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Co kazdy rodzic wiedzie¢ powinien
Informacja dla rodzicow

J ako rodzic, najlepiej znasz swoje dziecko. Z pewnoscia chcesz
pozna¢ wazne etapy w rozwoju Twojego dziecka i jest to dla
Ciebie wazne. Ta broszura zawiera unikalny schemat $ledzenia
fizycznego rozwoju dziecka. Poczawszy od trzeciego miesigca
zycia, dojdziemy do pietnastego miesigca. W regularnych odstepach
czasu przegladaj informacje w tej broszurze i odhaczaj to, co
zaobserwujesz u swojego dziecka.

Przegladajac broszure, zapisuj swoje obserwacje i watpliwosci. Jezeli
masz watpliwosci, bezwzglednie udaj sie do pediatry lub innego
specjalisty w zakresie opieki nad niemowletami. Ta broszura zostata
zatwierdzona przez American Academy of Pediatrics (Amerykanska
Akademia Lekarzy Pediatrow) i National Association of Pediatric Nurse
Practitioners (Amerykanskie Stowarzyszenie Pielegniarek Pediatrycznych).

To Ty najlepiej znasz swoje dziecko. Zaufaj swojemu instynktowi.
Jezeli uwazasz, ze Twoje dziecko rozwija sie nie tak, jak powinno,
poszukaj pomocy. Wczesne zdiagnozowanie i leczenie wczesnych
zaburzen rozwojowych ma podstawowe znaczenie dla zapewnienia
najlepszej z dostepnych terapii dla Twojego dziecka.

Pomoc jest dostepna!

Niektore ze Zrédet tej pomocy to Twéj pediatra, lekarz rodzinny,
pediatra — specjalista w zakresie rozwoju i zachowan, pielegniarki,
pediatra — neurolog, terapeuci - specjalisci w zakresie fizykoterapii,
terapii zajeciowej i terapii mowy, a takze panstwowy program wczesnej
interwengji. Aby uzyskac wiecej informacji, odwiedz strone internetowa
www.pathwaysawareness.org. Mozesz takze poprosi¢ o ocene mowy,
wzroku i funkgji rgk Twojego dziecka. Mozna wiele zdziata¢ na rzecz
poprawy mozliwosci i umiejetnosci fizycznych dziecka poprzez
terapie mowy, terapie zajeciows i fizykoterapie.



Pamietaj tez, ze dobra atmosfera w rodzinie jest sprawdzonym
czynnikiem, ktory maksymalizuje potencjat dziecka. Dziecko moze
sie uczy¢, ale inteligencja moze zosta¢ sttumiona przez trudnosci z
poruszaniem sie czy widzeniem.

Wczesne wykrywanie to najlepsze zapobieganie!

Informacje o fundacji Pathways Awareness Foundation
Zatozona w 1998 roku, Pathways Awareness Foundation jest narodowa
organizacja typu non-profit, dziatajgcg na rzecz wzrostu $wiadomosci
dobroczynnych skutkéw wczesnego wykrywania i korzysci ptyngcych
z wczesnej terapii dla niemowlat i dzieci z wczesnymi zaburzeniami
ruchu.

Nasza dziatalnos¢ bazuje na doswiadczeniach Pathways Medical
Round Table — zgromadzenia najlepszych internistéw, klinicystow,
pielegniarek i doradcéw niebedacych lekarzami. Maja oni duze
wyczucie potrzeb medycznych i emocjonalnych niemowlat i dzieci
z wczesnymi zaburzeniami motorycznymi, tacznie z porazeniem
mdzgowym, a takze ich rodzin i/lub opiekundw.

Jezeli masz pytania, zadzwon na nasza bezptatng infolinie lub wyslij
wiadomos¢ e-mail. Zapraszamy takze do wyrazania swoich opinii. Twoj
komentarz stanowi wazng informacje dla Pathways Awareness
Foundation. Czekamy na Twoj gtos.

Wierzymy, ze wczesne wykrywanie jest
zapobieganiem!

1-800-955-CHILD (2445)
TTY: 1-800-326-8154
Email: friends@pathwaysawareness.org
www.pathwaysawareness.org



Wczesne
wykrywanie jest
najlepszym
zapobieganiem!

Wazne rady dla
rodzicow:

Prowadz dziennik
obserwacji; zapisuj
tez swoje obawy

(] Przejrzyj te karte i
sprawdz, czy Twoje
dziecko zachowuje
sie w podobny
Sposob* *

() Podziel sig¢ swoimi
obawami i pokaz
te karte oraz swoje
zapisy lekarzowi
pediatrze lub
innemu specjaliscie
opieki zdrowotnej.

**Wystarczy sprawdzic
pola "Typowy rozwoj" i
"Oznaki, ktére mogqg
budzic niepokoj"

W wieku 9 W wieku 6 W wieku 3
miesiecy

W wieku 12

W wieku 15

miesiecy

miesiecy

miesiecy

miesiecy

Typowy rozwdéj mowy*

Q Dobrze ssie i przetyka podczas
karmienia

Q Ucisza sie lub usmiecha w reakcji na
dzwiek lub gtos

0 Mruczy lub wydaje inne dzwieki
niz ptacz

0 Obraca gtéwke w kierunku dzwieku

0 Zaczyna uzywac spotgtosek podczas
gaworzenia, np. "dada"

Q Gaworzy, by zwroci¢ na siebie uwage
Q Zaczyna jes¢ rosliny zbozowe i
przetarte pokarmy

Q Zwieksza réznorodnos$¢ dzwiekow i
zgtosek podczas gaworzenia

Q0 Po wypowiedzeniu nazwy patrzy
na znane przedmioty i osoby

Q Zaczyna jes¢ potrawy dla dzieci i
inne, odpowiednio rozdrobnione
pokarmy

Q Ze zrozumieniem uzywa stow "mama"
lub "dada"

0 Reaguje na proste polecenia, np.
"chodz tutaj"

Q Tworzy dtugie ciagi réznych dzwiekow
w komunikacji spotecznej
0 Zaczyna uzywac otwartego kubka do picia

0 Stownik sktada sie z 5 — 10 stow
Q Nasladuje nowe, mniej znane stowa
Q0 Rozumie ok. 50 stow

Q Zwieksza réznorodnos¢ mniej
rozdrobnionych pokarmoéw

* Pamietaj, by poprawiac dziecko.



Typowy rozwoj w zakresie zabawy*

Gdy leZy na plecach...

Q Sledzi wzrokiem ruch zabawki od
jednej strony do drugiej

Q Prébuje chwyci¢ grzechotke
znajdujaca sie na wysokosci piersi

Q Trzyma gtéwke posrodku, by
obserwowac twarze lub zabawki

Q Siega po zabawke lezacg na brzuszku
Gdy leZy na plecach...
Q Podaje zabawke z jednej reki do
drugiej
0 Wyciaga obie rece, by bawic sie
stopami

Q Siedzac na wysokim krzesle, trzyma
butelke i pije z niej
Q Bierze oburacz przedmioty i oglada je

Q Przewraca na raz kilka kartek
kartonowej ksigzeczki dla dzieci

Q W prostych zabawach nasladuje
innych

Q0 Samodzielnie je, postugujac sie
palcami

Q Upuszcza przedmioty do pojemnika z
duzym otworem

Q Uzywa kciuka i palca wskazujacego
do podnoszenia matych przedmiotéw

Q Ustawia dwa przedmioty lub klocki
Q Pomaga przy rozbieraniu
Q Trzyma i pije z kubka

Typowy rozwaj fizyczny*

n‘ﬂ' <
Gdy leZy na brzuszku...
Q Podpiera sie na rekach
0 Podnosi i opuszcza gtdwke

Q Siedzac, podpiera sie
rekoma
0 Przewraca sie z plecow
‘ na brzuszek
QO Gdy stoi opierajac sie o
co$, przenosi caty ciezar
ciata na nogi

Q Siedzi i siega po zabawki,
nie przewracajac sie
przy tym

Q Potrafi usigs¢ z lezenia na
brzuszku lub plecach

Q Raczkuje na dtoniach i na
kolanach, wykonujac na
przemian ruchy rak i ndg

Q Podciaga sie na rekach,
stoi i przesuwa sie
wzdtuz mebli

Q Stoi samodzielnie i robi

kilka niezaleznych
krokow

Q Chodzi samodzielnie i
rzadko sie przewraca
Q Schyla sie, by podnies¢

zabawke




Oznaki w rozwoju fizycznym, ktére mogq budzi¢ niepokdj*

Q Z trudem podnosi gtdwke Q Wypreza gtéwke do tytu
Q Sztywne ndzki, brak ruchu lub Q Dionie zaci$niete w pigstki, brak
niewielkie ruchy ruchu ramion

Q Ramiona
utrzymuje
O Zaokraglone plecy Q Z trudem wyciaga raczki, by Z tytu _
Q Nie moze podnie$¢ gtowki Siegnqc po cos u gg;’l?i’wn'a
. i A Wygina sie w tuk do tytu,
Q Stabo kontroluje ruchy gtowki usztywnia nozki
Q Znaczna przewaga w
uzywaniu jednej rek Q Nie potrafi
Q Zaokraglone plecy wyprostowac
Q Z trudem uzywa rak se
podczas siedzenia O Nie moze
utrzymac

Q Z trudem raczkuje ciezaru ciata

Q Uzywa tylko jednej strony na nogach
ciata do poruszania sie

/;'\\\\ Q Siedzac utrzymuje ciezar

S 2 ciata po jednej stronie

Q Silnie zgiete lub sztywno
wyprostowane rece

0 Siedzac musi podpieraé
sie rekq

Q Z trudnoscig stoi z powodu
usztywnionych ndg i stania
na palcach

Q Uzywa tylko rak, by
podciagnac sie i stanac

Q Nie potrafi samodzielnie chodzi¢

Q Zle utrzymuje réwnowage, czesto sie
przewraca

Q Chodzi na palcach




Historie rodzicow

Narodziny

Abby urodzita sie o czasie i miata trudnosci podczas karmienia, niskie napiecie miesniowe
i staba kontrole nad ruchami gtéwki. Podczas pierwszej wizyty u naszego lekarza
rodzinnego zostaty u nigj zdiagnozowane zaburzenia chromosomalne. Lekarz zaordynowat
terapie fizyczng i terapie mowy. Abby znacznie poprawita swoje umiejetnosci ruchowe i
mowienia. Dzisiaj, w wieku 16 lat, jest szczesliwa, aktywna nastolatka. JesteSmy bardzo
wdzieczni naszemu lekarzowi rodzinnemu za to, ze tak szybko zalecit odpowiednia
terapie pediatryczna. James i Brenda A.

2-3 miesigce

Jeffrey urodzit sie w 42 tygodniu zupetnie bezproblemowej cigzy. Kiedy miat 3 miesiace,
nie mégt podniesc sie na raczkach, a kiedy lezat na brzuszku, miat problemy z utrzymaniem
w goérze gtdwki. Podzielilismy sie naszymi obawami z pediatra, a ten skierowat nas do
specjalisty ds. rozwoju i zachowan. Jeffrey ma teraz 10 miesiecy i chociaz diagnoza nie
jest jeszcze jednoznaczna, teraz lezac na brzuszku podnosi sie na rekach i potrafi raczkowac.
Wiemy, ze otrzymuje pomoc, jakiej potrzebuije. Roberty i Cindy P

4-5 miesigce

Rachel byta przypadkiem porodu posladkowego i podczas porodu miata objawy
niedotlenienia. W wieku czterech miesiecy nie potrafita utrzymac w goérze gtéwki i
postugiwata sie ragczkami. Nasz pediatra skierowat nas do naszego stanowego programu
wczesnej interwengji, co pomogto Rachel w rozwoju umiejetnosci ruchowych. Teraz ma 4,5
roku, uczy sie chodzi¢, chodzi do szkoty maksymalizuje swéj potencjat. ~ Frank i Jenni S.

6-7 miesigce

Jason, ktory urodzit sie osiem tygodni przed czasem, byt zawsze trudny do przewijania. Jego
nozki byty sztywne i trudno je byto rozsunaé. W wieku 6 miesiecy wyginat sie w tuk do
tytu, gdy tylko chcielismy go posadzi¢. W wieku osmiu miesiecy ciagle jeszcze nie potrafit
siedzie¢. Nasz pediatra skierowat go do programu wczesnej interwencji, ktéry obejmuje
terapie fizyczna. Teraz Jason uczy sie samodzielnie chodzic. Larry i Pam R.

8-9 miesigce

Matt, drugi z blizniakdw, za nic nie chciat leze¢ na brzuszku. Nie potrafit tez utrzymac
sie na nézkach nawet w wieku 9 miesiecy, chociaz jego brat w tym czasie chodzit
trzymajac sie mebli w salonie. Pediatra skierowat nas do specjalisty ds. rozwoju i
zachowan i programu wczesnej interwencji. Matt rozpoczat terapie fizyczng w wieku
9 miesiecy. Majac 15 miesiecy, postawit pierwsze kroki. Gdy skonczy dwa lata,
prawdopodobnie nie bedzie juz potrzebowat pomocy. Mike i Terry S.

10-12 miesigce

Christopher urodzit sie pie¢ tygodni za wczesnie, a po porodzie przez dwa tygodnie
byt w szpitalu. W ciagu pierwszego roku zauwazylismy, ze nie uzywa prawej raczki
tak czesto, jak lewej. Kiedy zaczat sie podciaga¢, by stana¢, prawa ndzka zostawata
z tytu. Stojac przechylat sie na lewo, a kiedy zaczat chodzi¢ trzymajac sie mebli,
powtdczyt prawa nézka. Kiedy miat 11 miesiecy, nasz pediatra przepisat fizykoterapie i
terapie zajeciowa. Teraz, w wieku 3 lat, Christopher chodzi. Bob i Sue D.



Pathways Awareness Foundation
Medyczny okragly stot
Wspotprzewodniczgcy
H. Garry Gardner, M.D., FAAP
John F. Sarwark, M.D., FAAP, FAACPDM

Committee
Suzann K. Campbell, P.T., Ph.D., FAPTA, FAACPDM
Deborah Gaebler-Spira, M.D., FAAP, FAACPDM
Gay Girolami, P.T., M.S., FAACPDM
Fredric Leary, Jr., M.D., FAAFP, MBA
Karen R. Judy, M.D.

Amy Becker Manion, RN, MSN, CPNP
Michael E. Msall, MD, FAAP, FAACPDM
Michael N. Nelson, Ph.D.

Katie Silverman, Ph.D.

Lori Walsh, M.D.

Rosemary White-Traut, DNSC, RN, FAAN
Anita Bujnowski, Parent
Margaret C. Daley
Shirley Welsh Ryan

Aby uzyskac wiecej informacii lub broszury informacyjne, skontaktuj sie z:
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1-800-955-2445 « 1-800-955-CHILD
TTY 800-326-8154

www.pathwaysawareness.org
email: friends@pathwaysawareness.org

Ta wiadomos¢ pochodzi od Amerykanskiej Akademii Lekarzy Pediatrow i
Amerykanskiego Stowarzyszenia Pielegniarek Pediatrycznych

KOPIOWANIE DOZWOLONE, PROSZE NIE ZMIENIAC TRESCI, WYMAGA ZATWIERDZENIA
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