . . 2 niepelno- przewlekle ryzyka
Kategorie odpowiedzi 2 % sprawni chorzy dysleksji
N=25 % N=34 % N=36 %
Zbyt diugi czas nauki 45 47,4 13 52,0 12 35,3 20 55,6
Koniecznos$é siedzenia przez kilka go- 25 26,3 9 36,0 4 11,8 12 33,3
dzin w tawce
Zbyt meczace rozwigzywanie zadan 26 27,4 6 24,0 11 32,4 9 25,0
Zbyt czeste i trudne sprawdziany 29 30,5 2 8,0 16 47,1 11 30,6
Hatas na przerwach 26 27,4 8 32,0 10 29,4 8 22,2
Srogosé i krzyki nauczycieli 12 12,6 4 16,0 - - 8 22,2
Zbyt dlugie odrabianie zadan domo- 8 8,4 4 16,0 - - 4 11,1
wych
Ogoétem wskazan 171 46 53 72

Zrodto: opracowanie wlasne.

Cala grupa badanych uczniéw dokonata 171 wskazan rozmaitych czyn-
nikéow, ktore nadwyrezaty ich sily fizyczne i psychiczne w srodowisku edu-
kacyjnym. Najczesciej przyznawali, ze w szkole meczy ich zbyt dtugi czas
nauki (47,4%), czeste i trudne sprawdziany (30,5%) oraz rozwiazywanie za-
dan i hatas na przerwach (po 27,4%).

Analiza odpowiedzi respondentéw na powyzsze pytanie zaleznie od ro-
dzaju ich SPE sktania do konstatacji, ze réznicuja one deklaracje badanych
dotyczace faktorow wplywajacych na ich zmeczenie w szkole. Dzieci z ry-
zyka dysleksji, podobnie jak dzieci przewlekle chore najbardziej uskarzaty
sie na zbyt dlugi czas nauki oraz na koniecznos¢ kilkugodzinnego przeby-
wania w szkole w pozycji siedzacej w tawce. Natomiast dla najwyzszego
odsetka uczniéow przewlekle chorych najbardziej wyczerpujace w srodowi-
sku edukacyjnym byty zbyt czeste i trudne sprawdziany, dtugi czas nauki
oraz rozwiazywanie zadan.
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Konkluzje i rekomendacje

Zaprezentowane wyniki badari sklaniaja do konstatacji, ze samopoczucie
w szkole uczestniczacych w badaniach 95 ucznidow ze SPE w mlodszym
wieku szkolnym byto zroznicowane. Wiekszosé dzieci (70,5%) cieszyta sie
bardzo dobrym samopoczuciem w srodowisku edukacyjnym, czego wskaz-
nikiem byt m.in. ich aprobujacy stosunek do szkoly, nieche¢ jej zmiany na
inng, a takze che¢ powrotu do niej po feriach czy wakacjach. W §wiadomosci
tych dzieci uksztattowal sie pozytywny obraz szkoly jako miejsca, w ktorym
nie tylko zdobywa si¢ wiedze i rozwija zainteresowania, lecz réwniez wchodzi
w bliskie relacje (kolezeniskie, przyjacielskie) z rowiesnikami, organizuje sie
ciekawe imprezy, uroczystosci i wycieczki edukacyjne. Jedynie co dziesiaty
badany uczen (10,5%) w $rodowisku szkolnym czut sie zle. Dzieci deklaruja-
ce zle samopoczucie w srodowisku szklonym nie lubity szkoty, uskarzaly sie
na przeciazenie obowiazkami szkolnymi, odczuwaly silny stres w sytuacjach
zwigzanych z oceng ich wiadomosci i umiejetnosci szkolnych przez nauczy-
ciela, a takze do$wiadczaly w szkole roéznych przykrosci ze strony kolegdw
z klasy, dlatego wyrazali pragnienie jej zmiany.

Bardzo dobrym samopoczuciem w szkole charakteryzowala sie zdecydo-
wana wiekszos$¢ dzieci przewlekle chorych (82,3%) oraz niepelnosprawnych
(76%) i jedynie ponad potowa dzieci ryzyka dysleksji (55,6%). Natomiast
zle samopoczucie w szkole byto doswiadczeniem zblizonego odsetka uczniow
przewlekle chorych i ryzyka dysleksji (odpowiednio: 11,8% 1 11,1%) i nieco
nizszego odsetka uczniow z niepelnosprawnoscia (8%). Jednak rodzaj SPE
nie stanowil czynnika istotnie réznicujacego samopoczucia w $rodowisku
szkolnym objetych badaniami dzieci.

Przedstawione wyniki badan nie moga byé ekstrapolowane na inne re-
giony Polski. Badania odstonily najbardziej wrazliwe obszary praktyki pe-
dagogicznej, ktore wymagaja dalszych poszukiwarn. Wraz ze zmiana polityki
o$wiatowej wobec uczniéw ze SPE niezbedne jest wyposazenie nauczycieli
w odpowiednie kompetencje oraz przekonanie ich do stusznodci idei spotecz-
nej inkluzji.
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