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Wstep

Publikacja, ktora trzymacie Paristwo w rekach, jest jednym z efektéw innowadji spotecznej
,Oswajanie dorostosci’, ktdrg przygotowat i przetestowat zespdt Gdynskiej Fundacji Dom
Marzen.

Jak wskazuje wiele badan, osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng (OzNI) pragng — tak
samo jak osoby w normie intelektualnej — przezywac swojg seksualnos¢ i podejmowac
zachowania seksualne, zaktadac rodziny i by¢ rodzicami'. Tymczasem wcigz stykajg sie one
(a takze ich rodziny) ze stereotypowym aseksualnym, infantylnym postrzeganiem oséb
z niepetnosprawnoscig intelektualng oraz niedopuszczaniem mozliwosci ich rodzicielstwa.

Inicjatorzy innowacji — sami bedacy rodzicami oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng
— postanowili poszuka¢ wiec nowego sposobu pracy terapeutycznej dotyczacej sfery
seksualnej i rodzicielstwa OzNI z wykorzystaniem symulatora niemowlecia. Przetestowali
go i nastepnie opisali w formie niniejszego poradnika, aby mogli z niego korzystac takze
inni specjalisci pracujacy z OzNI.

Terapeuci, edukatorzy, pracownicy socjalni, asystenci rodziny na co dzien pracujacy
w warsztatach terapii zajeciowej, srodowiskowych domach samopomocy, domach pomocy
spotecznej, osrodkach pomocy spotecznej lub w innych miejscach borykaja sie bowiem
czesto z pytaniem, w jaki sposéb pracowac z podopiecznymi, aby seksualnos¢ cztowieka
stata sie dla nich tematem zrozumiatym. Brakuje im szkolen zwigkszajgcych kompetencje
w tym zakresie, a takze narzedzi potrzebnych do przeprowadzenia terapii zaznajamiajacej
OzNI z rolg rodzica i kwestiami seksualnosci.

Stad wtasnie pomyst, by przygotowad opisany w niniejszym poradniku program szko-
leniowy poszerzajacy kwalifikacje specjalistéw pracujgcych z OzNI o te umiejet-
nosci. Dostarcza on podstawowych informacji dotyczacych problematyki rodzicielstwa
i seksualnosci OzNI, a takze obstugi symulatora niemowlecia i jego zastosowania w pracy
terapeutycznej. Poradnik zawiera takze gotowe scenariusze zaje¢ dla 0séb z niepetno-
sprawnoscig intelektualng. Ze scenariuszy tych moga korzysta¢ przeszkoleni specjalisci.

Oczywiscie niniejszy poradnik nie zastepuje szkolenia dla specjalistéw, ale stanowi jego
uzupetnienie. Doswiadczenie Gdynskiej Fundacji Dom Marzen pokazuje, ze szkolenie takie
trwa ok. 5-6 godzin. W jego trakcie wykorzystywane sg rézne metody szkoleniowe, w tym
pokaz, pogadanka, dyskusja, metoda praktycznego dziatania, metody audiowizualne.

' A.Czusz, W. Otrebski, Seksualnosc oséb niepetnosprawnych umystowo — wyzwanie dla metodologii
badan i praktyki psychologicznej [w:] Oblicza psychologii klinicznej, Sopot 2014; A. Zyta, Matzeristwa
i rodzicielstwo 0s6b z niepetnosprawnosciq intelektualng — wyzwania wspoétczesnosci, Edukacja Dorostych
nr2,2013; |. Fornalik, Osoby niepetnosprawne — niektcre wiasciwosci rozwoju i funkcjonowania seksualnego,
[w:] Cztowiek niepetnosprawny. Rodzina i praca, red. M. Koscielska, A. Bassam, Bydgoszcz 2004;
U. Bartnikowska, A. Chyta, K. Cwirynkato, Kobiety z niepetnosprawnosciq intelektualng w roli matki:
perspektywa zagrozeri, Niepetnosprawnos¢ nr 13, 2014.



Do przeprowadzenia szkoleri dla specjalistdéw potrzebne sg nastepujagce materiaty
i pomoce dydaktyczne:

m film instruktazowy Gdynskiej Fundacji Dom Marzen: ,Symulacja opieki
nad niemowleciem. Podstawowe prezentacje” (2013)

m film instruktazowy Gdynskiej Fundacji Dom Marzen: ,Symulacja opieki

nad niemowleciem w warunkach domowych” (2013)

film relacjonujgcy warsztaty wyjazdowe do Wiadystawowa (fragmenty)

prezentacja multimedialna i rzutnik multimedialny

symulatory niemowlat

komputer wraz z oprogramowaniem do obstugi symulatora niemowlecia

W trakcie pilotazowych szkolert wykorzystywano symulator niemowlecia RealCare Baby.
Autorzy podrecznika zaktadajg, ze z takich symulatorow bedg takze korzystac szkolacy sie
terapeuci oraz ich podopieczni.

Niniejszy poradnik i opisany w nim program szkoleniowy sg przeznaczone wyfgcznie dla
specjalistow chcacych wykorzystywac te metode pracy z OzNI. Ze wzgledu na wrazliwos¢
tematu rekomendujemy, by stosowac te metode w catosci i tylko zgodnie z jej przezna-
czeniem.
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1.1.

Zagadnienia wstepne
—wokét rodzicielstwa

0sob z niepetnosprawnoscia
intelektualng

Dlaczego w ogole nalezy poruszac temat rodzicielstwa osdb z niepetnosprawnosci inte-
lektualng? Z pewnoscia z tego powodu, ze kazdy z nas — specjalistow w swojej praktyce
doswiadczyt pytan lub stwierdzer swoich podopiecznych typu: ,Czy ja urodze dziecko?”,

"

,Czy bede mogt zostac ojcem?”, ,Chce by¢ matka!”, ,Staram sie o dziecko

G

By¢ moze takze doswiadczylismy wiasnych lekoéw, gdy dostrzeglismy, ze podopieczni,
z ktérymi pracujemy zaczynaja tworzyc relacje intymne lub planuja seks.

A moze to rodzice naszych podopiecznych méwili nam o swoich najwiekszych obawach
dotyczacych wiasnych dzieci z niepetnosprawnoscia i dotyczyty one wiasnie rodzicielstwa?
Albo ktéras lub ktorys z naszych podopiecznych zostat rodzicem i teraz sobie nie radzi...
Powoddw jest z pewnoscia wiele. Duza czes¢ osdb z niepetnosprawnoscia marzy o tym,
by byc¢ rodzicami.

Dane dotyczgace rodzicielstwa OzNI w Polsce i za granica

Zacznijmy od kilku faktow zawartych w badaniach dotyczacych rodzicielstwa oséb z nie-
petnosprawnoscia intelektualna.

Jak wynika z raportu z badan grupy 2898 0séb z niepetnosprawnoscia intelektualng prze-
prowadzonych w latach 2004-2005 w Wielkiej Brytanii, jedna na 15 badanych oséb (7%)
miafa dziecko. Sposréd oséb posiadajacych dzieci tylko potowa (52%) opiekuje sie swoim
dzieckiem. Kobiety znacznie czesciej byty matkami niz mezczyzni ojcami (9% do 6%).
Jednak podobna czes¢ kobiet i mezczyzn podjeta sie opieki nad dzieckiem (52% kobiet,
53% mezczyzn).

Nalezy pamieta¢, ze grupa 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualna to grupa bardzo
zréznicowana pod katem stopnia niepetnosprawnosci, funkcjonowania spotecznego,
mozliwosci komunikacyjnych, poziomu samodzielnosci, wystepujacych sprzezen choro-
bowych. Powyzsze dane odnoszg sie przede wszystkim do oséb z lekka i umiarkowana
niepetnosprawnoscia intelektualng, co nie oznacza, ze osoby z umiarkowana niepetno-
sprawnoscig intelektualng nie pragna zostac rodzicami. Potwierdzaja to liczne badania
(Fornalik, 2007; Kijak, 2014).



1.2. Dylematy zwigzane z rodzicielstwem os6b
z niepelnosprawnoscig intelektualng

Temat rodzicielstwa 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualng rodzi wiele dylematéw.

Z jednej strony obowigzuje nas ratyfikowana przez Polske ,Konwencja Organizacji Narodéw
Zjednoczonych o prawach oséb z niepetnosprawnosciami’, w tym art. 23 ,Poszanowanie
domu i rodziny”, ktory brzmi nastepujgco:

1. Paristwa Strony podejmq efektywne i odpowiednie Srodkiw celu likwidacji dyskryminacji oséb
niepetnosprawnych we wszystkich sprawach dotyczqcych matzeristwa, rodziny, rodzicielstwa
i zwiqzkéw, na zasadzie réwnosci z innymi osobami, w taki sposob, aby zapewnic:

a) uznanie prawa wszystkich oséb niepetnosprawnych, ktére sq w odpowiednim do zawar-
cia matzeristwa wieku, do zawarcia matzeristwa i do zatozenia rodziny, na podstawie
swobodnie wyrazonej i petnej zgody przysztych matzonkow,

b) uznanie prawa osob niepetnosprawnych do podejmowania swobodnych
i odpowiedzialnych decyzji o liczbie i czasie urodzenia dzieci oraz do dostepu
do dostosowanych do wieku edukadji i informacji dotyczqcych prokreadji i planowania
rodziny, a takze do srodkéw niezbednych do korzystania z tych praw,

c) zachowanie zdolnosci rozrodczych przez osoby niepetnosprawne, w tym
przez dzieci, na zasadzie réwnosci zinnymi osobami.

2. Paristwa Strony zagwarantujq prawa i obowiqzki oséb niepetnosprawnych w zakresie opieki
nad dzie¢mi, kurateli, powiernictwa, adopcji lub podobnych instytudji, jesli takie instytucje
przewiduje ustawodawstwo krajowe; we wszystkich przypadkach nadrzedne bedzie dobro
dziecka. Panstwa Strony zapewniq osobom niepetnosprawnym odpowiedniq pomoc
w wykonywaniu obowiqzkoéw zwiqgzanych z wychowywaniem dzieci.

3. Paristwa Strony zapewniq dzieciom niepetnosprawnym jednakowe prawa do zycia w rodzi-
nie. Majqc na uwadze realizacje tych praw i w celu zapobiegania ukrywaniu, porzuceniu,
zaniedbywaniu i segregacji dzieci niepetnosprawnych, Paristwa Strony dostarczac bedq
odpowiednio wczesnie i wszechstronne informacje, oferowac pomoc i ustugi dzieciom nie-
petnosprawnym i ich rodzinom.

4. Panstwa Strony zapewniq, ze dziecko nie bedzie odigczane od rodzicéw bez ich zgody, z wyjqt-
kiem sytuacji, kiedy wtasciwe wtadze, podlegajqce kontroli sqdowej, postanowiq, zgodnie
z obowiqzujgcym prawem i procedurami, ze takie odtqczenie jest konieczne ze wzgledu
na najlepszy interes dziecka. W zadnym przypadku nie mozna odtqczac dziecka od
rodzicéw z powodu jego niepetnosprawnosci lub niepetnosprawnosci jednego
lub obojga rodzicow.

5. Wprzypadku, gdy najblizsza rodzina nie jest w stanie sprawowac opieki nad dzieckiem niepet-
nosprawnym, Paristwa Strony podejmq wszelkie wysitki, aby zapewnic¢ alternatywnq opieke
przez dalszq rodzine, a jezeli okaze sie to niemozliwe, w ramach spotecznosci w warunkach
rodzinnych.

Jak wynika z Konwencji, kazda osoba z niepetnosprawnoscia — w tym takze osoba z nie-
petnosprawnoscig intelektualng — powinna mie¢ prawo do decydowania o tym, czy
chce posiadac potomstwo, zas parnstwo powinno pomac tej osobie wypetnic to zadanie
wihasciwie.



Z drugiej jednak strony wyniki badan dotyczace rodzicielstwa 0séb z niepetnosprawnoscia
intelektualng sa niepokojace. Jak wskazuja dane, wiele rodzin oséb z niepetnosprawnoscig
intelektualng zyje w ubéstwie lub na jego granicy. Jest to zwigzane najczesciej z brakiem
zatrudnienia, niskimi rentami socjalnymi, nieumiejetnoscia podjecia skutecznej aktywnosci
przeciwdziatajacej takiej sytuadji.

Cecha rodzin 0s6b z niepetnosprawnoscig intelektualng jest brak stabilnosci zwigzkow.
Wida¢ tendencje do samotnego macierzyrnstwa i zamieszkiwania z rodzing pochodzenia,
pozostawania w konkubinacie i wielokrotnych zmian partneréw oraz wielodzietnosci.
Szczegdlny niepokdj rodzg takze dane dotyczace loséw potomstwa 0séb z niepetno-
sprawnoscig intelektualna.

Warto tutaj przywota¢ wnioski Weibera i wspodfautoréw jego ksigzki ,Children born to
women with intellectual disabilities — 5-year incidence in a Swedish country”, z ktérych
wynika, ze macierzynstwo kobiet z niepetnosprawnoscia intelektualng stanowi
czynnik ryzyka dla pomysinego rozwoju dziecka ze wzgledu na trudnosci matek
w zaspakajaniu podstawowych potrzeb dziecka. Zakres trudnosci rodzicéw wzrasta
w przypadku wystepowania u dziecka ztozonej niepetnosprawnosci oraz w przypadku
wielodzietnosci rodziny (Mclntyre, Stewart, 2012).

Wyniki badan pokazuja, ze mozliwe jest:

B opodznienie rozwoju dziecka

B nasilenie jego problemdéw zdrowotnych wynikajgcych z zaniedbania

B wystgpienie trudnosci zwigzanych z rozbieznoscia funkcjonowania rodzicéw i dzieci.

Jesli dziecko zaczyna funkcjonowac na wyzszym poziomie intelektualnym niz
rodzice, moze prowadzic to do obcigzania dziecka odpowiedzialnoscig za realiza-
cje obowiagzkow nieadekwatnych do wieku, utraty rodzicielskiego autorytetu, utraty przez
dziecko poczucia bezpieczenstwa (Weiber iin., 2011).

Badania realizowane w Wielkiej Brytanii, Holandii, Australii i Szwecji ujawniajg wysoki wskaz-
nik pozbawiania rodzicéw z niepetnosprawnoscig intelektualng opieki nad dzieckiem
(30-60%). Jest on wyzszy niz w przypadku innych niepetnosprawnosci (Stenfert, Kroese
i in. 2002, Booth, Booth, 2005, a, b).

Potwierdzajg to tez badania prowadzone na terenie Islandii, Kanady i Australii. Wedtug
tych danych 40-60% dzieci zostaje zabranych swoim niepetnosprawnym intelektualnie
rodzicom (McConnel, Llewellyn, 2000).

Czesta przyczyna wszczecia procedur sg zaniedbania zwigzane z trudnymi warunkami
mieszkaniowymi, niewtasciwg opiekg nad dzie¢mi, brakiem zaspokojenia potrzeb,
niepodejmowaniem dziatart w przypadku wystepowania opdzniert u dziecka (Booth,
Booth, 2005, a, b).

Nalezy jednak pamietac, ze w wielu przypadkach odbieranie dzieci niepetnospraw-
nymrodzicom jest naduzywane i wynika ze stereotypowego postrzegania 0séb z nie-
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petnosprawnoscia jako zupetnie niezaradnych, nieodpowiedzialnych, wiecznych dzieci.
Taki wizerunek stoi w opozycji do wizerunku odpowiedzialnego rodzica.

Istotna jest tez swiadomos¢, ze ocena jakosci funkcjonowania rodzicéw nie jest zawsze

tatwa ze wzgledu na niedookreslenie pojecia dobrego rodzicielstwa. Jak wskazujg wyniki

badan okofo 1500 rodzin w Holandii, w ktérych jedno lub oboje rodzice s3 osobami nie-

petnosprawnoscia intelektualng, 33% z nich funkcjonuje w sposéb, ktéry mozna okresli¢

jako ,wystarczajgco dobre rodzicielstwo”. To ,wystarczajgco dobre rodzicielstwo” zostato

opisane nastepujaco:

B nie ma sygnatow, ze dziecko doswiadczyto przemocy lub zaniedbania

B nie byto w rodzinie interwengji instytucji zajmujacych sie opieka

® s3d nie podjat decyzji o umieszczeniu dziecka w rodzinie zastepczej (Reinders, 2008,
s.309)

Na podstawie badan mozna wskaza¢ czynniki ryzyka dla pomysinego funkcjonowania
0s6b niepetnosprawnych w rolach rodzinnych. Naleza do nich:

traumatyczne doswiadczenia rodzicéw

wykorzystywanie i zaniedbywanie w dziecifistwie

brak adekwatnego wsparcia profesjonalistow

brak akceptacji ze strony rodzicéw

spoteczna izolacja rodzin

niepetnosprawnos¢ dzieci

wspotwystepujace zaburzenia sprawnosci fizycznej, sensorycznej lub psychicznej

u rodzicéw

spoteczna stygmatyzacja

obawa o utrate dziecka (pozbawienie praw rodzicielskich)

ubdstwo

samotne rodzicielstwo

doswiadczanie przemocy i przesladowania, zwtaszcza ze strony partnera
(Reinders, 2008)

B doswiadczenia uzyskane przez rodzicéw w rodzinach biologicznych (Kijak, 2014)

Wedtug Feldmana (Aunos, Feldman, 2002) rodzicielstwo oséb z niepetnosprawnoscia
intelektualng podlega dziataniu ztozonych grup czynnikéw, ktére wchodzg ze sobg w inte-
rakcje. Naleza do nich: poziom fizycznego i psychicznego zdrowia rodzicéw, doswiadczenia
rozwojowe matki, kryzysy zyciowe, czynniki spoteczne, wsparcie spoteczne i $wiadczone
ustugi, status socjoekonomiczny.

Czy w Polsce istnieje system wsparcia dla rodzicow
z niepelnosprawno$ciami?

Obecnie w Polsce brak jest odpowiedniego systemu wsparcia dla rodzicéw z niepetno-
sprawnoscia. Pomoc przychodzi zbyt pézno: asystent rodziny trafia do rodziny dopiero
wowczas, gdy pojawig sie problemy z dzieckiem (dostrzezone sg symptomy zaniedbania
dziecka, problemy rodzinne). Doda¢ jednak nalezy, ze wiele 0séb z niepetnosprawnoscia
boi sie poprosi¢ o pomoc asystenta rodziny. Odczuwaja lek przed tym, ze zostang ocenieni
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jako rodzice niewydolni wychowawczo, ze stracg dziecko, ze zostang im odebrane prawa
rodzicielskie.

W ostatnim czasie dyskutuje sie w Polsce nad kwestig rodzicielstwa osoéb z niepetnospraw-
nosciami. Swiadczy o tym chociazby projekt ,Rodzicielstwo 0séb z niepetnosprawnosciami.
Diagnoza i potrzebne zmiany” realizowany przez Instytut Spraw Publicznych, Zaktad Ubez-
pieczen Spotecznych oraz Uniwersytet SWPS. Informacje o projekcie oraz wiele przydatnych
materiatéw do pobrania mozna znalez¢ na stronie: http:/www.isp.org.pl

W ramach projektu zostat opracowany m.in. poradnik ,Jak skutecznie odpowiada¢ na
potrzeby rodzicéw z niepetnosprawnosciami? Poradnik dla pracownikéw administragji
publicznej” (mozna go znaleZ¢ na stronie: https://www.isp.org.pl/pl/publikacje/jak-sku-
tecznie-odpowiadac-na-potrzeby-rodzicow-z-niepelnosprawnosciami-poradnik-dla-pra-
cownikow-administracji-publicznej).

Rodzice i opiekunowie 0séb z niepelnosprawnoscia
intelektualng wobec rodzicielstwa wtasnych dzieci
lub podopiecznych

Jak wskazujg badania, 75-80% rodzicow jest przeciwnych matzenstwom i posiadaniu
potomstwa przez wiasne dzieci z niepetnosprawnoscig intelektualng (Aunos i in. 2003).
Réwniez nauczyciele iinni profesjonalisci sa przeciwni matzeristwom i rodzicielstwu swoich
podopiecznych (Griffiths, Lunsky, 2000) i uwazaja, ze w programach edukacji nalezy ktas¢
nacisk na zapobieganie cigzy. Ciekawe analizy loséw 0séb z niepetnosprawnoscia intelek-
tualng bedacych rodzicami oraz ich relacji z wtasnymi rodzinami pochodzenia prezentuje
publikacja R. Kijaka: ,Dorosli z gtebsza niepetnosprawnoscia intelektualng jako partnerzy,
matzonkowie, rodzice” (2017).
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2. Decyzja o rodzicielstwie

2.1. W jakim stopniu decyzja ta zalezy od OzNI?

Dla nas jako pedagogéw, edukatordw, pracownikéw socjalnych i terapeutéw bardzo
wazne sg dziatania poprzedzajace decyzje o rodzicielstwie. Decyzja jest kluczowym
momentem. Pracujgc z mtodymi ludzmi mozemy wiele zrobi¢, mozemy wptyna¢ na ich
decyzje, wspiera¢ w odpowiedzialnym podejmowaniu decyzji.

Wiele 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualng nie podejmuje samodzielnej decyzji
o byciu rodzicem. Jakie s3 tego powody?

a) Decyzja podejmuje sie sama (1)
— osoba zostaje rodzicem poniewaz uprawiafa seks nie majac wiedzy o konsekwencjach
kontaktu seksualnego,
- 0soba w sposéb nieumiejetny stosowata antykoncepcje (nieregularne zazywanie
pigutek, niewtasciwe uzycie prezerwatywy),
— 0soba ma niewtasciwe przekonania o antykoncepdji, np. ze stosunek przerywany
to antykoncepcja; ze po stosunku wystarczy sie umyc¢.
b) Decyzje o rezygnacji z rodzicielstwa podejmuja rodzice osoby lub jej opiekunowie:
— sterylizacja 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualng (w Polsce jest zakazana),
- przymusowa antykoncepdja,
- niedopuszczanie do wspotzycia seksualnego,
— jedli kobieta zajdzie w cigze: sugerowanie aborcji, naktanianie do oddania dziecka
do adopdji, przejmowanie opieki nad dzieckiem i praw do dziecka.
¢) Niektore osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng decyduja sie zostac rodzicami, ale
nie wiedzg, z czym wigze sie ich decyzja.

Szanujgc podmiotowos¢ 0sdb z niepetnosprawnoscia intelektualng starajmy sie, by osoby
te miaty szanse — w takim stopniu, w jakim jest to mozliwe — podja¢ samodzielne (lub
wspierane) decyzje dotyczace kluczowych aspektéw ich zycia. Starajmy sie jednak, by
byty to tez decyzje $wiadome.

Kiedy pytamy osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng, czy poradzityby sobie w roli
rodzicéw, bardzo czesto styszymy: TAK. Jednak nie zawsze maja one Swiadomos¢, z czym
wigze sie bycie rodzicem. Bywa, ze kojarza rodzicielstwo z:
— stodkimi niemowletami $pigcymi w waézkach,
- radoscia rodziny na wies¢, ze urodzit sie nowy jej cztonek,
- wysoka pozycja spoteczng mamy z matym dzieckiem, ktdrej wszyscy gratuluja, poswie-
Cajg czas i uwage.

Z powyzszych wzgleddw wazne jest ukazanie im realistycznego obrazu rodzicielstwa.



2.2. Wspierane podejmowanie decyzji dotyczacej

3.1

rodzicielstwa. Co jest potrzebne, by podjac

wiasciwa decyzje?

Osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng potrzebujg innych oséb, ktére pomoga im
podjac whasciwe zyciowe decyzje. Istotne jest, by byli to ludzie szanujacy ich podmiotowos¢,

autonomie i prawa. Moga to by¢ osoby z najblizszego otoczenia, w tym takze specjalisci
z placowek.

Elementem wspieranego podejmowania decyzji moze by¢ zastosowanie narzedzia, jakim
jest symulator niemowlecia, o ktérym piszemy w kolejnym rozdziale.

Symulator niemowlecia

Symulator niemowlecia jako narzedzie edukacyjne

Symulator jest urzadzeniem, ktére pozwala na odtwarzanie przebiegdw rzeczywistych
w warunkach sztucznie wytworzonych, stuzy do badania zjawisk i proceséw oraz szkolenia
i treningu. W naszym szkoleniu symulator niemowlecia petni wiodaca role.

[

Symulacja opieki nad niemowleciem to metoda edukacyjna, w ktdrej wykorzystuje sie
elektroniczny symulator opieki nad niemowleciem.
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Symulator ma wyglad niemowlecia oraz odtwarza (imituje) niektdre jego reakcje. Jest
skonstruowany specjalnie do celéw edukacyjnych. Od strony technicznej to rodzaj kom-
putera posiadajgcego specjalne oprogramowanie. Role operatora oprogramowania petni
nauczyciel/terapeuta/pedagog, dobierajacy odpowiednia wersje programu i odczytujacy
rezultaty.

Charakterystyke symulacji opieki mozna przedstawic nastepujaco:

B istotg symulacji opieki jest praktyczna nauka postepowania z niemowleciem przez
niedoswiadczonego opiekuna, bez ryzyka zrobienia krzywdy prawdziwemu dziecku

m symulator ma postac lalki — wiernej kopii trzymiesiecznego dziecka, ktéra prezentuje
niektére potrzeby rzeczywistego dziecka

m kiedy symulator odtwarza ptacz dziecka, uczen (podopieczny) musi ,zaopiekowac
sie” nim, rozpoznac i zaspokoi¢ jego potrzeby. Moze to by¢: karmienie, ,odbijanie”
po jedzeniu, kotysanie (uspokajanie) czy zmiana pieluszki. Takze nieprawidtowe
podtrzymywanie gtowki symulatora, ,niewygodna pozycja’, a zwilaszcza zbyt
gwattowne zachowanie opiekuna (,przemoc”) sygnalizowane sg ptaczem
i wymagajg interwengji opiekuna — ,uspokajania” poprzez kotysanie

m symulowang opieke moze sprawowac tylko osoba opiekujaca sie (uczen lub inny
opiekun), bowiem tylko on posiada identyfikator elektroniczny, ktéry jest niezbedny
do komunikowania sie z uktadem sterujgcym symulator; identyfikator dziata jak
,smycz elektroniczna” — jest przypiety do opaski na przegubie reki, ktérej nie mozna
zdjac bez rozerwania™.

Zasady dziatania symulatora prezentuje krotki opis zatgczony do symulatora.

Podczas symulacji opieki symulator wykazuje typowe zachowania (odtwarza nagrane
dzwieki) trzymiesiecznego niemowlecia. Kiedy symulator odtwarza ptacz, opiekujaca sie
nim osoba (opiekun) musi zaspokoi¢ jego potrzeby. Dotyka symulatora identyfikatorem
i wowczas rozlega sie dzwiek. Nastepnie musi podja¢ dziatanie, np. nakarmi¢, zmienic¢
pieluche, doprowadzi¢ do ,odbicia sie” pokarmu, pokotysa¢. Gdy symulator wyda dzwiek
zadowolenia, to znak, ze aktywnos¢ zostata wykonana prawidtowo. Symulator wydaje
jeszcze inne dzwieki: przetykania pokarmu, oddychania, bekania. Symulator posiada tez
czujniki temperatury. Wyniki opieki nad symulatorem sg rejestrowane w komputerze i sa
mozliwe do odczytania w raporcie koricowym.

Co jest wazne?

m Symulatora nie mozna poréwnywac z prawdziwym dzieckiem: sygnalizuje on
tylko niektdre potrzeby, nie rusza sie, nie nawiazuje kontaktu z opiekunem, jesli jest
niezadowolony, trwa to tylko 3 minuty, nie pije prawdziwego mleka i nie oddaje
moczu i katu, zatem nawet najlepszy wynik uzyskany podczas symulacji opieki
nie oznacza jeszcze sukcesu w rzeczywistosci.

m Symulacji poddany jest tylko proces opieki, a nie rzeczywisty kontakt fizyczny i relacje
emocjonalne. Mitosci do dziecka nie mozna i nie ma sensu symulowac.

2 K.Waz, Rodzice w roli wspétrealizatoréw szkolnego programu profilaktyki wczesnego rodzicielstwa.
Kwartalnik Pedagogiczny Nr (2) 16. 2010.
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B Sztuczny jest fakt nagtego zaistnienia symulatora w zyciu opiekuna
— W rzeczywistosci jest to proces.

B Zaletg symulacji jest praktyczna nauka niedoswiadczonego opiekuna, bez ryzyka
skrzywdzenia prawdziwego dziecka.

B Symulator nie jest tez zabawka, a praca z symulatorem nie moze przypominac
zabawy.

m Jest to program edukacyjny i profilaktyczny, ktéry ma przygotowac mtodych ludzi
do odpowiedzialnej decyzji o rodzicielstwie, pozwoli¢ zdoby¢ wiedze o rozwoju
dziecka, o jego potrzebach oraz zdoby¢ podstawowe umiejetnosci zwigzane
z opieka nad niemowleciem?®.

Warto dodac¢, iz dostepne sg rézne typy symulatordw niemowlecia. Mozna je zobaczy¢
na stronie: https:/www.realityworks.com.

Skad sie wzieta idea pracy z OzNI
przy uzyciu symulatora niemowlecia?

Inspiracjg byt program edukacyjny ,Uczenie sie poprzez symulacje opieki nad niemow-
leciem”, bedacy czescig wiekszego projektu edukacyjno-badawczego dla petnosprawnej
mtodziezy - pn. ,BadZ odpowiedzialny — wychowanie do odpowiedzialnosci i partnerstwa
w rodzinie”, realizowanego przez Zaktad Poradnictwa Mtodziezowego i Edukacji Seksualnej
Uniwersytetu Zielonogorskiego na zlecenie Ministerstwa Edukacji Narodowej. Szczegdtowy
opis programu edukacyjnego i jego realizacji znajduje sie m.in. w ksigzce: K. Waz (red),
Bqd? odpowiedzialny. Wychowanie do odpowiedzialnosci i partnerstwa w rodzinie. Zielona
Gora (2009).

3 K. Waz (red), BqdZ odpowiedzialny. Wychowanie do odpowiedzialnosci i partnerstwa w rodzinie.
Zielona Géra 2009
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Jak pisza autorzy, program realizowany byt w fazie eksperymentalnej w 24 szkotach usy-
tuowanych w trzech wojewddztwach zachodniej Polski: zachodniopomorskim, lubuskim
i dolnoslgskim od wrzesnia 2004 roku do stycznia 2005 roku, natomiast w roku szkolnym
2006/2006 wdrozony zostat w 88. szkotach w wojewddztwach: mazowieckim, podlaskim
i wielkopolskim. W projekcie uczestniczyli uczniowie uczeszczajqcy do Il klasy gimnazjum
lub I klasy szkoty ponadgimnazjalnej.

Pierwowzorem dla tworcow projektu ,,Badz odpowiedzialny” byt z kolei program edu-
kacyjny o charakterze profilaktycznym ,Baby Think It Over”, realizowany na poczatku lat
dziewiecdziesigtych XX w. w Stanach Zjednoczonych. Program miat zmierza¢ do zapobie-
gania zbyt wczesnemu i nieodpowiedzialnemu podejmowaniu wspoétzycia seksualnego
przez mtodziez i — co za tym idzie — cigzom nastolatek.

Jak pisze K. Waz, projekt byt oparty na wykorzystaniu w procesie wychowania symulatora
w postacilalki — kopii trzymiesiecznego dziecka, ktéry dzieki zabiegom programistéw kompu-
terowych w duzej mierze prezentuje potrzeby rzeczywistego dziecka. Analiza projektu amery-
kariskiego wskazuje, iz opierat sie on na strachu. Ucznidw straszono, miedzy innymi, mozliwosciq
przyjscia na swiat niepetnosprawnego dziecka, zwtaszcza w przypadku uzaleznienia przysztej
matki od narkotykéw i alkoholu. Stworzono specjalnie w tym celu symulatory wykorzystywane
do pokazu w toku zajec. Miaty one zdeformowane ksztaftty i imitowaty ptacz oraz odruchy
neurologiczne charakterystyczne dla niemowlgt urodzonych z takimi obcigzeniami. Uczniéw
straszono takze bardzo wysokimi kosztami opieki, wychowania i wyksztatcenia dziecka. Bilans
tych kosztéw byt tak duzy, ze moégt dziatac paralizujgco na samq mysl o koniecznosci ich
poniesienia (czyli o koniecznosci podjecia sie opieki i wychowania dziecka). Projekt realizowany
byt w kilkunastu krajach w wersji zaproponowanej przez jego twdrcéw. Jego adresatami byli
uczniowie o zréznicowanym wieku. Rézna tez byta dtugosc symulacji opieki nad niemowleciem.
Czesto obejmowata caty tydzier, co fqczyto sie z przebywaniem z symulatorem takze w szkole.
Badania efektywnosci programu zrealizowane w Stanach Zjednoczonych potwierdzajg mozli-
wosc¢ uzyskania wynikow zaktadanych przez jego autoréw, to jest zniechecenie do wczesnego
rodzicielstwa, deklarowane odroczenie prokreacji, zainteresowanie potrzebami matego dziecka
i opiekg nad nim.

(...) Polski projekt, w zamierzeniu jego autoréw, podobnie jak pierwowzdr amerykanski,
byt profilaktykq rodzicielstwa nastolatkéw. Postanowiono jednak znaczqco zmodyfikowac
cele programu, jego tresci i strategie realizacji (...). W zwiqzku z tym odstgpiono od strategii
straszenia, na rzecz strategii dostarczania wiedzy na temat potrzeb noworodka i sposobéw
ich poprawnego zaspakajania i doswiadczen ukazujqcych zaréwno ogrom zadari stojgcych
przed rodzicami matego dziecka, koniecznos¢ odpowiedzialnego stosunku do ich realizacji, jak
i radosci ptynqgce z rodzicielstwa. W rezultacie chciano utrzymac, wzmocnic¢ bqdz uksztattowac
przekonanie o wartosciach rodzicielstwa i jego niezwyktej roli w zyciu cztowieka. W odréznieniu
od projektu amerykariskiego, w ktérym symulator utozsamiano z dzieckiem, a — nawet — tak go
nazywano, w projekcie polskim starannie podkreslano pewnq sztucznos¢, umownos¢ sytuacji
symulacji opieki nazywajqc przedmiot opieki po prostu symulatorem bqdz ,maluchem”, ,Syn-
-em” (od ,symulator opieki nad niemowleciem”). Unikano tez okreslenia ,lalka’, aby uwypukli¢
edukacyjny a nie zabawowy charakter zadarn realizowanych przez uczniéw. Do tych zatozeri
dostosowano tresci szkoler dla nauczycieli realizujgcych program w szkotach, scenariuszy
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zajec¢ edukacyjnych a takze materiatéw i filméw dydaktycznych specjalnie opracowanych

na rzecz programu. Program sktadat sie z dwdch komponentdéw. Byty to:

B zajecia edukacyjne (w wymiarze 10 godz. dydaktycznych) na temat: rozwoju
psychoruchowego dziecka; potrzeb niemowlecia i sposobéw ich zaspokajania;
przepisu petnienia roli matki/ojca matego dziecka; funkcjonowania w zwiqgzku
matzeriskim / partnerskim;

B symulacja opieki nad niemowleciem; realizowana przez 48 godzin (od pigtku do niedzieli)
w domach rodzinnych uczniow?.

Wyniki pracy z uzyciem symulatora niemowlecia
z mtodziezg peinosprawng

Wyniki badan uzyskane po realizacji programu zaprezentowano w cytowanej publikadji.
Ponizej opis najwazniejszych wnioskdw wyptywajacych z badan.

Analiza danych pozwala stwierdzi¢, iz cele zaktadane w programie zostaty zrealizowane, a sam
program zostat bardzo pozytywnie oceniony przez wszystkich uczestnikdw, tj. zaréwno uczniéw,
Jjak tez ich rodzicéw a takze nauczycieli i dyrekcje szkét. Z wypowiedzi ucznidw i nauczycieli
Jjednoznacznie wynika, ze zostat osiggniety wazny cel programu, tj. zapoznanie uczestnikéw
7 wiedzq na temat rozwoju niemowlecia, jego podstawowymi potrzebami i zakresem (skalg)
opieki, ktérej wymaga mate dziecko. U nastolatkéw nastqpito tez zdecydowane zwiekszenie
umiejetnosci rozpoznawania potrzeb sygnalizowanych przez niemowle oraz umiejetnosci
poprawnego zaspakajania niektorych z nich (karmienie, przewijanie, uspokajanie — usypianie,
podtrzymywanie gtéwki) a takze poprawienie samooceny w tym zakresie.

Odnotowano takze zmiane poglqddw na temat posiadania dzieci — uczestnicy programu prze-
stalisie tego bac, uswiadomili sobie, ze opieka nad dzieckiem wymaga, co prawda, poswiecenia
uwagi i czasu, rezygnacji z pewnych przyjemnosci, odsuniecia pewnych celéw w czasie lub
rezygnacji z nich, przynosi jednak wiele radosci i satystakcji; uwierzyli, ze potrafiliby zaopiekowac
sie niemowleciem, gdyby staneli przed takim wyzwaniem, liczq tez, ze otrzymaliby w takiej
sytuacji pomoc ze strony najblizszych. Jednoznacznie tez mozna stwierdzic, iz uczniowie trafnie
odczytaliinformacje przekazywane w toku zaje¢ i potrafili wskazac ogromnq réznice pomiedzy
symulowaniem opieki a opiekq nad prawdziwym dzieckiem. Zardwno nauczyciele, jak i rodzice
a takze sami uczniowie podkreslajq, ze najistotniejszym efektem udziatu nastolatkdw w progra-
mie byt wzrost Swiadomosci tego, Ze prokreacja i rodzicielstwo w sposéb nierozerwalny winny
by¢ zwigzane z odpowiedzialnosciq i, ze ta odpowiedzialnos¢ ma swoj szczegdlnie duzy wymiar
w przypadku sprawowania opieki nad matym dzieckiem. Udziat w programie pozwolit wiec
uczniom na uswiadomienie sobie, iz posiadanie dziecka to radosc i spetnienie sie w zyciu, ale
Jjednoczesnie, ze na rodzicielstwo — tak jak na inne rzeczy w zyciu — przychodzi odpowiednia
pora i powinna je poprzedzac¢ odpowiedzialna decyzja obojga rodzicéw. Symulacja opieki
nad niemowleciem, nawet jesli pierwotnie byta traktowana jako gra dydaktyczna, przyniosta
ze sobq refleksje odnoszqce sie nie tylko do samej opieki, lecz réwniez do sposobu projektowania
przysztosci. Byta, bez wqtpienia, efektywnym przygotowaniem do petnienia w Zyciu dorostym

4 Tamze.
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waznych rél spotecznych zwiqzanych z piciq, szczegdinie roli rodzica (matki bqdz ojca). Autoréw
szczegdlnie satysfakcjonuje, ze respondenci podkresiajq, iz udziat w projekcie nie zniechecit
ich do rodzicielstwa, ale ukazat dobitnie jak wiele czasu, wysitku, mitosci i odpowiedzialnosci
rodzicielstwo wymaga.

Jak wskazujg tworcy, dzieki umieszczeniu symulatoréw w domach rodzinnych uczniéw
zrealizowany zostat tez cel projektu, a wiec pobudzenie cztonkéw rodzin do rozméw na
temat rodzicielstwa, rodziny i matzenstwa. Rozmawiano o dziecinstwie uczniow, a takze
o ich przysztosci.

Powyzsze wyniki zachecity pomystodawczynie (autorke niniejszego opracowania) i realiza-
toréw projektu ,Oswajanie Dorostosci 2017” do zaadaptowania pomystu do pracy z grupa
0s6b z niepetnosprawnoscia intelektualng i stworzenie programu szkoleniowego doty-
czacego rodzicielstwa OzNI.

,Oswojenie” symulatora

W trakcie szkolenia dla specjalistdw wazne jest zapewnienie im osobistego doswiadczenia
opieki and symulatorem. Prowadzacy szkolenie programuje symulator, symulator ptacze,
za$ uczestnicy majg za zadanie przytozenie do niego swojego identyfikatora oraz podjecie
opieki. Celem jest tutaj poznanie reakgji szkolonych specjalistow na kontakt z symulato-
rem i zaprezentowanie podstawowych funkgcji symulatora (bez omawiania szczegdtow
technicznych).

Ten element programu moze znalez¢ sie takze w innych czesciach szkolenia (na wstepie,
w srodkowej czesci, na koricu modutu), ale wazne jest, by go nie pomijac.
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Specyfika stosowania
symulatora niemowlecia
W pracy z OzNI

Po co stosowac¢ symulator?

Symulator niemowlecia jest narzedziem, ktére mozna stosowac w pracy z réznymi gru-
pami 0s6b z niepetnosprawnoscia intelektualna. Jednak w zaleznosci od poziomu ich
sprawnosci i funkcjonowania w réznych sferach zycia, a takze w zaleznosci od wystepuja-
cych sprzezer chorobowych, cele zaje¢ beda nieco odmienne. Istotnym czynnikiem jest
tez wiek 0séb, ktére podejma sie opieki nad symulatorem niemowlecia.

W przypadku 0séb z lekka niepetnosprawnoscia intelektualng mozemy sie spodziewac,
ze wiekszo$¢ z nich zatozy rodziny i zdecyduje sie na dziecko. Celem pracy ztg grupg bedzie
wiec przede wszystkim spowodowanie, by osoby te podjety odpowiedzialng i $wiadoma
decyzje dotyczaca bycia matka lub ojcem. Waznym aspektem pracy bedzie tez nauka
wszystkich czynnosci zwigzanych z opiekg oraz wigczenie OzNI w szersze zajecia dotyczace
seksualnosci.

W przypadku o0séb z gtebsza niepetnosprawnoscia intelektualng celem pracy bedzie
uswiadomienie im na czym polega opieka nad niemowleciem i wspieranie ich w podjeciu
decyzji dotyczacej rodzicielstwa (by¢ moze takze rezygnacji z niego). Istotnym elementem
pracy jest tez nauka czynnosci opiekuriczych, ktére moga by¢ przydatne podczas petnienia
roli cioci czy wujka matego dziecka.

W pracy z osobami ze spektrum autyzmu i wspotwystepujaca niepetnosprawnoscia inte-
lektualng jednym z celéw moze by¢ rozwijanie teorii umystu, ¢wiczenie odczytywania
potrzeb matego dziecka, ksztattowanie empatii.

Symulator niemowlecia moze by¢ takze wykorzystywany w pracy z dzie¢mi, ktére spodzie-
waja sie miodszego rodzenstwa. Celem zaje¢ bedzie woéwczas oswajanie ich zobecnoscia
matego dziecka, jego ptaczem, a takze nauka bezpiecznych form kontaktu.

Powyzsze cele sg jedynie przyktadami, nie wykorzystujacymi catego spektrum mozliwosci
zastosowania symulatora w pracy z osobami z niepetnosprawnoscia. Symulator moze by¢
uzyty przez specjalistdw w pracy z podopiecznymi do realizacji innych waznych celdéw.

Potencjalne zagrozenia - jak im zapobiegac?

Uzywajac symulatora niemowlecia w pracy z osobami z niepetnosprawnoscia intelek-
tualng i z niepetnosprawnoscia sprzezong nalezy wykazac sie szczegdling refleksyjnoscia
i ostroznoscia. Ponizej prezentujemy niebezpieczenstwa, jakie moga pojawic sie podczas
stosowania symulatora zomawiang grupg oraz mozliwe srodki zapobiegania im:
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B 0soby z niepetnosprawnoscig intelektualng moga nazbyt mocno
przywiaza¢ sie do symulatora, dlatego wazne jest wyrazne oddzielenie $wiata
realnego i nierzeczywistego (osoba musi wiedzie¢, Ze jest to jedynie symulacja
opieki, a nie prawdziwa opieka nad dzieckiem)

E mozna nieS§wiadomie rozbudzic potrzebe macierzynstwa lub ojcostwa, sprawi¢,
Ze 0soba przywigze sie do symulatora, dlatego nie powinnismy uzywac okreslenia
Jtwoje dziecko”, ,twadj syn czy cérka”, lecz nazwy ,symulator” (lub imie symulatora),
z kolei osoba z niepetnosprawnoscia powinna by¢ nazywana opiekunem, a nie
rodzicem symulatora

B 0soby z niepetnosprawnoscig intelektualng moga nabra¢ przekonania,
2e doskonale sobie radza w roli rodzicow, zwtaszcza gdy cztonkowie ich rodzin
beda ich wyrecza¢ w czynnosciach opiekuriczych, zatem niezbedne jest doktadne
uswiadomienie rodzinom OzNl|, jaka jest ich rola w projekcie

m OzNI moga traktowac opieke w kategoriach zabawy, a dzieje sie tak zwtaszcza
wtedy, gdy osoby z otoczenia wypowiadaja komunikaty typu: ,fajna ta laleczka”,
,chodzZ pobawimy sie w przewijanie”. Moze to skutkowac mata motywacja do
uczestnictwa w opiece, zniszczeniem symulatora itp., zatem nalezy bezwzglednie
unikac okreslenia ,lalka”, a stosowac nazwe ,symulator”, a osoba niepetnosprawna
musi wiedzie¢, ze jest to powazne narzedzie dydaktyczne i zajecia maja okreslony cel

m OzNI moga przejawia¢ uczucia smutku, zalu, ztosci z powodu uswiadomienia
sobie wiasnych ograniczen (gdy opieka im nie wychodzi), a by¢ moze takze faktu,
Ze nie zostang rodzicami. Niezbedne jest pamietanie o wsparciu emocjonalnym

Wazna jest swiadomos¢ powyzszych niebezpieczenstw i bycie czujnym na kazdy komuni-
kat (takze niewerbalny) ze strony osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng oraz umiejetne
reagowanie na te sygnaty.

Specjalistyczne wsparcie podczas zaje¢ z OzNI

Waznym elementem pracy z osobami z niepetnosprawnoscig intelektualng jest wiasciwy
dobor kadry. Niewatpliwie w niektorych przypadkach bardzo przydatne moze by¢ wsparcie
psychologa lub psychoterapeuty, a zwtaszcza w sytuacjach, gdy dla podopiecznego lub
podopiecznej temat rodzicielstwa jest szczegdlnie trudny, gdy odczuwa silne emocje
zwigzane z uswiadomieniem sobie swoich trudnosci i ograniczen, gdy podejmuje decyzje
o rezygnadji z rodzicielstwa.

Wsparcie to moze takze polegac na nauce technik radzenia sobie z niekomfortowymi
uczuciami, takimi jak ztos¢, smutek, bezradnos¢, ktére pojawiaja sie w trakcie opieki nad
symulatorem oraz po jej zakornczeniu.

Szczegdlnie cenna moze by¢ obecno$c psychologa/psychoterapeuty podczas szkolen
wyjazdowych. Obecnos¢ specjalisty moze by¢ takze przydatna w pracy z rodzicami pod-
opiecznych z niepetnosprawnoscia.



5.

5.1.

Zastosowanie symulatora
niemowlecia w pracy z OzNI
— aspekty organizacyjne

Zastosowanie symulatora niemowlecia
w placéwkach réznego typu

Symulator niemowlecia moze miec zastosowanie w placéwkach réznego typu, do ktérych

uczeszczaja 0soby z niepetnosprawnoscia intelektualng, takich jak:

m szkoty integracyjne i ogélnodostepne — zastosowanie symulatora w ramach zaje¢
wychowanie do zycia w rodzinie” oraz godzin wychowawczych, potaczone z opieka
w domu

m szkoty specjalne dla 0sob z lekka niepetnosprawnoscia intelektualng — zastosowanie
symulatora w ramach zaje¢ ,wychowanie do zycia w rodzinie” oraz godzin
wychowawczych, a takze innych zajec¢ specjalistycznych, pofaczone z opieka
w domu

| szkoty specjalne dla 0séb z umiarkowang i znaczna niepetnosprawnoscia
intelektualng — zastosowanie symulatora w ramach przedmiotéw takich, jak:
funkcjonowanie osobiste i spoteczne, zajecia kreatywne, zajecia specjalistyczne,
opieka w domu (opis kwestii prawnych w punkcie 5.2.)

B internaty — zastosowanie symulatora podczas zaje¢ popotudniowych, trening
w nocy (indywidualny lub w ramach pokoju — w zaleznosci od potrzeb i mozliwosci)

m placowki dla oséb dorostych (warsztaty terapii zajeciowe)j, Srodowiskowe domy
samopomocy, centra aktywnosci i inne) — zastosowanie symulatora w ramach
codziennych zaje¢, ktdrych celem jest uspotecznienie 0séb z niepetnosprawnoscia,
w ramach treningu ekonomicznego, opieka w domu

m placowki catodobowego pobytu (mieszkania treningowe, mieszkania chronione,
domy pomocy spotecznej i inne) — zastosowanie symulatora podczas zajec
popotudniowych, treningu nocnego

B inne - zastosowanie symulatora np. podczas zaje¢ typu ,trening umiejetnosci
spotecznych’, zaje¢ projektowych

Symulator niemowlecia jest narzedziem, ktére moze by¢ uzywane w kazdej formie pracy:
indywidualnej, grupowej, edukacyjnej, psychoterapeutycznej i wielu innych.

5.2. Jak wilgczy¢ treSci zwigzane z rodzicielstwem

w edukacje uczniéw o specjalnych potrzebach
edukacyjnych?

Nalezy zdawac sobie sprawe, ze zajecia zwigzane z szeroko rozumiang seksualnoscia,
a takze rodzicielstwem powinny znaleZ¢ swe miejsce w placdwkach dla 0séb z nie-
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petnosprawnoscia intelektualng w stopniu umiarkowanym i znacznym. Gwarantuje to
uczniom nowa podstawa programowa. Tresci zwigzane z rodzicielstwem znajduja sie
przede wszystkim w podstawie programowej dla szkét przysposabiajgcych do pracy.

W nowej — obowigzujacej od wrzesnia 2017 r. — ,Podstawie programowej ksztatcenia
ogdlnego dla ucznidéw z niepetnosprawnoscig intelektualng w stopniu umiarkowanym
lub znacznym w szkotach podstawowych™ mozna znalez¢ wytyczne, ktére obligujg do
realizacji réznych tresci zwigzanych z szeroko rozumiang seksualnoscia.

W zadaniach szkoty ujeto nastepujace wskazania:

B przygotowywanie uczniéw do rél dorostej kobiety i dorostego mezczyzny;
wprowadzanie elementéw wiedzy o rozwoju i zmianach wiasnego ciata oraz
elementéw wiedzy o seksualnosci cztowieka

B uczenie umiejetnosci ochrony siebie, swojej intymnosci oraz poszanowania
intymnosci innych oséb

B ksztattowanie umiejetnosci bycia asertywnym

Z kolei w tresciach nauczania zamieszczono zapisy bezposrednio wskazujgce na koniecz-

nos¢ edukadji ucznidw w zakresie seksualnosci:

B uczenie rozumienia zmian ciata w cyklu zycia

B ksztattowanie swiadomosci wtasnego ciata i orientacja w jego schemacie

B ksztattowanie identyfikacji z picig

m dbanie o higiene intymng (ze szczegdlnym uwzglednieniem higieny podczas okresu

dojrzewania)

przestrzeganie zasad intymnosci podczas czynnosci higienicznych

zachowanie intymnosci podczas korzystania z toalety

B rozumienie koniecznosci przeprowadzania badan profilaktycznych — wizyta u lekarza
pierwszego kontaktu, stomatologa, ginekologa itp.

B uczenie sie zachowania bliskosci i dystansu w relacjach z innymi

B rozumienie procesu dojrzewania

W nowej ,Podstawie programowej ksztatcenia ogdlnego dla szkét specjalnych przy-

sposabiajgcych do pracy dla ucznidw z niepetnosprawnoscia intelektualng w stopniu

umiarkowanym lub znacznym oraz dla uczniéw z niepetnosprawnosciami sprzezonymi”

(zat. 5 wspomnianego powyzej rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej) w zadaniach

szkoty ujeto nastepujace wytyczne:

B przygotowywanie uczniéw do petnienia rél dorostej kobiety i dorostego mezczyzny

B rozszerzenie wiedzy o seksualnosci cztowieka

B uczenie umiejetnosci ochrony siebie, swojej intymnosci oraz poszanowania
intymnosci innych oséb

°  Zat 3 Rozp. MEN z dnia 14 lutego 2017 r. w sprawie podstawy programowej wychowania przedszkolnego
oraz podstawy programowej ksztatcenia ogélnego dla szkoty podstawowej, w tym dla uczniow
z niepetnosprawnoscia intelektualng w stopniu umiarkowanym lub znacznym, ksztatcenia ogélnego
dla branzowej szkoty | stopnia, ksztatcenia ogoélnego dla szkoty specjalnej przysposabiajacej do pracy
oraz ksztatcenia ogdlnego dla szkoty policealnej; Dz. U.z 2017 r. poz. 59.



Mozna ponadto odnalez¢ tresci nauczania, ktére korespondujg z tematem seksualnosci:

m doskonalenie umiejetnosci rozpoznawania i wyrazania uczuc

m akceptowanie zmian i szacunek dla wtasnego ciata

B uszanowanie prawa do intymnosci

B uczenie sie nawigzywania relacji z ptcig przeciwna: kolezeristwo, przyjazn,

zakochanie, zwigzek

rozumienie sytuacji matzenstwa, w ktérym wystepuje niepetnosprawnosc

poznawanie zasad sprawowania opieki nad dzieckiem; rozumienie, co oznacza

odpowiedzialne rodzicielstwo

B rozumienie koniecznosci wykonywania badar profilaktycznych (badania okresowe,
wizyty u stomatologa, urologa, ginekologa)

B rozumienie sytuacji utrzymania bliskosci lub dystansu w relacjach z innymi

B uczenie sie bycia asertywnym

Powyzsze zapisy obligujg nauczyciela do wigczenia tresci zwigzanych z seksualnoscig
(takze rodzicielstwem) w codzienne zajecia z podopiecznymi w ramach realizowanych
przedmiotéw.

Jakie powinny by¢ konsekwencje powyzszych zapisow w podstawach programowych?
W indywidualnym programie edukacyjno-terapeutycznym kazdego ucznia bezwzglednie
powinny znaleZ¢ sie tresci dotyczace wspierania jego rozwoju psychoseksualnego. Nalezy
pamietac, ze kazdy uczen jest inny i kazdy wymaga indywidualnego, dostosowanego
do mozliwosci wsparcia w tym wzgledzie.

Nauczyciele pracujacy z osobami z niepetnosprawnoscig intelektualng w stopniu umiar-
kowanym i znacznym powinni wigczac te tresci w przedmioty, ktére realizujg w szkole,
np. funkcjonowanie osobiste i spoteczne, samoobstuga i inne w szkole podstawowej
i gimnazjum czy tez funkcjonowanie osobiste i spoteczne w szkofach przysposabiajacych
do pracy.

5.3. Jak wpisa¢ prace z uzyciem symulatora niemowlecia
w szerszy program zaje¢ dotyczacych seksualnosci
i rodzicielstwa?

Nalezy zdawac sobie sprawe, ze zajecia z uzyciem symulatora niemowlecia nie powinny
by¢ wyrwane z szerszego kontekstu pracy w obszarze seksualnosci, budowania relagji
intymnych, a takze rodzicielstwa. W zaleznosci od potrzeb i poziomu funkcjonowania
konkretnych oséb istotne jest uwzglednienie réznych tematéw, ktére poprzedzityby zajecia
z uzyciem symulatora niemowlecia (chyba, ze celem zajec jest oswojenie z matym dzieckiem
przez osobe spodziewajaca sie narodzin mtodszego rodzenstwa).

W pracy z osobami z niepetnosprawnoscig warto poruszy¢ nastepujace zagadnienia
(podajemy tu przyktady, bowiem szczegdtowe wytyczne odnoszace sie do konkretnej
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grupy wiekowej oraz do 0séb o réznym stopniu niepetnosprawnosci intelektualnej mozna
znalez¢ w literaturze®):

kobiecos¢/meskosc

dojrzewanie piciowe dziewczat i chtopcow

cykl miesigczkowy

wizyta u ginekologa

erekcje i wytryski

asertywnosc

dobry i zty dotyk

zakochanie, mitos¢, zwigzek

matzenstwo

seks — inicjacja seksualna

bezpieczny seks

antykoncepcja

odpowiedzialne decyzje

trening ekonomiczny

zaptodnienie

cigza

pordd

strata dziecka

dzieci chciane i niechciane

opieka nad niemowleciem

problemy w rodzinie — jak je rozwiagzywac

rozwéd

rozwdj dziecka i jego potrzeby na réznych etapach zycia
dziecko z niepetnosprawnoscia

samotne rodzicielstwo

inne, w zaleznosci od mozliwosci i potrzeb grupy oraz konkretnych podopiecznych

5.4. Jak monitorowac opieke nad symulatorem
niemowlecia?

Waznym celem pracy z osobami z niepetnosprawnoscia intelektualng w obszarze rodziciel-
stwa jest nauczenie ich adekwatnej oceny swoich umiejetnosci. Przydatnym narzedziem
do realizacji tego celu moze by¢ ,Dzienniczek opiekuna symulatora niemowlecia”.

W dzienniku tym opiekun symulatora ocenia swoje umiejetnosci w zakresie czynnosci
opiekunczych. Jest tez miejsce na zapisanie uczug, jakie pojawity sie w danym przedziale
czasowym oraz komentarz specjalisty. Zebrane dane pozwalaja na konfrontacje samo-
oceny z informacjami zawartymi w raporcie i sg przydatne w omawianiu jakosci opieki
nad symulatorem.

°  Na przykfad: |. Fornalik, Jak edukowac seksualnie osoby z niepetnosprawnosciq intelektualng? Poradnik
dla specjalistow, 2002.
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Przyktadowy dzienniczek stanowi zatgcznik nr 1 do niniejszego poradnika. Z kolei
w zatgczniku nr 2 prezentujemy dane uzyskane podczas szkolenia wyjazdowego z 0so-
bami z niepetnosprawnoscia intelektualna, zorganizowanego w ramach testowania
innowacji ,Oswajanie dorostosci 2017".

W filmie bedacym relacjg z warsztatu wyjazdowego mozna obejrze¢ fragmenty ilustrujgce
sposob, w jaki nalezy wypetniac z podopiecznymi dzienniki. Osoby lepiej funkcjonujace
moga dzienniczki wypetnia¢ samodzielne.

5.5. Jak omawia¢ raport dotyczacy opieki z OzNI?

Podsumowaniem opieki nad symulatorem niemowlecia jest raport, pobierany dzieki opro-
gramowaniu zainstalowanym w komputerze. Szczegdty dotyczace raportu przedstawiamy
w dalszej czesci poradnika (patrz podrozdziat 8.2).

W tej czesci zwracamy uwage na kilka kwestii zwigzanych z omawianiem raportu z osoba

lub osobami z niepetnosprawnoscia:

B raport nalezy omawia¢ indywidualnie (lub w parze/grupce opiekujacej sie jednym
symulatorem), nie mozna dopusci¢, by opieka nad symulatorem i uzyskane wyniki
staty sie przedmiotem rywalizacji miedzy opiekunami, bowiem nie taki jest cel
zastosowania symulatora niemowlecia

B nalezy wskazywac nie tylko trudnosci opiekuna, ale takze jego mocne strony
(z czym sobie dobrze radzit)

B omawiajac trudnosci (niskie wyniki) nalezy wskazywac, jakie bytyby konsekwencje
konkretnych zaniedbar lub nieodpowiednich/niebezpiecznych zachowan
dla prawdziwego niemowlecia

B omawiajac zaniedbania lub niebezpieczne zachowania nalezy wskazywac, w jaki
sposéb mozna poprawic swoje umiejetnosci, o czym w wiekszym stopniu pamietac,
w czym sie ¢wiczyc itp.

B nalezy unikac¢ danych procentowych dotyczacych wypetniania poszczegdinych
zadan opiekunczych, ewentualnie ujac je w formie opisowe;]

B nalezy zawsze podkreslac réznice pomiedzy symulatorem niemowlecia
a prawdziwym dzieckiem, wskazujac, ze sukces (wysoki wynik) nie jest rbwnoznaczny
z dobrym przygotowaniem do rodzicielstwa

m jesli opieka trwa dtuzej (np. podczas wyjazdu), mozna zdecydowac sie na omowienie
pierwszego raportu w w potowie czasu opieki — daje to szanse na poprawienie
bteddw

B nie zalecamy wreczania raportdéw ani tez przygotowanych w programie zaswiadczen
dotyczacych opieki, bowiem opiekunowie mogg nabrac¢ przekonania, ze jest
to zaswiadczenie do rodzicielstwa, stanowigce gwarancje udanego rodzicielstwa

B warto zachecac opiekundw, by samodzielnie wyciggali wnioski z wynikéw raportu
- prowadzacy rozmowe powinien przyjmowac postawe wspierajaca

25



6.

6.1.

6.2.

26

Wspoéipraca z rodzicami
1 opiekunami OzNI

Na czym powinien polegac trening rodzicielski
z uzyciem symulatora niemowlecia w warunkach
domowych?

Bardzo przydatnym elementem pracy z uzyciem symulatora niemowlecia jest trening
realizowany w warunkach domowych. Oznacza to, ze osoba zabiera zaprogramowany
symulator do domu lub innego miejsca zamieszkania i opiekuje sie nim przez jakis czas
(48 godzin lub dtuzej — maksymalny czas to 5 dni). Sugerujemy, by czas nie byt mniejszy
niz 48 godzin (2 noce), bowiem zazwyczaj pierwsza noc jest dla osob ekscytujgcym prze-
zyciem, natomiast trudy wstawania bywajg odczuwalne zazwyczaj podczas drugiej nocy.

Podczas opieki w domu wazne jest, by:

B 0soba z niepetnosprawnoscia nie tylko zajmowata sie symulatorem,
lecz podejmowata inne zadania zwigzane z codziennym zyciem, np. przygotowanie
$niadania dla rodziny, zrobienie prania, posprzatanie i inne

m rodzice lub opiekunowie byli zaangazowani w trening (na zasadach okreslonych nizej)

B osoba z niepetnosprawnoscig mogta liczy¢ na wsparcie rodzicéw lub innych
opiekundéw

Podczas treningu w domu OzNI powinni méc liczy¢ na wsparcie mentora — specjalisty
realizujgcego program (nauczyciela, terapeuty lub innej osoby).

Po zakonczeniu symulacji opieki w warunkach domowych specjalista powinien zapre-
zentowac uzyskane przez OzNI wyniki — raport dotyczacy opieki, a takze uwzglednic je
w dalszej pracy z podopiecznym lub podopieczna.

Rola rodzicéw/opiekunéw OzNI we wspieraniu
treningu rodzicielskiego z uzyciem symulatora
na terenie domu

Aby unikng¢ niepozadanych efektéw w pracy z uzyciem symulatora, niezbedne jest przeszko-
lenie zardwno oséb niepetnosprawnych intelektualnie, jak i ich rodzicéw lub opiekunéw.

Rodzice/opiekunowie musza rozumie¢, w jakim stopniu i w jaki sposdb mogg udziela¢
pomocy swojemu dziecku petnigcemu role opiekuna symulatora, na co powinni zwracac
uwage, kiedy ewentualnie przerwac symulacje opieki.

Programujac symulacje opieki nad niemowleciem w miejscu zamieszkania danej osoby,
wazne jest uwzglednienie ponizszych kwestii:



6.3.

jesli to mozliwe, rodzice/opiekunowie powinni zosta¢ przeszkoleni w zakresie uzycia
symulatora niemowlecia: jakie sg cele, jak obchodzi¢ sie z symulatorem, jak wspierac
swoje dziecko/podopiecznego

przydatne byloby obejrzenie przez rodzicéw/opiekunéw materiatow filmowych
dotyczacych zastosowania symulatora niemowlecia w pracy z OzNI, a zwtaszcza
dwdch filméw Gdynskiej Fundacji Dom Marzen: ,Symulacja opieki nad
niemowleciem. Podstawowe prezentacje” (ilustracja dziatania symulatora) oraz
,Symulacja opieki nad niemowleciem w warunkach domowych” (swoisty dekalog
postepowania dla rodzica)

rodzice/opiekunowie powinni podpisa¢ kontrakt dotyczacy udziatu w programie
(wzor takiego kontraktu stanowi zatgcznik nr 4)

rodzice/opiekunowie wraz z OzNI powinni podpisac¢ ,Liste kontrolng symulatora
niemowlecia’, gdzie zawarte sg informacje, jakie elementy wyposazenia OzNI zabiera
do domu. Wzory list kontrolnych przy wypozyczaniu i oddawaniu symulatora

to zatgcznikinr 516

Zasady, jakich powinni przestrzegac¢ rodzice/opiekunowie podczas opieki nad symu-
latorem w domu, zostaty zobrazowane we wspomnianym filmie, a s3 one nastepujace:

przypominaj osobie z niepetnosprawnoscig nazewnictwo i rodzaj relacji

z symulatorem (nie jest dzieckiem i nie jest lalkg, jest symulatorem niemowlecia)
przypominaj o koniecznosci uzywania identyfikatora

aktywnie z catg rodzing uczestnicz w projekcie, by byt jak najbardziej zblizony
do realidw zycia codziennego

przywotuj sytuacje z dziecinstwa osoby z niepetnosprawnoscia

wspieraj, ale nie wyreczaj

przypominaj o odpowiedzialnosci za symulator

zachecaj do podejmowania préb w chwilach zwatpienia

badz pomocny

badz uwazny, zwracaj uwage na btedy

badz obiektywny, udzielaj tylko uzasadnionych pochwat

Mentor i jego rola podczas wizyt domowych

Wartosciowym elementem pracy specjalisty realizujgcego program jest tez odbycie wizyt
domowych. Cele takich wizyt sg nastepujace:

korekta zachowan rodzicow/opiekunow

sprawdzenie, czy opieka nad symulatorem przebiega prawidtowo

zachecenie osoby z niepetnosprawnoscia do innych zadari/obowigzkéw, nie tylko
opieki nad symulatorem

udzielanie wsparcia osobie z niepetnosprawnoscig (wsparcie w zakresie wiedzy,
wsparcie emocjonalne i inne)

udzielanie wsparcia rodzicom/opiekunom

Jesli nie ma mozliwosci odwiedzin, zachecamy specjalistow przynajmniej do kontaktu
telefonicznego.
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7. Warsztaty wyjazdowe

z symulatorem niemowlecia

Bardzo cennym doswiadczeniem i formg pracy z osobami z niepetnosprawnoscia inte-
lektualng moze by¢ wyjazdowa forma opieki, np. weekendowa, podczas turnusu, zielonej
szkoty itp. Ponizej prezentujemy jako przyktad plan warsztatu wyjazdowego, ktory miat
forme weekendowa, zorganizowanego w ramach projektu ,Oswajanie dorostosci 2017".
W warsztacie wziety udziat osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng (9 0séb) wraz ze
specjalistami, opiekunem merytorycznym i osobami kierujacymi projektem.

Przedstawiony plan jest wzbogacony o przyktadowe scenariusze zaje¢ realizowanych
podczas wyjazdu, kiedy to osoby z niepetnosprawnoscia intelektualng opiekowaty sie
symulatorami niemowlat. Opieka miata miejsce caty czas, rowniez podczas positkdw,
w nocy, podczas spaceruy, a takze czynnosci porzadkowych, przygotowywania positkdw,
sprzatania po warsztatach.

Kazda osoba z niepetnosprawnoscia intelektualng podejmujaca sie opieki nad symulatorem,
zobowigzana byta do podpisania kontraktu (jego wzdr stanowi zatacznik nr 3).

Przykladowy plan warsztatu wyjazdowego

DZIEN|
14:00 Zakwaterowanie
15:00 Spotkanie organizacyjne: cel wyjazdu, podpisanie kontraktow uczestnikdw,
zasady bezpieczenstwa, integracja uczestnikow wyjazdu
15:30 Warsztat:
OBSEUGA SYMULATORA NIEMOWLAT — PRZYGOTOWANIE DO OPIEKI (scenariusz ponizej)
18:00 Obiadokolacja
19:00 Zakwaterowanie c.d. - rozpakowywanie
19:30 Warsztat:
ZAKOCHANIE, MILOSC, MAEZENSTWO (scenariusz ponizej)
22:00 Toaleta i przygotowanie do snu
DZIEN Il
8:00 Przygotowanie do sniadania
8:30 Sniadanie
9:30 Warsztat: SKAD SIE BIORA DZIECI (scenariusz ponizej)
12:00 Spacer
14:00 Obiad
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15:00 Warsztat: PIELEGNACJA | OPIEKA NAD NIEMOWLECIEM (scenariusz ponizej)
17:00 Zakupy, trening ekonomiczny — ZAKUPY
19:00 Kolacja/grill
20:00 Warsztat: ASERTYWNOSC (scenariusz ponizej)
22:00 Toaleta i przygotowanie do snu
DZIEN 111
8:00 Przygotowanie do sniadania
8:30 Sniadanie
9:30 Warsztat: ODPOWIEDZIALNE DECYZJE (scenariusz ponizej)
12:00 Pakowanie
13:00 Obiad
14:00 Wyjazd

Szczegdtowe scenariusze warsztatdw znajduja sie w zataczniku nr 7.
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8.

8.1.

8.2.

Obstuga symulatora niemowlecia
— aspekty techniczne

Zasady bezpieczenstwa

Postugujac sie symulatorem niemowlecia nalezy pamietac o kilku waznych zasadach, ktére

trzeba przekazac opiekunom symulatora:

m symulator jest urzgdzeniem elektronicznym, zatem nalezy go traktowac w taki
sposéb, by nie zostat uszkodzony

B nie nalezy go kapa¢, polewac wodg, kremowac, smarowac oliwkg

B nalezy go tadowac w sposdb opisany w instrukgji

B nie nalezy prébowac samodzielnie go wylgczac (podczas symulacji), moze to zrobi¢
tylko osoba kierujgca programem

B nie nalezy go karmi¢ w inny sposéb, niz przewidziano w programie

B nie nalezy nim rzuca¢- moze zostac uszkodzony

Instrukcja obstugi

Szczegdtowa instrukcja obstugi symulatora niemowlecia dostepna jest na stronie
https://www.realityworks.com/support/realcare-baby/. Mozna tam znalez¢ materiaty
pomagajace w zrozumieniu zasad dziafania i uzywania symulatora niemowlecia.

Z kolei podstrona https.//www.realityworks.com/realcare-baby-controlcentersoftwa-
re-programming zawiera materiaty wideo, filmy dotyczace symulatora, jego wiaczania,
programowania itp.

Bardzo przydatny poradnik, prezentujacy symulator krok po kroku jest dostepny na pod-
stronie https:./www.realityworks.com/documents/resources/help-guide-control-center-
-software-programming.pdf.

Co zawiera zestaw?

Zestaw zawiera nastepujace czesci sktadowe: symulator, identyfikator (czasem 2 identyfi-
katory z opaska), tadowarke, butelke, pieluszki (2 szt.), ubranka, nosidetko.

Aby rozpocza¢ prace z uzyciem symulatora niemowlecia, konieczne jest pobranie opro-
gramowania ze strony https./www.realityworks.com.

Dodawanie symulatora
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Aby rozpocza¢ prace, nalezy wtozy¢ Xstick do komputera, wiaczy¢ symulator zgodnie
zinstrukcjg, a nastepnie dostrzec w programie obecnos¢ nowego aktywnego symulatora
(w kolorze zielonym). Instrukcja dodawania znajduje sie na stronie: https./www.reality-
works.com/documents/resources/how-to-add-baby.docx.pdf

Dodajac symulator mozemy nada¢ mu imie, okresli¢ pte¢, pochodzenie etniczne.
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Instrukcja znajduje sie na stronie: https://www.realityworks.com/documents/resources/
how-to-change-gender-ethnicity-rcb3.pdf

Przypisanie identyfikatora
Wazne jest przypisanie identyfikatora lub identyfikatoréw do symulatora. Sposéb, w jaki
nalezy to zrobi¢ zawarto na stronie: https:./www.realityworks.com/documents/resources/
how-to-change-student-ids.pdf

Programowanie symulatora - wersja demo

Sposdb programowania w wersji demo zawarto na stronie: https://www.realityworks.com/
documents/resources/how-to-demo-with-baby.pdf

Korzystanie z wersji demo jest bardzo przydatne w kilku sytuacjach:

m podczas szkolenia

B podczas zaje¢ grupowych

B podczas zaje¢ indywidualnych

m podczas prezentacji réznych potrzeb symulatora i dzwiekdw wydawanych
przez symulator: karmienie, zmiana pieluchy, ,odbijanie sie” pokarmu, kotysanie,
gaworzenie, kaszel

Ustawiajac wersje demo mozemy zaprogramowac ,potrzebe’, wéwczas symulator wyda
dzwiek i bedzie mozna, po zblizeniu identyfikatora, dang potrzebe zaspokoi¢.

Nalezy zaznaczy¢ i potwierdzi¢ dang potrzebe i zatwierdzi¢ poprzez ,Start demo”. Mozna
ustali¢ czas trwania aktywnosci, co jest przydatne w pracy z niepetnosprawnymi uczest-
nikami, bowiem czas na podjecie dziatania musi by¢ dtuzszy.

Programowanie symulatora - rézne programy
Symulator moze dziata¢ w réznych programach. Programujac symulator warto skorzystac
z instrukcji zawartej na stronie: https://www.realityworks.com/documents/resources/
programming-simplified.pdf

Programujgc mozna wybrac:

B czas trwania programu (okreslajac daty i godziny)

m okresy ciszy (gdy potrzebny jest czas np. na wizyte u lekarza lub inne obowigzkowe
zajecia)

B rézne poziomy trudnosci (program fatwy, sredni i trudny) — nalezy je dopasowac
do umiejetnosci uzytkownikéw oraz celu uzycia symulatora

Po wybraniu wszystkich opgji i wystaniu informadji (,Send to baby”), symulator zaczyna
dziata¢ w danym programie.
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Raporty
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Po okreslonym czasie opieki i wytaczeniu symulatora mozna pobra¢ raport ilustrujacy
przebieg opieki. Ponizej prezentujemy przyktadowy raport.
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W raporcie znajduja sie wazne dane wymagajace omowienia:

m catkowity czas opieki

m catkowity czas ptaczu

B ocena poszczegdinych czynnosci (kotysanie, przewijanie, ,odbicie”, karmienie) i
przecietny wynik

® wyniki prezentujace nieprawidtowe czynnosci (potrzasanie, niewfasciwe
podtrzymanie gtowki, zta pozycja i inne)

B prezentacja zaniedban i nieprawidtowych zachowar z oznaczeniem konkretnego
dnia i pory, w ktérej nastapity

m informacja jakie ubranka miat na sobie symulator

m wykres ilustrujgcy dobér odziezy odpowiedni do temperatury

B czas przebywania w danej pieluszce



9. Jak polubi¢ symulator
niemowlecia i nie zniechecic sie
do niego?

Jakjuz wspominalismy, symulator niemowlecia jest narzedziem bardzo przydatnym w pracy
z 0sobami z niepetnosprawnoscig intelektualna. Dzieki niemu mozna realizowac wiele
celdw i wzbogaci¢ zajecia w placdwkach. Jednak nie wszyscy specjalisci, ktérzy w czasie
testowania innowacji przeszli szkolenie dotyczace pracy z uzyciem symulatora, wdrozyli
to narzedzie do swej codziennej praktyki pedagogicznej. Niektérzy wycofali sie z pracy
z uzyciem symulatora. Tym, co ich zniechecito, byta konieczno$¢ opanowania technicznych
aspektow pracy z symulatorem, niezrozumienie wszystkich jego funkgji oraz odpowie-
dzialnos¢ za kosztowny sprzet.

Pragniemy wiec na koniec zwrdci¢ uwage na kilka kwestii, ktére pozwolg polubi¢ symulator

i nie zniecheci¢ sie do pracy:

®m po ukonczeniu szkolenia — majgc dostep do symulatora — warto samemu
przecwiczy¢ opieke nad nim (poznac wszystkie funkcje, zaprogramowac i podjac
przez jakis czas opieke, przetestowac nieprawidtowe zachowania, przeanalizowac
wiasny raport)

m warto podjac prace od razu po ukoriczeniu szkolenia (z uptywem czasu zapomina sie
poszczegdine aspekty)

B dobrze jest obejrzec rozne materiaty filmowe oraz zapoznac sie z materiatami
dodatkowymi zawartymi na stronie internetowej producenta

m warto dzieli¢ sie doswiadczeniami i wzajemnie wspierac z innymi specjalistami
z placéwki (np. podczas prowadzenia zajec przydatna jest osoba, ktéra bedzie dbata
o wiaczanie poszczegdinych funkgji symulatora)

Sprawa najwazniejszg jest natomiast pamietanie, jakiemu celowi ma stuzy¢ zastosowanie

symulatora niemowlecia, refleksyjnosc¢ i elastycznos¢ w pracy. Szczegdlnie polecamy
zastosowanie symulatora podczas wspdlnego wyjazdu z podopiecznymi.
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fot. lwona Wojdowska

10. Kto stoi za programem
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,Oswajanie dorostosci”?

Inicjatorami i realizatorami pilotazowego wdrozenia programu szkoleniowego ,Oswajanie
dorostosci” s3 osoby na co dzier pracujace w Gdynskiej Fundacji Dom Marzen. Jednym
z celow statutowych fundadji jest inicjowanie i wspieranie nowatorskich rozwigzan w réz-
norodnych dziedzinach zycia spotecznego, a szczegdlnie w ochronie praw i wolnosci
cztowieka i obywatela w ochronie zycia rodzinnego i profilaktyki spoteczne;.

Q@

Katarzyna Karczewska - pomystodawczyni innowacji, zatozycielka
i prezes Gdynskiej Fundacji Dom Marzen. Ukonczyta wydziat archi-
tektury na Politechnice Gdariskiej. Od 20 lat dziata aktywnie na rzecz
wspierania 0sob z niepetnosprawnoscig i ich rodzin. Prywatnie - zona
i mama czterech coérek. Najstarsza z nich Marta to osoba z niepetno-
sprawnoscig intelektualng.

Stawomir Matuszak - pracuje w Gdyriskiej Fundacji Dom Marzer
jako gtéwny specjalista ds. NGO. Z wyksztatcenia socjolog i pedagog.
Od 13 lat pracuje z OzNI taczac pasje z praca jako muzykoterapeuta.
Przez 8 lat pemit funkcje prezesa organizacji pozarzadowej, dziatajacej
na rzecz rozwoju i promogji kultury.

Grono specjalistéw zaangazowanych w proces budowania programu: dr Izabela Fornalik,
Anna Janowska, Paulina Nowogrodzka, Anna Putjan-Laudariska, Marta Wilamowska.

Informacje o ,Oswajaniu dorostosci” znajduje sie na stronie: www.innowacjespoleczne.
org.pl/oswajanie-doroslosci

Informadji udzielaja takze realizatorzy pilotazowego wdrozenia tej innowacji — Katarzyna
Karczewska i Stawomir Matuszak

mail: biuro@dommarzen.org.pl
www.dommarzen.org.pl
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Zatgczniki

Zalacznik nr 1 Dzienniczek uczestnika

Dzieri 1: Jak radzitem/radzitam sobie z obowigzkami?
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Noc 2: Jak radzitem/radzitam sobie z obowigzkami?
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bezpieczne trzymanie

slelelelelek

©O00000
000000

uwagi trenera

Jakie uczucia pojawialy sie we mnie podczas opieki?

radosny/a smutnyfa | prestaszony/a | dumny/a | zdenerwowany/a w/a

O e

Kiedy i dlaczego?

Dzieri 3: Jak radzitem/radzitam sobie z obowigzkami?

czynno$é SUPER! DOBRZE 2LE

karmienie

odbijanie

zmiana pieluchy

kolysanie

przebieranie

bezpieczne trzymanie

©0 0000
elelelelel®
wlelelelele

uwagi trenera

Jakie uczucia pojawialy sig we mnie podczas opieki?

radosny/a smutny/a | prresuaszony/a | dumny/a | 2denerwowany/a a

®

Kiedy i dlaczego?
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Zatacznik nr 2
Raport z badan dzienniczkéw uczestnikéw warsztatu

wyjazdowego/opiekundw symulatoréw niemowlat

Raport dotyczy dziewigciu 0séb z niepetnosprawnoscig intelektualng, ktére wziety udziat w warsztacie
wyjazdowym, zorganizowanym w ramach testowania innowacji ,Oswajanie Dorostosci 2017”. Warsztat
odbyt sie w dniach 25-27 maja 2018 r. we Witadystawowie. OzNI uczestniczyty w warsztacie wyjazdowym w
roli opiekunéw symulatoréow niemowlat, gdzie przez dwie doby kandydatki na szkoleniowcéw
(terapeutki/trenerki) pod nadzorem specjalistki, dr Izabeli Fornalik przeprowadzity zajecia warsztatowe (wg
Planu warsztatu wyjazdowego) oraz badanie OzNI (na podstawie Dzienniczkéw uczestnikéw warsztatu
wyjazdowego).

Celem badania byto:
1. Okreslenie, jak OzNI oceniajg swoje umiejetnosci w zakresie karmienia, ,,odbijania” pokarmu, zmiany

pieluchy, kotysania, przebierania oraz bezpiecznego trzymania symulatora niemowlecia. W tym pytaniu
badawczym postuzono sig tabela:

czynno$¢

karmienie

odbijanie

zmiana pieluchy

kotysanie

przebieranie

bezpieczne trzymanie

©O0000O0:
O0000O0:
OO0O00OO*

uwagi trenera
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2. Okreslenie, jakie emocje towarzyszyty OzNI podczas opieki nad symulatorem niemowlecia. W tym
pytaniu badawczym postuzono sie szesciostopniowa skalg przedstawiong w formie obrazkowej, gdzie OzNI
mogta zaznaczy¢ wiecej niz jedng odpowiedz:

radosny/a smutny/a przestraszony/a dumny/a zdenerwowany/a 2ty/a

6506666

3. Okreslenie, kiedy i dlaczego w/w uczucia sig pojawity. Pytanie zadane byto w formie otwartej.

Badanie przeprowadzano przed snem po zakoriczonym dniu oraz rano po nocnej opiece nad symulatorem
niemowlecia.

WYNIKI BADAN

DZIEN 1

1. Jak radzitem/radzitam sobie z obowigzkami?

Czynnos¢ SUPER! DOBRZE ZLE
karmienie 6 3

odbijanie 3 4 2
zmiana pieluchy 3 6

kotysanie 7 2

przebieranie 4 5

bezpieczne trzymanie 3 6

uwagi trenera

2. Jakie uczucia pojawity sie w tobie podczas opieki?

Na tym etapie uczestnicy warsztatu najczesciej zaznaczali obrazek ,radosny/a” — 6 razy. Po 2 odpowiedzi
padty na ,,dumny/a”, ,przestraszony/a” oraz ,zdenerwowany/a”.
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3. Kiedy i dlaczego?

Odpowiedzi na pytanie: Kiedy i dlaczego czutes$/czutas sie:

radosny/a
—  bo byto super, podobato sie karmienie i kotysanie, byto fajne spotkanie
— jestem radosny, bo lubie mate dzieci

dumny/a
— dumny, bo pierwszy raz opiekuje sie takim symulatorem
— dumna, bo czuwam nad symulatorem

przestraszony/a
— bo jestem sama i ciezko sobie samej poradzic..., nie wiem co mam zrobi¢
- bo ptacze...

zdenerwowany/a
— czy jeszcze pije, czemu ptacze, bo nie wiem co robi¢

NOC1

1. Jak radzitem/radzitam sobie z obowigzkami?
Czynnos¢ SUPER! DOBRZE ZLE
karmienie 4 4 1
odbijanie 2 3 4
zmiana pieluchy 5 1 3
kotysanie 2 3 4
przebieranie 4 4 1
bezpieczne trzymanie 4 4 1

X Jeden z uczestnikow nie obudzit sie na ptacz
uwagi trenera
symulatora.
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2. Jakie uczucia pojawity sie w tobie podczas opieki?

Na tym etapie uczestnicy warsztatu najczesciej zaznaczali obrazek ,radosny/a” — 5 razy. 3 razy odpowiedz
padta na ,dumny/a” i 1 odpowiedz na ,zdenerwowany/a”.

3. Kiedy i dlaczego?

Odpowiedzi na pytanie: Kiedy i dlaczego czutes/czutas sie:
radosny/a

— radosna, ano, bo dobrze spatam i nie budzit w nocy

—  bo przebieratam symulator o imieniu Dominika...
dumny/a

—  Ze sie obudzitem

— dumna, bo czuwam nad symulatorem

— ze musiatem dwa razy przebierac w nocy

zdenerwowany/a — brak odpowiedzi.

DZIEN 2

1. Jak radzitem/radzitam sobie z obowi i?
Czynnos¢ SUPER! DOBRZE ZLE
karmienie 4 5
odbijanie 1 4 4
zmiana pieluchy 1 7
kotysanie 4 5 1
przebieranie 4 5
bezpieczne trzymanie 1 7
uwagi trenera
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2. Jakie uczucia pojawity sie w tobie podczas opieki?

Na tym etapie uczestnicy warsztatu najczesciej zaznaczali obrazek ,radosny/a” — 8 razy. Po 4 odpowiedzi
padaty na ,dumny/a” oraz ,,zdenerwowany/a”.

3. Kiedy i dlaczego?

Odpowiedzi na pytanie: Kiedy i dlaczego czutes/czutas sie:

radosny/a
—  bo spatciggle...

dumny/a
—  Ze udato sie opiekowac symulatorem i udato sie wstawac¢ w nocy

zdenerwowany/a
— bo ptacze
NOC 2
1. Jak radzitem/radzitam sobie z obowigzkami?
Czynnosé SUPER! DOBRZE ZLE
karmienie 7 1 1
odbijanie 5 3 1
zmiana pieluchy 4 4 1
kotysanie 3 5 1
przebieranie 3 5 1
bezpieczne trzymanie 3 5 1
Jeden z uczestnikéw kilkukrotnie przerywat
uwagi trenera karmienie, poniewaz zasypiat podczas tej
czynnosci.
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2. Jakie uczucia pojawity sie w tobie podczas opieki?

Na tym etapie uczestnicy warsztatu najczesciej zaznaczali obrazek ,radosny/a” — 5 razy. 2 odpowiedzi padty
na ,zdenerwowany/a”, 1 na ,dumny/a” i 1 na ,przestraszony/a”.

3. Kiedy i dlaczego?

Odpowiedzi na pytanie: Kiedy i dlaczego czute$/czutas sie:
radosny/a

— Kasia mi pomaga, ciesze sie, ze mam symulator

— Jestem radosny kiedy kotysze

dumny/a
— ...dumny bo umiatem wstac w nocy i sobie poradzitem

przestraszony/a
—  kiedy nie reagowat...
—  symulator sie wigcza i budzi...

zdenerwowany/a
— bo jestem zmeczony...

DZIEN 3

1. Jak radzitem/radzitam sobie z obowigzkami?
Czynnos¢ SUPER! DOBRZE ZLE
karmienie 4 1 1
odbijanie 4 4 1
zmiana pieluchy 4 4 1
kotysanie 4 3 2
przebieranie 4 4 1
bezpieczne trzymanie 4 4 1
uwagi trenera
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2. Jakie uczucia pojawity sie w tobie podczas opieki?
Na tym etapie uczestnicy warsztatu najczesciej zaznaczali obrazek ,radosny/a” — 8 razy. 2 odpowiedzi padty
na,smutny/a”, a4 na ,dumny/a”.

3. Kiedy i dlaczego?
Odpowiedzi na pytanie: Kiedy i dlaczego czutes/czutas sig:

radosny/a

— Ze mogtam znowu rano pracowac z symulatorem

—  bo symulator przestat ptakac

—  ze karmitam dziecko, tak szto dobrze, nie musiatam sie zrywac z tozka

dumny/a
— ...dumny bo ja z Kasig sobie pomagamy

smutny/a
— szkoda, ze tego hatasu nie bedzie, wolatbym zostac¢ z symulatorem
—  bo oddatam symulator...

45



Zatacznik nr 3
Kontrakt z opiekunem dotyczgcych opieki

nad symulatorem niemowlecia

miejscowos¢, data

OBIECUJE, ZE:

e wezme petng odpowiedzialno$¢ za symulator opieki nad niemowleciem

e bede opiekowac sie symulatorem, jakby byt prawdziwym, zywym niemowlegciem

e wszedzie zabiore ze sobg symulator i wyposazenie

e nie zostawie symulatora samego w domu ani pod opieka innej osoby

e nigdy nie zaniedbam ani nie potraktuje zle symulatora, bede opiekowac sie nim delikatnie
i cierpliwie

e nie zdejme identyfikatora

e symulator bedzie w nocy w tym samym pokoju, co ja

e nie bede manipulowac przy symulatorze i identyfikatorze

e nie bede prac ubranek

e nie bede kapac ani my¢ symulatora

e nie bede kremowa¢ symulatora

e bede karmi¢ symulator tylko jego butelka

e bede opiekowac sie symulatorem przez 48 godzin, a nastgpnie zwréce go
wraz z pozostatymi akcesoriami.

podpis




Zatacznik nr 4
Kontrakt z rodzicem/opiekunem prawnym
dotyczacy opieki nad symulatorem

w warunkach domowych

miejscowos¢, data

KONTRAKT Z RODZICEM/OPIEKUNEM PRAWNYM
DOTYCZACY OPIEKI NAD SYMULATOREM W WARUNKACH DOMOWYCH

Jako Rodzic/Opiekun osoby z niepetnosprawnoscig intelektualng mam $wiadomosé, ze moja
cérka/syn/podopieczny/podopieczna bedzie jedynym opiekunem symulatora, ktéry odzwierciedla
zachowania prawdziwego niemowlecia.

Doswiadczenie to ma pokazaé mojemu synowi/cérce/podopiecznemu/podopiecznej, jakiego
zaangazowania czasu, energii i uczu¢ wymaga bycie rodzicem niemowlecia.

Symulator opieki nad niemowleciem wymaga statej opieki przez catg dobe; gdy zaptacze, mdj syn/moja
corka/podopieczny/podopieczna musi rozpoznaé i zaspokoi¢ jego potrzeby.

Ptacz symulatora oraz koniecznos$¢ reagowania na jego sygnaty réwniez noca moga spowodowac, ze
moja cérka/mdj syn/podopieczny/podopieczna bedzie niedosypiac lub zaktécaé sen innych cztonkéw

rodziny.

Jestem $wiadomy(a), ze moja corka/moj syn/podopieczny/podopieczna powinna (powinien)
postepowac zgodnie z instrukcja, aby nie uszkodzi¢ symulatora.

Po zapoznaniu sie z informacjaminatemat projektu..........c i i i

nazwa projektu
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wyrazam zgode, aby moja cérka/mdj syn/podopieczny/podopieczna,

imie i nazwisko

uczestniczyta (-yt) w nim.




Zatacznik nr 5
Lista kontrolna dla wypozyczajgcych

symulator niemowlecia

identyfikator na opasce
pieluszka z z6ttym znaczkiem
pieluszka z zielonym znaczkiem
butelka

ubranko

dodatkowe ubranka

instrukcja

nosidetko

Zauwazone uszkodzenia:

podpis osoby wypozyczajqcej podpis uczestnika
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Zatacznik nr 6
Lista kontrolna dla oddajgcych

symulator niemowlecia

identyfikator na opasce
pieluszka z z6ttym znaczkiem
pieluszka z zielonym znaczkiem
butelka

ubranko

dodatkowe ubranka

instrukcja

nosidetko

Zauwazone uszkodzenia:

podpis osoby przyjmujqcej podpis uczestnika
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Zatacznik nr 7
Scenariusze zajec realizowanych

podczas warsztatow wyjazdowych

OBStUGA SYMULATORA NIEMOWLECIA — PRZYGOTOWANIE DO OPIEKI

Autorka: Marta Wilamowska

Cele warsztatu:

— nauczenie uczestnikdw obstugiwania symulatora niemowlecia

— przygotowanie uczestnikow do samodzielnego zajmowania si¢ symulatorem

— zapoznanie uczestnikow z zasadami dotyczacymi symulacji opieki nad niemowleciem

Charakterystyka grupy: grupa mieszana (8 osob, od 16 lat wzwyz, osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng w stopniu lekkim i umiarkowanym)

Czas trwania: 2 godziny
OPIS CWICZEN

1. Rodzicielstwo
Prowadzgacy zwraca sie do uczestnikow stowami: ,Dzi$ porozmawiamy o tym, czy tatwo by¢ rodzicem”.
W zaleznosci od odpowiedzi, mozna zada¢ pytania, np.: ,Co takiego jest trudnego w rodzicielstwie?”

Prowadzgcy zadaje tez pytania: ,Jakie potrzeby ma mate dziecko?”, ,Jakie czynnosci trzeba wykonywa¢ przy
niemowlaku?”. Uczestnicy z prowadzacym omawiajg kolejno czynnosci, takie jak: kotysanie, karmienie,
zmiana pieluszki, podawanie smoczka. Pomocniczo prowadzacy pokazuje symulator niemowlecia
i uczestnicy moga zaprezentowac takie czynnosci, jak uspokajanie dziecka poprzez kotysanie lub podanie
butelki.

Pomoce dydaktyczne:
symulator niemowlecia

2. Co to jest symulator?

Prowadzgcy prezentuje symulator i zadaje pytanie: ,,Co to jest?” Po wypowiedziach uczestnikéw nazywa
prawidtowo urzadzenie: , To jest symulator niemowlecia, nie jest to prawdziwe dziecko. Symulator udaje,
nasladuje prawdziwe dziecko”. Wyjasnia, ze nie jest to tez lalka do zabawy, lecz wazna pomoc do nauki.
Uczestnicy biorg symulator na rece, a prowadzacy zwraca uwage na prawidtowe podtrzymanie gtowki.
Wazne jest w tym miejscu, aby wyjasni¢, dlaczego tak istotne jest podpieranie gtéwki prawdziwego
niemowlecia.
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Podczas tego ¢wiczenia podawane sg réwniez informacje na temat samego symulatora:
— ma wyglad i wage trzymiesigecznego niemowlecia

— ma pte¢ meska/zeriska (w zaleznosci jaki symulator mamy)

— jest urzadzeniem elektronicznym i trzeba bezpiecznie go uzytkowac

- nie mozna go moczy¢, kapaé, smarowac kremem

Pomoce dydaktyczne:
symulator niemowlecia

3. Wyprawka symulatora niemowlecia

Prowadzacy prezentuje wyposazenie symulatora — butelka, pieluszka (pampers), body, spioszki, dresik
(ubranko dzienne), ciepty pajacyk (ubranko zewnetrzne, na wyjscie), kocyk, nosidetko, torba na akcesoria.
Podaje uczestnikom elementy wyprawki i pyta o ich przeznaczenie. Prowadzacy wskazuje na wszyty czujnik
w ubranku i méwi do czego on stuzy. Uczestnicy dowiadujg sie o czujkach, ktére w potaczeniu z komputerem
przesytaja informacje, czy pieluszka byta zmieniana i czy ubranka byty dobierane stosownie do temperatury.

Pomoce dydaktyczne:
symulator niemowlecia, butelka, pieluszka (pampers), body, $pioszki, dresik (ubranko dzienne), ciepty
pajacyk (ubranko zewnetrzne, na wyjscie), kocyk, nosidetko, torba na akcesoria

4. Diwiegki symulatora

Prowadzacy zwraca sie¢ do uczestnikéw: ,Symulator wydaje diwieki jak niemowle, postuchajcie”.
Prowadzacy prezentuje dZwieki symulatora:

- ptacz

— kaszel

— odbicie po jedzeniu

- krztuszenie

— gaworzenie

Po prezentacji odgtoséw symulatora prowadzacy pyta, co moze oznaczaé kazdy z nich. Pyta réwniez:
W jakich sytuacjach prawdziwe dziecko moze ptakac?”, ,Czym dziecko moze sie zakrztusi¢?”. Zaznacza, ze
dzwigki wydawane przez symulator sa komunikatami dotyczgcymi jego potrzeb.

Pomoce dydaktyczne:
symulator, laptop z oprogramowaniem

5. Symulator i opiekun

Prowadzacy wskazujac na symulator zadaje uczestnikom pytanie sprawdzajgce: ,Czy to jest dziecko?”
i czeka na odpowiedz. Jesli odpowied? jest twierdzaca, to ja koryguje mdwiac: ,Nie, to nie jest dziecko,
to jest symulator”. Nastepnie zadaje pytanie: ,Czy ja jestem rodzicem symulatora?”. Po wystuchaniu
wypowiedzi, méwi: ,Osoba, ktéra opiekuje sie symulatorem jest opiekunem symulatora”. Kontynuuje
mowigc: ,Aby odpowiadaé na potrzeby symulatora i dobrze sie nim opiekowac¢, potrzebujemy takiego
IDENTYFIKATORA”. Prowadzacy wskazuje na swoj nadgarstek, na ktérym ma identyfikator. Nastepnie
prezentuje dzwiek symulatora i demonstruje uzycie identyfikatora na symulatorze. Wyjasnia: ,,Zawsze, gdy
symulator zaptacze, musimy najpierw przytozy¢ identyfikator do dolnej czesci jego brzucha i po ustyszeniu
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charakterystycznego dzwigku mozemy zaczg¢ wykonywac dalsze czynnosci. Nie zawsze na poczgtku wiemy,
jakiej czynnosci domaga sie symulator. Trzeba prébowac réznych. Przypomina to opieke nad prawdziwym
dzieckiem”.

Pomoce dydaktyczne:
symulator niemowlecia, identyfikatory

6. Opieka nad symulatorem

Prowadzacy pyta, kto chce zajg¢ sie symulatorem, np. nakarmi¢ go. Symulator ptacze, ochotnik przed
rozpoczeciem czynnosci przyktada identyfikator do brzuszka symulatora i po ustyszeniu dzwieku wykonuje
czynnos$¢ karmienia. Kolejno wszyscy uczestnicy probujg wykonac czynnosci na symulatorze, np. ,,odbicie”,
kotysanie, zmiane pieluszki.

Prowadzgcy zwraca sie do uczestnikéw: ,,Gdy prawdziwe dziecko ptacze, to nie wiemy tak naprawde czego
moze ono chcieé, nie wiemy czego potrzebuje”. Prezentuje fragment filmu ,Symulacja opieki nad
niemowleciem w warunkach domowych”, gdzie uczestnicy moga zobaczy¢ jak opiekunowie reaguja na ptacz
symulatora i jak prébujg odpowiedzie¢ na jego potrzeby. Prowadzacy proponuje, aby teraz uczestnicy
sprobowali odgadnac, dlaczego symulator ptacze. Chetni kolejno podchodzg do symulatora, przyktadaja
identyfikator i wykonuja czynnosci opiekuricze probujgc wtasciwie odpowiedzie¢ na potrzebe symulatora.

Pomoce dydaktyczne:
symulator, dodatkowy identyfikator, rzutnik, laptop, film ,Symulacja opieki nad niemowleciem
w warunkach domowych”

7. Czujniki i raport

Prowadzacy omawia funkcje czujnikdw w symulatorze i prezentuje oprogramowanie w komputerze, ktére
rejestruje wszystkie czynnosci wykonywane na symulatorze. Przedstawia przyktadowy raport i omawia go.
Podsumowujgc prowadzacy moéwi uczestnikom, ze na symulatorze nie mozna nauczy¢ sie wszystkich
czynnosci zwigzanych z opieka. Symulator nie ma kolek, nie ulewa, nie choruje. Symulatora nie kapiemy,
bo jest urzadzeniem elektronicznym.

Pomoce dydaktyczne:
symulator, komputer

8. Kontrakt dotyczacy opieki nad symulatorem niemowlecia

Prowadzgcy méwi uczestnikom o odpowiedzialnosci jaka jest nie tylko sama opieka nad symulatorem
(odpowiadanie na potrzeby), ale takze prawidtowe uzytkowanie tego urzadzenia (ochrona przed
zamoczeniem czy upadkiem). Prowadzacy czyta kontrakt dotyczacy opieki nad symulatorem i omawia
szczegbtowo jego tresé.

Pomoce dydaktyczne:
wzor kontraktu z opiekunem dotyczacy opieki nad symulatorem niemowlecia (ZALACZNIK 5).

53




9. Dzienniczek opiekuna

Prowadzacy zwraca sie do uczestnikéw: ,Opieka nad symulatorem niemowlecia polega na odpowiadaniu
na jego potrzeby, trzeba go karmi¢ butelka, kotysa¢ czy zmienia¢ pieluszke. Wszystkie czynnosci, jakie
bedziecie wykonywa¢ na symulatorze, zapisujcie w Dzienniczku opiekuna”. Prowadzacy prezentuje
dzienniczek i omawia jego zastosowanie. Informuje o zadaniach osoby opiekujacej sie symulatorem.
Opiekun symulatora najpierw nadaje imig symulatorowi, wpisuje je do dzienniczka i zaznacza jakiej jest ptci.
Pod koniec kazdego dnia zaznacza w dzienniczku, jak radzit sobie z obowigzkami. Na przyktad przy czynnosci
,Zmiana pieluszki” zaznacza czy poradzit sobie ,super”, ,dobrze” czy ,zle”. Zaznacza réwniez jakie emocje
towarzyszyly mu podczas opieki nad symulatorem: rados¢, smutek, strach, duma, zdenerwowanie, ztos¢.

Pomoce dydaktyczne:
Dzienniczek opiekuna
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WARSZTAT: ZAKOCHANIE, MItOSC, MALZENSTWO

Autorka: Izabela Fornalik

Cele warsztatu:

— omdwienie objawéw zakochania

— omowienie, w jaki sposéb mozna wyznac mitos¢
— wyjasnienie, czym jest nieodwzajemniona mitos¢
— omdwienie cech dobrego i ztego zwigzku

— wyjasnienie zasad zawarcia matzenstwa

Charakterystyka grupy: grupa mieszana (8 osob, od 16 lat wzwyz, osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng w stopniu lekkim i umiarkowanym)

Czas trwania: 2 godziny
OPIS CWICZEN

1. Zakochanie - jak poznag, ze sie jest zakochanym

Prowadzgcy rozmawia z uczestnikami o tym, jak czuje sie cztowiek, gdy jest zakochany. (Zazwyczaj styszy sie
odpowiedz: ,Mysle o tej osobie, chce tylko z nig by¢, gdy jest blisko, czerwienie sie, denerwuje, wstydze,
bije mi serce, chcg ja catowac, trzymac jg za reke” itp.)

Prowadzgcy wyjasnia, ze cztowiek, gdy jest zakochany zapomina czasem o catym $wiecie, najwazniejsza jest
osoba, w ktorej jest zakochany. Nie widzi jej wad, jedynie same zalety. Prowadzacy zacheca uczestnikdéw do
wypowiadania sie i odnoszenia do wtasnych doswiadczen.

Pomoce dydaktyczne:
prezentacja multimedialna przedstawiajgca np. romantyczne zdjecia

2. Jak wyznaé mitosc?
Prowadzgcy rozmawia z uczestnikami o tym, jak mozna komus$ wyznaé, ze jest sie w nim zakochanym.
Uczestnicy podaja propozycje dotyczgce miejsca i okolicznosci.

Prowadzacy i uczestnicy odgrywaja scenki wyznawania mitosci (w wersji, gdy osoba odwzajemnia uczucia
i w wersji, gdy ktos nie odwzajemnia zakochania). Uczestnicy moga je odgrywac na lalkach lub w przebraniu.

Prowadzgcy wyjasnia tez, jaka jest réznica miedzy zakochaniem i mitoscig: ,Mitos¢ to cos gtebszego, co rodzi
sie po pewnym czasie, gdy kogo$ juz lepiej znasz, znasz jego/jej wady i zalety, spedzite$ z nim/nig wigcej
czasu, chcesz spedzac czas razem, ale tez musisz robi¢ inne rzeczy (uczy¢ sie, pracowac). Mitos¢ to tez
odpowiedzialno$¢ za drugg osobe, gdy kogos kochamy, chcemy, by ta osoba byta szczesliwa”.

Pomoce dydaktyczne:
prezentacja multimedialna, stroje, lalki do odgrywania scenek
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3. Mito$¢ nieodwzajemniona

Prowadzacy pokazuje fragment filmu (serialu), w ktorym kto$ wyznaje drugiej osobie mitos¢ i che¢ bycia
w zwiazku, ale ona nie chce takiej relacji. Prowadzacy prosi uczestnikéw, by opisali, jakie uczucia moga
towarzyszy¢ komus, kto zostat odrzucony.

Prowadzacy wyjasnia: ,Czasem mozna zakocha¢ si¢ w kim$ bez wzajemnosci. To, ze wyznasz mitos¢ drugiej
osobie, nie musi oznaczad, ze i ona powie, ze cie kocha. To normalne, ze czujesz wtedy smutek, zal, a moze
zto$¢, tak czuje sie kazdy w takiej sytuacji. Musi uptynac troche czasu, zeby$ poczut sie lepiej. Gdy jest ci
smutno, porozmawiaj z kolegami, spedz z nimi czas, obejrzyj cos, co lubisz, wyptacz sig” itp. Warto, zeby
prowadzacy porozmawiat z podopiecznymi o réznych sposobach przezywania trudnych uczué. Moze ich
nauczy¢ wybranej techniki radzenia sobie z trudnymi uczuciami (technika oddechowa, prosta wizualizacja).

Uczestnicy opowiadajg o swoich doswiadczeniach zwigzanych z odrzuceniem oraz sposobach radzenia sobie
z trudnymi uczuciami.

Pomoce dydaktyczne:
fragment filmu lub serialu ilustrujacy scene odrzucenia, prezentacja multimedialna

4. O dobrym i ztym zwigzku

Prowadzacy prowadzi rozmowe dotyczaca tego, co oznacza dobry, a co zty zwigzek. Podkresla, ze w zwigzku
trzeba dbac o siebie, pomagac sobie, okazywac sobie mitos¢, czutosé, ale takze by¢ wiernym i uczciwym,
lubi¢ siebie i lubi¢ spedzac ze sobg czas. Trzeba takze by¢ odpowiedzialnym za partnera, uwzgledniac jego
zdanie, szanowac go. W dobrym zwigzku para umie rozwigzywac swoje problemy bez krzyczenia na siebie,
obrazania wzajemnego, bez przemocy. Zty zwigzek to taki, w ktérym para ciagle ktdci sie, wyzywa, a nawet
bije, w ktérym jedna osoba do czego$ partnera zmusza: do seksu, do alkoholu lub czegokolwiek innego.
Zty zwigzek to bardzo zaborczy zwigzek: jedna osoba traktuje druga jak witasnos¢, nie pozwala mieé
kolezanek czy kolegow.

Przyktadowe pytania do rozmoéw:

- czy jesli masz dziewczyne, mozesz catowac sie z innymi dziewczynami?

—  jesli masz chtopaka, powinnas uprawiac seks z innymi?

— czy mozna oktamywac swojego chtopaka, dziewczyne?

— co zrobitabys, gdyby twdj chtopak cie uderzyt?

— jak okazesz to, ze jestes zta/zty na swojego partnera/partnerke?

— czy to dobra para, ktdra sie wyzywa brzydkimi stowami, a za chwile godzi sie?

Prowadzacy zwraca uwage na to, ze czasem partner stara sie podporzadkowac sobie bardziej naiwna,
tatwowierng i bardziej zalezng osobe. Mowi o tym, ze czasem trzeba odej$¢ od partnera, nawet pomimo
tego, ze sie go kocha. Prowadzacy i uczestnicy odgrywaja scenki ilustrujgce rézne sytuacje z zycia zwigzku i
dokonuja oceny, czy jest to dobry czy zty zwigzek.

Pomoce dydaktyczne:
lalki, stroje, ilustracje przedstawiajgce rézne sytuacje z zycia zwiazku, fragmenty seriali pokazujgce ktdtnie
lub inne problemy
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5. Matzenstwo — czy moge wziaé slub?
Prowadzacy zadaje pytanie, czy uczestnicy chcg wzigc $lub i czy ich zdaniem jest to mozliwe.

Na podstawie fragmentdéw serialu ,Klan” (sprawa w sadzie) prowadzgcy wyjasnia przepis — Art. 12, § 1
Kodeksu rodzinnego i opiekuriczego: ,Nie moze zawrze¢ matzenstwa osoba dotknieta chorobg psychiczng
albo niedorozwojem umystowym. Jezeli jednak stan zdrowia lub umystu takiej osoby nie zagraza
matzenstwu ani zdrowiu przysztego potomstwa i jezeli osoba ta nie zostata ubezwtasnowolniona catkowicie,
sad moze jej zezwoli¢ na zawarcie matzenstwa”.

Prowadzgcy objasnia, co przepis oznacza w praktyce: kierownik Urzedu Stanu Cywilnego w rozmowie ustala,
czy para rozumie, na czym polega zawarcie matzenstwa.

Zazwyczaj wiec z zawarciem zwigzku matzeriskiego nie majg problemu osoby niepetnosprawne
intelektualnie w stopniu lekkim. Jesli kierownik USC ma watpliwosci co do stanu $wiadomosci przysztych
matzonkéw i jesli osoba nie jest ubezwtasnowolniona catkowicie, moze sprawe skierowac do sadu.

Uzupetnieniem ¢wiczenia moze by¢ odegranie scenki w sadzie.

Pomoce dydaktyczne:
fragmenty serialu ,Klan” pokazujgce scenki z sadu, lalki i przebrania
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WARSZTAT: SKAD SIE BIORA DZIECI

Autorka: Anna Putjian-Laudariska

Cele warsztatu:

— zapoznanie uczestnikéw z zagadnieniami zwigzanymi z seksualnoscia i ptciowoscig w tym: anatomig i
fizjologig narzaddw ptciowych zewnetrznych i wewnetrznych kobiety i mezczyzny

— wprowadzenie/przypomnienie pojecia ,czesci intymne”

— zapoznanie z przebiegiem cyklu menstruacyjnego

— zapoznanie/przypomnienie zagadnienia stosunku ptciowego i zaptodnienia

— przyblizenie tematyki cigzy i porodu

Charakterystyka grupy: grupa mieszana (8 osob, od 16 lat wzwyz, osoby z niepetnosprawnoscig
intelektualng w stopniu lekkim i umiarkowanym, kobiety i mezczyzni)

Czas trwania: 2 godziny
OPIS CWICZEN

I. BUDOWA NARZADOW PLCIOWYCH

1. Narzady piciowe zewnetrzne

Uczestnicy otrzymujg przygotowane wczesniej szablony ciata cztowieka. Ich zadaniem jest dorysowanie
takich elementéw/czesci ciata, po ktérych rozpoznaje sig kobiete i mezczyzne. Jesli uczestnicy spontanicznie
nie narysuja/nie wskazg narzadéw ptciowych, prowadzacy zacheca, aby na szablonie sie pojawity. Pyta
uczestnikdw, jakie znajg nazwy okreslajace narzady pfciowe.

2. Narzady piciowe wewnetrzne

W jajowodzie kobiety jajeczko czeka 1 dobe, czyli 24 godziny (bardzo krétko) na plemniki od mezczyzny.
Jedli nie dojdzie do spotkania, czyli zaptodnienia, to komoérka ta zniknie i za 14 dni nastapi miesigczka.
W czasie miesigczki ztuszcza sie btona Sluzowa, ktéra wczesniej stawata sie coraz bardziej migkka
(jak poduszeczka), aby w razie potrzeby przyjaé zaptodniong komdrke jajowa. Po miesigczce caty cykl
zaczyna sig od nowa.

Prowadzacy pokazuje to na ilustracji, gdzie komdrka jajowa to mata piteczka, ktéra bedzie opuszczata jajnik.

Uzupetnienie:
— animacja ,Pewny start. Materiaty interaktywne”
— animacja ,, Cykl miesigczkowy”

Animacije: https://www.youtube.com/watch?v=ZvPVyas68jE

Pomoce dydaktyczne:

— szablony ciata kobiety i mezczyzny z wewnetrznymi narzadami ptciowymi
— model jajeczka — np. piteczka pingpongowa

— animacje (jw.)
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Il.  ZAPLODNIENIE

1. Skad sie biora dzieci?
Pytanie do uczestnikdw: ,Jak sadzicie, co lub kto jest potrzebny, aby powstato dziecko?”
(Oczekiwana odpowiedz to: , kobieta i mezczyzna” i/lub ,komdrka jajowa i plemnik”).

Powrét do plansz z wewnetrznymi narzadami ptciowymi. Pytania do uczestnikow:

— ,Jak plemnik dostaje si¢ do pochwy, a potem macicy?”
(Wyjasnienie: ,Stosunek seksualny to taka czynnos¢, kiedy mezczyzna wprowadza swojego penisa (w
stanie wzwodu — czyli kiedy jest twardy i powigkszony) do pochwy kobiety”. Uzupetnieniem animacja
stosunku seksualnego).

— ,Jak przebiega zaptodnienie?”
(Uzupetnienie: ,Podczas stosunku ptciowego z penisa wydostaje sie ptyn — sperma, ktéry zawiera
plemniki. Plemniki pokonuja droge do macicy i spotykajg sie z komodrka jajowa. Wtedy dochodzi do
zaptodnienia. Potaczone komdrka jajowa i plemnik juz razem wedrujg do $cianki macicy. Zaczyna sie
cigza”).

Pomoce dydaktyczne:
plansze z wewnetrznym narzadami ptciowymi

2. Ukfadanka
Uczestnicy ukfadaja obrazki wedtug kolejnosci etapéw zaptodnienia. Polecenie prowadzacego: , Utdzcie po
kolei obrazki ilustrujace to, jak dochodzi do zaptodnienia”.

Pomoce dydaktyczne:

obrazki, wycinki z gazet przedstawiajace: kobiete, mezczyzne, mito$¢, pare w trakcie stosunku seksualnego,
wewnetrzne narzady ptciowe kobiety z komoérka jajowa w owulacji, plemnik, zagniezdzenie, ciato kobiety
bedacej w cigzy

1. CIAZA

1. Coto jestcigza?
Burza mézgéw: ,Z czym si¢ wam kojarzy stowo ,,cigza”? Co to znaczy, ze kobieta jest w cigzy?”

Krétka dyskusja: ,Czy ktos kiedys$ widziat kobiete w cigzy? Jak wyglada? Co jest w brzuchu? Jak dtugo trwa
cigza? Czym sig koriczy cigza (w tym poronienie)? Skad wiadomo, ze kobieta jest w cigzy?” (test cigzowy do
pokazania)

Animacja ,Jak przebiega cigza?”

Przyktadowe animacje:

—  https://www.youtube.com/watch?v=suYpNtzftls (animacja anglojezyczna, prowadzacy komentuje w
sposdb dostosowany do grupy)

—  https://www.youtube.com/watch?v=12iadjwyELs
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Pomoce dydaktyczne:
— animacja nt. zaptodnienia i cigzy (jw.)
—  test cigzowy

2. Jak zadbac o siebie w cigzy?
Burza mdzgéw: ,Jak powinna dbac o siebie kobieta w cigzy?” (dieta, odpoczynek, spacery, odstawienie
uzywek, wizyty u lekarza ginekologa).

Uczestnicy otrzymuja obrazki, wycinki z gazet prezentujace wiasciwe i niewtasciwe sposoby dbania o
zdrowie kobiety ciezarnej. Ich zadanie polega na zakwalifikowaniu ich do odpowiedniej grupy.

IV. POROD
Burza mézgdéw i dyskusja: ,,Co to jest pordd? Kiedy jest por6d? Gdzie zazwyczaj kobieta rodzi? Kto moze by¢
przy porodzie?” Pordd naturalny i cesarskie cigcie.

,Pordd — czyli moment, kiedy dziecko wychodzi z brzucha mamy. Odbywa sie to zazwyczaj poprzez pochwe,
ale moze takze by¢ poprzez cigcie cesarskie, ktére wykonuje lekarz rozcinajac brzuch mamy. Po urodzeniu
dziecka lekarz ktadzie je mamie na klatce piersiowej, a potem bada je i sprawdza czy jest zdrowe”.

Dla zobrazowania mozna pokazac film ukazujacy pordd (whasciwie dobrany do grupy) lub zdjecia.

Pomoce dydaktyczne:
— fragment filmu ilustrujgcego poréd
—  zdjecia ilustrujace pordd (rézne rodzaje porodu)

V. Quiz
Podsumowanie wiedzy z zajec. Uczestnicy dzielg sie na 2 zespoty. Przy kazdym pytaniu najpierw naradzaja
sie w zespole, a potem podaja odpowiedz.

Pytania:

Co to jest komoérka jajowa i kto jg ma?

Co to jest plemnik i kto go ma?

Co i kto jest potrzebny do tego, aby powstato dziecko?
Co to jest zaptodnienie?

Co to jest stosunek seksualny?

W jaki sposdb plemnik dostaje sie do ciata kobiety?

lle czasu trwa cigza?

© N U EWN R

Co to jest poréd?

Pomoce dydaktyczne:
pytania do quizu
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WARSZTAT: PIELEGNACJA | OPIEKA NAD NIEMOWLECIEM

Autorka: Paulina Nowogrodzka

Cele warsztatu:

— zapoznanie uczestnikow z prawidtowg opieka nad niemowleciem

— zdobycie kompetencji potrzebnych do prawidtowego wykonywania czynnosci pielegnacyjnych
— nauka bezpiecznego chwytania dziecka

Charakterystyka grupy: grupa mieszana (8 oséb, od 16 lat wzwyz, osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng w stopniu lekkim i umiarkowanym)

Czas trwania: ok. 2 godziny

Pomoce dydaktyczne:

— lalka wielkosci niemowlecia
— butelka

— podgrzewacz do mleka
— mleko w proszku

— pielucha tetrowa

— pampers

— mokre chusteczki

— smoczek

— wanienka

— grzechotka

— termometr

- krem

— recznik frotte

—  przewijak

OPIS CWICZEN

1. Coto jest opieka i pielegnacja?
Na wstepie prowadzacy wyjasnia terminy, tworzy razem z uczestnikami definicje do stéw: ,opieka”,
»pielegnacja” (zajmowac sie kims, opiekowaé, by¢ odpowiedzialnym za kogo$).

Opieka — zaspokajanie potrzeb, ktdrych ktos (dziecko) nie moze sam wykona¢
Pielegnacja — wykonywanie konkretnych czynnosci, np. kremowanie, kapanie

Pomoce dydaktyczne:
tablica, marker

hehad 1

2. Sposoby
Prowadzacy zwraca uwage na konieczng delikatnos¢ w obchodzeniu sie z dzieckiem, brak agresji,

ia sie z nil

komunikacje, w tym mimike, unikanie hatasu. Wspdlnie z uczestnikami oglada film ,Nigdy nie potrzasaj
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dzieckiem” (https://www.youtube.com/watch?v=ppupDNxwtls). Po obejrzeniu filmu podsumowuje go,
zwracajgc uwage na odpowiednie obchodzenie sie z symulatorem w odniesieniu do prawdziwego dziecka.

Pyta: ,,Czemu z niemowleciem trzeba obchodzi¢ sie delikatnie? Co moze sie staé, jesli nieodpowiednio
bedziemy zajmowac sie dzieckiem?”

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmem

3. Sposoby chwytania niemowlecia

Cwiczenia na lalce wielkosci niemowlecia (ktadzenie na brzuchu z trzymaniem pod buzig dziecka,
przekrecanie na bok z chwytem pod biodro i palcami na brzuchu dziecka, podnoszenie pupy do gory przy
przewijaniu, prawidtowe chwytanie i odktadanie dziecka z uwagg zwrdcong na gtéwke). Kazdy z uczestnikow
podchodzi i ¢wiczy odpowiednie chwyty.

Pomoce dydaktyczne:
lalka wielkosci niemowlecia

4. Jak trzeba zajmowac sie niemowlegciem? Jakie czynnosci wykonywac?

Burza mézgéw — uczestnicy wymieniajg czynnosci wykonywane podczas zajmowania sie¢ niemowlegciem:
karmienie, ,odbijanie”, przewijanie, smarowanie kremem, kapanie, przebieranie zgodnie z warunkami
atmosferycznymi, usypianie, zabawa, sprawdzanie temperatury, wsadzanie do nosidetka czy wézka.

Prowadzacy nawigzuje do symulatora, zaznacza, ze symulator to nie dziecko i pewne czynnosci (np. kapanie)
sg zarezerwowane jedynie dla prawdziwego dziecka.

Pomoce dydaktyczne:
lalka wielkosci niemowlecia

5. Wykonywanie przez uczestnikéw czynnosci pielegnacyjnych na rekwizycie lalki przy pomocy
dodatkowych akcesoriow

Najpierw uczestnicy ogladaja film wprowadzajacy, nastepnie prowadzgacy omawia z nimi sprawy, na ktére
trzeba zwrdci¢ uwage.

Prowadzacy angazuje uczestnikéw w dziatania pomocnicze lub gtdwne, np. przy kapieli jedna osoba
przygotowuje wode do kapieli, inna wlewa ptyn, inna myje lalke, a inne wycieraja ja etc. Wykonujg po kolei
¢wiczenia praktyczne:

- Spanie

,Dziecko i Ty: Pierwsza noc w domu” — film wprowadzajagcy w tematyke opieki nad niemowleciem
(https://www.youtube.com/watch?v=q8M4I000wko). Prowadzacy zaznacza, ze w domu dzieckiem zwykle
opiekuje sie jedna osoba. Moze wyjasni¢ termin $mierci tézeczkowej wystepujacy w filmie: ,Smieré
tézeczkowa najczesciej wystepuje miedzy 2. a 3. miesigcem zycia dziecka. Ryzyko wystapienia $mierci
tézeczkowej jest wieksze, gdy matka byta chora w trakcie cigzy albo dziecko urodzito sie za wczesnie lub
z matg masa urodzeniowa.”
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(zrodto: https://pediatria.mp.pl/prawidlowyrozwoj/rozwojfizyczny/57412,smierc-lozeczkowa-jak-
zminimalizowac-ryzyko-jej-wystapienia).

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmem

— Spacer

»Dziecko i Ty: Pierwszy spacer” — film o spacerze z dzieckiem, pokazujacy jak ubiera¢ dziecko, przewijac, co
zabra¢ ze sobg do torby na spacer, a takze zwracajacy uwage na spokdj, jaki powinien towarzyszy¢
wszystkim tym czynno$ciom (https://www.youtube.com/watch?v=5e6k4eQoLEl).

Po obejrzeniu filmu uczestnicy ¢wiczg pakowanie torby na wyjscie z niemowleciem — rozktadajg rézne
akcesoria, ktore nalezy zabrac ze sobg na spacer oraz te, ktore s zbedne, jak np. termometr do kapieli.

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmem, torba dla niemowlecia, termometr do kapieli, pielucha tetrowa, pampersy, smoczek,
grzechotka, butelka, krem, mokre chusteczki

—  Przewijanie
,Dziecko i Ty: Pierwsza zmiana pieluszki” — film o przewijaniu dziecka
(https://www.youtube.com/watch?v=HIZi2_oKaFY).

Pézniej uczestnicy ¢wiczg zmiane pieluszki na lalce.

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmem, lalka wielkosci niemowlecia, przewijak, mokre chusteczki, pampers, krem

- Kapiel

,Kapiel — pierwsza kapiel noworodka” — film zawierajagcy wskazéwki na temat kapieli noworodka
(https://www.youtube.com/watch?v=JipSWNGsH8I). Po filmie uczestnicy ucza sie prawidtowego chwytu
dziecka do kapieli, razem z prowadzacym zastanawiaja sie, czego niemowleta potrzebuja do kapieli, jaka
powinna by¢ temperatura wody. Przygotowuja akcesoria, a nastepnie krok po kroku przygotowujg
i przeprowadzaja kapiel lalki az do koricowego etapu — ubrania lalki (mozna zatrzymywaé film po
poszczegdlnych czynnosciach i wykonywac je na biezgco).

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmem, lalka wielkosci niemowlecia, wanienka, termometr do wody, ptyn do kapieli pielegnacyjny
dla niemowlat, recznik frotte dla niemowlat, krem, pampers, ubranko

— Karmienie butelkg

»Karmienie butelka” — film uczacy jak prawidtowo karmi¢ butelka: uczestnikom moze by¢ trudno utozyé
lalke tak jak na filmie (https://www.youtube.com/watch?v=vzihu-rwczE), ale mozna te pozycje zmieni¢
zwracajac uwage na to, zeby zaréwno osobie karmiacej, jak i dziecku byto wygodnie.
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Uczestnicy przygotowuja mleko w proszku: sprawdzajg na opakowaniu jak przygotowac mleko, a nastepnie
wykonujg te czynnosé.

Cwicza w praktyce karmienie lalki przygotowanym uprzednio mlekiem zwracajac uwage na: wygodna
pozycje opiekuna, odpowiednie utozenie lalki z gtéwka wyzej niz reszta ciata, przyktadanie jej prostopadle
butelki.

Pomoce dydaktyczne:
lalka wielkosci niemowlecia, laptop z filmem, ciepta przegotowana woda, butelka, mleko w proszku

— Karmienie piersig
,Karmienie noworodka metoda tradycyjna” — filmik o karmieniu piersig. Prowadzacy zwraca uwagg, ze film
jest tylko pogladowy i ta umiejetno$¢ nie bedzie ¢wiczona, bo jedynie matki karmig piersia.

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmem

— Zabawa z dzieckiem
Prowadzacy pokazuje uczestnikom rekwizyty do zabawy z niemowleciem, prosi, aby je nazwali i wyjasnili
do czego stuza. Mozna wprowadzi¢ nauke kotysanki, aby uczestnicy wiedzieli, jak uspokoi¢/uspi¢ niemowle.

Idzie niebo ciemnq nocgq,
ma w fartuszku petno gwiazd.
Gwiazdki btyszczq i migocq,
az wyjrzaty ptaszki z gniazd.
Jak wyjrzaty, zobaczyty,

to nie chciaty dtuzej spac.
Kaprysity, grymasity,

zeby im po jednej dac.
Gwiazdki nie sq do zabawy,
bo by nocka byta zta.

Jak ustyszy kot kulawy,
Spijcie ptaszki, aaa...

https://www.youtube.com/watch?v=40DckQXOmhA — link do wersji z podktadem muzycznym

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmami, grzechotka, mata sensoryczna, przytulanka, karuzela

6. Poruszenie tematyki dziecka niepetnosprawnego/ chorego a dziecka zdrowego
Prowadzacy puszcza uczestnikom filmy i pyta, czy dzieci na filmach sg zdrowe.

— Dzieci z zespotem Downa
https://www.youtube.com/watch?v=XDIWtJKn7Ls — 6-miesieczne dziecko (gaworzenie). Prowadzacy
pyta, czy dziecko na filmie robi to, co robig tez dzieci zdrowe
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https://www.youtube.com/watch?v=yGJglCBpeog — 8-miesieczne dziecko. Prowadzacy pyta co
dziecko umie, czy potrafi to, co zdrowe dzieci? (usmiech, patrzenie, machanie raczkami)

Podsumowuje: dzieci z zespotem Downa (oraz dzieci z innymi chorobami w zaleznosci od choroby) potrafig
robi¢ niektore rzeczy tak dobrze, jak dzieci zdrowe. Moga jednak wykonywac¢ te rzeczy troche pézniej albo
z dodatkowa pomoca.

Pyta: ,Jak sadzicie, czego dodatkowego, jakiej dodatkowej pomocy moze potrzebowac np. takie dziecko
z zespotem Downa?” (rehabilitacja, ¢wiczenia, leki, wizyty lekarskie, nauka mowy — logopeda). ,Czy to jest
drogie/za darmo? Czy jest tatwe?”

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmami

— Pordwnanie nauki siadania u dziecka zdrowego oraz z zespotem Downa

Prowadzacy puszcza uczestnikom film (https://www.youtube.com/watch?v=I0AKX58q5z4) i pyta, co
dziecko robi, czy to jest fatwe, czy trzeba je tego uczy¢ (na filmie pokazane jest, jak dziecko zdrowe siada
samodzielnie). Zdrowe niemowleta same ucza sie siadac. Ale czy dzieci chore réwniez same uczg sie
wszystkich czynnosci? Puszcza film z rehabilitacji dziecka z zespotem Downa — nauka siadania
(https://www.youtube.com/watch?v=tWpyGROO7Rc). Pyta, czy to jest dla tego dziecka proste? Co ono
robi? Czy sie $mieje/ptacze? Czemu tak reaguje — czy je co$ boli? Czy to jest proste mie¢ dziecko chore?

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmami

— Dzieci z mézgowym porazeniem dzieciecym
Prowadzacy pokazuje blog prowadzony przez rodzicdw dziecka z mézgowym porazeniem dzieciegcym
(http://sypianska.pl/siedzisko-dla-dziecka-z-mpd/).

Pyta uczestnikéw: ,Czy dziecko z MPD potrzebuje czegos innego niz dziecko zdrowe? A moze czegos innego
niz dziecko z zespotem Downa? Czy kazde dziecko potrzebuje tego samego? A czy dzieci z MPD bawig sie
podobnymi rzeczami?” Podsumowuje: ,Potrafigc opiekowac sie dzieckiem zdrowym bedzie nam tatwiej
zaja¢ sie dzieckiem chorym. Pewne akcesoria/osiagniecia/zabawy s takie same lub podobne u wszystkich
dzieci, jednak dzieci chore potrzebuja dodatkowych pienigdzy, zaje¢, czasu, akcesoriow.

Prowadzacy pyta uczestnikéw, czy potrafia zajac sie zdrowym dzieckiem i czy potrafiliby zaja¢ sie chorym.

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmami

7. Podsumowanie bloku tematycznego — filmik o osiagnigciach zdrowego rocznego dziecka
https://www.youtube.com/watch?v=6EH24CtytLY

Pomoce dydaktyczne:
laptop z filmem
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WARSZTAT: ASERTYWNOSC

Autorka: Izabela Fornalik

Cele warsztatu:

— nauka szukania pomocy w sytuacjach nagabywania

— wyjasnienie, w jakich sytuacjach nalezy méwic nie

— nauka odmawiania i schematu ,nie, uciekne, powiem komus”
— wyjasnienie, co to jest zty dotyk

Charakterystyka grupy: grupa mieszana (8 osob, od 16 lat wzwyz, osoby z niepetnosprawnoscig
intelektualng w stopniu lekkim i umiarkowanym)

Czas trwania: 1 godzina
OPIS CWICZEN

1. Asertywnos¢ — co oznacza?

Prowadzacy zadaje pytanie uczestnikom: ,Co to znaczy by¢ asertywnym?” W zaleznosci od odpowiedzi
wyjasnia, ze , by¢ asertywnym oznacza umieé powiedziec nie w sytuacjach, gdy kto§ namawia nas do czegos,
czego nie chcemy, gdy co$ jest dla nas nieprzyjemne i niekomfortowe”. Uczestnicy podaja przyktady takich
sytuacji: gdy ktos$ czestuje nas alkoholem, a nie chcemy pi¢; gdy chce nas dotyka¢ w intymnych miejscach
lub uprawiaé seks, a my tego nie chcemy; gdy osoba obca proponuje nam wyjscie w ustronne miejsce;
gdy kto$ poznany przez internet namawia nas na spotkanie lub prosi o przestanie intymnego zdjecia i in.
Istotne jest, by podawac sytuacje bliskie osobom bioragcym udziat w zajeciach.

Prowadzacy prezentuje rézne sposoby odmawiania: stowami, gestami, przy uzyciu symboli.

Pomoce dydaktyczne:
prezentacja multimedialna

2. Dobryizty dotyk

Rozmowa na temat tego, czym jest dobry a czym zty dotyk: , Ludzie okazuja sobie czuto$¢ i to, ze sig kochaja,
poprzez dotyk. Przytulaja swoje dziecko, obdarzajg je pocatunkami, biora je na kolana. To jest dobry dotyk.
Kiedy dwoje dorostych ludzi sie kocha, réwniez okazuje sobie uczucia catujac sie, przytulajac, $piac razem,
uprawiajac seks. To tez jest dobry dotyk, jesli dwie osoby wyrazajg na niego zgode. Zty dotyk jest wtedy,
gdy dorosty dotyka dziecko w miejsca intymne, catuje je tam, wktada rézne przedmioty w pochwe, odbyt,
dotyka dziecko swoimi genitaliami” (mozna opisa¢ wszystkie mozliwe sytuacje).

21y dotyk jest wéwczas, gdy dorosty dotyka w miejsca intymne innego dorostego, ktdry czuje sie z tym zle,
nie wyraza na ten dotyk zgody.”

Uczestnicy podaja rézne sposoby reagowania, gdy kto$ zachowuje sie w opisany powyzej sposéb.

Pomoce dydaktyczne:
brak
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3.

Jak powiedzie¢ ,nie”?

Prowadzacy odgrywa wraz z uczestnikami scenki, w ktérych namawia uczestnikéw do réznych zachowan

naruszajacych ich intymnos¢ i testuje ich reakcje (czy méwia ,nie”, czy dajg sie naméwié¢ na dane

zachowanie). Przyktadowe scenki:

namawianie do umdwienia sie z osobg obca poznang na przystanku, w parku, na ulicy
namawianie na rozebranie sig za pienigdze

namawianie na zrobienie zdjecia bez ubrania i przestanie do swojej partnerki/partnera
namawianie na przestanie zdjecia intymnych czesci ciata przez internet

namawianie do seksu

Podczas odgrywania scenek prowadzacy uczy uczestnikéw schematu postepowania:

NIE! Nie chce! (Nie dotykaj mnie!) itp.

UCIEKNE! (w zaleznosci od sytuacji: uciekne do pokoju, gdzie $pi mama, na korytarz itp.)

POWIEM KOMUS! (mamie, tacie, pani w szkole, terapeucie... — w zaleznosci od indywidualnej sytuacji
podopiecznego)

Ttumaczac dany schemat postepowania mozna wykorzysta¢ pytania sprawdzajace. Mozna zmienia¢ ich

tresé: co bys zrobit, gdyby wujek sie przy tobie rozebrat? Co bys zrobit, gdyby znajomy kazat ci sie rozebra¢

i dotykat twojego penisa? Co bys zrobit, gdyby ciocia potozyta sie z tobg spac i zaczeta wktadac ci reke pod
pidzame? Co by zrobita, gdyby tata kolegi kazat ci dotykac jego penisa? Co bys zrobita, gdyby sasiad wszedt
do tazienki i chciat ci robi¢ zdjecia podczas kapieli?

Pomoce dydaktyczne:
stroje do odgrywania rdl, lalki, prezentacja multimedialna
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WARSZTAT: ODPOWIEDZIALNE DECYZJE

Autorka: Anna Janowska

Cele warsztatu:

— zapoznanie uczestnikdw z tematyka bezpiecznego seksu

— zapoznanie uczestnikéw z tematyka choréb przenoszonych drogg ptciowa
— zapoznanie uczestnikdw z przebiegiem wizyty u ginekologa

—  zapoznanie uczestnikdw ze sposobami zapobiegania nieplanowanej cigzy
— zapoznanie uczestnikdw z tematyka konsekwencji i odpowiedzialnosci

— nauka podejmowania odpowiedzialnych decyzji — trening ekonomiczny

— zapoznanie uczestnikéw z tematyka odpowiedzialnego rodzicielstwa

Charakterystyka grupy: grupa mieszana (8 osob, od 16 lat wzwyz, osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng w stopniu lekkim i umiarkowanym)

Czas trwania: 2,5 godziny
OPIS CWICZEN

1. od i odyial h i cakeual
. P
Prowadzacy prosi uczestnikéw o trzykrotne wylosowanie z worka karteczki i przeczytanie na gtos tego, co

jest na niej napisane (lub sam odczytuje na gtos). Prosi o zostawienie sobie tylko tych kartek, ktorych opisy
kojarza im sie z seksem. Nastepnie odkrywa tablice, na ktdrej jest podziat na odpowiedzialne zachowania
seksualne i ryzykowne zachowania seksualne. Prosi, aby uczestnicy przykleili swoje kartki na te strone
tabeli, ktéra wydaje sie dla nich wtasciwa.

Odpowiedzialne zachowania seksualne

Ryzykowne zachowania seksualne

PREZERWATYWA
PIGULKI ANTYKONCEPCYJNE
WIZYTA U GINEKOLOGA
MALZENSTWO

Czutos¢

ZAUFANIE

SPIRALA DOMACICZNA

KLOTNIE

ZDRADA

NIEPLANOWANA CIAZA

CHOROBA MIEJSC INTYMNYCH

PRZEMOC

SPOTKANIE Z NIEZNAJOMYM/ NIEZNAJOMA

Po umieszczeniu haset w odpowiednich miejscach prowadzacy zadaje pytania:

- ,Kiedy seks mozna nazwac ryzykownym?” Prowadzacy prosi uczestnikéw o wymienienie punktéw z
tabeli, po czym wraz z uczestnikami za pomocg scenek koryguja zachowania dla uzyskania

odpowiedzialnych zachowan

— ,Kiedy seks mozna nazwac bezpiecznym?” Prowadzacy prosi uczestnikdw o odczytanie haset z tabeli i

prosi ich o odegranie scenek przedstawiajacych odpowiedzialne zachowania seksualne

Pomoce dydaktyczne:
— worek nieprzezroczysty,
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2.

kartoniki z hastami (3 razy wiecej niz uczestnikow)
przygotowana tabela z podziatem na bezpieczne i ryzykowne zachowania seksualne
stroje i lalki do przeprowadzenia scenek

Antykoncepcja

Prowadzacy pokazuje uczestnikom slajdy o antykoncepcji. Méwi o tym, ze antykoncepcja to sposob

zapobiegania nieplanowanej cigzy. Przy kazdym ze slajdéw krétko opowiada o danej metodzie.

Prowadzacy informuje uczestnikéw, ze tylko jedna z tych metod petni dodatkowg funkcje — zapobiega

przenoszeniu choréb drogg ptciowa. Pyta uczestnikdw czy wiedza, ktdra to metoda. Po uzyskaniu

odpowiedzi prowadzacy jeszcze raz powtarza nazwe ,,PREZERWATYWA” pokazujac zamknigte opakowanie

prezerwatyw.

Prowadzgcy zadaje pytania:

Czy wiecie jak prawidtowo sie jej uzywa?
Na co nalezy zwréci¢ uwage, kiedy chce sie uzy¢ prezerwatywy?

Prowadzacy prezentuje film pokazujacy jak prawidtowo uzywac prezerwatyw. Po obejrzeniu filmu

prowadzacy prosi chetnych uczestnikéw, by sprobowali w prawidtowy sposéb natozy¢ prezerwatywe na

fantom penisa, sam wykonuje zadanie jako pierwszy.

Pomoce dydaktyczne:

3.

pokaz slajdow

zapakowane prezerwatywy oraz w miare mozliwosci inne srodki antykoncepcyjne

film dot. naktadania prezerwatywy (https://www.youtube.com/watch?v=3Q0_XKtEDWO)
fantom penisa

Choroby przenoszone droga piciowa

Prowadzacy pyta grupe: ,,Po czym mozna poznaé, ze miejsca intymne sg chore?” Prowadzacy rozktada przed

uczestnikami wydrukowane slajdy i prosi, by rozdzielili te, ktére dotyczg kobiet od tych dotyczacych

mezczyzn. Kolejno wyswietla obrazki na rzutniku omawiajgc poszczegélne objawy. Informuje, ze lekarzem,

ktdry leczy kobiety jest ginekolog, a mezczyzn — urolog. Prezentuje krotki film o wizycie u ginekologa.

Po prezentacji zadaje uczestnikom pytanie , Kiedy jeszcze mozemy zwrdécic sie do ginekologa?” Odpowiedzi:

brak miesigczki

gdy planujemy pierwszy stosunek ptciowy

gdy mamy pytania o nasze miejsca intymne

gdy mamy objawy chorobowe miejsc intymnych
gdy podejrzewamy, ze jestesmy w cigzy

gdy planujemy zajs¢ w cigze

Pomoce dydaktyczne:

pokaz slajdéw — choroby przenoszone drogg ptciowa
film wizyta u ginekologa (https://www.youtube.com/watch?v=kC47amQEsmo)
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4. Odpowiedzialne decyzje
Prowadzacy informuje, ze czasami moze sie zdarzy¢, ze kto$ podejmie niewtasciwg decyzje uprawiajac
ryzykowny seks. Moze si¢ wtedy zdarzy¢, ze kobieta zajdzie w cigze. Co mozna wtedy zrobi¢?

Wspdlnie z uczestnikami odgrywa scenki z wykorzystaniem lalek.

Uczestnicy nadajg lalce imig, np. Ewa, przyjmujac, ze jest to kobieta. Imie powinno by¢ rézne od imion
uczestniczek. Prowadzacy prosi, by uczestnicy okreslili rodzaj ryzykownego zachowania, ktére podjeta Ewa,
korzystajac np. z listy ryzykownych zachowan seksualnych. Sam z pomocg dwéch lalek odgrywa te scene,
po czym prosi kolejne osoby o odegranie roli Ewy. Prowadzacy informuje, ze Ewa jest w ciazy i pyta z kim
Ewa moze o tym porozmawiac.

Grupa podaje mozliwe osoby (przyjacidtka, chfopak, rodzic, terapeuta), a prowadzacy wchodzi w role
wskazanej osoby zadajac Ewie pytania:

— czy zrobita test cigzowy?

—  czy byta u lekarza?

— czy potrafi opiekowac sig dzieckiem?

— czy chce wychowywac dziecko?

Prowadzacy wcielajac sie w role wskazanej postaci zadaje Ewie kolejne pytanie: ,Jesli chcesz wychowywacd
dziecko z partnerem, rodzicami lub sama, czy wiesz o co musisz zadbac¢?”

Grupa wecielajgc si¢ w posta¢ Ewy stara si¢ odpowiedzie¢ na pytanie. Prowadzacy w razie koniecznosci
uzupetnia odpowiedzi o zagadnienia:

— pienigdze na utrzymanie

— nauczenie sig opieki nad niemowleciem

— miejsce do zamieszkania

— poszukanie osoby, ktéra pomoze jej w sytuacjach trudnych

Pytanie dodatkowe: ,Gdzie takg osobe znalez¢?” (odpowiedz: w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej).
Odktadajac lalki prowadzacy pyta uczestnikdw: ,Czy wiecie, gdzie taki osrodek jest w waszym miescie?”

Prowadzacy zwraca sie do uczestnikéw: ,Jesli Ewa stwierdzi, ze nie chce wychowywac dziecka, to co moze
zrobi¢?”

Po wystuchaniu odpowiedzi uczestnikdw ewentualnie uzupetnia je o mozliwos$¢ oddania dziecka do adopcji,
informujac, ze dziecko, ktére trafia do adopcji bedzie miato nowych rodzicéw, ktérzy otoczg je troska i beda
wychowywali jak swoje wiasne.

Pomoce dydaktyczne:
— lalki réznych ptci

5. Trening ekonomiczny
Kazdy z uczestnikow dostaje plik gazetek reklamowych z artykutami z rdéinych grup towarowych.
Prowadzacy nawigzujac do ¢wiczenia z lalkami méwi, ze by zatozy¢ rodzing trzeba zadbac o pienigdze na jej
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utrzymanie. Prosi uczestnikéw, by wycieli z gazetek wszystkie produkty, ktérych potrzebowaliby na jeden
dzien zycia, a jesli chcieliby mie¢ w przysztosci dziecko powinni wycigé réwniez artykuty potrzebne dla
dziecka.

Po wykonaniu zadania prowadzacy pomaga wyliczy¢é wartosé wszystkich wycietych artykutéw zapisujac je
na kartce. Wrecza kazdemu z uczestnikdw karte treningu ekonomicznego i omawia kazdy z elementéw.
Wspdlnie wypetniajg indywidualne karty prowadzac rozmowe na temat:

— przychoddw - renta, praca, zasitki

— statych wydatkéw — optaty

— planowanych zakupéw

—  zakupdw przyjemnosciowych

Po wypetnieniu kart treningu prowadzacy dokonuje wraz z grupa podsumowania, po czym zwraca sie z
uczestnikow: ,Czy wy mielibyscie wystarczajagco duzo pienigdzy by zy¢ samodzielnie/wychowywac
dziecko?” — dyskusja.

Pomoce dydaktyczne:

— gazetki reklamowe

—  nozyczki

— karta treningu ekonomicznego
— dtugopisy

— kalkulatory

—  czyste kartki

6. Quiz wiedzy o rodzicielstwie
Prowadzacy zwraca sie do grupy: ,Czy potrafilibyscie by¢ odpowiedzialnymi rodzicami?”. Proponuje
wykonanie testu wiedzy o rodzicielstwie.

Prowadzacy wyswietla na rzutniku kolejne pytania, odczytujac je gtosno. Prosi uczestnikéw o zapisanie na
kartce prawidtowej odpowiedzi. Za kazda prawidtowg odpowied? daje uczestnikowi zielony kartonik, a za
213 — czerwony. Po rozdaniu kartonikéw za konkretne pytanie, podaje prawidtowa odpowiedz krétko ja
omawiajac. Po odczytaniu wszystkich pytan prowadzacy dokonuje podsumowania.

Pomoce dydaktyczne:
— kartoniki czerwone i zielone po 10 w kazdym kolorze dla kazdego uczestnika
— quiz wiedzy o rodzicielstwie pokaz slajdéw
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