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                                      Jednym z warunków prawidłowego rozwoju i promowania   

                                   zdrowia dziecka jest styl życia i zachowania sprzyjające 
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                                   zdrowiu (higiena życia codziennego).
Dzieciństwo to okres kształtowania się zachowań zdrowotnych. Wzorem dla dzieci są osoby dorosłe, głównie rodzice i nauczyciele, których to dziecko często bezkrytycznie naśladuje. Zachowania prozdrowotne często dotyczą aspektów zdrowia (fizyczne, społeczne, psychiczne), oraz różnych sfer życia.
Najważniejszymi z nich są : higiena osobista, hartowanie, zachowanie bezpieczeństwa, aktywność ruchowa, racjonalne żywienie, wypoczynek i organizacja pracy.
1. Utrzymanie higieny osobistej obejmuje pielęgnacje skóry, włosów, jamy ustnej oraz uregulowanie czynności wydalniczych.
pielęgnacja skóry - umycie całego ciała ciepłą wodą z mydłem minimum 1 raz dziennie najlepiej wieczorem.
pielęgnacja włosów - czesanie kilka razy dziennie oraz umycie szamponem w zależności od przetłuszczania (1 - 7 dni).
pielęgnacja jamy ustnej - szczotkowanie zębów po każdym posiłku oraz używanie nici dentystycznej, okresowe kontrole stomatologiczne i ortodontyczne.
2. Hartowanie - ma na celu lepsze przystosowanie dziecka do zamierzonych warunków atmosferycznych oraz zwiększeniu ogólnej odporności i zmniejszania podatności na zakażenia. Poprawia się również samopoczucie i gotowość dziecka do nauki. 
Hartowanie polega na :
* nie przegrzewaniu dziecka,
* poddawanie go wpływom naturalnych bodźców,
* kąpiele całego ciała,
* kąpiele naprzemienne stóp,
3. Racjonalne żywienie - do najczęstszych nieprawidłowości w żywieniu dzieci w wieku szkolnym, które należy wyeliminować należą :
* nieregularność posiłków,
* pośpiech w ich spożywaniu,
* częste podjadanie między posiłkami,
* niedobór spożycia mleka, owoców, warzyw i ciemnego pieczywa.
4. Organizacja pracy - zajmują się nią w domu rodzice, w przedszkolu nauczyciele, a niekiedy dziecko chciałoby mieć zupełnie wolną rękę w organizowaniu sobie dnia.
Dziecko przebywa w przedszkolu kilka godzin, które często spędza bardzo pracowicie. Każda przerwa powinna  więc być dobrze wykorzystana nie tylko na zjedzenie posiłku, ale przede wszystkim na odprężenie i ruch. Nauczyciele mogą w czasie przerw pokierować czasem dziecka tak, aby spędził go bezpiecznie i przyjemnie. Muzyka lub ulubione zabawy ruchowe mogą uatrakcyjnić
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 każdą przerwę. Jednak należy pamiętać, iż czas przerwy to
 nie tylko okres odpoczynku, ale i przygotowanie do następnych
 zajęć. Na sposób spędzania czasu w domu przez dziecko
 nauczyciele nie mają większego wpływu. Rodzice powinni także
 zachęcać do aktywnego spędzania czasu po powrocie dziecka z przedszkola np. spacery. Muszą czuwać nad tym ile czasu dziecko spędza przed komputerem i telewizorem oraz co ogląda. Powinni być także zainteresowani z kim spędza swój wolny czas na podwórku. 
To rodzice powinni wyrabiać w dzieciach dobre nawyki spędzania wolnego czasu po pracy przyczyniając się tym samym do zdrowego stylu życia swoich pociech. Najczęściej bywa tak, że jeżeli rodzice prowadzą zdrowy tryb życia, to również ich dzieci będą w przyszłości do tego dążyć.
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Mądra rada logopedy jak wychować optymistę…

Indywidualna Stymulacja Słuchu dr K. Johannesa przeznaczony jest dla:
 dzieci, młodzieży, dorosłych z trudnościami w słuchaniu, mówieniu i pisaniu.
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Jej twórcą jest dr Kjeld Johansen - duński nauczyciel i psycholog, dyrektor Bałtyckiego Laboratorium Badań Nad Dysleksją. W swojej pracy Johansen oparł się na doświadczeniach dr Christiana A. Volfa.


Jest to metoda dla dzieci:
• z opóźnionym rozwojem mowy, 
• z dysleksją, 
• z ADHD, 
• z zaburzeniami koncentracji,
• z zaburzeniami uwagi słuchowej,
• z zaburzeniami percepcji słuchowej,
• z osobami, które wykazują nadwrażliwość na dźwięki,
• osobami z autyzmem.

Szacuje się, że co najmniej u połowy dzieci z rozpoznanymi trudnościami w uczeniu się, dysleksją, zespołem zaburzeń uwagi i zachowania występują zaburzenia przetwarzania słuchowego. W wielu przypadkach w tej grupie dzieci to właśnie trudności percepcji słuchowej są przyczyną opóźnień w nauce, trudności w czytaniu i pisaniu czy zaburzeń zachowania.

Pośród innych metod popularnych w Polsce, które stosują standardowy program terapii wyróżnia ją stosowanie indywidualnego, dostosowanego do potrzeb dziecka programu stymulacji słuchowej.

Zaletą metody Indywidualnej Stymulacji Słuchu Johansena jest jej dostępność dla osób mieszkających daleko od dużych ośrodków miejskich, gdyż odbywa się ona u dziecka w domu, jak również znacznie niższy koszt w porównaniu z innymi terapiami słuchowymi.

Diagnoza opiera się na badaniu audiometrii tonalnej oraz testach badających centralne zaburzenia przetwarzania słuchu.
Na tej podstawie przygotowywany jest indywidualny program stymulacji słuchowej w formie przyjemnych dla ucha utworów muzycznych. Program dźwiękowy nagrywany jest na płyty CD.

Wystarczy 10 – 15 minut słuchania w ciągu dnia w domu lub szkole przez słuchawki. 

Postępy terapii słuchu są kontrolowane co 4 do 10 tygodni (zależnie od wieku), za każdym razem dziecko otrzymuje nową specjalnie dla niego przygotowana płytę CD z programem terapeutycznym.

Cały program stymulacji trwa 6-10 miesięcy. Terapia kończy się powoli poprzez zmniejszanie liczby dni i czasu słuchania płyt.

Metoda Indywidualnej Stymulacji Słuchu dr Johansena stosowana jest w 16 krajach na świecie, cieszy się uznaniem w Niemczech, Wielkiej Brytanii, Szwecji, Francji i Austrii. W USA terapia Johansena znana jest pod nazwą Hemisphere Specific Auditory Stimulation (HSAS), w Skandynawii jako Auditory Discrimination Therapy (ADT).


Stymulacja słuchowa wg dr Kjelda Johansena poprawia centralne przetwarzanie bodźców słuchowych. Jeśli u dziecka występują centralne zaburzenia przetwarzania słuchowego wówczas ma ono problemy z prawidłowym różnicowaniem dźwięków, rozpoznawaniem wzorców dźwiękowych, tj. pełnym wykorzystaniem słyszanego sygnału akustycznego przy prawidłowym jego odbiorze w strukturach obwodowych (Katz, 1994). W konsekwencji często pojawiają się trudności w rozwoju mowy, uczeniu się, koncentracji uwagi, wypowiedziach pisemnych.

Pośród czynników, które mogą wpływać na powstanie problemów z centralnym przetwarzaniem słuchowym wymienia się:
• częste zapalenia ucha środkowego, 
• częste sączkowanie uszu,
• genetyczne dyspozycje np. dysleksja, 
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• wcześniactwo,
• niedotlenienie w czasie porodu. 

Terapia słuchowa poprawia nie tylko słuch, ale również: 
• Zdolność utrzymywania uwagi i koncentracji na wypowiedziach ustnych, 
• Czytanie,
• Rozumienie mowy,
• Artykulację, 
• Komunikację, 
• Samoocenę,
• Harmonizuje napięcie mięśniowe co wpływa na postawę ciała, 
• Utrzymanie równowagi, 
• Koordynację ruchów,
• Motorykę.

                                                                                                        Opracowały:

                                                                                                        Ewa Krupińska

                                                                                                Ilona Siemianowska

