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Streszczenie 

Autorzy prezentują polską wersję dwóch kwestionariuszy: MArS - Skali Słyszenia i Rozumien ia Dźwięków oraz MUSS - Skali Użycia Mowy do Komunikacji, które są integralną 
częścią baterii testów programu "EARS". Kwestionariusze przeznaczone są dla rodziców i nauczy­cieli. Pytania, jakie są zadawane w obu narzędziach, dotyczą: akceptacji przez dziecko urządzenia, reakcji na dźwięki, rozumienia znaczenia dźwięków, kontroli głosu, postawy komunikacyjnej oraz poziomu użycia mowy przez dziecko. 

Summary 

The Authars preseot the Polish versian ofwo questionnaires: MA IS (Meaningful Auditory Integration Scale) and MUSS (Meaningful Use af Speech Scale), which are integrai part of the "EARS" test battery. These questionnaires are for parents and teachers. They are asked to respond to questions about the child's wearing af the device, awareness of enviranmental saunds and ability to deduce the rneaning from sound. They are also asked to respond to questions about the child 's vocal control, communication method and the child's use af speech. 
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, l ' T akowych W Polsce 
W związku z rozwojem programu'klo~wP ~~~ąg°~nyS ~: u dzieci w procesie 

d , ł tr eba momtorowanla wym , 
zacho Zl sta a po z h' b d ch na I'ch bazie systemu Językowego , " "łuchowyc I u owany 
rozwOJu umleJętnoscl s I ty tucie Fiz;ologii i Patologii Słuchu 

W tym celu opracowana w ns , , 
oraz mowy, .. ' ełnl'ana o nowe narzędzIa badawcze 

b d 'est stale rozwIJana I uzup , 
procedura a awcza J

999
, S hnik 1996], Celem pracy jest zaprezentowame przy-

[EARS 1997; Esser l , zuC d d ' badawczych: Skali Słyszema 
h ' ku polskIm wu narzę Zl 

gotowanyc w Języ, S M ' ful Auditory Jntegration Scale) 
, ' D' kow (MAJ - eamng 

i Rozumlema ZWlę 'k .. (MUSS _ Meaningful Use of Speech 
'U' ' M wy do Komum aCJI 

oraz SkalI zycla o elu zbierania informacji na temat 
d , t zostały opracowane w c , 

Scale), Narzę zla e .. k l e' dzieci Z głębokim uszkodzemem 
zachowań słuchowych oraz ekspresjI who a n lt' w słuchowych lub implantów 

, h z klasycznyc ap ara o , 
słuchu korzystającyc , (b d ' dbiór i ekspresję) są kwestionanu-
ślimakowych, Obydwa narzędzIa a ające o ", 

, 'ado' w kierowanych do rodziców i nauczycIel! dZIecka, szaml wywl 

I. PREZENTACJA METODY 

. k l' MAJS są' S Zimmermann-Philips, M, J. Osberger 
AutoramI s a I ' ' , ' '. 

i A, M. Robbins [Robbins 1990], Narzęd~ie to składa SIę z czterech częSCI. 
l) kwestionariusza wywiadu dla rodzlcow, . . 
2) instrukcji przeprowadzania wywIadu z rodzIcamI, 
3) kwestionariusza wywIadu dla nauczycleh, , ' 

.. d' wywiadu z nauczycIelamI. 
4) instrukcjI przeprowa zama

d 
równo dla rodziców jak i nauczycieli, składa 

KwestIOnarIUsZ wywla u, za 

się z 10 pytań, które dotyczą: b d 
_ oziomu akceptacji przez dziecko urządzenia w domu, ~zkole lu p~:­

Pk lu tzn czy dziecko chętnie nosi aparat przez cały dZlen, czy okazuJ p. 
52 O, . . 

k . T 'ego urządzenie nie dZIała; " 
smut~ , Jes I J k 'i na dźwięki, tzn. czy dziecko spontanicznie reaguje na swoJe 
- pozIOmu rea cJ , ' d' . ko' w zakłócaj' ocych czy spontamczme .' . i w obecnosCl ZWH( 't' 

~~~~j: n~St~Ydźwięki, z którymi ma okazję zetknąć się w domu i w szerszym 

. t k' w szkole lub przedszkolu; , 
otoczenIU, a ze . . . d' 'ków tzn czy dziecko spontaniczme 

ziarnu rozumlema znaczema ZWlę, ., . .' d 
- po . ł 'b sobie znanych czy rozpoznaje rozmcę mIę zy 
rozpoznaje g osy oso d ' 'kami przedn:iotowymi i czy dziecko wiąże ton 
dźwIękamI mowy a ZWlę 

głosu z jego znaczeniem, 
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W celu uzyskania rzetelnej odpowiedzi i ułatwienia prowadzenia wywiadu 
pod każdym z pytań znajduje się kilka dodatkowych komentarzy i uściśleń, 
Pod kolejnymi pytaniami znajduje się pięciopunktowa skala klasyfikująca 

odpowiedzi, Każdej z cyfr (od O do 4) przyporządkowany jest określony zakres 
zachowań, 

J tak np, do pytania z kategorii A "Czy dziecko samo prosi o włączenie 
(założenie) urządzenia lub czy zakłada je samo bez przypominania?" odnosi się 

następująca instrukcja: 
Zapytaj rodziców: 

• "Jaka jest procedura zakładania dziecku urządzenia każdego dnia?" 
- rodzice powinni wyjaśnić, kto jest osobą odpowiedzialną za codzienne 
zakładanie urządzenia (rodzice czy dziecko); 
• "Czy gdyby pewnego dnia nie założył(a) Pan(i) dziecku urządzenia 

i nie uświadomił(a) jego braku, to czy fakt ten zasmuciłby dziecko? 
Czy dziecko poprosiłoby o założenie urządzenia?" Dodatkowo można zadać 
pytanie: 
."Czy dziecko nosi urządzenie tylko w ustalonym czasie dnia (np. przez 
wszystkie godziny w szkole i jedną godzinę wieczorem), czy też chce je nosić 
przez cały dzień?" (np, zakłada je wieczorem nawet po kąpieli?) Ten ostatni 
przypadek wskazuje na większe przywiązanie i uzależnienie od urządzenia niż 
poprzedni przykład. 

O = nigdy - jeśli dziecko wykazuje opór wobec noszenia urządzenia; 
l = rzadko - jeśli rodzice twierdzą, że dziecko nosi urządzenie bez oporu, 

ale nie prosi o nie; 
2 = czasami - jeśli dziecko mogłoby ewentualnie zapytać o nie i nosi urządzenie 

chętnie przez pewną, ustaloną część dnia; 
3 = często - jeśli dziecko nosi urządzenie przez cały dzień bez oporu; 
4 = zawsze - tylko wtedy, jeśli dziecko nosi urządzenie przez cały dzień i stało się 

ono dla niego jego integralną częścią (tak jak np, okulary), 

Pytanie z kategorii B "Czy dziecko spontanicznie reaguje na swoje imię 
w cichym otoczeniu, opierając się wyłącznie na informacji słuchowej?" zaopa­
trzone jest także w stosowną instrukcję, która ma ułatwić przeprowadzenie 
wywiadu i dokonanie odpowiedniej punktacji. Instrukcja brzmi: 
Proszę spytać rodziców: 

• Kiedy woła Pan(i) dziecko po imieniu, stojąc za jego plecami 
(tak, że dziecko Pani(a) nie widzi), w cichym pokoju, w ilu przypadkach 
zareaguje ono za pierwszym razem?" 

O = nigdy - jeśli dziecko nigdy nie reaguje; 
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l = rzadko _ jeśli dziecko zrobiło tak raz czy dwa razy lub tylko po wielo­

krotnym powtórzemu Imlema;. l b robi 
. ,. . k 50% przypadków za pIerwszym razem u . 

2 = czasami - jesl! robI ta w lk o t d gdy rodzice powtórzą jego imi" wi"cej 
tak stale, lecz ty o w e y, 

niż raz; dk' w za pierwszym 
jeśli dziecko robi tak w minimum 75% przypa o 

3 = cz"sto -
razem; ł .' odny reagując zawsze 
jeśli dziecko robi tak w sposób sta y I wI~ryg , 
za pierwszym razem tak jak słyszące dZIecko. 

4 = zawsze -

.. C C dziecko . d b ane pytanie z kategom "zy . 
WreszcIe przy kła 0.":0. wy m~ dz mową i dźwi"kami przedmiotowymI 

spontanicznie rozpoznaje rozmc" "y ~ 'i słuchowej?" zaopatrzone jest 
(innymi niż mowa), opierając SI" tylko na m ormaCj 

w nast"pującą instrukcj": 

Zapytaj rodziców: . . ko kategori" dźwi"ków odr"bną od 
. Czy dziecko rozpoznaje mow" h

ja 
" ) np gdyby stał(a) pan(i) 

d' . ków rzedmiotowych (mnyc mz mowa,. "Co to za 
z~w;l~cami Pdziecka i rozległ si" hałas, czy dziecko spytałoby: 
h ł ?" . d ' a as. d' k taj' Czy mogłoby SI" z arzyc, 
. W przypadku młodszego zlec a spy . b;~ nie do drugiego pokoju, 
że słysząc głos członka ro~z~ny dZlec~~o szugkając psa lub samochodu?" 
aby go znaleźć, a np. me wyg ą a przez o 

_ jeśli rodzice nie potrafą podać przykładów odróżniania Krzez 

O = nigdy dziecko dźwi"ków mowy od dźwi"ków przedmlOtowyc , 

l 
-_ rzadko - j"es'll' można podać jeden lub dwa przykl.ady;. 

kł d dziecko robi tak 
2 = czasami _ jeśli można podać kilka p;zy a ow I 

przynajmniej w 50% przypadkow, , 
jeśli można podać wiele przykładow dziecko robi tak 

3 = często 
w 75% przypadków; . . . bł d'w 

j'es'll" dZI'ecko robi tak zawsze I me popełma w tym "O . 
4 = zawsze -

. ' A. M. Robbins, M. J. Osberger [Robbins, 
AutoramI skal! MUSS są celu zbierania informacji na temat 

] Sk l t została opracowana w 
Osberger 1991. "a a a k' k dzeniem słuchu korzystających z kla-
ekspresji wokalnej dZIeCI z gł"bhO ll~ usz l~ntów ślimakowych. Składa si" ona, 
s czn ch aparatów słuchowyc u nnp. . . 
:taki~h samych czterech cz"ści, jak poprzedma skala, a WI"C. 
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I) kwestionariusza wywiadu dla rodziców, 
2) instrukcji przeprowadzania wywiadu z rodzicami, 
3) kwestionariusza wywiadu dla nauczycieli, 
4) instrukcji przeprowadzania wywiadu z nauczycielami. 

Sam wywiad składa się z I O pytań, które dotyczą: 
- poziomu kontroli głosu , tzn. czy dziecko używa głosu, aby zwrócić na siebie 

uwag" innych osób, czy dziecko używa wokalizacji podczas komunikacji 
z innymi osobami; 

- poziomu użycia mowy przez dziecko, tzn. czy wokalizacje są różne 

w zależności od treści komunikatu, czy dziecko chce spontanicznie używać 
mowy w komunikacji z członkami rodziny i pozostałymi osobami 
słyszącymi, także w szkole lub przedszkolu; 

- poziomu postawy komunikacyjnej, tzn. czy dziecko chętnie używa mowy 
w kontaktach społecznych z osobami słyszącymi - znanymi i nieznanymi, 
jak się zachowuje, jeśli nie zostanie zrozumiane. 

Przykłady pytań z wymienionych kategorii są następujące: 
A. "Czy dziecko używa wokalizacji, aby zwrócić na siebie uwagę innych osób?" 
B. "Czy wokalizacje są różne w zależności od treści komunikatu?" 
C. "Czy mowa dziecka jest zrozumiała dla obcych osób?" 

Każde pytanie, podobnie jak w skali MAIS, wyposażone jest w stosowną 

instrukcj". 

II, WNIOSKI 

Na podstawie tak przeprowadzonych wywiadów można wykreślić 

dla każdego dziecka cztery indywidualne profile: dwa dla skali MAI S (odbiór) 
oraz dwa dla skali MUSS (ekspresja). Wartością tej metody jest możliwość porów­
nania informacj i płynących od rodziców i nauczycieli lub osób prowadzących reha­
bilitację dziecka. Czasami informacje te będą się pokrywały, a czasami będą si" 
różniły. Różnice powinny być zawsze zinterpretowane, a rodzice i terapeuci po­
winni mieć świadomość przyczyn powodujących te różnice. Informacja uzyskana 
na tej podstawie niewątpliwie pogłębi naszą wiedzę o dziecku i ułatwi prac" z nim. 
Zaprezentowane narzędzia są integralną cz"ścią międzynarodowego programu 
badawczego pod nazwą EARS, jak również częścią procedury badawczej Instytutu 
Fizjologii i Patologii Słuchu [EARS 1997; Szuch nik 1996]. 
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