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Wartosci terapii kreatywnej
w nowoczesnym podejsciu do pedagogiki holistycznej

Rewalidacja dziecka niepetnosprawnego a tworczosc¢

Humanistyczny aspekt rehabilitacji, wiagzacy sie coraz cislej z nauczaniem i wycho-
waniem dzieci niepetnosprawnych, stwarza konieczno$¢ integracji elementow biopsy-
chicznych z psychospotecznym uwzglednieniem ich wphywu na rozwoj osobowosci jed-
nostek. Istotg systemu integracyjnego jest indywidualne podejécie do kazdego niepetno-
sprawnego dziecka i stworzenie mu takich warunkéw, aby razem z réwieSnikami -
zaspokajat potrzebe zycia rodzinnego, kolezenskiego, szkolnego, zawodowego i spotecz-
nego. Pedagog o réznych kierunkach dziatalnosci w ramach pedagogiki specjalngj musi
uswiadamiac sobie, ze niepetnosprawnos¢ jednostek wywotana jest zaktdceniem Srodowi-
ska biologicznego i spotecznego, co ma duzy wphyw na interpersonalne reakcje i stan
psychiczny dZieci. Choroba bowiem np. uposledzajaca sprawnos¢ psychofizyczng dziecka
powoduje uzaleznienie jednostki od najblizszego otoczenia i utrudnia normalny rozwg.

Dzieci niepetnosprawne powinny nauczy¢ sie umiejetnosci rekompensujacych niepet-
nosprawnos¢. Procesom tym sprzyja plastyczno$¢ ukiadu nerwowego. Aktualne badania
wykazuja, ze neuroplastyczno$¢, ktdra utrzymuje sie przez zycie (o ile komdrki nerwowe
s systematycznie pobudzane do fizjologicznej aktywnosci), stuzy wyzwalaniu reakcji
majacych na celu utrzymanie stalej gotowosci uktadu nerwowego do interwenciji koordy-
nacyjno-integrujacej. W okresie rozwoju, gdy uklad nerwowy jest najmtodszy, jest zwiek-
szona stymulacja ontogenetyczna i Srodowiskowa, ktdre sg reprezentowane przez percep-
cje wielozmystowa. Aktywnos¢ ruchowa odgrywa tu szczegélng role. Wyraza bowiem
realizacje postaw, zachowan czy tworczych plandw zaprogramowanych przez osrodki
decyzyjne kory mézgowej. Kontakt z rzeczywisto$cig przy realizacji tych zadan wzbogaca
i doskonali mechanizmy obronne oraz dziatalno$¢ tworcza.

Dziatanie polegajace na poddaniu dziecka zajeciom kreatywnym pomaga zapobiega¢
pogarszaniu si¢ stanu zdrowia, wyrabia pozadane cechy osobowosci oraz pobudza ksztal-
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towanie i rozwijanie uzdolnier,, majacych urzeczywistni¢ pragnienia i zamierzenia dziec-
ka. Uwarunkowanie emocjonalne, intelektualne, spoteczne, wychowawcze sg tymi czyn-
nikami, ktore sg zwigzane z funkcjg pamieci zdolnoscig do tworzenia coraz bardziej
skomplikowanych taricuchéw odruchowych. Zajecia kreatywne, czyli reedukcja tworcza,
zblizajg sie do problemu ekspansji, rozwoju, dojrzatosci i stanowig ,,site uzdrawiajacg”,
gdzie dziecko starajgc sie najpetniej wyrazi¢ siebie ksztattuje nowe jakosciowo stosunki
z otoczeniem. Kiedy jednostka jest otwarta na wszelkie doSwiadczenia - zachowanie jej
bedzie tworcze (C.R. Rogers 1975)1

Tworcze dziatanie w znaczeniu psychologicznym to wewnetrzne i zewnetrzne roz-
wigzywanie kazdego problemu. Jesli dziecko niepetnosprawne zastanawia sig, préobuje
rozwigzac jaki$ problem, uczy sie postepowaC z ludzmi - to wAasnie jest dziatanie twor-
cze. Nauczyciel, rodzice, terapeuta muszg zaakceptowaé niepetnosprawng jednostke, przy
czym dziecko uzyskuje w tym wypadku poczucie psychologicznego bezpieczenstwa, uczy
sig, ze ma prawo by¢ tym, kim jest. Dziecko wdwczas nie jest oceniane z punktu widze-
nia jakich§ zewnetrznych standardéw, ma catkowita swobode w zakresie symbolicznej
ekspresji, co wiecej - wigze sie to z catkowitg swobodg w zakresie myslenia i odczuwa-
nia. Najbardziej naturalng motywacjg wewnetrzng dziecka jest potrzeba konkretyzacji
SWego wewnetrznego Swiata w réznego rodzaju formach, ktore zachwycaja jednostke czy
budzg zainteresowanie dla tej wiasnie czynnosci.

Dziecko niepetnosprawne moze byC nie tylko przedmiotem dziatary twoérczych, ale
rowniez ich podmiotem. Autorefleksja i audioidentyfikacja okreslane sg jako ,praca nad
sobg”. Majg one za zadanie ksztattowa osobowos¢ dziecka tak, aby jednostka z odchy-
leniem od normy miata poczucie whasnej wartosci i byta wartoscig na tle spotecznym:
rodziny, zbiorowosci, narodu, ludzkosci (M. Gotaszewska 1977)2 Istotne dla tworczosci
jest dazenie, aby zinterioryzowaé $wiat i zeksterioryzowaC wdasne przezycie S$wiata.
Interioryzacja Swiata jest wg K. Gotaszewskiej taka, zeby $wiat stat sie Swiatem wia-
snym, doznanym, a nie tylko spostrzezonym, swoiscie przetransponowanym i wigczonym
w zakres indywidualnego zycia. Zaleznie od rodzaju wartosci inaczej dokonuje sie ekste-
rioryzacja.

Rewalidacja a sztuka

Sztuka - jak wiadomo - posiada funkcje wyzwalajacg jednostki z nurtujgcych je
konfliktéw. Dzieki funkcji katartycznej zmieniajg sie postawy i sposob postepowania od-
biorcéw. Kontakt ze sztukg rozwija i ksztattuje osobowos¢ cztowieka, a wiec i dziecka w
sposob niepowtarzalny, dlatego tez wszelkie formy ekspresji majg istotne znaczenie m.in.
w procesie psychoterapii. Sztuka pozwala na przeksztatcanie siebie dzieki swemu dzietu.
Tworzenie jest autotworzeniem poprzez realizacje siebie w kazdym ze swoich dziatan
sprawczych. Ponadto sztuka petni role terapeutyczna. Dziecko bowiem w procesie rewa-

1C.R. Rogers, W kierunku teorii twérczosci, [w:] Z. Siwek, D. Zargbska-Piotrowska. Psychologia twor-
czosci, Instytut Pedagogiki UJ, Krakéw 1980.

2 M. Goraszewska, Cztowiek w zwierciadle sztuki, [w:] Z. Siwek, D. Zarebska-Piotrowska, Psychologia
twérczosci...
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lidacji ujawnia coraz to pozytywniejszy stosunek do $wiata, ludzi i samego siebie, poprzez
intensyfikacje przezy¢, odstanianie nieznanych obrazow rzeczywistosci oraz duzg moty-
wacje do ekspresji i dziatan. W wyniku tych procesow nastepuje rozwodj osobowosci
dziecka i jego samorealizacja.

Przykfadem takiego oddziatywania jest terapia kreatywna, ktéra ma na celu zainicjo-
wanie i ukierunkowywanie wasciwego rozwoju osobowosci dziecka tak, aby mogto ono
osiggna¢ samospetnienie w najbardziej pozytywnym spotecznie aspekcie oraz rado$¢
zycia. Terapia ta dazy na drodze doskonalenia mechanizméw przystosowawczych do
wytworzenia takiego stanu, w ktérym dziecko potrafi oceni¢ siebie i swojg warto$¢ oraz
kontrolowa¢ siebie i swoje otoczenie. Na plaszczyznie zycia jednostki terapia kreatywna
umozliwia bycie cztowiekiem w sposob doskonalszy, rozwija u dziecka to, co jedyne
i niepowtarzalne. Jednostka kreuje siebie i poprzez eksterioryzacje pozostawia $lad w oto-
czeniu.

Na Miedzynarodowym Festiwalu Sztuki Osdb Niepetnosprawnych, ktéry odbyt sie
w listopadzie 1991 roku w Tajpei oceniano wartos¢ sztuki m.in. w stawianiu diagnozy
u jednostki z odchyleniami od normy, kompensowaniu brakow, ujawnianiu specjalnych
potrzeb, wzbudzaniu szacunku i zaufania do siebie, pobudzaniu i doskonaleniu niektorych
proceséw psychicznych (emocji, myslenia, percepcji) oraz utatwianiu integracji z petno-
sprawnymi.

A. Hulek pisze, ze istota terapii za pomocg $rodkéw artystycznych polega na tym, ze
umozliwia osobie niepetnosprawnej ,,porozumienie sie¢ z symbolami $wiata zewnetrzne-
go”, likwiduje ,,czasowe i przestrzenne przeszkody w kontakcie pacjenta z dorobkiem
kulturalnym jednostek i grup spotecznych” (A Hulek 1969)3. Tam, gdzie z jaki$ wzgle-
dow ,nie mozna stosowaé konwencjonalnych metod rehabilitacji siega sie do Srodkow
z arsenatu sztuki”, jak méwi A Tarres (M. Tarres 1991)4. W ramach ksztatcenia specjal-
nego - poprzez sztuke uczymy dzieci ,,od wewnatrz” (autokreacja) (M. Grallert 1991)5.
Kiedy sztuka przeniknie programy ksztatcenia specjalnego mozemy wowczas mowic
0 wieloptaszczyznowosci sztuki w pedagogice holistyczne;.

Formy i wartosci terapii kreatywnej

W programie terapii kreatywnej mozna wyrdznic trzy fazy.

1 Faza akumulacyjna, gdzie dziecko powinno zdoby¢ orientacje w sposobie wiasnego
przezywania i reagowania. Powinno réwniez - pomimo trudnosci i probleméw - znalez¢
cele zyciowe i ustali¢ hierarchie wartosci w swym zyciu.

2. Faza transformacji. Na tym etapie dziecko koryguje i przeksztatca swoje reakcje.
Stara sie zblizy¢ swoje ,,ja” do ,ja” idealnego i probuje nada¢ sens swemu istnieniu.
W fazie transformacji wyrdznia sie etap redukcji i etap optymalizacji. Tak wiec zmniej-
szenie leku, agresji, poczucie osamotnienia, rezygnacji wigze sie z podwyzszeniem samo-
poczucia W oparciu o posiadanie wartosci.

3A. Hulek, Sztuka a ludzie niepetnosprawni, Kultura i Edukacja 1992/2.
40p. cit.
50p. cit.
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3. Faza tworczej aktywnosci. Ostatnia faza w terapii kreatywnej, gdzie dziecko
podejmuje nowe interakcje z otoczeniem na plaszczyZznie akceptacji i Sympatii
(B. Grochmal-Bach 1981)6.

W tym wypadku spoteczny charakter sztuki pomaga w korygowaniu zaburzeh w sto-
sunkach interpersonalnych i przy wzroscie poczucia wiasnej wartosci dazy do nadania
zyciu wartosci, celu i sensu.

Czynnikami kreujagcymi w terapii kreatywnej sg: muzyka, literatura, ekspresja pla-
styczna, choreoterapia, zabawy muzyczno-ruchowe, pantonima, techniki relaksacyjne itp.

Muzyka to jeden z elementéw kompleksowego oddziatywania leczniczego. Jest to
zbior informacji docierajacych do cztowieka, ktore trafiajg do uktadu informacyjnego,
jakim jest centralny uktad nerwowy. Muzyka jest tez nosicielem treSci emocjonalnych,
moze dziata¢ kojaco, przeciwlekowo lub moze pobudza¢ i aktywizowaC. WWywotuje ona
odpowiednie doznania i reakcje emocjonalne, zmienia aktywno$¢ systemu nerwowego,
zmienia napiecia migsniowe, przyspiesza przemiang materii, wptywa na szybkos¢ kraze-
nia, modyfikuje oddychanie i wydzielanie wewnetrzne. Niezaleznie od reakcji wegeta-
tywnych dostarcza dziecku wiele przyjemnych przezyé, pobudza do marzen, wptywa na
samopoczucie i samooceng oraz zapobiega znuzeniu. Niepostrzezenie dziecko przechodzi
od reakcji chaotycznych do ruchéw dowolnych i uporzadkowanych. Poprzez ekspresje
ruchowg czy gestowo-mimiczng, muzyka umozliwia wspdtprzezywanie z innymi radosci,
napie¢, odprezen, czyli powstanie pierwszych empatycznych odczuc spotecznych, pomaga
W Wypracowaniu pozytywnego nastawienia do zycia. Oprocz biernego stuchania utwordw
muzycznych pedagodzy wprowadzajg rowniez muzykoterapie czynng i zachecajg do
postugiwania sie m.in. tamburynami, kastanietami, bebenkami, klawesynami.

Szczegblnie przydatna w terapii kreatywnej jest choreoterapia (taniec leczniczy).
Ruch, jako sztuka stuzy r6znym celom: rozwojowi ciata i jego uzdrowieniu oraz udosko-
naleniu ruchéw w zakresie poprawnosci i wyrazistosci. Estetyka taica, elegancja ruch6w,
poprawno$é, harmonia wplywajg dodatnio na samopoczucie. Taniec leczniczy jako
wspomagajaca forma kompleksowej rehabilitacji prowadzony jest miedzy innymi pod
kontrolg lekarza, przy udziale psychologa, ktorego zadaniem jest zakwalifikowanie
pacjenta do odpowiedniej grupy tanecznej, biorgc pod uwage charakter schorzenia. Z tar
cem leczniczym mozna potaczyC inny rodzaj terapii wigzacy sie z ruchem, a mianowicie
pantomime. W pantomimie dziecko moze wyrazi¢ rdznego rodzaju sytuacje i stosunek do
otoczenia bez stow, a za pomoca gestow.

Oprdcz wymienionych wyzej technik psychoterapii - istotng role w oddziatywaniu na
dziecko ma biblioterapia. Dla osoby niepetnosprawnej szczegdlnego znaczenia nabiera
ocena siebie i swojej wartosci, bowiem dzieci te czujg sie mniej wartosciowymi czton-
kami spofeczenstwa. Jednostka wowczas poprawia warto$¢ wkasng, przysposabia sie do
zycia w spoteczenstwie i rozwija sie intelektualnie poprzez zmniejszenie napiecia emocjo-
nalnego, niepokojow i lekow, w zwigzku ze zjawiskiem klasycznego katharsis. Literatura
piekna, poezja - wprowadzajg dziecko w $wiat fikcji, stajg sie substytutem wyzwolenia od
siebie samego, od choroby, niepetnosprawnosci. Stanowig impuls pobudzajacy do aktyw-

6 B. Grochmal-Bach, Model terapii kreatywnej w aspekcie medycyny humanistycznej. Psychoterapia
XXXVI, 1981.
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nosci. Z jego pomocy jednostka chroni sie¢ przed zagrozeniami zwigzanymi z choroba,
poszerza swoje mozliwosci Zycia poprzez zapoznanie si¢ z bibliografiami innych osdb.

M. Tyszkowa uwaza, ze w literaturze dziecko szuka materiatu do tworzenia wiasnej
osobowosci oraz modeli pomagajacych w rozwigzywaniu wiasnych, waznych probleméw
i zadan zyciowych. Inscenizacja wierszy, pomystow, bajek to powigzanie stowa z dziata-
niem. Inscenizacje uatrakcyjniajg spotkania, podsycajg zainteresowanie i wywolujg poza-
dane przezycia emocjonalne. Sg okazjg do zaspokojenia naturalnego dgzenia dzieci do
ruchu i praktycznego dziatania. Tak wiec terapia kreatywna ksztalci teatralng wyobraZnie
dziecka, rozwija mowe, pobudza tworczg aktywnos¢, wzbogaca sfere przezy¢ dziecka,
pozwala dziecku uwierzy¢ we wkasne mozliwosci i jest jedng z form wszechstronnego
uaktywnienia jednostki.

Inng formg likwidacji napiecia i negatywnych emocji jest ekspresja plastyczna. Wy-
twor plastyczny, ktéry moze mie¢ mierne wartosci estetyczne jest rowniez dzietem twor-
czym. Praca plastyczna staje sie komunikatem, a sam proces tworczy przeksztatceniem
rzeczywistosci spotecznej. W czasie tworzenia nastepuje ekspresja wasnej osobowosci
poprzez dokonywanie zabiegu przeksztatcania rzeczywistosci zewnetrznej i wiasnego
11.la”'

Aktywnos¢ plastyczna dzieci ma charakter wypowiedzi, jest wyrazem indywidualnych
postaw, przezy¢ i mysli. Pozwala odkry¢ to, co tkwi gieboko ukryte w podéwiadomosci
i co ma wphlyw na rozwoj osobowosciowy dziecka. Umozliwia wiec wyzwolenie sie od
utrwalonych zachowan i kompensowanie brakdw, dzieki dziatalnosci tworczej wyobrazni,
czyli realizowania zamierzen i pragnien nie spetnionych w rzeczywistosci (S. Popek
1978)7. Jest tym, co dziecko wie o otaczajagcym $wiecie i jak ten Swiat przezywa. Two-
rzy¢, czyli wyraza¢ to, co ma si¢ w sobie. Zapewnia to dziecku niepetnosprawnemu za-
spokojenie potrzeby sukcesu. Podstawowg formg aktywnosci dziecka - rowniez i w te-
rapii kreatywnej - jest zabawa. Zabawa to naturalny $rodek samowyrazania sie u dzieci,
takze niepetnosprawnych. Ma ona ogromne znaczenie dla dobrego samopoczucia dziecka.
Zabawy wywierajg wptyw na rozwoj umystowy i fizyczny dziecka, rozwijajg szybkos¢
orientacji, pobudzajg pomystowos¢, ¢wicza i doskonalg nawyki, wyrabiajg spostrzegaw-
czos¢, wewnetrzne opanowanie i stwarzajg warunki do czynnego odpoczynku. Podczas
zabawy usprawniony jest uklad ruchowy, ukfad krgzenia i uktad oddechowy. W terapii
dzieci stosuje sie réwniez techniki relaksacyjne, ktdre umozliwiajg osiggniecie stanu od-
prezania poprzez zmniejszenie napiecia somatopsychicznego. Oprocz wszystkich wymie-
nionych form spotka¢ mozna w terapii kreatywnej rozmowy psychoterapeutyczne, ktore
wyrabiajg adekwatny obraz samego siebie z dgzeniem do ,,poprawiania” wdasnej osobo-
WOSCI.

Mozna stwierdzi¢, ze terapia kreatywna spetnia funkcje korekcyjna, stymulacyjng
i regulacyjna. Zastosowanie tak wielu réznych form w terapii kreatywnej moze odegra¢
wazng role w humanizacji procesu leczenia.

7 S. Popek, Psychoterapeutycznafunkcja dzieciecej ekspresji artystycznej, [w:] S. Popek (red.), Tworczo$¢
artystyczna w wychowaniu dzieci i mtodziezy. WSiP, Warszawa 1985.
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Efektywnos¢ terapii a rzeczywistos¢

Pedagog odpowiedzialny za organizacje i realizacje procesu nauczania i wychowania
powinien niezaleznie od gruntownej wiedzy fachowej wykazywaé tworczg 0sobowosc.
Trzeba zatem rozwija¢ u 0s6b niepetnosprawnych jako przedmiotu oddziatywan rewalida-
cyjnych umiejetnosci w dziedzinie poznawczej, ksztattowa sprawnos¢ psychoruchowg
oraz rozwija¢ dziedzing afektywno-motywacyjna.

Dostrzeganie potrzeb dziecka niepetnosprawnego i umiejetne kierowanie ich za-
spokojeniem sprzyja harmonijnemu rozwojowi sfery emocjonalnej. Przebieg reakcji
emocjonalnych moze wykazywac bardzo zrdznicowang intensywnos¢: od apatii do silnego
podniecenia, wyrazajacego sie ruchliwoscig, zywa mimikg oraz nasileniem procesow
psychicznych i neurowegetatywnych.

W dziedzinie afektywno-motywacyjnej - nadmierne pobudzenie emocjonalne moze
wywota¢ zahamowanie czynnosci poznawczych. Nastepuje wowczas wykgczenie wszel-
kich regulacyjnych mechanizméw zachowania. Reakcje emocjonalne w sytuacjach trud-
nych moga by¢ modyfikowane przez inne procesy regulacyjne, np. przez silng koncen-
tracje uwagi na zadaniu. Dziecko niepetnosprawne wartosciuje réznego typu sytuacje
i tworzy systemy wiasnych wartosci.

U dzieci niepelnosprawnych duze znaczenie ma dziedzina usprawnienia psycho-
ruchowego. Poprzez doskonalenie czynnosci manipulacyjnych, poprzez nasladowanie
nalezy dazy¢ do samodzielnego wykonania réznych zadan ruchowych. Po pewnej liczbie
powtorzen dziecko dochodzi do biegtosci. Wreszcie jednostka nabywa umiejetnos¢ wyko-
rzystania osiggnietej sprawnosci do wykonywania coraz bardziej ztozonych czynnosci ru-
chowych nawet w odmiennych warunkach. Natomiast w dziedzinie poznawczo-kreatywnej
po procesie zapamietywania informacji u dziecka niepetnosprawnego, nalezy dazy¢ do
odtwarzania wiadomosci u jednostek i do odpowiedniej interpretacji okreslonych zjawisk.

Wspdtzalezno$¢ najwyzszych stopni w poszczegdlnych trzech dziedzinach ma wielkie
znaczenie w ksztatceniu dzieci, bowiem kazda osoba niepetnosprawna powinna mieé
mozliwo$¢ wykorzystania swojego potencjatu tworczego (B. Grochmal-Bach 1991)8

Udzielanie specjalnej pomocy dzieciom z odchyleniem od normy wigze sie z rodza-
jem niepetnosprawnosci, na podstawie ktorej ustala sie jej charakter i zakres. W zwigzku
z aspektami humanistycznymi spotykanymi w przedstawianym procesie rewalidacji,
nalezy podkres$li¢, iz nie ma tu kontroli zewnetrznej u dzieci, natomiast jest kontrola
wewnetrzna (autokontrola), ktora ksztattuje pozytywny obraz wiasnej osoby.

Obecny system dydaktyczno-wychowawczy nie rozwija potencjatu tworczego dzieci,
anawet hamuje postawy tworcze, ktére oparte sg na mysleniu konwergecyjnym. Liczy sie
podporzadkowanie i nasladownictwo. Placowki szkolno-wychowawcze oparte sg na
rygoryzmie, a dziecko o wybujatym indywidualizmie jest ostro tepione czy wrecz karane.
Pomijany jest problem uczuciowego i emocjonalnego rozwoju dziecka.

Dziatalnos¢ pedagogiczna powinna polega¢ na petniejszym wigczeniu dziecka w jego
otoczenie, rozwijaniu aktywnosci i zainteresowaniu sprawami $rodowiska. Wymaga to
zmiany w traktowaniu dziecka niepetnosprawnego - nie jako jednostki wytgcznie biolo-

8 B. Grochmal-Bach, O potrzebie integracyjnego ksztatcenia pracownikéw w pedagogice specjalnej, [w ]
K. Kuligowska, (red.), Z problematyki ksztatcenia pedagogéw specjalnych, Wyd. WSPS, Warszawa 1991.
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gicznej, biernego przedmiotu oddziatywan terapeutycznych, ale jako istote przezywajaca
emocje, doznajaca okreslonych potrzeb i posiadajacg wkasny system wartosci.

Tworcza reedukacja, psychokorekcja jako wynik terapii poprzez sztuke powinna
by¢ Zrodlem pomocy psychologicznej i pedagogicznej dla dzieci niepetnosprawnych.
Umozliwia to odnalezienie sensu zycia, przezwyciezenie poczucia pustki egzystencjalnej
dzieki realizacji akceptowanych wartosci. Zajecia tworcze w tym przypadku dziedajg
znacznie intensywniej i zarowno w klasach wyrdwnawczych czy klasach terapeutycznych,
w Swietlicach terapeutycznych i innych placowkach opiekuriczo-wychowawczych mozna
bytoby wprowadzi¢ terapie kreatywna, ktora w znacznie krétszym czasie daje optymalne
efekty.

Badania wykazaty, iz w rewalidacji dzieci z upo$ledzeniem umystowym rozwoj
manualny uczniéw postepuje znacznie szyhciej, niz przy tradycyjnych metodach postepo-
wania. W rewalidacji dzieci przewlekle chorych i kalekich - funkcjonowanie spoteczne
tych jednostek, ich samoocena i samoakceptacja ulegaty pozytywnym zmianom. U dzieci
autystycznych terapia kreatywna wplywada na rozwdj interakcji spotecznych i mogla
nadac sens Swiatu zmystowemu chorego dziecka9. Jak wynika z przytoczonych faktow,
przedstawiona terapia kreatywna to pasjonujaca podrdz w najbardziej tajemniczy $Swiat,
w dusze niepetnosprawnego dziecka.

Podsumowujac, nalezy zatozyC, iz caty personel pedagogiczno-medyczny, ktéry nie
bedzie osgdzat i potepiat jednostki niepetnosprawnej, ale ktory bedzie obdarzat dziecko
mitoscig i zrozumieniem, pomoze mu znaleZz¢ sens i wartoSci w Zyciu oraz uczucie
mitosci do catego $wiata.
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