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Wstep

W $wietle refleksji 1 badan nad naturg cztowieka od wiekow podkresla sie, ze jest
on istota spoteczng realizujaca si¢ przede wszystkim poprzez relacje oraz wspotdziata-
nie zinnymi'. Fundamentem zycia spolecznego jest komunikowanie®, ktore stanowi
przedmiot badan wielu dyscyplin naukowych, a jako$¢ ludzkiego zycia pozostaje z nim
nierozerwalnie zwigzana. W tej perspektywie logopedia nabiera szczegdlnego znacze-
nia, poniewaz odpowiada na kluczowe potrzeby cztowieka jako istoty spotecznej. Przy-
czynia si¢ bowiem do doskonalenia kompetencji jezykowych ikomunikacyjnych, ktére
warunkujg efektywne funkcjonowanie jednostki w spoteczenstwie.W kontekscie dyna-
micznych zmian spolecznych, kulturowych i technologicznych procesy komunikacyjne
ulegaja transformacji, a przed logopedia, podobnie jak przed innymi dziedzinami, sta-
wiane s3 nowe wyzwania. Zdaniem autorki niniejszej pracy, mysl Jima Prentice’atrafnie
ilustruje nadrzgdne cele terapii logopedycznej. Autor twierdzit: Jesli nie dasz cztowie-
kowi mozliwosci wyrazania sie w sposob zrozumialy dla innych, skazesz go na zycie
w spolecznej, intelektualnej i emocjonalnej izolacji’. Umozliwienie cztowiekowi wyra-
zania mys$li w sposob zrozumialy dla otoczenia jest zatemnie tylko celem terapeutycz-
nym, ale takze istotnym elementem w jego dalszym funkcjonowaniu w spoleczenstwie.

Logopedia — jako nauka ipraktyka — zajmuje si¢ zagadnieniami zwigzanymi
z zaburzeniami mowy w dwoch wymiarach: z jednej strony bada je, opisuje 1 wyjasnia,
z drugiej za$ proponuje i wdraza dziatania terapeutyczne majace na celu catkowita lub
cze$ciowy eliminacje przyczyn zaktdcen komunikacji oraz niepozadanych cech jezyka

i zachowan komunikacyjnych®. Logopedia tworzy zatem wilasny obszar badan nad ko-

! Arystoteles, Polityka, Wydawnictwo PWN, Warszawa 2004, s. 9.

? T.Goban-Klas, P. Sienkiewicz, Spoleczeristwo informacyjne. Szanse, zagrozenia, wyzwania, Wydaw-
nictwo Fundacji Postgpu Telekomunikacji, Krakow 1999, s. 9.

3 J. Prentice, With communication anything is possible [w:] M. Fried-Okhen, H. A. Bersani (red.), MD:
Brookes Publishing, Baltimore 2000, s. 213.

*Np. S. Grabias, Logopedia — nauka o biologicznych uwarunkowaniach jezyka i zachowaniach jezy-
kowych, ,Logopedia”, 2010-2011, s. 13-20; M. Michalik, Logopedia jako nauka sensu largo a logopedia
Jjako nauka sensu stricte. Roznicowa refleksja meta logopedyczna[w:] J. Panasiuk (red.), Wydawnictwo
Polska Akademia Nauk, Warszawa 2023, s. 15-19; G.Gunia, Szanse i zagrozenia dla teorii i praktyki



munikacja. Nie jest jedynie sumg wiedzy lingwistycznej, medycznej, psychologicznej
i pedagogicznej’, a zadna inna nauka nie ujmuje komunikacji z takiej perspektywy jak
logopedia. Jednoczes$nie logopedia korzysta z dorobku innych dyscyplin, a jej interdy-
scyplinarno$¢ stanowi warunek skuteczno$ci podejmowanych dziatan. Dynamiczny
rozwdj logopedii prowadzi do redefinicji jej przedmiotu badan oraz wzbogacania zakre-
su dziatan diagnostycznych 1iterapeutycznych. Jak zauwazyla Danuta Pluta-
Wojciechowska, obserwowane tendencje rozwojowe w wielu obszarach moga jednak
budzi¢ uzasadniony niepokoj — szczegodlnie w kontekScie rozmywania si¢ tozsamosci
naukowej oraz przekraczania kompetencji przez praktykow®. Rozwazania tej autorki
sktaniajg do refleksji nad wspotczesng logopedia, jej tozsamoscia, sposobami zdobywa-
nia wiedzy w obliczu mediatyzacji Zycia spotecznego i rosngcego znaczenia sztucznej
inteligencji. Refleksje naukowg na temat znaczenia medidéw dla logopedii podejmowali
rowniez inni uznani badacze’, ktérych rozwazania stanowia cenny wktad w rozumieniu
roli nowych nowych mediow we wspotczesnej logopedii — zarowno w perspektywie
profilaktycznej i edukacyjnej, jak 1 w kontek$cie budowania wizerunku przedstawicieli
tej dziedziny. Literatura przedmiotu w tym obszarze pozostaje jednak nadal skromna.
Na poczatku prac nad niniejszg dysertacjg (w 2022 roku) nie odnotowano badan doty-
czacych korelacji pomigdzy logopedia a mediami. Cho¢ w ostatnich latach mozna zau-
wazy¢ pojedyncze proby podejmowania tej tematyki, nie istnieje jeszcze wyraznie
ugruntowany nurt badan ftaczacy logopedi¢ z komunikacja spoteczng inaukami
o mediach. Dotychczasowe publikacje — cho¢ wartosciowe — miaty przede wszystkim
charakter refleksji naukowej®, a ich autorzy podejmowali rozwazania dotyczace funk-
cjonowania logopedow w przestrzeni medialnej, wskazujac zaréwno na dziatania popu-
laryzatorskie, jak 1 na zjawiska budzace ich watpliwosci merytoryczne i etyczne. Prze-

glad literatury z lat 2022-2025 nie ujawnia badan w ktérych zarowno logopedia, jak

logopedii XXI wieku [w:] E. Gacka, M. Kazmierczak (red.), Teoria i praktyka logopedyczna. Wybrane
zagadnienia, Wydawnictwo Uniwersytetu £.odzkiego, £6dz 2018, s. 19-21.

> D. Pluta-Wojciechowska, Transformacja logopedii czy logopedyczny butik, rabunek i blyskotki? Re-
konesans zagadnien [w:] Pluta-Wojciechowska D., Kazmierczak M., Olma M. (red.), Diagnoza i terapia
logopedyczna w swietle badan, Wydawnictwo Uniwersytetu Lodzkiego, £.6dz 2024, s. 14.

6 Tamze, s. 11.

7 Przyktadowe publikacje o mediach i logopedii: D. Pluta-Wojciechowska, Dlaczego o dyslalii trzeba
dzis mowic inaczej? O trzech ujeciach dyslalii w polskiej logopedii, ,,Logopedia” 2023, nr 52/1, s. 197-
226; B. Ostapiuk, D. Pluta-Wojciechowska, S. Grabias, T. Wozniak, Dyskusja po dyskusji na konferencji
w Chorzowie , czyli o niektorych problemach logopedii w Polsce,,,Logopedia” 2018, s. 369-398; Z. Tar-
kowski, Logopedia opiekuncza, ,,Logopedia”, nr 52/1, 2023, s. 331-339; Z. Tarkowski, Wizerunek i sa-
moocena logopedy, ,,Logopedia” 2018, nr 47/1, s. 399-407;Z. Tarkowski, Esej o logopedii w praktyce w
kontekscie marketingu ustug, ,,Logopedia” 2025, t. 54 , s. 379-403.

*Np. D. Pluta-Wojciechowska, Transformacja logopedii..., dz. cyt., Z. Tarkowski, Esej o..., dz. cyt.
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i media stanowityby gléwny obszar analizy empirycznej. Literatura w tym zakresie po-
zostaje nadal rozproszona i ograniczona. Pojawialysi¢ jedynie odniesienia dotyczace
rozwoju mowy 1 komunikacji u dzieci w kontek$cie korzystania z mediow elektronicz-
nych’ oraz potencjatu tych mediow w terapii logopedycznej'®. Badania byty prowadzo-
ne rowniez w kierunku przedstawienia opinii polskich logopedow na temat wykorzysta-
nia nowoczesnych technologii oraz mediéw cyfrowych w diagnozie i terapii logope-
dycznej'".

W literaturze nauk o komunikacji spotecznej i mediach istotne miejsce zajmuje ka-
tegoria komunikowania zdrowotnego (health communication)'?, odnoszaca si¢ do pro-
cesOW tworzenia, przekazywania i interpretowania informacji dotyczacych zdrowia,
chordb oraz dziatan profilaktycznych w przestrzeni publicznej i medialnej. Perspektywa
ta (obok komunikowania edukacyjnego) stanowi ramg¢ teoretyczng dla analiz podejmo-
wanych w niniejszej prac. W tym konteks$cie w rozprawie zaproponowano wyodrebnie-
nie kategorii komunikowania logopedycznego. Rozwdj nowych nowych mediow zna-
czaco zmienil sposob funkcjonowania komunikowania zdlrowotnego13 , tworzac nowe
przestrzenie dla aktywnosci ekspertow medycznych oraz specjalistow zajmujacych si¢
zdrowiem. Badania wskazuja, ze nowe nowe media staja si¢ waznym narzedziem ko-
munikacji dla specjalistow z obszaru ochrony zdrowia, umozliwiajac upowszechnianie
wiedzy zdrowotnej oraz budowanie relacji z odbiorcami poszukujacymi informacji do-
tyczacych zdrowia'®. Inne badania'’ wskazuja, ze rowniez logopedzi wykorzystuja no-
we nowe media w celach zawodowych, miedzy innymi do poszukiwania nowych roz-
wigzan terapeutycznych, wymiany do$wiadczen zawodowych oraz zapoznawania
siez wynikami badan naukowych, co potwierdza rosnace znaczenie platform spoteczno-

sciowych w komunikacji srodowiska specjalistow zajmujacych si¢ zaburzeniami mowy

? K. Barecka, A. Wojczynska, R. Wawrzyniak-Beszterda, Elektronic Media and the Development of
Speech and Communication of the Child, ,,Wychowanie w Rodzinie”, 2023, t. 30, nr 1, s. 97-106.

' E. Nowicka, E. Macherska-Banasiak, Multimedialne rozwigzania w dzialaniach terapeutycznych,
»Rocznik Lubuski”, 2023, t. 49, cz. 1,s. 147.

""A. Michniuk, M.Fasciszewska, Zastosowanie nowych technologii w diagnozie i terapii logopedycz-
nej — raport z badan, ,,Edukacja elementarna w Teorii i Praktyce ”,2025,t. 20, nr 1 (76), s. 131-145.

12 T. Goban-Klas, Komunikowanie wochronie zdrowia — interpersonalne, organizacyjne i medialne,
Wolters Kluwer Polska, Warszawa 2014, s. 10.

M. Engebretsen, The role, impact, and responsibilities of health experts on social media. A focus
group study with future healthcare workers,,,Frontiers in Communication”, 2024, DOI:
https://doi.org/10.3389/fcomm.2024.1296296,5.03.2026, s.2.

" Tamze.

E. A. Diehm, S. Hall-Mills, Like, Comment, and Share: Speech-Language Pathologists’ Use of So-
cial Media for Clinical Decision Making, ,,Seminars in Speech and Language”, 2023, t. 44, nr 3,
5.03.2026, s. 139—154, DOI: https://doi.org/10.1055/s-0043-1761949.




i komunikacji. Ponadto przywotane ustalenia wskazuja, ze ponad potowa respondentow
(64-91%)'° deklarowata korzystanie z mediow spotecznosciowych w celach profesjo-
nalnych, co stanowi odsetek wyzszy niz w przypadku przedstawicieli innych zawodow
medycznych, takich jak pielegniarstwo czy farmacja'’. Zblizone wnioski przedstawiono
réwniez w innych badaniach opisanych w pracy magisterskiej'®, w ktorych wykazano,
ze 92% logopedow deklaruje korzystanie z mediéw spotecznosciowych w celach zawo-
dowych.

W obliczu wspdtczesnych tendencji rozwojowych logopedii, a w szczegolnosci ist-
nienia tzw. Zycia logopedycznego" w przestrzeni medialnej, pojawia si¢ potrzeba anali-
zy 1 konceptualizacji komunikowania logopedycznego — zjawiska, ktore pomimo rosna-
cej obecnos$ci logopedii w mediach, nie zostalo dotad kompleksowo zidentyfikowane,
opisaneani teoretycznie ugruntowane w literaturze przedmiotu. Do konca 2025 roku
wcigz brakowalo caloSciowego, interdyscyplinarnego ujgcia komunikowania logope-
dycznego. Niniejsza dysertacja stanowi pierwsze kompleksowe podejscie do tego za-
gadnienia i1 tworzy podstawe dla nowych perspektyw badawczych i praktycznych w tym
obszarze. W analizie relacji mi¢dzy mediami a logopedia niezbedne jest uwzglednienie
réznych kontekstow.

Autorka niniejszej dysertacji  jest czynna zawodowo neurologopedka
1 surdologopedka, ktora dostrzega te zjawiska w swojej praktyce logopedycznej oraz
sygnalizuje brak wyczerpujacych opracowan naukowych w tym zakresie. Dlatego tez
ujecie problematyki z naukowego punktu widzenia logopedii w potaczeniu z perspek-
tywa medialng wymaga uzupeilnienia zaréwno w badaniach medioznawczych, jak
1 logopedycznych.

Gléwnym celem niniejszej dysertacji jest identyfikacja i charakterystyka komuni-
kowania logopedycznego jako odrebnej formy komunikowania specjalistycznego
w nowych nowych mediach, okreslenie jego funkcji (edukacyjnej, profilaktycznej, mar-
ketingowej 1 wizerunkowej) oraz mechanizmow profesjonalizacji i rozprzestrzeniania
si¢ dezinformacji w tej przestrzeni. Dla realizacji zatozen badawczych niniejszej dyser-

tacji wyznaczone zostaty nastgpujace cele szczegdtowe:

' Tamze, s. 149.

" Tamze.

'8K. Y. Engebretson, The Influence of Social Media on Speech-Language Pathology Practices, praca
magisterska, Minnesota State University Moorhead, 2025.

¥ D. Pluta-Wojciechowska, Transformacja logopedii..., dz. cyt., s. 15.



— analiza tematyki 1icharakteru tre$ci publikowanych przez logopedéw
w nowych nowych mediach, ze szczegdélnym uwzglednieniem proporcji
migdzy tresciami edukacyjno-profilaktycznymi a promocyjnymi oraz identy-
fikacja mechanizméw legitymizacji zawodu poprzez demonstracje wiedzy
eksperckiej;

— rozpoznanie strategii budowania marki osobistej przez logopedow
w mediach spotecznosciowych 1 ocena ich roli w kontek$cie profesjonaliza-
cji zawodu,

— identyfikacja iopisanie tematyki oraz form przekazéw logopedycznych
w nowych nowych mediach, z uwzglgdnieniem ich wydzwieku i funkcji,

— identyfikacja i charakterystyka przekazow dezinformacyjnych o tematyce
logopedycznej w nowych nowych mediach, ocena ich potencjalnego oddzia-
tywania na odbiorcow;

— rozpoznanie postaw 1 wiarygodnosci odbiorcow (rodzicow dzieci w terapii)
wobec przekazow logopedycznych w mediach spotecznosciowych oraz ich
zdolnosci do dyferencjacji migdzy tre$ciami naukowymi
a dezinformacyjnymi.

Problem badawczy niniejszej dysertacji koncentruje si¢ na systemowym opisie ko-
munikowania logopedycznego w nowych nowych mediach. Mimo rosngcej aktywnos$ci
logopedéw w tym obszarze, nie zostato dotychczas ujete jako odrebne zjawisko komu-
nikacyjne w dyscyplinie nauk o komunikacji spotecznej i mediach. W szczegdlnosci
problem gltéwny rozprawy obejmuje funkcje komunikowania logopedycznego, mecha-
nizmy profesjonalizacji zawodu oraz — uzupetniajaco — obecnos$¢ i odbiér dezinformacji
w tej przestrzeni.

W toku catej rozprawy na podstawie przeprowadzonych badan autorka prébuje od-
powiedzie¢ na nastgpujace pytania badawcze:

Jakie funkcje pelni komunikowanie logopedyczne w nowych nowych mediach?

Jakie proporcje migdzy tresciami edukacyjno-profilaktycznymi a promocyjnymi

charakteryzuja aktywno$¢ logopedow w nowych nowych mediach?

W jakim stopniu logopedzi wykorzystuja strategie budowania marki osobistej

w nowych nowych mediach?

Jakie typy tresci dotyczacych logopedii wystepuja w nowych nowych mediach?
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Jak odbiorcy (rodzice) postrzegaja wiarygodno$¢ przekazow logopedycznych
w mediach spoleczno$ciowych i czy potrafig odrozni¢ tresci naukowe od dezinforma-
cyjnych?Jakie typy dezinformacji funkcjonuja w nowych nowych mediach 1 jakie sa
potencjalne konsekwencje ich rozprzestrzeniania?

W analizie korelacji miedzy mediami a logopedia niezbedne jest uwzglednienie
réznych kontekstow. Aby lepiej zrozumie¢ zjawisko nalezy zwrdci¢ uwage na to, ze
media stanowig istotne zrodlo informacji zarowno dla pacjentdw, potencjalnych pacjen-
tow 1ich rodzin, jak idla logopedow oraz przysztych logopedow. Dodatkowo media
maja znaczenie dla budowania wizerunku logopedéw jako grupy zawodowej. W tej
perspektywie zostaly osadzone zatozenia badawcze niniejszej dysertacji, a nakreslona
problematyka znajduje odzwierciedlenie w hipotezach pomocniczych podporzadkowa-
nych jednej hipotezie gldwne;.

Na podstawie analizy dotychczasowego stanu badan oraz obserwowanej aktywnosci
logopeddéw w przestrzeni nowych mediow sformulowano hipoteze gtdéwna niniejszej
rozprawy,ktora brzmi nastepujaco: komunikowanie logopedyczne w nowych nowych
mediach stanowi odrebng forme¢ komunikowania specjalistycznego, charakteryzujaca
si¢ specyficznymi funkcjami (edukacyjng, profilaktyczng, marketingowa i wizerunko-
wa) oraz strategiami komunikacyjnymi, ktore odrdzniaja je od innych typéw komuni-
kowania zawodowego 1 stuza profesjonalizacji zawodu. Weryfikacja hipotezy gtowne;j
nastepuje w toku catej pracy, poprzez analiz¢ wynikdw uzyskanych z badan. Z kolei
hipotezy pomocnicze przedstawiajg si¢ w sposob nastgpujacy:

Hl: Funkcja edukacyjno-profilaktyczna dominuje nad promocyjng -
profesjonalizacja zawodu wymaga budowania autorytetu poprzez wiedzg, a nie jedynie
promocje ustug: logopedzi publikuja wigcej tresci edukacyjnych 1 profilaktycznych (niz
promocyjnych), poniewaz daza do legitymizacji zawodu poprzez demonstracj¢ wiedzy
eksperckiej zgodnie z modelem profesjonalizacji zawodowej w komunikowaniu specja-
listycznym,;

H2: Personal branding jako element profesjonalizacji — logopedzi stosujg strategie
budowania marki osobistej w nowych nowych mediach, poniewaz w warunkach ryn-
kowej konkurencji o pacjentdéw wymaga to osobistej rozpoznawalnosci jako eksperta,
co odpowiada strategii personal brandingu w zawodach medycznych;

H3: Obecnos¢ dezinformacji jako czynnik utrudniajacy legitymizacj¢ zawodu —
w przestrzeni komunikacyjnej funkcjonujg tre$ci sprzeczne z wiedza specjalistyczng, co
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prowadzi do utrwalania wsrdd odbiorcow tresci sprzecznych z wiedza logopedyczna
1 wplywa na dziatania logopedéw majace na celu korygowanie;

H4: Ograniczona zdolnos$¢ dyferencjacji odbiorcow — brak specjalistycznej wiedzy
u odbiorcow utrudnia ocene wiarygodnosci zrddel (teoria deficytu wiedzy): rodzice
dzieci w terapii logopedycznej wykazuja ograniczong zdolno$¢ do dyferencjacji migdzy
tresciami naukowymi a dezinformacyjnymi w mediach, co wplywa na ich decyzje tera-
peutyczne i postawy wobec logopedow jako grupy zawodowe;.

Tak skonstruowane hipotezy pomocnicze oraz hipoteza gtdéwna ukierunkowaty pro-
ces analizy zjawiska oraz pozwolity dobra¢ metody i techniki badawcze. W niniejszej
rozprawie zastosowano triangulacje metodologiczna, ktéra ma na celu uzyskanie obrazu
zjawiska komunikowania logopedycznego w przestrzeni nowych nowych mediow.
W ramach niniejszej dysertacji dobor metodologiczny obejmowal: sondaz diagnostycz-
ny, analize zawarto$ci oraz wywiady poglebione. Pozwolito to na uzyskanie wieloa-
spektowego obrazu zachowan komunikacyjnych logopedow, jak i sposoboéw prezento-
wania logopedii w nowych nowych mediach. Metoda sondazu diagnostycznego umoz-
liwila zebranie opinii szerokiego grona respondentdw irozpoznanie roli mediow (w
szerokim rozumieniu) w ksztattowaniu opinii i decyzji rodzicow zwigzanych z terapia
logopedyczng. Badana grupa (rodzice) zostala wybrana nieprzypadkowo — to wlasnie
oni najczesciej poszukujg informacji na tematy zwigzane z logopedia, a ujecie ich opinii
pozwalato na ocene skutecznosci komunikowania logopedycznego. Analiza zawartosci
pozwolita z kolei zidentyfikowaé jak logopedzi komunikuja si¢ z wykorzystaniem no-
wych nowych mediow. Celem zastosowania tej metody byto zbadanie tematyki przeka-
z6w logopedycznych oraz sposobow budowania wizerunku i prowadzenia dziatan edu-
kacyjnych 1 profilaktycznych. Materiat badawczy obejmowat profile i publikacje ak-
tywnych logopedow w nowych nowych mediach (tj. na Facebooku). Posty analizowano
migdzy innymi pod katem tematyki, merytorycznos$ci tresci, obecnosci zjawisk dezin-
formacyjnych, zastosowanych strategii komunikacyjnych oraz intensywnos$ci publiko-
wania i reakcji odbiorcow. Wywiady poglebione umozliwity przeanalizowanie indywi-
dualnych do$wiadczen oraz $wiadomosci logopedow na temat strategii komunikacyj-
nych. Zastosowanie tej metody pozwolilo uchwyci¢ réznorodne aspekty dzialalnosci

zawodowej prowadzonej za posrednictwem mediow.
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Tabela 1. Zestawienie zastosowanych metod badawczych w analizie komunikowania

Metoda/technika badaw-
cza

Sondaz diagnostyczny

Analiza zawartosci

Wywiady poglebione

logopedycznego

Cel zastosowania

Rozpoznanie postaw

i opinii odbiorcow wobec
przekazow logopedycznych
w nowych nowych mediach
oraz weryfikacja hipotez
dotyczacych wiarygodnosci
tych przekazow i zdolnosci
odbiorcow do odrézniania
tresci naukowych od dezin-
formacyjnych.

Identyfikacja

i charakterystyka komuni-
kowania logopedycznego

w nowych nowych mediach
oraz weryfikacja hipotez
dotyczacych funkcji komu-
nikacyjnych, strategii ko-
munikacyjnych i obecno$ci
dezinformacji.

Poznanie indywidualnych
doswiadczen i §wiadomosci
oraz rozpoznanie perspek-
tywy praktykow logopediiw
zakresie komunikowania
logopedycznego

Zakres badania

Badanie opinii rodzicow dzieci
uczestniczacych w terapii logope-
dycznej dotyczacych wiarygodnosci
tresci publikowanych w mediach
spotecznosciowych, ich wptywu na
decyzje terapeutyczne oraz zdolno-
sci do dyferencjacji miedzy trescia-
mi naukowymi

a dezinformacyjnymi.

Analiza tematyki, form i charakteru
tresci publikowanych przez logope-
doéw w nowych nowych mediach,

w szczegolnosci proporcji migdzy
tresciami edukacyjno-
profilaktycznymi a promocyjnymi,
obecnosci strategii budowania marki
osobistej oraz wystgpowania tresci
niezgodnych z wiedza specjali-
styczna(dezinformacyjnych).

Analiza opinii i doswiadczen logo-
pedow dotyczacych ich aktywnos$ci
w nowych nowych mediach, stoso-
wanych strategii komunikacyjnych,
budowania wizerunku eksperta oraz
postrzegania problemu dezinforma-
cji w przestrzeni medialne;.

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie badar przeprowadzonych na potrzeby niniejszej rozprawy
doktorskiej oraz literatury metodologicznej(m.in. E. Babbie, Podstawy badan spotecznych, Wydawnictwo
Naukowe PWN, Warszawa 2013; M. Lisowska-Magdziarz, Analiza zawarto$ci mediow. Przewodnik dla

studentow, Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow 2004; W. Pisarek, Analiza zawartosci
prasy, OBP, Krakow 1983, S. Kvale, Prowadzenie wywiadow, Wydawnictwo Naukowe PWN , Warszawa

2010).

Tabela 1 zawiera zestawienie zastosowanych metod badawczych w procesie anali-

zowania komunikowania logopedycznego, uwzgledniajac zaréwno cel ich wykorzysta-

nia, jak 1 zakres prowadzonych badan. Zestawienie metod w tabeli 1 petni funkcje po-

rzadkujaca 1 syntetyzujaca, pozwalajac uchwyci¢ spojnos¢ miedzy przyjeta metodologi
qdkujgcg 1 syntetyzujqca, p ik y Poj edzy przyjeta g1g
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a celami dysertacji. Dzigki temu mozliwe jest wskazanie, w jaki sposob poszczegdlne
metody przyczynily si¢ do realizacji zatozen badawczych oraz jakie obszary komuni-
kowania logopedycznego zostaty objete analiza. Tabela 1 stanowi takze punkt odniesie-
nia dla dalszych rozwazan, utatwiajac pordwnanie wynikow uzyskanych réznymi tech-
nikami badawczymi. Ma to charakter nie tylko informacyjny, lecz réwniez ilustracyjny,
gdyz obrazuje interdyscyplinarny charakter badan i podkresla wage zastosowanych na-
rzgdzi w procesie poznawczym. Ponadto tabela 1 ma na celu ulatwi¢ orientacje
w strukturze badan — potaczenie metod ilosciowych i jakosciowych umozliwito uchwy-
cenie zalezno$ci, ktore nie byly dotad przedmiotem badan w literaturze logopedyczne;j
i medioznawczej. Zastosowane metody i techniki badawcze — sondaz diagnostyczny,
analiza zawarto$ci oraz wywiady poglebione — umozliwity zbadanie fragmentu zjawiska
komunikowania logopedycznego w jego ré6znych wymiarach. Kazda z metod dostarczy-
ta danych, ktore uzupelniajg si¢ nawzajem, ukazujac szerokie spektrum zjawiska.
Triangulacja metod pozwolita na zintegrowanie perspektywy ilosciowej i jakoSciowe;.
Whioski z tych badan ukazuja komunikowanie logopedyczne jako ztozone zjawisko,
ktére wymaga uwzglednienia aspektow zdrowotnych, edukacyjnychoraz teoretycznych
podstaw nauk o komunikacji spotecznej i mediach. Poszczegdlne komponenty begdace
podstawa do dalszych badan empirycznych zostaly omdéwione w czesci teoretycznej
pracy.

Niniejsza rozprawa sktada si¢ z pieciu rozdziatéw, ktérych uktad podporzadkowano
logice wywodu naukowego. Dwa pierwsze rozdziaty stanowia fundament teoretyczny
dla prowadzonych badan, prezentujac aktualny stan wiedzy w odniesieniu do omawia-
nych zagadnien. W ich opracowaniu wykorzystano metod¢ badan bibliograficznych
oraz desk research, opierajac si¢ na analizie literatury przedmiotu z zakresu nauk
o komunikacji spotecznej i mediach oraz logopedii.

Rozdziat pierwszy skupia si¢ na tematyce komunikacji, uwzgledniajac przeglad
réznych rodzajow komunikowania specjalistycznego kluczowych dla komunikowania
logopedycznego. W tym rozdziale zostaty zaprezentowane teoretyczne podstawy nauk
o komunikacji spolecznej 1 mediach istotne dla poruszanego tematu dysertacji, a takze
uwzgledniono zagadnienie nowych nowych medidw z uwagi na to, ze stanowig one
obszar przeprowadzonych badan.

Rozdziat drugi koncentruje si¢ na logopedii, uwzgledniajac jej teoretyczne
1 praktyczne aspekty, a takze wieloaspektowos$¢ i przedmiot zainteresowania. Rozdziat
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ten zawiera takze istotne z punktu widzenia medidw powigzania pomi¢dzy obiema dys-
cyplinami.

W rozdziale trzecim dokonano konceptualizacji zjawiska komunikowania na tematy
logopedyczne z wykorzystaniem mediow, analizujac kluczowe skladniki tego procesu.
Na fundamentach teoretycznych wywodzacych si¢ z nauk o komunikacji spoteczne-
ji mediach zaproponowano i zinterpretowano definicj¢ pojecia: komunikowanie logo-
pedyczne.

W rozdziale czwartym autorka prezentuje metodologi¢ badan wilasnych oraz po-
szczegblne etapy wywodu naukowego. Rozdziat ten zawiera takze kompleksowe omo-
wienie zatozen metodologicznych, uzasadnienie wyboru poszczegdlnych metod oraz
precyzyjne omowienie hipotez i sposobow ich weryfikacji. Opisano rowniez konkretne
narzedzia badawcze i ich struktur¢ — w tym kwestionariusze ankiety, klucz kategoryza-
cyjny oraz strukturg organizacyjng wywiadoéw poglebionych.

W rozdziale pigtym zaprezentowano syntetyczne podsumowanie przeprowadzonych
badan. Rozdzial pigty zawiera wnioski dotyczace roli komunikowania logopedycznego
w kontek$cie nauk o komunikacji spotecznej i mediach oraz logopedii. Na podstawie
uzyskanych wynikéw podkre§lono, ze komunikowanie logopedyczne petni nie tylko
funkcje profilaktyczne i edukacyjne, ale takze marketingowe i wizerunkowe. Autorka
formutuje rekomendacje dla $rodowiska logopedycznego i dziatan komunikacyjnych
z wykorzystaniem mediow.

Rozprawe zamyka zakonczenie, ktore stanowi podsumowanie podjetej refleksji na-
ukowej. Logopedia nie tylko otwiera si¢ na nowe obszary dziatalnosci, ale takze staje
przed wyzwaniami zwigzanymi z jakos$cig 1 odpowiedzialno$cig przekazu medialnego.
Zaprezentowane wnioski i rekomendacje mogg stanowi¢ inspiracj¢ dla sSrodowiska aka-
demickiego, wskazujac na mozliwe kierunki rozwoju logopedii w kontek$cie medial-
nym. Podjeta refleksja naukowa ukazuje nowe perspektywy dalszych badan nad tym
komunikowaniem specjalistycznym.

Prezentowana rozprawa stanowi pierwsze interdyscyplinarne opracowanie zjawiska
komunikowania logopedycznego w kontek$cie nowych nowych medidéw, laczac per-
spektywe medioznawczg i logopedyczng. Prezentacja wynikoéw badan w niniejszej dy-
sertacji 1 weryfikacja postawionych hipotez badawczych wpisuja si¢ w rozwdj badan

medioznawczych nad komunikowaniem specjalistycznym 1 jednoczes$nie uzupelniajg
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luke badawcza w obszarze wspodtczesnej logopedii, a dodatkowo otwierajg dyskusje

naukowa dotyczaca wspolnego dziatania mediow i logopedii.
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Rozdzial 1

Nauki o komunikacji spolecznej i mediach w kontekscie logopedii

Rozdziat pierwszy koncentruje si¢ na istotnych zagadnieniach komunikacji stano-
wigcej fundament zaré6wno dla funkcjonowania jednostki, jak i calego spoleczenstwa.
W tej czgscei dysertacji autorka przedstawia zatozenia teoretyczne nauk o komunikacji
spotecznej i mediach odnoszace si¢ do zakresu niniejszej pracy. Autorka rozpatruje za-
gadnienie komunikacji szczegélnie w kontekscie aspektow istotnych dla logopedow.
Komunikowanie odgrywa istotng role w procesie wymiany informacji, przekazywania
wiedzy oraz budowania wizerunku logopedoéw i pozyskiwania potencjalnych klientow.

Na potrzeby rozprawy zidentyfikowano dwa gléwne typy komunikowania specjali-
stycznego, ktére maja znaczenie dla komunikowania logopedycznego™: komunikowa-
nie w ochronie zdrowia (komunikowanie zdrowotne) oraz komunikowanie w o$wiacie
(komunikowanie edukacyjne). Kazdemu z tych obszaréw poswigcono osobny podroz-
dzial, poniewaz wnosza one odrgbng warto$¢ poznawcza do analizy komunikowania na
tematy logopedyczne z wykorzystaniem mediéw. Co wigcej, autorka dostrzega zasad-
no$¢ siggniecia rowniez do szerszego kontekstu, jakim jest komunikowanie polityczne.
Cho¢ obszar ten nie stanowi bezposredniego przedmiotu badan, jego mechanizmy byty
inspiracjg do analiz komunikowania logopedycznego.

Rozdzial pierwszy porusza réwniez zagadnienie nowych nowych mediow (termin
wprowadzony przez Paula Levinsona®'), ktére stanowia obszar badan niniejszej dyser-
tacji. Nowe nowe media zmienity, a w zasadzie wcigz dynamicznie zmieniajg tradycyj-
ne sposoby komunikacji, oferujac nowe narzedzia logopedom nie tylko w procesie tera-
peutycznym, ale rdwniez w zakresie komunikowania zawodowego z wykorzystaniem

medidw. Zrozumienie mechanizméw komunikowania w nowych nowych mediach sta-

2% K onceptualizacja zagadnienia komunikowania logopedycznego jest omowiona w rozdziale trzecim.
2P, Levinson, Nowe nowe media, Wydawnictwo WAM, Krakow 2010, s. 11.
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nowi nie tylko praktyczne wsparcie dla skuteczno$ci dziatan logopedycznych, lecz tak-

ze cenny kontekst teoretyczny i poznawczy dla niniejszej rozprawy.

1.1. Istota komunikacji i jej zakres

Komunikacja jako zjawisko o kluczowym znaczeniu spotecznym dotyczy niemal
kazdej dziedziny ludzkiej aktywnosci, a takze stanowi przedmiot zainteresowania wielu
dyscyplin naukowych. Walery Pisarek okreslit ja jako tajemmice naszego
cia® a Emanuel Kulczycki zauwazyt, ze od konica XIX wieku czlowieczeristwo definiuje
sie poprzez zdolnos¢ do komunikowania sie z innymi23 . Z kolei Krzysztof Marcynski
powotujac si¢ na obszerne badania, podkresla, ze jakos¢ komunikacji przektada sie na
Jjakosé zycia®®. Oczywiste zatem jest, ze komunikacja odgrywa istotng role w zyciu
cztowieka. Jest to proces, ktory umozliwia nie tylko przekazywanie wiedzy
1 do$wiadczen, ale takze ksztattuje relacje migdzyludzkie i oddziatuje na rozwdj indy-
widualny i spoteczny ludzi. Paul Levinson twierdzit nawet, ze zanim posiedliémy umie-
jetno$¢ postugiwania si¢ abstrakcyjnym jezykiem trudno bylto ustali¢ jak dalece bylismy
lud?mi w petnym tego stowa znaczeniu®>.W dyskusjach naukowych komunikacja jest
pojeciem wielowymiarowym, ktore wykracza poza jedna dyscypling. Pojawiajg si¢ za-
tem problemy definicyjne, ktére wynikaja wiasnie miedzy innymi z tego, ze komuni-
kowaniem zajmuja si¢ przedstawiciele wielu roznych dyscyplin naukowych. Zagadnie-
nie komunikacji lezy bowiem w obszarze zainteresowan mi¢dzy innymi medioznaw-
cow, socjologdw, pedagogow, psychologdéw, jezykoznawcow, politykow, logopedow.
Rézni badacze zgodnie z reprezentowang przez siebie dyscypling naukowa maja od-
mienne podejscie do komunikacji*’, uwzgledniajac w szerokim sensie komunikowanie

zarbwno miedzy ludzmi, jak i zwierzgtami lub maszynami®’, komunikacje jako lacz-

2W. Pisarek, Wstep do nauki o komunikowaniu, Wydawnictwo Akademickie i Profesjonalne, War-
szawa 2008, s. 15.

» E. Kulezycki, Teoretyzowanie komunikacji, Wydawnictwo Naukowe IF UAM, Poznan 2012, s. 24.

2 K. Marcynski, Kompetencja komunikacyjna. Studium medioznawcze, Wydawnictwo Naukowe Uni-
wersytetu Kardynata Stefana Wyszynskiego, Warszawa 2017, s. 20.

3 P. Levinson, Miekkie ostrze. Naturalna historia i przyszios$é rewolucji informacyjnej, Warszawskie
Wydawnictwo Literackie, Warszawa 1999, s. 19.

% T. Goban-Klas, Media i komunikowanie masowe. Teorie i analizy prasy, radia, telewizji i Internetu,
PWN, Warszawa 2005, s. 43.

?7 Rozmaito$¢ interpretacji i rozumienia terminu komunikowania przedstawicieli réznych dyscyplin i
pogladéw (m.in. Shannona, Berelsona i Steinera, Gerbnera) szczegdtowo objasnia i referuje Tomasz
Goban-Klas w publikacji Media i komunikowanie masowe; T. Goban-Klas, (2005), Media i..., dz. cyt., s.
41-46.
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no$¢(transport, poczta),a takze jako komunikacje z wykorzystaniem mediow. Rozumie-
nie pojecia ,,.komunikowanie” ewoluowalo na przestrzeni ostatnich stuleci*®. Niniejszy
rozdziat stanowi jedynie zarys problematyki, ktory jest niezbedny do dalszych ustalen
1 analiz istotnych z punktu widzenia zakresu podejmowanych w rozprawie badan.
Historia badan nad komunikowaniem jest obszerna, cho¢ intensywne prace nauko-
we nad tym tematem rozpoczely si¢ dopiero po drugiej wojnie $wiato-
wej.Etymologiczniekomunikacja pochodzi od tacifskiego communicatio, co oznacza
,,udzial” 29 , akomunikowanie od communico, communicare oznaczajace ,,uczynic
wspbdlnym™°. Bogustawa Dobek-Ostrowska zwracala uwage na to, ze termin communi-
cationw aktualnym kontekscie pojawit si¢ w XIV wicku’', a Walery Pisarek pisat
o tym, ze wyrazy komunikacja, komunikowa¢ trafily do polszczyzny w wieku XVI*. Pro-
blemy terminologiczne istnieja jednak do dzi$. Z uwagi na to, ze w jezyku angielskim
termin communication oznacza zardwno komunikacje, jak i komunikowanie, granica
czesto sie zaciera. Trudnos$¢ objasnienia tego wynika z dwojakiego sposobu rozumienia
tego terminu. Jest ona jednak stosunkowo ptynna®’. Stownik terminologii medialnej
podaje, ze komunikacja to wymiana przekazow — jest dwustronna, a kazdy
z uczestnikow to zardwno odbiorca, jak inadawca®. Roznice w interpretacji utatwia
sktadnia wyrazow: komunikowa¢ co§ komus, komunikowac¢ si¢ z kims. Pierwszy przy-
ktad odnosi si¢ do wszelkiego rodzaju proceséw przekazywania informacji, drugi do
wymiany informacji migdzy partnerami®”. Tomasz Goban-Klas podkresla, ze komuni-
kowanie to nie tylko przekazywanie (komunikatow), ale takze tworzenie wspolnoty
w trakcie i na skutek komunikowania®®. Akt komunikacyjny w najwigkszym uproszcze-

niu sktada si¢ z trzech elementoéw: nadawca-przekaz-odbiorca®’. W przypadku sytuacji

*Bogustawa Dobek-Ostrowska thimaczy etymologie stowa , komunikowanie” od XIV wieku, kiedy
oznaczalo ,,wejscie we wspolnote”, poprzez wiek XVIjako ,.komunia” i ,,dzielenie si¢”, az do XIX i XX
wieku jako przemieszczanie si¢ oraz przekazu informacji na odlegto$¢; B. Dobek-Ostrowska, Podstawy
komunikowania spolecznego, Wydawnictwo Astrum, Wroctaw 2007, s. 11.

PW. Pisarek (red.), Stownik terminologii medialnej, Universitas, Krakoéw 2006, s. 98.

3% B. Dobek-Ostrowska, Podstawy komunikowania spolecznego, Wydawnictwo Astrum, Wroclaw
2007, s. 11.

3! Tamze.

2'W. Pisarek, Wstep do..., dz. cyt., s. 13.

3 Tamze, s. 18.

3'W. Pisarek (red.),Slownik terminologii..., dz. cyt., s. 98.

Sw. Pisarek, Wstep do..., dz. cyt., s. 18.

35T. Goban-Klas, Public relations, czyli promocja reputacji. Pojecia, definicje, uwarunkowania, Busi-
ness Press, Warszawa 1997, s. 91.

STW. Pisarek, Wstep do..., dz. cyt.,s. 20; R. Jakobson, Poetyka w $wietlejezykoznawstwa, “Pamietnik
Literacki: czasopismo kwartalne poswigcone historii i krytyce literatury polskiej” 1960, nr 51/2, s. 435.
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prywatnej nie ma zwykle probleméww rozstrzygnigciu, kto jest kim. Problemy pojawia-
ja si¢ w sytuacjach komunikowania w zyciu publicznym, a zwlaszcza w kwestii ustale-
nia nadawcy komunikatu medialnego.

Komunikacja w zyciu codziennym moze wydawac si¢ procesem naturalnym, ktory
towarzyszy ludziom kazdego dnia. Wydaje si¢, ze jednostkowa komunikacja, rozmowa
jest zachowaniem naturalnym. Zbigniew Necki podkresla jednak fakt, ze uczestniczenie
w rozmowie wymaga aktywizacji niemal wszystkich procesow psychicznych, wrazliwo-
Sci na wymagania sytuacji interpersonalnej, a takze sprawnego wykorzystania z aparatu
emisji i odbioru sygnalow®®. Zatem efektywna komunikacja wymaga skoordynowania
wielu elementow, a w proces komunikacyjny zaangazowane sg rézne mechanizmy za-
chowan czlowieka: biologiczny, psychologiczny i spoteczny. Krzysztof Marcynski
wsrod fundamentalnych komponentéw kompetencji komunikacyjnej wymienia: wiedze,
umiejetnosci 1 motywacje®”. Szczegdlng warto$é zachowuje klasyczny model Harolda
Laswella, ktory u zrodet refleksji naukowej nad podejmowang tematyka ujmuje proces
komunikowania w pigciu fundamentalnych pytaniach:

—  kto méwi?

- co mowi?

— za posrednictwem jakiego kanatu méwi?
— do kogo mowi?

—  z jakim skutkiem mowi?*,

Model aktu perswazyjnego Harolda Laswella oparty jest na arystotelesowskie;j tria-
dzie komunikowania, bez ktorych proces nie bylby mozliwy. Model ksztattuje jasno
okreslone role i cele nadawcy i odbiorcy — nadawca ma oddzialywa¢ na odbiorce. Jak
podkreslal Tomasz Goban-Klas, model Harolda Laswella jest krytykowany za trakto-
wanie procesu komunikowania jako procesu jednokierunkowego®’!, a w zwiazku z tym
takie ujecie nie moze oddawaé struktury skomplikowanego procesu komunikowania,
a zwlaszcza komunikowania masowego. Nalezy zatem mie¢ §wiadomos$¢, ze nie jest on

wstanie odda¢ catej ztozonos$ci procesu komunikowania masowego. Niemniej jednak

7. Necki, Komunikacja miedzyludzka, Wydawnictwo Profesjonalnej Szkoty Biznesu, Krakow 1996,
s. 133.
39 K. Marcynski, Kompetencja komunikacyjna..., dz. cyt., s. 146-166.
O H. Laswell, The structure and function of communication in society[w:] L. Bryson (red.), The com-
minicaction of ideas, New York 1948, s. 37-51.
T, Goban-Klas, Media i..., dz. cyt., s. 56-57.
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model Harolda Laswella w sposob przejrzysty i1 uproszczony pozwala zrozumie¢ pod-
stawowe elementy procesu komunikowania.

Istotnym wymiarem komunikacji jest to, ze komunikowanie sig¢ jest zachowaniem
spolecznym™, co oznacza, ze podlega normom i zasadom spotecznym. Emory A. Griffin
uzupehit spojrzenie na komunikacj¢ interpersonalng, postugujac si¢ trzema metafora-
mi*. Przedstawit ja jako gre w kregle (jednokierunkowo$¢), ping-ponga (naprzemien-
no$¢) oraz kalambury (interakcja). Najbardziej traftna okazuje si¢ ostatnia z nich, poka-
zujac, iz komunikacja interpersonalna opiera si¢ na wspotpracy jako dwustronny proces.
Nie jest ona jednostronna, jak w przypadku gry w kregle, nie jest tez stabilna jak
w przypadku ping-ponga. Kalambury obrazujg ja w sposob najbardziej adekwatny, gdyz
na komunikacj¢ interpersonalng sktada si¢ nie tylko konkretny $rodek komunikowa-
nia**. Co wiecej, pewne zachowania maja posta¢ komunikatu i jest to szczegodlnie waz-
ne, aby je odczyta¢ jako komunikat. O mozliwych nieporozumieniach wynikajacych
z uzycia jezyka, jego dostownosci i specyfice komunikacji interpersonalnej powstalo
wiele prac®. Umiejetno$¢ rozumienia komunikatow jezykowych i zachowan jest istotna
nie tylko w psychoterapii, ale takze dla klarownego rozumienia komunikatéw w zyciu
codziennym™®. Wiestaw Sikorski podkreslal, ze wewnetrzna niespéjnosé przekazow (...)
rodzi powazne przeszkody w skutecznym porozumiewaniu sie*’. Jest to zjawisko pro-
blematyczne 1 dla nadawcy i dla odbiorcy, a takze nie tylko w komunikacji interperso-
nalnej, ale na kazdym poziomie komunikowania.

Komunikowanie mozna rozpatrywaé na réznych poziomach. Tomasz Goban-Klas™,
tlhumaczac je za Denisem McQuailem, wskazywal, ze najnizszy poziom to komuniko-
wanie intrapersonalne, czyli to zachodzace w trakcie kodowania przekazu. Kolejny,

wyzszy poziom to komunikowanie interpersonalne, ktére moze mie¢ form¢ rozmowy

2J. Bralczyk, W. Gruszczynski, K. Klosinska, Wiem, co méwie, czyli o dobrej komunikacji, Oficyna
Wydawnicza Branta, Bydgoszcz-Warszawa 2011, s. 23.

BE. A. Griffin,Podstawy komunikacji spolecznej, Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, Gdafisk
2003, s. 72-74.

*Tomasz Goban-Klas jako $rodki komunikowania, czyli medium, wymienia: jezyk, znaki jezykowe
lub wszelkie inne systemy znakéw, kody, no$niki sygnatdéw, instrumenty pozwalajace na powielanie,
transmisj¢ lub odbidr czy tez instytucje, ktore tworzg przekazy; T. Goban-Klas, Media i..., dz. cyt., s. 47.

4 Np. J. Bralczyk, W. Gruszczynski, K. Ktosinska, Wiem, co..., dz. cyt.; W. Czechowski, Zakiocenia
w jezykowej komunikacji jako problem badawczy,”LinguisticaBidgostiana” 2004, nr 1, s. 48-65; Z. Chod-
kowski, Zarys charakterystyki komunikacji interpersonalnej, mozliwe zaktocenia i bariery, ,,Kultura-
Przemiany-Edukacja” 2017, t. V, s. 282-294.

% W. Sikorski, Bezstowne komunikowanie sie w psychoterapii, Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”, Kra-
kow 2004, s. 14.

47 Tamze, s. 20.

*T. Goban-Klas, Media i..., dz. cyt., s. 31.
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lub dialogu. Komunikowanie grupowe odbywa si¢ w grupach spolecznych,
a instytucjonalne migdzy instytucjami spotecznymi. Najwyzszym poziomem komuni-
kowania jest komunikowanie masowe*’. Rysunek 1 przedstawia poszczegdlne poziomy
komunikowania w formie piramidy komunikacji, ktora tworzy kompleksowg strukturg

komunikacyjnag.

Rysunek 1. Piramida pozioméw komunikacji

MASOWE

KOMUNIKOWANIE
INSTYTUCJONALNE

KOMUNIKOWANIE
GRUPOWE
KOMUNIKOWANIE
INTERPERSONALNE

KOMUNIKOWANIE INTRAPERSONALNE
WEWNATRZOSOBOWE

Zrédlo: material wlasny; opracowanie na podstawie: D. McQuail, Teoria komunikowania masowego,
PWN, Warszawa 2007, s. 36, T. Goban-Klas, Media i komunikowanie masowe. Teorie i analizy prasy,
radia, telewizji i Internetu, PWN, Warszawa 2005, s. 31-33.

Piramida poziom6éw komunikacji pozwala zrozumieé, w jaki sposéb roézne formy
komunikacji wzajemnie si¢ uzupetniajg i przenikaja. Kazdy poziom niesie za sobg okre-
slone wyzwania, co w kontek$cie komunikowania logopedycznego ma znaczenie
w zakresie efektywnos$ci przekazu irozumienia poszczegdlnych przekazoéow przez od-
biorce.

W nawigzaniu do koncepcji Denisa McQuiala™ piramida ukazuje strukturalne zr6z-
nicowanie komunikacji, zaczynajac od jej podstawowych form, a konczac na najbar-

dziej ztozonych procesach angazujacych réznorodne media. Znajdujace si¢ na szczycie

*0 poziomach komunikowania pisali m. in. Tomasz Goban-Klas oraz Walery Pisarek, np. W. Pisarek
(red.),Stownik..., dz. cyt.; T. Goban-Klas, Media i..., dz. cyt.
50 D.McQuail, Teoria komunikowaniamasowego, PWN, Warszawa 2007, s. 36.
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komunikowanie masowe nalezy zatem traktowaé jako jeden z procesow komunikacyj-
nych na skale ogélnospoteczng’'. Jednym z elementéw wyrdzniajacych komunikowanie
masowe od pozostalych poziomoéw komunikowania jest nadawca, ktory jest nadawcg
profesjonalnym™. Jest to zwykle sformalizowana grupa ludzi. Z kolei odbiorca jest za-
zwyczaj szeroka, anonimowa i heterogeniczna grupa.

Badacze réznorodnie okreslajg elementy, ktore sktadajg si¢ na proces komunikowa-
nia. Maria Pachalska i Bruce Duncan MacQueen wyrdznili cztery takie elementy: kon-
tekst komunikacyjny, komunikaty, bodzce $rodowiskowe oraz mézgowe mechanizmy
przetwarzania informacji>. Obejmuja jednak dodatkowo procesy poznawcze, emocjo-
nalne oraz wiedze¢, doswiadczenie i znajomo$¢ jezyka. Badacze podkreslali takze, ze
komunikacja jest mozliwa tylko wtedy, gdy zarowno nadawca, jak i odbiorca posiadajq
prawidtowo funkcjonujgcy mozg, zdolnos¢ do wysytania i odbierania odpowiednich
sygnatow oraz znajg ten sam jezyk i normy obowigzujgce w danym kregu kulturowym
i wspélnocie komunikacyjnej”*. W takim ujeciu proces komunikowania to wkraczanie
w problematyke tozsamosci, a wejscie w akt komunikacji sprawia, ze kazdy nadawca
1 odbiorca maja §wiadomos$¢ posiadania swoich tozsamosci>>. Tomasz Goban-Klas pod-
kreslat zwigzek mowy z biologia oraz to, ze musi by¢ procesem wzajemnym — mowa
Jjest naturalnym Srodkiem komunikowania, bezposrednim oraz spersonalizowanym®.
Bogustawa Dobek-Ostrowska jako state elementy’’ wystepujace w procesie komunika-

¢ji wymienita:

kontekst;

— uczestnicy;
— komunikat;
— kanal;

— szumy;

. . 58
— sprzezenie zwrotne” .

*!Tamze.

>2B. Dobek-Ostrowska, Podstawy komunikowania..., dz. cyt., s. 23.

M. Pachalska, B. D. MacQueen, Komunikacja interpersonalna a poczucie tozsamosci,[w:] B. Kacz-
marek, A. Kucharski, M. Stencel (red.), Komunikowanie si¢. Problemy i perspektywy, Wydawnictwo
Uniwersytetu Marii Curie-Sktodowskiej, Lublin 2006, s. 107.

“*Tamze, s. 108.

> Tamze, s. 112-113.

3T, Goban-Klas, Cywilizacja medialna: geneza, ewolucja, eksplozja, WSiP, Warszawa 2005, s. 13.

*’Elementy te poshuzyly w toku niniejszej pracy do opracowania komunikowania logopedycznego,
wigcej w rozdziale czwartym.

**B. Dobek-Ostrowska, Podstawy komunikowania...,dz. cyt., s. 15-17.

23



Aby doszto do efektywnego procesu komunikowania, oprocz wymienionych do-
tychczas elementéw, konieczne sg kompetencje nadawcy/nadawcoéw oraz odbior-
cy/odbiorcow. Kompetencja komunikacyjna to szeroko rozumiana umiejetnos¢ $wia-
domego przekazywania innym informacji i odbierania jej od nich. Czlowiek posiadaja-
cy t¢ kompetencje sprawnie postuguje si¢ jezykiem, potrafi dostosowaé wypowiedz do
kontekstu spolecznego, wiedzyodbiorcy i sytuacji komunikowania®’. Jak podkreslat
Krzysztof Marcynski, kompetencja komunikacyjna nie jest suma dwoch poje¢®,
z ktorych si¢ sktada. W swoim opracowaniu autor ustalil, ze kompetencja komunikacyj-
na jest zjawiskiem interdyscyplinarnym i w zaleznos$ci od réznych dyscyplin jest roznie
rozumiana®'. Po wnikliwej analizie dotychczasowych badan i definicji, autor zapropo-
nowatl jedng definicj¢ kompetencji komunikacyjnej, scalajaca dotychczasowe ujecia
1 okreslit ja jako wiedze na temat komunikacji, umiejetnos¢ wykorzystania tej wiedzy
w konkretnych sytuacjach orazpostawe,czyli dzialanie wynikajgce z wiedzy i nabytych
umiejetnosci®. Z punktu widzenia niniejszej pracy i logopedycznej perspektywy nalezy
zauwazy¢, ze jednym z najwazniejszych celow pracy terapeutycznej logopedy jest roz-
wijanie kompetencji komunikacyjnej®, a zatem w rozumieniu kompetencji komunika-
cyjnej przez Krzysztofa Marcynskiego, réwniez przekazywanie wiedzy na temat komu-
nikacji i rozwijane umiejetnosci korzystania z niej w konkretnych sytuacjach spolecz-
nych.

Ogolna zasada, bez ktorej zdaniem Paula Grice’a komunikowanie nie jest mozliwe
i ktérej powinni przestrzega¢ wszyscy uczestnicy konwersacji to Zasada Kooperacji®.
Wedlug tej zasady nadawca komunikatu wspotpracuje z odbiorcag w przekazywaniu
informacji. Zdaniem badacza mowa jest celowym iracjonalnym zachowaniem ®,
a wyrdzniajac cztery maksymy konwersacyjne zwrocit uwage na to, jak ludzie powinni
si¢ ze soba komunikowa¢. Rysunek 2 przedstawia gtowne maksymy Herberta Paula

Grice’a ujete w czterech kategoriach: ilosci, jakosci, stosunku i sposobu.Paul Grice kie-

SW. Pisarek, Wstep do..., dz. cyt., s. 64.

50 K. Marcynski, Kompetencja komunikacyjna..., dz. cyt., s. 21.

*'Tamze, s. 141.

“Tamze, s. 142.

%Wiecej o celach terapii logopedycznej w rozdziale drugim.

: P. Grice, Logika a konwersacja, ,,Przeglad Humanistyczny” 1977, t. 21, nr 6 (141), s. 96.
Tamze.
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formacji, a wyszczeg6lnione cztery®® maksymy reguluja zasady nia zarzadzajace.

Rysynek 2. Maksymy konwersacyjne Grice’a

Kategoria IloSci

“Niech twdj wklad w konwersacj¢ zawiera
tyle informacji, ile jej potrzeba (do
aktualnych celow wymiany)™;
“Niech twdj wklad nie zawiera wigcej
informaciji, niz potrzeba™

Kategoria Jakosci

“Nie mow tego, o czym jestes
przekonany, Ze nie jest prawdy™;

«  “Nie mow tego, do stwierdzenia czego

nie masz dostatecznych podstaw™

Kategoria Stosunku

« “Niech to, co mowisz bedzie relewantne™

Kategoria Sposobu

“Wryrazaj si¢ przejrzyscie”

rowal si¢ zalozeniem, Ze celem konwersacji jest maksymalnie efektywna wymiana in-

Zrédlo: opracowanie na podstawie P. Grice, Logika a konwersacja, ,, Przeglgd Humanistyczny” 1977, t.

21, nr 6(141).

Maksyma ilosci zaklada, Ze nadawca powinien przekazywaé¢ informacje
w odpowiedniej ilosci w stosunku do celu konwersacji. Maksyma jako$ci ma zwigzek
z tym, ze przekazywane informacje powinny by¢ prawdziwe i rzetelne. Maksyma sto-
sunku zaktada, ze rozmdéwca mowi to, co jest istotne dla konwersacji, a maksyma spo-
sobu, ze wypowiedzi sg zrozumiale 1 bez wieloznacznos$ci. Teoria Paula Grice’a tworzy
podwaliny do norm etycznej komunikacji i wcigz jest istotna, rdwniez w kontekscie
komunikowania masowego. Stosowanie tych maksym (w postaci m.in.dostarczania rze-

telnych informacji, dbatosci o jasno$¢ przekazu) sprawia, ze komunikacja jest zrozu-

% paul Grice wyréznit cztery gtowne maksymy konwersacyijne, ale zwracal réwniez uwage na to, ze
istniejg ,,inne rozmaite rodzaje maksym o charakterze estetycznym, spotecznym czy moralnym” (P. Gri-
ce, Logika a... dz. cyt., s. 98). Inni badacze rozszerzali teori¢ Paula Grice’a o kolejne maksymy. Nalezy
do nich przyktadowo Geoffrey Leech, ktory dodat maksyme grzecznosci (G.N. Leech, Principles of
Pragmatics, London 1983). W Polsce ogdlnymi normami etycznej komunikacji zajmowata si¢ m.in. Ja-
dwiga Puzynina (J. Puzynina, U podstaw etyki mowy, ,,Ethos” 1988, nr 2/3,s. 129-133).
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miata iklarowna. Tak w komunikacji interpersonalnej jak i w komunikacji masowe;j
dochodzi do naruszania maksym komunikacyjnych. Wsrdd przyktadéw takich zacho-
wan komunikacyjnych nalezatoby przywota¢ za Denisem McQuailem przeciwienstwa
dostarczania godnej zaufania wiedzy z wykorzystaniem mediéw, a zatem: kfamstwa,
dezinformacja, propaganda, oszczerstwa, przesqdy i ignorancja67.

Podsumowujac, komunikowanie jest wieloaspektowym procesem, ktorego zrozu-
mienie jest kluczowe,cho¢ moze by¢ odmienne w roznych dziedzinach wiedzy. Termi-
nologia zwigzana z komunikowaniem umozliwiabadaczom stosowanie szerokiego spek-
trum podejs¢, ktore sg uzaleznione od kontekstu iobszaru analizy.W podrozdziale
zwrocono uwage na istnienie kilku pozioméw komunikacji, z ktérychkazdy charaktery-
zuje si¢ odmiennymi zasadami, ktére sg niezbedne do efektywnego porozumiewania.
Efektywne komunikowanie wymaga réznorodnychumiejetnosci, doskonalenia kompe-

tencji komunikacyjnej i stosowania si¢ do zasad konwersacyjnych.

1.2. Nowe nowe media jako przestrzen komunikowania logopedycznego

W niniejszym podrozdziale skoncentrowano si¢ na nowych nowych mediach
z uwagi na to, ze jest to jeden z gléwnych obszaréw badania komunikowania logope-
dycznego. Internet, stanowiacy w kontekscie tej pracy istotny obszar badan dla komuni-
kowania logopedycznego, zmienit model konsumpcji wykorzystania mediow®® do ko-
munikacji, azmiany dotycza wielu sfer. Denis McQuail pisat o tych zmianach,
a w zasadzie o konsekwencjach miedzy innymi z punktu widzenia autoréw, wydawcow
odbiorcow iwidowni®. Za posrednictwem internetu spoleczeistwo ma dostep do
ogromnej ilosci informacji i rozrywki. To sprawilo, ze tradycyjne media, takie jak tele-

wizja, radio czy prasa stracity na znaczeniu’’. Nowe media przekraczaja ograniczenia-

p. McQuail, Teoria komunikowania..., dz. cyt., s. 208.

T, Kowalski, Komunikacja w czasach Internetu — powrot do zrodel? [w:] A. Adamski, S. Gawronski,
M. Szewczyk (red.), Nauki o mediach i komunikacji spolecznej, Aspra, Rzeszow 2017, s. 326.

%D. McQuail, Teoria komunikowania..., dz. cyt., s. 152.

"W tym miejscu warto zwréci¢ uwage na to, ze tradycyjnemedia stracity na znaczeniu w swojej for-
mule, ale nie zniknety w ekosystemie medialnym, przeciwnie podlegaja transformacji i dostosowuja si¢
do srodowiska medialnego. Na przyktad telewizja korzysta z ustug streamingowych, umozliwiajac uzyt-
kownikom dostep na zadanie. Gazety tradycyjne przeniosty si¢ do przestrzeni cyfrowej w formie portali
informacyjnych i oferujg tresci w czasie rzeczywistym, a radio stawia na podcasty i audycje online. Po-
stepujaca konwergencja mediow spowodowata, ze obszar wspdlny dla starych i nowych mediow stale si¢
powigksza, a jak zauwaza Golinska-Konecko moze si¢ tak staé, ze dalsze rozdzielanie medidow przestanie
mie¢ sens (M. Golinska-Konecko, Stare media wobec nowych technologii, Ewolucja telewizji w Polsce,
Zeszyty Naukowe Gdanskiej Szkoty Wyzszej, nr 3 (20), 2018, s. 204).
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tradycyjnychmediow "', wprowadzaja nowe sposoby dystrybucji i konsumpcji tresci.
Pozwalaja na personalizacj¢ zawartosci mediow i — postugujac si¢ metaforyka Denisa
McQuaila > — na kompletowanie tresci gazety zaleznie od osobistego gustu
1 zainteresowan. Co istotne, odbiorca tradycyjnychmediow charakteryzowat si¢ pasyw-
nos$cig, internet zmienit sposodb konsumpcji mediéw — reakcje na zawartos¢ medialng sq
natychmiastowe i publiczne”. Powszechnie okreéla sie odbiorcow jako uzytkownikow,
a zatem mamy do czynienia z odbiorcg aktywnym wobec tego, co media majq mu do
zaoferowania’*. Ponadto wlasciwosci i specyfika komunikacji internetowej, czy jak
nazywat ja Jan Grzenia” - elektronicznej, s zupetnie odmienne od komunikacji bezpo-
sredniej. W tego rodzaju komunikacji dochodzi przede wszystkim do przeksztatcenia
pojecia przestrzeni komunikacyjnej. Badacze jednak niepewnie, mimo wielu badan
1 studiow, formuluja wnioski dotyczace zmian, jakie wywotaly media masowe wsrod
ich odbiorcéw. Tomasz Goban-Klas wskazal, ze skutki (...) mediow sq to wszelkie kon-
sekwencje dzialania mediéw, niezaleznie od tego, czy byly zamierzone, czy tez nie’®.
Problematyczne pozostaje jednak badanie wptywu mediow ze wzgledu na zlozonosé
tego zjawiska. Media podlegaja bowiem nieustannym przemianom technologicznym
i funkcjonalnym. Ze wzgledu na dynamiczne zmiany w mediach Paul Levinson zapro-
ponowal nowa kategori¢ klasyfikacyjng, ktorg okreslit mianem: nowychnowych me-
diéw’’. Zostata ona wiaczona do dotychczasowego podzialu obejmujacego media tra-
dycyjne oraz nowe media. Wyodrgbnienie tej kategorii miato na celu zwigkszenie precy-
zji w postugiwaniu si¢ szerokim terminem, jakim sg media. Paul Levinson uzasadnial-
wyodrebnienie nowej grupy z uwagi na to, ze nowe nowe media sq (...) czyms wiecej’
niz nowe media, wykazuja cechy oraz funkcje, ktore wykraczaja poza ramy definicyjne
nowych mediow. Termin nowe nowe media odnosi si¢ do tych mediéw, ktére umozli-
wiaja interaktywny udziat w komunikacji, w przeciwienstwie do tradycyjnych mediow.
Nowe nowe media oferujg réwniez uzytkownikom wzbogacong kontrol¢ nad procesem
konsumpcji tresci. Wigze si¢ to z mozliwoscig samodzielnego decydowania o czasie

1 miejscu dostepu do mediow oraz konkretnych tresci, co przekracza ograniczenia wta-

"'Tamze, s. 155.

"Tamze, s. 171.

3T. Kowalski, Komunikacja w czasach..., dz. cyt., s. 327.

MTamze.

7 J. Grzenia, Komunikacja jezykowa w Internecie, Wydawnictwo PWN, Warszawa 2006, s. 71.
T, Goban-Klas, Media i...,dz. cyt., s. 241.

7P, Levinson, Nowe nowe..., dz. cyt., s. 11.

78 Tamze, s. 15.
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sciwe dotychczasowymmediom. Ponadto odbiorca staje si¢ nie tylko pasywnym kon-
sumentem, ale i podmiotem aktywnie uczestniczagcym w procesie komunikacji — nie
tylko jakoaktywny tworca’® tresci, ale rowniez jako ich komentator i wspotredaktor.

Ogromna ekspansja mediow, ktore przenikaja wiele dziedzin Zycia spotecznego
orazabsorbujacoraz wigcej czasu i uwagi odbiorcow powoduje, ze ten obszar badawczy
jest w zasadzie nieograniczony i wielowymiarowy badawczo™. Znajduja sie w nim
rowniez zagadnienia takie jak wywieranie wplywu poprzez komunikacj¢ masowa na
swiadomos$¢, postawy 1 zachowania odbiorcow, w zakresie od edukacji az po propagan-
de. Funkcjonowanie w zyciu spotecznym jest niemal niemozliwe bez udziatu technolo-
gii. Media maja zatem znaczenie dla ksztaltowania cztowieka przez cate jego zycie,
skutecznie wplywajqgc na jego poglady, postawy i stanowiska odbiorcéw informacji®.

Dlatego tez analiza przekazéw medialnych na tematy logopedyczne nabiera szcze-
gblnego znaczenia w kontekscie funkcjonowania cztowieka. Media nie tylko umozli-
wiaja dostep do informacji, ale takze ksztattujg umiejetnosci komunikacyjne odbiorcow.
Nowe nowe media odgrywaja kluczowa role w ksztaltowaniu cztowieka, co czyni je
istotnym obszarem analizy dla komunikowania logopedycznego. Klasyfikacja Paula
Levinsona pozwala na ustalenie granic mi¢dzy nowymi mediami a nowymi nowymi
mediami. Andrzej Adamski wskazal, ze nowe nowe media majg charakter spoteczno-
sciowy™. Ma to duze znaczenie dla omawianego zjawiska komunikowania logopedycz-
nego. Nieusystematyzowane badania pilotazowe zrealizowane przed sformutowaniem
hipotez wskazaty, ze najwigcej przekazéw o tematyce logopedyczne mozna znalezé
wlasnie w nowych nowych mediach, a precyzyjniej rzecz ujmujac — w mediach spo-
tecznosciowych™.

Media spotecznosciowe staty si¢ istotnym elementem ludzkiego zycia, a liczba ich

uzytkownikéw na catym $§wiecie stale ro$nie. Wedlug danych z raportu ,,Digital 2025:

" Tamze, s. 11-15.

%90 komunikacji w kontekscie pedagogiki medialnej, znaczenia medidéw dla cztowieka i wynikajacych
z tego zmian kulturowych podejmuja temat m. in. Siemieniecki i inni badacze w Pedagogice medial-
nej(B. Siemieniecki, Komunikacja a spoleczenstwo,[w:] B. Siemieniecki (red.), Pedagogika medialna,
Wydawnictwo PWN, Warszawa 2021, s. 13-75). Dynamika zmian w tym zakresie powoduje konieczno$é
wprowadzenia nowych technologii w ksztalceniu.

81TamZe, s. 22.

%2A. Adamski, Media w analogowym i cyfrowym $wiecie. Wplyw cyfrowej rewolucji na rekonfiguracje
komunikacji spolecznej, Dom Wydawniczy ELIPSA, Warszawa 2012,s. 94.

% Autorka ma na uwadze to, e terminéw nowe nowe media i media spofeczno$ciowe nie nalezy uzy-
wa¢ wymiennie. Nowe nowe media bowiem okreslaja wigcej niz jeden typ mediéw (P. Levinson, Nowe
nowe..., dz. cyt., s. 15).
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%% opublikowanego na poczatku lutego 2025 roku z internetu

Global Overview Report
korzystato wowczas tacznie 5,56 miliarda ludzi na catym $wiecie, co stanowito 67,9 %
Swiatowej populacjigs. Wsréd wiodaeych platform spotecznosciowych wiodaca role
odgrywat Facebook, ktory gromadzit miesigcznie ponad 3,15 miliarda aktywnych uzyt-
kownikéw. Dane te podkreslaja ogromneznaczenie nowych nowych mediow
w codziennym zyciu ludzi na catym $wiecie.

Media spoteczno$ciowe zapewniaja szybki i1 wieloaspektowy kontakt zinnymi
uzytkownikami, a dla wielu osob sq waznym zrodlem informacji i miejscem wymiany
opinii*®. Media spotecznosciowe sa jednym z kanatéw komunikowania logopedyczne-
go"’. Biorac pod uwage ogromny zasob tresci logopedycznych, jaki zawieraja nalezato
wybra¢ obszar umozliwiajacy weryfikacj¢ postawionych hipotez. Sposrod wszystkich
mediéw spotecznosciowych wybrano Facebooka, z uwagi na to, ze w 2022 roku®® byt
najpopularniejszym serwisem w Polsce. Potwierdzaja to migdzy innymi badania na
podstawie Raport Digital 2022 Global Overview™. W 2025 roku wciaz zachowat swoja
czolowa pozycje¢ 1 pozostal najczesciej wskazywang platformg przez polskich uzytkow-
nikow™. Przywotane badania zawieraja rowniez dane dotyczace polskich uzytkowni-
kéw. Jest to istotne z punktu widzenia badan wlasnych do niniejszej rozprawy, ponie-
waz analizie zostaly poddane materiaty w jezyku polskim i publikowane przez polskich
uzytkownikow.

Po uwzglednieniu powyzszych kwestii uznano, ze badania podjete na Facebooku ze
wzgledu na jego ogromny zasieg iznaczaca popularnoscig wsrdd uzytkownikéw po-

zwolg sformulowaé reprezentatywne wnioski dla komunikowania logopedyczne-

% Digital 2025: Global Overview Reports, Digital 2025: Global Overview Report — DataReportal —
Global Digital Insights, 10.02.2025.

¥ Digital 2025: Global Digital Reports Digital 2025: Global Overview Report — DataReportal — Glo-
bal Digital Insights, 10.02.2025.

L. M. Jarska, Pracownik naukowy w mediach spolecznosciowych — od popularyzacji nauki do kreo-
wania wizerunku, ,, Torunskie Studia Bibliologiczne” 2017, t. 9, nr 2/17, PDF, 8.10.2023, s. 202.

$77ostato to omowione szerzej w rozdziale trzecim niniejszej rozprawy.

% Autorka dysertacji odwotuje si¢ do danych z 2022 roku, poniewaz to wlasnie w tym okresie, po
przeprowadzeniu badan pilotazowych, opracowywata caty proces badawczy, okreslajac miedzy innymi
obszar analizy zawarto$ci.

% Raport Digital 2022 Global Overview réwniez potwierdza, ze w Polsce w 2022 roku najpopularniej-
szym serwisem spolecznosciowym byt Facebook, wedtug tego raportu na §wiecie Facebook zajmowat
trzecie miejsce (za WhatsAppem i Instagramem); Digital 2022, Global Digital Re-
ports,https://datareportal.com/reports/digital-2022-global-overview-report, 8.10.2023.

®Digital 2025: Global Overview Reports, Digital 2025: Global Overview Report — DataReportal —
Global Digital Insights, 10.02.2025.

29



gow nowych nowych mediach. Szczegdétowy opis doboru préb oraz metody i narzedzia

badawcze zostaly przedstawione w rozdziale czwartym niniejszej rozprawy.

1.3. Komunikowanie logopedyczne na tle wybranych rodzajéow komunikowania
spolecznego

Komunikacja spoteczna stanowi kluczowg role w dzisiejszym mediatyzowanym
swiecie. Za Bogustawa Dobek-Ostrowska, komunikacja spoteczna to najszerszy system
komunikowania, = w ktorym  mieszcza  si¢ = wszystkie  procesy  zwigza-
nez porozumiewaniem si¢ ludzi’'. Znaczenie komunikacji spotecznej w obliczu domi-
nacji mediéow rosnie we wszystkich mozliwych dziedzinach. Kazdy z rodzajow komu-
nikowania specjalistycznego, takie jak komunikowanie polityczne czy zdrowotne, ma
swoje okres$lone cele i charakterystyke. Kazdy rodzaj komunikacji spotecznej jest zlo-
zony i dynamicznie si¢ rozwija.

Komunikowanie logopedyczne, bgdace obszarem badan niniejszej rozprawy, ma
wiele powiazan z innymi rodzajami komunikowania z uwagi na interdyscyplinarno$¢’
logopedii. W niniejszym podrozdziale uwzgledniono dwa wspomniane juz bazowe dla
tej pracy rodzaje komunikowania specjalistycznego. Naleza do nich: komunikowanie
zdrowotne i komunikowanie edukacyjne. Dobor tych rodzajow komunikowania specja-
listycznego wynika z wiedzy teoretycznej, jak i do§wiadczen autorki. Dodatkowo wcigz
prowadzone s3 dyskusje, ktoére maja na celu ujednolicenie terminologii zwigzanej
z terapig logopedyczng, migdzy innymi z nazywaniem osoby uczestniczacej w terapii
logopedycznej. W 2023 roku Ewa Gacka rozwazata zasadnos$¢ stosowania terminu ,,pa-
cjent”, niosacego konotacje medyczny, badz ,,uczen”, odnoszacego si¢ do sfery edukacji
i o§wiaty”®. W zwiazku z tym w niniejszej pracy przyjeto zalozenie, ze komunikowanie
logopedyczne mozna analizowaé w perspektywie dwoch obszarow: komunikowania
zdrowotnego oraz komunikowania edukacyjnego. Rozrdéznienie to ma charakter po-
rzadkujacy i stanowi przyjeta w pracy ram¢ analityczng. Cho¢ komunikowanie zdro-
wotne i komunikowanie edukacyjne stanowig naturalne i szeroko opracowane zaplecze

teoretyczne dla rozwazan dotyczacych logopedii, uzyteczne okazaly si¢ takze ustalenia

' B. Dobek-Ostrowska, Podstawy komunikowania..., dz. cyt., s. 12.
2 Wigcej o interdyscyplinarnoci logopedii jako nauki i praktyki zawodowej w rozdziale drugim.
% E. Gacka, Pacjent, klient, uczer, czyli jak nazwa¢ osobe korzystajgcq z pomocy logopedycznej,
“Prace Jezykoznawcze” 2023, XXV/4, 5.67.
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wypracowane na gruncie komunikowania politycznego, ktore wiaczono jako kontekst

analityczny, uzupetniajacy podstawowe ramy badawcze pracy.

1.3.1. Komunikowanie zdrowotne jako punkt odniesienia dla komunikowania lo-
gopedycznego

W kontek$cie prowadzonej refleksji naukowej zwrdcenie uwagi na komunikowanie
zdrowotne stanowi kluczowy element rozumienia sposobéw komunikowania na tematy
logopedyczne w mediach. Komunikowanie zdrowotne mozna definiowaé jako forme
komunikacji spotecznej skoncentrowanej na zdrowiu, ktore jest immanentng cechg
przynalezng kazdemu czlowiekowi. Szeroko rozumiana tematyka zwigzana ze
zdrowiem dotyczy zatem kazdego czlowieka, ktory w mniejszym lub wigkszym stopniu
korzysta z opieki zdrowotnej 1jednostek ochrony zdrowia. Obszar ochrony zdrowia
ilogopedii sa ze sobag SciSle zwigzane pod katem obszaru tematycznego, aich
wspolnym celem jest poprawa jako$ci zycia cztowieka. Komunikowanie zdrowotne,
podobnie jak komunikowanie logopedyczne, koncentruje si¢ na budowaniu
swiadomosci spotecznej i rozpowszechnianiu wiedzy, ktéora ma istotne znaczenie dla
codziennego funkcjonowania pacjentdw. Z uwagi na to, ze komunikowanie zdrowotne
stanowi fundament dla zrozumienia istoty komunikowania logopedycznego, w tym
podrozdziale zaprezentowano jego szczegdlowe omowienie. Z powodu wielu zaleznosci
komunikowanie zdrowotne stanowi cenne zrodto wiedzy i1 narzedzi, ktore wzbogacaja

teoretyczne podstawy komunikowania specjalistycznego w logopedii.

1.3.1.1. Definicja i cele komunikowania zdrowotnego

Definicja zdrowia stanowi przedmiot dyskusji, a w literaturze przedmiotu istnieje
wiele prob jej uniwersalnego sformuowania. Trudno$¢ wynika migdzy innymi z tego, ze
w zaleznos$ci od danej szerokosci geograficznej 1 uwarunkowan kulturowych podejscie
ludzi do zdrowia moze si¢ znaczaco r6zni¢ od siebie. Andrzej Wojtczak zdefiniowal
zdrowie, okreslajac, ze tonie tylko sprawnosc fizyczna, psychiczna i intelektualna, ale
rowniez che¢ petni Zycia, zdolnos¢ radzenia sobie z roznymi problemami oraz zdolnos¢

wypetniania zyciowych izawodowych rol. To takze odpornos¢ psychiczna oraz
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umiejetno$¢ radzenia sobie z réznymi dolegliwosciami i chorobami’*. Takie rozumienie
zdrowia ma wiele wspdlnego z definicja Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), ktora
brzmi  nastgpujaco:  zdrowie  jest stanem  peilnego/catkowitego  dobrego
samopoczucia/dobrostanu  fizycznego, psychicznego i spolecznego, a nie tylko jej
brakiem — obiektywnie istniejgcej — choroby czy niepetnosprawnosci . Co istotne WHO
podkreslato, ze w starszym wieku zdrowie nie powinno by¢ definiowane brakiem
choroby *° . Tak szeroko ujmowane zagadnienie zdrowia stanowi fundament dla
rozwinigcia réznorodnych strategii komunikacji zdrowotnej w mediach.

Komunikacja spoteczna w potaczeniu zochrong zdrowia daje interesujaca
perspektywe badawcza i1 wlasciwe wprowadzenie do tematyki niniejszej dysertacji.
Zwazywszy na nomenklaturg, tlumaczenie terminu health communication z j¢zyka
angielskiego  na  gruncie  polskim  odnajduje  kilka  odpowiednikow:
komunikacja/komunikowanie o zdrowiu lub komunikacja/komunikowanie zdrowotne’’.
W niniejszej dysertacji konsekwentnie zastosowano termin komunikowanie zdrowotne,
ktore — za Tomaszem Gobanem-Klasem *® —nalezyokresli¢ zarowno jako praktyke
spoteczng w ochronie zdrowia, jak inauka taczaca w sobie nauki o komunikowaniu
z naukami medycznymi. Komunikowanie zdrowotne to stosunkowo nowa dziedzina,
aprzeglad roznych jego definicji przedstawita miedzy innymi Renata Schiavo®’,
uwzgledniajac czynniki majace znaczenie dla ich skonstruowania. Naleza do nich:

— informowanie;

— motywowanie;

— zmiana nawykow i zachowan;
— poszerzanie wiedzy;

— wymiana informacji.

%A Woijtczak, Zdrowie publiczne wyzwaniem dla systeméw zdrowia XXI wieku, PZWL, Warszawa
2009, s. 3.

PPanstwowy Instytut Badawczy, https://www.pzh.gov.pl/zdrowie-definicja/, 22.10.2022.

**World Health Organization, 10 facts on ageing and health, https://www.who.int/news-room/fact-
sheets/detail/10-facts-on-ageing-and-health, 22.10.2022.

"W jezyku angielskim funkcjonuje okreslenie healthcommunication, ktére w jezyku polskim mozna
thumaczy¢ na rézne sposoby. Tomasz Goban-Klas wyznaje zasadg, ze krotsze okreSlenie jest zawsze
lepsze. Zgodnie z sugestia Profesora, w niniejszej rozprawie dla precyzyjnej wypowiedzi zostato wybrane
komunikowanie zdrowotne jako odpowiednik Asealthcommunication, jest ono tez jednolite z innymi przy-
jetymi terminami: takimi jak komunikowanie edukacyjne, komunikowanie logopedyczne.

9T, Goban-Klas, Komunikowanie w ochronie..., dz. cyt., s. 11.

?R. Schiavo, HealthCommunication: From Theory to Practice, Jossey-Bass A Wileylmprint, 2007, s.
8-10.
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Do zadan komunikowania zdrowotnego nalezy analiza powstawania informacji
zdrowotnych oraz sposob ich przekazywania, badanie zalezno$ci migdzy tymi
komunikatami a pacjentami, instutucjami czy polityka zdrowotna'®. Barbara Jacennik
podkresla kluczowa role efektywnego komunikowania zdrowotnego, przede wszystkim
uwzgledniajac, ze dobre komunikowanie o zagadnieniach zdrowia wspiera nabywanie
i utrzymywanie zdrowych zachowar'®' Komunikowanie zdrowotne moze byé¢ zatem
narzedziem do zmiany zachowan, aod jego jakosci zalezy jak oddzialuje na
podejmowanie §wiadomych decyzji dotyczacych zdrowia. Z drugiej strony jednak
badaczka zwraca uwage na to, ze komunikowanie nieskuteczne, nieprzekonujgce lub
chaotyczne to zmarnowana szansa wspierania zdrowia w spoleczerstwie ' . Brak
starannych, jednoznacznych i1 wiarygodnych przekazéw na tematy zdrowotne stanowi
zatem ryzyko dla jednostek i calej populacji.

Komunikowanie zdrowotne to zarowno analiza proceséw komunikowania przez
pryzmat podmiotéw ochrony zdrowia, jak i interakcji na linii pracownik medyczny-
pacjent. Health communication moze by¢ tlumaczone na rdzne sposoby na gruncie
polskim i posiada szeroki zakres dziatania. Tomasz Goban-Klas okreslit, ze odnosi si¢
do porozumiewania sie w ramach systemu medycznego, w skali placowki medycznej,
panstwa, swiata, podejmowanych w ich obrebie dziatan reklamowych, marketingowych,
piarowskich'” . Zakres komunikowania zdrowotnego zwykle koncentruje sie wokot
problemow zdrowotnych 1izagadnien zwiagzanych zopieka zdrowotng — ich
wyjasnianiu, badaniu, promowaniu whasciwych postaw'**. Gléwnym powodem, dla
ktorego podejmowane sg refleksje nad komunikacja zdrowotng jest to, ze po prostu ma
ona bezposrednie znaczenie dla ludzkiego zycia'®. W komunikowaniu zdrowotnym
zawiera si¢ zar6wno komunikacja interpersonalna, jak i komunikacja za po$rednictwem
medidw, w instytucjach i organizacjach.

Renata Schiavo przedstawita w obrazowy sposéb komunikowanie zdrowotne,
ujmujac je przez pryzmat czterech przenikajacych si¢ elementéw. Rysunek 3 pokazuje

te zaleznosci.

1000, Dudek, Potrzeba komunikowania..., dz. cyt., s. 128.

"B, Jacennik (red.), Komunikowanie spoleczne w promocji i ochronie zdrowia, Wyzsza Szkota Fi-
nansoéw i1 Zarzadzania, Warszawa 2010, s. 7.

1OZTamZe, s. 7.

1037 Goban-Klas, Komunikowanie w ochronie..., dz. cyt., s. 10.

104G, L. Kreps, Health Communications inquiry and healthoutcomes, ,,Comunicacdo e Sociedade, nu-
meroespiecial” 2012, s. 11-12.

IOSTamZe, s. 13.
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Rysunek 3. Srodowisko komunikowania zdrowotnego
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Zrédio: R. Schiavo, Health Communication: From T heory to Practice, Jossey-Bass A WileyImprint, 2007,
s. 23.

Wedtug tego ujecia na srodowisko komunikowania zdrowotnego sktadajg si¢ cztery
rownowazne elementy, ktore wzajemnie si¢ przenikaja. Pierwszym znich jest
publiczno$¢ (odbiorcy) charakteryzujgca si¢ nawykami, obcigzeniami genetycznymi,
przekonaniami dotyczacymi zdrowia, postawami prozdrowotnymi, stylem zycia oraz
uwarunkowaniami spoleczno-ekonomicznymi. Drugim elementem s3g zalecenia
(rekomendacje) zdrowotne, obejmujace korzysci izagrozenia, atakze informacje
o dostgpnosci ikosztach produktéw iustug zdrowotnych. . Trzecm sktadnikiem jest
srodowisko spoteczne, ktoére obejmuje normy spoteczne, strukture spoleczng oraz
istniejagce programy 1 inicjatywy wspieracjace zdrowie. Ostatnim elementem jest
srodowisko polityczne, na ktore sktada si¢ prawo, poziom priorytetow w dziataniach
politycznych oraz gotowo$¢ polityczna.Skuteczna komunikacja zdrowotna moze by¢
istotnym narzedziem oddzialujacym na wszystkie te czynniki. Jest to proces
wieloaspektowy, ktory wymaga zrozumienia wszystkich czterech wymienionych
elementow. Co istotne, jak podkreslala Renata Schiavo, od komunikowania

zdrowotnego nie jest =zalezna jako$¢ $wiadczonych wustug, infrastruktura
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i brakiw zakresie specjalistow'?. Komunikowanie zdrowotne moze natomiast pomoc
zwigksza¢ §wiadomo$¢ na temat problemow zdrowotnych, zmienia¢é normy spoteczne,
pokazywac i promowaé zdrowy styl zycia. Tego rodzaju dziatania mogg oddzialywacd
na zmiany w polityce w zakresie opieki zdrowotne;.

Kluczowa role komunikacji zdrowotnej jako narzgdzia wspierajacego zdrowie pu-
bliczne dostrzega Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO). Juz w2017 roku
w opublikowanym wowczas dokumencie Strategic Communications Framework for the
Western Pacific Region'’ podkre$lano, ze w komunikowaniu nie chodzi wytacznie o to,
co si¢ mowi, ale przede wszystkim w jakim celu — czyli o strategiczne i zintegrowane
dziatania komunikacyjne, majace prowadzi¢ do realnych zmian zdrowotnych na pozio-
mie jednostek, spolecznosci i calych narodow. WHO wskazywalo, ze komunikowanie
zdrowotne powinno by¢ strategiczne, spdjne i zintegrowane z Szersza misja poprawy
zdrowia populacyjnego, a jego kluczowa funkcja jest nie tylko dostarczanie informacji,
lecz inspirowanie odbiorcow do dziatan chronigcych zdrowie jednostek, spolecznos$ci
1 catych narodéw. Ramy te konstruowano w kontekscie wyzwan charakterystycznych
dla regionu zachodniego Pacyfiku, jednak ich znaczenie miato wymiar uniwersalny
i ponadregionalny. Wsrod kluczowych zatozen komunikacji strategicznej WHO wy-
mienito sze$¢ przewodnich zasad, ktore powinny by¢ uwzgledniane we wszystkich
dziataniach komunikacyjnych:

— dostepnos¢;

— trafnos¢;

— sklonno$¢ do dzialania;
—  terminowos¢;

— wiarygodno$¢ i zaufanie;
—  zrozumiato§¢'®.

Zasady te mogg nie tylko porzadkowaé kluczowe cele komunikowania zdrowotne-
g0, ale tez stanowi¢ uniwersalny model w r6znych dziedzinach — od zdrowia publiczne-
g0 po specjalistyczne obszary, takie jak logopedia. Szczegolnie cenne sg przyklady za-

stosowan tych zasad: pokazuja jak rézne kanaty i formy przekazu mozna wykorzy-

106R. Schiavo, Health Communication..., dz. cyt., s. 27.

"Swiatowa Organizacja Zdrowia, Strategic Communications Framework for WHO in the Western
Pacific Region (WPR/2017/RD0O/001), 2017, https://www.who.int/publications/i/item/WPR-2017-RDO-
001, 10.12.2025.

"®Tamze, 5. 9-11.
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sta¢w zaleznosci od grupy docelowej. WHO wyraznie podkres$la, ze skuteczna komuni-
kacja to nie tylko narzedzie edukacji zdrowotnej czy reagowania kryzysowego, ale
rowniez wazny skladnik strategii rozwoju instytucji ochrony zdrowia i partnerstw mie-
dzysektorowych. Warto zauwazy¢, ze juz wtedy wskazywano na potrzebg aktywnej
obecno$ci organizacji w przestrzeni cyfrowej oraz na niebezpieczenstwa zwigzane
z rosngca konkurencja informacyjng i dezinformacja, czyli wyzwania, ktore po 2020
roku nabraty jeszcze wigkszego znaczenia. Cho¢ dokument pochodzi sprzed kilku lat,
jego tres¢ pozostaje aktualna i moze by¢ traktowana jako prekursorskie ujecie wielu
tematow rozwijanych na gruncie wspotczesnych badan nad komunikowaniem zdrowot-
nym. Przywolanie tej publikacji w rozprawie stanowi cenne nawigzanie do migdzynaro-
dowych standardéw i dobrze wpisuje si¢ w dyskurs nauk o komunikacji spolecznej
1 mediach, w ktérym zjawiska komunikacji instytucjonalnej, strategicznej i kryzysowe;j
sg analizowane zard6wno w ujeciu praktycznym, jak i teoretycznym.

WHO w dokumencie z 2017 roku wyznaczyto istotne ramy strategiczne, a w 2024
roku rozwinigto 1 poglebito te zalozenia, wprowadzajac podejscie Communication for
Health(C4H)'”. W tym nowym uje¢ciu komunikacja zostala uznana za petlnoprawng
i rownorzedna interwencje zdrowotna''’, zdolna realnie wptywaé na postawy, wybory
i zachowania zdrowotne spoteczenstwa. Kluczowe jest tu uznanie, ze komunikowanie
zdrowotne nie ogranicza si¢ do funkcji informacyjnej, lecz wspiera wdrazanie polityki
zdrowotnej 1 ksztattuje dtugofalowe zmiany spoteczne.Strategia C4H uwzglednia row-
niez obecnos¢ w mediach spotecznosciowych, przeciwdziatanie dezinformacji oraz par-
tycypacje odbiorcow w tworzeniu tresci'''. Tak ujeta komunikacja zdrowotna stanowi
interesujgce ramy odniesienia dla refleksji nad komunikowaniem logopedycznym
w ujeciu medioznawczym. W prowadzonych badaniach niniejszej rozprawy skupiono
si¢ bowiem na nowych nowych mediach, ze szczegdlnym uwzglednieniem mediow
spoteczno$ciowych jako kanatu komunikowania logopedycznego. Ponadto strategia
C4H moglaby z powodzeniem zosta¢ zaadaptowana w komunikowaniu logopedycz-

112
nym °.

'World Health Organization, Regional Action Framework on Communication for Health: A vision
for using communication to improve public health in the Western Pacific Region.,
2024, https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/376328/9789290620358-eng.pdf?sequence=1.
10.12.2025.

110TamZe, s. V.

111TamZe, s. 3.

"2Wiecej na ten temat w rozdziale trzecim niniejszej dysertacji.
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Koncepcja Communication for Health opracowana przez WHO koresponduje
z koncepcjamiTomasza Gobana-Klasa, ktory juz w 2014 roku wskazywal na znaczenie
interaktywnos$ci nowych nowych mediow, $swiadomego odbioru przekazéw oraz ich
roliw ksztaltowaniu spotecznych zachowan. Tomasz Goban-Klas twierdzil, Ze zanie-
dbania komunikacyjne moga mie¢ powazne konsekwencje dla zycia pacjentow' .

W 2024 roku ukazata si¢ publikacja Transformational Health Communication au-
torstwa Olafa Werdera, stanowigca wazny glos w dyskusji nad koniecznoscia przemy-

§lenia tradycyjnych ujeé komunikowania zdrowotnego'*

. Autor, odwotujac si¢ do wta-
snych doswiadczen zawodowych i akademickich, zaapelowat o gleboka refleksj¢ nad
rola komunikacji w zdrowiu publicznym, podkreslajac jej Sciste powigzania z innymi
obszarami zycia spolecznego, takimi jak polityka, edukacja, nauka czy ekonomia'®.
Olaf Werder podkreslal, Ze skuteczna komunikacja zdrowotna musi by¢ zakorzeniona
w doswiadczeniach odbiorcoOw 1 wspoéttworzona razem z nimi — nie moze ograniczac
si¢ do przekazywania informacji ani nawet do budowania wspolnoty. Pandemia CO-
VID-19 ukazuje si¢ w jego ujeciu jako moment przetomowy, ktdry ujawnil ogranicze-
nia dotychczasowych modeli komunikacji zdrowotnej i konieczno$¢ ich transforma-
cji''®. Z kolei Tomasz Goban-Klas w artykule Pandemia jako konstrukt medialny'"’
analizowat pandemie COVID-19 nie tylko jako zjawisko epidemiologiczne''®, ale takze
spoteczne, polityczne i kulturowe. Zwracat uwage na rol¢ mediow w kreowaniu obrazu
zagrozenia, izolacji 1iredefinicji relacji spolecznych. Cho¢ obaj autorzy pisza
o komunikacji w konteksécie pandemii, Tomasz Goban-Klas patrzyt przez pryzmat me-
diéw i ich znaczenia spotecznego, a Olaf Werder przez pryzmat zdrowia publicznego.
Obie diagnozy prowadza jednak do wspolnego wniosku: kryzys pandemii ujawnit sys-
temowe niedostatki w komunikowaniu zdrowia, a komunikacja powinna by¢ bardziej
$wiadoma, inkluzyjna i systemowo przemyslana.

Na podstawie przedstawionych rozwazan mozna stwierdzi¢, ze komunikowanie

zdrowotne wykracza poza przekaz informacji na temat zdrowia, a obejmuje dzialania

3T Goban-Klas, Media i..., dz. cyt., s. 13.

"0, Werder, Transformational Health Communication: A New Perspective on Healthcare and
Prevention, Springer Nature, Singapore 2024.

">Tamze, s. VIIL.

"%Tamze, s. VIIL.

T, Goban-Klas, Pandemia jako konstrukt medialny, [w:] E. Pleszkun-Olejniczak (red.), Komunika-
cja w nauce. Komunikowanie wiedzy. Rola towarzystw naukowych,Wydawnictwo PAN, Warszawa 2023,
s. 141-150.

”gTamZe, s. 89.
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strategiczne, edukacyjne, profilaktyczne, ktére sg ukierunkowane na wywotywanie
pozytywnych zmian zdrowotnych wérdd spoteczenstwa. Stanowi to istotny komponent
skutecznego funkcjonowania systeméw ochrony zdrowia nie tylko w przestrzeni

medialne;j.

1.3.1.2. Rézne poziomy komunikowania zdrowotnego

W podrozdziale 1.1., w ramach literatury przedmiotu, przedstawiono klasyfikacje
pozioméw komunikacji na podstawie klasycznego podziatu Denisa McQuaila ' .
W rozprawie zdecydowano si¢ szczegdétowo omoéwi¢ dwa poziomy komunikowania
zdrowotnego: interpersonalny oraz masowy. Wybodr ten wynika ze specyfiki tematu
pracy i prowadzonych badan, ktore koncentruja si¢ na komunikowaniu logopedycznym
w kontek$cie masowym oraz relacjach interpersonalnych. Pozostale poziomy komuni-
kowania zdrowotnego — cho¢ istotne z punktu widzenia teorii komunikacji — nie stano-
wig gldwnego przedmiotu badan empirycznych niniejszej dysertacji i zostaty jedynie
zasygnalizowane w celu zachowania porzadku.

Komunikowanie zdrowotne to pojecie, ktéore wpisuje si¢ zarOwno w obszar
komunikowania interpersonalnego, jak i komunikowania masowego *°
Komunikowanie = zdrowotne  to  zaréwno  komunikowanie  bezposrednie,
jaki komunikowanie za posrednictwem medidw masowych na tematy zdrowia.
Zarowno na gruncie polskim, jak izagranicznym komunikowanie zdrowotne taczy
w sobie dziatania zzakresu komunikacji interpersonalnej imasowej oraz

. . . , 121
ukierunkowane jest na poprawe zdrowia spoteczenstwa .

1.3.1.2.1. Komunikowanie zdrowotne w mediach masowych

W dobie mediatyzacji, ktora oddziatuje naniemal wszystkie dziedziny zycia spotecz-

. 122 . . . . , .
nego i kulturalnego *°, komunikowanie zdrowotne ma ogromne znaczenie dla jakosci

"D, McQuail, Teoria komunikowania..., dz. cyt.,s. 36; T. Goban-Klas, Media i komunikowanie ma-
sowe. Teorie i analizy prasy, radia, telewizji i Internetu, PWN, Warszawa 2005, s. 31-33.

12°M. Nowina Konopka, Komunikacja lekarz-pacjent. Teoria i praktyka, Instytut Dziennikarstwa, Me-
diow i Komunikacji Spotecznej Uniwersytet Jagiellonski, Krakow 2016, s. 30.

2y, Inshikawa, T. Kiuchi, Healthliteracy and healthcommunication, ,,BiopsychosocialMedici-
ne’2010,t. 4, nr 18, s. 1.

127 Adamski, Media w... , dz. cyt., s. 16.
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zycia jednostki i spoleczenstwa. Komunikowanie zdrowotne w mediach masowych sta-
nowi jeden z kluczowych komponentéw w ksztaltowaniu postaw prozdrowotnych, edu-
kacji spoteczenstwa oraz motywowaniu do dziatan sprzyjajacych zdrowiu. Matgorzata
Lisowska-Magdziarz usytuowatla media jako zrédlo wiedzy medycznej oraz
ksztaltowania konkretnych postaw'>, podkreslajac, ze media wigczajg sie w publiczny
obieg informacji i dyskusje o zdrowiu, chorobach, leczeniu. Zasi¢g przekazoéw kierowa-
nych za posrednictwem mediéw pozwala na dotarcie do szerokiego grona odbiorcow,
niezaleznie od ich wieku, poziomu edukacji 1 miejsca zamieszkania. Rozwijajaca si¢
informatyzacja ochrony zdrowia'** przyczynia sie do zmiany stosunku pacjentow do
poszukiwania nowych zrodet informacji o zdrowiu oraz ksztattowania nowego oblicza
komunikacji. Przykladem wdrozenia rozwigzan komunikacyjnych jest uruchomione

w Polsce w 2018 roku Internetowe Konto Pacjenta (IKP)'*

. Narzedzie to nie tylko
umozliwia dostep pacjentom do danych medycznych o wtasnym zdrowiu, ale réwniez
upraszcza szereg procedur medycznych. Ma to znaczenie dla zwigkszenia zaangazowa-
nia pacjenta w procesy zwigzane z ochrong zdrowia.

W obliczu oczekiwan spolecznych podmioty ochrony zdrowia staraja si¢ dotrze¢ do
odbiorcow za posrednictwem réznych kanatow przekazu. Juz w 2014 roku Magdalena
Sobonzwracala uwage na potrzebe usprawnienia komunikacji elektronicznej
w szpitalach (badania dotyczyly szpitali szczecinskich). Autorka sformulowata wow-
czas zalecenia dla instytucji sprawujacych opieke szpitalng, w ramach ktérych zawierata
si¢ wicksza dbalo$¢ o aspekty komunikacyjne stron internetowych, rozszerzanie zakresu
ustug w kontekscie elektronicznej rejestracji, obecno$¢ na portalach spolecznoscio-

126 - . : ..
wych “°. Pomimo uplywu czasu, znaczna cz¢$¢ przedstawionych rekomendacji zacho-

wuje aktualno$¢ i moze zosta¢ zaadaptowana przez inne placowki ochrony zdrowia.

M. Lisowska-Magdziarz, Mediatyzacja zdrowia i choroby? [w:] T. Goban-Klas (red.), Komuniko-
wanie w..., dz. cyt., s. 222.

1**Przyczyna informatyzacji sa zarowno dziatania unijnie, udzial w projektach, ale rowniez podejscie
pracodawcow wynikajace z aktualniej sytuacji technologicznej, pisze o tym m. in. Magdalena Syrkie-
wicz-Switata;M. Syrkiewicz-Switata, Facebook — mediumkomunikacji marketingowej w ochronie zdro-
wia, ,,Zarzadzanie Mediami’2015, t. 3 (3),s. 201.

125 Serwis Ministerstwa Zdrowia i Narodowego Funduszu Zdrowia,
https://pacjent.gov.pl/aktualnosc/17-000-000-x-ikp , 12.08.2024.

12°M. Sobon, Komunikacja elektroniczna w kontaktach z pacjentem w opiece szpitalnej w Szczecinie,
»Studia 1 Prace Wydziatu Nauk Ekonomicznych i Zarzadzania” 2014, nr 38, s. 214.
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Wspotczesne komunikowanie zdrowotne w coraz wigkszym stopniu oparte jest na
réznorodnych mediach'?’. Komunikowanie to ma funkcje nie tylko informujaca, ale
rowniez ksztaltujacag prozdrowotne postawy spoteczne. Jak wskazala Maria Nowina
Konopka, komunikowanie o zdrowiu to zakres analizy dotyczqcej tego, jak powstajq
informacje zdrowotne oraz jak sq przekazywane'™. Tomasz Goban-Klas w 2014 roku
zwracal uwage na to, ze z mediatyzacja medycyny mamy do czynienia od dawna, ale
proces tenulega ogromnemu przyspieszeniu i rozszerzeniu'> . Przeglad interesujacych
badan dotyczacych miedzy innymi postaw prozdrowotnych, zdrowego stylu zycia,
poszukiwania informacji o zdrowiu w internecie przygotowata Malgorzata Szpunar
w jednej z publikacji dotyczacej komunikowania w ochronie zdrowia. Autorka
postuzyla si¢ tez humorystyczng, potoczng nazwa ,,Doktor Google”, ktora odnosita si¢
do 0s6b poszukujacych w internecie informacji na temat zdrowia, a zwlaszcza leczenia.
Jest to zjawisko wszechobecne, bardzo przydatne, niemniej jednak moze prowadzi¢ do
wielu nieporozumien i btgdnych wnioskéw. Co istotne, autorka zauwazyla, ze tresci
generowane(...) przez zbiorowos¢ internautow w wielu przypadkach traktowane sq jako
réwnowazne, a czasem wazniejsze od tresci publikowanych przez specjalistow'".

Jednostki ochrony zdrowia w obliczu dzisiejszych realidow sa zobowigzane do adap-
tacji nowoczesnych narzedzi komunikacyjnych, aby skutecznie realizowaé cele eduka-
cyjne 1 profilaktyczne. Zgodnie zraportem WEBhealth Impact opracowanym przez
Fundacj¢ Instytut Komunikacji Zdrowotnej, media spoteczno$ciowe stanowig istotny
kanat komunikacji, wspierajqcy realizacje interwencji zdrowia publicznego"' Facebook
uznawany jest za znaczace i opiniotworcze medium na polskim rynku ochrony zdro-
wia'*2. Proces komunikacji zdrowotnej jest ciggle doskonalony'*®, ana jego ewolucje
oddziatuja zmiany spoteczne icywilizacyjne oraz rozwdj nauk. Wérdéd 10 trendow

w komunikowaniu zdrowotnym autorzy raportu wymieniajg:

— Komunikacja spersonalizowana;

27T, Goban-Klas, Media. Od..., [w:] T. Goban-Klas (red.), Komunikowanie w ochronie ..., dz. cyt., s.
187.

'28M. Nowina Konopka, Komunikacja lekarz-..., dz. cyt., s. 30.

1% T_ Goban-Klas, Media. Odoglgdania do wyszukiwania ,[w:] T. Goban-Klas (red.), Komuniko-
wanie w..., dz. cyt., s.187.

BOM. Szpunar, Doktor Google. Internet jako Zrédio informacji o zdrowiu,[w:] T. Goban-Klas (red.),
Komunikowanie w..., dz. cyt., s. 255.

Fundacja Instytut Komunikacji Zdrowotnej, WEBhealth Impact — raport dotyczacy wykorzystania
Internetu w komunikacji zdrowotnej, https://wellcomm.pl/wp-content/uploads/WEBHealth-Impact-
raport.pdf,, s. 25, 20.05.2024.

B2 M. Syrkiewicz-Switata, Facebook — medium..., dz. cyt., s. 204.

*Fundacja Instytut..., dz. cyt., s. 16.
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Komunikacja dostosowana do poziomu kompetencji zdrowotnych odbiorcy
(ang. Health literacy);

Tre§¢ komunikatéw przedstawiona za pomocg prostego jezyka (ang. plain lan-
guage);

Wykorzystanie materialow audio-wideo w komunikacji;

Marketing wiralowy (ang. viral marketing);

Interwencje zdrowia publicznego realizowane online;

Grywalizacja i motywacja do zmian zachowan i postaw przez rywalizacje;
Komunikacja kryzysowa i komunikacja ryzyka zdrowotnego;

Stuchanie spotecznosci i monitorowanie sieci (ang. social listening);

Rzecznictwo zdrowotne (ang. health advocacy).

Przywotane trendy dowodza, ze komunikowanie zdrowotne ewoluuje w strong

dialogu z odbiorcg dostowanego do jego potrzeb, kompetencji i preferencji. Rozwoj

technologii sprzyja personalizacji komunikatéw iich interaktywnos$ci, co zwigksza

skuteczno§¢  dziatan edukacyjnych.Z perspektywy zakresu niniejszej pracy

interesujacym zagadnieniem jest zjawisko monitorowania tresci zdrowotnych(social

listening), ktore pozwala:

oceni¢ zrozumienie przez pacjentow choroby iich strategie radzenia sobie
z chorobg,

zidentyfikowac obawy pacjentow zwigzane z chorobg;

zrozumie¢ bariery w zmianie zachowan zdrowotnych w danej grupie;
zidentyfikowaé objawy zwigzane z chorobg(np. na podstawie czestosci zapytan
w przeglgdarkach internetowych);

oceni¢ doswiadczenia pacjentow po wyzdrowieniu;

zidentyfikowacé powszechne nieporozumienia i bledy w postegpowaniu oraz po-
znac przyczyny tych nieporozumien(np. bledne przekonania na temat danego le-
ku lub interwencji zdrowotnej);

. L , . 134
analizowac¢ zmiane zachowan spolecznych w czasie .

Social listening jest zatem kluczowym punktem odniesienia do tworzenia skutecz-

nej, empatycznej i responsywnej komunikacji specjalistycznej, co moze by¢ efektyw-

134

Tamze, s. 28.
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nym narzgdziem réwniez dla komunikowania logopedycznego wspomagajacym jego
cele profilaktyczne i edukacyjne.

Istotnym aspektem komunikowania zdrowotnego w internecie jest jego rola promu-
jaca prozdrowotne postawy oraz promocja zmiany negatywnych nawykow.
W zaleznosci jednak od odbiorcy (jego wieku, przekonan, ptci, wyksztatcenia) tresci nie
zawsze moga petni¢ swoje zamierzone cele. Nalezy zwroci¢ uwage na to, ze interneto-
we Srodki przekazu posiadajag wiele ograniczen — nie zastapig kontaktu z lekarzem
1 leczenia. Tymczasem nieograniczony dost¢p do informacji na temat zdrowia moze
zacheca¢ do samoleczenia, a w skrajnych przypadkach prowadzi¢ dohipochondry-
zmu > . Wtym kontekécie podmioty funkcjonujace na rynku ochrony zdrowia
wyrdzniajg si¢ specyficzng formg dziatalno$ci, ukierunkowang na zaspokajanie potrzeb
zdrowotnych odbiorcow ustug medycznych*®, co stanowi istotny element procesu
komunikowania zdrowotnego.Co wigcej, komunikowanie zdrowotne jest procesem
dhugotrwatym, w ktéorym odbiorca jest nie tylko odbiorca, ale aktywnym uczestnikiem
procesu analizujacym tresci .

Jak podkreslat Tomasz Goban-Klas, naczelng forma dziatania w komunikowaniu
w ochronie zdrowia powinna byé profilaktyka °® . Jednym zkluczowych narzedzi
komunikowania zdrowotnego s3a kampanie spoleczne, ktore odgrywaja role
w ksztattowaniu $wiadomosci spotecznej na temat zdrowia. Tomasz Goban-Klas piszac
o kampaniach spotecznych, uwazal, ze ksztattowanie zdrowych zachowan (...) stanowi
interesujgcq alternatywe dla zinstycjonalizowanej edukacji prozdrowotnej™

Agnieszka Piasecka, ktéra przeprowadzita analiz¢ kilku kampanii spolecznych
promujacych zdrowie w Polsce, zwracala jednak uwage na to, ze to proces ztozony
1 niekiedy skomplikowany. Wymaga zatem merytorycznego przygotowania, poniewaz
kazda kampania spoteczna oceniana jest z roznych perspektyw. Autorka podkreslata, ze
tylko prawidlowo przeprowadzony proces komunikowania moze (...) zagwarantowac

sukces akcji'®. W ujeciu Magdaleny Daszkiewicz, kampanie spoleczne maja realng

M. E. Kowalska, P. Kalinowski, U. Bojakowska, Komunikacja internetowa jako aktywne medium
przekazu o zdrowiu — szanse, zagrozenia i ograniczenia, ,,Pielggniarstwo polskie” 2013, nr 4 (50), s. 303.

36 M. Syrkiewicz-Switata, Facebook — medium..., dz. cyt., s. 199.

7R, Schiavo, Health Communication..., dz. cyt., s. 12.

8T Goban-Klas, Organizacja. Od informacji i reklamy do public relations: pozyskiwanie [w:] T.
Goban-Klas (red.), Komunikowanie w ochronie..., dz. cyt., s. 90.

A, Piasecka, Skutecznosé prozdrowotnych kampanii spolecznych. Pespektywa public relations [w:]
B. Jacennik (red.), Komunikowanie spoleczne..., dz. cyt., s. 63.

'40Tam2e, s. 73.
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szans¢ oddziatywa¢ na zmian¢ zachowan cztowieka, gdy speiniaja okreslone kryteria
komunikacyjne, wtym sg S$ci$le spdjne z celami, rynkiem docelowym i sposobem
pozycjonowania 41 Autorka podkre§lata, ze kluczowe znaczenie ma dopasowanie
tre$ciiformy komunikatow do oczekiwanych reakcji odbiorcéw. Magdalena
Daszkiewicz zwracala tez uwagg na to, ze spojnos¢ stylistyczna, prostota przekazu oraz
integracja komunikacji to dodatkowe czynniki wzmacniajace skuteczno$¢ kampanii
zdrowotnych. Autorka przeprowadzita zbiorowe studium przypadku kampanii
spotecznych nagrodzonych w konkursie Kampania Spoteczna Roku, ktory organizuje
Akademia Komunikacji Spotecznej. Tabela 2 przedstawia przyktady kampanii
zdrowotnych wraz z ich celami i okre§leniem grupy docelowe;.

Cele kampanii zdrowotnych sa zréznicowane i obejmuja dziatania takie jak: podno-
szenie $wiadomosci spoteczenstwa na temat istotnych zagrozen zdrowotnych, dostar-
czanie przekazow wspierajacych osoby chore w procesie terapeutycznym, przetamywa-
nie spotecznych tabu dotyczacych wybranych jednostek chorobowych, inspirowanie do
zmiany stylu zycia, przeciwdziatanie stygmatyzacji chorych oraz aktywizowanie od-
biorcow do podejmowania dziatan profilaktycznych. Ukazanie tej réznorodnosci po-
zwala zrozumie¢ mechanizmy oddzialywania komunikatu zdrowotnego. W kontekscie
komunikowania logopedycznego przeglad celéw i grup docelowych pozwala zrozumiec
jak roznorodne funkcje moze pehi¢ przekaz medialny.

W komunikowaniu logopedycznym, podobnie jak w kampaniach spotecznych, klu-
czowe znaczenie ma nie tylko samo przekazywanie informacji dotyczacych zaburzen
mowy, ich diagnozy czy metod terapii, lecz takze aktywne ksztattowanie $wiadomosci
spotecznej w zakresie znaczenia prawidlowej komunikacji jezykowej dla jakos$ci zycia
jednostki. Istotnym celem tego rodzaju komunikacji jest zwigkszanie wiedzy spoteczen-
stwa na temat réznorodnych trudnos$ci komunikacyjnych, takich jak wady wymowy,
op6zniony rozwdj mowy czy zaburzenia neurologiczne wptywajace na zdolnosci jezy-
kowe, a takze uwrazliwianie odbiorcéw na potrzeby osdb zmagajacych si¢ z tego typu
problemami. Waznym aspektem pozostaje rOwniez motywowanie dzieci, mtodziezy,
dorostych oraz ich rodzin do podejmowania dzialan terapeutycznych, systematycznej
pracy nad poprawa kompetencji komunikacyjnych oraz korzystania ze wsparcia specja-

listoOw.

"I'M. Daszkiewicz, Kampanie spoleczne o tematyce zdrowotnej — analiza tresci i form przekazow ko-
munikacyjnych, E-Wydawnictwo. Prawnicza i Ekonomiczna Biblioteka Cyfrowa, Uniwersytet Wroctaw-
ski, Wroctaw 2021,s. 295.
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Tabela 2. Zestawienie tematyki i kierunkéw dziatan w kampaniach zdrowotnych

Wygraj zycie

poprzez ,uczlowieczenie™ problemu i skupienie si¢

Kampania Cele kampanii Grupa docelowa
Dostarczenie pozytywnej energii pomagajacej w wal- | Kobiety po chorobach nowo-
ce z choroba tworowych, kobiety aktualnie

Rak’n’Roll. Przelamanie stercotypow w komunikowaniu o raku | chore na nowotwory; najbliz-

sze otoczenice osob, rodzina,

na zwyklych codziennych potrzebach 0sob chorych | przyjaciele; szeroka opinia

i ich rodzin. spoleczna
UsSwiadamianie spoleczenstwa nt. SM (czym jest
SM - choroba, ktora cz¢sto nagle i niespodziewanie

o esto nagle | niespodziewanie |\ i ludzie (2040 la

dotyka osoby u progu wejscia w dorosle Zycice).

Kampania _ _ w wicku osob z SM), pacjenci,
Mam SM Edukacja spoleczenstwa i przysziych lekarzy nt. ich rodziny i bliscy, spoleczei-

objawow SM w celu wezesne) diagnostyki choro- stwo, studenci medycyny

by, dzi¢ki czemu pacjenci beda skuteczniej leczeni T

i rehabilitowani

Namowienie zdrowych posiadaczek dlugich wlosow

do obcigeia ich, by mogly z nich powsta¢ naturalne

pcrukl pOlI'ZCan kobictom przcchodz:gcym chemio- Kobic‘}-‘ zdrowe pgsiadajqcc
Daj Wlos terapig dhugic wlosy, wlasciciele

Zachgcenie kobiet do pomocy innym kobietom, salonow fryzjerskich
w sposob angazujacy je osobiscie i jednoczesnie

bardzo beneficjentkom potrzebny

Budowa Swiadomosci na temat zagrozen zwiazanych
z wirusem HIV oraz negatywnych konsckwencji
przenoszenia mechanizmow szybkiej 1 czesto plytkie)
komunikacji internetowej do zycia codziennego.

7yci i Mlodzi ludzie, uzytkowni
Zycie to nie odzi ludzie, uzytkownicy

Facebook Internetu -przede wszystkim

Zachgcenie odbiorcow do unikania przypadkowych portali spolecznosciowych.
znajomosciami, ktore czgsto konczg si¢ w 16zku oraz
regularnego badania krwi na obecnos¢ wirusa HIV.

Zrédlo: M. Daszkiewicz, Kampanie spoleczne o tematyce zdrowotnej — analiza tresci i form przekazéw
komunikacyjnych, E-Wydawnictwo. Prawnicza i Ekonomiczna Biblioteka Cyfrowa, Uniwersytet Wro-
ctawski, Wroctaw 2021, s. 280-282.

Komunikowanie zdrowotne to takze obszar, w ktorym funkcjonuje marketing
i public relations. Magdalena Syrkiewicz-Switata i Rafat Switala nie odrézniali rynku
ochrony zdrowia od innych rynkéw branzowych, podkreslali za to, ze w wielu obsza-
rach podlega tym samym mechanizmom'*. Za przyktad moze postuzyé poszukiwanie

wiedzy na temat marki danej placowki. Strategie komunikowania zdrowotnego stosuje

"2V Syrkiewicz-Switata, R. Switata, Social media marketing jako wspélczesna koncepcja komuniko-

wania si¢ jednostek ochrony zdrowia z otoczeniem, ,,Zeszyty Naukowe Politechniki Czg¢stochowskie;.
Zarzadzanie” 2012, nr 5, s. 86.
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si¢ w sektorach komercyjnych oraz non-profit, aby motywowac spoleczenstwo do
prawidtlowych postaw prozdrowotnych, natomiast w kontek$cie marketingowym
strategie te s3 wykorzystywane najczgsciej w sektorze prywatnym. O tym, ze istotne s3
profesjonalne dziatania public relationsw placowkach medycznych wspominal takze
Tomasz Goban-Klas, zwracajac uwagena ksztaltowanie etycznej reputacji placowki i jej
personelu'® . Dla usprawnienia dziatan marketingowych jednostek ochrony zdrowia
portale spoleczno$ciowe stanowia ogromne mozliwosci. Magdalena Syrkiewicz-Switata
i Rafat Switata podkreslili, ze social media marketing stwarza szanse zaistnienia
i prezentowania ustugi medycznej, Swiadczenia medycznego w sposob bezposredni'™.
W ramach dziatan reklamowych, marketingowych i public relations w ochronie zdrowia
mieszcza si¢ nie tylko dziatania placowek medycznych, ale takze firm farmaceutycz-
nych, producentéw aparatury diagnostycznej, wyposazenia technicznego'*’. Robert Wi-
tek szczegdtowo analizowal komunikacje marketingowa w branzy farmaceutyczne;j,
a jego badania stanowig cenne zrodto informacji na temat aktywnos$ci komunikacyjnej
przedstawicieli medycznych z wykorzystaniem nowych mediow'*. Autor stwierdzit, ze
istnieje potrzeba wsparcia 1 rozwoju umiejetnosci komunikacyjnych u os6b zaangazo-
wanych w komunikacje marketingowa firm farmaceutycznych'®’. Wazna rola tego
rodzaju komunikowania jest stworzenie przyjaznego srodowiska dla pacjenta, w ktorym

% Duzy akcent

moga by¢ udostepniane i dobrze rozumiane tresci na temat zdrowia
stawia si¢ takze na umiej¢tnos¢ wlasciwego odczytywania irozumienia tychze
informacji, tj. health literacy. Promocja zdrowia z wykorzystaniem mediéw stanowi
wazng perspektywe w komunikowaniu zdrowotnym. Jej skuteczno$¢ opiera si¢ na
swiadomosci 1 wiedzy odbiorcowna temat czynnikdéw szkodliwych i prozdrowotnych
oraz ksztattowaniu wiasciwych postaw od najmtodszych lat'*’. Odpowiedzialno§é za
promocje zdrowia spoczywa na jednostkach opieki zdrowotnej, grupach spotecznych,
specjalistach  zatrudnionych ~w ochronie zdrowia, ale takze politykach czy

nauczycielach. Masowa komunikacja idostgp do réznych zrédel internetowych

o tematyce zdrowotnej to zardwno szansa, jak izagrozenie dla promocji zdrowia.

ST Goban-Klas (red.),Komunikowanie w ochronie...,dz. cyt., s. 85.

M. Syrkiewicz-Switata, R. Switata,Social media...,dz. cyt., s. 93.

145 T. Goban-Klas (red.), Komunikowanie w ...,dz. cyt., s. 83.

'R, Witek, Nowe media w aktywnosci komunikacyjnej przedstawicieli medycznych, niepublikowana
rozprawa doktorska, Rzeszow 2021.

“Tamze, s. 215.

48R, Schiavo,Health Communication...,dz. cyt., s. 6.

"OA. Wojtczak, Zdrowie publiczne..., dz. cyt., s. 106.

45



Technologia iprzekazy medialne nigdy nie zastapiag bezposredniej komunikacji
z pracownikiem medycznym'°, alestanowia duze ulatwienie dla komunikacji zwiazanej
z kwestiami zdrowotnymi. Media, a szczegdlnie media spoteczno$ciowe, odgrywaja
istotng role w komunikowaniu zdrowotnym iumozliwiaja dotarcie z przekazem
prozdrowotnym do szerokiego grona odbiorcoéw. Skuteczno$¢ dziatan komunikacyjnych
uzalezniona jest od wielu czynnikow dlatego indywidualizacja treSci ma ogromne

znaczenie.

1.3.1.2.2. Komunikowanie zdrowotne w relacjach interpersonalnych

Komunikowanie zdrowotne obejmuje takze komunikowaniew $rodowisku
medycznym oraz kontakty pacjenta z pracownikami ochrony zdrowia'>'. Uczestnikiem-
odbiorcg procesu komunikowania zdrowotnego moze by¢ kazdy czitowiek — kazdy
bowiem staje w obliczu choroby, mniej lub bardziej powaznej, ale takze kazdy jest
potencjalnym odbiorcg licznych kampanii profilaktycznych. Uczestnikami-nadawcami
s3 na ogot pracownicy medyczni: lekarz, pielegniarka, ratownik medyczny, inny
personel medyczny, zespdt terapeutyczny, przedstawiciele instytucji i organizacji
medycznych 1 o§rodkow specjalistycznych. Komunikowanie zdrowotne moze zachodzi¢
migdzy innymi na linii pacjent-personel medyczny, pacjent-inni pacjenci, personel
medyczny-rodzina/inne bliskie osoby, instytucja-pacjent, stowarzyszenie/fundacja-
pacjent, ustawodawca-pacjent.

Komunikacja inteprersonalna w ochronie zdrowia stanowi wazny aspekt praktyki
zawodowej wszystkich pracownikow medycznych. Umiejetnosci w zakresie efektywnej
komunikacji na linii pacjent—personel medyczyny oraz wspolpraca w zakresie zespotow
terapeutycznych maja znaczenie dla efektywnos$ci procesu diagnostycznego i leczenia.
W niniejszym podrozdziale dokonano selekcji i wybrano reprezentatywne zawody,
takie jak lekarz, pielegniarka i fizjoterapeuta, aby wskaza¢ specyfik¢ komunikowania
zdrowotnego w tym obszarze.

Interpersonalna komunikacja w relacjach z pacjentami stanowi specyficzny rodzaj
komunikacji, ktéra odbywa si¢ w trudnych, czesto wymagajacych okoliczno$ciach

zwigzanych zchorobg, utrata zdrowia lub podejrzeniem o wystgpienie schorzenia.

1500, Dudek, Potrzeba komunikowania o zdrowiu. Relacja pacjent-lekarz, ,,Com.press” 2020, nr 3 (1),
s. 141.
IB. Jacennik (red.), Komunikowanie spoleczne..., dz. cyt., s. 8.

46



Iwona Drozdowska 1 Antonina Doroszewska okreslitykomunikacje z pacjentem

szczegblnym rodzajem rozmowy'”, ajednym z istotnych elementéw ja utrudniajacych
3. Jest to rodzaj

komunikacji, w ktérym uczestnicy pelnia wzgledem siebie okreslone spoleczne role'™,

. , . . . . . 15
jest czas, ktorego w opiece medycznej nieustannie brakuje

typowe dla relacji pacjent—personel medyczny. Te role znajdujg odzwierciedlenie
w obowiazujacych aktach prawnych (w szczegdlnosci w Ustawie' > z dnia 6 listopada
2008 roku o prawach pacjenta iRzeczniku Praw Pacjenta), ktore reguluja prawa
pacjenta oraz obowigzki osoéb wykonujacych zawod medyczny, wtym zasady
udostgpniania dokumentacji medycznej. Rozdziat 3 niniejszej ustawy traktuje o prawie
pacjenta do informacji o swoim stanie zdrowia i wynika z niej jasno, ze pacjent ma
prawodo uzyskania od osoby wykonujacej zawdd medyczny przystepnej informacji:

— o stanie zdrowia pacjenta;

— 0 rozpoznaniu,

— o proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych i leczniczych

oraz dajacych si¢ przewidzie¢ nastgpstwach ich zastosowania albo zaniechania;

. . .1
— o wynikach leczenia oraz rokowaniu'®.

137 Zapisy

Pacjent ma prawo takze zadaé, aby nie udzielano mu informacji
w regulujacych aktach prawnych maja na celu zwigkszenie przejrzystosci wspotpracy
mig¢dzy pacjentem a osoba wykonujaca zawod medyczny. Jest to kluczowe dla skutecz-
nos$ci leczenia i satysfakcji pacjenta, ale takze komunikacji na tej linii. Tego rodzaju
sytuacja komunikacyjna jest stresujgca, poniewaz na ogo6t pacjent otrzymuje informacje
na temat stanu swojego zdrowia oraz zalecenia co do dalszej diagnostyki czy leczenia.
Niedostateczne przekazanie informacji moze prowadzi¢ do niepokoju, niewlasciwego
zrozumienia, aco za tym idzie obnizenia jakoSci zycia. Szczegdlnie stresogenng

sytuacja jest moment, w ktorym pacjent otrzymuje informacj¢ o rozpoznaniu choroby

nowotworowej. Wowczas komunikacja wymaga szczegélnej uwagi ze strony lekarza.

12 Drozdowska, A. Doroszewska, Komunikacja w opiece zdrowotnej na osobe, [w:] N. Sak-

Dankosky, L. Serafin (red.), Opieka zorientowana na osobe. Person centeredcare, PZWL, Warszawa
2024,s. 65.

'53TamZe, s. 74.

13 J. Bralczyk, T. Chmielewska-Ignatowicz, Dlaczego nie méwimy wprost, o co chodzi? Rozmowa o
kulturowej tabuizacji stow ,,Smierc¢” i ,,seks”, utrudniajqcej komunikacje lekarz-pacjent [w:] T. Goban-
Klas (red.), Komunikowanie w ochronie..., dz. cyt. s. 49.

S Ustawa z dnia 6 listopada 2008 o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, Dz. U. 2009 nr 52
poz. 417.

156TamZe, s. 4.

B Tamze.
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Barbara Smoczynska podkreslata, ze sposob komunikowania sie¢ lekarza z pacjentem
moze miec¢ znaczgcy wphyw na stosunek cztowieka do wlasnej choroby, jego wole zZycia
i zmiany nawykéw w sferze mysli, zachowan ireagowania emocjonalnego ™. Od
sposobu przekazywania informacji przez lekarza zalezy zatem postrzeganie choroby
przez pacjenta oraz jego gotowos$¢ do podje¢cia dziatania w zakresie leczenia. Artur

1
Mamcarz '’

w rozmowie zJerzym Bralczykiem zauwazyl, ze [udzie potrzebujg
informacji o swoim zdrowiu, chcq uczestniczy¢ w procesie diagnostycznym i leczniczym,
bo czujg sie podmiotem®. Autorzy podkreslali tez, ze od komunikacji miedzy lekarzem
a pacjentem zalezy jak przebiega caly proces leczenia.

Stresw komunikacji na linii lekarz-pacjent mozna postrzega¢ jako szum
komunikacyjny, ktéry zaktoca przekaz. Nieodpowiedni sposob komunikacji powoduje
u chorego poczucie niezrozumienia i odrzucenia, a niekiedy nawet pacjenci zniechecaja
sic do leczenia i przerywaja je'®'. Jednak z punktu widzenia komunikacyjnego stres
moze petni¢ podwojng role — jest zar6wno szumem, jak i kontekstem. Emocje i stan
psychiczny oddzialuja na to, jak intepretowane i odbierane sg komunikaty. Maria
Nowina Konopka w$rod wlasciwosci kontekstu komunikacyjnego wymienita aspekt
psychologiczny, ktéry w trudnych sytuacjach, takich jak hospitalizacja czy niepomys$ine
rokowania, nadaje szczegdlny kontekst sytuacji. Sa to jedynie przyktady czynnikow
wywolujacych stres (w psychologii nazywane sa stresorami'®?), na ktore kazdy pacjent
moze zaregowa¢ winny sposOb. Urszula Sajewicz-Radtke przedstawila wachlarz
mechanizméw obronnych, ktore moga towarzyszy¢ pacjentowi podczas diagnostyki
ileczenia'®. Naleza do nich chociazby zaprzeczanie, brak akceptacji rzeczywistego
zagrozenia, wyparcie. Stres potggowany moze by¢ nie tylko zuwagi na informacje
o diagnozie, ale rbwniez z uwagi na uzywanie przez lekarzy jezyka specjalistycznego,

164

ktéry moze by¢ niezrozumialy dla pacjenta ™. Taki sposéb komunikacji, na ogot

nieSwiadomy ze  strony lekarzy, @ moze  dodatkowo  zwicksza¢  Iek

8B, Smoczynska, Relacja lekarz — pacjent. Komunikowanie wspierajqce pacjenta [w:] B. Jacennik
(red.), Komunikowanie spoteczne..., dz. cyt., s. 77.

19 Artur Mamcarz — lekarz internista i kardiologii, popularyzator wiedzy o medycynie i zdrowym stylu
zycia.

1) Bralczyk, A. Mamcarz, Zdrowy jezyk dla lekarza dla pacjenta, Wydawnictwo Naukowe PWN,
Warszawa 2023, s. 36.

1B, Smoczynska,Relacja lekarz- ..., dz. cyt., s. 80.

12U, Sajewicz-Randtke, Psychologia w praktyce lekarskiej, Medical Tribune Polska, Warszawa
2023,s. 133.

"STamze, s. 160.

14N Nozka, J. Lukasik, Skuteczne komunikowanie si¢ — barierq (nie) do przejscia?, ,.Debata Eduka-
cyjna”, 2011, nr 4, s. 47.
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i niepewnosc¢u pacjenta. Roéwniez w pracy pracownikow medycznych stres jest
nieodlgcznym elementem wykonywanych obowigzkéw. Czynniki stresogenne, takie jak
wysoka odpowiedzialnos$¢, konieczno$¢ podejmowania szybkich decyzji, wptywaja tez
na poziom skupienia, motywacji izaangazowania w proces komunikacji'® lekarzy.
W kontek$cie wspotczesnej praktyki medycznej lekarz odgrywa kluczowa rolg
w procesie komunikacji. Oczekiwania pacjentow wigza si¢ nie tylko z efektywnoscia
leczenia, ale réwniez z emocjonalnym wsparciem i godnym traktowaniem. Szeroki
rynek ushlug medycznych, komercjalizacja oraz mozliwos¢ ich wyboru pozwalajg na
podjecie decyzji. Pacjent dokonuje jednak wyboru lekarza nie tylko ze wzgledu na jego
wiedz¢ merytoryczng, ale réwniez pozytywne opinie o jego kompetencji
komunikacyjnej. Jak podkreslita Barbara Smoczynska, pacjent oprocz rzetelnych,
fachowych i wyczerpujgcych informacji  oczekuje zainteresowania, Zyczliwosci,
wspélczucia i troski'®. Niekiedy jednak pacjenci przyjmuja postawe roszczeniowa,
wymagaja nierealnych efektow leczenia. Wowczas wcigz gtowng role w komunikacji
odgrywa lekarz, ktorego zadaniem jest zachowaé profesjonalng trzezwosé umyshu'®’
oraz utrzymac relacj¢ mozliwie pozytywna. Istotng informacja dla lekarzy jest réwniez
to, ze pacjenci wybierajq tylko te tresci z informacji lekarza, ktore wpasowujq sie w ich
schemat poznawczy, reszte zas pomijajg .

Poprawa standardow komunikowania si¢ z pacjentami dotyczy kazdego zawodu
medycznego, a wiedza na ten temat wcigz jest aktualizowana. Jeszcze w 2010 roku
Teresa Stawinska nazywata stuzbe zdrowia zdehumanizowang'®” i wskazywata, ze
szkolenia(...) w zakresie skutecznej komunikacji z pacjentem sq niezbedne '° .
Komunikacja interpersonalna na linii lekarz-pacjent badana jest od kilkudziesieciu lat.
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Dostepne sg réznego rodzaju publikacje na ten temat ', a takze szkolenia w zakresie

rozwijania kompetencji komunikacyjnej dla przysztych iobecnych lekarzy. Maria

165R. Witek, Nowe media..., dz. cyt., s. 24.

"B, Smoczynska, Relacja lekarz-..., dz. cyt., s. 82.

'67TamZe, s. 83.

18, Sajewicz-Radtke, Psychologia w ...,dz. cyt., s. 51.

97 Stawinska, Ksztalcenie lekarzy stomatologow i farmaceutéw w zakresie skutecznej komunikacji z
pacjentami [w:] B. Jacennik (red.), Komunikowanie spoleczne, dz. cyt., s. 104.

" Tamze.

"INa przyklad: E. B. Ray, HealthCommunication in Practice. A Case StudyApproach, Lawrence Erl-
baumAssociates, London 2005;S. Williams, J. Weinman, J. Dale, Doctor-patientcommunication and
patientsatisfaction: a review, ,,Family Practise” 1998, s. 480-492; T. Sobierajski, 33 czytanki o komunika-
¢ji, czyli jak by¢ dobrym lekarzem i nie zwariowad, Instytut Oswiaty Zdrowotnej Fundacja Haliny Osin-
skiej, Warszawa 2014; M. Nowina Konopka, Komunikacja medyczna..., dz. cyt., W.Feleszka, £.. Malecki
(red.), Medycyna praktyczna, Krakow 2018.
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Nowina Konopka przedstawita rozne typy teorii komunikowania si¢ lekarza

z pacjentem. W kazdej z nich wyodrebiono, jaka rolg petnig poszczeg6lni uczestnicy

komunikowania: lekarz, pacjent, rodzina pacjenta. Przedstawia je tabela 3.

Tabela 3. Typy modeli relacji lekarz-pacjent w ujgciu komunologicznym

TYP KOMUNIKOWANIA

ROLA LEKARZA

ROLA PACJENTA

ROLA RODZINY

CECHY
KOMUNIKACI
LEKARZA

autorytamy

patemalistyany

kooperacyjny

partnerski

dominujaca,
autorytamna,
nakazuja@

dominujaca,
patemalistyczna,
informujaca

wspolpracujaca,
doradcza,
@esdowo partnerska

23angazowana,

wspolpracujaca,
partnerska,
empatyana

bierna,

podporzadkowana,

wykonawaa

podlegta,

podporzadkowana,
odbierajaca informagje

wspolpracujaca,
aeédowo decyzyjna
i partnerska

Zaangazowana,
wspdlpracujaca,
partnerska,
empatyana

nie ma znaczenia

statystujaca,
malo znazaa,
posrednia

czesciowo wplywajaca
na decyzje,
asystujaca

2aangazowana,

wspolpracujaca,
partnerska,
empatyana

duzy dystans,
komunikagja
jednokierunkowa,
bariera w kontaktach
zrodzing,
zahamowania
w relagjach z pacjentem

komunikacja
dwukierunkowa
bez wyrainego dystansu
emogonalnego,
bioraca pod uwage
kwestie rodzinne
pagenta

dobra wrelagjach
2 pacjentem
i jego rodzing,
adekwatny dystans
emocjonalny,
bioracy pod uwage
model rodziny i role
jego czlonkdw

adekwatne
23angazowanie
emogonaine,
doradztwo
pozamedyane,
pelny kontakt
Z pacjentem
i jego rodzing

Zrédto: Nowina Konopka M., Komunikacja lekarz-pacjent. Teoria i praktyka, Instytut Dziennikarstwa,
Mediow i Komunikacji Spolecznej Uniwersytet Jagiellonski, Krakow 2016, s. 70.

Analiza danych ztabeli 3 pozwala zauwazy¢, ze kazdy z wymienionych typow
rozni si¢ pod wzgledem petnionych roloraz dynamiki komunikacji pomig¢dzy lekarzem
a pacjentem. Maria Nowina Konopka wyr6znila cztery typy komunikacji wystepujace

w ramach relacji pacjent-lekarz, analeza do nich: autorytarny, paternalistyczny,
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kooperacyjny oraz partnerski. Kazdy znich charakteryzuje si¢ odmiennymi rolami
przypisanymi zaréwno lekarzowi, jak i pacjentowi, ale uwzglgednia w nich takze rolg
rodziny. W typie autorytarnym i paternalistycznym lekarz przyjmuje dominujaca
pozycj¢, apacjent ma ograniczong mozliwo$¢ dziatania. W typie kooperacyjnym
dochodzi do wspoélpracy miedzy uczestnikami procesu iobie strony ksztaltujg plan
leczenia. Z kolei typ partnerski opiera si¢ na otwartej komunikacji, w ktoérej lekarz
1 pacjent wspdlnie wykazuja zaangazowanie w procesie leczenia, arodzica pacjenta
pelni istotng role wspierajacg. Maria Nowina Konopka podkreslita, ze konieczna jest
inwestycja lekarzy w podnosienie kompetencji komunikacyjnych '"* | bo lekarz

7 Tabela 3 obrazuje nie tylko roznice w sposobie

rozmawia¢ po prostu musi :
komunikacji, ale rowniez w postrzeganiu 16l lekarza, pacjenta i rodziny w kontekscie
catej opieki zdrowotnej. Kluczowe zatem wydaje si¢ zrozumienie, ze skuteczna
komunikacja odgrywa istotng rol¢ dla zdrowia pacjenta.

Wizerunek lekarzy w spoteczenstwie nie cieszy si¢ szczegdlng sympatig. Tomasz
Sobierajski zauwazyl, ze lekarze jako przedstawiciele personelu medycznego stali sie
odhumanizowanymi  przedstawicielami  administracji, — urzednikami  wpisanymi
w spoleczng stuzbe, majgcymi wypetni¢ przeznaczone dla nich zadania, zgodnie
z narzuconymi odgdrnie procedurami'’*. Teresa Stawifiska natomiast zwracala uwage
na to, ze lekarze nie sa tez latwymi uczestnikami szkolen z zakresu komunikacji'”>. Le-
karze czesto nie wykazuja zainteresowania szkoleniami dotyczacymi komunikacji in-
terpersonalnej, a preferuja szkolenia z zakresu aspektow klinicznych i medycznych'”®.
Zjawisko to jest obserwowane rowniez w grupie farmaceutow, ktorzy czgsciej wybiera-
ja szkolenia z zagadnien w ich mniemaniu bardziej praktycznych niz komunikacja'”’.
W 2018 roku Barbara Antoszewska dokonala interesujacych badan o jakosci relacji
lekarz-pacjent,przedstawiajac  ja z perspektywy lekarza. W jednym z rozdziatow
obszernej monografii ukazata do$wiadczenia lekarzy zbycia pacjentem. Jak
zauwaza,tego rodzaju doswiadczenia wywierajq istotny wplyw na catoksztalt

indywidualnej pracy i relacji z pacjentem'”.

'2M. Nowina Konopka, Komunikacja lekarz-..., dz. cyt., s. 59.

'"Tamze.
7T Sobierajski, 33 czytanki..., dz. cyt., s. 25.
T, Stawinska, Ksztalcenie lekarzy..., dz. cyt., s. 102.
7 Tamze.
"Tamze.
'8B. Antoszewska, Ku czlowiekowi. Doswiadczanie relacji z pacjentem w narracjach lekarzy. Wybra-
ne zagadnienia pedagogiki leczniczej, Oficyna Wydawnicza Impuls, Krakow 2018, s. 200.
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W polskim spoteczenstwie pielggniarki maja zdecydowanie Kkorzystniejszy
wizerunek niz lekarze'”. W relacji pielegniarka-pacjent celem komunikowania sig
moze by¢: doradztwo zdrowotne, edukacja prozdrowotna, porada pielegniarska,
towarzyszenie umierajacemu, wykonywanie zabiegoéw pielegniarskich i leczniczych'®’.
Pielegniarka bierze udziat takze w innych procesach komunikacyjnych iobejmuje
rébwniez  wspOlprace zinnymi pracownikami medycznymi. Komunikowanie
w pielegniarstwie dotyczy roznych aspektow i zwigzane jest zarOwno ze sfera stricte
zdrowotna, jak ipersonalng. Elzbieta Krajewska-Kutak zauwazyla, ze pielegniarka
zracji sprawowania swoich funkcji zawodowych wchodzi w bezposredni kontakt
z przedmiotem opieki, jego rodzing i znajomymi, z wlasng grupqg zawodowq oraz innymi
czlonkami zespotu terapeutycznego™'. Jest to réwniez pole wyjécia do doskonalenia
kompetencji komunikacyjnej w tej grupie zawodowe;.

Nawigzanie bliskiego kontaktu zpacjentem jest rowniez waznym elementem
w pracy fizjoterapeutow. W 2016 roku Magdalena Szabat przeanalizowata badania
1 literatur¢ zwigzang z tym, jakie znaczenie ma komunikacja w pracy fizjoterapeuty.
Whniosek og6lny jest podobny jak w przypadku innych zawodow — umiejetnie uzywane
formy komunikacji mogq mie¢ istotny wplyw na efekty terapii, stajgc sie przydatnymi
narzedziami terapeutycznymi'™, a przygotowanie zawodowe fizjoterapeutdw powinno
uwzglednia¢ aspekty zwigzane z rozwijaniem umiej¢tnosci interpersonalnych. Autorka
analizujac sylabusy polskich uczelni, zauwazyla jednak, ze ogdlne kursy komunikacji
w ramach roznego typu zajec¢ z przedmiotow humanistycznych okazujq si¢ zupetnie nie-
przydatne. To istotna kwestia, ktora zmusza do refleksji nad potrzeba dostosowania
tre$ci zwigzanych z komunikacja do rzeczywistych potrzeb studentow poszczegdlnych
kierunkow.

Podsumowujac, umiejetnos¢ prowadzenia efektywnej komunikacji interpersonalnej
powinna by¢ jednym z podstawowych elementow ksztalcenia kazdego przysztego

pracownika w opiece zdrowotnej. Joanna Rab-Przybytowicz i Anna Sibilska juz w 2009

'przeprowadzone badania wskazuja wysoki poziom zaufania spotecznego wobec piclegniarek oraz
ich cierpliwo$¢ w kontaktach, np. M. Siwek, G. Nowak-Starz, Wspofczesny wizerunek pielegniarstwa w
opinii spoleczenstwa, ,,Pielegniarstwo Polskie” 2017, nr 3 (65), s. 487-500.

OW . Nyklewicz, Podstawy teoretyczne procesu komunikowania [w:] A. Kwiatkowska, E. Krajewska-
Kutak, W. Panek (red.), Komunikowanie interpersonalne w pielegniarstwie, PZWL, Warszawa 2012, s.
29-34.

®IE . Krajewska-Kutak, Komunikowanie si¢ w pielegniarstwie — zasady ogélne [w:] A. Kwiatkowska,
E. Krajewska-Kutak, W. Panek (red.), Komunikowanie interpersonalne..., dz. cyt., s. 77.

'8IM. Szabat,Komunikacja w fizjoterapii jako narzedzie terapeutyczne w pracy z pacjentem, ,Rozpra-
wy Naukowe” , AWF, Wroctaw 2016, nr 53, s. 58.
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roku podkreslalty, ze komunikacje interpersonalng powinno sie traktowaé jako jedng
z kluczowych umiejetnosci profesjonalistéw medycznych'® . Klarowne przekazywanie
informacji na linii pacjent — personel medycznyjest niezbedne do wspotpracy
z pacjentem w procesie jego leczenia. Umiejetnosci komunikacyjne oddziatuja na
komfort pacjenta ijego zaangazowanie. Ponadto uftatwiaja wspotprace migdzy
personelem medycznym. Pomimo wysitkow badaczy réznych dyscyplin nadal istnieje
wiele wyzwan w ochronie zdrowia w zakresie rozwoju umiejetnosci komunikacyjnych.
Iwona Drozdowska i1 Antonina Doroszewska zauwazyly, ze podejscie to [dot.
komunikacji zorientowanej na pacjencie — przyp. autorki] od wielu lat jest uznawane za
zloty standard w opiece zdrowotnej'™* i proces ten wymaga zaangazowania wszystkich
zawodow medycznych, a polepszenie umiejetnosci komunikacyjnych oddziatuje na

podniesienie $wiadczonych ustug medycznych.

1.3.2. Komunikowanie edukacyjne jako punkt odniesienia do komunikowania lo-
gopedycznego

Komunikacja spoteczna w edukacji, okreslana w dalszej czesci pracy komunikowa-
niem edukacyjnym, jest kluczowa dla konceptualizacji komunikowania logopedyczne-
go. Oba rodzaje komunikowania specjalistycznego ukierunkowane sa na $wiadome
1 systemowe wspieranie rozwoju jednostki. Zarowno edukacja, jak i logopedia koncen-
trujg si¢ na przekazywaniu wiedzy oraz ksztalttowaniu kompetencji istotnych dla funk-
cjonowania cztowieka w zyciu spotecznym. Komunikowanie edukacyjne mozna okre-
sli¢ jako komunikowanie specjalistyczne skoncentrowane na procesach nauczania, wy-
chowania 1 organizacji zycia szkolnego. W niniejszym podrozdziale zaprezentowano
przeglad najwazniejszych zagadnien zwigzanych z komunikowaniem edukacyjnym.

Poczatkowo funkcja mediéw w procesach wychowania byta pomijana lub margina-
lizowana. Juz w 2011 roku Tomasz Goban-Klas zwrocit uwage na napigcie migdzy dys-
cyplinami, zastanawiajac si¢, czy nauki o mediach beda bazg czy nadbudowq teorii na-

uk spolecznych'®. Zestawia je miedzy innymi z pedagogika, uzywajac zrecznego na-

8] Rab-Przybylowicz, A. Sibilska, Istota komunikacji miedzyludzkiej w sektorze ustug medycznych,
»Ekonomiczne Problemy Ustug” 2009, nr 42, s. 179.
184 Drozdowska, A. Doroszewska, Komunikacja w..., dz. cyt., s. 64.
85T Goban-Klas, Nauki o mediach — baza czy nadbudowa nowych teorii nauk spolecznych? [w:]J.
Morbitzer, E. Musial (red.), Czlowiek, media, edukacja, Wydawnictwo Uniwersytet Pedagogiczny im.
KEN, Krakow 2012, s. 3.
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wiazania do utworu Aleksandra Fredry'®® o spokojnym Pawle (w odniesieniu do peda-
gogiki) 1 impulsywnym Gawle (w odniesieniu do nauk o mediach). Ta metafora una-
ocznia trudnos$ci w budowaniu wspodlnej ptaszczyzny badawczej. Tymczasem dyscypli-
na naukio mediach, od 2011 rokuuzyskala formalneuznanie'®’i jest respektowana na
réwniz od lat usankcjonowanymi dyscyplinami, takimi jak pedagogika. Tomasz Goban-
Klas podkreslit tez fakt, ze na pole medialne(...) coraz chetniej i czesciej wkraczajg
inne dyscypliny spoleczne, w tym pedagogika'™. Zanim dyscyplina nauk o mediach sta-
fa si¢ pelnoprawna dyscypling naukowa w Polsce, jeszcze w 2001 roku Anna Sztejnberg
podkreslata, ze brakuje publikacji prezentujacych problematyke komunikacji spotecznej
w edukacji'™. W 2022 roku Aleksander Piecuch podkresla, ze ze wzgledu na rozwoj
komunikacji z wykorzystaniem mediow edukacja zyskala istotne wsparcie'”’. Cho¢
komunikowanie edukacyjne stanowi istotny obszar refleksji, w pedagogice
i komunikacji spotecznej nie jest ono jednoznacznie zdefiniowane i opisane
w literaturze naukowej jak omowione komunikowanie zdrowotne. Wigkszo$¢ publikacji
nie wyodrebnia komunikowania edukacyjnego jako osobnego pola badan, a najcze¢sciej
ukazuje je jako proces miedzy nadawca a odbiorcg (np. nauczyciel-uczen) oraz nawig-
zuje do edukacji medialnej. Istniejaca literatura koncentruje si¢ na komunikacji inter-
personalnej i jej znaczeniu w procesie dydaktycznym.

Jak zauwazyli autorzy i redaktorzy tomu Komunikacja spoteczna w edukacji: inspi-
racje, analizy, dziatlania problematyka komunikowania edukacyjnego jest réznorodnie
pojmowana i wigze si¢ z r6znymi dyscyplinami naukowymi. Nalezy wymieni¢ tu filo-
zofig, pedagogike, psychologig, socjologie, lingwistyke, zarzadzanie, komunikacje spo-
teczna''. Po analizie literatury dotyczacej komunikacji edukacyjnej mozna zauwazyé
braki w publikacjach, ktére zajmowalyby si¢ ta tematyka w sposob kompleksowy.
Wigkszos¢ z dostgpnym badan koncentruje si¢ na aspektach komunikacji interpersonal-

nej w edukacji, zwlaszcza migdzy nauczycielem a uczniem. Tymczasem komunikowa-

186Tam2e, s. 1.

"%7Sformalizowanie kierunkéw badan medioznawczych zostalo dokonane w rozporzadzeniu Ministra
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w sprawie obszaréw wiedzy, dziedzin nauki i sztuki oraz dyscyplin nau-
kowych i artystycznychbylo efektem dtugoletniej pracy wielu badaczy. Wcze$niej, rozwazania zwigzane
z mediami byly podejmowane w ramach réznych dyscyplin.

88T Goban-Klas, Nauki o mediach..., dz. cyt., s. 2.

A Sztejberg, Podstawy komunikacji spolecznej w edukacji, Wydawnictwo ASTRUM, Wroctaw
2001, s. 12.

1A Piechuch, Pomiedzy komunikacjg spoleczng, mediami a dydaktykg, ,,Media i Spoteczenstwo”, nr
16,2022, s. 80.

M. Nowak-Dziemianowicz, K. Czerwiniski, W. J. Maliszewski, Komunikacja spoleczna w edukacji:
inspiracje, analizy, dziatania, Wydawnictwo Adam Marszatek, Torun 2009, s. 39.
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nie edukacyjne to znacznie szersze zjawisko, obejmujace réoznorodne kanaty komunika-
cyjne, w tym komunikacje¢ miedzy instytucjami edukacyjnymi oraz przekazywanie roz-

nych tre$ci edukacyjnych.

1.3.2.1. Definicja i cele komunikowania edukacyjnego

Komunikowanie edukacyjne to typ komunikowania specjalistycznego, ktérego ce-
lem jest wspieranie rozwoju poznawczego, spolecznego i kulturowego, a takze inicjo-
wanie zmian — zarowno w zakresie wiedzy, jak i postaw. Media odgrywaja wazng rolg
w upowszechnianiu wiedzy, ksztaltowaniu postaw i1 promowaniu wartosci edukacyj-
nych. Komunikowanie edukacyjne wykracza poza tradycyjne relacje nauczyciel-uczen,
cho¢ literatura najbardziej si¢ skupia na tych zagadnienia — nie wyczerpuje wspotcze-
snych form komunikacji edukacyjnej. W dobie cyfryzacji szkoty, uczelnie i platformy
edukacyjne aktywnie wykorzystuja nowe nowe media, aby dotrze¢ do uczniow, rodzi-
cow 1 catej spotecznosci zwigzanej z edukacja. Co wigcej, komunikowanie edukacyjne
obejmuje réwniez dziatania instytucji edukacyjnych w przestrzeni medialne;j.

W ocenie Katarzyny Garwol, media spotecznosciowe od dawna przestaly petnié je-
dynie funkcje rozrywkowsa, a spetniaja rdwniez istotng role zarowno w polskiej, jak
i europejskiej szkole'®*. Shubhda Parmar'® traktuje media'®* jako kanat przekazu in-
formacji o edukacji oraz Zrédto innowacji dydaktycznych, zwracajagc uwage na ich
ogromny potencjal we wspieraniu uczniéw i nauczycieli. Wedlug tych zalozen media
docierajag do szerokiego grona odbiorcéw, co pozwala na upowszechnienie wartosci
edukacyjnych niezaleznie od barier spotecznych i geograficznych. Instytucje edukacyj-
ne, podobnie jak inne organizacje, zaleza bowiem od efektywnej komunikacji'®”.

Cho¢ nauczanie nadal realizowane jest gldwnie w zinstytucjonalizowanej formie
stacjonarnej, rosng mozliwosci utrwalania i upowszechniania wiedzy za posrednictwem

mediow. Edukacja w czasie pandemii COVID-19 byta jednym z wielu obszarow, ktory

192K . Garwol,Rola mediéw spotecznosciowych w edukacji — stan obecny i perspektywy rozwoju, ,,Dy-

daktyka Informatyki”, 2017, nr 12, s. 56.

1933 Parmar, The Important Role of Mass Media in Education. Journal of Emerging Technologies and
Innovative Research, 2020, 7 (2), s. 1137 https://www.jetir.org/papers/JETIR2002373.pdf

1% Autorka w artykule analizuje role edukacji mediow takich jak: gazeta, radio, telewizja, a zatem od-
nosi si¢ do nowych mediow.

193y Brinia, P. Selimi, A. Dimos, A. Kondea, The Impact of Communication on the Effectiveness of
Educational Organizations, ,,Education Sciences”, 2022, nr 12, s. 1.
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%W obliczu zagrozenia epidemiologicznego konieczno-

bezposrednio ulegl zmianom
$cig stato si¢ przeniesienie procesu nauczania do przestrzeni wirtualnej. Lucyna Pacan
twierdzi, ze skutki tego — zarowno spoteczne, psychologiczne, jak i organizacyjne s3
i dtugo jeszcze beda odczuwalne w systemie edukaciji'®’. W tym czasie komunikowanie
edukacyjne nabrato szczeg6lnego znaczenia — stato si¢ nie tylko narzgdziem przekazu

tresci, ale takze sposobem podtrzymywania wiezi i zapewniania ciggtosci edukacyjne;j.

1.3.2.2. Rézne poziomy komunikowania edukacyjnego

W niniejszym podrozdziale zdecydowano si¢ szczegétowo oméwi¢ dwa poziomy
komunikowania edukacyjnego: interpersonalny oraz masowy. Wybdr ten wynika ze
specyfiki tematu pracy i prowadzonych badan, ktére koncentrujg si¢ na komunikowaniu
logopedycznym w kontek$cie masowym oraz relacjach interpersonalnych. Pozostate
poziomy komunikowania edukacyjnego — cho¢ istotne z punktu widzenia teorii komu-
nikacji — nie stanowig gtéwnego przedmiotu badan empirycznych w niniejszej dyserta-
cji izostaly jedynie zasygnalizowane w celu zachowania porzadku.Komunikowanie
edukacyjne to pojecie, ktore wpisuje si¢ zarbwno w obszar komunikowania interperso-
nalnego, jak 1 komunikowania masowego. Obejmuje ono zardéwno bezposrednie przeka-
zywanie wiedzy i umiejetnosci, jak i dzialania realizowane za posrednictwem mediow
masowych, ukierunkowane na wspieranie proceséw edukacyjnych. Takie podejscie
podkresla wielowymiarowos¢ proceséw edukacyjnych oraz ich znaczenie w ksztatto-
waniu kompetencji spotecznych i komunikacyjnych jednostki. Uwzglednienie obu po-
zioméw komunikowania pozwala rowniez na pelniejsze zrozumienie mechanizmow

oddziatywania edukacyjnego we wspodtczesnym spoleczenstwie.

1.3.2.2.1. Komunikowanie edukacyjne w mediach masowych

Komunikowanie edukacyjne na poziomie masowym obejmuje dziatania, ktére maja
na celu przekazanie treSci edukacyjnych szerokiemu gronu odbiorcéw. Badania nad

efektywnoscig komunikowania instytucji edukacyjnych przeprowadzone wsrod grupy

L. Pacan, Edukacja w pandemii. (De)stabilizacja i wyzwania, [w:] J. Koztowska, A. Danielewska
(red.)Edukacja wobec wyzwan wspoiczesnosci — wybrane aspekty, Wydawnictwo Naukowe TYGIEL,
Lublin 2022, s. 17.

l97TamZe, s. 23.
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. g . C . . . . ., 198
nauczycieli wskazuja na niski poziom zaangazowania rodzicéw

oraz spolecznosci
lokalnej w zycie szkoty, co moze ogranicza¢ potencjat instytucji. Autorzy badania pod-
kreslali, ze komunikacja jest czynnikiem oddziatujacym na efektywno$¢ organizacji
edukacyjnej i wiaze si¢ ze wszystkimi aspektami skutecznosci szkoty'”. Z kolei Alek-

sander Piecuch zauwazyl, ze wszelkiego rodzaju procesy uczenia sie i nauczania (...)

. ’ . . . . . . 20
zawsze pozostajqg w bezposrednim zwiqgzku z procesami komunikowania sie

rebniajac przy tym wsérdéd $rodkéw komunikacji:

1 transmisji.

0

Tabela 4. Srodki komunikacji w dydaktyce i komunikacji spotecznej

Kategoria
srodkéw

Srodki komunikacji

Komunikacja spoteczna
(wg M. Mrozowskiego)

Dydaktyka

Srodki wyrazania

wszelkie postacie ludzkiego
zachowania stownego i
pozastownego, a wiec mowa,
mimika, gesty

tozsame ze $srodkami komunikacji
spotecznej ze szczegélnym
wskazaniem na $rodki
pozawerbalne

Srodki rejestracji

narzedzia przystosowane do

utrwalania okreslonych
symbolicznych zachowan
ludzkich. Nalezg tu tak proste
narzedzia jak otéwek, karta
papieru, a z drugiej tak
skomplikowane jak
magnetowid

tozsame z narzedziami
komunikacji spotecznej
uzupetniane przez cyfrowe
nosniki informacji

Srodki transmisji

instrumenty stuzace do
przesytania, a takze do
powielania zarejestrowanych
symbolicznych zachowar
ludzkich

dedykowane narzedzia
komunikacji: projektor
multimedialny, komputer, tablica
interaktywna, tablica
samokopiujgca, smartfon, tablet,
sie¢ internet w tym DL, itp.

, wyod-

srodki wyrazania, rejestracji

Zrédlo: A. Piecuch, Pomiedzy komunikacjq spoleczng, mediami a dydaktykg, , Media i spoleczeristwo”
2022, nr 16, s. 74.

Aleksander Piecuch dokonal w tabeli 4 poréwnania narzedzi komunikowania dla
obszaréw takich jak komunikacja spoteczna i dydaktyka. Wiele z nich jest tozsamych
w jednym 1 drugim obszardéw, a rdznice zauwazalne sg przede wszystkim wsrdd $rod-

koéw transmisji. Wynikaja one z charakterystycznych potrzeb nauczania dydaktycznego.

198V Brinia, P. Selimi, A. Dimos, A. Kondea, The Impact...,s. 11.
199TarnZe,s. 13.
20A . Piecuch, Pomiedzy komunikacjq spoleczng, mediami a dydaktykq, ,Media i spoleczenstwo”
2022, nr 16, s. 74.
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Niemniej jednak, mimo, ze rozw6j komunikacji spotecznej oddziatluje na dydaktyke, nie
zmienit jej charakteru.

W kontekscie komunikacji edukacyjnej szczegdlne miejsce zajmuja kampanie spo-
teczne, ktore poprzez odpowiednio zaprojektowane przekazy mogg skutecznie wspieraé
rozwdj spoleczny i emocjonalny mtodziezy. Przyktadem takiej inicjatywy jest ogdlno-
polska kampania ,,Badzmy poszukiwaczami autorytetu”, analizowana przez Karoling

Kmiecik-Jusiege 201

jako modelowa forma komunikowania profilaktycznego
w przestrzeni edukacyjnej. Kampania, realizowana przez Fundacje ,,Archezja”, miala na
celu wzmocnienie pozycji autorytetow — rodzicéw, nauczycieli i wychowawcow —
w oczach mtodych ludzi, wykorzystujac narzedzia pedagogiki wartosci, edukacji me-
dialnej oraz komunikacji spotecznej. Zastosowanie interaktywnych form przekazu, ta-
kich jak filmy, scenariusze lekcji czy spotkania z ekspertami, pozwolito na budowanie
autentycznego dialogu i emocjonalnego zaangazowania uczestnikow. Jak wskazata au-
torka, efektywnos$¢ kampanii profilaktyczno-edukacyjnych wynika z wlasciwego, do-
stosowanego do odbiorcy przekazywanej tresci ugruntowanej w teoriach 1 koncepcjach
psychopedagogicznych®®.

Kampanie edukacyjne dotycza szerokiego zakresu zagadnien. Na podstawie dostep-
nych raportow, artykulow naukowych i przyktadéow z zycia spotecznego mozna wymie-
ni¢ kilka obszaréw tematycznych:

- edukacja ekologiczna®” majaca na celu budowanie wysokiej $wiadomosci ekolo-

gicznej, prostowanie probleméw z komunikacja (np. niezrozumiale oznaczenia
W sortowaniu);

- edukacja zdrowotna®* majaca na celu promocje profilaktyki zdrowotnej, zdrowe-
go stylu zycia, odpowiedzialnos$ci za wtasne zdrowie oraz dostep do rzetelnych
informacji;

- edukacja cyfrowa i kompetencje przysztosci majace na celu rozwijanie umiejgtno-
sci cyfrowych, bezpiecznego i$wiadomego korzystania z technologii, walka

- . 205
z dezinformacja™";

2K W. Kmiecik-Jusiega, Kampania profilaktyczno-edukacyjna jako forma profilaktyki uniwersalnej.

Na przykladzie ogolnopolskiej kampanii ,, Bgdzmy poszukiwaczami autorytetu”, ,,Studia Paedagogica
Ignatiana”, 2019, s. 70.

2OzTamZe,s. 76.

2%Raport Interzero 2023, Edukacja ekologiczna. Publiczne kampanie edukacyjne, Interzero-Edukacja-
ekologiczna-raport-2023.pdf

*MWiecej o tym w podrozdziale komunikowanie zdrowotne w mediach masowych.
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- edukacja obywatelska i patriotyczna majaca na celu ksztattowanie postaw obywa-
telskich, promujaca zaangazowanie spoteczne, znajomos¢ historii i wartosci de-
mokratycznych;

- edukacja czytelniczamajaca na celu rozwdj literacki, promujaca czytelnictwo, do-
step do kultury i edukacje artystyczna;

- edukacja aktywnosci fizycznej majaca na celu zachecanie do ruchu, sportu
1 zdrowego tryby zycia oraz dbania o kondycje fizyczng.

Parmar Shubhda zwrécita uwage na atrakcyjnosé®” mediow spotecznosciowych

w poréwnaniu z tradycyjnymi podrecznikami. Zdaniem autorki media umozliwiajg kon-
takt z autentycznym jezykiem, utatwiaja zapamigtywanie dzigki obrazowi i dzwickowi
oraz angazuja emocjonalnie. Bartosz Pietrzyk koncentruje si¢ na roli uzytkownika me-
diéw spotecznosciowych jako tworey tresci’’’, podkreslajac, ze media te stuza dyna-
micznej wymianie informacji i wiedzy. Autor pisze tez o rosnacej liczbie aplikacji
i mediow, co zmusza do zdobywania nowych kompetencji’’®. Stad tez wykrystalizowa-
ly si¢ nowe zawody okreslane jako social media manager czy contess designer (twoérca

3209
tresci)

. Wioletta Sottysiak na podstawie badan przeprowadzonych wsrdd studentow
na temat roli social mediow dla edukacji dzieci podkresla potencjal mediow spoteczno-
sciowych w tradycyjnym procesie ksztalcenia, zauwazajac, ze jest to naturalne srodo-
wisko bytu wspélczesnych dzieci i mlodziezy*'°. Studenci, ktorzy byli respodentami ba-
dan wskazali jednak, ze nowe nowe media to miejsce uzupetniajagce w edukacji dzie-
2!l

W zakresie komunikacji edukacyjnej prowadzi si¢ szereg badan dotyczacych zagro-
zen, jakie niesie za sobg korzystanie z mediow przez dzieci i mtodziez*'>. Matgorzata

Zalewska-Bujak pisata o tym, ze media sq elementem naturalnego Srodowiska dzie-

2Ministerstwo Edukacji i Nauki 2022, Walka z dezinformacjq i weryfikacja tresci publikowanych w
mediach spolecznosciowych — rusza ogolnopolska kampania edukacyjne FakeHunter-Edu,
https://www.gov.pl/web/nauka/walka-z-dezinformacja-i-weryfikacja-tresci-publikowanych-w-mediach-
spolecznosciowych--rusza-ogolnopolska-kampania-edukacyjna-fakehunter-edu, 2.05.2025.

%S Parmar, The Important..., dz. cyt., s. 1134.

278, Pietrzyk,Media spolecznosciowe a edukacja medialna, ,JKognitywistyka i Media w Eduka-
¢ji”,Wydawnictwo Adam Marszatek, Torun 2018, s. 35.

208TamZe, s. 31.

209TamZe, s. 37.

2oy, Sottysiak,Social media dla edukacji dzieci w opinii studentow, ,,Edukacja” 2021, nr 2 (157), s.
13.

211TamZe, s. 14.

12Tq tematyka zajmuje sie takze logopedia, o czym wigcej w rozdziale drugim.
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cii mlodziezy*", wskazujac jako istotne zadania dla wspolczesnej szkoly i nauczycieli
merytoryczne przygotowanie swoich ucznidow do korzystania z medidw, rozsadnego
wyboru mediow, uswiadamiania rodzicéw w tym obszarze®'*.

Wspolczesne media — zardwno tradycyjne, jak i internet — staly si¢ waznym kana-
tem przekazu tresci edukacyjnych, a ich rola w ksztalttowaniu postaw, wartosci 1 wiedzy
spotecznej jest znaczaca. Dlatego tez istotne w tym podrozdziale, analizujacym komu-
nikowanie edukacyjne w wymiarze masowych, jest zwrdcenie uwagi na edukacj¢ me-
dialng jako kluczowy komponent przygotowujacy jednostke do s$wiadomego uczestnic-
twa w komunikowaniu edukacyjnym.

W kontekscie wspdtczesnych wyzwan edukacyjnych istotne znaczenie ma analiza
zjawiska dezinformacji jako zagrozenia dla skutecznego komunikowania edukacyjnego
oraz edukacji w ogéle. Publikacja Elzbiety Brody i Jespera Strombicka®'® stanowi jed-
no znajbardziej kompleksowych opracowan dotyczacych badan nad dezinformacja
i fake newsami w perspektywie migdzynarodowej. Autorzy dokonali systematycznego
przegladu 1261 prac naukowych opublikowanych w latach 2010-2021, identyfikujac
gléwne nurty badawcze, dominujace metodologie oraz luki w dotychczasowej literatu-
rze. Szczegbdlng uwage zwrdcono na fakt, ze choc liczba publikacji dynamicznie wzra-
sta, to wiedza w tej dziedzinie nie ulega kumulacji — badania s3 rozproszone, cze¢sto
powielaja te same zatozenia, a ich wyniki trudno poréwna¢ ze wzgledu na réoznorodnosé
definicji i podejs¢ teoretycznych®'®. Co wiecej, autorzy wskazali na liczne ograniczenia
wynikajace z zakresu terminologicznego, mozliwego pominig¢cia badan prowadzonych
pod innymi hastami oraz ograniczen do publikacji recenzowanych w jezyku angielskim.
Pomimo tych trudnos$ci, przeglad Elzbiety Brody i Jespera Strombécka dostarcza cen-
nych wskazéwek dla dalszych badan, zwtaszcza w zakresie edukacji medialnej, polityki
informacyjnej oraz rozwoju narzedzi do weryfikacji tresci. W kontekscie komunikowa-
nia edukacyjnego, wskazane wnioski potwierdzaja konieczno$¢ systemowego rozwija-
nia kompetencji informacyjnych, krytycznego mys$lenia oraz edukacji medialnej jako

kluczowych narzedzi przeciwdzialania dezinformacji w spoteczenstwie wiedzy. Co

2BM. Zalewska-Bujak, Edukacja mategodziecka: praca zbiorowa. Nauczyciel-wychowawca w przed-
szkolu i szkole, Oficyna Wydawnicza Impuls, Krakéw 2013,s. 32.

2 Tamze.

2E. Broda,J. Strémbick,Misinformation, disinformation, and fake news: Lessons from an interdisci-
plinary, systematic literature review. Annals of the International Communication Association, 48 (2),
https://academic.oup.com/anncom/article/48/2/139/7762216, s. 139-166.

**Tamze, s. 160.
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wigcej, wnioski plynace z przegladu literatury Elzbiety Brody iJespera Strombaicka,
cho¢ oparte glownie na anglojezycznych zrddlach, pozostaja istotne réwniez
w kontekscie polskim.

Jak pokazuje raport ,,Dezinformacja oczami Polakow 20247"

, opracowany przez
Fundacje¢ Digital Poland, Stowarzyszenie Demagog oraz Zwigzek Firm Public Rela-
tions, skala zjawiska dezinformacji oraz jego znaczenie dla zaufania spotecznego jest
ogromna. Z danych wynika, ze 79 % Polakéw zetkneto si¢ z dezinformacja, a zdaniem
82% respondentow skala jej rozpowszechniania w internecie wzrosta w ostatniej deka-
dzie*'®. Pokazuje to miedzy innymi konieczno$¢ wzmacniania kompetenciji krytycznego
myslenia i umiej¢tnosci weryfikacji informacji juz na poziomie edukacji szkolnej. Ra-
port podkresla rowniez role technologii — w tym sztucznej inteligencji 1 deepfake’ow —
jako nowych narzedzi manipulacji, co wymaga dostosowania strategii edukacyjnych do
dynamicznie zmieniajacego si¢ Srodowiska komunikacyjnego. Wnioski te wspieraja
teze, ze edukacja medialna powinna by¢ integralnym elementem programow nauczania,
a kampanie spoteczne i dzialania instytucjonalne musza aktywnie wspieraé rozwoj
kompetencji informacyjnych wsrod obywateli. Badacze®'® sg zgodni, ze edukacja me-
dialna powinna by¢ integralng cz¢$cig procesu nauczania w szkotach, aby mtodzi ludzie
zostali wlasciwie przygotowani do zycia w §wiecie mediow. Jak zauwazyl Tomasz Go-
ban-Klas, istotne jest uformowanie umiejetnosci, ktore nazywa si¢ komunikacyjnymi
i medialnymizzo. Badacz zwracal uwage na potrzebe ksztatcenia kompetencji komunika-
cyjnych i medialnych, ktoére pozwalaja na selekcje wartosciowych treéci, ale takze na
ich wlasciwg interpretacje, oceng i Swiadome wykorzystanie. Podkresla, ze fatwos¢ ko-
rzystania z mediow nie lgczy sie z latwoscig przyswajania ich tresci®".

Tomasz Huk pisal ksztalttowaniu kompetencji medialnych jako jednym

22

z najwazniejszych celéw wspolczesnej edukacji * Jak zauwazyla w2013 roku

Agnieszka Ogonowska, edukacj¢ medialng postrzega si¢ jako antidotum na negatywny

2"Raport Dezinformacja oczami Polakéw. Edycja 2024. Fundacja Digital Poland, Warszawa,
https://www.lbm.uw.edu.pl/images/Dezinformacja_oczami_Polakw_edycja_2024.pdf, 2.05.2025.

218TamZe, s. 10.

210 potrzebie edukacji medialnej pisze m.in. Agnieszka Ogonowska; np.: A. Ogonowska, Wspdlcze-
sna edukacja medialna: teoria i rzeczywistos¢, Wydawnictwo Naukowe Uniwersytetu Pedagogicznego,
Krakow 2013, s. 31-36.

20T Goban-Klas, Edukacja medialna jako fundament e-edukacjilw:] M. Dabrowski, W. Zajac (red.),
E-eglllkacj a.net, Fundacja Promocji i Akredytacji Kierunkéw Ekonomicznych, Warszawa 2007. s. 17.

Tamze.

22T Huk, Media w wychowaniu, dydaktyce oraz zarzqdzaniu informacjq edukacyjng szkoly, Oficyna

Wydawnicza Impuls, Krakow 2011, s. 39.

61



wphw mediow™,a jej celem jest miedzy innymi wyposazenie odbiorcow w umiejetnosé
krytycznego myslenia i odporno$¢ na negatywne oddziatywanie medidow 1 technologii.
Z kolei w 2023 roku Klaudia Cymanow-Sosin okreslita edukacje medialng jako ksztat-
towanie umiejetnosci uzytkowania mediow, ale takze troske (...) o poprawnosé¢ zacho-
wan i ugruntowanie prawidlowych postaw wobec mediéw**. Autorka wymienita tez
funkcje edukacji medialnej, sytuujac ja jako istotne wyzwanie wspotczesnego spote-
czefistwa wobec mediatyzacji swiata™ . Takie przygotowanie ma pozwoli¢ aktywnie
i $wiadomie uczestniczy¢ w kulturze medialnej. Z kolei Pawel Kaszuba podkreslat ko-

. ., .. . . ., . . . . 226
niecznos$¢ edukacji medialnej uczniéw na kazdym poziomie edukacyjnym™.

Rysunek 4. Przedmioty edukacji medialnej (klasy I-III szkota podstawowa)

Edukacja
medialna

Zrédlo: material wlasny na podstawie: T. Huk, Media w wychowaniu, dydaktyce oraz zarzqdzaniu infor-
macjq edukacyjng szkoly, Oficyna Wydawnicza ,, Impuls”, Krakow 2011, s. 54.

Tomasz Huk zwracal na to uwage juz w 2011 roku, przedstawiajac poglad, ze edu-
kacja medialna powinna by¢ wydzielonym przedmiotem w szkotach, a tymczasem tre-
$ci z nig zwigzane realizowane sg w ramach innych przedmiotow. Rysunek 4 przedsta-
wia przedmioty, ktore w 2011 roku realizowaty elementy z zakresu edukacji medialne;j

w klasach I-1II szkoty podstawowej. Z kolei rysunek 5 przedstawia przedmioty, kto-

23 A, Ogonowska, Wspélczesna edukacja..., dz. cyt.,s. 11.

K. Cymanow-Sosin,Edukacja medialna w kontekscie nabywania kompetencji komunikacyjnych,
[w:] K. Cymanow-Sosin (red.), Edukacja medialna — zasady funkcjonowania w swiecie nowych mediow,
Wydawnictwo Benedyktynow, Krakow 2023, s. 11.

225Tam2e, s. 31.

226p_Kaszuba, Potrzeba edukacji medialnej odbiorcow i uzytkownikow wirtualnego Swiata, [w:] K.
Cymanow-Sosin (red.), Edukacja medialna..., dz. cyt., s. 77.
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rew tym samym roku realizowaty elementy z zakresu edukacji medialnej w szkole po-

nadgimnazjalne;.

Rysunek 5. Przedmioty edukacji medialnej(szkotaponadgimnazjalna)

Podstawy
przedsigbior-

czosel

Wychowanie
do zycia
w rodzinie

Zrédlo:T. Huk, Media w wychowaniu, dydaktyce oraz zarzqdzaniu informacjq edukacyjng szkoty, Oficyna
Wydawnicza ,, Impuls”, Krakow 2011, s. 83.

Przedstawione rysunki ilustrujg programowa integracje tresci edukacji medialnej
z innymi przedmiotami szkolnymi na wybranych®’ poziomach edukacyjnych. Takiego
rodzaju podejscie w edukacji jest duzym wyzwaniem, gdyz nie daje usystematyzowane;j
wiedzy. Nasuwa si¢ pytanie o spdjnos¢ i jasnos¢ takiego nauczania. Edukacja medialna,
zdaniem autora powinna by¢ osobnym przedmiotem nauczania. Kluczowe jest, abyedu-
kacja medialna byta wlasciwie zorganizowana, uwzgledniajac konkretne cele edukacyj-
ne. Tymczasem wedtug rozporzadzenia Ministra Edukacji z 2024***, edukacja medialna
w Polsce wciaz nie zostaje ujeta jako osobny przedmiot. Renata Matusiak pisala o tym,
ze potrzeba edukacji medialnej dostrzegana jest przez wszystkie kraje wysokorozwinig-

229

te”™”, a wsrod przyktadow dynamicznego 1 dobrze zorganizowanego systemu nauczenia

edukacji medialnej podaje panstwa takie jak Islandia, Finlandia, Norwegia, Wielka Bry-

2 Autor w swojej publikacji przedstawia wszystkie poziomy edukacyjne.
2 Rozporzqdzenie Ministra Edukacji w sprawie ramowych planéw nauczania dla publicznych szkél,
Dz. U. z 2024 r. poz. 737, rozporzadzenie z dnia 20.05.2024.
2R, Matusiak, Edukacja medialna w wybranych panstwach Europy, , Kognitywistyka i Media w
Edukacji” 2018, nr 1, s. 28.
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tania i Francja®". Badaczka analizowala system ksztalcenia we Francji i podkreslata, ze
edukacja medialna wtym kraju w Swietle przepisow regulujacych ksztatcenie jest
czwartym z siedmiu filarow ksztatcenia™'.

Analiza komunikowania edukacyjnego wskazuje, ze nowe nowe media przeksztal-
cajg przestrzen edukacyjng, stajac si¢ nie tylko kanatem przekazu wiedzy, lecz takze

narzedziem ksztaltowania postaw, wartosci 1 kompetencji spotecznych. Kampanie edu-

232 59233

kacyjne, takie jak FakeHunter-Edu®” czy ,,Badzmy poszukiwaczami autorytetu”“"",
dowodza, ze odpowiednio zaprojektowane komunikaty moga wspiera¢ rozwoj krytycz-
nego mys$lenia, odpornosci na dezinformacj¢ izaangazowania obywatelskiego
W s$wietle tych obserwacji edukacja medialna staje si¢ niezbednym komponentem pro-
graméw nauczania. Rownocze$nie komunikowanie edukacyjne realizuje si¢
w konteks$cie interpersonalnym, ktérego aspekty omowiono w kolejnym podrozdziale.
Komunikowanie edukacyjne w mediach masowych, cho¢ z natury nacechowane
jednokierunkowosciag przekazu, coraz czgsciej przyjmuje formy interaktywne, zblizaja-
ce si¢ do modelu komunikacji interpersonalnej. Wspotczesne media cyfrowe umozli-
wiaja dialog, personalizacj¢ tresci oraz budowanie relacji edukacyjnych na odlegtosc,
co z perspektywy logopedycznej otwiera nowe mozliwo$ci wspierania rozwoju kompe-
tencji jezykowych i komunikacyjnych. Jednakze mimo technologicznego zaawansowa-
nia, kluczowe pozostaje zachowanie jako$ci przekazu: jego klarownosci, dostosowania
do odbiorcy oraz empatycznego tonu, ktore sa fundamentem skutecznej komunikacji
interpersonalnej. W logopedii, gdzie precyzja jezykowa i intencjonalno$¢ komunikatu
majg szczegbdlne znaczenie, media masowe moga petnic¢ funkcj¢ wspomagajaca, ale nie
zastapig bezposredniego kontaktu terapeutycznego. Dlatego refleksyjna integracja me-
diéw w procesie edukacyjnym powinna uwzglednia¢ nie tylko ich potencjat, lecz takze
ograniczenia wynikajace z braku pelnej interakcji, emocjonalnego sprzezenia zwrotnego

i indywidualnego dostosowania, ktore sa nieodzowne w komunikowaniu logopedycz-

nym.

2Tamze.

231TamZe, s. 32.

2Ministerstwo Edukacji i Nauki 2022, Walka z dezinformacjq i weryfikacja tresci publikowanych w
mediach spolecznosciowych — rusza ogolnopolska kampania edukacyjne FakeHunter-Edu,
https.//www.gov.pl/web/nauka/walka-z-dezinformacja-i-weryfikacja-tresci-publikowanych-w-mediach-
spolecznosciowych--rusza-ogolnopolska-kampania-edukacyjna-fakehunter-edu, 2.10.2025.

K. W Kmiecik-Jusiega, Kampania profilaktyczno-edukacyjna..., dz. cyt., s. 70.
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1.3.2.2.2. Komunikowanie edukacyjne w relacjach interpersonalnych

Podobnie jak w przypadku komunikowania zdrowotnego, w publikacjach nauko-
wych komunikowanie edukacyjne rozpatruje si¢ z réznych perspektyw. Takie wieloa-
spektowe ujecie wynika z tego, ze edukacja nie jest wylacznie procesem przekazywania
wiedzy, ale procesem spotecznym, w ktorym relacje i kontekst kulturowy odgrywaja
kluczowa role. Komunikacja interpersonalna stanowi fundament wszelkich procesow
edukacyjnych, bedac nie tylko narzgdziem przekazywania wiedzy, ale takze mechani-
zmem do budowania relacji, zaufania i wspdlnoty miedzy uczestnikami procesu nau-
czania. Uczestnikiem—odbiorcag komunikowania edukacyjnego moze by¢ kazdy czlo-
wiek — kazdy bowiem w swoim Zyciu uczestniczy w procesie uczenia si¢, zarowno for-

malnym (szkola, uczelnia), jak i nieformalnym (media, rodzina, srodowisko pracy)23 ‘,

Rysunek 6. Schemat trdjkata edukacyjnego

subject matter

LEARNING TEACHING

learner teacher
EDUCATION

Zrédlo:Diagram ofeducational triangle of Jean Houssaye [za:] S. Zerraf, S. Zain, A. Khyati, M. Tridane,
S. Belaaouad, , A pedagogical approach to educational communication in the educational con-
text,,, International Journal of Advanced Education and Research”, s. 2.

W praktyce uczestnikami procesu komunikowania edukacyjnego sa uczniowie, ich
rodzice, opickunowie, nauczyciele, pedagodzy, psycholodzy szkolni oraz przedstawicie-
le instytucji o§wiatowych i organizacji spotecznych. Nadawcami komunikatow eduka-
cyjnych sa nie tylko nauczyciele i wychowawcy, ale roéwniez dyrektorzy szkot, edukato-
rzy, a takze instytucje o§wiatowe 1 organizacje pozarzadowe. W celu pogltebienia rozu-

mienia komunikowania edukacyjnego warto odwota¢ si¢ do klasycznego modelu edu-

A, Jurczak,Komunikacja niewerbalna nauczycieli a wspolczesna edukacja nauczycieli, ,,Pedagogika
Przedszkolna i Wezesnoszkolna” 2015, t. 7, nr 1, s. 140.
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kacji — trojkata Jeana Houssaye’a, ktory przedstawia te przestrzen jako relacje migdzy
trzema komponentami: nauczaniem (teaching), uczeniem si¢ (learning) oraz edukacja
(education).

Co wigcej,rysunek 6 wizualizuje fundamentalne relacje w procesie ksztalcenia, kto-
re zachodza migdzy uczniem, nauczycielem a trescig ksztalcenia. Model ten wyrdznia
trzy kluczowe relacje:

— relacje dydaktyczng — miedzy nauczycielem a wiedzg, umozliwiajaca nau-
czanie;

— relacje pedagogiczng — miedzy nauczycielem auczniem, pozwalajaca na
ksztaltowanie procesu;

— relacje uczenia si¢ — miedzy uczniem a wiedzga, budowana w toku samo-
dzielnego przyswajania wiedzy”™".

Cho¢ model trojkata pedagogicznego przez lata stanowit fundament refleksji nad
procesem edukacyjnym, jego aktualno$¢ w swiecie mediow wymaga ponownego prze-
myslenia i uzupehienia chociazby o wymiary technologiczne, spoteczne czy kulturowe.
W kontekscie wspotczesnej edukacji rola nauczyciela ulega transformacji — wiedza nie
jest domena nauczyciela, uczniowie czesto pozyskuja ja samodzielnie, korzystajac
z zasobow mediow. Uczniowie ucza si¢ nie tylko od nauczycieli, ale takze od rowiesni-
koéw, ekspertow z internetu. Nauczyciel musi by¢ zatem réwniez moderatorem, prze-
wodnikiem i partnerem w procesie uczenia si¢. Aby skutecznie petni¢ te role, musi po-
siada¢ rozwinigte kompetencje komunikacyjne — zardwno ogodlne, jak i specyficzne dla
sytuacji dydaktycznej. Trojkat Houssaye’a stanowi jednak wartosciowy punkt wyjscia
do refleksji nad podstawowymi zalezno$ciami w edukacji.

W niniejszym podrozdziale dokonano selekcji 1 skupiono si¢ na relacji nauczyciel—
uczen jako najbardziej reprezentatywnej dla komunikowania edukacyjnego. Przedsta-
wiono rowniez specyfike kompetencji interpersonalnych nauczyciela, takich jak empa-
tia, aktywne stuchanie, asertywnos$¢ iumiejetno$¢ rozwigzywania konfliktow, ktére
warunkuja skuteczno$¢ komunikacji w srodowisku szkolnym. Kompetencje komunika-
cyjne nauczyciela sg fundamentalnym elementem skutecznego nauczania i wychowania.
Tematyke komunikacji interpersonalnej wsrdd uczestnikéw komunikowania edukacyj-

nego oraz kompetencji komunikacyjnych nauczycielaporusza wiele publikacji nauko-

BSTamze.
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wych*oraz raportow™’. Obejmuja one zaréwno umiejetnosci interpersonalne — takie
jak empatia, aktywne shuchanie, rozwigzywanie konfliktéw czy budowanie relacji — jak
1 sprawno$¢ w komunikacji werbalnej 1 niewerbalnej. Nauczyciel powinien $wiadomie
postugiwac si¢ jezykiem, tonem glosu, mimika, gestami i postawa ciata, poniewaz kaz-
dy z tych elementéw wplywa na odbidr komunikatu przez ucznia. Osobowos¢ nauczy-
ciela, jego kultura komunikacyjna, autentyczno$¢ i zdolnos¢ do empatii sg kluczowe dla
budowania atmosfery zaufania i1 bezpieczenstwa w klasie. Jak zauwaza Justyna Stry-
kowska-Nowakowska, nauczyciel pelni role nie tylko przekaziciela wiedzy, ale réwniez
partnera w dialogu, co wymaga wysokiej §wiadomosci komunikacyjnej i refleksyjnosci.
Raporty edukacyjne wskazuja na potrzebg systematycznego ksztatcenia kompetencji
komunikacyjnych w ramach przygotowania zawodowego nauczycieli, poniewaz ich
brak moze prowadzi¢ do zaburzen relacji, obnizonej motywacji uczniéw 1 trudnosci
wychowawczych. Justyna Strykowska-Nowakowska zauwaza, ze istotne jest réwniez

to, w jaki sposob nauczyciel potrafi rozmawiaé z kazdym uczniem osobno i z caltg kla-

238
sq”".

Komunikacja interpersonalna stanowi fundament skutecznego procesu edukacyjne-
go, wplywajac bezposrednio na jakos¢ relacji miedzy nauczycielem a uczniem, klimat
klasy oraz efektywno$¢ nauczania. Kompetencje komunikacyjne nauczyciela decyduja
o tym, czy przekazywana wiedza zostanie wlasciwie zrozumiana i przyjeta. Dobra ko-
munikacja sprzyja indywidualizacji nauczania, pozwalajac dostosowaé metody pracy do

potrzeb i mozliwo$ci uczniéw. Z kolei bariery komunikacyjne, takie jak brak zaufa-

“®Matgorzata Zalewska-Bujak pisata o kompetencjach kluczowych nauczyciela i zaliczata do nich
kompetencje komunikacyjno-interpretacyjne oraz spoteczne; M. Zalewska-Bujak, Edukacja malego...,
dz. cyt., s. 35. Jozef Pogorecki pisat o tym, Zze potencjat komunikacyjny osobowosciwyktadowcy zmienia
si¢ wraz ze zmiang dziatalnosci funkcjonalnej, a wlasciwo$ci komunikacyjne jednostki wyznaczaja efek-
tywno$¢ komunikacji miedzyludzkiej; J. Podgorecki, Potencjal komunikacyjny nauczyciela, Oficyna
Wydawnicza ,,Humanitas” 2010, s. 74); Jan Franciszek Jacko porusza kwestie zaleznosci autorytetu od
kompetencji, rozr6zniajac poszczegdlne rodzaje autorytetow (np. poznawczy, aukcjo logicz-
ny,praktyczny). Warunkiem kompetencji nauczyciela sa umiejetnosci zwigzane z samym nauczaniem, a te
sazalezne m.in. od osobowosci nauczyciela, jego motywacji i umiejetnosci komunikacyjnych; J. F. Jacko,
Autorytet a kompetencje — perspektywa edukacyjna, [w:] W. Maliszewski (red.), Komunikacja spoteczna
a wartosci w edukacji, Wydawnictwo Adam Marszalek, Torun 2007, s. 132-144.

27 Np. M. Boczkowska, B. Papuda-Dolinska, Zasoby kompetencyjne nauczycieli w edukacji wigczajq-
cej. Raport z badan w fazie pretestu. Instytut Badan Edukacyjnych 2024; P. Bordzot, J.Hadas, (red.), K
Pajak-Zateska, G. Ziewiec-Skokowska, M. Zub (red.),Nauczyciele i nauczycielki o podstawach progra-
mowych. Raport z konsultacji. Instytut Badan Edukacyjnych — Panstwowy Instytut Badawczy 2025; A.
Roszkowska, J. Trepka-Starosta, The Role of Interpersonal Communication Style in the Teacher-Student
Relationship,” Pedagogical Contexts” 2020, s. 9-25.;A. Nowakowska, J. Przewtocka,Szkola oczami
uczniow: relacje z nauczycielami i kolegami oraz przemoc szkolna.,Warszawa: Instytut Badan Edukacyj-
nych 2015;

238, Strykowska-Nowakowska, Kompetencje komunikacyjne nauczycieli, ,,Studia Edukacyjne” 2017,
nr 45, s. 313.
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nia,i konflikty, moga znaczaco obniza¢ jako$¢ edukacji i prowadzi¢ do wykluczenia
ucznidow. Nalezy uwzgledni¢, ze stereotypy same w sobie nie stanowig bariery, ale spo-
sob, w jaki sg traktowane, rOwniez moze utrudniaé¢ proces edukacyjny. Dlatego tez roz-
woj kompetencji interpersonalnych powinien by¢ integralnym elementem ksztalcenia
nauczycieli, a refleksyjnos$¢ i gotowos¢ do doskonalenia komunikacji — cecha kazdego
profesjonalnego pedagoga.

W literaturze przedmiotu kwestie zwigzane z komunikowaniem edukacyjnym obej-
muja rowniez zagadnienia dotyczace wspdtpracy nauczycieli z rodzicami®*’, podkresla-
jac znaczenie dialogu w procesie wspierania rozwoju ucznia. Istotne narzedzie petnig tu
dzienniki elektryczne, ktére umozliwiajg przekazywanie informacji o postepach ucznia,
jego zachowaniu i innych waznych aspektach zycia szkolnego.

Anna Sztejberg rozpatruje procesy komunikacji w klasie szkolnej, porownujac ja
do organizacji**. Jej zdaniem sprawnemu porozumiewaniu si¢ uczniéw z nauczycielem
sprzyja wytworzenie wspélnoty w klasie’*'. Anna Sztejberg powoluje si¢ na badania
empiryczne®*?, w ktérych wyodrebniono siedem $rodowisk, w jakich moga si¢ znalezé
uczniowie i nauczyciele®”’. Naleza do nich:

— $rodowisko oparte na karze;

— $rodowisko chaosu;

— $rodowisko autokratyczne;

— $rodowisko zyczliwe;

— $rodowisko doradczo-konsultatywne;

— $rodowisko wspoétuczestniczace;

— $rodowisko wylaniajace sie.

Réznorodno$¢ $rodowisk, w jakich odbywa si¢ komunikacja edukacyjna ma zna-
czace znaczenie dla procesu nauczania iuczenia si¢. Zdaniem Anny Sztejnberg, naj-
wazniejszym zadaniem komunikacji spolecznej w edukacji(...) jest doskonalenie umie-
Jjetnosci porozumiewania sig”*. Anna Sztejnberg stusznie zauwaza, ze skuteczne poro-

zumiewanie si¢ mi¢dzy nauczycielem auczniami wymaga stworzenia wspdlnoty —

%) Wisniewska, Komunikacja interpersonalna w szkole: nauczyciel-rodzic [w:] W. Heller (red.), Czy
polska szkola ceni dobrq rozmowe? Komunikacja interpersonalna w edukacji, Uniwersytet im. Adama
Mickiewicza w Poznaniu, 2011, s. 83.

A Sztejnberg, Podstawy komunikacji..., dz. cyt., s. 91.

241TamZe, s. 94.

2 Tamze.

243TamZe, s. 98.

244Tam2e, s. 119.
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przestrzeni opartej na zaufaniu, wspotpracy i wzajemnym zrozumieniu. W tym kontek-
$cie badania. ktore identyfikuja siedem typow srodowisk komunikacyjnych, stanowia
cenne narzedzie analityczne. Kazde z tych srodowisk — od represyjnego (opartego na
karze), przez chaotyczne czy autokratyczne, az po zyczliwe, doradcze, wspotuczestni-
czace 1 wylaniajace si¢ — odzwierciedla rézne jakosci relacji 1 stylow komunikacyjnych
obecnych w klasie. Ich obecno$¢ oddziatuje na efektywno$¢ nauczania, ale i dobrostan
uczniow. Srodowiska pozytywne, takie jak doradczo-konsultatywne czy wspétuczestni-
czace, sprzyjaja dialogowi, aktywnemu sluchaniu i budowaniu relacji opartych na em-
patii, co jest zgodne z nowoczesnym podej$ciem do roli nauczyciela jako przewodnika.
Z kolei $srodowiska negatywne, jak autokratyczne czy oparte na karze, moga prowadzic¢
do alienacji ucznidéw, obnizenia motywacji i pogorszenia wynikow edukacyjnych. Kon-
cepcja ta zacheca do refleksji nad tym, jak nauczyciel moze $wiadomie ksztattowac
srodowisko klasy, by wspiera¢ rozwoj uczniéw nie tylko poznawczo, ale i spotecznie.

Relacja nauczyciel — uczen stanowi podstawe skutecznego komunikowania eduka-
cyjnego. Jak podkresla Anna Jurczak, komunikacja werbalna i niewerbalna odgrywa
wazna role w edukacji dziecka oraz determinuje jego motywacje do dziatania®*’. Budo-
wanie wspolnoty w klasie, opartej na wzajemnym zaufaniu i szacunku, sprzyja nie tylko
lepszemu przyswajaniu tresci, ale takze rozwojowi kompetencji spotecznych
i emocjonalnych uczniéw. Celem badan**® przeprowadzonych przez Justyne Strykow-
ska-Nowakowska byto okreslenie zakresu iznaczenia kompetencji komunikacyjnych
w pracy nauczyciela oraz zbadanie ich wptywu na relacje zuczniami i efektywnos¢
procesu dydaktycznego. Autorka podkresla, ze kompetencje komunikacyjne nie sg je-
dynie dodatkiem do wiedzy merytorycznej, lecz stanowig fundament skutecznego nau-
czania, wychowania ibudowania pozytywnego klimatu w klasie. Wnioski z badan
wskazuja na pilng potrzebg ich rozwijania w ramach ksztatcenia nauczycieli, co znajdu-
je odzwierciedlenie w aktualnych programach edukacyjnych. Z kolei Malgorzata Za-
lewska-Bujak zwraca uwage na to, ze zawdd pedagoga jest trudny i zlozony,
aniezwykle istotnym jest =zaangazowanie nauczyciela w proces dydaktyczny
i wychowawczy oraz otwarto$é na zmiane®*'.

W procesie edukacyjnym komunikacja mi¢dzy nauczycielem a uczniem rzadko ma

charakter rownorzedny — najczesciej jest to relacja niesymetryczna, w ktorej nauczy-

A Jurczak, Komunikacja niewerbalna..., dz. cyt., s. 144.
267 Strykowska-Nowakowska, Kompetencje komunikacyjne...,dz. cyt., s. 311-328.
*"M. Zalewska-Bujak, Edukacja malego..., dz. cyt., s. 39.
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ciel pelni dominujaca role nadawcy komunikatéw. To on inicjuje®*® przekaz, formutuje
tresci, kieruje rozmowa idecyduje ojej przebiegu, zaré6wno podczas lekcji, jak
1 w kontaktach indywidualnych z uczniami, rodzicami czy innymi pracownikami szko-
ty. W kazdej z tych sytuacji nauczyciel musi dostosowaé styl komunikacji do kontekstu,
co wymaga nie tylko znajomosci jezyka i zasad komunikacji werbalnej, ale takze $wia-
domosci znaczenia sygnatéw niewerbalnych. Justyna Strykowska-Nowakowska pod-
kresla, ze skuteczna komunikacja pedagogiczna opiera si¢ na umiejetnosci wyboru od-
powiednich $rodkdw wyrazu oraz na zdolnos$ci do odczytywania reakcji odbiorcy, mi-
mo ze to nauczyciel najczgsciej kontroluje przebieg interakcji.

W badaniach nad komunikowaniem logopedycznym uwzglednienie komunikowania
edukacyjnego jest nie tylko zasadne, lecz wrecz konieczne, poniewaz proces terapii
logopedycznej ma charakter edukacyjny — opiera si¢ na przekazywaniu wiedzy, ksztat-
towaniu kompetencji j¢zykowych oraz rozwijaniu umiejetno$ci komunikacyjnych. Lo-
gopeda petni rolg nauczyciela, przewodnika i partnera w dialogu, a skuteczno$¢ oddzia-
lywan terapeutycznych zalezy od jakos$ci relacji interpersonalnej oraz sposobu komuni-
kowania si¢ z pacjentem. Ponadto, komunikowanie edukacyjne dostarcza ram teore-
tycznych i praktycznych do analizy interakcji w terapii, takich jak dostosowanie jezyka
do poziomu odbiorcy, budowanie motywacji czy stosowanie strategii wspierajacych
rozumienie 1 ekspresje. W tym ujeciu komunikowanie logopedyczne jawi si¢ jako wy-
specjalizowana forma komunikowania edukacyjnego, w ktoérej kluczowe sg nie tylko
tre$ci merytoryczne, ale rowniez intencje, emocje i kontekst relacyjny, co czyni reflek-
sj¢ nad edukacyjnym wymiarem komunikacji niecodzowng dla pelnego zrozumienia lo-
gopedycznej praktyki.

Podsumowujac, literatura przedmiotu oraz dostgpne badania naukowe dotyczace
komunikowania edukacyjnego pozostaja stosunkowo skromne i mozna zauwazyc¢ istot-
ne braki w zakresie ich spojnosci teoretycznej oraz metodologicznej. Komunikowanie
edukacyjne, mimo swojej kluczowej roli w procesie ksztalcenia, nie doczekato si¢ row-
nie rozbudowanego opracowania jak ma to miejsce w przypadku komunikowania zdro-

wotnego.

1.3.3. Komunikowanie polityczne jako przyklad mechanizméw komunikacyjnych
dla komunikowania logopedycznego

85 Strykowska-Nowakowska, Kompetencje komunikacyjne..., dz. cyt., s. 314.
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Komunikowanie polityczne dostarczyto cennych narzedzi teoretycznych, ktore zo-
staly zastosowane w celu wskazania zalezno$ci migdzy mediamia logopedia.
W niniejszej pracy wykorzystano dorobek komunikowania politycznego, jednego
z dobrze opracowanych i intensywnie badanych rodzajow komunikowania spotecznego,
cechujacego si¢ rozwinietg instrastrukturg instytucjonalng oraz bogata literaturg nauko-
wa. Dzieki ugruntowanej pozycji w naukach o komunikacji spotecznej i mediach, ko-
munikowanie polityczne mozna okresli¢ jako kanwe, na ktérej mozna budowaé teore-
tyczne i praktyczne podstawy komunikowania logopedycznego, a wybrane narzedzia
metodologiczne mogg by¢ z powodzeniem dostosowane do specyfiki logopedii. Podob-
nie jak w komunikowaniupolitycznym, réwniez w komunikowaniu logopedycznym
istotne sg strategie perswazyjne, budowania relacji z odbiorcg oraz dostosowywania
tresci do specyficznych potrzeb i kompetencji grup docelowych. Odwotanie do komu-
nikowania politycznego ma charakter analityczny i stuzy uchwyceniu mechanizmow
obecnych w przekazach medialnych, a nie por6wnaniu celow obu obszaréw.

W kontekscie przeprowadzonych badan istotnym zrédtem inspiracji oraz wsparcia
teoretycznegobylo zjawisko komunikowania politycznego. Jest to dziedzina, ktora po-
wstata na pograniczu nauki o komunikowaniu i politologii. Obecnie praktyka polityczna
jest niemozliwa bez uzywania medidéw masowych. Ich rola w procesach komunikowa-
nia politycznego jest niepodwazalna i konieczna. Na przestrzeni wiekow dyplomacja
powoli opuszczata palace, siedziby parlamentow, salony i gabinety, by przenies¢ si¢ do
gazet, radia, a w koncu tez telewizji. W pewnym sensie stato sig¢ jasne, ze o kolejnych
poczynaniach trzeba informowac¢ media, ktore z kolei przekazujq wiadomosci rzeszom
odbiorcow™™.

Komunikowanie polityczne wigze si¢ z funkcjonowaniem sfery publicznej oraz re-
gutami i normami prawnymi obowigzujagcymi na danym terytorium czy w danym kraju.
Poczatkowo traktowano je jako obszar badaf dos¢ trywialny i niepowazny™°. Prototy-
pem komunikowania politycznego prawdopodobnie byto to, ze juz wtadcy mieli swoich

. , , ge . . , 251 . .
informatordw, ktérzy przynosili informacje na dwor™'. Dowodzi to temu, ze potrzeba

2y, Walewski, Wkadza w sieci. Jak nami rzqdzq social media, Wydawnictwo WAM, Krakow 2020,
s. 26.

298 Dobek-Ostrowska, Komunikowanie polityczne i publiczne, PNN, Warszawa 2006, s. 133.

B'Byczynski i Kurosz, ktérzy byli stynnymi czotowymi informatorami ksigcia Krzysztofa IT Radziwit-
fa, okres$lani niejednokrotnie mianem specjalistow do spraw public relations na dworze ksiecia Radziwil-
ta; K. Gajdka, Stanistawowie Kurosz i Buczynski jako czoltowi informatorzy ksiecia Krzysztofa 1l Radzi-
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komunikowania o polityce i sprawach biezacych istnieje od zawsze. Poj¢cie komuni-
kowania politycznego funkcjonuje od drugiej potowy XX wieku, ale poczatkowo czgsto
uzywano go jako zamiennik pejoratywnie traktowanej propagandy, ktorej jedng z cech
byta jednokierunkowos$¢: od politykéw do elektoratu. Aktualnie komunikowanie poli-
tyczne uwaza sie za dwukierunkowy proces komunikowania®”. Nalezy jednak podkre-
§li¢, ze komunikowanie polityczne jest rozumiane na rézne sposoby ze wzgledu na to,
ze uzywane jest przez przedstawicieli roznych dyscyplin, ktérzy poddaja analizie rézne
jego aspekty®. Co wiecej komunikowanie polityczne mozna rozumie¢ w dwojaki spo-
sob: jako dziedzing badan naukowych oraz praktyke zycia politycznego. Uczestnikami
komunikowania politycznego sg aktorzy polityczni, media masowe i obywatele. Bogu-
stawa Dobek-Ostrowska poshuzyta sie tym uktadem®*, zwanym jako ztoty trojkat™”.
Nie zachodzi w nim komunikowanie symetryczne. Nie wszyscy uczestnicy maja bo-
wiem takie same prawa, $rodki oddziatywania i mozliwos$ci finansowe. Media masowe
1 aktorzy polityczni nalezg do mocnego ogniwa oraz dysponuja profesjonalng organiza-
cja 1aparatem komunikacyjnym. Co wigcej, media masowe moga wystgpowac
w podwdjnej roli: jako kanat-nadawca wtorny oraz jako aktor polityczny-nadawca
pierwotny”°. Stabym ogniwem komunikowania politycznego sa obywatele jako pasyw-
ni uczestnicy tegoz procesu, ktorych sita przebicia w sferze publicznej jest ograniczona.

Juz Bogustawa Dobek-Ostrowska zwracata uwage na to, ze w dyplomacji klasycz-
nej rola e-dyplomacji jest ogromna, a media spoteczno$ciowe to istotne narzedzia pro-
mocji pozwalajace wzmocnié atrakcyjnoéé kraju™’ czy konkretnego polityka. Wedhug
badan Filipa Kaczmarka z 2017 rokudotyczacychkorzystania z mediow spolecznoscio-
wych przez polskich politykow, niektorzy korzystali z nich w ograniczonym zakresie,
przede wszystkim ze wzgledu na czasochlonno$¢ publikacji , a duzo wolnego czasu ma-

258

ja tlko ci politycy, ktorzy niewiele znaczq w polityce™". Jak wynikaloz analiz innym

witla [w:] K. Stepnik, M. Rajewski (red.), Komunikacja i komunikowanie w dawnej Polsce, Wydawnic-
two Uniwersytetu Marii Curie-Sktodowskiej, Lublin 2008, s. 308.

2B Dobek-Ostrowska, Komunikowanie polityczne..., dz. cyt., s. 134.

253TamZe, s. 135.

**Tamze, s. 162.

23R, M. Perloff, Political Communication. Politics, Press and Public in America, New Jersey, London
1998, s. 8; za: B. Dobek-Ostrowska, Komunikowanie polityczne..., dz. cyt., s. 153.

5B Dobek-Ostrowska, Komunikowanie polityczne..., dz. cyt., s. 180.

257TamZe, s. 53.

28R Kaczmarek, Dylematy politykéw wobec stosowania nowych technologii w komunikowaniu spo-
tecznym,[w:] D. Piontek, Sz. Ossowski (red.), Komunikowanie spoleczne w dobie nowych technologii,
Polskie Towarzystwo Komunikacji Spotecznej, Poznan 2017, s. 92.
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problemem dla polskich politykéw byta roznorodnos¢ i trendy poszczegdlnych mediow
spoleczno$ciowych. Na tej podstawie autor wyroznit trzy grupy politykow™”:
— tych, ktorzy wykorzystuja media spotecznosciowe, ale bez przekonania efek-
tywnosci tych dziatan;
— tych, ktorzy nie stosuja ich w ogole;
— tych, ktérzy przeceniaja znaczenie mediow spotecznosciowych®®.

Cho¢ wnioski te odnoszg si¢ do stanu sprzed 2017 roku, stanowig cenne tto histo-
ryczne do analizy aktywnosci politykdw w mediach spotecznosciowych w kolejnych
latach. Jak zauwazyl Richard Perloff, jednym z pewnikéw komunikowania politycznego
jest zmiana®' — sytuacja polityczna i sposob komunikowania ewoluuja nieustannie.

Swiatowi czotowi politycy korzystaja z mediow spoteczno$ciowych. Naleza do nich
migdzy innymi: Donald Trump, zwany sarkastycznie najwiekszym influencerem
w $wiatowej dyplomacji*®* czy krélem Twittera®®, Emmanuel Macron, David Cameron,
krol Karol IIT (wczeéniej krolowa Elzbieta IT). Roéwniez instytucje, ambasady, minister-
stwa uzywaja mediow spotecznosciowych w codziennej praktyce. Internet oddzialuje na
catle zycie publiczne, tworzac nowa, ponadnarodowag sfere publiczng 264 Pierwotne
funkcje mediow masowych w zakresie polityki sprowadzaly si¢ do funkcji informacyj-
nej i publicystycznej*®. W systemach demokratycznych media pelnia nastepujace funk-
cje: informacyjng, edukacyjng, platformy debaty publicznej, kontrolna, promocyjna,

adwokata®®

. Badania empiryczne na gruncie polskim z lat 2020-2025 pokazuja, ze poli-
tycy 1ipartie polityczne sa aktywnymi uzytkownikami mediéw spotecznosciowych.

W badaniu z lipca 2024 roku wykazano, ze wszystkie partie polityczne w Polsce wyko-

259TamZe, S. 88.

60 Analogicznie do podziatu zaproponowanego przez Filipa Kaczmarka dla politykow,logopedow
mozna by sklasyfikowa¢ w ten sam sposdéb w podobnym okresie. Wniosek ten opiera
si¢ zar6wno na literaturze przedmiotu, jak i nieusystematyzowanych badan pilotazowych prowadzonych
przez autorke w ramach przygotowan do niniejszej pracy. Brak dotychczasowych opracowan empirycz-
nych w tym zakresie podkresla luke¢ badawcza w komunikowaniu logopedycznym i wskazuje, ze w tym
zakresie nie dysponuje analizami o poréwnywalnym poziomie szczegdtowosci, jakie istnieja w komuni-
kowaniu politycznym.

IR . M. Perloff, The Dynamics of Political Communication. Media and Politics In a Digital Age.
Third Edition, Routledge, New York 2022, s. 3.

202y Walewski, Wkadza w..., dz. cyt., s. 105.

*® Tamze, s. 150.

24T Goban-Klas, Cywilizacja medialna..., dz. cyt., s. 233.

25W. Schulz, Komunikacja polityczna. Koncepcje teoretyczne i wyniki badar empirycznych na temat
mediow masowych w polityce, Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow 2006, s. 31.

2B Dobek-Ostrowska, Komunikowanie polityezne..., dz. cyt., s. 183-184.
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rzystuja media spolecznosciowe w swojej dziatalnosci politycznej*®’, a w zakresie ana-
lizy poszczegolnych ministréw stwierdzono, ze sposrod 21 badanych, wszyscy posiadali
konta na Facebooku. Ponadto wspotczesne kampanie polityczne odbywajg si¢ rowniez
w mediach spoteczno$ciowych, arosngce znaczenie medidow spotecznosciowych po-
twierdzajg rowniez analizy liczby uzytkownikoéw obserwujacych politykow na wybra-
nych platformach®®®,

Komunikowanie polityczne i komunikowanie logopedyczne, cho¢ r6znig si¢ celami
1 kontekstami, majg wiele wspdlnych cech, ktoére wynikaja z ich osadzenia w ramach
nauk o komunikacji spolecznej i mediach. Oba te rodzaje komunikacji opieraja si¢ na
analizie relacji miedzy nadawca a odbiorca, a takze na wykorzystaniu mediéw jako na-
rzedzia przekazu.

Komunikowanie polityczne stanowi cenny punkt odniesienia w badaniach nad ko-
munikowaniem logopedycznym. Jego teoretyczne podstawy dostarczaja narzedzi, ktére
pozwalaja na zrozumienie ztozonych relacji miedzy mediami a praktyka logopedyczna.
W szczeg6lnos$ci, badania nad komunikowaniem politycznym umozliwiaja analiz¢ me-
chanizméw oddzialywania mediow na odbiorcoéw, co jest kluczowe w kontekscie logo-

pedii, gdzie skutecznos$¢ przekazu i jego odbior maja fundamentalne znaczenie.

1.4. Podsumowanie

Niniejszy rozdzial koncentruje si¢ na kluczowych zagadnieniach z zakresu nauk
o komunikacji spotecznej i mediach w kontekscie logopedii oraz stanowi baze teore-
tyczng do dalszych analiz i badan empirycznych prowadzonych w ramach niniejszej
pracy. W tej czgsci rozprawy koncentrowano si¢ na zagadnieniu komunikacji oraz jego
znaczeniu w konteks$cie komunikowania logopedycznego. Szczeg6lng uwage poswig-
cono réwniez zagadnieniu nowych nowych mediow, ktére — jak zauwazyt Paul Levin-
son — charakteryzuja si¢ aktywnym udziatem uzytkownikow w kreowaniu i dystrybucji
tre$ci. Dla logopedéw oznacza to mozliwo$¢ dynamicznego i zindywidualizowanego

kontaktu z pacjentami i spotecznoscig. Nowe nowe media stwarzaja przestrzen nie tylko

7R, Zakrzewska, Aktywnosé polskich politykéw na wybranych platformach social mediowych, ,Ze-
szyty Naukowe” 2024, nr 11.
**Tamze, s. 139.
*¥Np. K. Gielarek-Gorczyca, Przyszlos¢ marketingu politycznego — przeglad wybranych trendéw w
erze nowych technologii i interaktywnej komunikacji, ,,Marketing i Rynek”, 2024, nr 9, s. 56.
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do dzielenia si¢ wiedza i doswiadczeniem, ale réwniez do budowania interaktywnych
relacji, wspierania terapii oraz propagowania tresci edukacyjnych.

Uwzgledniajac ramy niniejszej rozprawy, zidentyfikowano gtowne aspekty komu-
nikowania, w tym dwa glowne rodzaje komunikacji specjalistycznej skorelowanych
z praktyka logopedyczng, a mianowicie: komunikowanie zdrowotne i komunikowanie
edukacyjne. Oba te obszary odgrywaja kluczowa role w rozpoznaniu sposobow przeka-
zywania tresci logopedycznych, zwlaszcza w srodowisku nowych nowych mediow.
W niniejszej rozprawie zostaly potraktowane jako ramy analityczne dla zrozumienia
i dalszego omowienia komunikowania logopedycznego. Komunikowanie zdrowotne
i komunikowanie edukacyjne stanowig teoretyczne i praktyczne punkty odniesienia,
dzigki ktorym mozliwe byto wyodrebnienie w dalszej czesci rozwazan specyfiki komu-
nikowania logopedycznego — jako zjawiska ztozonego, interdyscyplinarnego, ale
i odrebnego. Ponadto w tej cze$ci odnotowano tez komunikowanie polityczne, ktére

stanowilo zrddlo i inspiracj¢ do oméwienia komunikowania logopedycznego.
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Rozdzial 2

Logopedia jako nauka i praktyka w konteks$cie zdrowia, edukacji i mediow

Rozdziat drugi wprowadza w szeroko pojeta tematyke logopedii, przedstawiajac za-
kres przedmiotu jej badan z punktu widzenia teoretycznego i praktycznego oraz klu-
czowe aspekty tej interdyscyplinarnej dziedziny. Przedstawione zostaty sektory zatrud-
nienia i struktura ksztalcenia logopeddw oraz znaczenie medidéw w pracy tego zawodu.
W 2023 roku wzrost zainteresowania mediow $rodowiskiem logopedycznym byt efek-
tem projektu ustawy o niektérych zawodach medycznych®®, ktory nie uwzgledniat opi-
nii 1 postulatow logopedow. Spowodowato to protesty oraz zwiekszenie aktywnos$ci
logopedow zaré6wno w mediach tradycyjnych, takich jak telewizja 1prasa, jak
i w mediach spolecznosciowych?”’. Niezaleznie od tych wydarzen, obserwuje si¢ coraz
wigksze zainteresowanie logopedia, wynikajace réwniez z innych powodow: w tym
z poszerzajacego si¢ zakresu dzialan logopeddéw, narastajagcych wyzwan terapeutycz-
nych oraz coraz bardziej zlozonych potrzeb pacjentow. Logopedia znajduje si¢ zatem
w fazie intensywnego rozwoju zaréwno jako nauka, jak i praktyka zawodowa.

Pierwszy podrozdzial niniejszej czgsci dysertacji stanowi o logopedii w aspekcie
naukowym. Po raz pierwszy logopedi¢ za nauke samodzielng uznat Leon Kaczmarek®”".
Rozwazania tego rozdziatu dotycza przedmiotu badan logopedii, jej hierarchii, celow
oraz wykorzystywanych procedur badawczych. Na podstawie dotychczasowych badan
i analiz logopedi¢ przedstawiono jakodyscypling naukowa, ktora wiele czerpie takze

z innych dziedzin. Interdyscyplinarno$¢ logopedii zostanie pokazana w odniesieniu do

2 Ustawa o niektérych zawodach medycznych, Dz. U. 2023 poz. 1972, ustawa z dnia 17.08.2023. Pro-
jekt ustawy w poczatkowym etapie wérdd kilkunastu zawodow medycznych (m .in. protetyk stuchu, elek-
troradiolog, optometrysta, opiekun medyczny) uwzgledniat rowniez zawod logopedy. Z powodu protestu
srodowiska logopedycznego finalnie nie dotyczy logopedow.

Wigcej na ten temat w rozdziale czwartym.

'L, Kaczmarek, O polskiej logopedii, [w:] Przedmiot logopedii, , Komunikacja jezykowa i jej zabu-
rzenia” 1991, s. 5-25, za: S. Grabias, Logopedia — nauka o biologicznych uwarunkowaniach jezyka i za-
chowaniach jezykowych, ,Logopedia” 2010/2011, t. 39/40, s. 11.
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innych nauk i dyscyplin, na podstawie ktorych zbudowata swoje podstawy metodolo-
giczne.

W kolejnych czesciach rozdzialu skupiono si¢ na logopedii jako praktyce zawodo-
wej. Przedstawiono zakres dziatania logopedy oraz jego mozliwe miejsca zatrudnienia.
Ponadto zaprezentowano szerokie spektrum problemoéw badawczych i wspotczesne ten-
dencje w diagnozie i terapii logopedycznej. Zawarte w rozdziale rozwazania dotyczace
trudno$ci komunikacyjnych stanowia terapeutyczne wyzwania dla logopedii, ale ukazu-
ja takze istotne aspekty komunikacji dla nauk o komunikacji spotecznej i mediach.

Rozdziat konczy si¢ na rozwazaniach dotyczacych powigzan logopedii z mediami
oraz ich znaczenia dla przebiegu terapii logopedycznej. Przedstawiono zaréwno korzy-
$ci wynikajace z wykorzystania medidw w pracy logopedy, jak i potencjalne zagrozenia

zwigzane z ich oddziatywaniem.

2.1. Logopedia jako nauka autonomiczna

Logopedia, rozwijajac wilasne teorie, metody badawcze oraz obszary praktyki grun-
tuje swoja pozycje jako dyscyplina naukowa w $rodowisku akademickim®’>. Historia
ewolucji zakresu pojecia logopedia jest dos¢ skomplikowana, poczatkowo pojecie to
dotyczylo zaburzen mowy*” iich usuwania. Etymologia terminu logopedia odwotuje
si¢ do greckich logos (stowo) i paideia (wychowanie), co sprawiato, ze logopedia ro-

74 Jednakze swoje zrodla logopedia

zumiana bywata czesto jako wychowanie w stowie
zawdzigcza gtownie medycynie 1 lekarzom, ktérzy przygotowali podwaliny do tej dzie-
dziny. Logopedia(ang.speech and language therapy, speech-language pathology;
fr.Orthophonie, niem. Sprachheilpddagogik, Logopddie), zdaniem wielu badaczy, to
nauka autonomiczna, a wsrdéd nauk humanistycznych nalezy do najbardziej progresyw-
nych®”. Interesujaca i trafng metafore logopedii przedstawit Mirostaw Michalik: logo-

pedia jako catos¢ ma strukture szkatutkowq — na zewngtrz znajduje sie najbardziej rzu-

cajgca sie w oczy praktyka, pod nig skrywa si¢ nauka, zawierajgca w sobie metanauko-

12§ Grabias, Logopedia polska w stuleciu Polski Niepodleglej. Trzy perspektywy rozwoju dyscypliny,
»Logopedia”, 47 (2),s. 517.

?BFrancuski lekarz Boissier de Sauvages de Lacroix oraz wilenski lekarz Frank wérod typologii zabu-
rzen mowy mig¢dzy innymi wyrdzniali: zaburzenia glosu, dyslali¢ (niemotg), jakanie.

S Grabias,Logopedia — nauka..., dz. cyt., s. 14.

23V Lechta, Podstawy teoretyczne logopedii [w:] G. Gunia,V. Lechta (red.), Wprowadzenie do logo-
pedii, Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”, Krakéw 2011, s. 15.
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we, metodologiczne jadro®’®. Jest to cickawe ujecie, ukazujace to, w jaki sposob logo-
pedia jest odbierana przez spoteczenstwo (praktyka), a jakie ma realne podstawy (teo-
ria).

Ujecia historii logopedii sa co najmniej trzy: rozwdj logopedii jako nauki (a co za
tym idzie roéwniez ksztalcenia na uczelniach wyzszych), jako praktyki zawodowej oraz
jako opieki logopedycznej. Kazda z nich generuje szeroki wachlarz interesujacych fak-
tow, ale zakres tego zagadnienia moze pretendowac¢ do obszernej, osobnej publikacji.
Na potrzeby niniejszej pracy wybrano kluczowe 1 najistotniejsze fakty krystalizowania
si¢ logopedii.

Pierwsze udokumentowane uzycie terminu logopedia (jako logospaideia) miato
miejsce juz w IV w. p.n.e. przez Isokratesa’’’. Poniewaz przedmiotem zainteresowan
logopedii sg komunikacja i zaburzenia mowy za pierwsza rozprawe naukowa dotyczaca
logopedii nalezatoby przyja¢ podrecznik pediatrii Mercurialisa z 1583 roku®’®. Najstar-
sza 1 wcigz funkcjonujacgorganizacja miedzynarodows jest International Association of
Logopedics and Phoniatrics(IALP)*", ktora zostata zatozona w 1924 roku. Jest ona po-
zarzadowa organizacja, zrzeszajaca teoretykow i praktykow logopedii z ponad 40 kra-
jow z catego $wiata®™. Problemy sprzed prawie stu lat, m.in. afazja, zaburzenia glosu,
brak mowy, pozostaja aktualne do dzi$. Inne istotne dla logopedii na arenie mi¢dzyna-
rodowej organizacje 1stowarzyszenia to: ASHA — American Speech-Language-
Hearing- Association, RCSLT — RoyalCollegeofSpeechandLanguageTherapists (Kro-
lewskie Kolegium Logopedow), CPLOL — Comité Permanent de Liaisondes Orthopho-
nistes-Logopédes del’UnionEuropéenne (Komitet Statej Lacznosci Ortofoni-
stow/Logopedow Unii Europejskiej).

Tadeusz Wozniak zwrécil uwage na to, ze Polska, reprezentowana przez Polski

Zwigzek Logopedow zostala cztonkiem CPLOL w 2007 roku, jednak z powodu irracjo-

M. Michalik, Podmiot logopedii. Szkic metodologiczny, ,,Logopedia” 2021, 50/1, s. 12.

211V Lechta,Podstawy teoretyczne..., dz. cyt., s. 19.

“Tamze.

*Miedzynarodowe Stowarzyszenie Logopedéw i Foniatrow powstato na skutek nowych wyzwan, ja-
kie XX wiek postawit przed logopedia Wsrdd tych wyzwan nalezy wymieni¢ problemy komunikacyjne u
miodych mezczyzn (bytych zotnierzy). Przyczyn tych probleméw nalezy upatrywaé w traumatycznych
przezyciach i1 uszkodzeniach mézgu podczas dziatan wojennych. W 2025 roku stowarzyszenie dziata pod
nazwg International Association of Communication Sciences and Disorders.

20T Wozniak, Logopedia na $wiecie u progu XXI wieku [w:] D. Pluta-Wojciechowska , B. Sambor
(red), Wspoiczesne tendencje w diagnozie i terapii logopedycznej, Harmonia Universalis, Gdansk 2017, s.
66.
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nalnej decyzji czlonkowstwo zawieszono™'. Wymienione stowarzyszenia i organizacje,
jednoczac naukowcow z réznych krajow, kreuja itworza kierunki dziatan logopedii

jako nauki. W skali $wiatowej dominujaca pozycje ma logopedia angloamerykanska**.

283
. W Polsce wzo-

Logopedia jako taka zaczgta rozwijaé si¢ na poczatku XX wieku
rowano si¢ gléwnie na logopedii czechostowackiej, wschodnioniemieckiej
i radzieckiej*™. Poczatkowe formowanie logopedii odbywato sie w bytej Czechostowa-
cji w Scistym zwigzku z medycyng. Z uwagi na to, ze w tworzeniu dyscypliny brali
udzial przedstawiciele r6znych dziedzin istnieja trzy odmienne podejscia teoretyczne
dotyczace zakresu i przedmiotu badan logopedii.

Stanistaw Grabias wyr6znit trzy gtowne perspektywy teoretyczne w rozwoju logo-
pedii: biologiczna, behawioralna i kognitywna®*>. Perspektywa biologiczna wywodzi sig
z foniatrii 1 traktuje zaburzenia mowy jako wynik dysfunkeji biologicznych organizmu,
szczegolnie uktadu nerwowego. Wedhug tej perspektywy mowa jest rozpatrywana jako
proces fizjologiczny, a terapia polega na oddzialywaniu na struktury biologiczne.
Przedstawicielem tej koncepcji byt m.in. Wiadystaw Ottuszewski*®®, ktory stworzyt
klasyfikacj¢ zaburzen mowy oparta na podziale czynno$ci mézgu na sensoryczne
1 motoryczne.

Z kolei perspektywa behawioralna, rozwinigta przez Leona Kaczmarka, postrzega
jezyk jako zjawisko spoteczne, nabywane przez jednostke w procesie uczenia si¢. Zabu-
rzenia mowy sg tu interpretowane jako zaklocenia w nadawaniu, odbiorze lub strukturze
tekstu. Leon Kaczmarek zaproponowal klasyfikacje zaburzen wedlug tresci, formy je-
zykowej 1 substancji wypowiedzi, atakze opracowal model etapéw rozwoju mowy
dziecka®’.

Perspektywa kognitywnazgg, reprezentowana przez Stanistawa Grabiasa, opiera si¢

na zalozeniu, ze jezyk jest wytworem kompetencji jezykowej 1 komunikacyjnej, zako-

281
282

T. Wozniak, Logopedia na..., dz. cyt., s. 70.
V. Lechta,Podstawy teoretyczne..., dz. cyt., s. 16.

283Wit;cej: T. Wozniak, Logopedia na..., dz. cyt., s. 71; G. Gunia, V. Lechta, Podstawy teoretyczne...,
dz. cyt., s. 16; A. Hamerlinska-Latecka, Logopedia a metodologia badan nauk spotecznych [w:] L.
Jaros, R. Gliwa (red.), Problemy badawcze i diagnostyczne w logopedii, Wydawnictwo Uniwer-
sytetu £.6dzkiego,2013, s. 58.

G. Jastrzebowska, Przedmiot, zakres zainteresowar: i miejsce logopedii wsréd innych nauk [w:] T.
Gatkowski, G. Jastrzebowska (red.), Logopedia. Pytania i odpowiedzi, Wydawnictwo Uniwersytetu
Opolskiego, Opole 2003, t. 1, s. 315.

253 Grabias, Logopedia polska..., dz. cyt., s. 519-528.

**Tamze, s. 520.

*"Tamze, s. 522.

**Tamze, s. 525.
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rzenionej w strukturze moézgu. Logopedia w tym ujeciu bada relacje migdzy kompeten-
cjami jezykowymi a biologicznymi uwarunkowaniami ich rozwoju,uwzgledniajac takze
znaczenie wypowiedzi i ich funkcje spoteczne. Ten trojpodziat ukazuje ewolucje logo-
pedii, ktora integruje wiedze z wielu dziedzin i podkresla autonomie¢ logopedii jako na-
uki.

Rézne obszary wiedzy, z ktérymi wspotpracuje logopedia doprowadzajg do braku
jednomyslnos$ci wsrod przedstawicieli sSrodowisk naukowych. W rezultacie przedmiot
badan logopedii jest r6znie interpretowany przez badaczy w zaleznosci od przyjmowa-
nego przez nich zakresu badan. Wyznaczenie przedmiotu badan logopedii orazustalenie
jej miejsca wsrod dyscyplin naukowych i kierunkow jej dalszego rozwoju byto tematem

licznych debat akademickich®®

. Przedmiot logopedii zmieniat si¢ tez na przestrzeni
ostatnich dziesigcioleci, co Danuta Pluta-Wojciechowska uwaza za zjawisko interesuja-
ce ze wzgledow poznawczych®'. Co wigcej, badaczka jeszcze w 2019 roku twierdzita,
ze dalsza transformacja przedmiotu logopedii jest konieczna ze wzgledu na zmiany
w $wiecie. Jednakze w 2024 roku Danuta Pluta-Wojciechowska wyrazita niepokdj wo-
bec kierunku, w jakim rozwineta si¢ logopediazgl.

Leon Kaczmarek, ktory jako pierwszy w polskiej literaturze™* uznat logopedi¢ za
nauke samodzielna, okreslit jej przedmiot jako komunikowanie si¢ cztowieka” .
W okresie dziatania®** Leona Kaczmarka za przedmiot logopedii uznawano mowe i jej

wszystkie aspekty™”

. Rysunek 7 przedstawia ustalenia definicyjne Leona Kaczmarka
dotyczace mowy. Mowa w ujeciu Leona Kaczmarka stanowita akt w procesie porozu-
miewania si¢ jezykowego, a jej istota jest przekazywanie informacji przez nadawce
1 odbieranie przez odbiorce. Czgs¢ b pokazuje, ze w rozmowie proces ten jest naprze-
mienny. W czgsci rysunku Leon Kaczmarek wyrdznia aspekty niejezykowe 1 jezykowe

porozumiewania si¢.

V. Lechta, Podstawy teoretyczne..., dz. cyt., s. 19.

%D, Pluta-Wojciechowska, Orofacjologopedia, ,Logopedia” 2019, 48-1, s. 138.

#'D. Pluta-Wojciechowska, Trnasformacja logopedii czy logopedyczny butik, rabunek i blyskotki?
Rekonesans zagadnien, ,,Logopaedica Lodziensia”, nr 10 (2024), s. 12.

29 Grabias, Logopedia polska..., dz. cyt., s. 521.

3L, Kaczmarek, Przedmiot logopedii..., dz. cyt., za: S. Grabias, Logopedia — nauka..., dz. cyt., s. 9-
34.

2Leon Kaczmarek dzialat aktywnie w logopedii w latach 1950—1990, z najwickszym wptywem przy-
padajacym na okres 1960—1980.

¥ Na przyktad: G. Demel, Elementy logopedii, Wydawnictwa Szkolne i Pedagogiczne, Warszawa
1979; L. Kaczmarek, Nasze dziecko uczy si¢ mowy, Wydawnictwo Lubelskie, Lublin 1977.
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Rysunek 7. Stosunek mowy do porozumiewania si¢ jezykowego

al.  Porozumiewcnie sig:

4 niejezykows

Jezykowe
slowne | plsemne  |sygnali-,
zocyfni

bl, Porozumiewanie sip jezykows stowne (rozmowa]:

Nodawco i ey Odbierca

[Odbiorea ) e i, " { Modowea]

cl. Akt w procesie porozumiewanio sig Jezykowege slownego:

Hadawca - Odblorca

Zrédlo: L. Kaczmarek, Nasze dziecko uczy sie mowy, Wydawnictwo Lubelskie, Lublin 1977, s. 20.

Do definicji i podstaw stworzonych przez badacza odwotuja si¢ tez w swoich bada-
niach inni wybitni polscy logopedzi (m.in. Irena Styczek®”®, Stanistaw Grabias®’’). Sta-
nistaw Grabias problem autonomii poruszyt wiele lat po publikacji Leona Kaczmar-
ka®”®, uwzgledniajac rozwoj dyscyplin majacych znaczenie dla logopedii. Stanistaw
Grabias, uznawany za tworce metodologicznych podstaw logopedii®”’, poczatkowo
ustanowit przedmiotem logopedii zaburzenia komunikacji jezykowej’”’. Z czasem jed-
nak, jak sam przyznal, zmienil na ten temat zdanie i zaproponowat, by traktowac logo-

pedie jako nauke o biologicznych uwarunkowaniach jezyka i zachowan jezykowych™'.

M1, Styczek, Logopedia, Panstwowe Wydawnictwo Naukowe, Warszawa 1979, s. 13.

273 Grabias, Mowa i jej zaburzenia, ,,Audiofonologia” 1997, t. X, s. 9-36.

2% eon Kaczmarek pisat w 1991 roku o samodzielnosci logopedii (L. Kaczmarek, Przedmiot logope-
dii..., dz. cyt.), Grabias w 2010 roku poddaje to w watpliwo$¢ z uwagi na nowe perspektywy.

*Takie i podobne sformutowania uwzgledniajace Stanistawa Grabiasa jako twérce podstaw logopedii
mozna znalez¢ w wielu publikacjach, m.in. pracy zbiorowej pod redakcja Milewskiego i Kaczorowskiej-
Bray (S. Milewski, K. Kaczorowska-Bray (red.),Metodologia badan logopedycznych z perspektywy teorii
i praktyki,Wydawnictwo Harmonia Universalis, Gdansk 2015),ktéra po§wigcona jest ,,profesorowi Stani-
stawowi Grabiasowi — tworcy metodologicznych podstaw wspotczesnej polskiej logopedii”. W innej
publikacji Michalik nazywa go ,,Profesorem Profesoréw” (M. Michalik , Podmiot logopedii..., dz. cyt., s.
12).

399 Grabias, Logopedia — jej przedmiot i stopier zaawansowania refleksji metanaukowej, [w:]
Przedmiot logopedii, dz. cyt., s, 11-43, za: S. Grabias, Logopedia — nauka..., dz. cyt., s. 11.

1S Grabias, Logopedia — nauka..., dz. cyt., s. 13.
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Mimo polemiki naukowej z Leonem Kaczmarkiem, Stanistaw Grabias podkresla jego
zastugi, twierdzac, ze nadaf polskiej logopedii ksztatt nauki*®.

Teoretycy logopedii zabiegaja o jej pelne uznanie za samodzielng nauke. Wedtug
nich, badania naukowe, a nie jedynie jej dziatalno$é praktyczna®®’,budujalogopedic oraz
stanowia jej istote’”. . Zmiany w okreslaniu przedmiotu logopedii wynikaja z nowych

osiggni¢¢ takze innych dziedzin®®

, takich jak jezykoznawstwo, neurologia, ortodoncja,
foniatria, neurobiologia, neurolingwistyka, psycholingwistyka. Wérdd badaczy, ktérzy
majg wiele zastug na polu uznania logopedii za samodzielng naukeznajdujg si¢: Jozef
Tadeusz Kania, Irena Styczek, Jacek Janas-Kaszczyk i Zbigniew Tarkowski’*®. Stani-
staw Grabias uznaje logopedi¢ za dyscypling autonomiczna, cowynika przede wszyst-
kim z procedur badawczych 1 terapeutycznych, ktoére nadaja jej status dyscypliny nau-
kowej. Danuta Pluta-Wojciechowska okresla logopedi¢ jako samodzielng dyscypling
naukow3, a za zakonczony proces krystalizowania si¢ jej samodzielnosci podaje fakt
powotania kierunku logopedia na Uniwersytecie Marii Curie-Sktodowskiej w Lublinie
1na Uniwersytecie Gdanskim. Badaczka juz w 2013 roku zwracala uwage¢ na to, ze
przedmiot logopedii ulega transformac;ji’"’.

W zakresie przedmiotu badan logopedii interesujace stanowisko prezentowata row-
niez Grazyna Jastrzgbowska®”. Badaczka pisata o komunikacji jezykowej w roznych
ujeciach jako przedmiocie logopedii. Komunikacja jezykowa byta rozumiana w ujeciu
lingwistycznym, medycznym, psychologicznym, spotecznym i artystycznym,
a zalozenia jej badania miaty dotyczy¢ poszczegélnych zakreséw: od wzorca poprzez
norme az do patologii®”’. Wéréd innych teorii przedmiotem logopedii sa zaburzenia

. .. . . . . . 310
komunikacji, ksztattowanie prawidtowej mowy iusuwania wad wymowy~ ~, mowa

, . 311 . . . . .
werbalna oraz myslenie”™ . Biorac pod uwage wymienione stanowiska, przedmiot zain-

302TamZe, s. 17.

3O3Tamze, s. 27.

3%Na przyktad: M. Michalik, Podmiot logopedii..., dz. cyt.s. 16.

%0 tym, co w i jaki sposob logopedia czerpie z innych dziedzin w kolejnym podrozdziale.

3965 Milewski, K. Kaczorowska-Bray (red.), Metodologia badanlogopedycznych z perspektywy teorii i
praktyki,Wydawnictwo Harmonia Universalis, Gdansk 2015, s. 15.

D, Pluta-Wojciechowska, Dokgd zmierza logopedia?, ,,Forum Logopedyczne” 2013, nr 21, s. 11.

308Np. G. Jastrzebowska, Przedmiot, zakres..., dz. cyt.

**Tamze, 5.320.

3191 Styczek, Logopedia, dz. cyt..

3''"M. Michalak, A. Siudak, Nowa logopedia a zagadnienia mowy i myslenia [w:] M. Michalak, A.
Siudak (red.), Zagadnienia mowy i myslenia. Nowa Logopedia, tom I, Collegium Columbinum, Krakow
2010, s. 16.
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teresowan logopedii oscyluje w obszarze mowy i komunikacji, ich norm, zaburzen oraz
patologii.

Postep w logopedii 1 znaczacy rozwdj na roznych obszarach zaowocowaty powsta-
niem specjalistycznych dzialow, ktore odpowiadaja na specyficzne potrzeby pacjentow
oraz réznorodne aspekty zaburzen komunikacyjnych. Danuta Pluta-Wojciechowska®'
wymienia przyktadowe dziaty lub — jak sama nazywa — subdyscypliny logopedii:

- neurologopedia;

- surdologopedia;

- balbutologopedia;

- oligofrenopedia;

- logopedia artystyczna/logopedia medialna;

- wezesna interwencja logopedyczna;

- onkologopedia;

- gerontologopedia®"’.

Wielu badaczy podkresla, ze metodologi¢ badan w kontekscie logopedii nalezy ro-
zumie¢ dwojako. Z jednej strony logopedia wypracowuje swoja metodologi¢ jako nau-
ka, z drugiej — posiada procedury zwigzane ze sposobem stawiania diagnozy logope-
dycznej®'* i prowadzenia terapii. Jednak jest to powiazanie dwoch obszaréw: metodyki
pracy logopedy z naukowymi badaniami®'>. O metodyce i zakresie dziatania traktuje
jeden z kolejnych podrozdziatéw niniejszej pracy. Metodologia badan logopedycznych
rozwija si¢ intensywnie, ale nalezy okresli¢ ja jako nauke bedaca w fazie ustalania swo-

jej metodologii’'®. Przed logopedia stoi takze wyzwanie stworzenia narzedzi diagno-

stycznych 1 uporzadkowania metod postgpowania. Proces ten jest juz cze$ciowo reali-

*’Danuta Pluta-Wojciechowska opublikowata szereg istotnych prac dotyczacych dyslalii, ktére przy-

czynity si¢ do lepszego rozumienia zaburzen mowy. Jej badania wzbogacity nie tylko wiedz¢ teoretyczna,
ale takze mialy wymierny wptyw na praktyke logopedyczng. W przytoczonym artykule, wymieniajac
poszczegolne dziaty logopedii zwraca uwage na istotny brak precyzyjnego terminu, ktéry opisatby obszar
zajmujacy si¢ zaburzeniami realizacji fonemoéw. Pani Profesor sugeruje wprowadzenie terminu ,,orofacjo-
logopedia” jako okreslenia dla tej subdyscypliny logopedii. To potwierdza stawiane tezy, ze logopedia
wcigz dynamicznie si¢ rozwija.

313D, Pluta-Wojciechowska, Orofacjologopedia, dz. cyt., s. 141.

3Na przyktad: S. Milewski, K. Kaczorowska-Bray (red.),Metodologia badai..., dz. cyt., Gdansk
2014.

A Hamerlinska-Latecka, Logopedia a metodologia badan nauk spotecznych [w:] 1. Jaros, R.
Gliwa (red.), Problemy badawcze i diagnostyczne w logopedii, Wydawnictwo Uniwersytetu
Lodzkiego,2013, s. 20.

3165, Milewski, K. Kaczorowska-Bray (red.), Metodologia badar..., dz. cyt., s. 364.
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zowany’'’. Danuta Pluta-Wojciechowska pisata o tym w 2013 roku, ale logopedia wy-
maga stalego dostosowywania swoich narzedzi do potrzeb pacjentow.

Przeglad dostepne;j literatury pokazuje, ze logopedia wciaz nie jest w petni uznawa-
na za samodzielng dziedzing nauki w konteks$cie nnych dziedzin. Jedni badacze uznaja
ja za dyscypling naukowa, inni podkreslaja jej pretendowanie do bycia w gronie nau-
kowym. Niewatpliwie wypracowane dotychczas podstawy, przedmiot i metodologia
badan powoduja, ze logopedia coraz cze$ciej jest uznawana za samodzielng nauke,

a perspektywy jej rozwoju sg ogromne.

2.2. Interdyscyplinarnos¢ logopedii

Interdyscyplinarno$é*'® logopedii jest bezsprzeczna, jesli glebiej rozwazyé przed-
miot jej badan, ktory jest ztozony. Mowa jako najwyzej rozwini¢ta ewolucyjnie umie-
jetno$¢ cztowieka®'” wymaga wszechstronnej analizy z wykorzystaniem wielu dziedzin.
Traktujac mowe w taki sposob, nalezy uwzgledni¢ dokonania medycyny, a szczegdlnie
neurologii, laryngologii czy stomatologii, przy jednoczesnym doprecyzowaniu zasad
wspolpracy z logopedy z innymi specjalistami®>’. Jednym z kluczowych aspektow mo-
wy jest funkcja komunikacyjna, co uzasadnia wykorzystanie narzedzi badawczych wy-
pracowanych na gruncie nauk spotecznych. Procesy powstawania mowy mozna anali-
zowac 1 opisywac z réznych perspektyw teoretycznych, w tym biologicznej i fizycznej,
ktore koncentrujga si¢ na mechanizmach funkcjonowania organizmu oraz wilasciwo-

Sciach akustycznych dzwicku?*!

. Trudnosci w ustaleniu zakresu i przedmiotu badan
logopedii wynikajg z kilku przyczyn. Jedng z nich jest to, ze jest nauka interdyscypli-
narng, ktora czerpie podstawy z innych nauk. Juz Irena Styczek podkreslata, ze zagad-
nienia mowy, glosu i stuchu sq przedmiotem zainteresowania naukowcow wielu dyscy-

plin, zarowno typu humanistycznego, tj. jezykoznawcow i fonetykow, ja-

3D, Pluta-Wojciechowska,Dokgd zmierza..., dz. cyt., s. 13.

3"*Mirostaw Michalik w jednym ze swoich artykutdw rozwaza nawet poziomy abstrakcji metodologii
w oparciu 0 wlasne opracowanie wyroznia: monodyscyplinarno$¢ — multidyscyplinarno$é — interdyscy-
plinarno$¢ — transdyscyplinarno$é¢ (M. Michalik, Transdyscyplinarnosé logopedii: miedzy metodologiczng
koniecznosciq a teoretyczng utopiqg, Uniwersytet Pedagogiczny, Krakow 2015, s. 41). Autor rozpatruje
logopedi¢ w ujeciu multidyscyplinarnym, interdyscyplinarnym i transdyscyplinarnym. Jego zdaniem
najodpowiedniejsze jest ostatnie z przytoczonych. Przedrostek trans- ma zaznaczy¢ bowiem nowa jako$é
metodologiczng i podkresli¢, ze logopedia to nauka homogeniczna i jednorodna.

397, Goban-Klas, Media i... , dz. cyt., s. 16.

*2*Danuta Pluta-Wojciechowska wskazuje jako jedno z niepokojacych zjawisk w logopedii nieuregu-
lowang wspotprace z innymi specjalistami, np. lekarzami (D.Pluta-Wojciechowska, DonataOziemczuk,
MonikaOwsianowska, Nowe spojrzenie na wedzidetko jezyka u niemowlqt i starszych dzieci, Wydawnic-
two Stomatologia Oziemczuk, Zielona Géra 2022, s. 390.).

2Np. I. Styczek,Logopedia..., dz. cyt., s. 9;D. Pluta-Wojciechowska, Dyslalia obwodowa, s.
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ki przyrodniczego — lekarzy-foniatrow i biologow.(...). Wymagajq(...) scistej wspotpra-
cy naukowcéw: lekarzy, fonetykéw i jezykoznawcow z inzynierami i fizykami®*. Jak
podkreslaja inni badacze, w kazdym przypadku istotna jest rtOwnowaga wptywow po-
szczegdlnych nauk, tak, by zadna z nich nie przewazala’>. Logopedia dokonywata
inadal dokonuje syntezy wiedzy zwielu dyscyplin naukowych, zbierajac
1 wykorzystujac zagadnienia zwigzane z mowa. Jednoczes$nie logopedia rozwija wtasne
metody i podejécia w zakresie badania mowy>**. Teoretycy logopedii zauwazaja tez
niepokojace zjawiska zwigzane z praktykowaniem logopedii, takie jak podejmowanie
dzialan wykraczajacych poza kompetencje zawodowe™>.

Logopedia w2025 roku pozostawata interdyscyplinarng dziedzing wiedzy
1 praktyki, ale srodowisko zawodowe i akademickie prowadzilo dziatania na rzecz jej
formalnego wyodrebnienia jako dyscypliny naukowej **. Projekt ustawy o zawodzie
logopedy oraz rozwo6j nowych specjalizacji wskazywaly na rosngca autonomig
1 profesjonalizacje tej dziedziny.

W badaniach logopedycznych, korzystajacych z metodologii badan nauk spolecz-
nych,stosuje si¢ zarowno metody jakosciowe, jak i ilo§ciowe: w tym obserwacje, ekspe-
ryment, sondaz diagnostyczny, studium przypadku oraz wywiad narracyjny’>’. Czesto
wykorzystywana metodg badawcza w logopedii, najczgsciej sugerowang w pracach dy-
plomowych przysztych logopedow, jest studium przypadku. W badaniach logopedycz-
nych moze przybiera¢ ono rozne postaci pod wzgledem formalnym. Zaleta studium
przypadku w logopedii jest mozliwo$¢ przedstawienia zaburzen mowy w zwigzku
z rzadkimi lub wyjatkowymi uwarunkowaniami. Studium przypadku w logopedii moze
jednak spotkaé si¢ z zarzutem, ze zastosowane w nich techniki nie spetniajg wymogow

328
h

naukowych’™, a efekty pracy moga wykazywa¢ pewne niescistosci. Nie daja tez obrazu

petnego dla danego zaburzenia, ale tylko waskie odniesienie do zjawiska.

321, Styczek,Logopedia..., dz. cyt., s. 9.

33V. Lechta, Podstawy teoretyczne..., dz. cyt., s. 17.

2T, Wozniak, Logopedia na..., dz. cyt., s. 72.

35D, Pluta-Wojciechowska, Donata Oziemczuk..., dz. cyt., s. 389.

326polski Zwiazek Logopedow.Uwagi przedstawicieli Srodowiska akademickiego, opracowane we
wspolpracy z ekspertami, do projektu Ustawy o zawodzie logopedy i samorzqdzie zawodowym logopedow
z dnia 9 marca 2025 r. Katowice: Polski Zwigzek Logopedow, 2025. [dokument niepublikowany]; Uwagi
do projektu Ustawy o zawodzie logopedy — PTL Oddziat Slaski, 20.08.2025.

327 A Hamerlinska-Latecka, Logopedia a..., dz. cyt., s. 29.

3283, Milewski, K. Kaczorowska-Bray (red.), Metodologia bada..., dz. cyt., s. 378.
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Badacze podkreslaja zwiagzki logopedii z medycyng (wspominajg o tym miedzy in-
nymi Stanistaw Grabias czy autorzy artykulow Biomedycznych podstaw logopedii>®),

330
. Owe

a Malgorzata Sarota uznaje ja nawet za swego rodzaju pogranicze medycyny
zwigzki wynikaja z kilku czynnikéw. Pierwszym z nich jest to, ze wielu jednostkom
chorobowym towarzyszg zaburzenia komunikacji (np. uszkodzenia o$rodkéw neurolo-
gicznych, uszkodzenia stuchu, zespoty genetyczne). Praktyka logopedyczna wymaga
zatem znajomosci kilku dziedzin medycznych, przede wszystkim neurologii
1 laryngologii. Podczas prowadzenia terapii logopedycznej istotna jest wspolpraca
z lekarzami-specjalistami, a takze znajomo$¢ mechanizméw dziatania w konkretnym
przypadku. Renata Marciniak-Firadza zwrocila uwage na to, ze tworzenie si¢ wielospe-
cjalistycznych zespolow zacieénia zwiazek logopedii z medycyna™'. Interdyscyplinar-
no$¢ logopedii sprawia, ze postawione sg przed nig wyzwania stworzenia takich proce-
dur, ktére zapewnig wspotdzialanie ze sobg réznych specjalistow z uporzadkowaniem
terminologii>**. Logopedia czerpie réwniez swoja terminologie z innych dziedzin. Nale-
73 do nich medycyna, nauki pedagogiczno-psychologiczne, jezykoznawstwo, akustyka,
muzyka, teoria komunikacji. Gléwnymi Zrédlami terminéw w logopedii pozostaja jed-
nak medycyna oraz pedagogika i psychologia. Terminologia logopedyczna w wielu
aspektach jest zaczerpnigta z medycyny, np. pomoc udzielang pacjentom nazywamy
leczeniem, ustalenie problemu to diagnoza. Malgorzata Sarota podaje przykladowe ter-

333 7 ktorych rowniez korzystaja logopedzi, migdzy innymi do sporza-

miny medyczne
dzania opinii: habituacja, hipoksemia, hipotonia, parafazja, atrofia. Zdaniem niektérych
logopedia powinna wypracowa¢ wlasny aparat pojeciowy, terminologi¢ oraz klasyfika-
cje***. Komunikowanie interdyscyplinarne na linii logopeda-inny specjalista oraz ko-
munikowanie w obszarach interdyscyplinarnych moze prowadzi¢ do nieoczekiwanych

problemoéw 1 nieporozumient wynikajacych zréznic terminologicznych. W logopedii

39S, Milewski, J. Kuczkowski, K. Kaczorowska-Bray (red.), Biomedyczne podstawy logopedii, Wy-
dawnictwo Harmonia Universalis, Gdansk 2015.

33OM. Sarota, Medycyna w logopedii, czyli o terminach medycznych pomocnych w diagnozie i terapii
logopedycznej [w:] 1. Nowakowska-Kempna (red.), Studia z logopedii i neurologopedii, Wydawnictwo
WAM, Krakoéow 2012, s. 160.

31R. Marciniak-Firadza, Wspéipraca logopedy z laryngologiem i foniatrgw procesie rehabilitacji za-
burzen glosu i mowy, ,,Logopaedicalodziensia” 2018, nr 2, s. 108.

32K . Wesierska, Profilaktyka logopedyczna w ujeciu systemowym [w:] K. Wesierska (red.), Profilak-
tvka logopedyczna w praktyce edukacyjnej, Wydawnictwo Uniwersytetu Slaskiego, Katowice 2012, s. 14.

333M. Sarota, Medycyna w..., dz. cyt., s. 169-170.

34M. Osowicka-Kondratowicz, Interdyscyplinarno$é a terminologia w ksztalceniu logopedycznym
oraz w logopedii, ,,Prace Jezykoznawcze” 2017, 19/1, s. 127.
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jaki$ termin moze oznaczaé co innego, a w innych dziedzinach, co innego®>. Czesto tez
zdarza si¢, ze do terminologii logopedycznej przenikaja wyrazenia potoczne, ktére
w naukach medycznych sa nieakceptowane™°.

Nauki humanistyczne sg istotnym punktem odniesienia dla logopedii, dostarczajac
podstaw  merytorycznych ~ w zakresie réznorodnych sprawnosci  jezykowych
1 komunikacyjnych. Nalezg do nich migdzy innymi sprawno$¢ leksykalno-semantyczna,
sprawno$¢ fleksyjna, sprawnos¢ stowotworcza. Znajomo$¢ podstaw nauk humanistycz-
nych, azwlaszcza jezykoznawstwa jest niezbedna w pracy logopedy. Rekrutacja na
studia podyplomowe logopedyczne mozliwa jest po osiggni¢ciu wyksztatcenia na po-
ziomie studiow magisterskich po wybranych kierunkach, takich jak np. pedagogika
1 filologia polska. Absolwenci tych kierunkéw sa odpowiednio przygotowani meryto-
rycznie do podjecia studiow. Istotnew logopedii dzialy i zakresy tematyczne to — obok
tre$ci pedagogicznych — fonetyka i fonologia, ale takze leksykologia, gramatyka i inne
wybrane zagadnienia z dziedzin jezykoznawstwa. Uwaza si¢ nawet, ze bez podstaw
wiedzy o jezyku praktyka logopedyczna jest nieprofesjonalna iniepetnowarto$ciowa,

. 337
a nawet szkodliwa™".

Magdalena Nosko-Goszczycka twierdzi, ze terapeuta XXI to multizadaniowiec™.
Odnoszac to okreslenie do logopedy, mozna stwierdzi¢, ze jest ono jak najbardziej ade-
kwatne. Logopedia korzysta zdorobku nauk medycznych, humanistycznych
1 spolecznych, przejmujac na grunt swojej nauki niezbedne narzedzia, metody pracy,
dokonania i wiedze, aby w pelni zrozumieé¢, opisa¢ izastosowaé wiasciwe sposoby
dziatania w przypadku trudnosci komunikacyjnych. Z nauk spotecznych czerpie meto-
dologi¢ badan oraz informacje o zachowaniach ludzkich, nie tylko komunikacyjnych,
z nauk medycznych — wiedze specjalistyczng umozliwiajaca znalezienie przyczyny za-
burzen i podjecie wlasciwego dzialania terapeutycznego, z nauk humanistycznych mo-
dele prawidlowego wzorca komunikacyjnego pod katem struktury i narracji. Interdy-
scyplinarno$¢ logopedii mozna traktowac¢ jako jej atut — czerpie z wielu innych nauk

wiedz¢ oraz narzedzia, tworzac przy tym unikatowe podejscie do mowy i jezyka.

335przyktadowo: artykulator w logopedii i fonetyce oznacza narzad mowy bioracy udzial w tworzeniu
gloski, w medycynie to urzadzenie wykorzystywane w pracy stomatologéow (diagnostyka i leczenie)
(Tamze, s. 127-128).

P*Tamze, s. 129.

37E. Luczynski, Zagadnienie minimum jezykoznawczego w kompetencji zawodowej logopedy”,
Rozprawy Komisji Jezykowej” 2021, t. LXIX, s. 80.

33¥M. Nosko-Goszczycka, AAC dla kazdego. Poradnik dla rodzicéw i terapeutéw, Harmonia Univer-
salis, Gdansk 2019, s. 87.
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2.3. Ksztalcenie logopedow w Polsce: aktualne modele i potrzeby rynku pracy

Danuta Pluta-Wojciechowska pisata w 2023 roku o nowej, zmieniajgcej sie¢ rzeczy-

wistosci®

% w kontekécie wspolczesnych badan naukowych z zakresu logopedii oraz
koniecznos$ci ksztalcenia logopedéw w innych warunkach niz kilkadziesigt lat temu.
Jedne z pierwszych informacji na temat ksztalcenia logopedow w Europie pochodza
z 1926 roku z Hamburga®*". Poczatki ksztatcenia logopedéw w Polsce rowniez siegaja
XX wieku i poczatkowo rozwijaty si¢ niezaleznie od siebie w sze$ciu osrodkach — war-
szawskim, krakowskim, wilenskim, §laskim, lubelskim ipoznaﬁskim341. Za kolebke
polskiej logopedii uznawano osrodek lubelski, w ktorym szereg inicjatyw podejmowat
Leon Kaczmarek — ojciec polskiej logopedii>**. Artykut jego autorstwa, opublikowany
w 1962 roku w ,,.Logopedii”, traktowal o przedmiocie i zadaniach logopedii, zawierat
definicje waznych dla logopedii termindéw, takich jak mowa, moéwienie, rozumienie,
jezyk. Artykut ten jest istotny z punktu widzenia ksztalttowania si¢ logopedii jako dzie-
dziny naukowej. Z punktu widzenia ogolnego rozwoju (nauki i praktyki) istotnym wy-
darzeniem historycznym bylo powstanie Polskiego Towarzystwa Logopedycznego
w 1963 roku. Towarzystwo prowadzi swoja dziatalno§¢ do chwili obecnej, a w swoim
statucie jako cel wyznaczono rozwijanie logopedii jako nauki (dyscypliny naukowej)
i zawodu’®. Do dzialalnoéci Towarzystwa nalezy miedzy innymi organizacja szkolef
i kursow, konferencji, konkursow, zjazdéw naukowych, prowadzenie i wspieranie ba-
dan naukowych, szerzenie i1 popularyzacja wiedzy logopedycznej w r6znych formach.
Studia akademickie ksztalcace logopedéw poczatkowo prowadzity Uniwersytet
Warszawski oraz Uniwersytet Marii Curie-Sktodowskiej w Lublinie***. Programy stu-
diow umozliwialy absolwentom podjecie praktyki logopedycznej, a ich interdyscypli-
345

narny” ~ charakter byt widoczny od samego poczatku. Ksztatcenie logopedéw odbywato

si¢ najpierw na kierunkach filologicznych, nastepnie pedagogicznych, a obecnie takze

39D, Pluta-Wojciechowska,Dlaczego o dyslalii trzeba dzis méwié inaczej? O trzech ujeciach dyslalii
w polskiej logopedii, ,,Logopedia” 2023, 52/1, s. 198-199.

30V Lechta, Podstawy teoretyczne..., dz. cyt., s. 18.

A Plusajska-Otto, Poczqtki ksztalcenia i opieki logopedycznej w Polsce [w:] D. Muller, A. Sobczak
(red.), Rozwdj i jego wspieranie w perspektywie rehabilitacji i resocjalizacji, Wydawnictwo Uniwersytetu
Lodzkiego, 1.6dz 2013.

*Tamze, s. 141.

3Strona Polskiego Towarzystwa Logopedycznego,
https://www.polskietowarzystwologopedyczne.pl/statut-ptl/, 5.04.2022.

34S. Grabias, Logopedia polska..., dz. cyt., s. 519.

A, Plusajska-Otto, Poczqtki ksztalcenia..., dz. cyt., s. 147.
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medycznych. Za prekursora systemowego ksztalcenia logopedoéw uznaje si¢ Leona
Kaczmarka, ktéry w 1966 roku opracowal projekt programu studiow logopedycz-
nych**, wdrozony rok poézniej na UMCS jako czteroletnie studia w formie przedmiotu
pobocznego na kierunku pedagogika. W kolejnych latach powstawaty podyplomowe
studia logopedyczne w najwigkszych osrodkach akademickich, a interdyscyplinarnosé
logopedii znalazta odzwierciedlenie w programach taczacych wiedze z zakresu jezyko-
znawstwa, pedagogiki, psychologii i medycyny.
Zgodnie zustaleniami zawartymi w Raporcie o stanie ksztatcenia logopedow

w Polsce™* z 2020 roku, przez ponad 50 lat nie udato si¢ ujednolici¢ systemu ksztatce-
nia w tym zawodzie. Pierwsze standardy ksztatcenia logopedéw opracowano dopiero
w 2019 roku™®, co wskazuje na dtugoletni brak formalnych ram edukacyjnych. Aby
uzyska¢ kwalifikacje do wykonywania zawodu logopedy, nalezy ukonczy¢ jedna
z ponizszych form ksztatcenia:

— studia licencjackie (I stopnia) na kierunku logopedia;

— studia magisterskie (I stopnia) na kierunku logopedia;

— jednolite studia magisterskie (5-letnie) na kierunku pedagogika specjalna

z modutem logopedycznym;

studia podyplomowe (czterosemestralne) z zakresu logopedii3 ».

Formy te moga by¢ realizowane jako studia:
— stacjonarne lub niestacjonarne;
— podyplomowe;
— online.
Wszystkie podlegaja Ministerstwu Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego 1 musza by¢
prowadzone zgodnie z okreslonym kierunkiem, poziomem i profilem. Programy nau-

czania na kierunku logopedia moga®° byé¢ jednak ustalane przez uczelnie prowadzace

M. Modrzejewska-Szelag. Ksztalcenie logopedow w Polsce — perspektywy rozwojowe. ,,Edukacja
Dorostych”, nr 1 (88), 2023, s. 121.

*7Science Watch Polska.Raport o stanie ksztalcenia logopedéw w Polsce. Warszawa: Fundacja Scien-
ce Watch Polska, 2020. Dostep:
https://sciencewatch.pl/phocadownload/dokumenty/RAPORT 2020.pdf,10.10.2025.

**Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego.Informacja w sprawie standardow ksztalcenia przygo-
towujgcego do wykonywania zawodow,https://www.gov.pl/web/nauka/informacja-w-sprawie-standardow-
ksztalcenia-przygotowujacego-do-wykonywania-zawodow,10.10.2025.

M. Modrzejewska-Szelag. Ksztalcenie..., dz. cyt., s. 125.

3Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego.Rozporzqdzenie z dnia 27 wrzesnia 2018 r. w sprawie
studiow. Dz.U. 2018 poz. 1861. §3. Dostep: https://www.gov.pl/web/nauka/informacja-w-sprawie-
standardow-ksztalcenia-przygotowujacego-do-wykonywania-zawodow,10.10.2025.
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dany kierunek, co oznacza, ze moga si¢ one mi¢dzy sobg r6zni¢.Uczelni prowadzacych
studia stacjonarne jest jednak niewiele w Polsce. Naleza do nich miedzy innymi Aka-
demia Pedagogiki Specjalnej imienia Marii Grzegorzewskiej w Warszawie™', Uniwer-

sytet Marii Curie-Sktodowskiej w Lublinie®**, Uniwersytet Gdanski®>®

, Warszawski
Uniwersytet Medyczny w Warszawie, Uniwersytet Pedagogiczny w Krakowie.

Wspomniany w poprzednim podrozdziale status logopedii wsrdéd nauk bywa wcigz
problematyczny. Prawdopodobnie jedng z przyczyn jest to, ze w Polsce nie ma jeszcze
mozliwo$ci uzyskania stopnia naukowego w zakresie logopedii. To ugruntowatoby ja
jako dyscypling naukowa, a ksztalcenie doktorantow pozwolitoby sprecyzowad
w akademickim sensie szerokie dziatania i status logopedii jako nauki. Powstajg aktual-
nie liczne dysertacje doktorskie dotyczace problematyki logopedycznej, ale konieczne
jest, aby laczy¢ je z inng dyscypling. Niniejsza dysertacja nalezy do grona dysertacji
poruszajacych tematyke logopedyczng, ale w dyscyplinie nauk o komunikacji spotecz-
nej i mediach, czyli w dziedzinie nauk spotecznych.

Determinacja osob, ktore stworzyty fundamenty logopedii oraz duze spoteczne za-
potrzebowanie na terapi¢ logopedyczng spowodowaty, ze logopedia ma duze znaczenie
oraz jest zawodem atrakcyjnym i bardzo pozadanym. Znaczenie logopedii ro$nie takze
wraz z potrzebami pacjentéw. Autorka rozprawy zauwaza, ze skutkiem pewnego rodza-
ju popularnosci logopedii jako praktyki jest coraz wigcej zjawisk zwigzanych
z promocja w nowych nowych mediach®>*. Coraz wicksze znaczenie praktyki logope-
dycznej powoduje, ze zajmuja si¢ nig takze wydawcy pomocy logopedycznych, whasci-
ciele portali internetowych, organizatorzy szkolen 1ikursow, moderatorzy
i administratorzy grup tematycznych w mediach spotecznosciowych®>. Co wigcej, po-
wszechnie uwaza sie, ze zawod logopedy jest zawodem przysztosci®>®, a logopedia kie-

runkiem z duzym potencjalem”’. Przedstawienie pracy logopedow jako zawodu, ktory

3'Przez dhugi czas Akademia Pedagogiki Specjalnej w Warszawie byla jedyna uczelnig w Polsce,
gdzie prowadzono pigcioletnie studia magisterskie.

3?Uniwersytet Marii Curie-Sktodowskiej w Lublinie w roku akademickim 2007/2008 powotat studia
stacjonarne na kierunku logopedii z audiofonologia; studia realizowane sg przy wspotpracy Instytutu
Fizjologii i Patologii Stuchu w Warszawie (stan na 2025 rok).

33 Uniwersytet Gdanski wspotpracuje natomiast z Akademia Medyczng w Gdansku.

**Wiecej na ten temat w rozdziale trzecim i czwartym rozprawy.

M. Michalik, Podmiot logopedii..., dz. cyt., s. 19.

336Temat ten bywa poruszany w mediach w takim kontekscie. Np. Logopedia — dlaczego warto wy-
brac wiasnie ten zawod, Radio Olsztyn, https://radioolsztyn.pl/logopedia-dlaczego-warto-wybrac-
wlasnie-ten-zawod/01642129, 9.12.2023.

37 Wiele publikacji nienaukowych na to wskazuje, reprezentatywnym przyktadem jest opis studiow
podyplomowych Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu zatytutlowany Warto studiowacé logopedie
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jest pozadany na rynku pracy potwierdza barometr zawodow™"". Jest to badanie jako-

Sciowe opierajace si¢ na analizach ekspertow poszczeg6lnych zawoddéw. Wyniki badan
sa wykorzystywane do analizy rynku pracy, ale takze pomagaja podja¢ decyzje przy

planowaniu kariery zawodowej. Rysunek 8 przedstawia stan na 2025 rok.

Rysunek 8. Barometr zawodow — logopedzi i audiofonolodzy

Legenda ~

B cuto nodwytka postukujgoych procy | 0 |
nadwytka postukujgeych pracy | 0 |
réwnowoga popytu | podazy | 268 |
deficyt poszukujgeych pracy | 108 |

| duty deficyt poszukujgeych pracy | 2

brak oceny [1]

Zrédlo: Barometr zawodéw — logopedzi i audiofonolodzy, https://barometrzawodow.pl/modul/prognozy-
na-mapach-
wyni-
ki?map_type=country&map_details=counties&profession%5B%5D=8538 &year%5B%5D=2025 &relati
on=1, dostep: 9.09.2025.

Jak pokazuje rysunek 8 reprezentujacy barometr dla logopedéw i audiofonologow,
w2025 roku w109 powiatach zaobserwowano deficyt poszukujacych pracy,
a w powiatach polickim i §redzkim duzy deficyt spowodowany brakiem wystarczajace;j
liczby kandydatow do pracy. Mapa barometru w niektorych miejscach opatrzona jest
komentarzem wyja$niajacym przyczyny zaobserwowanych zjawisk. Przykladowo,
w powiecie siedleckim odnotowano rosngce zapotrzebowanie na ustugi specjalistyczne,
natomiast w powiecie suwalskim wzrost ten wigzano ze zwigkszong liczbg uczniéw ze
szczegllnymi potrzebami edukacyjnymi. W powiecie Igborskim jako przyczyne deficy-
tu kandydatow do pracy wskazano wigksze zapotrzebowanie wynikajace z rosnacej
liczby dzieci z dysfunkcjami oraz starzejacego si¢ spoleczenstwa. Z kolei w powiecie
szamotulskim zauwazono wzrost potrzeb spowodowany zaburzeniami wynikajgcymi ze

zbyt wezesnego uzywania telefonow komorkowych. W wielu powiatach gldownym powo-

na UMK, (Warto studiowa¢ logopedi¢ na UMK, Studia podyplomowe w zakresie logopedii, strona inter-
netowa Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu, https://www.human.umk.pl/psl/warto-studiowac-
logopedie/, 9.12.2023.

#**Barometr zawodéw — logopedzi i audiofonolodzy, https:/barometrzawodow.pl/, 9.12.2025.
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dem deficytu jest rowniez to, ze kandydatom nie odpowiadaja warunki pracy. Zwiek-
szenie popularnosci zawodu logopedy oraz jego prestiz wynikajacy z wysokiego praw-
dopodobienstwa zatrudnienia w zawodzie niesie za sobg réwniez inne konsekwencje.
Czesto przyszli studenci decyduja si¢ na ten kierunek, ale w toku nauki okazuje sig, ze
ich wyobrazenia byly inne. W pokonferencyjnych rozwazaniach Barbara Ostapiuk zau-
waza problem, ze studenci, wybierajgc specjalizacje logopedyczng, niekiedy w toku
nauki ujawniajq, ze ich wyobrazenia o pracy logopedy byly inne®’. Wielu studentow
nie spodziewa si¢ tak szerokiego zakresu wiedzy na studiach obejmujacego wiele dzie-
dzin, Scislej méwigc: tak duzych wymaga®®. Wielu nauczycieli, zwlaszcza nauczycieli
przedszkolnych decyduje si¢ na ten kierunek zpowodu awansu zawodowego
1 perspektywy dodatkowych godzin w danej placowce oswiatowej. Taki cel uzyskania
uprawnien 1wykonywania zawodu logopedy czgsto jest jednak niewystarczajaca
motywacja, aby wykonywac go profesjonalnie.

Logopedia wymaga od praktyka wiedzy z zakresu licznych dziedzin i nieustannego
doksztalcania si¢. Jednak wciaz logopedia wymaga takze ustalenia na gruncie prawnym
1 spojnego toku nauczania, aby byla traktowana jako samodzielna dyscyplina, a jak
pokazuje rynek pracy — takze jako samodzielny i wystarczajacy zawod. Mirostaw
Michalik wspomina, ze wszystkie te czynniki, budujgc specyficzng aure wokot logope-
dii, zasilajg coraz bardziej jej nurt praktyczny(...). Nurt ten przypomina mi czasem rwq-
cq rzeke, ktora porywa coraz to nowych adeptow logopedii, zanurzajgcych sie w niej
bez trwogi, z dumgq i czestym poczuciem wyzszosci wobec innych profesji humanistycz-
nych czy pedagogicznych®®'. Tymczasem w logopedii zaréwno jako nauce, jak i jako
praktyce zawodowej pozadana jest odpowiednie podejScie 1 cheé rozwijania kolejnych

umiejetnosci w zgodzie z nowymi osiggnigciami.

2.4. Obszary zatrudnienia dla logopedow

Logopeda to zawod wszechstronny, dajacy mozliwos¢ pracy irozwijania swoich
kompetencji w réznych, niekiedy skrajnych sektorach zatrudnienia. W zaleznosci od

predyspozycji mozna osiagna¢ specjalizacje w waskiej dziedzinie logopedii. Mirostaw

3%9B. Ostapiuk, D. Pluta-Wojciechowska, S. Grabias , T. Wozniak, Dyskusja po dyskusji na konferen-
¢ji w Chorzowie, czyli o niektorych problemach logopedii w Polsce, ,,Logopedia” 2018, nr. 47, s. 375.
30Tamze.
3'M. Michalik, Podmiot logopedii..., dz. cyt., s. 18.
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Michalik zauwaza, ze rosngcy w spoteczenstwie prestiz zawodu logopedy, jego atrak-
cyjnos¢, coraz wigksza powszechnos¢ ustug logopedycznych, wszystko to ugruntowuje
Jjej status jako dzialalno$ci waznej, bo uzytecznej, pozqdanej(...)***. Na rosnacy prestiz
zawodu wptywa takze coraz wigksza ilo$¢ problemoéw u pacjentow wynikaja-
caz nowego sposobu funkcjonowania spoteczenstwa, miedzy innymi nadmiernego ko-
rzystania z medidéw i technologii.

Po uzyskaniu odpowiednich kwalifikacji i uprawnien do pracy w zawodzie logope-
dy mozna znalez¢ zatrudnienie w o$wiacie, ochronie zdrowia oraz prowadzi¢ prywatny
gabinet logopedyczny. Logopedzi sg zatrudniani tez w mediach i kulturze, gdzie ich
wiedza i do§wiadczenie sg wykorzystywane do doskonalenia sztuki moéwienia. Filarem
zatrudnienia dla logopedy jest o$wiata. Wedtug szacunkowych danych®® Polskiego
Zwiazku Logopedow na 100 zatrudnionych — 12 oséb pracuje ochronie zdrowia, 76
w oswiacie, a 12 prowadzi prywatne gabinety w ramach dziatalno$ci gospodarczej. Ma-
ciej Gibinski i Agnieszka Bzyk-Gibinska zwracaja uwage na to, ze logopedzi szukajg
swojego miejsca w zyciu spotecznym, czesto skupiajgc si¢ na wybranych przez siebie
polach dziatania, gdyz zakres badan i kierunki refleksji naukowej sq w tym przypadku
bardzo szerokie®®. O szerokim polu dziatania logopedow $wiadczy tez szerokie spek-
trum zatrudnienia skierowane do o0s6b posiadajacych uprawnienia logopeddow.
W kolejnych podrozdziatach nakreslona zostanie specyfika pracy w kazdym z sektorow.
Ze wzgledu na regulacje prawno-organizacyjne w Polsce podmioty opieki logopedycz-
nej najogdlniej mozna podzieli¢ na prywatng i publiczng. Powszechng opiekg zajmuje
si¢ panstwo. Prawny obowigzek sprawowania opieki logopedycznej spoczywa na
dwodch podmiotach: resorcie o§wiaty oraz resorcie zdrowia. Wiele innych krajow ma
podobny system pomocy osobom z problemami logopedycznymi. Réznice zauwazalne
sa jedynie na poziomie organizacyjnym czy prawnym. W Niemczech, na Wegrzech,
w Czechach, Stowacji czy Bulgarii gldwny ci¢zar opieki logopedycznej spoczywa na
instytucjach os$wiatowych. Instytucje opieki zdrowotnej zajmuja si¢ pacjentami

w przypadkach powaznych zaburzen mowy w wigkszo$ci krajow. Rowniez w aspekcie

3 Tamze.

3Wniosek PZL do Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej ws. Podjecia dziatan we wspotpracy z in-
nymi resortami — Ministerstwem Zdrowia oraz Ministerstwem Edukacji i Nauki, strona Polskiego Zwiaz-
ku Logopedow,https://logopeda.org.pl/new.php?id=1358, 9.12.2023.

%M. Gibinski, A. Bzdyk-Gibifiska, Dokumentowanie terapii logopedycznej, Harmonia Universalis,
Gdansk 2015, s. 11.
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prawnym w poszczegolnych krajach logopedzi podlegaja réznym resortom, na ogot
resorty te sa odpowiednikami polskiego resortu zdrowia i resortu o§wiaty®.

W klasyfikacji zawodow i specjalnosci zawod logopedy™® wystepuje pod kilkoma
kodami: logopeda — 229402, nauczyciel logopeda — 235906, neurologopeda — 229403,
surdologopeda — 229404. Opisy zawodow 1 specjalnosci wymienionych w przywotanej
klasyfikacji nieznacznie r6znig si¢ od siebie. Wedlug nich logopeda prowadzi badania
1 dzialania praktyczne w zakresie ogolnej diagnozy stanu rozwoju mowy i ogélnej tera-
pii zaburzen komunikacji cztowieka na réznych etapach rozwoju. Z kolei nauczyciel
logopeda ma za zadanie zorganizowa¢ pomoc logopedyczng na terenie placoéwki oswia-
towej przy uwzglednieniu profilaktyki, diagnozy i terapii. Neurologopeda wedtug usta-
wodawcy wykonuje badania neurologopedyczne, analizuje wyniki oraz diagnozuje
i rehabilituje osoby z zaburzeniami mowy wynikajacymi z uszkodzenia centralnego
uktadu nerwowego, chordb psychicznych, wypadkow. Z kolei surdologopeda pracuje
z osobami z zaburzeniami i uszkodzeniami stuchu, prowadzac terapi¢ usprawniajaca
mowe. Tak wynika z klasyfikacji zawoddw 1 specjalnosci.

W praktyce nie ma jasnego podziatu miedzy logopedami pracujagcymi w o$wiacie
a ochronie zdrowia. Zakres i charakter pracy znaczaco si¢ rdznig, ale wymagania co do
wyksztalcenia i podstawowych uprawnien sg takie same. Jedyng réznica jest to, ze
oSwiata wymaga dodatkowo przygotowania pedagogicznego. System opieki logope-
dycznej obejmuje czg$é systemu opieki zdrowotnej oraz czeéé systemu o$wiatowego®.
Zardéwno teoretycy, jak i praktycy, atakze rodzice iinni specjalisci w 2013 roku byli
zgodni co do tego, ze system opieki logopedycznej w Polsce jest daleki od doskonato-
§ci*®. Podobnie jak w kwestiach usamodzielnienia wéréd dziedzin naukowych, logope-
dia w praktyce rowniez wcigz nie ma ustalonego miejsca i jednolitego sposobu funkcjo-

nowania. Prowadzi to do licznych nieporozumien i odmiennego sposobu traktowania

logopedow pracujacych w oswiacie i ochronie zdrowia.

3G, Jastrzebowska, Stan i..., dz. cyt., s. 305.
366Wyszukiwarka opisdw zawodéw, wortal Publicznych Stuzb Zatrudnienia,
https://psz.praca.gov.pl/rynek-pracy/bazy-danych/klasyfikacja-zawodow-i-specjalnosci/wyszukiwarka-

Op1SOW-

dow/?p_p_id=jobclassificationportlet WAR nnkportlet&p_p_lifecycle=0&p_p_state=normal&p_p_mod
e=view&p p_col_id=column-1&p p col count=1, 9.03.2022.

373, Jastrzgbowska, Przedmiot, zakres..., dz. cyt., s. 301.

3%E. Wolanska, Model opickilogopedycznej w Polsce, “Studia Pragmalingwistyczne”, RocznikInsty-

tutuPolonistykiStosowanejWydziatuPolonistyki UW, Rok V, Warszawa 2013, s. 59.
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2.4.1. Logopeda w ochronie zdrowia

Z uwagi na medyczny lub — jak to niektorzy okreslaja — paramedyczny charakter lo-
gopedii zatrudnienie w ochronie zdrowia obok innych specjalistéw(neurologéw, laryn-
gologow, psychologdéw, potoznych) jest uzasadnione. Maciej Gibinski i Agnieszka
Bzyk-Gibinska uwazaja, ze logopeda powinien zosta¢ uznany za zawod medyczny®’.
Logopeda musi posiada¢ kompetencje medyczn6370, poniewaz prowadzi miedzy innymi
terapi¢ 0sOb z porazeniami nerwoOw, mozgowym porazeniem dziecigcym, zespolami
genetycznymi, udarami, zespotami wad wrodzonych. A to wymaga wiedzy medycznej,
w tym neurologicznej czy fizjoterapeutycznej. Zaburzenia te dotycza nie tylko zaburzen
mowy, ale czesto wigza si¢ z nieprawidlowym napigciem mig¢sniowym, przetrwalymi
odruchami, epilepsja czy zaburzeniami odzywiania. Charakter pracy zdeterminowany
jest w duzej mierze przez osrodek, w ktorym pracuje logopeda. Przyktady placowek,
w ktoérych logopeda moze znalez¢ zatrudnienie r6znig si¢ specyfika i charakterem pracy.
W zakresie pracy w ochronie zdrowia sg to szpitalne oddziaty udarowe, neurologii, neu-
rochirurgii, laryngologii, foniatrii, neonatologii i rehabilitacji, poradnie przy szpitalach,
osrodki specjalistyczne, o$rodki rehabilitacyjne 1iosrodki wczesnej interwencji.
W ramach kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia ogtaszane sa konkursy, do kto-
rych przystapi¢ moga placowki medyczne oraz osoby prywatne spetniajagce okreslone
wymogi. Konkursy odbywaja si¢ cyklicznie, co kilka lat. Do jednego z wazniejszych
kryteriow nalezy wyksztalcenie personelu. Jednakze przedmiotem umoéw z Narodowym
Funduszem Zdrowia®'' sa $wiadczenia opieki specjalistycznej w zakresie logopedii, nie
neurologopedii. Zatem wykaz w klasyfikacji zawodow i specjalnosci jest nieprecyzyjny.
Posiadanie specjalno$ci z zakresu neurologopedii nie jest wymogiem koniecznym do
zawarcia umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia. Narodowy Fundusz Zdrowia
przyznaje kontrakty, a podpisanie umowy na $§wiadczenie uslug w zakresie logopedii
nastepuje po spelnieniu okreSlonych warunkéw. Zwigzane s3 nie tylko

z wyksztatceniem personelu, ale takze miedzy innymi wyposazeniem gabinetu logope-

%M. Gibinski, A. Bzdyk-Gibinska,Dokumentowanieterapii...,dz. cyt., s. 127.
%D, Jodzis, Od wady wymowy do karmienia sondg — pytania o kompetencje logopedy, ,,Przeglad Lo-
gopedyczno-Pedagogiczno-Psychologiczny” 2019, nr 1, Wydawnictwo Komlogo, Gliwice 2019, s. 16.
T'Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej, Dz. U. z 2009 r. nr 139, poz. 1142 z p6zn. zmianami, z dn. 29.08.2009.
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dycznego, harmonogramu pracy poradni, posiadanie certyfikatow jakosci, dostgpnos¢
dla 0s6b z niepelnosprawnoscia ruchowa®”?.

W styczniu 2022 roku wprowadzono Migdzynarodowa Klasyfikacj¢ Procedur Me-
dyczynych ICD-11, ktora po raz pierwszy w historii jest caltkowicie elektroniczna. Kla-
syfikacja odzwierciedlata aktualng wiedz¢ medyczng. Jesli chodzi o logopede, najcze-
sciej wykorzystywane kody choréb to F80 dla okreslenia specyficznych zaburzen roz-
woju mowy 1 jezyka(dyslalia, seplenienie), F98 — dotyczy jakania, Q35 — Q37 — rozsz-
czepu wargi 1 podniebienia, R62 — opdZnionego rozwoju mowy. Logopeda postuguje si¢
takze konkretnymi procedurami, ktore musi okresli¢ przy kazdej wizycie. Przyktadowe
to: 93.72 — terapia afazji i dysfazji, 93.75 — leczenie/¢wiczenia wymowy-inne, 93.86 —
terapia psychologiczna lub neurologopedyczna.

Zatrudnienie logopeddéw oraz warunki realizacji §wiadczen specjalistycznych regu-
lowane sg przez zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia oraz rozporza-
dzenia Ministra Zdrowia. W 2025 roku obowigzujace akty prawne publikowane sa
w Bazie Aktow Wiasnych Narodowego Funduszu Zdrowia®”®, ktora zawiera ujednoli-
cone teksty zarzadzen, ich nowelizacje oraz wersje pordwnawcze. S to ogdlne zasady
dotyczace organizacji pracy w placowce ochrony zdrowia dla personelu medycznego,
zawierajace zasady postepowania i wymagania wobec $wiadczeniodawcow, m.in. regu-
lacj¢ czasu pracy, nieobecnosci.

Warto roéwniez zauwazy¢, ze trwaja prace nad ustawa o zawodzie logopedy, ktora
ma na celu uregulowanie zasad wykonywania zawodu, ksztalcenia oraz utworzenie sa-
morzadu zawodowego® *. Obowiazujaca w 2025 roku regulacja dotyczaca uprawnien
logopedy do pracy w resorcie ochrony zdrowia okresla uprawnienia logopedéw, szcze-
gotowo wyrdzniajac poszczegolne lata ksztalcenia. Ustawodawca okresla zatem logo-
pede, jako osobe, ktora:

1) uzyskata tytut specjalisty w dziedzinie neurologopedii lub surdologopedii lub

2) rozpoczela po dniu 30 wrzesnia 2012 r. i ukonczyta studia wyzsze w zakresie lo-
gopedii, obejmujgce co najmniej 800 godzin ksztalcenia w zakresie logopedii i uzyskata

tytul licencjata lub magistra, lub

372 K. Dobosiewicz-Olechowska, B. Deredas, A. Zebryk-Stopa, Sytuacja logopedy w resorcie stuzby
zdrowia w Polsce, ,,Biuletyn Logopedyczny”2010, nr 1, s. 46.
33Baza Aktow Wtasnych NFZ, https://baw.nfz.gov.pl/NFZ/tabBrowser/mainPage, 20.08.2025.
Projekt ustawy o zawodzie logopedy i samorzadzie zawodowym logopedow,
1245 20250309 projekt ustawy o _zawodzie_logopedy.pdf, 20.08.2025.
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3) ukonczyla studia wyzsze i uzyskata tytul magistra oraz ukonczyla studia pody-
plomowe z logopedii obejmujgce co najmniej 600 godzin ksztatcenia w zakresie logope-
dii, lub

4) rozpoczeta po dniu 31 grudnia 1998 r. i ukonczyta studia wyzsze na kierunku al-
bo w specjalnosci logopedia obejmujgce co najmniej 800 godzin ksztatcenia w zakresie
logopedii i uzyskata tytut licencjata lub magistra, lub

5) rozpoczeta po dniu 31 grudnia 1998 r. i ukonczyta studia wyzsze i uzyskata tytut
magistra oraz ukonczyta studia podyplomowe z logopedii obejmujgce co najmniej 600
godzin ksztalcenia w zakresie logopedii, lub

6) rozpoczeta przed dniem 31 grudnia 1998 r. i ukonczyla studia wyzsze i uzyskata
tytul magistra oraz ukonczyla studia podyplomowe z logopedii” .

Dodatkowo w ochronie zdrowia logopeda moze uzyskaé tytut specjalisty. Neurolo-
gopedia znajduje si¢ wsrod dziewigciu innych dziedzin majacych zastosowanie
w ochronie zdrowia. Nalezg do nich: epidemiologia, fizjoterapia, fizyka medyczna, in-
zynieria medyczna, promocja zdrowia iedukacja zdrowotna, psychologia kliniczna,

. . ., . 376
zdrowie publiczne, zdrowie srodowiskowe

. Jest to tzw. specjalizacja medyczna, naj-
wyzej ceniona w resorcie ochrony zdrowia. Sg $cisle ustalone programy specjalizacji,
cele ksztatcenia, zakres wiedzy teoretycznej i praktycznej. Posiadanie tej specjalizacji
wiaze si¢ z wysokimi kwalifikacjami oraz wynagrodzeniem, ktére réwniez reguluje
ustawodawca. Nowelizacja®’’ ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego z dnia 8 czerwca 2017 roku’’® reguluje wspotezynnik pracy do konkretne;
grupy zawodowej wedtug kwalifikacji wymaganych na zajmowanym stanowisku pracy.

Logopedzi sg traktowani jako inni pracownicy medyczni, a ich wynagrodzenie jest za-

lezne od posiadania specjalizacji z dziedziny ochrony zdrowia.

37 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie §wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychia-
trycznej i leczenia uzaleznien, Dz. U. z 2019 r. poz. 1285, z dn. 19.06.2019.

35Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie uzyskiwania tytutu specjalisty w dziedzinach maja-
cych zastosowanie w ochronie zdrowia, Dz.U. 2002 nr 173 poz. 1419, z dn. 30.09.2002.

37"Jstawa o zmianie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektorych
pracownikow zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz niektérych innych ustaw, Dz. U. 2021, poz.
1104, z dn. 28.05.2021.

" Ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r.0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego nie-
ktérych pracownikoéw zatrudnionych w podmiotach leczniczychDziennik Ustaw z 2017 r., poz. 1473,
https://eli.gov.pl/eli/DU/2017/1473/0gl/pol, 20.08.2025.
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Co do innych regulacji zawodu logopedy w ochronie zdrowia, warto zwrdci¢ uwage
na projekt ustawy o niektérych zawodach medycznych®”. Celem przygotowania tej
ustawy bylo ustalenie warunkéw i1 zasad wykonywania zawodow medycznych, ktore nie
byly dotychczas objete regulacjami prawnymi. Projekt ustawy przewidywatl regulacje
dla czternastu zawodow, wsrdd ktorych pierwotnie znajdowat si¢ zawod logopedy. Po-
mimo, ze oczekiwano na t¢ regulacj¢ prawna, zwtaszcza w srodowisku logopedycznym,
wywotala ona wiele kontrowersji jeszcze na etapie konsultacji. Polski Zwigzek Logope-
dow zorganizowal wtej sprawie merytoryczng debate, zapraszajac szerokie grono
przedstawicieli $rodowiska logopedycznego, ale takze innych $rodowisk ujetych
w ustawie. Po spotkaniu przedstawiono Ministrowi Zdrowia stanowisko Zarzadu Glow-
nego Polskiego Zwiagzku Logopeddw, przekazujac negatywna opini¢ konsultowanego
projektu. Zdaniem $rodowiska logopedycznego projekt nie wyczerpywal rozwigzan
charakterystycznych dla udzielania pomocy logopedycznej i byl niekorzystny dla czyn-
nych zawodowo logopedéw. Ponadto zarekomendowano wyodrebnienie zawodu logo-
pedy w osobnej ustawie regulacyjnej’*’. Jest to zasadne podejscie $rodowiska logope-
dycznego, poparte takze opinig innych §rodowisk, poniewaz w projekcie ustawy obok
zawodu logopedy znajdowaty si¢ zawody takie jak: asystentka stomatologiczna, masa-
zysta, technik ortopeda czy protetyk stuchu. Specyfika tych zawodow znaczaco si¢ roz-
ni, a takie same regulacje sg trudne, jesli nie niemozliwe do uchwycenia. Dodatkowa
trudno$cig w regulacjach prawnych zawodu logopedy jest fakt, ze zatrudnienie logope-
dow odbywa si¢ nie tylko w resorcie ochrony zdrowia, ale takze w o$wiacie, w ktorej
regulacje podlegaja pod Ministerstwo Edukacji Narodowej. Dla tej samej grupy zawo-
dowej r6znice w sposobie zatrudnienia, wynagrodzenia minimalnego czy nawet odbioru
spotecznego sa znaczaco rézne.

W zwiazku z tym wydarzeniami od 2023 roku trwaja intensywne prace nad odrgb-
naustawa o zawodzie logopedy oraz samorzadzie zawodowym logopedéw, majace na
celu formalne uregulowanie statusu tej profesji. Projekt ustawy z 9 marca 2025 roku
opublikowany przez Polski Zwiazek Logopedow™', okresla m.in. zasady wykonywania

zawodu, $ciezki ksztalcenia, zakres kompetencji oraz struktur¢ Krajowej Rady Logope-

37Projekt ustawy o niektorych zawodach medycznych, Serwis Rzeczypospolitej Polskiej,
https://www.gov.pl/web/premier/projekt-ustawy-o-niektorych-zawodach-medycznych2, 14.05.2022

*0Stanowisko Zarzadu Glownego PZL ws. projektu ustawy o niektorych zawodach medycznych z
2022.02.20,https://logopeda.org.pl/new.php?id=1274, 14.05.2022.

3#Projekt ustawy o zawodzenie logopedy opublikowany przez Polski Zwiazek Logopedow,
1245 20250309 projekt ustawy o _zawodzie_logopedy.pdf, 20.08.2025.
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dow jako organu samorzadu zawodowego. Kalendarium®®? dziatan wskazuje na szero-
kie konsultacje srodowiskowe, liczne spotkania zespotéw merytorycznych oraz zaanga-
zowanie przedstawicieli sSrodowisk akademickich, edukacyjnych i medycznych. Wspol-
ne stanowisko w sprawie procedowania ustawy zostalo rowniez wyrazone przez Polskie
Towarzystwo Logopedyczne, Ogolnopolskie Porozumienie Srodowisk Akademickich
oraz Ogodlnopolski Protest Logopedoéw, co swiadczy o rosnacej potrzebie profesjonali-
zacji 1 standaryzacji zawodu. Wprowadzenie ustawy ma na celu nie tylko uporzadko-
wanie kwestii kwalifikacji i1 uprawnien zawodowych, ale takze zapewnienie jakosci
ustug logopedycznych w roznych sektorach — od edukacji po ochrong zdrowia.
Logopedzi w placéwkach ochrony zdrowia odgrywaja istotng rolg z uwagi na swoje
umiejetnosci 1 specjalistyczng wiedzg, ktéra wspomaga zespot terapeutycznego oddzia-
hu. Praca w specjalistycznych osrodkach daje logopedzi mozliwos$¢ poszerzania swoich
kompetencji w waskich specjalizacjach. Logopedzi pracujana oddziatach poudarowych
i rehabilitacjach neurologicznych. Pacjent oddziatu poudarowego czesto ma ostabiony
kontakt z rzeczywisto$cia 1 potrzebuje wsparcia w powrocie do normalnego funkcjono-
wania. Praca logopedy w szpitalu r6zni si¢ od pracy w gabinecie tym, ze w pierwszym
przypadku pacjent znajduje si¢ w nieprzewidywalnej sytuacji tuz po udarze, w drugim
przypadku — do gabinetu przychodza osoby $wiadome swoich trudnosci i poszukujace
pomocy’*. Logopeda znajduje tez zatrudnienie w ochronie zdrowia na oddziatach no-
worodkowych. Idealng sytuacja jest, kiedy do pierwszego kontaktu z logopeda nie do-
chodzi w szkole, ale wtasnie w szpitalu tuz po porodzie. Wczesna interwencja logope-
dyczna, diagnostyka i ewentualna rehabilitacja niemowlat ma zapobiec rozwoju patolo-
gii twarzy 1 narzadow mowy384. Opieka powinno obejmowac si¢ przede wszystkim no-
worodki urodzone przedwczesnie, ktérym logopeda moze pomédc w lepszym starcie
1 wyeliminowa¢ ewentualne problemy w przysztosci. U wcze$niakow nie wszystkie
odruchy konieczne do whasciwego funkcjonowania sa wyksztatcone®’. Takie interwen-
cje na szerszg skale powodowalyby zmniejszenie liczby dzieci, ktérym potrzebna jest

pomoc logopedy w wieku pdzniejszym. Mira Rzadzka zwraca uwage na koniecznos$é

2K alendarium prac Polskiego Zwiazku Logopeddéw nad projektem ustawy o zawodzie logopedy i

samorzadzie zawodowym, https://logopeda.org.pl/new.php?id=1451, 22.08.2025.

3p. Wojcik, Praca logopedy na oddziale udarowym [w:] I. Nowakowska-Kempna (red.), Studia z...,
dz. cyt., s. 328.

3¥S. Feige, Rola logopedy na oddziale noworodkowym [w:] 1. Nowakowska-Kempna (red.), Studia
z..., dz. cyt., s. 310.

*®Tamze, s. 313.
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takich interwencji, ktora jest potrzebg zrodzong ze stale zwigkszajqcej si¢ liczby dzieci
L ryzvka” oraz z wcigz dokonujgcego sie postepu w neonatologii i wezesnej rehabilita-
¢ji** . Autorka prowadzita badania wéroéd duzej grupy niemowlat i noworodkow
z nieprawidtowymi odruchami oralnymi, ktére zaburzaja funkcje pokarmowe.
Logopedzi majg istotng role w zespotach terapeutycznych w placowkach ochrony
zdrowia. Terapia logopedyczna ma znaczenie zarowno dla pacjentow z réznymi scho-
rzeniami, takimi jak choroby neurodegeneracyjne, jak 1noworodkéw iniemowlat,

zwlaszcza tych urodzonych przedwczesnie. Praca logopedéw w tym sektorze jest istot-

na dla wsparcia pacjentow w procesie rehabilitacji i poprawy jakosci ich komunikacji.

2.4.2. Logopeda w oswiacie

Zatrudnienie logopedy w oswiacie odbywa si¢ na zasadach okreslonych w Karcie
Nauczyciela, co oznacza, ze logopeda petni funkcje nauczyciela specjalisty. Moze pra-
cowa¢ w przedszkolach, szkotach podstawowych, poradniach psychologiczno-
pedagogicznych oraz innych placéwkach edukacyjnych. Wymagania kwalifikacyjne
obejmuja ukonczenie odpowiednich studiow wyzszych lub podyplomowych z zakresu
logopedii.

Od 1 wrzesnia 2022 roku zmieniono system awansu zawodowego — obecnie logo-
peda rozpoczynajacy prace w oswiacie uzyskuje status nauczyciela poczatkujacego,
a po spetnieniu okre§lonych warunkow moze awansowaé na nauczyciela mianowanego,
a nastepnie dyplomowanego. Zakres obowigzkow logopedy obejmuje diagnozg i terapig
zaburzen mowy, prowadzenie zaje¢ specjalistycznych, wspotprace z nauczycielami
irodzicami oraz dokumentowanie dzialan terapeutycznych. Pomoc psychologiczno-
pedagogiczna, w tym terapia logopedyczna, jest organizowana zgodnie z aktualnym
rozporzadzeniem™’ Ministra Edukacji z dnia 9 sierpnia 2017 r. (Dz.U. 2023 poz. 1798),
ktore obowigzuje od 5 wrzesnia 2023 r.

Zasady zatrudnienia logopedy w o§wiacie ro6zni si¢ od zasad przyjetych w ochronie
zdrowia. W Karcie Nauczyciela sg uregulowane migdzy innymi zasady zatrudnienia,

oceny pracy nauczyciela, wykonywania obowigzkow, czas pracy nauczycieli, wymaga-

%M. Rzadzka, Odruchy oralne u noworodkéw i niemowlgt. Diagnoza i stymulacja, Wydawnictwo
Impuls, Krakow 2021, s. 13.

*Ministerstwo Edukacji.Rozporzqdzenie Ministra Edukacji z dnia 9 sierpnia 2017 r. w sprawie zasad
organizacji i udzielania pomocy psychologiczno-pedagogicznej w publicznych przedszkolach, szkotach i
placowkach. Dz.U. 2023 poz. 1798. Obowigzuje od 5 wrze$nia 2023 r., 11.10.2025.
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nia kwalifikacyjne, zasady nawiazania i rozwiazania stosunku pracy’"". Zajecia logope-
dyczne naleza do zaj¢¢ specjalistycznych, placowka oswiatowa ma obowigzek ich orga-
nizowania dla uczniéw dla uczniéow z deficytami kompetencji i zaburzeniami sprawno-
sci jezykowych. Wsrdd zadan logopedy w przedszkolu, szkole 1 placowce ustawodawca
wymienia migdzy innymi: diagnozowanie logopedyczne (w tym badania przesiewowe),
prowadzenie zaj¢¢ logopedycznych oraz porad i konsultacji dla rodzicow i1 nauczycieli,
podejmowania dziatah profilaktycznych.

Zatrudnienie logopedy w o$wiacie wigze si¢ z petlnieniem roli nauczyciela specjali-
sty, ktorego zadaniem jest wspieranie rozwoju kompetencji komunikacyjnych dzieci
iuczniow. Praca ta odbywa si¢ wramach systemu pomocy psychologiczno-
pedagogicznej i obejmuje zarowno diagnozowanie potrzeb, jak iprowadzenie terapii
logopedycznej. Logopeda wspodtpracuje z nauczycielami, rodzicami oraz innymi specja-
listami, uczestniczy w zespotach planujacych wsparcie dla uczniéw i1 dokumentuje
przebieg terapii zgodnie z obowigzujacymi przepisami. Pomimo istotnej roli, jaka logo-
peda odgrywa w procesie edukacyjnym, dostepnos¢ etatéw i liczba godzin przeznaczo-
nych na terapi¢ czg¢sto nie odpowiadaja rzeczywistym potrzebom uczniéw, co stanowi
wyzwanie dla systemu o$wiaty.

W polskim systemie o§wiaty opieka logopedyczna opiera si¢ gtownie na dziatalno-
$ci poradni psychologiczno-pedagogicznych, ktére nadzorujg organizacje pomocy spe-
cjalistycznej w przedszkolach i szkotach®®. Model terapii logopedycznej realizowany
w placowkach edukacyjnych wykazuje liczne niedociagnigcia, szczegdlnie w zakresie
wspdtpracy z rodzicami. W wielu badaniach wskazuje sie na niewystarczajacy™ . po-
ziom wspotpracy ze srodowiskiem rodzinnym ucznia, mimo ze to wtasnie ono odgrywa
kluczowa rol¢ w skutecznosci oddziatywan terapeutycznych. Specjalisci zatrudnieni
w resorcie o$wiaty koncentruja si¢ glownie na tworzeniu warunkow sprzyjajacych pra-
widtowemu rozwojowi mowy u dzieci oraz zapobieganiu zaburzeniom zdolnosci ko-
munikacyjnej®”’. Taki model pracy, cho¢ istotny z punktu widzenia edukacyjnego, od-
biega od zindywidualizowanej terapii logopedycznej, ukierunkowanej na konkretne

potrzeby pacjenta.

¥ Obwieszczenie Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskie w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu
ustawy — Karta Nauczyciela, Dz.U. 2019 poz. 221, z dn. 14.10.2019.
3G, Jastrzgbowska, Przedmiot, zakres..., dz. cyt., s. 303-304.
M. Sochon, E. Krajewska-Kutak, J. Smigielska-Kuzia, Oczekiwaniarodzicéwdzieci w wiekuprzed-
szkolnymwobeclogopedy, “Praceoryginalne”2016, s. 116.
'E. Wolanska, Model opieki..., dz. cyt., s. 61.
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2.4.3. Logopeda w mediach i kulturze

Media i edukacja artystyczna to naturalne obszary pracy dla logopedy. Charaktery-
styka tej pracy znacznie jednak rézni si¢ od pracy w ochronie zdrowia i o$wiaty. Logo-
pedzi uczestniczg w ksztatceniu aktoroéw, dziennikarzy, piosenkarzy od poczatku po-
wstania logopedii jako gatezi naukowej’”>. Logopedia artystyczna nickiedy jest uzywa-
na zamiennie z terminami takimi jak: kultura jezyka, ortofonia czy sztuka zywego sto-
wa. Jest to jednak btad merytoryczny, bo terminy wiaza si¢ ze soba, ale zakres dziatan
logopedii artystycznej jest znacznie szerszy’ -. Jak juz wspomniano, osrodki medialne
1 kulturalne nie sg dla logopedéw najpopularniejszymi miejscami zatrudnienia, ale tez
niewielu logopedow specjalizuje sie w logopedii artystycznej® *. Logopedzi o tych zain-
teresowaniach znajdujg zatrudnienie w szkolach artystycznych, redakcjach, a takze
w instytucjach kultury jako instruktorzy teatru oraz recytacji. Charakter tej pracy naj-
czesciej nie dotyczy wyraznych patologii mowy, ale usterek wymowy. Zadaniem logo-
pedy pracujacego w szkole teatralnej jest doskonalenie wymowy przysziego aktora
i wyrobienie w nim nawyku kontrolowania ipoprawiania dykcji > . Logopeda
w mediach 1 kulturze cz¢sto otrzymuje zatrudnienie, ktorego celem jest pomoc dorazna
dla dziennikarzy, szczegdlnie mtodych.Maria Bonczykowa zauwaza, ze istotnym ogra-
niczeniem pracy logopedow w takich warunkach jest pospiech, a zarazem nastawienie
na szybki efekt”®. Logopedie medialng traktuje sie jako czes¢/dziat logopedii artystycz-
nej””’, nie jako rownorzedny termin. Logopeda medialny wykorzystuje metody wypra-
cowane na gruncie logopedii artystycznej, ale wymaga dostosowania do specyfiki pracy
w mediach: przed kamera, mikrofonem, w mediach elektronicznych.

Z konsultacji u logopedy artystycznej korzystaja tez wszystkie osoby wystepujace
publicznie lub osoby pracujace zawodowo gltosem. Naleza do nich miedzy innymi wy-

ktadowcy, dziennikarze, aktorzy, nauczyciele, osoby duchowne, prawnicy, politycy.

Istotnym czynnikiem u tej grupy pacjentéw logopedycznych jest to, ze s narazeni na

3%2U. Kuleta, Logopedzi w kulturze, , Biuletyn Logopedyczny” 2010, nr 1, s. 50.

3%B. Kamifiska, Od retoryki do logopedii [w:] B. Kamifiska, S. Milewski (red.), Logopedia artystycz-
na, Wydawnictwo Harmonia Universalis, Gdansk 2016, s. 55.

394TamZe, s. 17.

3%E. Wojnarowska, Logopeda w szkole teatralnej, [w:] B. Kaminska, S. Milewski (red.), Logopedia
artystyczna..., dz. cyt., s. 486.

%M. Boficzykowa, Praca logopedyczna z dziennikarzami [w:] B. Kaminska, S. Milewski (red.), Lo-
gopedia artystyczna..., dz. cyt., s. 534.

7B, Kaminiska, Od retoryki..., dz. cyt., s. 61.
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dhlugotrwate dysponowanie glosem oraz prace nim czg¢sto w utrudnionych warunkach
zwigzanych z czynnikiem stresu. Tego rodzaju utrudnienia przy nieodpowiednim ko-
rzystaniu z glosu moga powodowaé¢ w krotkim czasie utrwalone zaburzenia glosu®®.
Najliczniejsza i najczesciej badang grupa osob pracujacych zawodowo glosem sg nau-
czyciele®. Problemy z glosem w tej grupie zawodowej zglasza az 80 % 0sOb.
Zagadnienia logopedyczne stanowig takze przedmiot zainteresowania innych grup,
w tym szczeg6lnie u os6b duchownych. Juz na etapie ksztalcenia w seminarium du-
chownym uwzglednia si¢ przygotowanie do postugi kaznodziejskiej w kontekscie logo-
pedycznym. Dotyczy to zaréwno kwestii komunikacyjnych, jak i stricte artykulacyjnej
i fonacyjnej. W toku studiéw realizowany jest przedmiot ,,fonetyka pastoralna/emisja
glosu”, w ramach ktorego rozwaza si¢ nastepujace zagadnienia: zasady prawidtowego
oddechu, artykulacji i modulacji glosu, reguty poprawnego postugiwania si¢ jezykiem
polskim, zasady przemawiania publicznego, umiejetno$¢ poprawnego czytania Biblii**.
Czesto jednak zdarza si¢, ze prowadzacy przedmiotu nie posiada wystarczajacych kom-
petencji z zakresu logopedii, nie jest logopedq401. W zwigzku z powyzszym czesto zale-
cane sg dodatkowe konsultacje u logopedy dla poszczeg6lnych uczestnikow. Wiele pro-
blemow, bledow i niedomagan jezykowych w wypowiedziach kaptanéw daje perspek-
tywe blizszej i intensywniejszej wspOtpracy ze specjalistami z zakresu logopedii.
Potrzeba ksztatcenia wlasciwej umiejetnosci komunikacyjnej 1 sposobu komuniko-
wania czesto jest przywotywana rowniez w kregach prawniczych. Retoryka prawnicza
bywa hierarchiczna i rytualna, a klienci kancelarii prawniczych wydaja nieprzychylne
opinie o sposobie wypowiadania si¢ adwokatow, sedzidw, prokuratorow, radcéw praw-
nych czy notariuszy*. Jezyk prawniczy jest jezykiem specjalistycznym, ktéry dla
wiekszosci ludzi jest nieprzystepny i niezrozumiaty. Wspodtpraca logopedy ze §rodowi-
skiem prawniczym jest rzadkim zjawiskiem, a jego celem jest dostosowanie kompeten-

¢ji komunikacyjnej do sytuacji i odbiorcy.

% Zaburzenia glosu charakteryzujace si¢ utrwalona zmiang barwy glosu, ostabieniem jego sity i
dzwigcznosei, meczliwosci nazywane jest w logopedii dysfonig.

%B. Sambor, M. Jakowczuk, Psychofizyczne uwarunkowania zaburzer fonacji u 0séb zawodowo po-
stugujqcych sie glosem [w:] B. Kaminska, S. Milewski (red.), Logopedia artystyczna..., dz. cyt.,s. 327.

YL, Szewczyk, Opieka logopedyczna w seminariach duchownych [w:] B. Kaminska, S. Milewski
(red.), Logopedia artystyczna..., s. 451.

“'"Tamze, s. 455.

42p Nowak, Komunikacja prawnicza — aspekty jezykowe [w:] B. Kaminska, S. Milewski (red.), Lo-
gopedia artystyczna. .., dz. cyt., s. 406.
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Logopeda artystyczny, w tym medialny, ma za zadanie przekazaé, w jaki sposob
odpowiednio komunikowa¢ si¢ w trakcie wystapien publicznych, zwracajac uwagg na
dobdr stow 1 srodkow w trakcie wypowiedzi. Istotng logopedii artystycznej jest staranna
wypowiedz, prawidtowo stosowany akcent, wyrazisto$¢, emisja gltosu oraz tempo mo-
wienia. Waznym uzupetnieniem sg takze techniki powodujace zmniejszenie stresu pod-
czas wystapien. Logopedzi posiadajg szeroki wachlarz metod i technik, ktore sg pomoc-
ne w diagnozie i terapii gtosu. Naleza do nich mi¢dzy innymi: metoda akcentéw, tech-
nika Alexandra, bioenergetyka Alexandra Lowena, metoda Feldenkraisa, fizjoterapia,
terapia manualna i osteopatia, metoda Zbigniewa Grygielskiego, metoda KristinLinkla-
ter, Mix Technique, metoda Olgi Szwajgier, metoda zucia wedlug Froeschelsa, progre-
sywna relaksacja metoda Jacobsona, rehabilitacja gltosu z uzyciem elementow techniki
$piewu klasycznego™®.

W celu zapewnienia wysokiego poziomu programoéw radiowych przez wiele lat ob-
owigzywal wymoég posiadania tzw. karty mikrofonowej*™, bedacej warunkiem dopusz-
czenia do pracy przed mikrofonem. Nikt nie byl dopuszczony do zabrania glosu
w studio, przed mikrofonem [bez karty mikrofonowej — przyp. autorki]. Sqgdzgc po tym,

95 Aby otrzymaé karte mikrofo-

co sig czasem styszy, to chyba to juz nie jest w uzytku
nowa, nalezato zda¢ egzamin, podczas ktdrego byly oceniane: poprawno$¢ jezykowa,
dykcja, glos 1 artykulacja. Uprawnienia byly przyznawane na czas okreslony, a ich od-
nowienie wymagato ponownej weryfikacji. W ostatnich latach procedura ta zostata jed-
nak zawieszona z powodu pandemii*’®, a Polskie Radio dopuszczato prowadzenie audy-
cji bez karty mikrofonowej. W 2024 roku zapowiedziano jednak jej przywrocenie, mo-
tywujac to checig podniesienia jakos$ci programow 1 powrotem do standardow profesjo-
nalizmu®’. Logopedzi od lat zwracaja uwage na jako$¢ wymowy 0sob publicznych, nie

szczedzac krytyki.Nawet pobiezna analiza wypowiedzi postaci wystepujgcych

w mediach ujawnia nieprawidfowosci na poziomie wspomnianych wczesniej czynni-

B Sambor, M. Jakowczuk, Psychofizyczne uwarunkowania..., dz. cyt., s. 335-340.

4 Obowigzek posiadania kart mikrofonowych, Wirtualne Media,
https://www.wirtualnemedia.pl/artykul/polskie-radio-obowiazek-posiadania-kart-mikrofonowych-to-
standard, 24.06.2022.

405 Archiwum Programu Historia Méwiona, Osrodek Brama Grodzka, Teatr NN, Barbara Jurkiewicz-
Zwoniarska, Lublin.

460d kwietnia Polskie Radio nie wydaje kart mikrofonowych, 20.08.2025.

“7polskie Radio przywraca Karte Mikrofonowa. Obawy dziennikarzy, 20.08.2025.
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kéw*™. Mowa postaci takich jak Jarostaw Kaczynski, Donald Tusk, Joanna Senyszyn,
Tomasz Karolak, Joanna Krupa czy Mariusz Max Kolonko bywa oceniana jako niesta-
ranna. Tymczasem jako$§¢ wypowiedzi w wystgpieniach publicznych jest jednym
z elementéw autoprezentacji rownie istotny jak wyglad, gestykulacja oraz reszta sktad-
nikow, ktorych suma stanowi wizerunek czlowieka odbierany przez spoleczenstwo

i oceniany podczas pierwszych kilku sekund odbioru®®.

2.5. Komunikowanie w zakresie kompetencji i dzialan logopedy

Stanistaw Grabias zaznaczal, ze przedmiotem logopedii jest mowa oraz jej zaburze-
nia, przy czym mowe¢ ujat jako zespol czynnosci, jakie przy udziale jezyka wykonuje
czlowiek poznajgc swiat i przekazujgc jej interpretacje innym uczestnikom zycia spo-
tecznego®'’. Logopedia taczy w sobie wymiar naukowy i praktyczny — wielu badaczy
jest jednoczesnie praktykami, a kazdy logopeda zobowigzany jest do nieustannego po-
szerzania wiedzy o najnowsze osiggnig¢cia w tej dziedzinie.

Zakres dziatania logopedy jest szeroki i dynamicznie ewoluuje wraz zrozwojem
nauki oraz zmieniajacymi si¢ potrzebami spotecznymi. Mozna go rozpatrywaé, wyrdz-
niajac kilka obszarow: od dziatan og6élnych, przez procedury diagnostyczne, az po kon-
kretne obszary terapeutyczne. Istotng cze$¢ stanowia dziatania profilaktyczne
i diagnostyczne, takie jak badania przesiewowe, diagnoza oraz terapia logopedyczna.
Kolejnyn obszarem jest praca z indywidualnym pacjentem, w ktdrej stosuje si¢ schemat
badania logopedycznego obejmujacy: badanie wstepne(wywiad, obserwacja, orienta-
cyjne badanie mowy), badania uzupetniajace, badania podstawowe(mdwienie, rozumie-
nie, czytanie i pisanie), a takze badania specjalistyczne*''. Schemat ten jest modyfiko-
wany przez terapeute w zaleznosci od rodzaju zaburzenia, wieku pacjenta oraz celu te-
rapii. Odrgbny obszar stanowig schorzenia i trudnosci komunikacyjne, takie jak zabu-
rzenia artykulacji, jakanie, afazja czy opdzniony rozwoj mowy, ktére wymagaja zindy-
widualizowanego podejScia terapeutycznego, dostosowanego do specyfiki problemu

1 mozliwosci pacjenta.

Y%N. Mocko, Jakosé stowa w wystgpieniach publicznych — spostrzezenia poczynione okiem logopedy
[w:] 1. Loewe, E. Tyc., A. Kalisz (red.), Dyskurs autopromocyjny i jego wspolczesne odstony, Wydawnic-
two Uniwersytetu Slqskiego, Katowice 2015, t. 1, s. 22.

409TamZe, S. 26.

410g. Grabias, Mowa i..., dz. cyt., s. 10.

*'E. J. Lichota, Terapia logopedyczna, Difin SA, Warszawa 2015, s. 12.
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Opinia publiczna czegsto utozsamia logopede wytacznie jako terapeute od korekty
wymowy gloski ,,r”’, co stanowi uproszczony i mylacy obraz tego zawodu. Tymczasem
logopedia obejmuje znacznie szerszy zakres dziatan, zwigzany z rozwojem sprawnosci
artykulacyjnych, prozodycznych, fleksyjnych, leksykalnych, semantycznych, stowo-
tworczych, narracyjnych i dialogowych.

Leon Kaczmarek wyodrebnil pig¢ etapéw rozwoju mowy, zaczynajac od etapu
przygotowawczego (okres prenatalny), okres melodii (do 1. roku zycia), okres wyrazu
(do 2. roku zycia), okres zdania (do 3. roku zycia), okres swoiste] mowy dziecigcej (do

7. roku zycia)*'?

. Po tym okresie rozwdj mowy powinien zosta¢ zakonczony, a wszelkie
nieprawidlowos$ci wymagaja interwencji logopedy lub innego specjalisty. Warto jednak
podkresli¢, ze opdznienia i zaburzenia mogg si¢ pojawi¢ na kazdym etapie, dlatego tak
istotna jest wczesna diagnoza i profilaktyka.

Jednym z podstawowych zadan logopedy jest ocena nienormatywnych dzwigko-
wych realizacji fonemow — zaréwno ich znieksztatcen, jak i catkowitego braku artyku-
lacji. Proces diagnostyczny obejmuje badanie wstgpne (wywiad obserwacja, orientacyj-
ne badanie mowy), badania uzupeltniajace, podstawowe (mowienie, rozumienie, pisanie,
czytanie) oraz specjalistyczne. Ocena nienormatywnych realizacji fonemow jest zada-
niem trudnym®"’.

Kazdy z obszarow wymaga indywidualnego podejScia i specjalistycznej wiedzy
specjalistow. Ustalaniem norm wiekowych dla poszczegdlnych glosek zajmowali si¢
dotychczas rézni teoretycy i badacze logopedii, kolejno$¢ pojawiania si¢ poszczegol-
nych glosek zostata ustalona w podobny sposéb*'?, choé badania na ten temat wciaz sa
prowadzone. Jesli zachodzi jakakolwiek nieprawidtowos$¢, logopeda wdraza odpowied-
nie ¢wiczenia: ¢wiczenia prawidlowego polykania, ¢wiczenia usprawniajgce narzady
artykulacyjne — jezyk, wargi, podniebienie migkkie, zuchwe, ¢wiczenia §wiadomego
kierowania ruchami narzadow artykulacyjnych oraz ¢wiczenia utrwalajace prawidlowa

wymowe poszczegbdlnych glosek*".

4121, Kaczmarek, Nasze dziecko..., dz. cyt., s. 51-55.

13D, Lipiec, I. Wiecej-Poborczyk, Nienormatywne dzwickowe realizacje foneméw jezyka polskiego u
dzieci w wieku przedszkolnym i wezesnoszkolnym [w:] S. Milewski, E. Czaplewska (red.), Logopedia
przedszkolna i wezesnoszkolna. Rozwoj sprawnosci jezykowych. Podstawowe problemy logopedyczne,
Harmonia Universalis, Gdansk 2021, s. 119.

M. Waryszak, Rozwdj sprawnosci artykulacyjnych, [w:] S. Milewski, E. Czaplewska (red.), Logo-
pedia przedszkolna..., dz. cyt., s.36-37.

415Tam2e, S. 44-45,
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Do obszaru zainteresowan logopedii nalezy takze sprawno$¢ prozodyczna, czyli
prawidtowe intonacja, akcent, tempo mowy i prozodia emocjonalna. Na jej uksztatto-
wanie wplywaja migdzy innymi percepcja stuchowa oraz funkcje ruchowe

i koordynacyjne w obrebie aparatu mowy”'®

. Pelny rozwo6j prozodyczny trwa dlugo,
a z nieprawidlowo$ci moga wynika¢ zaburzenia rozwoju mowy i trudno$ci
Ww rozumieniu czytanego i méwionego tekstu. W ramach terapii logopedycznej stosuje
si¢ ¢wiczenia prozodyczne w zakresie intonacji, akcentu, tempa mowy i prozodii emo-
cjonalnej*'’.

Kolejnym wazny obszarem dziatania logopedéw jest sprawno$¢ fleksyjna, niezbed-
na do poprawnego postugiwania si¢ jezykiem polskim. Za pomoca odpowiednio przy-
gotowanych ¢wiczen jezykowych logopeda moze wspomoc rozwdj sprawnosci fleksyj-
nych, ktore sg niezbedne w prawidlowym postugiwaniu si¢ jezykiem polskim. Jest to
zagadnienie mniej popularne w literaturze dotyczacej rozwoju mowy, jednak istotne ze
wzgledu na to, ze op6znione przyswajanie sprawnos$ci fleksyjnej zakldca komunika-
cjels.

Sprawno$¢ semantyczno-leksykalna stanowi istotny element kompetencji jezyko-
wej, poniewaz odpowiada za budowanie sensownych i poprawnych gramatycznie wy-
powiedzi oraz za rozumienie znaczen wyrazu' . W przypadku trudnosci w tym obsza-
rze zadaniem logopedy — we wspolpracy z innymi specjalistami — jest programowanie
rozwijania $wiadomosci leksykalnej 1 semantycznej. Do proponowanych ¢wiczen nale-
73 zabawy, podczas ktorych tworzone beda zbiory wyrazéw o podobnej formie i tresci.
Celem tych ¢wiczen jest ukazanie pacjentowi, ze jezyk nie funkcjonuje w oderwaniu od
rzeczywistos$ci, lecz jest §cisle powigzany z wiedza o §wiecie 1 sposobem jego rozumie-
nia.

Sprawno$¢ stowotworcza pozostaje $cisle powigzana ze sprawno$cig leksykalno-
semantyczng, a jej rozwoj wptywa na zasob leksykalny pacjenta, a takze jego kreatyw-

no$é jezykowa™’. Umiejetne stymulowanie tejze sprawnosci przyczynia sie do dalszego

M. Wysocka, Rozwdj sprawnosci prozodycznych, [w:] S. Milewski, E. Czaplewska (red.), Logope-
dia przedszkolna..., dz. cyt., s. 122.

“"Tamze, s. 138-139.

Y18 A Banaszkiewicz, Rozwdj sprawnosci fleksyjnych, [w:] S. Milewski, E. Czaplewska (red.), Logo-
pedia przedszkolna..., dz. cyt.,s. 236.

9\, Maciejewska, Sprawnosé leksykalno-semantyczna w rozwoju mowy,[w:] S. Milewski, E. Cza-
plewska (red.), Logopedia przedszkolna..., dz. cyt., s.183.

*F . Muzyka-Furtak, Rozwdj sprawnosci stowotwérezych, [w:] S. Milewski, E. Czaplewska (red.),
Logopedia przedszkolna..., dz. cyt.,s. 204-205.
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ksztattowania zasobu leksykalnego, dostarcza narzedzi do poznawania jezyka, a takze
poszerzania ilosciowego i jako§ciowego stownictwa biernego i czynnego. Wskazania do
zastosowania ¢wiczen slowotwoérczych istnieja w przypadku probleméw jezykowych,
ale takze w ramach profilaktyki jako stymulacje funkcji jezykowych.

Narracja stanowi jeden z kluczowych elementow terapii logopedycznej. Jako wyraz
postrzegania i rozumienia $wiata przez cztowieka jest szczegdlnym rodzajem komuni-
kacji interpersonalnej **'. Odgrywa bardzo wazng role w zyciu irozwoju dziecka,
a kompetencja narracyjna nabywana jest jako jedna zpierwszych. Z kolei rozwoj
sprawnosci dialogowych ma znaczenie dla relacji z innymi, wspiera ksztaltowanie oso-
bowosci dziecka oraz pomaga muodnalez¢ swoje miejsce w spoleczefistwie .

Opo6zniony rozwdj mowy diagnozuje si¢, gdy nabywanie poszczegdlnych jednostek
systemu jezykowego mozna zaobserwowaé z co najmniej pétrocznym op6znieniem*”.
Dotyczy to zarowno problemow na poziomie artykulacyjnym, leksykalnym, gramatycz-
nym, jak ideficytow w zakresie zdolno$ci narracyjnych. Spektrum dziatania w tym
przypadku jest zatem bardzo obszerne. Jedng z metod praktyki logopedycznej wykorzy-
stywana w terapii dzieci z opdznionym rozwojem mowy o rdznej etiologii jest metoda
werbo-tonalna. Najczeséciej jest jednak wykorzystywana w terapii zaburzen stuchu
1 mowy u dzieci z uszkodzeniami stuchu oraz w programowaniu rozwoju mowy dzieci
z innymi zaburzeniami, np. oligofazja czy alalia. Wykorzystuje si¢ ja takze w dydaktyce
nauczania jezykow obcych. Metoda werbo-tonalna opiera si¢ na funkcji ciata
w produkcji dzwiekow mowy oraz na wykorzystaniu elementow nieleksykalnych jezyka
w oparciu o poszczegélne kategorie fonologiczne™”.

Logopedia nie ogranicza si¢ wylacznie do pracy nad zaburzeniami artykulacyjnymi,
fleksyjnymi, stowotworczymi czy semantyczno-leksykalnymi, cho¢ sg to istotne obsza-
ry jej dzialania. Zakres oddziatywan logopedycznych obejmuje rowniez terapi¢ osob
z roznorodnymi trudnosciami komunikacyjnymi, takimi jak afazja, jakanie, alalia, oli-

gofazja czy zaburzenia ze spektrum autyzmu. W przypadku osoéb z autyzmem celem

M. Kozera-Wierzchos, Rozwdj sprawnosci narracyjnych, [w:] S. Milewski, E. Czaplewska (red.),

Logopedia przedszkolna..., dz. cyt.,s. 286.

221 . Maj, Rozwéj sprawnosci dialogowych, [w:] S. Milewski, E. Czaplewska (red.), Logopedia
przedszkolna..., dz. cyt.,s. 284.

*3E. Hrycyna, Rozwijanie stownictwa u dzieci w wieku przedszkolnym z opéznionym rozwojem mowy,
[w:] A. Domagata, U. Mirecka (red.), Metody terapii logopedycznej, Wydawnictwo Uniwersytetu Marii
Curie-Sktodowskiej, Lublin 2018, s. 122.

A, Lorenc, A. Dziedzic, Metoda werbo-tonalna w praktyce logopedycznej,[w:] A. Domagata, U.
Mirecka (red.), Metody terapii..., dz. cyt., s. 60.
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terapii jest rozwijanie kompetencji komunikacyjnych — zaréwno werbalnych, jak
i niewerbalnych — w warunkach jak najbardziej zblizonych do naturalnych sytuacji
spotecznych. Logopeda, pracujac w interdyscyplinarnym zespole, dazy do tego, by ko-
munikacja pacjenta byta funkcjonalna, zrozumiata i adekwatna do kontekstu spoteczne-
go.Istotna jest wspotpraca zespotlu terapeutdow i najblizszego otoczenia pacjenta, aby
wykorzystywa¢ sytuacje, w ktérych mozna wywota¢ interakcje jezykowa. Jedng
z metod coraz powszechniej stosowanych w terapii os6b z zaburzeniami ze spektrum
autyzmu jest metoda behawioralna majaca na celu wypracowanie umiejetnosci komuni-
kacyjnych i obnizenie poziomu reakcji spotecznie nieakceptowanych*>.

W ramach zakresu dziatan logopedycznych warto przywota¢ opisane wcze$niej spe-
cjalizacj¢ — logopedi¢ artystyczng i medialng — laczaca kompetencje logopedyczne
z obszarami ekspresji scenicznej, emisji glosu, dykeji oraz estetyki wypowiedzi. Wpisu-
je si¢ ona w szerszy kontekst praktyki logopedycznej, zwlaszcza w obszarze komunika-
cji medialnej i teatralnej. Logopedia artystyczna imedialna znajduje zastosowanie
w pracy z aktorami, dziennikarzami, nauczycielami czy mowcami, koncentruje si¢ na
doskonaleniu  kompetencji  komunikacyjnych  oséb  wystgpujacych  publicz-
nie.Specjalizacja korzysta z dorobku logopedii klinicznej, jezykoznawstwai pedagogiki,
cho¢ nie wyksztalcita jeszcze w petni autonomicznych metod badawczych**.

Przedstawione zagadnienia stanowig jedynie zarys rozleglej tematyki logopedycz-
nej. Nie sposdb wymieni¢ wszystkich trudnos$ci, z jakimi mierzy si¢ logopeda w swojej
pracy zawodowej, zwlaszcza ze wraz z rozwojem spotecznym i technologicznym poja-
wiaja si¢ nowe wyzwania wymagajace innowacyjnych metod dziatania. W kontekscie
niniejszej dysertacji, powstajacej w dyscyplinie komunikacji spotecznej i nauk
o mediach, szczegdétowe omowienie logopedii nie jest konieczne, jednak dla poglebie-
nia wiedzy warto siegna¢ do literatury specjalistycznej, rowniez tej ujetej w bibliografii
niniejszej pracy.

Komunikacja stanowi centralny element pracy logopedy — zar6wno jako nadrzedny
cel terapii, jak i1 jako narzedzie jej realizacji. Rozwijanie kompetencji komunikacyjnych
pacjenta, obejmujacych aspekty werbalne i niewerbalne, jest podstawowym zadaniem

logopedy w procesie terapeutycznym. Zagadnienia zwigzane z komunikacja sg przed-

“5W. Lipski, Metody behawioralne w terapii 0sob z autyzmem [w:] A. Domagata, U. Mirecka (red.),
Metody terapii..., dz. cyt., s.192.
6B Kaminska, Od intuicji do badar: obiektywnych w logopedii artystycznej, ,Logopedia”, t. 13,
2022, s. 236.
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miotem zainteresowania wielu dyscyplin, dlatego logopeda musi integrowaé wiedze
;. , 42 . . , . . .
z roznych obszardw™’, by skutecznie wspiera¢ pacjenta w budowaniu sprawnej komu-

nikacji jezykowe;j. Jak zauwazyta Jolanta Panasiuk, cztowiek istnieje w §wiecie poprzez
- 428
Jezyk

na Ziemi, ktora potrafi z niematerialnego tworzywa, jakim jest stowo, wykonac¢ przed-

. 429
mioty materialne™ .

. Zkolei Maria Walczowska-Dutka podkreslita, ze czlowiek jest jedyng istotqg

W ksztattowaniu si¢ mowy istotng rol¢ odgrywa prawidtowe dojrzewanie struktur
osrodkowego uktadu nerwowego™". Znaczenie maja takze ogodlny poziom funkcjono-
wania psychofizycznego, koordynacja wzrokowo-ruchowa, motoryka mata i duza oraz
percepcja odpowiedzialna za odbiér bodzcow ze srodowiska™'. Rozwoj mowy Scisle
powigzany jest z funkcjonowaniem jednej potkuli mézgowej — dominujacej lewej. Zro-

. - . ‘ 432
dlem wyzszych czynnosci nerwowych jest kora mézgowa

. Wpltyw na prawidlowy
rozw0j mowy majg procesami integracyjnymi, a takze poszczegélne czynniki takie jak:
centralne o$rodki mowy, uklad motoryczno-kinetyczny, analizator shuchowy
i wzrokowy, prawidlowy rozw6j psychofizyczny oraz motywacja do mowy™*". Najistot-
niejsze dla procesu komunikowania sa czynnos$ci integracyjne osrodkow moézgowych.
Do obszarow moézgu zwigzanych z ksztattowaniem mowy nalezg: os$rodek Broki (od-
powiada za ruchy artykulacyjne, a co za tym idzie ptynno$§¢ mowy, odpowiednia into-
nacja itd.), o§rodek Wernickiego (odpowiada za rozumienie mowy), dodatkowa kora
ruchowa MS (odpowiada za wla$ciwg realizacje mowy pod wzgledem plynnosci, melo-
dyjnosci, tempa), peczek haczykowaty (odpowiada za umiejetno$¢ powtarzania
i czytania na glos), styk skroniowo-ciemieniowo-potyliczny (wspomaga umiejetnosé
rozumienia mowy, powtarzania stow i nazywania przedmiotdw oraz czytania i pisania)

oraz struktury podkorowe (odpowiada za funkcje j f;zykowe)434.

K. Wesierska, Profilaktyka logopedyczna..., dz. cyt., Katowice 2012, s. 14.

28] Panasiuk, Modele rozwoju i inwolucji czlowieka a teoria i praktyka logopedyczna, [w:] I. Pana-
siuk (red.), Logopedia jako nauka, Wydawnictwo Polska Akademia Nauk,Warszawa 2023, s. 98.

M. Walczowska-Dutka, Program nauki komunikacji dla dzieci ze specjalnymi potrzebami
edukacyjnymi, Oficyna Wydawnicza “Impuls”, Krakow 2005, s. 13.

OE | Pilarska, Neurologiczne podstawy zaburzeii mowy u dzieci, [w:] S. Milewski, J. Kuczkowski, K.
Kaczorowska-Bray (red.), Biomedyczne podstawy ..., dz. cyt., s. 68.

M. Walczowska-Dutka, Program nauki...,dz. cyt., s. 13.

#2). Kuczkowski, Anatomia i fizjologia obwodowego i osrodkowego narzqdu mowy, [w:]:] S. Milew-
ski, J. Kuczkowski, K. Kaczorowska-Bray (red.),Biomedyczne podstawy..., dz. cyt., s. 104.

“PTamze, s. 129.

IE. Pilarska, Neurologiczne podstawy..., dz. cyt., s. 74-75.
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Prawa potkula mozgu traktowana jest jako podlegta, ale rownie wazna. Odgrywa

zasadnicza rol¢ w analizie pozastrukturalnych elementow je;zyka43 .

. Aby system je¢zy-
kowy funkcjonowal prawidlowo, potrzebne sa dwie potkule. Prawa poétkula, mimo, ze
nazywana jest ,,niema”, odpowiada miedzy innymi za rozumienie slowa pisanego, me-

tafor, humoru, interpretacj¢ tresci i kontekstu®®

. Nadawanie i odbieranie mowy uwa-
runkowane jest prawidtowym funkcjonowaniem moézgu, narzadéw mowy(aparatu odde-
chowe, artykulacyjnego, fonacyjnego) oraz stuchu®’. Intensywny rozw6j stuchu naste-
puje juz w wieku prenatalnym. Dziecko w normie po urodzeniu potrafi rozpoznawac
dzwieki mowy jako co$ znanego. Stuch jest jedng z najistotniejszych kwestii przy bu-
dowaniu kompetencji komunikacyjnej. Wszystkie te aspekty sa wazne, poniewaz fera-
peutanie odniesie sukcesu w terapii, jesli nie obudzi umystéw swoich podopiecznych®®.
Jezyk ma charakter spoleczny trwaly i abstrakcyjny®’. Prawidlowa komunikacja
jest nadrzgdnym celem dla prowadzonych terapii bez wzgledu na trudnosci, z jakimi

spotyka si¢ pacjent. Jezyk traktuje si¢ jako gldwne narzedzie komunikacji migdzyludz-
kiej.

Rysunek 9. Schemat R. Jakobsona

KONTEKST
KOMUNIKAT

NADAWCA . i . . . . . . . . ODBIORCA

KONTAKT

KOD )
Zrédto:
R. Jakobson, Poetyka w swietle jezykoznawstwa, “Pamigtnik Literacki: czasopismokwartalneposwigco-
nehistorii i krytyceliteraturypolskiej”, 1960, 51/2, 5.435.

Jak twierdzil Roman Jakobson, jezyk powinien by¢ badany we wszystkich odmia-
nach swoich funkcji**’. Jego uzyteczny schemat komunikacji jezykowej obrazuje obszar
dziatania logopedow w zakresie komunikacji. Nalezy podkresli¢, ze przedstawione uje-

cie roli logopedow nie stanowi pogladu powszechnego w literaturze, ale odzwierciedla

4357, Kuczkowski, Anatomia i..., dz. cyt., s. 128.

M. Walczowska-Dutka, Program nauki..., dz. cyt., s. 49.

1. Styczek, Logopedia..., dz. cyt., s. 25.

M. Walczowska-Dutka, Program nauki..., dz. cyt., s. 15.

1. Styczek,Logopedia..., dz. cyt., s. 27.

*OR. Jakobson, Poetyka w $wietle jezykoznawstwa, “Pamietnik Literacki: czasopismo kwartalne
poswiecone historii i krytyce literatury polskiej” 1960, nr 51/2, s. 434.
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interpretacje autorki niniejszej pracy. Model aktu komunikacyjnego Romana Jakobsona
stanowi jedno z fundamentalnych narzedzi analizy procesu porozumiewania si¢. Zakta-
da on istnienie sze$ciu podstawowych elementow: nadawcy, odbiorcy, komunikatu,
kontekstu, kodu oraz kontaktu. Kazdy ztych komponentéw odpowiada okreslonej
funkcji jezykowej — ekspresywnej, impresywnej, poetyckiej, poznawczej, metajezy-
kowej i fatycznej. W pracy logopedycznej schemat ten znajduje praktyczne zastosowa-
nie, poniewaz pozwala zidentyfikowac, ktére ogniwo komunikacji zostato zaburzone
u pacjenta. W zaleznosci od trudnos$ci pacjenta kazdy z tych obszarow moze wymagac
stymulacji. W logopedii najczesciej zaburzone bywaja komunikat i kod, czyli — prze-
ktadajac na jezyk logopedii — stownictwo, artykulacja, fonologia i kazda inna sktadowa
tych czynnikéw. Odbidr komunikatu zaburzony jest mi¢dzy innymi u afatykéw czy
0soOb cierpigcych na schizofazje, u osob z zaburzeniami ptynnosci mowienia jako$¢ ko-
munikatu réwniez jest zdecydowanie obnizona. Z kolei u 0s6b ze spektrum autyzmu
konieczna jest stymulacja rozwijajaca kontakt (m.in. problemy z nawigzaniem kontaktu
wzrokowego) 1 kontekst(rozumienie sytuacji, zartow jezykowych jest czesto zaburzo-
ne). Warto podkresli¢, ze funkcja komunikacyjna jezyka nie jest jedynag funkcja jezy-
ka**!. Jest jednak najistotniejszym aspektem pracy logopedy. Edward Luczynski pod-
kresla, ze logopeda powinien wiedzie¢, jaki rodzaj niepozgdanego zjawiska wystgpit
w kontakcie jezykowym z pacjentem, musi tez znalezé sposob na poprawe sytuacji442.
Logopeda powinien zauwazy¢ kazdy typ zaburzenia lub zaktocenia w obrebie wypo-
wiedzi*®.

Koncentracja wokot najwazniejszego celu w pracy logopedy, jakim jest rozwijanie
umiejetnosci komunikacyjnych u pacjenta, to przede wszystkim przygotowanie odpo-
wiednich warunkow, aby jego komunikacja byla sprawna.

Sa jednak takze znacznie powazniejsze wyzwania, z ktorymi logopedzi musza si¢
zmierzy¢ w swojej pracy. Jednym z nich jest budowanie kompetencji lingwistycznej
u 0sob nieméwigcych. W kontekscie pracy logopedy jest to szczegélnie interesujacy

obszar. Grupa o0sob ze ztozonymi potrzebami komunikacyjnymi zwykle porozumiewa

441 ] ’r oo . .. .
Roman Jakobson wyro6zniat sze$¢ funkcji jezyka, w odniesieniu do zaproponowanego schematu,

ktéry determinuje kazdy z wymienionych czynnikéw. Naleza do nich nastepujace funkcje: poznawcza,
ekspresywna, konatywna, fatyczna, metajezykowa, poetycka. Jeden komunikat moze pelni¢ wigcej niz
jedna funkcje.
*E . Fuczynski, Wiedza o jezykupolskimdlalogopedéw, Harmonia Universalis, Gdansk 2015, s. 143.
*3W praktyce jednak czesto bywa tak, ze logopedzi skupiaja sie na aspektach artykulacyjnych,
zwlaszcza logopedzi pracujacy w o$wiacie. Stad tez liczne stereotypy zwigzane z zawodem logopedy.
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si¢ z otoczeniem poprzez zachowania niewerbalne, mowe ciata, proste wokalizacje,
mimike. Mirostaw Michalik i Ewa Przebinda podkreslaja jednak, ze Zaden z tych sposo-
béw nie zapewnia jednak mozliwosci uczestnictwa w Swiecie jezykow***. W pracy
z osobami niemdwigcymi wykorzystuje si¢ alternatywne i wspomagajace metody ko-
munikacji. Jest to ksztalcenie umiejetnosci nie tyle szkolnej, co zyciowej**. Zadaniem
logopedy jest spojrzenie na problem komunikacji z perspektywy osob z licznymi trud-
no$ciami w tym wzgledzie.

Jednym z czgsto uzywanych termindéw w logopedii jest zaburzona zdolno$¢ komu-
nikacyjna, w angielskiej terminologii communicative disability**®. Rozwéj logopedii
w tym kierunku jest uzasadniony przy uwzglednieniuczynnikéw majacych znaczenie
dla kompetencji spotecznych, a naleza do nich miedzy innymi nadmierne korzystanie
z mediow elektronicznych oraz czas pandemii, Teresa Sasinska-Klas w 2021 (jeszcze
w czasie trwajacej pandemii) pisata o wyzwaniach dla komunikacji miedzyludzkiej**’,
jakie stawiajg przed spoteczenstwem warunki zagrozenia. Zdaniem badaczki, skutkiem
tego jest przechodzenie na zaposredniczone formy komunikacji i stabniecie wigzi spo-
tecznych, a z socjologicznego punktu widzenia jest to niekorzystne zjawisko**".

Komunikacja bezposrednia stanowi jeden z najwazniejszych aspektéw pracy logo-
pedy. Dotyczy ona nie tylko relacji z pacjentem, ale réwniez z jego rodzing, opiekuna-
mi, zespolem terapeutycznym oraz innymi specjalistami. W tym kontekscie kluczowe
sa umieje¢tnosci interpersonalne, ktore obejmuja zardéwno zdolno$¢ jasnego przekazy-
wania informacji, jak i aktywnego stuchania, empatii oraz elastyczno$ci komunikacyj-
nej.Przekazywanie jasnych i klarownych wskazéwek do pracy opiera si¢ nie tylko na
zdolnosci méwienia, ale takze stuchania. Wedtug Olgi Bialek-Szwed sprawna komuni-
kacja to umiejetnos¢ prowadzenia rozmowy z kazdym pacjentem lub opiekunem pacjen-
ta(np. osoby niepetnoletniej, starszej, o ograniczonej poczytalnosci, ubezwtasnowolnio-
nej); z osobq terminalnie chorq lub poddawang wyczerpujgcym terapiom™. Doskona-

lenie wtasciwej komunikacji w codziennej praktyce medycznej jest istotne dla kazdego

M. Michalik, E. Przebinda, Budowanie kompetencji lingwistycznej u 0s6b nieméwigcych z wykorzy-

staniem strategii komunikacji alternatywnej [w:] A. Domagala, U. Mirecka (red.), Metody terapii..., dz.
cyt., s. 144.

445TamZe, s. 177.

46V, Lechta, Podstawy teoretyczne..., dz. cyt., s. 20.

1T Sasiniska-Klas, Wyzwania komunikacyjne w czasach plynnej pandemii — perspektywa socjolo-
giczna, ,,Rocznik Nauk Spotecznych” 2021, t. 13 (49), nr 1, s. 85-100.

448TamZe, s. 93.

0. Biatek-Szwed, Komunikacja w codziennejpraktycemedycznej a publicystykadziennikarska, “Me-
dia BiznesKultura”2019, nr 2 (7), s. 81.
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zawodu medycznego. W tym kontekscie kluczowe sg wysoko rozwinigte kompetencje
interpersonalne, obejmujace nie tylko jasne i precyzyjne formutowanie informacji, ale
rowniez aktywne sluchanie, empati¢, uwazno$¢ oraz elastyczno$¢ komunikacyjng. To
wlasnie dzigki tym umiejetnosciom logopeda moze skutecznie wspiera¢ pacjenta
w procesie terapii, budowaé relacje oparte na zaufaniu i wspdlpracy, a takze tworzyc
przestrzen do rozwoju komunikacji w jej najpetniejszym wymiarze — zardwno jezy-
kowym, jak i spotecznym.

Holistyczne podejscie do komunikacji w pracy logopedycznej stanowi istotny kie-
runek rozwoju tej dziedziny, zwtaszcza w kontek$cie uwzgledniania celow zwigzanych
z funkcjonowaniem czlowieka w wymiarze spotecznym i komunikacyjnym™®°. Mowa
dla cztowieka jest waznym czynnikiem rozwoju psychicznego. To takze narzedzie my-
Slenia 1 podstawa ksztaltowania poje¢, sadow i rozumowania®'. Mowa jest tez regulato-
rem dziatan i waznym czynnikiem interakcji z otaczajacym $wiatem.

Komunikacja w pracy logopedy to nie tylko narzedzie, ale takze przestrzen, w ktorej
ksztattuje sie rozwoj pacjenta, relacje miedzyludzkie i spoteczna §wiadomos$¢ jezykowa.
Roéwnoczesnie kluczowe znaczenie ma sposob, w jaki logopeda komunikuje si¢ bezpo-
srednio z pacjentem, jego rodzing oraz zespolem specjalistow — to relacja wymagajaca
wysokich kompetencji interpersonalnych, empatii i elastycznosci komunikacyjnej. Ja-
ko$¢ zycia jednostki jest zdeterminowana przez skuteczng komunikacje miedzy ludz-
mi**?, a zadaniem logopedy w dzisiejszym $wiecie jest osiaganie tego celu za pomoca
réznych kanatéw. Roéwnoczesnie nalezy podkresli¢, ze zarowno komunikacja bezpo-
srednia, realizowana w relacji z pacjentem i jego otoczeniem, jak i komunikacja prowa-
dzona w przestrzeni publicznej, odgrywaja istotng rol¢ w pracy logopedy — wzajemnie
si¢ uzupelniaja, wspierajac proces terapeutyczny, edukacyjny i profilaktyczny.

Paradoksalnie, logopedzi, ktérzy pracuja z pacjentami nad rozwijaniem ich kompe-
tencji komunikacyjnej, sami tez powinni zadba¢ o rozw6j wtasnych umiejetnosci w tym
zakresie. Jest to istotne szczegodlnie w kontek$cie wyzwan, jakie stawiajg im wspolcze-
sne media. Krzysztof Marcynski podkreslit, ze kompetentny komunikator jest stosowny,

skuteczny, elastyczny, ma bogaty repertuar komunikacyjny uwzgledniajgcy kon-

0T Wozniak, Logopedia na..., dz. cyt., s. 75.

“'H. Pawlowska-Jaron, Rozwéj mowy dziecka w $wietle teratogennego wplywu alkoholu na jego roz-
woj pre- i postanatalny,[w:] S. Milewski, J. Kuczkowski, K. Kaczorowska-Bray, Biomedyczne podstawy
logopedii, Wydawnictwo Harmonia Universalis, Gdansk 2015, s. 348.

B2 K. Wesierska, Efektywnosé dzialan profilaktyczno-terapeutycznych logopedéw w srodowisku zycia
dzieci w wieku przedszkolnym, rozprawa doktorska, Uniwersytet Slaski, Katowice 2009, s. 4.
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4 .
53 Ustalenia

tekst,a takze potrafi reflektowac swoje zachowanie, swojq komunikacje
Krzysztofa Marcynskiego w kontek$cie kompetencji komunikacyjnej stanowig solidng
podstawe, na bazie ktorej logopedzi moga, a nawet powinni budowa¢ swoje dzialania
w mediach. Krzysztof Marcynski przedstawil pig¢ ogolnych cech(differentia specyfica)

charakterystycznych dla kompetentnego komunikatora®*

. Przetozenie tej systematyza-
cji na sposob komunikacji logopedéw z wykorzystaniem medidw ma potencjat znacza-
co oddziatywaé na jako$¢ komunikowania logopedycznego. Integracja tych zalozen
w praktyce logopedycznej przedstawi logopede jako kompetentnego komunikatora.
Jezeli logopeda bedzie dziatat w sposob systematyczny i oparty na solidnych zasadach
komunikacyjnych, spoteczenstwo doceni role dziatan logopedow w kontekscie profilak-
tycznym i terapeutycznym. W takim ujeciu wiedza o kompetencji komunikacyjnej jest
nie tylko uzyteczna, ale niezbedna w bezposredniej pracy logopedy oraz jego komuni-
kowaniu z wykorzystaniem medidw.

Krzysztof Marcynski jako pierwsza z cech charakterystycznych dla kompetentnego
komunikatora wyznaczyt stosowno$¢*”. Jak zauwaza, komunikacja stosowna zmierza
do osiggania zamierzonych celow, ale jednoczesnie wzmacnia relacje miedzy partnera-

¥ Autor odwoluje si¢ do $rodowiska dziennikarskiego oraz politycznego, pod-

mi(..
kreslajac, ze zasada stosownosci wpisuje si¢ nie tylko w kulture osobista, ale takze kul-
tur¢ zycia  publicznego. W odniesieniu  do  komunikowania  logopedow
z wykorzystaniem mediéw stosowno$¢ ma istotne zastosowanie w sposobie komuniko-
wania si¢, przedstawiania siebie, swoich dzialan i wiedzy w przestrzeni publicznej. Lo-
gopeda komunikujacy si¢ z wykorzystaniem medidéw powinien umiejetnie dostosowac
swoj przekaz do sytuacji. W ramach przeprowadzonych badan w toku niniejszej dyser-
tacji skupiono si¢ na nowych nowych mediach, a zatem spos6b komunikacji logopedow
powinien by¢ stosowny do publikacji w tym obszarze. Skuteczne przekazywanie infor-
macji na tematy logopedyczne jest szczeg6lnie istotne z punktu widzenia przystgpnosci
dla odbiorcéw o roznym poziomie wiedzy na temat logopedii. Logopedzi nie moga
przyjmowac, ze ich odbiorca posiada takg samg wiedze¢ jak oni. To moze generowac

niewlasciwg interpretacje przekazywanych informacji. Logopeda jako kompetentny

komunikator powinien odpowiednio dobra¢ form¢ komunikatu w zaleznosci od ce-

3K . Marcynski, Kompetencja komunikacyjna..., dz. cyt., s. 222.
“*Tamze, 5. 170-222.

“*Tamze, s. 170.

#5Tamze.
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lui odbiorcy. Przyktadowo komunikacja z innymi logopedami moze przyjmowac fa-
chowy i precyzyjny charakter, natomiast informacje skierowane dla rodzicow dzieci
z trudnosciami w rozwoju mowy logopeda powinien stosowa¢ komunikacj¢ przystepna
1 klarowng. Komunikowanie logopedyczne wymaga zatem sformulowania celow
i dazenia do klarownego i odpowiedzialnego przekazywania wiedzy. Jest to istotne za-
réwno z punktu widzenia merytorycznego, ale takze emocjonalnego. Stosowna komu-
nikacja logopedow z wykorzystaniem medidow przyczyni si¢ do budowania pozytywne-
go wizerunku specjalisty.

Kolejng cecha kompetentnego komunikatora wyr6zniong przez Krzysztofa Marcyn-
skiego jest skuteczno$¢™’. W perspektywie przeprowadzonych badan na potrzeby ni-
niejszej dysertacji wyrdzniono cele komunikowania logopedow z wykorzystaniem me-
didw. Z perspektywy komunikowania logopedycznego skuteczno$¢ zatem powinna rea-

438 W kontekscie komu-

lizowa¢ postawione cele, gdyz komunikacja jest funkcjonalna
nikowania logopedycznego komunikacja jest nie tylko wymiang informacji, ale takze
narzedziem do osiggania celéw profilaktycznych, marketingowych i wizerunkowych.
Skuteczne komunikowanie logopedyczne moze mie¢ znaczenie dla wiasciwych postaw
spotecznych, dostepu do informacji na temat terapii oraz ksztaltowaniu wizerunku dzi-
siejszych logopedow.

Bycie elastycznym w komunikacji to kolejny komponent bycia kompetentnym ko-
munikatorem. Logopedzi w pracy stacjonarnej z pacjentem muszg wykazywac si¢ ela-
stycznoscia, aby terapia przynosita oczekiwane efekty. Elastyczno$¢ w komunikowaniu
z wykorzystaniem mediéw natomiast stanowi istotny aspekt skutecznosci logopedow.
Oznacza mi¢dzy innymi zdolno$¢ do dostosowania swojego przekazu do réznych grup
odbiorcow, umiejetnos¢ wykorzystywania do tego roznych platform. Nowe nowe media
daja logopedom rézne mozliwosci przedstawienia swojej dzialalnosci przyktadowo wy-
korzystujac filmiki, krétkie posty i filmy edukacyjne, a w artykutach moze skupié si¢ na
bardziej profesjonalnej analizie poszczego6lnych aspektéw terapii logopedycznej. Po-
nadto, w kontekscie elastycznosci, logopeda powinien dostosowywaé swoj przekaz do
zmieniajacych sie okoliczno$ci, zaangazowania odbiorcéw (logopeda powinien by¢

gotowy do szybkiej i adekwatnej reakcji na interakcje).Elastyczno$s¢ w kontekscie ko-

STTamze, s. 181.
BTamze, s. 182.

116



munikowania logopedycznego nalezy rowniez rozumie¢ jako gotowos¢ do korzystania
z nowych narzgdzi, ktére pojawiaja si¢ w rozwoju technologii.

Bogaty repertuar komunikacyjny plasuje si¢ w systematyzacji Krzysztofa Marcyn-
skiego jako kolejna differentia specifica kompetentnego komunikatora®’. Jak podkresla
badacz, repertuar komunikacyjny powinien by¢ stale rozwijany przez edukacje, samo-
obserwacje i samoewaluacje, praktyke, doswiadczenie*®. Posiadanie bogatego repertua-
ru komunikacyjnego przez logopedéw ma znaczenie dla prowadzenia terapii logope-
dycznej. Pozwala on na adekwatne zachowania w stosunku do r6znych sytuacji komu-
nikacyjnych, odbiorcow oraz sytuacji spotecznej. Komunikowanie z wykorzystaniem
medidw obliguje do tego, aby znaé i stosowac rézne zachowania komunikacyjne ade-
kwatnie do formy komunikowania. W tym kontek$cie logopedzi powinni regularnie
wzbogaca¢ swoj repertuar komunikacyjny oraz zwroci¢ uwage na samoksztalcenie
w konteks$cie przekazywanej wiedzy. Logopeda jako kompetentny komunikator powi-
nien uwzglednia¢ rowniez kontekst, ktory jest kluczowy dla skutecznosci komunikacji,
a jednoczeénie jest pigta — za Krzysztofem Marcynskim **' — differentia specifi-
ca.W przypadku logopedéw komunikujacych si¢ w mediach kontekst moze by¢
uwzgledniany na rézne sposoby. Moga to by¢ zarowno specyficzne potrzeby odbior-
cow, biezace wydarzenia spoleczne, kulturowe czy zdrowotne. Logopeda powinien
mie¢ rowniez $wiadomos¢, ze jego komunikaty moga trafi¢ do odbiorcow z réznych
srodowisk kulturowych i spotecznych. Normy spoteczne i przekonania poszczegolnych
grup mogg mie¢ duze znaczenie na sposéb odbioru komunikatow. Logopeda uwzgled-
niajagcy kontekst moze dostosowaé swoje dziatania do aktualnych warunkow
1 skutecznie realizowa¢ swoje komunikacyjne cele.

Podsumowujac, komunikacja w zawodzie logopedy stanowi nie tylko fundament
dziatan terapeutycznych, ale réwniez przestrzen budowania relacji, §wiadomosci spo-
tecznej i profesjonalnego wizerunku. Logopeda dziata na styku wielu dyscyplin, inte-
grujac wiedze jezykoznawcza, psychologiczng, neurologiczng ipedagogiczna, by
wspiera¢ rozw0j kompetencji komunikacyjnych pacjenta. Komunikacja bezposrednia—
realizowana w kontakcie z pacjentem, jego rodzing i zespotem specjalistow — pozostaje
kluczowa dla skutecznosci terapii. ROwnocze$nie coraz wigksze znaczenie zyskuje ko-

munikacja medialna, ktéora umozliwia logopedom prowadzenie dziatan edukacyjnych,

FTamze, s. 202.
*0Tamze, s. 214.
46'TamZe, s. 215.
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profilaktycznych 1ispolecznych na szersza skale. Logopedzi komunikujacy si¢
z wykorzystaniem mediéw powinni by¢ kompetentnymi komunikatorami, co
w rozumieniu Krzysztofa Marcynskiego oznacza, ze powinni by¢ stosowni, skuteczni,

elastyczni, mie¢ bogaty repertuar komunikacyjny i uwzglednia¢ kontekst.

2.6. Media w praktyce logopedycznej

Ujecie problematyki logopedii w kontekscie mediow wymaga poglebienia zarowno
w obszarze badan medioznawczych, jak ilogopedycznych. Obie dziedziny — cho¢
funkcjonuja w odrebnych przestrzeniach — moga czerpac¢ istotne korzysci z integracji
wiedzy i1 doswiadczen, zwlaszcza w zakresie komunikacji, edukacji oraz terapii. Media,
szczegollnie te oparte na internecie, sg roznie postrzegane przez Srodowisko logope-
dyczne — od narzedzi wspierajacych terapi¢ po zrédta potencjalnych zagrozen dla roz-
woju mowy.W niniejszym podrozdziale zostang przedstawione powigzania logopedii
z mediami oraz ich znaczenie dla praktyki zawodowej logopeddéw i przebiegu terapii
logopedycznej. Omowione zostang zar6wno pozytywne, jak i negatywne aspekty wyko-
rzystania medidw w pracy terapeutycznej. Przedstawione zostana takze wytyczne Swia-
towej Organizacji Zdrowia dotyczace korzystania z mediow przez dzieci i mlodziez
oraz ich wplyw na rozwdj kompetencji jezykowych. Analiza ta pozwoli na ocen¢ roli
mediow jako narzgdzia wspierajacego lub zakldcajacego proces komunikacyjny
w konteks$cie logopedii.

Pandemia COVID-19 znaczaco wptyneta na sposdb funkcjonowania wielu zawo-
dow, wtym takze logopeddéw. W okresie ograniczen sanitarnych czgs$¢ specjalistow
zostata zmuszona do przeniesienia terapii do przestrzeni cyfrowej, co dla wielu stanowi-
o nowe 1 wymagajace doswiadczenie. Ze wzgledu na specyfike pracy logopedycznej —
oparta na obserwacji narzadéw mowy, precyzyjnym instruktazu oraz bezposrednim
kontakcie — prowadzenie zaje¢ w trybie zdalnym okazato si¢ szczegdlnie trudne. Jed-
nocze$nie sytuacja ta uwidocznita potencjal mediéw jako narzedzi wspierajacych ko-
munikacje terapeutyczng, edukacje oraz dokumentowanie postepdéw pacjenta. Wymu-
szona adaptacja do warunkoéw zdalnych przyczynita si¢ do wzrostu zainteresowania
logopeddéw mozliwosciami wykorzystania medidéw w pracy zawodowej, co otworzyto

nowe obszary refleksji nad ich rolag w terapii mowy.
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Wedhug badan® przeprowadzonych wérod 340 polskich logopedéw terapig online
prowadzito przed pandemia zaledwie 4,1 %. Z powodu pandemii az 85,5 % logopedow
zacze¢to pracowac zdalnie. Zatem niewielkie do§wiadczenia 1 wiedza w korzystaniu z tej
formy terapii byty dodatkowym utrudnieniem. Nie wszedzie jednak terapia logope-
dyczna w formule online byta rewolucja — przyktadowo w Czechach niemal 73% logo-
pedow*“deklarowato znajomoséterapii logopedycznej online. Badania zostaly przepro-
wadzone w 2019 roku i mialy na celu poznanie $§wiadomosci logopedéw klinicznych
1 logopeddw sektora opieki zdrowotnej na temat terapii online. Jak twierdzi autorka tych
badan, z uzyskanych odpowiedzi wynika, ze swiadomos$¢ respondentdow bylta stosunko-
wo duza zarowno wsrod mtodych logopedéw, jak i specjalistow z wieloletnim do§wiad-
czeniem®. Ze wzgledu na pandemie w réznych miejscach na $wiecie zdalny tryb pracy
zostat uznany jako rownolegly lub uzupehiajacy*®, a w wielu krajach sytuacja epide-
miologiczna w 2020 roku spowodowata, ze logopedzi na catym swiecie zaczeli prace
zdalng®®. Przeprowadzono na ten temat badania m. in. w Indiach*®’, a ich wyniki poka-
zaly, ze w czasie pandemii logopedzi korzystali z modelu hybrydowego, ktéry pozwolit
polaczy¢ technologie synchroniczne (z wykorzystaniem migdzy innymi wideokonferen-
cji internetowej) i asynchroniczne (z wykorzystaniem metod utatwiajacych przechowy-

.. .4
wanie informacji)**®

. Na podstawie przeprowadzonych badan wsrod 84 zakwalifikowa-
nych respondentow stwierdzono, ze pandemia przyczynila si¢ do rozpowszechnienia
telepracy wsrod logopedow w Indiach, a najczeSciej uzywanymi platformami byty

WhatsApp, a nastepnie Zoom i Skype*®

. Mozliwos¢ udzielania porad w sposéb niebez-
posredni ma znaczenie takze w dalszej perspektywie poszerzania tej dziatalnos$ci.
W tym kraju bowiem istnieje problem zwigzany z brakiem specjalistow 1 terapeutow
mowy, a mozliwo$¢ korzystania z teleporad wielu pacjentom zwigkszyta dostep do

nich.

¥2A. Karowicz, Terapia logopedyczna online z perspektywy logopedéw, ,.Kultura i Wychowanie”
2021, nr 2 (20), s. 57-78.

R Vecerkova, Logopedické terapie online, praca licencjacka, Pedagogickafakulta Univerzity Ba-
kalatska prace, Hradec Kralové 2020, s. 48.

464Tamie, s. 65.

*SWielu logopedow prowadzi terapie online dla dzieci mieszkajacych poza granicami Polski.

46 A Karowicz, Terapia logopedyczna..., dz. cyt., s. 60.

7K . Aggarwal, R. Patel, R. Ravi, Uptake of telepractice among speech-language therapists following
COVID-19 pandemic in India, “Speech, Language and Hearing” 2021, 24 (4), s. 228.

¥ Tamze.

“Tamze, s. 232.
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Media, w tym przede wszystkim nowe nowe media,miaty w okresie pandemii pozy-
tywne znaczenie dla pracy logopedy. Cho¢ 98 % logopeddéw twierdzi, ze terapia stacjo-
narna jest bardziej skuteczna niz terapia online*’’, jak juz wspomniano w czasie obo-
strzen praca zdalna byta jedyng mozliwo$cig kontynuowania terapii logopedyczne;.
Niektorzy logopedzi zauwazaja potencjat takich zaje¢, ale zgodnie podkreslaja, ze moga
jedynie by¢ forma uzupelnienia terapii stacjonarnej*’'. Ewa Kaptur dostrzegta szerokie
spektrum mozliwos$ci dziatania dla logopedéw w mediach 1 juz przed pandemia zwraca-
fa uwage na wykorzystanie uslug internetowych i e-learningu w diagnozie i terapii lo-
gopedycznej*’?. Nowe nowe media stuza logopedom jako zrédio wiedzy, a takze daja
mozliwo$¢ przeprowadzania szkolen, konferencji i warsztatow w formule online. Staje
sie to coraz popularniejsze w nauce, edukacji, diagnozie i terapii'”. Do pozytywnych
aspektow takiego sposobu doksztalcania nalezy wymieni¢: duza dostgpnos¢, brak ko-
nieczno$ci wychodzenia z domu, niewysoka ceng®’*. W przygotowanym przez siebie
subiektywnym przegladzieinternetowego rynku ustug logopedycznych®” autorka wska-
zala miedzy innymi mozliwo$¢ szkolenia logopedéw z wykorzystaniem metod e-
learningowych. Jednakze w zgodzie z badaczami 10g0pedii476, autorka podkreslata, ze
praktyczny aspekt logopedii jest wiodacy®'’ i stanowi fundament w doksztalcaniu logo-
pedow.W dyskusji publicznej oraz literaturze logopedycznej pojawiaja si¢ glosy kry-
tyczne wobec internetowych form ksztatcenia, zwlaszcza w konteks$cie ich efektywno-
Sci ijakosci przekazywanej wiedzy*’®. Zwraca sie uwage na ograniczenia wynikaja-
cez braku bezposredniego kontaktu, mozliwos$ci obserwacji praktycznych dzialan oraz
interakcji z prowadzacym. Pojawiaja si¢ pytania, czy szkolenia online sg w stanie sku-

tecznie rozwija¢ kompetencje praktyczne logopedow, takie jak diagnozowanie, prowa-

A Karowicz, Terapia logopedyczna..., dz. cyt., s. 64.

471TamZe, S. 69.

*12E. Kaptur, Logoped (i)a online, czyli o internetowym rynku ustug logopedycznych,[w:] A. Momot,
A. Drabina (red.), Media XXI wieku. Studia interdyscyplinarne, Stowarzyszenie Mlodych Tworcow
,,Kontrast”, Wroctaw 2016.

“7 Tamze, s. 119.

4714 7. Tarkowski, Logopedia opiekuricza..., dz. cyt.,s. 334.

PTamze.

476 przedstawiciele srodowiska logopedycznego podkreslaja, ze studia w formule sa nieodpowiednie
dla studiowania logopedii. Pisat o tym m.in. Tarkowski w 2023 roku; Z. Tarkowski, Logopedia opiekun-
cza, ,Logopedia” 2023, 52/1,s. 334. Niezaleznie od réznych opinii na temat zdalnego nauczania, nalezy
podkresli¢, ze jest to forma nieodpowiednia do studiowania logopedii jako dyscypliny nie tylko teore-
tycznej, ale przede wszystkim praktycznej. Praktyki i umiejetnos$ci terapeutycznych nie da si¢ opanowac
zdalnie, a mozna je przyswoi¢ wylacznie w bezposrednim kontakcie.

*7E. Kaptur, Logoped (i)a online..., dz. cyt., s. 120.

“"Na przyktad: D. Pluta-Wojciechowska, O ksztalceniu...,dz. cyt., s.220.
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dzenie terapii czy budowanie relacji z pacjentem. Nowe nowe media, cho¢ oferuja wiele
mozliwosci edukacyjnych i terapeutycznych, wymagaja $wiadomego i adekwatnego
wykorzystania — z uwzglednieniem specyfiki zawodu oraz rzeczywistych potrzeb
uczestnikow procesu komunikacyjnego.

Innym przyktadem oddziatywania mediéw na prace logopeddéw jest to, ze sg one
wykorzystywane przez logopeddw jako narzedzie do dziatan profilaktycznych*”’. Boze-
na Dittfeld zauwazyla potrzebe wykorzystania najnowszych medidéw i technologii kom-
puterowej juz w latach 00. XXI wieku, przygotowujac jeden z profilaktycznych pro-
graméw logopedycznych*.

Zawarto$¢ nowych nowych mediéw (np. materiaty audio, wideo, posty w mediach
spoteczno$ciowych) stanowia interesujgce materialy wykorzystywane podczas terapii
logopedycznej. Logopedzi korzystaja z mozliwosci rozpowszechniania i pobierania
materialéw, ktore moga urozmaici¢ ich prace terapeutyczna. O perspektywie zastoso-
wan techniki komputerowej w praktyce logopedycznej pisano juz na poczatku lat 90.*"
W nowszych kierunkach badan logopedycznych jako jedng z gldownych tendencji wska-
zuje si¢ konieczno$¢ wiaczenia w badania, diagnostyke i terapi¢ logopedyczna nowo-
czesnych technologii*®. W terapii logopedycznej odpowiednio dobrane logopedyczne
programy z wykorzystaniem mediéw i technologii sg wsparciem dla terapeutow mowy.
Badacze z zakresu logopedii dotychczas zajmowali si¢ wykorzystaniem programow
komputerowych oraz technologii informacyjnej w profilaktyce, diagnozie 1 terapii logo-
pedycznej*™ i oceniali ich zastosowanie z pozytywnym skutkiem. Zwracali tez uwage
na rol¢ zastosowanych narzedzi, a naleza do nich motywacja i efektywnos$¢ oraz efek-
towno$¢ zarazem™”. Wszyscy autorzy podejmujacy te tematyke podkreslaja jednak, ze

ani technologia informacyjna ani szeroko rozumiane media nie zastapia calego ztozone-

79 K. Wesierska, Profilaktyka logopedyczna..., dz. cyt.

0 B Dittfeld, Sprébujmy mowic razem, Program profilaktyki logopedycznej (dla przedszkoli, klas
ksztafcenia zintegrowanego i integracyjnego), Oficyna Wydawnicza Impuls, Krakow 2004, z: K. Wesier-
ska, Profilaktyka logopedyczna..., dz. cyt., s. 36.

! Na przyklad: A. Mieszkowska, E. Olszynska, J. Surowaniec, Informatyka dla logopedii, ,,Rocznik
naukowo-Dydaktyczny”1992, z. 157, Prace z Zastosowan Informatyki w Nauczaniu 1.

2T Wozniak, Logopedia na..., dz. cyt., s.72.

*Na przyktad: A. Walencik-Topitko, Wykorzystanie programéw komputerowych w profilaktyce, dia-
gnozie i terapii logopedycznej, [w:] T. Gatkowski, E. Szelag, G. Jastrzgbowska (red.), Podstawy neurolo-
gopedii. Podrecznik akademicki, Wydawnictwo Uniwersytetu Opolskiego, Opole 2005, s. 1010-1027; J.
Gruba, Wykorzystanie technologii informacyjnej w profilaktyce logopedycznej [w:] Wesierska K. (red.),
Profilaktyka logopedyczna Katowice 2012, s. 122-130.

*¥Na przyktad: A. Momot, A.Drabina (red.), Media XXI wieku. Studia interdyscyplinarne, Stowarzy-
szenie Mtodych Tworcow ,,Kontrast”, Wroctaw 2016.
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go procesu diagnozy i terapii logopedycznej*™. O profilaktyce i terapii logopedycznej
wspomaganych komputerem wspominata rowniez Joanna Gruba, przedstawiajac przy-
ktadowy spis programow 10gopedycznych486. Nowsze opracowanie polskich kompute-
rowych programéw logopedycznych przedstawita w 2020 roku Joanna Jatkowska®®’,
uwzgledniajac te najczesciej opisywane w literaturze. Z kolei w publikacji z 2003 roku
autorki Joanna Gruba i Irena Polewczyk zauwazyly konieczno$¢ okreslenia przydatno-
$ci multimedialnych programéw komputerowych w terapii logopedycznej, podkreslajac,

ze badania takie jeszcze w Polsce nie byly prowadzone™®

. Jest to istotna informacja,
ktora pozwala okresli¢ ramy czasowe i poczatki zainteresowania logopedéw formami
multimedialnymi i, parafrazujac Tomasza Gobana-Klasa, wkraczania w ere multime-
diéw™. Na podstawie przeprowadzonych licznych w Polsce badan na temat zaintere-
sowania logopedow nowymi technologiami wigkszo$¢ stosuje gry i programy kompute-
rowe w swojej pracy” . Praca z komputerem jest dla dzieci motywujaca i pozwala osia-
gna¢ cele terapeutyczne. Joanna Jatkowska na podstawie wlasnych analiz prac dyplo-
mowych stuchaczy Podyplomowych Studiow Logopedycznych Uniwersytetu Gdan-
skiego napisanych w latach 1991-2013 wywnioskowatla, ze przyszli adepci logopedii sa
zainteresowani wykorzystywaniem nowych technologii w réznoraki sposob. Naleza do
nich migdzy innymi tworzenie wlasnych programoéw logopedycznych, prowadzenie
wlasnych badan i opisywanie istniejacych aplikacji do diagnozy i terapii logopedycz-

nej*'. Autorka przygotowata przeglad polskich programéw komputerowych najczescie]

wykorzystywanych w diagnozie i terapii logopedycznej w latach 1988-2011%",

W terapii logopedycznej wykorzystuje si¢ rowniez urzadzenia mobilne, takie jak ta-
blety i smartfony, ktore petnig funkcje narzedzi wspierajacych alternatywne formy ko-
munikacji. Dzieci zpowaznymi trudno$ciami w porozumiewaniu si¢ czg¢sto nie

saw stanie samodzielnie rozwija¢ kompetencji jezykowych*”, dlatego niezbedne staje

*Na przyktad: J. Gruba, Wykorzystanie technologii..., dz. cyt., s. 126.

o Tamze, s. 126-127.

7 1. Jatkowska, Nowe technologie w terapiilogopedycznejdzieci z zaburzeniamimowy, “Logopaedica-
Lodziensia” 2020, nr 4, s. 74.

8] Gruba, I. Polewczyk, Multimedia w terapii sygmatyzmu — projekt bada#, ,, Chowanna” Wydaw-
nictwo Uniwersytetu Slaskiego 2003, t. 2s. 96.

T Goban-Klas, Powstanie i rozwéj mediéw. Od malowidel naskalnych do multimediéow, Wydawnic-
two Naukowe AP, Krakow 2001, s. 51.

““Tamze, s. 69-75.

491TamZe, s. 72.

“’Tamze, s. 64-65.

3M. Nosko-Goszczycka, AAC dlakazdego. Poradnikdlarodzicéwl terapeutéw, Harmonia Universalis,
Gdansk 2019, s. 19.
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si¢ wdrazanie rozwigzan umozliwiajacych im skuteczne uczestnictwo w komunikacji.
Celem komunikacji wspomagajacej i alternatywnej (AAC) jest ulatwienie porozumie-
wania si¢ osobom ze ztozonymi potrzebami komunikacyjnymi. Magdalena Nosko-
Goszczycka podkresla, ze wdrazanie AAC ma umozliwi¢ komunikacje z drugq osobg
w najefektywniejszy dla niej sposéb**. W procesie wdrazania AAC technologie cyfrowe
stanowig istotne wsparcie terapeutyczne. Przykladem takiego rozwigzania jest zastoso-
wanie tabletu z oprogramowaniem ,,Mowik”, ktore umozliwia komunikacj¢ za pomoca
symboli, obrazéw i syntezatora mowy. Skuteczno$¢ metod AAC zalezy w duzej mierze

5 charakteru — konieczna jest wspolpraca logopedow

od ich interdyscyplinarnego
z rodzicami, nauczycielami oraz innymi specjalistami. Regularna obserwacja aktywno-
$ci dziecka pozwala na trafny dobor strategii terapeutycznej oraz odpowiednich narzg-
dzi technologicznych, wspierajacych rozw6j mowy i/lub komunikacji.

W kontek$cie pozytywnego oddzialywania mediéw na rozwdj logopedii warto
zwroci¢ uwage na ich rolg w ksztattowaniu wizerunku zawodowego logopedéw. Jed-
nym z przyktadow takiego wykorzystania medidow jest autoprezentacja za posrednic-
twem stron internetowych. Temat ten zostat szczegétowo omoéwiony w monografii Ali-
ny Naruszewicz-Duchlinskiej*”® z 2017 roku, w ktérej autorka analizuje proces budo-
wania oficjalnego wizerunku logopedow w mediach. Wskazuje przy tym, ze tworzenie
internetowe] tozsamos$ci zawodowej tej grupy jest nadal w fazie rozwoju. Do kwestii
wizerunku logopedy odnosi si¢ rowniez Danuta Pluta-Wojciechowska. Badaczka twier-
dzi, ze wraz z formowaniem si¢ logopedii jako nauki formuje si¢ inny proces — ksztat-
towania opinii na temat logopedow przez rodzicow dzieci z trudno$ciami w zakresie
mowy, lekarzy pedagogéw 1 psychologdw. Autorka zauwaza, ze nadal pokutujgce mity
na temat(...) zawodu z jednej strony nie pozwalajg na docenienie umiejetnosci swiado-
mego swojej roli logopedy, z drugiej strony opdzmiajq otoczenie wielu pacjentow(...)
skuteczng terapiq logopedyczng™’. Na tej podstawie mozna wywnioskowaé, ze od wi-
zerunku logopedy zalezy, czy w odpowiednim czasie (tj. odpowiednio szybko) zostang

podjete dziatania terapeutyczne.

494TamZe, s. 21.
M. Bury-Kaminska, A. Gajda, Dwutorowe programowanie terapii logopedycznej z wykorzystaniem
metod komunikacji wspomagajqcej i alternatywnej (AAC),,,Logopedia Silesiana” 2017, t. 6, s. 155.
496 Naruszewicz-Duchlinska, Strona internetowa..., dz. cyt.
7D, Pluta-Wojciechowska, Dokgd zmierza..., dz. cyt., s. 9
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O wizerunku i samoocenie logopedy wielokrotnie pisat Zbigniew Tarkowski, poru-
szajac kwestie zwiazane z koncepcja pozytywnego wizerunku logopedy™®. W 2018
roku Zbigniew Tarkowski uwazal, ze logopedzi powinni bardziej ofensywnie poszerzac
swojg dzialalno$¢ o media, ksztattujac przy tym wiasciwy wizerunek logopedii oraz
logopedy jako zawodu®”’. Z kolei w 2021 roku zauwazyt, ze wizerunek logopedy nie
jest zbyt korzystny, bazuje na stereotypach, a logopedzi rzadko pojawiaja si¢ jako eks-
perci w telewizji i radiu®”. Tymczasem juz w 2023 roku zwrécit uwage na wiele niepo-
kojacych zjawisk w polskiej logopedii, ktére dotycza zar6wno sposobu prowadzenia
terapii, jak 1 promowania siebie przez logopedow. Badacz bardzo stanowczo wyraza
swoje negatywne opinie na temat dziatan logopedow w mediach, nazywajac je gwiaz-
dorstwem logopedycznym®®'. Bardzo krytyczna ocena dotyczy miedzy innymi tego, ze
wizerunek logopeddéw zbudowany jest na obnazaniu zZycia prywatnego, kokieterii, plot-
ce, sensacji oraz sktonnosci do bezkarnego plagiatowania, a wsrod najwazniejszych
cech charakterystycznych dla dzialan logopedéw w mediach badacz wymienia tupet
1 przebojowos$¢. Analizujac przywotane trzy publikacje Zbigniewa Tarkowskiego, warto
zwréci¢ uwage jak w kréotkim czasie, na przestrzeni kilku lat dokonuje si¢ zmiana kre-
owania wizerunku logopedow. W najstarszej z przywotanych publikacji badacz pisze
o koniecznos$ci podejmowania dziatan w mediach, a zatem mozna wywnioskowaé, ze
jego zdaniem byla wowczas niewystarczajaca. Dotychczas nie przeprowadzono na ten
temat badan, ana potrzeby niniejszej dysertacji podjeto analize¢ tych dziatan
w wybranym okresie w 2023 roku. Mozna wnioskowaé, ze Zbigniew Tarkowski suge-
rowat w 2018 roku, ze media to odpowiednie narzg¢dzie do tego, aby wykreowac pozy-
tywny wizerunek logopedy jako diagnosty, terapeuty ipatologa mowy. Jednakze
w artykule z 2023 roku dokonat drastycznej oceny dziatan logopedoéw i pokazuje, ze
logopedzi wykorzystuja media w sposéb niewtasciwy.

Obok wielu mozliwosci, jakie niesie za sobg korzystanie z medidw (zaréwno sta-
rych, nowych jak i nowych nowych) przez spoteczenstwo, pojawiajg si¢ rOwniez zagro-
zenia. W kontekscie logopedycznym niepokojace s3 dane dotyczace wzrostu liczby
uzytkownikéw mediéw i czasu spedzanego przed ekranem. Oba te czynniki stanowia

wyzwanie dla logopedéw — nadmierne korzystanie z medidw przez dzieci ma znaczenie

987 Tarkowski, Wizerunek i samoocena logopedy, ,,Logopedia” 2018, 4701, s. 400.
“° Tamze, s. 406.
307 Tarkowski, Polish speech pathology and itsprospects, ,InterdisciplinaryContexts of Special Pe-
dagogy, nr 32/2021, s.13.
017, Tarkowski, Logopedia opiekuricza..., dz. cyt., s 335.
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dla rozwoju mowy. Jednym z autorytetow w kwestii oddzialywania mediow i urzadzen
elektronicznych na rozwdj dzieci jest Amerykanska Akademia Pediatryczna, ktéra cy-
klicznie wydaje o§wiadczenia ze wskazowkami dla rodzicow i specjalistow w zakresie

rozwoju dzieci. W 2016 roku’”?

opublikowatla istotne wytyczne dotyczace korzystanie
z medidw przez niemowleta i mate dzieci. Lekarze pediatrzy wyznaczyli konkretne
wskazowki, jak korzysta¢ z mediow i1 wskazania do zapewnienia zabaw niezwigzanych

293 W takim kontekécie wyznaczaja sig

z mediami cyfrowymi przez jak najdluzszy czas
nowe zadania dla logopedow — zakres jego dzialania terapeutycznego poszerza si¢
o uswiadamianie w zakresie korzystania z mediow. Wiek 0—lat to czas najintensywniej-
szego rozwoju mozgu, a takze ustalania zachowan zdrowotnych i budowania kompeten-
cji spotecznej. A zatem dzieci nadmiernie korzystajace z mediow stajg si¢ potencjalny-
mi pacjentami gabinetow logopedycznych. Tymczasem — jak wynika z raportu Brzdgc
w sieci — zjawisko korzystania z urzqdzen mobilnych przez dzieci w wieku 0—6 lat opra-
cowanego przez Akademi¢ Pedagogiki Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej — $redni
wiek rozpoczecia kontaktu z ekranem to zaledwie 2 lata i 2 miesiace’™. Tak wczesna
1 intensywna ekspozycja na media moze wplywac na rozwdj mowy, koncentracji oraz
kompetencji spotecznych, co czyni temat szczegolnie istotnym z perspektywy logope-
dii.

Wedtug badania Social Media and Youth Mental Health™” przeprowadzonego
w Stanach Zjednoczonych, az 95 % mlodych ludzi w wieku 13-17 lat deklarowato ko-
rzystanie z platform mediéw spoleczno$ciowych, a ponad jedna trzecia z nich przyzna-
fa, ze korzysta z nich prawie stale Badacze i specjalisci z zakresu medycyny zwracaja
uwage 1apeluja o niepokojacych konsekwencjach trybu siedzacego i korzystania
z medidow. Szczegodlnie niekorzystne sa one dla dzieci, gdyz oddziatuja na rozwdj po-
znawczy, spoleczno-emocjonalny i fizyczny ", Spedzanie duzej ilosci czasu przed

ekranami (telewizoréw, komputeréw, smartfonéw, tabletow) wigze si¢ z gorszym funk-

2 AAP Council on Communicarions and Media, Media and Young Minds, ,,Pediatrics” 2016, 138 (5),
https://publications.aap.org/pediatrics/article/138/5/¢20162593/60349/Children-and-Adolescents-and-
Digital-Media?autologincheck=redirected, 10.08.2022.

503TamZe, s. 3-4.

% M. Rowicka, red., Brzdgc w sieci — zjawisko korzystania z urzqdzen mobilnych przez dzieci w wieku
0—6 lat Warszawa, Akademia Pedagogiki Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej, 2020, s. 53,
https://kcpu.gov.pl/wp-content/uploads/2023/04/Brzdac-w-sieci-2.0.pdf, 10.08.2022.

%Social Media and YouthMental, The U.S. SurgeonGeneral’sAdvisory,

2023, https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37721985/, s. 4, 10.08.2022.

30h Ch., Carducci B., Vaivada T., Bhutta Z. A., Interventions to promotephysicalactivity and he-
althydigital media use in children and adolescents: a systematicreview, ,,Pediatrics”, 149, nr 6, May
2022,s. 2.
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cjonowaniem calego organizmu: serca, mozgu, prowadzi do otylosci, a takze proble-

mow w obszarze zdrowia psychicznego™”’

. Mimo, ze mate dzieci s3 najbardziej narazo-
ne na negatywne konsekwencje korzystania ztechnologii informacyjno-
komunikacyjnych, staja si¢ ich konsumentami. Wynika to z tego, ze rodzice cz¢sto nie
sa $wiadomi tych niebezpieczenstw . Jednym z wielu wyzwan wychowawczych dla
dzieci jest stuzenie jako pozytywny wzor do nasladowania takze w przypadku korzysta-
nia z mediow’”’.

Badania przedstawiane przez Amerykanska Akademig Pediatrii ' wskazuja, ze
skutki korzystania z medidw przez dzieci i mtodziez maja charakter wielowymiarowy
— moga by¢ zarowno korzystne, jak i niekorzystne dla ich rozwoju. Wéréd zagrozen
wymienia si¢ m.in. negatywny wptyw na jakos¢ 1 ilo$¢ snu, kontakt z nieodpowiednimi
tre$ciami, a takze ryzyko naruszenia prywatno$ci. Korzystanie z mediow cyfrowych
przez dzieci ma istotne znaczenie dla rozwoju percepcji wzrokowej i stuchowej, ktore
sa bezposrednio powigzane z rozwojem mowy. Jak zauwaza Natalia Bednarska, prze-
bywanie dzieci w $srodowisku wirtualnym moze pogarsza¢ ich procesy percepcyjne
w wickszym stopniu niz u dorostych®'. Co wigcej, ze wzgledu na niedojrzatosé uktadu
nerwowego, nie nalezy porownywacé funkcjonowania percepcji dzieci i dorostych —
roéznice te maja kluczowe znaczenie dla oceny wplywu mediéw na rozwdj najmtod-
szych.Niepokojace sg roOwniez zachowania ryzykowne dla zdrowia psychicznego dzieci
1 mlodziezy, takie jak samookaleczenia, zaburzenia odzywiania, uzywanie substancji
psychoaktywnych czy przedwczesna aktywno$¢ seksualna. Tre$ci medialne moga
przedstawiaé tego typu zachowania jako normatywne, co zwigksza ryzyko ich internali-
zacji przez niepetnoletnich odbiorcow. Specjalisci zwracajg uwage, ze dzieci 1 nastolatki
potrzebuja nie tylko odpowiedniej ilosci snui regularnej aktywnosci fizycznej, ale takze

ograniczania czasu spedzanego przed ekranem (tzw. time away from media), co jest

507TamZe, s. 2.

%A, Mikler-Chwastek, Wplyw technologii informacyjno-komunikacyjnych na rozwdj fizyczny i moto-
ryczny malego dziecka [w:] Bednarska N. (red.), Dziecko-media-rozwdj. O konsekwencjach obecnosci
mediow w zyciu dziecka, Wydawnictwo Akademii Pedagogiki Specjalnej, Warszawa 2020, s. 18.

S99 A AP Council on Communications and Media, Media use in school-agedchildren and adolescents,
,Pediatrics”, 2016, 138 (5), https://publications.aap.org/pediatrics/article/138/5/€20162592/60321/Media-
Use-in-School-Aged-Children-and-Adolescents, s. 1, 10.08.2022.

19 Tamze.

>IN, Bednarska, Konsekwencje korzystania..., dz. cyt., s. 47.
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istotne dla prawidlowego rozwoju poznawczego, spoteczno-emocjonalnego
i fizycznego'%.

Ogolnopolskie badania jakosci zycia dzieci i mlodziezy zlecone przez Rzecznika
Praw Dziecka z 2021 roku wskazuja na niepokojace dane dotyczace mediow spoteczno-
sciowych. Jak wynika z raportu, 13 % mtodszych dzieci i 15 % mlodziezy jest uzalez-
nionych od uzywania mediow spoteczno$ciowych. Szczegoéty badania przedstawia tabe-

la 5.

Tabela 5. Zaburzenia korzystania z mediow spotecznosciowych

OBSZAR KL.2 SP KL. 6 SP KL. 2
LO/TECH
Nie Tak Nie Tak Nie Tak
zaburzenia 87% 13% 85% 15% 89% 11%
uzywania mediéw
spotecznosciowych

Zrédlo: Raport Rzecznika Praw Dziecka, Ogélnopolskie badanie jakosci zycia dzieci i mlodziezy
w Polsce. Obszar nr 5. Korzystanie z mediow spolecznosciowych i internetu, Biuro Rzecznika Praw
Dziecka, Warszawa 2021.

Badania przeprowadzone w czasie pandemii objely ponad 5800 uczniow z catej
Polski na trzech poziomach edukacyjnych w wieku od 8 do 18 lat. Skutkiem uzyskania
powyzszych danych sg rekomendacje Rady Eksperckiej przy Rzeczniku Praw Dziecka,
ktore zaktadaja migdzy innymi konieczno$¢ przeprowadzenia kampanii spolecznej skie-
rowanej do rodzicow. Niepokojacy jest rowniez odsetek rodzicow, ktorzy nie majg
$wiadomosci co do czasu spedzanego przez dzieci w mediach spotecznosciowych,
a wedlug przywolanegoraportu,wynosi on okoto 70% w zaleznosci od grupy wieko-
wej’'?. Sa to istotne dane dla pracy logopedy, ktéry budujac strategie terapii logope-
dycznej musi wzig¢ pod uwage wszelkie trudnosci, z jakimi boryka si¢ pacjent. Zabu-
rzenia uzywania medidw spoteczno$ciowych moga powodowaé trudnosci
w realizowaniu ¢wiczen logopedycznych poza gabinetem, aich regularno$¢ jest klu-

czowa dla efektéw terapii logopedycznej. W przypadku pacjentow uzaleznionych od

S2Tamze.

SBRaport Rzecznika Praw Dziecka, Ogdlnopolskie badanie jakosci zycia dzieci i mlodziezy w Polsce.
Obszar nr 5. Korzystanie z mediow spolecznosciowych i internetu, Warszawa
2021,https://brpd.gov.pl/wp-content/uploads/2022/01/Raport-RPD-korzystanie-z-medi%C3%B3w-
sp0%C5%82eczno%C5%9Bciowych-i-internetu-PDF.pdf, 10.08.2022.
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medidw nalezy wprowadzi¢ ograniczenia w korzystaniu z nich. Trudnos$ci w tej kwestii
s jednak tak duze, ze powstata specjalna strona stworzona przez American Academy of
Pediatrics, ktora pomaga rodzinom opracowa¢ Plan Wykorzystywania Mediow Rodzin-
nych’*. Wéréd wielu opcji jest planowanie codziennych zajeé bez ekranu dla catej ro-
dziny, wyrabianie nawyku wytaczania mediéw, ustalanie limitéw czasowych na korzy-
stanie z urzadzen. Jest to jedno z narzgdzi, ktére moze by¢ wykorzystywane w pracy
przez logopeddéw, aby utatwi¢ pacjentom umiej¢tne korzystanie z medidw. Przy
uwzglednieniu dynamicznego rozwoju technologii i jej wszechobecnos$ci w zyciu praca
w kazdym zawodzie wydaje si¢ trudniejsza bez jej uzycia, a niekiedy nawet niemozli-
wa. Tymczasem rolg logopedy jest uswiadomienie, ze korzystanie z medidw przez pa-
cjenta utrudnia terapie¢ 1 opoznia lub uniemozliwia jej sukces.

Anna Mikler-Chwastek wskazuje rowniez na pozytywne oddziatywanie mediow,
zwracajac uwage na to, ze korzystanie z nich moze pomoc w oswojeniu si¢ z sytuacjami
takimi jak dbatos$¢ o higieng, przestrzeganie norm spolecznych, dbatos¢ o ciato czy wia-
sne zdrowie’"”. Odpowiednio wykorzystane media moga by¢ zatem zrédtem informacji
1 motywacji dla dzieci. Wiele badan oraz nieusystematyzowane obserwacje autorki po-
kazuja, ze rodzice sg przekonani o pozytywnym oddziatywaniu mediéw na rozwdj mo-
wy u dzieci. Na podstawie badan przeprowadzonych w 2014 roku w Stanach Zjedno-
czonych, zdaniem rodzicow najwigcej tresci edukacyjnych dostarczata dzieciom telewi-
zja(w tym DVD)*'®, a 52% czasu spedzonego na ogladaniu telewizji to ogladanie pro-
gramow edukacyjnych. Rozne poglady i doswiadczenia rodzicow w zakresie korzysta-
nia z medidw przez ich dzieci moga powodowaé, ze wskazoéwki udzielane przez logo-
pedow beda potraktowane wedlug witasnej interpretacji. Terapeuci musza by¢ swiado-
mi, ze niektdre zalecenia terapeutyczne beda kolidowac z preferencjami opiekuna®'’.

Prawidlowy rozw6j mowy jest zalezny od ogdlnego funkcjonowania dziecka — fi-
zycznego, motorycznego, spolecznego i emocjonalnego. Dlatego rozpatrujac pozytywne
i negatywne oddzialywanie medidw, w niniejszym podrozdziale zwrdcono uwage nie

tylko na aspekty bezposrednio zwigzane z rozwojem mowy, ale w skrocie uwzglednio-

*“Family Media Plan, HealthyChildren,www.HealthyChildren.org/MediaUsePlan, 10.08.2022.

1A, Mikler-Chwastek, Wplyw technologii informacyjno-komunikacyjnych na rozwdj fizyczny i moto-
ryczny malego dziecka [w:] N. Bednarska (red.), Dziecko-media-rozwdj..., dz. cyt., s. 26-27.

216y J. Rideout, Learning athome: famileseducational media use in America, A Reporta of the familie
and media project, New York 2014, s. 11.

*YK. Durkin, G. Conti-Ramsden, Turn off or tune in? What advice can SLTs, educational psycholo-
gists and teachers provide about uses of new media and children with language impairments?,*“Child
Language Teaching and Therapy”, 2014, vol. 30 (2), s. 189.

128



no takze inne, na ktére media mogg mie¢ oddziatywanie (zdrowie, nawyki, sposob spe-
dzania wolnego czasu itd.), a ktore sg zwigzane posrednio z rozwojem mowy. Jak juz
zostato wspomniane kluczowe sg interakcje z drugim czlowiekiem. Nadmierne korzy-
stanie z internetu przez dzieci oraz ich kontakt z mediami maja negatywne skutki dla
rozwoju mowy’'® oraz dla relacji dziecka z innymi ludzmi’'’. Natalia Bednarska pod-
kresla, ze dzwieki, ktore generujq media nie stymulujq do nauki poprzez nasladownic-
two, mowa powstaje w interakcji z drugim czlowiekiem . Przeprowadzono w tym kie-
runku wiele badan, wiele z nich przywoluje w swojej publikacji Natalia Bednarska™'.
Znaczenie relacji dziecka z opiekunami dla rozwoju mowy podkres§la roéwniez Kinga
Kuszak, nazywajac taka sytuacje zanurzeniem w jezyku >*. Pozytywne skutki korzysta-
nia z medioéw istnieja, ale badania naukowe wskazuja, ze korzystanie z programéw edu-
kacyjnych przynosi pozytywne efekty dopiero dzieciom powyzej 2. roku zycia™>. Za-
grozenia, jakie niosg media dla starszych dzieci to zmniejszenie zainteresowania aktyw-
no$ciami takimi jak: czytanie ksigzek, spacery, rozmowy, gry planszowe. Aneta Jegier
zwraca uwage na to, ze media oddziatujq na psychike, rozwdj intelektualny i moralny,
zachowania i postawy dzieci. Dynamizujg procesy dojrzewania umystowego, wzbogaca-
Jja wiedze o Zyciu i $wiecie (...)>**. Istotne jest jednak to, zeby kontakt z mediami odby-
wat si¢ pod kontrola rodzicéw, ktdrzy powinni wyjasniac i thumaczy¢ zachowania boha-
terow bajek, zwraca¢ uwage na istotne sytuacje. Rolg logopedy i innych specjalistow
jest uswiadamianie pacjentow i ich rodzicow, ze nadmierne korzystanie z medidow ma
znaczenie dla rozwoju mowy 1 moze utrudniaé terapi¢ logopedyczng. Znaczenie me-
diow w pracy logopedy nalezy rozpatrywa¢ w réznych aspektach. W czasie pandemii
byly kluczowe dla kontynuacji terapii logopedycznej. Media stuzg logopedom do celow
marketingowychi szkoleniowych, atakze do dzialan zwigzanych z profilaktyka
w zakresie logopedycznym oraz z terapig logopedyczng. Logopedzi wykorzystuja tez
media dla budowania wizerunku catej grupy zawodowej. Kazdy z tych obszaréw nalezy

rozpatrywac z réznych perspektyw — media majg zarbwno pozytywne, jak 1 negatywne

% Na przyktad: N. Bednarska, Konsekwencje korzystania..., dz. cyt., s. 106-111.

YA, Jegier, Media jako zagrozenia i szanse dla rozwoju spolecznego dziecka [w:] N. Bednarska
(red.), Dziecko-media-rozwdj, dz. cyt., s. 124.

320N, Bednarska, Konsekwencje obecnosci..., dz. cyt., s. 105.

' Tamze.

2K . Kuszak, Kompetencje jezykowe malego dziecka — zarys problematyki, ,,Studia Edukacyjne”
2014, nr 33, s. 49.

SBN. Bednarska,Konsekwencje obecnosci..., dz. cyt., s. 114.

A, Jegier, Media jako..., dz. cyt., s. 134.
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oddziatywanie na prace logopedy. Stanowig powazne wyzwanie, poniewaz zmieniajg
sie szybciej niz mozna zbada¢ ich oddziatywanie na rozwoj mowy > . Kluczem do suk-
cesu jest rozsadne 1 optymalne korzystanie z nich i gospodarowanie przy uwzglednieniu

przygotowanych wytycznych.

2.7. Podsumowanie

W niniejszym rozdziale przedstawiono logopedi¢ jako dziedzing naukowa
1 praktyczng, ktoraobejmuje zardbwno wspieranie rozwoju mowy, jak i diagnozowanie
oraz terapi¢ jej zaburzen — niezaleznie od wieku pacjenta: dziecigcego, dorostego czy
senioralnego. Omoéwiono takze jej historyczne uwarunkowania, przedmiot badan oraz
réznorodno$¢ stanowisk badaczy dotyczacych zakresu i charakteru. Wskazano réwniez
na dynamiczny rozwoj logopedii, ktorego efektem jest wyodrebnienie licznych subdys-
cyplin odpowiadajacych na specyficzne potrzeby pacjentow na roéznych etapach zy-
cia.Roznorodnos¢ etiologii zaburzen komunikacyjnych sprawia, ze logopedia nie moze
funkcjonowa¢ w oderwaniu od innych nauk — jej interdyscyplinarno$¢ jest fundamen-
tem skutecznego dziatania. W rozdziale podkres§lono interdyscyplinarny charakter logo-
pedii, wynikajacy z koniecznosci faczenia dorobku nauk humanistycznych, spotecznych
1 medycznychoraz wskazano na znaczenie wspolpracy logopedy z innymi specjalista-
mi.Przedstawiono takze zakres kompetencji zawodowych logopedy, mozliwosci ksztat-
cenia w Polsce oraz gldwne sektory zatrudnienia, ze szczegdlnym uwzglednieniem
oswiaty 1 ochrony zdrowia.Koncowa cze$¢ rozdziatu zostata poswigcona roli mediow
w praktyce logopedycznej. Zwrdcono uwage zarowno na potencjalne zagrozenia wyni-
kajace z nadmiernej ekspozycji na tresci cyfrowe, jak i na pozytywne aspekty wykorzy-
stania nowych technologii w diagnozie i terapii. Cato$¢ rozwazan ukazuje logopedie
jako dynamicznie rozwijajaca si¢ dziedzine, ktora odpowiada na wyzwania wspodtcze-

sno$ci 1 wymaga dalszych badan oraz refleksji naukowe;.

3K Durkin, G. Conti-Ramsden, Turn off..., dz. cyt.,s. 200.
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Rozdziatl 3

Komunikowanie logopedyczne — konceptualizacja zjawiska

Rozdziat trzeci poswiecony jest konceptualizacji zjawiska komunikowania logope-
dycznego — kluczowego pojgcia operacyjnego niniejszej rozprawy, wypracowanego na
potrzeby badan wlasnych. Termin zostat stworzony w celu uchwycenia specyfiki proce-
sow komunikacyjnych w konteks$cie terapii logopedycznej, z uwzglednieniem ich me-
dialnego wymiaru. Pelni on funkcje narzedzia analitycznego, wykorzystywanego
w calej pracy, zwlaszcza w rozdziale badawczym (rozdziat 4), gdzie stanowi podstawe
interpretacji danych pozyskanych w toku badan. Z tego wzgledu jego omowienie po-
przedza prezentacje wynikow badan, umozliwiajac czytelnikowi zrozumienie przyje-
tych zatozen.

W tym rozdziale opisano zjawisko komunikowania logopedycznego zdefiniowane-
go we wstepie pracy jako proces spoleczny i specjalistyczny, obejmujacy wymiang in-
formacji, opinii oraz znaczef zwigzanych z zagadnieniami logopedycznymi. Szczegdlna
uwaga zostanie poswigcona komunikowaniu tresci logopedycznych z wykorzystaniem
medidow — zaroéwno tradycyjnych, jak icyfrowych — oraz obecnosci logopedow
w przestrzeni publiczne;.

W tej czeSci pracy — pelnigcej funkcje konceptualizacji zjawiska, uwzgledniono
wyniki badan wlasnych, obejmujacych sondaz diagnostyczny, analiz¢ zawartosci oraz
wywiady poglebione z logopedami, jak rowniez analizg literatury przedmiotu (w opar-
ciu o literature medioznawczg, logopedyczng oraz podstawy teoretyczne dyscypliny
nauki o komunikacji spotecznej i mediach). Szczegdlowy opis zastosowanych metod
badawczych, procedur i charakterystyki badanej proby przedstawiono w rozdziale
czwartym, poswigconym metodyce badan wiasnych.

Zaproponowana definicja komunikowania logopedycznego oraz jego ujecie struktu-
ralne stanowig punkt wyjscia do dalszych rozwazan empirycznych. W poszczegdlnych

podrozdziatach zidentyfikowano konkretne przyktady funkcjonowania poszczegdlnych
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elementow komunikowania logopedycznego, co pozwolito na poglebienie rozumienia

tego zjawiska i jego praktycznego zastosowania.
3.1. Komunikowanie logopedyczne — uzasadnienie wprowadzenia terminu

Zaproponowane ujecie komunikowania logopedycznego stanowi rozwinigcie zalo-
zen przedstawionych we wstepie 1 stuzy konceptualizacji analizowanego zjawiska po-
przez wskazanie jego zakresu, kanatow, pozioméw. Wyodrebnienie tej kategorii pozwa-
la uchwyci¢ specyfike przekazéw dotyczacych problematyki logopedycznego.
W rozdziale pierwszym dokonano analizy komunikowania zdrowotnego zorientowane-
go na przekaz informacji o zdrowiu z wykorzystaniem mediow oraz komunikacji inter-
personalnej charakterystycznej dla srodowiska medycznego, a takze analizy komuniko-
wania edukacyjnego skoncentrowanego na procesie dydaktycznym i relacjach komuni-
kacyjnych w $rodowisku o$wiatowym. Oba te modele stanowig istotne odniesienia teo-
retyczne dla niniejszej rozprawy, ale komunikowanie logopedyczne wykracza poza ich
ramy i nie moze by¢ z nimi utozsamiane. W przeciwienstwie do komunikowania zdro-
wotnego, komunikowanie logopedyczne koncentruje si¢ na interwencji w system jezy-
kowy pacjenta, zar6wno na poziomie fonetycznym, jak isemantycznym. Z kolei,
w odréznieniu od komunikowania edukacyjnego, dotyczy usprawnianie samego mecha-
nizmu komunikacji — czgsto w warunkach zaburzen, deficytéw i ograniczen. W tym
rozumieniu nie moze by¢ ono cze$cig komunikowania zdrowotnego ani edukacyjnego,
stanowi zatem odrebng forme komunikowania specjalistycznego, wymagajaca wiasnej
konceptualizacji i terminologii. Ponadto w $wietle przeprowadzonych badan na potrze-
by niniejszej dysertacji autorka zauwaza potrzebg wprowadzenia tegoz terminu z uwagi
na to, ze pozwoli to naukowcom komunikowaé si¢ miedzy sobg na ten temat w sposob
w sposOb precyzyjny. Pojecie komunikowanie logopedyczne ma zatem spetnia¢ tez
funkcje komunikacyjna™*®, dostarczaé wspélnego jezyka naukowcom™ .

W obliczu nowych wyzwan komunikacyjnych®*® zwiazanych ze zmianami §rodowi-
skowymi oraz rosnaca obecnoscig mediow w zyciu codziennym, logopedzi zapewniaja

wsparcie w zakresie diagnozy i terapii zaburzen komunikacyjnych. Juz w2011 roku

S26Ch. Frankfort-Nachmias, D. Nachmias, Metody badawcze..., dz. cyt., s. 44.
527TamZe, S. 44.
328B. Ostapiuk, L. Konopska, M. Stecewicz, Logopedia jako mloda interdyscyplinarna dziedzina w
stuzbie 0sob jezykowo niepetnosprawnych, ,,Biuletyn Logopedyczny” 2011, 25, s. 13.
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przedstawicielki srodowiska logopedycznego™*’ zwracaly uwage na to, ze znaczna czesé
populacji”>®wymaga opieki logopedycznej. W swoich analizach powotywaly siec wow-
czas na dane szacunkowe531, migdzy innymi z lat 1979 (sic!), 1994, 1995 11997, co
wskazuje na istotng luk¢ badawcza w zakresie aktualnych, ogdlnopolskich statystyk
dotyczacych zapotrzebowania na specjalistow w tym obszarze. Nowszych™* badan na

szeroka skalg™”

si¢ nie prowadzi. Brak systematycznych badan ilosciowych w ostatnich
dekadach potwierdzaja réwniez autorki artykutu Spoleczne postrzeganie zawodu logo-
pedy a potrzeby logopedow z 2025 roku, powotujac si¢ migdzy innymi na dane z badan
przeprowadzonych  w latach 1999-2004  wséréd  dzieci  przedszkolnych
1 wezesnoszkolnych. Jak podkreslajg autorki, wynika z nich, ze szacunkowo okoto 33 %
populacji przejawiato woéwczas zaburzenia mowy, co oznacza, ze jeden logopeda powi-
nien otoczy¢ opieka okoto 1300 pacjent(')w534.

Mimo braku aktualnych danych statystycznych, powszechnie przyjmuje si¢, ze za-
potrzebowanie na logopeddéw stale ro$nie. Potwierdzeniem tego s zarowno obserwacje
praktykow, jak i doniesienia medialne. Oto przykladowe nagtowki: Coraz wiecej dzieci
z zaburzeniami w rozwoju mowy535, Coraz wigcej dzieci z wadami wymowy536, Coraz

wiecej dzieci ze zdiagnozowanym spektrum autyzmu. Polskie szkoly na to gotowe?™’,

Rosnie zapotrzebowanie na logopedéw™®.W 2012 roku w ,,Polityce” pisano o tym, ze

P Tamze.
30Tamze.
32W poszukiwaniu danych, cho¢by wewnetrznych, miedzy innymi wystosowano maile do Polskiego
Towarzystwa Logopedow — w odpowiedzi otrzymano: zadane pytanie prosimy kierowac do Polskiego
Zwigzku Logopedow (korespondencja prywatna, 9.11.2023) oraz niezaleznie od odpowiedzi poprzedniego
ugrupowania do Polskiego Zwigzku Logopedéw — w odpowiedzi otrzymano: absolutnie nie mamy (...)
takich danych(korespondencja prywatna, Oddzial Mazowiecki PZL, 29.10.2023); nie dysponujemy obiek-
tywnymi danymi (korespondencja prywatna, Przewodniczaca PZL, 30.10.2023).

3zawod logopedy jest zawodem regulowanym, ale wciaz nieusankcjonowanym; logopedzi zatrud-
nienie znajduja gldwnie w resortach o§wiaty i zdrowia, przeprowadzenie rzetelnych badan wymagatoby
podejscia miedzyresortowego.

3D, Grzesiak-Witek, M. Gomento, Spoleczne postrzeganie zawodu logopedy a potrzeby logopedéw —
raport z badan, ,,Jezykoznawstwo”, nr 3 (24)/2025, https://doi.org/10.25312/j.9846, s. 11.

3L ogopedzi: Coraz wiecej dzieci z zaburzeniami w rozwoju mowy, serwis Twoje Zdro-
wie,11.10.2019, https://twojezdrowie.rmf24.pl/cialo/dziecko/news-logopedzi-coraz-wiecej-dzieci-z-
zaburzeniami-w-rozwoju-mowy.,nld,3272723#crp_state=1, 15.11.2023.

38Coraz wiecej dzieci z wadami wymowy, serwis BabyBoom, 28.06.2019,
https://www.babyboom.pl/uczen/rozwoj/coraz-wiecej-dzieci-z-wadami-wymowy, 15.11.2023.

3T Coraz wiecej dzieci ze zdiagnozowanym spektrum autyzmu. Polskie szkoly na to gotowe?, Portal Dla
Edukac;ji,8.02.2023, https://www.portalsamorzadowy.pl/edukacja/coraz-wiecej-dzieci-ze-
zdiagnozowanym-spektrum-autyzmu-polskie-szkoly-na-to-gotowe,439055.html, 15.11.2023.

3 Rosnie zapotrzebowanie na logopedéw, Kurier Wilefiski, 6.03.2023,
https://kurierwilenski.lt/2023/03/06/rosnie-zapotrzebowanie-na-logopedow/, 15.11.2023.
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Polacy na gwalt potrzebujq logopedéw™”, a od tego czasu obserwujemy mato optymi-
styczna dla rozwoju mowy tendencje zwiazana z rozwojem technologicznym®*, wigk-
sza dostepnoscig do mediéw i czasem pandemii. Poniewaz mowe nabywa si¢ poprzez
nasladownictwo, dlatego rézne formy zamknigcia i ograniczenia kontaktow spolecz-
nych negatywnie wplywaja na ksztattowanie kompetencji komunikacyjnych dzieci®*'.
Kompetencje komunikacyjna i spoteczna>** oraz kontakty miedzyludzkie stanowia
wazny aspekt w pracy logopedow. W obliczu tych zjawisk i przemianrola logopedy
jako specjalisty od komunikacji staje si¢ coraz bardziej ztozona. W praktyce zawodowej
logopedzi nie tylko diagnozuja i prowadza terapi¢ zaburzen mowy, lecz takze funkcjo-
nuja w przestrzeni medialnej, wykorzystujac réznorodne kanaty komunikacji. To wta-
$nie w tym konteks$cie pojawia si¢ potrzeba uporzadkowania zjawiska, ktore — cho¢
obecne — nie zostato dotad jednoznacznie nazwane.

W niniejszej pracy wprowadzono zatem poje¢cie komunikowania logopedycznego
z trzech zasadniczych powodow. Po pierwsze, jako rame analityczng i operacyjna,
umozliwiajacg uchwycenie specyfiki tego rodzaju komunikowania. Wprowadzenie poje-
cia ma tez charakter operacyjny — istotny w rozdziale czwartym przy analizie przepro-
wadzonych badan. Tym samym rozdzial teoretyczny poprzedzajacy cze$¢ badawcza
petni funkcj¢ wprowadzajaca iporzadkujaca — najpierw zostaje zaprezentowane
1 uzasadnione pojecie, a nastgpnie pokazany jego praktyczny wymiar. W tym rozdziale
dokonano definicji komunikowania logopedycznego w oparciu o podstawy teoretyczne
nauk o komunikacji spotecznej i mediach, literature¢ logopedyczng oraz wyniki badan
wiasnych.Po drugie, pojecie to nie jest nowa konstrukcjg teoretyczng, ale ma charakter
opisowy wobec istniejgcego zjawiska. Na podstawie obserwacji wlasnych i analizy lite-
ratury przedmiotu wyodrebniono potrzebg systematycznego uporzadkowania zagadnien
lezacych w obszarze wspdlnym logopedii 1 mediow. Wprowadzenie tego terminu ma za
zadanie dookre$li¢ nienazwang dotychczas grupe zjawisk wystepujaca jednocze$nie

w obu tych dyscyplinach. Procesy komunikacyjne zachodzace w konteksScie terapii

Seplenienie, jgkanie, reranie. Polacy na gwalt potrzebujq logopedéw, Polityka, 20.11.2012,
https://www.polityka.pl/search?phrase=Pawe%C5%82%20Walewski, 15.11.2023.

%0 szkodliwym znaczeniu korzystania z mediow oraz w jaki sposob postrzegane sg media przez $ro-
dowisko logopedyczne pisano juz w rozdziale 2.

1B, Marzec, M. Borda, Ksztaltowanie kompetenciji spolecznych w dobie COVID-19, ,Pedagogika
spoteczna”, 2021, nr 3-4, s. 68.; A. Kocigba-Laciak, Konsekwencje zdrowotne dla dzieci i mlodziezy spo-
wodowane diugotrwalq izolacjq spoteczng w wyniku pandemii COVID-19. ,, Przeglqd Pediatryczny”, 53
(4), s. 86.

*2Na temat skutkow pandemii dla dzieci w kontekscie spotecznym powstato wiele prac gtownie z za-
kresu pedagogiki, np. B. Marzec, M. Borda, Ksztaftowanie kompetencji..., dz. cyt.
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mowy, diagnozy logopedycznej czy edukacji specjalistycznej sa obecne
i rozpoznawalne, jednak dotychczas nie byly uyymowane pod wspolnym terminem, ktéry
pozwalatby na ich systematyczng analiz¢.Po trzecie, w wyniku rosngcego znaczenie
logopedii w przestrzeni publicznej i medialnej, pojecie to pozwala na identyfikacje
1 klasyfikacje praktyk komunikacyjnych.

Komunikowanie logopedyczne stanowi szerokie zjawisko obejmujace réznorodne
formy komunikacji zwigzanej z logopedia, jednak niniejsza praca koncentruje si¢ prze-
de wszystkim na jego wymiarze medialnym, zwigzanym z aktywnos$cia logopedow
w nowych nowych mediach.

Zjawisku jak dotad niezdefiniowanemu nadano nazwe¢ na wzor dotychczas usank-
cjonowanych rodzajéw komunikowania specjalistycznego, takich jak komunikowanie

- - 543 - - 544
polityczne, publiczne”™ czy komunikowanie zdrowotne

. Podobnie jak wspomniane
i omowione w pierwszym rozdziale rodzaje komunikowania, komunikowanie logope-
dyczne opiera si¢ na okre$lonych schematach, posiada charakterystycznych uczestni-
koéw, cele oraz strukture procesu. W poczatkowych analizach autorka rozwazata mozli-
wos¢ zakwalifikowania komunikowania logopedycznego jako czgsci komunikowania
zdrowotnego. Jednak interdyscyplinarno$¢ logopedii, jej obecnos¢ zar6wno w systemie
ochrony zdrowia, jak i w edukacji oraz przestrzeni medialnej, uzasadnia wyodrgbnienie
go jako catkowicie odrebng form¢komunikowania spotecznego.

Komunikowanie logopedyczne ma na celu przekazywanie wiedzy, wspieranie tera-
pii logopedycznej, edukacje i profilaktyke logopedyczng oraz ksztaltowanie postaw
wobec zaburzen rozwoju mowy u dzieci i zakldcen komunikacyjnych u dorostych. Ko-
munikowanie logopedyczne obejmuje réwniez dzialania marketingowe i1 promocyjne,
majace na celu popularyzacje wiedzy logopedycznej, zwigkszenie $wiadomosci spo-
tecznej 1 budowanie prestizu zawodu logopedy w przestrzeni medialne;.

W tym kontekécie warto przywolaé koncepcje wiedzy spolecznie uzytecznej™,
o ktorej pisza Agnieszka Ogonowska i Magdalena Stoch w ramach badan nad komuni-
kowaniem kulturowym i medialnym. Jest to istotny aspekt, ktory mozna odnie$¢ row-
niez do komunikowania logopedycznego. W ostatnich latach logopedzi zacze¢li na szer-

sza skale komunikowa¢ si¢ na tematy logopedyczne z wykorzystaniem mediéw. Tym

3Na przyktad: B.Dobek-Ostrowska, Komunikowanie polityczne..., dz. cyt.

Na przyktad: T.Goban-Klas, Komunikowanie w ochronie..., dz. cyt.

A Ogonowska, M. Stoch, Kulturoznawstwo medialne, czyli o wytwarzaniu wiedzy spolecznie uzy-
tecznej. Mapowanie pola badawczego oraz istniejgcych praktyk (cyber)kulturowych, ,,Annales Universi-
tatis Paedagogicae Cracoviensis. Studia de Cultura” 2023,t. 15, nr 1, s. 114.
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samym uczestnicza w procesie upowszechniania wiedzy logopedycznej, czyli wtasnie
,wiedzy spotecznie uzytecznej” rozumianej jako tre$ci majace realne znaczenie dla ja-
kosci zycia 1 grup spotecznych. Coraz wigksza powszechno$¢ tego zjawiska potwierdza-
ja spostrzezenia badaczy logopedii oraz obserwacje czynnych zawodowo logopedow™*°.

Holistyczne podejécie w logopedii, uwzgledniajace jej powiazania z medycyna>*’,
edukacja 1 mediami, sprawia, ze komunikowanie logopedyczne staje si¢ istotnym ele-
mentem funkcjonowania czlowieka w spoleczenstwie. Komunikowanie logopedyczne
dotyczy przede wszystkim oséb zwigzanych z terapia mowy, edukacja specjalistyczng
i opieka logopedyczna. Ma ono bezposredni wplyw na psychike, relacje spoteczne oraz
zdrowie jednostki. Logopeda jako specjalista wspiera rozw6j kompetencji komunika-
cyjnych, oddziatuje na jako$¢ zycia oraz integracje spoteczng swoich pacjentow. Logo-
peda bowiem jest specjalista, ktorego dziatalno$¢ wphwa na petne i satysfakcjonujgce
funkcjonowanie czlowieka w spoleczenstwie®*®. Rowniez w opinii badaczy logopedii’*
komunikowanie w tym obszarze staje si¢ istotnym zagadnieniem. Danuta Pluta-
Wojciechowska zwrdcitauwage zardwno na niewgtpliwe korzysci, jakie niesie za sobg
korzystanie z internetu, jak i obawy i zagrozenia™".

Podsumowujac, komunikowanie logopedyczne nalezy postrzegaé jako zjawisko
ztozone, interdyscyplinarne i spotecznie istotne. Przyjeta definicja komunikowania lo-
gopedycznego stanowi punkt wyjscia do dalszej eksploracji zjawiska, ktére dotad funk-
cjonowato raczej intuicyjnie, a nie systematycznie. W dalszych czgsciach pracy zostanie

wykorzystane jako narzedzie interpretacyjne w analizie treSci medialnych

z uwzglednieniem ich funkcji edukacyjnych, profilaktycznych i marketingowych.

3.2. Charakterystyka komunikowania logopedycznego

Komunikowanie logopedyczne, cho¢ wywodzi si¢ z praktyki terapeutycznej, nie
ogranicza si¢ do relacji logopeda-pacjent. Stanowi szczegdlny rodzaj komunikacji spe-
cjalistycznej, osadzonej na styku edukacji, ochrony zdrowia i komunikacji spoleczne;.

Pelni tez szereg funkcji, ktére mozna okresli¢ jako jego cele komunikacyjne. Cele te

>Na przyktad: D. Pluta-Wojciechowska, O ksztalceniu. .., dz. cyt.

3475, J. Bleszynski (red.), Medycyna w..., dz. cyt.

¥ A. Kuskowska, Logopeda-ksztaltowanie sie zawodu w Polsce, opieka logopedyczna w powiecie cie-
chanowskim, ,,Studia Mazowieckie” 2023, nr 1, t. 18, s. 69.

**Na przyktad: D. Pluta-Wojciechowska, O ksztalceniu...,dz. cyt.

SSOTamZe, s. 210.
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wynikaja z charakteru pracy logopedy, opisanego szerzej w rozdziale drugim, specyfiki
uczestnikow oraz warunkdéw, wjakich si¢ odbywa. Jako proces spoteczny
1 specjalistyczny, realizuje si¢ w wielu kontekstach, ktore oddzialuja na jego forme,
funkcje 1zasieg. Komunikowanie logopedyczne odbywa si¢ w warunkach dynamicz-
nych zmian spotecznych, technologicznych i kulturowych. Zréznicowanie tych prze-
strzeni pozwala uchwyci¢ specyfike komunikowania logopedycznego jako zjawiska

interdyscyplinarnego.

3.2.1. Cel i konteksty komunikowania logopedycznego

Cele komunikowania logopedycznego wynikaja bezposrednio z charakteru pracy
logopedy, ktora taczy w sobie funkcje terapeutyczne, edukacyjne, profilaktyczne, dia-
gnostyczne oraz promocyjne. Komunikowanie logopedyczne nie ogranicza si¢ do prze-
kazywania informacji w relacji logopeda-pacjent, lecz obejmuje réwniez dziatania skie-
rowane do rodzin, instytucji, srodowisk zawodowych oraz szerokiej opinii publiczne;j.
Wspdlczesna praktyka logopedyczna realizowana jest w roznych przestrzeniach komu-
nikacyjnych, co sprawia, ze cele komunikowania sg wielowymiarowe 1 dynamiczne.

W pierwszym rozdziale przywotano metafory komunikacji Emory’ego A. Griffi-
na ' | uwzgledniajace, ze komunikacja interpersonalna sklada sie nie tylko
z konkretnych §rodkow komunikowania, ale obejmuje takze relacje, znaczenia
1 konteksty. W refleksji nad komunikowaniem spotecznym kontekst od dawna stanowit
jeden z kluczowych elementéw umozliwiajacych peilne zrozumienie procesu komunika-
cji. Juz we wczesnych teoriach komunikacyjnych podkreslano, ze przekaz nie istnieje
w prozni, lecz zawsze osadzony jest w okreslonych warunkach spotecznych, kulturo-
wych 1psychologicznych. W polskiej literaturze medioznawczej istotny wkiad
w systematyzacj¢ tego zagadnienia wnosi Bogustawa Dobek-Ostrowska, ktora wskazu-
je, ze komunikowanie moze zaistnie¢ wytacznie przy wspotwystepowaniu wszystkich
jego elementéw™> — w tym kontekstu, rozumianego jako warunki, w jakich odbywa sie

proces komunikowania®. Badaczka wymienia aspekty kontekstu: fizyczny, historycz-

>1E. A. Griffin, Podstawy komunikacji..., dz. cyt., s. 72-74.
2B, Dobek-Ostrowska, Podstawy komunikowania..., dz. cyt., s. 15.
3B, Dobek-Ostrowska, Komunikowanie publiczne...,dz. cyt., s. 65.
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% Kontekst w jej ujeciu jest determino-

ny/lingwistyczny, psychologiczny, kulturowy
wany przez liczbe i charakter uczestnikow procesu, a mozna wyrdznic:

— kontekst interpersonalny;

— kontekst grupowy;

— kontekst instytucjonalny;

— kontekst publiczny;

— kontekst masowy;

—  kontekst migdzykulturowy™ ™.

Te same zachowania komunikacyjne w roznych kontekstach moga oznaczaé co$ zu-
petnie innego i powodowac inne efekty. To kontekst (...) nadaje znaczenie wypowie-

> W przypadku komunikowania logopedycznego

dziom i umozliwia ich interpretacje
uwzglednienie kontekstu oddziatuje nie tylko na sposéb formutowania przekazu, ale
takze na jego odbior, interpretacj¢ i skuteczno$¢. Typologia kontekstéw komunikowania
spotecznego zaproponowana przez Bogustawe Dobek-Ostrowska stanowi punkt wyjscia
do analizykomunikowania logopedycznego, jednak wymaga adaptacji do specyfiki tej
dziedziny. Logopedia charakteryzuje si¢ specyficznym uktadem uczestnikow i celow
komunikacyjnych — od relacji indywidualnych, po przekazy medialne — a takze dziata
w odmiennych warunkach niz komunikowanie polityczne, na ktérym koncentrowata sig¢
Bogustawa Dobek-Ostrowska. W przypadku komunikowania logopedycznego kontek-
sty te nie sg jedynie rama formalng, ale aktywnym wspottworcg znaczenia.
W kontekscie interpersonalnym komunikowania logopedycznegoznaczenie ksztaltuje
si¢ poprzez dynamike relacji terapeutycznej i dostosowanie jezyka do kompetencji oraz
jezyka odbiorcy.Przykladem jest rozmowa logopedy zrodzicem w gabinecie, relacja
migdzy logopeda a pacjentem (dzieckiem, dorostym, osobg starszg). Kontekst grupowy
komunikowania logopedycznego moze obejmowac sytuacje, w ktérych komunikowanie
logopedyczne odbywa si¢ w grupie — np. zajecia logopedyczne w przedszkolu, warszta-
ty dla rodzicoéw, grupy wsparcia dla 0séb z zaburzeniami komunikacji, a takze szkolenia
stacjonarne. W tym konteks$cie istotna jest dynamika spoleczna, wspotdzielenie do-
swiadczen, wzajemne uczenie si¢. Kontekst instytucjonalny obejmuje sformalizowane

formy komunikacji migdzy uczelniami, w ramach instytucji edukacyjnych, terapeutycz-

S4Tamze.
555TamZe, s. 57.
556Tamze, s. 25.
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nych 1izdrowotnych. Przykladowo poradnie psychologiczno-pedagogiczne, szkoty,
uczelnie, gabinety logopedyczne. Przekaz ma charakter formalny, proceduralny lub
edukacyjny, a uczestnicy funkcjonujg w okreslonych rolach zawodowych. W kontekscie
publicznym przyktadowo usytuowane jest komunikowanie na tematy logopedyczne
dotyczace rozporzadzen iustaw oraz statusu zawodu logopedy. Dotyczy przestrzeni,
w ktorej logopedzi wystepuja jako eksperci, np. w debacie publicznej, na konferencja
naukowych, podczas kampanii spotecznych. Kontekst masowy obejmuje przekazy kie-
rowane do szerokiego grona odbiorcow z wykorzystaniem mediow — np. artykuly popu-
larnonaukowe, podcasty, profile logopedow w mediach spoleczno$ciowych, kampanie
informacyjne.Kontekst miedzykulturowy moze odnosi¢ si¢ do komunikowania logope-
dycznego w terapii w réznych krajach, w srodowiskach wielojezycznych, migracyjnych
1 zr6znicowanych kulturowo. Kodeks Etyczny Logopedy zawiera zapis o tym, ze logo-
peda dba o nawigzanie dobrego kontaktu z pacjentami>’. Podpunkt dotyczy komunika-
tow w kontekscie interpersonalnym. W kontek$cie masowym warto przytoczy¢ jeden
z kolejnych podpunktéw, a mianowicie: logopeda dba o rzetelnos¢ publikowanych
w mediach informacji dotyczgcych zaburzen mowy. Oba te wytyczne Kodeksu Etyczne-
go Logopedy dotycza standardow zwigzanych z przejrzystym i zrozumiatym przekazy-
waniem komunikatow. Danuta Pluta-Wojciechowska przywotata obawy zwigzane
z tym, ze w mediach funkcjonuja tresci logopedyczne o rozmaitej wartosci merytorycz-
nef*®.
Kontekst w komunikowaniu logopedycznym nie funkcjonuje jedynie jako tto dla
przekazu, lecz jest dynamicznym systemem wspoétzaleznosci, ktory wspottworzy zna-
czenie 1 ksztaltuje skuteczno$¢ komunikacji. Na jego ksztatlt wptywaja zardwno czynni-
ki zewnetrzne — miejsce komunikacji, regulacje prawne, ramy instytucjonalne — jak
1 wewnetrzne — kompetencje logopedy, tozsamos$¢ uczestnikoOw oraz charakter relacji
terapeutycznej. Logopedia dziata w obszarze wielopoziomowym, w ktorym konteksty
interpersonalny, grupowy, instytucjonalny, publiczny, masowy i mi¢dzykulturowy sg ze
soba powigzane 1 wzajemnie si¢ przenikajg. Kazdy akt komunikacyjny moze obejmo-
wac kilka poziomow jednocze$nie: rozmowa indywidualna moze by¢ czescig programu

grupowego, ktory jest dokumentowany w ramach instytucjonalnych procedu-

>’Kodeks Etyczny Logopedy, strona oficjalna Polskiego Zwiazku Logopedow, podpunkt 3.3.,
https://logopeda.org.pl/onas_c.php?id=73, 9.06.2024.
338D, Pluta-Wojciechowska, O ksztalceniu..., dz. cyt., s. 210.
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ri popularyzowany w mediach. Media nie tylko przekazuja informacje, ale ksztattujg
interpretacje, dostepnos¢ i percepcje tresci logopedycznych.

Przywotane konteksty reinterpretowane w odniesieniu do komunikowania logope-
dycznego, nie wyczerpuja jego charakterystyki z uwagi na jego specyfike. Kontekst
komunikowania logopedycznego wyznaczaja zaréwno czynniki zewnetrzne, jak
i wewnetrzne. Do czynnikéw zewngetrznych zaliczy¢ mozna przede wszystkim miejsce,
w ktérym odbywa si¢ komunikacja — gabinet logopedyczny, poradnia specjalistyczna,
szpital, przedszkole czy przestrzen cyfrowa. Istotne znaczenie maja rdwniez regulacje
prawne, takie jak ustawy irozporzadzenia, ktére ksztaltuja ramy instytucjonalne
i proceduralne komunikacji.Z kolei czynniki wewngtrzne wynikaja z tozsamosci
uczestnikow aktu komunikacyjnego oraz specyfiki pracy logopedy, ktora czesto prze-
biega na styku edukacji, ochrony zdrowia i mediow.

W tym miejscu nalezy zwr6ci¢ uwage na rosnacg role mediow spotecznosciowych
jako srodowiska komunikacyjnego. Jak zauwaza Beata Maj, nowe nowe media nie tylko
upraszczaja 1 przyspieszaja procesy komunikowania, ale takze tworza plynnos¢ rél na-
dawcy i odbiorcy, redefiniujac tradycyjne wzory interakcji spotecznych®’. W tym dy-
namicznym $rodowisku monitoring mediéw spotecznosciowych®® pozwala na coraz
skuteczniejsze pozyskiwanie wiedzy konsumenckiej — zar6wno w rozproszonych ka-
natach, jak 1 w niszowych miejscach sieci, na szerokg skale, co przektada si¢ na lepsze
zrozumienie odbiorcy i jego potrzeb komunikacyjnych. Tym samym media spoteczno-
sciowe nie tylko stanowig kanat przekazu, lecz takze tworza wlasny, ztozony kontekst
komunikacyjny, ktéry wpltywa na sposob interpretacji tresci, ich funkcje spoleczng oraz
skuteczno$¢ oddziatywania.W przestrzeni cyfrowej komunikowanie logopedyczne mo-
ze przyjmowaé forme¢ edukacyjnych postow, kampanii informacyjnych, konsultacji
online czy wymiany doswiadczen w grupach wsparcia. Zarowno kontekst fizyczny, jak
i medialny, instytucjonalny czy relacyjny wptywa na sposob przekazywania tresci logo-
pedycznych, ich interpretacje oraz skuteczno$¢ komunikacji. Uwzglednienie tych uwa-
runkowan jest kluczowe dla zrozumienia specyfiki komunikowania logopedycznego

jako procesu spotecznego.

B, Maj., Spoleczne konteksty komunikacji zaposredniczonej przez media, [w:] Praktyki komunika-
cyjne [red.] J. Kedzior, Wroctaw 2019, s. 81.

M. Grabarczyk-Tokaj, Kontekst w badaniach Internetu: znaczenie praktyczne dla komunikacji mar-
ketingowej. Studia Ekonomiczne. Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Ekonomicznego w Katowicach, 2015
(216), s. 53.
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Cele komunikowania logopedycznego nalezy okres$li¢ jako zréznicowane, a takze
zalezne od charakteru i kontekstu interakcji oraz $rodowiska, w ktérym si¢ odbywaja.
Przedstawione ponizej cele komunikowania logopedycznego zostalty wywnioskowane
na podstawie analizy przyjetej definicji, charakterystyki tego zjawiska oraz typologii
kontekstow. Uwzgledniaja one zardwno teoretyczne podstawy komunikowania specjali-
stycznego, jak i praktyczne uwarunkowania pracy logopedy. W rezultacie wyrdzniono
nastepujace cele komunikowania logopedycznego:

— edukacyjne — upowszechnianie wiedzy logopedycznej o rozwoju mowy, zabu-

rzeniach komunikacyjnych i metodach terapeutycznych;

— profilaktyczne (w tym informacyjne) — przeciwdziatanie dezinformacji, prosto-
wanie falszywych przekazéw o tematyce logopedycznej, edukowanie
w zakresie rzetelnej wiedzy logopedycznej;

— marketingowe (jednostkowe) — promocja indywidualnej dziatalno$ci zawodo-
wej, budowanie marki osobistej i prezentacja oferty terapeutycznej konkretnego
logopedy;

— marketingowe (wizerunkowe) — ksztaltowanie spotecznego wizerunku logope-
dow jako grupy zawodowej, wzmacnianie prestizu zawodu.

W taki sposob sformulowane cele traktujag komunikowanie logopedyczne jako pro-
ces zlozony, wielowymiarowy, a jego funkcje wykraczajg poza ramy terapii i obejmujg
rowniez dziatania w przestrzeni medialnej. Komunikowanie logopedyczne stuzy nie
tylko wspieraniu procesu terapii i upowszechnianiu wiedzy o zaburzeniach mowy, lecz
takze ksztaltowaniu wizerunku logopedow jako grupy zawodowej oraz przeciwdziala-
niu dezinformacji dotyczacej problematyki logopedycznej. Wyrdznione cele stanowia
podstawe dalszych rozwazan nad specyfika komunikowania logopedycznego oraz punkt

odniesienia dla analiz prowadzonych w dalszej cze$ci pracy.

3.2.2. Kanaly komunikowania logopedycznego

Komunikowanie logopedyczne jako proces spoteczny i specjalistyczny wykorzystu-
je réznorodne kanaty komunikacyjne, dostosowane do celu przekazu, charakteru od-
biorcy oraz przestrzeni, w ktérej komunikacja si¢ obywa. Doboér kanatlu ma znaczenie
dla skutecznosci komunikacji, jej dostgpnosci oraz mozliwosci interakcji. Bogustawa

Dobek-Ostrowska rozumiata kanat jako droge przekazu i srodki transportu, za pomocg
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361 W takim rozumieniu kanat

ktorych przekaz pokonuje droge od nadawcy do odbiorcy
jest technicznym i fizycznym medium umozliwiajacym transmisj¢ komunikatu — moze
to by¢ mowa, pismo, telefon, radio, telewizja itd. Wspotczesne badania nad komuniko-
waniem spotecznym, zwlaszcza w kontekscie nowych nowych mediéw, pokazujg jed-
nak, ze kanat komunikacyjny aktywnie oddziatuje na form¢ przekazu, a klasyczne role
nadawcy i odbiorcy ulegaja zatarciu. W kontekscie medidow spolecznosciowych kanat
komunikacyjny staje si¢ interaktywna przestrzenia wymiany informacji. Jak zauwaza
Tomasz Goban-Klas, tworza ptynnos¢ rol komunikacyjnych, redefiniujac wzory intera-
cji spotecznych. W konteksécie komunikowania logopedycznego oznacza to, ze kanaty
komunikacyjne nie s jedynie narzedziem transmisji, ale takze stajg si¢ aktywnym $ro-
dowiskiem wymiany informacji, w ktorym $rodowisko logopedyczne moze realizowac
swoje cele komunikacyjne.

W ujeciu Paula Levinsona nowe nowe media tosrodowisko, w ktérym komunikacja
odbywa si¢ w czasie rzeczywistym, jest interaktywna, zdecentralizowana i oparta na
tre$ciach tworzonych przez uzytkownikéw. W komunikowaniu logopedycznym ozna-
cza to, ze umozliwiaja one bezposredni kontakt z odbiorca, tworzenie i publikowanie
tresci bez posrednikow oraz budowanie spotecznosci logopedyczne;.

W ramach konceptualizacji komunikowania logopedycznego wyr6zniono kluczowe
kanaty przekazu, ktére wystepuja w nowych nowych mediach. Platformy nowych no-
wych mediéw obejmujace Facebook, Instagram, TikTok, YouTube czy LinkedIn, ktére
umozliwiajg publikacje tresci, dwukierunkowg interakcje z odbiorcami oraz szybkie
rozpowszechnianie informacji. Gatunki cyfrowe obejmujace formy takie jak podcasty
1 blogi, ktére moga by¢ publikowane zarowno w mediach spotecznosciowych, jak
iniezaleznie w internecie, aich funkcja jest poglebianie wiedzy logopedycznej
1 wspieranie proceséw edukacyjnych.

Biorac pod uwage znaczaca role’®* nowych nowych mediow, postanowiono skupié
si¢ na analizie ich kanatéw w kontek$cie komunikowania logopedycznego. Cho¢ niniej-
sza praca nie obejmuje badan empirycznych nad wykorzystaniem wszystkich kanatow
komunikowania logopedycznego, ich obecno$¢ w przestrzeni nowych nowych mediow

wskazuje na potencjat komunikacyjny warty dalszej eksploracji. W rozdziale czwartym

1B, Dobek-Ostrowska, Podstawy komunikowania..., dz. cyt.

*2Wazna role mediow w praktyce logopedycznej potwierdzono w toku prowadzonych badan. O zna-
czacej roli medidw w czasach ptynnej pandemii pisze Sasinska-Klas; T. Sasinska-Klas, Wyzwania komu-
nikacyjne..., dz. cyt.
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dysertacji zostanie szczegétowo przedstawiona analiza zawartosci wybranych profili
logopedycznych na Facebooku, ktéry stanowi glowny przedmiot badan empirycznych.
Pozostate wybrane kanaty zostaly omowione jako przyklady praktycznego zastosowa-
nia nowych nowych mediow w komunikowaniu logopedycznym, na podstawie obser-
wacji 1 literatury przedmiotu. W niniejszym podrozdziale przedstawiono przeglad

h>*, analeza do nich te, ktére odnoto-

dwoéch dodatkowych mediow spotecznosciowyc
wuja najwyzsza liczbe uzytkownikdéw, a mianowicie: YouTube ($rednio miesiecznie
26,67 mln realnych uzytkownikéw) oraz Instagram (§rednio miesigcznie 15,88 mlin re-
alnych uzytkownikéw) **,

YouTube jako platforma nalezaca do kategorii nowych nowych mediow umozli-
wia uzytkownikom nie tylko odbior tresci wideo, ale takze ich samodzielne tworzenie,
publikowanie i komentowanie. Paul Levinson pisal o gwiazdach znikqd i producentach

*%3 " podkreslajac, ze uzytkownik YouTube’a moze by¢ zaréwno stawny, jak

w YouTube
i zupelnie anonimowy, atakze nagrywa¢ material w sposdb profesjonalny, jak
1 amatorski. Dzieki temu i swojemu globalnemu zasiggowi, YouTube stanowi istotne
narzedzie komunikowania specjalistycznego, edukacyjnego i promocyjnego — réwniez
w obszarze logopedii. W komunikowaniu logopedycznym wykorzystywany jest migdzy
innymi do publikowania filméw instruktazowych dotyczacych ¢wiczen artykulacyj-
nych, oddechowych i fonacyjnych, prowadzenia kanatow edukacyjnych skierowanych
do rodzicow, nauczycieli 1pacjentdw, prezentowania webinaridow, wykladow
1 transmisji na zywo, dzielenia si¢ refleksjami zawodowymi i materiatami popularyzuja-
cymi wiedze logopedyczng.

Rysunek 10, 11, 12 stanowig ilustracj¢ sposobow wykorzystania tego kanatu ko-
munikowania logopedycznego. Zrzuty ekranu nie sg przedmiotem poglebionej analizy,
ale petnig funkcje pogladowa, ukazujac typowe formy przekazu — takie jak filmy in-
struktazowe, materiaty edukacyjne i tresci profilaktyczne. Sg one skierowane giownie
do rodzicéw i opiekundéw dzieci w wieku rozwojowym. Prezentowane przyktady po-
twierdzaja, ze YouTube funkcjonuje jako kanal komunikowania logopedycznego,

a logopedzi wykorzystuja te przestrzen do dzielenia si¢ wiedza, budowania eksperckie-

go wizerunku oraz wspierania odbiorcow w rozwoju kompetencji komunikacyjnych.

*53Przeglad z wylaczeniem Facebooka, na ktorym skupiono sie¢ w innych czesciach pracy.
>¢*Raport, Social Media..., dz. cyt., s. 71.
35p_ Levinson,Migkkie ostrze..., dz. cyt., s. 112.
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Analiza dostgpnych tresci, ktore wpisuja si¢ w komunikowanie logopedyczne po-
twierdza obserwacje dotyczace réznorodnosci form 1 stylow przekazu obecnych na plat-
formie YouTube. Publikowane filmy o tematyce logopedycznej majg zardbwno charakter
amatorski, jak i profesjonalny. Wybrano trzy reprezentatywne przyktady materiatow
wideo, ktore — mimo roznic formalnych — wykazuja istotne podobienstwa z punktu wi-
dzenia logopedycznego. Wszystkie dotycza tej samej wady wymowy, jaka jest rota-
cyzm (nieprawidlowa realizacja gtoski ,,r”’), oraz charakteryzujg si¢ zblizong dtugos$cia
— ponizej 8 minut. Przyktady te maja charakter ilustracyjny i stuzg zobrazowaniu typo-

wych cech przekazu logopedycznego za posrednictwem tego kanatu.

Rysunek 10 . Nauka wymowy — przyktadowy fragment kanatu na YouTubie

3 YouTube Szukaj

LdJd

Jak nauczyé sie wymawiaé gtoske R? | Nauka Wymowy (=]

wesBwr Nauka wymow Subskrybuj
4,6 tys. subskrybentdw

Zrédlo: Nauka wymowy — kanat na YouTubie https://www.youtube.com/watch?v=9jdSatP47yE&t=32s
,(dostep: 17.11.2023).
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Rysunek 11. Agata Kwias — przyktadowy fragment kanatu na YouTubie

3 YouTube Szukaj

Peiny ekran (f)

R- ¢wiczenia przygotowawcze.

Agata Kwias
3,85 tys. subskrybentdw

Subskrybuj

Zrédlo: Agata Kwias — kanal na Youtubie, https://www.youtube.com/watch?v=B3vOwWByyvI, dostep:
17.11.2023.

Rysunek 12. Punkt Przedszkolny — przyktadowy fragment kanatu na YouTubie

P P ;
=  ©Voulube Szukaj

Cwiczenia logopedyczne - R

o Punkt Przedszkol... Subskrybuj (b 95 GF 2 Udostepni

1,62 tys. subskrybentow

Zrédlo: Punkt Przedszkolny, https://www.youtube.com/watch?v=Ds-Mz1gMfud, dostep: 17.11.2023
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Autorki materiatow (rysunek 10 i rysunek 11 — Justyna Leéniak®® i Agata Kwias™®’)

posiadaja wyksztalcenie logopedyczne, sg czynne zawodowo 1 wykazuja si¢ zaangazo-
waniem w przekazywanie tresci edukacyjnych. W przytoczonych przyktadach zauwa-
zalne sg roznice w formie na poziomie realizacji materiatu: pierwszy reprezentuje probe
stworzenia profesjonalnego nagrania, natomiast drugi ma charakter amatorski. Z kolei
trzeci przyklad, rysunek 12, prezentuje animacje, ktora dotyczy tego samego zakresu
tematycznego. Przedstawione przyklady potwierdzaja, ze YouTube jako kanat komuni-
kowania logopedycznego stwarza logopedom przestrzen do réznorodnego, dostgpnego
1 angazujacego przekazu.

Instagram, jako trzeci co do skali zasiegu przyktad mediow spotecznosciowych™®,
jest kolejnym przyktadem kanalu komunikowania logopedycznego. Jego charaktery-
styczna forma wizualna — oparta na zdj¢cia, grafikach, krotkich filmach oraz relacjach —
sprzyja przekazywaniu treSci w sposob atrakcyjny, zwiezly iangazujacy. Platforma
umozliwia publikowanie materialdéw edukacyjnych, profilaktycznych oraz promocyj-
nych, co czyni j3 uzytecznym narz¢dziem w pracy logopedy. W praktyce logopedyczne;j
Instagram wykorzystywany jest migdzy innymi do prezentowania ¢wiczen wspieraja-
cych rozwo6j mowy, dzielenia si¢ poradami dla rodzicow i innych logopedoéw, populary-
zacji wiedzy o zaburzeniach rozwoju mowy, budowania wizerunku eksperckiego
1 marki osobistej logopedy. Przyktadowe profile logopedow na Instagramie znajduja si¢
ponizej. Dzieki funkcjom interaktywnym — takim jak komentarze, reakcje, wiadomosci
prywatne czy transmisje na zywo — Instagram umozliwia nie tylko publikacjg¢ tresci, ale
takze prowadzenie dialogu. Uzytkownicy moga zadawac¢ pytania, dzieli¢ si¢ do§wiad-
czeniami, reagowa¢ na publikacje. Z perspektywy komunikowania logopedycznego
Instagram stanowi kanal o duzym potencjale edukacyjnym i profilaktycznym, szczegol-
nie w kontek$cie mtodszych odbiorcow oraz rodzicow poszukujacych szybkich, dostgp-
nych informacji. Zamieszczone rysunki 13, 14, 15 pelnig funkcje materiatu pogladowe-
g0, obrazujacego praktyczne zastosowanie Instagrama jako kanalu komunikowania lo-
gopedycznego. Nie stanowig one przedmiotu analizy ilosciowej, leczy stuza zilustrowa-

niu omawianych zjawisk.

3667najdz specjaliste w swoim miescie, logopeda.pl, https://logopeda.pl/specjalisci/justyna-lesniak-9c
,17.11.2023.

3677 najdz specjaliste w swoim miescie, logopeda.pl, https:/logopeda.pl/specjalisci/agata-kwias-ed,
17.11.2023.

>$Raport, Social Media..., dz. cyt., s. 80.
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Rysunek 13. Bubagada o logopedii — przyktad profilu logopedy na Instagramie

a_o_l 3
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Utwérz
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Zrédlo: Bubagada o logopedii, https://www.instagram.com/bubagada_o_logopedii/, dostep: 27.03.2023.

Rysunek 14. Logopeda na jezykach — przyktad profilu logopedy na Instagramie

1"&:0.9’!01& logopeda.najezykach m Wyillj wiadomote  +%
Posty: 156 3460 obserwujacych Obserwowani: 239
G) R ' Paulina Kiszniewska | neurclogopeda
Q Szukaj G awkl wipierajace oDl @) Fraukapriezzabawe
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YV Wiadomoici q?" =
Q  Powiadomienia ‘t% ".‘ o
Godice Maduchy Inapirace Cw jeryhowe BEYRACTE Inageracse
€ profil

- pOSTY

Zrédlo: Logopeda na jezykach, https://www.instagram.com/logopeda.najezykach/, dostep: 27.03.2023.

Rysunek 15. Pani Logopedyczna— przyktad profilu logopedy na Instagramie

& inatagraim com/ T S & o« 0O &

‘i pandogopedycma
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Liczba polubien: 1770

Zrédlo: Pani Logopedyczna, https://www.instagram.com/p/CWqsjqdMEl/. dostep: 27.03.2023.
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Przedstawione przyklady wybranych profili logopedéw na Instagramie stanowig ilu-
stracje sposobow, w jakie specjalisci wykorzystuja ten kanal nowych nowych mediéw
do komunikowania swojej tozsamo$ci zawodowej oraz oferty terapeutyczne;j.
W rysunkul3 irysunku 14obok informacji o wyksztatceniu i kwalifikacjach znajduja
si¢ rowniez wzmianki o §wiadczonych ustugach z zakresu diagnozy i terapii logope-
dycznej. Analiza wybranych przyktadow wskazuje, ze — zgodnie ze specyfika mediow
spoteczno$ciowych — publikowane komunikaty (posty) maja zwig¢zta forme isa tema-
tycznie ukierunkowane. Zauwazalna jest tendencja (ilustruje jg przyktad rysunek 15) do
skracania dystansu komunikacyjnego. Logopedzi czgsto zwracaja si¢ do swoich obser-
watorow w sposob bezposredni, uzywajac form adreatywnych takich jak Wy. Autorka
przyktadowego postu jest pani logopedyczna, a jego zakres tematyczny to stymulowa-
nie rozwoju mowy.

Blogi odgrywaja istotng rol¢ w komunikowaniu logopedycznym. Umozliwiaja pu-
blikacj¢ dtuzszych, eksperckich tresci, ktore stuzg edukacji, profilaktyce oraz budowa-
niu wizerunku zawodowego. Cho¢ nie spetniaja wszystkich kryteriow nowych nowych
medidw — takich jak natychmiastowa interaktywnos$¢ czy ptynna wymiana rol komuni-
kacyjnych — ich obecno$¢ pozostaje znaczaca. W praktyce logopedycznej blogi czgsto
petniag funkcje zrodta wiedzy, przestrzeni refleksji oraz narzedzia promocji ushug tera-
peutycznych. Ich obecno$¢ w przestrzeni komunikacyjnej logopedéw wskazuje na zna-
czenie takze tych kanatow, ktore nie spetniajg wszystkich kryteriow nowych nowych
mediow, lecz nadal wspierajg realizacj¢ celéw komunikowania logopedycznego. Ogol-
ne analizy blogéw”® prowadza do wyodrebnienia ich picciu typéw: osobiste, zawodo-
we, opisujgce Swiat, zwigzane z hobby, relacyjne. Badacze podkreslaja, ze bloguje sig,
aby kreowac¢ swoj wizerunek i budowac swojq pozycje zawodowg czy prestiz znawcy
Jjakiegos tematu”’®. Blogi logopedyczne nalezy przyporzadkowa¢ dodwéch typow: blo-
gow zawodowych oraz blogéw zwigzanych z hobby.

Niekiedy blogi sa czgdcig strony internetowej gabinetu logopedycznego lub strony
z materialami logopedycznymi na sprzedaz. Szczegdtowa tematyka blogéw logope-
dycznych jest podobna, poruszane s3 gtéwnie tematy dotyczace rozwoju mowy. Zaden

z blogerow logopedycznych nie pozostaje anonimowy —w zaktadkach typu o mnie lub

9], M. Zajac, A. Kustra, P. S. M. Janczewski, T. Wierzbowska, Motywacje, zachowania i poglgdu
autorow i czytelnikow blogow, Raport z badania ankietowego przeprowadzonego przez firm¢ Gemius SA
i serwis blox.pl, s. 5.

570Tamze, s. 4.
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informacja o autorze widnieja przy kazdej podstronie. Logopedzi wykorzystuja blogi do
przedstawienia swojego doswiadczenia i ukonczonych szkolen. Mozna zatem uznacé, ze

jest to forma promocji.

Rysunek 16. Blog logopedyczny Logopestka

STRONA GLOWNA BLOG  CENMNIK TERAPIA ONLINE REGULAMIN GABINETU PRACA KOMTAKT KOSZYK SKLEP Q

Logopestka - blog logopedyczny

0 MNIE

Blog logopedyczny logopestkapl 1o migisce. w kioryn kolokcig autorskich | s iogopedycmych ]

Zrédlo: Blog logopedyczny Logopestka, www.logopestka.pl/logopestka-blog-logopedyczny/(dostep:
19.12.2022)

Rysunek 17. Blog logopedyczny Papuga

’ PAPUGA STRONA GEOWMA  OFERTA  CENNIK KONTAKT  TERAPEUCI  WSPOLPRACA  ARTYKULY

Blog logopedyczny

Witaj!

Trafites na moj blog logopedyczny! Jest to miejsce, w ktorym publikuje artykuly na temat rozwoju dziecka, pisane z punktu

widzenia logopedy i neurclogopedy.

Staram sig, aby informacje publikowane we wpisach zawsze byly poparte wiarygodnymi zrodiami i badaniami. Jezeli jestes

rodzicem malego dziecka lub specjalisty zajmujacym sig dzieémi, na pewno zainteresujg Cig ponizsze artykuly )

Przyjemnej lektury!

Zrédlo:Blog logopedyczny Papuga, www.papuga.com.pl/category/blog/(dostep:19.12.2022)
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Rysunek 18. Blog logopedyczny Logorybka

BLOG O MNIE GAEINET AUTORSKIE MATERIALY DO POBRANIA ~ MOQIJE KONTO "

MOWA T WYMOWA MGR MAGDALENA RYBKA

| Wedzidelko jezyka - dvlematy i | Jak jedzenie wplywa na
refleksje mowienie? Wywiad

Zrédlo:Blog logopedyczny Logorybka,www.logopedarybka.pl/blog/(dostep: 19.12.2022)

Blog funkcjonujace w mediach stanowig przyktad kanatu komunikowania logope-
dycznego, ktéry odgrywa istotng role w popularyzowaniu wiedzy o rozwoju mowy
ijego trudno$ciach. Publikowane na blogach artykuly maja charakter specjalistyczny,
a w wielu przypadkach zawieraja materialy do pobrania, ktéore moga zosta¢ wykorzy-
stane w pracy terapeutycznej lub podczas ¢wiczen prowadzonych w domu. W internecie
dostepne sa takze katalogi blogéw logopedycznych zawierajace adresy stron oraz krot-
kie opisy ich zawartoéci’’'. Tego rodzaju zestawienia stanowia przydatne zrodto infor-
macji dla logopedow, studentéw logopedii oraz pedagogdéw poszukujacych materiatow
wspierajacych rozwdj mowy.

W niniejszym podrozdziale przedstawiono wybrane kanaty komunikowania logope-
dycznego funkcjonujace w mediach. Przedstawiajac przyktady, skupiono si¢ na YouTu-
bie, Instagramie oraz blogach. Wybor ten byt celowy i wynikal z zatozen badawczych
pracy. Jej przedmiotem s3 bowiem nowe nowe media, czyli takie formy komunikacji,
ktore umozliwiaja uzytkownikom jednoczesne pelnienie roli nadawcy i odbiorcy,
a takze aktywne uczestnictwo w tworzeniu i dystrybucji tresci. Facebook, jako jeden

z najczescie] wykorzystywanych kanaldow komunikowania logopedycznego, zostat ce-

"Jedng z takich list opracowata Edyta Foltynska z Powiatowej Poradni Psychologiczno-

Pedagogicznej w Pajgcznie; Lista blogéw i stron logopedycznych, Powiatowa Poradnia Psychologiczno-
Pedagogiczna w Pajgcznie,http://pppp.pajeczno.pl/lista-blogow-i-stron-logopedycznych/, 7.01.2023.
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lowo pominiety wtej czesci pracy, poniewaz jego analiza zostala przeprowadzona
w kolejnym rozdziale. Nieustanny rozwdj nowych nowych mediéw przyczynit si¢ do
tego, ze staty si¢ one nie tylko komunikatorem, ale rowniez narzedziem marketingo-
wym.Poczatkowo bowiem mialy spetnia¢ jedynie funkcj¢ komunikacji dwustronnej
miedzy uzytkownikami (jak dotychczasowe komunikatory). Aktualnie do réznych ce-
low wykorzystuja je organizacje, firmy, instytucje publiczne, samorzady czy osoby pu-
bliczne. Wtasciciel lub zarzadca marki moze za posrednictwem social mediow zbudo-
waé wizerunek swojej organizacji lub produktu.Istnieje wiele czynnikéw, ktore spra-
wiaja, ze internauci $ledzg profile marek w mediach spoteczno$ciowych. Naleza do nich
przydatne informacje edukacyjne, dopasowane do ich potrzeb i zainteresowan, eksklu-
zywne oferty, kupony lub tez wykorzystanie humoru®*. Media spoleczno$ciowe sa zatem

waznym kanalem komunikowania logopedycznego.

3.2.3. Uczestnicy komunikowania logopedycznego

W pierwszym rozdziale niniejszej dysertacji skupiono si¢ na omoéwieniu szeroko po-
jetej komunikacji, uwzgledniajac wszystkie jej poziomy > oraz role odbiorcow
1 nadawcoéw. Komunikowanie logopedyczne, niezaleznie od formy i kanalu przekazu,
zaktada obecno$¢ co najmniej dwoch stron. W przypadku komunikacji realizowane;j
z wykorzystaniem medidéw — struktura ta ulega rozszerzeniu i przeksztatceniu. Komuni-
kowanie logopedyczne w przestrzeni nowych nowych mediéw nie jest procesem jedno-
stronnym — angazuje réznorodne grupy uczestnikéw, ktdrych rola, potrzeby i sposob
odbioru tresci oddziatujg na ksztalt przekazu. Zrozumienie, kto uczestniczy w tym pro-
cesie, jest kluczowe dla uchwycenia dynamiki komunikacji, jej celow oraz skuteczno-
$ci. W niniejszym podrozdziale przedstawiono charakterystyke zidentyfikowanych
uczestnikow komunikowania logopedycznego.

W komunikowaniu logopedycznym realizowanym w przestrzeni mediow spolecz-
nos$ciowych uczestnicza réznorodne podmioty, ktorych role nie zawsze daja si¢ jedno-
znacznie przypisa¢ do klasycznych kategorii nadawcy, medium i odbiorcy. Logopedzi
publikujacy tresci petnig funkcje tworcoOw 1 inicjatoréw komunikacji, ale jednoczes$nie

pozostaja odbiorcami reakcji, komentarzy i pytan ze strony uzytkownikéw. Media spo-

S2M. Brzozowska-Wo$ , Media spolecznosciowe a wizerunek marki, ,,Zarzadzanie i Finanse”2013, r.
11,nr1,cz. 1,s. 65.
ST, Goban-Klas, Media i..., dz. cyt., s. 31.
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teczno$ciowe nie sa jedynie kanalem przekazu — stajg si¢ aktywnym srodowiskiem inte-
rakcji, w ktorym komunikacja ma charakter dynamiczny, rozproszony i wielokierunko-
wy. Zamiast sztywnego schematu, warto przyja¢ perspektywe relacyjna, w ktorej
uczestnicy komunikowania logopedycznego wspottworza przestrzen wymiany wiedzy,
doswiadczen i praktyk. Taka forma komunikacji wymaga nowego podejscia analitycz-
nego, uwzgledniajacego plynnosé rol, interaktywno$¢ oraz spoteczny charakter mediow
cyfrowych.W realiach nowych nowych medidow rola odbiorcy ulega wyraZznej reinter-
pretacji — nie jest on juz jedynie pasywnym konsumentem tresci, lecz staje si¢ aktyw-
nym uczestnikiem procesu komunikowania. Dysponuje szerokim zakresem dziatania,
obejmujacym wolno$¢ i wladz¢ komentowania, reagowania oraz tworzenia wlasnych
przekazoéw, ktore moga wchodzi¢ w dialog z treSciami publikowanymi przez specjali-
stow.

W ramach komunikowania logopedycznego, na podstawie przeprowadzonych badan
wiasnych, wyodrebniono dwie grupy uczestnikow: profesjonalnych inieprofesjonal-
nych. Podzial ten zostal zaproponowany w oparciu o szczegdélowa analize tematyki,
rodzaju publikowanych materialéw oraz celu wypowiedzi, co pozwolito uchwyci¢ r6z-
nicew sposobie uczestnictwa w komunikacji logopedycznej w srodowisku mediow spo-
tecznosciowych.

Pierwsza grupa, nieprofesjonalni uczestnicy komunikowania logopedycznego zosta-
li wyodrebnieni po analizie przykladow komunikowania logopedycznego, ale réwniez
w odniesieniu do praktyki i wiedzy logopedycznej®’*. W ramach komunikowania logo-
pedycznego w przestrzeni nowych nowych medidow istotng grupe stanowiag uczestnicy
nieprofesjonalni, czyli osoby nieposiadajagce formalnego wyksztatcenia logopedyczne-
go, lecz aktywnie zaangazowane w odbidrkomentowanie, udostgpnianie lub tworzenie,
tre$ci zwigzanych z logopedia. Na podstawie przeprowadzonych badan oraz analiz
w ramach niniejszej dysertacji wyodrebniono nastepujace typy nieprofesjonalnych
uczestnikow:

— dzieci bedace w terapii logopedycznej;

— rodzice/opiekunowie prawni dzieci objetych terapig logopedyczna;

— rodzice/opiekunowie prawni dzieci potrzebujacych terapii logopedycznej;

— rodzice/opiekunowie prawni dzieci niepokojacy si¢ ich rozwojem mowy;

™Na przyktad: G. Jastrzgbowska, Przedmiot, zakres..., dz. cyt.,; A. Hamerlinska-Latecka, Onkologo-
pedia — o potrzebie..., dz. cyt.; S. Feige, Rola logopedy ..., dz. cyt.
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— osoby doroste bedace w terapii logopedycznej;

— osoby doroste potrzebujace terapii logopedycznej;

— osoby doroste niepokojace si¢ swoja mowa;

—rodziny lub bliscy 0séb dorostych potrzebujacych terapii logopedycznej;

—nauczyciele przedszkolni i wezesnoszkolni bez specjalizacji logopedyczne;;

— studenci kierunkoéw pedagogicznych (nie logopedycznych);

— influencerzy edukacyjni bez wyksztatcenia logopedycznego;

— uzytkownicy mediow spotecznosciowych zainteresowani rozwojem dziecka;

— osoby z wlasnymi trudno$ciami komunikacyjnymi (np. jakanie, afazja);

— osoby poszukujace informacji o logopedii w celach zawodowych (np. animatorzy,

trenerzy, korepetytorzy, specjali§ci z innych dziedzin).

Grupy te rdznig sigpoziomem zaangazowania, motywacja oraz sposobem uczestnic-
twa w komunikowaniu logopedycznym. Cze$¢ z nich poszukuje informacji, komentuje
tresci, zadaje pytania lub dzieli si¢ wlasnymi do§wiadczeniami, inne petnig role posred-
nikdw lub obserwatorow. Ich obecno$¢ w przestrzeni medidow spotecznosciowych
wptywa na ksztatt dyskursu logopedycznego, a takze na sposob, w jaki specjalisci pro-
jektuja i publikuja swoje przekazy.

W komunikowaniu logopedycznym w przestrzeni nowych nowych mediow uczest-
niczg réwniez osoby profesjonalne, czyli posiadajace formalne wyksztalcenie logope-
dyczne lub kompetencje specjalistyczne w zakresie diagnozy, terapii i edukacji zwigza-
nej z rozwojem mowy. Ich obecno$¢ w mediach spotecznosciowych przybiera rézne
formy — od publikowania tre$ci edukacyjnych, przez komentowanie zagadnien logope-
dycznych, po prowadzenie profili eksperckich i dziatalno§¢ promocyjng. Na podstawie
przeprowadzonych badan wyodrebniono nastgpujace typy profesjonalnych uczestni-
kow:

— logopedzi kliniczni;

— logopedzi szkolni i przedszkolni;

— neurologopedzi;

— surdologopedzi;

— oligofrenologopedzi;

— akademicy i wyktadowcy logopedii;

— doktoranci 1 badacze zajmujacy si¢ tematyka logopedyczna;

— autorzy publikacji naukowych 1 popularnonaukowych z zakresu logopedii;
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— tworcy specjalistycznych materiatow edukacyjnych i terapeutycznych;

— prowadzacy szkolenia, warsztaty 1 kursy logopedyczne;

— specjalisci z pokrewnych dziedzin (np. psycholodzy, pedagodzy specjalni, audio-

lodzy) wypowiadajacy si¢ w kontekscie logopedycznym.

W kontekscie uczestnikow komunikowania logopedycznego uzasadnione jest przy-
jecie za Agnieszka Ogonowska 1 Magdalena Stoch piramidy kompetencji. W dobie dzi-
siejszych realiow, duzego znaczenia mediow spotecznosciowych®”> powstaty spory do-
tyczace nowej kategorii ekspertéw, a nowego znaczenia nabrato pojecie amatora’’®.
Model ten porzadkuje uzytkownikéw mediow wedlug poziomu ich kompetencji komu-
nikacyjnych, medialnych i kulturowych, uwzgledniajac zaréwno zakres wiedzy, jak
1 sposob uczestnictwa w przestrzeni medialnej. Adaptujac dokonania badaczek na grunt
niniejszej pracy, schemat kompetencji w odniesieniu do uczestnikow komunikowania

logopedycznego ma swoje uzasadnienie.

Rysunek 19. Piramida kompetencji

Poziom ekspercki, zwigzany z automatyzacja
czesci zachowan medialnych

Swiadoma komepetencja

Uswiadomiona niekompetencja

Nieuswiadomiona niekompetencja

Zrédlo: A. Ogonowska, M. Stoch, Kulturoznawstwo medialne, czyli o wytwarzaniu wiedzy spolecznie
uzytecznej. Mapowanie pola badawczego oraz istniejgcych praktyk(cyber)kulturowych,,, Annales Univer-
sitatis Paedagogicae Cracoviensis. Studia de Cultura” 2023, s. 120, za: M. Brundrett, P. Silcock,
Achieving Competence, Success nad Excellence in Teaching, London-New York 2002.

573 Raport, Social Media 2023, s. 21, https://www.iab.org.pl/wp-
content/uploads/2023/05/RAPORT _SOCIAL MEDIA 2023.pdf, 10.07.2024.
STOA. Ogonowska, M. Stoch, Kulturoznawstwo medialne..., dz. cyt., s 119.
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Uczestnicy komunikowania logopedycznego moga by¢ usytuowani na ré6znych po-
ziomach zaproponowanych przez badaczki, co wplywa na jakos$¢ i charakter tworzo-
nych oraz rozpowszechnianych tre$ci. Nieprofesjonalni uczestnicy, tacy jak rodzice,
opiekunowie, osoby doroste zainteresowane terapia czy uzytkownicy mediéw spolecz-
nosciowych, najczesciej lokuja si¢ na poziomie nieuswiadomionej lub uswiadomione;j
niekompetencji. Poszukuja oni informacji na tematy logopedyczne, a po ich uzyskaniu
moga osiaggnac poziom $wiadomej kompetencji, nie aspirujac jednak do roli ekspertow.
Ich przekazy, cho¢ czgsto wynikaja z osobistych doswiadczen, mogg by¢ fragmenta-
ryczne, uproszczone i pozbawione specjalistycznej weryfikacji, co prowadzi do rozpo-
wszechniania tre$ci nieodzwierciedlajacych rzeczywistego stanu wiedzy. W przestrzeni
nowych nowych mediéw mozliwa jest wymiana wiedzy i doswiadczen. Uczestnicy pro-
fesjonalni mogg by¢ obecni na kazdym poziomie piramidy kompetencji, w zaleznosci
od etapu rozwoju zawodowego. Poziom $wiadomej kompetencji pozwala im oceni¢
zakres posiadanej wiedzy 1 identyfikowa¢ obszary wymagajace dalszej praktyki, nato-
miast poziom ekspercki umozliwia tworzenie profesjonalnych tresci, prowadzenie szko-
leni 1 swobodne korzystanie z nabytych kwalifikacji. W tym kontek$cie szczegdlnie
istotne staje si¢ dostosowywanie przekazéw logopedycznych do poziomu kompetencji
innych uczestnikow komunikowania logopedycznego. Logopedzi powinni by¢ przygo-
towani do podejmowania tego typu dziatan. Dorota Dolinska zaprezentowala wyniki
badan®”’, ktérych celem bylo poznanie opinii logopedéw na temat zdalnej terapii logo-
pedycznej. Analizy pokazuja, ze logopedzi negatywnie oceniajg takg forme terapii lo-
gopedycznej, aco wigcej wigkszos¢ respondentdw nie brata udziatu w szkoleniach
online majacych podnie$s¢ kwalifikacje w tym zakresie. Jak podkresla zatem autorka
badan, istnieje potrzeba rozwoju tych kompetencji, ktéra utatwiaja zdalne sposoby
$wiadczenia ustug.

Podsumowujac, specyfika komunikowania logopedycznego zalezna jest od odbiorcy
z uwagi na dostosowanie tresci do potrzeb i wiedzy odbiorcy. Grupa odbiorcéw niepro-
fesjonalnych poszukuje informacji na nurtujace je tematy, oczekujagc komunikatow
1 form przystepnych dla osob, ktére nie postuguja si¢ specjalistyczng terminologia.
Z kolei dla odbiorcow profesjonalnych interesujacymi formami sg webinaria, logope-

dyczne blogi zawierajace recenzje ksigzek i pomocy logopedycznych, strony zmateria-

>""Badania przeprowadzono w okresie od stycznia do marca 2023 metoda ilosciowa, w badaniu wzigto
udziat 62 logopedow; D. Dolinska, Zdalna terapia mowy w opinii logopedow, ,,Studia Edukacyjne” 2023,

nr 68, s. 33-45.
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tami logopedycznymi, wywiady z autorytetami w dziedzinie logopedii. Istotne z punktu
widzenia drugiej grupy sa informacje o szkoleniach, formach doksztalcania, sytuacja
prawna zawodu. Z jednej strony stanowi dynamiczne pole wymiany wiedzy, do§wiad-
czen ipraktyk migdzy specjalistami a odbiorcami, z drugiej — rodzi pytania o jakos$¢
przekazu, jego wiarygodnos$é, wpltyw na decyzje terapeutyczne oraz ksztattowanie
$wiadomosci spotecznej. Granice komunikowania logopedycznego sa ptynne: obejmuja
zardwno dziatania edukacyjne, promocyjne, jak i osobiste narracje, ktore nie zawsze
podlegaja weryfikacji merytorycznej. Potencjal badawczy tego zjawiska dotyczy nie
tylko analizy tresci i form przekazu, ale takze relacji mi¢dzy uczestnikami, mechani-
zmow rozpowszechniania informacji, stylow komunikacyjnych, a takze oddziatywania
medidw na postrzeganie logopedii jako dziedziny naukowej 1 praktycznej. Wymaga to
interdyscyplinarnego podejscia, taczacego perspektywy medioznawcze, pedagogiczne,

jezykoznawcze 1 socjologiczne.

3.3. Podsumowanie

Komunikowanie logopedyczne w przestrzeni nowych nowych mediéw, cho¢ coraz
powszechniejsze, pozostaje obszarem onie do kofca rozpoznanych granicach
1 ogromnym potencjale badawczym. Rozdzial trzeci pos§wigcony jest konceptualizacji
komunikowania logopedycznego - kluczowego pojecia operacyjnego niniejszej pracy.
Termin ten wprowadzono z trzech zasadniczych powodow: po pierwsze, jako rame ana-
lityczng umozliwiajaca uchwycenie specyfiki komunikowania logopedycznego; po dru-
gie, w charakterze operacyjnym — jako narzedzie niezbedne w analizie danych empi-
rycznych w rozdziale czwartym; po trzecie — w wyniku rosngcego znaczenia logopedii
w przestrzeni medialnej, pozwalajace identyfikowac¢ i klasyfikowaé praktyki komunika-
cyjne, ktore dotychczas nie byly systematycznie ujmowane.

W rozdziale dokonano charakterystyki komunikowania logopedycznego, wskazujac
jego interdyscyplinarny i medialny wymiar orazomdowiono jego cele, obejmujace za-
rowno wymiang informacji i edukacje, jak 1 wsparcie terapeutyczne oraz popularyzacje
wiedzy logopedycznej w przestrzeni cyfrowej.Przedstawiono réwniez kanaty oraz wy-
odrgbnionouczestnikéw komunikowania logopedycznego, dzielagc ich na grupg profe-

sjonalng oraz nieprofesjonalng.
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Podsumowujac, rozdziat trzeci petni funkcj¢ porzadkujaca, taczac podstawy teore-
tyczne, obserwacje wlasne i literature przedmiotu, stanowigc fundament dla czgsci em-

pirycznej przedstawionej w rozdziale czwartym.
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Rozdzial 4

Komunikowanie logopedyczne w ujeciu empirycznym

Rozdziat czwarty stanowi metodologiczny fundament dla badan wtasnych nad ko-
munikowaniem logopedycznym w przestrzeni nowych nowych mediéw. Rozwdj tech-
nologiczny i stale rosnaca liczba uzytkownikow'® internetu maja znaczenie dla kazde-
go obszaru zycia. Dla komunikowania logopedycznego wigze si¢ to zar6wno
z zagrozeniami’ ", jak i szansg na dziatania rozpowszechniajace wiedze logopedyczng
w innym wymiarze. Logopedzi jako grupa zawodowa zajmujaca si¢ badaniami
w zakresie rozwoju mowy 1 terapig jej zaburzen stajg przed wyzwaniami, jakie niosg za

. 580 . 581
sobg nowe media’ " oraz nowe nowe media

. Po wczesniejszym ujgciu teoretycznym
i konceptualnym, niniejsza czgs$¢ pracy koncentruje si¢ na empirycznej eksploracji zja-
wiska, ktorej celem jest weryfikacja przyjetych hipotez oraz poglebione zrozumienie
praktyk komunikacyjnych logopedéw funkcjonujacych w $rodowisku medialnym.W
rozdziale przedstawiono zatozenia metodologiczne, uzasadnienie oraz opis zastosowa-
nych metod badawczych. Zastosowanie sondazu diagnostycznego, analizy zawartosci
oraz wywiadéw pogltebionych umozliwilo uchwycenie ztozonosci komunikowania lo-
gopedycznego — zarOwno w wymiarze ilosciowym, jak 1jakosciowym. Kazda z metod
zostata dobrana w sposob celowy — tak aby kazdy z komponentéw zastosowanych ba-
dan odnosit si¢ do innego wymiaru komunikowania logopedycznego. Sondaz diagno-
styczny dostarcza przede wszystkim danych o odbiorcy — o jego decyzjach konsumenc-
kich, postrzeganiu tresci medialnych. Analiza zawartosci koncentruje si¢ przede
wszystkim na przekazie, czyli tym, co logopedzi publikujg na Facebooku, jak konstruu-

ja komunikaty i jakie tresci tam dominuja.Umozliwia identyfikacje strategii komunika-

578Raport, Social Media 2023, s. 21, https://www.iab.org.pl/wp-
content/uploads/2023/05/RAPORT _SOCIAL _MEDIA 2023.pdf, 10.07.2023.

>0 zagrozeniach i oddziatywaniu negatywnym mediow wigcej w rozdziale drugim niniejszej dyser-
tacji, m.in. zbyt dlugie korzystanie z medidéw moze by¢ przyczyna opdznionego rozwoju mowy.

S80p, Goban-Klas, Media i..., dz. cyt., s. 25.

81p_ Levinson, Nowe nowe..., dz. cyt., s. 11.
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cyjnych logopedow. Z kolei wywiady poglebione mialty na celu uchwycenie perspekty-
wy nadawcy komunikatow logopedycznych. Metoda ta pozwolita na wglad
w motywacje, intencje oraz refleksje specjalistow dotyczace komunikowania logope-
dycznego.

Celem sondazu diagnostycznego bylo rozpoznanie $wiadomosci spotecznej doty-
czacej wptywu okreslonych praktyk konsumenckich na rozw6j kompetencji komunika-
cyjnych dzieci. Cho¢ sondaz nie dotyczyl bezposrednio dziatalnosci logopedow, jego
wyniki stanowity istotne dane dla analizy spotecznego kontekstu komunikowania logo-
pedycznego. W tym kontekscie szczegolnie istotne sg hipotezy H3 1 H4: obecno$¢ dez-
informacji w nowych mediach utrudnia legitymizacj¢ zawodu logopedy, wymuszajac
dzialania korygujace, a ograniczona zdolno$¢ odbiorcow do rozrdzniania tresci nauko-
wych od dezinformacyjnych wptywa na ich decyzje terapeutyczne i postawy wobec
logopeddow.

Analiza zawarto$ci stuzyla identyfikacji typow przekazow logopedycznych publi-
kowanych w nowych nowych mediach, ich tematyki, j¢zyka oraz funkcji komunikacyj-
nych.Metoda ta umozliwita weryfikacje hipotez H1, H2 oraz H3 poprzez analize postow
zamieszczanych przez logopeddéw na profilach Facebooka, w szczegolnosci proporcji
migdzy przekazami edukacyjno-profilaktycznymi a promocyjnymi, obecno$ci strategii
budowania marki osobistej oraz wystgpowania przekazow sprzecznych z wiedzg logo-
pedyczna.

Wywiady poglebione umozliwity eksploracje motywacji, strategii komunikacyjnych
oraz refleksji logopedéw na temat aktywnosci medialnej iobecnosci zawodowej
w przestrzeni cyfrowej. W ramach tej metody odniesiono si¢ przede wszystkim do hipo-
tez H1 oraz H2, koncentrujac si¢ na indywidualnych doswiadczeniach i postrzeganiu
roli mediéw w praktyce logopedyczne;.

Rozdziat zawiera szczegotowy opis procedury badawczej, charakterystyke proby,
narzedzi oraz sposob analizy danych. Wyniki badan zostaly zestawione z zatozeniami
teoretycznymi 1 hipotezami, co pozwolilo w dalszej cze$ci pracy na sformutowanie

wnioskow o charakterze interpretacyjnym i diagnostycznym.

4.1. Metody i narzedzia badawcze — wybor, uzasadnienie i organizacja pracy
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Dobor metod i narzgdzi badawczych w niniejszej rozprawie wynika z gldéwnego ce-
lu pracy, ktérym jest identyfikacja i charakterystyka komunikowania logopedycznego
jako odrebnej formy komunikowania specjalistycznego. Zastosowane metody pozwala-
ja przeanalizowa¢ tematyke i charakter tre$ci publikowanych przez logopedéw, stoso-
wane przez nich strategie komunikacyjne oraz funkcje tego komunikowania — eduka-
cyjna, profilaktyczng, marketingowg i wizerunkowa, skupiajac si¢ na nowych nowych
mediach.Umozliwiaja takze rozpoznanie mechanizmow profesjonalizacji zawodu logo-
pedy, obecnosci przekazéw dezinformacyjnych oraz sposobu, w jaki odbiorcy oceniaja
wiarygodno$¢ tresci publikowanych w przestrzeni medialne;.

Ze wzgledu na zatozone cele badawcze oraz planowany zakres analiz, proces ba-
dawczy poprzedzono etapem nieusystematyzowanych badan pilotazowych, realizowa-
nych w latach 2020-2022. Badania te miaty charakter eksploracyjny i koncentrowaty
si¢ na wstepnym rozeznaniu obecnosci tematéw logopedycznych oraz aktywnos$ci logo-
pedow w przestrzeni medialnej. Cho¢ dotyczyty one jedynie wybranego wycinka bada-
nego zjawiska, stanowity istotny etap przygotowawczy, ktory umozliwil doprecyzowa-
nie problematyki badawczej, sformulowanie hipotez oraz dobdr wiasciwych metod
inarzgdzi do badan zasadniczych. Badania pilotazowe stanowily istotny krok
w procesie badawczym, umozliwiajac wstepna identyfikacj¢ zjawiska. Wiasciwe bada-
nia, realizowane w oparciu o triangulacje¢ badan, objely znacznie szerszy zakres
1 pozwolity na poglebiong analiz¢ komunikowania logopedycznego w jego réznych
wymiarach.

Na podstawie wnioskow z etapu pilotazowego oraz w odniesieniu do przyjetych hi-
potez, zdecydowano si¢ na zastosowanie triangulacji badan, ktoéra — jako podejscie 13-
czace rozne techniki zbierania danych — jest szczeg6lnie uzyteczna w obszarze badan

przekazow medialnych®

. Badania przedstawione w niniejszym rozdziale zostaty za-
planowane w odniesieniu do hipotezy gldwnej, ktéra zaktada, ze komunikowanie logo-
pedyczne stanowi odrebng forme¢ komunikowania specjalistycznego, charakteryzujaca
si¢ specyficznymi funkcjami — edukacyjna, profilaktyczna, marketingowa iwizerunko-
wa.Weryfikacja tej hipotezy wymagata zastosowania zréznicowanych metod badaw-

czych, umozliwiajacych uchwycenie zaré6wno deklarowanych celow komunikacyjnych,

T, Gackowski, Zamiast wstepu. O triangulacji calosciowej w naukach i mediach, [w:] T. Gackow-
ski (red.), Metodologie badan medioznawczych, Oficyna Wydawnicza ASPRA-JR, Warszawa 2014, s. 11.
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jak 1irzeczywistych praktyk medialnych logopedéw, a takze obecnosci przekazow dez-
informacyjnych oraz sposobu ich interpretacji przez odbiorcéw tych przekazow.

Nalezy jednoczes$nie podkresli¢, ze niniejsze badania koncentruja si¢ na komuniko-
waniu logopedycznym realizowanym w przestrzeni nowych nowych mediéw, ktére
stanowig jedynie jeden z poziomoéw tego zjawiska. Komunikowanie logopedyczne
obejmuje bowiem rowniez inne formy komunikacji, w szczego6lnosci relacje terapeu-
tyczne migdzy logopeda a pacjentem oraz komunikacj¢ prowadzong w instytucjach
edukacyjnych i medycznych. Przyjeta perspektywa badawcza pozwala jednak uchwyci¢
specyfike komunikowania logopedycznego w §rodowisku medialnym, ktore w ostatnich
latach stato si¢ istotng przestrzenia upowszechniania wiedzy logopedycznej, budowania
wizerunku zawodowego oraz prowadzenia dziatan edukacyjnych 1 profilaktycznych.

David Silverman uwaza, ze polaczenie metod iloSciowych i jakosciowych bywa
pomocne®®, a— jak zauwazaja Chava Frankfort-Nachmias i David Nachmias — kazda
metodabadawcza ma okreslone zalety, ale i wewnetrzne ograniczenia®®*. Uwe Flick
natomiast wskazuje na to, ze triangulacja badan pozwala uzyskac szerszy obraz badane-
go zagadnienia™®. Celem doboru kilku metod czesto bywa przetestowanie tych samych
hipotez w odniesieniu do ré6znych metod badawczych. W przypadku niniejszej dyserta-
cji w kazdej z zastosowanych metod badawczych analizowano odmienne aspekty wy-
branych hipotez, co umozliwilo ich czesciowg weryfikacje w ramach triangulacji badan.

Kazda z wybranych trzech metod zastosowanych w niniejszej dysertacji zostata do-
brana w sposob celowy, tak aby umozliwi¢ uchwycenie réznych aspektow komuniko-
wania logopedycznego w przestrzeni nowych nowych mediow.Zgromadzone dane
z trzech metod zostaly zestawione i poddane konfrontacji, co pozwolilo na poglgbiong
analize badanego zjawiska oraz jego odniesienie do aktualnych osiggni¢¢ logopedii jako

dyscypliny naukowej i praktycznej.

4.2. Odbidr przekazu — sondaz diagnostyczny jako iloSciowa metoda badania ko-
munikowania logopedyczego

8D, Silverman, Prowadzenie badar jakosciowych, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2008,
s. 31.
*¥Ch. Frankfort-Nachmias, D. Nachmias, Metody badawcze w naukach spolecznych, Wydawnictwo
Zysk i S-ka, Poznan 2001, s. 223.
. Flick,Projektowanie badan jakosciowych, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2010, s. 32.
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Zastosowanie sondazu diagnostycznego w niniejszej dysertacji wynikato z potrzeby
uchwycenia spotecznych uwarunkowan komunikowania logopedycznego, szczeg6lnie
w kontek$cie wyboréw konsumenckich podejmowanych przez rodzicow dzieci w wieku
rozZwojowym.

Sondaz diagnostyczny to metoda o ugruntowanej pozycji w badaniach spotecznych
umozliwiajgca rozpoznanie opinii, postaw, preferencji oraz zachowan okreslonej grupy
respondentow. W literaturze przedmiotu wskazuje si¢, ze metoda ta pozwala na uchwy-
cenie zjawisk w ich naturalnym kontek$cie, bez koniecznosci ich eksperymentalnego
wywotywania. Jak zauwaza Tadeusz Pilch, wiele kontrowersji wigze si¢ z samym na-
zewnictwem tej metody”"°, ktéra bywa okreslana jako sondaz ankietowy, sondaz na
grupie reprezentatywnej lub wlasnie sondaz diagnostyczny. W kontek$cie niniejsze;j
pracy, sondaz diagnostyczny zostal wykorzystany jako narz¢dzie umozliwiajace rozpo-
znanie postaw rodzicow wobec tresci logopedycznych obecnych w mediach oraz ich
wptywu na decyzje konsumenckie zwigzane z rozwojem mowy dzieci. Jak podkresla
Earl Babbie, badania prowadzone ta metoda pozwalaja na wnioskowanie na temat po-
gladow, opinii wybranych grup, zjawisk spolecznych i ich narastania, jak réwniez sta-
néw spotecznej $wiadomosci’®’. Tego rodzaju podejécie okazato sie szczegdlnie uzy-
teczne w prowadzonych badaniach. Sondaz w tym kontekscie dostarczyt danych
o charakterze diagnostycznym, ktore stanowity istotne tlo dla poglebionych analiz jako-
sciowych. Metoda ta umozliwita pozyskanie danych dotyczacych wybordéw, ktoére moga
mie¢ wpltyw na rozwo6j mowy u dzieci, a tym samym stanowi¢ punkt odniesienia dla
dziatan edukacyjnych i profilaktycznych prowadzonych przez logopedow w przestrzeni
terapeutycznej 1 medialnej. Dobdér proby badawczej w niniejszych badaniach zostat
przeprowadzony z uwzglednieniem zasady reprezentatywnosci, ktéra — jak podkresla
Tadeusz Pilch — daje badaczowi prawo do rozciggania uogélnien na calg populacje
i budowania teorii’™.

W $wietle hipotezy glownej jest to istotne, poniewaz pozwala sprawdzié, czy
1w jaki sposob nowe nowe media petnig funkcje przestrzeni komunikowania logope-
dycznego — nie tylko po stronie specjalistow, lecz takze w percepcji i wyborach odbior-

cow tych tresci. W badaniu uwzgledniono réwniez przekazy publikowane w internecie,

86T Pilch,Zasady badan pedagogicznych, Wydawnictwo Akademickie ,,Zak”, Warszawa 1998, s. 49.
*¥7E . Babbie, Podstawy badar: spolecznych, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2013, s. 147.
8T, Pilch,Zasady badan..., dz. cyt., s. 50.
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ktore nie zostaly stworzone ani zweryfikowane przez logopedéw, takie jak reklamy wy-
branych produktéow mogacych mie¢ znaczenie dla rozwoju mowy. Ich obecnos$¢ oraz
potencjalny wptyw na decyzje rodzicOw stanowig wazny punkt odniesienia dla oceny
roli nowych nowych medidé—jako przestrzeni komunikowania logopedycznego. Metoda
ta odnosi si¢ do hipotez pomocniczych H3 i H4, zaktadajacych, ze w przestrzeni me-
dialnej funkcjonujg przekazy sprzeczne z wiedzg logopedyczng oraz ze odbiorcy nie
zawsze posiadaja wystarczajace kompetencje do odrézniania tresci naukowych od prze-
kazéw dezinformacyjnych.

Celem badania przeprowadzonego metoda sondazu diagnostycznego wsrod rodzi-
coOw dzieci uczeszczajacych na terapi¢ logopedyczng bylo rozpoznanie znaczenia tresci
logopedycznych publikowanych w mediach, ze szczegdlnym uwzglednieniem reklam
produktow potencjalnie szkodliwych dla rozwoju mowy ich dzieci. Badanie miato na
celu zrozumienie, w jaki sposob rodzice reaguja na przekazy dotyczace logopedii,
z jakich Zrédet czerpia wiedzg¢ w tym zakresie oraz ktore media wywieraja wptyw na
podejmowane przez nich decyzje zwigzane ze wspieraniem rozwoju komunikacyjnego
dziecka.

Przed przystapieniem do realizacji badan zostala przeprowadzona analiza trzech
wybranych reklam produktow powszechnie dostgpnych na rynku, ktére — zgodnie
z aktualng wiedza logopedyczna — moga mie¢ negatywne znaczenie dla rozwoju mowy
i komunikacji u dzieci. Przedmiotem analizy byly przekazy promujace elektroniczne
zabawki emitujace biaty szum (tzw. szumisie), chodziki oraz kubki niekapki. Cho¢ re-
klamy te nie stanowig elementu komunikowania logopedycznego, ich obecnos¢
w przestrzeni medialnej wspolksztaltuje spoteczne wyobrazenia dotyczace rozwoju
mowy. W tym ujeciu stanowig one istotny komponent otoczenia komunikowania logo-
pedycznego. Wyniki przedstawionych badan sg istotne w perspektywie konceptualizacji
komunikowania logopedycznego, zarowno w ujeciu zaproponowanym w niniejszej dy-
sertacji, jak i w kontekscie tego, jaka role petni reklama®’ w obszarze rozwoju mowy.

Badania przeprowadzono w Specjalistycznym Osrodku Diagnozy i Rehabilitacji
Dzieci i Mtodziezy z Wada Stuchu Polskiego Zwigzku Gluchych (oddziat w Radomiu).

W badaniu wzigto udzial 100 respondentow, ktorymi byli rodzice nieletnich pacjentow

K. Mroczek-Luszezyk, M. Szewczyk, Is advertising ad educator in speech therapy? Ananalysis of
the credibility of advertisements and sourcesresponsible for consumerdecision-making, ,,Social and mar-
keting communication in education and didactics. International experience” 2022.
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korzystajacych z terapii logopedycznej w wyzej wymienionym osrodku. Materiat empi-
ryczny zostal zgromadzony w okresie od listopada 2021 do marca 2022 roku.
W placowcee, w ktorej realizowano badania, funkcjonuja dwa podmioty, ktore prowa-
dzace terapi¢ logopedyczng w ramach ustug Narodowego Funduszu Zdrowia: poradnia
rehabilitacji stuchu i mowy oraz poradnia logopedyczna. Badania zostaly przeprowa-
dzone w poradni logopedycznej, a zastosowanym narzgdziem badawczym byt autorski
kwestionariusz ankiety, sktadajacy si¢ z 30 pytan. Pelna tre$¢ ankiety znajduje si¢
w aneksie.

Kwestionariusz ankiety sktadat si¢ z czg$ci wstepnej, zawierajacej dane statystyczne
(pte¢, wiek, wyksztatcenie, miejsce zamieszkania), oraz z rozbudowanego zestawu py-
tan zamknigtych 1 podtotwartych dotyczacych praktyk konsumenckich zwigzanych
z produktami potencjalnie wptywajacymi na rozwo6j mowy u dzieci. W badaniu zapew-
niono anonimowos¢ i dobrowolno$¢ udziatu. Sondaz zostal zrealizowany wylacznie
w formie papierowe;.

Konstrukcja kwestionariusza zostata opracowana w taki sposob, by umozliwi¢ iden-
tyfikacje postaw odbiorcéw wobec przekazéw medialnych dotyczacych produktow po-
tencjalnie wplywajacych na rozwodj mowy dziecka. Pytania dotyczyly miedzy innymi
zrodet informacji, motywacji zakupowych, poziomu zaufania do ekspertow oraz prze-
konan na temat oddziatywania wybranych produktow (np. szumisie, smoczki, kubki-
niekapki) na rozwdj funkcji prymarnych i trudnosci logopedycznych.

Sondaz dostarcza danych wspierajacych weryfikacje¢ hipotezy pomocniczej H3 i H4
oraz odpowiedzi na pytania badawcze dotyczace percepcji przekazéw logopedycznych
przez rodzicow dzieci uczestniczacych w terapii. Nalezy podkresli¢, ze badanie nie
obejmowato bezposrednio komunikowania logopedycznego, a tym samym nie stanowi-
to podstawy do weryfikacji hipotez odnoszacych si¢ do strategii komunikacyjnych lo-
gopedow. Konstrukcja ankiety umozliwita natomiast uchwycenie zjawisk dezinforma-
cyjnych (H3) oraz oceng, czy tresci publikowane w mediach — niezaleznie od zrodia —
ksztattuja wybory konsumenckie i postawy wobec terapii logopedyczne;.

Badanie zostalo przeprowadzone wérdd 50 respondentow, ktorymi sg rodzice dzieci
uczestniczacych w terapii logopedycznej w wyzej wskazanym osrodku. Dobér proby
miat charakter celowy — uwzgledniono osoby majace bezposredni kontakt z praktyka

logopedyczna, co pozwalalo na ocen¢ ich swiadomos$ci w zakresie wpltywu produktow
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dzieciecych na rozwdj mowy. Struktura wiekowa ich dzieci przedstawia si¢ nastepuja-
co:

— 40% stanowig dzieci w wieku od 1 do 6 lat;

—  60% to dzieci powyzej 6. roku zycia.

Przyjecie takiego kryterium podziatu wynika z faktu, ze zgodnie z normami rozwo-
jowymi, proces ksztalttowania mowy powinien zakonczy¢ si¢ do 6. roku zycia, co czyni
ten prog istotnym punktem odniesienia w analizie. Miejsce zamieszkania respondentow
rozktada si¢ w sposob nastepujacy:

- 72% zamieszkuje obszary wiejskie;

8% mieszka w miastach liczacych od 50 do 200 tysigcy mieszkancow;

- 20% to mieszkancy duzych miast powyzej 200 tysigcy mieszkancow.

Poziom wyksztalcenia badanych wskazuje na przewage osob z wyksztalceniem
wyzszym — 64% respondentdw posiada wyksztatcenie wyzsze, natomiast 36% legity-
muje si¢ wyksztatceniem $rednim.

Podsumowujac, sondaz diagnostyczny pozwolil uchwyci¢, skad i w jaki sposob ro-
dzice dzieci objetych terapig logopedyczna postrzegaja przekazy medialne dotyczace
produktow potencjalnie wptywajacych na rozwo6j mowy. Uzyskane dane stanowig istot-

ny punkt odniesienia dla analizy komunikowania logopedycznego.

4.3. Obraz przekazu — analiza zawartosci jako ilosciowa i jakoSciowa metoda ba-
dania komunikowania logopedycznego

Zastosowanie analizy zawarto$ci w niniejszej rozprawie wynika z potrzeby syste-
matycznego zbadania tre$ci publikowanych przez logopedow w nowych nowych me-
diach oraz okreslenia ich charakteru komunikacyjnego. Metoda ta daje wiele korzysci
podczas badania komunikowania logopedycznego. Pozwala w sposob obiektywny
przedstawi¢ jak jest ono realizowane, jakie tre§ci zawieraja przekazy medialne oraz
okresli¢ cechy tych komunikatow. W konteks$cie komunikowania logopedycznego po-
mocny moze by¢ schemat perswazyjny Harolda Lasswella, ktory zaktada analize prze-
kazu poprzez pytania: kto mowi, co, komu, za posrednictwem jakiego kanatu 1 z jakim
skutkiem®””. Cho¢ analiza zawarto$ci nie pozwala na pelna odpowiedz na wszystkie te

pytania, umozliwia uchwycenie wybranych aspektow — przede wszystkim tresci przeka-

H. D. Lasswell, Propaganda technique in the world war, Nowy Jork 1927.
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zu (,,c0?”), jego formy (,,jak?”) oraz domniemanej grupy odbiorcéw (,,komu?”’). Pozo-
state elementy, takie jak nadawca czy skutki przekazu, wymagaja zastosowania innych
metod badawczych. Jak zauwaza Malgorzata Lisowska-Magdziarz, analiza zawarto$ci

591
, co od-

nadaje sie (...) do badania materiatu chaotycznego, stabo ustrukturowanego
powiada charakterystyce tre$ci wybranych do niniejszej dysertacji. Dlatego postano-
wiono wybra¢ t¢ metodg, poniewaz pozwala na odnalezienie prawidtowosci i porzqdku,
ktore trudno byloby zlokalizowaé innymi metodami’*. W efekcie pozwolita ona na wy-
odrgbnienie istotnych tematéw i tendencji obecnych w komunikowaniu logopedycz-
nym.

Analiza zawarto$ci to jedna z gldéwnych technik badawczych stosowanych naukach
humanistycznych, wtym przede wszystkim w naukach o komunikacji spolecznej
1 mediach. Przeprowadzona zgodnie z wymaganiami naukowymi pozwala w precyzyjny

| Matgorzata Lisowska-

sposob  okreslié rozliczne cechy medialnego przekazu’
Magdziarz za punkt wyjécia’’*do omoéwienia analizy zawartoéci podaje definicje Ber-
narda Berelsona. Inne definicje stworzyli Werner Friih, Klaus Merten, a na gruncie pol-
skim autorem najobszerniejszego omowienia analizy zawartosci jest Walery Pisarek™”.
Wedlug niego analiza zawartosci jest zespotem roznych technik systematycznego bada-
nia strumieni lub zbioréw przekazow™°.W jej zatozeniu badacz ma mozliwie obiektyw-
nie 1 mozliwie precyzyjnie przeprowadzi¢ analiz¢ i na jej podstawie ustali¢ wnioski do-
tyczace procesu komunikacyjnego. Walery Pisarek  zaproponowal jedna
z najpopularniejszych™’ definicji analizy zawartosci, jednak dotyczyla ona prasy dru-
kowanej. Tymczasem z uwagi na rozwoj nowych medidow okazuje si¢, ze analiza zawar-
tosci jest uzyteczna roéwniez do badania nowych 1 nowych nowych mediéw. Jej prawi-

dlowe przeprowadzenie pozwala dostarczy¢ wiedzy w réznych badanych obszarach,

pozyska¢ dane empiryczne i1wyciaggna¢ wnioski. Uzyteczno$¢ analizy zawartosci

*'M. Lisowska-Magdziarz, Analiza zawarto$ci mediéw. Przewodnik dla studentéw, Wydawnictwo
Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow 2004, s. 20.

*“Tamze.

%3], 1dzik, R. Klepka, O analizie zawartosci, czyli jak bada¢ medialne obrazy swiata? [w:] Medialne
obrazy swiata, t. 2, Polityka i bezpieczenstwo w relacjach medialnych, Wydawnictwo Naukowe Uniwer-
sytetu Pedagogicznego, Krakow, s. 14.

M. Lisowska-Magdziarz, Metodologia badar nad mediami, — nurty, kierunki, koncepcje, nowe wy-
zwania, ,,Studia Medioznawcze” 2013, nr 2, s. 34.

®W. Pisarek, Analiza zawartosci prasy, OBP, Krakow 1983.

Tamze. .

%971, 1dzik, R. Klepka, O analizie zawartosci, czyli jak bada¢ medialne obrazy $wiata?, [w:] Medialne
obrazy swiata, t. 2, Polityka i bezpieczenstwo w relacjach medialnych, Wydawnictwo Naukowe Uniwer-
sytetu Pedagogicznego, Krakow, s. 14.
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w przypadku nowych i nowych nowych medidow jest zatem bardzo wysoka, daje mozli-
wosci wszechstronnego wykorzystania do badania roznych komponentéw komunikatow
medialnych. Jako metoda badawcza ma szerokie zastosowanie w badaniach spolecz-
nych®®. Co wigcej, Walery Pisarek przedstawia rézne koncepcje teoretyczne analizy
zawartosci, ktore stosowano w réznych krajach®”” Na podstawie analizy zawartoéci
mozna dokona¢ oceny jakosci przekazéw medialnych, ich poziomu oraz wyciggnac
wnioski dotyczace ich roli spotecznej. Analiza zawartos$ci pozwala rowniez, jak zauwa-
zyli Stawomir Gawronski 1 Andrzej Adamski, na badanie wydZwigku promocyjnego

600 W kontekscie

materialéw informacyjnych — niepromocyjnych na pierwszy rzut oka
komunikowania logopedycznego jest to istotna informacja — logopedzi przekazuja bo-
wiem tresci migdzy innymi na temat rozwoju mowy u dzieci, ale jednocze$nie w ten
sposob buduja marke swoich prywatnych gabinetow czy osrodkow, w ktorych pracuja.
Profile spoteczno$ciowe logopedow spetniaja kryteria medium masowego oraz narze-
dzia promocyjnego.

Z uwagi na uzyteczno$¢ i mozliwosci, jakie daje analiza zawartos$ci, wybrano t¢ me-
tode do badania zgromadzonego materiatu z zakresu komunikowania logopedycznego.
Celem przeprowadzonych badan jest ocena poziomu i jakosci tych przekazow medial-
nych oraz — w zestawieniu z wynikami innych metod — roli, jaka peini dla spoteczen-
stwa w ksztaltowaniu §wiadomosci logopedyczne;.

W niniejszej dysertacji dokonano analizy zawarto$ci medidw zgodnie z zatozeniami
technicznymi prezentowanymi przez Matgorzate Lisowska-Magdziarz. Pierwszym eta-
pem analizy zawarto$ci byto wybranie fragmentu mediéw — zdecydowano skoncentro-
wac si¢ na tresciach zamieszczanych w mediach spotecznosciowych (konkretnie na Fa-
cebooku). Badania przeprowadzono w 2023 roku, kiedy Facebook byl jednym znajcze-
Sciej uzywanych mediow spolecznosciowych w Polsce. Wedtug danych z 2022 roku®"
srednio miesigcznie korzystato z niego 26,37 min realnych uzytkownikow. Cho¢ wow-

czas YouTube osiagnat najwyzsza liczbe uzytkownikow (26,67 mln), Facebook okazat

si¢ bardziej funkcjonalnym kanatem do przeprowadzenia badan nad komunikowaniem

%R, Klepka, Analiza zawartosci mediéw. Dlaczego i do czego mozna jg wykorzystaé w nauce
o bezpieczenstwie i politologii?, ,,AnnalesUniversitatisPaedagogicaeCracoviensis Studia de Securitate et
Educatione Civili” 2016, nr 224, s. 39.

W, Pisarek, Analiza zawartosci..., dz. cyt., s. 43.

6005, Gawronski, A. Adamski, Analiza zawartosci jako metoda badania prasycustompublishing, [w:] 1.
Hofman I, D. K¢pa-Figura (red.), Wspotczesne media. Problemy i metody badan nad mediami, Lublin
2019, s. 177.

' Raport Social Media 2023,'s. 71, RAPORT _SOCIAL MEDIA 2023 iF8149q.pdf, 10.07.2023.
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logopedycznym, a nieusystematyzowane badania pilotazowe pokazaty, ze byt wykorzy-
stywany przez logopedow do prowadzenia fanpage’y, publikowania tresci edukacyj-
nych, promowania dziatalno$ci gabinetéw oraz budowania relacji z rodzicami, nauczy-
cielami i1 innymi odbiorcami. Ponadto Facebook oferuje rozbudowane mozliwosci ko-
munikacyjne — umozliwia publikowanie dtuzszych postow, grafik, organizowanie wy-
darzen, prowadzenie grup tematycznych oraz interakcj¢ z uzytkownikami poprzez ko-
mentarze i wiadomosci prywatne. Taka struktura sprzyja tworzeniu srodowiska wymia-
ny wiedzy i do§wiadczen, co czyni te platforme szczegolnie atrakcyjng dla logopedow.
Zatozono, ze Facebook jest dla logopeddéw narzedziem pozwalajacym na komunikowa-
nie si¢ z otoczeniem, wspierajacym wizerunek grupy zawodowej oraz budujacym marke
logopedy jako konkretnej jednostki czy gabinetu. Obserwujacy profile logopedoéw to
osoby, ktore poszukuja (a nawet warto uzy¢ sformutowania: oczekuja) przydatnych
informacji na temat rozwoju mowy u dzieci oraz wskazowek, co zrobi¢, aby go wspo-
moc. Z kolei obserwujacy, ktorymi sg inni logopedzi poszukuja i oczekujg atrakcyjnych
ofert, bezplatnych materialow i inspiracji do swojej pracy. Potwierdzaja to przeprowa-
dzone badania na potrzeby niniejszej rozprawy.

Wybdr Facebooka jako zrodla materiatu do analizy zawarto$ci byt zatem podykto-
wany jego zasiegami(w 2025 roku wciaz pozostaje najpopularniejsza platforma spo-
teczno$ciowa w Polsce, wyprzedzajac YouTube®®) oraz specyfika srodowiska komuni-
kacyjnej uzytecznego dla logopedow 1iinnych uczestnikow komunikowania logope-
dycznego. Po uwzglednieniu powyzszych kwestii postanowiono przeprowadzi¢ analizg
zawartoS$ci profili logopedow na Facebooku, uznajac, ze to badanie zapewni reprezenta-
tywno$¢ wnioskéw dla komunikowania logopedycznego w nowych nowych mediach.
Zgromadzenie danych na temat aktywno$ci logopedéw na Facebooku oraz analiza za-
warto$ci pozwolity na wyciagniecie wnioskdw w kontekscie strategii komunikacyjnych
stosowanych przez t¢ grupe zawodowa w nowych nowych mediach.

Kolejnym etapem przygotowania do analizy zawarto$ci bylo okreslenie zakresu
czasowego badania. Zdecydowano si¢ na analize zawarto$ci postow opublikowanych
w okresie od 1 stycznia 2023 do 31 marca 2023 wiacznie. Przy wyborze uwzgledniono

miesigce poprzedzajace protest logopedow w celu unikniecia zaktdécen danych. Podjecie

602 Raport Social Media 2025, s. 80, dz. cyt., 10.07.2023.
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decyzji bylo oparte na aktualnej wiedzy na temat sytuacji prawnej logopedow *”.

W przypadku przyjecia okresu od kwietnia 2023 roku dominujagcym tematem bytaby
polityka 1 sytuacja prawna logopedow. Wybodr okreslonego okresu ma uzasadnienie
w konteks$cie celu badan komunikowania logopedycznego— tzw. ,,okres zwykty” lepiej
odzwierciedla aktywno$¢ komunikacyjng logopedow.

W celu wyselekcjonowania profili logopedéw do analizy zawarto$ci jako narzedzia
pomocnicze wykorzystano hashtagi. Byly one uzywane podczas omdéwionego szerzej
w drugim rozdziale protestu logopedéw w kontek$cie ustawy regulujacej niektore za-
wody medyczne®™. W toku badan postuzono sie oznaczeniami: #protestlogopedow oraz
#logopedamaglos, ktore byty aktywnie uzywane podczas medialnej manifestacji srodo-
wiska logopedycznego. Wykorzystanie wspomnianych hashtagéw zwigzanych pozwoli-
to zidentyfikowaé profile logopedow aktywnie korzystajacych ze swojego profilu na
Facebooku. Hashtagi, jako narzedzie grupujace tresci®®”, a uzyte w konteksécie protestu
logopedéw umozliwity wytonienie biezacych postow oraz profili wykazujacych regu-
larng 1 ciagla aktywno$¢ komunikacyjng. Najwazniejszym kryterium kwalifikacji do
analizy bylo prowadzenie profilu przez logopedow, ktérzy komunikuja si¢ online
w sposob regularny i cigglty. Kontekst spoteczno-polityczny zwigzany z protestem spo-
wodowat mobilizacje srodowiska logopedycznego (planowana ustawa budzita kontro-
wersje 1 byla niekorzystna dla kazdego logopedy), co pozwolito zatozy¢, ze wigkszos¢
czynnych zawodowo logopedow brata udzial w dziataniach protestacyjnych. Tym sa-
mym mozliwe byto wyeliminowanie profili nieaktywnych, stworzonych wczesniej, ale
nieaktywnych.

Dodatkowym kryterium wyboru materialu badawczego byta liczba obserwujacych
dany profil na Facebooku. Ustalono prob kwalifikacyjny na poziomie byto 3000 obser-
wujacych. Taka liczba zostata uznana za minimalng wartos$¢, ktora pozwala uznaé profil
za reprezentatywny dla badania z punktu widzenia spolecznego. Liczba obserwujacych
na profilu jest miernikiem popularno$ci i zasiggu w mediach spotecznosciowych — im
wieksza liczba odbiorcow, tym wiekszy potencjal oddzialywania komunikatéw publi-

kowanych przez danego specjaliste. Wybor progu 3000 obserwujacych mial réwniez

53 Apel logopedow w sprawie ustawy o niektorych zawodach medycznych,
https://www.petycjeonline.com/apel logopedow w_sprawie projektu ustawy o niektorych zawodach
medycznych , 12.07.2023.

U Ustawa o niektérych zawodach medycznych, Dz. U. 2023 poz. 1972, ustawa z dn. 17.08.2023.

554 guide to the most popular Instagram hashtags in 2024, https:/influencermarketinghub.com/most-
popular-instagram-hashtags/#toc-0, 2.09.2024.
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charakter praktyczny. Pozwolil na ograniczenie liczby analizowanych profili do sen-
sownej wielkosci, bez ryzyka nadmiernego rozproszenia materialu badawczego.
W 2023 roku posiadanie 3000 obserwujacych na profilu logopedy bylo uznawane za
stosunkowo wysoki wynik, $wiadczacy o rozpoznawalno$ci w srodowisku.

Na podstawie przyjetych zalozen, po wprowadzeniu w wyszukiwarke Facebooka
ustalonych hashtagow (#protestlogopedow oraz #logopedamaglos), w pierwszym etapie
wyloniono 29 profili oraz zidentyfikowano ponad 1000 postow®*. Nastepnie przepro-

607

wadzono weryfikacj¢ zawartos$ci® ', w wyniku ktérej odrzucono grupy tematyczne, pro-

file osrodkow specjalistycznych oraz osoéb prywatnych niewykonujacych zawodu logo-
pedy.

Finalnie zakwalifikowano 18 profili spetniajacych przyjete kryteria, a analizie za-
warto$ci poddano 858 postow. Tabela 6 przedstawia nazwy wszystkich profili, ktére
zostaly zakwalifikowane do analizy, uwzgledniajac liczbe obserwujacych®®. Tabela 6
zawiera takze link do profilu. Proba badawcza zastosowana w analizie zawarto$ci miata
charakter celowy (jako$ciowy), zostala dobrana zgodnie z zatozeniami badawczymi i
specyfika analizowanego materiatu, dlatego nie ma charakteru statystycznie reprezenta-
tywnego dla calej populacji.

Sposrod 18 wytonionych do analizy profili autorami wszystkich sg kobiety. Kazda
z autorek regularnie publikuje tresci. Warto zaznaczy¢, ze na podstawie zgromadzonego
materialu kazdy z profili moglby zosta¢ przeanalizowany osobno, co pozwolitoby okre-
sli¢ jego specyfike i charakterystyczne cechy. Sposob prowadzenia profili poszczeg6l-
nych autorek rozni si¢ od siebie pod réoznym wzgledem. Na niektorych przewazaja
przyktadowo tematy stricte logopedyczne, a na innych autorki koncentruja si¢ wokot
promocji szkolen. W niniejszym rozdziale (jak 1 w toku catej pracy) skoncentrowano si¢
na syntetyzacji zakresu komunikowania logopedycznego na podstawie catego zgroma-
dzonego materialu badawczego.

Proces analizy zawarto$ci opieral si¢ na uzupekieniu standaryzowanego formularza
badawczego, zawierajacego szczegdtowe kryteria opracowane zgodnie z kluczem kate-
goryzacyjnym. Takie podej$cie umozliwilo systematyzacj¢ danych oraz w dalszych

etapach wyciagniecie wnioskow dotyczacych komunikowania logopedycznego.

6%6Stan na 19.04.2023 (dzien rozpocze¢cia badan).
07pjerwszym kryterium byla nazwa, a nastgpnie weryfikacja, czy dany profil spetnia wymagania.
“*Stan na 19.04.2023.
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Tabela 6. Profile zakwalifikowane do analizy zawarto$ci

Nazwa profilu Link do profilu Liczba
obserwuja-
cych

Logopeda Ukulele Anna Karo- https://www.facebook.com/logopedaukulele 3300

wicz

Chodza stuchy, ze gadaja juz https://www.facebook.com/profile.php?id=100066883667 5 400

maluchy. Karolina Nowak-Kuna 380

Terapeutis — dr Anna Ziétkow- https://www.facebook.com/terapeutis.neurologopeda.lubin 6 000

ska — Logopeda Lubin

Klinika Jezyka — Logopeda An- https://www.facebook.com/KlinikaJezykal ogopedaAnnaP 6100

na Poleszak- Szczecin oleszak

Mowa na Opak Magdalena Tar- https://www.facebook.com/mowanaopak 6 100

nawska

Prologos Katarzyna Koztowska  https:/www.facebook.com/PrologosKatarzynaKozlowska 6 600

— Logopedia Mioterapia Orto-

doncja funkcjonalna

Logopeda Lublin Justyna Wolak  https://www.facebook.com/profile.php?id=100063671138 6 900

483

Luli — terapia, edukacja, rozwoj https://www.facebook.com/profile.php?id=100036084648 7 500

— Paulina Jelinska 361

Terapia mowy i komunikacji https://www.facebook.com/terapia.mowy.i.komunikacji 8300

alternatywnej AAC Joanna Pa-

chutko

Mowy nie ma — Profilaktyka https://www.facebook.com/mowyniema.profilaktykaiterapi 10 000

i terapia logopedyczna — Beata alogopedyczna

Nedwidek

Anna Zajac Gabinet Logope- https://www.facebook.com/logozajac 10 000

dyczny Logozajac, Bubagada.pl

Logopedawsieci Basia Kasolik https://www.facebook.com/logopedawsieci 10 000

Logopeda przedszkolny — Alek-  https://www.facebook.com/profile.php?id=100063578651 12 000

sandra Rosinska 098&sk=photos

Ciocia Guguhopla w praktyce https://www.facebook.com/profile.php?id=100065025213 12 000

039

Log-Art Magdalena Daszkie- https://www.facebook.com/profile.php?id=100063596197 13 000

wicz 925&sk=mentions

CzuJemy Maria Szyfter — Szko-  https://www.facebook.com/CzulemyTerapiaKarmienialLog 13 000

ta Terapii Karmienia, Logopedia ~ opedia

Agnieszka Kapron — terapia https://www.facebook.com/jestemslimaczkiem 15 000

dzieci z wada stuchu

Logopedarybka.pl https://www.facebook.com/logopedarybka 15 000

Zrodlo: opracowanie wlasne.

Do analizy zawarto$ci przeprowadzonej na potrzeby niniejszej dysertacji zostat

przygotowany autorski klucz kategoryzacyjny (znajdujacy si¢ w pelnym brzmieniu
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w aneksie) zawierajacy poszczegolne kategorie, ktore zostaty tak dobrane, by pozwolity
na weryfikacj¢ hipotezy gtdéwnej oraz hipotez pomocniczych (H1, H2, H3). Skrupulatne
opracowanie, a nast¢pnie wypetnienie kwestionariusza miato znaczenie dla rzetelnosci
przeprowadzonej analizy. Autorka dokonala analizy kazdego posta pod katem okreslo-
nych kategorii i odpowiednio je przyporzadkowata. Proces ten wymagat nie tylko umie-
jetno$ci analizy 1 interpretacji treSci zawartych w postach, ale takze odpowiedniej wie-
dzy zzakresu logopedii. Ustalone kategorie pozwolity na standaryzacj¢ danych
1 utatwity wyciagnigcie wnioskow. Wnioski zostaty przedstawione w kolejnym rozdzia-
le i postuzyty do dalszych krokéw badawczych.

Kategorie zawarte w formularzu analitycznym umozliwiaja weryfikacje zar6wno
hipotezy gléwnej, jak i hipotez pomocniczych. Hipotezy H1i H2— dotyczace edukacyj-
nego, profilaktycznego oraz marketingowego charakteru komunikowania logopedycz-
nego — zostaly odzwierciedlone w takich obszarach analizy jak tematyka publikac;ji,
rodzaj wypowiedzi, odniesienia do pracy zawodowej, obecnos$¢ tresci autopromocyj-
nych oraz uzycie specjalistycznych hashtagow. Z kolei hipoteza H3, dotyczaca obecno-
Sci przekazow dezinformujacych i sprzecznych z wiedza logopedyczng, zostala
uwzgledniona poprzez analize wypowiedzi odnoszacych sie do tzw. mitow®” logope-
dycznych, ocene naukowosci tresci oraz identyfikacje zrodet, na ktére powotuja sie au-

torzy.

4.4. Glos praktykow w badaniach jako$ciowych komunikowania logopedycznego —
wywiady poglebione

Wywiady poglebione stanowia jedno z kluczowych narzgdzi badawczych wykorzy-
stywanych w metodach jakosciowych. Jako technika zbierania danych umozliwia uzy-
skanie poglebionych informacji na temat badanych zjawisk, a przy tym jest uzyteczna
przy badaniu komunikowania logopedycznego. W kontekscie dotychczasowych badan
w tym obszarze, pozwala poglebi¢ wiedze na temat analizowanego zjawiska, rozszerzy¢

wiedzg o praktykach komunikacyjnych logopedow®'® oraz ich refleksjach na ten temat.

9 Termin ,,mit” uzywany jest zgodnie z jego potocznym znaczeniem funkcjonujacym w mediach spo-
tecznosciowych, gdzie odnosi si¢ do fatszywych przekonan, uproszczen lub dezinformacji, a nie do kla-
sycznego rozumienia mitu jako opowiesci o charakterze symbolicznym, kulturowym czy religijnym.

619Co wiecej, w kontekscie prezentowanej dysertacji z zakresu logopedii w dyscyplinie komunikacji
spotecznej i nauk o mediach, gdzie komunikacja odmieniana jest przez wszystkie przypadki nie mogto
zabrakna¢ rozmowy, ktora (jak zauwaza chociazby Kvale: S. Kvale, Prowadzenie wywiadow, Wydawnic-
two Naukowe PWN , Warszawa 2010, s. 28) jest podstawowa forma interakcji miedzyludzkiej. W kon-

172



Prowadzenie wywiadow poglebionych stanowi jedno z kluczowych narzedzi
w badaniach jako$ciowych, jest jednym z gléwnych sposobow zbierania danych®'. Co
istotne, wywiady to nie tylko narz¢dzia naukowe — sg roOwniez spoleczng technikg®"?
zbierania informacji réwniez w innych dziedzinach zycia spotecznego, takich jak dzien-
nikarstwo czy biznes. Dziennikarze przeprowadzaja wywiady, by dostarczy¢ odbiorcom
rzetelnych informacji z osobistej perspektywy rozmowcow. Z kolei firmy wykorzystuja
te technike w badaniach rynku w celu zrozumienia potrzeb swoich klientow, ich prefe-
rencji i1poziomu satysfakcji. Mozna zatem stwierdzi¢, ze wykorzystanie wywiadu
w réznych obszarach zycia ma potencjat jako narzedzie poglebiajace rozumienie zja-
wisk spolecznych. Jak zauwaza Steinar Kvale, cho¢ badania z zastosowaniem techniki
wywiadu jakosciowego sq od dawna obecne w naukach Spoiecznych613, literatura po-
swiecona jej metodologicznym aspektom jest stosunkowo mtoda.

Krzysztof Konecki, bedacy przedstawicielem socjologii jakosciowej®'?, podkresla,
ze na pytanie ,,jak co$ zachodzi” w rzeczywistosci spotecznej mozna odnalez¢ odpo-
wiedz nie tylko w metodach ilosciowych, ale rowniez w do$wiadczaniu indywidualnym
tej rzeczywistosci®". Badania jakosciowe, do ktorych zaliczaja si¢ miedzy innymi wia-
$nie wywiady poglebione, staly si¢ petnoprawnym i powazanym podejsciem badaw-
czym®'®. Steinar Kvale podkresla, ze wywiad pozwala na jedyny w swoim rodzaju wglad
w Swiat zZycia badanych, ktorzy wiasnymi stowami opisujg swoje dzialania, doswiadcze-

817 W kontekscie badan nad komunikowaniem logopedycznym stowa te

nia i poglgdy
nabieraja szczegbdlnego znaczenia. Wypowiedzi logopedow ujawniaja nie tylko to, co
robig, ale przede wszystkim dlaczego i jak to robia. Taki wglad w motywacje i refleksje
praktykow pozwala lepiej zrozumie¢ mechanizmy komunikowania logopedycznego.
Chava Frankfort-Nachmias 1 David Nachmias, opisujac metody badawcze
w naukach spotecznych, podkres$laja, ze podstawowym celem nauki jest dostarczanie

wiedzy, ktéra pozwala si¢ zweryfikowaé¢®'®. David Silverman zauwazyl, ze wywiad,

obok grup fokusowych i kwestionariuszy, ma do odegrania znaczgcq role w dziedzinie

tekScie prowadzonych badan implikuje on konieczno$¢ uwzglgdnienia wywiadu jako jednego z elemen-
tow badania.

61'Tamze, s. 17.

mTamie, s. 36.

613 Tamze, s. 39.

K. T. Konecki, P. Chomezynski (red.), Stownik socjologii jakosciowej, Difin, Warszawa 2012, s. 6.

(’lsTamZe, S. 6.

816U, Flick, Projektowanie badania jakosciowego, s. 11.

6178, Kvale, Prowadzenie wywiadéw..., dz. cyt., s. 39.

S1%Ch. Frankfort-Nachmias, D. Nachmias, Metody badawcze..., dz. cyt., s. 23.
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zdrowia, ktére dotyczy nas wszystkich®®. W niniejszych badaniach wykorzystano to
narzedzie do analizy aspektow logopedycznych, ktore rowniez sg zwigzane — jak juz
szerzej wyjasniono w rozdzialach pierwszym i drugim — z medycyna i ochrong zdrowia.
Przeprowadzajac wywiady poglebione, badacz stara si¢ uchwyci¢ réoznorodne perspek-
tywy oraz uzyska¢ doglebne informacje na temat indywidualnych doswiadczen.
W wyniku badania jako$ciowego mozna zgromadzic¢ cenne dane®®’, ktore nie tylko opi-
suja zjawiska, ale takze pozwalajg zrozumie¢ ich znaczenie z punktu widzenia osob
bezposrednio zaangazowanych. Podejscie jakosciowe do komunikowania logopedycz-
nego w mediach przyczynia si¢ do lepszego zrozumienia dynamiki tejze komunikacji
oraz jej znaczenia dla praktyki logopedycznej. Wywiady poglebione pozwalaja na
wglad w indywidualne doswiadczenia oraz przemyslenia samych logopedow — 0sob,
ktore tworza Srodowisko logopedyczne i ksztattuja jego praktyki komunikacyjne.

W ramach niniejszej dysertacji zastosowano technike indywidualnych wywiadow
pogtebionych z logopedami. Zgodnie z zatozeniami badania oraz podej$ciem jakoscio-
wym przyjeto, ze respondenci posiadaja w zakresie komunikowania logopedycznego

wiedze eksperckg®

— Uwe Flick okresla ja jako kluczowa dla poglebionego rozumienia
zjawiska. W wywiadach poglebionych istotne znaczenie ma odpowiednio zaprojekto-
wany kwestionariusz, ktory umozliwia uzyskanie rzetelnych danych mozliwych do ana-
lizy porownawczej. Tabela 7 przedstawia struktur¢ merytoryczng autorskiego kwestio-
nariusza, opracowanego w celu zbadania wybranych aspektéw tematycznych zwiaza-
nych z przedmiotem badan niniejszej dysertacji. Jak podkresla Steinar Kvale, dobrze
skonstruowany scenariusz wywiadu pozwala w mniejszym lub wigkszym stopniu po-
rzqdkowaé przebieg rozmowy®*?, zachowujac przy tym jej otwarty i eksploracyjny cha-
rakter. Nakre§lona problematyka w kwestionariuszu znajduje odzwierciedlenie
w zestawie hipotez pomocniczych, podporzadkowanych hipotezie gtownej. Kwestiona-

riusz wywiadoéw pogtebionych zostal skonstruowany w sposob celowy, tak aby umoz-

liwi¢ weryfikacje hipotez badawczych sformutowanych w niniejszej dysertacji.

819D, Silverman, Prowadzenie badan ..., dz. cyt., s. 290.
620 Tamze, s. 30.

S2U. Flick, Projektowanie badania..., dz. cyt., s. 62.
6228, Kvale, Prowadzenie wywiadéw..., dz. cyt., s. 107.
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Tabela 7. Struktura merytoryczna kwestionariusza wywiadu poglgbionego

Temat ogblny:
Oddziatywanie mediéw na logopedi¢

Poszukiwane informacje: Czy zdaniem logopedow media oddziatujq na praktyke logopedycz-
ng?

Przyktadowe pytania:

Czy Pan/Pani obserwuje zmiany w logopedii jako nauce z powodu mediow?Czy Pani/Pana
zdaniem media oddziatujg na logopedi¢ w rozumieniu praktyki zawodowej? Czy uwaza
Pan/Pani, ze media mogg by¢ wsparciem w przekazywaniu wiedzy logopedycznej?Czy uwa-
za Pan/Pani, ze media mogg by¢ wsparciem w budowaniu wiasnej marki jako logopeda?Czy
uwaza Pan/Pani, ze media moga by¢ wsparciem w budowaniu wizerunku grupy zawodowej
logopedow?

Temat ogblny:
Korzysci i zagrozenia wynikajace z oddziatywania medidéw na rozwdj mowy dzieci oraz
terapi¢ logopedyczna.

Poszukiwane informacje: Czy logopedzi zauwazajq, jakq role odgrywajq media dla rozwoju
mowy dziecka? Ocena skali zjawiska oddzialywania mediow na pacjentow objetych terapig
logopedyczng.

Jakie korzysci wigza si¢ z oddzialywaniem mediéw na praktyke logopedyczng?Jakie zagro-
zenia wigzg si¢ z oddzialywaniem mediow na praktyke logopedyczna?Czy zauwaza Pan/Pani
negatywne oddziatywanie mediéw na rozw6j mowy dzieci? (Jesli tak, w jakich obsza-
rach?)Czy zauwazyl/a Pan/Pani zjawiska w mediach, ktére przyczyniaja si¢ do szerzenia
nieprawdziwych informacji na temat logopedii lub podwazaja logopedyczne fakty? Czy Pa-
na/Pani zdaniem media oddziatujg na efekty pracy logopedycznej (zar6wno pozytywnie, jak i
negatywnie)?Czy pacjenci objeci terapia logopedycznag (lub ich rodziny/bliscy) czesto korzy-
stajg z mediow? Czy pacjenci objeci terapig logopedyczng (lub ich rodziny/bliscy) zdaja
sobie sprawe z zagrozen wynikajacych z mediow? Jakie dziatania podejmuje Pan/Pani w
zwiazku z negatywnym oddziatywaniem mediow na pacjentow?

Temat ogblny:
Dziatania logopedéw w mediach

Poszukiwane informacje: Jakie logopedzi posiadajq doswiadczenia w komunikowaniu z wy-
korzystaniem mediow?

Czy wykorzystuje Pani/Pan tresci logopedyczne publikowane w mediach do swojej pracy?
(jesli tak, z czego Pan/Pani korzysta?)Czy wykorzystuje Pan/Pani media do celow profilak-
tycznych? Czy wykorzystuje Pan/Pani media do celow marketingowych?Czy ma Pan/Pani
czesty kontakt z komunikowaniem na tematy logopedyczne z wykorzystaniem medidw?Jakie
aspekty pracy logopedycznej sa najczesciej poruszane w mediach?Czy zna Pani/Pan badania
naukowe, ktore analizujg oddziatywanie mediow na logopedie¢? Czy prowadzil/a Pan/Pani
kiedykolwiek badania na ten temat?Jak wedlug Pana/Pani mozna poprawi¢ komunikowanie
w ochronie zdrowia z wykorzystaniem mediow, w szczegdlnosci w kontekscie logopedycz-
nym?Jakie dzialania uwaza Pan/Pani za istotne w celu poprawy komunikowania logopedycz-
nego w mediach?Czy istniejg jakie$ inne kwestie zwigzane z komunikowaniem logopedycz-
nym w mediach, ktérymi warto si¢ zajac?

Zrodto: opracowanie wlasne.
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Struktura scenariusza rozmowy zostata podzielona na trzy gtdéwne obszary tema-
tyczne, odpowiadajace kluczowym zagadnieniom badania:
— oddziatywaniu mediow na logopedig;
— korzySciom 1 zagrozeniom wynikajacym z obecnos$ci mediéw w terapii lo-
gopedycznej;
— dzialaniom logopedéw w przestrzeni medialne;.

Kazdy ztych blokéw tematycznych zostal powigzany z konkretnymi hipotezami
pomocniczymi.

H1 (funkcje komunikowania logopedycznego) — weryfikowana poprzez pytania do-
tyczace wykorzystania mediow w przekazywaniu wiedzy logopedycznej, dziataniach
edukacyjnych i profilaktycznych oraz sposobow prezentowania dzialalnosci zawodowe;j
logopedow;

H2 (personal branding jako element profesjonalizacji) — odnosi si¢ do pytan doty-
czacych budowania marki osobistej logopedow w mediach spotecznosciowych, sposo-
boéw autoprezentacji oraz promocji dziatalnos$ci zawodowe;;

H3 (obecno$¢ dezinformacji) — weryfikowana poprzez pytania dotyczace wystepo-
wania w mediach tresci sprzecznych z wiedza logopedyczng oraz ich wptywu na prze-
bieg terapii i decyzje podejmowane przez rodzicow.

Pozostate pytania — zwlaszcza te dotyczace kontaktu pacjentéw z mediami, Swia-
domosci zagrozen oraz dziatan podejmowanych przez logopedéw — stanowig materiat
uzupetniajacy, ktory pozwala poglebi¢ analize w weryfikacji hipotezy glownej. Dzieki
takiej konstrukcji kwestionariusza mozliwe byto zebranie danych jakoSciowych, ktore
w sposob bezposredni odnosity si¢ do zatozen badawczych i umozliwiaty ich weryfika-
cj¢ w toku analizy tresci wywiadow. Kwestionariusz zawiera zatem zarys giownych
tematow rozmowy i sugerowanych pytar®®, ale w zalozeniu jest rowniez podgzanie za
respondentami.

Przeprowadzono pi¢¢ indywidualnych wywiadow poglebionych zlogopedami.
Z perspektywy naukowej badania oparte na niewielkiej grupie uczestnikow, liczacej
pig¢ osob, sa uzasadnione w kontekscie jakoSciowych analiz. Odwotujac si¢ do ba-
dan,wskazuje si¢, ze wigkszo$¢ zjawisk mozna zidentyfikowac juz przy udziale pieciu

uzytkownikdéw, a testy prowadzone zudziatem 5-7 os6b okreslane sa w literaturze

623Tamze, s. 107.
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przedmiotu maltym studium®*. Taki rozmiar grupy badawczej, mimo ograniczonej licz-
by uczestnikéw, pozwala na zebranie cennych informacji oraz umozliwia identyfikacj¢
istotnych probleméw rowniez w kontek$cie komunikowania logopedycznego.

Prosby o udziat w badaniu zostaly skierowane do ponad dwudziestu logopedow
i spotkaty si¢ z bardzo duza przychylnoscig srodowiska zawodowego. Poczatkowo za-
ktadano, ze cz¢$¢ 0s6b moze nie wyrazi¢ zgody lub nie by¢ zainteresowana udziatem,
jednak kazda z zaproszonych osob zaakceptowata propozycje rozmowy. Sposrod uzy-
skanych zgdd wybrano osoby, ktore w danym okresie byty dostepne oraz posiadaty do-
$wiadczenia zawodowe istotne z perspektywy celéw naukowych niniejszej dysertacji.

Dobor respondentdow opieral si¢ na zasadzie maksymalizacji ich zréznicowania —
uwzgledniono roézny staz pracy, odmienne obszary zainteresowan zawodowych oraz
zatrudnienie w réznych sektorach. Wérod uczestnikow znalazly si¢ migdzy innymi oso-

ba tuz po studiach, logopeda z siedmioletnim do$wiadczeniem oraz ekspert™™

z ponad
czterdziestoletnim stazem pracy jako naukowiec i praktyk.

Rozmowy przeprowadzono w okresie od czerwca do pazdziernika 2024 roku,
w r6znych formach: trzy wywiady odbyty si¢ podczas osobistych spotkan, jeden za po-
srednictwem platformy komunikacyjnej, ajeden telefonicznie. Autorka na poczatku
kazdego wywiadu podkreslata, ze celem rozmowy jest zebranie rzetelnych opinii — nie-
zaleznie od tego, czy sa one zgodne z powszechnymi przekonaniami — oraz uchwycenie
indywidualnych do§wiadczen i refleksji respondentow.

Wszystkie wywiady zostaly zarejestrowane w formacie mp3 (nagrania znajdujg si¢
w posiadaniu autorki), a nastgpnie dokonano ich transkrypcji. Transkrypty, oznaczone
jako zalaczniki nr 3a, 3b, 3c, 3d, 3e (zgodnie z chronologia przeprowadzenia rozmowy),
zostaty przestane do autoryzacji uczestnikom badania. Po uzyskaniu zgody na wykorzy-
stanie treSci wszystkich rozméw, przystapiono do analizy zgromadzonego materiatu.
Dla kazdego z respondentéw badania przygotowano ankiet¢ zawierajacg dane metrycz-
kowe, co pozwolilo na weryfikacje trafno$ci doboru grupy docelowej w kontekscie
przeprowadzonych wywiadow pogtebionych. Analiza tychze danych pozwolita na po-
twierdzenie, ze wyselekcjonowana grupa respondentdéw jest reprezentatywna

i adekwatna do postawionych celow badawczych. Warto rowniez zaznaczyé, ze — po-

624C.M. Barnum, Usability Testing Essentials, Morgan Kaufmann, Burlington 2011, s. 16.

623Jedna z respondentek przeprowadzonych wywiadow poglebionych jest ceniona specjalista w dzie-
dzinie logopedii, pani profesor Danuta Pluta-Wojciechowska, ktora wyrazita zgode na ujawnienie swoje-
go nazwiska w toku tych badan. Jest to ogromny zaszczyt dla autorki niniejszej dysertacji, ze pani profe-
sor wniosta swoja cenng wiedze¢ i doswiadczenie do podjetej refleksji naukowe;.
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dobnie jak w analizie zawarto$ci — wszystkie osoby biorgce udziat w badaniu to kobie-
ty.

W badaniu jakosciowym wzieto udziat pig¢ kobiet wykonujacych zawdd logopedy,
reprezentujacych roézne etapy kariery zawodowej, miejsca zatrudnienia oraz obszary
specjalizacji. Ich zréznicowane doswiadczenia zawodowe i edukacyjne pozwolity na
uzyskanie wieloaspektowego obrazu praktyki logopedycznej w konteks$cie komuniko-
wania specjalistycznego. Ponizej przedstawiono szczegdlowa charakterystyke kazdej
z respondentek:

Respondentka nr 1 to magister logopedii z szescioletnim stazem pracy, zatrudniona

w placowce ochrony zdrowia. Absolwentka pigcioletnich stacjonarnych studiow
logopedycznych na Uniwersytecie Marii Curie-Sktodowskiej w Lublinie. Pracu-
je na etacie jako logopeda, realizujac terapie¢ mowy w ramach systemu opieki
zdrowotnej;

Respondentka nr 2 to magister logopedii z rocznym do$wiadczeniem zawodowym,
réwniez zatrudniona w sektorze ochrony zdrowia. Poczatkujaca terapeutka mo-
wy, absolwentka pigcioletnich studiow dziennych Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego w Warszawie. Jej perspektywa wnosi §wieze spojrzenie na prakty-
ke logopedyczng w instytucjach medycznych;

Respondentka nr 3 to logopedka z dwudziestoletnim stazem pracy, dzialajaca
w sektorze o$wiaty, prywatnym oraz w obszarze animacji spotecznej. To row-
niez do$wiadczona animatorka czasu wolnego. Jej praktyka obejmuje zarowno
prace z dzie¢mi, jak idzialania edukacyjne oraz profilaktyczne w $rodowisku
lokalnym;

Respondentka nr 4 to logopedka prowadzaca prywatny gabinet terapeutyczny. Ak-
tywna w mediach spoteczno$ciowych, gdzie dzieli si¢ wiedza logopedyczng
i promuje dobre praktyki terapeutyczne. Jej dziatalno$¢ taczy kompetencje kli-
niczne z nowoczesnym podejsciem do komunikacji specjalistyczne;.

Respondentka nr 5 — prof. dr hab. Danuta Pluta-Wojciechowska to wybitna specja-
listka z czterdziestopigcioletnim do$wiadczeniem zawodowym. Logopedka, je-
zykoznawczyni, cztonkini Zespolu Rozwoju i Zaburzeh Mowy Rady Je¢zyka
Polskiego przy Prezydium PAN, autorka licznych publikacji naukowych oraz
tworczyni autorskich metod terapeutycznych: Strategicznej Metody Usprawnia-

nia Realizacji Fonemow(SMURF) oraz Fizjologicznej Terapii Miofunkcjonalnej
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(FTM). Jej dorobek naukowy i praktyczny stanowi istotne odniesienie dla
wspotczesnej logopedii.

Zrbéznicowany profil zawodowy 1 doswiadczenie respondentek pozwolilty na uchwy-
cenie wielowymiarowego obrazu praktyki logopedycznej w Polsce. W badaniu wzigty
udzial zar6wno poczatkujace terapeutki, jak i ekspertka o uznanym dorobku naukowym,
co umozliwito zestawienie perspektyw klinicznych, edukacyjnych oraz medialnych.
Tak dobrana préba badawcza zapewnita dostep do bogatego materialu empirycznego,
ktory stanowil podstawg¢ do poglebionej analizy komunikowania logopedycznego
w kontekscie spotecznym i konsumenckim.

Ogodlna jakos¢ przeprowadzonych wywiadow poglebionych zostata oceniona przez
autorke jako bardzo wysoka, z uwagi na aktywne zaangazowanie respondentek, ich zy-
we zainteresowanie podjeta tematykg badawcza oraz swobodna i sprzyjajaca wymianie
mysli atmosfer¢ podczas rozméw. Uwe Flick, wskazujac na cechy badan jakosciowych,
podkreslal, ze badacze stanowiq istotng czes¢ procesu badawczego®®, migdzy innymi

627
. Ten

poprzez przynalezno$¢ do analizowanej grupy oraz znajomos$¢ danego obszaru
warunek réwniez zostal spelniony w niniejszej pracy — autorka posiada kompetencje
zawodowe 1 doswiadczenie w obszarze logopedii, co umozliwito poglebione zrozumie-
nie wypowiedzi respondentek. Wszystkie wymienione czynniki przyczynity si¢ do uzy-
skania warto§ciowych danych, ktérych analize i interpretacj¢ przedstawiono

w kolejnym rozdziale.

4.5. Podsumowanie

Podsumowujac, rozdzial czwarty stanowil opracowanie metodologiczne, bedace
fundamentem dla dalszej cze$ci pracy. Przedstawiono w nim trzy zastosowane w toku
pracy metody badawcze: sondaz diagnostyczny, analiz¢ zawarto$ciorazindywidualne
wywiady pogtebione, ktore wspdlnie umozliwiajg uchwycenie ztozonosci zjawiska ko-
munikowania logopedycznego w przestrzeni nowych nowych mediow. Takie podejscie
do tematu — laczace perspektywe medioznawcza z praktyka logopedyczng oraz
uwzgledniajace kilka metod badawczych — uzupeknia istniejaca luke badawcza, wskazu-

jac na potrzebe interdyscyplinarnego ujecia komunikowania logopedycznego.

826U. Flick, Projektowanie badania..., dz. cyt., s. 14.
6277wraca na to uwage takze Kvale; S. Kvale, Prowadzenie wywiadéw, dz. cyt., s. 12.
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Kazda z wybranych metod zostata dobrana w sposob przemyslany i celowy, tak aby
mozliwe bylo zaréwno iloSciowe rozpoznanie skali icharakteru zjawiska, jak
1jako$ciowe poglebienie rozumienia postaw, motywacji oraz doswiadczen osob zaan-
gazowanych w komunikowanie logopedyczne.Wszystkie zastosowane narzedzia
i techniki badawcze zostaty skonstruowane w taki sposob, aby umozliwi¢ weryfikacje
postawionych hipotez oraz dostarczy¢ uzytecznych danych — zaréwno w wymiarze
teoretycznym, jak i praktycznym. Zastosowanie triangulacji metodologicznej pozwolito
na ujecie tematu z réznych perspektyw, co miato na celu zwigkszenie rzetelnosci catego
procesu badawczego.

W niniejszym rozdziale opisano szczegdtowo sposéb doboru narzegdzi, przebieg rea-
lizacji badan oraz uzasadnienie wyboru kazdej z metod. Uwzgledniono réwniez kwestie
organizacyjne, takie jak dobdr proby, sposob kontaktu z respondentami czy procedury
transkrypcji i autoryzacji materialu badawczego.

Przedstawione podej$cie badawcze stanowi podstawe do dalszej analizy zebranego
materialu, ktéra zostata zaprezentowana w kolejnym rozdziale. Tam tez dokonano in-

terpretacji wynikéw oraz odniesienia ich do postawionych hipotez badawczych.
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Rozdzial 5
Komunikowanie logopedyczne w nowych nowych mediach — analiza wynikéw ba-

dan i wnioski

Rozdziat pigty stanowi fundament niniejszej dysertacji — prezentuje wyniki badan
wiasnych dotyczacych komunikowania logopedycznego w nowych nowych mediach,
uzyskane w ramach triangulacji badan: sondazu diagnostycznego, analizy zawartosci
oraz wywiadow poglebionych. Analiza wynikoéw zostala przeprowadzona w odniesieniu
do hipotezy gltownej, zgodnie z ktora komunikowanie logopedycznestanowi odrebnag
forme¢ komunikowania specjalistycznego. Celem rozdziatu jest — w odniesieniu do hipo-
tezy glownej oraz hipotez pomocniczych — ukazanie, w jaki sposob logopedzi wykorzy-
stuyja media w dzialaniach edukacyjnych, profilaktycznych,marketingowych
1 wizerunkowych.Zréznicowanie zrodet danych oraz zastosowanie triangulacji pozwoli-
ly na uchwycenie zjawiska komunikowania logopedycznego z réznych perspektyw, co
znaczaco wzbogacito koncowe wnioski. Zebrane dane pozwalaja odpowiedzie¢ na py-
tania badawcze dotyczace tresci, form 1 skutkow badanego zjawiska w przestrzeni me-
dialne;j.

W toku badan ujawnity si¢ rowniez obserwacje, ktore poszerzyty pierwotne zaloze-
nia teoretyczne iotworzyly nowe kierunki interpretacyjne. Rozdziat pigty dostarcza
istotnych ustalen na temat roli komunikowania logopedycznego w konteks$cie nowych
nowych mediow, zardowno w ujeciu praktycznym, jak iteoretycznym. Prezentowana
dysertacja stanowi uzupeinienie dotychczasowych badan nad obecno$cig logopedii

w przestrzeni medialnej.

5.1. Metoda sondazu diagnostycznego — analiza i wnioski

Pomyst na przeprowadzenie badania ankietowego pojawit si¢ na dtugo przed rozpo-

czgciem pracy nad dysertacja doktorska — jako odpowiedZ na obserwowang w praktyce
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logopedycznej potrzebe zrozumienia, w jaki sposéb przekazy medialne oddziatuja na
decyzje rodzicow dotyczace produktéw pozornie wspierajacych rozwdj mowy.
Z czasem koncepcja ta zostala rozwinigta i osadzona w szerszym kontekscie komuni-
kowania logopedycznego w nowych nowych mediach.

Badanie sondazowe zostato przeprowadzone wsrdd rodzicow dzieci uczestnicza-
cych w terapii logopedycznej. Respondenci stanowili zréznicowang grupe pod wzgle-
dem wieku, wyksztalcenia i1 miejsca zamieszkania, co pozwolito uchwyci¢ szerokie
spektrum doswiadczen i opinii zwigzanych z wyborem produktow wspierajacych roz-
wo0j mowy oraz odbiorem przekazow o charakterze reklamowym. Szczegotowa charak-
terystyka grupy badawczej zostata przedstawiona w rozdziale metodologicznym.

Gléwnym celem ankiety byto rozpoznanie, w jaki sposob rodzice pozyskuja infor-
macje o produktach oddzialujacych na rozwdj mowy, jakie zrodta uznajg za wiarygod-
ne, oraz czy przekazy medialne maja znaczenie dla ich decyzji zakupowych
i terapeutycznych. Badanie miato réwniez na celu identyfikacje potencjalnych zjawisk

dezinformacyjnych oraz ocen¢ swiadomosci komunikacyjnej w kontekscie logopedii.

Wykres 1. Zrodta wiedzy logopedycznej: media a porada specjalisty

B Specjalista- 23 %

HInternet-77 %

Zrédlo: K. Mroczek-Fuszczyk, M. Szewczyk, Is Advertising an Educator in Speech Therapy? An Analysis

of the Credibility od Advertisements and Sources Responsible for Consumer Decision-Making [w:] Gaw-

ronski S., Szewczyk M., Bis L., Social and marketing communication in education and didactics. Interne-

tional experiences, Wydawnictwo Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzqdzania z siedzibg w Rzeszowie, Rze-
szow 2022.
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Po przeprowadzeniu badan metoda sondazu diagnostycznego uzyskano istotne wy-
niki dla komunikowania logopedycznego. Najwazniejszym z nich dotyczy tego, ze dla
ankietowanych rodzicéw dzieci uczestniczacych w terapii logopedycznej zrodlem wie-
dzy logopedycznej przede wszystkim jest internet. Wykres 1 ilustruje zebrane w tym
kontekscie dane.

Jak wynika z wykresu 1, az 77 % respondentow wskazuje internet jako gléwne zro-
dto rekomendacji w zakresie tematéw logopedycznych. Mozna zatem na tej podstawie
wywnioskowaé, ze internet jest glownym zZrodlem wiedzy logopedycznej i nie nalezy
go bagatelizowa¢ w tym kontekscie. To istotna wskazoéwka dla czynnych zawodowo
logopedéw oraz catego §rodowiska logopedycznego. Tresci logopedyczne publikowane
w mediach maja zatem bardzo duze znaczenie dla rozwoju mowy dzieci.

W materiatach reklamowych odbiorca otrzymuje jednoznaczny komunikat, ze pro-
mowane produktypozytywnie oddziatuja na rozwdj dziecka. Reklama rzadko bywa kie-
rowana do ogélu, zazwyczaj ma precyzyjnie okreslona grupe docelowa ®** .
W przypadku wybranych do analizy przekazow sa to rodzice, przede wszystkim rodzice
niemowlat (dzieci do 1. roku zycia). To osoby, ktorych zycie niedawno ulegto radykal-
nej zmianie — pojawito si¢ dziecko, wymagajace troski, opieki i najlepszych mozliwych
decyzji. Mozna zatem zalozy¢, ze ta grupa jest szczegoélnie podatna na perswazyjny
charakter komunikatow reklamowych. Charakterystyczne dla przekazéw medialnych
skierowanych do tej grupy jest akcentowanie rzekomego dobroczynnego wplywu dane-
go produktu na rozwoj dziecka. To wtasnie wiarygodno$¢ tych przekazow oraz ich

zgodnos¢ z faktami logopedycznymi stanowi przedmiot niniejszych rozwazan.

5.1.1. Analiza przekazow reklamowych produktow dla dzieci

W ramach niniejszego podrozdziatu przeprowadzono analiz¢ przekazéw reklamo-
wych dotyczacych trzech popularnych produktow przeznaczonych dla niemowlat
1 matych dzieci: szumisiow, chodzikow oraz kubkow niekapkéw. Wybor tych produk-
tow nie byt przypadkowy — kazdy z nich, mimo szerokiej obecnos$ci w przestrzeni me-
dialnej 1 marketingowej, budzi kontrowersje w $srodowisku logopedycznym ze wzgledu
na potencjalnie niekorzystny wpltyw na rozwd] mowy oraz ogdlne funkcjonowanie

dziecka. Zgodnie z aktualng wiedza logopedyczng, kubki niekapki mogg utrwala¢ nie-

2D, Dolinski, Psychologiczne mechanizmy..., dz. cyt., s. 50.
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prawidlowa pozycje jezyka inie wspieraja mechanizmow dojrzatego potykania. Cho-
dziki natomiast zaburzaja rozwoj motoryki i orientacji przestrzennej, co posrednio moze
wptywac na rozwdj kompetencji jezykowych. Z kolei urzadzenia emitujace biaty szum,
takie jak szumisie, moga ogranicza¢ kontakt dziecka z naturalnymi bodzcami stucho-
wymi, co negatywnie oddzialuje na percepcje dzwickéw mowy irozwdj stuchu fone-
mowego. W kolejnych podrozdziatach szczegoétowo przeanalizowano sposob, w jaki te
produkty sg prezentowane w przekazach reklamowych, ze szczegdlnym uwzglednie-
niem potencjalnych konsekwencji dla odbiorcow — w tym rodzicow dzieci objetych

terapia logopedyczna.

5.1.1.1. Reklama ,,Szumisiow” a wybory rodzicielskie w kontekscie rozwoju mowy
u dzieci

Pierwszym z analizowanych produktow sa szumisie — pluszowe maskotki wyposa-
zone w funkcje¢ dzwigkowa, emitujacg delikatne melodie lub odgtosy, takie jak bicie
serca, szum fal czy dzwigki mechaniczne. Sg to urzadzenia oddziatujagce bezposrednio
na funkcjonowanie narzadu stuchu, ktéry odpowiada nie tylko za odbidr i rozumienie
dzwickow z otoczenia, lecz takze za autokontrole wiasnej mowy. Sprawno$¢ narzadu
stuchu warunkuje rozwoj specyficznych zdolnos$ci jezykowych, takich jak roznicowanie
1 stosowanie wzorcow prozodycznych. Droga stuchowa przebiega przyswajanie elemen-
tow mowy, takich jak melodia, akcent czy iloczas. Dla prawidlowego rozwoju mowy
istotne sg zard6wno pojedyncze gloski, jak i1 bardziej zlozone sygnaly — stowa oraz wy-
powiedzenia®®’. Funkcje stuchowe rozwijaja si¢ w ciagu pierwszych lat zycia i nie sa
umiejetnosciami wrodzonymi. Wyr6znia si¢ dwa procesy odbierania sygnatow aku-
stycznych: nie§wiadome (styszenie) oraz $wiadome (stuchanie), przy czym tylko
w drugim nastgpuje przypisanie znaczenia danemu bodzcowi®’. Reakcje na dzwigki
pojawiaja sie juz w zyciu ptodowym isa obserwowane tuz po narodzinach. ®*'. Przy-
swajanie poszczegolnych umiejetnosci stuchowych to proces wieloetapowy, nastepuja-
cy zgodnie z zasadg stopniowania trudnosci.

Wsrdéd popularnych produktow dla niemowlat znajduja si¢ elektroniczne zabawki,

grajace karuzele oraz urzadzenia typu ISM (Infant Sleep Machines), tzw. Szumisie (na-

2%y, Liwo, Gluchota dziecigca, prozodia, komunikacja, Wydawnictwo Adam Marszatek, Torun 2019,
s. 60.

630TamZe, s. 73.

S Tamze.
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zywane takze maszynami shluzacymi do usypiania niemowlat™”). Ich celem — wedlug

producentow — jest uspokojenie dziecka oraz maskowanie niepokojacych dzwie-
kowz otoczenia. Urzadzenia te oferuja regulacje poziomu glosnosci, jednak badania®’
wykazaty, ze w wielu przypadkach emitowany poziom dzwigku moze by¢ szkodliwy
dla stuchu niemowlat i negatywnie wplywac na dalszy rozwoj funkcji stuchowych. Ro-
dzice sg zachgcani do regularnego stosowania szumisiow podczas snu dziecka, mimo ze
nie okreslono bezpiecznej odlegtosci®* ich uzytkowania wzgledem narzadu shuchu.
Dhugotrwate narazenie na biaty szum, bez réwnoczesnej stymulacji naturalnymi bodz-
cami jezykowymi, moze prowadzi¢ do zaburzen w rozwoju sluchu fonemowego, a tym
samym —mowy i jezyka. Dlatego wlasnie szumisie znalazty si¢ w obszarze zaintereso-
wan badan niniejszej dysertacji — jako przyktad produktu, ktéorego promowany wpltyw
na rozw0j dziecka stoi w sprzecznosci z aktualng wiedza logopedyczna.

W celu sprawdzenia rzetelnosci przekazywanych komunikatow medialnych na te-

mat faktow logopedycznych powiazanych z uzytkowaniem produktu®

przeanalizowano
strong internetowa™® producenta szumisiow. Strona zostata przygotowana profesjonal-
nie, zgodnie z zasadami marketingu — z uwzglednieniem takich elementow jak jezyk,
kolorystyka oraz mechanizmy budowania zaufania u odbiorcy.

W ramach badan wilasnych przeprowadzono analiz¢ opinii rodzicOw na temat szu-
misiow. Cho¢ odsetek respondentow, ktorzy zadeklarowali korzystanie z szumisiow,
byt stosunkowo niski (16%), uzyskane dane pozwalaja na sformutowanie istotnych ob-
serwacji dotyczacych postrzegania produktu oraz jego potencjalnego oddzialywania na
rozwoj dziecka. Wiek dzieci, ktore mialy kontakt z szumisiem, miescit si¢ w przedziale
do szdstego roku zycia. Wsrdd tej grupy dominowato przekonanie o jego pozytywnym
wplywie na rozwdj dziecka — takiego zdania byto az 75% respondentow. Taki sam od-
setek wskazal, ze dziecko korzystalo z szumisia z duzg czestotliwoscia (kilka razy
dziennie), podczas gdy 25% okreslito uzytkowanie jako sporadyczne. W zakresie dtu-

gosci stosowania produktu 50% rodzicow zadeklarowato uzycie do pierwszego miesia-

532N. Bednarska, Konsekwencje korzystania..., dz. cyt., s. 56.

533Na przyktad: J. Pietrzak, P. Kurdys, L. Surdwka, A. Obuchowicz, Stosowanie urzqdzer wytwarza-
Jacych bialy szum u niemowlgt i matych dzieci w ocenie ich rodzicéw, Slaski Uniwersytet Medyczny,
Bytom 2019.

6347, Pietrzak, P. Kurdys, £.. Surowka, A. Obuchowicz, Stosowanie urzqdzen wytwarzajgcych bialy
szum u niemowlqt i malych dzieci w ocenie ich rodzicéw, Slaski Uniwersytet Medyczny, Bytom 2019, s.
295.

633Szczegotowa analiza znajduje si¢ w artykule: K. Mroczek-Luszczyk, M. Szewczyk, Is adverti-
sing..., dz. cyt.

%36Strona producenta Szumisiow,www.szumisie.pl, 10.04.2022.
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ca zycia dziecka, 25% — do trzeciego miesigca, a kolejne 25% — do szostego miesigca
zycia.

Na pytanieo motywacje zakupu, 75% respondentow wskazato rekomendacje znajo-
mych lub rodziny, a 25% — internet, w tym glownie opinie ekspertow. Tuz przed zaku-
pem szumisiow wszyscy ankietowani (100%) poszukiwali informacji w mediach spo-
tecznosciowych, a dodatkowe zrdodta — takie jak fora internetowe i blogi specjalistyczne
— wskazato 50% badanych. Szczegdlng uwage respondentdow przyciagneta informacja
na stronie producenta, ze ,,szum z produktu przypomina dzwiek z brzucha matki”
(75%), a takze profesjonalna szata graficzna, zdje¢cia oraz uporzadkowana baza produk-
tow (50%).

Jak wynika z sondazu diagnostycznego, wsrdd dzieci, ktore korzystaty z szumisiow,
najczesciej diagnozowanymi trudno$ciami logopedycznymi byly: dyslalia, rotacyzm
oraz afazja. Cho¢ nie mozna jednoznacznie przypisa¢ zwigzku przyczynowego migdzy
stosowaniem szumisiow a wystepowaniem konkretnych zaburzen mowy, wyniki te
wskazuja na potrzebg poglebienia badan w tym zakresie.

Analiza komunikatow medialnych dotyczacych szumisiow oraz wyniki badan wta-
snych wskazujg na istotne wyzwania w zakresie komunikowania logopedycznego.
Przekaz marketingowy producenta zostal przygotowany profesjonalnie, zgodnie
z zasadami budowania zaufania 1 atrakcyjnosci — poprzez odpowiednio dobrany je¢zyk,
estetyke wizualng oraz odwolania emocjonalne (np. poréwnanie szumu do dzwickow
z brzucha matki). Tego rodzaju komunikaty skutecznie wptywaja na decyzje zakupowe
rodzicow, co potwierdzaja dane sondazowe: 75% respondentow wskazalo rekomenda-
cje bliskich jako glowny motyw zakupu, a 100% poszukiwalo informacji w mediach
spoteczno$ciowych.

Z perspektywy komunikowania logopedycznego, taka forma moze prowadzi¢ do
utrwalenia przekonan o rzekomym pozytywnym wptywie produktu na rozwdj dziecka —
mimo braku jednoznacznych dowodéw naukowych. Wnioskiem dla praktyki logope-
dycznej jest konieczno$¢ krytycznej analizy przekazoéw medialnych oraz edukowania
rodzicow w zakresie $wiadomego odbioru tresci reklamowych. Komunikowanie logo-
pedyczne powinno uwzglednia¢ nie tylko rzetelne informacje o rozwoju mowy, ale tak-
ze kompetencje medialne odbiorcow — zwlaszcza w kontekscie produktow, ktére od-
dzialuja na rozwoj stuchowy dziecka. W tym $wietle rola logopedy jako edukatora na-

biera szczegdlnego znaczenia.
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5.1.1.2. Reklama chodzikéw a wybory rodzicielskie w kontekscie rozwoju mowy
u dzieci

Drugim analizowanym pod katem przekazow reklamowych produktem oddziatuja-
cym na rozw0j mowy sa chodziki. Cho¢ moga wydawac si¢ niezwigzane z rozwojem
komunikacji, to prawidtowy rozwdj mowy jest $cisle zalezny od ogoélnego funkcjono-
wania dziecka, w tym od wilasciwego ksztattowania duzej motoryki. Aby rozwoj prze-
biegal harmonijnie, nalezy uwzglednia¢ zestaw funkcji, ktore stopniowo prowadza
dziecko do osiagnigcia niezaleznosci w codziennym funkcjonowaniu. W ocenie rozwo-
ju dziecka stosuje si¢ tzw. kamienie milowe™’,czyli okre§lone umiejetnosci, ktore po-
winny by¢ opanowane w okreslonym czasie. Obejmujg one: duza motoryke, matg moto-
ryke, komunikacje(mowe 1ijezyk), funkcje poznawcze oraz spoleczno-emocjonalne.
Nieosiggniecie danego kamienia milowego w przewidzianym okresie moze wskazywac
na opdznienie w rozwoju psychoruchowym. Wszystkie wymienione sfery sg ze soba
silnie powiazane, a zaburzenie jednej z nich moze zakldcaé rozwéj pozostatych®®.
Z tego wzgledu reklamy produktow oddziatujacych na motoryke — takich jak chodziki
— zastuguja na analiz¢ w kontekscie logopedycznym.

Chodziki to urzadzenia przeznaczone dla niemowlat uczacych si¢ chodzi¢. Mimo ze
sa powszechnie dostepne i czgsto reklamowane jako pomoc w rozwoju dziecka, liczne
badania wskazuja na ich potencjalnie negatywny®’ wplyw na rozwéj duzej motoryki.
Katarzyna Zwolinska-Mirek,Iwona Szewczyk 1 Janusz Mirek, analizujac wspomaganie
rozwoju motorycznego w kontekscie zaburzen wieku dziecigcego, podaja przyktad cho-
dzikow jako produktéw powodujacych zbyt szybkie ,,pobudzanie” do wstawania czy

chodzenia®®. Z kolei Amerykanska Akademia Pediatrii od lat, opierajac si¢ na licznych

57A. Kowalczykiewicz-Kuta, Kamienie milowe we wezesnej ocenie rozwoju dziecka [w:] J. Siekierka,
M. Zimnowoda, D. Zyrawicka (red.), Wybrane aspekty opieki pielegniarskiej i potozniczej w réinych
specjalnosciach medycyny, Panstwowa Medyczna Wyzsza Szkota Zawodowa, Wydzial Nauk Medycz-
nych, Opole 2018, t. 6.

638TamZe, s. 58.

539Chodziki w wielu krajach sg zabronione i wycofane z produkcji. Catkowicie sa zakazane miedzy
innymi w Kanadzie.

40K . Zwolinska-Mirek, 1. Szewczyk, J. Mirek, Wspomaganie prawidlowego rozwoju motorycznego w
aspekcie zaburzen wieku dzieciecego, Wydawnictwo Naukowe Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodowe;j,
Nowy Sacz 2021, s. 72.
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analizach i badaniach®', prowadzi kampanie na rzecz wycofywania chodzikéw z rynku.
Z punktu widzenia fizjoterapeutow, jedna =z podstawowych wad korzystania
z chodzikow jest zbyt wczesna pionizacja dzieci prowadzaca do rozwoju wad konczyn

h®*. Chodziki przyspieszaja naturalny proces chodzenia, a co za tym idzie ksztal-

dolnyc
tuja nieprawidtowe wzorce przejawiajace si¢ w uktadzie stop czy stabilnosci miednicy.
U dzieci korzystajacych z chodzikéw zaobserwowano problemy ze stabilizacja przy
poruszaniu, a dodatkowo zaburzenie rozwoju naturalnego ksztaltowania uwagi oraz
poznawania $wiata w petni wszystkimi zmystami®®.

Z uwagi na fakt, ze rozwdj duzej motoryki ma znaczenie dla rozwoju mowy
i komunikacji u dziecka, chodziki stanowig istotny przedmiot zainteresowania
W niniejszej pracy poswigconej komunikowaniu logopedycznemu. Analiza ich obecno-
sci w przekazach reklamowych pozwala lepiej zrozumie¢, w jaki sposéb promowane
produkty moga oddzialywac na procesy rozwojowe istotne z punktu widzenia logopedy.

W kontek$cie chodzikow analiza zostatla przeprowadzona w oparciu o strong

www.mulan.pl, oferujaca szeroki asortyment dla dzieci®**. Strona ma charakter sprzeda-

zowy, co nalezy uwzgledni¢ przy interpretacji zawartych na niej tre§ci. Mimo to, pre-
zentacja chodzikéw zawiera informacje¢, ze nie nalezy z tych produktow korzysta¢ kaz-
dego dnia. Ten subtelny komunikat moze sugerowaé, ze nadmierne uzytkowanie pro-
duktu wiaze si¢ z potencjalnymi konsekwencjami dla dziecka. Warto jednak zauwazy¢,
ze sposob sformutowania pozostawia pole do interpretacji — jej odbidr zalezy od kom-
petencji odbiorcy. Brakuje precyzyjnych informacji i wskazowek dotyczacych czesto-
tliwos$ci 1 warunkow bezpiecznego uzytkowania. Niemniej jednak, odbiorca posiadajacy
wiedzg specjalistyczng moze doceni¢ fakt, ze w ogodle zwrocono uwage na ten aspekt.
W badaniach wlasnych przeanalizowano rowniez opinie rodzicOw na temat korzy-
stania z chodzikow. Dzieci, ktore miaty kontakt z tym produktem w 2025 roku znajdo-
watysi¢ w przedziale wiekowym powyzej szostego roku zycia (7-8 lat). Korzystanie

z chodzikow zadeklarowato 20% ankietowanych. Wsrod tej grupy 80% dzieci uzywato

641Na przyktad:M. J. Rieder, C. S. Schwartz, J. Newman,Patterns of walkeruse and walkerinjury, ,,Pe-

diatrics” 1986, nr 78 (3); G. A.Smith, M. J. Bowman, J. W. Luria,B. J. Shields, Babywalker-related inju-
ries continua despite warning labels and public education,,,Pediatrics” 1997, nr 100 (2).

642Dy, Maciag, M. Cichonska, K. Kucharska, M. Borek, W. Krawczyk, Wiedza rodzicow na temat wad
postawy u dzieci jako element promocji zdrowia [w:] D. Maciag, M. Cichonska (red.), Spofeczne i zdro-
wotne uwarunkowania promocji zdrowia, Wyzsza Szkola Biznesu i Przedsigbiorczosci, Ostrowiec Swie-
tokrzyski 2014, s. 76.

K. Mroczek-Luszezyk, M. Szewczyk, Is advertising..., dz. cyt.

40bok chodzikow oferowane sa takze miedzy innymi akcesoria do karmienia, przewozenia dzieci
samochodem, zabawki i szereg r6znych akcesoriow.
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chodzika przed ukonczeniem pierwszego roku zycia, natomiast 20% — jeszcze migdzy
pierwszym a drugim rokiem zycia.

Zakupu chodzika rodzice dokonywali gtownie w sklepach stacjonarnych (80%),
a jedynie 20% zdecydowato si¢ na zakup online. Co istotne, polowa badanych (50%)
nie poszukiwata zadnych informacji na temat produktu przed jego nabyciem. Pozostali
respondenci wskazali, ze rekomendacji szukali przede wszystkim na forach interneto-
wych oraz blogach specjalistycznych. Wsrdéd mozliwych Zrddet informacji do zazna-
czenia znajdowaly si¢ rowniez: lekarz pierwszego kontaktu/pediatra, potoz-
na/pielggniarka, logopeda/neurologopeda oraz reklamy konkretnych produktow.

Na podstawie uzyskanych danych mozna wnioskowac, ze ani przekazy reklamowe,
ani opinie specjalistow nie stanowig dla rodzicow gtéwnego zrodta wiedzy przy pode;j-
mowaniu decyzji zakupowych. Zdecydowanie czesciej siggaja oni po informacje do-
stepne w przestrzeni internetowej — szczeg6Olnie te pochodzace od innych rodzi-
coOw(fora internetowe) oraz z blogow postrzeganych jako specjalistyczne.

W przypadku chodzikow analiza przekazoéw reklamowych oraz wyniki badan wta-
snych ujawniajg istotne wyzwania zwigzane z komunikowaniem logopedycznym. Cho-
dziki, mimo swojej popularnosci, budza istotne watpliwosci z perspektywy rozwoju
dziecka. Produkt ten moze zaburza¢ naturalny rozwdj duzej motoryki, co posrednio
oddziatuje na rozw6j mowy. Brak jednoznacznych informacji w przekazach reklamo-
wych oraz niska $wiadomos$¢ rodzicéw w zakresie konsekwencji uzytkowania chodzi-
kéw pokazuja, ze komunikowanie logopedyczne powinno obejmowac nie tylko kwestie
jezykowe, ale takze edukacje w tym zakresie.Rodzice w tym konteks$cie rzadko siegaja
po opinie specjalistow, czesciej ufajac nieformalnym zrédlom — takim jak fora interne-
towe czy blogi. To zjawisko podkresla potrzebe wzmacniania roli logopedy jako prze-
wodnika w $§wiecie informacji rozwojowych i jako osoby, ktéra nie tylko wspiera roz-
wo0j mowy, ale rowniez pomaga w interpretacji komunikatow medialnych dotyczacych

produktow dziecigcych.

5.1.1.3. Reklama kubkow niekapkow a wybory rodzicielskie w kontekscie rozwoju
mowy u dzieci

Kubki niekapki to jeden z najczesciej spotykanych produktéw w wyposazeniu dzie-
cigcych plecakow w przedszkolu i podrézy. Sa szeroko dostgpne, intensywnie promo-

wane 1 postrzegane przez rodzicoOw jako praktyczne rozwigzanie utatwiajace nauke sa-
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modzielnego picia. Ich obecno$¢ w codziennym zyciu dziecka sprawia, ze stajg si¢
istotnym przedmiotem analizy w kontek$cie komunikowania logopedycznego. Jednym
z najwiekszych wyzwan, z jakimi mierzg si¢ logopedzi-praktycy, jest konieczno$¢ thu-
maczenia rodzicom, ze kubki niekapki — mimo pozytywnego wizerunku w reklamach
— mogg mie¢ szkodliwy wplyw na rozw6j mowy dziecka. W zderzeniu z komunikatami
producentéw, ktérzy zapewniajg o ich dobroczynnym dziataniu, terapeuta czesto pozo-
staje bezsilny. Przeprowadzone badania potwierdzaja, ze dlugotrwate korzystanie
z kubkow niekapkow moze prowadzi¢ do zaburzen potykania oraz nieprawidlowej po-
zycji spoczynkowej jezyka®” — aspektow kluczowych w diagnozie logopedycznej ze
wzgledu na ich znaczenie dla rozwoju narzadu zucia i artykulacji.

W logopedii wyrdznia si¢ dwa typy polykania: niemowlecy oraz dojrzaty®*®. Kubki
niekapki, ze wzgledu na swoja budowe (m.in. przedtuzone wypustki), sprzyjaja utrwa-
laniu niemowlecego typu potykania, ktory po ukonczeniu 4. roku zycia uznawany jest
za nieprawidlowy. Tymczasem w materiatach reklamowych odbiorca otrzymuje jasny
przekaz, ze produkt umozliwia zdrowy rozwdj jamy ustnej®"’. Z logopedycznego punktu
widzenia, sposob pobierania ptynu z kubka z ustnikiem moze prowadzi¢ do nieprawi-
dlowosci w rozwoju funkcji oralnych. Podczas zasysania ptynu wymuszona jest nie-
prawidtowa pozycja jezyka — jezyk wpychany jest pod ustnik, co zaburza fizjologiczny
proces przechodzenia od niemowlecego typu polykania do potykania dojrzatego. Regu-
larne korzystanie z kubkow niekapkow moze uniemozliwi¢ t¢ naturalng zmiang, prowa-
dzac do szeregu konsekwencji dla rozwoju mowy. W$réd nich wymienia si¢ m.in. .
zwigkszone ryzyko nawykowego oddychania przez usta(zamiast przez nos) oraz obni-
zenie sprawnos$ci mieg$ni jezyka, policzkéw 1 ust. Prawidlowa pionizacja jezyka jest nie-

2 .99

zbedna do normatywnej realizacji gtosek migdzy innymi takich jak: ,t”, ,.I”, ,,s2”, ,,2”,
7’CZ,’) 7’dz’,5 ”r’,'
Analiza strony internetowej producenta kubkow-niekapkoéw pokazuje, ze komunikat

zostal przygotowany profesjonalnie — z czytelnymi nagtéwkami, intuicyjnym uktade-

5D, Pluta-Wojciechowska, Polykanie jako jedna z niewerbalnych czynnosci kompleksu ustno-
twarzowego, Uniwersytet Pedagogiczny, Katedra Logopedii 1 Lingwistyki Edukacyjnej, Krakow 2009, s.
119.

646Za Danuta Pluta-Wojciechowska, polykanie noworodkow i niemowlat charakteryzuje si¢ styczno-
$cig jezyka z wargami podczas pozycji spoczynkowej i utozeniem jezyka w dolnej czgsci jamy ustnej,
natomiast cecha potykania dojrzalego jest pionizacja szerokiego jezyka, przy ktorej koniec jezyka znajdu-
je sie przy podniebieniu; Tamze, s. 129. Analiza zagadnienia prawidtowej pozycji jezyka i jej opis stano-
wig jednak wyzwanie dla logopedow i wciaz wymagaja wypracowania bardziej precyzyjnych opisow.

7K. Mroczek-Luszezyk, M. Szewczyk, Is advertising...?, dz. cyt.
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mi estetyczng prezentacjg. Jednak tresci te przedstawiajg produkt w pozytywnym $wie-
tle, pomijajac jego potencjalnie niekorzystne dziatanie dla rozwoju mowy, co mozna
uzna¢ za probe zafatszowania faktow logopedycznych. Szczeg6lng uwage zwraca hasto
reklamowe ,,Miejsce przy stole dla dorostych”, ktére moze budzi¢ niepokdj w oczach
terapeutow. Dziecko, ktore dopiero uczy si¢ higienicznego przyjmowania pokarmow
1 napojow, nie powinno by¢ traktowane na rowni z dorostymi, dopoki nie osiggnie od-
powiedniego poziomu dojrzatosci. Tego typu przekaz moze rodzi¢ skojarzenia
z trudno$ciami osob dorostych z dysfagia®®, a takze z nieréwnym traktowaniem osob
z zaburzeniami. Cho¢ dla autorow kampanii moze to by¢ nadinterpretacja, warto pod-
kresli¢, ze odbidr komunikatu zalezy od kompetencji i wrazliwosci odbiorcy — w tym
takze specjalistow.

Na stronie producenta zaufanie rodzicow mogg budzi¢ takze szerokie opisy
1 szczegdtowo rozpisane etapy nauki picia. Fragment jednego z etapow z rekomendacja,
ktory z produktow z proponowanej gamy jest odpowiedni, przedstawiony zostaje poni-
zej:
Krok 2: Nauka picia z ustnika. Gdy zaczynasz wprowadzac do diety dziecka pokarmy
state, mozesz pomoc mu naby¢ nowg umiejetnosc: picie z ustnika. Wydobycie plynu
z ustnika wymaga troche wiecej finezji niz picie ze smoczka. Pomaga rowniez dziecku
nauczy¢ sie wykonywacé bardziej swiadome ruchy ssqce, co zwykle ma miejsce okoto 6
miesigca Zycia. Aby pomoc dziecku wzigé pierwsze tyki, stworzylismy miekki ustnik,
ktory jest elastyczny i delikatny dla dzigsel. Gdy maluch zacznie bardziej intensywnie
uzywac zebow, mozna zalozy¢ ustnik, ktory jest twardszy i odporny na gryzienie. Naj-
lepszy kubek niekapek: kubek z ustnikiem Idealny dla: dzieci w wieku 6 miesiecy
i starszych, ktore potrafiq siedzie¢ w krzesetku®® .

W ramach badan wtasnych przeanalizowano postawy rodzicow wobec kubkow nie-
kapkéw. W §wietle badan produkt ten wcigz pozostaje w regularnym uzyciu. Wsrod
ankietowanych 44% uznaje kubki niekapki za kubki treningowe, wspierajace prawidto-

we funkcje oralne i/lub ich pozytywna role w przygotowaniu do tzw. ,,dorostego poty-

¥Dysfagia to zaburzenia potykania, ktore moga by¢ wywotane m. in. przez choroby nowotworowe,
udary, schorzenia neurologiczne (np. choroba Parkinsona, stwardnienie rozsiane), urazy gtowy lub rdze-
nia kregowego, wole tarczycy, zaburzenia nerwicowe i wiele, wiele innych.

9 Znajdz kubek niekapek, ktory bedzie najlepiej dostosowany do etapu rozwoju dziecka, strona pro-
ducenta Philips,https://www.philips.pl/c-e/blog/matka-i-dziecko/znajdz-kubek-niekapek-ktory-bedzie-
najlepiej-dostosowany-do-etapu-rozwoju-dziecka.html, 29.10.2021.
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kania”. Jest to szczeg6lnie niepokojace, biorac pod uwage fakt, ze wszystkie dzieci ob-
jete badaniem uczestniczg w terapii logopedycznej i maja regularny kontakt ze specjali-
sta. Co wigcej, w kilku ankietach jako Zrédlo wiedzy o dobroczynnym wptywie kubkow
niekapkow wskazano logopede, co rodzi pytania o jako$¢ komunikacji miedzy specjali-
stg a rodzicem. Na podstawie uzyskanych danych sformutowano trzy proby wyjasnienia
tego stanu rzeczy:

—  Czg$¢ logopedéw moze pomijaé szerszy kontekst rozwojowy, koncentrujac si¢
wylgcznie na diagnozie i terapii, bez uwzglednienia codziennych nawykow
dziecka.

— Mozliwa jest niska $wiadomos$¢ niektorych specjalistéw w zakresie wptywu
kubkow niekapkoéw na rozwoj funkcji oralnych.

— Rodzice mogag mie¢ trudnosci z przyswajaniem informacji przekazywanych
przez terapeutéw, co moze wynika¢ réwniez z btgdow komunikacyjnych po
stronie specjalistow.

Podobnie jak w przypadku chodzikéw, respondenci najczesciej poszukiwali infor-
macji na forach internetowych oraz blogach specjalistycznych. Tym razem jednak Zr6-
dta rekomendacji okazaly si¢ bardziej zroznicowane

Analiza kubkow niekapkéw zostata przeprowadzona ze wzgledu na ich powszechne
zastosowanie w codziennym zyciu dzieci oraz realny wplyw na rozwoj funkcji oral-
nych, istotnych dla ksztattowania mowy. Celem bylo ukazanie, w jaki sposob przekazy
reklamowe mogg ksztaltowac decyzje rodzicow, czgsto wbrew zaleceniom logopedycz-
nym. Wyniki badan wlasnych ujawniaja niepokojace zjawiska. Znaczna cz¢$¢ rodzicow
postrzega kubki niekapki jako produkty wspierajace rozwdj, a w kilku przypadkach
jako zrodlo rekomendacji wskazano nawet logopede. Taka sytuacja rodzi pytania
o0 jako$¢ komunikacji miedzy specjalista arodzicem, atakze o skuteczno$¢ edukacji
logopedycznej. Dodatkowo, dominacja internetowych Zrddet informacji nad poradami
specjalistow wskazuje na potrzeb¢ wzmocnienia kompetencji komunikacyjnych
i medialnych w praktyce terapeutycznej.Kubki niekapki, mimo ze reklamowane jako
bezpieczne irozwojowe, moga prowadzi¢ do utrwalania nieprawidtowych wzorcow
polykania, obnizenia sprawno$ci miegé$ni artykulacyjnych oraz zaburzen pozycji spo-
czynkowej jezyka. Z perspektywy logopedycznej ich stosowanie wymaga krytycznej
oceny, aterapia logopedyczna powinna obejmowaé nie tylko diagnoze i terapig, ale
rowniez edukacje rodzicow w zakresie wptywu codziennych nawykéw na rozwdj mowy
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dziecka.W tym kontek$cie szczegdlnego znaczenia nabiera komunikowanie logope-
dyczne, ktére powinno peti¢ funkcje edukacyjng, prostowac bledne przekonania oraz
wspiera¢ rodzicoww podejmowaniu $§wiadomych decyzji dotyczacych produktow

wptywajacych na rozwdj mowy dziecka.

5.1.2. Synteza wynikow sondazu diagnostycznego

Badania wtasne przeprowadzone w formie sondazu mialy na celu ocen¢ §wiadomo-
$ci rodzicow w zakresie wybordw wybranych produktow dziecigcych na rozwdj mowy
oraz identyfikacj¢ zrodet wiedzy, ktore ksztattuja decyzje zakupowe. Kwestionariusz
objat zagadnienia zwigzane z uzytkowaniem szumisiow, smoczkow i kubkow niekap-
koéw, a takze pytania o zaufanie do przekazow reklamowych, role specjalistow oraz wy-
stepowanie trudnosci logopedycznych u dzieci. Poprzednie podrozdzialy przedstawiaty
szczegotowq analize trzech wybranych produktow dziecigcych w konteks$cie ich poten-
cjalnego wptywu na rozwo6j mowy oraz sposobu, w jaki sg one postrzegane przez rodzi-
cow. Kazdy z produktéw zostat omoéwiony oddzielnie, z uwzglednieniem specyfiki jego
dzialania, przekazéw reklamowych oraz wynikow badan wlasnych.Wyniki badan ujaw-
nity jednak kilka istotnych zalezno$ci, na ktére warto zwrdci¢ uwage przy syntezie ze-
branych danych.

Po pierwsze glowne zrédta wiedzy rodzicéw to internet oraz opinie znajomych
i rodziny. Fora internetowe, blogi eksperckie i materiaty reklamowe okazaly si¢ domi-
nujacymi kanatami informacji. Zaledwie niewielki odsetek ankietowanych wskazat lo-
gopede, polozng lub lekarza jako zrodto wiedzy przed zakupem produktu.Zaufanie bu-
dza przede wszystkim rekomendacje w Internecie (15%) oraz polecenia bliskich (29%).
Porady specjalistow, takich jak logopeda czy lekarz, uzyskaly znacznie nizsze wskaza-
nia (po 8,5%). Tylko 1,5% respondentéw zaufato potoznej lub pielegniarce.

Co interesujace, az 84% ankietowanych nie dostrzega zwigzku miedzy stosowaniem
produktow a trudno$ciami w rozwoju mowy. Jedynie 8% uznato, ze ktorys z produktéw
mogl mie¢ negatywny wptyw, a kolejne 8% nie potrafito udzieli¢ odpowiedzi na to py-
tanie.

Badania pokazaty tez, ze wystgpuje wyrazna zalezno$¢ pokoleniowa w uzytkowaniu
produktow. Starsze dzieci czg$ciej korzystaly z chodzikéw, ktére byly popularne
w przeszlo$ci, natomiast mtodsze — z szumisiow. Kubki niekapki pozostaja obecnie
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najczesciej stosowanym produktem, mimo licznych gltoséw krytycznych ze strony $ro-
dowiska logopedycznego.

W ankiecie zapytano takze respondentéw, co budzi ich zaufanie przed zakupem
dowolnych produktéw dla dzieci. Pytanie miato charakter wielokrotnego wyboru, co
pozwolito uchwyci¢ ztozonos¢ czynnikow wptywajacych na decyzje zakupowe. Roz-
ktad tych analiz obrazuje wykres 2, ktory przedstawia procentowy udziat poszczegdl-

nych czynnikdéw budzacych zaufanie w procesie zakupu produktéw dzieciecych.

Wykres 2. Co budzi zainteresowanie rodzicéw przed zakupem produktow dla dzieci?

Konsultacja z logopeda/neurologopeda
Konsultacja z potozna/pielegniarka
Konsultacja z lekarzem pierwszego kontaktu
Polecenie przez rodzine i znajomych
Dostepnos¢ produktéw

Marka

Cena

Wyczerpujace opisy produktéow

Profesjonalna szata graficzna

Rekomendacje na blogach ekspertow

T T T T

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Zrédlo: opracowanie badar wlasnych.

Najczesciej wskazywanym czynnikiem determinujagcym zaufanie okazaty sie pole-
cenia od rodziny lub znajomych — t¢ odpowiedZz zaznaczylo 29% ankietowanych. Na
drugim miejscu znalazty si¢ wyczerpujace opisy produktéw (17%), a nastepnie reko-
mendacje w internecie, gldéwnie na blogach ekspertéw (15%). Pozostate czynniki, takie
jak cena (8,5%), marka (7%), dostgpnos¢ produktu (3%) oraz profesjonalna szata gra-
ficzna (2%), mialy mniejsze znaczenie dla respondentow.

W kontekscie zaufania do specjalistow, porady lekarza pierwszego kontaktu oraz
logopedy wskazato po 8,5% respondentéw, natomiast potozna lub pielggniarka uzyska-
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ly jedynie 1,5% wskazan. Dane te pokazuja, ze autorytet specjalistow w procesie zaku-
powym jest ograniczony, a dominujaca role odgrywaja osobiste rekomendacje oraz tre-
$ci dostepne w internecie.

Analiza danych uzyskanych w badaniu wskazuje, ze zaufanie do profesjonalnych
zrodet wiedzy, takich jak lekarze, logopedzi czy potozne, okazato si¢ relatywnie niskie.
Taki rozktad wskazuje na marginalizacj¢ roli specjalistow w bezposrednim kontakcie
1 przesunigcie procesu informacyjnego do przestrzeni cyfrowej, w ktérej dominujg
przekazy nie zawsze zgodne z wiedza logopedyczna. W kontekscie komunikowania lo-
gopedycznego wyniki te potwierdzaja, ze nowe nowe media sg kluczowym kanatem
dotarcia do odbiorcéw, ale jednoczesnie ujawniaja luke w zakresie rzetelnej edukacji
1 profilaktyki. Z punktu widzenia logopedii, wyniki te pokazuja potrzebe wzmocnienia
obecno$ci  specjalistow w nowych nowych mediach w celach edukacyjnych
1 profilaktycznych.

Kolejnym istotnym aspektem badania byto zdanie respondentéw na temat efektow
emocjonalnych po odstawieniu omawianych produktow. Ich zdaniem, reakcje byty
w wigkszo$ci neutralne, cho¢ cze$¢ rodzicow wskazala na placz, agresje lub trudnosci
z akceptacja rzeczywistosci bez urzadzenia. Zdecydowana wigkszos¢ (72 %) nie zau-
wazyta negatywnych reakcji, 8 % ankietowanych nie udzielilo odpowiedzi na to pyta-
nie, a pozostali respondenci wsrdd efektow odstawienia danego produktu wymieniali:

—  placz (8 % ankietowanych);

—  problemy z akceptacja rzeczywistosci (8% ankietowanych);

— agresj¢ (4 % ankietowanych).

Co wigcej jedynie 8 % uwaza, ze korzystanie z ktorego$ z wymienionych produk-
tow moglo by¢ przyczyna trudnos$ci 1 wad wymowy.

Wyniki badan wlasnych metoda sondazu diagnostycznego potwierdzaja, ze nowe
nowe media stanowig gltéwne zrodlo wiedzy dla rodzicéw w zakresie produktow dzie-
cigcych, w tym tych oddziatujacych na rozwdj mowy. Internet — rozumiany jako prze-
strzen blogow, foréw, stron producentéw oraz medidw spotecznosciowych — okazat si¢
dominujacym kanatem komunikacji, wyraznie przewyzszajacym kontakt bezposredni ze
specjalistami. Respondenci najczesciej podejmowali decyzje zakupowe na podstawie
tresci znalezionych w internecie, rzadko wskazujac logopedow jako zrdédio informacii,

mimo ze ich dzieci uczestniczyty w terapii logopedyczne;j.
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Omawiane produkty majg bezposrednie lub posrednie znaczenie dla rozwoju mowy.
Wedhug specjalistow i dotychczasowych badan przewiduje si¢, ze dhugotrwale korzy-
stanie z tych produktéw ma negatywne konsekwencje. Co niepokojace, na stronach
producentéw produkty sa przedstawiane jako wspierajace rozwoj dziecka. Sposdb pre-
zentacji produktow, fragmentaryczne przytaczanie badan w czegsci korzystnej dla produ-
centa, powotywanie si¢ na opinie nie§wiadomych rodzicow sktaniajag do oceny pod ka-
tem etycznym. Brakuje instrukcji, z jakg czestotliwo$cig nalezy korzysta¢ z produktow.
Jednorazowe czy sporadyczne korzystanie z nich nie spowoduje trudnosci, o jakich sy-
gnalizujg logopedzi. Jednakze wydzwigk prezentacji danego produktu (z wylaczeniem
wzmianki o chodzikach) zacheca do korzystania z nich jak najczesciej. Wiedza rodzicow
na temat funkcji produktéw jest fragmentaryczna i czesto oparta na przekazach rekla-
mowych. W przypadku kubkow niekapkow 44% ankietowanych uznaje je za wspieraja-
ce prawidlowe funkcje oralne, a cz¢s¢ wskazuje logopede jako zrodto tej informacji.

Tak sformulowane wnioski pokazuja, ze odpowiednio wykorzystane komunikowa-
nie logopedyczne moze stanowi¢ fundament dla dzialan edukacyjny-
chi profilaktycznych w zakresie rozwoju mowy. Cho¢ analizowane reklamy nie sa
przyktadem komunikowania logopedycznego, ich obecno$¢ w badaniu miata na celu
uchwycenie perspektywy odbiorcow, czyli rodzicéw, ktorzy podejmuja decyzje pod
wptywem przekazéw medialnych. Zebrane dane nie pozwalaja jeszcze na pelng weryfi-
kacje hipotezy gldwnej, jednak stanowia istotny element procesu jej sprawdzania.
Wskazuja, ze nowe nowe media stanowig wazng przestrzen realizacji komunikowania
logopedycznego, w ktorej specjalisci powinni podejmowac dziatania o charakterze edu-
kacyjnym, profilaktycznym i1 wizerunkowym. Wyniki te pokazuja réwniez, Ze rola tej
formy komunikowania w ksztattowaniu §wiadomosci rodzicielskiej oraz upowszechnia-
niu wiedzy logopedycznej wymaga dalszej eksploracji oraz odpowiedzialnego wyko-
rzystania przez specjalistow.

Co wigcej, wyniki badan wtasnych jednoznacznie wskazuja na obecnos¢ dezinfor-
mujacych przekazow medialnych, ktére oddziatujg na decyzje rodzicéw dotyczace pro-
duktéw dziecigcych. Respondenci najczesciej wskazywali internet jako glowne Zrodto
wiedzy — w tym fora, blogi oraz reklamy — przy czym tresci te czgsto zawieraty in-
formacje sprzeczne z aktualng wiedza logopedyczng. Przyktadem moze by¢ postrzega-
nie kubkéw niekapkow jako produktow wspierajacych rozwdj funkeji oralnych, mimo
ze $rodowisko logopedyczne jednoznacznie wskazuje na ich szkodliwo$¢. Niska liczba
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wskazan logopedow jako bezposrednich zrédel wiedzy oraz dominacja przekazow re-
klamowych pokazuja, ze dezinformacja moze skutecznie wypiera¢ rzetelne informacje
specjalistyczne, zwlaszcza gdy s one mniej dostgpne lub stabiej komunikowane.Zatem
w $wietle tych badan hipoteza H3 zostala zweryfikowana pozytywnie — nowe nowe
media sg przestrzenia, w ktérej rozpowszechniane sg tresci niezgodne z faktami logope-
dycznymi. Wyniki te odnosza si¢ rowniez do hipotezy H4, wskazujacej na ograniczong
zdolno$¢ odbiorcéw do odrdzniania tresci naukowych od przekazow dezinformacyj-
nych. Analiza odpowiedzi respondentéw sugeruje bowiem, ze przekazy medialne —
w tym reklamy produktéw dla dzieci — moga wplywac na decyzje rodzicéw nawet wte-
dy, gdy pozostaja sprzeczne z ustaleniami wiedzy specjalistycznej, co pozwala mowié

o pozytywnej weryfikacji hipotezy H4.

5.2. Analiza zawartosci przekazow na Facebooku autorstwa logopedow— analiza

i wnioski

W niniejszym podrozdziale przedstawiono wyniki analizy zawarto$ci przekazow lo-
gopedycznych publikowanych w nowych nowych mediach. Celem tej czesci byto po-
glebienie ustalen metodologicznych zawartych w rozdziale 4 poprzez szczegdlowe
omoOwienie typdw tresci, ich tematyki, jezyka oraz funkcji komunikacyjnych. Analiza
umozliwila okreslenie, jakie funkcje pelni komunikowanie logopedyczne w nowych
nowych mediach — w szczeg6lnosci funkcje edukacyjng, profilaktyczng, marketingowa
1 wizerunkowg — a takze pozwolila na identyfikacje dominujacych strategii komunika-
cyjnych stosowanych przez logopedow w przestrzeni cyfrowej. Wyniki stanowia pod-
stawe do weryfikacji hipotez badawczych H1, H2 oraz H3, dotyczacych odpowiednio
funkcji komunikowania logopedycznego, strategii budowania marki osobistej przez
logopedow w nowych nowych mediachoraz obecnosci przekazow sprzecznych z wiedza
logopedyczng w przestrzeni medialne;.

Interpretacja danych zostala przeprowadzona z uwzglednieniem zaréwno ilo$cio-
wych, jak 1 jako$ciowych aspektéw analizowanych przekazow, co pozwolito na sformu-
towanie wnioskow dotyczacych charakteru i jakosci komunikowania logopedycznego
w nowych nowych mediach.

W toku badan zaobserwowano, ze logopedki aktywnie komunikuja si¢ za posrednic-

twem medidow spolecznosciowych, regularnie publikujac tresci skierowane do szerokie-
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go grona odbiorcow. Dane te obejmuja wszystkie analizowane publikacje w wybranym
okresie badawczym i stanowig podstawe do oceny intensywnos$ci oraz zasi¢gu komuni-
kowania logopedycznego. Nalezy jednak zaznaczy¢, ze publikowane tresci pozostaja
dostepne dla odbiorcow rowniez po zakonczeniu okresu analizy, a ich popularno$¢ mo-
ze ulega¢ zmianom w czasie — posty sg nadal czytane, komentowane i udost¢pniane, co
wptywa na ich biezacy zasi¢g i odbior.

Dane obejmuja wszystkie analizowane publikacje w wybranym okresie badawczym
1 stanowig podstawe do oceny intensywnos$ci oraz zasi¢gu komunikowania logopedycz-
nego. Nalezy jednak zaznaczy¢, ze publikowane tresci pozostaja dostepne dla odbior-
cow rowniez po zakonczeniu okresu analizy, a ich popularno$¢ moze ulega¢ zmianom
Ww czasie — posty s3 nadal czytane, komentowane i udostepniane, co wptywa na ich bie-

zacy zasieg 1 odbior.

5.2.1. Klucz kategoryzacyjny jako narzedzie analizy zawartosci

Jak wskazano w rozdziale 4, po dokonaniu selekcji materiatow badawczych przy-
stagpiono do opracowania klucza kategoryzacyjnego, ktéry umozliwit systematyzacje
tresci 1 identyfikacje powtarzajacych si¢ motywow tematycznych, strategii komunika-
cyjnych oraz funkcji pelnionych przez publikowane przekazy. W pierwszym etapie se-
lekcji materiatu, po wprowadzeniu w wyszukiwarke Facebooka ustalonych hashtagow
(#protestlogopedow oraz #logopedamaglos), wytoniono 29 profili oraz zlokalizowano
ponad 1000 postow. Ostatecznie do analizy zakwalifikowano 18 profili, a badaniem
objeto 858 postow opublikowanych w okresie od 1 stycznia do 31 marca 2023 ro-
ku.Wyniki przedstawione ponizej stanowig podstawe do weryfikacji hipotez badaw-
czych (H1, H2, H3) oraz pozwalaja na sformutowanie wnioskow dotyczacych charakte-
ru i jako$ci komunikacji logopedycznej w nowych nowych mediach. Interpretacja da-
nych zostala przeprowadzona zuwzglednieniem zarowno ilosciowych, jak
1 jakosciowych aspektow analizowanych przekazow.

Kolejne podrozdziaty zostaty skonstruowane w taki sposob, aby umozliwi¢ odczy-
tanie i zrozumienie kluczowych elementow wynikajacych z przyjetego klucza kategory-

zacyjnego, istotnych z perspektywy komunikowania logopedycznego.

5.2.1.1. Tematyka postow komunikowania logopedow
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W ramach analizy zawartosci publikowanych przez logopedow w mediach spolecz-
nos$ciowych dokonano klasyfikacji postow ze wzgledu na ich tematyke. Badanie wyka-
zato, ze logopedki podejmujg w mediach spoleczno$ciowych szeroki zakres tematycz-
ny, obejmujacy przede wszystkim tresci marketingowe(39%) oraz logopedyczne(38%).
Mniej liczne byly publikacje na tematy aktualne(14%) oraz odnoszace si¢ do zycia
prywatnego(9%). Takie proporcje wskazuja na silne ukierunkowanie komunikacji na
promocje ustug oraz edukacje¢ logopedyczng, przy jednoczesnym zachowaniu elemen-
tow osobistych i spotecznych. W niniejszym podrozdziatach przedstawiono analiz¢ po-
szczegblnych kategorii, uwzgledniajac funkcje komunikacyjne, wydzwiek oraz zgod-
no$¢ tresci z wiedza logopedyczng.

W trakcie analizy tematycznej postow przyjeto zalozenie, ze jeden post moze nale-
ze¢ do wiecej niz jednej kategorii. Nie byly to wiec grupy rozlaczne. Jesli publikacja
zawierata zarowno treSci marketingowe, jak i1 edukacyjne, przypisywano ja do obu ka-
tegorii. Taki sposob klasyfikacji pozwalat lepiej oddaé rzeczywisty charakter komuni-
kacji w mediach spotecznosciowych, gdzie granice migdzy funkcjami przekazu czgsto
si¢ zacieraja.

W toku badan zaobserwowano, ze najwigkszy odsetek analizowanych postow pu-
blikowanych przez logopedow dotyczyt tematyki marketingowej. Az 39% materiatu
zakwalifikowanego do analizy zawierato tre$ci zwigzane z oferowanymi szkoleniami,
informacjami o ustugach logopedycznych, eksponowaniem komercyjnych gabinetow,
recenzjami pomocy naukowych oraz ofertami sprzedazowymi. Tego rodzaju przekazy
stanowig istotny komponent komunikowania logopedycznego, ukierunkowanego na
promocje¢ wlasnej dziatalnosci zawodowej oraz budowanie rozpoznawalnosci w nowych
nowych mediach. Dziatania marketingowe podejmowane przez logopedow obejmuja
nie tylko autopromocje¢ indywidualng, ale takze promocje¢ placowek, w ktorych pracuja,
w tym o$rodkéw ochrony zdrowia i instytucji edukacyjnych. W analizowanych postach
widoczna byla tendencja do prezentowania oferty terapeutycznej, informowania
o dostgpnych szkoleniach (zaréwno stacjonarnych, jak ionline), a takze dzielenia si¢
opiniami na temat pomocy dydaktycznych i narzedzi wykorzystywanych w terapii. Ce-
lem takiej aktywnosci jest dotarcie do konkretnych grup odbiorcéw — takich jak rodzice
dzieci wymagajacych terapii, osoby doroste poszukujace wsparcia, rodziny pacjentow,
studenci logopedii oraz inni specjali$ci zainteresowani tematyka zaburzen mowy. Dzig-
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ki wykorzystaniu mediow spotecznosciowych logopedzi moga efektywnie komuniko-
wac warto$¢ swoich ustug, budowac¢ zaufanie oraz ksztaltowac¢ profesjonalny wizerunek
w Srodowisku zawodowym i spotecznym.

Zagadnienie autopromocji logopedow®® w mediach spotecznosciowych nie docze-
kato si¢ jeszcze szeroko zakrojonych badan empirycznych, jednak coraz czesciej poja-
wia si¢ w refleksjach naukowych i publicystycznych. W 2023 roku Zbigniew Tarkow-
ski zwrdcit uwage na niepokojace tendencje obecne w polskich mediach spoteczno-
Sciowych, zwigzane z nadmierng ekspozycja zawodowa logopedow. Autor krytycznie
odniost si¢ do ich aktywnos$ci medialnej®', wskazujac na ryzyko rozmycia granic mie-
dzy profesjonalizmem a komercjalizacjg. Cho¢ jego stanowisko ma charakter oceny,
wyniki przeprowadzonej analizy czeSciowo potwierdzaja te obserwacje, ukazujac zna-
czacy udziat tre$ci marketingowych w komunikowaniu logopedycznym.

Przeprowadzona analiza zawartosci wykazata, ze logopedzi wykorzystuja media do
rozpowszechniania wiedzy logopedycznej — 38 % publikowanych postow dotyczy te-

matyki logopedycznej. W ramach badan wyrdzniono nastgpujace obszary tematyczne:

czynno$ci prymarne/terapia miofunkcjonalna;

— artykulacja (wraz z ¢wiczeniami, wywotywaniem glosek i procesem utrwalania);

— profilaktyka;

— wspdlpraca z innymi specjalistami;

— anatomia;

— logopedyczne zabawy dla dzieci;

— przyklady zabawy dla logopedow;

— inne (np. dotyczace konkretnych trudnosci lub zaburzen: afazja, spektrum auty-
zmu, komunikacja alternatywna).

Najczesciej poruszanym tematem logopedycznym sa czynnosci prymarne ©°

1zwigzana znimi terapia miofunkcjonalna — 19 % wszystkich postow zwigzanych

z tematyka logopedyczng. Tematyka ta zajmuje réwniez istotne miejsce w literaturze

logopedycznej, co wskazuje na bezposrednie przetozenie aktualnych tendencji badaw-

czych na tresci publikowane w mediach spoteczno$ciowych. Kolejnym czesto porusza-

630Szerzej pisano o tym w rozdziale drugim.

6217 Tarkowski, Logopedia opiekuricza..., dz. cyt., s. 335.

652 . . . .

Czynnosci prymarne to podstawowe funkcje zwigzane z obszarem ustno-twarzowym, takie jak od-
dychanie, potykanie, zucie, ssanie czy utrzymywanie prawidlowego napigcia mig§niowego w obrgbie
twarzy i jamy ustnej. Ich prawidtowy rozwoj jest kluczowy dla pozniejszego ksztalttowania si¢ mowy i
artykulacji.
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nym przez logopedéw zagadnieniem w mediach spolecznosciowych byta profilaktyka
logopedyczna — okoto 13%. Dotyczyta ona dzialan majacych na celu zapobieganie po-
wstawaniu wad wymowy, a takze promowania §wiadomosci jezykowej wérod rodzicow
1 opiekundéw. Znaczng cze$¢ materiatu (tacznie okoto 30%) stanowity posty prezentuja-
ce logopedyczne zabawy dla dzieci oraz przyktadowe aktywnosci przydatne w pracy
logopeddéw. Tego rodzaju tresci miaty charakter praktyczny i byly czesto kierowane do
innych specjalistow oraz rodzicéw. Innym tematem w analizowanym materiale byla
réwniez artykulacja — niewiele ponad 13% postow. Publikacje te zawieraly przyktado-
we ¢wiczenia artykulacyjne, sposoby wywotywania glosek oraz techniki utrwalania
efektow terapii. Logopedzi dzielili si¢ wnich wskazowkami oraz informacjami
o pomocach wykorzystywanych w poszczegdlnych etapach pracy terapeutycz-
nej.Najrzadziej poruszane byly zagadnienia zwigzane z anatomig oraz wspotpra-
cgz innymi specjalistami — kazda z tych kategorii stanowita okoto 8% analizowanego
materiatu.

Analizujac rozktad tematyczny postow logopedycznych, mozna wskaza¢ kilka klu-

czowych tendencji:

— silne powigzanie z aktualnymi badaniami — dominacja tematyki czynnosci
prymarnych (19%) pokazuje, ze logopedzi w mediach spoteczno$ciowych od-
zwierciedlajg kierunki obecne w literaturze fachowej;

— duzy nacisk na praktyke terapeutyczna — az 30% postow dotyczylo zabaw
1 aktywnosci wykorzystywanych w pracy logopedy, co §wiadczy o potrzebie
dzielenia si¢ konkretnymi narz¢dziami i inspiracjami;

— widoczna rola edukacji 1 profilaktyki — tematy zwigzane z profilaktyka (13%)
oraz artykulacja (ponad 13%) wskazuja na che¢ szerzenia wiedzy i wspierania
rozwoju mowy wsrdd dzieci 1 ich opiekunow;

— niewielka obecnos¢ tematdéw interdyscyplinarnych — zagadnienia takie jak ana-
tomia czy wspoélpraca z innymi specjalistami pojawiaty si¢ rzadziej (po ok. 8%),
co moze wynikac z ich bardziej eksperckiego charakteru.

W ramach analizy tematyki postow uwzgledniono rowniez hashtagi wykorzystywa-

ne przez logopedéw w mediach spotecznosciowych. Hashtagi®>, jako element jezyko-
wy 1 organizacyjny, pelnig funkcje identyfikacyjng — wskazujg na gléwne obszary zain-

teresowan, intencje nadawcy oraz sposob pozycjonowania tre§ci w nowych nowych

3Wiecej o hashtagach w rozdziale pierwszym.
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mediach. Ich obecno$¢ pozwala uchwyci¢, jakie zagadnienia sa najczesciej eksponowa-
ne oraz w jaki sposob logopedzi staraja si¢ dotrze¢ do okreslonych grup odbiorcow.
Analiza hashtagow stanowi zatem uzupelnienie rozwazan dotyczacych tematyki komu-
nikowania logopedycznego. Jak juz wspomnianow rozdziale czwartym, hashtagi zostaly
wykorzystane jako jedno znarzedzi do precyzyjnego doboru materialu badawczego
niniejszej dysertacji. Szczegdlnie pomocne okazaty si¢ te zwigzane z protestem logope-
dow w kwietniu 2023 roku, a mianowicie: #protestlogopedow oraz #logopedamaglos.
W tamtym okresie logopedzi uzywali hashtagéw w mediach spolecznosciowych, aby
wyrazi¢ poparcie dla protestu oraz zintegrowac srodowisko zawodowe. Na tej podsta-
wie postanowiono rozszerzy¢ badania i sprawdzié, czy — i jesli tak, to jakich — hashta-
gow uzywaja logopedzi w swojej codziennej komunikacji z wykorzystaniem analizo-
wanych mediow.

Hashtagi poczatkowo wprowadzone w celu umozliwienia organizacji tekstu, zyska-
ty duza popularno$¢ i stanowia integralna cze$é mediow spotecznosciowych®?. Jak po-
kazuja badania wlasne, logopedzi stosunkowo rzadko korzystaja z hashtagow
w komunikacji prowadzonej na Facebooku. Sposrod 858 analizowanych postoéw ponad
80% (770 postéw) nie zawierato zadnych hashtagdw. Moze to $wiadczy¢ o tym, ze dla
wielu logopedow nie s3 one istotnym elementem strategii komunikacyjnej lub nie sg
postrzegane jako narzedzie zwigkszajace zasieg czy widoczno$¢ tresci. Z drugiej strony,
wsrod osob, ktére decyduja sie na ich uzycie, zauwazalna jest tendencja do stosowania
duzej liczby hashtagow w jednym pos$cie — co moze wskazywac¢ na probe maksymaliza-
cji zasiggu lub na brak wypracowanych standardow ich uzycia. W niektorych przypad-
kach mozna moéwi¢ wrecz o ich naduzywaniu, co moze ostabia¢ przejrzystos¢ przekazu.

Wykres 3 przedstawia zestawienie wszystkich hashtagéw, ktore zostaty uzyte
w analizowanym materiale badawczym wigcej niz 10 razy. Tak niskie kryterium zostato
przyjete ze wzgledu na og6lnie niewielkg liczbe uzy¢ hashtagéw przez logopedéw wa-
nalizowanym materiale. Zestawienie pozwala uchwyci¢ najczesciej eksponowane tema-
ty oraz wskazuje, ktore obszary komunikacji logopedycznej byly szczegdlnie akcento-
wane przez uzytkownikow. Hashtagi te moga peti¢ funkcje identyfikacyjng, promo-
cyjng lub integracyjna, aich obecno$¢ stanowi dodatkowy sygnal tematyczny

w komunikacji specjalistyczne;.

854p A, Rauschnabel, P. Sheldon, E. Herzfeldt , What motivates users to hashtag on social media?,
,»Psychology& Marketing” 2019, 36 (5), s. 1.
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Wykres 3. Komunikowanie logopedyczne: hashtagi uzywane przez logopedoéw
w nowych nowych mediach

#miostymulacje
#terapiamiofunckjonalna
#mowa

#kreatywnos¢

#terapia
#terapialogopedyczna

#terapiakarmienia

#wczesnewspomaganierozwoju
#szkolenie

#kreatywnie

#autopromocja

#logopedia

#logopeda

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

Zrédla: opracowanie na podstawie badan wlasnych

Wykres 3 przedstawia liczbg uzy¢ konkretnych hashtagow w analizowanym mate-
riale badawczym. Najczesciej pojawiajacymi si¢ byty: #logopeda (45 uzy¢) oraz #logo-
pedia (31 uzy¢). Kolejne miejsca zajmowaty hashtagi takie jak #autopromocja, #krea-
tywniei #szkolenie. Zestawienie dostgpne na TagsFinder.com®, wskazuje, ze najcze-
Sciej uzywane na Instagramie®® hashtagi powiazane z tematyka logopedyczng to: #lo-
gopeda, #logopedia, #zabawa, #terapia oraz #dziecko. Wszystkie te przyktady pojawity
si¢ roOwniez w analizowanym materiale, jednak #zabawa 1 #dziecko nie zostaty
uwzglednione w wykresie 3, poniewaz wystapity mniej niz 10 razy. Takie kryterium
zostato przyjete ze wzgledu na ogolnie niskg czestotliwos¢ uzycia hashtagéw przez lo-

gopedow.

5#logopeda i powiazane hashtagi,: https://www.tagsfinder.com/pl-pl/related/logopeda/, 24.11.2023.
656 Autorka zwraca uwage na fakt, ze nie nalezy porownywaé hashtagéw na Facebooku i na Instagra-
mie (sa to kategorie niepordéwnywalne). Przywotane tu dane s3 pogladowe.
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Cztery z pigciu najczesciej uzywanych hashtagow na Facebooku w analizowanym
materiale (#logopeda, #logopedia, #autopromocja, #szkolenie) odnoszg si¢ bezposred-
nio lub posrednio do zagadnien poruszanych w hipotezach pomocniczych H1 1 H2 oraz
do tematyki logopedycznej omoéwionej w poprzednim podrozdziale. Hashtagi #logope-
da i#logopedia wskazuja na dominacj¢ treci merytorycznych zwigzanych z praktyka
zawodowa, co koresponduje z zalozeniem o edukacyjnym i profilaktycznym charakte-
rze komunikowania logopedycznego Z kolei #autopromocja i #szkolenie mogg §wiad-
czy¢ o obecnosci watkdw marketingowych oraz rozwojowych, co wpisuje si¢
w hipotez¢ H2 dotyczaca budowania wizerunku. Tym samym wzmacnia to wnioski, ze
tematyka logopedyczna oraz marketingowa sa wiodacymi obszarami komunikacji logo-
pedow w nowych nowych mediach.

Na podstawie przeprowadzonych badan dotyczacych hashtagéw wyrdzniono 10

réznych aspektow motywacyjnych ich uzycia®’

. Analiza hashtagow uzywanych przez
logopedéw (#miostymulacje, #terapialogopedyczna, #mowa, #kreatywno$¢, #terapia,
#terapiamiofunkcjonalna, #terapiakarmienia, #wczesnewspomaganierozwoju, #szkole-
nie, #kreatywnie, #autopromocja, #logopedia, #logopeda) pozwala przypisa¢ im kon-
kretne funkcje komunikacyjne, zgodne z typologia ogodlnych motywacji stosowania
hashtagow:

— organizing (organizowanie) — hashtagi takie jak #terapialogopedyczna, #terapia,
#terapiamiofunkcjonalna, #terapiakarmienia czy #wczesnewspomaganierozwoju
stuza porzadkowaniu tresci wedtug typow terapii i obszardéw pracy logopedycz-
nej;

— summarizing (podsumowywanie) — #logopeda, #logopedia, #mowa petnig funk-
cj¢ streszczenia tematyki posta, wskazujac na jego gldwny obszar merytoryczny;

— endorsing (popieranie) — wczesniejsze uzycie hashtagdéw takich jak #logopeda-
maglos czy #protestlogopedow wskazuje na funkcj¢ wyrazania poparcia
i solidarnos$ci zawodowe;;

— bonding (tworzenie wigzi) — hashtagi takie jak #kreatywnie, #kreatywno$¢ moga
stuzy¢ budowaniu wspolnoty wokot tworczego podejscia do terapii oraz

wzmacnianiu relacji w srodowisku;

7Wyrézniono nastepujace motywacje, dlaczego ludzi uzywaja hashtagoéw: amusing, organizing, desi-
gning, conforming, trendgaging, bonding, inspiring, reaching, summarizing, endorsing. — > (zabawa,
organizowanie, projektowanie, dopasowywanie, sledzenie trendow, tworzenie wiezi, inspirowanie, 0sig-
ganie, podsumowywanie i popieranie).P. A. Rauschnabel, P. Sheldon, E. Herzfeldt , What motivates ...,
dz. cyt, s. 12.
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— inspiring (inspirowanie) — #kreatywnos¢ 1 #szkolenie moga petni¢ funkcje mo-
tywujaca 1 zachecajaca do rozwoju zawodowego oraz dzielenia si¢ pomystami;

— reaching (osigganie) — #autopromocja wskazuje na intencj¢ zwiekszenia wi-
doczno$ci wlasnej dziatalnosci, co moze by¢ zwigzane z budowaniem marki
osobistej;

— conforming (dopasowywanie) — uzycie ogdlnych hashtagéw typu #logopeda czy
#terapia moze wynikac z checi wpisania si¢ w powszechne praktyki komunika-
cyjne na danej platformie;

— designing (projektowanie) — niektére hashtagi moga by¢ uzywane jako element
estetyczny lub rytmiczny w uktadzie posta, cho¢ trudno to jednoznacznie ocenic¢
bez analizy wizualnej;

— trendgaging ($ledzenie trendow) — obecnos$¢ hashtagdéw takich jak #kreatywnosé
czy #autopromocja moze §wiadczy¢ o probie wpisania si¢ w szersze trendy
obecne w komunikacji specjalistycznej i edukacyjnej;

— amusing (zabawa) — w analizowanym zestawie nie wystepuja hashtagi
o wyraznie humorystycznym charakterze, co moze wskazywac na profesjonalny
ton komunikacji.

Analiza wybranego materiatu sktania rowniez do dodatkowych obserwacji. Logo-
pedzi, ktérzy decyduja si¢ na uzycie hashtagéw, czgsto tworza oznaczenia unikalne,
charakterystyczne dla wilasnych profili lub dziatalnosci. Hashtagi te sa formulowane
w sposOb umozliwiajacy latwe odnalezienie konkretnych postow. Przyktadowo
#chodzasluchyzegadajajuzmaluchy odnosi si¢ do konkretnego profilu Chodzg stuchy, ze
gadajq juz maluchy. Karolina Nowak-Kuna, ale zostal uzyty tylko jeden raz
w analizowanym materiale. Hashtag #miobobo odnoszacy si¢ do terapii miofunkcjonal-
nej niemowlat zostat stworzony przez autorke profilu Ciocia Guguhopla
w praktycei wykorzystany jedynie 2 razy w wybranym okresie.

Podobnych przyktadow mozna wskaza¢ wiecej, a ich analiza prowadzi do wniosku,
ze logopedzi korzystaja z hashtagdw w sposob niekonsekwentny 1 czesto intuicyjny. Na
podstawie zebranego materialu badawczego mozna przypuszczaé, ze funkcjonalnosé
hashtagéw nie jest w petni doceniana przez przedstawicieli tej grupy zawodowej. Tym-
czasem ich cze¢stsze i bardziej przemyslane stosowanie mogloby znaczaco usprawnié
komunikowanie logopedyczne w mediach spotecznosciowych — zard6wno poprzez

zwigkszenie zasiggu, jak i lepsze uporzadkowanie tresci. Hashtagi moga rowniez petnié
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funkcje estetyczne, inspirujace oraz integrujace, wspierajac budowanie relacji
z odbiorcami 1 $§rodowiskiem zawodowym. W tym konteks$cie logopedzi jako grupa
zawodowa wydaja si¢ wymagaé wigkszej Swiadomosci w zakresie potencjalu komuni-

kacyjnego hashtagdéw oraz wigkszej konsekwencji w ich stosowaniu.

5.2.1.2. Zjawiska podwazajace wiedz¢ logopedyczna w mediach

W poprzednich czgéciach niniejszego podrozdziatu omdéwiono tematyke postow pu-
blikowanych przez logopedéw na Facebooku oraz sposob i cel wykorzystania hashta-
gow. Zdaniem autorki dla petniejszego obrazu funkcjonowania logopedii w przestrzeni
medialnej konieczne jest uwzglednienie réwniez zjawisk, ktére podwazaja wiedze lo-
gopedyczng. Ich obecno$¢ moze zaburzaé odbidr tresci specjalistycznych, wprowadzad
dezinformacje oraz utrudnia¢ realizacje celow komunikacyjnych. Dlatego
w przeprowadzonych badaniach podj¢to probe ich identyfikacji i analizy.

W trakcie przygotowan do badan oraz analizy zawarto$ci zaobserwowano niepoko-
jace praktyki polegajace na rozpowszechnianiu przektaman logopedycznych, uprosz-
czen oraz tresci wprowadzajacych odbiorcow w btad®®. Do takich zjawisk naleza mig-
dzy innymi reklamy produktéw o potencjalnie negatywnym wptywie na rozwoj mowy-
analizowane na potrzeby badan metoda sondazu diagnostycznego®’. Choé nie sa one
przyktadem komunikowania logopedycznego sensu stricto — nie realizujg jego celow
edukacyjnych, profilaktycznych ani terapeutycznych — majg znaczenie dla odbioru lo-
gopedii jako dziedziny izaburzaja proces budowania $wiadomosci logopedycznej
u spoteczenstwa. Z tego wzgledu ich obecno$¢ w przestrzeni medialnej] wymaga kry-
tycznej obserwacji. W odpowiedzi na zjawisko rozpowszechniania przektaman logope-
dycznych w nowych nowych mediach, wielu logopedéw podejmuje probe ich prosto-
wania i edukowania odbiorcow. W analizowanym materiale zidentyfikowano konkretne
btednych przekonan, do ktorych odnosza si¢ autorki postow. NajczeSciej powtarzajace
si¢ to:

,rozgada si¢, ma jeszcze czas”;

¥Np. Logopedyczne fakty i mity, blog Papugadu http://blog.papugadu.pl/logopedyczne-fakty-i-mity/,
25.11.2023); Rozwoj mowy dziecka. 8 mitow, w ktore lepiej nie wierzy¢ , blog Logopestka.pl
https://www.logopestka.pl/rozwoj-mowy-dziecka-8-mitow-w-ktore-lepiej-nie-wierzyc/,25.11.2023; posty
na Facebooku: m.in. Pani Logopedyczna z dn. 21.06.2021, Gabinet logopedyczny Mowa i Stowa z dn.
5.11.2023; Agnieszka Kapron — terapia dzieci z wadg stuchu z dn. 2.03.2023.

%Mowa o nich szerzej w podrozdziale z wynikami badan metoda sondazu diagnostycznego.

206



- ,,chtopcy moéwig podzniej”;

- ,,nie méwi, bo jest leniwy”’;

- ,,shucha, kiedy chee”;

- ,,przesiewowe badania stuchu sg wystarczajace do eliminacji wad stuchu”;

- ,,z miedzyzgbowosci si¢ wyrasta”;

- ,,jest obureczny, to geniusz”;

,.kubki niekapki nie sg szkodliwe”;

Kazdy z powyzszych mitow wystepowal w analizowanym materiale z podobng czg-
stotliwoscia — po 11% wszystkich przypadkoéw, z wyjatkiem przekonania dotyczacego
przesiewowych badan stuchu, ktore pojawito si¢ az w 34% analizowanych tresci. Aby
zobrazowaé¢ wyniki badan, ponizej przedstawiono wykres prezentujacy procentowy
rozktad tematow poruszanych przez logopedéw w odniesieniu do najczesciej powiela-

nych mitow.

Wykres 4. Komunikowanie logopedyczne: przektamania logopedyczne w nowych no-
wych mediach

Dziecko powinno miec caty dzien
zaplanowany

Kubki niekapki s3 pomocne

Jest obureczny, to geniusz

Z miedzyzebowosci sie wyrasta

Miat badania stuchu przesiewowe,
to wystarczy

Stucha, kiedy chce

Nie méwi, bo jest leniwy

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Zrédlo: opracowanie badar wlasnych.

Wykres 4 pokazuje, ze najczesciej logopedzi odnosili si¢ do przektamania zwigza-
nego z badaniami shuchu. Ustalenie, czy pacjent logopedyczny ma wade stuchu, jest
kluczowe dla doboru odpowiednich metod terapii, a w niektorych przypadkach moze

wigzaé si¢ ze skierowaniem do specjalisty — surdologopedy. Rodzice czesto bigdnie
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zaktadaja, ze przesiewowe badania stuchu wykonywane tuz po urodzeniu sg wystarcza-
jace do wykluczenia wszelkich trudnosci. Tymczasem wady sluchu moga pojawié si¢
p6zniej, np. w wyniku infekcji, urazéw mechanicznych czy innych czynnikow,
a wspomniane badania eliminujg jedynie cz¢$¢ mozliwych zaburzen. Rozktad pozosta-
tych przektaman logopedycznych pozostaje rownomierny — kazdy z nich stanowi 11%
analizowanego materiatu ijest przykladem nieprawdziwych informacji dotyczacych
rozwoju mowy, ktére moga wprowadza¢ odbiorcow w btad i utrudnia¢ skuteczne ko-
munikowanie logopedyczne.

Analiza zawarto$ci miata stanowi¢ jedna ze sktadowych stuzacych pozytywnej we-
ryfikacji hipotezy pomocniczej (H3). Cho¢ metody sondazu diagnostycznego oraz wy-
wiadoéw poglebionych dostarczyly danych potwierdzajacych jej zasadnosé, analiza za-
warto$ci nie wzmocnita tej weryfikacji. Skala zjawiska podwazania wiedzy logope-
dycznej w badanym materiale okazata si¢ zbyt mata, by uzna¢ hipotez¢ za pozytywnie
zweryfikowang za pomoca tej metody. W toku prowadzonej analizy zawartosci jedynie
potwierdzono, ze w nowych nowych mediach wystgpuja zjawiska podwazajace fakty
logopedyczne. Pomimo ich obecnos$ci, postawiona hipoteza pomocnicza (H3) nie uzy-
skata wystarczajacej weryfikacji, poniewaz skala zjawiska okazata si¢ znacznie mniej-
sza niz zakladano. Jedynie 2% materiatu zawierato bezposrednie odniesienia do oma-
wianych przeklaman, co nie pozwala na pozytywna weryfikacjehipotezy w obecnym
zakresie badawczym. Dla autorki stanowi to zrodto rozczarowania, jednak jednoczesnie
wskazuje na potrzebe poszukiwania innych obszaréw analizy — takich, w ktorych prze-
ktamania logopedyczne moga by¢ bardziej powszechne i wyrazniej obecne. Cho¢ anali-
za wykazata niewielka skale wystepowania przektaman logopedycznych w badanym
materiale, nie oznacza to, ze problem nie istnieje. Nalezy pamigtaé, ze autorkami anali-
zowanych postow byty logopedki, ktore nie rozpowszechniajg btednych informacji, lecz
raczej si¢ do nich odnosza, probujac je prostowac. W tym kontekscie niska liczba od-
niesien do przektaman wynika nie z ich braku w przestrzeni medialnej, lecz z charakteru
wybranej proby badawczej. Dlatego temat ten pozostaje istotny i wart dalszych badan
w innych obszarach komunikacji. Tym bardziej warto podkre$li¢, ze przywotane mity®®

logopedyczne koresponduja z tymi, o ktérych juz w 2013 roku pisala Danuta Pluta-

660Wszystkie uzycia stowa 'mit' w niniejszej dysertacji nalezy rozumie¢ jako odnoszace sie do prze-
ktamania logopedycznego. Uzycie to ma charakter potoczny, jest czesto uzywane w analizowanym mate-
riale badawczym. Nie powinno by¢ interpretowane w kontekscie kulturoznawczym. Wszelkie odwotania
do 'mitu' w sensie socjologiczno-kulturowym nie sa przedmiotem analizy w tej pracy.
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Wojciechowska®'. Jej rozwazania nie dotyczyly jednak medidéw, lecz koncentrowaty
si¢ na badaniach lingwistycznych i spotecznych. Co niepokojace, lista przektaman zi-
dentyfikowanych w analizowanym materiale jest szersza niz ta, ktorg przedstawila ba-
daczka ponad dekade temu. Jak zauwazyla Danuta Pluta-Wojciechowska, z jednej stro-
ny pokutujgce mity (...) nie pozwalajg na docenienie umiejetnosci (...) logopedy,
z drugiej zas opézniajq otoczenie wielu pacjentow(...) skuteczng terapiq(...)**. Funk-
cjonowanie tych przektaman w mediach spoleczno$ciowych stanowi zatem istotne wy-
zwanie dla srodowiska logopedycznego. Aktywno$¢ logopedow w przestrzeni medial-
nej sprzyja rozpowszechnianiu rzetelnej wiedzy, a podejmowane dziatania zwigzane
z obalaniem przeklaman maja na celu uswiadamianie spoteczenstwu, czym logopeda
rzeczywiscie si¢ zajmuje i kiedy warto skorzysta¢ z jego pomocy.

Trudno jest okresli¢, czy dzialania nadawcow przektaman logopedycznych wynika-
ja z celowego dziatania, czy sg raczej efektem niskiej Swiadomosciw zakresie wiedzy
logopedycznej. Analizy badan wlasnych (obserwacja i eksploracja) wskazuja, ze kom-
petencje nadawcow tego typu komunikatéw mozna umiejscowi¢ na poziomie nieuswia-
domionej niekompetencji663 w ramach piramidy kompetencji664. Zauwaza si¢ $cista ko-
relacje migdzy przektamaniami przekazywanymi w $rodowiskach rodzinnych a tymi,
ktére funkcjonujg w przekazach medialnych. Te drugie jednak charakteryzuja si¢ szer-
szym zasiggiem. Co interesujace z perspektywy badan, materialy zawierajace przekta-
mania logopedyczne sg trudne do odnalezienia w formie publikacji naukowych, a nawet
paranaukowych, co dodatkowo utrudnia ich rozpoznanie i analize.

Podsumowujac, zestawienie tematyki postéw logopedow w mediach spoteczno-
sciowych pozwala czg¢sciowo odnies¢ si¢ do hipotezy gtownej, zgodnie z ktdrg komuni-
kowanie logopedyczne stanowi odrgbng forme komunikowania specjalistycznego. Wi-
doczna  obecno$§¢  tresci  edukacyjnych, profilaktycznych, marketingowych
1 wizerunkowych wskazuje, ze logopedzi wykorzystuja nowe nowe media do realizacji
réznych funkcji komunikowania logopedycznego.Uzyskane wyniki pozwalaja zatem
moéwié o pozytywnej weryfikacji hipotezy pomocniczej H1, dotyczacej funkcji komuni-

kowania logopedycznego w nowych nowych mediach.

681D, Pluta-Wojciechowska, Dokqd zmierza..., dz. cyt., s. 9.
Tamze.
Wiecej w rozdziale trzecim.
664A. Ogonowska, Typy eksperta. Koegzystencja , starych” i ,,nowych "ekspertéw we wspélczesnej sfe-
rze publicznej i przestrzeniach medialnych, ,,Kultura Wspoétczesna” 2023, nr 2 (122), s. 120-134.
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Cho¢ najczegsciej uzywane hashtagi potwierdzaja dominacje tresci zawodowych
i promocyjnych, ich potencjal komunikacyjny nie jest w pelni wykorzystywany. Istot-
nym elementem tematyki komunikowania logopedycznego okazaly si¢ rdwniez prze-
ktamania logopedyczne, do ktérych logopedzi czgsto si¢ odnosza w celu ich sprostowa-
nia. Ich obecnos¢ w analizowanych postach wskazuje na zaangazowanie specjalistow
w przeciwdzialanie dezinformacji i budowanie §wiadomos$ci logopedycznej. Dziatania
te sa jednak wciaz nieliczne 1 majg ograniczony zasieg, co moze $wiadczy¢ o potrzebie
intensyfikacji aktywnos$ci edukacyjnej logopedéw w przestrzeni medialnej. W tym sen-
sie obecnos$¢ przekazdéw ,,obalajacych mity” wspiera pozytywna weryfikacj¢ hipotezy
H1, dotyczacej funkcji komunikowania logopedycznego, a jednoczes$nie pozosta-
jew zwiazku z hipoteza H3, odnoszacg si¢ do obecnosci w przestrzeni medialnej tresci

sprzecznych z wiedzg logopedyczna.

5.2.2. Formy przekazu analizowanego materialu

Kolejnym aspektem analizy zawartosci bylo zbadanie, z jakich form przekazu ko-
rzystaja logopedzi w swoich postach publikowanych w nowych mediach. W analizie
uwzgledniono podzial materialéw publikowanych przez logopedéw na dwie kategorie:
dotyczace tematyki logopedycznej oraz pozalogopedycznej. Takie rozrdéznienie zostato
wprowadzone w celu doktadniejszego uchwycenia, w jakim stopniu wykorzystywane
formy przekazu (grafiki, animacje, filmy) stuza komunikowaniu tresci stricte zawodo-
wych. Dzigki temu mozliwe bylo bardziej precyzyjne okreslenie, jak logopedzi wyko-
rzystuja nowe nowe media do realizacji roznych celéw komunikacyjnych, co ma zna-
czenie dla weryfikacji hipotez stawianych w tej pracy. Wykres 5 przedstawia te zalez-
nosci.

W analizowanym materiale logopedzi najczeSciej postugiwali si¢ grafikami
o tematyce logopedycznej (54,36%), znacznie rzadziej grafikami nielogopedycznymi
(23,14%). Podobna zalezno$¢ widoczna byta w przypadku filméw — tresci logopedycz-
ne stanowily 18,23%, a nielogopedyczne jedynie 3,49%. W przypadku animacji propor-
cje byly mniej wyrazne, jednak takze tu przewazaly materialy o tematyce logopedyczne;j
(0,79%), o nielogopedycznej — 0 %. Poréwnujac wszystkie pary opozycyjne:

— grafika o tematyce logopedycznej a grafikao tematyce nielogopedycznej;
— film o tematyce logopedycznej afilm o tematyce nielogopedycznego;

— animacja o tematyce logopedycznej a niclogopedyczna;
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w kazdej z nich dominowat material zwigzany zlogopedia.

Wykres 5.Komunikowanie logopedyczne: czego uzywaja logopedzi w nowych nowych
mediach?

Animacja o tematyce logopedycznej
Animacja o tematyce nielogopedyczne;j
Film o tematyce logopedycznej

Film o tematyce nielogopedycznej

Grafika o tematyce nielogopedycznej

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00%

Zrédlo: opracowanie na podstawie badan wlasnych.

Wiyniki te wskazuja, ze logopedzi aktywnie wykorzystuja media spotecznosciowe
do rozpowszechniania tresci logopedycznych — nie dlatego, ze czesto siggaja po formy
wizualne jako takie, ale dlatego, ze wigkszo$¢ wykorzystywanych przez nich grafik,
filmoéw 1 animacji dotyczy wtasnie tematyki logopedycznej. To rozréznienie jest istotne,
poniewaz pokazuje, ze wybor formy przekazu shuzy przede wszystkim celom meryto-
rycznym, a nie jedynie atrakcyjnosci wizualnej. Tym samym uzyskane wyniki wspiera-
ja czesciowa weryfikacje hipotezy gldéwnej, wskazujacej na obecnos¢ komunikowania
logopedycznego w nowych nowych mediach jako formy komunikowania specjalistycz-
nego oraz pozwalaja mowi¢ o pozytywnej weryfikacji hipotezy pomocniczej H1, doty-
czacej edukacyjnego 1 profilaktycznego charakteru komunikowania logopedycznego
w nowych nowych mediach.

Analiza zawartosci pozwolita zidentyfikowac, jakich form przekazu uzywaja logo-

pedzi w mediach spoteczno$ciowych. Analiza sugeruje, ze komunikowanie logope-
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dyczne opiera si¢ na zroznicowanych $rodkach wyrazu, takich jak grafiki, filmy
ianimacje. Cho¢ najczesciej] wykorzystywang forma byly grafiki, arzadziej filmy
1 animacje, to w kazdej z tych kategorii przewazaty materiaty o tematyce logopedycz-
nej. Moze to $wiadczy¢ o tym, ze logopedzi wykorzystuja nowe media przede wszyst-
kim do przekazywania tresci zawodowych, cho¢ nie mozna wykluczy¢, ze wybor formy
przekazu wynika réwniez z dostepnosci narzedzi, przyzwyczajen uzytkownikéw lub
specyfiki platform spotecznos$ciowych. Zroéznicowanie wykorzystywanych formatow
moze wskazywa¢ na probg dostosowania komunikatdéw do oczekiwan odbiorcow
i charakteru medium, jednak nie przesadza jednoznacznie o intencjach nadawcow.
W tym konteks$cie uzyskane wyniki mogg stanowi¢ przestanke do czgsciowej weryfika-
cji hipotezy gléwnej oraz hipotezy pomocniczej 1 dotyczacej edukacyjne-
goi profilaktycznego charakteru komunikowania logopedycznego, cho¢ petlna ocena

wymaga szerszej analizy pozostalych aspektéw badania.

5.2.3. Charakter stylistyczny i merytoryczny przekazow

Logopedia jako dziedzina nauki pozostaje w Scistym zwiazku z medycyna, psycho-
logia oraz lingwistyka, co mogtoby implikowa¢ koniecznos$¢ stosowania jezyka specja-
listycznego 1 utrzymywania naukowej konwencji wypowiedzi. W praktyce jednak ko-
munikowanie logopedyczne przyjmuje formy znacznie bardziej zroznicowane. Anali-
zowane posty charakteryzowaly si¢ przede wszystkim jezykiem potocznym, skracaniem
dystansu z odbiorcg oraz stosowaniem krétkich, zwieztych komunikatow. Taki styl wy-
powiedzi sprzyja budowaniu relacji 1 zwigkszaniu zasiegu, ale jednoczesnie moze od-
dzialywa¢ na odbidr profesjonalizmu autora. Dodatkowo przeprowadzono analize sen-
tymentu publikowanych materialow wizualnych. Ponad 76% z nich mialo wydzwigk
neutralny.

W toku badan przyjeto, ze logopedzi wykorzystuja przestrzen mediow spoteczno-
sciowych do budowania swojego wizerunku jako specjalisty, a publikacje o charakterze
naukowym oraz odwotania do literatury fachowej moga wspiera¢ ten proces. Tymcza-
sem analiza zawarto$ci wykazata, ze wickszo$¢ postow nie zawiera rozbudowanych
1 dogtebnych merytorycznych tresci. Jednym z kryteriéw badania bylo sprawdzenie, czy
logopedzi utrzymuja konwencj¢ naukowa w swoich publikacjach. Wyniki wskazuja, ze

az 68% publikowanych postow miato charakter nienaukowy, a 22% mozna zakwalifi-
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kowa¢ jako neutralne pozbawione jednoznacznego wydzwieku merytorycznego. Cha-
rakter naukowy dotyczyt jedynie 10% wszystkich przeanalizowanych postow. Taka
proporcja moze $wiadczy¢ o dominacji stylu popularnonaukowego i promocyjnego nad
konwencja akademicka, co zjednej strony ulatwia komunikacje z szerokim gronem
odbiorcow, ale z drugiej moze wptywac na rozmycie granic mi¢dzy profesjonalizmem
a komercjalizacja przekazu.

Posty o charakterze naukowym to publikacje, ktore zawierajg stownictwo
1 terminologi¢ naukowa lub wykazuja inne cechy stylu akademickiego. Tego rodzaju
przekazy moga wspiera¢ budowanie wizerunku logopedy jako specjalisty w danej dzie-
dzinie, jednak ich stosowanie wigze si¢ tez z ryzykiem niezrozumiatosci dla przeci¢tne-
go odbiorcy. Styl naukowy, cho¢ precyzyjny i obiektywny, poprzez zastosowanie cha-
rakterystycznych dla siebie mechanizméw moze by¢ trudny w odbiorze, zwlasz-
czaw przestrzeni mediow spoteczno$ciowych, gdzie dominujg szybkie iuproszczone
formy komunikacji. Analizowany material pokazuje, ze autorki postow rezygnuja
z konwencji naukowej na rzecz stylu potocznego — zanotowano az 90 % takich postow.
Stawiaja na nieskomplikowany kontakt ze swoim odbiorca, odwotujac sie¢ do Zycia
prywatnego oraz emocji. Taka strategia komunikacyjna sprzyja budowaniu bliskos$ci
1 zaangazowania, ale moze rowniez prowadzi¢ do uproszczenia przekazu i ograniczenia
jego merytorycznej glebi. Kolejnym aspektem, na ktory zwrocono uwage w badaniach,
byto odwotywanie si¢ do literatury fachowe;j. Za literature fachowa w przypadku logo-
pedii nalezy uzna¢ podreczniki, czasopisma naukowe, ksigzki logopedyczne oraz publi-
kacje specjalistyczne. Jest to zabieg, z ktorego autorki publikowanych postow ewident-
nie nie korzystaja — jedynie 5% analizowanych postow zawieralo odniesienia do litera-
tury fachowej. Zgodnie z wczes$niejszymi wynikami, charakter naukowy dotyczyt jedy-
nie 10% analizowanych postdw, co oznacza, ze tylko potowa z nich odwotywata si¢ do
zrddet specjalistycznych.

Brak odwotan do literatury moze sugerowaé, ze logopedzi nie dostrzegaja potrzeby
wzmacniania przekazu poprzez zrddla teoretyczne, co moze wplywac na obnizenie ich
wiarygodnosci jako specjalistow. Budowanie wizerunku logopedy jako osoby posiada-
jacej ugruntowang wiedze medyczng jest istotne w kontekscie wspotczesnych wymagan
zawodowych.

Z drugiej strony, analiza zawartosci wykazala, ze 25% postow zawieratlo materialy

z przyktadowa pomoca logopedyczna, a 21% przedstawiato logopede podczas pracy.
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Tego rodzaju treSci zwigkszaja warto§¢ przekazu w kontekscie praktycznym
i edukacyjnym, a jednocze$nie wspierajag budowanie profesjonalnego wizerunku. Dzia-
falno$¢ logopedéw w mediach spotecznosciowych koncentruje si¢ zatem gtownie na
praktyce zawodowej — prezentowaniu zabaw, ¢wiczen 1 narzedzi terapeutycznych skie-
rowanych do dzieci, rodzicéw oraz innych specjalistow.

Cho¢ takie podejscie odpowiada na potrzeby odbiorcow, zdaniem autorki warto
rozwazy¢ wigksze wykorzystanie tresci o charakterze naukowym i teoretycznym. Mo-
globy to przyczyni¢ si¢ do zwigkszenia zaufania pacjentow oraz do ugruntowania pozy-
cji logopeddw jako profesjonalistéw w przestrzeni publiczne;.

Podsumowujac, przeprowadzona analiza wskazuje, ze dziatalno$¢ logopedow
w mediach spoteczno$ciowych koncentruje si¢ przede wszystkim na aspektach prak-
tycznych, takich jak prezentowanie pomocy terapeutycznych czy dzielenie si¢ przykta-
dami pracy z pacjentem. Zastosowanie narzedzi o charakterze naukowym, w tym odwo-
tan do literatury fachowej, pozostaje marginalne. Niski stopien naukowosci publikowa-
nych tresci moze $wiadczy¢ o ograniczonym zainteresowaniu budowaniem wizerunku
zawodowego opartego na podstawach teoretycznych. Praktyczne podejscie do zawodu
wydaje si¢ dominujacag strategia komunikacyjng. Niemniej jednak, zdaniem autorki,
wigksze wykorzystanie tresci naukowych mogloby przyczyni¢ si¢ do wzmocnienia pro-
fesjonalnego wizerunku logopedéw oraz zwickszenia zaufania spolecznego wobec tej

grupy zawodowej.

5.2.4. Wydzwie¢k przekazow w komunikowaniu logopedycznym

W analizie zawarto$ci nowych nowych mediow wydzwigk publikowanych tresci
stanowi istotny element oceny sposobu komunikowania. Emocjonalny ton przekazu
oddziatuje nie tylko na odbidr tresci przez uzytkownikow, ale takze na budowanie rela-
cji, zaangazowania oraz wizerunku zawodowego autora. W kontekscie komunikowania
logopedycznego wydzwigk postdéw moze pelié¢ funkcje informacyjng, promocyjna,
edukacyjna, a takze wizerunkowg — dlatego jego uwzglednienie w badaniach jest szcze-
golnie istotne.

W toku badan, wsrdd analizowanych postéw, dokonano rozrdznienia ze wzgledu na
ich wydzwiek: humorystyczny oraz neutralny. Analizujac zgromadzony material, zau-

waza si¢, ze zdecydowana wickszo$¢ postow miata neutralny wydzwigk i stanowi az
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89% analizowanego materiatu. Tego rodzaju tresci koncentrowaty si¢ na przekazywaniu
informacji w sposéb pozbawiony nacechowania emocjonalnego.

Posty humorystyczne stanowity 10% analizowanego materiatu. Cho¢ jest to nie-
wielka reprezentacja catosci, warto zwrdci¢ uwage na ich obecno$¢, poniewaz pehnity
funkcje angazujaca i wizerunkowa. Ich tre$¢ opierata si¢ na zartach sytuacyjnych, grze
stow, odniesieniach do codziennych realiow pracy logopedycznej, a takze na lekkim
tonie wypowiedzi. Humor wykorzystywany byt jako narzg¢dzie zblizajace specjaliste do
odbiorcy, nadajace przekazowi bardziej osobisty i przystgpny charakter. W toku badan
zidentyfikowano réwniez pojedyncze proby tworzenia memow logopedycznych. Choé
klucz kategoryzacyjny nie uwzgledniat tej formy przekazu jako odrebnej kategorii, nie
zaszla potrzeba jego rozszerzenia, poniewaz wystepowanie memoéw w analizowanym
okresie miato charakter sladowy. Z punktu widzenia pracy naukowej warto jednak od-
notowac te obserwacj¢, gdyz moze ona stanowic¢ interesujacag perspektywe do dalszych
badan — szczegdlnie w kontek$cie zmieniajacych si¢ trendow komunikacyjnych oraz
rosnacej roli tresci humorystycznych w budowaniu relacji z odbiorca.

Na jednym z analizowanych profili — Agnieszka Kapron — terapia dzieci z wadg
stuchu — opublikowany zostal reprezentatywny przyklad memu logopedycznego,
w ktoérym autorka nie tylko zastosowata forme¢ humorystyczna, ale rowniez zachecata
innych specjalistow do tworzenia 1 publikowania tresci w podobnej konwencji. Co inte-
resujace, opublikowany mem zawieral logo oraz adres strony internetowej autorki gra-
fiki, co moze §wiadczy¢ o probie wykorzystania tej formy przekazu do rozpowszech-
niania wtasnej marki i budowania rozpoznawalnos$ci zawodowe;.

Pozostaly 1% postow obejmowat przekazy o innym charakterze emocjonalnym,
w tym pojedyncze przypadki o wydzwieku krytycznym lub trudnym do jednoznacznej
klasyfikacji.

Niski udziat tresci o wydzwigku humorystycznym(10%) w komunikowaniu logope-
dycznym moze $wiadczy¢ o dominacji strategii informacyjnej w nowych nowych me-
diach.Logopedzi zdaja si¢ koncentrowa¢ na przekazie merytorycznym, edukacyjnym
1 praktycznym, unikajac nadmiernego luzu czy rozrywkowego tonu. Z drugiej jednak
strony, jak wykazano w poprzednim podrozdziale, logopedzi rzadko wykorzystuja na-
rzgdzia o charakterze naukowym, takie jak odwotania do literatury fachowej czy styl
akademicki. Ograniczone wykorzystanie humoru moze oznacza¢ niewykorzystany po-

tencjal w zakresie budowania relacji z odbiorca, zwiekszania zasiegu iangazowania
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spoteczno$ci. Humor, stosowany w sposéb przemyslany i adekwatny, moze wspieraé
komunikacje specjalistyczna, czyniac ja bardziej przystepna, ale bez utraty profesjonali-

Zzmau.

5.2.5. Synteza wnioskow analizy zawartoSci

Analiza zawarto$ci pozwolita na wyciagniecie wnioskéw dotyczacych komuniko-
wania logopedycznego, ktore odnoszg si¢ do postawionych w niniejszej dysertacji hipo-
tez. Otrzymane wyniki, stanowigce reprezentatywng probe wybranej czesci nowych
nowych mediéw, umozliwity konceptualizacje¢ komunikowania logopedycznego
1 potwierdzily jego zakres. W toku analizy wyloniono dominujace tematy poruszane
przez logopedéw w ich komunikacji online, co pozwolito na uchwycenie charaktery-
stycznych cech tej formy przekazu.
Analiza zawartosci stanowila wazny etap badawczy, sluzacy zrozumieniu
1 usystematyzowaniu zjawisk z zakresu komunikowania logopedycznego. W toku prze-
prowadzonej analizy zawartosci wyciggnigto nastgpujace wnioski, ktore odnoszg si¢ do
postawionych w niniejszej dysertacji hipotez:
1. Wyniki analizy zawarto$ci wskazuja na wyrazne powigzanie praktyki logope-
dycznej zaktywnos$cia medialng specjalistow. Obecnos$¢ licznych tresci
o charakterze logopedycznym w mediach spotecznosciowych potwierdza, ze
nowe nowe media stanowig istotng przestrzen realizacji komunikowania logope-
dycznego. Wynik ten wspiera czgsciowa weryfikacje hipotezy gldwnej, zgodnie
z ktérg komunikowanie logopedyczne stanowi odrebng forme¢ komunikowania
specjalistycznego. .

2. Analiza tematyki publikowanych postow wykazala, ze w badanych materiatach
nieznacznie przewazaty tresci o charakterze marketingowym (39%) nad tredcia-
mi o charakterze logopedycznym, w tym edukacyjnym i profilaktycznym (38%).
Réznica ta byla jednak minimalna, co wskazuje na zblizone proporcje obu ty-
pow przekazéw w komunikowaniu logopedow w mediach spotecznos$ciowych.
W zwigzku ztym hipoteza H1, zakladajaca dominacje tresci edukacyjnych
i profilaktycznych nad promocyjnymi, zostala w analizie zawartosci zweryfiko-
wana negatywnie. Jednoczes$nie wynik ten mozna interpretowac jako posrednie

wsparcie dla hipotezy H2, poniewaz relatywnie wysoki udzial tresci marketin-
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gowych wskazuje na istotng role dziatan autoprezentacyjnych i budowania mar-
ki osobistej w komunikowaniu logopedow w nowych nowych mediach. Dziata-
nia komunikacyjne logopedéw wspieraja zarbwno budowanie marki osobiste;j,
jak 1kreowanie pozytywnego wizerunku grupy zawodowej, co znajduje od-
zwierciedlenie w treSciach promujacych gabinety, ushugi oraz kompetencje spe-
cjalistow. Tego rodzaju tresci wskazuja na wykorzystywanie strategii budowania
marki osobistej w przestrzeni medialnej, co pozwala méwi¢ o pozytywnej wery-
fikacji hipotezy H2, dotyczacej stosowania strategii personal brandingu przez
logopedéw w nowych nowych mediach.

3. Zidentyfikowano obecnos$¢ przektaman logopedycznych w analizowanych mate-
riatach, Skala tego zjawiska okazata si¢ jednak niewielka — jedynie okoto 2%
analizowanych postéw odnosilo si¢ do tego typu tresci. W zwigzku z tym hipo-
teza H3, zakladajaca obecno$¢ tresci sprzecznych z wiedza logopedyczna
w przestrzeni komunikacyjnej nowych nowych mediéw, zostala w analizie za-
warto$ci zweryfikowana negatywnie. Jednocze$nie samo wystepowanie tego ro-
dzaju przekazéw wskazuje, ze problem dezinformacji logopedycznej w mediach
spolecznos$ciowych pozostaje istotny i wymaga dalszych badan. A ponadto zau-
wazono:

1. Logopedzi wykorzystuja nowe nowe media do komunikowania z pacjentami
i klientami, jednak formy przekazu czesto pozostaja niespdjne
1 nieustrukturyzowane, co moze ograniczac¢ ich skuteczno$¢ komunikacyjna.

2. Tresci publikowane przez logopedow 1acza kwestie zawodowe
z prywatnymi, co prowadzi do braku jednolito$ci w przekazie i moze wpty-
wac na odbior profesjonalnego wizerunku.

3. Komunikowanie logopedyczne jest uzyteczne réwniez dla samych logope-
dow, dostarczajac im inspiracji oraz konkretnych wskazowek dotyczacych
praktyki terapeutyczne;.

4. Tematyka poruszana przez logopedow w mediach spotecznosciowych wyka-
zuje zgodnos¢ z tendencjami obserwowanymi w badaniach logopedycznych,
co $wiadczy o przenikaniu wiedzy specjalistycznej do przestrzeni medialne;j.

Zebrane wnioski z analizy zawarto$ci stanowig istotny etap w procesie rozpoznania

mechanizmoéw komunikowania logopedycznego. Cho¢ nie wszystkie hipotezy zostaty

pozytywnie zweryfikowane, uzyskane dane dostarczajg warto$ciowych obserwacji, kto-
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re stanowig punkt wyjscia do dalszych badan nad rolg mediow w ksztaltowaniu wiedzy

logopedycznej i spotecznego odbioru tej profes;ji.

5.3.Wywiady poglebione z logopedami — analiza i wnioski

Przeprowadzone wywiady poglebione stanowig istotny etap dla badania komuniko-
wania logopedycznego. Metoda ta umozliwita uzyskanie szczegdétowych i praktycznych
informacji od specjalistek z zakresu logopedii. Dzigki swobodnej, cho¢ ukierunkowane;j
strukturze rozméw mozliwe bylo zebranie danych jako$ciowych dotyczacych obserwa-
cji, ocen 1 doswiadczen zawodowych logopedek— charakterystyka respondentek zostata
zawarta w rozdziale dotyczacym metodologii. Przeprowadzone w ramach badania roz-
mowy mialy charakter potstrukturalny, co oznacza, ze opieraly si¢ na wczesniej przygo-
towanym zestawie pytan badawczych, ale jednoczesnie zachowano elastycznos$¢ zakre-
sie istotnych dla respondentek watkdw.Dodatkowym atutem przeprowadzonych wy-
wiadoéw poglebionych byto to, ze byl to ostatni etap badan (po badaniach metoda son-
dazu diagnostycznego oraz analizie zawartos$ci), a zatem autorka posiadala juz pewna
wiedze¢ dotyczaca komunikowania logopedow w mediach. Zebrany materiat zostal pod-
dany analizie, uwzgledniajacej powtarzajace si¢ motywy i stanowiska. W kolejnych
czg$ciach podrozdziatu przedstawiono gldwne watki wypowiedzi, zilustrowane cytata-

mi oraz opatrzone komentarzem interpretacyjnym i wnioskami czastkowymi.

5.3.1. Obszary tematyczne przeprowadzonych wywiadow poglebionych

Badania jako$ciowe z wykorzystaniem wywiadéw poglebionych zostaty podzielone
na trzy kluczowe obszary tematyczne:

— oddzialywanie mediow na logopedi¢ jako dziedzing i praktyke zawodowa;

— korzysci i zagrozenia wynikajace z oddziatywania mediéw na rozwdj mowy

dzieci oraz terapi¢ logopedyczna;

— dziatania logopedow w mediach.

Taki podziat umozliwil usystematyzowanie zebranych informacji oraz ich analize
w odniesieniu do zatozen badawczych. W pierwszym obszarze, ktory dotyczyt oddzia-
tywania mediéw na logopedie, respondentki odnosity si¢ do roli mediéw w logopedii.
Wypowiedzi respondentek odnosity si¢ rowniez do sposoboéw wykorzystywania me-
diéw w dziataniach edukacyjnych, profilaktycznych i promocyjnych. Pozwolito to od-
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nie$¢ uzyskane wyniki do hipotez badawczych dotyczacych funkcji komunikowania
logopedycznego w nowych nowych mediach (H1) oraz wykorzystywania strategii bu-
dowania marki osobistej przez logopedéw w przestrzeni medialnej (H2).

Drugi obszar koncentrowal si¢ na korzy$ciach 1zagrozeniach wynikajacych
z oddzialywania mediéw na rozwdj mowy dzieci oraz na przebieg terapii logopedycz-
nej. Logopedki wskazywaly zaré6wno pozytywne aspekty, takie jak dostep do materia-
tow edukacyjnych, jak i zagrozenia, w tym dezinformacje, nieprawidtowe wzorce arty-
kulacyjne czy nadmierng ekspozycj¢ na ekran, co pozostaje w bezposrednim zwigzku
z hipotezg pomocnicza H3 i H4.

Trzeci obszar dotyczyl dziatan logopeddéw w przestrzeni medialnej. Analizowano,
w jaki sposob specjalisci korzystaja z medidow w swojej pracy — czy publikuja tresci,
prowadzg profile edukacyjne, uczestnicza w kampaniach profilaktycznych, czy tez wy-
korzystuja media do celow marketingowych. Wypowiedzi respondentek w tym zakresie
odnoszg si¢ ponownie do hipotez H1 i H2 wskazujac na réznorodne cele komunikowa-

nia logopedycznego w przestrzeni medialne;.

5.3.1.1. Oddzialywanie mediéw na logopedi¢ — analiza wywiadow poglebionych

Pierwszych z obszaréw tematycznych koncentruje si¢ na oddzialywaniu mediéw na
logopedi¢ jako dyscyplinie naukowej oraz praktyce zawodowej. Ekspertkom postawio-
no pytania dotyczace tego, czy ich zdaniem media oddziatuja zaréwno na logopedi¢
jako praktyke zawodowa, jak 1 naukg. W kontekscie prowadzonych wywiadow istotnym
pytaniem pomocniczym byto to, czy logopedzi w ogdle oddzielaja logopedie jako nauke
od praktyki zawodowej. Analiza wszystkich odpowiedzi wykazata, ze opinie na ten
temat sg rézne i pozostaja w zwiazku z dtugoscia stazu pracy oraz indywidualnymi za-
wodowymi do$wiadczeniami. Respondentki nr 1 i nr 3 zwracaty uwage na rozbieznosci
pomiedzy teorig a praktyka zawodowa. Respondentka nr 1 podkreslita, ze proces wdra-
zania nowych teorii do praktyki klinicznej jest procesem dlugotrwalym,
a doswiadczenia wyktadowcow skoncentrowanych na dziatalno$ci naukowej r6znig si¢
od doswiadczen praktykow. Respondentka stwierdzita, ze wykladowcy bez praktyczne-
go doswiadczenia pracy z pacjentami czgsto reprezentujg podejscie odbiegajace od rea-
libw terapeutycznych. W przeciwienstwie do jej stanowiska, respondentki nr 2 inr 4

wskazywaly na potrzebe integracji wiedzy teoretycznej z wiedza praktyczng oraz na
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wzajemne powigzania mi¢dzy tymi obszarami. Z kolei respondentka nr 5 wyrazita po-
glad, ze logopedia stanowi spojng cato$¢, w ktorej teoria i praktyka sg rownorzedne
1 komplementarne. Z perspektywy respondentek nr 2, 4 15 znajomos$¢ podstaw teore-
tycznych jest warunkiem skutecznego prowadzenia terapii logopedycznej. Te trzyre-
spondentki postrzegaja logopedi¢ jako spojna cato$é, w ktorej wiedza akademicka
1 do$wiadczenie kliniczne wzajemnie si¢ uzupetniajg. Co istotne, kazda z nich reprezen-
tuje inny etap rozwoju zawodowego — od poczatkujacej terapeutki (R2), przez aktywna
praktyczke i edukatorke¢ medialng (R4), po uznang ekspertke akademicka (RS). Ich
zgodne przekonanie o konieczno$ci integracji teorii z praktyka moze §wiadczy¢ o tym,
ze niezaleznie od $ciezki zawodowej, logopedzi dostrzegaja wartos¢ holistycznego po-
dejscia do swojej dziedziny.

Kluczowym zagadnieniem w ramach tego obszaru tematycznego byto oddziatywa-
nie mediow na logopedi¢, ze szczegélnym uwzglednieniem ich funkcji w praktyce za-
wodowej. Wszystkie respondentki wyrazity zgodne opinie na temat znaczenia mediow
w codziennej pracy logopedow. Podkreslaty, ze media odgrywaja istotng role
w logopedii zard6wno w aspektach zwigzanych zrozwojem zawodowym, ja-
ki zwigkszaniem $§wiadomosci pacjentéw. Respondentka nr 1 zwrécita uwage na to, ze
media moga by¢ waznym zrédlem informacji dla logopedow, zwlaszcza tych, ktorzy
ukonczyli studia podyplomowe i poszukuja aktualizacji wiedzy. Podobne stanowisko
zajeta respondentka nr 4, podkreslajac znaczenie mediow w kontek$cie poszerzania
kompetencji zawodowych. Z kolei respondentka nr 2 zauwazyla rosngca aktywnosc
logopedéw w mediach spotecznosciowych, co jej zdaniem $wiadczy o zmianach
w sposobach komunikowania logopedéw. Respondentka nr 3 zaznaczyla, Zze media sa
narzedziem, ktérego znaczenie zalezy od sposobu jego wykorzystania. Podzielita réw-
niez zdanie innych respondentek, ze oddziatywanie na praktyke logopedyczng moze
przynosi¢ zarowno korzysci, jak i zagrozenia. Wszystkie respondentki zauwazaja tez, ze
media mogg by¢ narzedziem do przekazywania wiedzy spoleczenstwu w zakresie wie-
dzy logopedycznej. Respondentka nr 5 zwrdcita jednak uwage na potencjalne zagroze-
nia zwigzane z jakos$cig publikowanych tresci. W jej ocenie dziatalno$¢ logopedyczna
z wykorzystaniem medidow moze przyczynia¢ si¢ do rozpowszechniania informacji nie-
zgodnych z aktualnym stanem wiedzy, co wynika miedzy innymi z braku znajomosci

badan naukowych, ulegania modom oraz braku krytycznego podejscia do zrodet.

220



Zdaniem wszystkich respondentek media (w znaczeniu nowych nowych mediow)
stanowig potezne narzgdzie, ktore moze by¢ i jest wykorzystywane przez logopedow do
réznych celow. Ich zdaniem moze w ramach profilaktyki logopedycznej przyczynié si¢
do wczesnego rozpoznawania problemow w rozwoju mowy dzieci. Jednym ze zidenty-
fikowanych przez autorke niniejszej dysertacji celow komunikowania logopedycznego
sa cele profilaktyczne. Respondentki nawigzywaty do tego zjawiska w swoich wypo-
wiedziach, wskazujac na warto$¢ przekazywanych tresci logopedycznych w mediach
pod katem profilaktyki logopedyczne;j. Jest to istotne w kontek$cie zmian w sposobie,
w jaki spoleczenstwo szuka pomocy, w tym takze pomocy logopedycznej. Respondent-
ka nr 5 zaznaczyta jednak, ze media moga by¢ wsparciem w przekazywaniu wiedzy
logopedycznej tylko pod warunkiem, ze przekazuja wiedze prawdziwa, oparta na bada-
niach naukowych.Dodatkowo respondentka nr 4 zauwazyta, ze logopedzi dzielg si¢ tez
wiedzg i1 kreatywnymi pomystami, co wzbogaca praktyke zawodowa innych odbiorcow
— logopedéw. Media moga by¢ zatem réwniez cennym wsparciem dla logopedow w ich
codziennej pracy. Wszystkie respondentki sugerowaty jednak, ze nalezy solidnie filtro-
wacé informacje, ktore publikowane sa w mediach. Przykladowo respondentka nr 1 za-
znaczyta, ze nie wszyscy profesjonaliSci rzetelnie isensownie dzielg si¢ wie-
dza,a respondentka nr 3 dostrzegla, ze media moga by¢ stosowane tez dla mniej warto-
sciowych celow.

W toku rozmowy pojawily si¢ rowniez spontaniczne refleksje dotyczace obecnosci
logopedii w przestrzeni medialnej, wykraczajace poza strukture zaplanowanych pytan.
Respondentka nr 2, ktora ukonczyta studia w 2018 roku, zauwazyla, ze w ostatnich la-
tach nastgpita wyrazna zmiana w zakresie dostepnosci tresci logopedycznych
w mediach. W jej ocenie logopedzi coraz czgsciej pojawiaja si¢ w programach telewi-
zyjnych, sa zapraszani do mediow tradycyjnych, a takze aktywnie dziataja w mediach
spoteczno$ciowych. Wskazata na zjawisko tzw. ,,influenceréw-logopedoéw”, ktorzy nie
tylko promuja swoja dziatalno$¢, ale rowniez angazuja si¢ w dyskusje na grupach bran-
zowych. Jak podkreslita, w czasie studidow nie miata dostepu do takich zasobow. Jak
stwierdzita: W czasie studiow ja nie kojarze, Zebym w ogole mogla gdzies wejsé
i jakiegos logopedy postuchaé czy czerpac jakies informacje z mediow. A teraz to na-
prawde czesto media sq zrodtem wiedzy. Wypowiedz ta podkresla nie tylko dynamiczny
rozwdj komunikowania logopedycznego, lecz takze zmiany pokoleniowe w sposobie
pozyskiwania i przekazywaniawiedzy. Obecnie, jej zdaniem, media coraz czgSciej pel-
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nig funkcj¢ edukacyjng i informacyjnag, stajac si¢ realnym wsparciem w rozwoju zawo-
dowym mtodych specjalistow.

Opinie respondentek wskazuja, ze media coraz czesciej sa wykorzystywane przez
logopeddéw jako narzedzie wspierajace budowanie marki osobistej. Respondentka nr 1
zauwazyla, ze publikowanie tresci logopedycznych w mediach, takich jak informacje na
temat wedzidetek czy prawidlowego potykania, stuzy nie tylko promowaniu wiedzy, ale
takze promowaniu konkretnego specjalisty i jego gabinetu. Inne respondentki zwracaty
tez uwage na to, ze tego typu aktywnos¢ w mediach sprzyja kreowaniu wizerunku pro-
fesjonalisty pewnego swoich kompetencji, co przektada si¢ na wzrost zaufania ze strony
rodzicow poszukujacych pomocy logopedycznej dla swoich dzieci oraz zwickszenie
liczby pacjentow. Respondentka nr 2 zwrdcita uwage, ze budowanie wilasnej przestrzeni
w sieci — np. poprzez prowadzenie bloga lub profilu w mediach spoteczno$ciowych —
wymaga znacznego nakladu pracy, determinacji i systematycznosci. Podobne stanowi-
sko zajeta respondentka nr 4, ktéra aktywnie prowadzi swoj profil na Facebooku
1 traktuje media jako istotne narzedzie marketingowe, wspierajace pozyskiwanie klien-
tow. Z przeprowadzonych wywiadéw wynika, ze wigksza obecno$¢ w mediach moze
wigza¢ si¢ z wickszym zainteresowaniem oferta logopedy oraz sprzyjaé rozwojowi
dziatalnosci zawodowej. Odmienne podejscie reprezentuje respondentka nr 5, kto-
raw zaden sposob nie wykorzystuje mediéw — ani do celow marketingowych, ani edu-
kacyjnych. Jak podkreslita, swoj sukces w zakresie sprzedazy szkolen i publikacji za-
wdzigcza wytacznie dorobkowi naukowemu i prowadzonym badaniom. Jak podkreslita,
nie dziatam w mediach (...), wybratam droge ,,nieobecnosci” . Postawa respondentki nr
5, prof. dr hab. Danuty Pluty-Wojciechowskiej, stanowi wyrazny kontrapunkt wobec
pozostatych wypowiedzi. W tym kontek$cie warto podkresli¢, ze nazwisko Pluta-
Wojciechowska jest rozpoznawalne w Srodowisku logopedycznym, jej dorobek nauko-
wy stanowi podstawe autorytetu zawodowego i nie wymaga dodatkowej promocji. Co
wiecej, fakt, ze jej szkolenia i publikacje wyprzedaja si¢ btyskawicznie mimo braku
aktywno$ci medialnej, mozna uznaé za swoisty fenomen. Pokazuje to, ze w logopedii
nadal istnieje przestrzen dla autorytetow budowanych na wiedzy, badaniach
i wieloletnim do$wiadczeniu, niezaleznie od trendow komunikacyjnych dominujacych
w przestrzeni cyfrowe;.

Zebrane wypowiedzi respondentek odnosza si¢ rowniez do hipotezy pomocniczej
hipotezy H2, zakladajacej, ze logopedzi wykorzystuja media spoteczno$ciowe do bu-
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dowania marki osobistej oraz wzmacniania swojej rozpoznawalnosci jako ekspertow.
Wskazywana przez respondentki obecno$¢ dziatan autoprezentacyjnych i promocyjnych
pokazuje, ze media spoleczno$ciowe petnig istotng role w ksztaltowaniu wizerunku lo-
gopedow jako grupy zawodowej. Respondentki podkreslaly, ze zmiany w postrzeganiu
logopeddéw przez spoleczenstwo w duzej mierze sg rezultatem ich komunikowania za
posrednictwem mediow, ktore pozwala wyjs¢ poza tradycyjny obraz specjalisty zajmu-
jacego si¢ wylacznie artykulacja, zwlaszcza wywolywaniem gloski ,,r””. Jak zauwazyla
jedna z respondentek, mozna zaobserwowa¢ wzrost swiadomos$ci spoteczenstwa doty-
czacej szerokiego zakresu dzialan logopedycznych. Zdaniem respondentek(R1, R2, R3,
R4), dzigki obecnosci w mediach logopeda to specjalista o szerokich kompetencjach
obejmujacych miedzy innymi neurologi¢, ortodoncj¢ 1 laryngologi¢. Respondentka nr 2
zwrécila tez uwage na rosngce zainteresowanie tematyka logopedyczng wérdd spote-
czenstwa, co znajduje odzwierciedlenie w programach telewizyjnych, do ktoérych logo-
pedzi sa zapraszani jako eksperci. Odmienng perspektywe przedstawita respondentka nr
5, ktora krytycznie ocenila sposdb kreowania wizerunku logopedow w mediach. W jej
opinii pojawia si¢ niepokojace zjawisko, ktore okresla mianem logopedy hybrydowego.
Jest to specjalista, ktory nieprecyzyjnie definiuje swoje kompetencje, przekracza grani-
ce 1 wchodzi w obszary zarezerwowane dla innych specjalistow. Jak stwierdzita: Dla
mnie symbolem takiej postawy jest logopeda, ktory fotografuje sie w bialym fartu-
chuz przerzuconym stetoskopem. Zdaniem respondentki, tego typu medialne obrazy
prowadza do blednego przekonania, ze logopeda powinien by¢ ,,multizadaniowcem”,
a co wiecej, jej zdaniem zostata (...) uruchomiona teza: logopeda jest osobg od wszyst-
kiego.

W kontek$cie omawianych rozwazan warto zauwazy¢, ze nie wszyscy logopedzi sg
zaangazowani w dziatalno$¢ medialng. Wsrod respondentek tylko jedna z pigciu prowa-
dzi wtasng dzialalno§¢ w mediach, natomiast pozostate cztery sg aktywnymi odbiorcami
tresci logopedycznych w mediach.

Analiza wypowiedzi respondentek wskazuje, ze media odgrywaja coraz istotniejsza
role wlogopedii, zar6wno w wymiarze indywidualnej praktyki zawodowej, jak
i w ksztaltowaniu wizerunku calej grupy zawodowej. Respondentki zgodnie podkresla-
ly, ze media moga wspiera¢ rozwoj kompetencji logopedow, stuzy¢ jako zroédto wiedzy
oraz narz¢dzie edukacji spotecznej. Jednoczesnie zwracaly uwage na ich potencjat

w budowaniu marki osobistej i promowaniu dziatalno$ci gabinetow logopedycznych.
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Dla czgsci specjalistek aktywnos$¢ w mediach spolecznosciowych stanowi element stra-
tegii zawodowej, wymagajacy zaangazowania, systematycznosci i Swiadomosci komu-
nikacyjnej. Z drugiej strony, pojawity si¢ rowniez glosy krytyczne. Szczegolnie wyraz-
nie wybrzmiata opinia respondentki nr 5, ktéra zwrdcita uwage na ryzyko zwigzane
z przekraczaniem granic kompetencji zawodowych i kreowaniem wizerunku tzw. logo-
pedy hybrydowego. Jej wypowiedz unaocznia napi¢cie miedzy medialng atrakcyjnoscia
a profesjonalng odpowiedzialno$ciag. Wskazuje to na potrzebe refleksji nad tym, jak
logopedzi prezentuja swoja dziatalno§¢ w przestrzeni publicznej oraz jak wptywa to na
spoteczne postrzeganie zawodu.

Cho¢ przedstawione wyniki stanowig fragment szerszej analizy, wypowiedzi re-
spondentek wskazuja na znaczacy potencjal nowych nowych mediéw jako narzedzia
wspierajacego rozwoj logopedii. Zréznicowane postawy wobec aktywnos$ci medialnej —
od pelnego zaangazowania po $wiadomg rezygnacje — pokazuja, ze media sg obecne
w logopedii w sposéb wielowymiarowy. Zebrane dane bgda mialy istotne znaczenie
w dalszych etapach pracy, zwlaszcza w kontek$cie podsumowania i weryfikacji hipote-

zy gtéwne;.

5.3.1.2. Korzysci i zagrozenia wynikajace z oddzialywania mediow na rozwéj mo-
wy dzieci oraz terapie logopedyczng — analiza wywiadow poglebionych

Drugim  obszarem  tematycznym  prowadzonych  badan  jako$ciowych
z wykorzystaniem wywiadow poglebionych byty korzysci izagrozenia wynikajace
z oddziatywania mediéw na rozwdj mowy dzieci oraz przebieg terapii logopedyczne;.
Zagadnienie to zyskato szczegodlne znaczenie w konteks$cie rosngcej obecnosci mediow
w zyciu codziennym dzieci i ich rodzin. Respondentki zgodnie wskazywaty, ze media
moga peli¢ zardéwno funkcje wspierajaca, jak i zakldcajaca procesy komunikacyjne
oraz terapeutyczne. Ich wypowiedzi pozwalaja uchwyci¢ zlozono$¢ zjawiska, ktore
obejmuje nie tylko oddziatywanie mediow na rozwdj jezykowy dzieci, lecz takze na
jako$¢ wspotpracy z rodzing, efektywnos¢ terapii oraz spoteczne postrzeganie logope-
dii. W dalszej czesci podrozdzialu przedstawiono szczegotowe refleksje respondentek
dotyczace obserwowanych korzy$ci, zagrozen oraz strategii radzenia sobie
z negatywnymi skutkami medialnego oddzialywania.

Korzysci wynikajace z oddzialywania mediow na praktyke logopedyczng stanowity

istotny watek w wypowiedziach respondentek. Media sa postrzegane jako narzedzie
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wspierajagce zardOwno prace terapeutyczng, jak i rozwoj zawodowy logopedow. Respon-
dentki zwracaty uwage na dostepno$¢ materiatdw edukacyjnych i terapeutycznych pu-
blikowanych w mediach, ktore moga by¢ wykorzystywane jako inspiracja do pracy
z dzie¢mi 1 dorostymi. Przyktadem sg filmy instruktazowe, propozycje zabaw wspiera-
jacych rozw6j mowy czy pomoce wizualne oparte na postaciach z bajek, ktére — jak
zauwazyla respondentka nr 2 — moga zwicksza¢ zaangazowanie pacjenta i utatwiac¢ bu-
dowanie relacji terapeutyczne;.

Media petnig rowniez funkcj¢ edukacyjng wobec samych logopedéw. Respondentka
nr 1 podkreslita, ze korzysta z kart pracy tworzonych przez innych specjalistow, ktore
sa dostepne online, a takze z kurséw i szkolen prowadzonych w formie zdalnej, cz¢sto
bezptatnych.Zaznaczyta, ze tego typu zasoby stanowig istotne ulatwienie w codzienne;j
pracy i1 wspieraja proces doksztalcania. Respondentka nr 1 powiedziata: bardzo czesto
logopedzi tworzg takie wlasne karty pracy, wiec (...) bardzo czesto zakupuje te karty
pracy iz nich korzystam. To jest takie duze ulatwienie, ale tez na przyktad roznego ro-
dzaju kursy, szkolenia, ktore tez sq prowadzone online, czasem nawet darmowe. Z tego
tez korzystatam niejednokrotnie. Jednocze$nie zwrocita uwage na konieczno$¢ selekcji
zrodet — sama obserwuje jedynie tych logopedow, ktérych kompetencje sg dla niej po-
twierdzone i wiarygodne. Z kolei respondentka nr 3 okre$lita media jako narzedzie, kto-
rego warto$¢ zalezy od sposobdw wykorzystania. Wskazala, ze w przestrzeni medialne;j
pojawiajg si¢ tresci profilaktyczne skierowane do rodzicow dzieci objetych terapig lo-
gopedyczng, cho¢ ich jako$¢ bywa zréznicowana. Zauwazyla, ze niektoére materiaty sa
merytoryczne i sensowne, inne natomiast nie spetniajg standardéw profesjonalnych.

Zagrozenia wynikajace z oddzialywania mediow na rozwd] mowy u dzieci oraz
praktyke logopedyczng stanowily istotny 1ijednoznacznie wskazywany obszar
w wypowiedziach wszystkich respondentek. Zjawisko to nalezy rozpatrywaé w réznych
kontekstach — zarowno rozwojowym, terapeutycznym, jak i spotecznym. Respondentki
dysponuja obszerng wiedzg na temat literatury przedmiotu dotyczacej negatywnego
wptywu mediéw na dzieci, a w swoich wypowiedziach odwotywaly si¢ do rdéznorod-
nych badan ukazujacych skutki nadmiernego korzystania z mediéw przez najmtod-
szych. Jedna z respondentek zauwazyla, ze rodzice czesto nie s3 w pelni §wiadomi po-
tencjalnych zagrozen zwigzanych z tym zjawiskiem, a sami — jako aktywni uzytkowni-
cy medidow — uznajg takie zachowania za norm¢. W zwigzku z tym respondentki wska-

zywaly na potrzeb¢ edukowania rodzicow w zakresie wplywu medidéw na rozwdj mo-
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wy, powotujac si¢ zardbwno na wiasne doswiadczenia zawodowe, jak i na dostepne ba-
dania.

Respondentka nr 5 zwrécila uwage na niepokojace zjawisko niepetnej lub falszywej
wiedzy, ktoéra — w przestrzeni medialnej — moze przyjmowac forme¢ pozornie wiarygod-
nej informacji. Jest to szczegdlnie niebezpieczne z punktu widzenia odbiorcow, ktorzy
nie dysponuja solidnym przygotowaniem merytorycznym w zakresie logopedii. Do tej
grupy naleza miedzy innymi studenci logopedii, poczatkujacy terapeuci oraz rodzice
poszukujacy pomocy dla swoich dzieci. Respondentki podkreslaty konieczno$¢ budo-
wania wigkszej §wiadomosci spotecznej w tym zakresie, wskazujac na ryzyko dezin-
formacji i btgdnych przekonan.

Z perspektywy hipotezy pomocniczej (H3) interesujace sa zjawiska obecne
w mediach, ktore przyczyniaja si¢ do rozpowszechniania nieprawdziwych informacji na
temat logopedii lub podwazania faktéw naukowych. Analiza wywiadow pogtebionych
dostarcza istotnych danych, ktore wspieraja te hipotezy pomocnicze (H3 i H4). Respon-
dentki wskazywaty konkretne przyktady publikacji zawierajacych nieprawdziwe infor-
macje, a za namowg autorki badania probowaty okresli¢ zrodta ich pochodzenia. Zwra-
caly uwage na fora internetowe, w ktorych glos zabiera wielu niespecjalistow, co pro-
wadzi do marginalizacji wypowiedzi ekspertow. Jak zauwazyla respondentka nr 3: Jeze-
li pada pytanie na forum, to odpowie dwustu niespecjalistow i jeden specjalista, wigc
wniosek jest prosty: tak, to jest w porzqdku, ze on nie mowi.Ten przyktad zwraca uwage
na to, ze media i ich uzytkownicy pozbawieni odpowiednich kompetencji moga wistot-
ny sposéb oddziatywaé na spoleczne wyobrazenia dotyczace logopedii. Ta wypowiedz
respondentki odnosi si¢ do utrwalonych blednych przekonan funkcjonujacych
w przestrzeni publicznej, takich jak ,,jeszcze si¢ rozgada” czy ,,chtopcy mowig pozniej”,
ktére moga opdznia¢ decyzje o rozpoczeciu terapii i1 bagatelizowaé realne trudnosci
rOZWOjowe.

Inna respondentka zwrécita uwage na problem przektaman logopedycznych poja-
wiajacych si¢ w mediach spoteczno$ciowych, szczegdlnie na Instagramie. Odwolujac
si¢ do wlasnych doswiadczen, wspomniala o tym, ze wiele informacji na temat rozwoju
mowy dzieci przekazuja influencerzy, ktorzy nie zawsze posiadaja odpowiednie przy-
gotowanie merytoryczne. Respondentka nr 5 mowita o tym, ze zauwazalne jest zjawi-
sko niepetnej lub falszywej wiedzy, ktora moze przyjgc¢ forme prawdziwej. Zdarza si¢, ze

autorzy komunikatéw podaja nierzetelne tresci, wprowadzajac w btad odbiorcow —
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zwlaszcza rodzicow poszukujacych porad dotyczacych prawidlowego rozwoju mowy.
Respondentki podkreslaty, ze wiele wypowiedzi o nieprofesjonalnym charakterze po-
chodzi od o0sob bez wyksztalcenia logopedycznego i1 doswiadczenia klinicznego. Skut-
kiem tego odbiorcy takich treSci s3 narazeni na informacje niepoparte wiedza
1 badaniami, a niekiedy majace zrodto w przekazach reklamowych.Ponadto respondent-
ka nr 4 zauwazyla sprzeczno$ci w przekazywanych informacjach w mediach, ktére mo-
ga by¢ wynikiem roéznych do$wiadczen logopedow. W konteks$cie tych rozwazan re-
spondentka nr 5 podkres$lata, ze wielkim wyzwaniem dla wykladowcow staje si¢ ksztal-
cenie umystu miodego logopedy.

Warto podkresli¢, ze wskazane zagrozenia nie tylko maja znaczenie dla jakosci te-
rapii, lecz takze na spoteczne rozumienie roli logopedy, co moze prowadzi¢ do znie-
ksztatcenia oczekiwan wobec specjalistow 1 utrudniaé proces terapeutyczny.

W kontekscie zagrozen zwigzanych z korzystaniem z mediow w logopedii w sposob
naturalny pojawia si¢ rowniez tematyka ich szerszego oddzialywania na dzieci. Watek
ten zostat podniesiony miedzy innymi przez respondentki nr 1, 2 15, ktore zwracaty
uwage na negatywne skutki nadmiernej ekspozycji dzieci na tre$ci medialne. Respon-
dentka nr 1 zauwazyla, ze dzieci juz od najmtodszych lat maja kontakt z bajkami, tele-
fonami i innymi formami medidw, co — jej zdaniem — znaczaco op6znia rozwoj mowy.
Podkreslita, ze rodzice czgsto nie zdaja sobie sprawy z zagrozen, a logopeda bywa
pierwszg osoba, ktora zwraca im uwage na konieczno$¢ ograniczenia dost¢pu do urza-
dzen technologicznych. Zdarza si¢, ze rodzice podwazaja zalecenia terapeuty, thuma-
czac, ze bajki maja charakter edukacyjny, np. ucza jezyka angielskiego. Respondentka
wskazata rdwniez na ryzyko pokazywania w mediach przez logopedéw ¢wiczen logo-
pedycznych, co jest zwigzane z ich nieodpowiednim wdrazaniem przez rodzicow, kto-
rzy — nie posiadajac wiedzy diagnostycznej — moga nie§wiadomie zaszkodzi¢ dziecku.

Respondentka nr 2 podkreslita, Zze dzieci sg czgsto przestymulowane przez nadmiar
bodzcow obecnych w tresciach medialnych. Zwrécita uwage na niewlasciwe wzorce
jezykowe, ktore moga by¢ utrwalane przez zmienione gltosy w bajkach, a takze na trud-
nosci emocjonalne 1 komunikacyjne u dzieci nadmiernie korzystajacych z medidw. Opi-
sata przypadek chtopca, ktorego rozwodj mowy byl wyraznie opdzniony, a jego wypo-
wiedzi nie odpowiadaly poziomowi rozwojowemu. Mimo $wiadomosci zagrozen, mat-

ka dziecka miata trudno$¢ z wdrozeniem zalecen logopedycznych w codziennym zyciu.
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Respondentka nr 5 rowniez jest zdania, ze media nie oddziatujg korzystnie na roz-
wo0j mowy dzieci. Zwrdcila uwage na zjawisko skupienia uwagi dziecka na obrazie, co
ogranicza aktywnos$¢ jezykowa. Opisata sytuacje, w ktorych dzieci domagaty si¢ telefo-
nu przed 1 po zajeciach, a jego brak wywolywal silne reakcje emocjonalne. Jej zdaniem,
cho¢ czeg$¢ rodzicow jest Swiadoma zagrozen, wielu z nich — dla tzw. ,,$§wigtego spoko-
ju” — pozwala dzieciom na niekontrolowany dostep do mediéw, co utrudnia realizacje

zalecen terapeutycznych.

5.3.1.3. Dzialania logopedé6w w mediach — analiza wywiadéw poglebionych

Trzeci 1 ostatni obszar tematyczny przeprowadzonych badan dotyczyt dziatan logo-
pedoéw w mediach. Istotnym celem wywiadéw poglebionych byto uzyskanie informacji
na temat tego zjawiska z perspektywy praktykow — ekspertow posiadajacych doswiad-
czenie w pracy terapeutycznej iedukacyjnej. Wypowiedzi respondentek pozwalaja
uchwyci¢ zarowno formy wykorzystywania mediow w pracy logopedycznej, jak
i refleksje dotyczace ich skutecznosci, ograniczen oraz potencjatu rozwojowego.

Sposrod pieciu respondentek bioracych udzial w badaniu, jedynie respondentka nr 4
aktywnie prowadzi swoja dziatalno$¢ zawodowa w mediach spotecznosciowych. Jej
obecno$¢ w przestrzeni medialnej ma charakter $wiadomy i ukierunkowany przede
wszystkim na cele marketingowe. Wypowiedz respondentki wskazuje, ze media spo-
tecznosciowe stanowig dla niej narzedzie promocji ushug logopedycznych oraz kanat
komunikacji z potencjalnymi klientami. Relacjonujac swoja dziatalno§¢ w mediach,
powiedziata:co jakis czas informuje, czym si¢ zajmuje, co robie, z czym mozna do mnie
przyjsé; rodzice udostepniajg moj profil. Z jej dosSwiadczenia wynika, ze posiadanie
konta w mediach spoteczno$ciowych utatwia pozyskiwanie klientow. Respondentka nr
4 rowniez wskazala na wieloaspektowe wykorzystanie mediow w swojej dzialalnosci
zawodowej. Podkreslita, ze media spotecznosciowe stuzg jej nie tylko do celow marke-
tingowych, ale réwniez do celow profilaktycznych. W jej wypowiedzi pojawit si¢ ak-
cent na przekazywanie wiedzy rodzicom oraz informowanie o dostepnych terminach
i zakresie ustug. Jak sama zaznaczyla: wykorzystuje [media] do celow
i profilaktycznych, i do szerzenia, i przekazywania wiedzy rodzicom informacji. I tez do
celow tak bardzo mocno marketingowych, do reklamowania siebie, swojej firmy, swoich

dziatan. Wypowiedz ta pokazuje, ze media mogag petic funkcje informacyjna, eduka-
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cyjna i promocyjna, wspierajac zaréwno komunikacje z odbiorcami, jak i rozw6j zawo-
dowy logopedy.

Respondentki wskazaty réznorodne tematy logopedyczne, ktore ich zdaniem naj-
czgscie] pojawiaja si¢ w mediach. Wypowiedzi byly subiektywne 1 wynikaty
z indywidualnych preferencji oraz obserwowanych tresci. Respondentka nr 2 zaznaczy-
fa, ze jej obserwacje koncentrujg si¢ gtownie wokot kont zwigzanych z noworodkami,
niemowletami, karmieniem piersig 1irozszerzaniem diety, co moze wynikaé
z algorytmicznego dopasowania tre$ci do jej zainteresowan. Podobng refleksje wyrazita
respondentka nr 3, ktora zauwazyla, ze docieraja do niej glownie materiaty
o poprawnosci jezykowej, ¢wiczenia dykcyjne oraz treSci o charakterze polonistycz-
nym. W jej wypowiedzi pojawily si¢ takze krytyczne uwagi dotyczace nadmiaru akce-
soriow i gadzetow logopedycznych promowanych w mediach.Respondentka nr 4 zwro-
cita uwage na rosngcg obecno$¢ tematéw miofunkcjonalnych, ortodontycznych
i laryngologicznych w przestrzeni medialnej. Wskazala, ze coraz wigcej dzieci trafia na
terapi¢ z otwartymi ustami i wadami zgryzu, co przektada si¢ na wigksze zainteresowa-
nie tymi zagadnieniami w mediach.

W odpowiedzi na pytanie dotyczace innych kwestii zwigzanych z komunikowaniem
logopedycznym w mediach, respondentki wskazaty kilka obszarow, ktore ich zdaniem
zashuguja na wigkszg uwage. Respondentka nr 2 zwrdcita uwage na temat terapii osob
dorostych, ktory — jej zdaniem — jest marginalizowany w przekazach medialnych,
a mogltby by¢ szerzej omawiany. Respondentka nr 3 podkreslita zmiang sposobu kon-
sumpcji tresci medialnych, zauwazajac, ze obecnie kazdy wybiera to, co chce, gtownie
z mediow spotecznosciowych, co oddzialuje na rozproszenie przekazu i brak wspdlnego
punktu odniesienia. W jej wypowiedzi pojawita si¢ rowniez refleksja o dawnych forma-
tach telewizyjnych, takich jak dobranocki, ktéore miaty charakter wspolnoto-
wyi edukacyjny.Respondentka nr 4 wskazala na potrzebg uwzglednienia aspektu psy-
chologicznego w komunikowaniu logopedycznym. Zwrocita uwage, ze niektore tresci
publikowane w sieci wywotuja u rodzicoéw poczucie winy 1 leku, co moze negatywnie
wptywac na ich motywacje i relacj¢ z terapeuta. Jej zdaniem, komunikaty powinny by¢
formutowane w sposoéb empatyczny, z wyjasnieniem przyczyn i skutkéw, aby nie
wzbudza¢ niepotrzebnych emocji, lecz wspiera¢ zrozumienie i wspoOlprace. Respon-
dentka nr 5 zasugerowata, ze webinaria moga by¢ skuteczna metoda prostowania bled-

nych przekonan i edukowania odbiorcéw w przestrzeni medialne;.
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Waznym punktem analizy opinii sSrodowiska logopedycznego byl rowniez temat do-
tyczacy tego, co mozna poprawi¢ w komunikowaniu logopedycznym. Respondentki
dzielity si¢ swoimi obserwacjami na temat jakosci publikowanych tresci, najczesciej
poruszanych zagadnien, atakze wskazywaly konkretne dziatania, ktére ich zdaniem
moglyby przyczyni¢ si¢ do zwigkszenia rzetelnosci i dostepnosci informacji logope-
dycznych w przestrzeni medialne;.

Na podstawie wypowiedzi respondentek mozna wskazaé kilka kluczowych reko-
mendacji dotyczacych sposobu funkcjonowania logopedéw w mediach. Pierwsza
z respondentek podkreslita, ze aktywnos¢ logopedow w mediach jest zjawiskiem pozy-
tywnym, poniewaz przyczynia si¢ do budowania $wiadomosci rodzicow w zakresie
rozwoju mowy dzieci. Jednocze$nie zwrocita uwage, ze przekazy medialne maja czgsto
charakter bardzo ogélny, co moze powodowaé trudnosci w ocenie przez rodzicow, czy
dane tresci odnosza si¢ do konkretnej sytuacji ich dziecka. W konsekwencji rodzice
moga podejmowac proby samodzielnego stosowania technik logopedycznych pozna-
nych w internecie, zamiast zgltosi¢ si¢ do specjalisty. Respondentka wskazata rowniez,
ze brak odpowiedniej wiedzy diagnostycznej u rodzicow moze prowadzi¢ do nieprawi-
dlowego wdrazania ¢wiczen, co w skrajnych przypadkach moze by¢ nieefektywne,
a nawet szkodliwe dla rozwoju mowy dziecka. Z tego wzgledu w przekazach medial-
nych nalezaloby mocniej akcentowa¢ fakt, ze praktyka logopedyczna wymaga specjali-
stycznej wiedzy oraz rzetelnej diagnozy, a terapia powinna by¢ kazdorazowo dobierana
indywidualnie przez specjaliste.

Druga respondentka zwrocita uwage na niewystarczajacg réoznorodnos$¢ tematyczng
tre$ci logopedycznych publikowanych w mediach. Jej zdaniem wiekszo$¢ przekazow
koncentruje si¢ na problematyce dzieci, zwtaszcza najmtodszych pacjentéw, natomiast
znacznie rzadziej poruszane sa zagadnienia zwigzane z terapig logopedyczna oséb doro-
stych. Respondentka wskazata takze na niedostateczng obecnos¢ tresci dotyczacych
bardziej specyficznych grup pacjentow, takich jak dzieci korzystajace z implantow §li-
makowych czy aparatow stuchowych. W zwiazku z tym postulowata zwigkszenie liczby
materialdéw dotyczacych réznorodnych trudnosci komunikacyjnych oraz szerszego
spektrum pacjentéw, w tym 0sob dorostych, u ktorych zaburzenia mowy i komunikacji
moga pojawiac si¢ m.in. w wyniku choréb neurodegeneracyjnych.

Trzecia respondentka podkreslita natomiast znaczenie precyzji 1irzetelno$ci

w komunikatach kierowanych do odbiorcow. Zwrocita uwage, ze w przestrzeni medial-
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nej pojawiaja si¢ czgsto uproszczone i chwytliwe hasta, ktore przyciagaja uwage od-
biorcow, jednak nie zawsze sa wystarczajaco wyjasnione. W jej opinii przekaz logope-
dow powinien by¢ jednoczes$nie zwiezly, precyzyjny i oparty na rzetelnym wyjasnieniu
omawianych zjawisk, tak aby odbiorcy mogli lepiej zrozumie¢ znaczenie terapii logo-
pedycznej oraz role specjalisty w procesie wspierania rozwoju mowy.

Czwarta respondentka zwrdcita uwage na potrzebe wigkszej spdjnosci dziatan $ro-
dowiska logopedycznego w mediach. Wskazata, Ze w przestrzeni internetowej mozna
zauwazy¢ pewnego rodzaju rywalizacje pomig¢dzy specjalistami, polegajaca na konku-
rowaniu o uwage odbiorcéw poprzez atrakcyjnos¢ publikowanych tre$ci. Jednoczesnie
zauwazyla, ze logopedzi czesto udostgpniaja nawzajem swoje materiaty, co sprzyja
wzajemnemu wzmacnianiu przekazu. Zdaniem respondentki wskazane byloby jednak
wypracowanie bardziej jednolitych standardéw komunikacyjnych oraz wspdlnych sta-
nowisk S$rodowiska zawodowego, co mogloby ograniczy¢ ryzyko dezinformacji
i przyczyni¢ si¢ do budowania spdjnego wizerunku logopedii w mediach.

Pigta respondentka zwrocita natomiast uwage na znaczenie odpowiedniego przygo-
towania przysztych logopedow do funkcjonowania w rzeczywistosci medialnej. Podkre-
Slita, ze kluczowe znaczenie ma nie tylko przekazywanie studentom rzetelnej wiedzy
teoretycznej i1 praktycznych umiejetnosci, lecz takze rozwijanie ich krytycznego mysle-
nia oraz zdolno$ci analizy przekazow medialnych. Istotnym elementem ksztalcenia po-
winna by¢ rowniez formacja etyczna oraz ksztattowanie poczucia odpowiedzialnosci za
pacjenta. W opinii respondentki dziatania edukacyjne skierowane do przyszitych logo-
pedoéw powinny by¢ zatem intensyfikowane, aby przygotowac¢ ich do $wiadomego
1 odpowiedzialnego uczestnictwa w komunikacji medialnej dotyczacej problematyki
logopedyczne;.

Zgromadzone dane zawieraja rekomendacje dotyczace tego, ze szczegdlng uwage
nalezy zwrdci¢ na elementy takie jak klarownos$¢ przekazu, dostosowanie tresci do od-
biorcy oraz potrzeba wspdlnego stanowiska srodowiska logopedycznego. Na podstawie
wypowiedzi respondentek mozna sformutowaé ogodlny wniosek dotyczacy komuniko-
wania logopedycznego w mediach. Logopedzi dostrzegaja potencjal mediow jako na-
rzgdzia edukacyjnego i promocyjnego, jednak jednocze$nie wskazuja na szereg wyzwan
1 zagrozen zwigzanych z ich wykorzystaniem. Wérdd najczesciej podnoszonych kwestii
pojawia sie potrzeba podkreslania, ze praktyka logopedyczna wymaga specjalistyczne;j
wiedzy oraz indywidualnej diagnozy, co powinno by¢ wyraznie komunikowa-
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new przestrzeni medialnej. Respondentki zwracaja uwage na niedostateczng reprezenta-
cje tematow dotyczacych terapii oséb dorostych oraz specyficznych grup pacjentow,
takich jak dzieci implantowane czy aparatowane. Podkre$laja réwniez koniecznos¢ pre-
cyzyjnego irzetelnego formulowania przekazow medialnych, aby unikna¢ uproszczen
i dezinformacji. Wskazuja na potrzebe ujednolicenia dziatan logopedéw w mediach
oraz budowania wspolnoty zawodowej opartej na spdjnych standardach komunikacyj-
nych. Istotnym elementem poprawy jakosci komunikowania logopedycznego jest takze
ksztatcenie przysztych specjalistéw w zakresie krytycznego myslenia, etyki zawodowe;j

1 odpowiedzialnosci za pacjenta w kontek$cie medialnym.

5.3.2. Synteza analizy wywiadow poglebionych

Przeprowadzone wywiady poglebione zlogopedkami dostarczajg interesujacej
1 wieloaspektowej perspektywy na temat komunikowania logopedycznego. Dzigki bez-
posrednim rozmowom z praktykami udato si¢ nie tylko zweryfikowaé gtoéwne zatozenia
badawcze, ale réwniez zidentyfikowaé zjawiska, ktore autorka zauwazyla na etapie
formutowania hipotez. Wypowiedzi respondentek potwierdzaja, ze media odgrywaja
istotng rolg¢ we wspotczesnej praktyce logopedycznej — zar6wno w zakresie profilaktyki,
edukacji, jak 1 budowania wizerunku zawodowego (H1, H2). Jednocze$nie wskazano na
potrzebe krytycznego podejscia do tresci publikowanych w mediach oraz koniecznos$¢
podkreslania znaczenia indywidualnej diagnozy w terapii logopedyczne;j.

W toku rozméw pojawily si¢ rowniez postulaty dotyczace rozszerzenia tematyki
medialnej o mniej reprezentowane obszary, takie jak terapia osob dorostych, dzieci im-
plantowanych czy aparatowanych. Respondentki zwracaly uwage na ryzyko uproszczen
1 dezinformacji, wynikajacych z publikowania ogdlnych instruktazowych tresci, ktore
moga by¢ blednie interpretowane przez rodzicow (H4). Podkreslaty takze znaczenie
aspektu psychologicznego w komunikacji — zwlaszcza w kontek$cie formulowania
przekazéw w sposdb wspierajacy, a nie obciazajacy emocjonalnie.

Waznym watkiem byla potrzeba ujednolicenia dziatan logopedow w mediach oraz
budowania wspolnoty zawodowej opartej na spdjnych standardach komunikacyjnych.
W kontekscie ksztalcenia przyszlych specjalistow pojawity si¢ glosy o koniecznosci
rozwijania kompetencji w zakresie krytycznej analizy tre$ci medialnych, etyki zawo-

dowej oraz odpowiedzialno$ci za pacjenta. Zgromadzony material badawczy, opubli-
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kowany w zalgcznikach, stanowi nie tylko potwierdzenie czegsci zatozen badawczych,
ale rowniez inspiracj¢ do dalszych eksploracji — takze z udziatem przedstawicieli po-

krewnych dyscyplin, takich jak psychologia, pedagogika czy psychoterapia.

5.4. Wnioski na podstawie przeprowadzonej triangulacji badan

Triangulacja badan, obejmujaca sondaz diagnostyczny, analiz¢ zawarto$ci oraz wy-
wiady poglebione, pozwolita na wieloaspektowe rozpoznanie zjawisk zwigzanych
z komunikowaniem logopedycznym. Wyniki uzyskane za pomoca tych metod wskazu-
ja, ze nowe nowe media pelnig obecnie wiele funkcji, ktore wczedniej byty zarezerwo-
wane dla specjalistow — w tym logopedéw. Przede wszystkim biorg one aktywny
udzial w budowaniu $wiadomosci logopedycznej, oddziatujac na spoleczenstwo
W sposOb zarowno pozytywny, jak i negatywny.

Triangulacja umozliwila kompleksowa weryfikacje hipotez postawionych
w niniejszej dysertacji.

Hipoteza gléwna niniejszej rozprawy, zakladajaca, ze komunikowanie logopedycz-
ne w nowych nowych mediach stanowi odrebng forme¢ komunikowania specjalistyczne-
go, zostala zweryfikowana pozytywnie na podstawie wynikow uzyskanych przy zasto-
sowaniu trzech metod badawczych: analizy zawarto$ci, sondazu diagnostycznego oraz
wywiadoéw pogltebionych. Zebrany material empiryczny wskazuje, ze aktywnos¢ logo-
pedow w mediach spotecznosciowych nie ma charakteru incydentalnego ani wytacznie
promocyjnego, lecz tworzy spdjny i powtarzalny model komunikowania, realizujacy
okreslone funkcje komunikacyjne. W analizowanych przekazach widoczna jest syste-
matyczna obecnos¢ tresci edukacyjnych i profilaktycznych dotyczacych rozwoju mowy,
objasniania mechanizmow zaburzen komunikacyjnych oraz prostowania tzw. mitow
logopedycznych funkcjonujacych w przestrzeni medialnej. Jednocze$nie komunikowa-
nie to obejmuje dziatania zwigzane z prezentowaniem metod terapeutycznych, budowa-
niem zaufania do kompetencji specjalistow oraz autoprezentacja zawodowa logopedow.
Zestawienie wynikow badan ilosciowych i jakosciowych pokazuje zatem, ze logopedzi
wykorzystuja nowe nowe media jako stala przestrzen komunikacji z odbiorcami,
w ktorej réwnolegle realizowane sg funkcje edukacyjne, profilaktyczne, informacyjne,

marketingowe oraz wizerunkowe.
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W $wietle przeprowadzonych analiz mozna uzna¢, ze praktyki te tworza charaktery-
styczny sposob komunikowania specjalistycznego, ktory wykracza poza tradycyjny
model komunikacji terapeutycznej ograniczonej do relacji specjalista—pacjent i przenosi
cze$¢ dziatan logopedycznych do sfery publicznej oraz medialnej. Jednocze$nie wyniki
badan wskazuja, ze komunikowanie logopedyczne nie powinno by¢ w petni utozsamia-
ne z komunikowaniem zdrowotnym ani komunikowaniem edukacyjnym. Cho¢ logope-
dia funkcjonuje w obszarze ochrony zdrowia i w o$wiacie, jej komunikowanie koncen-
truje si¢ na rozwoju kompetencji komunikacyjnych, wspieraniu rozwoju mowy dzieci,
instruktazu terapeutycznym oraz edukacji rodzicéw, a wigc na zagadnieniach, ktore
wykraczaja poza typowa problematyke komunikowania zdrowotnego zorientowang na
choroby, profilaktyke zdrowotng czy promocj¢ zdrowia oraz poza problematyke komu-
nikowania edukacyjnego =zorientowang na edukacj¢ 1 przekazywanie wiedzy.
W przekazach logopedycznych szczego6lnie wyrazny jest rowniez komponent edukacyj-
ny i instruktazowy, zwigzany z codziennymi praktykami wspierajagcymi rozwoj mowy
w Srodowisku domowym. W rezultacie komunikowanie logopedyczne przyjmuje forme
interdyscyplinarnego procesu komunikacyjnego, taczacego elementy komunikowania
zdrowotnego oraz edukacyjnego, a jego rozwdj pozostaje Scisle zwigzany zdynamicz-
nym rozwojem nowych nowych mediéw oraz rosngcg obecnoscig specjalistow
w przestrzeni cyfrowej. Wyodrebnienie tej kategorii komunikowania pozwala zatem
petniej opisa¢ procesy komunikacyjne zachodzace na styku logopedii i medidw oraz
stanowi istotny wktad niniejszej rozprawy w rozwoj badan nad komunikowaniem spe-
cjalistycznym w obrgbie nauk o komunikacji spotecznej i mediach.

Weryfikacja hipotez pomocniczych zostala przeprowadzona w oparciu o wyniki
uzyskane z zastosowania trzech metod badawczych, co pozwolilo na wieloaspektowa
ocen¢ funkcjonowania komunikowania logopedycznego w nowych nowych mediach,
zardwno z perspektywy praktyki komunikacyjnej logopedow, jak i percepcji odbiorcow
tych przekazow.

Hipoteza H1, zaktadajaca dominacje funkcji edukacyjnej i profilaktycznej nad funk-
cja promocyjng w komunikowaniu logopedycznym, zostata zweryfikowana negatywnie
w analizie zawarto$ci. Badanie wykazalo bowiem nieznaczng przewage tresci
o charakterze marketingowym nad tresciami edukacyjno-profilaktycznymi. Réznica ta

byta jednak minimalna, co wskazuje na zblizone proporcje obu typdéw przekazéw oraz
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potwierdza, ze dziatania edukacyjne i profilaktyczne stanowig istotny element komuni-
kowania logopedow w nowych nowych mediach.

Hipoteza H2, zakladajaca wykorzystywanie strategii budowania marki osobistej
przez logopedéw w nowych nowych mediach, zostata zweryfikowana pozytywnie. Ana-
liza zawarto$ci wykazata znaczng obecno$¢ tresci autoprezentacyjnych i promocyjnych,
obejmujacych m.in. prezentowanie kompetencji zawodowych, informowanie o ofercie
gabinetéw logopedycznych oraz promowanie ustug terapeutycznych. Wyniki te zostaty
potwierdzone réwniez w wywiadach poglebionych, w ktorych respondentki wskazywa-
ly, ze obecno$¢ w mediach spolecznosciowych sprzyja budowaniu rozpoznawalnosci
zawodowej, wzmacnianiu wizerunku eksperta oraz pozyskiwaniu pacjentow.

Hipoteza H3, dotyczaca obecno$ci tresci sprzecznych z wiedza logopedyczng
w przestrzeni nowych nowych mediéw, zostala zweryfikowana negatywnie w analizie
zawarto$ci, poniewaz analizowane materiaty — poniewaz publikowane przez logopedow
— rzadko zawieraty przekazy dezinformujgce. Jednocze$nie zarowno wyniki sondazu
diagnostycznego, jak 1 wypowiedzi respondentek w wywiadach poglgbionych wskazaty,
ze zjawisko dezinformacji logopedycznej funkcjonuje w przestrzeni medialnej, szcze-
golnie w przekazach tworzonych przez osoby spoza srodowiska specjalistow.

Hipoteza H4, zakladajaca ograniczong zdolno$¢ odbiorcoOw do odrdzniania tresci
naukowych od przekazéw dezinformacyjnych, zostata zweryfikowana pozytywnie na
podstawie wynikéw sondazu diagnostycznego oraz wypowiedzi respondentek
w wywiadach poglebionych. Uzyskane dane wskazuja, ze odbiorcy przekazéw medial-
nych nie zawsze dysponuja wystarczajaca wiedza, aby krytycznie ocenia¢ informacje
dotyczace rozwoju mowy oraz terapii logopedycznej, co moze wptywac na ich decyzje
dotyczace wspierania rozwoju komunikacyjnego dzieci.

Wiyniki triangulacji badaf, obejmujacej analiz¢ zawartosci, sondaz diagnostyczny
oraz wywiady poglebione, wskazuja jednoznacznie, ze media moga stanowi¢ warto-
sciowe narzedzie wspierajace terapi¢ logopedyczng. Ich potencjal ujawnia si¢ w wielu
obszarach praktyki zawodowej logopeddéw, zarowno w kontek$cie pracy z pacjentem,
jak 1 w wymiarze spotecznym oraz §rodowiskowym.

Na podstawie zebranych danych mozna wyrdzni¢ dziewie¢ kluczowych funkcji me-
diéw w kontekscie logopedii:

1. Zwigkszanie §wiadomos$ci wérod rodzicow i opiekunéw w zakresie diagnozy

1 terapii logopedycznej;
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2. Wspieranie dziatan profilaktycznych, zwlaszcza promowanie wczesnej inter-
wencji logopedycznej;

Edukacja spoleczenstwa na temat zaburzen mowy;

Zwigkszanie motywacji 1 zaangazowania pacjentow w terapi¢ logopedyczna;
Uatrakcyjnienie terapii logopedycznej;

Budowanie pozytywnego wizerunku logopedéw jako grupy zawodowej;

A

Latwy dostep do informacji na temat ustug logopedycznych oraz metod terapeu-
tycznych;

8. Promowanie wspolpracy logopedéw z przedstawicielami innych dziedzin;

9. Wsparcie wewnatrz grupy zawodowej logopedéw — wymiana wiedzy

1 do$wiadczen.

Na podstawie przeprowadzonych analiz mozna stwierdzi¢, ze nowe nowe media
odgrywaja istotng role w funkcjonowaniu wspdtczesnej logopedii, zar6wno
w kontekscie dzialan edukacyjnych i profilaktycznych, jak i w procesie ksztattowania
spotecznego wizerunku zawodu logopedy. Dzigki mediom spoteczno$ciowym specjali-
sci moga dociera¢ do szerokiego grona odbiorcow, popularyzujac wiedze dotyczaca
rozwoju mowy oraz promujac wlasciwe praktyki komunikacyjne. Jednocze$nie wyniki
badan wskazuja, ze komunikowanie na tematy logopedyczne w przestrzeni medialnej
ma w duzej mierze charakter zdecentralizowany inie podlega jednolitym mechani-
zmom kontroli merytorycznej. W rezultacie obok tresci tworzonych przez specjalistow
funkcjonuja rowniez przekazy uproszczone lub niezgodne z wiedzg logopedyczng, co
zwigksza znaczenie aktywnej obecnos$ci logopedow w przestrzeni medialnej oraz ich
roli w korygowaniu dezinformacji.

Cho¢ media mogg wspiera¢ terapi¢ logopedyczng w wielu obszarach, przeprowa-
dzone badania wykazaly réwniez istotne zagrozenia zwigzane z ich oddzialywaniem.
Komunikaty bywaja niekompletne, oparte na nieaktualnych zrdédtach lub catkowicie
pozbawione odniesien do rzetelnych badan naukowych. Tego rodzaju przekaz moze
prowadzi¢ do rozprzestrzeniania nieprawdziwych informacji na temat zaburzen mowy
oraz zakresu pracy logopedow. W takim kontek$cie — jak wykazaty badania — moze to
skutkowac:

— dezinformacja, rozpowszechnianiem niezweryfikowanych metod terapeutycz-
nych oraz tresci nieopartych na aktualnej wiedzy naukowej;

— wzmacnianiem stereotypow i fatszywych przekonan dotyczacych logopedii;
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- budowaniem negatywnego wizerunku logopedy;

- umniejszaniem lub podwazaniem autorytetu specjalistow;

— nadmiernym zaufaniem do mediéw i technologii przy jednoczesnym pomijaniu

konsultacji ze specjalista;

— zbyt p6zng interwencja logopedyczna, co moze prowadzi¢ do wydtuzenia proce-

su terapeutycznego.

Wyciagnigte wnioski z badan dotyczace negatywnego oddziatywania komunikowa-
nia logopedycznego koresponduja z typologia niepozadanych efektow komunikacji me-
dialnej, ktora opisywat McQuail®®. Zamiast dostarczania godnej zaufania wiedzy, me-
dia moga przyczynia¢ si¢ do dezinformacji, wzmacniania stereotypéw czy podwazania
autorytetu specjalistow. W tym kontekscie komunikowanie logopedyczne, jesli pozba-
wione jest rzetelnych podstaw naukowych, moze prowadzi¢ do skutkéw sprzecznych
z ideg odpowiedzialnego przekazu, co stanowi istotne wyzwanie dla srodowiska logo-
pedycznego.Z uwagi na dynamiczny rozwoj technologii i mediéw spolecznosciowych,
przyszte badania powinny koncentrowa¢ si¢ na ewolucji strategii komunikacyjnych
stosowanych przez logopedoéw iich wplywie na §wiadomos$¢ spoteczng oraz postawy
wobec terapii logopedyczne;j.

Media moga mie¢ zar6wno pozytywne, jak i negatywne oddziatywanie na logopedi¢
w szerokim znaczeniu oraz w wymiarze indywidualnej terapii logopedycznej. Media
maja ogromny potencjal w rozpowszechnianiu wiedzy na tematy logopedyczne, popula-
ryzowaniu wizyt u specjalistow oraz budowaniu wizerunku logopedy i calej grupy za-
wodowej.Jednakze pozbawione kontroli i weryfikacji informacje na tematy logope-
dyczne w mediach mogg prowadzi¢ do negatywnych konsekwencji, w efekcie ktorych

pacjenci podejmuja niewlasciwe decyzje dotyczace terapii.

5.5. Rekomendacje dotyczace komunikowania logopedycznego

Wyniki przeprowadzonych badan, pozwolily nie tylko na weryfikacje postawionych
hipotez, ale rowniez na sformutowanie praktycznych rekomendacji dotyczacych popra-
wy jakosci komunikowania logopedycznego. Rekomendacje te wynikaja z potrzeby
wzmocnienia pozytywnego potencjalu medidw w obszarze logopedii oraz ograniczenia

ich negatywnego wptywu, ktory zostat zidentyfikowany w toku badan.

565D, McQuail, Teoria komunikowania..., dz. cyt., s. 208.
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W s$wietle zagrozen, takich jak dezinformacja, wzmacnianie stereotypow czy pod-
wazanie autorytetu specjalistow, autorka rekomenduje podjecie dziatan ukierunkowa-
nych na odpowiedzialne, rzetelne i §wiadome wykorzystanie medidow w praktyce logo-
pedycznej. Adresatem tych rekomendacji jest przede wszystkim $rodowisko logope-
dyczne, ktére powinno uwzgledni¢ rosngce znaczenie mediow w zyciu wspotczesnego
cztowieka — takze w kontek$cie rozwoju mowy i ksztaltowania postaw spotecznych
wobec zaburzen komunikacyjnych.

Dotychczasowe zainteresowania $rodowiska logopedycznego koncentrowaly sig
gléwnie na oddziatywaniu mediéw na rozwdj mowy u dzieci. Tymczasem przeprowa-
dzone badania dostarczaja nowych ustalen dotyczacych sposoboéw komunikowania na
tematy logopedyczne z wykorzystaniem mediow. W zwiazku z tym zaleca sig, aby $ro-
dowisko logopedyczne — zwlaszcza jego czes$¢ akademicka — podejmowato inicjatywy
promujace odpowiedzialne korzystanie z mediéw, zar6wno w wymiarze czynnym (two-
rzenie tresci), jak i biernym (krytyczna analiza przekazoéw). Wiaczenie edukacji medial-
nej do programéw ksztatcenia przyszitych logopedow oraz rozwijanie wspolpracy
z przedstawicielami nauk o komunikacji spotecznej 1 mediach wydaje si¢ niezb¢dne dla
dalszego rozwoju tej dziedziny.

W $wietle przeprowadzonych badan oraz zidentyfikowanych zagrozen zwigzanych
z obecnoscig logopedii w mediach, konieczne jest podjecie dziatan majacych na celu
poprawe jako$ci komunikowania logopedycznego. Ponizej przedstawiono propozycje
aktywnosci, ktére moga zosta¢ wdrozone przez $rodowisko logopedyczne, instytucje
akademickie oraz organizacje zawodowe:

— Stworzenie standardéow publikowania w mediach

Logopedzi powinni dazy¢ do udostepniania w mediach wytacznie zweryfikowanych

informacji opartych na aktualnych badaniach naukowych, co zwigkszy wiarygod-

no$¢ przekazu i1 ograniczy ryzyko dezinformacji.

— Ujednolicenie edukacji akademickiej w zakresie logopediii mediow

Wprowadzenie jednolitego programu nauczania, uwzgledniajacego edukacje me-

dialng, pozwoli na systematyczne przygotowanie przysztych logopedow do odpo-

wiedzialnego komunikowania w przestrzeni cyfrowe;.

— Wykorzystanie platform edukacyjnych i wspierajacych
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Materialy edukacyjne, filmy instruktazowe iinne zasoby publikowane w mediach
powinny podlega¢ weryfikacji srodowiska logopedycznego, aby zapewni¢ ich zgod-
no$¢ z aktualng wiedza i standardami terapeutycznymi.

— Odpowiedzialne wykorzystanie mediow w komunikacji z pacjentami

Logopedzi powinni nadal wykorzystywa¢ nowe nowe media jako narzedzie komu-
nikacji z pacjentami 1iich rodzinami, koncentrujac si¢ jednak na profilaktyce
i promowaniu konsultacji ze specjalista. Publikowanie porad czy filmow instrukta-
zowych moze prowadzi¢ do opoznienia terapii, jesli pacjent uzna je za wystarczajg-
ce zrodlo pomocy.

— Organizacja webinariéw edukacyjnych

Wskazane jest prowadzenie webinaribw na temat zagrozen wynikajacych
z nierzetelnych informacji w mediach oraz z blednej interpretacji niepelnych tresci
logopedycznych.

— Promowanie badan naukowych i nowych metod terapeutycznych

Nowe nowe media powinny by¢ wykorzystywane do popularyzacji wynikow badan
oraz innowacyjnych podejs¢ terapeutycznych w logopedii, co moze przyczynié si¢
do rozwoju praktyki zawodowe;.

— Transparentne i odpowiedzialne komunikowanie

W mediach powinny by¢ dostgpne klarowne informacje na temat terapii logope-
dycznej, jej przebiegu, oczekiwanych efektow oraz ograniczen. Obecnie zauwaza
si¢ dominacj¢ przekazow sukcesu, podczas gdy porazki terapeutyczne pozostajg te-
matem marginalnym.

— Akcent na holistyczne podejscie

Rekomenduje sie¢  wigksze  uwzglednienie  holistycznego  podejscia
w komunikowaniu logopedycznym, obejmujacego nie tylko aspekty jezykowe, ale
réwniez emocjonalne, spoleczne i srodowiskowe uwarunkowania terapii.

Wedhlug przeprowadzonych badan dziatalno$¢ logopedéw w nowych nowych me-

diach rzadko opiera si¢ na narz¢dziach o charakterze naukowym. Brakuje odwotan do

literatury specjalistycznej, co moze $wiadczy¢ o niewystarczajagcym zainteresowaniu

budowaniem wizerunku eksperta opartego na wiedzy akademickiej. Tymczasem taki

wizerunek — zakorzeniony w teorii i aktualnych badaniach — mogltby znaczaco zwigk-

szy¢ zaufanie pacjentoOw oraz przyczyni¢ si¢ do ugruntowania pozycji logopedii jako

dyscypliny naukowej i praktyki zawodowe;.
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W wywiadach poglebionych pojawito si¢ réwniez zjawisko okreslane przez jedna
z respondentek mianem logopedy hybrydowego, odnoszace si¢ do przekraczania przez
logopedow granic wlasnych kompetencji w mediach. Wdrozenie przedstawionych re-
komendacji mogloby pomdéc w wyznaczeniu klarownych granic zawodowych
orazw okresleniu zakresu odpowiedzialnosci komunikacyjnej logopedow. Co wigcej,
respondentka zwrdcita uwage na zagrozenia wynikajace z komunikowania logopedycz-
nego. Wskazala, ze w obecnej sytuacji jedyng formg rozwigzania tych zagrozen —
a zarazem zabezpieczeniem dla osdb z zaburzeniami mowy — jest nie tylko wyposazenie
przysziego logopedy w rzetelng wiedz¢ iumiejetnosci, rozwijanie jego krytycznego
myslenia i analizy, ale takze ksztatcenie postawy etycznej oraz poczucia odpowiedzial-
nosci za pacjenta. Jest to szczegdlnie istotne z punktu widzenia bogatego repertuaru
komunikacyjnego, aby logopeda komunikujacy si¢ z wykorzystaniem mediéw posiadat
nie tylko merytoryczng wiedze i umiejetnos¢ analizy, lecz takze kierowat si¢ zasadami
etyki zawodowej. W tym konteks$cie rekomendacje znajduja zastosowanie w trzech klu-
czowych obszarach, ktére byly weryfikowane w toku niniejszej dysertacji: edukacyj-
nym/profilaktycznym, marketingowym i wizerunkowym. Niezbe¢dne jest zainicjowanie
szerokiej dyskusji w ramach $rodowiska logopedycznego, ktorej celem bytoby wypra-
cowanie standardow komunikacji oraz dobrych praktyk w zakresie obecnosci logope-
dow w mediach. Tylko w ten sposéb mozliwe bedzie odpowiedzialne i skuteczne wyko-
rzystanie potencjatu mediow w stuzbie logopedii.

Podsumowujac, rekomendacje przedstawione w niniejszym podrozdziale stanowia
odpowiedz na wyzwania zidentyfikowane w toku badan dotyczacych komunikowania
logopedycznego. Ich wdrozenie moze przyczyni¢ si¢ do zwigkszenia jakos$ci przekazu,
wzmocnienia pozytywnego wizerunku logopedow oraz ograniczenia ryzyka dezinfor-
macji. Kluczowe znaczenie ma tu nie tylko rozwdj kompetencji medialnych, ale row-
niez ksztaltowanie postawy etycznej 1 odpowiedzialnosci zawodowej. Tylko §wiadome,
merytoryczne i transparentne komunikowanie moze zapewni¢ logopedii trwate miejsce

w przestrzeni medialnej jako dziedzinie naukowej i spotecznie uzyteczne;.
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Zakonczenie

Rozprawa podejmowala zagadnienia zwigzane z procesami komunikacyjnymi
o tematyce logopedycznej, uwzgledniajac korelacje dwoch  dziedzin: nauk
o komunikacji spotecznej i mediach oraz logopedii. Gtéwna hipoteza rozprawy zaklada-
ta, zekomunikowanie logopedyczne w nowych nowych mediach stanowi specyficzny
sposob komunikowania specjalistycznego, realizujacy okreslone funkcje komunikacyj-
ne iposiadajacy wilasng strukture przekazu.Realizacja zatozonych celow badawczych
oraz uzyskanie odpowiedzi na sformulowane pytania badawcze umozliwity pozytywna
weryfikacjehipotezy glownej oraz przyporzadkowanych jej hipotez pomocniczych.
Zgromadzony materiat empiryczny potwierdzil, Ze nowe nowe media pelnig istotng
rolew praktyce logopedycznej — zaréwno w zakresie przekazywania wiedzy, dziatan
profilaktycznych, jak i budowania wizerunku zawodowego.W toku pracy pozytywnie
zweryfikowano rowniez hipotezy pomocnicze H1, H2, H3 i H4, ktore wspieraja gtdéwna
hipotez¢ rozprawy. Kazda z nich zostata odniesiona do konkretnych cze$ci pracy — za-
réwno teoretycznych, jak 1 badawczych — co pozwolito na ich rzetelng oceng. Weryfika-
cja hipotez pomocniczych stanowila istotny etap w potwierdzeniu zasadnosci przyjetej
koncepcji komunikowania logopedycznego jako zjawiska interdyscyplinarnego.

W niniejszej rozprawie wypracowano autorska definicj¢ komunikowania logope-
dycznego, ktora stanowita kluczowe narzedzie analityczne zarowno w badaniach wta-
snych i catej konstrukcji rozprawy. Termin ten nie funkcjonowat dotychczas wliteratu-
rze przedmiotu jako odrebna forma komunikowania specjalistycznego, mimo ze prze-
kazy o tematyce logopedycznej sa obecne w przestrzeni medialnej. Komunikowanie
logopedyczne zostato zdefiniowane jako proces spoteczny i specjalistyczny, obejmujacy
wymian¢ informacji, opinii i znaczen dotyczacych zagadnien logopedycznych, realizo-
wany w przestrzeni interpersonalnej, instytucjonalnej i medialnej. W ramach tej defini-
cji uwzgledniono dziatania podejmowane przez srodowisko logopedyczne, odbiorcow
ustug logopedycznych oraz media. Komunikowanie logopedyczne obejmuje cele edu-
kacyjne, terapeutyczne, profilaktyczne, promocyjne i marketingowe, a takze ma zna-
czenie dla ksztaltowania postaw spolecznych wobec zaburzen mowy i komunikacji.
Konceptualizacja tego zjawiska zostala rozwinigta w rozdziale trzecim, w oparciu

o wcezesniejsze analizy dotyczace komunikowania zdrowotnego i edukacyjnego.
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Niniejsza rozprawa wnosi wklad do rozwoju nauk o komunikacji spotecznej
i mediach poprzez konceptualizacje¢ oraz empiryczne rozpoznanie zjawiska komuniko-
wania logopedycznego jako rodzaju komunikowania specjalistycznego. Przeprowadzo-
ne analizy pozwolily wskaza¢ specyfike komunikacji prowadzonej przez logopedow
w nowych nowych mediach, okresli¢ jej funkcje — w szczego6lnosci edukacyjng, profi-
laktyczna, marketingowa i wizerunkowa — a takze zidentyfikowaé mechanizmy profe-
sjonalizacji zawodu oraz wystepowania tre$ci dezinformacyjnych w tej przestrzeni ko-
munikacyjnej. Tym samym rozprawa poszerza dotychczasowe badania nad komuniko-
waniem zdrowotnym i eksperckim, wprowadzajac do refleksji medioznawczej kategorig
komunikowania logopedycznego oraz wskazujac nowe pole badan na styku komuniko-
logii 1 logopedii. Uzyskane wyniki moga stanowi¢ punkt wyjscia do dalszych analiz nad
komunikacja specjalistow medycznych w nowych nowych mediach, a takze przyczynié¢
si¢ do lepszego zrozumienia ich roli w ksztatltowaniu wiedzy spolecznej, postaw od-
biorcow oraz wizerunku grup zawodowych. Uzyskane wyniki maja takze znaczenie dla
rozwoju wspoélczesnej refleksji logopedycznej. Pozwalaja bowiem uchwyci¢ zmieniajg-
ce si¢ formy komunikacji migdzy specjalistami a odbiorcami w $rodowisku cyfrowym
oraz wskazuja na potrzebe $wiadomego ksztattowania obecnosci logopedow
w przestrzeni medialne;.

Calos$¢ pracy zostala podzielona na pi¢¢ rozdzialdéw. Dwa pierwsze miaty charakter
teoretyczny i stanowity podstawe do dalszych analiz. Rozdzial pierwszy odnosit si¢ do
zagadnien z zakresu nauk o komunikacji spotecznej i mediach, natomiast rozdziat drugi
dotyczyt podstaw logopedii. Trzy kolejne rozdziaty obejmowaty konceptualizacje zja-
wiska komunikowania logopedycznego, opis zastosowanych metod badawczych oraz
analize uzyskanych rezultatow. W dysertacji zastosowano triangulacje badan: analizg
zawarto$ci przekazéw medialnych, metod¢ sondazu diagnostycznego oraz wywiady
poglebione.

Hipoteza H1, zaktadajaca dominacje funkcji edukacyjnej i profilaktycznej nad funk-
c¢ja promocyjng w komunikowaniu logopedycznym w nowych nowych mediach, zostata
zweryfikowana negatywnie w analizie zawarto$ci, cho¢ uzyskane wyniki potwierdzaja
znaczaca obecnos¢ tresci edukacyjnych i profilaktycznych w komunikacji prowadzone;j
przez logopedow. W czesci teoretycznej rozprawy, zwlaszcza w rozdziale drugim po-
swieconym logopedii, podkreslono fundamentalne znaczenie profilaktyki i edukacji

w dziataniach logopedycznych oraz ich role w ksztalttowaniu §wiadomos$ci spolecznej
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dotyczacej rozwoju mowy. W rozdziale trzecim, w ktdrym zaproponowano definicje
komunikowania logopedycznego, wskazano, ze jednym z jego kluczowych celéw jest
upowszechnianie wiedzy logopedycznej oraz podejmowanie dziatan profilaktycznych.
W czgséci empirycznej potwierdzono, ze treSci o charakterze edukacyjnym iprofilak-
tycznym stanowig istotny element komunikacji logopedéw w mediach spolecznoscio-
wych, jednak analiza zawarto$ci wykazata nieznaczng przewage tresci marketingowych
nad edukacyjnymi. Rdéznica ta byla minimalna, co wskazuje na zblizone proporcje obu
typow przekazow i potwierdza, ze dziatania edukacyjne pozostaja waznym komponen-
tem komunikowania logopedycznego w nowych nowych mediach.

Hipoteza H2, zakladajaca wykorzystywanie strategii budowania marki osobistej
przez logopedow w nowych nowych mediach, zostala zweryfikowana pozytywnie za-
réwno w czegsci teoretycznej, jak 1empirycznej rozprawy. W przegladzie literatury
wskazano na rosngcg obecnos$¢ specjalistOw w przestrzeni medialnej oraz znaczenie
swiadomego komunikowania si¢ z odbiorcami w konteks$cie etyki zawodowej iprofe-
sjonalizacji zawodu. W rozdziale trzecim, w ramach konceptualizacji komunikowania
logopedycznego, dzialania promocyjne i marketingowe zostaly wskazane jako jeden
z elementow wspoélczesnej praktyki logopedycznej w mediach. W czes$ci badawczej
analiza zawartosci potwierdzita obecno$¢ licznych tresci autoprezentacyjnych
1 promocyjnych, obejmujagcych m.in. prezentowanie kompetencji specjalistow, infor-
mowanie o ofercie gabinetow logopedycznych oraz promowanie ustug terapeutycznych.
W wywiadach poglebionych respondentki wskazywaty, ze prowadzenie profili zawo-
dowych w mediach spotecznosciowych umozliwia im nie tylko dotarcie do potencjal-
nych pacjentéw, lecz takze budowanie zaufania oraz rozpoznawalnosci zawodowe;j.

Hipoteza H3, dotyczaca obecno$ci tresci sprzecznych z wiedza logopedyczng
w przestrzeni nowych nowych mediow, zostata zweryfikowana cze$ciowo. Analiza za-
warto$ci wykazata, ze w przekazach publikowanych przez logopeddéw dezinformacja
pojawia si¢ sporadycznie, poniewaz specjalisci czesto podejmuja dziatania polegajace
na prostowaniu biednych przekonan funkcjonujacych w przestrzeni medialnej, np. po-
przez publikowanie tresci typu ,,obalanie mitow logopedycznych”. Jednocze$nie wyniki
sondazu diagnostycznego oraz wywiadow poglebionych wskazuja, ze dezinformacja
logopedyczna jest obecna w szerszej przestrzeni medialnej, zwlaszcza w przekazach

tworzonych przez osoby spoza Srodowiska specjalistow. W badaniu ankietowym czg$¢
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respondentéw wskazywata internet jako gtdéwne zrédto wiedzy na temat rozwoju mowy,
przywotujac jednoczes$nie informacje niezgodne z aktualng wiedzg logopedyczna.

Hipoteza H4, zakladajaca ograniczong zdolno$¢ odbiorcéw do odrdzniania tresci
naukowych od przekazéw dezinformacyjnych, zostala zweryfikowana pozytywnie.
Wyniki sondazu diagnostycznego oraz wypowiedzi respondentek w wywiadach pogle-
bionych wskazuja, ze odbiorcy przekazéw medialnych nie zawsze dysponuja wystar-
czajacg wiedzg, aby krytycznie ocenia¢ informacje dotyczace rozwoju mowy i terapii
logopedycznej. W zwigzku z tym obecnos¢ logopedéw w przestrzeni medialnej oraz ich
aktywno$¢ edukacyjna nabierajg szczegdlnego znaczenia, poniewaz moga przyczyniaé
si¢ do ograniczania wptywu dezinformacji oraz promowania rzetelnej wiedzy logope-
dycznej.

Gtoéwna hipoteza rozprawy, komunikowanie logopedyczne w nowych nowych me-
diach stanowi odrgbng forme¢ komunikowania specjalistycznego, posiadajaca charakte-
rystyczne funkcje oraz strategie komunikacyjne, w toku pracy zostata zweryfikowana
pozytywnie, zarbwno w czesci teoretycznej, jak i empirycznej. Wyniki badan wiasnych
potwierdzity, ze logopedzi aktywnie wykorzystuja media spotecznosciowe do komuni-
kowania si¢ z odbiorcami, realizujac roéznorodne funkcje komunikacyjne — przede
wszystkim edukacyjne i profilaktyczne, ale takze promocyjne i wizerunkowe.

Jednoczesnie badania wykazaty, ze komunikowanie logopedyczne obejmuje réw-
niez dzialania zwigzane z budowaniem marki osobistej specjalistOw oraz wzmacnia-
niem spotecznego wizerunku logopedéw jako grupy zawodowej. W analizowanych
przekazach widoczna byta rowniez obecno$¢ tresci odnoszacych si¢ do prostowania
btednych przekonan dotyczacych rozwoju mowy, co wskazuje na istotng role logope-
dow w przeciwdzialaniu dezinformacji funkcjonujacej w przestrzeni medialnej. Badania
wykazaty takze, ze cho¢ przektamania logopedyczne rzadko pojawiajg si¢ wpublika-
cjach samych specjalistow, to wystepuja w szerszej przestrzeni medialnej — m.in.
w przekazach reklamowych oraz w przekonaniach odbiorcow, ktorzy czesto wskazuja
internet jako gtowne zrédto wiedzy na temat rozwoju mowy.

Weryfikacja hipotezy gtownej zostata przeprowadzona w oparciu o trzy metody ba-
dawcze: analize zawarto$ci przekazow medialnych, sondaz diagnostyczny oraz wywia-
dy poglebione. Zastosowanie triangulacji metodologicznej pozwolito na uchwycenie
ztozono$ci zjawiska komunikowania logopedycznego oraz na analize go z rdznych per-
spektyw — zardwno praktyki komunikacyjnej logopedow, jak i percepcji odbiorcow tych
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przekazow. Uzyskane wyniki potwierdzaja, ze nowe nowe media stanowig dzi§ wazng
przestrzen funkcjonowania komunikowania logopedycznego, w ktorej realizowane sg
dziatania edukacyjne, profilaktyczne, promocyjne oraz wizerunkowe. Tym samym po-
zytywna weryfikacja hipotezy gléwnej stanowi podstawe do dalszych rozwazan nad
komunikowaniem logopedycznym jako specyficznym typem komunikowania specjali-
stycznego w obrebie nauk o komunikacji spotecznej i mediach.

W toku rozprawy, na podstawie przeprowadzonych badan, udzielono odpowiedzi na
wszystkie postawione pytania badawcze, ukazujac ztozono$¢ i wielowymiarowos¢ ko-
munikowania logopedycznego. Po pierwsze, wykazano, ze komunikowanie to peini
szereg funkcji — od edukacyjnych i profilaktycznych, przez marketingowe, az po wize-
runkowe — 1 stanowi istotne narzedzie wspierajace praktyke logopedyczna.

Po drugie, analiza zawarto$ci wykazata, ze proporcje miedzy tresciami edukacyjno-
profilaktycznymi a promocyjnymi sg zblizone, przy czym w badanym materiale nie-
znacznie przewazalty treSci o charakterze marketingowym. Roznica ta byta jednak mi-
nimalna, co wskazuje, ze komunikowanie logopedow w nowych nowych mediach ma
charakter zrownowazony i obejmuje zarowno dzialania edukacyjne, jak iautoprezenta-
cyjne.

Po trzecie, wyniki badan potwierdzily, ze logopedzi w znacznym stopniu wykorzy-
stujg strategie budowania marki osobistej w nowych nowych mediach. Wanalizowa-
nych przekazach widoczne byly dziatania autoprezentacyjne, takie jak prezentowanie
kompetencji zawodowych, informowanie o ofercie terapeutycznej czy publikowanie
materialdéw ukazujacych codzienng praktyke gabinetowa. Strategie te sprzyjaja budo-
waniu rozpoznawalno$ci specjalistow oraz wzmacnianiu ich pozycji eksperckiej
w przestrzeni medialnej.

Po czwarte, analiza materiatdw medialnych pokazala, ze logopedzi stosujg rézno-
rodne strategie komunikacyjne wspierajace budowanie autorytetu eksperckiego. Naleza
do nich m.in. publikowanie tresci edukacyjnych, wyjasnianie mechanizméw zaburzen
mowy, udostepnianie materiatdéw terapeutycznych czy podejmowanie dziatan polegaja-
cych na prostowaniu tzw. mitow logopedycznych. W czesci publikacji pojawiaty si¢
réwniez odniesienia do wiedzy naukowej, ktore wzmacniaty wiarygodnos$¢ przekazu
i podkreslaty profesjonalny charakter komunikowania.

Po piate, badanie wykazalo, ze wnowych nowych mediach wystepuje szerokie

spektrum tresci dotyczacych logopedii. Obejmuja one m.in. tresci edukacyjne, profilak-
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tyczne, instruktazowe, marketingowe, a takze materialy o charakterze opiniotwérczym
lub popularyzujacym wiedze logopedyczng. Zrdéznicowanie tematyczne przekazow po-
twierdza, ze komunikowanie logopedyczne w mediach spoleczno$ciowych ma charakter
wielowymiarowy i odpowiada na r6zne potrzeby informacyjne odbiorcow.

Po szoste, wyniki badan wskazuja, ze odbiorcy przekazow logopedycznych —
w szczegblnosci rodzice dzieci uczestniczacych w terapii — czesto traktuja media spo-
teczno$ciowe jako jedno z gléwnych Zrddet wiedzy o rozwoju mowy. Jednoczesnie nie
zawsze posiadajg wystarczajace kompetencje, aby jednoznacznie odrézni¢ tresci nau-
kowe od przekazéw dezinformacyjnych. W przestrzeni medialnej funkcjonujg bowiem
roézne typy dezinformacji dotyczacej rozwoju mowy, w tym uproszczone porady, btedne
interpretacje zalecen terapeutycznych czy przekazy reklamowe przypisujace okreslo-
nym produktom witasciwos$ci wspierajace rozwdj mowy.

Rozpowszechnianie tego rodzaju tresci moze wplywaé na decyzje podejmowane
przez rodzicéw oraz na sposob postrzegania terapii logopedycznej. Z tego wzgledu
szczegolnego znaczenia nabiera aktywna obecno$¢ logopedow w przestrzeni medialnej,
ktéra pozwala na korygowanie blednych przekonan oraz popularyzowanie rzetelnej
wiedzy logopedyczne;.

Podjety w rozprawie problem badawczy koncentrowal si¢ wokot luki poznawczej
w zakresie omdwienia zjawiska komunikowania logopedycznego. Mimo rosngcej obec-
nosci logopedow w przestrzeni medialnej — zwlaszcza w nowych nowych mediach —
dotychczas brakowato uje¢ naukowych, ktore identyfikowalyby ten rodzaj komuniko-
wania jako odrebne, ztozone zjawisko komunikacyjne, osadzone w dyscyplinie nauk
o komunikacji spotecznej 1 mediach. Przeprowadzone badania pozwolity nie tylko na
wypehienie tej luki, ale rowniez na zaproponowanie definicji komunikowania logope-
dycznego oraz wskazanie jego funkcji. Tym samym rozprawa stanowi probe systematy-
zacji wiedzy na temat obecnosci logopedow w mediach i otwiera nowe perspektywy
badawcze w obszarze komunikacji specjalistyczne;.

W celu realizacji zalozen badawczych niniejszej dysertacji wyznaczone zostaty na-
stepujace cele pomocnicze, ktdre zostaly zrealizowane w toku pracy:

— zidentyfikowanie 1 opisanie tematyki oraz form przekazéw logopedycznych

w nowych nowych mediach, z uwzglgdnieniem ich wydzwigku i funkc;ji.
W ramach analizy zawartosci oraz wywiadow poglebionych okreslono, ze prze-
kazy logopedyczne publikowane w nowych nowych mediach obejmuja gtdéwnie tre-
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sci edukacyjne, profilaktyczne, promocyjne i wizerunkowe. Ich wydzwigk je-

stw wigkszosci pozytywny, a funkcje komunikacyjne realizowane przez logopeddéw

sg zrdznicowane — od informacyjnych po relacyjne i marketingowe.

— identyfikacja obecnych w mediach przekazow logopedycznych zawierajacych
tre$ci niezgodne z wiedzg specjalistyczng (dezinformujacych) oraz okreslenie
ich potencjalnego oddziatywania na odbior logopedii;

Badania wykazaty, ze cho¢ same logopedki nie publikujg tresci dezinformujg-
cych, to czgsto odnoszg si¢ do krazacych w internecie przektaman logopedycznych,
prostujac je w swoich wpisach. Zidentyfikowane przektamania moga oddziatywac
na opo6znienie diagnozy, btedne decyzje terapeutyczne oraz obnizenie zaufania do
specjalistow.

— 1identyfikowanie postaw (spoteczny odbidr logopedii i zaufanie do specjalistow)
oraz poziomu zaangazowania odbiorcéw wzgledem przekazow logopedycznych
publikowanych w nowych mediach;

Wyniki sondazu diagnostycznego wskazuja, ze rodzice dzieci uczestniczacych
w terapii logopedycznej postrzegaja przekazy medialne jako wazne zrédlo wiedzy,
ktore wplywa na ich decyzje dotyczace rozwoju mowy u dzieci.

Glownym celem niniejszej dysertacji byta identyfikacja i charakterystyka komuni-
kowania logopedycznego jako odrebnej formy komunikowania specjalistycznego
w nowych nowych mediach, okreslenie jego funkcji (edukacyjnej, profilaktycznej, mar-
ketingowej 1 wizerunkowej) oraz rozpoznanie mechanizmoéw profesjonalizacji
1 rozprzestrzeniania si¢ dezinformacji w tej przestrzeni.

Cel ten zostat zrealizowany poprzez wieloetapowe badania, umozliwiajac uchwyce-
nie ztozonosci zjawiska komunikowania logopedycznego.

Konczac rozwazania nad komunikowaniem logopedycznym, nie sposob nie powro-
ci¢ do poczatkowych etapoéw pracy nad niniejsza dysertacja. Oprocz ustalen meryto-
rycznych oraz weryfikacji stawianych hipotez, dokonata si¢ rOwniez osobista ewolucja
autorki w obu prezentowanych dziedzinach. Autorka uwaza, ze refleksja nad tym proce-
sem powinna znalez¢ swoje miejsce w tej koncowej czesci pracy, poniewaz rozwoj na-
ukowy nie ogranicza si¢ wytacznie do wymiaru badawczego, ale obejmuje réwniez po-
glebienie $wiadomos$ci zawodowej w odniesieniu do prowadzonej praktyki logopedycz-

nej. David Silverman, piszac o koncowych czgéciach rozprawy naukowej, zacheca mto-
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666 Refleksja nad ta

dych naukowcow: oprzyj sie pokusie swobodnego dotarcia do mety
intelektualng przygoda zdaje si¢ by¢ zatem istotna, gdyz uksztaltowata mys$l naukowa
autorki w dziedzinie nauk o komunikacji spotecznej i mediach oraz zmienita praktyczne
podejscie do logopedii.

Poczatkowo proponowany temat niniejszej dysertacji mialt w petni dotyczy¢ zjawisk
przektaman logopedycznych oraz roli mediow w ich utrwalaniu. Jednakze w trakcie
analizy danych zastanych oraz przegladu literatury, zdecydowano o poszerzeniu zakresu
badania i skupieniu si¢ na zjawisku komunikowania logopedycznego jako catosci. Fi-
nalnie, praca przybrata nowy kierunek i pozwolita spojrze¢ na logopedi¢ z nowej per-
spektywy, uwzgledniajacej jej obecnos¢ w przestrzeni medialnej i spoleczne;.

Autorka niniejszej dysertacji, jako specjalistka z wieloletnim do$wiadczeniem za-
wodowym, zaktadala, Ze wiedza praktyczna utatwi analiz¢ zjawisk. Okazato si¢ jednak,
ze to, co miato by¢ atutem, bywalo niekiedy zrédlem trudnosci. Prowadzenie badan
w zakresie wlasnegoobszaru, zwlaszcza w tak interdyscyplinarnej dziedzinie, jaka jest
logopedia, wymagato szczeg6lnej uwaznosci metodologicznej i gotowosci do kwestio-
nowania wilasnych przekonan. Niemniej jednak, reasumujac cata prace badawcza do-
$wiadczenie zawodowe stanowilo solidny fundament do przeprowadzenia rzetelnych
badan. Posiadanie wiedzy specjalistycznej ostatecznie pozwolito na lepsze zrozumienie
kontekstu badan, co zdaniem autorki znaczagco wzbogacito caty proces. Niniejsza dyser-
tacja byta zatem nie tylko naukowym wyzwaniem, ale i osobistg intelektualng przygoda,
ktéra pozwolita spojrze¢ na kwestie pierwotnie uznane za jednoznaczne z nows, bar-

dziej refleksyjng perspektywa.

56 . Silverman, Prowadzenie badar..., dz. cyt., s. 24.
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Streszczenie

Rozprawa podejmuje problematyke procesow komunikacyjnych o tematyce lo-
gopedycznej, sytuujgc jqg na styku nauk o komunikacji spotecznej i mediach oraz logo-
pedii. Punktem wyjscia prowadzonych rozwazan jest zalozenie, ze komunikowanie sta-
nowi fundamentalny warunek funkcjonowania cztowieka jako istoty spotecznej, a jego
jakos¢ pozostaje bezposrednio zwigzana z poziomem uczestnictwa jednostki w Zyciu
spotecznym, edukacyjnym i zawodowym. W tym kontekscie logopedia jako dyscyplina
zajmujgca sie zaburzeniami mowy i komunikacji odgrywa szczegolng role, odpowiada-
jgc na kluczowe potrzeby komunikacyjne jednostki.Wspolczesne przemiany technolo-
giczne, rozwdj nowych mediow oraz postepujgca mediatyzacja Zycia spolecznego po-
wodujq istotne zmiany w sposobach komunikowania specjalistycznego. Nowe nowe me-
dia sq przestrzeniq intensywnej wymiany informacji, opinii i doswiadczen, rowniez
w obszarze zdrowia i terapii. W tych warunkach logopedia coraz czesciej funkcjonuje
nie tylko w przestrzeni gabinetu terapeutycznego, lecz takze w przestrzeni medialnej, co
daje nowe mozliwosci, ale rowniez wyzwania zwiqzane z jakosciq przekazu, wiarygod-
nosciq informacji oraz obecnosciq tresci dezinformacyjnych.

Pomimo rosngcej aktywnosci logopedow w nowych nowych mediach oraz zwiek-
szajgcego sig¢ znaczenia ich obecnosci w praktyce zawodowej, zagadnienie to nie zosta-
to dotychczas kompleksowo opracowane w literaturze naukowej. Brakuje ujec, ktore
traktowatyby komunikowanie logopedyczne jako odrebne zjawisko komunikacyjne. Ni-
niejsza rozprawa stanowi probe wypetnienia tej luki badawczej poprzez interdyscypli-
narne ujecie problematyki komunikowania logopedycznego.Celem rozprawy byla iden-
tfikacja i charakterystyka komunikowania logopedycznego jako odrebnej formy komu-
nikowania specjalistycznego w nowych nowych mediach, okreslenie jego funkcji oraz
analiza jego znaczenia w praktyce zawodowej logopedow i odbiorze spotecznym.

W pracy opisano zjawisko komunikowania logopedycznego, definiowanego jako
proces spoteczny i specjalistyczny obejmujgcy wymiang informacji, opinii i znaczen
dotyczgcych zagadnien logopedycznych, realizowany w przestrzeni interpersonalnej,
instytucjonalnej oraz medialnej. Komunikowanie to petni funkcje edukacyjne, profilak-
tyczne, terapeutyczne, a takze marketingowe i wizerunkowe, przyczyniajqc si¢ do popu-
laryzacji wiedzy logopedycznej, wspierania procesu terapii oraz ksztattowania postaw
spolecznych wobec zaburzen mowy i komunikacji.W badaniach zastosowano triangula-
cje metodologiczng obejmujgcq analize zawartosci przekazow medialnych, sondaz dia-
gnostyczny oraz wywiady pogtebione. Analiza zawartosci umozliwita identyfikacje te-
matyki, form i funkcji przekazow publikowanych przez logopedow w nowych nowych
mediach. Sondaz diagnostyczny pozwolil na rozpoznanie postaw i opinii odbiorcow, w
szczegolnosci rodzicow dzieci uczestniczgcych w terapii logopedycznej, wobec tresci
publikowanych w mediach. Wywiady pogtebione umozliwity natomiast analize doswiad-
czen i perspektywy logopedow w zakresie ich aktywnosci komunikacyjnej w mediach
oraz obecnosci logopedii w mediach.

Rozprawa skiada si¢ z pieciu rozdziatow. Dwa pierwsze majq charakter teore-
tyczny i prezentujq podstawy nauk o komunikacji spotecznej i mediach oraz logopedii.
W kolejnych rozdziatach przedstawiono konceptualizacje komunikowania logopedycz-
nego, zatozemia metodologiczne badan wiasnych oraz analize uzyskanych wyni-
kow. Wyniki przeprowadzonych badan wskazujq, ze komunikowanie logopedyczne sta-
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nowi ztoZone i wielowymiarowe zjawisko komunikacyjne. Wykazano, Zze w nowych no-
wych mediach petni ono jednoczesnie funkcje edukacyjne, profilaktyczne, marketingowe
i wizerunkowe. Analiza zawartosci wykazata zblizone proporcje miedzy tresciami edu-
kacyjno-profilaktycznymi a promocyjnymi, przy nieznacznej przewadze tych drugich, co
wskazuje na rosnqce znaczenie dzialan autoprezentacyjnych w praktyce zawodowej
logopedow.

Badania wykazaly rowniez, ze logopedzi aktywnie wykorzystujqg nowe nowe me-
dia jako narzedzie budowania swojej obecnosci zawodowej, zwigkszania rozpoznawal-
nosci oraz nawigzywania relacji z odbiorcami. Jednoczesnie zidentyfikowano obecnos¢
tresci dezinformacyjnych w przestrzeni medialnej, ktore mogg wplywaé na sposob po-
strzegania logopedii oraz decyzje podejmowane przez odbiorcow. Wyniki badan wskazu-
Jjq takze, ze odbiorcy przekazow logopedycznych, w szczegolnosci rodzice dzieci uczest-
niczgcych w terapii, czesto traktujg media jako jedno z glownych Zrodet wiedzy, jednak
nie zawsze posiadajq wystarczajgce kompetencje do oceny wiarygodnosci informacji. W
tym kontekscie szczegolnego znaczenia nabiera aktywna obecnos¢ logopedow w prze-
strzeni medialnej oraz ich rola w popularyzowaniu rzetelnej wiedzy.

Rozprawa wnosi wkiad do rozwoju nauk o komunikacji spotecznej i mediach po-
przez wprowadzenie i empiryczne rozpoznanie kategorii komunikowania logopedyczne-
go jako odrebnej formy komunikowania specjalistycznego. Stanowi takze uzupetnienie
badan w obszarze logopedii, wskazujgc na rosnqgce znaczenie komunikacji medialnej w
praktyce zawodowej oraz potrzebe swiadomego ksztaltowania obecnosci specjalistow w
nowych mediach. Uzyskane wyniki mogq stanowié podstawe dla dalszych badan oraz
rekomendacji dla praktyki logopedycznej.

Speech Communication — Speech Therapy in the Media, Media in Speech Therapy

Summary

The dissertation addresses the issue of communication processes related to speech the-
rapy, situating it at the intersection of communication and media studies and speech-
language pathology. The starting point for the analysis is the assumption that communi-
cation constitutes a fundamental condition for human functioning as a social being, and
its quality is directly related to the level of an individual’s participation in social, edu-
cational, and professional life. In this context, speech-language pathology plays a cru-
cial role, as it responds to essential communicative needs associated with speech and
language disorders.

Contemporary technological transformations, the development of new media,
and the increasing mediatization of social life have significantly influenced the forms of
specialized communication. Social media and digital platforms have become spaces of
intensive exchange of information, opinions, and experiences, including those related to
health and therapy. Under these conditions, speech-language pathology is no longer
confined to the clinical setting but increasingly operates within the media environment.
This creates new opportunities as well as challenges related to the quality, credibility,
and reliability of disseminated content, including the presence of misinformation.
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Despite the growing activity of speech therapists in new media and the increa-
sing importance of digital communication in professional practice, this issue has not yet
been comprehensively explored in academic literature. There is a lack of approaches
that conceptualize speech therapy—related communication as a distinct form of commu-
nication within the field of communication and media studies. This dissertation attempts
to fill this research gap by providing an interdisciplinary perspective on speech therapy
communication.

The study introduces and develops the concept of speech therapy communica-
tion, defined as a social and specialized process involving the exchange of information,
opinions, and meanings related to speech therapy issues, carried out within interperso-
nal, institutional, and media contexts. This form of communication performs educatio-
nal, preventive, therapeutic, as well as marketing and image-building functions, contri-
buting to the dissemination of speech therapy knowledge, supporting therapeutic pro-
cesses, and shaping public attitudes toward speech and communication disorders.

The main objective of the dissertation was to identify and characterize speech
therapy communication as a distinct form of specialized communication in new media,
to determine its functions, and to analyze its role in professional practice and public
perception.The research employed methodological triangulation, including content ana-
lysis, a diagnostic survey, and in-depth interviews. Content analysis made it possible to
identify the themes, forms, and functions of content published by speech therapists in
new media. The diagnostic survey enabled the examination of attitudes and opinions of
recipients—particularly parents of children undergoing speech therapy—toward con-
tent published on social media. In-depth interviews provided insight into the experien-
ces and perspectives of speech therapists regarding their communicative practices in
the media environment.

The dissertation consists of five chapters. The first two chapters are theoretical
and present the foundations of communication and media studies as well as speech-
language pathology. The subsequent chapters include the conceptualization of speech
therapy communication, the methodological framework of the study, and the analysis of
empirical findings.The results indicate that speech therapy communication in new me-
dia constitutes a complex and multidimensional phenomenon. It fulfills educational,
preventive, marketing, and image-building functions. The content analysis revealed
relatively balanced proportions between educational-preventive and promotional con-
tent, with a slight predominance of the latter, which indicates the growing importance
of self-presentation and promotional activities in professional practice.

The study also shows that speech therapists actively use new media as a tool for
building professional presence, increasing visibility, and establishing relationships with
audiences. At the same time, the presence of misinformation in the media environment
was identified, which may influence public perception of speech therapy and affect deci-
sion-making processes among recipients.The findings further demonstrate that reci-
pients of speech therapy-related content, particularly parents, often treat social media
as a primary source of information about speech development. However, they do not
always possess sufficient competencies to critically evaluate the credibility of such in-
formation. Therefore, the active presence of speech therapists in the media space plays
a crucial role in disseminating reliable knowledge and counteracting misinformation.
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The dissertation contributes to the development of communication and media
studies by introducing and empirically examining the concept of speech therapy com-
munication as a distinct form of specialized communication. It also contributes to the
field of speech-language pathology by highlighting the growing importance of media
presence in professional practice and the need for conscious and responsible communi-
cation in digital environments. The findings may serve as a basis for further research
and practical recommendations for speech therapists, particularly in the context of
combating misinformation and building credible expert communication.
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Zalacznik nr 1 — kwestionariusz ankiety(sondaz diagnostyczny)

Szanowni Panstwo,

uprzejmie prosz¢ o wypelnienie ponizszego kwestionariusza ankiety. Jednocze$nie in-
formuje, ze udzial w badaniu jest dobrowolny oraz anonimowy. Zgromadzone dane
beda wykorzystane w artykule naukowym dotyczacym wptywu przekazow reklamo-
wych na rozwdj mowy. Publikacja planowana jest, po uprzednich recenzjach,

w czasopi$mie naukowym Social Communication.

Bardzo dzigkuje za po§wigcony czas i wktad w rozwdj logopedii. Panstwa szczere od-
powiedzi sg kluczowe dla rezultatu badan.

Dane statystyczne:
1. Pte¢
2. Przedzial wickowy
3. Wyksztalcenie
4. Miejsce zamieszkania
Czy Pani/Pana dziecko korzystato kiedykolwiek z szumisia?
TAK/ NIE
Jesli tak, z jaka czestotliwos$cia?

Kilka razy dziennie
e Raz dziennie
e Srednio co dwa, trzy dni
e Sporadycznie
Do ktorego miesigca zycia?
e Do pierwszego miesigca zycia
e Do trzeciego miesigca zycia
e Do szo6stego miesigca zycia
W jaki sposob zostat dokonany zakup produktu?
e Stacjonarnie
e Zakupy online
Czym si¢ Panstwo kierowali przy zakupie szumisia?
e Poleceniem znajomych/rodziny
e Reklamami w internecie
e Materiatami na stronie producenta
e Rekomendacjami ekspertéw w Internecie
Czy poszukiwali Panstwo informacji na temat szumisiow przed zakupem?
TAK/NIE
Jesli tak, gdzie?
e U pediatry lub lekarza pierwszego kontaktu
e U poloznej / pielggniarki
e U logopedy/neurologopedy
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W artykutach na blogach specjalistycznych
W mediach spoteczno$ciowych

Na forach internetowych

Opisy z reklamy konkretnych produktow

Czy Pana/Pani zdaniem szumisie maja pozytywny wptyw na rozwdj dziecka?
TAK/ NIE
Co zwrdcito Pana/Pani uwagena stronie producenta?

Profesjonalnie wykonane zdjecia i1 szata graficzna

Dtuga lista nagrod i certyfikatow

Szeroka oferta dostosowana dla kazdej grupy wiekowej
Usystematyzowana baza produktow

Informacje(np. szum z produktu przypomina dzwiek z brzucha matki)
Inne aspekty — prosze wpisac, Jakie?........c.cccvvevvueerienieeiieeniieeieesre e

SMOCZKI
Do jakiego wieku Panstwa dziecko korzystato ze smoczka?

Kroécej niz do pierwszego roku zycia
1-2 rok zycia

Powyzej 2 lat

Inna odpowiedz

Jakiego rodzaju byty to smoczki?

Silikonowe
Kauczukowe
Nie wiem/Nie pamig¢tam

W jaki sposéb zostal dokonany zakup produktu?

Stacjonarnie
Zakupy online

Czy poszukiwali Panstwo informacji na temat smoczkow przed zakupem?
TAK/NIE
Jesli tak, gdzie?

U pediatry lub lekarza pierwszego kontaktu
U potoznej / pielegniarki

U logopedy/neurologopedy

W artykutach na blogach specjalistycznych
W mediach spoteczno$ciowych

Na forach internetowych

Opisy z reklamy konkretnych produktow

Co przekonalo Pana/Panig do zakupu konkretnego smoczka?

Rekomendacje na blogach ekspertow
Cena
Marka
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Dostepnos¢ produktu

Polecenie przez rodzing/znajomych

Konsultacja z lekarzem pierwszego kontaktu/pediatra

Konsultacja z potozna/pielggniarka

Konsultacja z logopeda/ neurologopeda

Inne aspekty — proszg wpisac, JakKie?........ccceveerieiienieeiienieneeieeeeeenne

Czy zwraca Pan/Paniuwagg na informacje w reklamach czy na stronach producentéw

o rekomendacjach ekspertow?
Czy Pana/Pani zdaniem okreslenie, ze ,,marka najczgsciej rekomendowana przez mamy

1 potozne” jest wyznacznikiem jakosci produktu?

TAK/NIE

Czy Pani zdaniem kubki-niekapki sg kubkami treningowymi wspierajacymi prawidtowe
funkcje(oddychanie, prawidlowa pozycja jezyka)?

TAK/NIE

Skad ma Pani/Pan takg wiedzg?

Od lekarza pierwszego kontaktu/pediatry

Od logopedy/neurologopedy

Od potoznej/pielegniarki

Z reklam

Z blogdw internetowych

Z foréw internetowych przeznaczonych dla rodzicow
Ze strony producentéw

Czy Pana/Pani zdaniem kubki-niekapki przygotowuja do tzw. ,,dorostego potykania”?
TAK/NIE
Co budzi Pani/Pana zaufanie przy wyborze produktéw dla dzieci?

Rekomendacje na blogach ekspertow

Profesjonalna szata graficzna

Wyczerpujace opisy produktow

Cena

Marka

Dostepnos¢ produktu

Polecenie przez rodzing/znajomych

Konsultacja z lekarzem pierwszego kontaktu/pediatra
Konsultacja z potozna/pielegniarka

Konsultacja z logopeda/ neurologopeda

Jakiego rodzaju trudnosci lub wade wymowy zdiagnozowano u Panstwa dziecka?

Wada stuchu

Spektrum autyzmu

Zaburzenia pltynnosci mowy(jakanie, tachylalia)
Dyslalia
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e Rotacyzm(nieprawidlowa wymowa gloski r)

e Wada zgryzu

o Afazja

e Zaburzenia funkcji prymarnych
Jaki byt efekt emocjonalny po odstawieniu danego produktu, np. szumi-
sia/smoczka/karuzeli grajace;?

e Brak zauwazalnych reakcji

e Agresja

e Placz

e Problemy z akceptacja rzeczywistosci bez urzadzenia
Czy uwaza Pan/Pani, ze ktory$ z produktow uzywanych w przeszto$ci mial wptyw na
powstanie tych trudnosci?
TAK/NIE
Jesli tak, prosze wpisaé, jaki.
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Zalacznik nr 2 — klucz kategoryzacyjny(analiza zawartoSci)

Posty na zweryfikowanych profilach poddawano nastgpnie analizie zwigzanej
z uzupehieniem standaryzowanego formularza uwzgledniajacego nastepujace katego-

rie:

1. Zroédlo publikacji — nazwa profilu/link
2. Data publikacji materialu
3. Rodzaj i tematyka publikacji materialu
e reklama wydarzen logopedycznych(szkolen, konferencji),
e aktualno$ci(zmiany w prawie, informacje o wydarzeniach),
e logopedyczne
- funkcje prymarne
- artykulacja 1 wywolanie glosek
- pomysty i propozycje zabaw dla logopedoéw
- propozycje zabaw i rady dla rodzicow
- ciekawostki i nowosci logopedyczne
- rehabilitacja mowy oséb dorostych
- wspolpraca z innymi specjalistami, wpisy z zakresu dziedzin
pokrewnych
e tematyka lifestyle
4. Rodzaj publikowanego posta
o tekstowy
e zdjeciowy
e tekstowo-zdjeciowy
o filmowy
e reklamowy
e rysunkowy
5. Wydzwiek publikowanego posta
e Naukowy — materialy przekazane w odniesieniu do wiedzy naukowe;j,
z powolaniem na zrddta, nieposiadajace cech oceny wartosciujace;,

e Nienaukowy — materialy o charakterze nienaukowym
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e Ambiwalentny/neutralny — brak mozliwos$ci ustalenia jednostronnego
wydzwieku materialu
e Humorystyczny — materialy przedstawiajace w sposob zartobliwy prace
logopedy
- pozytywny
- negatywny
- neutralny
6. Rodzaje analizy sentymentu wypowiedzi
e negatywny — material jednoznacznie krytyczny; przedstawiajacy zjawi-
ska, zachowania, metody w negatywnym $wietle,
e pozytywny — material jednoznacznie wyrazajace aprobate dla zjawiska,
zachowania, metody
e neutralny
7. Rodzaj grafiki
e zdjecie pomocy logopedycznych
e zdjecie dziecka podczas terapii logopedyczne;j
e zdjecie logopedy podczas pracy
e grafika profesjonalna(w odniesieniu do logopedii i dziedzin pokrewnych,
np. medycyny)
e grafika humorystyczna(w formie memow lub inne)
e zdjecie w sytuacji prywatnej
e inne
8. Rodzaje analizy sentymentu publikowanej grafiki
e Nacechowana emocjonalnie
- pozytywnie
- negatywnie
e Neutralna
9. Czy autor odnosi si¢ do pracy w gabinecie?
e Tak —wartos$¢ 1
e Nie — warto$¢ 0
10. Czy autor odnosi si¢ do zycia prywatnego?

e Tak — warto$¢ 1
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

e Nie — wartos¢ 0
Czy w materiale wystepuja wypowiedzi wyrazajace opinie autora-
logopedy?
e Tak — warto$¢ 1
e Nie — wartos¢ 0
Czy w materiale wystepuja tresci naukowe poparte literatura?
e Tak — warto$¢ 1
e Nie — wartos¢ 0
Zrédla, na ktére powoluje sie autor.
e podreczniki akademickie
e publikacje, pomoce logopedyczne
¢ badania naukowe
e czasopisma naukowe
Czy autor odnosi si¢ do przeklaman, tzw. mitéw logopedycznych?
e Tak — wartos¢ 1
e Nie — warto$¢ 0
Do jakich mitow logopedycznych odnosi si¢ autor? (na biezaco uzupet-
niane podczas przeprowadzania badania)
Czy w materiale wykorzystano:
¢ film o tematyce logopedycznej?
e animacj¢ o tematyce logopedycznej?
o grafik¢ o tematyce logopedycznej?
e film o tematyce innej niz logopedyczna?
e animacj¢ o tematyce innej niz logopedyczna?
e grafik¢ o tematyce innej niz logopedyczna?
Uzywane hashtagi(na biezaco uzupetniane podczas przeprowadzania bada-

nia)
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Zalacznik nr 3 — struktura organizacyjna(wywiad poglebiony)

Metryczka do wywiadu poglebionego
Imig¢ i nazwisko:

Stopien naukowy:

Staz pracy(w latach):

Miejsce zatrudnienia™: ochrona zdrowia/o$wiata/sektor prywatny/

inne(prosz¢ wpisac jakie)

Wazne informacje dot. praktyki logope-
dycznej:

Temat ogolny: Oddzialywanie mediéw na logopedie
Poszukiwane informacje:Czy zdaniem logopedéw media oddzialuja na praktyke
logopedyczna?
Przyktadowe pytania:
1. Czy Pana/Pani media oddziatujg na prace logope-
dow?
2. Czy Pan/Pani obserwuje zmiany w logopedii jako
nauce z powodu mediow?
3. Czy Pani/Pana zdaniem media oddziatujg na logo-
pedie w rozumieniu praktyki zawodowe;j?
4. Czyuwaza Pan/Pani, ze media moga by¢ wspar-
ciem w przekazywaniu wiedzy logopedycznej?
5. Czyuwaza Pan/Pani, ze media moga by¢ wspar-
ciem w budowaniu wtasnej marki jako logopeda?
6. Czyuwaza Pan/Pani, Ze media moga by¢ wspar-
ciem w budowaniu wizerunku grupy zawodowej
logopedow?

Temat ogo6lny: Korzysci i zagrozenia wynikajace z oddzialywania mediow na roz-

wo0j mowy dzieci oraz terapi¢ logopedyczna.

Poszukiwane informacje: Czy logopedzi zauwazaja, jaka role odgrywajq media dla

rozwoju mowy dziecka?QOcena skali zjawiska oddzialywania mediow na pacjentow

objetych terapia logopedyczng.
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1. Jakie korzysci wigza si¢ z oddziatywaniem me-
diéw na praktyke logopedyczna?

2. Jakie zagrozenia wigza si¢ z oddziatywaniem me-
diéw na praktyke logopedyczna?

3. Czy zauwaza Pan/Pani negatywne oddziatywanie
medidw na rozwdj mowy dzieci?(Jesli tak,

w jakich obszarach?)

4. Czy zauwazyl/a Pan/Pani zjawiska w mediach,
ktore przyczyniaja si¢ do szerzenia nieprawdzi-
wych informacji na temat logopedii lub podwazaja
logopedyczne fakty?

5. Czy Pana/Pani zdaniem media oddziatujg na efekty
pracy logopedycznej(zaréwno pozytywnie, jak
1 negatywnie)?

6. Czy pacjenci objeci terapig logopedyczna(lub ich
rodziny/bliscy) czesto korzystajg z mediow?

7. Czy pacjenci objeci terapig logopedyczng(lub ich
rodziny/bliscy) zdaja sobie sprawg¢ z zagrozen wy-
nikajacych z mediow?

8. Jakie dzialania podejmuje Pan/Pani w zwigzku
z negatywnym oddzialywaniem mediow na pacjen-
tow?

Temat og6lny: Dzialania logopedéw w mediach

Poszukiwane informacje: Jakie logopedzi posiadaja doswiadczenia
w komunikowaniu z wykorzystaniem mediow?
1. Czy wykorzystuje Pani/Pan tresci logopedyczne
publikowane w mediach do swojej pracy?(jesli tak,
z czego Pan/Pani korzysta?)
2. Czy wykorzystuje Pan/Pani media do celow profi-
laktycznych?
3. Czy wykorzystuje Pan/Pani media do celéw mar-
ketingowych?
4. Czy ma Pan/Pani czgsty kontakt
z komunikowaniem na tematy logopedyczne
z wykorzystaniem mediow?
5. Jakie aspekty pracy logopedycznej sa najczescie]
poruszane w mediach?
6. Czy zna Pani/Pan badania naukowe, ktore analizu-
ja oddziatywanie mediéw na logopedig?
7. Czy prowadzilt/a Pan/Pani kiedykolwiek badania
na ten temat?
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8.

10.

Jak wedlug Pana/Pani mozna poprawi¢ komuni-
kowanie w ochronie zdrowia z wykorzystaniem
medidw, w szczegolnosci w kontekscie logope-
dycznym?

Jakie dziatania uwaza Pan/Pani za istotne w celu
poprawy komunikowania logopedycznego

w mediach?

Czy istniejg jakie$ inne kwestie zwigzane

z komunikowaniem logopedycznym w mediach,
ktérymi warto si¢ zajac?
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Zalacznik nr 3a — wywiad poglebiony z respondentka nr 1

Respondentka Nr 1

Tytut zawodowy / stopien naukowy: Logopeda

Staz pracy(w latach): 6 lat

Miejsce zatrudnienia*: ochrona zdrowia/e$wiata/sektor prywatay/
. isaéjakie

Wazne informacje dot. praktyki logo- absolwentka 5-letnich logopedycznych stu-
pedycznej: didéw stacjonarnych UMCS w Lublinie; eta-
towy logopeda w placéwce ochrony zdrowia

Karolina Mroczek-Luszczyk: Nasza rozmowa bedzie dotyczyta zwigzkow mediow
z logopedia, ale zanim przejdziemy do gléwnego tematu chcialabym ci¢ zapytaé, czy
dla ciebie logopedia jako taka jest catoscia, czy oddzielasz praktyke zawodowa od nau-
ki?

K. K.: No to powiem ci tak, ze ja bym to chyba rozdzielita. Dlatego ze jak miatam do-
$wiadczenie z wykladowcami, ktorzy nie mieli tej praktyki takiej stricte z pacjentami,
tylko dziatali bardziej naukowo, to mieli inne doswiadczenia niz tacy wyktadowcy, kto-
rzy mieli z pacjentami na co dzien do czynienia. Takze ja bym to rozgraniczata. Nauka
to sg jednak ustalenia terminologiczne, mniej bierze pod uwage indywidualne przypadki
albo takie dodatkowe rzeczy, ktore w zyciu moga zaistnie¢. Do nauki cigezej co$ prze-
mycié, ten proces zanim co$§ wejdzie do nauki jest dtugi.

K. M.-L.: Ty si¢ czujesz bardziej jako praktyk czy jako naukowiec?
K.K.: Zdecydowanie jako praktyk.

K. M.-L.: Czy z takiej swojej perspektywy praktyka zauwazasz oddzialywanie mediow
na logopedi¢ w rozumieniu praktyki zawodowe;j?

K.K.: W odniesieniu do logopedow, tak?
K. M.-L. Tak, w odniesieniu do logopedoéw, do praktyki logopedyczne;.

K.K.: Mysle, ze media mogg mie¢ duze znaczenie dla osob, ktore na przyktad sa po
studia podyplomowych, ktére szukaja wigcej treSci oraz takiego wsparcia
1 do$wiadczenia innych logopedéw. Z kolei dla logopeddw, ktorzy studiowali dziennie
tresci w mediach moga by¢ potwierdzeniem pewnych rzeczy, wielu z nas moze traktuje
tez to jako ciekawostki z zycia innych logopedow.
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K. M.-L.: A czy wogole masz czgsty kontakt ztakimi tematami logopedycznymi
w mediach?

K.K.: No powiedzmy raz w tygodniu.

K. M.-L.: A jaki obszar widzisz jako wspdlne pole dziatania dla medidéw i logopedii?
Czy w ogole widzisz ten wspdlny obszar dla logopedii 1 mediow?

K.K.: Tak, coraz wigcej. Juz od jakiego$ czasu logopedzi pojawiaja si¢ w réznych pro-
gramach $niadaniowych i sg zapraszani jesteSmy do mediow, ale tez wtasnie duzo dzia-
taja w social mediach, sa tacy influencerzy-logopedzi. Sg logopedzi, ktérzy w réznych
miejscach tez swoja osobe reklamuja, ale tez i wykazuja duza aktywnos$¢ na grupach
logopedycznych. Mysle, ze na przestrzeni ostatnich lat znaczaco si¢ to zmienito. Gdy
bytam na studiach, to nie bylo takiego dostepu do tych wszystkich tresci logopedycz-
nych, tak jak jest teraz. W czasie studiow ja nie kojarzg, zebym w ogdle mogta gdzies
wejs¢ 1 jakiego$ logopedy postuchac czy czerpad jakie$ informacje z medidw. A teraz to
naprawde czesto media sg zrodlem wiedzy.

K. M.-L.: Jak juz wspominasz o studiach, ktore skonczylas...?
K.K.: 6 lat temu.(?)

K. M.-L.: Czy pamigtasz, aby w czasie studidéw byly poruszane tematy zwigzane
z mediami?

K.K.: Raczej nie.

K. M.-L.: A czy znasz nowe publikacje albo badania, ktore 1acza ze sobg te dwa obsza-
ry? (logopedi¢ i media)?

K.K.: Nie, nie znam. Nie zagl¢biatam si¢ w to. Moze ich nie ma, a moze po prostu bar-
dziej si¢ skupiam na praktyce zawodowe;.

K. M.-L.: Czy uwazasz, ze media moga by¢ wsparciem w przekazywaniu wiedzy logo-
pedycznej?

K.K.: Moga by¢, oczywiscie, ze tak. Ja tez jestem osoba, ktora niektorych logopedow
obserwuje. Tylko to sa osoby, ktorym ufam, ktére poznalam i wiem, Ze majg solidne
wyksztalcenie w tym kierunku lub maja do$wiadczenie w danym obszarze i rzetelnie
przekazuja wiedze¢. Ale na pewno zdarzajg si¢ takie osoby, ktore naduzywaja tego tytutu
albo niekoniecznie przekazuja prawdziwe informacje na temat logopedii. Ale ja takich
0s6b nie obserwuje, wiec nie wypowiem si¢ na ten temat.

K. M.-L.: A czy twoim zdaniem media mogg by¢ wsparciem dla osob, ktore prowadza
swoje biznesy logopedyczne, np. gabinet, firmy, poradnie specjalistyczne czy sprzedaz
pomocy logopedycznych?
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K.K.: Moga, dlatego, ze logopedzi w taki sposéb reklamuja swoja osobe i swoj biz-
nes.Dziatania takiego logopedy, ktéry zamieszcza rézne informacje na temat logopedii,
np. wedzidetek, polykania, to tez trzeba traktowaé jak swojego rodzaju reklame jego
gabinetu. Jesli rodzic nawet widzi, ze dany logopeda jest wrdznych dziedzinach
wszechstronny i ma wiedze to tez pojdzie do tej osoby, bedzie si¢ do niej cheial dostac.
Jezeli taka osoba promuje wiedz¢ w internecie, to znaczy, ze ja ma. To znaczy, ze jest
jej pewna i czuje si¢ w takiej dziedzinie bardzo dobrze. Osoba, ktéra by nie byla pewna,
to by nie zamieszczala takiej wiedzy w internecie.

K. M.-L.: A powiedziata$, Zze obserwujesz osoby, ktore budzg u ciebie zaufanie, czyli
znasz je osobiscie, wykltadowcow z czaséw studidw, czy osoby, ktore sg autorami inte-
resujacych artykutlow? Dobrze rozumiem?

K.K.: Tak, tak.
K. M.-L.: A w takim razie, gdzie one sg aktywne? W jakich mediach?

K.K.: To sg gldwnie media spotecznosciowe, raczej Instagram. Czasem tez pojawiaja
sie gdzie$ w telewizji.

K. M-L.: Jak uwazasz, jaki my jako grupa zawodowa mamy wizerunek w media?

K.K.: Ja mysle, ze my bardzo czesto jestesmy traktowani jak nauczyciele i ze na podob-
nym poziomie jestesmy stawiani. Mysle, ze to jest taki cieply wizerunek, ze jesteSmy
postrzegane jako osoby, ktére lubig dzieci, ktore bawig si¢ z tymi dzie¢mi, ktore maja
dobre podejscie do dzieci, bardziej w takim kierunku... JesteSmy odbieranejako takie
osoby mite 1 zyczliwe. Mysle, Ze caly czas jesteSmy tymi paniami od ,,rrr”.Wceiaz bar-
dzo czesto jednak kazdy kojarzy logopedi¢ z tym ,,r”’. Ale to zaczyna si¢ zmieniaé, ro-
dzice juz zaczynaja postrzegaé tego logopede jako tez specjalist¢ od oddychania, od
polykania, wigc to si¢ zaczyna w §wiadomosci si¢ zmieniac.

K.M.-L.: Skad taka zmiana si¢ bierze?

K.K.: Bardzo mozliwe, ze to tez za sprawg mediow wlasnie si¢ zmienia postrzeganie
logopedéw. Logopedzi zaczeli coraz czg¢scie) mowic o innych obszarach logopedii, nie
tylko otej stronie typowo artykulacyjnej. Duzo logopedow pokazuje prace
z niemowlakami, gdzie wczesniej tego rodzice raczej nie kojarzyli z logopeda. Nie wie-
dzieli, ze to logopeda moze dobra¢ smoczek, pomdc w rozszerzaniu diety, pomoc
w przystawieniu dziecka do piersi. Wiec to tez juz si¢ zmienia. Logopeda juz nie jest
tylko osoba, ktdra pracuje z 6-latkiem nad gtoska ,,r”’(Smiech).

K.M.-L.: Czy ty zauwazasz, ze media moga przynosi¢ korzysci dla praktyki logope-
dycznej? Czy zauwazasz pozytywne dziatania z wykorzystaniem mediéw?

K.K.: Na przyktad bardzo korzystne jest to, ze logopedzi czgsto pokazuja ré6zne zabawy,
ktére mozna przenies¢ do gabinetu, jak mozna ¢wiczyé¢, jakie$ takie inspiracje typowo
do pracy. Na przyktad kto$§ pokazuje zabawy dla dzieci z op6znionym rozwojem mowy,
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no to mogg na podstawie tego, co kto§ pokazat przenies¢ do swojego gabinetu. To takie
korzystne dziatania dla logopedow.

K. M.-L.: Wykorzystujesz takie tresci do wilasnej pracy? Czy dzieki mediom praca lo-
gopedy moze by¢ lepsza?

K.K.:Bardzo czesto logopedzi tworza takie wlasne karty pracy, wiec bardzo czgsto
gdzie$ tam zakupuje te karty pracy i z nich korzystam. To jest takie duze ulatwienie, ale
tez na przyktad réznego rodzaju kursy, szkolenia, ktore tez sg prowadzone online, cza-
sem nawet darmowe. Z tego tez korzystatam niejednokrotnie.

K.M.-L.: Czy uwazasz, ze takie kursy online majg warto§¢ merytorycznga?

K.K.: To wszystko zalezy od tematyki, ale czasem takie szkolenie online bedzie po-
mocne,

a na niektore szkolenia logopedyczne trzeba bezwzglednie pojechac.
K. M.-L.: A zauwazasz jakie$§ negatywne aspekty w mediach zwigzane z logopedia?

K.K.: Tak, takie wystgpowanie mitdw np., ze chlopcy méwia p6zniej albo dwulatek nie
musi jeszcze mowi¢. To rodzic gdzie$§ to na pewno przeczytal, wigc pewnie wie to
z mediow.

K.M-L.: A przychodzi ci si¢ mierzy¢ z takimi sytuacjami, ze rodzic powolywat si¢ na
to, co przeczytat lub zobaczyl w mediach?

K.K.: Bardzo rzadko. Nie wiem czy tak mi si¢ zdarzylo, ze rodzic typowo powiedziat,
ze przeczytal co§ na ten temat izapytat czy to jest dobre. Raczej zaden rodzic nie
wspominat, ze gdzie$ co$ przeczytat. Raczej nie albo bardzo rzadko. Cze$ciej po prostu
pyta, co ja na ten temat mysle.

K. M.-L.: Czy obserwujesz, ze dzieci czesto korzystajg z medidw?

K.K.: Mysle, ze duzo korzystaja z medidw. To jest najwigkszy problem tych czaséw, za
duzo jest tych medidéw, niestety.

K. M.-L.: Czy to ma znaczenie dla rozwoju mowy i jesli tak, to w jakim wieku?

K. K.:Tak, juz niestety malutkie dzieci maja styczno$¢ =z bajkami, z telewizja,
z mediami, z telefonami. I to wszystko niestety op6znia rozwdj mowy. Rodzice nadwy-
r¢zaja mozliwos$¢ dostgpu do medidow. Dzieci zamiast si¢ bawi¢ ogladaja bajki, stuchaja
piosenek na telefonach i caty czas s3 w tym $wiecie mediow.

K.M-L.: Czy rodzice dzieci bgdacych w terapii zdaja sobie spraw¢ z zagrozen, jakie
ptyna z nadmiernego korzystania z mediow?
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K.K.: Bardzo czgsto nie. Tak naprawde czgsto zdarza sie, ze to ja jestem t3 pierwsza
osoba, ktora zwraca uwage na to, zeby ograniczy¢ korzystanie z telewizji, telefonu.

K. M-L.: Czy spotykasz si¢ z jakim$ takimi negatywnym reakcjami z tego powodu?

K.K.: Rodzice czesto nie rozumieja, sa zaskoczeni, tez czesto troszke to podwazaja,
thumaczac, ze to jest przeciez edukacyjne, na przykiad bajki anglojezyczne, ,,ale prze-
ciez dziecko si¢ uczy si¢ jezyka”. Niestety, rodzice na ogét podwazaja to, co mowi¢ na
temat mediow.

K. M.-L.: Czy ty wykorzystujesz media do celéw profilaktycznych? Czy publikujesz
tresci, takie, ktore moglyby zwroci¢ na co$ uwage z zakresu rozpowszechniania wiedzy
logopedycznej?

K.K.: Raczej nie. Rzadko, ale czasem zdarzyto mi si¢ co$ udostepnic¢, ale to naprawde
rzadko.

K. M.-L.: A do celow marketingowych?
K.K.: Nie, nie prowadz¢ wlasnego gabinetu, wiec tego nie potrzebuje.

K. M.-L.: Czy wedlug ciebie mozna co$ poprawi¢ w zakresie rozpowszechnienia wie-
dzy logopedycznej w mediach? Czy w jakim$ kierunku logopedzi powinni po6js¢, zeby
robi¢ to lepiej?

K.K.: Myslg, ze to sa dobre dzialania, poniewaz buduja $wiadomos$¢ u rodzica.
Z drugiej jednak strony sa bardzo ogoélne, wiec rodzic czasem tak do konca nie wie, czy
to dotyczy konkretnie jego dziecka. Rodzic czasem tez wpada w taka putapke — nie
zglosi sie do tego logopedy, bo mysli, ze postucha czego$ w internecie ijuz swoje
wnioski wycigga. A przeciez mogtby po prostu p6js¢ do logopedy, prawda?

K. M.-L.: Czyli media jakby zastepuja logopede?

K. K.: Czasem tak, czasem tak. A czasem rodzic moze nie zrozumie¢ przekazu
1 wdraza¢ co$ po swojemu, co akurat dla jego dziecka nie jest potrzebne... Mysle, ze
ogo6lnie dzialalnos¢ logopedow w mediach jest pozytywnym zjawiskiem, ale nie podo-
baja mi si¢ takie materialy, w ktorych logopeda pokazuje prace nad jaka$ konkretng
gloska. Tymczasem kazda terapia wymaga indywidualnego podejscia, musi by¢ po-
przedzona solidng diagnoza. I wtedy logopeda dobiera indywidualnie konkretne ¢wi-
czenia. Rodzic nie wie i nie musi tego wiedzie¢, jak oceni¢ na przyktad aparat artykula-
cyjny, sposob potykania czy prawidlowa pozycje spoczynkowa jezyka.
A nieodpowiednio dobrane ¢wiczenia mogg niestety wyrzadzi¢ krzywde.

K. M.-L.: Bardzo wazne jest to, co powiedziata$ — rodzic nie musi si¢ na wszystkim
znac.

282



K. K.: Tak, po to jestesmy my, specjalisci — logopedzi, psycholodzy, pedagodzy. Po to
jestesmy my, nie rodzice i nie media, zeby pomagaé¢ w takim zakresie, w jakim rodzic
i dziecko tej pomocy potrzebuja.

K. M.-L.: A czy twoim zdaniem np. Al z czasem begdzie w stanie nas zastapic?
K. K.: No nie, nie, nie. To wykluczone.

K. M. — L.: Czy s3 jakie$ inne kwestie, inne tematy, ktore sa zwigzane z tym, jak logo-
peda i media ze sobg wspoéldziataja, o ktore nie zapytalam, a ktérymi twoim zdaniem
warto si¢ zajac?

K. K.: Moim zdaniem nie.

K. M.-L.: Dzi¢kuj¢ za rozmowe i po§wigcony czas.
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Zalacznik nr 3b — wywiad poglebiony z respondentka nr 2

Respondentka nr 2

Tytut zawodowy/ stopien naukowy: magister

Staz pracy(w latach): 1 rok

Miejsce zatrudnienia™®: ochrona zdrowia/eswiata/sektorprywatny/
. b iaki

Wazne informacje dot. praktyki logo-  poczatkujaca logopedka, absolwentka pigcio-
pedycznej: letnich studiéw dziennych

K. M.-L.: Wkraczasz na rynek logopedii jako logopeda-praktyk, ale masz tez bardzo
swieze doswiadczenia z okresu studiow, poniewaz dopiero je skonczytas. Ito bardzo
cenna perspektywa dla prowadzonych przeze mnie badan.Zacznijmy zatem od tego, jak
widzisz w tej chwili logopedi¢. Czy w tym momencie swojego zycia zawodowego roz-
dzielasz logopedi¢ na praktyke zawodowa i nauke?

A K.: Raczej staram si¢ to laczy¢, bo wydaje mi sig, ze to takie naturalne, ze ja musze
mie¢ wiedze teoretyczng i mogg przetozy¢ ja na praktyke i jako§ wykorzystac. Czy to
W pracy z... nie wiem jakimi$... matymi dzie¢mi czy z dorostymi.Ale trzeba to jako$
faczy¢.

K. M.-L.: Rozumiem, zatem w dalszej rozmowie traktujemy logopedi¢ jako catosé, tj.
jako praktyke zawodowa oraz nauke.

A K.: Tak, tak to traktujmy.

K. M.-L.: Czy widzisz wspolne pole dziatania dla logopedii oraz mediow(szeroko poje-
tych)? Czy to sa zupetnie dwa rozne obszary?

A. K.:Wydaje mi sig, ze juz jest coraz wigcej takich wspdlnych elementow. Tez chyba
dosy¢ naturalnie — coraz wigcej osob, w tym tez logopedow, zaklada sobie jakie$§ social
media, takie typowo promujace ich dziatke. I to moze by¢ pod katem edukowania ro-
dzicéw i pacjentéw i tez troche pod katem zareklamowania sig, wiec to si¢ dosy¢ mocno

faczy.

K. M.-L.: Czy uwazasz, ze takie profile w social mediach sg wsparciem dla budowania
marki szeroko pojetego biznesu logopedycznego, np. gabinetow logopedycznych, ko-
mercyjnych poradni specjalistycznych, ale takze sprzedazy materiatow logopedycznych
czy szkolen 1 konferencji?
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A. K.: Wydaje mi sig¢, ze bardzo. Trzeba na pewno wlozy¢ troch¢ pracy w takie ,,wybi-
cie si¢”, ale jak juz si¢ zaistnieje w tym internecie, to moze by¢ to bardzo pomocne.
Wielu moich znajomych ma takie swoje profile, ale u nich to jest jeszcze takie raczku-
jace. A osoby, ktore maja wigksze profile [chodzi o wigksza ilos¢ obserwujacych —
przyp. autora] to realnie maja wigcej chetnych pacjentow-klientéw, ktdrzy wiasnie biorg
si¢ z internetu.

K. M.-L.: Mowisz, Ze masz znajomych logopedow...
A. K.: Juz logopedoéw, tak.

K. M.-L.:.. ktérzy zaktadaja konta w mediach spotecznosciowych. Czy znasz ich mo-
tywacje do takiej dzialalnosci w mediach?

A.K.: Z tego, co kojarze pare kolezanek ze studidw zatozylo profile na zasadzie study-
gram®’ i byly one zakladane jeszcze na poczatku studidw. Poczatkowo na przyklad
przedstawialy ludziom, jak wyglada studiowanie na danej uczelni i na danym kierunku,
a z biegiem czasu wprowadzaly to tez w swoja praktyke zawodowa. Pojawiato si¢ tam
troch¢ wiasnie profilaktyki, troch¢ opowiadania o bardziej niszowych dziatkach logo-
pedii. Z tego, co obserwuj¢ to z czasem jest takie nastawienie, zeby zrobi¢ z tego troche

takg reklame siebie 1 wtasnie przyciagna¢ do siebie ludzi.

K. M.-L. A jak myslisz, czy takie dzialania maja znaczenie dla budowania wizerunku
logopeddéw w sensie catej grupy zawodowe;j?

A. K.: Na pewno w jakim$ stopniu tak. Jednak duzo jest odbiorcoOw takich kont, wigc
skoro oni to obserwuja, to tez jako$ sobie wyrabiajg opini¢ nasz temat.

K. M.-L.: A jaka twoim zdaniem opini¢ ma spoleczenstwo o logopedach na podstawie
wilasnie tego, co pojawia si¢ w mediach?

A. K.: Wydaje mi sig, ze jest troche wigcej moéwione o takiej profilaktyce logopedycz-
nej, o holistycznym podejsciu do pacjenta. Ja nie ogladam telewizji, ale tez wiem, ze
czasem logopedzi sg zapraszani do jaki$ programéw $niadaniowych i tego typu rzeczy
1 na przyktad jest moéwione o tym, zeby zwroci¢ uwage na to, ile czasu dziecko spedza
przed telewizorem albo jak dtugo uzywa smoczka. To sg takie rzeczy, ktore dla naszego
zawodu moze sg oczywiste, a dla rodzicoéw jest to jakas nowa wiedza, ktéra jest im po-
trzebna.

K. M.-L.: I tym sposobem ptynnie przesztas do kolejnego zagadnienia, ktére mnie inte-
resuje... A mianowicie do korzysci, ktére wynikaja z korzystania z medidéw, a ktore
maja znaczenie dla terapii logopedycznej.Jakie korzysci wiaza si¢ z oddzialywaniem
medidwna praktyke logopedyczna?

567Studygram — okreslenie to powstato z potaczenia dwoch stow — , Instagram” i ,,study”, czyli nauka;
instagramowy trend, ktory polega na publikowaniu tre$ci zwigzanych z procesem nauki, sposobami za-
pamigtywania czy r6znymi technikami robienia notatek.
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A K.:Wydaje mi si¢, ze sporo z medidéw mozemy wzigé dla siebie i w jaki$ sposob wy-
korzysta¢ w pracy z dzie¢mi iw sumie tez z dorostymi. Trzeba na pewno to robic
z glowa, zeby wlasnie nie dostarczac tego typu bodzcow zbyt duzej ilosci, bo nie bedzie
to miato dobrego wplywu. Na przyktad wielokrotnie przygotowywalam do terapii
z dzie¢mi pomoce inspirowane postaciami z bajek. Nieraz tez styszatam o tym, ze
w terapiach oso6b po udarach logopedzi bazuja na przyktad na jakim$§ znanym filmie,
ktory dana kiedy$ lubita 1 probuja na jego podstawie odbudowywaé kompetencje komu-

rerr

K.M.-L.: A czy twoim zdaniem media mogg stanowi¢ zagrozenie dla pracy logopedoéw?

A. K.L Jak najbardziej moga. Na pewno dobrze by bylo, zeby kazdy korzystat
z mediow z glowa. Wydaje mi si¢ jednak, ze glownie jest to zagrozenie dla dzieci. Pa-
migtam takie badania o tym, ze dzieci do drugiego roku zycia w ogoéle nie powinny
mie¢ dostepu do mediow. Nawet miatam na ten temat pytanie na obronie pracy licen-
cjackiej. Takze do drugiego roku zycia w ogole powinno si¢ nie dawaé dzieciom doste-
pu do wszelkich ekrandéw, a tak mniej wiecej do tego czwartego roku zyciapowinno si¢
to ograniczy¢, bo nie ma to dobrego wplywu na rozwdj mowy. I na pewno moze tu by¢
sporo takich negatywnych skutkow. Dzieci mogg by¢ przestymulowane, bo zazwyczaj
w bajkach dla dzieci sg i1 bardzo zywe kolory, 1 duzo r6znych bodzcéw, tu co$ graja, tu
co$ $piewa 1 po prostu za duzo si¢ dzieje. I tez niestety, ale czesto szczegdlnie te takie
dzieciece tresci sa prezentowane takimi zmienionymi glosami. Znam dziewczyne, ktora
jest aktorka dubbingowa i raz miata na przyktad taka role, w ktérej wymagano od niej,
zeby jej postac seplenita. Takze w takich tre§ciach moga si¢ pojawiaé po prostu niewta-
sciwe wzorce, ktore jezeli sa dostarczone w zbyt duzej ilosci to tylko utrwalaja niepra-
widlowe nawyki.

K. M.-L. Przyktadem tego jest chociazby kultowy Kaczor Donald. To bardzo krzepiace,
ze w ogole si¢ pojawiaja na uczelni kwestie zwigzane z mediami. Jeszcze kilka lat temu
nie bylo tego w programie studiéw logopedycznych...

A K. Teraz tez nie ma tego jako$ bardzo duzo, bo z tego, co kojarze to pojawia si¢ do-
stownie w ramach jednego przedmiotu. To byl moze jeden czy dwa wyktady poswieco-
ne takiej tematyce [oddziatywania mediéw na rozwoj mowy — przyp. autora], a w skali
pigciu lat studidow to nie jest duzo, wrecz to jest naprawde bardzo mato. Ogolnie wydaje
mi si¢, ze same w sobie studia logopedyczne to jest co$, co dobrze by bylo, zeby prze-
szto jaka$ reforme, bo bardzo duzo jest nauczanej takiej niepraktycznej wiedzy. Jest
duzo teorii, bardzo mato praktyki i pewnie zalezy od studidow, ale ja akurat mialam li-
cencjat i1 magisterke na tej samej uczelni.Kilka najwazniejszych przedmiotow byto
w ogromnym stopniu powtorzonych, a w to miejsce moglyby wej$¢ przedmioty, ktére
sg aktualne.

K. M.-L.: Masz na mysli przedmioty zwigzane z mediami?
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A. K.: Tak, tez. Sami wyktadowcy moéwili o tym, ze jest taka potrzeba zmian, bo duzo
si¢ teraz dzieje nowego. I dobrego, i zlego.

K. M.-L.: Rozmawialy§my o dobrych rzeczach, ktére logopedzi moga uzyskac za spra-
wa mediow, a czy spotykasz si¢ ze zjawiskami przektaman logopedycznych?

A.K.: Na pewno spotkatam si¢ z taka sytuacja, ze logopeda obalat mity logopedyczne
1 przedstawit, co si¢ powinno robi¢ zamiast czegos...

K. M.-L.: A czy spotkala$ si¢ z realnymi przeklamaniami, tzw. ,,mitami logopedyczny-
mi”? Moze pamigtasz ich zrodta albo konkretne media, w ktorych sie pojawiaja?

A. K. Chyba nie, nic takiego nie kojarz¢. Niejednokrotnie zdarzato mi si¢, ze na Insta-
gramie obserwuj¢ jakie§ znane osoby, ktore sa mamami od niedawna i1 pokazuja swoja
codziennos$¢ jak zajmujg si¢ dzieckiem. Zdarza sie, ze widze co$, co po prostu mnie
triggeruje, bo mam $wiadomos$¢ tego, ze to nie jest najlepsze dla tego dziecka. Na przy-
ktad jak mama podaje dziecku niewtasciwy smoczek. Mam jednak $wiadomos¢ tego, ze
taka mama stara si¢ jak najlepiej dla swojego dziecka.

K.M.-L. : Jednak takie dziatania osob niezwigzanych z logopedia, a jednocze$nie bar-
dzo znanych moga oddziatywaé¢ w sposob niepozadany na inne osoby...

A K.: Tego jest bardzo, bardzo duzo, a mity sobie gdzie$ funkcjonuja, moze.

K.M.-L.: To jest cieckawe zjawisko, ze ,,mity” sa wszechobecnie obalane, ale realnie
trudno dotrze¢ do ich Zrodet.

A.K.: Tez jestem ciekawa, na ile jest to publikowane, a potem wszystko usuwane.

K.M.-L.: Jeste§ poczatkujacym logopeda, ale mozemy juz rozmawia¢ o twoim do-
swiadczeniu zawodowym?

A K.: Tak, tak, jak najbardzie;.

K. M.-L.: Czy w twojej praktyce zawodowej miatas pacjenta, u ktérego trudnosci wyni-
kaly z naduzywania mediow?

A.K.: Pamigtam, ze miatam takie dziecko, z ktdrego rodzicami miatam taka luzna, deli-
katng rozmowge, zeby wlasnie sprobowaé wprowadzi¢ par¢ zmian w takim codziennym
funkcjonowaniu. Migdzy innymi tez wtasnie wtedy zasugerowatam, zeby sprobowaé
troch¢ ograniczy¢ media, a zamiast tego poswigci¢ czas na przyktad na wspolne czyta-
nie ksigzek. To bylo bardziej w konteks$cie takiego ogdélnego stymulowania rozwoju
mowy.

K. M.-L.:Jaka byta reakcja rodzicéw na takie zalecenia?

A K. To akurat bylo dziecko, u ktérego rzeczywiscie duzo bylo takich $rodkoéw. Nie
pamictam doktadnie reakcji rodzicéw. O! Ale moge podac przyktad chtopca, ktérego
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badatam do mojej pracy dyplomowej.Jego poziom rozwoju mowy byl zdecydowanie
nizszy niz powinien by¢ i tam rzeczywiscie mama mi przyznata, ze telewizor, bajki to
leciaty non stop. I byly momenty, ze probowali co$ z tym robi¢, ale szto to opornie.

K. M.-L.: Jakie trudno$ci obserwowatas u tego pacjenta?

A.K.: Mowa byta kiepska, jesli chodzi o poszczeg6lne gloski, ale to swoja droga. Roz-
woj stownika, budowa zdan. To bylo dziecko, ktére juz niedlugo miato i§¢ do szkoty,
a sposob, w jaki on budowal wypowiedzi to byt na poziomie dziecka 3-, 4-letniego.
U niego bardzo duzo zalezato od humoru i motywacji. Pamigtam, ze ten chlopiec rea-
gowal bardzo emocjonalnie, wrecz agresywnie i potrafil si¢ bardzo domagaé bodzcow,
typu bajki.

K.M.-L.: Pamigctasz reakcje rodzicow na twoje zalecenia?

A.K.: Mama przytakiwata, rozumiata, ze media szkodza jej dziecku. Byla $swiadoma
pewnych rzeczy, tylko trudno to bylo przetozy¢ na praktyke i wprowadzi¢ do codzien-
nego zycia. Mama mowila, ze wie, ze rozumie, ale jest to trudne do zrealizowania.

K. M.-L.: Jakie logopedzi posiadaja doswiadczenie = w komunikowaniu
z wykorzystaniem mediow ? Jak w ogo6le my sobie jako grupa zawodowa radzimy
z takim komunikowaniem? Wspominata$ juz troch¢ o tym na poczatku naszej rozmo-
wy.

A.K.:Ja jak rozpoczegtam pracg jako logopeda to mojg codziennoscig byta printoteka,
bylo tego duzo: ijakie§ dedykowane grupy, jakie$ inspiracje z najroézniejszych stron,
niejednokrotnie kupowatam robione pomoce przez kogos. Jesli chodzi o takg typowa
terapi¢,na zasadzie wlaczam komputer dziecku i robimy co§ wspdlnie na komputerze,
zdarzylo mi si¢ dostownie kilka razy. Po prostu miatam $§wiadomos$¢, ze akurat te dzie-
ci, na ktore trafiatam, gdyby sie juz dorwaty do mojego komputera, to juz trudno by
byto przejs¢ do czegokolwiek innego.Tez zdarzalo mi si¢ tez czasem, zeby troche
urozmai¢ jakie$ niecickawe dla danego dziecka zadanie to wyswietlaliSmy sobie cos$ na
komputerze.To na przykltad miatam chtopca, ktory byt po prostu fanatykiem flag pan-
stw. I na przyktad robili§my ¢wiczenia i ogladanie flag bylo przerywnikiem. Miatam tez
dziecko, ktore korzystato z moéwika. No, ale to juz tez nie mozna nazwac tego korzysta-
niem z mediow. Tak jak mowig, generalnie motywacyjnie uzywatam medidéw, to na-
prawde dziatato.

K.M.-L.: A czy ty wykorzystujesz media w celach profilaktycznych?

A. K. : Nie. Zdarzy si¢ moze czasem, ze co$ akurat udostepnie, ale bardzo rzadko. Ra-
czej moje media spotecznosciowe to sg moje prywatne dla znajomych, a logopedia jest
bardziej moja zawodowa sprawa. Moim zdaniem prowadzenie takiego profilu to jest
cigzka praca. A tak najmocniej przekonatam si¢ o tym, jak prébowatam rozpowszech-
nia¢ moje ankiety do pracy magisterskiej. Bylam tym tak niesamowicie zmegczona, dla
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mnie to byla po prostu strasznie meczaca praca. Sg osoby, ktorym to idzie, ktore to lu-
big, ale ja do nich nie nalezg.

K. M.-L.: Czy jestes w stanie powiedzie¢, jakie tematy i jakie aspekty pracy logope-
dycznej

najczesciej sa poruszane w mediach?

A.K.: Nie bede tutaj zbyt obiektywna, bo to po prostu zazwyczaj, jezeli juz obserwuje
jakie$ konta, to raczej w kierunku jakie$ konkretnej tematyki. Ja akurat mam zaobser-
wowane konta, ktére dotycza noworodkdéw, niemowlakdéw, karmienia piersig, rozsze-
rzania diety.

K. M.-L.: Czy logopeda w mediach nie jest juz ,,panig od gloski R”?
A.K.: Tak, zdecydowanie to si¢ bardzo zmienia.

K. M.-L.: RozmawiatySmy o tym, ze byly dwa wyklady w ciggu pigciu lat studiow
o mediach, a czy ty moze prowadzita$ jakie§ badania w tym kierunku lub uczestniczytas
w projektach?

A.K.: Nic takiego sobie nie przypominam.
K.M.-L.: Jak oceniasz dziatania logopedow w mediach?

A. K.: Na pewno da si¢ co$ poprawi¢, zawsze co$ si¢ da poprawi¢. Nie wiem, na ile
bede obiektywna. Moze powinno si¢ mowi¢ wigcej o szerszym gronie pacjentow, np.
o maluszkach mowi si¢ duzo, a o dorostych nie. Przynajmniej do mnie nie docieraja
takie informacje. Wydaje mi sig, ze jest ich bardzo mato. Moje znajome sg bardzo, bar-
dzo zainteresowane pracg z dorostymi, ale bardzo ci¢zko jakkolwiek dotrze¢ do takich
tre$ci. Brakuje mi tez tre$ci dotyczacych np. dzieci implantowanych i aparatowanych.
Moze o tym tez za duzo si¢ nie styszy, ale moze ja jestem w jakiej$ bance.

K. M.-L.: RozmawialySmy o tym, co jest w mediach na tematy logopedyczne, a jak
oceniasz sposoby komunikacji, kanaty komunikacji. Czy co$ by$ zmienita w tym kon-
tekscie?

A. K.: Wydaje mi sig¢, ze duzo ludzi, ktorzy zostaja rodzicami to odbiorcy wtasnie social
mediow, wigc to chyba dosy¢ dobra droga komunikowania. Wérd6d moich znajomych
coraz mniej osob oglada telewizje. Czgsciej to sa jakie$ podcasty, Facebook, Instagram.
Takze szerzenie informacji w taki sposob wydaje mi si¢ by¢ dobra droga.

K.M.-L.: Czy istnieja jakie$ inne kwestie logopedyczne, ktorymi warto si¢ zajac, a ja
ci¢ o to nie zapytatam?

A.K.: To jedyne, co mi przychodzi do glowy, kwestie os6b dorostych w terapii. Moze to
jest co$, czemu mozna poswieci¢ wigcej uwagi w mediach. Nie mam nic wiecej do do-
dania.
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K.M.-L.: Dzigkuj¢ za rozmowe i po§wigcony czas.

290



Zalacznik nr 3¢ — wywiad poglebiony z respondentka nr 3

Respondentka nr 3

Tytut zawodowy/ stopien naukowy: magister

Staz pracy(w latach): 20 lat

Miejsce zatrudnienia™: ochrona-zdrowialo$wiatal sektor prywatny/
. b ok

Wazne informacje dot. praktyki logo-  wieloletni logopeda, ale rowniez pedagog
pedycznej: 1 animator czasu wolnego

K.M.-L..: Po latach do$wiadczen jako logopeda i osoba pracujaca w réznych zawodach,
ale zawsze zwigzanych z dzie¢mi — jak pojmujesz logopedi¢?

R3: Najogolniej rzecz ujmujac — teoria konczy si¢ tam, gdzie zaczyna si¢ praktyka. Jak
mowi stare polskie przystowie.

K.M.-L..: Jako logopeda — z jakimi dzie¢mi najcze¢$ciej pracowatas?

R3: Z dzie¢mi z niepelnosprawnoscig intelektualng, ktére mialy ograniczony kontakt
z mediami. Po pierwsze nie rozumiaty, o co chodzi w mediach, po drugie — nie miaty
dostepu. Trudno powiedzieé¢, czy media mialy na nie wptyw.

K.M.-L.: Czy logopedia jako praktyka zawodowa ma zwigzek z mediami?

R3: Tak, maja duze znaczenie.

K.M.-L.: Czy widzisz, Ze mate dzieci maja kontakt z mediami?

R3: To jest oczywiste, ze im szkodzi. Nie uczg si¢ w odpowiednim czasie stow, sa
przebodzcowane. Media nie s3 dla matych dzieci.

K.M.-L.: A media og6lnie — jak je oceniasz?

R3: To jest narzgdzie. Moze by¢ dobre, moze by¢ zte. Same w sobie nie sg ani dobre,
ani zle — to zalezy, jak je wykorzystamy.

K.M.-L..: Czy moga wspiera¢ profilaktyke logopedyczng?

R3: Skierowane do dorostych — tak. Ale dla dzieci? Nie widziatam takich materiatow.
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K.M.-L..: Dla dorostych — czyli rodzicéw dzieci w terapii logopedyczne;j?

R3: Tak, do matek, do rodzicow. Pojawiajg si¢ rozne materiaty profilaktyczne.
K.M.-L.: Jak oceniasz te tresci?

R3: Rézne s3. Sg sensowne, merytoryczne, ale sg i stabe. To zalezy, kto je tworzy.
K.M.-L.: Stabe w sensie przekazu czy tresci?

R3: Jesli robi to fachowiec, to raczej nie mowi glupot. Ale nie zawsze przekaz jest taki,
jak bym chciala. Ostatnio rzucito mi si¢ w oczy hasto: ,,bajki szkodza”. No nie bajki
szkodzga. Dzieci mogg je stlucha¢. Brakowato konkretow — gdzie szkodza? W ktérym
miejscu? Opowiesci dzieciom nie szkodzg. Dobrze, jak majg kontakt z bajkami. Tylko
nie kreskowki — trzeba im opowiadac.

K.M.-L.: Czy logopedzi wykorzystuja media do marketingu?

R3: Na pewno tak. Reklama dzwignig handlu.

K.M.-L..: To powszechne zjawisko?

R3: Sa reklamy, ktére do mnie trafiajg, bo czego$ szukam.

K.M.-L.: Czy media wptywaja na wizerunek logopedow?

R3: Na pewno. Szczegolnie dla osob, ktore stykaja si¢ z logopedami tylko przez media.
A takich jest wigkszos¢.

K.M.-L.: Czy funkcjonuja utarte schematy?

R3: Cigzko mi powiedzie¢, jak ludzie to oceniaja. Do mnie dociera to, czego szukam.
Duzo o poprawnosci jezykowej, ¢wiczenia dykcyjne, kubeczki niekapki, stomeczki,
dupereleczki.

K.M.-L.: Czy tresci w mediach sa spdjne?

R3: Jest tego duzo. Jak kto$ nie wie, to nie wie, co wybrac. Tresci si¢ wykluczaja.

W internecie kazdy moze wrzuci¢ wszystko, wigc robi si¢ batagan. ,,.Bo ja czytatam, ze
kubeczki niekapki sg Swietne” — 1 mnie si¢ wtos jezy. Wptywaja, sila rzeczy wptywaja.
K.M.-L..: Miata$ kontakt z rodzicami, ktérzy przyniesli ,,nowiny” z internetu?

R3: Jak si¢ obczytaja, to wiedzg lepiej. Klasyk: ,,u nas w rodzinie wszyscy mowili pdz-
no”. I to dalej funkcjonuje. Thumacze matce, ze fajnie by byto, gdyby czterolatek co$

moéwil. A ona: ,,u nas to normalne”.

K.M.-L.: Skad si¢ biorg takie przekonania?
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R3: Media tez w tym maczaja palce. Na forum odpowiada dwustu niespecjalistow
1 jeden specjalista. Wniosek: ,,to normalne, ze dziecko nie mowi”.

K.M.-L..: Poszukuje¢ zrodet przektaman logopedycznych w mediach. Znasz ich Zrédta?
R3: Ktos kiedy$ co$ wymyslit i to pokutuje.

K.M.-L.: Czy wykorzystujesz media w pracy?

R3: Tak, jak najbardzie;j.

K.M.-L.: W profilaktyce?

R3: Nie, chyba ze kto§ mi si¢ nawinie.

K.M.-L.: Miata$ styczno$¢ z badaniami na temat mediéw?

R3: Nie.

K.M.-L.: Co Cig interesuje w kontekscie mediow?

R3: Wptyw medidow na zachowania, emocje, odczuwanie.

K.M.-L..: Jakie dziatania mogliby podja¢ logopedzi, zeby byto lepiej?

R3: Precyzja. Nie ,,bajki szkodza” i koniec. Chwytliwe — tak, ale niech bedzie rzetelne
wyjasnienie. Ja czytam. Nie ogladam rolek, mam wylaczony dzwigk w telefonie. Nie
lubig¢ stucha¢ — czytam oczami. A wigkszos$¢ ludzi teraz nie czyta, tylko oglada. Przekaz
idzie przez obraz i dzwigk.

K.M.-L..: Jak oceniasz nowe mozliwosci, ktore daje Al w logopedii?

R3: Nic mi nie przychodzi do glowy. Jeszcze nie jestem na etapie sztucznej inteligencji.
Czytam artykuly pisane przez czlowieka.

K.M.-L..: Dzi$ to juz nie wiadomo, czy czlowiek...

R3: Nie wiadomo. Ale mysle, ze jestem w stanie to wychwyci¢. Duzo czytam. Musi
by¢ ciekawie i merytorycznie.

K.M.-L.: Czy sa kwestie, o ktore nie zapytatam, a warto je poruszy¢?
R3: Telewizji nie ogladam. Raczej media spolecznosciowe. Nawet jak czytam artykuty,
to trafiam na nie przez media spotecznosciowe. Kazdy wybiera to, co chce. To juz nie te

czasy, ze o 19:00 byta dobranocka. Moze fajnie by byto do tego wroécic...

K.M.-L..: Jest juz dawno po dobranocce, wigc dzigkuje Ci za rozmowe i posSwigcony
czas.
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Zalacznik nr 3d — wywiad poglebiony z respondentka nr 4

Respondentka Nr 4

Stopien naukowy: magister

Staz pracy(w latach):

Miejsce zatrudnienia™®: ochrona-zdrowiale$wiata/sektorprywatny/
. b iaki

Wazne informacje dot. praktyki logope-  prowadzi prywatny gabinetlogopedyczny;

dyczne;j: prowadzi swoj profil w mediach spoteczno-
sciowych

Karolina Mroczek-Luszczyk: W $wietle naszej rozmowy o mediach i logopedii chciata-
bym rozpocza¢ od pytania technicznego. Czy rozdziela Pani logopedi¢ jako praktyke
zawodowg od logopedii w rozumieniu nauki?

P. J.: Trudne pytanie. Czy oddzielam logopedi¢ jako nauke¢ od praktyki? Trochge tak, ale
chyba jednak bardziej tacze t¢ nauke z praktyka. Nie wiem, czy dobrze rozumiem to

pytanie...

K. M.-L.: Pytam o to, poniewaz interesuje mnie, czy widzi Pani zalezno$¢ miedzy tym
jak media oddziatujg na logopedi¢ jako nauke i logopedi¢ jako praktyke. Zacznijmy
zatem od tego, czy Pani zdaniem media majg znaczenie dla logopedii w rozumieniu
nauki?

P. J.: Mysle, ze media oddziatlujg bardzo, jesli chodzi o nauke. Napedzaja pewne dziata-
nia i prace specjalistow. Jeszcze wigcej chee si¢ odkrywac, poszukiwac. Ludzie przy
tym bardziej sa chtonni tej wiedzy.

K. M.-L.: W jakich obszarach to oddziatywanie jest najbardziej widoczne?

P.J.: Z mojego punktu widzenia §wiadomos$¢ ludzi jest coraz wigksza, a to z kolei po-
woduje, ze my logopedzi napedzamy si¢ dookota, mniej lub bardziej. Ma to duzy
wplyw tez na praktyke logopedyczna. Bardzo duzo wiedzy i informacji logopedzi prze-
kazuja sobie za posrednictwem mediéw na co dzien. Jeden drugiego obserwuje, przeka-
zuja sobie zalecenia i kreatywne wskazowki. Mnie to tez bardzo pomaga. Jezeli mam
patrze¢ na swoj gabinet, praktyke 1 moje dzialania to ja nie ukrywam, ze media bardzo
duzo robig.
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K. M.- L. W jaki spos6b?

P.J.: Powiem tak, chociaz ja zawsze jestem anty-media to mdj maz bardzo czgsto pyta,
co robi¢ wieczorem, a ja mowig¢: pracuje! A tak realnie czy klikam, czy czego$ szukam
w mediach spotecznosciowych. I tak naprawde, a to przeczytam jakis ciekawy post,
ktory bardzo czesto jest praktyczny, a to czytam do$wiadczenia innych logopedow czy
neulogopedow, ktorzy pokazuja ten swoj §wiat. My podzniej mozemy tak naprawde prze-
tozy¢ to na swoja praktyke. Czgsto tez tak bywa, Ze ja nie widziatam czegos$ u jednego
dziecka, a dzigki tej danej sytuacji widzg¢ juz wigcej. Mam wrazenie, ze w tym obszarze
wlasnie duzo si¢ dzieje w mediach, bo nie wszystko jest na studiach. Studia, to wiado-
mo, jak studia, szkolenie to jest wiadomo kilka godzin, godzina czy caty weekend, ale
mimo wszystko to nie jest to. W mediach mozemy codziennie co$ przeczytac¢, dowie-
dzie¢ si¢ od siebie nawzajem. Czasem kto$ prowadzi jakies interesujace badania.Takze
mysle, ze media oddziatujg na pewno w tym obszarze wiedzy i praktyki, ktorag mozna
wykorzysta¢ w zyciu codziennym, w gabinecie.

K. M.-L.: T odpowiedziata Pani na kolejne pytanie, uprzedzajac je. Mam na mysli kwe-
stie, czy media moga by¢ wsparciem w przekazywaniu wiedzy logopedycznej. Skupita
si¢ Pani na wzajemnym wsparciu mi¢dzy logopedami za posrednictwem mediow, a czy
uwaza Pani, ze wystepuje tez takie zjawisko na linii logopeda — rodzic, czy logopeda —
osoba, ktora bedzie potencjalnym pacjentem? Czy z tej perspektywy media sg dla nich
zrodtem wiedzy?

P.J: Tak, nazwatabym to troche taka profilaktyka logopedyczng. Rodzice chwalg sie, ze
gdzie$ tam przeczytali czy zobaczyli jak kto$§ udostepnit jaki$ filmik. Dlatego ja to na-
zywam wiasdnie tak: profilaktyka logopedyczna. Teraz media sg po prostu takim zro-
dlem wiedzy. Teraz ludzie nie czytaja gazet, wiec za posrednictwem medidw mozna
»przemyci¢” te wszystkie informacje. Ja nie mam tyle czasu, zeby si¢ tym profilem za-
jac, co$ tam dodawaé. Zwyczajnie nie mam czasu, ale rzeczywiscie jak zdarzy mi sie, to
zawsze jest taki odzew. Mimo, Ze ja to zawsze robi¢ profilaktycznie, to potem dostaje
mnostwo pytan, np. ,,a to u mojego dziecka mozna ten typing?” Mam sporo pytan po
publikacji takiego posta.

K. M.-L.: Pani prowadzi swdj gabinet prywatny, dobrze rozumiem?
P. J.: Tak, tak.

K. M. —L. Czy w takim razie media s3 dla Pani narzgdziem do budowania wtasnej mar-
ki?

P.J. Tak, tak. Uwazam, Ze to spore narze¢dzie do marketingu i raczej dla mnie to byt
taki pierwszy gltéwny cel zatozenia profilu. Glownie prowadze go dla celow reklamo-
wych, zeby poinformowaé, ze w ogdle jestem. Co jaki$ czas wtasnie informuje, czym
si¢ zajmuje, co robi¢, z czym mozna do mnie przyjs¢, a rodzice udostgpniajag moj profil.
Mysle, ze gdybym nie miala swojego profilu, miatabym mniej pacjentow. Dostrzegam
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takie zjawisko,ze rodzice polecaja kogos i cz¢sto udostepniajg profil, a jak kto$ nie ma
profilu to jest mu trudniej uzyska¢ klienta. Rodzicom tatwiej jest kliknag¢ w ten moj pro-
fil, przejrze¢ sobie i zobaczy¢ jak to dziala. Co wigcej, tez moga napisac, bo wielu lu-
dziom jest tatwiej napisac¢ niz zadzwoni¢ obecnie. Mysle, Ze to jest takie tez utatwienie
1ja tez po sobie to widze, ze wole najpierw zobaczy¢ jak pracujg inni specjalisci, np.
dentysta czy ktokolwiek.Psychologicznie mozna do tego podejs$¢, nie? Ale tak, jest to
takie budowanie wlasnego wizerunku i marki.

K. M.-L.: Pani dziatania w zakresie marketingu przynosza rezultaty, poniewaz od ubie-
glego roku liczba obserwujacych na Pani profilu wzrosta z 5 tysiecy do ponad 7 tysigcy.

P.J.: Tak, ja jak zaktadatam profil to on si¢ nazywat inaczej, ja zatozytam profil wiele
lat temu, jeszcze wtedy pracowatam w terapii pedagogicznej i poczatkowo nie byt
zwigzany z logopedia.

K. M.-L.: Kazda z 0sob, ktéra prowadzi profil w mediach spotecznosciowych dziata na
swoje konto, ale czy Pani zdaniem ma to znaczenie dla budowania wizerunku grupy
zawodowej?

P.J.: Mysle, ze ludzie wychodza z takiego zatozenia, ze logopeda to nie tylko taki nau-
czyciel. Tak zazwyczaj si¢ kojarzyl logopeda, Ze to jest taki nauczyciel od szumigcych
glosek, od gloski ,,r””. Taka osoba, ktora siedzi z kartg pracy i kaze bawic si¢ jezycz-
kiem. Logopedia si¢ tez w ogole zmienia, a mtode pokolenie logopeddéw buduje ten
wizerunek grupy zawodowej. Tylko to dwojako mozna rozumie¢. Ja mam tez takie do-
$wiadczenia od réznych logopedow, ktorzy zupeknie nie sa w sieci na co dzien, nie maja
zadnej swojej praktyki prywatnej. I takie osoby mnie na przyktad odbieraja negatywnie.
Takie mam ostatnio dos§wiadczenia i rodzice czgsto tez przychodzg z takimi sprzeczno-
$ciami. Ja dodaje jaka$ informacje, a pani logopeda w przedszkolu mowi co$ zupehnie
innego. A propos jeszcze grupy zawodowej, to mysle, Ze sa pewne sprzecznosci wyni-
kajace to z roznych przyczyn. Mysle jednak, ze media robig tutaj dobrg prace. Pokazuja,
ze logopedia to jest nie tylko to ,,sz”, tylko jest tutaj troszke neurologii, ortodoncji, la-
ryngologii i takich réznych aspektow. Ludzie zaczynaja posiada¢ wiedze, czym tak na-
prawde logopeda moze si¢ zajmowac.

K. M.-L.:Widzi Pani, Ze ta zmiana tej §wiadomosci zakresu pracy logopedy to jest za-
stuga mediow?

P.J.: Tak, w duzej mierze tak.

K. M.-L.: A jak Pani zdaniem media oddziatujg na rozwdj mowy u dziecka? Czy sa to
aspekty pozytywne czy negatywne? Jesli tak, to jakie.

P.J.: No odpowiedz, mysle jest oczywista. Media nie wplywaja dobrze na rozwdj mo-
wy dziecka. A jezeli na jaki$ pozytywne, ja jestem bardzo anty-mediowa, wigc tych
pozytywnych aspektow nie wiem, by¢ moze jakies$ sa, ale ja ich raczej nie widz¢. Nie
ukrywam, by¢ moze to wynika z mojego podejscia do medidow. By¢ moze jakie$ takie
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edukacyjne aspekty mozna wyrdzni¢. Dzialanie telewizji czy korzystanie z tabletu

1 internetu zaburza rozwdj mowy, dzieci skupiajg si¢ na obrazie. Gdy dziecko przycho-
dzi do gabinetu i si¢ szybko znudzi to bardzo czesto sigga do torebki mamy i szuka tele-
fonu.Czasem staram si¢ zwroci¢ delikatnie uwage rodzicom, oni tez zdajg sobie z tego
sprawe. Zdarza si¢, ze przychodzi do mnie dziecko w spektrum juz z krzykiem, bo wra-
cato z przedszkola 1 mialo telefon, a teraz musi do mnie wej$¢ na terapi¢. Potem da si¢
jako$ uspokoié, jest na zajeciach , a po zajeciach juz jest znowu krzyk. Dziecko chce
nadal ten telefon.

K. M.-L.: Czy rodzice sa $wiadomi tych zagrozen? Czy wlasnie oni tak beztrosko dla
tzw. $wigtego spokoju daja dziecku ten telefon? Czy maja $wiadomos¢ tego, ale po pro-
stu spotkali si¢ z taka trudnoscia, z takg duza przeszkoda, agresja by¢ moze u dzieci, ze
po prostu nie radzg sobie w tej chwili?

P.J.: Mysle, ze w wigkszosci rodzice sa §wiadomi tych zagrozen. Zdarzajg si¢ oczywi-
scie pojedyncze przypadki, ale mysle, ze taka swiadomos¢ jest juz teraz wlasnie dzigki
mediom, ktore propaguja, ze telewizja i w ogole media nie sg dobre dla dzieci. wynika
to rzeczywiscie z takiego, no juz w pewnych momentach

nie wiem, braku, cierpliwo$ci. A by¢ moze checi znalezienia dla siebie chwili,ale wyni-
ka to tez troszeczke, w pewnym sensie z braku wiedzy czy tez czasu na poznanie innych
sposobdw spedzania wolnego czasu. Moze po prostu o tym is¢ ciggle za malo méowi.

K. M.-L.: A czy pani podejmuje dziatanie jakie$ takie, zeby wtasnie uswiadomi¢ rodzi-
cow,

czy to na takim gruncie terapii stacjonarnej czy na Facebooku, o zagrozeniach, jakie
ptyna z mediow?

P.J.: Tak, czasem wstawig jaki$ post, a jesli juz to w relacji na biezaco czasem co$ do-
dam. Czgsto nie mam czasu, wigc nawet udostepni¢ czyjs post. A w terapii staram si¢
zwr6cié na to uwagg, nie zeby to byto jakie$ personalne.

K. M-L.: PrzejdZmy do tematu zjawisk w mediach, ktore przyczyniaja si¢ do szerzenia
nieprawdziwych informacji na temat logopedii, a przede wszystkie takich, ktére podwa-
7aja logopedyczne fakty.Czy z takimi zjawiskami si¢ pani spotyka w mediach?

P.J.: No tego jest tez bardzo duzo. Jesli chodzi o podwazanie logopedycznych faktow,
to tak mysle, ze gdzie$ tam osoby, ktore... no czesto wlasnie dziataja, maja jakies duze
konta na Facebooku czy Instagramie, a wielu mtodych rodzicow,

szczegolnie no mtodych rodzicéw stucha obserwuje ich i jakby czgsto bardzo mocno im
ufa. I te osoby, ktore nie maja zwigzkugdzies$ co$ ustyszaty, albo to jest ich zdanie

1 bardzo czg¢sto naprawde to jest tez taki, bym powiedziata, no, oj bardzo trudna kwe-
stia. Bardzo czesto w sieci, ze te osoby tak powielaja wtasnie mity. No duzo z takich
0s0b, jesli chodzi tez o logopedow zdarza mi si¢ gdzie$ tam nie komentuje tego, nato-
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miast zdarzajg si¢ tez tacy, ktorzy rozszerzaja te mity, no robig taka zta prace, nie? Tez
si¢ to zdarza,jest to rzadko$¢, moze tam, nie wiem, dwoch czy trzech gdzie$ tam na
swojej drodze spotkatam, ale tez si¢ zdarza,ze gdzie$ tam rodzic mowi, a do mnie przy-
chodzi, ze nie wiadomo, gdzie$ tam byta, ktory ma w okolic taka panig jedna, ktora...
jakby 1 dziata tez w sieci, i dziata tez w internecie, zaczeta tez prowadzi¢ szkolenia

1 rozszerza nieprawdziwe informacji. Takze zdarza si¢ to sporadycznie wsrod logope-
dow, ale przede wszystkim osoby wiasnie takie znane w sieci, bardzo czgsto.

K. M.-L.: Czyli gdyby$Smy mialy okresli¢ te osoby, ktore.. gdybySmy mialy jeszcze
okresli¢ te grupy.kto jeszcze rozpowszechnia te nieprawdziwe informacje? JesteSmy
w stanie okre$li¢ zrodio tych mitow?

P.J.: Ja bym powiedziala, Ze gtownie na instagramie, sg to gtéwnie influencerzy. I z tym
si¢ bardzo czg¢sto spotykam. Zauwazytam, na Instragramie szczeg6lnie. Kto$§ chodzi

w jaka$ wspotprace, reklamuje jaki$ produkt, a przed tym, zeby dobrze go czy bardzo
czesto zareklamowacd, szuka jakis informacji w po prostu w goglach, nie? No to wiado-
mo, rdzne sg tez rzeczy czgsto sprzeczne zupektnie, niepoparte czymkolwiek.No i po
prostu to, co przeczytamy, to przekazuja dalej jako informacje i wiedza, a osoby, ktére
ich stuchaja, no z r6znie mniej lub bardziej oczywiscie, gdzie$ tam wierza w to. I z tym
si¢ bardzo czg¢sto, niestety spotykam w ostatni czasie wtasnie. Wypowiedziinfluence-
réw, osOb niezwigzanych tak naprawde z logopedia witasnie, a wypowiadajg si¢ na te-
mat rozwoju mowy dziecka, szczegdlnie oczywiscie ten taki okres niemowlecy

1 wezesnych lat dziecigcych. Jak gdzie$ tam te rozne rzeczy reklamuja od smoczkoéw

1 tym podobnych poczawszych, do ré6znych takich przedszkolnych aspektow.

K. M.-L. : I ma pani na mysli logopedéw, ktorzy reklamuja?

P. J.: Nie, ja nie mowig¢ o logopedach teraz. Mowi¢ o influenc erach niezwigzanych
z logopedia.

K. M. L.: To jest kolejny glos w tym konteks$cie, ktory daje petniejszy obraz. Czy wy-
korzystuje pani tresci logopedyczne publikowane w mediach do swojej pracy?

P. J.: Oczywiscie, tak wykorzystuje, wykorzystuje tresci, ktora znajdg w sieci.

K. M.-L.: Moéwita pani tez o tym, ze wykorzystuje pani media do celéw profilaktycz-
nych,

1 marketingowych.

P.J.: Doktadnie, tak wykorzystuje do celéw 1 profilaktyczne 1 do szerzenia
1 przekazywania wiedzy rodzicom informacji. I tez do celéw tak bardzo mocno marke-
tingowych, do reklamowania siebie,

swoje firmy, swoich dzialan.Do informowania wtasnie o wolnych terminach itp.
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K. M.-L.: A jakie Pani zdaniem aspekty pracy logopedycznej sg najczeséciej poruszane
w mediach?

P. J.: Moim zdaniem, ostatnio mam wyrazenie bardzo mocno takie kwestie miofuncjo-
nalne. Mamy(w terapii logopedycznej — przyp. K. M.-L.) ogromnie duzo dzieci z tymi
otwartymi buzkami teraz i z wadami z gryzu. Trudno mi tez powiedzie¢, bo to jest tak,
ze jak my w sieci czego$ duzo szukamy, to to nam si¢ tez czgsciej pojawiania. Ja na
przyktad mocno jestem w tym temacie, wigc to tez tak moze by¢ statystyki. Ale ja zau-
wazam, ze mimo wszystko bardzo duzo chyba,

taki wtasnie w takiej kwestii mocno ortodontycznej. Ortodoncja, laryngologia, takie
powiazane wilasnie oczywiscie z logopedia. Autyzm 1 spektrum no tego mamy bardzo
wiele, ale chociaz ma wyrazenie, ze bardzo mato si¢ chyba o tym méwi; by¢ moze dla-
tego, ze jest to trochg takie kontrowersyjne 1 trudne.

K. M.-L.: A czy zna Pani badania naukowe, ktore analizujg takie oddziatywanie me-
diéw z logopedia? Czy moze Pani prowadzita na ten temat badania?

P. J.: Nie, nie znam i nie prowadzitam na ten temat badan.

K. M.-L.: A co wedtug pani mozna poprawi¢ komunikowanie logopedyczne
w mediach? Co logopedzi moga robi¢ lepiej?

P. J.: Na pewno i$¢ w jednym kierunku, to znaczy... Ja tak tego nie robig, ale zauwa-
zam ostatnio w sieci taki wyscig szczurdw —kto napisze lepiej, kto doda lepiej, ale to tak
delikatnie, ja mysle, ze mimo wszystko, logopedzi, udostgpniajg posty logopedow i tak
sie to wszystko razem koreluje.

K. M.- L.: Czy istnieja jakie$ inne kwestie takie zwigzane wtasnie z tym komunikowa-
niem logopedycznym w mediach, ktérymi warto si¢ zajac, a ktore pani zdaniem jest
pomijane, a warto uwagi w mediach?Moze szuka pani informacji, ale ich nie ma.

P. J.: Nie, dostrzegam na ten moment. Trudno mi powiedzie¢, nie wiem. Mogg powie-
dzie¢ tylko tyle, ze studiuj¢ teraz neurologopedi¢ kliniczng w Poznaniu i miatam prak-
tyki, gléwnie z osobami dorostymi, i rzeczywiscie,kiedy mieliSmy przygotowac zajecia,
bardzo ciezko byto rzeczywiscie,

cokolwiek znalez¢, jakiekolwiek w sieci, informacje, jakie$, nie wiem, ciekawie zajgcia,
cokolwiek, to oczywiscie bylo bardzo trudno, a zapotrzebowanie myslg, ze wtasnie be-
dzie coraz wieksze. Moze tego niedlugo juz czy bardziej brakowaé bo osoby coraz no-
wicy ich z tych chordob udaréw i tym podobnych. I tak, i to si¢ bedzie, mysle, ze zapo-
trzebowanie bedzie si¢ bardzo zwigksza¢ na logopeddéw dla dorostych.

K. M.-L.: Czy jest co$, o co nie zapytatam, a co chciatabym Pani doda¢ w kontekscie
oddziatywania mediéw na logopedig?
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P. J.: Ja bym jeszcze moze zwrdcila uwage na to, nie wiem, czy to istotne, bardzo czg¢sto
rodzice mi zglaszaja na przyklad, ze cos czytaja w sieci, a pewne tresci majg taki wy-
dzwick strachu. I rodzice majg tez bardzo czesto poczucie winy, ze co$ robig zle. Trzeba
o tym mowi¢ natomiast trzeba w tym wszystkim, w tym naszym komunikowaniu si¢lo-
gopedycznym, w tym stosunku do rodzicéw, w stosunku do siebie, mie¢ taki aspekt
psychologiczny na uwadze, zeby uzy¢ takich odpowiednich stow,

ktore wtasnie nie wpedza w poczucie winy. Trzeba czasem krétko i na temat, ze to 1 to
jest zle, ale zeby rodzice jakby widza, Ze to jest zle i tego robi¢ nie mozna, ze on robi
zle, a musi robi¢ inaczeji kropka tylko trzeba powiedzie¢ dlaczego. To jest to, co bym
zmienila. Mam wrazenie, ze czasami rodzicéw odbieraja to jako taki klaps 1 sg jeszcze
bardziej negatywnie nastawieni.

K. M.-L.: Dobrze, dzigkuje bardzo za po$wiecony czas i merytoryczng rozmowg.
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Zalacznik nr 3e — wywiad poglebiony z respondentka nr 5

Imig¢ i nazwisko: Danuta Pluta-Wojciechowska

Stopien naukowy: profesor dr hab.

Staz pracy(w latach): 45 lat

Miejsce zatrudnienia™: ochrona zdrowia/o$wiata/sektorprywatny/

inne(prosz¢ wpisac jakie)

Wazne informacje dot. praktyki Logopeda, jezykoznawca, cztonkiniZespotu

logopedyczne;j: Rozwoju i Zaburzen MowyRady Jezyka Pol-
skiego przy PrezydiumPAN; autorka wielu
ksigzek o tematyce logopedycznej oraz ponad
100 artykutéw naukowych opublikowanych
w Polsce 1 za granica; opacowata Strategicz-
ngmetode¢ usprawniania realizacji fone-
moOéw(SMURF) oraz zwigzang
z nigFizjologiczng terapigmiofunkcjonal-
ng(FTM)

Karolina Mroczek-Luszczyk(nastepnie K. M.-L.):Pani Profesor podczas dzisiejszego
spotkania bedziemy si¢ koncentrowa¢ na mediach i logopedii oraz relacji miedzy tymi
dwoma, szerokimi z punktu widzenia nauki, obszarami. Czy te dwa obszary, zdaniem
Pani Profesor, maja wiele ze sobg wspolnego?

Danuta Pluta-Wojciechowska(nastepnie: D. P.-W.): Logopedia i media majg zdecydo-
wanie ze sobg pewne zwiazki. Mysle, ze media oddzialuja na logopedi¢, w tym przede
wszystkim na logopedow, ale czy logopedia w wystarczajagcym stopniu na media...? Tu
juz mam watpliwosci. Jesli przez media bedziemy rozumie¢ internet, Instagram, Face-
book, webinaria, strony internetowe,to obserwuje si¢ wptyw mediow na logopedie,
w tym przede wszystkim na logopedéw. Moim zdaniem logopedia jako nauka nie zaw-
sze ma tu wiodacy prym, chociaz to jest roznie oceniane. Media postrzegam jako pe-
wien dziwny i nieprzewidywalny co do zawartosci $mietnik, w ktérym znajduje si¢ wie-
le nieprawdziwych i niezgodnych ze wspodtczesng wiedza informacji o logopedii;tresci
budujacych rozwoj logopedy i tych, ktére beda kierowaé jego refleksje 1 mysSlenie na
tory falszywe prowadzace do zagubienia, co w efekcie przyczyni si¢ do powiklanej
Sciezki indywidulanego rozwoju. Informacje falszywe najprawdopodobniej wynikaja
z nierozumienia lub nieznajomo$ci wynikow badan, uleganiu pewnym modom czy
zwyklej nazwijmy to — méwigce oglednie —nieroztropnosci. Najwazniejsza jest selekcja
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tych informacji itego wielu logopedéw nie potrafi zrobi¢ dobrze. Stad widze
w mediach zagrozenie dla logopedii.

K. M.-L.: Powiedziala Pani Profesor, ze logopedia jako nauka nie do konca oddziatuje
na media. W zwigzku z tym mam pytanie techniczne: czy Pani Profesor oddziela logo-
pedie jako nauke od logopedii jako praktyki zawodowe;j?

D. P.-W. Dla mnie to jest zdecydowanie catos$¢. Teoria i praktyka logopedyczna sg tak
samo wazne. Trudno by¢ dobrym praktykiem bez teorii i trudno prowadzi¢ badania na-
ukowe, jesli nie podeprzemy si¢ badaniami empirycznymi. Nie oddzielam tego dlatego,
ze to wlasnie nauka kreuje pewne koncepcje i teorie, sprawdza je w badaniach i na bazie
tych koncepcji powstaje nowa wiedza i praktyka logopedyczna, ale tez sama praktyka
staje si¢ zrodtem 1 inspiracjag do nowych eksploracji. Mam na mysli na przykitad nowy
sposob diagnozowania, prowadzenia terapii, sposobow pracy z pacjentem. Nie mozna
mowié, ze to s3 dwie rozne drogi. One biegna rownolegle do siebie ijedna na druga
oddziatuje,co wigcej, sa niezbedne, aby logopedia si¢ rozwijata, a pacjent
z zaburzeniami mowy otrzymywal najlepsza pomoc. Nie ma dobrej praktyki bez teorii,
alezeby mogla sie rozwijac teoria logopedyczna, musza by¢ badania empiryczne.

K. M.-L.: W takim razie w naszej rozmowie logopedi¢ traktujmy jako integralng catosc.
Czy zdaniem Pani Profesor media moga by¢ wsparciem w przekazywaniu wiedzy logo-
pedycznej?

D. P.-W.: Moga by¢ wsparciem w przekazywaniu wiedzy logopedycznej pod warun-
kiem, ze przekazuja wiedz¢ prawdziwa, opartg na badaniach(zgodng z formuta Eviden-
ceBasedPractice), a nie falszywa lub niepodpartg badaniami. Niekontrolowany przekaz
tresci dotyczacych zaburzen mowy, jaki odbywa si¢ w mediach(strony internetowe,
niektore webinaria, facebook itp.) staje si¢ pewnym zagrozeniem dla mtodego logopedy
czy dla studentéw logopedii, ktdrzy nie majac nalezytej wiedzy czegsto wpadaja w sidla
mys$lowe kreowane przez niektore media. Nierzadko rdzne informacje, w tym niepraw-
dziwe lub watpliwe, rozpowszechniane sg przez osoby, ktore nie prowadza badan inie
majg nalezytej wiedzy, a jedynie chcg zaistnie¢ w mediach. Kazdy przeciez moze zato-
zy¢ sobie strong, prowadzi¢ szkolenia, webinaria czy dialogi — nie ma nad tym zadnej
kontroli, zadnej weryfikacji. Sa informacje, ktore sprawiaja wrazenie prawdziwych,
a tak naprawdg sg falszywe. I z pewnoscig sg tez sytuacje odwrotne: jest przekazywana
wiedza 1 informacje zgodne z badaniami, ale jak ma je odrézni¢ od fatlszywych rodzic
dziecka z zaburzeniami mowy czy student logopedii? Te informacje mogaprzyjmowac
forme¢ prawdziwych, autentycznych, np. przez powotywanie si¢ na autorytety, ale — gdy
si¢ temu dokladnie przyjrzymy — bez zrozumienia istoty przekazywanych tresci danego
autora, co oznacza, ze zostalo wykorzystane jedynie nazwisko badacza, a nie jego doro-
bek. Stad tezwielkim wyzwaniem dla wykladowcow staje si¢ takie ksztatcenie umystu
mtodego logopedy, by byl on w stanie odrozni¢ ziarno od plew. Zagrozeniem staje si¢
tez sztuczna inteligencja.Kiedy$ zrobitam taki eksperyment: zadatam(sztucznej inteli-
gencji) pytanie odnoszace si¢ do zaburzen mowy okreslonego typu i w odpowiedzi
otrzymalam pewng regutke, ktora na pierwszy rzut oka brzmiata catkiem prawdziwie.
Gdy zaczetam jaanalizowaé, okazato sie, ze jest to nieprawdziwa informacja. Skomen-
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towalam t¢ odpowiedz mowiac, ze jest to twierdzenie falszywe. Sztuczna inteligencja
odpowiedziata: ,,Przepraszam, ja si¢ dopiero ucze”.

K. M.-L.: Media i dzisiejsza technologia stawiajg zatem wielkie wyzwania logopedii,
a dzialania zapobiegajace zagrozeniom nalezy zatem podejmowacjuz na poziomie
ksztatcenia logopedéw. Wspominala Pani Profesor, Zze media dla mlodych logopedow
sa czesto po to, zeby zaistnie¢. I wlasnie, czy wedlug Pani media moga by¢ wsparciem
w budowaniu wtasnej marki?

D. P.-W.: Mtodzi ludzie maja prawo do budowania swojego miejsca (Pani nazywa to
markg), jednakze na bazie rzeczywistych, anie nieprawdziwych informacji
o0 sobie.Powiem zatem o czyms$, co bardzo mi si¢ nie podoba. Znam absolwentéw stu-
didéw licencjackich, ktorzy nie majac jeszcze uprawnien do zawodu logopedy, na swoich
stronach internetowych umieszczajg informacje typu: ,,Jestem specjalistka od...” 1 tutaj
jest wymieniona cala lista umiejetnosci, ktore rzekomo posiada reklamujaca si¢ osoba,
a ktorych faktycznie jeszcze nie ma. Niejeden doswiadczony logopeda nie odwazylby
si¢ pewnych rzeczy powiedzie¢ o sobie, ale — jak méwia autorzy takich stron — ,, Taki
jest $wiat, wszyscy tak robia, wiec my tez tak musimy si¢ reklamowac, promowacé. Jesli
nie bedziemy mie¢ strony, nie bedzie nas na Instagramie, na Facebooku to nas po prostu
nie bedzie”. Pamigtajmy, ze na koncu tej drogi jest PACJENT.Zdarza si¢, ze prowadzo-
ne przez takich,,specjalistow” osoby z zaburzeniami mowy przychodza do innego logo-
pedy i okazuje si¢, ze terapia byta nieprawidlowa, a czasem wrecz szkodliwa. Mysle, ze
media staja si¢ konkurencja dla ksztalcenia organizowanego na uczelniach. Mamy tu
kilka probleméw: réznorodnosé ksztatcenia logopedycznego w zakresie konkretnych
zaburzen mowy, co postrzegam jako problem wymagajacy rozwigzania. Zaryzykuje
opini¢, ze w Polsce mamy nadmiar uczelni ksztalcacych logopedéw. Ksztatcenie logo-
pedyczne powinno zmierza¢ w stron¢ zmian jakoSciowych iorganizowania studiow
w kilku os$rodkach, a tymczasem mamy mnostwo uczelni ksztatcacych logopedow. Te
uczelnie z natury rzeczy nie moga dysponowa¢ odpowiednig liczba specjalistow zajmu-
jacych sie poszczegdlnymi zaburzeniami mowy z perspektywy naukowo-badawczej
1 praktycznej jednoczes$nie. Trudno sobie wyobrazi¢, zeby w kazdym miescie byli nau-
kowcy 1 praktycy ,,0d kazdego zaburzenia”. To jest niemozliwe. Dlatego tez nie dziwi
mnie, ze ksztalcenie logopedow nie jest jednolite. Oprocz tego, ze ksztalcenie nie jest
jednolite, to konkurencja(w zakresie ksztatcenia — przyp. autorki) staja si¢ media, w tym
ksztatcenie logopedyczne online, studia podyplomowe organizowane online. W mysl
wspoltczesnych przepisdw nie mozna tego nikomu zabroni¢. Te¢ sytuacj¢ postrzegam
jako zagrozenie dla logopedii: mam na mysli prestiz zawodu logopedy oraz ryzyko(!)
niewystarczajacych umiejetnosci zdobywanych ,,przed ekranem komputera”. Pamigtaj-
my, ze na koncu tej drogi jest PACJENT. Co mozemy zrobi¢? W obecnej sytuacji nasza
jedyng forma rozwigzania tych zagrozen czy tezzabezpieczeniem dla o0s6b
z zaburzeniami mowy jest nie tylko wyposazenie przysztego logopedy w rzetelng wie-
dze i umiejetnosci, rozwijanie jego krytycznego myslenia i analizy, ale takze ksztalcenie
postawy etycznej przysztego logopedy i poczucia odpowiedzialno$ci za pacjenta. Inter-
net ma jednak — jak si¢ wydaje — pewna przewage nad nami, gdyz w tej przestrzeni me-
dialnej dziataja emocje, reklama, moda. Powstal nowy zawod czy funkcja—influencerka,
ktoéra moze nie posiadaé/nie posiadawiedzy i umiejetnosci logopedycznych, ale potrafi
manipulowa¢ emocjami mtodych ludzi, potrafi zr¢cznie z wykorzystaniem metody ,,ko-
piuj — wklej” upraszcza¢ pewne zjawiska i promowac w gruncie rzeczy zmanipulowane
informacje przekazane w formie pewnego spektaklu, czasem z naruszaniem praw autor-
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skich(czyli kradziezg cudzych metod). Dla przykladu, zgodnie z pewnymi trendami
wystepujacymi w mediach, logopedzi stosujanp. taping, elektrostymulacje(ostatnio po-
pularno$¢ zyskuje osteopatia w logopedii). Zauwazmy, Ze to nie sag metody logopedycz-
ne, ale wspierajace terapi¢ logopedyczng. Mtodzi logopedzi idg na krétkie szkolenia czy
webinaria 1 uwazaja, ze sa specjalistami w zakresie tych metod. Widzialam wielu nie-
prawidtowo prowadzonych tymi metodami pacjentow.Jednak mtody cztowiek niesiony
emocja, trendem w mediach spotecznosciowych 1 opinig ,,Wszyscy tak robig” nie widzi
zagrozen polegajacych na przekraczaniu swoich kompetencji, wlasnej niedostateczne;j
wiedzy 1 umiej¢tnosci zwigzanych ze stosowaniem tych metod, nie rozumie istoty tera-
pii logopedycznej, co wyraza si¢ jej pomijaniem i oferowaniem w zamian tapingu, elek-
trostymulacji, trainera... A zatem cze$¢ logopedoéw ,,odchodzi od logopedii”.

K. M.-L.: Pani Profesor pracuje przez wiele lat ze studentami iobserwuje zmiany
w logopedii na przestrzeni lat. Czy bytaby Pani w stanie okresli¢, kiedy media staly si¢
tak wazne dla logopedii? Kiedy zaczely tak mocno oddziatywaé na logopedig?

D. P.-W.: Mysle, ze sytuacja zwigzana z pandemia, a wlasciwie zmiana formy ksztalce-
nia na tryb on line, przyczynita si¢ do zmiany postrzegania mediow. Kiedy nie mogli-
smy prowadzi¢ zaje¢ w budynkach uczelni, zaczeliSmy uczy¢ zdalnie. Nie mozna bylo
prowadzi¢ ksztalcenia i doksztalcania w realu, wigc cata aktywno$¢ w tym zakresie
przeniosta si¢ do przestrzeni wirtualnej. Wtedy — jak sadze —zrodzita si¢ czy rozwingta
si¢ pewna nowa warto$¢ czy potrzeba: zaistnie¢ na Facebooku i1 zdoby¢ lajki, staé sie
gwiazda nawet wtedy, gdy nie ma si¢ nic do powiedzenia w logopedii, a studia logope-
dyczne ukonczylo si¢ kilka miesiecy temu. Aby zaspokoi¢ wiasne ego i zdoby¢ lajki
niektdore osoby sg gotowenie tylko kopiowaé cudze metody pracy, ale najzwyczajniej je
kras¢. Niewykluczone, ze w gre wchodza tez powody merkantylne.

Proszg¢ zwréci¢ uwage, ze nie bior¢ udzialu w Zyciu internetowym, nie mam ani
profilu na Facebooku, ani na Instagramie. Nie wchodze¢ tam. Z premedytacja
i catkowicie §wiadomie nie bior¢ udzialu w tym wirtualnym $wiecie. I powiem dlacze-
go: jestem zdrowsza psychicznie. Wcale to nie oznacza, ze nie wiem, co si¢ tam dzieje.
Od czasu do czasu dostaj¢ od kogos$ zaniepokojonegoskriny stron, ktore si¢ tam znajdu-
ja. Obserwuje tez zjawisko jak logopedzi nawzajem si¢ hejtuja, jak potrafia w zazarty,
nasycony negatywnymi emocjami sposob ze soba dyskutowac i upokarza¢ si¢ nawza-
jem. Nie chce w tym bra¢ udziatu, bo musiatabym si¢ w to wiaczy¢. Wole i$¢ na spacer
1jezdzi¢ na koniu niz wchodzi¢ w ten wirtualny $wiat. Swoim studentom mowi¢ na
pierwszym wyktadzie: poczekajcie ze $ledzeniem tego, co si¢ tam dzieje, poczekajcie az
bedziecie mie¢ troche wiedzy i1 bedziecie umie¢ odrézniaé¢ wiedze od falszywych infor-
macji.

Dla przyktadu: logopedka, ktéra konczy dopiero studia, pisze: ,,Mam dziecko

z miedzyzebdwka (juz samo uzycie takiego nazewnictwa ,,wywotuje u mnie ciarki”, ale
mogg zrozumieé, ze w kuluarach kto§ moze tak mowic), co mam zrobi¢?”. Czegs¢ logo-
peddw ochoczo udziela rad tej osobie.Oznacza to, ze ani jedna z 0séb biorgcych udziat
w tym dialogu — zadajaca pytanie i odpowiadajaca na nie — nie jest dobrze przygotowa-
na do zawodu, gdyz nie wie, ze mozna odpowiedzie¢ na sformutowang prosbe¢ tylko
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wtedy, gdy poznamy objaw i przyczyn¢ migdzyzgbowej realizacji fonemoéw u tego,
anie innego pacjenta. Zaniepokojeni logopedzi przesylali mi tez promowane filmiki
z wywolywaniem poszczegdlnych glosek. Byly to filmy po prostu zle robione, nawet
z punktu widzenia pozycji glowy.

Wroce jeszcze do przekraczania przez logopedow swoich kompetencii.
W zwigzku z tym zjawiskiem mozemy mowi¢ o logopedzie hybrydowym, czyli kim$
pomiedzy logopeda a lekarzem lub fizjoterapeuta. Pomijajac ryzyko nieprawidlowego
wykorzystania metod nielogopedycznych i/lub zaniechania terapii logopedycznej
1 preferowanie metod fizjoterapeutycznych czy ortodontycznych nalezy podkresli¢, ze
zacieranie si¢ rdznicy pomig¢dzy logopedig a np. fizjoterapia jest niekorzystne dla uzy-
skania przez logopedi¢ samodzielnosci. Nie jest nam potrzebna samodzielnos¢, jezeli
upodabniamy si¢ do fizjoterapeuty,lekarza czy ortodonty. PowinniSmy wyostrza¢ pew-
ne réznice pomigdzy tymi profesjami a logopedia. Logopeda ma wiedzie¢, co to jest
taping, elektrostymulacja itd., ale niekoniecznie musije stosowaé¢ — to powinien robic¢
fizjoterapeuta. Logopeda moze je wykorzysta¢ pod warunkiem, ze uzyska dodatkowe
kwalifikacje, ale na pewno nie na Facebooku i na pewno nie mozna nauczy¢ si¢ tego
w kilka godzin. Pamigtajmy, Ze na koncu tej drogi jest pacjent, ktory otrzymuje/moze
otrzymywac nieodpowiednig lub szkodliwg terapig.

Moja dusza naukowca podpowiada mi w tym miejscu naszej rozmowy takie oto
pytanie: a moze nie mam racji i moj niepokdj o rozwdj logopedii jest nieuzasadniony?
Moze przekraczanie wlasnych kompetencji jestprzemijajaca fascynacja metodami nie-
logopedycznymi, takim wychyleniem wahadta ilogopedia ,,wrdci na swoje tory”?
A moze logopedia wtasnie w takim kierunku ma sigrozwija¢ i powoli beda zacieraé si¢
granice pomigdzy innymi dyscyplinami? Moze taka bedzie droga rozwoju logope-
dii?Jesli tak ma by¢, to uwazam, ze nie jest to dobra $Sciezka. Znam logopedow, ktorzy
nie wywotuja glosek, ale prowadza tylko terapi¢ miofunkcjonalng, elektrostymulacje
1 moéwia rodzicom, ze gloski ,,same si¢ pojawig” lub zachecajg rodzica: ,,Prosze i8¢ do
innego logopedy, ja nie wywotuje glosek”. Oznacza to, ze pacjent nie otrzymat prawi-
dlowej terapii logopedycznej. Znam logopeddw, ktérzy prowadza masaze pacjentow
z afazja, ucza polykania(co jest wazne), alepomijaja nauk¢ komunikacji. Dlaczego tak
si¢ dzieje? Trudno o wyczerpujaca odpowiedz, gdyz z pewno$cig role odgrywaja tu
splatane ze soba rézne watki: merkantylne, prestizowe, emocjonalne, merytoryczne,
braki w ksztatceniu, pewne kompleksy itp. Mysle tez, ze tatwiej jest prowadzié elektro-
stymulacj¢ podniebienia niz metodami logopedycznymi pracowac¢ nad usunigciem no-
sowania otwartego. Niektorzy logopedzi mowia: chcemy podnie$¢ swoj prestiz i1 dlatego
wykorzystujemy metody nielogopedyczne podczas terapii. Dla pewnej grupy logope-
doéw podniesienie prestizu oznacza upodobnienie si¢ do lekarza lub fizjoterapeuty.
A zatem $wiadczy¢ to moze o kompleksach logopedow, ale tez o tym, ze ksztalcenie
logopedyczne nie wyposazyto mlodego cztowieka w prawdziwg wiedzg logopedyczna.

K. M.-L. Ale tez chyba w poczucie wtasnej warto$ci? Mam taka refleksje, stuchajac
tego, co Pani Profesor mowi.
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D. P.-W.: Tak, zgadza si¢. W wyniku obserwowanej ewolucji(pewnie nalezatoby prze-
prowadzi¢ badania naukowe) powstaje kto$, kogo nazywam logopeda hybrydowym.
Z pewnos$cig do kreowania tego typu uprawiania logopedii przyczyniaja si¢ media,
gdzie znajdujemy szkolenia typu: ,taping w logopedii”, ,,osteopatia w logopedii” 1 inne
,»rozne rzeczy w logopedii”. Niektorzy zatem otwieraja nie gabinety, ale butiki logope-
dyczne, w ktorych jest wszystko...

K. M. — L. : Przydaloby sie¢ szkolenie: ,,logopedia w logopedii™...

D. P.-W.: Bardzo dobrze! Swietny pomyst. Bardzo mi si¢ to podoba. Moje studentki
uczestniczyty kiedy$ w webinarium i z entuzjazmem oznajmity, ze przeciez seplenienie
boczne mozna usuwaé za pomocg osteopatii. Na zaj¢ciach uczymy ich badania objawu
1 poznawania przyczyn, pokazujemy caly schemat postgpowania, a tu po internetowym
webinarium moéwig: ,,Ale usuwanie seplenienia bocznego jest prostsze, wystarczy pona-
ciska¢ pewne miejsca i pacjent mowi prawidtowo; prowadzaca szkolenie tak powiedzia-
fa”. W tym miejscupytamy: czy prowadzaca webinarium przeprowadzita badania, czy
pokazata pacjentow przed i po takich dziataniach? Oczywiscie, ze nie, aleemocja, ktorg
jej sie udato wyzwoli¢ podczas spotkania powoduje, ze studentki w to wierza.

K. M.- L.: Jak zatem media kreuja wizerunek grupy zawodowe;j?

D. P.-W.: Zdecydowanie kreuja go w stron¢ niezgodna ztym, co student otrzymu-
je/powinien otrzymywac podczas ksztalcenia logopedycznego, przynajmniej w tym
zakresie, jakim si¢ gtownie interesuje, czyli zaburzeniami realizacji fonemow. Logope-
da kreowany przez media spotecznosciowe staje si¢ hybryda, co oznacza, ze nie jest to
ani logopeda, ani fizjoterapeuta czy lekarz. Dla mnie symbolem takiej postawy jest lo-
gopeda, ktory fotografuje si¢ w biatym fartuchu z przerzuconym stetoskopem. Zwrdc-
my tez uwagg, ze — ulegajac tym trendom —rodzice dzieci z zaburzeniami mowy szukaja
logopedy, ktory robi ,,wszystko”. Jakie moga by¢ tego skutki dla pacjenta? Opowiem
Pani pewng histori¢, ktéra mnie bardzo poruszyta. Kilka lat temu grupa logopedow
opowiedziata mi o tym, ze uczestniczyli w krotkim szkoleniu dotyczacym badania shu-
chu za pomocg otoskopu. Zwréémy uwage, ze nie jest to metoda logopedyczna. Jedna
z uczestniczek szkolenia zaczg¢ta ztego narzedzia korzysta¢ w swoim gabinecie
i przebita dziecku btong bebenkowa. Rodzice oddali sprawe do sadu, czemu si¢ nie
dziwie, gdyz dziecko zostato okaleczone. Przerazajace jest to, ze logopedka po krétkim
szkoleniusigga po metode nielogopedyczna. Powody takiego zachowania moga by¢
rozne: brak wiedzy, czym zajmuje si¢ logopedia, braki w wyksztalceniu, brak nalezytej
troski 1 odpowiedzialno$ci za pacjenta, che¢ podniesienia swojego prestizu itp. To jest
tak naprawde¢ bardzo smutne. O przekraczaniu kompetencji i,,0dchodzeniu logopedow
od logopedii”mowi tez profesor Tarkowski, niezaleznie ode mnie, czasem tez inni ba-
dacze i logopedzi. W komentarzach czasami styszg, ze taki jest Swiat. Mysle, ze Swiat
jest po to, aby go zmienia¢ na lepsze. Dlatego pisz¢ o tym 1 méwi¢ na kazdym szkoleniu
czy wykladzie.
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K. M.-L.: Ajak wtym wszystkim odnajdujg si¢ pacjenci? Czy zdaja sobie sprawg
z tych zagrozen, jakie wynikaja z mediow?

D. P.-W.: Mysle, ze nie zdaja sobie sprawy. Rodzice zyja w takim samym $wiecie in-
ternetowo-webinarowo-instagramowym jak wszyscy. Oni rowniez ufaja pewnym in-
formacjom, ktore sa w mediach. Aby by¢ dobrze zrozumiang, uporzadkujmy pewne
kwestie. Odrézniam zbidr informacji od wiedzy. Wiedza to struktura poznawcza,
w ktorej wystepujapewne zaleznosci i1zwigzki. Podczas ksztalcenia logopedycznego
zadaniem wyktadowcowjestbudowanie w umystach studentéw konstrukcji poznawcze;j,
czyli wiedzy, dzieki ktorej logopeda bedzie mogt prowadzi¢ diagnozg i terapi¢ ,,szyta”
na miar¢ tego anie innego pacjenta. W internecie mamy zazwyczaj zbior luznych in-
formacji, czesto niepowigzanych ze sobg lub przypadkowo zestawionych. A zatem nie-
wykluczone, ze rodzic —szukajac w internecieinformacji o logopedii i 0 rozwoju mowy
—réwniez spotyka si¢ z niepelng lub falszywa wiedza, ktora moze przyjaé forme praw-
dziwej. Pierwszy przyktad z brzegu — mama szuka informacji o opdéznionym rozwoju
mowy; jej dziecko —chtopiec ma 3 latka i nie mowi. I cze$¢ logopedow(a takze tez nie-
logopeddw)twierdzi: to jest chtopiec, wigc pdzniej zacznie mowic.Rodzic w to wierzy,
czeka zatem kolejny rok az chtopiec zacznie méwié, a zatem pacjent nie otrzymuje ko-
niecznej pomocy.Przywotana tu opinia (o tym, ze chtopcy mowia pdzniej) nie jest spdj-
na z doniesieniami pani profesor Smoczynskiej668, ktorej badania — méwigc ogdlnie
1 upraszczajac pewne zjawiska —pokazuja, ze chlopcy uzyskuja pewne umiejetnosci
jezykowe poOzniej niz dziewczynki, ale w zakresie kilku tygodni, wigc to nie ma prak-
tycznie znaczenia dla postawienia diagnozy iprognozy logopedycznej dla chtopca,
o ktorym byla mowa. Z drugiej strony rodzic, za sprawa medidéw, szuka logopedy, ktory
potrafi ,,zrobi¢ wszystko”, czyli chce mie¢ w jednym miejscu i czasem na jednejwizy-
cie: elektrostymulacje, zajecia dotyczace programowania jezyka, wywolywania glosek
1 osteopatii itp. Mozna to nazwac¢ efektem domina, zostala bowiem uruchomiona teza:
logopeda jest osoba od wszystkiego.

K. M.-L.: A czy podejmuje Pani dziatania, zeby u§wiadamia¢ rodzicéw o zagrozeniach
ptynacych z mediow? Mam na mys$li zarbwno malych pacjentow, dzieci narazone na
obecno$¢ mediow w ich zyciu, jak 1 rodzicow, ktorzy czerpig wiedz¢ z medidw.

D. P.-W.: Uporzadkujmy to pytanie. Po pierwsze: media a pacjent. Uzywanie przez
mate dziecko medidw(np. internetu) w konteks$cie jego mozliwosci poznawczych
1 rozwojujest zagrazajace. Do pewnego wieku dziecko nie powinno z tychnarzedzi ko-
rzysta¢. Widziatamkilkunastomiesigczne dzieci, ktore — ku radosci rodzicow — potrafity
wyszukaé¢ bajke w internecie, ale nie méwity. Drugi aspekt to korzystanie przez rodzi-
coéw naszych pacjentow z mediow jako zrodta informacji o mowie i terapii logopedycz-
nej. Mysle, ze powinniSmy o tym otwarcie z nimi rozmawia¢.Dla przyktadu. Kiedy$
przyszta do mnie mama dziecka z rozszczepem podniebieniaz wydrukowanymi ¢wicze-

668Respondentka odwotuje si¢ do badan zawartych w publikacji: M. Smoczynskai inni, Inwentarze
Rozwoju Mowy i Komunikacji (IRMIK). SEOWA I GESTY. SLOWA [ ZDANIA. Podrecznik, Instytut Ba-
dan Edukacyjnych, Warszawa 2015.
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niami, ktore skopiowata z internetu i mowi, ze juz je ¢wiczy. W takiej sytuacji nalezy
rodzicowi wyjasnié, ze ¢wiczenia z internetunie sg dopasowane do dziecka, ktore przy-
szto do logopedy. To witasnie do logopedy nalezy po diagnozie wybranietakichzadan,
ktoére beda odpowiednie ze wzglgdu na objaw iprzyczyny zaburzen. Inny przykiad.
Przychodzi mama i mowi, ze wyczytala w internecie, ze wedzidetko jezyka mozna roz-
ciggna¢. Wtedy nalezy wyjasni¢, ze nie ma badan potwierdzajacych skutecznos$¢ tej
metody.

Z pewno$cig znajdziemy tez takie miejsca W przestrzeni internetowe;j,
w ktérychsa umieszczone prawdziwe irzetelne informacje, z powolywaniem si¢ na
uznane autorytety naukowe. Jednak sprawa jest bardziej skomplikowana: samo przywo-
fanie autorytetu nie oznacza, ze przedstawiona informacja na stronie jest prawdziwa.
Moja studentka badata zawarto$¢ wybranych stron internetowych i na jednej z nich au-
torka pisala o postgpowaniu w przypadku ankyloglosji, przy czym zawarte na stronie
tresci byly sprzeczne z wynikami badan B. Ostapiuk, atakze opiniami zawartymi
w moich publikacjach na ten temat. Prosze sobie wyobrazi¢, ze w bibliografii autorka
powotywala si¢ na profesor B. Ostapiuk669, na mnie i doktor I. Malickg670, czyli trzy
osoby, ktore prezentuja odmienne stanowisko niz zawarte na analizowanej stronie. Po-
informowaty$§my administratora, ze zamieszczone tresci sg niezgodne z aktualng wie-
dza, a przede wszystkim z naszymi publikacjami. Wpis usunigto, ale —prosze zwrdcicé
uwage — to jest kropla w morzu. A zatem nie jest wykluczone, ze kto$ powoluje si¢ na-
autorytet, na nazwisko znanej osoby tylko po to, zeby doda¢ sobie waznosci, ,,nauko-
wosci”, zebyfirmowaé swoje opinie znanym nazwiskiem,bez wzgledu na to, czy napi-
sany tekst jestzgodny z rzeczywista opinig owych autorytetow. Wtedy przekaz zyskuje
na wartosci. Obawiam si¢, ze niektore osoby ozdabiajace swoje teksty nazwiskami
uznanych autorytetoOw nie wiedza, Ze nie wiedzg...

K. M.-L.: Jak to mozliwe, Ze osoba o tak ogromnym autorytecie, ktorej szkolenia wy-
przedaja si¢ zanim tak naprawd¢ dobrze si¢ nie zaczng zapisy na nie, dziata bez istnie-
nia w mediach? Jakie czynniki wptywaja na budowanie takiej pozycji?

D. P.-W.: Jest mi mito, ze Pani tak mowi. Nie dzialam w mediach, ale co wigcej: nawet
nie wiem, co logopedzi o mnie w nich piszg. Wybratam droge ,,nieobecnosci”, bo zna-
jac swoja emocjonalno$¢ i1 swoja konstrukcje psychiczng nie miatabym wyboru i cate
godziny poswigcatabym na prostowanie roéznych niescistosci, prowadzita wyktady
1 odpowiadala na rozne pytania. Niektorzy mi mowia: ,,Powinna pani to robi¢, aby pro-
stowa¢ pewne sprawy, wyjasnia¢!”. Tak, ale to bytby kosztem mojego prywatnego cza-

669Chodzi o Barbare¢ Ostapiuk, autorke m.in. testu pozwalajacego oceni¢ stan wedzidetka i jego ru-
chomos¢; Przyktadowe publikacje: Ostapiuk B., 2005, Logopedyczna ocena ruchomosci jezyka, [w:] M.
Mtynarska, T. Smereka (red.). Logopedia. Teoria i praktyka, Wroctaw, s. 299-306; Ostapiuk B., 2013a,
Dyslaliaankykoglosyjna. O krotkim wedzidetku jezyka, wadliwej wymowie i skutecznosci terapii, Szcze-
cin.

6701zabela Malicka w swojej pracy naukowej zwraca uwage na kompetencje logopedy i lekarza doty-
czace oceny wedzidetka, np.Malicka 1., 2011, O wspolpracy logopedy i chirurga w przypadku ankyloglo-
sji [w:] Biologiczne uwarunkowania rozwoju i zaburzen mowy, red. M. Michalik, Krakow, s. 297-304.
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su, mojej rodziny. Wole napisac¢ nastepng ksiazke, spotkac sie ze studentami, poprowa-
dzi¢ szkolenie czy wyktad. Mam cierpliwos¢ i tolerancj¢ dla mtodych ludzi, ktérzy mo-
g3 popetniac btedy, poszukujac swojej drogi. Odpowiadajac na Pani pytanie: mysle, ze
pomimo chaosu informacyjnego, to czg$¢ logopeddw szanuje badania, aja je robig
1 pisz¢ o nich, co jest spojne z moja dewiza: robi¢ swoje.

K. M.- L.: Czy prowadzita Pani badania z zakresu oddziatywania mediow na logopedi¢?

D. P.-W.: Nie. To, co méwi¢ ipisz¢ na ten temat wynika z moich obserwacji,
z materialow, ktore do mnie docierajg. Otwieram ten problem i dziele si¢ niepokojem
0 pacjentdow i o rozwoj logopedii.

K. M.-L.: Czy istnieja jeszcze inne kwestie, ktore nie zostaly poruszone w naszej roz-
mowie, a dotycza zwigzkéw mediow z logopedig?

D. P. W: Na ten moment nic mi do glowy teraz nie przychodzi. Myslg, ze webinaria to
jest tez dobra metoda, aby prostowaé pewne rzeczy w przestrzeni medialnej. Moze kie-
dys$ do nich wrécg.

K. M.-L. Zycze Pani Profesor i calemu $rodowisku logopedycznemu, aby tych watkow
do prostowania byto jak najmniej. Dziekuje serdecznie za rozmowg 1 poswigcony czas.
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Rzeszéw, dnia .....cccevveveeeee.

Imie i nazwisko doktoranta

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze ztozona przeze mnie rozprawa doktorska

Oswiadczam réwniez, ze przedstawiona rozprawa doktorska nie byta wczesniej przedmiotem
procedur zwigzanych z uzyskaniem stopnia naukowego.

Jednoczesnie wyrazam zgode na jej publiczne udostepnianie.
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