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ROZWO3J DZIEC

wychowywanych w dwujezycznosci

Rozwéj mowy dzieci dwujezycznych przebiega tak samo jak u dzieci
jednojezycznych, ale ksztattowanie sie dwoch jezykéw moze sie réznic
zaleznie od ich struktury. Jak ustali¢, co jest typowe dla rozwoju,

a co nalezy uznac¢ za zaburzenie wymagajace terapii?

Dwujezycznos¢ jako wymoéwka
Woczesnha diagnoza funkcji poznawczych dziecka wy-
chowywanego w dwujezycznosci wcigz pozostaje
kwestig ktopotliwag. Wynika to przede wszystkim z faktu
indywidualnych réznic miedzy dzie¢mi, szerokiej normy
medycznej, braku jasno sprecyzowanych kryteriow
diagnostycznych oraz wcigz niewystarczajgcej wiedzy
specjalistow dotyczgcej dwujezycznosci. Forsowany jest
rowniez poglad, ze osoba dwujezyczna nie jest suma

dwadch o0séb jednojezycznych, a tym samym niemozliwe
staje sie stosowanie zatozen diagnostycznych opraco-
wanych dla oséb jednojezycznych przy jednoczesnym
braku takich wyznacznikéw dla dzieci dwujezycznych.
Wptywa to bardzo niekorzystnie na postepowanie
diagnostyczne, ktore czesto albo w jego konsekwencji
zostaje odroczone, albo wydana zostaje niewtasciwa
opinia. Sytuacja dwujezycznosci bywa czestym wyttu-
maczeniem nieprawidtowosci rozwojowych dziecka.
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Moze to wynikac¢ zarbwno z niedostatecznej wiedzy na
temat procesu akwizycji dwoch jezykow, jak i z proby
unikniecia konfrontacji z realnym problemem malucha.
Tymczasem kazdy dzien zwtoki opdzniajgcy rozpoznanie
kliniczne, a co za tym idzie - rozpoczecie terapii zmniejsza
szanse dziecka na powrot na wtasciwg sciezke rozwoju.
Wychwycenie wczesnych symptomaow zaburzen umozliwia
podjecie szybkiej interwencji terapeutycznej, ktdéra moze
przynies¢ duze efekty naprawcze. Dlatego tak wazna
jest wczesna diagnoza, szczegolnie gtebokich zaburzen
neurorozwojowych, gdzie czas odgrywa kluczowsa role.

Diagnoza dziecka wymaga podejscia holistycznego.
Ocenie nalezy poddac nie tylko mozliwosci komunikacyjne
dziecka, ale rowniez dominacje stronng, poziom rozwoju
motorycznego oraz okreslonych funkcji poznawczych
(szczegdlnie percepcji wzrokowej, stuchowej, czuciowej
i pamieci). Rzetelne postepowanie diagnostyczne powinno
zatem skutkowac precyzyjnym opisem poszczegolnych
sprawnosci jezykowych oraz poziomu funkcji poznawczych.
Whnikliwa diagnoza umozliwia bowiem zaprogramowa-
nie silnie zindywidualizowanej, wymierzonej w deficyty
rozwojowe dziecka terapii, ktéra skutkowac powinna
zniwelowaniem brakow w kazdej stymulowanej sferze.

Diagnoza dzieci dwujezycznych

Diagnoza dzieci dwujezycznych powinna uwzgledniac
trzy etapy: badanie rozwoju komunikacji (mowy), badanie
rozwoju jezykéw oraz badanie uzycia jezykdw. Proces
diagnostyczny rozpoczyna zatem ocena umiejetnosci,
ktore dziecko przyswaja niezaleznie od tego, jaki jezyk
i ile systemow nabywa. Kolejnym etapem jest ocena
obu systemow jezykowych oraz sprawnosci ich uzycia.
Tak pogtebiona analiza mozliwosci komunikacyjnych
i jezykowych dziecka daje petng podstawe do diagnozy
zaburzen rozwoju oraz podjecia interwencji terapeutyczne;.

Badanie rozwoju
komunikacji (mowy)
Pomimo indywidualnych réznic ludzie posiadajg
szereg wspolnych umiejetnosci. Nalezg do nich przede
wszystkim: zdolnos¢ nauki przez imitacje; wspolne pole

Diagnoza rozwoju

komunikacji (mowy)

Diagnoza
rozwoju jezykéw

uwagi; posiadanie wspotdzielonej intencji; umiejetnosc
wspotdziatania (wspdtpracy), koordynowania dziatan
i uwagi z innymi osobami oraz swiadomos¢ istnienia
i rozumienie odmiennych perspektyw (w odniesieniu
do tego samego obiektu lub sytuacji) u innych ludzi.
Niezaleznie od tego, w jakiej kulturze wychowuje sie
dziecko, umiejetnosci te stanowig podstawe jego rozwoju
poznawczego i jezykowego. Pierwsze formy komunikacji
to gesty wskazywania i pantomimy. Sg one wspolnymi dla
wszystkich ludzi uniwersaliami i umozliwiajg komunikacje
niezaleznie od tego, czy dwie osoby tgczy wspdlny kod
jezykowy (Tomasello 2015). Niezwykle istotnym mecha-
nizmem spotecznego uczenia sie jest zdolnos¢ dziecka
do nasladowania dziatan innych.
Umiejetnos¢ imitacji pozwala dzieciom nabywac
i doskonali¢ nowe umiejetnosci, w tym rowniez jezy-
kowe. Zaktdcenie rozwoju zdolnosci nasladownictwa
bedzie powodowac zaktdcenie rozwoju mowy i innych
umiejetnosci. Trudnosci te sg obserwowane przede
wszystkim u dzieci ze spektrum autyzmu, moga tez
wystgpic jako objaw innego zaburzenia. Przyktadowo,
piecio- i szescioletnie dzieci z alalig' podczas badania
imitacji postawy ciata i ruchow rgk wykazywaty wiekszy
problem z nasladowaniem postawy ciata niz dzieci bez
tego zaburzenia (Marton 2009).
Zadania diagnozujgce poziom rozwoju komunikacji
powinny uwzgledniac ocene nastepujgcych zdolnosci:
® umiejetnosc nasladowania (gestéw, czynnosci, dzwie-
kow werbalnych, mimiki, seskwencyjnego dziatania),
® budowanie wspodlnego pola uwagi i wspdlnego pola
dziatania, uczenie sie przez wspodtprace,

® rozumienie instrukcji niewerbalnych,

® intencje komunikacji, posiadanie wspotdzielonej in-
tencji,

® osiggniety etap w rozwoju zabawy i jej typy,

e Kkontakty z dorostymi i rowiesnikami.

Badanie rozwoju jezykéw
W sytuacji, gdy dziecko postuguje sie mowa, konieczna
jest diagnoza rozwoju jezykdw w celu oceny ewentu-
alnych opdznien i nieprawidtowosci ksztattowania sie

Diagnoza
uzycia jezykow

Rys. 1. Model procesu diagnostycznego dziecka dwujezycznego
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systemow jezykowych. Ocena kompetencji jezykowych
dwujezycznych dzieci wymaga diagnozy catego systemu
komunikacji werbalnej. Badanie logopedyczne nie moze
zatem ograniczyc sie tylko do jednego jezyka, ktory dziecko
nabywa (ktorego uzywa). Nawet u dzieci nabywajgcych
dwa jezyki symultanicznie zwykle nie ksztattujg sie one
synchronicznie i jeden z jezykow jest lepiej rozwiniety
na skutek przewagi czasowej, ilosciowej i niekiedy jako-
sciowej. Nazywamy go wowczas jezykiem dominujgcym
i najczesciej wtasnie w nim bilingwalne dzieci spetniajg
normy (Btasiak-Tytuta 2019; De Houwer 2005; Paradis,
Geneseg, Crago 2011). Pomimo dominacji jezykowej
konieczne jest zbadanie obu nabywanych (uzywanych)
systemow. Wynika to mu.in.

Ztego, ze najczesciej dzieci @
dwujezyczne czes¢ po-
jec potrafig nazwac tylko
w jednym jezyku, czesc
nazywajg w drugim je-
zyku, a jeszcze kolejne

Sytuacja dwujezycznosci bywa
czestym wyttumaczeniem nie-
prawidtowosci rozwojowych

TEMAT NUMERU

nie nalezy poddac rozwdj catego systemu jezykowego

kazdego z nabywanych przez dziecko koddw. Analiza

powinna uwzgledniac:

e |eksyke (badanie rozumienia znaczen i uzycia symboli),

® gramatyke (badanie poziomu wyabstrahowanych
regut gramatycznych),

e artykulacje (badanie wymowy).

Niezwykle wazna jest ocena kompetencji dziecka
w jezyku mniejszosci, rowniez wtedy, gdy nie jest on jezy-
kiem dominujgcym. Dla wielu dwujezycznych dzieci jezyk
mniejszosci jest jezykiem domowym i stuzy komunikacji
z rodzing. Brak dialogu spowodowany niewystarczajg-
cymi kompetencjami
jezykowymi dziecka mo-
ze skutkowac powazny-
mi problemami, wspol-
ny bowiem kod jezyko-
wy z rodzicami (a takze
dziadkami i pozostatymi

mogg nazwac zardwno
w jednym, jak i w drugim
jezyku. Diagnoza wymaga
badania dzieci w dwdch
jezykach, réwniez dlate-
go, Ze przyswajajg je one

dziecka. Moze to wynikac za-
rowno z niedostatecznej wiedzy
na temat procesu akwizycji dwoch
jezykow, jak 1z proby unikniecia
konfrontacjt z realnym proble-
mem malucha.

cztonkami rodziny) jest
warunkiem prawidtowe-
go rozwoju jednostki. Je-
zyk rodzicow odgrywa fun-
damentalna role w pro-
cesie wychowania dziec-

w roznych kontekstach.
W przypadku niektd-

rych zaburzer rozwoju niemozliwa staje sie identyfikacja
jednostki klinicznej bez oceny jezyka w znaczeniu zarow-
no ilosciowym (np. zasdb stownictwa, dtugosc i rodzaj
konstruowanych zdan), jak i jakosciowym (np. uzycie stow
lub zdarh we wtasciwym znaczeniu). Przyktadowo jezyk
wiekszosci dzieci z zespotem Aspergera (ZA) nie rozwija
sie prawidtowo w wymiarze ani ilosciowym, ani jakoscio-
wym (Korendo 2013). Na pdzniejszych etapach rozwoju
dzieci z ZA majg powazne problemy z rozumieniem
i stosowaniem metafor (podobnie jak dzieci z dyslek-
sjg). W sytuacji dwujezycznosci odrzucenie mozliwosci
oceny rozwoju obu jezykdw oddzielnie w odniesieniu
do normy wzorcowej oraz uzytkowej generuje wysokie
ryzyko nieprawidtowej diagnozy. Rodzice dziecka z ZA
moga bowiem ustyszed, ze ktopoty z rozumieniem czy
btedy systemowe s3 typowe dla dzieci dwujezycznych,
W zwigzku z czym nie ma powodu do niepokoju. Podazajac
tym tropem, réwniez zaburzone relacje z réwiesnikami
probuje sie wyttumaczy¢ dwujezycznoscig. By unikngc¢
kardynalnych bteddow diagnostycznych, wnikliwej oce-

ka i przekazywania mu
norm moralnych. Dla pra-
widtowego rozwoju poznawczego dziecka, wtasciwe-
go przebiegu procesu socjalizacji, nabywania wiedzy
o $wiecie oraz rozumienia relacji i sytuacji spotecznych
konieczny jest prawidtowy rozwoj jezyka etnicznego
rodzicow. Stad dla diagnozy logopedycznej wazna jest
wiedza na temat uwarunkowan lingwistycznych:
® poziomu kompetencji dziecka w obu jezykach,
® komunikacji w rodzinie (ktory jezyk jest uzywany?
jakos¢ i czestotliwosc uzycia jezyka/jezykow),
® skutecznosci komunikacji dziecka w rodzinie i w gru-
pie réwiesniczej,
® postepdw w nauce jezyka kraju przyjmujgcego
(ewentualnie w nauce jezyka etnicznego rodzica czy
rodzicow, jesli dziecko uczeszcza do takiej szkoty).

Badanie uzycia jezykow
Diagnoza logopedyczna powinna rowniez uwzgledniac
badanie uzycia jezykdw, nie tylko sprawnos¢ dialogowa
i narracyjng, ale rowniez strategie dyskursu. Mowa tu
o dwoch réznych modelach porozumiewania sie: monoli-
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gwalnym i bilingwalnym. Jesli proces interakcji jezykowej
przebiega wedtug modelu monolingwalnego, osoba
bilingwalna dezaktywuje jeden jezyk (niecatkowicie).
O stosowaniu modelu bilingwalnego natomiast bedzie-
my Mmowic wowczas, gdy w trakcie interakcji jezykowych
dwujezyczna osoba aktywuje oba systemy jezykowe
(L1 oraz L2). Jeden z tych jezykdw wowczas stanowi pod-
stawe, baze, drugi natomiast przejawia sie od czasu do
czasu, najczesciej w formie wtrgcen, np. leksemow lub
fraz (Grosjeana 2008). Dzieci mieszajg jezyki w réznym
stopniu, niektore czesciej, inne rzadziej. Badacze ujaw-
niajg, ze dzieci mieszajg jezyki w obrebie wypowiedzen
mniej niz 10% catego czasu oraz robig to zwykle, gdy
uzywajg jezyka niedominujgcego (Genesee, Nicoladis,
Paradis 1995; Owens 2005). A zatem dzieci dwujezycz-
ne stosujg monolingwalny model porozumiewania sie
przynajmniej w jednym nabywanym jezyku. Sytuacje,
w ktorej dziecko nie posiada umiejetnosci stosowania
monolingwalnego modelu porozumiewania sie w zadnym
z nabywanych jezykdw, nalezy uznac za nienormatywna.

Podczas diagnozy logopedycznej kazdy jezyk dziec-
ka powinien zostac¢ oceniony przez specjaliste, ktory
jest rodzimym uzytkownikiem jezyka. Pozwala to na
zastosowanie strategii OPOL (one person one language)
i ocene umiejetnosci komunikowania sie w danym jezyku,
tzn. sprawnosci stosowania strategii jednojezycznego
dyskursu. Zdolnos¢ ta polega na tym, ze w trakcie wypo-
wiadania sie w jednym jezyku unika sie uzycia elementow
drugiego jezyka. Im starsze dziecko, tym wigksza sprawnosc
w zakresie stosowania strategii jednojezycznego dyskur-
su. Badanie moze, oczywiscie, przeprowadzi¢ rowniez

osoba dwujezyczna, jednak wowczas trudniejsza staje sie
ocena zjawiska mieszania jezykow.

Mowa dzieci dwujezycznych —
model rozwojowy do 3. roku zycia
Warunkiem prawidtowej diagnozy jest wiedza dotycza-

ca heurotypowego rozwoju mowy dziecka wychowywanego
w dwujezycznosci. Znajomosc ponadkulturowej etapowo-
Scitego procesu pozwala szybko i skutecznie oceni¢ umie-
jetnosci diagnozowanego dziecka. Uwzgledniajac etapy
rozwoju mowy, dziecko wychowujgce sie w sytuacji dwu-
jezycznosci rozwija mowe w taki sam sposob jak dziecko
jednojezyczne, a zatem nabywa okreslone umiejetnosci
w przewidywalnej kolejnosci w okreslonym czasie (Btasiak-
Tytuta 2019; De Houwer 1995; Paradis 2007; Petitto,
Kovelman 2003). Odmiennie natomiast mogg ksztattowac
sie dwa systemy jezykowe ze wzgledu na ilosciowe roz-
nice w zakresie stymulacji jezykowej. Mimo zmniejszonej
ekspozycji na dwa jezyki i najczesciej dominacji jednego
Z nich dzieci rozwijajg umiejetnosci jezykowe w znacznym
stopniu, podobnie jak ich jednojezyczni rowiesnicy w obu
jezykach (Fabiano-Smith, Goldstein 2010) lub przynaj-
mniej w jednym z nich (MaclLeod, Laukys, Rvachew 2011).
Opdznienia rozwoju Mowy sg waznym symptomem moz-
liwych (wielu) zaburzen i nie moga by¢ uznawane za typo-
we zjawisko w przypadku dwu- lub wielojezycznosci.

Dziecko z autyzmem
wychowywane w dwujezycznosci
Autyzm jest zaburzeniem neurorozwojowym, ktérego

przyczyny wcigz nie sg do korica poznane. Nietypowy

2. m.z. — pierwsze dzwieki przypominajace mowe

5.—6. m.z. — gaworzenie samonasladowcze
(tworzenie sekwencji sylab)

12. m.z. — umiejetnos¢ postugiwania si¢ kilkoma pojedynczymi
stowami, rozumienie prostych polecen

18.—-24. m.z. — przyspieszenie nabywania stownictwa oraz
umiejetnosc taczenia stéw w zdania. Zjawisko code-mixing
(mieszanie elementéw pochodzacych z dwéch jezykéw)

24.-36. m.z. — intensywny rozwdj sktadniowy przynajmniej
w jednym nabywanym jezyku

Rys. 2. Etapy rozwoju mowy dziecka dwujezycznego do 3. r.z.

WWW.FORUMLOGOPEDY.PL



Brak lub
staby kontakt
wzrokowy
Z innymi osobami

Brak usmiechu
na widok bliskich
oséb

Brak umiejetnosci

nasladownictwa Brak rozwoju

mowy

werbalnego
i w dziataniu

Brak
zainteresowania
rowiesnikami

TEMAT NUMERU

Brak reakcji
na przekaz
werbalny

Brak reakcji
na imie

Brak umiejetnosci
przekazywania
znaczen
Za pomocg gestow

Brak wspélnego
pola uwagi
i wspdélnego
dziatania

Brak umiejetnosci
zabawy lub zabawa
na wczesniejszym
etapie rozwojowym

Rys. 3. Najczesciej wystepujagce wczesne symptomy autyzmu

wzorzec rozwoju, ktéry cechuje spektrum autyzmu,
mozemy zaobserwowac juz w wieku niemowlecym (por.
Cieszynska-Rozek 2017). Deficyty wystepujg w trzech
obszarach: komunikacja, interakcje spoteczne oraz wzor-
ce zachowania (stereotypowe i powtarzalne). Rodzice
dzieci z zaburzonym rozwojem czesto oceniajg sytuacje
dwujezycznosci jako szkodliwg dla ich dziecka, co bezpo-
srednio wptywa na eliminacje jednego z dwodch jezykow
w komunikacji z dzieckiem. Niektérzy specjalisci wcigz
zalecaja, by rodzice nie wychowywali swojego dziecka
w dwujezycznosci, z powodu przekonania, ze dwa jezyki
bedg stanowic¢ trudnos¢ dla dziecka z autyzmem i spo-
wodujg dalsze opdznienia rozwoju (por. Kremer-Sadlik
2005). Na szczescie w ostatnich latach przybywa badan
naukowych poswieconych opdznieniu rozwoju mowy
w sytuacji nabywania dwoch jezykdw oraz poréwnaniu
rozwoju mowy dzieci jedno- i dwujezycznych z zaburze-
niem rozwoju. Dzieki temu wiemy juz, ze dwujezyczne
dzieci ze spektrum autyzmu nie wykazujg dodatkowych
opdznien w rozwoju mowy W porownaniu z dzie¢mi
jednojezycznymi z tym samym zaburzeniem (Hambly,
Fombonne 2012).

Dziecko z alalia
wychowywane w dwujezycznosci
Alalie najczesciej definiuje sie jako deficyt jezyko-

wy i komunikacyjny przy jednoczesnym wykluczeniu
uszkodzen w obrebie centralnego uktadu nerwowego,
a takze braku uposledzenia intelektualnego oraz ca-
tosciowych zaburzen rozwojowych (por. Stasiak 2008).
Jest to zaburzenie rozwoju mowy na poziomie powta-
rzania, rozumienia oraz nadawania spowodowane bra-
kiem dominacji lewej potkuli dla przetwarzania jezyka

oraz obnizeniem sprawnosci sekwencyjnego przetwa-
rzania informacji (Cieszyniska-Rozek 2013). Alalia wy-
stepuje u dzieci niezaleznie od jezyka, jaki przyswajaja.
Badania prowadzone z udziatem dzieci w réznych
czesciach swiata ujawniajg, ze dzieci te prezentujg duze
problemy z uczeniem sie gramatyki swojego jezyka.
Profil lingwistyczny dzieci z alalig jest niejednorodny
i prawdopodobnie zalezy od cech specyficznych dla
nabywanego jezyka (jezykow).

W sytuacji dwujezycznosci lingwistyczne problemy
dzieci z alalig obserwowane sg zarowno w jednym, jak
i w drugim nabywanym przez nie jezyku. Jesli dziecko
wykazuje dominacje jednego jezyka, deficyty grama-
tyczne sg wyrazniejsze w jego niedominujgcym jezyku.
W poréwnaniu z jednojezycznymi dziecmi z alalig dzieci
dwujezyczne z alalig nie wykazujg dodatkowych problemdw
i stabszych kompetenciji (Paradis, Genesee, Crago 20T11).
Dotyczy to zaréwno dzieci przyswajajgcych dwa jezyki
réwnoczesnie, jak i tych, ktdre przyswajaja je sekwencyjnie.

Podsumowanie

Rozwdj mowy dzieci dwujezycznych przebiega tak
samo jak rozwoj mowy dzieci jednojezycznych, ale ksztat-
towanie sie dwodch jezykdw moze w niektérych aspek-
tach roznic sie, co jest uwarunkowane strukturg kazdego
z nich. Dzieci bilingwalne z neurotypowym rozwojem
mowy, niezaleznie od tego, czy przyswajajg jezyki sy-
multanicznie, czy sekwencyjnie, osiggajg poszczegdlne
etapy rozwoju mowy przynajmniej w jednym jezyku.
To, co czyni grupe dzieci dwujezycznych niejednorodng,
to opanowanie réznych kompetencji jezykowych.

O zaburzeniach jezykowych u dzieci dwujezycznych
z kolei mozna madwi¢ wtedy, gdy deficyty wystepujg
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Brak gaworzenia
w 6. m.z.

Brak zdan
w 26. m.z.

Uzywanie gtéwnie zdan
prostych, maty zaséb
stownictwa po 3. r.z.

Rys. 4. Najczesciej wystepujgce wczesne symptomy alalii

w obydwu przyswajanych jezykach. Trudnosci jezykowe
w nabywaniu drugiego kodu wynikajg z problemow
z akwizycjg pierwszego jezyka. A zatem, jesli w sytuacji
dwujezycznosci nie ksztattuje sie prawidtowo przynajmniej
jeden system jezyka u dziecka, nie nalezy usprawiedliwiac
tego sytuacja socjolingwistyczng, czyli dwujezycznoscia.
Bilingwizm rozumiany jako wspdtistnienie dwoch sys-
temow jezykowych (czyli odpowiedniej liczby bodzcow
jezykowych z jednego i drugiego systemu w ramach
stymulacji sSrodowiskowej) w zadnej mierze nie prowa-
dzi do zaktocen rozwoju dziecka. W sytuacji zaburzenia
rozwoju u dziecka dwujezycznego nalezy rozpoczac jak
najszybsze oddziatywanie terapeutyczne bez koniecznosci
rezygnacji z jezyka etnicznego jego rodzicow.

H DR HAB., PROF. UP MARZENA BLASIAK-TYTULA

Profesor w Katedrze Logopedii i Zaburzennt Rozwoju Uniwersytetu
Pedagogicznego w Krakowie, jezykoznawca, glottodydaktyk, neurologo-
peda, specjalista wczesnej interwencjl terapeutycznej, wiceprzewodniczaca
Matopolskiego Oddziatu Polskiego Towarzystwa Logopedycznego. Pracuje
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Przypis:

L W literaturze zagranicznej stosuje sie termin SLI (z ang. Specific Language
Impairment) lub PLI (z ang. Primary Language Impairment) (Kohnert, Windsor,
Ebert 2009). W ostatnich latach popularny staje sie rowniez termin DLD
(z ang. Developmental Language Disorder), czyli rozwojowe zaburzenie
jezyka. D.V.M. Bishop, M.J. Snowling, P.A. Thompson, T. Greenhalgh (2017)
proponuja zastgpic¢ terminem tym powszechnie znang nazwe SLI. W polskiej
literaturze uzywa sie réwniez terminu alalia prolongata (Stasiak 2008).



