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Summary

First applications of computer-assisted technologies (CAT) in the rehabilitation of cogni-
tive deficits, including child and adolescent psychiatric disorders date back to the 80°s last
century. Recent developments in computer technologies, wide access to the Internet and vast
expansion of electronic devices resulted in dynamic increase in therapeutic software as well
as supporting devices. The aim of computer assisted technologies is the improvement in the
comfort and quality of life as well as the rehabilitation of impaired functions. The goal of
the article is the presentation of most common computer-assisted technologies used in the
therapy of children and adolescents with cognitive deficits as well as the literature review of
their effectiveness including the challenges and limitations in regard to the implementation
of such interventions.
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Wstep

Obecnos¢ deficytow o charakterze poznawczym, o zroznicowanym nasileniu, jest
charakterystyczna dla wigkszosci zaburzen psychicznych wieku rozwojowego, m.in.

Badanie nie bylo sponsorowane.
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zaburzen ze spektrum autyzmu, uposledzenia umystowego, zaburzen koncentracji
uwagi, specyficznych zaburzen rozwoju umiejetnosci szkolnych, ale takze zaburzen
zwigzanych z uszkodzeniem OUN.

Szybki rozwdj technologii komputerowych oraz powszechny dostep do urzadzen
elektronicznych doprowadzity do zintensyfikowania interdyscyplinarnych badan ukie-
runkowanych na poszukiwanie metod shuzacych rehabilitacji deficytow poznawczych
wystepujacych w zaburzeniach neurorozwojowych. Rozw¢j badan w tym zakresie
wynika réwniez z ograniczonych mozliwo$ci szerokiego dostepu do indywidualnych
oddzialywan psychoterapeutycznych.

Modele interwencji i tworzone w ich obre¢bie rodzaje oddziatywan, ukierunkowane
sa na szeroko rozumiane funkcje poznawcze, do ktorych zalicza si¢ m.in. pamigc,
zdolnos$¢ jednostki do myslenia, koncentrowania uwagi, formutowania pojeé, wnio-
skowania, rozwigzywania problemow oraz reagowania na bodzce emocjonalne.

Niezwykle waznym obszarem zastosowan komputerowych terapii wspomagaja-
cych (Computer-Assisted Technologies — CAT) jest takze komunikacja. Mikotajewska
i Mikotajewski [1] wymieniajg liste korzys$ci ptyngcych ze stosowania urzadzen wspo-
magajacych komunikacje przez osoby niepetnosprawne, ci¢zko chore i w podesztym
wieku, dzielac je na zdrowotne, spoteczne i ekonomiczne.

Obszar rehabilitacji poznawczej obejmuje wiele podejs¢, ktore definiujg zaréwno
rodzaj, jak i zatozenia stojace za poszczegdlnymi interwencjami. Do jednej z podsta-
wowych grup interwencji zalicza si¢ przede wszystkim technologie wspomagajace
(assistive technologies), czyli gtownie réznorodne urzadzenia wspierajgce. Zastoso-
wanie tych urzadzen ma na celu poprawe jako$ci zycia w ramach istniejgcego deficytu
(np. urzadzenia wspomagajace komunikacje, przystawki ulatwiajace korzystanie
z komputera, takie jak alternatywne klawiatury) [2].

Odrebng kategorig komputerowych technologii wspomagajacych stanowig aplika-
cje iurzadzenia wspomagajace proces terapeutyczny zaburzonych funkcji poznawczych
o roznej etiologii.

Cel

Celem pracy jest zaprezentowanie mozliwosci 1 zakresu stosowania komputero-
wych technologii wspomagajacych w rehabilitacji deficytow poznawczych obserwowa-
nych w zaburzeniach psychicznych wieku rozwojowego. W osobnej czesci omowiono
polski wklad w t¢ dziedzing nauki.

Wspomaganie i rehabilitacja poznawcza w zaburzeniach funkcji wykonawczych,
pamieci i uwagi

Komputerowe technologie wspomagajace znajduja zastosowanie w odniesieniu do
szeroko rozumianych zaburzen pamigci, w tym w szczego6lnosci funkceji wykonawczych
oraz ztozonych zaburzen pamigci powiazanych z integracja funkcji wykonawczych, np.
zaburzen pamigci roboczej (working memory). Pod pojeciem funkcji wykonawczych
rozumie si¢ procesy poznawcze zaangazowane w swiadomg kontrole mysli i dziatan,
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shuzace efektywnej adaptacji do stale zmieniajacych si¢ warunkéw otoczenia. Zadania
te realizowane sg dzieki integracji podstawowych umiejetnosci poznawczych, takich
jak planowanie, sekwencjonowanie i priorytetyzacja, przetaczanie, autoobserwacja,
rozwigzywanie probleméw, inicjowanie aktywnosci, ale takze pamig¢ prospektywna
definiowana jako zdolno$¢ do pamietania rzeczy, ktore pozostalty do wykonania.
W szerszym ujeciu, do proceséw pamigciowych nalezy takze zaliczy¢ procesy uwa-
gowe, w tym kontroli uwagowej. Deficyty w zakresie powyzej opisanych funkcji
stwierdza si¢ w réznych zaburzeniach psychicznych wieku rozwojowego, w tym
w zespole nadpobudliwosci psychoruchowej (Attention Deficit/Hyperactivity Disorder
— ADHD), zaburzeniach ze spektrum autyzmu (Autism Spectrum Disorder — ASD),
niektorych zaburzeniach uczenia si¢ oraz w przypadku nabytych lub wrodzonych
uszkodzen OUN [3, 4].

Cechg charakterystyczng wigkszo$ci zaburzen neurorozwojowych, w tym przede
wszystkim zespotu nadpobudliwo$ci psychoruchowej, sg zaburzenia pamigci robo-
czej. Najczesciej pamiec robocza okresla si¢ jako funkcj¢ pozwalajaca na utrzymanie
informacji w pamieci przez czas potrzebny na jej przetworzenie, przy czym proste
przechowywanie informacji, w modalnosci wzrokowe;j lub stuchowej, definiowane jest
jako pamie¢ krotkotrwata lub pojemnos¢ uwagi. W wielomodalnym modelu pamigci
roboczej Baddeleya [5] pojemno$¢é uwagi stanowi istotng jej czgs¢, wyodrebniong
z tzw. centralnego systemu wykonawczego (central executive). Metaanalizy badan
poswieconych ocenie pamieci roboczej w ADHD wskazujg na istotne deficyty w tym
obszarze [6].

Wigkszo$¢ dostepnych technologii wspomagajacych, adresowanych do osob z za-
burzeniami uwagi i pamigci, ukierunkowana jest przede wszystkim na kompensowanie
istniejacych deficytow, a nie ich rehabilitacje. W internecie mozna znalez¢é ogromna
liczbe aplikacji umozliwiajacych skuteczne zarzadzanie czasem. W przypadku masyw-
nych zaburzen pamigci zastosowanie znajdujg urzadzenia wyposazone np. w funkcje
rozpoznawania lokalizacji, w ktorej obecnie znajduje si¢ pacjent, i wydawania po-
lecenia (np. tazienka — umyj rece). Ciekawag propozycja, przeznaczong w pierwszej
kolejnosci dla osob z ADHD, jest WatchMinder®, czyli zegarek wyposazony w funkcje
utatwiajgce planowanie aktywnosci oraz przypominajace o konieczno$ci skupienia si¢
w okreslonych interwatach czasowych, a zatem petnigcy rowniez funkcje treningows.

Istniejg jednak rowniez badania wskazujgce na mozliwos¢ trenowania pamigci ro-
boczej dzigki specjalnie stworzonym w tym celu programom komputerowym. Jednym
z najbardziej popularnych jest program Cogmed Robo-Memo® [7]. Obejmuje on co
najmniej 25 codziennych sesji treningowych, trwajacych ok. 30—45 minut. Na kazda
znich sktada si¢ 13 adaptujacych si¢ do mozliwosci uzytkownika minigier, wybranych
na podstawie algorytmu pozwalajacego na stale zwickszanie lub zmniejszanie poziomu
trudnosci. Cwiczenia obejmuja zadania wykorzystujace odwrocenie kolejnosci liter,
cyfr oraz zadania wzrokowo-przestrzenne (np. dynamiczne, gdzie uczestnik jest pro-
szony o przypomnienie sobie pierwotnej pozycji okazywanych przedmiotow), prezen-
towane w modalnos$ci wzrokowej oraz stuchowej. Program dodatkowo obudowany jest
systemem motywacyjnym, gdzie w nagrode za wykonanie zadan uczestnik uzyskuje
dostep do atrakcyjnej gry komputerowej. Badania po§wigcone ocenie skutecznosci



588 Tomasz Srebnicki, Anita Brynska

ww. treningu z jednej strony wskazuja na jego ograniczony wplyw w obszarze ob-
jawow osiowych zespotu nadpobudliwos$ci psychoruchowej, z drugiej — na poprawe
w zakresie sprawno$ci psychomotorycznej oraz umiej¢tnosci czytania i liczenia [8].
Z polskich aplikacji ukierunkowanych na rehabilitacje os6b z ADHD dostgpne jest
oprogramowanie Cognitomniac — ADHD [9].

Zastosowanie komputerowych technologii wspomagajgcych w zaburzeniach
ze spektrum autyzmu

Ze wzgledu na specyfike deficytdw poznawczych wystepujacych w zaburzeniach
ze spektrum autyzmu, w tym przede wszystkim deficyt teorii umystu (Theory of
Mind — ToM), komputerowe technologie wspomagajace znajduja swoje szczegolne
zastosowanie. Co wigcej, to wlasnie w tej dziedzinie obserwuje si¢ najwigkszy wzrost
ilosci nowo tworzonych oprogramowan i zastosowan, co znajduje odzwierciedlenie
w ilo$ci publikacji poswigconych temu tematowi. Od lat 70. do konca lat 90. XX wie-
ku odnotowywano ok. 3—10 publikacji rocznie, po roku 2000 ilo$¢ doniesien znacznie
wzrosta, za$ po roku 2005 wynosi srednio ok. 30—40 [10].

Komputerowe technologie wspomagajace stosowane w terapii i wspomaganiu
zaburzen ze spektrum autyzmu znajdujg swoje zastosowanie zarowno w aspekcie
naukowym, jak i komercyjnym. Lewandowska 1 wsp. [11] opisuja kilka kategorii
takich aplikacji: komunikacyjne, rozwijajace umiejetnosci spoleczne i tzw. inteligen-
cje emocjonalng oraz ksztalcace konkretne umiejetnosci: jezykowe, matematyczne,
motoryczne. Autorzy jako przyktad przytaczajg strone www.iautism.info zawierajgcg
ok. 600 aplikacji wspomagajacych, w tym osiem w polskich wersjach jezykowych.

Wielu badaczy wskazuje na liczne, potencjalne korzysci ptyngce z wdrazania
interwencji wspomaganych komputerowo w przypadku oséb z ASD. Najczesciej
wymieniane zalety to mozliwo$¢ tworzenia aplikacji pozwalajacych na budowanie
czytelnej struktury, jasne formulowanie oczekiwan, stosowanie przewidywalnych
schematéw dzialania, ograniczenie iloéci dystraktorow oraz kontrola wptywu takich
trudno$ci jak np. nadselektywno$¢ bodzcow [12]. Kolejnym argumentem uzytecznosci
CAT w srodowisku szkolnym jest takze mozliwos$¢ dostarczania natychmiastowych
wzmocnien, wycofywania ich wraz z postgpami oraz gromadzenie danych doty-
czacych reakcji trenowanych osob. Badania poswigcone zastosowaniu technologii
wspomaganych komputerowo w ASD najczesciej dotyczg rehabilitacji w obszarze
przetwarzania wyrazu twarzy, rozumienia emocji i teorii umystu oraz rehabilitacji
umiejetnosci spotecznych.

W bardzo interesujacym przegladzie dotyczacym zastosowania robotdw w re-
habilitacji neurologicznej Mikotajewska i Mikotajewski [13] opisuja mozliwo$¢ ich
wykorzystania w terapii zaburzen ze spektrum autyzmu. Autorzy przytaczajg wyniki
badan $§wiadczace o uzytecznosci robotow jako zrodta stymulacji zachowan spotecz-
nych u dzieci z autyzmem oraz opisujg zastosowania konkretnych maszyn w oddzia-
tywaniach terapeutycznych (m.in. roboty KeepON i RoboPanda). Zdaniem autorow
wykorzystanie robotow terapeutycznych moze stanowic¢ cenne uzupehienie innych
form oddziatywan terapeutycznych.
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Rehabilitacja w zakresie przetwarzania wyrazu twarzy, rozumienia emocji
oraz teorii umystu

Twarze stanowig homogeniczng klas¢ bodzcow wzrokowych (podobna struktura:
identyczna grupa elementoéw, w tej samej konfiguracji). Pomimo podobienstw, dzieki
prawidtowo funkcjonujacemu holistycznemu procesowi postrzegania i dekodowania,
osoby zdrowe zazwyczaj sa w stanie rozpozna¢ wlasciwg twarz posrod innych. Wy-
kazano, ze osoby z ASD przetwarzajg informacje dotyczace twarzy, skupiajgc si¢ na
konkretnych cechach, nie oceniajgc za$ holistycznie obserwowanej konfiguracji cech
(np. relacji i powigzan pomiedzy réznymi cze$ciami). Nie oznacza to, ze nie posia-
daja umiejetnosci rozpoznawania twarzy w ogole, ale prezentuja deficyty nasilajace
si¢ wraz ze wzrostem poziomu trudnosci zadania, co wigze si¢ przede wszystkim
z konieczno$cig nadania znaczenia elementom emocjonalnym. Joseph i Tanaka [14]
zaobserwowali, ze proces holistycznego przetwarzania twarzy w ASD ma miejsce,
gdy informacja krytyczna dla rozpoznania zlokalizowana jest w obrebie ust. Podobne
rezultaty uzyskali Hopkins i Basani [15] w badaniach z udzialem dzieci z ASD. Do-
datkowo autorzy obu prac wskazywali na istotne problemy dotyczace rozpoznawania
wyrazu twarzy na podstawie prezentowanych fotografii oczu. Powyzej opisane deficyty
faczone sa zazwyczaj z trudno$ciami w zakresie rozpoznawania emocji [16], co we-
dtug niektorych autorow stanowi odzwierciedlenie szerszego deficytu przetwarzania
informacji lub rozpoznawania relacji, charakterystycznego dla ASD [17]. Problemy
dotyczace rozpoznawania emocji, zarowno wiasnych, jak i innych osob, sg szczegolnie
zauwazalne w przypadkach, gdy okre$lona emocja wymaga umieje¢tnosci mentalizacji
(czyli okreslenia tego, czy ktos$ jest np. sarkastyczny, zazdrosny, zaktopotany). Uwaza
si¢, ze trudno$ci w zakresie przetwarzania wyrazu twarzy oraz oceny emocji leza
u podtoza problemow spotecznych 0séb z ASD, stad sg one jednym z podstawowych
obszarow zastosowan rehabilitacyjnych komputerowych technologii wspomagajacych.

Program Let’s Face It! (LFI!) jest aplikacja sktadajacg si¢ z interaktywnych gier,
adresowang do o0sob z deficytami w zakresie przetwarzania twarzy (w tym gtéwnie
pomijania w procesie przetwarzania informacji oceny wyrazu oczu), zaburzonego
rozpoznawania tozsamosci [ 18, 19] oraz trudno$ci w holistycznym postrzeganiu twa-
rzy [14, 20]. Oddziatywania obejmuja trenowanie umiejgtnosci korzystania z twarzy
jako zrodia informacji, rozpoznawania ekspresji twarzy/tozsamos$ci, umiejetnosci
rozpoznawania wyrazu twarzy w kontekscie spotecznym. Z kolei wérdd programow
ukierunkowanych na rehabilitacje rozumienia emocji warto wymieni¢ Mind Reading:
The Interactive Guide to Emotions™ [21]. Oprogramowanie sktada si¢ z biblioteki
400 emocji (prezentowanych w postaci zdje¢ lub krotkich filméw), segmentu trenin-
gowego (zawierajgcego quizy uczace dopasowania wyrazu twarzy, zabarwienia glosu
i nazw do r6znych emocji) oraz interaktywnych gier (wymagajacych takich umiejgt-
nosci jak odgadywanie i dopasowywanie emocji). Wyniki badan z wykorzystaniem
powyzszego programu w populacji dziecigcej sg obiecujace 1 wskazuja na poprawe
w zakresie rozpoznawania ztozonych stanéw emocjonalnych, zaréwno na podstawie
wyrazu twarzy, jak i zabarwienia glosu, oraz na pewien poziom generalizacji nabytych
umiejetnosci [22]. Kolejng propozycja jest program Emotion Trainer [12], w ktorym
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uczestnik uczy si¢ identyfikowania emocji odpowiadajacych wyrazowi twarzy, wywo-
lywanych przez konkretne sytuacje zewnetrzne oraz przez zachowanie innych 0sob,
jak rowniez identyfikowania stanow umystu. Silver i Oakes [12] w badaniu z udziatem
grupy kontrolnej zaobserwowali poprawe w zakresie rozumienia standw emocjonal-
nych w przypadku dzieci z ASD, ktére zostaty poddane wyzej opisanemu treningowi.
Z kolei Moore i wsp. [23] stworzyli program rehabilitacyjny, w ktorym zastosowano
wizualng, tréjwymiarowa reprezentacje twarzy pod postacig humanoidalnego awatara,
symulujgcego udziat w realnych doswiadczeniach zyciowych i odgrywajacego cztery
roézne emocje: smutek, zto§¢, rados¢ oraz Igk. Uczestnicy treningu identyfikowali pre-
zentowane emocje, probowali je przewidzie¢ w okre§lonych sytuacjach, jak rowniez
rozpoznawali sytuacje, ktére moga wywotywaé konkretne emocje. W ocenie autorow
badania to gtdéwnie dzigki takiemu wspotpracujagcemu wirtualnemu srodowisku zaob-
serwowano poprawe w grupie dzieci z ASD.

Podejmowane sg takze proby tworzenia wspomaganych komputerowo narzegdzi
stuzacych do doskonalenia umiej¢tnosci z zakresu teorii umyshu. Jednym z pierw-
szych zastosowanych w tym obszarze byt program Swettenhama [24] na podstawie
roéznych scenariuszy falszywych przekonan, jakkolwiek badanie jego skutecznosci
na przestrzeni czasu nie dowiodto poprawy. Z kolei Charlop-Christy i Daneshvar
[25] wykorzystali technike modelowania z udzialem wideo (video modelling) w celu
uczenia ,,brania pod uwage czyjegos$ punktu widzenia”, czyli umiej¢tnosci bedacej
istotnym komponentem ToM. Trening polegal na ogladaniu przez dzieci nagran wideo,
na ktérych znane im osoby doroste prezentowaty prawidtowe zachowanie zwigzane
z uwzglednianiem perspektywy innych osdb oraz wyjasnialy, dzigki czemu udato im
si¢ jg zrozumie¢. Powyzsza metoda w sposob istotny poprawita umiejgtnos¢ badanych
dzieci z ASD w powyzej opisanym zakresie.

Budowanie kompetencji spotecznych

Trudnos$ci w zakresie umiejetnosci spotecznych i pozawerbalnych aspektow
komunikacji wystepuja w réznym nasileniu u wszystkich osob z ASD. Najczesciej
spotykanym problemem jest utrzymywanie nieadekwatnego kontaktu wzrokowego, nie-
prawidlowe reagowanie i odnoszenie si¢ do potrzeb innych 0séb czy tez nicadekwatne
»podazanie” za wspotuczestnikiem werbalnej lub niewerbalnej interakcji spoteczne;j.
Uwaza sie, ze oddziatywania terapeutyczne, takze wspomagane komputerowo, moga
by¢ odnoszone wprost do powyzszych deficytdéw, mimo ze w duzej mierze sg one
pochodna problemoéw z obszaru ToM. W uczeniu umiejetnosci spotecznych u oséb
z ASD wykorzystywane sa gtownie dwie opcje: rzeczywisto$§¢ wirtualna oraz tzw.
modelowanie przy uzyciu wideo.

Srodowisko wirtualne, zdefiniowane jako tréjwymiarowa komputerowa symulacja
prawdziwego lub wyimaginowanego otoczenia, pozwala uzytkownikowi w sposdb
dowolny wchodzi¢ w interakcje, w tym interpersonalne, poprzez wykorzystanie tzw.
awatara (czyli komputerowej reprezentacji wiasnej osoby). Churchill i Snowdon [26]
zwracaja uwage na pig¢ cech srodowiska wirtualnego, ktére, jak si¢ wydaje, czynia
je srodowiskiem potencjalnie utatwiajacym prowadzenie terapii oséb z ASD. Nalezg
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do nich: wspoélny kontekst, §wiadomo$¢ istnienia innych, konieczno$¢ prowadzenia
negocjacji 1 utrzymywania komunikacji oraz dost¢p do réznych ,,punktow widzenia”.
W praktyce technologia ta stwarza mozliwo$¢ odtwarzania sytuacji z zycia codzien-
nego (np. wizyta w sklepie, spedzanie przerw w szkole) i wielokrotnego ¢wiczenia
umiejetnosci spotecznych w realistycznym formacie ,,tu i teraz” [27]. Trening ten
przebiega w bezpiecznych i1 kontrolowanych warunkach, co wigcej — eliminujacych
stresory mogace mie¢ negatywny wplyw na proces uczenia si¢ oraz pozbawionych
negatywnych nast¢pstw zwigzanych z popetnieniem bledow [28]. Metoda stwarza
rowniez okazje do rozwijania teorii umystu, gdyz umozliwia wyrazanie emocji, ale
takze wymusza konieczno$¢ interpretowania emocji prezentowanych przez interlo-
kutoréw wirtualnej rozmowy. Istnieja badania potwierdzajace skutecznos¢ powyzej
opisanej technologii w nabywaniu umiej¢tnosci spotecznych przez osoby z ASD, np.
w odniesieniu do umiejg¢tnosci rozwiazywania problemow zaistniatych w interakcjach
spotecznych [29] czy tez umiejetnosci uczestniczenia w zabawie [30].

Najczestszym celem interwencji opartych na modelowaniu przy uzyciu technik wi-
deo jest zwickszenie czestosci i zroznicowania zachowan spotecznych. Uwzgledniajac
znaczne ograniczenia niektorych pacjentow z ASD w sferze komunikacyjnej, na zna-
czeniu zyskuja technologie wykorzystujace modele wizualno-niewerbalne. Wigkszo$¢
badan prowadzonych z wykorzystaniem technik modelowania przy uzyciu technik
wideo wskazuje na ich pozytywne znaczenie dla nabywania nowych, kluczowych
umiejetnosci spotecznych. Charlop-Christy i wsp. [31] wskazujg na poprawe w zakresie
wyrazania emocji, umiej¢tnosci spontanicznego formutowania pozdrowien, prowa-
dzenia konwersacji, podtrzymywania zabawy opartej na wspotpracy oraz codziennych
umiejetnosci zyciowych. Z kolei Nikopoulos i Keenan [32] opisujg pozytywny wptyw
w obszarze inicjowania interakcji spotecznych oraz zmniejszenie nasilenia izolacji,
towarzyszace wydhuzeniu czasu poswigcanego na wspolng zabawe. W badaniu Sansosti
i Powell-Smith [33] wykazano utrzymywanie si¢ poprawy uzyskanej w zakresie takich
umiejetnoscei spotecznych jak dzielenie si¢ zabawkami, przylaczanie si¢ do zabawy,
formutowanie pozdrowien w dwa tygodnie po przeprowadzonym treningu.

Na polu polskich komputerowych systeméw wspomagajgcych komunikacje¢ warto
wymieni¢ aplikacje Mowik [34] z synteza mowy opartej na polskim systemie Ivona,
przeznaczong dla 0s6b z zaburzeniami mowy o réznej etiologii, w tym zaburzeniami
ze spektrum autyzmu. Producent oferuje takze aplikacje wspomagajaca osoby z po-
waznymi zaburzeniami mowy — Gadaczek [35] — umozliwiajaca nagrywanie wiado-
mosci tekstowych, ktore, w zalezno$ci od wersji programu, moga by¢é wspomagane
symbolami systemu Méowik.

W obrebie autorskich i niekomercyjnych projektéw wspomagajacych funkcjono-
wanie 1 edukacje 0sob z autyzmem na uwage zastuguje zestaw aplikacji stworzonych
przez ojca chlopca z autyzmem [36]. Strona zawiera duzg ilo$¢ aplikacji utatwiajacych
nauke mowy biernej, mowy czynnej, arytmetyki, geometrii oraz zegara. Na uwage
zastuguje takze oprogramowanie Cognitomniac — Autyzm [37].

W stadium realizacji znajduje si¢ obecnie projekt ,,Autilius — nieziemskie wsparcie
w terapii”, opisywany jako komputerowy system do terapii dzieci z autyzmem, poma-
gajacy rozwija¢ uwage spoteczng, umiej¢tnosci nasladowania, poznawcze, spoteczne
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1 inne obszary wymagajace wsparcia w ASD. System jest tworzony we wspOtpracy
znaukowcami z Wydziatu Psychologii Uniwersytetu Warszawskiego i jest finansowany
przez Narodowe Centrum Badan i Rozwoju [38].

Ograniczenia zastosowania komputerowych technologii wspomagajgcych w ASD

Wedtug niektérych badaczy stosowanie technologii komputerowych moze przy-
czyni¢ si¢ do nasilenia problemoéw charakterystycznych dla ASD [39]. Negatywny
wplyw moze mie¢ ograniczenie ilosci interakcji z otoczeniem terapeutycznym, edu-
kacyjnym czy wychowawczym, a co za tym idzie — narastanie izolacji spotecznej. Ze
wzgledu na tendencje do ,,sztywno$ci” zachowan zwraca si¢ rowniez uwagg na ryzyko
rozwoju lub wzmocnienie zachowan stereotypowych, zachowan trudnych zwigzanych
z odmowg dostepu do komputera oraz zachowan obsesyjno-kompulsywnych. Niezwy-
kle waznym zagadnieniem, powigzanym nie tylko ze stosowaniem komputerowych
technologii wspomagajacych, ale takze tradycyjnych metod terapeutycznych, jest
problem ograniczonej generalizacji nabytych przez osoby z ASD nowych umiejet-
nosci na inne §rodowiska (poprawa odnoszaca si¢ tylko do konkretnej treningowe;j
aktywnosci zadaniowej).

Komputerowe technologie wspomagajgce w specyficznych zaburzeniach rozwoju
umiejetnosci szkolnych

Deficyty poznawcze charakterystyczne dla specyficznych zaburzen rozwoju
umiejetnosci szkolnych to przede wszystkim zaburzenia przetwarzania wzrokowo-
-przestrzennego, shuchowego, motoryczno-sensorycznego oraz jezykowego. Stanowig
one obszar szczegolnego zastosowania komputerowych technologii wspomagajacych.
W kilku badaniach z udziatem oso6b z dysleksja w terapii wykorzystano programy kom-
puterowe stuzace rozpoznawaniu mowy oraz dynamicznej modyfikacji tekstu czytanego
(np. program SeeWord®) [40]. W szczegdlnosci aplikacje te byly adresowane do 0sob
z trudnos$ciami we wzrokowym dekodowaniu liter, liczb, znakow przestankowych czy
catych wyrazow, zwlaszcza zawierajacych litery o podobnym ksztalcie. Dostepne sa
takze oprogramowania (np. Inspiration®) wspomagajace tworzenie mapy pojeciowe;j
tekstu pisanego (definiowanej jako proces kategoryzacji informacji w formie graficz-
nej), a takze pozwalajace na thumaczenie informacji zapisanej graficznie na informacje
prezentowana w modalnosci stuchowe;.

Na polskim rynku dostepna jest oferta programéw terapeutycznych ukierunkowa-
nych na terapie¢ specyficznych zaburzen rozwoju umiejetnosci szkolnych oraz zaburzen
mowy, wad shuchu i komunikacji (aplikacje: Logopedia 2.0 [41], MatSwiat oraz Dys-
leksja [42], Cognitomaniac — Trudno$ci Szkolne [43], oprogramowanie terapeutyczne
linii Eduterapeutica [44]).
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Zastosowanie komputerowych technologii wspomagajgcych
w upoSledzeniu umystowym

Ze wzgledu na ztozono$¢ etiologiczng oraz niejednorodny obraz kliniczny osoby
z uposledzeniem umystowym stanowig bardzo zréznicowana populacje¢ kliniczng.
Dobor komputerowych technologii wspomagajacych powinien pozostawac w $cistym
zwigzku ze stwierdzonymi deficytami poznawczymi i komunikacyjnymi. Istniejace
komputerowe technologie wspomagajace ukierunkowane sg zarOwno na wczesne
wspomaganie rozwoju dzieci z podejrzeniem uposledzenia umystowego, stymulacje
funkcji poznawczych (np. aplikacja Abrakadabra wspomagajaca myslenie przyczy-
nowo-skutkowe) oraz rozwijanie bardziej ztozonych umiejetnosci, takich jak nauka
czytania czy pisania.

W obszarze deficytoéw komunikacyjnych wykorzystane sg mowiace urzgdzenia
wspomagajace typu VOCA (voice output communication aids, np. komunikator
QuickTalker) [45] oraz inne technologie utatwiajace komunikacje alternatywna (np.
aplikacja Mowik) [34].

Komputerowe technologie wspomagajace stosowane sg takze w celu usprawnienia
aktywnosci zycia codziennego (activities of daily living — ADL), a takze zwicksze-
nia niezaleznosci 0so6b z uposledzeniem umystowym (np. urzadzenie BJ TOYBOX
wspomagajace sterowanie zabawkami czy innymi urzadzeniami lub klawiatura Comfy
wspomagajaca zabawe z komputerem [46]).

W zakresie wspomagania dzieci z uposledzeniem umystowym dostgpne jest opro-
gramowanie wspierajace wczesny rozwoj dziecka. Jedna z najbardziej rozbudowanych
polskich aplikacji jest program Wczesne Wspomaganie Rozwoju — Z Tosia przez Cztery
Pory Roku oraz Tosia i Przyjaciele [47]. Program, uzupetniony o aplikacje terapeuty,
przeznaczony jest do wczesnej terapii zaburzen funkcji poznawczych i percepcyjno-
-motorycznych, wspomagania stymulacji wielozmystowej oraz wspierania wszech-
stronnego rozwoju dziecka.

Podsumowanie

Zastosowanie komputerowych technologii wspomagajacych w rehabilitacji
deficytéw poznawczych obserwowanych w zaburzeniach neurorozwojowych moze
stanowi¢ bardzo obiecujace uzupehienie tradycyjnych form terapii. Ze wzgledu na
duza uniwersalno$¢ i mozliwo$¢ indywidualizacji dostgpnych aplikacji mozliwe jest
dostosowywanie procedur treningowych do potrzeb konkretnego pacjenta. Jak si¢
wydaje, technologie te maja szanse sta¢ si¢ wiodaca modalnoscig w pracy 1 terapii
0s0b z ASD. Badania dostarczaja danych na temat skuteczno$ci tego typu oddziatywan
w odniesieniu do r6znych zaburzen psychicznych wieku rozwojowego, jakkolwiek ich
podstawowe ograniczenia zwigzane sg z brakiem S$cisle zdefiniowanych warunkéw
kontrolnych i poréwnan z innymi metodami terapeutycznymi o udowodnionej juz
skutecznosci.
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