TERAPIA
INTEGRACJI
SENSORYCZNEJ




CO TOJEST INTEGRACJA
SENSORY.CZNA (SI)?

Integracja Sensoryczna jest to proces
neurologiczny organizujgcy wrazenia pityngce z
ciala i srodowiska w taki sposob, by mogty byc
uzyte w celowym dziataniu

W kazdym momencie zycia odbieramy niezliczong
llosc bodzcow zmystowych, pochodzg one ze

wzreku,

stuchu,

wechu I smaku

skory (zmystu dotyku),

miesni, sciegien i Stawow (zmyst czucia gtebokiego
INACZE] pPropriecepc|a),

Z fUchu naszego clata (zmystu przedsionkowego)



= Uktad nerwowy odbiera, segreguje |
rejestruje Informacje z nich pochodzace.
Gdy informacje te ptyng bez wiekszych
zaktocen, nie jestesmy swiadomi istnienia
Procesow. rozgrywajgcych sie w naszym
SyStemie nernvewym a nasze zachowania
Sg adekwatne do zaistniatych sytuacii.



np: ldgc polng sciezkg, gdy potkniemy sie o
korzen mozg wykonuje operacje polegajgce na
wtasciwe] ocenie informacji z ze zmystu
Wzroku, ruchu, detyku, rownewagl.

Dzieki temu jestesmy w stanie odzyskac
rownoewage | Wyciggnac rece w. odruchu
obronnym, zeby uchronic sie przed upadkiem a
gtowe przed urazami.



Jezeli mozg nieprawidtiowo przetwarza te
iInformacje, to my nieprawidtowo reagujemy,
{zn. nie wyciggamy rgk w odruchu obronnym
| Upadamy uderzajac giowg o podtoze.

Tego rodzaju zachowania mogg swiadczyc o
wystepowaniu zaburzen integracii
SEensoryczne|.



Symptomy zaburzen Sl

= Nadruchliwesc | problemy w koncentracji uwagi
= Unikanie ruchu, niezgrabnosc w: dziataniu

= Problemy z uczeniem sie nowych umiejetnosci
= Zaburzenia keordynacyi ruchoewej

= Nadwrazliwoesc lub podwrazliwesc zmystowa
(dotykowa, stuchowa, wzrokowa, wechowa)

m Zaburzenia W. komunikewaniu sie
B Zaburzenia zachewania



Wystepowanie zaburzen Sl

Dzieci w nermie intelektualne]

Dziecl z uposiedzeniem umystowym szczegolnie
z Zespotem Downa

Dziecl z autyzmem
Dzieci z ADHD



Zaburzenia procesow. Integracji Sensoryczne;
wptywajg negatywnie na wiele obszarow
funkcjonowania. Opozniajg zdolnosci:
komunikacyjne,

[0ZWOj motoryczny,

spoteczny,

emocjonalny,

powodujg trudnosci'w codziennym zyciu.

Dlatego tak wazne |est Wezesne rozpoznanie tego
rodzaju dysiunkecji I Wezesne postepowanie
lerapeutyczne.



TERAPRIA SI

Polega na aktywnosci | cwiczeniach ruchowych
stymulujgcych uktady zmystowe:

= nrzedsionkowy, ktory odpowiada za odbior
wrazen pochodzacych z kazdego rodzaju ruchu,

=czucia giebokiego (proprioceptywny), ktory
odbiera wrazenia z miesni, Sciegien I stawow,

=0 otykowy, kiory odpowiada za wrazenia
pochodzace z dotyku po powierzchnl Skory,

=3 takze ukiad wzrokowy, wechowy I stuchowy.



Uktady te scisle wspotpracujg ze sobg. Od ich
Wspoftpracy zalezy prawidiowe funkcjonowanie W.
otaczajgcym nas Swiecie.



Uktad przedsionkowy

Koordynuje ruchy gtowy, ciata i oczu. Pozwala
nam utrzymac rownowage, prawidtowo
przepisywac tekst, kopngc pitke.

UK

ad przedsionkowy odpowiada rowniez za

utrzymanie napiecia miesniowego | koordynacje

r'uc

NOW3g 0bU stron ciata.

Jesliwystepujg dysfunkeje w: funkcjonowaniu
tego uktadu dziecko ma problemy z rownowaga,
koordynacja I planoewaniem ruchu.

Takie dziecko nie lubi zajec w-fu, lub moze
nieustannie sie hustac, natomiast panicznie bac

sie

InNych aktywnoscl.



= Stymulacja uktadu przedsionkowego polega
na dostarczaniu wrazen ptyngacych z kazdego
rodzaju ruchu np. liniowego, rotacyjnego,
ruchu gora-dot.

Cwiczenia: hustanie w hamaku w lezeniu na
brzuchu, w hamaku w. pozycji siedzgcej,
z|ezdzanie ze zjezdzalni, skakanie na pitkach
typu skoczki, toczenie sie W krotkim tunelu,
skakanie na trampolinie, hustanie sie na
platformie w roznych pozycjach.
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Uktad proprioceptywny

Korzysta on z danych dostarczanych przez
miesnie, Sciegna i stawy, aby informowac mozg
O pozycji cliata.

Dzieki niemu mozemy stac bez przewracania
sie, uzywac otowka, zapinac guziki, sznurowac
buty lub koztowac pl’rke

Zaburzenia propriocepcii moga przysporzyc
problemow w szkole i'w domu, poniewaz
przekazywane do mozgu mformaCJe Z miesni,
sciegien i stawow, uniemozliwiajg np.
prawidtowe trzymanie dtugopisu, peprawne
siedzenie, obejmowanie kogos z okreslona sita,
uzywanie sztuccow wigzanie sznurewadet.



= Stymulacja uktadu proprioceptywnego polega na
dostarczaniu bodzcow: do receptorow.
umieszczonych w miesniach, sciegnach i
Stawach.

= Cwiczenia: turlanie, baraszkowanie po
zmiennym rodzaju podtoza (np. zabawy W
suchym basenie), masaze clata roznymi
fakturami, zabawy z uzyciem sity (np.
przepychanie, cigganie, sitowanie),



|
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Uktad dotykowy

Uktad ten pomaga nam roznicowac to czego
dotykamy | gdzie jestesmy dotykani..

Jesli'uktad ten funkcjonuje nieprawidtowo
wowczas dziecko moze unikac dotyku i fizyczne;
bliskosci badz dotykac tylko wybranych rodzajow
powierzchni.

Takie zaburzenie moze tez sktaniac dziecko do
poszukiwania doznan dotykewych (nie moze
utrzymac rak przy sobie, Wcigz dotyka innych
ludzi, chwyta wszystkie przedmioty, Wymaga,
aby |ego ubranie dostarczyto mu konkretnych
wrazen dotykowych).

Tak wiec uktad ten ma bardzo duzy Wptyw

Na zyCle spoeteczne I powodzenie W. szkole.



Propozycje strategil terapeutycznych
przy zle funkcjonujgcym uktadzie
dotykowym
= Ubrania dobrane do preferencji dziecka

= Masaz z mocnym dociskiem miejsc hajmniej
wrazliwych na dotyk (ramiona, nogi) pod
Kontrolg wzrokowg

= Stosowanie technik odwrazliwiania
(szczotkowanie, dociskanie stawow,
rozcigganie, ucisk na miesnie)

" Cwiczenia wyboru faktur (miekkie-twarde,
szorstkie-gtadkie)

= Dotykewe badanie eteczenia



Uktad stuchowy - zaburzenia

= Dziecko z zaburzeniami percepcii
stuchowe| funkcjonuje tak, jakby miato
niedostuch mimo prawidtowe| ostrosci
stuchu.



Objawy dysfunkcji uktadu stuchowego

= Niewyrazna mowa

= Trudnoscl ze zrozumieniem niektorych
StOW

= Jrudnosci w. zapamietywaniu polecen

= Problemy w pisaniu ze stuchu

= Problemy z roznicowaniem dzwiekow

= Proplemy W 0golnej keordynac]i ruchowe]

m Zaburzenia grafemotoryczne




Usprawnianie uktadu stuchowego

= Polega na stymulacji dzwiekowej, majgce]
na celu poprawienie umiejetnosci
stuchania I komunikacii.



Uktad wzrokowy - zaburzenia

Manipulowanie przedmiotami bez kontroli wzrokowej
Brak zainteresowania matymi zabawkami | obrazkami

Nieprawidtowa koordynacja w zakresie ruchu gtowy |
Oczu

Brak ptynnych sledzgcych ruchow oczu

Nienazywanie kolorow.

Problemy z czytaniem

Brak rozumienia pojec przestrzennych (przed, za, obok,
gora, dot)

Unikanie gier | zabaw. zrecznosciowych

Unikanie blaskow stonca, btyskow: swiatta lub
wpatrywanie w. zrodta swiatta

Wpatrywanie sie W wirujgce przedmioty.



VWspotzaleznoscl uktadow zmystowych

= Powyzsze uktady (przedsionkowy,
proprioceptywny. I dotykowy) to trzy.
najwazniejsze systemy sensoryczne. \Wtasciwe
funkcjonowanie tych uktadow wptywa na
Ksztattowanie procesow percepcyi wzrokowej |
stuchowe| oraz prawidtowe funkecjonowanie
zmystu smaku I'weehu .

= Zaburzenia bazoewyech systemow Sensorycznych
powodujg nieprawidtowoesci W funkcjenowaniu
pozostatych systemow.



Wykorzystanie elementow terapii SI w.
codzienne| pracy z dzieckiem

= Wyciszanie dziecka nadpobudliwego lub agresywnego

-stosowanie roznego rodzaju masazy dociskowych z
uzyciem np. pitki rehabilitacyjnej, w ataku agresji
przykrywanie kocem, kotdrg i dociskowy masaz.

- W pracy stolikewe] z dzieckiem nadpebudliwym jako
element wyciszajgcy wskazane jest stosowanie
podparcia pod nogi I obcigzenie kolan.

-W pracy z dzieckiem nadpobudliwym wskazane s3a
aktywnoscl ruchowe w tym Korzystanie z placu zabaw
(hustawki, karuzele, zjezdzalnie).

-siosowanie kotaer obcigzeniowych w: przypadku dziecl
nadpobualiwych, agresywnych I nadwrazliwych
dotykowo (tylko u dzieci z diagnozg zaburzen Sl)



Terapia Sl

= poprawia funkcjonowanie centralnego uktadu
nerwowego dziecka,

= Wptywa na zmiane jego zachowania W sferze
motorycznej (ksztattuje odpowiednie napiecie
miesniowe I koordynacje ruchowa),

= poprawia umiejetnoscl jezykowe I poznawceze, a
przede wszystkim wptywa na lepsza
efektywnosc uczenia sie przez dziecko.






