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Recenzja rozprawy doktorskiej mgr Natalii Buczek Specyfika
komunikacji Jezykowej dzieci dotknietych zespolem Aspergera,

pieciu rozdziatow, Zakoriczenia, Bibliografi, Spisu tabel, Spisu wykreséw
oraz obszernego Aneksuy. Praca liczy 455 stron, z czego 245 przypada na
Aneks.

»POWSstanie” w tym kontekscie jest nieadekwatne,



W podrozdziale 1.2. Definicja zespotu Aspergera i jego istota znalazlo
sie sformulowanie: "tym mianem okresla sie lagodniejsze przypadki
autyzmu” (s. 9). Musze w tym miejscu wejsé¢ w polemike z Doktorantka,
bowiem uwazam, ze zespol Aspergera i ay tyzm nalezy traktowac Jjako dwie
jednostki nozologiczne o CZeSciowo Wwspolnym  spektrum objawow,
Dowodéw na odrebnosé kliniczng oby zaburzen dostarcza nam przede
wszystkim praktyka terapeutyczna — prawidiowo zdiagnozowane dziecko z
autyzmem, mimo najlepszej terapii powiazanej z potencjatem rozwojowym
samego dziecka, nie da sie doprowadzié¢ do poziomu zespotu Aspergera (co
byloby mozliwe, gdyby oba zaburzenia stanowily kontinuum). Wazne jest,
aby klinicznie roznicowaé¢ autyzm i zespotl Aspergera, poniewaz jest to
warunkiem dobory najskuteczniejszych rozwiazan edukacyjnych i
terapeutycznych.

Tres¢ oraz zakres pierwszego rozdzialy budzi we mnie najwiecej
watpliwosci sposrod wszystkich rozdziatow dysertacji. Pozwole sobie zatem
ZWrocic¢ uwage na kilka istotnych dla mnie, jako praktyka zajmujacego sie
terapia i diagnozg oséb z zespolem Aspergera, kwestii poruszonych w tej
czeSci pracy.

Rozdzial jest zbiorem pogladow Teprezentowanych przez roznych
autorow, praktykow i teoretykow. Przedstawienie syntezy poznanej
literatury jest wlasciwe i potrzebne w dysertacji doktorskiej, jednak w tym
wypadku Doktorantka zestawila obok siebie poglady czesto Sprzeczne,
prezentujac je w Sposob, ktory sugeruje wystepowanie tych zjawisk u
wszystkich lub przynajmniej wiekszosci 0séb z ZA. Poniewaz przywolywane
poglady nie sa ujete w cudzystow (choé oczywiscie w rozdziale znajduja sie
liczne odwotania do literatury) ani nie Sa przytaczane w postaci mowy
zaleznej, w pracy doktorskiej Pani Natalii Buczek przybieraja wydzwiek

Trudno zgodzi¢ sie bowiem z pogladami, ze dzieci z zespolem Aspergera
charakteryzuja sie ,dziwaczna postura” (s. 9), ze podczas mycia rak maja
negatywistyczng postawe (s.10), a takze, ze »WI€KSZ0S¢ 0s6b z zespotem

Aspergera, ktore zakonczyly okres dorastania, nie przejawia zainteresowar
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Aspergera.
Na stronie 11 dysertacji Autorka stwierdza, ze »mowa dzieci

Prezentowanymi w dalszych rozdziatach dysertacji.

Na stronie 18 znalazia sie uwaga: ,Biegaja i chodzg w Sposob
dziwaczny, tak jakby gérne i dolne konczyny pracowaly niezaleznie od
siebie, nie mag miedzy nimi koordynacji”. Odnoszac sie do tego fragmentu,
pPragne zauwazy¢, ze tylko pewna (nie jest to zdecydowana wiekszosc) grupa
dzieci z ZA ma problemy z koordynacja ruchowsg i wykazuje zaburzenia

Naznaczajacego.

Nie moge takze zgodzic sie z opisem procedur diagnozowania dzieci z
zespolem Aspergera, Autorka pisze: »Diagnoza moze takgse nies¢ ryzyko
etykietyzacji dla danej osoby, a takze J&j rodziny. Dlatego tez, aby nie

diagnostycznych, w ktorych biorg udziat rozni specjalisci. Powoduje to
rozciagniecie diagnozy w czasie” (s.24). Mocno podkreslam, ze tylko
niektore (nieliczne) Przypadki zespoly Aspergera wymagaja wiecej niz
Jjednego spotkania diagnostycznego. Sugerowanie koniecznosci, jak

stusznie zauwazg Autorka, rozciggnietych w Czasie diagnoz, stanowj duze
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obciaZzenie dla dziecka j rodzicow, a przede wszystkim, niepotrzebnie j
niebezpiecznie odsuwa w Czasie rozpoczecie terapii.

Na stronie 27 pojawia sie takze przywolana z publikacji S. Ozonoffa,
G.Dawsona i J.C. McPartlanda (2015) mysl, ze »Najczesciej diagnoze
Stawiajg psychologowie, psychiatrzy dzieciecy Ilub pediatrzy. Moga to
jednak zrobié takze lekarze rodzinni lub neurolodzy”. Poniewaz informacja

pochodzi z tlumaczone; publikacji, odnosi sie do amerykariskich zasad i

pojawia sie najczesciej w okresie, kiedy T0zpoczyna ono swojq nauke w
szkole” (s. 27). Dziecko, ktére Tozpoczyna nauke w szkole ma 7 lat, a
diagnoza w tym wieky jest niezwykle Pozna i nie pozwala na prawidlowg
pomoc  terapeutyczna oraz przygotowanie do funkcjonowania
edukacyjnego.

Na stronie 38 Pojawia sie mysl za Charbickg (2015): ,Kiedy osoba z
zespotem Aspergera Zzapomni stowa lub sie pomyli, a jego rozméwca mu to
wytknie, moze pojawié sie blokada, ktéra spowoduje zacinanie sie lub
jakanie.” i dalej: ,...natomiast kiedy musza budowaé zdania niezwigzane z
ulubionym tematem, mogg pPojawic sie trudnosci z plynnoscia wypowiedzi”.
Trudno tutaj okresli¢, o jaki typ nieptynnosci chodzi, ale nalezy bardzo
ostroznie uzywagé pojecia ,jakanie”, zwlaszcza w Sytuacji, kiedy mowi sie o
nim w sytuacji problemow z realizacja tematu. Jakanie jest konkretng
jednostkg kliniczng diagnozowang przez logopede i stosowanie jej wobec
jednostkowych, przejsciowych i sytuacyjnych reakcji oséb z ZA jest
calkowicie nieuzasadnione.

M¢j recenzencki sprzeciw budzi rowniez przywolany na stronie 52
poglad, ze: ,W trakcie terapii Iogopedycznej warto takze wykorzystaé
metody behawioralne. [...] W trakcie terapii logopedycznej powinna
nastapic redukcja Wystepowania nadmiaru bodzcéw behawioralnych —

W przywotanym fragmencie dysertacji zostaje zalecone takze stosowanie
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natychmiastowego wzmocnienia za kazda prawidlowa odpowiedz dziecka
oraz ,stosowanie jednej nazwy na dany przedmiot, np. nazywanie
samochodu »samochodem”, a nie ,autem” (s. 53). Wyrazonym w tym
miejscu pogladom zaprzeczajg chociazby dzieci badane przez Doktorantke.
Po zapoznaniu sie z opisem grupy badawczej uwazam, ze zadne z opisanych
dzieci nie wymagaty metod behawioralnych podczas terapii logopedycznej,
co wiecej, dla jakosci rozwoju jezyka i komunikacji zastosowanie opisanych
powyzej rozwigazan terapeutycznych byloby nawet szkodliwe.

Jeszcze raz chciatabym podkreslié, ze zdaje sobie sprawe, iz poglady
przytaczane w rozdziale pierwszym stanowig przeglad literatury
przedmiotu. Podane jednak w dosé przypadkowej kolejnosci, czasami
pozostajace ze sobg w Sprzecznosci, prezentowane w formie sugerujace;j
zgodnosc ze sposobem myslenia i widzenia problemu przez Doktorantke nie
stanowig syntezy wiedzy o problemie bedacym istotg dysertacji. Rozdziat
ten powinien zostac przeredagowany, jesli praca mialaby sie ukazaé
drukiem.

Z recenzyjnego obowiazku wskazuje jeszcze wychwycone w tym
rozdziale btedy jezykowe:

- pisownia ,dzieje sie” zamiast »dzieje sie” — dwa razy na str. 131 raz
na 15.

- »Ich kolekcjonerstwo zwiazane z aktualnym zainteresowaniem
uprawiane jest z niezwykla wytrwaloscia, gromadzac zbiory w
irracjonalnych ilosciach i wykazujac potrzebe rytualnego ich
porzadkowania” (s. 14)

- pisownia ,nie interesowanie sie” zamiast »nieinteresowanie” (s. 28)

Rozdziat drugi nosi tytul Gatunki mowy i zgodnie ze swoim tytulem,
zawiera synteze wiedzy jezykoznawczej dotyczacej gatunkéw wypowiedzi.
Doktorantka charakteryzuje gtéwnie teksty ustne, co uwarunkowane jest
adekwatnoscig tych zagadnienn do zakresu przeprowadzonych badan.

Sposrod gatunkow mowy potocznej dokladniej opisana zostala w rozdziale
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badania grupy dzieci z zespolem Aspergera.

zespolem Aspergera, co sugerujg (sugerowa{y) miedzynarodowe
klasyfikacje ICD-10 1 DSM-1V, Doktorantka stusznie zaklada, ze wiedza na
temat specyfiki rozwoju mowy dzieci z ZA oraz poziomuy Sprawnosci
komunikacjj pozwala na budowanie skutecznych programéw  terapii

Iogopedycznej. Autorka dysertacji formutuje takze piec hipotez badawczych

W badaniach uczestniczyta grupa 12 dzieci — 7 dzieci z zespotem
Aspergera oraz 5 dzieci z 8rupy poréwnawczej, bez stwierdzonego

zaburzenia rozwoju.

roku zycia, a réznice w poziomie rozwojy mowy miedzy dzieémi cztero- i
piecioletnimi potrafig by¢é zZnaczace.

Zastosowang metodg badawczg byto  studium przypadkow
indywidulanych, a technika rozmowa oraz obserwacja.

Rozdziat Czwarty zawiera analize zebranego przez Doktorantke
materiatu Jjezykowego — wWypowiedzi dzieci z zespotem Aspergera oraz z
grupy kontrolnej,

Autorka podaje przykiady z wypowiedzi dzieci z ZA:

- prostych bledow fleksyjnych (zastosowania niewlasciwych tematow
fleksyjnych lub koricowek fleksyjnyc ),

- bledow w zakresie skladni zgody lub rzadu, w tym kontaminacji
sktadniowych oraz elips sktadniowych,

- pozostalych trudnosci w zakresie sktadni,



Wypowiedzi dzieci ZA  zostajg zestawione (poréwnane) 2

Wypowiedziami dzieci z grupy kontrolnej.

neosemantyzmy, specyficzne stownictwo dzieciece (zdrobnienia), a takze
stownictwo niespecyficzne dla mowy dzieci - nadmiernie dojrzate i
obsesyjne.

Gléwna technikg badawczg byla fozmowa, wiec mgr Natalig Buczek
charakteryzuje takze elementy tego gatunku mowy potocznej obserwowane
W wypowiedziach badanych (unikanie kontaktu Jjezykowego, ucieczke od
tematu rozmowy lub preferowanie wlasnego tematu, stosowanie pytan,
umiejetnos¢ wyrazenia dystansu Spolecznego miedzy nadawcy a odbiorca,
Spojnosé wypowiedzi, echolalie) oraz srodki niewerbalne,

Nieujete we wcezesniejszych rozdzialach wyroznione w materiale
zjawiska znalazty sie w podrozdziale 4.4 (falstarty i autokorekty,

powtodrzenia, trudnosci z narracja) takze w porownaniu z grupa kontrolna,

Nalezy podkresli¢, ze Doktorantka zgromadzitg bogaty materiat
badawczy, catosciowo przedstawiony w Aneksie (5.228-453). W tresci pracy
przytoczone zostaly wybrane przyktady wyroznionych zjawisk. Mgr Natalia
Buczek poddaje doktadnej analizie jczykoznawczej prezentowane
przykiady, w opisach stosuje wtasciwg terminologie, wyroznia szerokie
spektrum zjawisk, od analizy gramatycznej po teorie komunikacji. Opisane
zjawiska stanowia cenny wktad do badan nad Jjezykiem dzieci z zespolem
Aspergera, poszerzaja liste dowodow na specyficzny rozwoj mowy dzieci z
ZA, pozwalaja zrozumieé te specyfike, co ma duze znaczenie dla
skutecznosci stosowanych technik w terapii logopedycznej :

Rozdziat prezentujacych wyniki badan jest zdecydowanie najlepsza,
najmocniejsza ¢zescia dysertacji.

Z recenzyjnego obowigzku zwréce jeszcze uwage na kilka aspektow.

Na str. 91 ujete zostaly w cudzystow fragmenty tekstu, brak

natomiast informacji o zrédie Cytowania.



Uwazam, ze sama forma rozmowy potocznej, swobodnej nie pozwala
na pelne poznanie dlugosci wypowiedzi dzieci. Naturalnym zachowaniem
jezykowym w takiej sytuacji jest odpowiadanie jednym slowem, co nie
oznacza braku mozliwosci zbudowania dluzszego wypowiedzenia. Jak
zauwazyia Autorka na str. 109, kiedy dzieci buduja spontaniczne
wypowiedzi, pojawiajq sie diuzsze zdania.

Nie moge zgodzi¢ sie z uznaniem stowa ,podwozka” za neologizm
dzieciecy, bowiem leksem ten zostal ujety w wielu stownikach jezyka
polskiego, w tym w slowniku W. Doroszewskiego.

Przyklady podane w podrozdziale 4.3.3. wskazuja na typowa dla
dzieci z ZA tendencje do budowania wypowiedzi (odpowiedzi na pytania
lub narracji) z wykorzystaniem mechanizmu skojarzen indywidulanych, co
— potwierdzam jako praktyk — jest cecha czesto obserwowana w grupie osob
(nie tylko dzieci) z zespolem Aspergera.

Poréownywanie ilosciowe zjawisk w obu grupach jest nieuzasadnione,
takze z tego powodu, ze grupy nie byly rownoliczne oraz tozsame wiekowo.
Do wnioskow ilosciowych (np. liczby pytan w wypowiedziach obu grup)
nalezy wiec podchodzi¢ z ostroznoscia.

Rozdzial piaty zawiera wnioski dotyczace prowadzenia terapii
logopedycznej. Wazne jest, aby upowszechnia¢ wiedze o specyfice rozwoju
mowy dzieci z ZA, bowiem czesto znaczaca czesS¢ rozwiazan
terapeutycznych proponowanych dzieciom z ZA skierowana jest na aspekty
spoteczne jako ¢wiczenia w grupie. Wiele dzieci z ZA potrzebuje skutecznej,
indywidulane;j terapii jezykowej, ktorej zarys (jak zauwaza sama Autorka
na str. 201) zawarty jest w rozdziale piatym.

W pracy brakuje mi rozdzialu doktadnie podsumowujacego analize
materialu badawczego, w spos6b syntetyczny ujmujacego plynace z badan
wnioski. Tego zadania nie spelnia ani rozdziat piaty, ani Zakoriczenie.

Jeszcze raz pragne podkresli¢, ze mgr Natalia Buczek podjeta sie
przeprowadzenia waznych dla praktyki logopedycznej badan, majacych

naukowe uzasadnienie. Zebrala bogaty material ilustrujacy postawione



dy Dyscypliny J ezykoznawstwa
Uniwersytety Gdanskiego z wnioskiem o d

Opuszczenie mgr Natalii Buczek
do dalszych etapow przewody doktorskiego.

Krakow, 3 stycznia 2021r,



