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1. Zorilo Larisa, dr., conf.univ.

Ha xypc nekuunii «MeHEI)KMEHT UHKIIFO3UBHOTO OOYUYEHUS» I CIylIaTeneu
MarucTpaTypsl, 10KTopa, kKoHpepenuuapa [lepetstky Mapuu.

AKTyaJIbHOCTh JTAaHHOTO Kypca W IPEJCTABICHUE MaTepuana B BHUIE Kypca
JIEKIIUN HE BBI3BIBAET COMHEHUS, TAK KaK 3TO SBISETCA OJHOM W3 MPUOPHUTETHBIX
3aJ1ay peOpMUPOBAHUS CUCTEMBI 00pa30BaHUs B peciyOuKe.

Kypc cocroutr w3 naByx MOIynei, KaKIbli M3 KOTOPBIX pEIIAET CBOU
uH(QOpPMAIlMOHHBIE 3a/laud, B IEJOM CHOCOOCTBYIOIUH  (HOPMUPOBAHHIO
KOMITETEHIIUN B 00JIACTU MEHEKMEHTA MHKIIFO3UBHOT'O 00pa30BaHUsl.

[lepBbIil MOIYNb Aa€T CAylIaTENsIM 00Ilee MPEACTABICHUE O TEOPETHYECKHUX
OCHOBAX M MCTOYHHMKAX MHKJIIO3MBHOIO OOy4Y€HHs, OOOCHOBBIBAET aKTyaJIU3aLUIO
IIEHHOCTH HWHKJIIO3UBHOTO 00pa3oBaHMs JIeTeé ¢ OCOObBIMU HYXJaMu B
COBPEMEHHBIX YCIIOBUSX, NMPOCIEKUBAECT HBOJIOLUIO OTHOIICHHUS OOIIECTBA U
rocyiapcTBa K JIIOASM C OTKJIOHEHUSMH B Pa3BUTHH, JAET XAPAKTEPUCTUKY
MOHATUIO «HOPMaJIA3aLUs» KaK aJbTEPHATUBE «MEIULHUHCKOM MOJEIn»,
HOJIPOOHO paccMaTpUBAET XapaKTEPUCTUKY MOJEIN «BKIIIOUEHHUE), OMPEIEIIIeT
HOJIOKUTENBbHBIE U OTPULATENIbHBIE CTOPOHBI MHKIIO3UBHOTO OOpa30BaHUSA, €ro
IIPaBOBBIE OCHOBBI, XaPAKTEPU3yET MEKIYHAPOAHO-IIPABOBBIE AKTHI B OTHOLLIEHUU
JeTel ¢ 0COOCHHOCTSIMHU B Pa3BUTUH, pacCMaTpUBAET BONPOCHI OOyUYEHUs JIeTeH ¢
0COOBIMU  00pa30oBaTENbHBIMU  MOTPEOHOCTSAMH B HOPMAaTHMBHO-TIPABOBBIX
nokyMeHTax Pecnyonmku MosioBa.

OTOT MOIyJlb pacKpblBaeT OCOOEHHOCTH JIeTed, MMEIOIIUX OTKJIOHEHHS B
AMOLMOHAJILHO-BOJIEBOM 151 MTOBEICHYECKOM cdepe, YMCTBEHHOM
HEJIOCTATOYHOCTHIO, PEYEBBIM Henopa3BuTueM, crpanaromux LI, Hegoctatkamu
pPa3BUTHA CIYXOBOTO M 3pPUTEIBHOIO aHAJIU3AaTOPOB, HWMEIOIIMX KOMIUIEKCHBIE
TsDKENIble HapyleHHs. Kak ITOJOKHTENbHOE B pPakypce BBIACICHUS TEM IS
U3Y4YEeHUsl, MOTY OTMETHTh TOT (DaKT, YTO Hapsay C BBIIIECIEPEUYUCICHHBIMU
OTKJIOHEHUSIMH PAcCMaTPUBAIOTCS BOIPOCHI, CBSI3aHHBIE C OCOOEHHOCTAMH
TaJaHTJIMBBIX JIETEH, Y KOTOPBIX CBOU OCOOBIE 00pa3oBaTe/IbHbIC MOTPEOHOCTH. A
3a4acTylo, 3TH JIETU B paMKax IIpeJAMeETa ClIeUAIbHAS [ICUXONEAArOIMKa OCTAKOTCS
6e3 BuuManus. Taxke M.IlepeTsaTKy BbIACHISIET B OTACIBbHBIA OJIOK JJISI U3yUCHHUS
JeTei, MMEIOLMX COMaTUYeCKue 3a00JieBaHUs, TaKHMEe KaK caxapHbli aualer,
reMo(uims, cepAeyHas HEIOCTaTOYHOCTh, pak M Jpyrue. OTH JETH TakkKe
TpeOyIOT CHEUUaIbHBIX YCIOBUH JJs OOy4YeHUs] M BOCHHUTAHUSA, IIOITOMY
IIPaBOMEPHO BKJIFOYEHHUE 3TUX TEM B IIPEICTABICHHBIN KypC.

Marepran 3TOrO0 MOAYJS PACKPBIT JIOTUYHO, C BCECTOPOHHUM OXBAaTOM
XapaKTEPUCTUKU ITUX AETEH, BbIJCICHUEM MPUYUH, MPOSBICHUN, METONYECKOTO
acrekTa, a Takke Mep Npo(UIaKTUKY.

ABTOp HampaBJISIET CAMOCTOSATEIbHYIO paOOTy clilyliaTelield yKas3biBas, T, B
KaKOM MCTOYHUKE MOXKHO Oosiee MoApoOHO M3YyYHUTh JIaHHYIO mpobiemy. Beero B
JAHHOM MOJyJI€ IPUBOAUTCS 36 HCTOYHUKOB.



Bropoit Momynb paccMaTpuBaeT BOMPOCH MEHEHKMEHTa HWHKIFO3UBHOTO
oOpa3oBaHUs.

O3HakOMIJIEHHE C COJIEpKAHUEM JIaHHOTO MOJYJs JacT MarucTpaHTaMm
MPE/ICTABICHUE O LIETIEBbIX (PYHKIUAX KOOPJIUHATOPA, CYOBEKTOB, YUACTBYIOLIUX B
WHKIIIO3UBHOM ~ OOpa30BaHUU  y4yalllUXCs C OCOObIMH  00pa3oBaTelbHBIMU
MOTPEOHOCTSIMHU.

OHU O3HAaKOMSTCS C TEM, KaK pPYKOBOJUTb KOMAaHAOW CIEIHAIMCTOB,
pa3pabaThiBaTh WHIWBHIyAJIbHBIC MAapHIPYThl OOY4YCHUS, MOIUDHUIIMPOBATH
o0Opa3oBaTeNbHYI0 Cpeay K TOTPEOHOCTSIM JeTei, MMEIOMUX OTKJIOHEHUS B
Pa3BUTHH, OCYIIECTBIIATH MAPTHEPCKHUE OTHOIICHUS C CEMBbEH U COOOIIECTBOM.

OTOT MOIyJIb XOpOIIO pemaeT 3amadu  (GOPMHUPOBAHUS Yy CIyIIaTeei
CHEAYIOIMNX KOMIIETECHIINM:

> 3HaHue 3ajaad, cojiepkaHusi, chnenuduKu U  KOOpAUHAIUU
NESATETLHOCTH BCEX CYOBEKTOB, Y4YaCTBYIOIIMX B IPOIIECCE HWHKIIO3UBHOTO
oOyueHus;

> CooTHOCUTh  COOCTBEHHBIE IIEHHOCTH C  0Opa30oBaTeIbHBIMU
[EHHOCTSIMU WHKIIFO3UBHOT'O 00YUYEHUs, MTOCJIEI0BATEILHO HHUIIMMPOBATD MPOIIECC
BHEJIPEHUS] TEXHOJIOTUIM UHKIIO3UBHOTO OOYUEHHUSI, JICOHTOJIOTUUECKUE TPUHIIMITHI,
3aJI0)KEHHbIE B HOPMATHUBHO-TIPABOBBIX akTax PecnyOnuku Monosa;

> YMeTb  NpOBOAWTH  CUTYAlIMOHHBIM  aHaNMM3  WHKIIO3UBHOTO
o0pa3oBaHus, AUArHOCTUPOBATh TOTOBHOCTH OOPA30BATEILHOIO YUPEKICHHUS K
BHEJIPEHUIO MHKJIIO3UBHOTO OOYUYECHUSI.

Kypc otnuuaer dyertkas mnpodeccuoHaibHAash HaAMpaBlIEHHOCTb. Tak, mpu
pPacCCMOTPEHUU TEMBI, CBS3aHHOW C JEATEIbHOCTHIO MO PYKOBOJCTBY KOMAaHJOU
CIEIUAIIUCTOB, TMOCTABJIEHbI YETKO BOIPOCH, PACCMOTPEHUE KOTOPBIX OyaeT
obecnieunBath 3PGHEeKTUBHOCTh MHKIIFO3UBHOTO 00pa30BaHMUS.

> Krt0? Kakue rpynmnsl 6y1yT yqyacTBOBaTh?

> Kakum obOpazom? Kakue monxojbl, CHCTEMbl U MEPOIPHUSTUS MOTYT
CTUMYJIMPOBATh yyactue?

> Korna m B uém? Korma moau A0JDKHBI MPUHUMATh y4acTUE M TIO
KaKUM acIieKTaM MHKJIIO3UBHOTO 00pa30BaHus?

> Kak MoxxHO 100UTHCS ydacTusi?

> Korga u B uem?

W B 3aKi1r0YCHUU aBTOpP NMPHUBOJMUT YPOKH, W3BJICUYCHHBIC U3 MPAKTHYECKOTO
MPUMEHEHUS JaHHOTO TIOIX0/1a

BakHoil TemMoil TaHHOTO MOIYJIS 51 CYUTAI0 TEMY, CBSI3aHHYIO C pa3paboTKOM
JUISL ACTeH C OCOOBIMH OOpa30BaTEIbLHBIMH TOTPEOHOCTSIMH WHIWBUIYATbHON
porpaMMbl 00yUCHHS.

N3yuenne TeMbl MO3BOJIMT CIYIIATENIIM MarucTpaTrypbl OBITH CIIOCOOHBIMU
peanu3oBaTh Ha TPAKTUKE OJHY U3 BAXKHBIX TEXHOJOTHH WHKIIO3UBHOTO
oOpa3oBaHUsS — CO3/IaHWE WHIWBUIYyAIBHBIX MapIIPyTOB JJIsi OOy4deHUS JeTeH,
UMEIOINUX 0co0ble 0Opa3oBaTeNbHbIe MOTpeOHOCTH. OueHb 4YeTKO O0003HAuYeH
QITOPUTM JIEATEIILHOCTH KOOpPJMHATOpa B JTOM HAIMpABICHWW, Ha3BaHBI H
apryMEHTUPOBAHBI BCE IIaTW HAMPABJIEHHBIC HA YCIIEX B 3TON JCSITEIHHOCTH.



Kak mnonoxuTenbHO€ MOTy OTMETUTh OPUEHTAIMIO Kypca Ha COBPEMEHHBIE
noAXo0/bl B pepopMUpOBaHUM CUCTEMbl 00pa3oBaHus pecnyOnuku. Tak yduTbiBas
MPUOPUTETHOCTh KOMIIETEHTHOCTHOTO TMOAXOJa, aBTOP OYEHb MPABUIIBHO
BbIICIISIET MpoOsieMy (OPMUPOBAHUS KIIOUYEBBIX KOMIETEHIIMN B MHKIIO3UBHOM
OOy4eHHH, TaKHX YHHMBEPCAJIbHBIX YMEHUH, KOTOphIE IIOMOTAIOT YEJIOBEKY
OPUEHTUPOBATHCS B HOBBIX CHUTyallUsAX CBOEH NpodecCHOoHAIbHOM, JMYHON U
OOIIECTBEHHOM )KM3HU U JOCTUTATh TTOCTABJICHHBIX IIEJICH.

N3ydenne qaHHOTO MOJYIS MO3BOJAT OYAyIIMM MEHEKepaM OpraHHu30BaTh
paboTy C IETbMH, UMEIOIUMH 0COObIe 00pa3oBaTeIbHbIC MOTPEOHOCTH, C YUYETOM
TAMIA MX OTKJIOHCHHS, Yyd4YeTa CHeludHUKd ajanTalud o0pa30BaTEIbHOIO
MIPOCTPAHCTBA, OCOOCHHOCTEW KOPPEKIIMOHHO-TIEarOTHIECKOTO HAIMpaBICHUS
paboThl ¢ KaXJA0M KaTeropued ydamuxcs. ITO JacT BO3MOXKHOCTb YUYHUTHIBATH
crenuuKy TICUXOJIOTO-TIeIaroTHYECKOr0 COMPOBOXKICHUS Pa3HBIX KaTETOPHMA
JeTei ¢ 0COOBIMH HYXKJIaMH, OCYIIECTBIIATh KOMIUIEKCHOE BO3ACHCTBHE Ha HX
pa3BUTHE, UHIUBUIYAIM3UPOBATh U U] hepeHInpoBaTh 3TOT IPOIIeCC.

N3yyenune paHHOTO MOJYJSL MO3BOJAT OYIyIIMM MEHEIKepaM IMOHUMATh
COBPEMEHHBIC TEXHOJOTUU MHKIIO3UBHOTO OOpa30BaHUs, YUUTHIBAIOIIUE OCOOBIE
oOpa3oBareibHbIe MOTPEOHOCTH Y4YaIIMXCA, NPUMEHSATh 3HAHUS B 00JacTH
MeJJarori4ecKuX TEXHOJOTUN MHKIFO3UBHOTO 00pa30BaHUs B PEaIbHOM MPAKTHKE,
co3faBaTh YCJOBHUSL JJisi MX 3(G(EKTUBHOTO MCHOIB30BAHUS JTUIAKTUYECKUMHU
KaJIpaMH.

[Ipeayarato ogoOpUTh TEKCT MaHHOTO Kypca M PEKOMEHJIOBaTh €ro s
W3YUYEHHUS CITYIIATENIM MarucTpaTyphbl.

2. Sacaliuc Nina, dr., conf.univ.

Cursul de prelegeri elaborat de dr., conf.univ. Pereteatcu Maria contine 14 capitole
(teme) la modulul I.

Incluziunea - izvoare teoretice.

Elevul cu dizabilitdti de invatare.

Elevul cu tulburari de comportament si cu tulburari emotionale.
Elevii cu deficit de atentie si cu hiperactivitate AD/HD.

Elevii cu autism.

Elevii cu retard mintal.

Elevii dotati si cei talentati.

Elevii cu tulburari de limba;.

. Elevii cu pierderea partiala a auzului si cu surdiate.

10 Elevii slab vazatori si ce 1 nevazatori.

11.Elevii cu leziune cerebrala traumatica.

12.Elevii cu dizabilitati severe si multiple.

13.Elevii cu dizabilitati fizice.

14 Elevii cu diverse probleme de sanatate.

oCoNOOROLDE



La Modulul 1T “Manangemenul educatiei incluzive in scoald” se prevad 4

capitole:

1. Rolul coordonatorului pentru educatia incluziva.

2. Elaborarea planului individual de studii-componentd importanta a rolului

coordonatorului ei.

3. Organizarea salii de clasa incluziva.

4. Profesorii de sprijin sl rolul lor in acordarea ajutorului copiilor cu CES in
scoala

La fiecare capitol atit la modulul I cit si la modulul II se prezintd argument,
obiective, planul unitatii de curs (3-4 puncte).

Planul unitatii de curs este bine formulat, iar fiecare punct din plan este
dezvaluit profund. Autorul pune accent pe conceptele de baza ce tin de tulburarile
de baza ale dezvoltarii copilului, caracteristica tulburdrilor respective. Clar se
descriu recomandarile si sugestiile pentru lucrul cu elevii cu CES; metodele de
lucru, managementul mediului de invatare cu elevii cu dizabilititi de invatare.
Sursele bibliografice se indica la sfirsitul fiecarui capitol.

Modulul II ce tine de Managementul educatiei incluzive in scoala are o tinuta
stiintificd, fiind orientat spre formarea profesionala a specialistului din doemniul
educational. Clar sunt formulate obiectivele operationale la fiecare capitol. Planul
unitdtii de curs este orientat corect, conform capitolului respectiv. Sursele
bibliografice sunt selectate de catre autor modulului respectiv.

Consider ca cursul de prelegeri corespunde tuturor cerintelor. Autorul a depus
eforturi considerabile pentru a studia si analiza literatura la disciplina in cauza si a
da raspunsuri profunde la fiecare punct din planul unitatii de curs.

Propun ca cursul de prelegeri elaborat de dna Pereteatcu M., sa fie aprobat la
sedinta catedrei de Pedagogie, invatamint primar si prescolar si propus spre
implementare prin transmiterea la biblioteca stiintifica a USB.



INTRODUCERE

In pofida faptului ca legislatia Republicii Moldova accepta educatia incluziva, in
prezent elevii cu CES au acces limitat in cadrul unei clase obisnuite, deoarece nu
existd programe de studii speciale pentru ei iar resursele materiale, financiare,
umane, didactice sunt limitate. Din aceste motive elevii cu CES adesea sunt
ignorati de scoala generala. Scolile nu incurajeaza frecventarea orelor de catre
elevii cu CES, ei fiind repartizati in scolile specializate daca intampina dificultati.

Multi parinti s1 invatatori considera ca elevii cu CES vor invata mai bine in clase
obignuite, impreund cu prietenii din vecindtate, decat in clase speciale, in care toti
elevii sunt afectati de aceeasi dizabilitate.

Pentru a sustine aceastd idee, a fost elaborat acest modul, care va permite
familiarizarea profesorilor cu tehnicile de lucru, cu informatie relevanta despre
fiecare tip de necesitati speciale si1 sugestii practice pentru lucrul cu elevii cu CES.

Capitolul 1 include o privire de ansamblu asupra incluziunii, precum si informatie
generala despre toti elevii cu cerinte educationale speciale. Urmatoarele capitole
sunt structurate in functie de dizabilitatile mentale sau fizice specifice sau de
trasaturile exceptionale ale elevilor. Unele capitole sunt subdivizate in sectiuni mai
specifice. Fiecare capitol incepe cu o explicare succinta sau cu o definitie a
dizabilitatii, sau cu caracteristicii exceptionale ale acesteia.

Dupd definitii, in fiecare capitol, sunt expuse particularitatile specifice,
comportamentul caracteristic si sugestii pentru lucrul cu elevi cu CES. Deoarece
fiecare dizabilitate sau caracteristica exceptionald prezinta probleme unice, atunci
cand a fost cazul, au fost incluse alte subiecte, cum ar fi comportamentul
caracteristic in cazul unei probleme nediagnosticate. Trebuie, sd tinem cont de
faptul, ca in toate sectiunile, elevii care au problema discutatd pot prezenta una sau
cateva din comportamentele caracteristice enumerate.

Intr-o situatie neobisnuitd, invatitorul poate primi instructiuni specifice de la
coordonatorul educatiei incluzive (EI) din scoald, medic, de la asistenta medicala
din scoald, de la un profesor de sprijin sau de la parinti, referitor la elevii cu CES.
Aceste informatii sunt cuprinse in prezentul modul. In cazul unei astfel de situatii,
urmati instructiunile specifice ale specialistului, coordonatorului EI.

Folosind acest modul si afland mai multe despre copiii cu cerinte educationale
speciale, va deveni evident faptul ca acesti copiii sunt diferiti de elevii obisnuiti.
Diferentele pot fi foarte mici sau foarte mari. Nu uitati cd nu este nimic irational sa
fi1 diferit si astfel va veti putea bucura de toti copiii, in pofida diferentelor lor.

Pentru o incluziune reusita este necesar:

» Ca comunitatea sa identifice incluziunea ca pe un program care sa ajute copiil.
> Managerii institutiei de invatdmant sd vada incluziunea ca pe o cale de a oferi o
educatie mai buna copiilor.

> Parintii sa identifice incluziunea ca pe o oportunitate pentru copilul lor.



> invatatorul sa distingd incluziunea ca pe o provocare si o ocazie de a promova
cresterea.

» Colegii de clasa sa vada incluziunea ca pe o posibilitate de dezvoltare
personala.

> Elevul sa vada incluziunea ca pe o cale de acces la viata normala.

Ce poate impiedica incluziunea:

> Daca autoritatile vor identifica incluziunea ca pe 0 posibilitate de a economisi
sursele financiare.

» Daca managerul institutiei de invatamant identifica incluziunea ca pe o cale de
a economisi spatiul scolii si de a sanctiona invatatorii necooperanti

» Daca parintii identifica incluziunea ca pe o posibilitate de a nega problemele
copilului.

» Daca profesorul vede incluziunea ca pe o impunere si abatere de la rutina.

> Daca colegii de clasd vad incluziunea ca pe o posibilitate de a face haz.

» Daca elevul vede incluziunea ca pe un mediu in care se expune si se face de
rusine.

Educatia incluziva consta in reducerea tuturor tipurilor de obstacole in calea
invatarii si in dezvoltarea scolilor obignuite, astfel incat sa fie in stare sa satisfaca
necesitatile tuturor elevilor. Educatia incluzivd este o parte a unei miscari mai
ample spre o societate in care toti cetatenii sd beneficieze de dreptul la egalitate si
constituie o parte importanta din miscarea spre educatie care promoveaza abilitati
de convietuire in pace si in bund intelegere. Doar prin implicarea si participarea in
acest proces a intregii societdti vom reusi sa solutiondm multiplele probleme cu
care se confrunta zi de zi copiii aflati in dificultate.
Cursul de prelegeri cuprinde doua module:

1. Educatia incluziva

2. Managementul educatiei incluzive



MODULUL I. EDUCATIA INCLUZIVA
CAPITOLUL I. INCLUZIUNEA - 1ZVOARE TEORETICE

Argument

Capitolul I este consacrat unei analize a incluziunii elevilor cu CES. Aceasta
abordare are o relevanta specifica in promovarea unei filosofii a incluziunii prin
structurarea sociald si accesibilitatea elevilor cu CES, in alegerea modalitatilor si
strategiilor de comportament pentru copiii fard dizabilitati, prin promovarea
valorilor general umane. Sunt propuse modalitati de lucru cu elevii cu CES, de care
se poate conduce profesorul din clasa in conlucrarea cu colegii din scoald urmarind
ridicarea nivelul de pregatire a elevilor cu CES prin raportare la potentialul lor
intelectual si aptitudinal.

Obiective

Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:

» definiti si sa fiti informati referitor la incluziunea elevilor cu CES;

» determinati criteriile unei filosofii a incluziunii;

» identificati specificul de lucru cu copiii cu cerinte educationale speciale;
» diferentiati modalitatea de lucru cu elevii cu CES.

Planul unitétii de curs

1.1. Informatii relevante despre incluziune

1.2. Sugestii pentru invatator in lucrul cu elevii cu CES
1.3. Documentarea progresului si esecurile elevului

1.1. Informatii relevante despre incluziune

Conceptul central al educatiei incluzive este ideea de dizabilitate, ideea de cerinte
educationale speciale si chiar cea de handicap. Toate aceste idei se refera in esenta
la situatia in care un individ prezintd afectiuni ale uneia sau a mai multor functii
esentiale pentru functionarea normala, ca membru al comunitatii in care traieste.
Aceastd afectare este de naturd sa diminueze libertatea de miscare, de expresie sau
de actiune a persoanei.

Din cele expuse se observad aparitia unui alt concept - de stare normald a unui
individ in cadrul unei comunitati. Dupa cum atesta cercetarile, starea de dizabilitate
nu se poate restrange doar la afectiunea de care suferd persoana, ci este un
construct mai larg, care are si o componenta sociald - dizabilitatea trebuie privita si
ca o relatie a omului cu societatea si ca modalitate in care societatea il exclude mai
mult sau mai putin din cadrul ei.

Persoana cu dizabilitati este persoana care prezinta o serie de deficiente de natura:
intelectuald, senzoriala, fizica, psihicd, comportamentald sau de limbaj, precum si
persoana aflatd in situatie de risc datorita mediului in care traieste, resurselor
insuficiente de subzistenta sau prezinta boli cronice degenerative care afecteaza



integritatea sa: biologica, fiziologica sau psihologica. Educatia incluziva incearca
sd se adreseze nevoilor de invatare ale tuturor copiilor, tinerilor si adultilor,
concentrandu-se in special asupra nevoilor celor vulnerabili la marginalizare si
excludere,

Termenul de cerinte educationale speciale (CES) s-a stabilit in ultimii ani §i a
dobandit o larga circulatie, indeosebi dupa publicarea documentelor elaborate de
Conferinta mondiald in problemele educatiei speciale, desfasurata intre 7-10 iunie
1994 in orasul Salamanca (Spania), cu genericul ,,Acces si calitate". O formula
alternativa, utilizata uneori, este acea de ,,cerintd / nevoie speciald”, sintagma a
carel sferd semantica este insa adeseori mai extinsd, incluzand pe langa copiii cu
deficiente sau cu tulburari de invatare si copiii din mediile sociale si familiile
defavorizate, copiii delincventi sau, uneori, copiii din anumite grupuri etnice.

Specialistul in psihopedagogie speciala trebuie sa faca distinctia intre notiunea de
deficienta / handicap si cea de cerinte educationale speciale, aceasta din urma
avand un domeniu mai larg. Ele revendicd o reformd majora a scolii obisnuite si
vizeaza elevii care intampinad dificultati in scoald, nu numai pe cei cu handicap. in
aceasta interpretare, sintagma ,,cerinte educationale speciale" desemneaza:
necesitdtile educationale complementare obiectivelor generale ale educatiei si
invatdmantului; educatie adaptatd particularitatilor individuale si caracteristicilor
unei anumite deficiente de invatare; interventie specifica (prin
reabilitare/recuperare).

Expresia "educatie speciala” este folositd din ce in ce mai des in locul celei de
Linvatamant special", invatdmantul special se refera la educarea copiilor cu
deficiente prin intermediul unor institutii scolare speciale, de regula, separate de
celelalte unitati scolare.

Educatia/scoala incluziva este maximal cuprinzatoare in ceea ce priveste
diversitatea elevilor ei, mergand de la deficientii cu cele mai severe probleme,
acceptand fara rezerve si indivizii cu deficiente comportamentale oricat de grave,
ajungand pana la a include in procesul instructiv-educativ si elevii supradotati, pe
care 11 valorizeaza in consecintd, ceea ce nu face scoala integrata. Scoala incluziva
este total incompatibila cu scoala speciald, pe care practic o dezafecteaza,
nemaifiind posibila coexistenta, cu atat mai mult colaborarea cu aceasta, cum se
intampla cu scoala integratd, incd dispusa la asemenea concesii.

Incluziunea este practica de a plasa copiii cu cerinte educationale speciale in clase
obignuite, impreund cu elevii fard dizabilititi si de a pune la dispozitia acestora
anumite servicii specializate si/sau un program special de studiu.

Cele mai importante documente internationale care stau la baza amplului proces de
trecere de la segregare la integrare / incluziune sunt:

» 1948 - Declaratia Universald a Drepturilor Omului

» 1969 - Principiul ,,normalizarii"

» 1971 - Rezolutia ONU ,,Drepturile persoanelor handicapate mintal"

» 1975 - Rezolutia ONU ,,Drepturile persoanelor handicapate"



» 1982 - Rezolutia ONU ,,Programul mondial de actiune privind persoanele
handicapate”

» 1989 - Conventia Natiunilor Unite asupra Drepturilor Copilului

» 1990 - ,,Conventia Mondiala a Educatiei pentru Toti" (Jomtiem)

» 1992 - Recomandarile Consiliului Europei

» 1993 - ONU adopta ,,Regulile standard pentru egalizarea sanselor persoanelor
cu handicap"

» 1994 - Conferinta pe probleme ale educatiei cerintelor speciale (Salamanca)

» 1995 - Sammitul mondial asupra dezvoltarii sociale (Copenhaga)

» 2000 - Forumul Mondial al Educatiei pentru Toti (Dakar)

» 2002 - Congresul european cu privire la persoanele cu dizabilitati (Madrid)

Reabilitarea in comunitate a persoanelor cu deficiente este parte componentda a
dezvoltarii unei comunitdfi si vizeazd implicarea persoanelor deficiente prin
eforturile combinate ale familiilor si ale membrilor comunitatii din care fac parte,
impreuna cu serviciile de sanatate, educatie, profesionale si sociale, pornind de la
principiile moderne impuse de noile orientari in domeniul asistentei persoanelor cu
cerinte speciale si cuprinse in Rezolutia ONU nr. 48/96 din 1993.

Filosofia incluziunii este compusa din doua aspecte:

1) copiii cu necesitati speciale se vor dezvolta mai bine din punct de vedere social,
dacd acestia vor putea frecventa orele impreuna cu copiii fara dizabilitati;

2) copiii fara dizabilitati vor deveni mai constienti, mai receptivi, empatici,
invatand impreuna cu elevii cu CES.

Specificul de lucru cu elevii cu CES abordeaza urmatoarele aspecte:

> Desi termenii ,,incluziune" si ,integrare" sunt uneori interschimbabili,
integrarea difera prin faptul ca elevii cu necesitati speciale, plasati in clase
obignuite conform acestui program, beneficiaza de aceeasi educatie si de aceleasi
servicii, de care se bucura si ceilalti elevi.
» Procedura de plasare a unui elev intr-un program educational special este
reglementat de actele normative. Cand devine evident ca un elev cu CES nu poate
invata intr-o clasa obisnuitd, fard a 1 se acorda servicii de educatie speciala,
parintii, invatatorul, coordonatorul pentru educatia incluziva, care simte ca elevul
necesitd servicii educationale speciale, initiaza o reuniune multidisciplinara,
numita ,,consiliu". inainte de reuniune, elevul este testat. in cadrul reuniunii se
determina daca elevul necesita sau nu servicii de educatie speciald. Daca necesita,
este elaborat un plan, numit Plan Individual de Studiu (PIS), in care este prevazuta
asistenta de care are nevoie elevul. PIS trebuie sd includa:

a) abilitatile actuale de invatare ale elevului;

b) obiectivele pe termen lung pentru anul in curs;

C) obiectivele pe termen scurt, necesare pentru realizarea obiectivelor pe

termen lung;
d) serviciile specifice de asistentd educationala care vor fi acordate de
catre scoala;
e) masura integrarii sau incluziunii, daca exista;
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f) metoda de inregistrare a progresului in atingerea scopurilor si a
obiectivelor.

» Volumul de lucru suplimentar pe care un invatator trebuie sa-1 realizeze cu un
elev cu CES depinde de regulamentul scolii, de dorinta si abilitdtile invatatorului.
Un elev cu necesitdti speciale, potrivit pentru incluziune, se va integra in clasa cu
schimbari minime de procedura. Sedintele suplimentare, instruirea specializatd si
programul special de studiu tin de responsabilitatea invatatorului.
» Cu toate acestea, invatatorul clasei va avea activitate suplimentara: informatii
privind PIS; schimbarile comportamentale si de reusitd; rapoarte speciale si
materiale episodice; schimbari in tratamentul urmat de elev si evidenta
suplimentara, daca scoala utilizeaza un program de modificare comportamentala.
» invatatorul clasei nu poate si nu trebuie sa fie specialist in fiecare domeniu de
educatie speciala, iar parintii s1 coordonatorul EI nu trebuie sa ceara acest lucru.
» Daca invatatorul clasei are o atitudine buna fatd de incluziune, elevul cu CES
va reusi. Dacd invatatorul clasei este indignat din cauza lucrului suplimentar,
elevul va suferi.
» Unor elevii cu CES le este desemnat un asistent (profesor de sprijin,
psihopedagog, logoped etc.). invatatorului ii raman atat functiile de conducere a
clasei, cat si responsabilitatea pentru elevul cu CES, chiar daca asistentul este mai
in varstda si are mai multd experientd in lucrul cu copiii, invatatorul si asistentul
trebuie sd-si respecte reciproc capacitdtile si sa lucreze umar la umar.
» Numarul elevilor cu CES plasati intr-o clasa depinde de tipul dizabilitatii
specifice fiecarui elev si de dorinta profesorului - pot fi sase elevii cu CES, care
necesitd doar putin ajutor suplimentar sau unul care necesitd asistentd in
permanenta.
» Desi un profesor de clasa obignuit nu poate refuza sa accepte un copil cu CES,
profesorul poate refuza sa ofere anumite servicii, care nu este normal sa le acorde
un profesor, cum ar fi anumite proceduri medicale, dezinfectarea si pansarea,
ridicarea, hranirea etc.
» Numarul de elevi cu CES este in crestere, pentru ca:

a) medicina avansata salveaza vietile copiilor ndscuti prematur, ale celor cu
defecte severe la nastere si ale copiilor afectati de boala sau accidente
serioase;

b) parintii prefera educatiei in scoli speciale optiunea de a-si plasa copiii cu
necesitati speciale in scoli publice;

C) nu se admite abandonarea scolii de catre elevi cu CES; dimpotriva ei sunt
incurajati s ramana in scoala.

» Desi scopurile incluziunii sunt, indiscutabil, nobile, in realitate sistemul poate
intdmpina dificultdti. DGETS raionale, APL si comunitatea, scoala, profesorii,
parintii si elevii trebuie sd punda umar la umar pentru a asigura succesul elevului cu
CES.

Activitatea 1.1.
Efectuati o analiza a informatiei despre procesul de incluziune.

11



1.2. Sugestii pentru invatator in lucrul cu elevii cu CES

fn modelul traditional, invatitorul este considerat o autoritate ce detine adevirul si
care, 1n actul predarii, il impartaseste si elevilor. Scoala incluziva vede in profesor
o sursa de experienta pentru copii, care mediaza intre cunoasterea valorilor culturii
umane si elevii clasei. De asemenea, ,,profesorul devine si un gen de cercetator
interesat de resursele existente In comunitate care pot fi exploatate in actul invatarii
resurse" (Jenkinson, 1997). intregul proces educational trebuie integrat intr-o
relatie deschisa cu elevul, bazat pe comunicare si empatie, valorificand aspectele
pozitive ale personalitdtii elevului si ludnd in consideratie interesele, inclinatiile si
cerintele educationale speciale ale acestuia. in acest context, invatitorul trebuie sa
actioneze in mod receptiv, flexibil luand in consideratie urmatoarele sugestii:

» Sa obtina toatd informatia disponibild despre copil, inclusiv punctele forte si
punctele slabe, de la parinti, coordonatorul EI, psihopedagog, profesorul de
sprijin, administratic, CMPP republicana, consiliul medico-psihopedagogic
din scoala, daca acesta este creat s1 activeaza in cadrul scolii si de la elev.

» Sa sc stabileasca motivul plasarii elevului cu CES in clasa data. Este
Important sa va asigurati de faptul ca tot ce se face este in interesul copilului.

» Desi nu este necesara asistarea la intreaga sedintd a consiliului, convocata
referitor la problema unui elev, Tnvatatorul trebuie sd fie prezent atunci cand
este elaborat PIS al elevului. Participantii, in special parintii, pot avea o
viziune irealistd asupra abilitdtilor copilului lor. invatatorul poate oferi o
perspectivd mai obiectiva asupra scopurilor realizabile si a celor imposibile,
bazatda pe punctele forte si cele slabe ale elevului, pe competentele si
abilitatile cadrului didactic si pe

» sustinerea disponibilda din scoald. Daca invatatorul nu poate fi prezent la o
sedintd, este important sa se ceara o informatie pe scurt despre obiective si
despre motivele din care acesta a fost lipsa. Toate actiunile se coordoneaza cu
coordonatorul EI din scoala.

» Daca obiectivele PIS par a fi irealizabile, se cere convocarea unei alte sedinte,
pentru a stabili noi obiective. Nu se lasa ca alti specialisti sa inainteze cerinte
nerezonabile, inclusiv din partea cadrelor didactice. invatatorul din clasa de
asemenea nu trebuie sa ceard realizari irezonabile. Toate deciziile se iau in
comun acord si in colaborare strdnsa cu toti specialistii din scoald sau
cooptati.

» Se obtine o intelegere clard a tuturor serviciilor care se agteapta de la invatator.
Daca se simte, cd o responsabilitate depdseste abilitatile sau este considerata
neadecvatad pentru a fi atribuita unui invatator, se cere o expunere de protest
inainte ca elevul sa Inceapa a frecventa orele in clasa.

» 1nainte de a refuza acordarea a orice servicii, care par inadecvat pentru un
invatator, se fac consultdri cu coordonatorul EI si administratia scolii. Daca
nu este nici un disconfort atunci cand se acorda aceste servicii, invatatorul le
acorda 1n continuare.
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» Se discutd cu administratia scolii si cu coordonatorul EI orice legalitati pentru
lucrul cu elevul ce prezinta cerinte educationale speciale.

» 1n dependentd de tipul de dizabilitate, de varsta, de dorinta elevului si cea a
parintilor, se decide dacd se cere o pregatire prealabild sau nu al clasei pentru
venirea elevului cu CES.

Unele dizabilitati sunt evidente imediat, in timp ce altele devin evidente in decursul
anului scolar, dar sunt si inobservabile. Unele dizabilitati, cum este epilepsia,
accesele epileptice pot fi infricosatoare, necesitdnd acordare de ajutor si asistenta.
Parintii unui astfel de copil pot dori sa vind la scoald pentru a vorbi cu clasa;
copilul poate dori sa vina si el; parinti pot prefera ca invatatorul sa poarte o discutie
cu elevii sau pot dori ca dizabilitatea sa ramana confidentiald. in orice caz, parintii
vor dori respect din partea invatatorului.

Daca se va discuta despre dizabilitate, se asigura ca elevii din clasd sa obtina o
informatie si imagine corecta despre noul coleg, se permite copiilor sd puna
intrebdri §i sd-si exprime ingrijorarile, Tnvatatorul trebuie sd incurajeze clasa sa
accepte diferentele si sa-si sustind cu toleranta, prietenie colegul si sa nu se incerce
minimizarea problemelor elevului, dar nici sa se punad mari accente pe ele. in orice
situatie, invatatorul trebuie sa fie corect.

in majoritatea cazurilor, elevul cu CES va trebui sa respecte aceleasi standarde
legate de comportament si lucrul in clasa ca si restul copiilor. Mai degraba, va fi
nevoie de servicii speciale pentru a-1 ajuta sa atinga acele standarde. in cazul in
care dizabilitatea exclude posibilitatea de a satisface asteptarile normale,
invatatorul trebuie sa ajusteze Tn mod corespunzator sarcinile, sistemul de apreciere
a reusitei, cerintele comportamentale, precum si spatiul din clasa.

Activitatea 1.2.

Efectuati o analiza a informatiei despre incluziune din perspectiva activitatii cu
elevii cu CES.

1.3. Documentarea progresului si esecurile elevului

invatatorul trebuie sa realizeze toate scopurile si obiectivele din planul individual
de studii (PIS) al elevului cu CES. in conditiile scolii pentru toti, cadrele didactice
formeaza o echipa omogena, raspunzatoare de procesul invatarii elevilor din scoala
pentru toti. in acest context se cer sugestii de la coordonatorul El, profesorul de
sprijin, psihopedagogul, asistentul medical sau alt specialist care este in scoald si
de la parintii elevului cu CES.

Practica aratd ca, In anumite momente ale procesului educational din scoala
incluziva, este nevoie de interventia si sprijinul unei persoane specializate in
activitatea educativ-recuperatorie a elevilor cu CES, uneori chiar in timpul orelor
de curs, la anumite discipline, care necesitd o concentrare mai mare a atentiei din
partea elevilor pentru asimilarea cunostintelor. in aceste conditii, elevii cu CES au
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nevoie de un sprijin suplimentar pentru a intelege mai bine continuturile,
prezentate de catre invdtatorul de sprijin pe intelesul acestor copii si adaptate
nivelului si cerintelor lor. Pentru aceasta, invatatorul se adreseaza coordonatorului
EI si administratiei scolii pentru a i se oferi clasei respective un profesor de sprijin.
in unele cazuri (nu 1nsa sistematic), se poate apela la ajutorul colegilor, parintilor si
al elevilor cu o reusita foarte buna.

Daca elevului cu CES i-a fost desemnat un cadru didactic de sprijin, inainte ca
acesta sa inceapa activitatea cu copilul, se discuta cu el detaliile privind orarul.

Daca relatia cu asistentul devine dificild, se propune sa se mentind standardele
profesionale si sd se evite oricare actiune, care ar afecta eficienta interventiei
asistentului. Din partea asistentului se cer aceleasi reguli de lucru si stabilirea unei
relatii stranse cu invatatorul din clasa. invatatorul trebuie sa tind minte ca el este
responsabil de intreaga clasa, de toti copiii care frecventeaza clasa respectiva.

Principiul fundamental al scolii incluzive este acela ca toti copiii trebuie sa invete
impreuna, oriunde este posibil acest lucru, iar diferentele care pot exista intre ei sau
dificultatile in care se pot afla sa nu mai aiba nici o importantd. De asemenea, cu
ajutorul unui curriculum adecvat, al unei bune organizéri, al unor tehnici de
predare, folosind resursele disponibile si unele parteneriate cu comunitatile lor se
va crea un sistem de invdtdmant de calitate. Trebuie sd existe o sustinere continud
si servicii necesare satisfacerii nevoilor speciale prezente in fiecare scoala.

Rezumat

Scoala, prin misiunea ei de institutie formatoare de personalitdti, alaturi de
misiunea de a transmite bagajul de cunostinte ale societatii, este un mediu prioritar
pentru inceperea si implementarea politicii incluzive. Sa ne gandim doar la
perioada pe care un copil o petrece in scoald. Acesti ani pot fi marcati de segregare,
de excluziune sau pot fi marcati de efortul de a adapta metodele, tehnicile si
instrumentele de care dispune invatatorul pentru a facilita integrarea copiilor cu
cerinte educationale speciale in mijlocul copiilor fara CES. Efectele pozitive ale
unui astfel de efort pot fi surprinse prin apelul la doar un singur aspect -
dizabilitatea nu este o stare care se dobandeste doar prin nastere. Ca urmare a unor
situatii de viatd negative oricine poate sa ajungd in aceasta stare. Tocmai de aceea,
exercitarea abilitatii de a accepta ca toti suntem diferiti si a abilitdtii de a accepta ca
nu existd standarde unice de evaluare a valorii absolute a unei persoane este un
exercitiu cu valoare pe viata pentru elevi, viitori cetdteni.
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CAPITOLUL II. ELEVII CU DIZABILITATI DE INVATARE

Argument

in literatura de specialitate au existat mai multe incerciri de a defini dificultitile de
invatare. Unele definitii au fost criticate ca sunt prea descriptive, altele nu au reusit
sd acopere in totalitate diversitatea de manifestare a fenomenului. in acest capitol
vom Incerca sa descriem unele particularitati specifice si de evidentiere a copiilor
cu dificultati de invatare, avand o tipologie de manifestare diversa, cu o etiologie
variatd si complexd. Totodata, sugestiile propuse vor facilita activitatea
invatatorului in clasa.

Obiective
Dupa studierea acestui capitol, veti fi capabil sa:

cunoasteti informatii despre elevii cu dizabilitati de invatare;

identificati indicii diagnostici si simptomatologia dificultatilor de invatare;
determinati comportamentul caracteristic copiilor cu dificultati de invatare;
diferentiati dificultdtile de invatare de alte deficiente.

YVVVY

Planul unitatii de curs
2.1. Elevii cu dizabilitati de invatare
2.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu dizabilitdti de invatare
2.3. Comportamentul caracteristic elevilor cu dizabilitati de invatare
nediagnosticate

2.1. Elevii cu dizabilitati de invitare

Cu referire la tematica educatiei incluzive este necesar sd aborddm si problema
dificultdtilor de invatare si clasificarea acestora. Problematica dificultatilor de
invatare este o noud perspectiva a educatiei speciale (Vragsmas E., 1998).
Principalele tulburdri intalnite frecvent la elevii cu deficiente de invétare sunt
urmatoarele:

» Deficiente de atentie: datoritd acestora elevii nu se pot concentra asupra lectiei;

» Deficiente de motricitate generald si fina: elevii Intdmpind dificultati de
coordonare spatiald a motricitatii;

» Dificultati in prelucrarea informatiilor perceptive auditive si vizuale: multi
elevi Intdmpind greutdti in a recunoaste sunetele limbii, dar recunosc usor
literele si cuvintele scrise;

» Lipsuri in dezvoltarea unor strategii cognitive de invatare: unii elevi nu pot sa-
si organizeze activitatea de invatare, neavand un stil propriu de invatare;

» Tulburari ale limbajului oral: sunt legate de receptie, nedezvoltarea
vocabularului, slaba componenta lingvistica si prezenta deficientelor de limbaj;
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» Dificultati de citire: principalele greutdti sunt legate de recunoasterea,
decodificarea si intelegerea cuvintelor citite;

» Dificultati de scriere: sunt manifestate prin greutati in realizarea unor sarcini ce
solicitd activitdti de scris;

» Dificultati in realizarea activitatilor matematice: concretizate prin slaba nsugire
a simbolurilor si a calculului matematic, precum si a notiunilor spatiale si
temporale folosite la aceasta disciplina (Popovici, 1998).

Domeniul rezolvarii dificultdtilor de invatare este domeniul satisfacerii nevoilor
speciale de educatie. Considerarea solutiilor la dificultatile de Invatare ale tuturor
copiilor constituie campul pedagogiei incluzive (Vrasmas E., 1998).

Notiunea ,,dizabilitate specificd de invatare" inseamna o tulburare a unui sau a mai
multor procese psihice de baza, implicate in intelegerea sau utilizarea limbii
vorbite sau scrise, tulburare care se poate manifesta in abilitatea imperfecta de a
asculta, gandi, vorbi, citi, scrie sau de a face calcule matematice. Aceasta notiune
include astfel de afectiuni, cum sunt dizabilitatile de perceptie, leziunile cerebrale,
disfunctia cerebrala minima, dislexia, afazia de dezvoltare. Dizabilitatea specifica
de Invatare nu include o problema de invatare, care este, in primul rand, rezultatul
dizabilitdtilor senzoriale (de auz, vaz) sau motorii, al retardului mental, al
tulburarilor emotionale, al dezavantajelor ambientale, culturale sau economice
(Deshler D. si Lenz K., 1996).

Notiunea ,,dizabilitdti de invatare" se aplica unui vast spectru de probleme legate
de exprimarea orald, intelegerea limbii vorbite, exprimarea scrisd, intelegerea
limbii scrise, abilitatile fundamentale de citire, efectuarea calculelor matematice,
argumentarea matematica si de procesele cognitive de percepere, concentrare,
memorie, organizare, vizand si aptitudinile, stabilirea obiectivului, planificarea
activitatii, autoevaluarea etc. Dizabilitatile de invatare pot afecta unul dintre aceste
domenii sau mai multe, cu diferite grade de severitate. Dizabilitatile de invatare pot
fi detectate prin testarea elevilor care intimpina probleme de reusitd scolara.

» Unii elevi care pot beneficia de servicii de educatie speciala sunt catalogati ca

persoane cu dizabilitati de invatare.

» Incidenta dizabilitdtilor de invatare diagnosticate variaza de la stat la stat,
deoarece nu exista criterii standard pentru acordarea serviciilor de educatie
speciala.

» Desi efectele neurologice si genetice sunt cercetate pe larg ca sursd a
dizabilitatilor de invdtare, cauzele sunt, in general, necunoscute si pot fi
numeroase.

» Spre deosebire de alte dizabilitati, cele de invatare pot fi mai degraba
descoperite de catre profesor decat de catre parinte, deoarece multe dintre
procesele de invatare sunt pentru prima data aplicate in scoala.

» Nu exista un profil al elevului cu dizabilitati de invatare. Unicele caracteristici
comune sunt frustrarea elevilor si nereusita la invatatura.
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»Un copil cu o dizabilitate de invatare nu are reusita la Invataturd
corespunzatoare varstei sau capacitatilor.

» Multi dintre elevii cu dizabilitati de invatare intdmpina dificultiti si in
dezvoltarea abilitatilor sociale si comportamentale.

» Dizabilitatile de invatare sunt deseori greu de evidentiat la un copil, deoarece
elevul si-a dezvoltat abilitatea de a evita sa raspunda la intrebari si de a ghici
corect din context.

» La elevii cu dizabilitati de invatare sunt deseori prezente si probleme de
comportament. De cele mai multe ori acestea sunt provocate de incapacitatea
de a intelege sau de a lucra la acelasi nivel cu ceilalti elevi.

» Un elev cu dizabilitati de invatare rateaza semnalele sociale, la fel cum rateaza
semnalele de invatare si, de aceea, intimpina deseori dificultdti in dezvoltarea
abilitatilor sociale.

» Elevii cu dizabilitati de Invatare, indiferent dacd absolvesc sau nu, de multe ori
nu obtin decat servicii inferioare.

» Prognoza educationald pentru elevii cu dizabilitati de invatare nu este atat de
buna. Multi dintre ei abandoneaza scoala din cauza frustrarii privind propria
inabilitate de a realiza sarcinile, din nedorinta de a depune efort suplimentar sau
din cauza lipsei succesului social.

Activitatea 2.1.

Prezentati principalele caracteristici de dizabilitate de invatare. Analizati
simptomatologia dizabilitati lor de invatare.

2.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu dizabilitati de invatare

Copiii cu dizabilitati de invatare au niste caracteristici comune, care prezinta.
discrepantd intre capacitati si reusita la nvatatura;
succesul scolar este iregular, care difera, uneori, de la an la an, de la o disciplina la
alta (Reid K,, 1988).
La citire
> Intampina dificultati la citirea orala.
> Inteleg foarte putin atunci cand citesc in gand.
» Citesc incet.
La scriere
» Scriu prost, comitand greseli flagrante in multe cuvinte.
» Utilizeaza un vocabular sub nivelul corespunzator varstei.
> IntAmpina dificultiti in scrierea de mana.
» Fac multe greseli atunci cand copiaza.
La vorbire
» Uita nume de oameni si obiecte cunoscute.
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» Ultilizeaza cuvinte nepotrivite pentru a numi sau explica ceva.
» Raspund neadecvat.
> Incurci ordinea cuvintelor.
> In conversatii, nu inteleg cand sa vorbeasci si cand sa asculte.
La matematica
» Nu sunt capabili sa calculeze in mod consecvent.
» Comit inexactitati in copierea numerelor.
> IntAmpina dificultiti in interpretarea problemelor sub forma de enunturi.
> IntAmpina dificultiti in deosebirea informatiei pertinente de cea inutila.
in procesele de gandire
» Prezinta deficiente de memorie.
> IntAmpina dificultiti in generalizare.
> Intampina dificultiti in expunerea consecutivi a informatiei.
> Intampina dificultiti in extragerea din memorie a raspunsurilor sau
cuvintelor.
» Au o perceptie inadecvata a timpului.
> Incurci dreapta cu stanga.
» Percep vag distanta.
in activititile si aplicatiile din clasi
» Deseori ghicesc raspunsurile.
» Nu-si duc lucrul pana la capat.
» Sunt dezorganizati si dezordonati.
» Deseori pierd materialele necesare pentru temele in clasa.
» Nu manifesta semne de intelegere, atunci cand se explica sarcina.
> Intampina dificultiti in urmarea directiilor.
in autoapreciere si comportament
Se considera mai putin inteligenti.
Suporta greu frustrarea.
Deseori manifesta atitudine negativa.
Afigseaza un comportament evaziv.
Prezintd abilitati sociale slabe, din care rezulta nivelul redus de acceptare
sociala.
» Interpreteaza gresit semnalele sociale.
in miscirile corpului
» Raman in urma in dezvoltarea coordonarii miscarilor.
» Prezinta dereglari ale ritmului miscarii.
Activitatea 2.2.

VVVVY

Efectuati o analizd a comportamentului caracteristic pentru copiii cu dificultati de
invatare.

2.3. Comportamentul caracteristic elevilor cu dizabilitati de invatare

nediagnosticate

» inregistreaza o reusita scolara instabila.
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» Prezinta o discrepanta intre capacitati si reusita scolara.
» Manifestd anumite comportamente evazive. Devin tot mai putin interesati de
scoald (.DeshlerD. silenzK., 1996; Reid K., 1988, Smith S., 1995).

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu dizabilitati de invatare

Deoarece exista un spectru foarte larg de dizabilitati de invatare, este important ca
invatatorul sa discute despre elev cu coordonatorul EI, profesorul de sprijin sau cu
alt specialist din scoald sau din afara scolii, pentru consultdri in elaborarea unui
plan de actiuni individualizat. Pot fi folosite urmatoarele sugestii generale:

>

Pentru lucrul in clasa invatatorul trebuie sa se axeze pe:

Dezvoltarea abilitdtilor in realizarea unei sarcini anumite, decdt sa se puna

accentul pe asistenta.

Daca este posibil 1n scoald, se propune elevului sa lucreze cu soft-uri special

elaborate pentru elevii cu dizabilitati de invatare.

Se fac intelegeri despre supravegherea in grup a elevului respectiv, inclusiv de

catre colegii de clasa.

Se propune ca parintii sa-si supravegheze copiii acasa.

La citire

Se ofera material interesant pentru elev.

Se asigura de faptul cd elevul cunoaste cum suna fiecare litera si fiecare

silaba. Se propune a practica atacurile verbale.

Elevului se sugereaza sa pund o rigla sau un echer sub randul pe care il

citeste, pentru a-1 ajuta sa nu piarda randul.

Elevul este rugat sa citeasca un alineat si apoi sa-1 povesteasca cu cuvintele

sale.

Formulati intrebari despre materialului citit, prin care copilul sa inteleaga

emotiile personajului. Elevul este rugat sa proiecteze, exprime reactii

similare.

» Elevul este intrebat daca vrea sa citeasca cu voce tare, dar nu se insista sa o
faca, daca nu doreste. Daca este posibil, elevului i1 se da cu o zi inainte tema
la citire, pentru a exersa, dupa care este intrebat.

» Cititi periodic 1n cor cu Intreaga clasa.

vV V. VWV VYV

La scriere

>

>

Y VYV

Daca elevul intampind probleme la scriere, sugerati-i s foloseasca un pix sau
un creion mai subtire.
Elevului se permite sa aiba o lista cu litere si cifre, pentru a verifica
corectitudinea scrierii.

Se propun exercitii de scriere cu repetare corespunzatoare.

Dictati elevului propozitii scurte care sunt deja imprimate pe foaia elevului, dar
sunt acoperite. Lasati elevul sa compare ceea ce a scris, cu ceea ce ati scris
Dvs. pe foaie.

Elevul se ajuta sa-si faca schite pentru a raspunde la o anumita tema.

Elevului 1 permite se sa lucreze asupra temei in clasd cu un coleg.
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»> Se sugereaza sa 1 se acorde suficient timp pentru a finaliza sarcina. Nu se
Insista ca lucrarea sa fie predata la expirarea timpului acordat.

» invatati elevul sa utilizeze o tastatura de computer si propuneti sarcini care pot
fi realizate la computer.(daca el are acces la calculator in clasd).

» Elevului i se propune sa tina o agenda.

La matematica

» Se dezvolta abilitatile elevului de a lucra cu calculatorul. Elevului se permite sa
utilizeze tabla inmultirii.

» Utilizati practici de manipulare atunci cand se preda concepte noi.

» 1nvatati elevul sd acorde atentie semnelor de matematica.

> Ajutati elevul sd analizeze problemele expuse in forma narativa si sa transpuna
cuvintele in simboluri matematice.

» Daca este posibil, se reduce numarul de probleme algoritmice pe care trebuie
sd le rezolve elevul.

» Pentru problemele de matematica, axati-va pe solutionarea lor pas cu pas.
Oferiti-i elevului un model cu pasii enumerati.

» Permiteti elevului sa lucreze impreuna cu alt elev sau in grup.

» Permiteti elevului sa finalizeze lucrul din clasa acasa.

Din perspectiva didactica

Divizati sarcinile mari in citeva sarcini mai mici.

Se poate oferi elevului un rezumat al lectiei.

Elevul se invata cum sa gaseasca propozitia principald in fiecare fraza.
Expuneti pe tabla materialul important.

invatati elevul sa facd conspecte.

Permiteti elevului sd inregistreze lectiile predate si temele in clasa pe
casetofon.

Permiteti elevului sa lucreze impreuna cu alti elevi, care il pot ajuta la unele
discipline de baza si cu procedurile de lucru.

V. VVVVVY

La testari si lucrari de control

Elevului 1 se dau mai putine probleme.

I se ofera timp suplimentar.

Se formuleaza verbal intrebarile testului.

Elevului 1 se permite sa rezolve testul intr-o alta incapere.

Cititi-1 elevului conditiile si1 rugati-1 sa exprime prin cuvintele sale ceea ce
ati citit.

Permiteti elevului sd raspunda la intrebari inregistrand raspunsurile pe un
casetofon.

V. VVVVY

Din perspectiva perceptiei
» Faceti rost, pentru elevii din clasele mici, de litere si cifre din plastic sau din
material textil. Lasati elevul sd contureze cu degetul literele si cifrele.
Propuneti elevului sa faca forme pe hartie. Rugati elevul sa iasd in fata clasei
pentru a face formele diferitelor litere si cifre.
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» Oricand este posibil, propuneti elevului sa utilizeze practici manipulative.
» Oferiti exemple concrete de diverse obiecte discutate in clasa.

Din perspectiva atentiei

» Asezati elevul in primele banci. Daca elevul nu este atent, stati langa el.

» Oricand aveti de spus ceva la care vreti sa atragd atentia intreaga clasa,
utilizati un semnal pentru captarea atentiei, cum ar fi ,ascultati aici",
»atentie". Instruiti clasa sa recunoasca importanta celor spuse.

» Dati-le doar o singura indicatie sau doua concomitent.

» Captati atentia intregii clase, atunci cand treceti de la o tema la alta.

in domeniul scrierii

» Ajutati elevul sa asocieze conceptele cu exemple concrete.

» Pentru problemele cu multe etape, oferiti instructiuni SCrise pas cu pas.

» Utilizati tehnici de dezvoltare a memoriei sau creati-le impreuna cu elevul.

in dezvoltarea aptitudinilor, planificare, autoevaluare

» Elaborati un program de autoobservare. De exemplu, la fiecare cinci minute
elevul inregistreaza ce face la acel moment (asculta, vorbeste, viseaza,
lucreaza, se joaca etc.).

» 1nvatati elevul sa asculte si sa urmeze instructiunile.

» Obtineti ca elevul sa elaboreze o metoda de lucru cu problemele sau sarcinile
si aveti grija ca metoda sa fie utilizata.

» Incurajati elevul sd verbalizeze metodele de indeplinire a sarcinilor.

in organizare

» Atribuiti culori fiecarei teme, utilizand mape de diferite culori si casute de
culori corespunzatoare pe copertele manualelor si ale materialelor didactice.

» Aveti grija ca elevul sa aranjeze corect hartiile in mapele potrivite sau in
locul potrivit din caiet.

» Cereti intregii clase sa-si verifice, in fiecare vineri dupa amiaza, daca au
toate rechizitele scolare de care au nevoie. Elaborati o lista de verificare pe
care sa o poatd utiliza intreaga clasa.

» Verificati ca totul sd fie scris intr-un caiet de teme. Semnati caietul la
sfarsitul fiecarei zile. Cereti parintilor sa semneze caietul dupa ce elevul isi
face temele.

» Rugati elevul sa verifice Tnainte de a merge acasd, daca toate cartile si
rechizitele scolare sunt aranjate in geanta. Cereti parintilor sa verifice,
dimineata, nainte ca elevul sa plece la scoala, dacad acesta si-a pus totul in
geanta.

» Cereti elevului si urmariti zilnic sd-si faca ordine pe masa si sa-si aranjeze
lucrurile.

Din perspectiva comportamentului si a socializarii
» Elevul este incurajat si asigurat de faptul ca nu este prost, avand doar un
mod diferit de a invata.
» Confinnati dificultatea invatarii temelor scolare.
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Explicati elevului ca 1l puteti ajuta.

Confirmati temele care au fost tacute.

incurajati succesul si realizarile.

Tineti o mapa cu lucrdrile reusite ale elevului.

invatati elevul sd-si asume responsabilitatea pentru comportamentul sau.
Daca este necesara aplicarea de sanctiuni, sanctionati imediat, avand grija ca
pedeapsa sa fie logicd cu caracter de reabilitare. in nici un caz nu se aplica
pedeapsa fizica, care se califica ca fiind o infractiune.

Nu permiteti ca elevul sa fie tachinat pentru dizabilitatea sa.

Puneti elevul sa lucreze cu un grup din doi sau trei elevi.

invatati elevul despre modul in care comportamentele impulsive i afecteaza
pe ceilalti.

invatati elevul sa se gandeasca la raspuns, in loc sa raspundad impulsiv.
Discutati optiunile in situatii sociale.

Analizati semnalele sociale interpretate gresit.

Discutati vulnerabilitatea la presiunea din partea colegilor.

Asigurati i incurajati interactiunea sdnatoasa intre colegi.

VVVVVYY

VVVVYV VVY

Activitatea 2.3

Efectuati o analiza a modalitatilor de lucru cu copiii cu dizabilitati de invatare.

Rezumat

Unele persoane se nasc cu anumite dificultdti care le restrictioneaza sau le reduce
abilitatea de a nvata, intelege sau comunica la fel de usor ca ceilalti. Dizabilitatile
de invatare nu sunt o boald, ci o conditie permanentd care adesea nu pot fi tratate
sau controlate prin medicamente sau alte terapii, alteori o boald poate fi asociata cu
aceasta conditie. Unii oameni sunt mai profund afectati decat altii; aceste persoane
necesitd ajutor in cele mai multe aspecte ale vietii de zi cu zi; pe cand cei cu
dizabilitati slabe pot trdi cu mai putin suport, dar necesitd ajutor in probleme
sociale sau emotionale, invatatorii trebuie sa fie constienti de faptul ca dizabilitatile
de invatare variaza de la persoana la persoana si ca elevii cu dizabilitdti de invatare
sunt receptivi la diferentele individuale.
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CAPITOLUL III. ELEVI CU TULBURARI DE COMPORTAMENT SI

CU TULBURARI EMOTIONALE

Argument

Chiar daca in general privim copildria ca o perioada fara griji, multi copii si
adolescenti intampina dificultati emotionale in timp ce cresc. Depistarea tulburarii
emotionale sau comportamentale este dificild si in acest capitol vom incerca sa
facem o descriere a lor. Totodata, ne vom axa atentia pe informatii relevante despre
definitia tulburdrii de comportament si a tulburdrilor emotionale, care sunt
caracteristicile comportamentale. Totodatd, vom Tnainta sugestii pentru profesori in
lucru cu astfel de copiii .

Obiective

Dupa studierea acestui capitol veti fi capabili sa:

» cunoasteti criteriile comportamentale ale tulburarilor de comportament si ale
celor emotionale;
determinati elementele 1implicate in evidentierea tulburarilor de
comportament si emotionale;
cunoasteti ce presupune diagnosticul diferential in cazul deficientei mintale;
analizati comparativ tulburdrile de comportament si tulburarile emotionale;
identificati indicii comparativi intre tulburarile de comportament agresiv si
inhibat;
formulati sugestii de lucru cu astfel de tulburari.

Y VVV 'V

Planul unitatii de curs

3.1. Informatii relevante despre elevii cu tulburari de comportament si cu
tulburdri emotionale

3.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu tulburari comportamentale sau
emotionale

3.2.1.Comportamentul caracteristic elevilor cu comportament agresiv

3.2.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu comportament inhibat

3.3. Definitii ale tipurilor specifice de tulburari comportamentale si tulburari
emotionale si unele sugestii pentru lucrul cu astfel de copiii

3.1. Informatii relevante despre elevii cu tulburari de comportament si cu

tulburari emotionale
Comportamentele copiilor sunt in continua schimbare si nu exista nici o linie de
demarcatie clara, care sa separe tulburdrile de comportament de problemele

emotionale grave. Problemele pot fi mai degraba clasificate de la probleme usoare
la probleme grave. Se considera ca un copil poate fi diagnosticat cu ,tulburare"
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dacd respectivul comportament se repetd des si este grav. Diagnosticul este
interpretarea probabilisticd a comportamentului copilului, prin care se deduce ca
acesta suferd de o tulburare mintald specifica si nu de una dintre problemele cu
care se confruntd orice copil din cand in cand. Cercetarile efectuate pentru aflarea
cauzelor tulburarilor emotionale au aratat ca creierul primeste i proceseaza
informatiile altfel la copiii cu anumite tipuri de tulburari, decat la ceilalti copii.
Totusi, acest lucru nu este valabil pentru toti copiii cu tulburdri emotionale.

Tulburarea emotionala constituie o afectiune manifestata prin una sau mai multe
dintre urmatoarele caracteristici, in decursul unei perioade indelungate si intr-o0
masura semnificativa, care afecteaza in mod negativ reusita scolara: inabilitatea de
a invata, ce nu poate fi explicatd prin factori intelectuali, senzoriali sau prin alti
factori de sanatate; inabilitatea de a stabili sau mentine relatii interpersonale sat-
1sfacatoare cu colegii de clasd si cu invatatorii; tipuri de comportament sau emotii
inadecvate in circumstante normale; stare generald persistentd de nefericire sau
depresie; tendinta de a dezvolta simptome fizice sau temeri asociate cu problemele
personale sau de la scoala.

Notiunea ,,tulburare comportamentala sau emotionala" semnifica o dizabilitate care
este caracterizatda prin reactii comportamentale sau emotionale in timpul
programului scolar, intr-atat de nepotrivite normelor de varsta, culturale sau de
eticd, incat afecteaza negativ reusita scolara, inclusiv abilitatile academice, sociale,
profesionale sau personale. Cauzele tulburdrii de comportament la copil si
adolescent sunt multiple, incluzand leziunile cerebrale, abuzul in copilarie,
vulnerabilitatea genetica, esecul scolar si experientele de viata traumatice.
Simptomele tulburarii de comportament pot prezenta unele din urmatoarele
simptome: agresivitate fatd de oameni si animale, intimidarea sau amenintarea
altora, initierea batdilor, cruzime fatd de oameni si animale, furt, viol, distrugerea
deliberata de bunuri, pornirea de incendii, spargeri in casa altor persoane, fuga de
acasa, chiulul de la scoala, minciunile etc.

O astfel de dizabilitate:

a) este mai mult decat o reactie previzibila, temporara, la situatiile de stres cu
care se confrunta;

b) se manifesta esential in doua medii diferite, dintre care cel putin unul este
legat de scoala;

C) nu este remediabila prin interventie psihopedagogica directa sau starea
copilului este de o asa natura, incat interventiile psihopedagogice sunt
insuficiente;

d) tulburarile emotionale si comportamentale pot co-exista cu alte dizabilitati;

e) aceasta categorie poate include copii sau tineri cu tulburari schizofrenice,
tulburari afective, tulburari de anxietate, sau alte tulburari persistente si de
comportament sau de adaptare, atunci cand acestea afecteaza negativ reusita
scolard, dupa cum este descris in punctul (d)

(Steven R. Forness si Jane Knitzer, 1992).

Comportamentul reprezintd nu numai modalitatea prin care isi face simtita
prezenta in lume, ci si erezia relatiei omului cu lumea (Ghiranl994, 1998). Din
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aceastd perspectiva, comportamentul poate servi nevoilor adaptive ale individului,
tindnd cont atat de interesele proprii, cat si de cele ale lumii la care se adapteaza,
situatie in care are un caracter echilibrat, progresiv in perioada de dezvoltare, stand
la baza procesului de realizare a echipotentalitatii psithogenetice si de implinire a
personalitatii  sale. Cand echilibrul cu lumea nu este corespunzitor,
comportamentul copilului are un sens regresiv, dezadaptiv, derapant, potrivnic
intereselor lui de autoreglare si autodeterminare in procesul devenirii sale.
Deoarece procesul adaptarii umane este atat de complex, cerintele atat de variate si
factorii determinanti atat de numerosi, comportamentul are perspective multiple ce
nu pot fi deduse una din alta. Acestea sunt de natura biologica, psihologica,
psihopatologica, sociala, culturala, juridica, morald etc. Comportamentul mai tine
si de situatia In care ne aflam, de rolul pe care il jucam in acel moment, de
asteptarile celor din jur, precum si de propriile pretentii raportate la noi.

in esentd, comportamentul este abaterea, devierea exterioara a trinomului bio-
psiho-social reprezentat de personalitate. Sub aceasta incidentd, el exprima mai
multe structuri determinante, ce se pot constitui in multiple mecanisme
patogenetice pentru tulburarile sale. Astfel, comportamentul exprima:

» Structura instinctuala a personalitatii, ce are un caracter prevalent, autonom,
involuntar si inconstient, cuprinzand tendintele, trebuintele si pulsiunile
elementare.

» Structurile afective, ce pot fi constientizate, dar sunt slab controlate volitiv.

» Structurile cognitive, ce sunt constiente si voluntare.

» Structurile simbolice, corespunzatoare activitatii si vietii intelectuale, cum ar
fi imaginatia, memoria si gandirea.

Sub aceasta incidentd, poate comportamentul exprima atat structurile personalitatii

in masura dezvoltarii lor, cat si campurile dinamice ale personalitatii, care se

constituie frecvent (asa cum se va vedea in continuare) in surse majore ale

devierilor comportamentale. Pot fi subliniate:

» Campul motivational - ce structureaza motivele necesare actiunilor noastre.

» Campul atitudinal - din care rezultd discernamantul necesar comportamentului
adaptiv.

» Campul volitiv - menit sa ne confere decizia strict necesara trecerii la actiune.

In concluzie, comportamentul ne exprima in totalitate, dar nu toate elementele au

aceeasi valoare pentru definirea individualitdtii noastre.

» 1n unele cazuri, unitdtile scolare utilizeaza termeni diferiti pentru a defini
elevii cu tulburari comportamentale si emotionale. imbinand fiecare cuvant,
se poate obtine o listd a celor mai raspanditi termeni aplicati de invatatori :
tulburati comportamental; inadaptati, instabili, deviati, handicapati, cu
deficiente.

» Desi programele de educatie speciala pot clasa elevii cu tulburari emotionale
laolalta cu elevii cu tulburari comportamentale, acestea diferd semnificativ.
Tulburarile comportamentale se refera la afectiunile caracterizate prin
comportament agresiv antisocial. Tulburarile emotionale se referd la
problemele cauzate de deficientele de educatie si de ingrijire, de abilitatile
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subdezvoltate de depasire a problemelor, precum si de stres. in timp ce elevii
cu dizabilitati comportamentale sunt deseori mai greu de controlat in clasa,
cei afectati de tulburari emotionale in general se supun interventiei si se
trateaza mai greu.

Comportamentul caracteristic copiilor cu tulburdri comportamentale sau
emotionale este vag si imprecis. Asadar, psithologii, profesorii trebuie sa-si
foloseasca gandirea profesionald atunci cand decid sa supuna un elev testului
pentru diagnosticarea unor astfel de afectiuni. Trebuie sa fie analizata
Intensitatea, durata, frecventa comportamentului, precum si corespunderea
acestuia cu varsta elevului.

Profesorul trebuie va fi informat, daca un elev este diagnosticat cu tulburari
comportamentale sau emotionale. Aceste diagnostice medico-psihologice
sunt stabilite de catre specialistit CMPP republicana, medici si psihologi si,
in nici un caz, nu de catre un profesor scolar.

Coordonatorul EI, psihologul scolar, profesorul de sprijin, psithopedagogul,
parintii, asistenta medicald scolard sau medicul de familie pot oferi
instructiuni specifice pentru lucrul cu un elev cu tulburari comportamentale
sau emotionale. Instructiunile de aceasta naturd vor avea prioritate fata de
sugestiile mai generalizate continute in acest modul.

Daca un elev prezinta caracteristici ale unei tulburari comportamentale sau
emotionale, dar comportamentul nu Tmpiedicd activitatea scolard, acesta
poate avea nevoie de asistenta extracurriculara, fara a necesita totusi servicii
educationale speciale.

Desi unele tulburari emotionale au implicatii fiziologice, existd totusi
posibilitatea de a modifica si controla comportamentul.

Sarcina de bazd a profesorului este de a prezenta materialul didactic.
Modificarea comportamentului este o misiune secundara.

Tratamentul tulburarilor emotionale se bazeaza pe doua scoli stiintifice:

a) modelul psihoanalitic (elaborat de Sigmund Freud) care presupune ca
tulburarile sunt un rezultat al conflictelor din subconstient, iar
tratamentul depinde de descoperirea si solutionarea conflictelor;

b) modelul comportamental (elaborat de B.F. Skinner) care presupune ca
tulburdrile rezulta din invatarea gresitd si cd tratamentul depinde de
controlarea mediului pentru a-i dezvolta elevului reactii mai adecvate.

Lucrul cu elevii cu tulburari comportamentale i emotionale difera
semnificativ de lucrul cu copiii cu alte dizabilitati, deoarece:
a) nu exista necesitatea de a modifica lucrul;
b) elevii joaca un rol activ in severitatea dizabilitatii;
C) profesorul poate juca un rol in tratamentul dizabilitatii;
d)pe cat de dificili pot fi elevii, pe atat de disruptiv poate fi
comportamentul lor, si daca se
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e) stabileste o legatura intre ei si profesor, acestia sunt capabili sa fie la fel
de loiali si protectivi;
f) profesorii pot sa controleze frecventa si gravitatea problemelor

elevului;

g) parintii nu sunt neaparat aliati in a-i ajuta pe copiii lor sa-si rezolve
problemele;

h) profesorul trebuie si separe elevul ca persoana de comportamentul
respectiv;

I) varietatea comportamentelor si a simptomelor este vasta;
J) gradul tulburarilor este greu de cuantificat;
k) elevul este capabil sa implice profesorul in dizabilitate.

» Elevii cu tulburari comportamentale sau emotionale sunt uneori impovarati de
manie si frustrare. Cand acestea se revarsa peste margini, elevul poate provoca
distrugerea de bunuri si vatamarea proprie si a celor din jur. Deseori, elevii
sunt ingroziti de faptul ca-si vor pierde controlul si incep sa lase indicii in
speranta cd un adult le va descoperi si 1i va ajuta sa se controleze.

Activitatea 3.1.

Care sunt elementele implicate in tulburari comportamentale sau emotionale?

3.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu tulburari comportamentale sau
emotionale
Copiii cu tulburari comportamentale sau emotionale percep lumea si anturajul doar
in raport cu ei ingisi.

» Vor merge ,,pana in panzele albe" pentru a evita ceva neplacut.

» Dau dovada de comportamente autodestructive.

» Manipuleaza pe cei din jur, pentru a-si atinge scopurile.

» Intampina dificultati in luarea deciziilor personale.

» Nu-si inteleg propriile probleme.

» Deseori aleg solutii pe termen scurt, in defavoarea solutiilor pe termen lung.

» Necesita gratificare imediata, in cazul frustrarii sau starii de nefericire.

Comportamentul caracteristic elevilor cu tulburiri comportamentale sau

emotionale nediagnosticate

» Nu sunt interesati de scoala si de activitatea scolara.

» Nu-si fac temele.

» Nu au relatii prea bune cu colegii.

» Se pun in poara cu adultii.

» Se comporta necorespunzator grupului lor de varsta.

» Dau dovada de lipsa de emotii sau de emotii nepotrivite ori intense.

» Nu manifesta interes sau grija fata de ceilalti.

» Repeta miscari inutile.
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VVVYV VVVVVVVYY

Chiulesc frecvent.

Sunt deseori anxiosi.

Insistd asupra perfectiunii.

Sunt obsedati de probleme aparent minore.

Au deprinderi de sanatate si autointretinere subdezvoltate.

i1 evitd pe cei din jur.

Deseori se poarta urat.

Se afla deseori in centrul problemelor, desi dau impresia ca nu au nici o
legatura.

Colegii se plang si fac deseori comentarii negative 1n adresa lor.
Sunt deseori vizati de plangeri si de comentarii negative.

isi dau prea mare importanta sau nu-si dau deloc.

Se plang mereu de probleme de sanatate.

3.2.1.Comportamentul caracteristic elevilor cu comportament agresiv

VVVVVVVVVYVYVYY

Se cearta.

Nu se pot controla.

Devin frustrati foarte usor.

Au accese de manie.

Provoaca conflicte.

i1 tachineaza si ii provoaca pe ceilalti.
Fura.

injura.

intrerup.

Se iau la bataie.

Deseori saboteaza orele.

Se iau de alti elevi.

Se angajeaza in lupte pentru putere.

Sugestii invatitorului pentru lucrul zilnic cu un elev cu comportament
agresiv

V. VVVV VVVY

Fiti ferm(&) in a-i oferi un mediu.

Explicati clar care sunt asteptarile Dvs.

Aveti rabdare si fiti calm 1n timpul acceselor.

Nu va temeti sda confruntati un elev in privinta comportamentului sau
neadecvat.

Fiti corect si logic atunci cand aplicati sanctiuni.

Faceti ca elevul sa lucreze cu alti elevi, care nu sunt usor de intimidat.

Fiti un exemplu al bunei comportari.

Informati elevul atunci cand comportamentul acestuia este inadecvat si
analizati, care ar fi fost comportamentul adecvat situatiei.

Nu va infuriati, facand exceptie doar atunci cand sunteti tinta sau victima
unei actiuni neadecvate, in acest caz va puteti manifesta mania, explicandu-i
elevului rezultatele actiunii sale. Condamnati actiunea, dar nu si elevul.
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3.2.2.

incercati sa nu va implicati In lupte pentru putere, cu exceptia cazurilor cand
este n joc siguranta Dvs. Este mai bine sa promovati buna comportare prin
propriul exemplu, decat sa incercati sa fortati elevul sa o adopte.

Lucrati asupra imbunatatirii abilitatilor sociale.

Laudati comportamentul adecvat.

Atribuiti responsabilitati.

Asigurati elevul de valoarea sa personald si de importanta acestuia pentru
clasa.

Mentineti asteptari inalte.

Evitati sa fiti implicat in viata personald a elevului. Programati pentru elev 0
sedintd cu psihologul scolar, daca elevul incearca deseori sa discute
problemele sale personale.

Nu interpretati ca pe un afront personal orice afirmatii facute de elev la
manie.

Evitati sa actionati din numele elevului sau sa-i faceti favoruri speciale.

Nu simtiti fatd de elev frica, manie, mila sau dorintd de razbunare.

Comportamentul caracteristic elevilor cu comportament inhibat

» Sunt linistiti In clasa si timizi fata de ceilalti copii.
» Prefera sa fie lasati in pace.
» Par speriati.
» Par nefericiti.
> Nu au energie.
» Sunt extrem de anxiosi.
> Deseori nu se pot concentra.
» Manifesta comportamente obsesive si impulsive.
» Deseori absenteaza.
» Fac remarci prin care se subapreciaza.
» is1 provoaca leziuni.
» Poate avea manifestari suicidale.
Sugestii pentru lucrul cu un elev cu comportament inhibat

VV YV VVVVYVY

Insistati asupra lucrului constiincios.

Explicati clar care sunt asteptarile Dvs.

Atribuiti responsabilitdti in clasa.

Ajutati elevul sa-si dezvolte abilitdtile sociale.

Oferiti caldura si acceptati elevul asa cum este. Faceti elevul sa se simtad
apreciat.

Puneti elevul sd lucreze impreund cu alt elev sau cu un mic grup de elevi
inofensivi.

Protejati elevul impotriva tachinarii si umilirii.

Daca elevul devine extrem de deprimat, permiteti-i sa se retraga intr-0 parte
izolata a camerei sau sa-si lase capul pe masa, pana cand va putea reveni la
lucru. Nu insistati ca lucrul sd fie finalizat odata cu ceilalti, dar aveti grijd sa-
si termine lucrarea mai tarziu. Informati parintii si psithologul scolar daca
depresiile sunt frecvente si stabiliti un plan pentru a le depasi.
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» Dacd un elev amenintd cu sinuciderea sau omorul, fie vorbeste despre
acestea, imediat:
a) vorbiti cu elevul despre enormitatea acestui subiect si insistati asupra
valorii vietii;
b) discutati importanta elevului pentru Dvs. si clasa;
C) insotiti elevul la psihologul scolar;
d) informati administratia si parintii elevului.

Faceti acest lucru, chiar daca elevul insista ca n-a fost decat o gluma.
» Dacd un elev amenintd cd va distruge ceva, chestionati-1 si raportati
coordonatorului EI, psihologului scolar si parintilor despre amenintarea la
care face aluzie elevul.

3.3. Definitii ale tipurilor specifice de tulburari comportamentale si tulburari
emotionale si unele sugestii pentru lucrul cu astfel de copiii

Tulburare de adaptare - reactic de adaptare esuatd la o situatie de stres, care
dispare dupa inlaturarea stresului.
a) Oferiti-i elevului sustinere in momentele de stres.
b) Duceti-1 cu vorba, discutind despre ceea ce face, facandu-1 sa se
concentreze asupra naturii exacte a stresului.
c) Dupa ce situatia s-a rezolvat, oferiti feed-back.

Agresiune - un act de neglijare a securitatii si drepturilor altora, avand drept scop
satisfacerea propriilor dorinte.
a) Insistati, ca un astfel de comportament nu va fi tolerat in scoala.
b) Insistati, ca elevul sa returneze ceea ce a obtinut pe cale inadecvata.
C) Aplicati sanctiunile necesare.
d) Ajutati elevul sa gaseasca alte cdi, mai acceptabile din punct de vedere
social, pentru a obtine ce-si doreste.

Anorexia - infometare severa voluntara
a) Aceasta este o tulburare, cu care este foarte dificil de lucrat, de aceea
cereti instructiuni de la parinti sau de la medicul de familie.

Tulburari de anxietate — un set de tulburari, care include fobiile, atacurile de
panica, tulburarile obsesive/impulsive si tulburarile de stres post-traumatic, care
provoaca elevului temeri, ingrijorari sau neliniste exageratd, in legaturd cu
realizarea activitatilor de zi cu zi.

a) Fiti flexibil(a). Nu insistati ca elevul sa actioneze intotdeauna ca si restul
clasei.

Tulburare bipolara - oscilatii de dispozitie severe, de la hipomanie (exuberantd
extrema) pana la depresie (numita anterior ,,boala maniaco-depresiva").
a) Obtineti instructiuni de la parinti sau de la medicul de familie referitoare la
actiunile pe care trebuie sa le intreprindeti dacd elevul intrd intr-0 Stare
severa de hipomanie sau depresie.
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b) Asteptati-va la faptul ca veti putea controla hipomania, nu si depresia.
c) Lasati elevul sa raimana acasa, atunci cand starea acestuia se agraveaza.

Bulimia - supraalimentare repetatd, urmatd de purgare (deseori asociata cu
anorexia) a) Obtineti instructiuni din partea medicului de familie sau de la parinti.

Tulburare de caracter - exteriorizarea proceselor psihice inconstiente, tulburare
agresiva, manifestata prin ignorarea sau neglijarea totald a celor din jur si prin lipsa
sentimentului de vinovatie pentru faptele rele comise.

a) Vedeti sugestiile referitoare la comportamentele agresive.

Tulburare de conduita - modele repetate si persistente de comportament, care
agreseaza sau pun in pericol pe cei din jur, cum ar fi ranirea animalelor sau
oamenilor, distrugerea proprietatii, inselarea, furtul si incalcarea sistematica a
regulilor scolii.

a) Vedeti sugestiile referitoare la comportamentele agresive.

Depresia - dispozitie deprimata, cu pierderea interesului si lipsa de satisfactie in
realizarea activitatilor zilnice.

a) incercati sa antrenati elevul 1n activitati comune cu alti elevi.

b) incurajati elevul sa se bucure de realizari. Daca depresia devine prea
severa, permiteti elevului sa se retraga pentru un timp, perioada in care sa
fie supravegheat de psihologul scolar sau de profesorul de educatie
speciala.

Enurezis /Encoprezis - incontinenta intestinala si urinara.

a) inainte de a accepta elevul in clasa, se insista sa se obtina de la coordonatorul
El din scoala, parintii elevului si de la medicul de familie sau medicul din
scoald un plan concret.

Impulsivitate - incapacitatea de a astepta gratificarea si tendinta de a actiona tara a
tine cont de urmari sau fara a se gandi la rezultate.
a) Ajutati elevul sa analizeze potentialele consecinte.
b) Insistati ca elevul sa intoarca beneficiile obtinute in mod neadecvat prin
impulsivitate.
C) Aplicati sanctiunile necesare.
d) Puneti elevul in situatii in care acesta si fie nevoit sa se gandeasca
inainte de a actiona.

Manie - pasiune excesiva sau entuziasm exagerat centrat pe o anumitd activitate
sau pe o disciplind
a) Dacd mania este inadecvatd, interveniti interzicand elevului sa-si
exteriorizeze mania.
b) Aplicati sanctiunile necesare.
c) Cereti indicatii de la medicul de familie sau de la profesorul de educatie
speciala.

Tulburari de dispozitie - tulburari emotionale, elatie, stare in care subiectul are o
deosebitd incredere in fortele proprii si manifesta o buna dispozitie sau depresie ce
domina modul in care elevul percepe viata.
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a) 1Incercati sa Invatati elevul si sa-i modelati dispozitia necesara pentru
activitatea desfasurata.
b) 1incurajati elevul sa-si exprime emotiile adecvate.

Tulburare obsesiv-compulsiva - un model de ganduri (obsesii) si actiuni
(compulsii) repetitive, persistente si intruzive, care impiedica activitatile cotidiene
din viata unei persoane.
a) incercati sa va acomodati la aceste actiuni, daca nu sunt prea intruzive
sau disruptive pentru procesul didactic.
b) Lucrati cu elevul pentru a reduce manifestarile distructive.

Tulburarea opozitionismului provocator - un model de comportament negativ ostil,
prin care elevul sfideaza autoritatea si regulile scolii si poate actiona intentionat in
asa fel, ca sa enerveze pe altii.

a) Laudati elevul pentru comportament adecvat. (Daca elevul manifesta
devotament fatd de profesor, acesta poate cere, determina §i gratifica
comportamente mai adecvate.)

Atacurile de panica - o frica coplesitoare irationald, care provoacd respiratie
superficiala rapida, transpiratie, intensificarea ritmului cardiac si indepartarea de
stimulul care o provoaca.
a) Stati langa persoana care sufera atacul de panica si asigurati-o de faptul ca
obiectul fricii nu-i va provoca nici un rau.

Tulburari de personalitate - comportamente putin adaptive, maladaptive legate de
perceptia si conceptia propriei persoane in raport cu mediul ambiant, care
determina incapacitatea de a functiona, esecuri personale si stres.
a) Asteptati-va sa fie foarte greu de lucrat cu elevul.
b) Consultati-va des cu coordonatorul EI, profesorul de sprijin si cu medicul
de familie sau cu medicul din scoala.
c) Tineti minte ca s-ar putea ca un astfel de comportament contrar propriilor
interese sa nu fie alegerea elevului.
d) Nu se recurge la pedepse.

Fobiile - temeri irationale si nejustificate.
a)incercati sa ajutati elevul sa-si confrunte sau sa-si invinga fobia, ajutandu-1 sa-
si Infrunte teama, sa o inteleagd si sa actioneze in modul corespunzator.
b)Nu incercati sa impuneti elevul sa faca acest lucru.

Parorexie (Pica) - tendinta de a ingera substante, lucruri necomestibile, cum ar fi:
par, grifuri de creioane sau stofa, iarba, pietre etc.
a) Daca veti observa ca elevul are astfel de tendinte, propuneti-i s manance
ceva mai apetisant.

Sindromul stresului post-traumatic - o reactie la un incident extrem de
amenintator, dupa care elevul sufera de tulburari de somn, tulburari de alimentatie,
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anxietate si comportament de evitare, intr-o asa masurd, incat acestea impiedica
viata cotidiana;

a) Cereti instructiuni specifice, de la coordonatorul EI, profesorul de sprijin
sau de la medicul de familie, sau de la medicul din scoala despre modul in
care puteti ajuta copilul.

b) Evitati sa supuneti elevul oricarui stres suplimentar.

C) incercati sa implicati zi de zi elevul, cat de mult posibil, in activitatea
desfasurata in clasa.

Psihopat (tulburare antisociala de personalitate) - o persoana care prezinta
comportamente amorale si antisociale, cum sunt agresiunea, furtul, minciuna etc.,
urmarind scopuri iresponsabile, egoiste si fard a tine cont de altii sau fara a le da
mare importanta.
a) Stabiliti pedepse foarte clar definite, inflexibile in executare, pentru
comportament neadecvat.
b) Urmariti elevul indeaproape.
€) Scoateti elevul din clasa, in cazul in care comportamentul acestuia devine
extrem de problematic.

Tulburari psihosexuale - orice tulburare ce implica actiuni sexuale sau
comportament cu conotatii sexuale.
a) Daca este cazul, monitorizati comportamentul elevului, bazdndu-va pe
asteptari si sanctiuni bine definite.
b) Daca este comisa o infractiune, Inlaturati elevul din clasa obisnuita.
C) Asigurati-va de faptul ca standardele de comportament pentru elev sunt
definite tindandu-se cont de bunastarea elevilor si nu de conceptiile proprii.

Fobia scolara - frica de a merge la scoald, Tnsotitd de obicei de anxietate, plangeri
de dureri fizice si oboseala excesiva.
a) Incercati sa faceti ca elevul sa se simta confortabil la scoald precum si in
drumul spre scoala si spre casa.
b) Daca este necesar, lasati elevul sa-si exprime temerile si ingrijorarile legate
de frecventarea scolii.
c) Daca este posibil, recomandati instituirea unui program, pentru a aduce
elevul la scoald in zilele cand ii este greu sa vina in mod voluntar.

Tulburarea anxioasa de separare - frica de a fi separat de parinte (de obicei, de
mama), care Tn mod normal dureazd primele cateva zile de scoald, pana cand
copilul se obisnuieste sa se afle departe de parinte (in unele cazuri, anxictatea este
severa si este resimtita atat de elev, cat si de parinte).

a) Implicati elevul in activitati si problema, deseori, dispare de la sine.

b) Atunci cand copilul si parintele sufera ambii de anxietate, insistati ca
parintele sd pardseasca zona si lasati elevul sd planga sau sa faca isterie,
pana cand va fi gata sa se alature clasei.

c) Daca problema persista, informati EI si psihologul scolar.
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Sindromul Tourette - o tulburare neurologica, caracterizatd prin ticuri motorii §i
verbale, cum ar fi miscari bruste neobisnuite sau cuvinte (uneori obscene) strigate
impulsiv, asupra carora nu are nici un control. De exemplu, el poate sa clipeasca in
mod repetat, sa ridice din umeri sau sa dea din cap fara sa vrea.

Boala apare mai des la baieti decat la fetite si, de obicei, dispare pe masura ce
copilul creste. El va putea sa duca o viatda normala si e posibil nici sa nu aiba
nevoie de tratament daca simptomele nu il deranjeaza excesiv. Uneori, este insotita
de dizabilitati de invatare, deficit de atentie/tulburari hiperactive, tulburari obsesiv-
compulsive si tulburdri de somn.
a) Asezati elevul departe de factorii ce pot distrage atentia.
b) Puneti la dispozitia elevului un loc separat pentru studiere, daca este
necesar.
c) Permiteti elevului sa paraseasca clasa pentru a merge la baie sau intr-un loc
sigur, in cazul in care ticurile devin excesive.
d) Nu permiteti colegilor de clasa sa necdjeasca elevul.

Activitatea 3.3.

Efectuati o analizd comparativa 1intre tipurile specifice de tulburari
comportamentale si tulburari emotionale. Care este lucrul cu astfel de copii?

Rezumat

Scolile cu multe probleme disciplinare pot deveni un adevarat teren de razboi
pentru copiii cu probleme comportamentale. Copiii cu probleme emotionale si
comportamentale gasesc adesea prieteni care li se aseamana si pot forma gasti care
pot deranja nu doar clasa, ci chiar scoala. Scolile pot avea probleme mari daca nu
se instituie reguli, daca nu exista consecinte pentru comportamentele inadecvate si
daca nimdnui nu-i pasa de ceea ce fac copiii. Problemele comportamentale se pot
amplifica dacd scoala este intr-o stare precard si nu se face nimic pentru a crea un
mediu atractiv. Daca adultilor nu le pasa, de ce le-ar pasa copiilor? Copiii care se
tem Intotdeauna de esec 1si ascund adesea teama sub masca unui comportament
distructiv. Copiii care au hobby-uri sunt atragi in diverse activitati, inclusiv
sportive, au sanse mai mari sa atingad un echilibru emotional.
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CAPITOLUL IV. ELEVII CU DEFICIT DE ATENTIE SI CU
HIPERACTIVITATE AD/HD

Argument

Deoarece de multe ori succesul invatarii depinde de abilitatea copilului de a
participa la anumite sarcini si a face fatd asteptarilor invatatorului cu minimum de
distragere a atentiei, elevii cu AD/HD se pot confrunta cu mediul scolar.
Activitatile, informatia necesard pentru indeplinirea sarcinilor, ducerea la bun
sfarsit a celor asumate si participarea la discutii cu invatatorul si colegii de clasa -
sunt acele activitati care pot fi problematice pentru un elev cu deficit de atentie si
hiperactivitate.

Obiective:

Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:

» determinati care sunt particularitatile caracteristice deficientelor de atentie si
hiperactivitate;

» identificati principalii indicatori comportamentali in aprecierea deficientelor
de atentie si hiperactivitate;

» cunoasteti modalititi de lucru cu elevii care sufera de deficientd de atentie si
hiperactivitate.

Planul unitatii de curs

4.1. Informatii generale despre elevii cu deficit de atentie / hiperactivitate

4.2. Informatie utila pentru invatatori
4.3. Comportamentul caracteristic elevilor predominant neatenti tip AD/HD

4.4. Elevii la care predomina a impulsivitatea si hiperactivitatea de tip combinat
AD/HD

4.1. Informatii generale despre elevii cu deficit de atentie / hiperactivitate
Orice copil poate avea stiri de lipsa de atentie, impulsivitate sau hiperactivitate,
dar copilul cu AD/HD prezinta aceste simptome si comportamente mai frecvent si
mai sever decat copiii de aceeasi varstai. AD/HD apare la 3-5% din copiii de
scoald, incepe intotdeauna Tnaintea varstei de 7 ani si continud pana in perioada de
adult. Aproximativ 25% din parintii copiilor cu AD/HD au, la randul lor, AD/HD.

AD/HD - deficit de atentie si hiperactivitate, sau TH/DA - tulburare
hiperkinetica cu deficit de atentie, reprezintda aceeasi afectiune neurobiologica,
intalnitd in primii ani de copildrie - pana la varsta de 7 ani. Aceasta boala afecteaza
anumite zone ale creierului care 1i ajuta pe copii sd rezolve probleme, sa planifice
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lucrurile, sa inteleagd actiunile celorlalti si sa 1si controleze impulsurile.
Principalele simptome ale AD/HD sunt:

> hiperactivitatea - copilul nu poate sta locului, se misca si vorbeste
incontinuu;

> impulsivitatea - copilul are un comportament si un limbaj necontrolat;

» tulburarile de concentrare - copiii se plictisesc si sunt distrasi repede de la
activitatile de care nu sunt interesati.

Aceste simptome pot fi prezente la copilul bolnav in combinatii a cate doua, toate
tret sau doar unul. in functie de preponderenta simptomelor, AD/HD are trei forme:
» AD/HD predominant deficit de atentie - (Attention Deficit Disorder (ADD)).
Este o forma mai intalnita la fete. Majoritatea simptomelor se incadreaza in
categoria deficitului de atentie, hiperactivitatea si impulsivitatea fiind mai
putin prezente. Acesti copii sunt mai putin predispusi la dificultati de
comunicare cu ceilalti copii, Insa lipsa concentrarii poate fi un simptom usor
de trecut cu vederea.
» AD/HD predominant impulsiv / hiperactiv. Este cea mai putin intalnita
forma de AD/HD, fiind caracterizata de comportamentul impulsiv si
hiperactiv, fard sau cu un minim deficit de atentie.

» AD/HD de tip combinat impulsiv / hiperactiv /deficit de atentie. Cea mai
intdlnitd forma de AD/HD, caracterizata de comportament hiperactiv si
impulsiv, deficit de atentie si distractibilitate.

Parintii si cei care lucreaza cu copiilor care sufera de deficit de atentie si
hiperactivitate (AD/HD ) trebuie in primul rand sa constientizeze faptul ca boala
nu ,,se vindeca" de la sine, ci de multe ori continud si la maturitate; tratamentul
specific - medicamente, terapie comportamentald, sprijin din partea familiei si a
scolii, nutritie corespunzatoare, exercitii fizice, etc. - este singura solutie. ApOi,
trebuie sa retineti ca nu toti copiii cu AD/HD sunt hiperactivi - 0 mare parte din
acesti copii nu se pot concentra asupra unei activitati, in special daca este vorba de
o activitate plictisitoare sau repetitiva. Lipsa hiperactivitatii la copiii cu AD/HD ii
poate face pe unii adulti sa nu banuiasca prezenta acestei afectiuni - copilul neatent
pare a fi linistit s1 vazandu-si de treaba sa, insa de fapt nu se concentreaza la ceea
ce face.

Simptomele si diagnosticul deficitului de atentie si al hiperactivitatii la copil
(AD/HD)

Majoritatea copiilor sunt usor hiperactivi si nu isi pot mentine atentia pentru mult
timp, insa la copiii bolnavi aceste simptome afecteaza Invatarea, adaptarea la
mediul scolar si deseori relatiile cu ceilalti copii. Pentru a fi diagnosticat cu aceasta
boala copilul trebuie sa prezinte tulburdri de comportament pana la varsta de 7 ani,
iar simptomele trebuie sd continue cel putin 6 luni. Aceste simptome trebuie de
asemenea sa afecteze cel putin doua sfere din viata copilului - scoala, terenul de
joaca, familia, intrunirile sociale. Daca hiperactivitatea, impulsivitatea sau
tulburarile de concentrare se intdlnesc doar intr-un context social, atunci este
posibil ca problemele sa aiba o alta cauza.
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Tulburarile de comportament specifice ADIHD - deficit de atentie, hiperactivitate,
impulsivitate - pot fi intalnite si in alte situatii speciale: deces, divort sau o alta
Situatie stresanta in familie, comotii cerebrale, o infectie la ureche ce poate produce
scaderea auzului, dizabilitati de invatare, anxietate sau depresie.

Multi copii cu AD/HD sufera si de alte afectiuni asociate: dizabilitati de invatare,
depresie, anxietate, tulburare bipolara (la adolescenti), tulburari comportamentale.

>

Hiperactivitatea la copiii cu AD/HD. Cel mai evident simptom al acestei
afectiuni. Copilul se afla intr-o miscare continud, incearca sd faca mai multe
lucruri deodata, trece de la un lucru la altul si cand este fortat sa stea cuminte
da din picioare si din degete; tot timpul este ,,pornit" sa faca ceva, ca si cum
ar avea o energie inepuizabild; vorbeste excesiv si nu se poate juca in liniste;
uitd in repetate randuri; 11 vine foarte greu sa stea linistit la masa sau in
banca la scoala.

» Deficitul de atentie / tulburarile de concentrare la copiii cu AD/HD . Daca

activitatea este interesantd sau placuta, copilul reuseste sa fie atent, Insa in
situatiile repetitive sau plictisitoare copilul cu AD/HD 1isi pierde repede
interesul si atentia. Adesea trece de la o sarcina la alta, inainte de a o
indeplini pe cea anterioard, sare peste etapele unei actiuni, nu este atent la
detalii s1 face greseli din neglijentd, nu isi aminteste si urmareste cu
dificultate instructiunile, rataceste des lucrurile sau le pierde, se uita in gol si
viseaza cu ochii deschisi. Totodatd, copilul cu AD/HD se concentreaza
foarte greu daca sunt prezenti in jurul sau stimuli care ii pot distrage atentia.
Impulsivitatea la copiii cu AD/HD.- Acest simptom este cauzat de lipsa
autocontrolului in gesturi si vorbire. Copilul 11 intrerupe deseori pe ceilalti,
nu 1si asteapta randul la o activitate, vorbeste si actioneazd farda a gandi
inainte, nu is1 poate controla emotiile §i izbucneste in crize de furie, nu are
rabdare, comenteaza nepotrivit.

Cauzele deficitului de atentie si al hiperactivititii la copil

Cauza exacta a acestei afectiuni neurobiologice la copii este inca necunoscuta,
luandu-se in considerare o combinatie de cauze genetice (preponderente), factori
de mediu si caracteristici fizice ale creierului. Exista mai multi factori de risc
pentru aparitia AD/HD la copii:

>
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Factori genetici - un frate sau un parinte cu AD/HD creste riscul aparitiei
bolii la copil. in prezent se cautd genele care sunt raspunzatoare pentru
transmiterea bolii.

Factori de mediu - Studiile au sugerat existenta unei legaturi intre consumul
de tutun si alcool in timpul sarcinii si aparitia AD/HD la copil. Expunerea
copilului cu varsta de pana la 6 ani la plumb poate fi o alta cauza.
Modificarea functiilor cerebrale.

Sexul - baietii sunt de 4 ori mai predispusi la aparitia AD/HD decét fetele.
Leziuni cerebrale aparute in timpul sau inainte de nastere - doar un procent
foarte mic din acesti copiii au dezvoltat AD/HD.

Zaharul rafinat poate produce sau accentua simptomele AD/HD.
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> Aditivi alimentari.

Activitatea 4.1.

Efectuati o analiza a principalelor simptome §i cauze ale aparitiei deficitului de
atentie si a hiperactivitatii la copii.

4.2. Informatie utila pentru invatatori

» Deficitul de atentie/hiperactivitatea este un diagnostic medical. Acest
diagnostic in nici un caz nu este stabilit de catre invatator.

» Termenii ,hiperactiv" sau ,hiper" sunt suprautilizati si utilizati gresit. Un
copil poate fi neobignuit de activ, fara a fi hiperactiv.

» Copiii cu deficit de atentie/hiperactivitate, ca si copii cu alte dizabilitati, au
anumite limite. Ei nu aleg sa actioneze in modul in care o fac.

» Pentru un invatator poate fi foarte frustrant sa lucreze cu copii cu deficit de
atentie/hiperactivitate. Desi poate parea ca acesti copii verifica invatatorul,
pentru a putea stabili pana unde li se va permite sd mearga, in realitatea nu
este asa. Ei Tnsisi sunt nemultumiti de comportamentul lor, dar nu intotdeauna
il pot controla.

» Circa 20% din copiii cu deficit de atentie/hiperactivitate prezinta de asemenea
o forma de dizabilitate de invatare. Circa 33% din copiii cu deficit de
atentie/hiperactivitate prezintd si o anumitda formda de tulburare
comportamentald. Circa 35% din copiii care consultd regulat un medic
terapeut sunt tratati de deficit de atentie/hiperactivitate.

» Acest tip de dizabilitate reprezinta procentul cel mai mare din toate tulburarile
psihologice caracteristice copiilor.

» Unii copiii cu deficit de atentie/hiperactivitate au probleme cu depresia sau
anxietatea.

» Copiii cu deficit de atentie/hiperactivitate sunt foarte creativi si au o
imaginatie extrem de bogata.

» Copiii cu deficit de atentie/hiperactivitate depun mai mult efort la scoala,
atunci cand simt ca profesorul 11 simpatizeaza.

» Problemele legate de deficit de atentie/hiperactivitate nu pot fi solutionate
definitiv, dar pot fi reduse.

» Un program comportamental este mai eficient decat un program
psihoterapeutic.

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu deficit de AD/HD

YV V VVYVY

Dati doar o singurd indicatie sau doud deodata.

Cereti elevului s repete indicatiile cu voce tare.

Discutati detaliat procesele academice, cum sunt procedurile matematice.
invatati elevul sd faca acest lucru independent.

Aplicati coduri de culori, corespunzatoare disciplinelor, pe manualele, caietele
si alte rechizite ale elevulul.

Ajutati elevul sd faca trecerile de la o disciplina Ia alta, prin limitarea perioadei
de tranzitie.
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» Cereti elevului sd-si scrie toate temele pe acasd intr-o agenda. Verificati si
semnati agenda la sfarsitul zilei, cereti ca unul dintre parinti sa semneze caietul
acasa.

> La sfarsitul fiecarei zile oferiti-le tuturor elevilor cateva minute pentru a-si
aduce in ordine bancile si rechizitele.

» Stabiliti un anumit regim si incercati sa-1 respectati. Pregatiti elevii pentru
eventuale exceptii.

» Folositi contracte comportamentale care specifica perioada de timp rezervata

activitatilor.

Alternati temele de interes inalt cu cele mai putin interesante.

Dati preferinta mai mult prezentarilor vizuale, decat celor audio.

Permiteti elevilor sa utilizeze calculatorul la lectie si formati elevilor abilitati

de utilizare a tastaturii calculatorului.

Oferiti elevului recompense cum ar fi timp la computer sau pentru citit, dar in

nici un caz bomboane.

Permiteti elevului sa se deplaseze prin clasa, daca o face fara a deranja pe altii.

>
>
> Ajutati elevul sa inteleaga ce fel de comportament este inadecvat.
» Oferiti mult feed-back.
>
>
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Nu exasperati si nu aratati frustrarea.
Comunicati frecvent cu parintii.

4.3. Comportamentul caracteristic elevilor predominant neatenti tip AD/HD
Deseori parca viseaza in plina zi sau privesc in gol.

Deseori nu stiu ce au de facut.

Par apatici si nemotivati.

Par sa se miste incetinit.

Comit multe greseli de neatentie.

Sunt rezervati in a se implica in orice sarcind, care necesita devotament.
Sunt timizi, politicosi si docili.

incearca sa stabileasca legaturi cu elevii, dar putini reactioneaza.

VVVVVVVY

Sugestii invatatorului pentru lucrul cu un elev predominant neatent tip AD/HD
Asezati elevul aproape de colegi.

Desemnati un coleg care sa ajute elevul.

Faceti cat mai mult lucru posibil in clasa.

Stati langd banca elevului in timpul unor comunicéri sau cand se explica
lectia noua.

Priviti elevul in ochi in timpul indicatiilor verbale.

Folositi fraze de introducere a informatiei importante, cum ar fi ,,Acum fiti
cu totii foarte atenti".

Cereti elevului sa repete indicatiile pe care 1 le-ati dat.

incercati sd intrebati elevul, atunci cand acesta este atent. Exprimati-va
aprecierea in cazul cand raspunsurile sunt corecte.

Oferiti structura si suportul necesar pentru a duce la bun sfarsit o activitate.
Oferiti timp suplimentar pentru finisarea sarcinii sau activitatii.

VV VYV VV VVVYVY
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Scrieti sarcinile pe tabla in timp ce le vorbiti elevilor despre ele. Lasati-le un
timp scrise pe tabla.

impartiti sarcinile mai mari in sarcini mai mici.

incercati sd aplicati aceleasi standarde academice ca si pentru restul clasei,
dar pregatiti-va sa fiti flexibili.

invatati elevul sd-si monitorizeze comportamentul.

Faceti elevul sd se simta confortabil atunci cand cere ajutor.

4.4. Elevii la care predomind a impulsivitatea si hiperactivitatea de tip
combinat AD/HD

VVVVVVVVVYVVVYVVVVVVYVYY

Deseori sunt neastamparati si se fataie.

Deseori se ridica de la locul lor.

Manifesta activitate fizica excesiva.

Sunt ingadmfati si sacaitori si nu se joaca bine cu ceilalti.
Nu poate lucra sau nu se poate juca in liniste.
Vorbesc prea mult.

Exclama raspunsurile Tnainte sa terminati Iintrebarea.
Le este greu sd-si astepte randul.

Permanent intrerup interlocutorul.

Se comporta grosolan.

Nu reusesc sd perceapa semnalele sociale.

Se lauda.

Sunt neascultatori si neretinuti.

Se poartd imatur.

Au frecvent izbucniri emotionale.

Au abilitati slabe de organizare.

Deseori 1s1 uitd sau isi pierd temele.

Vad evenimentele in alb si negru.

Nu au o imagine adecvata a propriei persoane.

Sugestii invatatorilor pentru lucrul cu un elev la care predomina impulsivitatea
si hiperactivitatea de tip combinat AD/HD

>

>

Oferiti-1 elevului un loc la marginea clasei, in zona din fata, dar departe de
ferestre.

Daca este necesar, rezervati un loc separat intr-o parte relativ liberda a
camerei, unde elevul se poate aseza oricand va fi necesar. Puneti pe masa un
set complet de carti si rechizite de bazad. Separati banca de restul clasei.
invatati elevul sd-si faca insemnari despre comportamentul sau, cu verificari
periodice (o data la fiecare cinci minute).

Ajutati elevul sd se scoale si sd marcheze sarcinile indeplinite pe un panou
de perete.

Propuneti sarcini care cer ca elevul sd se deplaseze prin camera sau prin
cladire.

Aplicati tehnici de relaxare.
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Propuneti activitati care pot fi indeplinite in perechi. Apoi, puneti elevul in
pereche cu un partener puternic, bine organizat.

Cautati domentiile in care elevul poate fi lider.

Puneti accentul pe cooperare si nu pe competitie.

Practicati acordarea de beneficii. Apreciati lucrul reusit.

Oferiti feed-back pozitiv oricand este posibil.

Utilizati aprecierile pozitive si laudele, mai mult decat aprecierile negative si
pedepsele.

in caz de necesitate, elaborati cai alternative de obtinere a progresului.
Oferiti imediat feed-back cu privire la lucrul efectuat si la comportament.
Oferiti elevului o listd a regulilor de conduita in clasa.

Ignorati comportamentele inadecvate neinsemnate.

Nu pedepsiti comportamentul ce nu poate fi controlat.

Ajutati elevul in perioada de tranzitie.

Nu pedepsiti niciodata prin izolare sau cu aplicarea fortei fizice.

Daca elevul intampina dificultati de ortografiere, dati-i cinci-zece cuvinte pe
care sa le exerseze in fiecare seara.

Cereti elevului sa practice scrierea cuvintelor in aer.

La matematica, ajutati elevul sa alinieze colonitele.

La matematica, oferiti materiale tiparite si bazati-va mai putin pe copiere.
Permiteti utilizarea calculatoarelor.

Rolul parintelui este de a-1 face pe copil sa aiba tot timpul incredere in
fortele proprii.

Pubertatea si adolescenta reprezintd o perioada plind de provocari si pentru un
copil normal, dar cu atdt mai mult pentru un copil cu AD/HD. Acesti tineri au
nevoie de o evaluare medicald anuald, pentru a le fi ajustatd terapia conform
necesitatilor, care se schimba odata cu cresterea. Este important pentru acesti copii
sd poata conta pe sprijinul si intelegerea parintilor, dar totodata sa fie tratati ca
niste adolescenti normali - cu ,,toane" si rebeliuni impotriva Ingradirii libertatii.
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Tratamentul deficitului de atentie si al hiperactivitatii la copil

Copilul care prezintd simptome specifice AD/HD necesitd o evaluare din partea
unui medic pediatru sau neuropsihiatru, acesta stabilind tratamentul in functie de
varsta copilului, sanatatea generala, severitatea simptomelor, toleranta la anumite
substante, pronosticul bolii si preferinta pdrintilor. in absenta tratamentului,
simptomele se vor agrava si copilul nu va reusi sa se integreze cu succes in mediul
scolar si social.

Adultii cu AD/HD netratat Inregistreaza o ratd mai mare a divortului $i somajului,
sunt mai predispusi la consum de tutun, alcool si droguri, precum si la activitate
infractionala. Terapia pentru AD/HD include tratament medicamentos, terapie
comportamentala, educatia familiei, psihoterapia si practicarea unor sporturi.
Scopul tratamentului consistd in controlarea simptomelor rezida in a-1 ajuta pe
copil sa functioneze normal in societate.
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1. Tratamentul medicamentos - acesta nu trateazd AD/HD, insa controleaza
simptomele afectiunii, echilibrand substantele chimice din creier. De obicei, copiii
beneficiaza de consiliere, odata cu tratamentul medicamentos.

» Cele mai raspandite efecte adverse ale medicamentelor administrate pentru
AD/HD includ insomnia, reducerea poftei de mancare, dureri de stomac,
accelerarea ritmului batailor inimii si irascibilitatea.

Unii copiii care incep sd ia medicamentele pentru AD/HD au o reactie

negativa. Altii nu au nici o reactie.

Parintii si medicul de familie roagd, de obicei, invatatorul sa monitorizeze

schimbarile de comportament la un copil care incepe sa ia medicamente.

invatatorul trebuie sa fie informat despre toate schimbadrile in tratamentul
medicamentos.

A administra sau nu medicamente unui copil cu deficit de atentie constituie

un subiect controversat.

Unii adulti considera ca administrarea de medicamente unor astfel de copii

demonstreaza dorinta parintilor de a controla comportamentul copilului fara

a depune efort. Ei considera ca va fi mai bine pentru copil dacad parintii ar

invata cum sa se ispraveasca cu acest comportament al copilului.

Alti adulti considera ca astfel de copii ar fi inaccesibili, atat acasa, cat si la

scoala, daca nu ar fi tratamentul medicamentos administrat.

» Familia decide sa administreze sau nu medicamente copilului si invatatorul
nu trebuie sd se implice. Rolul invétitorului este de a sustine pdrintii in
luarea unei astfel de decizii dificile.

» Profesorul de clasa nu trebuie niciodata sa sugereze parintilor ca trebuie sa
administreze medicamente copilului lor.
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2. Tratament homeopat pentru AD/HD.

3. Terapie comportamentala - ajuta copilul sa se controleze si sa 1si stabileasca
obiective comportamentale realiste. Terapia comportamentala implicd invatarea
unui comportament folosindu- se un sistem ce pune accentul pe recompense si
laude, dar totodata stabileste limite si consecinte clare. Principiile de baza ale
acestei terapii sunt: stabilirea unor obiective specifice, oferirea recompenselor si a
consecintelor, si utilizarea constantd a recompenselor si consecintelor. invitarea
aptitudinilor sociale i ajuta pe copii sa interactioneze mai bine cu ceilalti.

4. Educarea si instruirea parintilor, copilului s1 a educatorilor cu privire la
AD/HD. Pentru reusita tratamentului, copiii cu AD/HD au nevoie de consecventa.
De exemplu, comportamentul invatat la orele de terapie trebuie sa continue §i acasa
sau la scoald. Din acest motiv, parintii si educatorii trebuie sa invete cum sa aplice
tehnicile de terapie comportamentald. Consecventa se referd la mai multe planuri:
reactiile la comportamentul copilului trebuie sa fie aceleasi de fiecare data si
indiferent de loc si context. Totodata, parintii trebuie sa se puna de acord, pentru a
actiona in acel fel fata de copil.

5. Psihoterapie - pentru tratarea situatiilor de anxietate sau depresie.
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6. Alimentatia. Pentru copiii cu AD/HD sunt recomandate alimentele bogate in
acizi grasi esentiali (seminte de in, peste, nuci), vitaminele B (ficat, cereale
integrale, orez, nuci, lapte, oua, carne de pasare si peste, fructe, verdeturi, soia),
proteine (in special, la micul dejun si pranz), calciu si magneziu (lactate si
verdeturi), zinc si fier. Totodata, evitati zaharul, aditivii alimentari, grasimile
hidrogenate, cofeina si sarea.

7. Activitatea fizica. Toata aceasta energie a copiilor hiperactivi poate fi utilizata
in practicarea unui sport organizat sau a altor activitati fizice. Beneficiile sunt
multiple: imbunatatirea puterii de concentrare, ameliorarea depresiei si anxietatii,
dezvoltarea cerebrald, un somn mai bun, etc. incercati sa gasiti o activitate potrivita
pentru aptitudinile copilului.

Activitatea 4.2.

Prezentati principalii indicatori de lucru cu copiii cu deficit de atentie si
hiperactivitate.

Rezumat

in acest capitol a fost studiatd caracteristica copiilor cu deficit de atentie si
hiperactivitate, inclusiv au fost determinati factorii aparitiei lor si identificate
principiile de lucru cu copiii cu deficit de atentie si hiperactivitate. Sunt prezentate
simptome specifice AD/HD care includ tratamentul medicamentos, terapia
comportamentald, educatia familiei, psihoterapia si practicarea unor sporturi.
Scopul acestui tratament constd in controlarea simptomelor si in ajutorarea
copilului sa functioneze normal in societate. Totodata, dorim sd accentuam pentru
invatatori unele laturi pozitive care vor facilita sustinerea acestor copii in scoala de
masa.

Zonele potentiale ale dificultatii pentru persoanele cu sindrom AD/HD pot
include:
» Neatentie - intrerupti de propriile ganduri sau visare cu ochii deschisi,
trecand repede la o noud temd de conversatie inainte de a termina una si
producand o lucrare care are o calitate variabila;

» Impulsivitate - o dificultate a vorbirii interioare, terminand propozitiile altora
si/ sau Intrerupand,

» Memorie de scurta duratd - abilitate precara de a lua notite, intelegere cu

intarziere si anticipare, ceea ce determind inabilitatea de a invata din greseli

sau din experientele anterioare;

Oscilatii ale dispozitiei - mergand de la un comportament fara astampar si

zvapaiat pand la caderea pe ganduri (afectind lucrul la curs si repetarea

pentru examene);

Slaba organizare si management al timpului;

Asumarea riscului;

Rezolvarea problemelor;

Relatii interpersonale si emotionale - elevii pot parea sociabili, dar

prieteniile pot fi superficiale;

A\
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» Probleme asociate cu medicatia - acestea pot afecta somnul.

Caracteristici pozitive asociate cu AD/HD

> Abilitatea de a vedea in ansamblu si o buna atentie la detaliu.

» Creativitate si inventivitate.

» Asumarea riscului poate duce la descoperiri importante.

> Abilitate de a procesa informatiile si de a face observatii mai cuprinzatoare.
> Nivel ridicat de energie.

» Abilitati bune pentru negociere.

> Intuitie si reactie.

» Abilitate de hiper-concentrare.

CAPITOLUL V. ELEVII CU AUTISM

Argument

In acest capitolul se pune accentul pe descrierea unei categorii aparte de copii care
prezintd dificultiti de comunicare si relationare cu cei din jur, instabilitate
emotionala, comportament stereotipic si repetitiv, avand relevanta in desfasurarea
normala a activitdtilor educationale si de socializare a acestor copii, mai ales in
primii ani de viata.

Obiective

Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:
> identificati indicii principali ai evaludrii autismului infantil,’
» determinati elementele caracteristice intalnite in tabloul clinic si in
comportamentul caracteristic
> copiilor cu autism;
> identificati indicii de lucru cu copiii cu autism infantil.

Planul unitatii de curs

5.1. Elevii cu autism

5.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu autism
5.2.1. Elevii cu autism inalt-functional

5.2.2. Elevii cu autism slab-functional
5.3. Recomandari pentru depasirea crizelor

5.1. Elevii cu autism

Autismul constituie o tulburare de dezvoltare care afecteazd semnificativ
comunicarea verbala si non- verbala si interactionarea sociald, de obicei evidenta
pana la varsta de 3 ani. Astfel, el afecteaza negativ performanta academica. Alte
caracteristici deseori asociate cu autismul sunt angajarea in activitati repetitive i in
miscari stereotipice, rezistenta la schimbarile de mediu sau de rutind zilnica si prin
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reactii neobisnuite la experientele senzoriale. Termenul nu se aplica daca reusita
academica a unui copil este afectatd negativ in primul rand de o tulburare
emotionala prezenta la copil.

>
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Autismul se manifestd printr-o varietate de moduri si de grade de severitate.
Unii copii autisti necesita suport constant, deoarece au manifestari ciudate,
cum ar fi cele necontrolate, sau inabilitatea de a-i asculta pe cei din jur sau
de a le raspunde. Altii necesitd doar un minim de sustinere, deoarece acestia
se comporta intr-un mod doar usor straniu, cum ar fi vorbirea cu intonatie
nepotrivita.

Persoanele cu autism inalt-functional se descurcda normal in prietenie,
casatorie si la serviciu.

Majoritatea din copiii autisti sunt baieti (~ 70%).

Foarte putini oameni cu autism au sindromul savantului (numit anterior
,,.sindromul savantului idiot").

Deoarece limiteaza abilitatea de comunicare, autismul este uneori vazut ca o
tulburare de comunicare.

Autismul are, cel mai degraba, o baza fiziologica si nu una logica, dupa cum
se credea mai devreme.

Deoarece poate fi foarte dificil de instruit copiii cu autism intr-o clasa
obisnuita, de la invatatorul de clasd se asteapta sa facd doar ceea ce ii sta in
puteri in circumstantele date.

Indiferent cat de dificil poate fi un elev cu autism, copilul simte totusi
bucurie si durere ca si orice alt copil.

invatatorul, copilul autist si profesorul de sprijin trebuie sd se bucure de
orice succes si sa nu se simtd dezamagit sau vinovat in legatura cu orice
obiective academice neatinse.

Scolile trebuie sd detind o retea substantiald de suport pentru copiii cu
autism, care poate include profesorul de sprijin, asistentul social, specialistul
logoped, psihopedagogul sau psihologul, specialistul de terapie ocupationala
si alti specialisti. Daca nu sunt specialisti in scoald, pot fi invitati din alte
scoli sau centre de suport al elevilor cu CES din localitate.

Cauzele ipotetice ale aparitiei autismului

Printre principalele cauze care duc la aparitia acestei tulburari complexe sunt:
cauze genetice - boli cum ar fi sindromul X fragil, fenilketonuria (PKU), rubeola
congenitala.

In urma actiunii acestora asupra individului sunt afectate unele parti ale creierului.
Neuronii din aceste regiuni se prezinta ca avand dimensiuni mai mici decat cele
normale.

Criterii pentru diagnosticarea autismului

Simptomele autismului pot include:
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» dificultate in comunicare: limbajul vorbit se dezvoltd de obicei greu sau
deloc, cuvintele fiind adesea folosite necorespunzator; folosirea mai multor
gesturi decat cuvinte; tendinta de a repeta cuvinte si fraze (de exemplu,
repetarea fara greseald a stirilor de la TV); imposibilitatea de a-si concentra
atentia si de a fi coerent;

» nesociabilitatea: lipsa de interes fata de interactionarea cu altii (unii bolnavi se
izoleaza, refuzand sa schimbe mediul in care trdiesc); tendinta de a nu privi in
ochii interlocutorului; preferd singuratatea; lipsa empatiei;

> simturile diminuate sau prea dezvoltate: unii copii cu autism abia daca
raspund la impulsurile celor cinci simturi (daca se loveste nu plange), iar unii
pot avea Simturi dezvoltate (poate auzi un zgomot, iar apoi sid-si acopere
urechile pentru mult timp).

> excese in comportament: poate avea reactii exagerate sau poate fi extrem de
pasiv; poate trece cu usurinta de la o extrema la alta; poate prezenta interes
obsesiv pentru un lucra (obiect sclipitor sau care se roteste sau pentru o
activitate, rasfoitul unei carti sau a unei reviste); poate prezenta comportamente
stereotipe (bate din palme, isi balanseaza corpul sau capul); poate fi agresiv cu
el insusi sau cu altii; poate avea crize de epilepsie sau depresie.

Simptomele autismului apar in primii trei ani de viatd si pot dura pe tot parcursul
acesteia, insa deseori pot fi ameliorate prin interventii corespunzatoare §i prin
tratament adecvat. O persoana care are simptome de autism trebuie examinata de o
echipd de specialisti care trebuie sa includa un medic psihiatra, un psiholog, un
neurolog, un logoped, consultant in probleme de educatie. Sunt necesare si alte
examinari de diagnosticare medicala.

Activitatea 5.1.

Care sunt parametrii principali observabili in evaluarea si diagnosticul autismului
infantil?

5.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu autism

Au o functionalitate mai Tnalta Intr-un mediu cunoscut, previzibil, obisnuit.
Reactioneaza imprevizibil la evenimente de zi cu zi.

Se supara si se frustreaza repede.

Fac isterie atunci cand se simt frustrati.

Prefera sa stea singuri.

Nu le place sa fie atingi.

Prezintd deficiente in stabilirea contactului vizual direct si sunt putin
constienti de prezenta altora.

Devin obsedati de anumite subiecte.

Atunci cand sunt supdrati, sunt predispusi la autoagresiuni neasteptate, de
exemplu, se lovesc In cap, se muscd sau se zgarie. Pot, de asemenea,
deteriora camera sau face rau altora, desi nu intentionat.

VV VVVVVVY
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5.2.1.

Reactioneaza negativ la anumite sunete, cum ar fi zumzaitul, sau la lumina
fluorescenta, sau la anumite texturi, cum ar fi unele fibre de imbracaminte.
Se angajeazd in comportamente autoexcitante, de exemplu, fluturatul din
maini, rotirea in jurul axului, leganatul etc.

isi dezvoltd zone de competentd in unul sau mai multe dintre urmatoarele
domenii: auz muzical perfect, talent la desen, memorizarea cifrelor,
calcularea in gand.

Pot avea o capacitate exceptionala de memorizare a lucrurilor neinsemnate.
Pronuntare confuza.

Pronuntare repetata a frazelor care tocmai au fost citite (ecolalie).

Vorbesc putin sau nu vorbesc deloc. Unii din ei pot comunica prin limbajul
gesturilor sau prin vorbire facilitata.

De obicet, au un IQ substantial mai mic decat cel inregistrat in mod normal
la oameni, dar pot poseda orice nivel de inteligenta, inclusiv geniu.

Elevii cu autism inalt-functional

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu autism inalt-functional

>
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Preocupati-va mai mult de interactiunile sociale ale elevului, decat de lucrul
in clasa.

Elaborati un sistem de apreciere a reusitei, care sa reflecte progresul facut de
elev. Discutati aceasta cu administratia si cu parintii elevului.

Daca este cazul, numiti un coleg de clasa care sd-1 ajute sa se organizeze, sa-
si facd temele 1n clasa si sd-si noteze temele pe acasa.

Daca elevul poate coopera, incurajati lucrul in grupuri.

Puneti accent pe dezvoltarea abilitdtilor de comunicare.

Ajutati elevul sa invete sa-si exprime verbal sentimentele de disconfort.
Oferiti-i elevului un program pentru fiecare zi. Daca urmeaza sa introduceti
orice schimbari in program, informati elevul cat de repede posibil si
asigurati elevul de faptul ca va fi o zi reusita.

Oferiti elevului o lista de reguli, pe care trebuie sa le urmeze.

Divizati sarcinile in pasi mici separati. Atunci cand un pas este realizat,
treceti la celdlalt.

Oferiti recomandari si exemple pentru orice sarcini, pe care elevul le
considera prea dificile.

Sporiti treptat numarul de sarcini pe care elevul urmeaza sa-i realizeze.

Dati prioritate prezentarilor vizuale ale lucrului in clasa si recurgeti mai
putin la prezentarile exclusiv narative.

Puneti accent pe abilitétile de utilizare a computerului si a tastaturii.
Subliniati informatia scrisa, in special cea importanta.

Prezentati situatii din viata reala.

Predati corespunzator capacitatilor elevului.

Nu pedepsiti elevul pentru comportamentul ce nu poate fi controlat.
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5.2.2.

Daca este posibil, recurgeti la serviciile unui asistent, care sa ajute elevul
autist la organizare si in activitatea de zi cu zi.
Analizati necesitatea programarii elevului pentru terapie logopedica.

Recomandati elevilor de varsta mai mare terapia ocupationala si vocationala.

Elevii cu autism slab-functional

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu autism slab-functional

>
>
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Se afld motivul din care elevul este plasat anume 1n aceasta clasa.

in comun cu coordonatorul EI se acorda serviciile unui profesor de sprijin
sau asistent individual, care va fi responsabil de mentinerea activitatii de zi
cu zi $i a comportamentului adecvat al elevului. Se cere ca elevul sa nu fie
trimis la scoala, daca profesorul de sprijin sau asistentul absenteaza. Nu se
accepta inlocuirea persoanei care asista copilul.

invatatorul informeaza parintii daca planifica sa lipseasca de la scoala.
Periodic se revizueste, in comun cu asistentul sau profesorul de sprijin,
comportamentul si progresul elevului. Nu va fie fricd sa va adresati unul
altuia critici constructive.

De comun acord cu administratia scolii §i parintii elevului, se elaboreaza un
sistem de apreciere a reusitei, care sa reflecte progresul realizat de catre elev.
Finalizarea lucrului in clasd sau mentinerea nivelului de invatare nu se
considera, drept obiectiv principal.

Se concentreaza atentia asupra oferirii unui program de studiu functional.

Se incurajeaza interactiunea dintre elev si colegii de clasa.

Se include elevul in cat mai multe activitdti scolare, 1n masura in care poate
face fata elevul.

Se stabileste o rutina.

Se evita suprasolicitarea elevului. Se arata sau se explica elevului ce trebuie
de facut, dar nu se fac ambele lucruri odata. S-ar putea ca elevul sa nu fie
capabil sa perceapa concomitent doua moduri de redare.

Se dau instructiuni cat de clare posibil. Daca este posibil, se arata imagini.
Sarcinile se divizeaza in pasi mici, separati. Atunci cand un pas este realizat,
se trece la celalalt. Nu se lasd sa se acumuleze sarcini nefinalizate.

Se dezvolta abilitatile de comunicare prin limbajul vorbit, panourile de
comunicare, limbajul semnelor sau orice combinare a acestor metode.

Se utilizeaza ideile fixe ca si recompense sau treceri la altd tema. Nu se
incearca inldturarea lor.

Se Incearcd sa se Inlocuiascd comportamentele stereotipice (fluturatul din
maini, rotitul etc.), cu comportamente si forme de comunicare mai adecvate.
Se incearca sa se inlocuiasca actiunile impulsive si autodistructive cu alte
forme de comunicare.

Se cere, dar nu se astepta intotdeauna, comportament corespunzator varstei.
Se lauda toate succesele sau orice succes.
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» Daca plasamentul nu reuseste, rugati administratia scolii sa desemneze un alt
membru al personalului, care sa modifice planurile initiale sau schimbati
plasamentul elevului.

Activitatea 5.2.

Efectuati o analizd comparativa intre autismul nalt-functional si autismului slab-
functional.

5.3. Recomandari pentru depasirea crizelor

» Sa nu credeti ca din cauza unei crize ocazionale elevul nu poate fi acceptat
intr-o clasd obignuita. Elevii cu autism pot fi invatati sa-si schimbe
comportamentul.

» Cu ajutorul parintilor, profesorului de sprijin sau asistentului, se stabileste un
plan pentru gestionarea crizelor, indeosebi a celor fizice. Planul trebuie sa
fie conceput pentru a ajuta elevul sa reia controlul si nu trebuie sa fie
punitiv. Se determina cand trebuie sa fie implementat planul. Explicati
elevului despre plan si importanta acestuia.

» Se cere parintilor sa-si asume angajamentul de a lua copilul de la scoala de
fiecare datd cand elevul pare sd fie incapabil sd-si controleze
comportamentul.

» Se incearca sa se determine cauzele crizei, in special daca se repeta,
intreband elevul sau incercand sd analizati evenimentele ce preceda criza.
Daca este posibil, se inlaturd cauza.

» Daca elevul devine agitat, dupa ce a incalcat una dintre reguli, se cere
elevului sa citeasca regula cu voce tare, daca este necesar - de cateva ori.

» Daca elevul pare agitat din cauza unei activitati scolare, se propune elevului

alta activitate sau, daca este necesar, se muta elevul intr-un loc sigur.

Daca elevul simte ca se supara si poate exprima acest lucru sau daca
invatatorul ori asistentul simte cd elevul devine suparat, se roagd asistentul
sd mute elevul intr-un loc sigur. Daca elevul poate scrie ce 1l deranjeaza,
rugati-1 sa o faca.

Elevul se indeparteaza, izoleaza de excitantii externi.

A\

Elevul se calmeaza prin atingeri cat de putin posibil.

Nu se permite elevului sa-si cauzeze vatamari sau sd provoace vatamari
oricarei alte persoane din clasa. Utilizati restrictiile doar ca remediu extrem.
» Elevul se invata tehnici de relaxare.

YV VYV

Rezumat

In acest capitol au fost studiati indicii de determinare si evidentierea autismului la
copii, precum s§i particularitatile caracteristice, au fost identificati indicii
comparativi intalniti la copiii cu autism slab- functional si inalt-functional. Efectele
pe termen lung ale autismului depind de gravitatea simptomelor. Acestea mai
depind si de faptul cat de repede a fost inceput tratamentul. Autismul este cea mai
grava forma a manifestarii anomaliilor in dezvoltarea individului, care afecteaza
abilitatea omului de a intra in contact cu ceilalti. Autismul se caracterizeaza printr-
0 extrema dificultate de a raspunde la contactele sociale si de a comunica.
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CAPITOLUL VI. ELEVII CU RETARD MINTAL

Argument

In acest capitol se face o descriere a copiilor cu retard mintal, care este una dintre
disfunctiile psihice. Dificultatea este determinata de clasarea acestei disfunctii
psihice intr-o grupa extrem de eterogend din cauza diversitatii etiologice,
diferentelor de gravitate si deficientelor suprapuse. in cadrul acestui capitol ne vom
axa atentia pe informatii despre definitia, factorii care determina comportamentul
si metodele de lucru ale acestui tip de deficienta.

Obiective
Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:
> identificati si sa definiti retardul mintal,
» determinati elementele caracteristice Intdlnite in caracteristica retardului
mintal;
» identificati indicii comportamentali ai retardului mintal.

Planul unitatii de curs

6.1. Retardul mintal

6.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu retard mintal usor si moderat
6.3. Sugestii pentru lucrul cu un elev cu retard mintal usor

6.4. Metode alternative in testarea elevului cu retard mintal usor sau moderat

6.1. Retardul mintal

Retardul mintal se refera la limitdri ale functionalitatii actuale. Aceasta este
caracterizata prin activitate intelectuala sub nivelul mediu, care exista in paralel cu
limitari in doud sau mai dintre urmatoarcle domenii de abilitate: comunicarea,
ingrijirea personald, activitatea casnica, abilitatile sociale, utilitatea comunitara,
autodirectionarea, sandtatea si siguranta, reusita academica, odihna si munca
(Asociatiei Americana pentru Deficienta Mintala, 1992).

Dupa severitate se disting doua forme principale:

1. Retard mental usor (IQ= 70-50). Este cea mai frecventd consecintd a unui
mediu familial social deficitar, intereseazd cu preponderentd categoriile
defavorizate si are un risc mare de revenire; cauzele medicale sunt rare, iar
pacientii sunt educabili §i pot cdpata un anumit grad de independenta.
Reprezinta cca. 85% din toate cazurile de retard mental.

2. Retard mental sever (IQ <50). Acesta poate fi subimpartit, la randul sau, in
moderat (1Q= 50-35), sever (1Q=35-20) si profund (IQ<20). Are o distributie
uniforma la toate categoriile sociale; cauzele biomedicale sunt cele mai
frecvente, risc mic de recurentd, necesita ingrijiri speciale. Un aspect important,
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mai ales pentru sfatul genetic, este compararea inteligentei pacientului cu cea a
parintilor si fratilor.

Existd patru sub-categorii de retard mintal:

a) usoara - (1Q de la 50 pana la 70 - 75); handicap mental pasibil de educatie
(EMH) sau retard mintal pasibila de educatie (EMR); necesitd servicii de
asistenta in scoald, la munca si acasd. Persoanele cu retard mental usor
reprezintd cel mai mare grup dintre persoanele cu retard mental (85%).
infatisarea nu prezinta mari modificari si deficitele motorii sau senzoriale sunt
greu sesizabile. Multi pot termina scoala generald, unii chiar ajung la liceu.
Ca adulti, majoritatea au loc de munca, familii, dar intdmpind dificultati in
rezolvarea unor probleme de viatd mai complexe. Capacitatile de limbaj si
comportamentul social sunt mai putin dezvoltate, dar marea majoritate
reusesc sa traiasca independent;

b) moderata - (1Q de la 35 pana la 50); handicap mental pasibil de instruire
(TMH) sau retard mintal pasibil de instruire (TMR); necesitd servicii
extensive de asistentda si supraveghere in scoald, la munca si acasa (include
circa 10 procente din persoanele cu retard mintal ). Se asociaza frecvent cu
probleme neurologice, motorii, de locomotie. Persoanecle pot invata sa
comunice §1 sd se autoingrijeascd, dar sub supraveghere. Ca adulti pot
desfasura o activitate rutiniera.

Cc) severa - (1.Q. de la 20 pana la 35); necesita asistenta si supraveghere
extensiva; Apare la 3-4% din populatia cu retard mental. Dezvoltarea este
foarte lentd in perioada prescolara. Chiar si la maturitate majoritatea
persoanelor au nevoie de o supraveghere atentd si ingrijire specializata.
Deficitul de limbaj si cel motor sunt evidente si ireversibile;

d) profunda - (1Q sub 20); necesitd asistentd si ingrijire extensiva in toate
aspectele vietii lor. Apare la mai putin de 1% dintre persoanele cu retard
mental. Implica multiple deficite cognitive, motorii, de comunicare.
Deteriorarea senzorio-motorie se observa usor inca din copilarie. Persoanele
au nevoie de o instruire intensivd pentru a fi in stare sd desfasoare
independent chiar si cele mai rutiniere activitati de autoingrijire. Marea
majoritate necesita Ingrijire pe parcursul intregii vieti.

Valorile IQ incluse 1n aceasta sectiune sunt prevazute sd serveascd doar ca referinta
si nu doar ca factor unic in determinarea sub-categoriilor. Exista si alte valori de
reper, utilizate de asemenea pentru evaluarea abilitatilor acestor elevi.

Clasificarea educationald a retardului mental distinge trei categorii:
a) educabili - pot invita la scoald lucruri simple, dar fara a depasi nivelul clasei a
V-a;
b) antrenabili - pot invata sa se ingrijeascd, dar putini pot invata sa scrie §i sa
Citeasca;
c) neantrenabili - sunt in totalitate dependenti de ingrijirea semenilor.
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Etiopatogenia retardului mental (factori determinanti, favorizanti, de mentinere
a tulburarii)

Principalii factori implicati in aparitia retardului mental sunt ereditatea, factorii
sociali si factorii de mediu. Din acest punct de vedere, exista doud tipuri de retard
mental: cel subcultural si cel patologic. De obicei, retardul mental se datoreaza
unui cumul de factori (ereditari si de mediu).

1.

4.

5.

Factori genetici: anomalii cromozomiale, tulburari metabolice care afecteaza
SNC, boli cerebrale, malformatii craniene (hidrocefalie, macrocefalie,
microcefalie);

. Factori prenatali”, infectii (rubeola, sifilis, toxoplasmoza), intoxicatii (alcool,

plumb, medicamente, droguri), afectare somatica (traumatism, iradiere,
hipoxie), disfunctie placentara (toxemie, Intarziere in crestere prin
subalimentare), boli endocrine (hipotiroidie);

. Factoriperinatali: asfixiere la nastere, complicatiile prematuritatii, icter,

hemoragie intraventriculara;

Factoripostnatali: traumatism (accidental sau prin abuz asupra copilului),
intoxicatii, infectii (meningite, encefalite);

Malnutritie.

Caracteristica generala a retardului mental

» Retardul mintal pot fi o entitate aparte sau parte a unui sindrom.
» Unele tulburari, care pot avea drept una dintre componente retardarca

mentala, fara a o include in mod obligatoriu, sunt Sindromul Down,
sindromul Fragile X, spina bifida, fenilketonuria (PKU),

» Dboala Tay-Sachs, hidrocefalia, microcefalia, distrofia musculara Duchene,

sindromul Turner, sindromul Klinefelter, sindromul alcoolismului fatal etc.
Desi mai multi oameni 1si imagineaza un copil cu retard mintal ca pe o
persoana cu sindromul Down, majoritatea oamenilor cu retard mintal par
normali.

Termenul ,,retard mintal" nu poate fi unicul determinant al abilitatii elevului.
Elevii cu retard mintal poseda un spectru larg de abilitati.

Un profesor trebuie sa vada abilitatile elevului, si nu deficientele acestuia.
Copiii cu retardare usoara si moderata sunt constienti de faptul ca nu sunt
atat de destepti ca si toti ceilalti. Este important ca profesorul sa confirme
realizarile acestora, ajutandu-i sa-si ridice nivelul autoaprecierii.

Un profesor se poate simti vinovat de faptul ca trece la alta tema si lasa
elevul in urma, daca elevul nu reuseste sa inteleaga conceptul. Totusi, daca
si profesorul si elevul depun eforturi consistente, ambii trebuie sa se simta
satisfacuti in legatura cu orice progres realizat.

52



Activitatea 6.1.

Efectuati o analiza a retardului mintal din perspectiva clasificarilor propuse.

6.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu retard mintal usor si moderat

VVVVVVVVYVYVVYVYVVYVYVY

Poseda abilitati sociale limitate.

Se poarta imatur.

Devin repede frustrati.

Au o autoapreciere joasa.

Manifesta necesitatea de multa sustinere.

Manifesta tendinta de a se retrage.

Deseori uita sa aiba grija de sine si sd faca curatenie.
Prezintd automotivatie insuficienta.

Sunt deseori bolnavi.

Afiseaza anumite comportamente stereotipice.

Au abilitati de vorbire insuficiente pentru varsta lor.
Prezinta o functionalitate substantial inferioara in activitatea scolara.
Manifesta abilitdti reduse de cunoastere.

Sunt de obicei incapabili sd gandeasca abstract.

Nu retin informatie pentru perioade de timp indelungate.
Pot fi atenti doar pentru o perioada scurta de timp.
Prezintd dificultati in transmiterea abilitatilor.

6.3. Sugestii pentru lucrul cu un elev cu retard mintal usor

In procedurile scolare generale

VV ¥V VYVVV VVVVY VVVYVY

Elevul se include in toate activitatile desfasurate in clasa.

Se desemneaza responsabilitdti in clasa.

Se lucreaza la nivelul abilitdtilor elevului, si nu la nivelul abilitétilor clasei.
Se incearcd sa se prezinte sarcini similare sau asociate celor realizate de
restul elevilor.

Sarcinile se formuleaza succint.

Se prezinta un rezumat al lectiei.

Elevului 1 se permite sa sublinieze alineatele 1n manual.

Elevul este ajutat sa-si mentina manualele si caietele in ordine.

Predati abilitati de utilizare a tastaturii 1 permiteti elevului sa lucreze si sa se
joace la un computer.

Se permite practicarea repetarii.

Se utilizeaza tehnici mnemonice.

Faceti legatura dintre lectia predatd in clasa si experientele si abilitatile din
viata reala.

Rostiti numele elevului, pentru ai-i atrage atentia inainte de a pune o
intrebare.

Puneti elevul s lucreze impreuna cu un coleg de clasa.

Laudati-1 des, insa doar binemeritat.
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» Elaborati un sistem separat de evaluare a reusitei impreuna cu administratia
scolii si parintii elevului.
in arta lingvistica
» Dezvoltati-i abilitati de scriere.
» Predati-i ortografia cuvintelor de baza.
» Perfectionati-i scrisul de mana.
» Perfectionati-i abilitatile de citire si incurajati cititul din placere.
» incurajati cititul in gand.
» Puneti accentul pe abilitatile lingvistice.
in matematicd
» Lucrati asupra celor patru operatii. Utilizati exemple concrete si tehnici de
manipulare.
» Formati abilitati de utilizare a computerului.
» Utilizati situatii din viata reala si problemele sub forma de istorioare.
» Predati abilitati de utilizare a banilor.
in abilitatile sociale
» 1nvatati elevul sa fie constient de comunitate si serviciile acesteia.
» invatati-1 cum sa utilizeze transportul public pentru a se deplasa in cadrul
comunitatii.
in educatia fizicd
Formatii deprinderi bune de alimentatie.
Formati deprinderi de ingrijire personala si de antrenament fizic.
Formati-i abilitati motorii generale si fine.
La recreatii, insistati asupra jocurilor potrivite varstei.
Predati despre relatiile de dragoste.in viata independenta
Oferiti instructiuni si sfaturi practice pentru mentinerea curdteniei la
domiciliu,
invatati elevul cum sad-si cumpere de mancare.
invatati elevul sa gateasca.

VYV VVVYVY

invatati elevul sa utilizeze dispozitivele si utilitatile din casa.
invatati elevul sd se descurce in situatiile de urgenta.

YV V VYV V

in timpul de odihna
» Prezentati-i elevului diverse activitati pentru repaos.
» Ajutati elevul sa stabileasca relatii adecvate de prietenie.

in comportament i abilitati comportamentale

Cereti un comportament corespunzator varstei.

invatati elevul regulile clasei si cereti sa fie respectate.
Elaborati un sir de sarcini pe care elevul le poate face in clasa.

g0, v,

VV YV VY

incurajati parintii colegilor de clasa sa invite elevul la zile de nastere si alte
activitati extra- scolare.

54



Activitatea 6.3.

Analizati comparativ retardul mintala usor si cel moderat.
6.4. Metode alternative in testarea elevului cu retard mintal usor sau moderat

Sustinerea testelor de cétre elevii cu retard mintal constituie un domeniu in care
este nevoie de ajustari considerabile. Unii elevi pot considera amenintatoare
testarile, deoarece acestia stiu ca nu se descurca prea bine. Altii se simt rusinati,
deoarece sustin o testare diferitd sau nu sunt supusi testarii.

Profesorul are cateva optiuni. El poate da:

a) testarea obisnuita,

b) testarea obignuita, apreciind totusi rezultatul dupa alte criterii,

C) aceeasi testare In forma verbala, sau separat,

d) o versiune mai scurti a testului,

e) poate permite elevului sa ia testul acasa,

f) o testare absolut diferita,

g) testarea, permitandu-i elevului sa o sustina cu ajutorul unui asistent,
h) timp suplimentar pentru finalizare,

1) o sarcind alternativa, in loc de a da un test.

Aceste modificari trebuiesc facute doar pentru acei elevi, care au nevoie de ele.
Modificarea testului pentru intreaga clasa, in incercarea de a face elevul cu retard
mintal sa se simta mai bine, constituie un deserviciu pentru intreaga clasa.

Pentru elevii mai mici, profesorul ar trebui sd aleagad optiunea cea mai benefica
pentru elevul respectiv. Pentru elevii mai mari, profesorul poate alege doua sau trei
optiuni, cerandu-i elevului sa decida ce fel de testare I-ar avantaja mai mult.

Unii elevi cu retardare pot cere sa sustind acelasi test ca si ceilalti elevi. Desi, cel
mai probabil este ca elevul nu poate sustine testul, autoaprecierea pe care o va
obtine prin aceasta incercare poate depasi beneficiile obtinute din sustinerea unui
test mai usor. in aceasta situatie, elevul trebuie sd fie apreciat pentru faptul ca
incearca din rasputeri.

Activitatea 6.4.

Efectuati o analiza a metodelor alternative in testarea elevului cu retard mintal usor
sau moderat.
Rezumat

In acest capitol au fost relevate etiologia si clasificarea retardului mintal,
comportamentul caracteristic, fiind identificati indicii comparativi dintre retardul
mintal usor si cel moderat. S-a constat ca problema de scolarizare, de pregétire
profesionala, de asistenta medicald si sociala, care este generata de deficienta
mintald, presupune colaborarea dintre coordonatorul EI, medici, psihologi,
psihopedagogi speciali, asistenti sociali, care pentru finalizarea actiunilor practice
au nevoie de cunostinte practice, care sa serveasca drept fundament teoretic in
organizarea si derularea activitatilor de recuperare a deficientului mintal.
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CAPITOLUL VII. ELEVII DOTATI SI CEI TALENTATI

Argument
Acest capitol este consacrat descrierii unei categorii aparte de copii ce exprima

creatoare in diverse domenii. Elevul supradotat reflecta efort interdisciplinar de a
aborda domeniul supradotarii si al talentului dintr- o perspectiva echilibrata,
incercand, pe de o parte, sa formuleze unele ipoteze si teorii privind natura si
structura lor , iar, pe de , alta parte, elaborarea unor tehnici, modele si strategii de
cultivare si valorificare a acestor calitdti exceptionale.

Obiective

Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:
» identificati indicii comparativi intre copiii dotati si cei talentati,
» determinati elementele caracteristice intdlnite la copiii dotati si cei talentati;
» cunoasteti modalitatea de lucru cu copiii dotati si cei talentati.

Planul unitatii de curs

7.1. Elevii dotati si talentati: caracteristica generala
7.2. Elevii dotati - informatii importante despre elevii dotati

7.3. Elevii talentati - informatii importante despre elevii talentati
7.1. Elevii dotati si talentati: caracteristica generala

Definitia standard in SUA (Sydnei P.Marland) considera drept supradotati ,,copiii”
si, in unele cazuri, tinerii identificati din gradinitd, scoala elementard sau
secundara, care, demonstrand abilitatile sau potentialul unor abilitati, dovedesc
capacitatea unor performante inalte in domeniile intelectuale, creative, academice
specifice, de conducere, arte vizuale, si reclama servicii sau activitdti ce nu sunt
oferite de scoala obisnuita". Abilitatile psthomotorii sunt in mod expres excluse din
definitie, deoarece cele mai multe scoli americane au programe sportive excelente,
motiv pentru care nu exista finante de la buget.

Dotatie: ansamblu de insusiri functionale ereditare si inndscute care, In urma
dezvoltarii si a educatiei, conditioneaza performante inalte in activitati de diverse
tipuri (Paul Popescu-Neveanu, 1978).

Talent: ansamblul dispozitiilor functionale, ereditare si al sistemelor operationale
dobandite ce mijlocesc performante deosebite si realizdri originale in activitate
(Stefan Zisulescu, 1971).

Talentul: continuare a aptitudinii, o treapta superioara de dezvoltare a acesteia; este
caracterizat nu numai prin efectuarea cu succes a unei activitati, ci §i prin
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capacitatea de a crea opere originale. Insa, nu toate aptitudinile devin talente, ci
doar cele cultivate si exersate (John Feldhusen, 1987).

Termenii ,,dotat" si ,,talentat" sunt utilizati cu referire la un elev, copil sau tanar ce
da dovada de capacitate inaltd de a obtine performante in domenii cum sunt cel
intelectual, creativ, artistic sau abilitati de lider, sau in anumite domenii academice,
si care necesita servicii sau activitati ce nu sunt in mod obisnuit oferite de scoala,
pentru a-si dezvolta in totalitate aceste abilitati. Talentul si dotarea constituie
suprapunerea unui nivel de abilitate, creativitate si devotament fata de sarcina ce
depaseste media, care se manifesta intr-un domeniu general sau specific de
performanta.

Desi putem spune ca fiecare elev are un anumit talent sau dotare, vom analiza doar
pe cei care sunt deosebit de dotati sau talentati si voim utiliza urmatorii termeni -
dotare - abilitate intelectuala nalta si un IQ cu doua deviatii standard peste norma
(de la 130 pana la 135).

» Elevii dotati si talentati, de obicei, considera clasa obisnuita un mediu ce i
limiteaza in dezvoltare. Acestia sunt capabili sa facd mult mai mult decat
care au nevoie pentru a-si dezvolta la maxim capacitatile. De aceea, ei sunt
considerati elevi care au nevoie de educatie speciala.

» Elevii dotati si talentati necesita educatie speciald, care nu au programe de
studii aprobate.

» Nu exista programe pentru elevii talentati si dotati, deoarece se considera ca
elevii destepti isi pot cauta de grija si singuri. Desi acest fapt este adevarat,
filosofia educatiei este de a oferi fiecarui elev posibilitatea de a-si atinge
propriile limite. Lipsa programelor educationale pentru elevii dotati nu
corespunde acestei filosofii.

Cand putem spune cd un copil este supradotat?

Poate ne va ajuta cea mai veche definitie a unui faimos psiholog american Lewis
Terman. Luand drept criteriu rezultatele obtinute la unul dintre testele de
inteligenta ale momentului, scala Stanford-Binet, el ii numeste pe copiii ce obtin
un coeficient de inteligenta (QI) de peste 130 ,,copii dotati", peste 140 - ,,copii
supradotati”, iar pentru cei cu un QI de peste 170 foloseste termenul ,,geniu".
Terman 1si sustinea definitiile prin argumentul cd acest sistem este practic, util,
permitand o evaluare rapida, obiectiva si standardizata.

In Franta, Remy Chauvin (1979) a utilizat cu reticenta terminologia americana
pentru a defini copiii dotati. El utilizeaza termenii ,.talentat" si ,.creativ" pentru a
realiza nuantarile necesare. De notat ca americanii utiliza termenul ,,dotat" (gifted)
pentru copiii performanti la toate materiile scolare si ,.talentat" pentru cei care au
rezultate deosebite intr-un numdr mai redus de discipline sau chiar intruna singura.
Cat despre ,.creativ", Chauvin il defineste drept ,,individul original, imaginativ,
non- conformist” (Cosmovici Andrei, 1998).
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Feldman (1982) propune ca definitie a conceptului de dotare ,,capacitatea de a
aduce o contributie semnificativa in orice domeniu valorizat social". in acest sens,
sprijinindu-se pe genetica si neurologie, Howard Gardner (1982) ofera elementele
unei solutii si propune o teorie privind existenta a sapte sfere distincte ale
competentei, dezvoltate dupa legi si traiectorii proprii. Acestea vizeaza domeniile
lingvistic, muzical, logico-matematic, spatio-vizual, chinestezic, social si
intrapersonal (Cosmovici Andrei, 1998).

in mod surprinzator, notiunea de supradotat este printre putinele concepte
psihologice care, pe langa o definitie stiintifica, beneficiaza si de una juridica.
Astfel, Congresul american a votat o lege privind educatia copiilor supradotati si
talentati folosind urmatoarea definitie: ,,Copilul dotat sau talentat este un tanar
care, la nivelul gradinitei, al cursurilor primare sau secundare, a dovedit un
potential aptitudinal de a atinge un nivel inalt de competentd in domeniile
intelectual, artistic, academic specific, in artele vizuale, teatru, muzica, dans,
aptitudini de conducere avand nevoie, in consecintd, de activititi ce nu sunt in mod
normal posibile in scoalad".

Fara a avea pretentia unei concluzii, trebuie sd subliniem cd, in general, in

definirea dotarii intelectuale apar cateva idei:

» existenta unor aptitudini ridicate intr-un domeniu specific sau In mai multe
domenii;

» aceste aptitudini se pot manifesta explicit sau pot ramane intr-o forma latenta;

» factorii ereditari sunt importanti in determinarea lor, dar

» pentru afirmarea lor sunt necesare conditii adecvate de mediu ambiant.

Activitatea 7.1.

Efectuati o analiza a elevului dotat si a celui talentat.
7.2. Elevii dotati - informatii importante despre elevii dotati

Dotarea reprezinta o combinatie de constientizare sporitd, sensibilitate sporitd si
abilitate sporitd de a intelege si transforma perceptiile in experienta intelectuald si
emotionala.

> Nu sunt programe pentru elevii dotati. In acest caz, responsabilitatea revine
profesorului de clasa, in cel mai rau caz, profesorul de clasd nu face nimic
pentru a satisface necesitdtile speciale ale elevilor dotati. Un alt caz, aproape
la fel de rau, este atunci cand profesorul de clasd incearca sa elaboreze
independent un program potrivit pentru elevul dotat.

» Un elev bun nu trebuie sa fie confundat cu un elev dotat. Elevul dotat poate
fi un elev bun sau nu. Elevul bun isi va realiza de fiecare data bine lucrul,
dar elevul dotat poate da nastere unor concepte, idei, programe si proiecte.
ca elevul sa-si valorifice potentialul.

» Fetelor dotate le este greu sa-si arate inteligenta. Deseori, acestea sunt
invdtate ca nu este bine sa fie prea destepte, deoarece oamenilor nu le va

58



placea, iar baietii nu le vor chema la intalnire. Ele invata ca este mai bine sa

stea la locul lor si sa nu vorbeasca nimanui despre dotarile lor.

in cazul baietilor dotati, este mai mare probabilitatea sa fie plasati ntr-un

program special, sd beneficieze de asistentd individuala si incurajare si sa

primeasca servicii suplimentare din partea profesorilor, indiferent daca

acestia sunt femei sau barbati.

Elevii dotati nu sunt dotati in toate domeniile.

Elevii dotati sunt capabili sd vada lumea in altd lumina decat colegii lor si

chiar decat profesorii. Acestia au tendinta de a vedea oamenii §i

evenimentele intr-un mod mai integrat si mai dinamic si pot vedea viitorul,

dar se pot concentra si asupra prezentului.

Convingerea ca persoanele dotate sunt predispuse la probleme emotionale

este gresitd. Din contra, persoanele dotate au mai multe sanse de a gasi

metode sdnatoase de a se descurca in viata, decat ceilalti oameni. Gandirea si

comportamentul lor deseori nonconformist, pot face pe altii sd-i creada

neobisnuiti sau excentrici, dar acestia sunt rareori ddunatori sau destructivi.

Profesorii care se aleg cu un eclev dotat se asteapta deseori la un elev

exemplar si sunt dezamagiti sa constate ca elevul este mai des provocator si

solicitant. Daca profesorul infruntd cu succes aceste provocari si cerinte,

elevul poate deveni exemplar. insd, dacad profesorul incearca sd faca elevul

sa se conformeze restului clasei, elevul va deveni imediat rebel s1 obraznic,

1ar profesorul va constata ca are un adversar extrem de capabil.

Copiii dotati sunt mai des identificati in cadrul clasei sociale superioare si al

celei de mijloc si putin in clasa muncitoare, deoarece:

a) capacitatea academica inalta poate fi mai mult pretuita in clasa de mijloc
si cea superioara, decat in cadrul clasei muncitoare;

b) se pare ca familiile din clasa socialad superioara si de mijloc stiu mai bine
sd dezvolte dotarea si dispun de resursele necesare pentru a o face;

c) scolile in care invata copiii din clasa de mijloc si cea superioara au
asteptari mai Tnalte de la elevi;

d) elevii din clasa muncitoare se pare ca stiu mai bine sa-si ascunda dotarea
de parinti si colegi.

Comportamentul caracteristic elevilor dotati

VVVVY VVVY

Efectueaza cu usurinta lucrul programat pentru anul de studii.

Au un vocabular variat, matur.

invata cu placere.

Pot realiza cu repeziciune lucrul doar pentru a-1 finaliza, totodata, nu
manifesta dezinteres fata de invatatura.

Sunt intotdeauna plini de idei, sunt creativi, inventivi.

Sunt intotdeauna foarte curiosi.

Au tendinta de a organiza informatia.

Deseori preiau rolul de organizator si lider de grup.

Au o0 memorie buna.
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VVVVVVVVVVVYVYVVYVYVVYVYYVYY

Se implica in totalitate.

Cauta lucru suplimentar.

Sunt foarte pasionati.

Pot gandi abstract.

Pot evalua materialul invatat.

inteleg legdtura dintre informatii. inteleg relatia dintre e1 si lume.
Au abilitatea de a vedea o problema din mai multe aspecte.
Au abilitatea de a oferi solutii multiple.

Au o Intelegere ampld a problemelor.

Sunt energici in luarea cu asalt a problemelor.

Pot oferi explicatii rationale in toate domeniile.

Sunt siguri de solutiile pe care le propun.

Sunt modesti vizavi de realizari.

Sunt siguri cd au dreptate.

Au abilitatea de a genera mai multe intrebari.

Le place sa discute cu persoane mai in varsta.

Pot prefera prietenilor cartile sau computerul.

Petrec mult timp cu alti elevi dotati.

Sunt deosebit de atenti fata de ceilalti.

Au un simt puternic al corectitudinii si echitatii.

Recomandari pentru profesori in lucrul cu elevi dotati

>

vV YV VV VVYVY

VVVY 'V

Nu va lasati intimidati de un copil cu un IQ nalt (un baiat de 10 ani cu un 1Q
de 150 are inteligenta unui baiat de 15 ani §i nu are experienta de viata si
Cunostintele generale ale unui invatator).

invatati elevul sd constientizeze valoarea dotarii sale.

invatati clasa sd aprecieze dotarea elevului.

Fiti flexibil. Lucrul cu un copil dotat poate fi o buna experientd de invéatare,
atat pentru copil, cat si pentru profesor.

Mentineti asteptarile inalte fata de elev.

Atunci cand clasa lucreaza in grupuri, plasati impreunad elevii cu reusitd mai
inaltd, pentru a le oferi la toti un mediu mai provocator.

Faceti aranjamente pentru ca elevul sd frecventeze niste ore cu elevii din
clasele mai mari.

Daca orice invdtitor are talent in unul dintre domeniile de excelenta ale
elevului dotat, vedeti dacd poate fi facuta o legaturd intre acel invatator si
elevul dotat.

impreuna cu parintii, cautati programe extrascolare si oportunitdti in cadrul
comunitatii, la care poate recurge elevul pentru a-si dezvolta abilitatile.
incurajati elevul sa participe la competitii.

incadrati domeniile de cunoastere ale elevului in alte domenii de studii.
Comasati intr-un an scolar si lucrul pentru anul urmator.

Daca sunteti de parere ca elevul este capabil sa realizeze un lucru, nu evitati
sa il propuneti doar pentru ca acesta este programat pentru anul urmator.
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» Nu impingeti elevul sa mearga inainte prea repede. Fiti atent daca acesta nu
se opune.

» Dati-i elevului proiecte in loc de sarcini individuale (adica, atunci cand
fiecare elev invata despre o anumita tard europeanad, lasati elevul dotat sa
elaboreze propriul proiect legat de geografia Europei).

» Oferiti copilului dotat o imbogatire intelectuald pe orizontala si verticala.
imbogétirea orizontalda ITnseamnd a oferi mai mult material cu acelasi nivel
de dificultate unui copil care a terminat o tema inaintea colegilor, iar cea
verticala se refera la oferirea unui material cu un nivel mai avansat,
anticipand lectiile urmatoare. Ambele procedee prezinta riscuri: in cazul
imbogatirii orizontale, copilul poate sa se plictiseasca si sa-si piarda
interesul; imbogatirea verticald folosita exagerat poate duce la
dezechilibrarea activitatii de predare. Cele doua procedee trebuie imbinate.

» Reduceti volumul de exercitii sau probleme la temele insusite deja de catre
elev (adica, atunci cand clasa rezolva 50 de probleme de inmultire, dati
elevului sa rezolve doar primele cinci si ultimele 20).

» Evitati sa dati elevului lucru nepotrivit (desi este usor de spus ca nu-i va
strica elevului dotat sa efectueze lucru prea usor, adevarul este ca pentru el e
doar o pierdere de timp).

» Discutati impreuna cu elevul posibilitatea realizarii studiului individual. Una
dintre cele mai eficiente metode in lucrul cu elevii dotati consta in stabilirea
temelor de studiu individual. Temele trebuie insa orientate astfel, Incat sa
acopere domeniile de interes ale copilului. Ele nu vor fi in nici un caz
impuse, altfel copilul se poate simti suprasolicitat, pierzandu-si motivatia.

» Nu va suparati si nu fiti prea solicitant, daca elevul gaseste o alta cale de a
efectua lucrul, decat cea pe care ati predat-o Dvs. Daca metoda elevului nu
este corecta, acest lucru se va vedea in curand.

» Nu delegati elevului dotat functia de a ajuta sau tutela un coleg sau un copil
mai mic. Multor elevi dotati nu le place acest lucru si nici nu trebuie sd va
asteptati sa le placa.

» Nu insistati ca elevul sa lucreze la exercitii care nu au valoare pentru el.

» Nu incercati sa impingeti elevul Intr-o anumita directie.

» Nu fortati elevul sa-si dezvolte abilitatile sociale. Nu va ingrijorati daca
elevul 1si neglijeaza viata sociala in favoarea celei intelectuale.

» Nu presupuneti ca maturitatea personald a elevului corespunde maturitatii
intelectuale a acestuia.

» Nu presupuneti ca elevul are abilitati de lider.

» Permiteti elevului sa se implice in activitati corespunzatoare varstei.

» Fiti atent la orice sentimente de izolare sau singuratate pe care le poate avea

elevul.

Promovati activitatile extracurriculare in cadrul scolii.

Promovati programele pentru elevii dotati in cadrul raionului.

incurajati lecturile suplimentare. Unul dintre reprosurile cele mal frecvente

este acela cd elevii nu mai citesc. Unii specialisti recomanda, in cazul

YV VYV
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copiilor dotati, ca acestia sa citeasca si biografii sau autobiografii ale
celebritatilor, in ideea ca viata acestora i-ar putea inspira.

» Stimulati aparitia hobby-urilor. Daca un copil este interesat in mod special

de poezie, de pesti sau de calculatoare, el trebuie incurajat in aceasta
directie. La varste mai mari ei vor fi indrumati sa participe la concursuri de
creatie sau stiintifice.

» incercati varianta unui mentorat prin corespondenta. in scolile mici, numarul

copiilor dotati este adesea redus. Pentru a le oferi acestora o asistenta
educativa corespunzatoare, in Statele Unite s-a experimentat un program
numit Sponsor - Corespondent Plan, care punea copilul talentat in legatura
cu un specialist din domeniul sdu de interes (de multe ori pensionar).

Activitatea 7.2.

Efectuati o analiza a metodelor alternative in testarea elevului cu retard mintal usor
sau moderat.
7.3. Elevii talentati - informatii importante despre elevii talentati

Elevii talentati sunt acei elevi care exceleaza in initiativele umane. Desi ,talentat"
este un termen deseori folosit in loc de ,,dotat", in acest capitol termenul este
folosit pentru a descrie acei elevi care au capacitati inalte in activitatile non-
academice.

>
>

Elevii talentati au necesitatea de a-si dezvolta talentele.

Scoala are responsabilitatea de a satisface aceastd necesitate. Unui tanar
sportiv trebuie sa-i fie permis sa participe la activitatile sportive, chiar daca
acesta are un nivel nesatisfacator al reusitei la algebra, exact asa cum unui
tanar cu inclinatii spre matematica nu trebuie sa 1 se interzicad sa participe la
orele de algebra din cauza reusitei slabe la educatie fizica.

Comportamentul caracteristic elevilor talentati

>

>

>

>

>

Au abilitati surprinzatoare, care depdsesc considerabil abilitatile colegilor de
aceeasi varsta.

Petrec foarte mult timp cu activititile corespunzatoare domeniului de
capacitate al acestora.

Deseori pierd simtul timpului atunci cand sunt preocupati de o activitate din
domeniul lor.

Se implica in domeniul lor din pasiune §i nu pentru cd asteaptd vreo
recompensa.

Sunt interesati si informati despre alti oameni din domeniul lor de interes.

Sugestii pentru lucrul cu un elev talentat

>
>

>

Sustineti elevul in domeniul sau de excelenta.

Rugati clasa sa sustind elevul, mergand la evenimentele la care participa
acesta.

Permiteti elevului sa meargd la cateva ore cu un alt profesor cu talent
similar.
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» Permiteti elevului sa-si incorporeze talentele in alt gen de lucru in clasa.

» Ajutati elevul sa aleaga activitatile scolare si programele care 1l vor ajuta sa-
si dezvolte abilitatile.

» Fiti flexibil cu orarul elevului, pentru a-i oferi acestuia timp sa participe la
activitati.

» Nu fortati elevul sa avanseze prea repede.

» Nu recompensati si nu pedepsiti elevul pentru talentul sau.

» Nu faceti elevul sa simta ca domeniul in care este talentat nu este la fel de
important ca si alte tipuri de activitati scolare.

Activitatea 7.3.

Efectuati o analizd a metodelor alternative in testarea elevului cu retard mintal usor
sau moderat.
Rezumat

In identificarea copiilor supradotati, un rol deosebit il pot juci profesorii si familia.
Acestia sunt cei care vin permanent in contact cu elevii, iar diagnosticul lor se
poate baza pe o observatie indelungatd, cu o valoare uneori superioara testelor de
inteligenta. Copiii dotati si talentati reprezintd o proba de foc pentru capacitatea si
ingeniozitatea profesorului. Desi invatatorul trebuie sa abordeze clasa ca un intreg,
el se afla in fata necesitatii de a oferi materiale din ce in ce mai interesante $i
avansate pentru un singur elev.

Copiii supradotati cautd oportunitdtile de manifestare a capacitatilor, au tendinta
spre perfectionism. De cele mai multe ori, reactiile profesorilor sunt de a
constrange, de a limita libertatea de expresie creativd, de impunere prin invocarea
conformismului normativ. Aceste reactii se constituie in factori de stres pentru
copilul sau adolescentul supradotat.

CAPITOLUL VIIIL. ELEVII CU TULBURARILE DE LIMBAJ

Argument

In acest capitol se face o descriere a tulburirilor de limbaj cu o frecventa destul de
mare la copii. Copiii cu tulburari de limbaj prezinta dificultati de comunicare i
relationare cu cei din jur, instabilitate emotionald, comportament stereotipic, pot
determina scaderea randamentului scolar, ingreuneaza procesul de socializare si
pot traumatiza psihic copilul odata cu integrarea in colectivitate, unde, din pacate,
poate fi tinta multor glume. 1n acest context, se atrage atentia asupra
recomandarilor date invatatorului in lucrul cu acesti copii.

Obiective
Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:

63



» identificati semnificatia tulburarilor de limbaj si evolutia acestora;

» determinati elementele caracteristice intalnite in deficientele de limbayj;

» determinati impactul tulburdrilor de limbaj asupra activitatii scolare si
sociale.

Planul unitatii de curs

8.1. Tipurile de tulburari de limbaj
8.1.1. Tulburari de pronuntie sau de articulatie (dislalie, rinolalie, disartrie)

8.1.2. Tulburari de ritm si fluentd a vorbirii (balbaiala, logonevroza, tahilalie,
bradilalie, aftongie, tulburari pe baza de coree)

8.1.3. Tulburari de voce (afonie, disfonie, fonastenie)
8.1.4. Tulburari ale limbajului citit-scris (dislexie-alexie si disgrafie- agrafie)
8.1.5. Tulburari polimorfe (afazie si alalie)

8.1.6. Tulburari de dezvoltare a limbajului (mutism psihogen, electiv sau voluntar,
retard sau intarziere in dezvoltarea generald a vorbirii)

8.1.7. Tulburari ale limbajului, bazate pe disfunctii psihice (dislogii, ecolalii,
jargonofazii, bradifazii s.a.)

8.2. Ce trebuie sd cunoastem despre copiii cu tulburdri de limbaj

8.1. Tipurile de tulburari de limbaj

Tulburarile de limbaj constituie tulburari in vorbirea normald si in limbaj, care
afecteaza procesul de comunicare in masurd suficientd sa impiedice transmiterea
normald a ideilor, reprezentand probleme in redarea verbald a gandurilor, sau
tulburari de limbaj reprezentand probleme in perceperea, intelegerea si formularea
ideilor si a informatiei.
Existd mai multe tipuri de clasificari ale tulburarilor de limbaj. Aceste clasificari
sunt efectuate in functie de criterii, cum sunt cel etiologic, lingvistic, morfologic,
simptomatologie. Clasificarea dupa un singur criteriu admite o clasificare
superficiald, care vizeaza partial natura si varietatea handicapurilor de limba,j.
Astfel de clasificari nu cuprind toate categoriile limbajului deteriorat. in literatura
de specialitate se propune clasificarea care sa tind seama de mai multe criterii:
anatomo-fiziologic, lingvistic, etiologic, simptomatologie si psihologic. E.Verza
(2003) propune urmatoarele categorii:

a) tulburari de pronuntie sau de articulatie (dislalie, rinolalie, disartrie);

b) tulburdri de ritm si fluentd a vorbirii (balbaiald, logonevroza, tahilalie,

bradilalie, aftongie, tulburari pe baza de coree);

) tulburari de voce (afonie, disfonie, fonastenie);

d) tulburari ale limbajului citit-scris (dislexie-alexie si disgrafie-agrafie);

e) tulburari polimorfe (afazie si alalie);

f) tulburari de dezvoltare a limbajului (mutism psihogen, electiv sau voluntar,

retard sau intarziere in dezvoltarea generala a vorbirii);
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g) tulburari ale limbajului bazate pe disfunctii psihice (dislogii, ecolalii,
jargonofazii, bradifazii s.a.).

8.1.1. Tulburiri de pronuntie sau de articulatie (dislalie, rinolalie, disartrie)

Deficientele de limbaj pot apdrea atat pe fondul intelectului normal, cat si la
deficientii mintali sau senzoriali. Deficitul de limbaj este o forma secundara a unui
sindrom complex, care, prin existenta lui, accentueaza dificultatile de recuperare si
adaptare. Tulburarile de pronuntie sau de articulatie au cea mai mare frecventa fata
de toate categoriile prezentate in clasificarea mentionatd, in special la copiii
prescolari si la scolarii mici. Prin existenta tulburarilor respective se creeaza
dificultati in emiterea sunetelor, cuvintelor, propozitiilor si in intelegerea celor
enuntate. Adeseori, ele se transpun si in limbajul scris-citit, ceea ce complica
formarea deprinderilor grafo-lexice. Tulburdrile respective cuprind: dislaliile,
rinolalile si disartriile, pe o scara de la simplu la complex.

Dislalia se manifesta prin deformarea, omiterca, substituirea si inversarea
sunetelor. In formele grave de dislalie, astfel de fenomene se produc si la nivelul
silabelor si chiar al cuvintelor. Cand deficientele de articulatie se limiteazd numai
la nivelul unor sunete izolate si, In genere, se manifesta sub o forma usoara, ea se
numeste dislalie simpla, partiald sau monomorfa. Dar, atunci cind sunt afectate
majoritatea sunetelor si chiar grupe de silabe, ea poartd denumirea de dislalie
polimorfa, iar prin alterarea tuturor sunetelor, a majoritatii silabelor si a cuvintelor
se ajunge la asa-numita dislalie generala sau totald, ceea ce este caracteristic mai
cu seama disartriei.

Dintre formele cele mai frecvente de dislalii sau de disfunctionalitdati mentionam,
in primul rand, grupa sigmatismelor si a parasigmatismelor, care ocupa un loc
central. Acestea apar atunci cand au loc deformari, substituiri, omisiuni ale
sunetelor siflante si suieratoare: s, s, j, zt, ¢, g. La copiii prescolari si la scolarii
mici cel mai des se manifesta omisiunile si deformarile, iar la logopatii mai mari
apar, deseori, si inlocuirile. Sunt mai multe forme de sigmatism, specifice si limbii
romane, dintre care remarcam urmatoarele:

a) sigmatism interdental, ce apare ca urmare a pronuntarii sunetelor respective
cu limba plasati intre dinti. In perioada schimbarii dentitiei, la copil apar
frecvent asemenea forme de sigmatism, care dispar in mod normal odata cu
cresterea dintilor, dar se fixeaza ca defect atunci cand persistd prea mult sau
apar si alti factori determinanti, ca, de exemplu, vegetatiile adenoide si
slabirea muschilor linguali;

b) sigmatism lateral, care este de trei feluri: - lateral dexter, cand iesirea
aerului se face prin coltul drept al comisurilor labiale, in loc de pozitia
mediand; -lateral sinistre, in cazul iesirii aerului prin stinga; sigmatisSm
bilateral, in care aerul se imprastie pe ambele parti. Sigmatismul lateral ia
nastere, adeseori, ca urmare a parezei partiale a nervului hipoglos, cand cel
mai mult este afectata siflanta s, comparativ cu suieratoarele;

c) sigmatism addental, produs prin sprijinirea varfului limbii pe dinti,
nepermitand astfel aerului sa iasa prin spatiul interdental, cum este normal.
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Forma respectivd este mai frecventd la hipoacuziei, din cauza perceperii
deficitare a pronuntiei, precum si In progenie si prognatism, deoarece in
timpul pronuntiei nu se efectueaza sincronizarea adecvatd a miscarii
maxilarelor;

d) sigmatism palatal, produs prin pronuntarea sunetelor siflante si suierdtoare
cu varful limbii retras spre bolta palatina;

e) sigmatism strident, manifestat printr-o sonoritate exagerata a siflantelor,
producand perturbari la nivelul receptiei;

f) sigmatism nazal, determinat de deficiente ale palatului moale care nu-si
poate indeplini functia normala, impunand, astfel, scurgerea aerului, partial
sau total, prin intermediul cailor nazale. Sigmatismul de acest tip apare in
despicaturile palatale si la cei cu un palat prea rigid, la cei cu vegetatii
adenoide si deviatii de sept.

O alta forma a dislaliei - rotacismul si pararotacimsul, ce consta in deformarea,
omisiunea, inversiunea si inlocuirea sunetului r. Consoana r apare, de obicei, in
vorbirea copilului in urma sunetelor siflante si suieratoare, iar emisiunea ei corecta
presupune o anumitd dezvoltare a aparatului fonoarticular si miscari fine de
sincronizare. Din aceste motive, la majoritatea copiilor anteprescolari se produce
afectarea sunetului r sau se inlocuieste prin | si, mai rar, cu d, h, v. Fenomenele
respective pot persista si in perioadele de varstd ulterioare. Cauza producerii
rotacismului §i a pararotacismului constd in anomaliile anatomice si functionale ale
limbii, cum ar fi: micro- si macroglosia limbii, frenul prea scurt sau prea lung al
limbii, leziuni ale nervului hipoglos, precum si deficientele auzului fizic si
fonematic, imitatiile deficitare ale pronuntiei celor din anturajul copilului, existenta
unor factori negativi de naturd psihosociald si culturald etc. Cele mai frecvente
forme de rotacism sunt:

a) rotacism interdental, care ia nastere prin pronuntarea sunetului r cu vibrarea
varfului limbii sprijinit pe incisivii superiori sau, mai rar, prin atingerea
limbii de buza superioara in timpul vibrarii acesteia;

b) rotacism labial, realizat printr-un joc usor al limbii si vibrarea buzelor;

c) rotacism labiodental, care apare prin vibrarea buzei superioare in atingere
CU incisivii inferiori sau vibrarea buzei inferioare in momentul atingerii
incisivilor superiori;

d) rotacism apical, recunoscut dupa faptul ca limba se aflai in momentul
pronuntarii lipita de alveole, ceea ce nu-i permite sa vibreze suficient;

e) rotacism velar, in care nu vibreaza varful limbii, asa cum este normal, ci
valul palatin;

f) rotacism nazal, datorat faptului ca orificiul palato-faringian nu se inchide
suficient, ceea ce face sa se produca vibratii la nivelul partii posterioare a
palatului moale si a peretelui posterior al faringelui, iar emisia lui r este
stridenta, cu caracteristici nazale;

g) rotacism uvular, produs prin vibrarea uvulei in articulatia sunetului r;

h) rotacism bucal, format prin scurgerea aerului pe spatiile dintre partile
laterale ale limbii, fortdind obrajii sa intre 1n vibratie, dand o nota
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dezagreabila pronuntiei. Desi cu o frecventd mai micd, se pot produce

tulburari si ale celorlalte sunete. Dintre acestei se indica:

Denumirea Denumirea sunetuluiSubstituirea sunetului

sunetului denaturat
Sunetul ,,s” Sigmatism Parasigmatism
Sunetul ,.r” Rotacism Pararotacism
Sunetul ,.t” Tetacism Paratetacism
Sunetul ,,b” Betacism Parabetacism
Sunetul ,,c”/, k" Capacism Paracapacism
Sunetul ,,g” Gamacism Paragamacism
Sunetul ,,1” Lambdacism" Paralambdacism
Sunetul ,,z” Zigmatism Parazigmatism
Sunetul ,,d” Deltacism Paradeltacism
Sunetul ,,m” Mitacism Paramitacism
Sunetul ,,n” Nitacism Paranitacism
Sunetul ,,p” Pitacism Parapitacism
Sunetul ,.r” Rotacism Pararotacism
Sunetul ,,h” Hamacism Parahamacism
Sunetul ,,v”’ Vitacism Paravitacism
Sunetul ,.t” Fitacism Parafitacism

Frecventa fenomenelor evidentiate depinde de etiologie, de sex si varsta, de
particularitatile psihoindividuale ale subiectului si de capacitatile lui verbale. in
functie de cauzele care stau la baza handicapurilor de pronuntie, dislaliile se impart
in organice si functionale. Dislaliile organice, numite si disglosii, sunt provocate
de deficientele anatomo-fiziologice de la nivelul aparatului fonoarticular
(prognatismul, progenia, despicaturile maxilo-velo-palatine etc.). Existd si asa-
numitele dislalii audiogene, care sunt determinate de lezarea aparatului auditiv ce
nu permite o receptie normala a vorbirii si nici un autocontrol al propriei articulari.

Dislalia silabelor. Acecasta tulburare este caracteristica copiilor cu dezvoltarea
intarziatd a vorbirii. Desi sunetele izolate sunt pronuntate corect, in vorbirea
coerenta, fluentd sunt omise ori inversate silabe sau chiar cuvinte intregi.
Exercitiile logopedice se bazeaza pe pronuntarea corecta a sunetelor izolate, a
silabelor, a cuvintelor si a propozitiilor din ce in ce mai complexe.

Rinolalie - ,rhia, rhinos"- nas si ,lalie"- vorbire. Rinolalia, in sensul larg al
cuvantului, inseamna ,,vorbire pe nas". Prin rinolalie se intelege nazalizarea
suplimentara sau insuficientd a vorbirii la persoanele cu deficientd de includere si
distributie a rezonantei nazale. in rinolalie inteligibilitatea vorbirii este mult
afectata, iar la acestea se adauga si specificul inestetic al fetei, plus influentele
negative asupra dezvoltarii personalitatii. Rinolalia poate fii clasificata in:

a) deschisa (hiperinolalie), cand unda respiratorie se scurge pe cale nazala si in
pronuntia sunetelor orale;

67



b) inchisa (hiporinolalie), cand in pronuntia sunetelor ,m" si ,,n" aerul este
Obturat total sau partial pe traseul cavitdtii nazale datorita vegetatiilor
adenoide, polipilor, deviatiilor de sept etc.

C) mixta - cand in vorbirea aceleiasi persoane persista atat nazalizarea deschisa,
cat si cea inchisa.
in vederea precizarii diagnosticului diferential trebuie sa se tind seama de starea
valului palatin si de unda expiratorie. Astfel, valul palatin este considerat normal,
cu o modalitate suficient dezvoltatd, atunci cand copilul poate efectua urmatoarele
probe:

» sa sufle intr-un fluier, fara sa-si astupe narile;
» sa inghita o cantitate mare de lichid fara ca acesta sa refuleze pe nas;
» sa pronunte corect siflanta ,,s".

Disartria, este cea mai grava dintre tulburarile respective, fiind cauzata de
afectiunea cailor centrale si ale nucleelor nervilor care participa la articulare. Ea se
caracterizeaza, pe langa prezenta fenomenelor dislalice printr-o vorbire confuza,
disritmica, disfonica, cu rezonanta nazald si pronuntie neclard. La disartrici, apar §i
o serie de complicatii psihice care se produc in sfera afectiva, senzoriala, mintala,
psiho-sociala si motrica. Data fiind originea sa, disartria se mai numeste si dislalie
centrala. Din punct de vedere simptomatologie, unele dintre fenomenele numite
sunt asemanatoare dislaliei obisnuite, dar mult mai grave. Dislalia centrala este mai
frecventd la subiecti cu handicap de intelect. Ea poate fi pusa in evidentd mai usor
la adulti fata de copii, nu numai ca urmare a deteriorarii componentei centrale, ci si
a agravarii dificultatilor de vorbire.

8.1.2. Tulburiri de ritm si fluenta a vorbirii (balbiiala, logonevroza, tahilalie,
bradilalie, aftongie, tulburari pe baza de coree)

Din categoria tulburdrilor de ritm si fluentd fac parte: balbaiala, logonevroza,
tahilalia, bradilalia, aftongia, tulburarile pe baza de coree s.a. Aceste tulburari ale
vorbirii orale sunt mai grave decat tulburarile de pronuntie, nu numai prin formele
de manifestare, dar si prin efectele negative ce le au asupra personalitatii si
comportamentului persoanei.

Bilbdiala se manifesta prin repetarea unor sunete sau silabe la inceputul si la
mijlocul cuvantului, cu prezentarea unor pauze intre acestea (clonica) sau prin
repetarea cuvintelor ori prin aparitia spasmelor la nivelul aparatului
fonoarticulator, care impiedica desfasurarea vorbirii ritmice si cursive (tonicd).
Adultii si adolescenti in timpul vorbirii folosesc pauzele exagerate, creand impresia
ca se gandesc la ceea ce spun, dar, in realitate, se feresc de cuvintele ,,critice" si
cauta altele, cu care sa fie inlocuite. Spasmele de la nivelul aparatului fonoarticular
sunt Tnsotite de miscari usoare ale buzelor, grimase, incordari ale fetei §i chiar ale
intregului corp, gesticulatii de prisos sau, dimpotriva, de o rigiditate exagerata, de
o inhibitie a intregUlui organism, ceea ce, si intr-un caz, si in altul, pune o amprenta
negativd pe desfasurarea vorbirii. Indiferent de forma balbaielii, apar o serie de
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reactii secundare, ca efect al incordarii si suprasolicitarii nervoase. Paralel sunt
prezente manifestdrile neurovegetative: schimbarea culorii fetei, transpiratia,
tulburdrile de somn, creste agitatia si nervozitatea, respiratia devine scurtd si
intreruptd, se vorbeste n timpul inspirului, ceea ce complica si mai mult situatia
etc. Cele mai grave forme ale balbaelei se manifestd la persoanele adulte si
adolescenti. Dar cel mai frecvent balbaiala apare intre 2-3,5 ani si poate fi
consideratad fiziologica, in lipsa unor factori favorizanti care sd o mentind si s-0
consolideze. Cand persista si in perioada prescolara, constituie un semnal de
alarma, pentru ca are tendinta de a se croniciza.

Logonevroza este strans legata de balbaiala atat prin natura, cat si prin forma ei.
Din punct de vedere simptomatologie, ele sunt foarte asemanatoare, dar
logonevroza este mai accentuatd decat balbaiala. Balbaiala se transforma in
logonevroza pe fond nevrotic ca urmare a constientizarii handicapului si a trairii
acestuia ca pe o drama, ca un moment de frustrare a persoanei. Balbaiala este un
fenomen mai mult de repetare a sunetelor, silabelor si cuvintelor, iar logonevroza
presupune, pe langa acestea, si modificarea atitudinii fatd de vorbire si a modului
cum este trditd dificultatea respectiva prin prezenta spasmelor, a grimaselor, a
incordarii si a anxietatii, determinate de teama ca va gresi in timpul vorbirii. La
persoanele nevrozate sau psihonevrozate, factorii nocivi (mai cu seama traumele
psihice, stresurile) pot provoca direct logonevroza, ceea ce accentueaza starea
generald de nevrozism i, drept urmare, nu se mai trece printr-o dereglare usoara de
tipul balbaielii.

Cauzele care pot provoca balbaiala: imitarea de catre copiii mici a unor persoane
adulte sau a unor copii ce au un asemenea handicap; invatarea uneia sau a doua
limbi straine (bilingvismul) Tnainte de formarea deprinderilor in limba materna
(ceea ce determind o supraincordare nervoasa, dat fiind faptul ca apar dificultati in
alegerea cuvintelor potrivite pentru exprimarea ideii dorite si, ca atare, repetarea
unor silabe sau sunete, pand la gasirea cuvantului potrivit); traumele psihice,
stresurile determinate de emotii-soc, sperieturi, spaime, deprimare afectiva,
impresia de frustrare, de nedreptate etc.; tulburari ale respiratiei, manifestate prin
aparitia spasmelor respiratorii sau a incercarilor de vorbire in timpul inspirului si
nu a expirului, asa cum este normal; factori de naturd ereditarda, in care sunt
implicati, in special, cei ce provin pe linie paterna.

Aftongia ia nastere atunci cand in muschii limbii se produce un spasm tonic, de
lunga durata, si insoteste, de cele mai multe ori, balbaiala.

Tulburari de vorbire pe baza de coree (tic, boli ale creierului mic), determinate de
ticuri nervoase sau coreice ale muschilor aparatului fonoarticular, ale fizionomiei,
ce se manifesta concomitent cu producerea vorbirii.

Tahilalia, caracterizata printr-o vorbire exagerat de rapida, apare mai frecvent la
persoanele cu instabilitate nervoasa, cu hiperexcitabilitate.

Bradilalia, opusa tahilaliei, se manifesta prin vorbire rara, incetinita, cu exagerari
maxime ale acestor caracteristici in handicapurile accentuate de intelect sau in
cazurile de dominare excesiva a inhibitiei etc.
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8.1.3. Tulburari de voce (afonie, disfonie, fonastenie)

Tulburarile de voce perturbda melodicitatea, intensitatea si timbrul vocii. Una dintre
aceste tulburari este §i mutatia patologicd a vocii. Ea apare ca urmare a
transformarilor de la nivelul sistemului endocrin, manifestate prin schimbarea
functiei hipofizare si prin modificarea hormonilor sexuali, care influenteaza nu
numai structura anatomo-functionala a laringelui, dar si modalitatile de reactionare
a sistemului nervos central, ce determind o adaptare lentd la conditiile
biomecanice. in cazul tulburarilor endocrine, cum este acromegalia, copilul capata
o voce barbateasca, iar in diferite forme de dezvoltare insuficienta a aparatului (din
nastere) apare mutatia vocii inainte de varsta obisnuita (la 8-11 ani). Opusul acestui
fenomen este intarzierea in procesul de schimbare a vocii, dandu-i o nota de
infantilism, cu prezenta unei voci bardite, cu oscilatii de la un ton la altul si cu
diferente minime intre vocea fetelor si a baietilor.

Rdaguseala vocala face parte din aceastd categorie si se manifesta prin pierderea
expresivitdtii si a fortei vocii. Se manifestd in imbolnavirile laringelui, ale cailor
respiratorii (prin raceala, gripa) si ale ganglionilor fixati pe coardele vocale.
Réaguseala poate imbrdaca o formd organica, atunci cand vocea se ingroasa §i se
intrerupe 1n timpul vorbirii, si alta, functionald, ce determind caracterul suierat si
indbusit al vocii. De obicei, raguseala functionald apare in starile emotionale
puternice si in folosirea excesiva a vocii, ceea ce conduce la oboseala
componentelor articulatorii.

Fonastenia §i pseudofonastenia au, de cele mai multe ori, naturd functionala.
Folosirea incorectda (in special la cantareti) si abuziva a vocii (la cantareti,
profesori, oratori), ca si laringitele, poate da nastere la fonastenie.
Pseudofonastenia apare cu o oarecare frecventd la unii prescolari, ca urmare a
suprasolicitarii vocii, dar mai cu seamd in sJrile emotionale puternice. in
majoritatea cazurilor, fonastenia este Tnsotita de o serie de dereglari de ordin psihic
(frustrare, nesigurantd, teama, frica), care o mentin §i chiar o accentueaza. Toate
formele de fonastenie duc la scdderea intensitatii vocii, la pierderea calitatilor
muzicale, intreruperea si rateul vocii, tremurai si obosirea prea devreme a vocii.

Disfonia apare in urma tulburarilor partiale ale muschilor laringelui, ale coardelor
vocale si a anomaliilor produse de nodulii bucali si de polipi. in aceastd situatie,
vocea este falsd, monotona, nazala, tusita, voalata, scazuta in intensitate, cu timbrul
inegal etc. Dereglarile si spasmele respiratorii, produse fie ca urmare a tonusului
muscular slab, fie pa baza tracului, a emotiilor, a socului, a angoasei, pot determina
instabilitatea vocii, inhibitia ei, monotonia si caracterul sters, nediferentiat sau
chiar soptit, prin scaderea intensitatii.

Afonia este cea mai grava tulburare de voce. Ea apare in imbolnavirile acute si
cronice ale laringelui, cum sunt parezele muschilor sau procesele inflamatorii.
Vocea, 1n astfel de situatii, daca nu dispare complet, se produce numai in soapta,
din cauza nevibrarii coardelor vocale. Initial, vocea se manifesta prin raguseala,
scadere in intensitate, soptire, ca, in final, sa dispara complet. in cazul acesta, se
instaleaza tensiunea, agitatia si chiar unele tulburari psihice. Pe de alta parte, afonia
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poate fi determinata si de dereglari psihice puternice, prin emotii, soc, stresuri,
complexe de inferioritate, care actioneaza pe un fond de hipersensibilitate sau
fragilitate a sistemului nervos, afectind personalitatea si comportamentul
subiectului.

8.1.4. Tulburiri ale limbajului citit-scris (dislexie-alexie si disgrafie- agrafie)

Dislexia §i disgrafia constituie tulburari partiale ale citit-scrisului ce-si pun
amprenta pe dezvoltarea psihica a copilului, in special pe rezultatele la Invatatura.
insusirea citit-scrisului, ca achizitie recentd, in conditiile instruirii, presupune, din
partea copilului, o participare intentionata, voita, afectiva si constientd. Cand se
produc dificultati in elaborarea deprinderilor lexo-grafice, se deregleaza integrarea
sociala prin manifestarea - in mai multe cazuri - a unor comportamente neadaptate
la mediu, din cauza unor esecuri si conflicte permanente (in viata scolard), precum
si din cauza instalarii unor trasaturi caracteriale negative, ca: negativismul,
anxietatea, descurajarea, inertia, nepdasarea, izolarca. La preadolescenti si
adolescenti, aceste caracteristici se accentueazd prin prezenta agresivitdfii si a
dezinteresului fata de activitatea intelectuala in general.

Exista alte forme, mai grave, ale dereglarilor citit-scrisului ce se manifestd sub
forma alexiei si agrafiei, exprimand imposibilitatea producerii actului lexo-grafic,
care apar pe fondul altor handicapuri grave sau in unele boli psihice, nefiind
caracteristice persoanelor cu intelect normal.

Cauzele dislexiei §i disgrafiei: insuficientele functionale in elaborarea limbajului,
ale Tndemanarii manuale, ale schemei corporale si ale ritmului, lipsa omogenitatii
in lateralizare, stangacia, insotitd de o lateralizare incrucisatd, tulburarile spatio-
temporale, influenta ereditatii, afectiunile corticale si, nu n ultimul rand, factorii
pedagogici inoportuni, concretizati 1intr-o metodologie instructiv-educativa
neadecvata, ce duc la formarea unor deprinderi grafo-lexice deficitare si care se
corecteaza ulterior foarte greu.

Dislexia si disgrafia se manifesta, la scolar, prin incapacitatea sa paradoxala, mai
mult sau mai putin accentuata, de a invata citirea si scrierea in mod corect. in cazul
acesta, au loc confuzii constante si repetate intre fonemele asemandtoare acustic,
literele s1 grafemele lor, inversiuni, addugiri si omisiuni de litere s1 grafeme,
omisiuni, inversiuni si adaugiri de cuvinte si chiar de propozitii, dificultati in
combinarea cuvintelor in unitati mai mari de limbaj, tulburari ale lizibilitatii, ale
laturii semantice etc. La unii disgrafiei, grafemele sunt plasate defectuos in spatiul
paginii, sunt inegale ca marime si forma si, in general, au o oranduire dezordonata.
Neindemanarea de a scrie face ca textul sa fie scurt, lacunar si fara unitate logica.
Din cauza neintelegerii celor citite si chiar a propriului lor scris, redarea, la
dislexici si disgrafici, este lacunara, plind de omisiuni sau, in alte cazuri, contine
adaugiri de elemente ce nu figurau in textul parcurs (E. Verza, 1983).

In schimb, citirea si scrierea cifrelor se face cu usurinti si, in majoritatea cazurilor,
tard erori sau cu foarte putine. Dar s1 acest fenomen este profund afectat in alexie si
agrafie, ca tulburari totale ale citit- scrisululi.
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Caracteristicile dislexo-disgrafiei se remarca printr-0 mare varietate de
manifestari, in functie de etiologia ce le-a determinat, de nivelul achizitiilor
abilitatilor de citit-scris, de varsta cronologica si de varsta mintala a subiectilor, de
particularitatile personalitatii bazale (in special temperamental) etc. La elevii
nevazatori, care invata in Braille, se poate constata ca manifestarile disgrafiei au
unele particularitati specifice, dar caracteristicile generale sunt asemanatoare cu ale
disgraficilor ce scriu in alb-negru. Dintre fenomenele comune, atat in scrierea alb-
negru, cat si in Braille, putem cita urmatoarele: omisiuni de litere si silabe,
omisiuni de cuvinte, omisiuni de propozitii si sintagme, contopiri de cuvinte,
substituiri de grafeme, substituiri si deformari de cuvinte, addugiri de grafeme si
cuvinte, disortografii, randuri libere sau suprapuse etc. Totodatd, in Braille, se
poate evidentia o dependentd mai mare a dificultatilor prezentate de exercitiu
(antrenament) si de nivelul dezvoltarii intelectuale ale elevului.

8.1.5. Tulburari polimorfe (afazie si alalie)

Din aceasta categorie a tulburarilor de limbaj fac parte alalia si afazia, ce se
caracterizeaza printr-o maxima gravitate cu implicatii complexe, negative nu
numai in comunicarea si relationarea cu cei din jur, ci si in evolutia psihica a
logopatilor. Astfel, alalia si afazia afecteaza atat limbajul impresiv, cat si pe cel
expresiv.

Alalia. Termenul provine din grecescul ,,alales", care inseamna fara vorbire sau
mutenie. Ca urmare, tulburarea respectivd mai este denumita si prin termenii de
audimutitate, Intarziere inndscutd a vorbirii, mutenia auzitorilor, mutenia
idiopatica.

Dar, vorbirea alalicilor nu trebuie confundata cu lipsa de vorbire a deficientilor de
intelect profund, a surdomutilor, a disartricilor sau a afazicilor. Desi pot exista
intarzieri mintale, alalia nu presupune deficit de intelect de tip oligofrenic, cu toate
ca sunt evidente tulburdrile de perceptie, de gandire si imaginatie, de comunicare si
de indemanare motorie. Aceste caracteristici sunt si in functie de forma alaliel. in
asa-numita alalie motorie, alalicul intelege sensul cuvintelor si il retine, dar nu le
poate pronunta. El executa ordinele verbale si poate arata obiectele indicate. Poate
emite unele sunete nearticulate si chiar cuvinte mono- si bisilabice.

In alta formi de alalie - cea senzoriald, dimpotriva, alalicul nu intelege sensul
vorbirii, dar poate repeta sunete si unele cuvinte cu o structura mai simpla. Desi
pot sa auda bine, au dificultati de perceptie a directiei sunetelor. Forma cea mai
grava de alalie este cea mixta, in care predomina fie caracteristicile din prima, fie
din cea de-a doua. Se pot retine o serie de caracteristici generale, comune pentru
toti alalicii: lipsa de expresivitate, rigiditate Tn migcari s1 comportament, dezinteres
pentru activitate, vointa cazutd, deficit de atentie si de perceptie, slaba dezvoltare a
motricitatii, o intarziere generald in evolutia psihicd, drept urmare a lipsei
comunicarii verbale etc.

Afazia poate aparea dupa dobandirea comportamentului verbal si este mai
frecventa la persoanele adulte sau la batranete, dat fiind faptul ca persoanele
respective sunt supuse mai frecvent factorilor nocivi care o provoaca. Afazia
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determind modificari profunde in sfera limbajului (impresiv si expresiv), iar la
nivelul personalitatii se produc destructurari masive. Afazia poate fi cauzata de
accidente vasculare cerebrale, produse prin leziunile de la nivelul sistemului nervos
central si gravitatea ei este dependenta de intinderea si profui.,,uiiea acestor leziuni.
Desi, in principal, deteriorarea priveste sfera comportamentului verbal, au loc, mai
mult sau mai putin, deregldri la nivelul intregului psihic. Astfel, se pot pastra
cuvintele parazite, interjectiile, injuraturile si, in general, limbajul trivial. In acelasi
timp, vocabularul devine sarac, un cuvant poate indeplini rolul de propozitie, adica
se manifestd asa-numitul stil telegrafic in vorbire. La unii afazici apare o vorbire
,academicd", cu multe precizari si un scris servil, ce se remarca prin inclinarea
exageratd spre dreapta sau spre stinga, tulburdri ale accentului si agramatisme.
Dificultatile in enumerarea automatd, ca si perseverarea si asa-numitele
,intoxicatii" cu cuvinte ocupa un loc aparte in vorbirea afazicului. Ca tulburari
secundare, apar afectiuni ale vocii, dereglari ale respiratiei si emotii exagerate. De
cele mai multe ori, acestea se asociaza cu o seric de dereglari de la nivelul
memoriei. De exemplu, la afazici se manifestdi o scadere a memoriei, iar
reproducerea este mai slaba ca recunoasterea si invatarea. De asemenea, memoria
auditiva este mai scazuta decat cea vizuald. Amploarea acestor tulburari de afazie
este dependenta si de caracteristicile personalitdtii subiectului Tnaintea aparitiei
afaziei, de instructia sa, de cultura ce o poseda, de varsta etc. Eficienta recuperarii
se raporteaza tot la aceste caracteristici si, mai ales, la mediul de viata, pentru ca
afazicul are nevoie de intelegere si afectiune, de sustinerea moralului, prin crearea
unui tonus psihic pozitiv.

8.1.6. Tulburari de dezvoltare a limbajului (mutism psihogen, electiv sau
voluntar, retard sau intarziere in dezvoltarea generala a vorbirii)

Mutismul electiv. Pe acest plan se remarcd o gama extinsa de dereglari, dar ne
referim, in principal, la doua categorii de tulburari. Astfel, este vorba de mutismul
electiv, numit si voluntar sau psihic, care se manifesta prin refuzul partial sau total
din partea subiectului de a comunica cu unele persoane, iar in forme grave acest
refuz se extinde asupra intregului mediu Inconjurator. ,,Mutenia" este temporara si
poate dura de la cateva saptamani la luni sau chiar ani. De obicei, mutismul electiv
apare la copiii hipersensibili si este Tnsotit de tulburdri comportamentale in care
incapatanarea, timiditatea, brutalitatea, irascibilitatea ocupa un loc important. in
majoritatea cazurilor, handicapul este determinat de atitudinile gresite in educatie,
care traumatizeazd afectiv copilul. Dar si emotiile, socul, stresurile, esecurile
repetate, frustrarile pot duce la un astfel de mutism. Desi nu comunicd, copiii cu
mutism electiv inteleg vorbirea 1 nu manifesta deficiente de ordin intelectiv. Dar
lipsa o perioadd mai mare a comunicdrii duce la ramaneri in urma pe linia
dezvoltarii vocabularului si a exprimdrii logico- gramaticale, cu repercusiuni in
plan intelectiv.

Retardurile in dezvoltarea limbajului O extindere si o frecventd mai mare au
handicapurile de limbaj; acestea se inscriu in categoria intarzierilor sau retardurilor
in dezvoltarea generald a vorbirii, ce se pot intalni la acei subiecti care nu reusesc
sd atinga nivelul de evolutie a limbajului, raportat la varsta cronologica. De obicei,
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ele existd ca fenomene secundare in mai toate handicapurile de intelect si
senzoriale si chiar in unele tulburdri de vorbire descrise mai sus, dar se pot
manifesta si de sine statator.

Intarzierile in dezvoltarea vorbirii se recunosc dupa siricia vocabularului si dupa
neputinta de a se exprima coerent, logic prin propozitii si fraze. Frecvent,
retardurile verbale cuprind atat aspectele fonetice, lexicale, cat si gramaticale. Din
cauza acestor fenomene, si intelegerea vorbirii celor din jur se realizeaza cu
dificultate, ceea ce influenteazd negativ evolutia psihica generala si
comportamentald. Asemenea retarduri verbale pot fi determinate de carentele
sistemului nervos central, provocate de hemoragii cerebrale in timpul nasterii, de
eventualele boli grave, de lipsa de stimulare a comunicarii in perioada primei
copilarii. Deficientele senzoriale si de intelect pot avea efecte similare, deoarece nu
faciliteaza o dezvoltare normald a limbajului, iar cauzele specifice acestora
influenteaza negativ si modul de evolutie si de structurare a limbajului.

8.1.7. Tulburari ale limbajului, bazate pe disfunctii psihice (dislogii, ecolalii,
jargonofazii, bradifazii s.a.)

Dereglarile care se produc la nivelul oricarei componente psihice au repercusiuni si
asupra celorlalte componente, in egald masura si asupra limbajului. Asadar,
tulburarile de la nivelul limbajului sunt dependente, din aceasta perspectiva, de
gravitatea afectiunii psihice si chiar de etiologia incriminata in cazul dat. De aici,
existenta unei categorii largi de tulburdri care are in componentd o serie de
fenomene relativ asemanatoare prin forma de manifestare si prin efectele negative
in exprimarea continutului ideativ (dislogii, ecolalii, jargonafazii, bradifazii etc.).
Caracteristic pentru toate sunt: dereglarile generale in formulare, expresie verbala
deficitard si reducerea cantitativa a intelegerii comunicarii.

Activitatea 8.1.

1.Care sunt criteriile cu stau la baza clasificarii tulburarilor de limba;?
2. Descrieti si efectuati o comparatie a tabloului tulburarilor de limbaj de pronuntie
si articulatie a vorbirii, tulburdrilor limbajului citit-scris, tulburarilor de ritm si
fluenta a vorbirii.
8.2. Ce trebuie sa cunoastem despre copiii cu tulburari de limbaj

> Abilitatea de a comunica eficient este, probabil, cea mai importanta
deprindere insusita de catre om.
Copiii cu tulburari de limbaj, continud sa invete in clasa obisnuita,
beneficiind de serviciile speciale ale unui logoped, care viziteaza scoala.
Elevii care intampind dificultati de exprimare din cauza unei tulburari de
limbaj se vor exprima in anumite zile mai bine si in altele mai rau.
Tulburarile de limbaj constituie sursa de anxietate.
Un elev care opteaza sa nu vorbeasca cu o anumitd persoana sau anumite
persoane, dar intelege ce spun acestea, nu are o problema de comunicare, ci
o problema emotionald, numita mutism electiv.

vV VWV 'V
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Comportamentul caracteristic elevilor cu tulburari de limbaj

>

YVVVVVVVVYVYVVYY

Manifesta caracteristici vocale ce deranjeaza auzul (de exemplu, voce prea
puternica, prea slaba, prea subtire, prea nazonata).

Foloseste gesturi s1 semne pentru a inlocui cuvintele.

Utilizeaza un vocabular sub nivelul adecvat varstei.

Prezinta o variatie pronuntata in vorbire.

Omite primul sau ultimul sunet al cuvintelor.

Continuad sd pronunte gresit cuvintele, dupa ce au fost corectati.
Deseori confunda pronumele.

intdmpina dificultati in formarea propozitiilor.

Scapa cuvinte din propozitii.

Pronunta cuvintele in ordine nefireasca cu pauze indelungate.
Prezinta dificultati similare la citire si scriere.

Percepe eronat indicatiile si poate sa nu ceara explicatii.

Deseor1 nu este inteles corect de catre profesori si restul elevilor.
Rareori vorbesc in clasa.

Recomandari pentru profesori in lucrul cu elevii cu tulburdiri de vorbire

>
>
>
>

>

>

Fiti rabdatori.

Acceptati.

Spuneti-i elevului ca i intelegeti problemele.

Nu admiteti ca ceilalti elevi sd necajeasca un elev cu probleme de limbaj;
mentineti un mediu sigur pentru ca toti elevii sa-si poatd dezvolta abilitatile.
Fiti un exemplu de utilizare corectda a limbii romane. Nu recurgeti la argou
(vocabular special).

Lucrati cu toti elevii asupra formarii vocabularului. Daca folositi un caiet de
vocabular, repetati cuvintele invatate la ore, in redarea altor subiecte si in
conversatia obignuita de zi cu zi. Nu ezitati sa folositi cuvinte noi, chiar daca
acestea par dificile.

Rostiti enunturile in asa fel, incat copiii sa poata auzi pronuntia corecta a
cuvintelor. Nu atrageti atentia asupra unei probleme de vorbire, in fata
restului clasei. Dacd simtiti ca o problema de vorbire poate fi corectata cu
putin efort, retineti-1 putin la recreatie sau in pauza de pranz, pentru a lucra
cu el.

Daca observati cd un elev a comis o greseald din simplul motiv cd nu a
invatat, nu este o problema sd corectati vorbitorul. Daca un elev se exprima
incorect, repetati fraza in forma corecta (de exemplu, in cazul in care elevul
spune: ,,Eu vreau sa merg mai ,,rabdi", il puteti intreba: ,,Vrei sa mergi mai
repede?").

» Nu intrerupeti elevii cu dificultati de vorbire si nu rostiti in locul lor sfarsitul

cuvintelor sau al frazei.

» Nu imitati un elev, pentru a-i arata cum suna vorbele acestuia.

» Nu inregistrati un elev la dictafon, fard permisiunea acestuia si a parintilor

sal.
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Incurajati elevii care nu vorbesc bine si vorbeasci. Determinati situatiile in
care acestia trebuie sa va vorbeasca; dati-le suficiente rechizite, pentru ca sa
fie nevoiti sd mai ceard; sau aranjati-le incaltdmintea invers, astfel incat sa
simtd nevoia de a va corecta. Implicatii in conversatii, cat de mult posibil.
Rugati ocazional clasa sa citeasca in cor.

Planificati exercitii in care elevii pregatesc discursuri, cat de scurte, chiar si
de un minut, pentru a le prezenta in fata clasei. in cazul in care elevul se
simte incomod sa tina un discurs, nu insistati sa o faca.

Nu impuneti elevii sa citeasca cu voce tare sau sa recite In fata clasei, daca
se opun vehement.

Nu faceti un elev sd se simta incomod cand trebuie sd vorbeascad in fata
celorlalti.

Daca elevul primeste o sarcind sau o problema care necesita raspuns verbal,
intrebati-1 daca ar dori ca problema verbald sa-i fie schimbatd. Dacad va
raspunde afirmativ, practicati cu elevul vorbirea orald corecta. Stabiliti un
semnal prin care sa atentionati elevul despre repetarea modelului de vorbire
nedorit.

Nu aratati lipsa de respect pentru modul in care vorbeste un elev. Daca nu
doreste sa raspunda oral, puteti propune raspuns in scris.

Nu-1 spuneti unui elev care se balbaie, sd inceteze balbaitul, sd o ia mai incet
s1 sa se gandeasca sau sa in spire adanc Tnainte de a raspunde. Nu cereti
elevului sa o 1a de la inceput, daca 1i este dificil sd vorbeasca. Nu terminati
fraza sau cuvantul in locul elevului. Nu afisati iritarea, frustrarea sau
nerabdarea in timp ce elevul incearcd sd vorbeasca. Nu amenintati cu
pedeapsa elevul pentru balbait. Elevul este constient de aceasta problema,
fara ca profesorul sd-1 mai atraga atentia asupra acestui fapt.

Daca un elev cu balbaialda sau altd problema de limbaj are o zi in care ii
reuseste sa vorbeasca mai bine, chemati-1 sa raspundd cat de des aveti
posibilitatea.

Activitatea 8.2. Efectuati o analiza al metodelor de lucru al invatatorilor cu
copiii tulburari de limbaj.

Rezumat

In prezent, se acordi o importantd majora dezvoltirii limbajului inca din copiliria
timpurie, precum si modalitatilor de intelegere, receptionare si comunicare pentru
adaptarea si integrarea persoanelor in mediul social. Chiar procesul instructiv-
educativ impune, cu necesitate, formarea si dezvoltarea unor capacitdti verbale,
care sa inlesneasca Invatarea si accesul la culturd, a deprinderilor de comunicare
optima si eficienta Intr-o lume, in care informatia circula pe canale tot mai diverse.
Frecventa si varietatea manifestarilor psihice si comportamentale in diferite
tulburari de limbaj ne determina spre cunoasterea specificitatii acestei categorii de
copii.
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CAPITOLUL IX. ELEVII CU PIERDEREA PARTIALA A
AUZULUI SI CU SURDITATE
Argument

In acest capitol se face o descriere a unei categorii aparte de copii care prezinti
dificultdti de percepere a sunetelor, in special a copiilor cu pierderea partiala a
auzului si cu surditate, care, la randul sau, duce la imposibilitatea perceperii
sunetelor si relationdrii cu cei din jur, la instabilitate emotionala, comportament
stereotipic si repetitiv, avand relevantd in desfasurarea normald a activitatilor
educationale si de socializare a acestor copii.

Obiective

Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:
» determinati unele elemente caracteristice persoanelor cu deficit auditiv ;
» determinati comportamentul caracteristic pentru copiii cu deficit auditiv;
» identificati unele modele de lucru cu copiii deficit auditiv.

Planul unitatii de curs
9.1. Deficientele de auz - elevii cu pierdere partiala a auzului si cu surditate

9.1.1. Comportamentul caracteristic elevilor cu pierdere partiala a auzului si cu
surditate

9.1.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu deficiente auditive nediagnosticate

9.2. Managementul mediului de invatare a elevului cu pierdere partiala a auzului
9.3. Managementul mediului de invatare a elevului cu surditate

9.4. Sugestii Invatatorului pentru lucrul in sala de clasa cu un translator specializat
in limbajul semnelor

9.1. Deficientele de auz - elevii cu pierdere partiali a auzului si cu surditate

Deficientele de auz constituie o reducere, permanentd sau temporara, a capacitatii
de a auzi, care afecteaza negativ performanta educationala a copilului, dar care nu
este inclusd in definitia surditatii.

Scaderea capacitatii aparatului auditiv de a percepe sunetele si de a diferentia
excitantii sonori asemanatori intre ei constituie surditatea. Orice slabire a
capacitatii de analizd acusticd a organului auditiv se incadreaza in surditate.
Copilul care pierde auzul la ambele urechi inaintea varstei de 2,1/2 - 3 ani se
incadreaza 1n categoria surdomutilor. De la aceastd varsta poate incepe
demutizarea in familie sau chiar in clase de invatamant organizat.

Surditatea afecteaza limbajul verbal, insusirea si utilizarea lui in relatiile de
comunicare. Copiii cu surditate accentuatd prezinta tulburari in vorbire sau sunt
pusi in imposibilitatea de a o invata. Gradul surditatii variaza dupd gravitatea si
sediul leziunii organului auditiv (C.Gh. Manolache, 1980). Cele mai frecvente la
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copii sunt pierderile usoare de auz si nu pierderea profunda a auzului (surditatea)
sau cofoza - pierderea totald. Gradele defectului de auz se stabilesc prin masuratori
audiometrice, care controleaza pragurile audibile, din punctul de vedere al
intensitatii (in decibeli - dB) si la diferite frecvente (exprimate in hertzi - Hz).

Auzul normal percepe sunetele de o intensitate de la 0 la 20 sau chiar 30 DB. Scara
decibelica se intinde de la 20 dB la 140 dB, in care fiecarei cresteri de 10 dB ii
corespunde o crestere de 10 ori a tariei sunetului.

Gradele deficitului auditiv (dupa Biroul international de audio-fonologie)

a) 0-20 dB - auditie normala; poate auzi o conversatie fara dificultate;

b) 20-40 dB - pierdere lejera de auz (hipoacuzie usoard); poate auzi o
conversatie daca nu este prea indepartata sau stearsa;

c) 40-70 dB - deficit de auz mediu (hipoacuzie medie); poate auzi o
conversatie de foarte aproape, dar cu dificultéti. Necesita protezare;

d) 0-90 dB - deficit de auz sever (hipoacuzie severd); poate auzi zgomote,
vocea si unele vocale. Necesita protezare.

e) Peste 90 dB - deficit de auz profund (surditate sau cofoza); aude doar sunete
foarte puternice, dar cu senzatii dureroase. Se protezeaza cu proteze
speciale.

Multi oameni cu pierdere a auzului se opun expresiei ,,auz deficient". Ei simt ca
aceasta denotd un neajuns sau ca ceva nu este in reguld cu ei. Ei se considera a fi o
culturd separatd, cu propria-i limba si prefera termenii ,,surd" si ,,persoane cu
pierdere de auz."

» Factorii care determina aparitia hipoacuziei si surditatea sunt: istoricul
familial (cand exista doi copii cu tulburari de auz); malformatii ale urechii;
anomalii craneo-faciale; infectii in uter cu: toxoplasma, rubeold,
citomegalovirus, herpes, sifilis, HIV; infectii dupa nastere: meningite,
encefalite;  hiperbilirubinemie;  traumatisme  craniene;  hemoragii
intracraniene; convulsii; otitd medie persistentd si  recurentd; boli
neurovegetative; sindroame asociate cu pierderea progresiva a auzului (de
exemplu, neurofibromatoza), precum si factorii ereditari si genetici.

» Circa 30 procente dintre copiii cu pierdere de auz mai au si o alta
dizabilitate.

> In trecut, varsta medie de diagnosticare a unui copil cu pierdere congenitala
a auzului era de 30 luni, acest lucru provocand o intarziere prelungita in
predarea deprinderilor de vorbire. Dispozitivele actuale testeazd in prezent
auzul doar la cateva zile dupd nastere, permitand astfel predarea
deprinderilor de vorbire la o varstd mai frageda.

» Copiii cu pierdere neurosenzoriala a auzului au posibilitatea de a-si restabili
partial auzul cu ajutorul unui implant cohlear. Aceasta procedurd, aflata inca
la inceput de cale, ofera diferite grade de ameliorare a auzului. Comunitatea
surzilor nu suporta aceasta procedura, deoarece considera cultura surzilor o
culturd bogata, pe care oamenii nu au de ce sa o paraseasca prin intermediul
unei proceduri chirurgicale.

» Doar pierderea auzului nu are nici un efect asupra inteligentei.
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» in lucrul cu elevii cu pierderi de auz preocuparea este de a le dezvolta

abilitatea de comunicare. Surzilor le este greu sa invete limba vorbita. Prin
urmare, ei raman deseori in urma cu abilitatile de citire si alte materii, la care
este necesar cititul.

» Aproximativ 90 la suta din copiii surzi au parinti cu auz normal.

>

9.1.1.

Unii dintre parintii copiilor cu deficiente de auz nu invata niciodatd sa
comunice prin semne cu copiii lor.

Comportamentul caracteristic elevilor cu pierdere partiala a auzului si

cu surditate

>

>

>

9.1.2.

De obicei, raman In urma elevilor cu nivel similar de inteligentda, in
deprinderea abilitatilor de comunicare. (Acest lucru este valabil in special la
cei care si-au pierdut auzul inainte de Invata sa vorbeasca).

Pot dezvolta probleme psihologice, deoarece parintii lor cu auz normal pot
intampina dificultati de intelegere cu copiii lor surzi.

Pot intampina dificultati de adaptare intr-0 societate cu persoane cu auz
normal.

Comportamentul caracteristic elevilor cu deficiente auditive

nediagnosticate

Aparitia unui indiciu de tipul celor care urmeaza nu inseamna ca acel copil are
neaparat o deficientd de auz. Pot exista si alte motive ale comportamentului
copilului, de care trebuie sa se tind seama.

>

vV VYV VvV VVV VYV 'V

A\

Au vocabular limitat.

Au vorbirea subdezvoltata: o vorbire imatura, neobisnuitd sau distorsionata
se poate datora pierderii auzului.

Vorbesc neclar. Un copil vorbeste inadecvat situatiei in care se afla, fie prea
incet, fie prea tare.

Vorbesc cu intonatie neobisnuita.

Se uitd tintd la buzele oamenilor, atunci cand acestia vorbesc.

intind gatul sau Intorc capul intr-o parte atunci cand asculta sau pentru a auzi
mai bine;

Dificultate in a urmari indicatiile verbale poate indica o deficienta de auz.
Roaga colegii de clasa sa repete instructiunile.

Pun multe intrebari despre materialul sau indicatiile oferite.

Copilul poate sa nu auda bine ce citeste altcineva sau isi roaga colegii sau
profesorul sa vorbeasca mai tare.

Uneori copilul poate da un raspuns gresit la o intrebare sau poate sa nu
raspunda deloc.

Se retrag de la activitdtile orale. Copilul raspunde mai bine la sarcinile pe
care le primeste atunci cand profesorul este foarte aproape de el sau
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raspunde mai bine la sarcinile care presupun raspuns in scris, decat la cele
care presupun raspuns oral.

» Lucreaza mai bine in grupuri mici. Copiii care si-au pierdut auzul prefera sa
lucreze in grupuri mici, sa se aseze in locurile mai linistite din clasa sau sa
stea in primul rand.

» Din cauza unor probleme de auz, inainte de a incepe sa rezolve o sarcina,
copilul se uitd sa vada ce fac ceilalti colegi sau se uitd la profesor si la
colegi, pentru a observa niste indicii.

» Ca reactie la faptul ca nu aude, copilul poate parea timid, retras sau chiar
incapatinat si neascultator. Adoptd un comportament demonstrativ sau
retras.

» Atentie slaba: dacad un elev nu este atent in clasa, este posibil ca el sd nu
audd ceea ce 1 se spune sau sd perceapd sunetele in mod distorsionat. Din
aceste motive, copilul fie percepe gresit ceea ce spune profesorul, fie nu mai
face nici un efort sa asculte si sa fie atent.

» Elevul poate avea retineri 1n a participa la activitatea care presupun discutii
si conversatie, nu rade la glume sau nu intelege umorul.

» Elevul are tendinta de a se izola si de a nu participa la activitatile sociale.

» Elevul este capabil sa inteleagd mai bine mimica, miscarile corpului si
informatiile contextuale, si nu limbajul verbal; de aceea, el ajunge uneori la
concluzii gresite.

» Copilul se poate plange frecvent de dureri de urechi, dureri de gat si de
amigdalita.

Activitatea 9.1

Efectuati o comparatie cu privire la tipurile si formele de comportament al copiilor
cu deficiente de auz.

9.2. Managementul mediului de invatare a elevului cu pierdere partiala a
auzului

Integrarea scolara a copiilor cu deficienta a auzului este una dintre chestiunile cele
mai controversate pe plan mondial. Un aspect de importantd deosebitd este
necesitatea acuta de educatie prescolara, cat mai de timpuriu. Integrarea sau nu
intr-o gradinitd si apoi scoald obisnuitd depinde de mai multi factori, fiind; insd, in
esentd o problema individuald. Existd si solutii intermediare (grupe/clase speciale
sau frecventd alternativa). O resursa deosebita reprezinta accesul cadrelor didactice
din scoala generald (precum ca si al copiilor in cauzd) la expertiza si serviciile unor
profesori specializati (de sprijin, consultanti tiflopedagogi etc.).

Compensarea auzului este puternic manifestat prin afisarea variatelor imagini in
scoald s1 in clasd, ca o prima conditie pentru a facilita mai bune cunoasterea
realitatii - desene, fotografii (mai ales din cadrul unor actiuni ca, de pilda,
excursiile la care au participat elevii), harti, desene si diverse reproduceri.
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Clasa trebuie organizata, facutd in asa fel, incat, fiecare copil sd poatd vedea atat
profesorul, cat si pe ceilalti copii din clasa, ceea ce presupune un numar mai redus
de elevi in clasd. Maniera optima de organizare spatiald a bancilor/scaunelor clasei,
practicata in scolile sau in clasele speciale de acest tip, este in forma de semicerc.

Pentru a facilita citirea labiala (de pe buze), este recomandabil ca scaunul pe care
std invatatorul sa fie situat la aceeasi inaltime cu cele pe care stau elevii.
[luminarea trebuie sa fie cat mai adecvata, atat spre elevi, cat si spre invatator.

Tabla scolarda sau un flip-chart sunt mai utile in clasele unde invatd copii cu
deficienta auzului decat in celelalte clase. Diverse mijloace similare de invatamant
de asemenea sunt foarte utile, pentru a putea vizualiza diverse informatii, scheme
etc.

Realizdnd comunicarea educationald in clasa, invatatorul trebuie sa tina cont, pe
cat posibil, de urmatoarele cerinte:

» Asezati elevul in partea din fata a clasei, dupa cum s-a sugerat mai sus. in
cazul in care elevul prezintd o pierdere unilateralda a auzului, oferiti-i un
astfel de loc, incat urechea cu care elevul aude mai bine sa fie indreptata
spre invatator.
in cazul in care elevul utilizeazd un dispozitiv auditiv, asigurati-va de
functionarea acestuia. Cereti parintilor sa furnizeze baterii suplimentare.
incercati sd imbundtdti acustica in clasa.

Reduceti zgomotul de fundal, tindnd ferestrele inchise atunci cand regiunea
este galagioasa in timpul prezentarilor orale.

Daca este posibil si este disponibil, echipati banca elevului cu boxe mici si
purtati un microfon mic.

De fiecare datd cand este posibil, folositi mijloace de facilitare a auzului.
Scrieti cu creta pe tabld informatia importanta. Permiteti elevului sa
inregistreze prelegerile si discutiile din clasa.

Desemnati un coleg care sa ajute elevul sa-si faca notite si sa realizeze alte
activitdti care ar clarifica tema din clasa.

Vorbiti de la distanta de 10 pasi de la elevul care poartd un aparat auditiv.
Stati cu fata la clasd atunci cand vorbiti, pentru ca elevul sd vd poata vedea
buzele. Fiti atent(d), nu vorbiti atunci cand scrieti pe tabla.

Nu tineti obiecte sau mainile in fata gurii atunci cand vorbiti.

YV V VV V

Daca aveti mustatd mare, n-ar fi rau sa o radeti sau sa o scurtati.

Exprimare clara. Cadrul didactic trebuie sa fie pregatit permanent pentru a
repeta comentarii, Intrebari sau raspunsuri ale unui anumit copil, pentru ca
toti elevii sd beneficieze de ceea ce se comunica.

In cazul in care elevul nu reuseste si vi inteleagi, incercati sa reformulati si
sa vorbiti mai incet. Pentru a asigura intelegerea corecta a elevului, cereti ca
instructiunile invatatorului, sa fie repetate.

> Incurajati elevul si vorbeasca. Daca este posibil, ajutati-1 si-si formeze o
pronuntie corecta.

VV 'V VYV 'V

A\

» Implicati elevul in cititul in cor si 1n jocurile pe roluri.
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>

>

Utilizati, ori de cate ori este posibil, diverse modalitati de ilustrare vizuala a
continutului celor prezentate.

Atrageti atentia la abilitdtile sociale slab dezvoltate ale elevului si, prin
instruire, facilitati dezvoltarea acestora.

9.3. Managementul mediului de invitare a elevului cu surditate

Realizand activitatea educationald in clasa cu copilul surd, Invatatorul trebuie sa
tind cont, pe cat posibil, de urmatoarele cerinte:

>
>

Recomandari referitor la organizarea clasei sunt prezentate mai sus, in 9.2.

Elevul este asezat in partea din fatd a clasei, astfel incat acesta sa va poata
auzi vorbirea.

In timpul discutiilor din cadrul orelor, elevului care vorbeste 1 se cere sa se
ridice 1n picioare, pentru ca elevul surd sa poata vedea buzele vorbitorului.

Desemnati in fiecare zi un nou coleg de clasd care sd asiste elevul surd la
invatatura. Aceastd persoand va ajuta elevul sd inteleaga ce se petrece in
clasa, 1l va ajuta sa-si faca notite si va informa elevul despre orice necesitate
de a se muta dintr-un loc in altul.

Invitati elevul cateva fraze de baza in limbajul semnelor si rugati elevul sa
invete toatd clasa.

Oferiti-1 elevului in prealabil o copie a orarului pentru fiecare zi. Oferiti
elevului un rezumat schematic al temelor.

Revedeti vocabularul lectiei predate si dati-1 elevului o copie in prealabil.

Nu trebuie sd presupuneti ca elevul nu vrea sa frecventeze ora de muzica.
Daca este posibil, dati-i elevului posibilitatea de a alege sa meargad la muzica
sau sa faca altceva.

Incurajati utilizarea computerelor si a programelor soft educationale, din
care elevul poate sa invete suplimentar, fara sa trebuiasca sa asculte. invatati
elevul abilitati de utilizare a tastaturii.

Utilizati inregistrari video si diapozitive cu subtitre.

Incurajati elevul sa vorbeasca, daca parintii sau un curator scolar v-au rugat
sa nu faceti acest lucru.

Indrumati elevul cum sa auda vorbirea. Faceti comentarii despre tonalitate,
intensitate, volum, intonatie, pronuntie etc.

Nu va fie jena sd folositi cuvinte cum ar fi ,,ascultati" sau ,,auziti". Daca veti
considera ca o sa ajute, recomandati un logoped.

Colaborati indeaproape cu pdrintii, pentru a va asigura ca acestia repeta
acasa ceea ce s-a invatat la scoala.

Colaborati indeaproape cu coordonatorul EI si specialistii din scoald sau cu
cel care presteaza servicii in afara scolii.
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9.4. Sugestii invatatorului pentru lucrul in sala de clasa cu un translator
specializat in limbajul semnelor
» Tineti minte cd Dvs. sunteti responsabilul pentru invitare. 1nainte ca
translatorul de limbaj al semnelor sa inceapa a lucra in clasa, discutati
procedurile clasei care vor fi schimbate din cauza prezentei in incdpere a
unui al doilea adult.

» La sfarsitul fiecarei zile discutati cu translatorul referitor la subiectele
predate la lectiile din ziua urmatoare. Asigurati-va de faptul ca translatorul
intelege conceptele care urmeaza a fi predate.

» Deoarece elevului ar putea sa-i fie greu sa priveasca concomitent prezentarea
invatatorului, si semnele translatorului, se ia o astfel de pozitie in spatiu,
incat elevul sa vada pe amandoi odata.

» Atunci cand invatatorul 1i vorbeste elevului, nu se uitd la translator. Se
priveste la elev ca si in orice altd conversatie. Translatorul va codifica
mesajul, astfel incat elevul sa-1 poata intelege. Este de dorit ca translatorului
sa se acorde suficient timp pentru a face acest lucru.

> Este binevenit ca translatorul de limbaj al semnelor sa lucreze si cu alti copii,
cu conditia ca responsabilitatea primara a acestuia ramane a fi elevul cu
deficienta de auz.

» in timpul discursurilor, translatorului i se ofera pauze pentru a se odihni.

Limbajul mimico-gestual constituie mijlocul principal de comunicare dintre
persoanele surde, respectiv dintre acestea si cei care aud. Notiuni de baza despre
limbajul semnelor:
» acesta cuprinde un grup de limbaje de sine statatoare, cu reguli proprii,
structurd proprie s1 modalitati proprii de exprimare;
» un semn poate exprima mai multe cuvinte din limbajul vorbit;

» nu exista un limbaj universal al semnelor.

Formele de comunicare folosite in procesul educational al copiilor cu deficiente
de auz
a) Comunicarea verbala - orala, scrisa:
e are la bazd un vocabular dirijat de anumite reguli gramaticale
e labiolectura - suport important in intelegere
b) Comunicarea mimico-gestuala:

e este cea mai la indemana forma de comunicare, de multe ori folosita

intr-o maniera stereotipa si de auzitori
c) Comunicarea cu ajutorul dactilemelor:

e are la bazd un sistem de semne manuale care inlocuiesc literele din
limbajul verbal si respectd anumite ,reguli gramaticale" in ceea ce
priveste topica formularii mesajului

d) Comunicarea bilingva:
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e comunicare verbald + comunicare mimico-gestuala
e comunicare verbala + comunicare cu dactileme
e) Comunicare totala:
e folosirea tuturor tipurilor de comunicare in ideea de a se completa
reciproc si de a ajuta la corecta intelegere a mesajului.

Specialistii Tn comun cu educatorii sunt cei mai Tn masurd sa decida forma de
comunicare adoptatd in relatiile cu deficientii de auz in functie de nivelul
deficientei, nivelul inteligentei si particularitatile personalitatii deficientului. Nu se
poate spune ca una dintre aceste forme de comunicare este superioard alteia;
eficienta lor se vede in practica. Important este ca deficientul s stie sd comunice §i
sa Inteleagd mesajul (Neamtu G., 2001).

Daca un surd nu cunoaste limbajul semnelor, el nu va putea fi acceptat in
comunitatea surzilor si nu va avea acces la cultura ei, la traditiile ei. Asadar,
comunicarea in limbaj gestual este baza acceptarii in comunitate. O persoana
auzitoare care cunoaste limbajul gestual sau are parinti surzi nu poate fi membra a
colectivitatii surzilor, deoarece acesteia i1 lipseste trdirea experientelor de viata
centrate pe vedere. Prin urmare, surzii sunt un grup de oameni care au o pierdere
grava de auz, folosesc in comunicare limbajul semnelor ca mijloc principal si
impartdagsesc experiente legate de pierderea auzului si de folosirea limbajului
gestual.

Utilizarea dactilemelor. Dactilologia este o forma speciald a limbii vorbite, bazata
pe redarea literelor (grafeme) in aer, cu ajutorul pozitiei si miscarii degetelor de la
o mand sau de la ambele maini. In cazuri particulare (surzii care sunt si orbi -
surdo-cecitatea), dactilemele pot fi realizate si pe ,,podul palmei". Evident ca
,dactilarea" ca metoda de comunicare implica anumite adaptari si simplificari ale
,,vizualizarii" literelor, pentru a face comunicarea mai eficienta.

Activitatea 9.2.
Efectuati o analiza a metodelor de lucru al invatatorilor cu copiii cu deficiente de
auz.

Rezumat

Tulburarile de auz la copii constituie o problema frecventd. Disfunctiile
analizatorului auditiv central sunt deseori semnalate de parinti si profesori, dar sunt
putin Intelese si recunoscute.

Persoanele cu deficiente de auz si de vorbire sunt o categorie sociala cu probleme
mari de integrare in societate, din cauza handicapului auditiv. Acest handicap
aduce dupa sine mari lacune informationale si culturale, din cauza dificultatilor de
perceptie si comunicare.
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CAPITOLUL X. ELEVII SLABVAZATORI SI CEI NE VAZATORI

Argument

In acest capitol vom descrie unele particularititi specifice ale copiilor slabvazatori
si ale celor nevazatori, care prezinta dificultati de comunicare si relationare cu cei
din jur, instabilitate emotionald, dificultati in orientarea in spatiu care se manifesta
prin comportament stereotipic si repetitiv, avand relevantd in desfasurarea normala
a activitatilor educationale si de socializare a acestor copii. Sunt prezentate
propuneri si recomandari pentru invatatori privind lucrul cu copiii cu deficiente de
vaz.

Obiective

Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:
» identificati particularitatile caracteristice ale copiilor cu deficiente de vaz;
» determinati elementele caracteristice ale comportamentului copiilor cu
deficiente de vaz;
» identificati managementul mediului de invétare a copiilor slabvazatori si a
celor nevazatori.

Planul unitatii de curs

10.1. Tipul deficientelor de vedere

10.2. Elevii slabvazatori

10.2.1.Comportamentul caracteristic elevilor slabvazatori si nevazatori
10.2.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu probleme de vedere
nediagnosticate

Sugestii pentru lucrul cu un elev slabvazator

10.3. Elevii nevazatori

Comportamentul caracteristic elevilor nevazatori
10.3.2.Managementul mediului de invatare a elevului nevazator
10.4. Mobilitatea in clasa si scoala a copiilor cu deficienta de vedere
10.1. Tipul deficientelor de vedere

Deficientele de vedere sunt incluse in cadrul deficientelor senzoriale si, indiferent
de mijloacele utilizate in corectarea vederii, afecteaza negativ performanta scolara
a elevului.

Sintagma ,,deficiente de vedere" semnifica o serie de aspecte limitative ale vederii,
dintre care cele mai cunoscute sunt cecitatea (orbirea) si ambliopia (pierderea
partiald a vederii). intrucat in cazul deficientelor de vedere este afectat un organ de
simt - ochiul - ele sunt incluse, alaturi de deficienta auditiva, in cadrul deficientelor
senzoriale. Orice afectiune de vedere atrage dupa sine o serie de probleme de ordin
social, psihofizic, personal, economic, cultural si de alta natura.

Cecitatea (orbirea) este o afectare grava a organului vizual, urmata de pierderca
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totala a vederii.
a) orbire absoluta: se manifesta la indivizi in situatiile cdnd nu au nici o
perceptie a formelor, culorilor sau a luminii;
b) orbire relativa: cu perceperea miscarii mainii in fata ochilor si a luminii,
acuitatea vizuald (AV) este cuprinsa intre 1/35 si 1/10.

Ambliopia bilaterala (slab vazatorii), termenul ambliopie de la greaca ,,amblys"-
slab, tocit, iar ,,ops"- vedere. Deci, ambliopia este o diminuare a acuitatii vizuale
centrale cuprinse intre 0,05 - 0,2 (Em.Verza, 1996).

a) acuitatea vizuald Intre 0,05 si 0,2 dioptrii la cel mai bun ochi corectat cu
lentile obignuite (aplicarea ochelarilor) . Din aceasta categorie fac parte si
persoanele cu dereglari ale altor functii vizuale (foto- si cromoperceptie,
vedere periferica si binoculara etc.) - se manifesta la circa 1-2% din populatia
scolara.

Senzatia - este primul nivel psihic de prelucrare, interpretare si utilizare a
informatiei despre insusirile obiectelor si fenomenelor lumii externe si despre
starile mediului intern. Ea este sursa primara a cunostintelor. Deficienta perceptiei
- situatia in care un individ nu are dificultdti in a vedea un obiect sau o forma, ci o
dificultate de a interpreta, de a integra conceptual, la nivelul scoartei cerebrale, un
anumit stimul vizual (dificultate/tulburare specifica de invitare dupa alti autori)

» Oamenii nevazatori nu au un auz mai bun. Acestia invata doar sa-si dezvolte
auzul, pentru a compensa partial lipsa vederii.

» Multe persoane nevazatoare nu pot citi in braille sau nu pot citi fluent.
Oamenii nevazatori, de cele mai multe ori, necesita sa li se citeasca cu voce
tare ceea ce este Scris.

» Cele mai importante lucruri pe care trebuie sa le invete un elev nevazator
sunt orientarea in spatiu, mobilitatea si viata independenta.

» Lipsa vederii nu are vreo legatura cu inteligenta. Asteptarile scolare de la un
elev nevazator sunt aceleasi ca si de la cel vazator. Totusi, volumul de lucru
poate sa difere.

» Exista un sir de tehnologii asistive, multe dintre ele destul de costisitoare,
concepute s faciliteze o mai buna orientare in spatiu, mobilitate si instruire
a oamenilor nevazatori.

» Scolile pot ezita sa cumpere astfel de dispozitive de sporire a vederii, din
cauza costului Tnalt al acestora.

» Copiii vazatori pot urmari intreaga activitate scolarad si doar apoi sa Incerce
sd Inteleagd fiecare parte. Copiii nevazatori trebuie sa Tnvete mai intai pe
parti si doar apoi sa obtind o intelegere a Intregului subiect.

» Copii nevazatori nu pot determina cauza si efectul la fel de usor ca si copiii
vazatori, pentru ca nu pot vedea rezultatul actiunii.

» Copiil nevazatori nu au oportunitdti egale de Iinvatare intamplatoare,
neprevazuta, deoarece nu pot urmari activitatea ce se petrece in jurul lor.

» Copiii nevazatori nu au oportunitati egale de invatare a vocabularului,
deoarece vocabularul timpuriu este bazat pe numirea obiectelor cunoscute.
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» Copiii nevazatori intampind dificultiti in invatarea anumitor aspecte
comportamentale, necesare pentru o socializare reusita.

» Copiii nevazatori nu sunt capabili sa participe la anumite activitati timpurii
de formare a deprinderilor.

» Elevii cu orbire dobandita (cei care s-au nascut vazatori dar si-au pierdut
vederea) pot fi infuriati din cauza situatiei in care se afld. Acestia i1 pot
revarsa furia pe invatator spunind chestii de genul ,,Dumneavoastra cum v-
ar placea sa fiti nevazator?"

» Elevii nevazatori sunt familiarizati cu sintagmele ,,priviti aici" sau ,,vedeti ce
vreau sa spun" si nu se simt ofensati de aceste expresii.

» Parintii copiilor nevazatori intdmpind uneori dificultati de intelegere cu
copiii lor, pentru ca nu exista contact vizual reciproc. Ei pot sa se joace mai
putin cu un copil nevazator, decat s-ar fi jucat cu unul vazator.

» In scoli pot fi organizate de catre medicul din scoald in comun cu
coordonatorul EI unele examinari timpurii ale vederii, care alerteaza parintii
despre o problema de vedere care necesita atentie.

» Daca copilul nevazator are un caine calauzitor, aceasta nu inseamna ca sunt
animale de companie. Acestora le este permis accesul in scoli ca si in toate
locurile publice. Acestia sunt caini in serviciu si nu se afla in clasa ca sa se
joace cu ei ceilalti copii. inainte de a mangaia un caine calduzitor sau de a
interactiona cu el, trebuie sa se ceara permisiunea elevului nevazator.

» Daca cineva vrea sa ia de mana un copil nevazator pentru a-i servi drept
calauza, trebuie sa ceard mai intai permisiunea elevului nevazator. In timp ce
mergeti cu un copil nevazator, este util sa descrieti unde mergeti si pe unde
treceti.

Activitatea 10.1.

Prezentati indicatorii principali in aprecierea tulburarilor de vedere.
10.2. Elevii slabvazatori

Vederea slaba constituie o conditie in care o persoand poate citi doar cu ajutorul
accesoriilor de marire sau doar foile tiparite cu litere mari.

Deficientele vizuale determind o serie de consecinte primare: scaderea fluxului de
informatii vizuale, neclaritatea §i imprecizia imaginii, dificultati in diferenta si
fixarea imaginilor, sau imposibilitatea perceperii acestora, pot influenta dinamica
proceselor corticale si interventia unor mecanisme fiziologice si psihice cu rol
compensator al deficitului de vedere.

Apar o serie de consecinte secundare: tinutd corporald defectuoasa, determinata de
pozitionarea segmentelor corpului in functie de posibilitatea receptiondrii cat mai
clare a imaginii pe retina, incetinirea ritmului dezvoltarii psihice; un nivel de
Cunoastere scdzut in raport cu varsta; o coordonare oculomotorie deficitard,
elemente ale unui infantilism afectiv sau, dimpotriva, capacitate mare de memorare
intentionatd; concentrare deosebita a atentiei, calitdti superioare ale vointel,
intarzierea In dezvoltarea fizica generala si in evolutia motricitatii.
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10.2.1.Comportamentul caracteristic elevilor slabvazatori si nevazatori

Cercetarile moderne de psihopedagogie specialda au demonstrat ca pierderea vedertii
sau diminuarea ei are o serie de consecinte fiziologice si psihologice in plan
comportamental si al structurii personalitatii handicapului:

YVVYVYY

>

>

dau dovada de capacitati neuniforme in anumite domenii;

vad si lucreaza in unele zile mai bine decat in altele;

se adapteaza bine social si educational;

sunt capabili sa respecte standardele de disciplind si comportament in clasa;
copilul cu deficiente de vedere prezintda un sir de particularitati psihice
(senzatia, perceptia, imaginatia, memoria  vizuald, dezvoltarea
psihomotricitatii) ce sunt in dependenta de gravitatea defectului;

unele particularitati psihice sunt depende ite si de tipul (forma) defectului
(perceptia culorilor, viteza perceptiei §.a.);

unele procese psihice sunt doar tangential influentate de afectiunea vazului
(atentia, gandirea).

existd mecanisme psihice ce nu sunt dependente de structura sau tipul
defectului (calitatile morale, temperamentul).

10.2.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu probleme de vedere
nediagnosticate

>
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Indicatori de naturd fizica la copii: ochi rosii, coji pe pleoape intre gene,
urcioare repetate, pleoape umflate, ochi umezi sau care curg, strabism
(privire incrucisatd), ochi de dimensiuni diferite, pleoape ldsate, ochi cu
aspect obosit, clipesc des si freaca ochii.

Se intinde sa vada tabla.

Copilul se freaca frecvent la ochi sau atunci cand are de facut ceva care-i
solicitda mai mult ochii.

{i lipseste miscarea coordonati a ochilor.

Este hipersensibil la lumina: elevul clipeste foarte des sau tinde sd inchida
ochii, cand lumina este mai puternicd. Este posibil sd vada cu dificultate
cand lumina este slaba, sau sa nu vada deloc, dupa ce se insereaza.

Mimica speciala: clipeste foarte des, strange ochii, se Incruntd sau are o
mimica distorsionata atunci cand citeste sau cand priveste ceva cu atentie.

[l mananca, ustura, i curg ochii sau lacrimeaza.

Are dureri de cap.

Are senzatii de greata.

Tine cartile prea aproape sau prea departe de fata.

Apropie si indeparteaza cartile de fatd, atunci cand citeste, dar se descurca
foarte bine daca 1 se dau instructiuni si sarcini verbale.

inchide sau acopera un ochi, atunci cand citeste.

Citeste o perioada scurta de timp, dupa care pune cartea la o parte.

Pierde deseori randurile atunci cand citeste.

Incurci literele care se aseamana.

Ghiceste cuvintele atunci cand citeste.
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Dificultate in a lucra in scris: cand scrie nu poate respecta randul sau scrie
intre spatii, nu aliniaza bine literele cand scrie.

Copilul 1si acopera sau inchide un ochi, daca simte ca nu vede bine cu acel
ochi sau ridica ori inclind capul inainte.

Nu are capacitatea de a localiza si de a ridica un obiect de dimensiuni mici.

10.2.3. Sugestii pentru lucrul cu un elev slabvazaitor

» Asezati elevul langa fereastrda in fata clasei, astfel incat sa asigurati
iluminarea naturala si sa evitati razele solare directe.

» Permiteti elevului sa-si aleaga locurile pentru diferite activitati, daca o va
face, ajutati elevul sa vada mai bine.

» Pentru un mai mare contrast si o mai buna lizibilitate, utilizati un proiector
de imagini, decat sd scrieti cu creta pe tabla.

» Tineti la indemana o lupa.

» Procurati un set de carti, manuale si materiale de citit de dimensiuni mari.

» Vorbiti cu parintii si cu profesorul de educatie speciala despre
disponibilitatea de mijloace de facilitare a vederii pentru clasa.

» Militati pentru obtinerea dispozitivelor necesare elevului.

» Puneti la dispozitia elevului creioane de culoare intunecatd, cu greful moale.

» Daca elevul isi uita deseori ochelarii acasa, vorbiti cu parintii sa va dea o a
doua pereche, pe care sd o lase la scoala.

» Cautati alternative la jocurile in care o minge mica trebuie sa fie lovita sau
prinsa.

» Permiteti elevului sa fie ajutat de alti elevi, atunci cand cititul devine
obositor.

» Oferiti elevului in prealabil planurile sau schitele lectiilor, pentru ca elevul
sd poatd urmari mai usor.

» Permiteti elevului sa inregistreze lectiile (dictafon) si sa le asculte acasa.

» Oferiti elevului timp suplimentar pentru a-si face temele in clasa.

» Permiteti elevului sa indeplineasca temele scrise inregistrandu-si vocea pe
dictafon.

» Modificati temele pe acasa, reducand din sarcinile usoare si micsorand
numarul de probleme care trebuie sa fie solutionate.

> Ajutati elevul sa-si dezvolte abilitatile sociale.

Activitatea 10.2.

Care este specificul activitatilor educationale in cazul copiilor slabvazatori?
10.3. Elevii nevazatori

Notiunea nevazator functional descrie o persoand care mai are ramasa vederea
slaba remanentd, care este insuficientd pentru a citi text tiparit, iar pentru
activitatile cotidiene trebuie sa se bazeze pe alte simturi.
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Nevazator absolut descrie o persoana lipsitda in totalitate de vedere, care in
activitatile sale cotidiene depinde intru totul de alte simturi. in acest text,
,hevazator" include nevazatorii functionali, nevazatorii oficiali §i nevazatorii

absoluti.
10.3.1. Comportamentul caracteristic elevilor nevazatori
» Persoanele nevazatoare pot avea un spectru larg de comportamente

A\
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>

caracteristice, care sunt in cea mai mare parte determinate de momentul cand
au devenit nevazatori.

Copiii care devin nevazdtori vor avea anumite cunostinte si deprinderi, pe
care nu le au copiii ndscuti nevazatori.

Pot avea comportamente autostimulante, cum ar fi lovirea peste cap si fata,
frecarea ochilor, leganarea etc.

Sunt predispusi la accidente si leziuni.
Se adapteaza usor in majoritatea claselor.
Vor avea deficiente de vocabular.

Pot avea deficiente sociale.

10.3.2. Managementul mediului de invitare a elevului nevazator

>
>
>
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Cereti copii braille ale manualelor si caietelor.
Permiteti elevului sa exploreze clasa si scoala.

Daca este necesar, oferiti-1 elevului spatiu suplimentar pentru pastrarea
lucrurilor.

Desi existd o tendintd de supra-protectionism fatd de un copil nevazator,
permiteti elevului sd-si asume anumite riscuri.

Adresati-i elevului cuvinte de apreciere in masura obisnuitd. Nu exagerati.

Daca elevul are o izbucnire de furie, din cauza orbirii dobandite, nu va
supdrati. Asigurati elevul de disponibilitatea Dvs. de a-1 ajuta cu temele pe
parcursul intregului an scolar.

Incercati si eliminati comportamentele auto-stimulante.

Dezvoltati abilitati de viatd cotidiana.

Planificati activitati care sa ajute elevul sa-si dezvolte abilitati sociale.
Lucrati la formarea deprinderilor de organizare.

Lucrati la dezvoltarea abilitatilor de comunicare.

Ajutati elevul sa invete sa asculte criticile.

Utilizati obiecte tactile in cat mai multe lectii posibile.

La geografie, incercati sd-i faceti rost elevului de harti reliefate.

La arte, incurajati elevul sa lucreze cu diferite materiale.
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La matematicd, permiteti elevului sd rezolve doar numarul de probleme
necesar pentru a insusi abilitatea.

La matematicd, permiteti elevului sa foloseasca un calculator vorbitor (dupa
posibilitate).

La educatia fizica, incurajati exercitiile si activitatile care asigura o mai mare
fortd si 0 mai bund coordonare a corpului.

incurajati participarea la muzica si dramaturgie.

Permiteti ca lectiile sa fie inregistrate pe dictafon, pentru a putea fi repetate
acasa.

Permiteti elevului sd vorbeascd in dictafon pentru a realiza temele scrise.
Oferiti instructiuni clare si exacte.

Acordati elevului timp suplimentar, pentru a-si termina temele.
Permiteti elevului sa treaca peste partile usoare ale temei.

Implicati intreaga clasa. Utilizati colegi de studii, care sa ajute elevul sa-si
inregistreze temele, sa facd notite, sa se miste dintr-o camera in alta etc.
Atunci cand scrieti pe tabla, cereti colegului sa citeasca ce este scris.

Includeti elevul in toate activitatile desfasurate in clasa.

In timpul discutiilor in clasa, spuneti elevilor sa se prezinte inainte de a
incepe sa vorbeasca.

Invitati clasa si nu miste mobila din loc si si nu-si lase lucruri personale
aruncate pe jos.

Planificati activitdti de grup care implica discutii si planificare.

Asteptati-va ca elevul sa respecte aceleasi standarde de comportament ca si
toti elevii Dyvs.

Ajutati elevul sa cunoasca alti oameni nevazatori din comunitate, in special
oameni nevazatori de succes care ar putea constitui un bun exemplu.

10.4. Mobilitatea in clasa si scoala a copiilor cu deficienta de vedere

Se propun unele elemente-cheie in integrarea scolara a copiilor cu deficienta de
vedere, printre care:

>

>
>
>

Proceduri de facilitare a lucrului cu materiale scrise
Utilizarea hartilor si a schemelor
Utilizarea textelor tiparite

Utilizarea diversitatii de instrumente (optice, instrumente care intaresc
functionarea tactila, instrumente care potenteazd functionarea auditiva,
instrumente electronice)

Utilizarea tehnologiilor asistive (tastaturi speciale, computere cu softuri
specializate etc.)
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> Utilizarea alfabetului Braille.
Recomandari psihopedagogice generale

» Deoarece un zambet sau un alt comportament nonverbal de aprobare nu este
intotdeauna vizibil, se recomandd, ca modalitati de apreciere, aprobarea
verbala sau o atingere tactila (ca, de pilda, o bataie usoarda pe umar, un
indemn verbal).

» De aflat la elevul cu deficientd de vedere, care este locul de unde vede cel
mai bine la tabla.

» Lumina nu trebuie sa se reflecte pe tabla, iar ceea ce se scrie pe tabla trebuie
sa fie vizibil.

» Daca elevul este sensibil la lumind, nu trebuie asezat langa fereastra. De
asigurat mijloace pentru a-i proteja ochii de lumina (ochelari, sapca cu
cozoroc etc.).

> Este necesarda asigurarea unui spatiu suplimentar pentru unele materiale
speciale necesare acestor elevi, fiind incurajati a le folosi.

» Utilizarea unor materiale ori a asistentei speciale (profesor de sprijin) - este
bine sa se faca numai la nevoie si pe cat posibil numai daca elevul doreste.

» Elevii cu deficienta de vedere pot si trebuie sd realizeze, in principiu,
aceleasi sarcini ca si colegii lor de clasa, desi ei pot avea nevoie de adaptari
ale mijloacelor de Tnvatamant sau de o reducere a sarcinii de lucru, datoritd
unor limite de timp (sau extinderea acestor limite).

» Este recomandabild includerea in curriculum a unor teme legate de vedere
sau de deficienta vizuald; exemple: in stiinte (fizicd) - informatii mai
aprofundate despre lumina - optica.

Activitatea 10.3.

Care este specificul activitatilor educationale in cazul copiilor orbi?

Rezumat

In acest capitol au fost prezentati indicatorii principali de determinare a
deficientelor de vaz, particularitatile specifice persoanelor cu pierderi optice. De
asemenea, este analizat sistemul de management al mobilititii in activitatea
psihopedagogica si sociald cu persoanele nevazatoare. Pierderea vederii sau
diminuarea acesteia atrage dupd sine un dezechilibru deosebit de mare in
activitatea nervoasa superioara, in structurarea automatismelor, in starea morala si
in integrarea sociala a nevazatorului.

La momentul aparitiei deficientei vizuale, dinamica, gravitatea acesteia au o
semnificatie deosebitd pentru dezvoltarea generala a copilului atat pe plan fizic, cat
si pe plan psihic s§i psihosocial. De asemenea, trebuie subliniatd importanta
interventiei precoce in educarea copiilor cu deficiente de vedere, inclusiv in clase
obisnuite, in scoli obisnuite, conform conceptiei integrationiste.
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CAPITOLUL XI. ELEVII CU LEZIUNE CEREBRALA TRAUMATICA

Argument

In acest capitol vom descrie unele particularititi specifice ale elevilor cu leziune
cerebrald traumatica care prezintd dificultdti la nivel comportamental, al sferei
cognitive, de comunicare cu cei din jur. Aceste aspecte diminueaza desfasurarea
normald a activitatilor scolare si de socializare a acestor copii.

Obiective
Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:

» identificati indicii principali ai evidentierii elevilor cu leziune cerebralad
traumatica;

» determinati comportamentul caracteristic intdlnite la elevilor cu leziune
cerebrala traumatica ;

» identificati indicii de lucru cu elevilor cu leziune cerebrald traumatica .

Planul unitatii de curs
11.1. Informatii relevante despre elevii cu leziune cerebralad traumatica

11.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu leziuni cerebrale traumatice

11.3. Recomandari pentru invatatori in lucrul cu elevii cu Leziune cerebrala
traumatica

11.1. Informatii relevante despre elevii cu leziune cerebrala traumatica

Leziunea cerebrala traumatica constituie o leziune dobandita a creierului, cauzata
de o forta fizicd externd, care provoaca dizabilitatea functionald, totald sau partiala,
tulburdri psihologice, sau ambele, si care afecteaza negativ performanta
educationala a copilului. Termenul se aplica leziunilor deschise sau inchise ale
capului, care cauzeaza deficiente in unul sau mai multe domenii, cum sunt
cunoasterea; limba; memoria; atentia; rationalizarea; gandirea abstractd; gandirea
logica; capacitatea de a solutiona probleme; abilitdtile senzoriale, motorii si de
perceptie; comportamentul psihosocial; functiile fizice; procesarea informatiei si
vorbirea. Termenul nu se aplica leziunilor cerebrale cu caracter congenital sau
degenerativ, sau leziunilor cerebrale induse de o trauma survenita la nastere.

Cele mai frecvente cauze ale leziunii cerebrale traumatice sunt accidentele de
automobil, sportul, accidentele la odihna si violenta.

Elevii pot avea o trauma cerebralda inchisd nediagnosticata, in special comotie
cerebrald cauzata copilului Tmbrancit, lovit, sau provocata de abuzul asupra
copilului.

Toate cazurile de leziuni cerebrale traumatice isi au propriile manifestari. Fiecare
caz este diferit.

93



Profesorul de clasd se poate astepta sa intdlneascd mai multi elevi cu leziune
cerebrala traumatica.

Desi elevul poate sa-si revind dupa leziunea cerebrald traumaticd, este probabil ca
incidentul sa cauzeze anumite schimbari permanente in comportament.

Efectele leziunii cerebrale traumatice se schimba odata ce creierul se autorepara
sau Tnvatd sa-si redirectioneze functionarea. Multe dintre acestea nu se observa
imediat. Altele pot aparea peste cateva zile sau cateva saptamani. De aceea,
abilitatile elevului trebuie sa fie reevaluate frecvent.

Odata cu depasirea situatiei in care anumite abilitati sunt pierdute, elevul trebuie sa
infrunte si procesul incetinit de invatare a unor abilitati noi.

Copiii care sufera In urma unei leziuni cerebrale traumatice isi inteleg problema. Ei
sunt deseori furiosi si frustrati, deoarece nu mai pot indeplini anumite sarcini cu
indemanarea pe care o aveau candva. in timp ce-si revin in urma unui accident care
a provocat o leziune cerebrald traumaticd, elevul poate beneficia de unele lectii la
spital sau acasa. Totusi, elevul trebuie sa fie incurajat sa se intoarca la scoala cat de
repede posibil.

11.2. Comportamentul caracteristic elevilor cu leziuni cerebrale traumatice
Comportamentul fizic

» Si-au pierdut abilitatile in unele domenii, dar nu si in celelalte. (Acest lucru
este adevdrat in special in cazul pligilor cerebrale deschise, cand sunt afectate
doar acele zone ale creierului, care sunt atinse de plaga.)

Au convulsii epileptice.

Arata semne de paralizie sau spasme.

Prezinta probleme de coordonare.

Reactioneaza negativ la atingere sau miros.

Manifesta slabiciune, oboseala sau probleme cu somnul.

Frecvent acuza dureri de cap.

V V V V V V VY

Manifesta probleme de vedere sau auz.

Comportamentul cognitiv

» Prezinta dificultati de concentrare si atentie.

» Au probleme cu memoria, de scurta si lunga durata.

> Intampina dificultati in rezolvarea problemelor si rationalizare.
» Gandesc mai incet.

» Au dificultati legate de planificare si de succesivitatea actiunilor.
» Prezintd deficiente de gandire si de perspicacitate, de agerime.

» Este vizibila pierderea anumitor abilitati academice.
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Comportamentul lingvistic

» Sunt inapti de a vorbi o anumitd perioada (afazie). (Limbajul expresiv se
restabileste, de obicei, odatd cu vindecarea ranilor.)

> Revin la limbajul imatur.

» Au probleme de intelegere a limbii.

» Vorbesc incetinit.

> Intampina dificultiti in gasirea cuvantului potrivit.

> Intampina dificultiti in urmarea instructiunilor.
Comportamentul psihologic

» Manifesta schimbari in personalitate.
IntAmpina dificultati de autoidentificare.
Manifesta egocentrism.
Reactioneaza cu prea multe emotii sau fara emotii.

Sunt deprimati, irascibili sau anxiosi.

YV V V VYV VY

Prezinta abilitati sociale reduse si capacititi subdezvoltate de depasire a
problemelor.

» Sunt Infricosati de situatiile noi.

11.3. Recomandari pentru invitatori in lucrul cu elevii cu Leziune cerebrala
traumatica

» Educatia elevului se axeaza in jurul unui program constituit din patru puncte:
C) restabilirea abilitatilor vechi,
d) dezvoltarea abilitatilor noi,
e) compensarea abilitatilor irecuperabile,
f) adaptarea la schimbarile de personalitate.

» Daca se observa schimbari in abilitatile copilului influentate de vindecare, se
recurge la modificarea si revizuirea PIS la fiecare cateva sdptamani.

» Se fac Insemnari exacte despre ceea ce invata elevul si ce nu invata.

» Se incearca sa se consolideze lucrul efectuat de personalul auxiliar care
lucreaza cu elevul.

» Se valorifica abilitatile si aptitudinile pastrate.

» Se elaboreaza programe de recompensare pentru a incuraja schimbarile
pozitive in comportament.

» Restul clasei se ajuta sa inteleagd natura schimbarilor comportamentale ale
elevului si se incurajeaza sprijinul clasei si al prietenilor.

95



YV V

YV V V V VY

YV VY

vV VY

YV V V V

Se desemneaza un coleg de clasa sa ajute elevul sa inteleaga toate sarcinile
sale s1, dacd va fi nevoie, se acorda asistentd in toate activitatile pe parcursul
Zilei.

Daca elevul nu intelege ceea ce se vorbeste, invatitorul defineste notiunile
sau sinonimele care se utilizeaza.

Elevului 1 se dau instructiuni atat in scris, cat si oral. Se verificd daca acestea
se indeplinesc.

Se repetd instructiunile verbale. Se folosesc diferite metode de a exprima
ceea ce vreti sa spuneti, daca elevul nu pare sa inteleaga instructiunile din
prima data.

Daca elevul nu reuseste sa se descurce cu instructiunile prea lungi, dati-i
instructiuni mai scurte.

Elevului 1 se da posibilitatea de a se odihni.

Schimbati-va asteptarile referitor la temele realizate in clasa si la temele pe
acasa.

Structurati lectiile astfel, Incat sd includa cateva discutii in grupuri mici.
Acordati-i elevului timp suplimentar pentru a finaliza lucrul.

Permiteti-i elevului sa nregistreze pe dictafon lectiile din clasa.

Ajutati elevul sa-si mentind banca, lucrul si cértile in ordine.

Nu lasati elevul sa ghiceasca raspunsurile. Mai bine spuneti-i raspunsul
corect si lucrati cu dansul pentru a 1 se asigura memorizarea.

Folositi repetarea.
Insistati asupra comportamentului adecvat pentru activitatile in clasa.
Pentru a spori atentia:

Inlaturati lucrurile care pot sustrage atentia: cartile si rechizitele care nu sunt
necesare pentru activitatea imediat urmatoare.

Limitati volumul de informatie pe care il oferiti odata.
Ajustati sarcinile, pentru a fi compatibile cu perioada de atentie a elevului.

Faceti ca elevul sd-si concentreze atentia, utilizand enunturi ce atrag atentia
la ceea ce urmeaza sa faceti.

Pentru a imbunatati intelegerea limbii i abilitatea de a urma indicatiile
Limitati numarul indicatiilor, pe care le veti da elevului - una sau doua odata
Utilizati un limbaj concret.

Dati elevului mai multa informatie, daca nu intelege ce trebuie sa faca.

Folositi exemple si imagini pentru a ajuta elevul sa inteleaga.
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» Utilizati gesturi si limbajul corpului, astfel facilitind concentrarea
indicatiilor.

Pentru a imbunatati memoria
» Rugati un coleg de clasa sa ajute elevul sa-si faca notite.
» Permiteti inregistrarea audio a lectiilor sau a indicatiilor.

» Subliniati informatia importantd din materialele pe care trebuie sd le
citeasca.

» Rugati elevul sa repete informatia importanta si permiteti sa practice
repetarea informatiei importante.

» Oferiti elevului imagini si alte materiale vizuale.
» Practicati memorizarea mecanica.
Pentru imbunatatirea succesivitatii

» Divizati fiecare sarcind 1n pasi mici consecutivi, pe care trebuie sa-i faca.
Rugati elevul sa indeplineasca cate un pas sau doi odata.

» Oferiti elevului indicii pentru a-si aminti urmatorul pas.

» Amintiti-i elevului din cati pasi consta sarcina si cati sunt deja indepliniti.

» Datii indicatii In scris sau diagrame care vor sugera urmatorul pas.
Pentru a imbunatati calitatea gindirii

> Invitati elevul si-si aranjeze gandurile pe categorii.

> Invitati-1 si se concentreze asupra unui tip de informatie.

> Incurajati-1 si-si organizeze temeinic, activitatile.
Pentru a aplica generalizarea

» Elevului i se ofera o structurd, model pentru rezolvarea problemelor. Ajutati-
1 sa aplice formatul in mai multe situatii.

» Elevului i se ofera modele de lucrari care au fost indeplinite corect.

» I se propune sa indeplineasca activitatile in metode diferite, de exemplu: poti
raspunde la intrebari completand formularul propus, apoi la computer.

Activitatea 11.3.

Care este specificul activitdtilor educationale in cazul copiilor cu leziune
cerebrala?

Rezumat

In acest capitolul au fost relevate cele mai frecvente cauze de aparitie a traumelor
cerebrale traumatice si caracterizat comportamentul specific al copiilor cu aceste.
Totodata, este descrisa caracteristica psihologica, cea lingvistica, cognitiva si sunt
date recomandarile de imbunatatire a lucrului invatatorului cu acesti copii.
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CAPITOLUL XII. ELEVII CU DIZABILITATI SEVERE SI MULTIPLE

Argument

Capitolul XII are ca subiect elevilor cu dizabilitati severe si multiple, care
afecteaza unii copii si care, In esentd, sunt o incercare pentru familie, specialisti si
societate. Problema copiilor marcati de dizabilitati multiple si severe apare atunci
cand solutionarea ei necesitd conjugarea eforturilor tuturor partilor implicate, intru-
un mod sau altul, in viata copilului respectiv. Este important ca institutiile de
invatamant sa-si consolideze eforturile in directia eficientizarii asistentei pentru
diferite categorii de copii, scopul final fiind pregatirea acestora pentru integrare in
societate.

Obiective
Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:
» identificati copiii cu dizabilitati severe si multiple;

» determinati elementele caracteristice intalnite in tabloul clinic al copiilor cu
dizabilitati severe si multiple;

» identificati indicii comportamentali si managementul de activitate in clasa cu
copiii cu dizabilitati severe si multiple.

Planul unitatii de curs

12.1. Elevii cu retard mintal sever si profund

12.2. Aspecte specifice in lucrul cu elevii cu retard mintal sever si profund
12.3. Elevii cu schizofrenie

12.4. Elevii cu dizabilitati multiple

12.1. Elevii cu retard mintal sever si profund

Sintagma ,,copii cu dizabilititi severe" vizeaza copiii cu dizabilitati care, din cauza
intensitatii problemelor fizice, mintale, sau emotionale cu care se confrunta,
necesita servicii educationale, sociale, psihologice si medicale inalt specializate, cu
scopul de a maximiza Iintregul lor potential pentru participarea utild si
constientizata in societate si pentru autorealizare.

Copiii cu dizabilitati severe pot suferi de deficiente severe de vorbire, limbaj si/sau
deficiente perceptual- cognitive §i pot prezenta comportamente patologice, cum
sunt inabilitatea de a reactiona la stimulii sociali pronuntati, automutilarea,
autostimularea, accese de furie intense s1 indelungate s1 absenta formelor
rudimentare de control al vorbirii si pot, de asemenea, avea o stare fiziologica
extrem de fragila.
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Informatii relevante despre elevii cu dizabilitati severe si multiple

Un sir de specialisti in domeniul educatiei pun la indoiald practica includerii
elevilor cu dizabilitati severe si multiple in clasa obisnuita, deoarece acestia nu vor
fi capabili sa realizeze nici unul din obiectivele propuse de restul clasei.

Integrarea copiilor cu dizabilitati severe si multiple in invatdimantul de masa
trebuie analizat cu mare atentie si de la caz la caz. Nu totdeauna integrarea unui
copil cu CES este benefica pentru copilul in cauza, el fiind supus unor cerinte care

confirma ca nu e capabil sa faca fata cerintelor si ritmului normal.

Avantajul plasarii elevului cu dizabilitati severe in clasa obignuita consta in a oferi
acestuia oportunitatea de a interactiona cu semenii lui §i In a oferi colegilor
posibilitatea de a interactiona cu el.

Sugestii invatatorilor in lucrul cu un elev cu dizabilitati severe si multiple

» Daca un elev cu dizabilitati severe sau multiple este plasat in clasa din scoala
generald, invatatorul va fi invitat de catre coordonatorul EI s participe la
sedinta de planificare si va lua o pozitie activd in elaborarea Planului
Individual de Studii (PIS) al copilului. Daca se propune ceva ce depaseste
capacitatile profesionale ale invatatorului sau este inadecvat pentru un
invatator de clasa, se propune sa se elaboreze un plan alternativ de lucru.

» Se poate accepta in clasd un elev cu dizabilitati severe sau multiple, doar
daca sunt primite raspunsuri satisfacatoare la urmatoarele intrebari:

a. De ce este plasat elevul anume in aceasta clasa? Pentru a fi impreuna cu
grupul de copiit de aceeasi varstd sau pentru a satisface capriciile
parintilor?

b. Care sunt punctele forte are acestui elev? Care sunt capacitatile acestuia?
c. Care sunt obiectivele propuse pentru acest elev? Corespund aceste

obiective abilitatilor elevului sau sunt, mai degraba, produsul negarii si
al unor dorinte irealizabile?

d. Ce servicii de asistenta sunt oferite pentru acest elev? Este adecvata
aceasta asistenta necesitdtile /ului?

e. Va benefic vul de un pedagog de sprijin sau asistent cu norma intreaga?
Ce se va intampla in zilele in care invatatorul sau asistentul lipseste?

f. Daca pedagogul sau asistentul lipseste, va fi si elevul tinut acasa? Va
trebui sd acorde Tngrijirea necesara profesorul de clasa?

g. Daca va fi chemat un asistent inlocuitor, va avea acesta instruirea
prealabila necesara?

h. Ce servicii specializate va acorda invatatorul de clasa elevului? Sunt oare
rezonabile aceste responsabilitati suplimentare? Vor fi printre acestea si
servicii inadecvate, cum ar fi asistarea elevului la veceu sau la proceduri
medicale, administrarea medicamentelor?
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I. Cum va fi apreciata performanta elevului?

]. Daca invatatorul este rugat sau impus sa ia un elev si sa-i acorde

asistenta inadecvatd si nepotrivitd, nu trebuie sd se certe cu
coordonatorul EI sau cu directorul in cadrul sedintei. Se accepta elevul si
invatatorul isi face datoria cat de bine poate, tinand cont de circumstante,
invatatorul nu trebuie sa se simtd vinovat sau responsabil personal pentru
orice lacune in educatia elevului. Dimpotriva, ar trebui sd simtd un
sentiment de realizare pentru orice progrese facute.

12.2. Aspecte specifice in lucrul cu elevii cu retard mintal sever si profund

Retardul sever este o afectiune in care o persoana are un 1Q de la 20 pana la 35 si
necesitad asistentd si supraveghere extinsa. Retard profund este o conditie in care o
persoand are un IQ mai mic decat 20 s1 necesitd asistentd si supraveghere
constantd. Valorile 1Q incluse in aceastd sectiune sunt concepute sa serveasca doar
drept referinta si nu ca un factor unic in determinarea sub-categoriilor. Exista alte
masuri valorice care evalueaza abilitatile acestor elevi.

Informatii relevante despre elevii cu retard mintal sever §i profund

» Retardul mintal sever si profund poate fi asociat cu o alta dizabilitate, cum ar

fi paralizia cerebrala.

» Elevii cu retard mintal sever si profund reactioneaza pozitiv la contactul si

aprobarea din partea adultilor si semenilor.

» Este in regula ca profesorul de sprijin sau asistentul elevului sa lucreze cu alti

elevi din clasa.

Sugestii invatatorului in lucrul cu un elev cu retard mintal sever si profund

>

>

Intampinati elevul si asistentul insotitor cu uriri de bun venit si prezentati-i
celorlalti elevi. Tratati elevul ca si pe oricare alt elev nou.

Permiteti colegilor elevului sd puna intrebari despre elev si asistent.
Raspundeti-le cat de sincer puteti. Invitati parintii copilului sa participe la
aceasta discutie.

Incurajati clasa sa lucreze cu elevul vorbind cu acesta, citind, desenand sau
mancand Tmpreund cu elevul. impingand scaunul cu rotile al elevului sau

facand orice alte activitati care vor fi benefice atat pentru elev, cat si pentru
restul clasei.

Incurajati parintii colegilor de clasa ai elevului sa invite elevul la zile de
nastere si la alte activitati extracurriculare.

Daca elevul utilizeaza tabla de facilitare a comunicarii, invatati colegii de
clasa ai elevului cum sa o foloseasca, astfel incat sa poata discuta cu elevul.
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» Elevului i se pune la dispozitie un curriculum functional, care pune accentul
atdt pe comunicare §i Ingrijire personald, cat si pe incurajarea participarii
colegilor de clasa in aceste activitati.

» Elevului 1 se oferd oportunitati de a insusi abilititi de socializare si
deprinderi de viata.

» Daca elevul este capabil, accentul se pune pe instruirea in domeniul
sanatatii, sigurantei s comunitatii.
» Includeti elevul in cat mai multe activitati.

» Interactionati cu elevul, pe langa indicatiile date asistentului.

» De comun acord cu asistentul, determinati rolul Dvs. si rolul asistentului.

12.3. Elevii cu schizofrenie

Schizofrenia prezinta urmatoarele simptome caracteristice: doua (sau mai multe)
dintre urmatoarele, fiecare manifestandu-se in decursul unei perioade semnificative
de timp, in timpul unei perioade de o luna (sau mai putin, daca este tratatd in mod
reusit): (1) iluzionare; (2) halucinatii; (3) vorbire dezorganizata (de ex., deraiere
frecventa sau incoerentd); (4) comportament inconstient extrem de dezorganizat;
(5) simptome negative, inchistare afectivd, alogism sau avolitie (Asociatia
Americana de Psihiatrie, 1994).

Termen creat de E. Breuler (1911) pentru a desemna un grup de psihoze a caror
unitate fusese deja ardtat de Kraepelin, care le subsumase categoriei ,,demente
precoce", deosebind trei forme ramase clasice: hebefrenica, catatonica si
paranoida. Introducand termenul schizofrenie, Breuler vrea sa pund in evidenta
ceea ce constituie, in opinia sa, simptomul fundamental al acestor psihoze:
Spaltung (,,disociere"). Termenul s-a impus in psihiatrie si psihanalizd in pofida
divergentelor dintre diferitii autori asupra aspectului care asigura schizofreniei
specificitatea si, implicit, asupra extensiunii acestui cadru nosografic.

Etiologia bolii pand in prezent nu a putut fi precizatd. Clinic, schizofrenia se
manifestd in forme in aparenta foarte diferite, pe baza carora sunt degajate de
obicei urmatoarele caracteristici: incoerenta gandirii, actiunii si afectivitdtii
(desemnata prin termenii clasici de discordantd, disociere, dezagregare), detasarea
de realitate cu repliere asupra propriei persoane si predominanta unei vieti
interioare axate pe productii fantasmatice (autism), activitate delirantd mai mult
sau mai putin marcatd, intotdeauna slab sistematizata.

Informatii relevante despre elevii cu schizofrenie

» Schizofrenia prezinta diverse grade de severitate. Unii elevi prezinta
simptome constante, in timp ce altii au episoade trecatoare.

» Unii elevi cu schizofrenie pot controla efectele cu ajutorul medicamentelor.
Desi, medicamentele produc deseori efecte secundare, cum sunt somnolenta,
reducerea atentiei si tremurai, aceste efecte sunt preferabile pentru un elev
cu simptome de schizofrenie.
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>

Incidenta scazuta este in clasele primare, dar creste in clasele medii si
liceale, deoarece perioada pubertatii creeaza un sir de conditii pentru aparitia
shizofreniei.

In unele cazuri, elevii cu schizofrenie 1si pot face rau sau pot face rau altora.

Este bine ca in clasd sa se afle un profesor de sprijin sau un asistent, dar
acesta trebuie sa nu fie prezent exclusiv pentru elevul cu schizofrenie.

Un elev caruia 1 s-a prescris tratament medicamentos poate experimenta sa
vada ce s-ar intampla daca n-ar lua medicamentul. Rezultatele pot fi
dezastruoase.

Unii elevi cu schizofrenie, pana a ajunge la maturitate, Tnvata sa activeze, sa
traiasca in societate. Altii, insa, nu reusesc.

Comportamentul caracteristic elevilor cu schizofrenie

>

vV V V YV V V V V V

Y

>
>
>

Neglijeaza ingrijirea personala.

Nu au prieteni.

Se retrag 1n sine, la un moment dat ajungand sa nu raspunda nimanui.
Sunt deprimati.

Manifesta pe neasteptate schimbari extreme de dispozitie.
Efectueaza cu greu activitatile in clasa.

Afiseaza emotii neadecvate situatiei.

Se poarta ciudat.

Povestesc despre experiente personale greu de crezut.

Se exprima in mod neobisnuit si greu de inteles, deseori utilizdnd cuvinte
necunoscute.

Interpreteaza mediul Inconjurator si evenimentele din trecut intr-un mod
neobisnuit.

Prezintd comportament obsesiv intr-o mai mare masura decit un elev cu
tulburari obsesive/compulsive.

Au o imaginatie bogata (legata de halucinatii si iluzionare).
Vorbesc cu ei insisi.

Le este frica fara a avea motive rationale.

Sugestii invatatorilor in lucrul cu un elev cu schizofrenie

>

>

Concentrati-va asupra predarii in domeniile in care elevul are nevoie sa
invete.

Permiteti flexibilitate in realizarea activitatilor in clasa.

Stabiliti un plan de adaptare a elevului, in cazul in care comportamentul
acestuia impiedicd participarea la activitatile clasei.
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» Atunci cand elevul se comporta adecvat, implicati elevul in cat mai multe
activitati scolare.

» Interesati-va despre tratamentul medicamentos al elevului si despre efectele
acestuia. Fiti pregatit sa faceti fata efectelor, atunci cand acestea survin.

» Dacda elevul face tratament medicamentos, asigurati-va ca si-a luat
medicamentul.

» Daca in Incapere este deja prezent un asistent pentru un alt elev, discutati cu
administratia daca asistentul respectiv n-ar putea acorda servicii si elevului
cu schizofrenie.

» Atunci cand afectiunea elevului poate ameninta siguranta clasei, ntocmiti un
plan pentru a proteja elevul, colegii de clasa, asistentul si pe Dvs., in cazul
survenirii unei situatii periculoase, in cazul in care afectiunea elevului
continua sa ameninte siguranta clasei, ridicati intrebarea despre rationalitatea
plasarii elevului intr-o clasa obignuita.

» Randamentul la invatatura scade foarte mult. Apare dezinteresul pentru
studii. Se observa comportamet schimbat ciudat, apar absente nemotivate
repetate.

Sunt de retinut unele simptome care anuntd debutul unui episod schizofrenic:
» izolare sociala,
» inadaptare vadita la locul de munca, scoala, acasa,

» inadaptare in ceea ce priveste igiena corporald, poate refuza sa-si faca igiena
corporald si nu are grija de tinuta lui,

» bizarerii de comportament, sau pot fi plecari spontane demotivate de la
lectii,

» afectivitate tocita sau nepotrivita,
» discurs vag, ermetic, metafizic, sau refuza sa vorbeasca,
» Dbizarerii de ideatie (superstitii, idei telepatice).

Tinuta : de obicei, o tinuta dezordonata, neingrijitd. imbracamintea poate fi in stare
igenica precard, parul neingrijit, se observa lipsd de interes fatd de aspectul sau
exterior, comportament cu totul diferit de cel avut anterior.

Mimica : mimica este cu mobilitate diminuata, indiferenta, inexpresiva. in anumite
cazuri (stari catatonice) bolnavul pastreazd o mimicd imobild timp indelungat.
Aspectul pielii fetei este palid prin refuz alimentar. Pielea este ridatd, neingrijita.

Privirea: privirea adesea detasata, rupta de realitate, pierduta. Evita privire directa
cu interlocutorul, priveste undeva in spatiu, sau poate fi suspicioasd, sau tematoare
sau speriatd din cauza trairilor halucinatorii.

Gestica : Schizofrenul face gesturi nefiresti lipsite de naturalete, de coordonare, de
coerentd de scop. De aceea, pentru un om normal ele par anormale. Bolnavii pot
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repeta la infinit anumite miscari ciudate ale membrelor capului sau corpului in
general.

Dialogul, nu comunicd spontan, intrebarea examinatorului ramane fara raspuns,
alteori raspunsurile apar cu intarziere. Bolnavii par indiferenti la dialog sau
vorbesc singuri.

Perceptia. in schizofrenie tulburdrile de perceptie sunt frecvente: aud voci care ii
criticd, le adreseaza injurii sau 11 indeamna sa se sinucida. Privesc mult timp intr-un
punct fix pe perete sau in tavan. E posibil sa aiba halucinatii vizuale. Cand aud
zgomote puternice, 1si astupa urechile cu palmele, unii schizofreni simt gustul
alimentelor schimbat, ciudat, interpretandu-le ca fiind otravite.

Gandirea. Discutand cu bolnavul, putem constata ca existd uneori o lentoare a
ritmului ideativ ce genereaza idei, cu perioade mai lungi intre intrebare si raspuns
sau chiar situatii in care bolnavul, desi intrebat, nu raspunde la intrebare. Rar
ritmul ideilor este rapid. Frecvent delireaza, se cred urmariti, persecutati,
influentati de persoane cu puteri speciale. Ideile lor nu au o baza reald, sunt in
contradictie cu realitatea. Ceea ce frapeazd si este foarte important pentru
diagnostic este incoerenta gandirii. Ei incep o idee dupa care trec la alta, fara nici o
legatura logica.

Afectivitatea, indiferenti afectivi si detasati de realitate si participarea lor la
discutie nu denotd o implicare afectivd. Uneori, bolnavul vorbeste despre
evenimente sau lucruri tragice, serioase, afisand o expresie de indiferentda sau
veselie. Schizofrenii pot manifesta sentimente de ura fatd de membrii familiei, mai
ales fatd de mama (inversiune afectiva). De aceea, ei sunt ostili si agresivi cu cei
din familie.

Limbajul, schizofrenii se exprimad printr-un limbaj aparte, fie ca utilizeaza
cuvintele intr-o acceptiune proprie ca sens, fie ca creeaza cuvinte noi-paralogismul
(folosirea unui cuvant intr-o acceptiune proprie ) si neologismul (cuvinte noi
inventate de bolnav). Tulburarile de memorie, de vointa, imaginatie, desi exista la
schizofreni, nu sunt esentele.

12.4. Elevii cu dizabilitati multiple

Dizabilitati multiple Tnseamna deficiente concomitente (cum ar fi retard mintal +
orbire, retard mintal + deficiente locomotorii etc.), a caror combinatie cauzeaza
probleme educationale atat de severe, incat astfel de persoane nu pot fi integrate in
programele de educatie speciald, concepute separat pentru o anumita afectiune.

Informatii importante despre elevii cu multiple dizabilitati

» Cele mai importante si raspandite cauze ale dizabilitatilor multiple sunt
accidentele si anumite tulburari, cum ar fi: dizabilitate de intelect, paralizia
cerebrald, fenilketonuria (FCU), sindromul Dawn. Majoritatea elevilor cu
multiple dizabilitdti prezinta deficiente severe in activitatea intelectuala.

» Majoritatea elevilor vor avea abilitati de comunicare limitate.

» Cel mai probabil ca vor fi afectate auzul si vederea.
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>

>

>

Daca elevul este in scaun cu rotile sau pe alt dispozitiv de sustinere, este
Important ca copilul sa coboare de pe dispozitiv de cateva ori pe zi, pentru a-
si dezmorti muschii.

In timpul zilei multi elevi cu multiple dizabilititi necesita asistentd medicald
legata de respiratie, digestie si procesele de eliminare. Aceasta tine de
responsabilitatea asistentului de clasd sau a asistentei medicale scolare.
invatatorului de clasa nu trebuie sa 1 se ceara sd indeplineasca aceastad
functie. Cu toate acestea, Invatatorul de clasa poate face acest lucru voluntar.

Elevii cu multiple dizabilitati reactioneaza pozitiv la caldura si contactul
uman.

Sugestii invatatorului in lucrul cu un elev cu multiple dizabilitati

> Invititorul trebuie si discute cu clasa despre elevul cu dizabilititi multiple.
Este bine sa se dea raspuns la toate intrebarile, cat se poate de sincer. Parintii
elevului sunt incurajati sd participe la aceasta discutie.

» Prezentati clasei elevul asa cum ati face-0 in cazul oricarui alt elev nou.
incurajati colegii de clasa sa se prezinte.

» Interactionati cu elevul 1n diverse moduri si nu va limitati la transmiterea
temelor asistentului elevului.

» Determinati si dezvoltati punctele forte ale elevului.

» Puneti accentul pe abilitatile de comunicare.

» Daca elevul are o tabla de facilitare a comunicarii, invatati-1 cum sa o
foloseasca in mod eficient si permiteti colegilor de clasa ai elevului sa o
utilizeze pentru a comunica cu acesta.

» Daca este posibil, formati-i deprinderi de ingrijire personala.

» Includeti elevul in cat mai multe activitati de clasa.

> Incurajati clasa sa interactioneze zilnic cu elevul. Desemnati zilnic un coleg
de clasa sa impinga scaunul cu rotile al elevului si sa-1 asiste in alte chestii
de rutina.

> Incurajati elevul si manance singur, chiar daci dureazd mult si elevul face
multd murdarie.

> Impreuni cu asistentul, intocmiti un plan pentru a face prezenta asistentului
benefica pentru Intreaga clasa.

» Daca elevul este In scaun cu rotile, asigurati-vd cad este mentinuta
intotdeauna pozitia corectd si cd centura scaunului este cuplata, atunci cand
scaunul se deplaseaza.

» Permiteti elevului sa se deplaseze prin incapere, daca este necesar.

Rezumat
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In acest capitol au fost specificate trasaturile caracteristice copiilor cu dizabilititi
severe si multiple, au fost identificati indicii comportamentali si caracterizat
managementul de activitate in clasd cu copiii cu dizabilitdti severe si multiple.
Educatia copiilor cu dizabilitati multiple si severe prezinta o verigd vulnerabila in
sistemul invatimantului din Moldova, si nu numai. Insi, perfectionarea
tehnologiilor educationale la predarea disciplinelor generale si orientarea
profesionald a elevilor vor contribui in mare parte ca ei sa Tnsuseasca forme
decente de comportament.

CAPITOLUL XIIl. ELEVII CU DIZABILITATI FIZICE

Argument

in acest capitolul ne-am propus ca scop sid prezentim informatii relevante ce
vizeaza elevii cu dizabilitati fizice. Acestea pot avea diferite forme, temporare sau
permanente, fluctuante, stabile sau degenerative si pot afecta parti ale corpului sau
intreg corpul. Unii eievi cu dizabilitdti fizice, cu probleme neurologice sau care au
dobandit afectiuni ale creierului pot avea dificultati ce pot fi percepute. Aceste
persoane s-ar putea sa aiba experienta unor bariere in procesul de invatare, legate
de perceptia negativa a dizabilitatii lor si de sub-asteptari. De asemenea, s-ar putea
sa se fi omise stadii vitale din procesul de invatamant pe perioada scolarizarii.

Obiective
Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:
» identificati indicii principali ai evidentierii copiilor cu dizabilitati fizice;
» determinati elementele caracteristice de comportament intalnite la copiii cu
dizabilitati fizice;
» identificati indicii de lucru in clasa cu copiii cu dizabilitati fizice.
Planil unitatii de curs

13.1. Elevii cu afectiuni neurologice

13.2. Aspecte specifice in lucrul cu elevii cu afectiuni neurologice
13.2.1. Elevii cu paralizie cerebrala sau cu Spina Bifida

13.2.2. Elevii cu epilepsie

13.3. Elevii cu afectiuni musculare

13.3.1. Elevii cu artritd reumatoida juvenila

13.3.2.Elevii cu distrofie musculara

13.3.3.Elevii cu leziuni la coloana vertebrala

13.1. Elevii cu afectiuni neurologice

» Elevii cu paralizie cerebrala si spina bifida

> Elevii cu epilepsie

» Elevi cu afectiuni musculare si ale scheletului
» Elevii cu artritd reumatoida juvenila

» Elevii cu distrofie musculara
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> Elevii cu traumatisme ale coloanei vertebrale
Dizabilitatea fizica reprezintd o tulburare ortopedica grava ce afecteaza substantial
performanta educationala a copilului. Acest termen include tulburarea cauzata de o
anomalie congenitald (picior deformat, lipsa unui membru), tulburari cauzate de o
boalad (poliomielitd), cat si tulburdri provocate de alte cauze (paralizie cerebrala,
amputatie, fracturd, arsuri ce cauzeaza formarea contracturilor). Gama acestei
problematici este diversa, extinsa si adesea controversata.

Informatii relevante referitor la elevii cu dizabilitati fizice

>

>

Deficienta fizica este o stare ce reprezintd un anumit grad de incapacitate a
sistemului scheletic si a celui neuromuscular.

Dizabilitatea fizica poate sa nu afecteze capacitatile intelectuale ale elevului.
Daca sunt afectate doar functiile fizice, problemele pot fi compensate.

Un elev cu dizabilitate fizica trebuie tratat ca o parte integranta a clasei, nu
doar ca o persoana cu care restul elevilor se afla In aceeasi camera.

Elevii cu deficientd fizica sunt supusi mai des tachinarilor si abuzurilor
fizice decat alti copii.

Daca elevul are un profesor de sprijin sau asistent:
a) invatatorul, dar nu asistentul trebuie sa se ocupe de educatia elevului;

b) invatatorul in comun cu asistentul vor determina rolul asistentului in clasa
si in raport cu ceilalti elevi;

C) invatatorul si insotitorul pot fi flexibili si creativi in masura in care isi
doresc acest lucru.

Sugestii invatatorilor pentru lucrul cu un elev cu dizabilitati fizice

>

>

Daca un elev cu deficientd fizica a devenit unul din elevii scolii de culturad
generald, tnvatatorul va

discuta cu clasa despre noul elev.

Daca doresc, asistenta medicala a scolii, parintii elevului si elevul pot
participa la aceste discutii.

Elevii sunt incurajati sa adreseze intrebari. Raspundeti la ele sincer si clar.

inainte ca elevul sd intre in clasa, informati ceilalti elevi despre faptul ca
elevul cu deficienta fizica este un coleg, de care fiecare este responsabil.

Daca este cazul, delegati mai multor elevi responsabilitéti ce tin de grija fata
de elevul respectiv, cum ar fi: impingerea scaunului cu rotile, aducerea
pranzului, ajutorul in ce priveste cartile sau hainele. Alternati acesti asistenti
astfel, incat flecare elev al clasei sa aiba posibilitatea s participe.

Comunicarea

Exista unele dificultati specifice la acesti elevi, care particularizeaza activitatea
cadrului didactic sau, dupa caz, pe cea a logopedului:
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» dificultdti in intelegerea limbajului, cauzate in primul rand, de unele
tulburari sau deficiente senzoriale, asociate mai mult sau mai putin
deficientei fizice;

» probleme de intelegere a limbajului, cauzate de dificultatile perceptive; o
cale de instruire compensatorie in aceste situatii este utilizarea de catre
copilul respectiv a propriilor sale semne, gesturi si simboluri;

» dificultati In formarea abilitatilor verbo-motorii, care, la randul lor, pot fi
generate de deficiente organice, fiziologice sau psihice.

Existd o varietate de metode si procedee practice de exersare a vorbirii i
limbajului in general, dar si unele cu relevanta particulara pentru compensarea
unor dificultati la copiii cu dizabilitati fizice:

» miscari voluntare si generarea sunetelor;
» exersarea abilitatilor motorii necesare vorbirii;

» imitarea miscarilor gurii profesorului etc.

Uneori, este necesar sda se utilizeze planse (panouri) pentru comunicare (de
exemplu, cu imagini sau simboluri) pentru ca profesorul si colegii sd inteleaga ce
vrea sa spuna acel copil.

in metodologia invatari citirii existd o tendintd, relativ recenta, de a se utiliza
combinat cele 2 metode de baza - cea sintetica si cea analitica.

La invatarea scrierii trebuie sd se tind seama de limitdrile de functionare: in
coordonarea mand-ochi, in functionarea perceptiv-motorie, in stabilirea dominantei
mainii etc.

Datorita mobilitatii reduse, copiii cu deficientda fizicd au ocazii mai putine de a
acumula experienta necesara invatarii scolare. Cum poate fi suplinitd lipsa acestor
experiente? Sarcina pedagogica initiala este de a identifica exact experientele care
lipsesc, pentru a putea construi eficient situatiile de invatare. Este foarte importanta
disponibilitatea resurselor suplimentare din cadrul scolii sau al comunitatii.

13.2. Aspecte specifice in lucrul cu elevii cu afectiuni neurologice
13.2.1. Elevii cu paralizie cerebrala sau cu Spina Bifida

Paralizia cerebrald este o grava afectiune care intruneste mai multe conditii
eterogene neurologice, definite ca o influentd permanenta a unor agenti patogeni
asupra crierului in timpul graviditatii, nasterii, in perioada postnatald, in primul an
al vietii. Exista cateva tipuri de paralizie cerebrala:

a) spastica - cea mai frecventa (75% din numarul total de bolnavi), cand este o
incordare exageratd, de diferit grad (de la usoard la foarte pronuntatd), a
muschilor atunci cand se contractd, adica bolnavii nu-si pot relaxa muschii;

b) dischinezie - activitate motorie involuntara, care se intersecteaza cu
migcarile voluntare ale corpului, mai ales in conditii de stres;
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c) ataxie - imposibilitatea de a coordona grupele musculare in cursul
miscarilor voluntare;

d) de tip mixt - o combinatie a celor de mai sus.

e) Spina Bifida constituie un defect congenital, in cazul caruia coloana nu s-a
unit in modul corespunzator, ceea ce face ca sa iasa in afara in punctul slab
de fixare.

Informatii utile despre elevii cu paralizie cerebrald

» Unii elevi vor necesita doar mici modificari ale procedurilor din cadrul
clasei, altii vor necesita ajustari majore.

» Multi dintre elevi vor avea nevoie de servicii suplimentare, cum sunt
serviciile logopedului, terapia ocupationald, terapia fizica si antrenamentul
fizic de adaptare.

» La unii elevi se poate manifesta, de asemenea, retardul mintal, surditatea,
hiperactivitatea, precum si deficiente de vedere.

» Toti elevii suferd de tulburari ale coordonarii musculare.

Informatii importante despre elevii cu Spina Bifida

» Cu cat problema la coloanad vertebrala este mai sus (regiunea cervicalo-
toracica), cu atat mai mare va fi gradul de dizabilitate a elevului.

» Alte probleme asociate cu Spina Bifida, de care invatatorul si insotitorul ar
trebui sa tina cont:

a) temperatura ridicata a corpului,

b) inrosirea pielii,

C) transpiratie excesiva,

d) pierderea cunostintei,

e) leziuni ale membrelor inferioare, despre care elevul poate sa nu stie.

» Unii copii cu Spina Bifida suferd de hidrocefalie si pot necesita sa poarte un
dren. Daca elevul acuza dureri de cap, prezintd convulsii, devine somnolent
sau vomita, poate fi din cauza unei probleme legate de dren.

Sugestii invatatorului privind lucrul cu un elev cu paralizie cerebrala §i sau cu
Spina Bifida

» Oferiti-i elevului acces la toate sectiunile salii de clasa.

eqe v, o

» Daca abilitatile mintale ale elevului nu au fost afectate, dati-i un volum
corespunzator de sarcini.

» Asigurati-va de faptul ca elevul se simte confortabil in scaunul cu rotile.
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» Faceti in asa fel incat elevul sa coboare de pe scaunul cu rotile in timpul
zilei, pentru a face exercitii. Ajutati-1 sa-si mentina tonusul muscular.

» Sensibilizati colegii de clasa sa manifeste grija fata de elevul cu dizabilitati.
Rugati-i sa-1 ajute la indeplinirea unor sarcini, care ii revin insotitorului,
cum ar fi sa scrie sau sa faca notite pentru elevul cu dizabilitati.

> Plasati elevul intr-un grup care lucreaza asupra unui proiect, daca este
posibil, fara asistenta insotitorului. Monitorizati progresele elevului.

» Implicati elevul in toate activitatile clasei, inclusiv excursiile in aer liber.

Y

Asigurati-va ca elevul face parte din structura sociala a clasei.

» Discutati cu parintii si profesorul de educatie speciald despre dotarea cu
echipamente speciale, cum ar fi suportul special pentru pixuri si creioane,
dispozitivele (masinile) de tapat adaptate, greutatile mici pentru intarirea
muschilor, utilajele de facilitare a comunicarii, dispozitivele de suport pentru
carti si mesele ajustabile cu rama mobild pentru buze etc.

13.2.2. Elevii cu epilepsie

Epilepsia reprezintda o tulburare in miscarea impulsurilor electrice pe cdile
corespunzatoare ale creierului, care provoaca urmatoarele doua tipuri de convulsii:

1. Tonico-clonice ( numite anterior ,,grand mal") - un tip de convulsii cauzate
de cantitati mari si necontrolate de energie electricd in creier, care cauzeaza
simptome ce pot dura mai multe minute, printre acestea: pierderea
cunostintei, convulsiile, eliminarile de saliva, strigatele, miscarile bruste,
pierderea controlului asupra vezicii urinare, posibil urmate de senzatia de
somnolentd, dificultatile de respiratie, paloare, sau incapacitatea de a-si
aminti cele intamplate;

2. Absente (numite anterior ,,petit mal") - convulsii de o mai mica intensitate,
ce dureaza de la 5 pand la 30 de secunde, cauzate de cantitdti mai mici de
energie necontrolata in creier, cu simptome ce se pot repeta de mai multe ori
in decursul unei zile, printre care privirea atintita, surasul (impresia de visare
in plina zi), capul lasat, miscari bruste, smucirea mainilor si umerilor, sau
lipsa reactiei la scaparea unui obiect.

Informatii relevante despre elevii cu epilepsie

» Oamenii ce au convulsii tonico-clonice nu risca sa-si inghita limba in timpul
acestora.

» Unii elevi au o asa-numita senzatie de ,,aurd", ceea ce le indicd ca urmeaza
sd se producd un acces convulsiv.

Sugestii invdtatorului privind lucrul cu un elev cu epilepsie

» Impreuna cu parintii, coordonatorul EI din scoala, asistenta medicala a scolii
si cu elevul, pregatiti un plan de actiune in caz de acces convulsiv.
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» Daca elevul ia medicamente anticonvulsive, asigurati-va ca acestea sunt
luate zilnic, conform prescriptiei.

» Daca elevul vede aura, planificati procedura si gasiti un loc sigur, pentru ca
elevul sa poata sta culcat, dacd o convulsie e pe cale sa aiba loc.

» 1n caz de convulsii tonico-clonice:

a) protejati elevul de alaturi contra riscurilor

b) daca este posibil, scoateti-i ochelarii si slabiti-i gulerul sau cravata
c) daca este posibil, plasati jacheta sau o perna sub capul elevului

d) daca este posibil, intoarceti elevul pe o parte, pentru a elibera caile
respiratorii

e) nu puneti nimic in gura elevului
f) nuincercati sa tineti limba elevului,

g) nu incercati sa-i dati elevului lichide in timpul convulsiilor sau imediat dupa
terminarea acestora

h) atunci cand convulsia se termina, permiteti-i elevului sd se odihneasca si
incredintati elevul si clasa ca totul e in regula.

» 1n cazul absentelor, profesorul nu trebuie sa faca nimic, decat sa fie constient

de absente si sa incredinteze elevul si clasa ca totul este in regula.

13.3. Elevii cu afectiuni musculare

13.3.1. Elevii cu artrita reumatoida juvenila

Artrita reumatoida juvenild este o boald care afecteaza tesuturile ce acopera
incheieturile, facandu dureroase si dure.

Informatii importante despre elevii cu artritd reumatoida juvenila

>
>
>

Artrita reumatoida juvenila poate, de asemenea, afecta inima, ficatul sau splina.
Artrita reumatoida juvenila poate fi temporara sau permanenta.

Aceastd afectiune se trateaza, de obicei prin exercitii speciale, tratamente
termice si medicamente prescrise de medicul de familie sau alt medic specialist
pentru usurarea durerilor.

In plus, unii dintre copii poarti bandaje din ghips, sine si fixatoare cu greutiti.
Un elev cu artritd reumatoidd juvenila trebuie sa aibd discerndmant si sa
determine singur la ce activitati de clasa si de sport poate participa.

Deoarece, elevul cu artritda reumatoidd juvenild, creeaza aparenta cd ii este
foarte greu sa faca lucrurile singur, existd pericolul ca acesta sa fie ajutat prea
mult.
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» Este important sa lasam elevul sa-si poarte de grija singur, pe cat este posibil,
pentru ca acesta sa aiba posibilitatea sa creasca si sa se maturizeze ca si ceilalti
elevi.

Sugestii invatatorului privind lucrul cu un elev cu artrita reumatoida juvenila

Oferiti-le elevilor instrumente de scris adaptate, cum ar fi, de exemplu: un
dispozitiv de sustinere a pixului etc.

» Permiteti-le elevilor sa se miste periodic, pentru a preveni amortirea.
Ajustati echipamentele elevilor pentru exersare frecventa.

Asigurati cea mai buna pozitie posibila.

Evitati implicarea elevului in activitati indelungate, in special scrisul.
Oferiti-i elevului timp suplimentar pentru a se deplasa dintr-o sala in alta.
Oferiti-i elevului timp suplimentar pentru efectuarea sarcinilor scrise.

YV V V V V V

Dacd un elev intampind dificultati la scris, desemnati un coleg sa scrie
pentru el sau sa faca notite suplimentare folosind hartia cu carbon.

A\

Tineti cont de faptul cd in legdtura cu artrita, unii elevi pot avea probleme cu
ochii.

» Aveti in vedere faptul, cd elevul poate simti dureri si drept rezultat poate
deveni iritat.

» Tineti cont de faptul, ca unii elevi pot avea dureri la deplasarea prin clasa,
astfel incat 11 puteti ruga sa se miste doar atunci cand este necesar.

13.3.2. Elevii cu distrofie musculara

Distrofia musculara reprezinta un grup de afectiuni progresive ce cauzeaza slabirea
muschilor voluntari.

Informatii importante despre elevii cu distrofie musculara

» Pe parcursul fazelor timpurii ale bolii, distrofia musculard poate afecta
echilibrul, ceea ce ar putea face ca elevul sa cada sau sa aiba dificultati la
alergare si la urcarea scarilor. Eventual elevul va pierde abilitatea de a
merge.

» Elevul va deveni predispus la bolile, care sunt de obicei fatale, si la infectiile
frecvente.

» Frecventarea scolii este deseori intreruptd de internari in spital si de zile
petrecute acasa pe foaie de boala.

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu distrofie musculardi
» Dati dovada de flexibilitate n ceea ce priveste absentele elevului.

» Puneti accentul pe calitatea vietii si nu pe Invatarea intregului material
scolar.
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» Mentineti relatii bune cu elevul, prezentand astfel un model pentru ceilalti si
incurajati elevii din clasa sa fie prietenoasa cu elevul.

» Tineti cont de faptul cd elevul este predispus la deprimare, neincredere,
tristete permanenta dar incurajati-1 sa participe la activitatile clasei.

13.3.3.Elevii cu leziuni la coloana vertebrala

Leziunile la coloana vertebrala constituie leziuni accidentale ale coloanei
vertebrale, care sunt deseori rezultatul unui accident de automobil, accident
sportiv, sau al unei caderi banale.

Informatii importante despre elevii cu leziuni la coloana vertebrala

» Masura in care astfel de leziuni provoaca dizabilitate, este determinata de
masura si de gradul de vatdmare a coloanei vertebrale. Cu cat este mai
vatamata coloana vertebrala, cu atat mai afectat va fi corpul.

» Elevul poate avea probleme cum sunt, dificultati de respiratie, incontinenta
urinard, iritatii ale pielii sau disfunctii sexuale.

» Elevul poate avea probleme emotionale legate de pierderea vechiului mod de
viata si adaptarea la un mod de viata mai limitat.

Sugestii invatatorului in lucrul cu un elev cu leziuni la coloana vertebrala
> Incercati si faceti astfel incat viata copilului sa fie cat se poate de normala.

» Incurajati colegii de clasa ai elevului sa continue cu el prietenia, chiar daca
aceasta devine dificil de mentinut.

» Permiteti elevului sd se simtd deprimat dar incurajati-1 sa se adapteze la
situatia noua.

» Ajutati elevul sa simta legatura cu ceilalti membrii al societatii scolare si nu
numai.

» Concentrati-va pe lucrurile pozitive.
Rezumat

In scoala incluziva, activitatea educationald este centratdi asupra copilului.
Acceptand cd diferentele dintre oameni sunt normale, invdtdmantul trebuind
adaptat la cerintele copilului si trebuie incluse si dezvoltate programe de readaptare
care sd favorizeze independenta personald. Copilul trebuie instruit sd-si foloseasca
mecanismele compensatorii §i sa-si dezvolte propriile forte disponibile. Pentru a
avea succes In activitatea cu acesti copii, este nevoie, de colaborarea familiei, de
atitudinea intelegatoare a tuturor celor ce intrd in contact cu ei, astfel incat sa
atinga un nivel de dezvoltare cat mai ridicat posibil, sd-si accepte dizabilitatea si
sd-si dobandeascd acele capacitati ce sunt necesare pentru a face fata si sa fie
pregdtiti pentru o viata autonomd. Simplul fapt de a fi impreuna cu copiii fard
deficiente, in lipsa unei sustineri suficiente, nu sporeste ci diminueazd sansele de
reusita.
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CAPITOLUL XIV. ELEVII CU DIVERSE PROBLEME DE SANATATE

Argument

Acest capitol este consacrat descrierii elevilor cu diverse probleme de sanatate.
Informatiile referitor la starea de sanatate a copiilor sunt utile profesorilor,
dirigintilor, parintilor si medicilor scolari si de familie, pentru a preveni
neconcordantele dintre aptitudinile elevilor si traseul lor scolar-profesional ales
initial. Se vor pune in discutie aspecte ce vizeazd elevii cu diabet juvenil, cu
fibroza chistica, cu cancer, cu HIV sau SIDA, cu defecte la nastere, care au fost
supusi abuzului, cu probleme cardiovasculare, cu hemofilie, cu hiperventilatie, cu
arsuri severe, cu astma caracteristica comportamentald. Totodatd, vor fi propuse
sugestii pentru Tnvatatori care pot facilita lucrul in clasa cu astfel de copii.

Obiective
Dupa parcurgerea acestui capitol, veti fi capabil sa:
» identificati copiii cu diverse probleme de sanatate;

» determinati comportamentul caracteristic pe care il pot manifesta copiii cu
diverse probleme de sdnatate;

specificati caracterul lucrului cu elevii avand diverse probleme de sanatate:

diabet juvenil

fibroza chistica,

cancer,

HIV/SIDA,

malformatii congenitale,
supusi abuzului,
probleme cardiovasculare,
hemofilie,
hiperventilatie,

arsuri severe,

astma.

Planil unitatii de curs

VVVVVVVVVVY V

14.1. Informatii utile despre elevii cu probleme de sanatate
14.2. Elevii cu astm

14.3. Elevii cu diabet juvenil
14.4.Elevii cu fibroza chistica
14.5.Elevii cu cancer

14.6. Elevii cu HIV/SIDA

14.7. Elevii cu malformatii congenitale
14.8. Elevii care au fost supusi abuzului
14.9.Elevii cu probleme cardiovasculare
14.10.Elevii cu hemofilie

14.11.Elevii cu hiperventilatie
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14.12. Elevii cu arsuri severe

14.1. Informatii utile despre elevii cu probleme de sanatate

Alte probleme de sanatate includ limitarea fortei, a vitalitatii sau mobilitatii din
cauza problemelor de sdndtate cronice sau acute, cum ar fi afectiunile cardiace,
tuberculoza, febra reumatica, nefrita, astmul, anemia cu celule in secera, hemofilia,
epilepsia, intoxicarea cu plumb, leucemia sau diabetul, care afecteaza negativ
performanta educationald a copilului.

» in majoritatea cazurilor, capacitatea mintald nu este afectata de problemele
de sanatate.

» Cu toate acestea, lipsa de energie (forta, vitalitate si mobilitate) sau absentele
frecvente pot limita abilitatea elevului de a lucra intelectual productiv.

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu probleme de sandtate

.....

> Intalniti-va cu elevul, parintii, coordonatorul El si cu asistenta medicald
scolara. Discutati orice proccduri medicale care trebuie sa fie efectuate in
scoald. Determinati cine trebuie sd efectueze procedurile si acceptati
responsabilitatea doar pentru acele proceduri pe care nu va simtiti incomod
sd le efectuati. Intocmiti un plan de actiuni pentru cazul survenirii unei
probleme medicale. Decideti daca trebuie sa le spuneti si celorlalti elevi
despre problema medicala si cine le va spune.

14.2. Elevii cu astm

Astmul este o afectiune cronicd obstructiva a plamanilor, care poate varia in
intensitate, de la usoara pana la amenintatoare pentru viata.

Informatii importante despre elevii cu astm

» Astmul este provocat de alergenii din aer, cum sunt polenul, praful, sporii,
blana de animale etc.

» Stresul nu poate cauza o criza astmatica, dar o criza astmatica poate provoca
stres.

» Aerul rece si inspirarea acestuia poate provoca o criza astmatica.

» Exercitiile mintale, care ajutd la prevenirea contractarii cailor respiratorii,
pot ameliora o criza astmatica. Totusi, acestea sunt concepute doar pentru a
usura partial afectiunea persoanei, pand cand va putea fi administrat un
medicament.

» Cel mai raspandit tratament pentru astm este cel administrat cu ajutorul unui
inhalator.

» invatatorul poate fi rugat sa pastreze la el inhalatorul elevului, de dorit un
inhalator suplimentar.
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Comportamentul caracteristic elevului cu astm

» Prezinta dificultati cronice de respiratie, cum sunt gafaitul, ralurile, tusea si
respiratia grea.

» Absenteaza periodic de la scoald, atunci cand respiratia devine prea dificila.

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu astm
» Pe cat posibil, tratati elevul ca si pe oricare alt elev.
» Nu lasati elevul sa devina o victima a afectiunii sale.

» Nu permiteti elevului sa utilizeze amenintarea unei crize de astm, pentru a
controla activitatile profesorului sau ale clasei.

» Rugati parintii sa va informeze despre orice restrictii necesare ale
activitatilor elevului. La educatia fizica, nu excludeti elevul in totalitate, ci

ege 0w,

» Daca vi se cere sa decideti cand are nevoie elevul de inhalator, cereti de la
parinti instructiuni detaliate, in scris.

» Dacd vi se cere sd monitorizati respiratia elevului cu ajutorul unui
spirometru portabil, cereti informatie detaliata de la parinti sau de la
asistenta medicala scolara.

14.3. Elevii cu diabet juvenil

Diabetul juvenil reprezintda o tulburare de metabolism cauzata de insuficienta de
insulind produsa de organism. Aceasta afectiune persista pe durata intregii vieti si
nu poate fi vindecatd, dar poate fi controlatd cu ajutorul dietei, exercitiilor si al
injectiilor cu insulina.

Daca este tratat incorect, pot surveni una dintre urmatoarele doua stari:

1. hiperglicemia (cunoscuta ca si coma diabeticd) - o stare foarte grava

provocata de insuficienta de insulind in organism, care poate cauza intrarea
elevului in coma.
Simptomele pot include oboseala, setea, dificultatile de respiratie, pielea
fierbinte si uscata sau vederea incetosata. Aceasta stare se declanseaza treptat.
Hiperglicemia este, de obicei, cauzata de stres, poluare excesiva cu gaze dc
esapament sau de faptul ca nu a fost injectatd la timp insulina. Dacad apar
simptomele, trebuie sd chemati imediat un medic sau o asistentd medicala
scolard si sa Instiintati parintii. Elevul trebuie culcat si tinut la cald, pana cand
ajunge medicul.

2. hipoglicemia (cunoscuta si ca soc diabetic) - o stare grava, desi mai putin
grava decat hiperglicemia, ce rezulta din excesul de insulina in organism, care
poate avea drept rezultat convulsiile sau pierderea cunostintei.

Simptomele pot cauza ameteala, transpiratie, dureri de cap, privire incetosata,
paloare a fetei, foame, slabiciune, lesin, tremur, batai intense ale inimii,
somnolenta si gandire confuzad. Declansarea are loc brusc. Hipoglicemia este
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cauzata de prea multa activitate fizica sau de o supradoza de insulind, sau de
alimentare insuficienta. Daca simptomele survin, dati-i elevului fructe sau o
bautura cu un continut inalt de zahar, iar simptomele trebuie sd se amelioreze
in decurs de 10-15 minute. Parintii trebuie sa fie nstiintati imediat dupa
incident. Daca elevul sufera convulsii sau isi pierde cunostinta din cauza
socului diabetic, nu-i dati sa manance sau sa bea. Chemati imediat asistenta
medicala scolara sau medicul.

Informatii importante despre elevii cu diabet juvenil

>

Aceasta tulburare cere multd implicare personala din partea elevului.
Persoanele cu diabet au tendinta sa fie mai constiincioase i mai implicate in
mentinerea sanatatii lor, decat oricare alt grup cu afectiuni medicale.

Elevul poate gestiona cel mai bine tulburarea.

Fiecare elev reactioneaza la hiperglicemie si hipoglicemie in mod diferit si,
probabil, cunoaste simptomele care-i sunt specifice.

Elevul poate necesita sa iasa din clasa sau sa intrerupa tema in clasa, pentru
a face testele periodice privind continutul de glucoza in sadnge sau pentru
administrarea injectiilor cu insulina.

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu diabet juvenil

>

YV V V V VY
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>

Tratati elevul ca si pe oricare altul, cu exceptia cazurilor cand elevul nu are
voie sd participe la anumite activitati.

Determinati ce rol se asteapta sa jucati Dvs. Tn mentinerea sanatatii elevului.
Aflati care produse alimentare 11 sunt contraindicate elevului.

Invitati simptomele de hiperglicemie si hipoglicemie specifice elevului.
Fiti atent cum arata si ce face elevul.

Fiti gata daca vi se va cere sa pastrati o sticla cu suc de fructe in masa Dyvs.
pentru cazul in care va surveni un incident de hipoglicemie.

Permiteti elevului sd mearga la baie oricand va cere acest lucru.
Permiteti elevului s faca exercitii in timpul si in locul potrivit.

14.4 Elevii cu fibroza chistica

Fibroza chistica este o tulburare progresiva caracterizatd prin afectiuni ale
plamanilor, secretia anormala de mucus si prin absorbtia insuficientd de proteine si
grasimi. Afectarea plamanilor are drept rezultat alimentarea insuficientd cu oxigen
si, eventual, un atac de cord cauzat de deficitul de oxigen.

Informatii importante despre elevii cu fibrozd cisticd

>

>

Elevii cu fibroza cistica sunt predispusi la infectiile pulmonare, pneumonie
si colaps pulmonar.

Elevii cu fibroza cisticd pot necesita fizioterapie, posibil zilnic, pentru
reducerea secretiilor de mucus in plamani.
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» Problemele digestive asociate necesitd ca acesti elevi sd ia vitamina C,
Suplimente enzimatice si antibiotice, pentru a contracara infectiile frecvente.

Comportamentul caracteristic elevilor cu fibroza chistica
» Duc lipsa de energie.
> Pot avea dureri.
» Pot avea absente frecvente si indelungate de la scoala.
Sugestii pentru lucrul cu un elev cu fibrozd chistica
» Permiteti elevului sa mearga la baie oricand doreste.

» Permiteti elevului sa se retraga, oricand este necesar, de la participarea la
activitate.

» Pregatiti o zona in care copilul poate sa se odihneasca si sa stea culcat.
> Pregititi teme care pot fi luate acasd sau la spital in timpul absentelor
indelungate.
14.5.Elevii cu cancer

Cancerul este o afectiune in care o celuld sau un grup de celule scapa de sub
control si isi regleaza propria crestere, incep sa se inmulteasca si intrerup functiile
normale ale organismului.

Informatii importante despre elevii cu cancer

» Severitatea conditiei i abilitatea de a participa la activitatile din clasa
variaza de la om la om.

» Ratele mortalitatii de pe urma cancerului scad odatd cu progresul stiintific si
farmaceutic. in anul 1965, rata supravietuirii pentru oamenii cu cancer si
leucemie a fost de 4%. in 1995, aceasta era de circa 72%.

» Un elev cu cancer va fi, probabil, supus terapiei si tratamentului in timpul
orelor, fiind nevoit, astfel, sa absenteze frecvent.

» Tratamentele cu chimioterapie reduc numarul particulelor sangvine albe si
fac pacientii sa fie mai predispusi la infectii si boli.

» Chimioterapia deseori cauzeaza pierderea parului. Elevi care-si pierd parul
pot fi tachinati de catre colegii lor de clasa.

Comportamentul caracteristic elevilor cu cancer

» Pot dezvolta anumite dizabilititi de invatare, daca vor fi supusi iradierii
craniene.

> Pot manifesta semne de furie si depresie, dacd sunt supusi terapiei si
tratamentului extensiv.
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Sugestii pentru lucrul cu un elev cu cancer

>

>
>

>

Determinati impreuna cu parintii si elevul, daca trebuie sa-i fie comunicat
clasei despre situatia elevului.

Permiteti elevului sa mearga la baie, de céte ori are nevoie.

Permiteti periodic elevului sd stea culcat. Mentineti o zona in care, daca este
necesar, copilul poate sa se odihneasca si s stea culcat.

incurajati clasa sa includa elevul in toate activitatile.

Nu permiteti colegilor de clasa sa tachineze elevul carui 1i cade parul din
cauza chimioterapiei.

Permiteti elevului sa-si exprime emotiile de furie §i deprimare. Totusi, nu
trebuie sd-1 permiteti elevului sa-si descarce emotiile pe colegii de clasa.

In timpul absentelor indelungate, incurajati colegii de clasa ai elevului sa
mentind relatii cu elevul.

14.6. Elevii cu HIV/SIDA

Informatii importante despre elevii cu SIDA

Virusul imunodeficientei umane (HIV) este o boala virald care infrange sistemul
imunitar al omului, facandu-l vulnerabil la invazia altor virusi. Sindromul
imunodeficientei dobandite (SIDA) constituie faza finala a HIV.

>

>

>

Copiii nadscuti cu HIV pot sd manifeste simptome abia la varsta de la 2 la 5
ani.

Simptomele comune in fazele de mijloc ale SIDA sunt oboseala, febra,
transpiratia nocturna, diarea cronica, infectii vaginale repetate, diverse boli
si infectii frecvente.

Deseori, durerea constituie un factor al SIDA. Moartea este intotdeauna un
factor.

Oamenii nu mor de SIDA, ci de bolile asociate SIDA.

SIDA este contagioasa, totusi se considera transmisibild doar prin sange si
prin alte secretii ale corpului. La momentul actual nu exista indicatii ca HIV
sau SIDA s-ar transmite prin sarut, inot, stranut, sau prin aflarea in
apropierea unei persoane infectate cu SIDA.

SIDA este controversata, iar comunitatile deseori marginalizeaza persoanele
cu SIDA.

Comportamentul caracteristic elevilor cu SIDA

>
>
>

Pot avea dureri.
Duc lipsa de energie.

Absenteaza frecvent.
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Sugestii pentru lucrul cu un elev cu SIDA

>

vV V V V

Y

Oferiti-1 sustinere morala, deoarece multi pot marginaliza elevul.
Manifestati compasiune pentru elev si invatati clasa sa faca acelasi lucru.
Invitati clasa despre miturile si realitatile legate de SIDA.

Invitati procedurile adecvate de rutind pentru prevenirea raspandirii SIDA.

Predati precautiile universale referitoare la curdtenie, inainte de a incepe
lucrul cu un elev cu SIDA.

Fiti congtient de faptul cad elevul poate sd se imbolnaveascd frecvent de
diverse boli.

Atunci cand este necesar, pregatiti lectiile care sa poata fi luate acasa sau la
spital in timpul absentelor indelungate.

In timpul absentelor indelungate, mentineti legdtura dintre clasa si elev prin
schimb de scrisori, fotografii, apeluri telefonice, Internet si vizite.

Date fiind unele incertitudini ramase in legatura cu SIDA, este greu de cerut
ca un profesor sd sustina in totalitate incluziunea in clasa a unui elev cu
SIDA. Dumneavoastra trebuie sd manifestati totusi simpatie si
profesionalism.

Din cauza posibilelor opinii expuse vehement acasa, poate fi complicat sa
ccreti elevilor sa sustind in totalitate incluziunea in clasd a unui elev cu
SIDA. Dumneavoastra trebuie, cel putin, sd protejati elevul Tmpotriva
desconsiderarii si deprimarii.

14.7. Elevii cu malformatii congenitale

Malformatiile congenitale (defectele din nastere) constituie anomalii care survin
atunci cand mama intrd in contact cu substante nocive, care afecteaza fatul sau
atunci cand fatul devine malformat din alte motive. Cauzele principale ale
defectelor din nastere sunt:

a)

b)

sindromul alcoolizarii fatului (FAS) - o conditie ce survine atunci cand
mama consuma cantitdti excesive de bauturi alcoolice in timpul sarcinii.
Efectele fizice asupra copilului pot include dezvoltarea incetinitd; deformari
faciale, pleoape coborate, nas largit, intinderea fetei; convulsii; microcefalie;
afectiune cardiaca congenitald si retard mintal usor sau moderat. Efectele
comportamentale si cognitive asupra copilului poate include: comportament
neadecvat, intarzieri in vorbire, deficit de atentie, predispunere spre
incercarea limitelor, dificultati in stabilirea relatiilor cu semenii, dificultati
de organizare si dificultati in rezolvarea problemelor;

abuzul prenatal de substante - o conditie ce rezultd din consumul de droguri
de catre mama in timpul sarcinii. Efectele asupra copilului pot include
intarzieri in vorbire, probleme de atentie si o varietate de probleme fizice.
Aceste probleme pot fi acutizate de conditiile ecologice si situatia
economica a mamei;
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c) medicamente administrate gresit - o conditie ce rezulta din consumul de
catre mama, In timpul sarcinii, a unui medicament prescris (cum ar fi,
talidomid) in scop medical, care afecteaza involuntar fatul. Efectele asupra
copilului sunt numeroase s diverse. Acestea includ retardarea mentala, lipsa
membrelor, probleme cardiace, membre deformate si deformari faciale;

d) defectele din nastere accidentale - o dezvoltare insuficienta sau malformatie
a unei parti a corpului sau a unui sistem al organismului, care survine Tnainte
de nastere. Efectele asupra copilului sunt diverse. Conditiile cele mai
raspandite sunt botul de lup, buza de iepure, piciorul stramb, discrepanta in
lungimea mainilor sau a picioarelor, dislocare congenitald a coapsei,
scolioza, membre sau degete lipsa.

Informatii importante despre elevii cu malformatii congenitale

» Copiii supusi consumului prenatal de substante pot avea multe probleme
care incep la nastere; substantele provocatoare de dependenta, din circuitul
sanguin al acestora, pot cauza imediat dupa nastere dureri provocate de
abstinenta.

» Nu toti copiii nascuti de o mama care a abuzat de droguri vor prezenta
deficiente.

» Elevii care au fost nascuti cu defecte accidentale, in particular bot de lup sau
buza de iepure sunt supusi tachinarii de catre colegii lor de clasa.

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu malformatii congenitale

» Daca defectul nu a afectat inteligenta elevului, elevul lucreaza dupa aceleasi
teme ca si ceilalti colegi de clasa.

» Daca defectul a afectat inteligenta elevului si elevul sufera de retard mintal,
se lucreaza dupa sugestiile propuse pentru copiii cu retard mintal.

» Ajutati si Incurajati elevul sa explice defectul din nastere celorlalti elevi, care
pot fi curiosi.

» Deoarece elevii cu defecte din nastere sunt supusi tachinarii, profesorul
trebuie sa reprezinte in sine un model de comportament si sa insiste asupra
tolerantei din partea restului clasei.

» Includeti elevul in viata sociala a clasei.

» Dezvoltati-i respectul de sine.

14.8. Elevii care au fost supusi abuzului

Abuzul la care parintii supun copilul este violenta fizicd sau emotionala excesiva,
abuzul sexual sau neglijarea, care vor afecta fizic sau emotional copilul.

» Legislatia privind raportarea abuzului fata de copii difera de la stat la stat,
fiind deseori revizuita. Scolile trebuie sd tind la curent profesorii asupra
procedurilor necesare pentru raportarea cazurilor de abuz fatd de copii si
trebuie sd-si stabileasca propriile proceduri potrivite.
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» Legislatia privind abuzul fizic fatd de copii este vagd In specificarea
volumului de pedeapsa fizica pe care parintii au dreptul sa o aplice propriilor
copii. De obicei, parintii nu sunt pusi sub invinuire, decit dacd acestia
provoaca leziuni grave copilului. Chiar si in acest caz, statul poate fi rezervat
in actiunile Tmpotriva parintelui, deoarece ideologia prevalentd in randul
departamentelor statale responsabile de familie si copii este de a lasa copiii
CU parintii lor naturali, de cate ori este posibil.

» Parinti care isi scutura violent copiii pot cauza leziuni serioase ale creierului,
cunoscute ca si sindromul copilului zdruncinat. Lucrul cu acesti copii a se
vedea Capitolul XI - Elevi cu leziune cerebrala traumati .

» Abuzul verbal fata de copii nu constituie o incalcare a legii.

» Copiii care au fost supusi abuzului pot avea afectiuni sau leziuni ale
sistemului nervos central, astfel incat indltimea si greutatea copilului sunt
sub medie. Afectiunea psihologicd poate cauza inhibare excesiva, teama,
agresiune, inabilitate de a avea incredere in cei din jur, comportament dc
tructiv, abandonarea scolii sau abuzul de alcool si droguri. Abuzul fata de
copii reprezinta o problema dificil de diagnosticat si necesita, de obicei, o
relatie de Incredere intre profesor si elev.

» Elevul poate oferi voluntar informatie, sau invatatorul poate suspecta o
situatie abuziva, caz in care cere elevului informatie.
Comportamentul caracteristic elevilor supusi abuzului

» Au deseori vanatai, arsuri, semne de muscatura sau umflaturi pe maini,
picioare sau tors.

» Prefera sa se aile in singuratate.

» Pot fi retrasi si inchisi in sine.

» Pot fi agresivi si se angajeaza in jocuri violente cu colegii lor.
» Se ghemuiesc atunci cand prin apropiere trec adulti.

» Se impotrivesc sa-si informeze parintii despre scoala si conduita la scoala.

Sugestii pentru lucrul cu un elev care a fost abuzat

» Daca un elev raporteaza ca a devenit victima abuzului, urmati intotdeauna
procedura prevazuta in scoald, pentru a raporta cazul persoanei competente.

» Nu incercati sa minimizati problema sau sa convingeti elevul sd nu mai
discute acest subiect. Daca va simtiti incomod in rol de ctitor, duceti (nu
trimiteti) elevul la psihologul scolar sau la asistentul social, fie la alt adult
din institutie, care se poate descurca in situatie.

» La raportarea unui incident de abuz fatd de copil administratia sau asistentul
social, raportati doar ceea ce stiti, nu ceea ce suspectati.
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» Daca ati fost martor la abuzul fata de copil in scoala, trebuie sa raportati
imediat incidentul.

» Nu incercati sa interveniti in problemele de familie, decat sa-i oferiti elevului
sustinerea morala necesara.
14.9.Elevii cu probleme cardiovasculare
Informatii importante despre elevii cu probleme cardiovasculare

Problemele cardiovasculare sunt probleme cauzate de malformatii sau de afectiuni
ale inimii. Problemele cardiovasculare sunt, de obicei, congenitale sau dobandite n
rezultatul febrei reumatice sau al rubeolei.

Comportamentul caracteristic elevilor cu probleme cardiovasculare
» Au absente frecvente si indelungate de la scoala.
» Pot avea restrictii de participare in anumite activitati fizice.
Sugestii pentru lucrul cu un elev cu probleme cardiovasculare

» Dati dovadd de flexibilitate atunci cand elevul materialul predat in lipsa
acestuia.

» Pregatiti teme, pe care elevul sa le poatad lua acasa in cazul unei perioade de
absenta indelungata.

14.10.Elevii cu Hemofilie

Informatii importante despre elevii cu hemofilie

Hemofilia este o conditie serioasd ce prezida o potentiala amenintare pentru viata
si se manifesta prin lipsa coagulabilitdtii sangelui.

» Testarea genetica si interventia medicala pot sd reduca semnificativ
incidenta hemofiliei.

Comportamentul caracteristic elevilor cu hemofilie
» Vor avea restrictii de participare in anumite activitati scolare.
» Vor avea absente de la scoald, daca survin orice leziuni.
Sugestii pentru lucrul cu un elev cu hemofilie
> Fiti in permanenta constient de activitatile 1n care este antrenat elevul.

» Sensibilizati colegii elevului, cu privire la problemele medicale pe care le are
acesta si despre necesitatea de a fi evitat a jocurile dure.

» Impreuna cu parintii elevului si cu asistenta medicald scolara, elaborati un
plan de actiuni pentru eventualitatea in care elevul se raneste.

» Pregatiti teme pe care elevul sa le ia acasa in cazul unei absente de durata.
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14.11.Elevii cu hiperventilatie
Informatii importante despre elevii cu hiperventilatie

Hiperventilatia constituie o conditie cel mai des cauzatd de supraexcitare, care
cauzeaza un exces de hidrogen in sistemul sanguin.

» Nu va fi necesar sa modificati temele sau sd acordati careva servicii unui
elev cu hiperventilatie, altele decat sa tratati incidentele de hiperventilatie.

> Incidentele de hiperventilatic pot fi controlate de catre elev prin
constientizarea momentelor cand respiratia devine prea grea.

Comportamentul caracteristic elevilor cu hiperventilatie
» Respira repede.
» Se inrosesc.
» Ametesc.
» Se inmoaie sau isi pierd echilibrul si cad jos.
Sugestii pentru lucrul cu un elev cu hiperventilatie

» Culcati elevul cu fata in sus. Puneti un pachet de hartie deschis pe gura
elevului. Faceti ca elevul sa inspire si sa expire in pungd. Atunci cand elevul
va respira aer reciclat, cantitatea de oxigen din sange se va reduce, iar elevul
va putea sd-si revind in constiinta. Dupa care lectia poate fi continuata.

» Raportati parintilor toate incidentele de hiperventilatie.

14.12.Elevii cu arsuri severe
Informatii importante despre elevii cu arsuri severe

Arsurile severe sunt acele arsuri, in rezultatul carora raman cicatrice sau
desfigurari majore, de obicei la fata si maini.

» Rezultatele fizice ale arsurii severe pot fi ameliorate sau corectate prin
interventie chirurgicald. Totusi, operatia este de obicei una extensiva,
necesitand cateva proceduri medicale.

Comportamentul caracteristic elevilor cu arsuri severe
> Pot avea dureri.

» Pot fi marginalizati sau multi dintre ei se feresc de ceilalti, din cauza
cicatricei si desfigurarii.

Sugestii pentru lucrul cu un elev cu arsuri severe

» Inainte ca elevul sa intre 1n clasd, discutati cu clasa cum aratd elevul si
straduiti-va sa faceti clasa sa accepte elevul.

» Daca anumiti colegi de clasa nu pot accepta elevul, insistati s nu-1 trateze
Cu cruzime.

» Stabiliti o relatie buna cu elevul, constituind un exemplu si pentru ceilalti.
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» Dati dovada de flexibilitate, atunci cand elevul urmeaza sa invete materialul
predat in lipsa acestuia.

> Pregatiti teme pe care elevul sa le ia acasa 1n cazul unei absente de durata.

Rezumat

Elevii cu probleme de sanatate, pe baza concluziilor examinarilor medicale si a
rezultatelor primite de la medicii specialisti, sunt indrumati spre un anumit profil
scolar, sau spre invatamantul special. Acest capitol a trecut in revista principalele
momente ale lucrului cu acesti elevi, etapele pe care ei le au de parcurs in raport cu
varsta lor. Pentru o activitate eficientd cu elevii, medicii §i profesorii trebuie sa
Cunoascd, pe langd particularititile anatomo-functionale ale fiecarui elev,
aptitudinile lor, traseele scolare posibile pe care le pot urma, activitatile practice
care se realizeaza in atelierele scolare. Nimeni nu poate impiedica copilul sa
participe activ in viata scolard, dar nici viata unui copil cu probleme de sanatate nu
poate fi pusa in pericol printr-o ambitie sau orientare gresita.
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MODULUL II. MANAGEMENTUL EDUCATIEI INCLUZIVE

INTRODUCERE

Despre educatie s-a vorbit si se vorbeste mult si, totusi, nu este suficient. Daca
dorim sd intervenim in favoarea copiilor, trebuie sa le oferim tuturor o educatie de
calitate si, Tn mod deosebit, celor cu cerinte educative speciale: o educatie de
calitate pentru toti intr-o scoala pentru toti.

Lumea contemporand este tot mai dinamicd, influentand politicul, economicul,
socialul. Printre primele sectoare sociale afectate de aceste schimbari de durata a
fost si ramane invatdmantul, indeosebi cel pentru copiii cu cerinte educative
speciale - o problema cronica a sistemului educational, care nu poate raspunde
exigentelor speciale din motive obiective si subiective.

Problematica persoanelor cu nevoi speciale, a celor cu dizabilitdti este una cu
ramificatii puternice in toate sferele societatii, nu doar in domeniul educatiei.
Incluziunea nu se limiteazd doar la mediul scolar. Din contra, problematica
Incluziunii, a diversitatii, este o sursa de dezbateri si actiune sociald ce poate
asigura o schimbare durabild la nivel de societate fatd de persoanele cu
dizabilitati, schimbare care sa se integreze 1n acceptarea §$i promovarea
diversitatii.

Modulul de fata adreseazd aceasta problema - prin a facilita trecerea scolii la
educatia incluziva, obiectiv realizabil prin formarea coordonatorului EI. Accentul
fiind pus pe coordonatorul educatiei incluzive din scoala, conlucrarea cu cadrele
didactice, si toti actorii implicati in problemele incluziunii.

In cadrul elaborarii acestui modul au fost consultate diverse lucrari, bune practici,
experiente intreprinse de numerosi experti, inclusiv din tarile uniunii europene. In
acest sens responsabilitdtile coordonatorului pentru incluziune propuse in
prezentul suport didactic prezintd o adaptare la conceptele similare aplicate in
tarile partenere a proiectului Moldinclud (Suedia, Germania, Marea Britanie s.a.).
Tinand cont de importanta problemei abordate, modulul poate fi util si pentru
cadrele didactice din scoala, psihologi, persoane cu putere de a lua decizii si de
catre toti cei interesati. Acest modul furnizeaza informatie, sfaturi practice,
instrumente si strategii de includere a copiilor cu CES in sdlile de clasa generale.
Trebuie de tinut cont, ca toate exemplele prezentate in mare masura depind de
contextul in care apar. De aceea, experienta fiecarui profesor, ar putea fi complet
diferitd, fapt ce se datoreaza unei multitudini de factori. Totodatd, este de
mentionat, ca nu existd o metoda unica de incluziune, astfel incat pentru fiecare
caz in parte trebuie sa se decida si sa se gaseasca o metoda proprie, in care scop se
poate apela la modelele prezentate in acest suport de curs.

126



CAPITOLUL I. ROLUL COORDONATORULUI PENTRU EDUCATIA
INCLUZIVA
Argument

Cunoasterea rolului coordonatorului pentru educatia incluziva in scoald este un
element important pentru formarea profesionald a specialistului din domeniul
educational. Capitolul dat prezintd o imagine vasta a activitatii complexe ale
coordonatorului EI , transmite cunostinte si formeaza priceperi, determina
responsabilitatile pe care le implica si rolul strategic pe care il exercita aceasta
figurd-cheie in activitatea unei scoli incluzive.

Obiective operationale

in rezultatul studierii acestui capitol, veti fi capabili:

> sa estimati impactul coordonatorului educatiei incluzive pentru copiii cu CES
si scoala;

sa cunoasteti specificul si rolul coordonatorului in activitatea cu copiii cu CES;
sd determinati responsabilitatile coordonatorului educatiei incluzive;

sa cunoasteti specificul de lucru cu profesorii de sprijin;

sa identificati sarcinile in elaborarea planului individual de studii.

vV V V V

Planil unitatii de curs

1.1. Competentele-cheie ale coordonatorului educatiei incluzive

1.2. Responsabilitatile coordonatorului pentru educatia incluziva
1.3. Dezvoltarea profesionala continua

1.3.1. Tipurile de dezvoltare profesionala
1.3.2. Gestionarea timpului

1.4. Politica educatiei incluzive in scoala

1.5. Colaborarea si asistenta colegilor

1.6. Informarea si instruirea personalului
1.7. Identificarea sarcinilor si elaborarea planurilor individuale de studii (PIS)

1.8. Lucrul cu profesorii de sprijin
1.9. Colaborari si diversitatea contactelor

1.10. Monitorizarea si revizuirea progresului copilului
1.10.1. Sedinte de revizuire
1.10.2. Un model de Agenda a sedintelor anuale de revizuire a statutului

1.10.3. Sedintele pentru protectia copilului
1.10.4. Elaborarea unui raport de caz

1.11. Confidentialitate - element al profesionalismului
1.12. Unele recomandari in evaluarea scolii
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1.1. Competentele-cheie ale coordonatorului educatiei incluzive

Coordonatorul pentru educatia incluzivd implicad responsabilitati vaste si
complexe, fiind necesara intelegerea unui spectru larg de probleme si stari
speciale, precum si resurse practice pentru a avea grija de toti sau, cel putin,
pentru a cunoaste unde se poate adresa pentru ajutor. Coordonatorul pentru
educatia incluziva, in colaborare cu directorul scolii, are un rol semnificativ in
stabilirea directiei strategice de dezvoltare si in oferirea de servicii CES 1n scoala,
in scopul imbunatatirii performantelor copiilor cu CES.

Care este totusi rolul coordonatorului EI in scoald, care sunt sarcinile si
responsabilitatile acestuia, ce fel de cunostinte profesionale trebuie sd posede, care
capacitati si abilitdti 11 sunt necesare pentru a exercita aceasta misiune?

Cunostinte profesionale si priceperi

Coordonatorul pentru EI este necesar sa dispund de cunostinte contemporane in
domeniul sistemului de invatamant la general, si a celui special, in particular. De
asemenea, trebuie sa cunoasca aspectele CES, care necesita a fi aplicate in diferite
situatii.

Abilitati si atributii pe care trebuie sa le posede un coordonator EI

Un coordonator EI trebuie sa posede

> capacitati de lider

» competenta profesionala

> capacitatea de a lua decizii (abilitatea de a solutiona probleme si de a lua
decizii)

> abilitati de comunicare (capacitatea de a se exprima clar, de a asculta si de a
intelege opiniile celorlalti)

> capacitdti de autogestionare (capacitatea de a planifica eficient timpul si cea de
auto-organizare)

> un sir de calitati personale caracteristice pentru profesorii eficienti si de succes.

Domenii-cheie in coordonarea EI

Acestea stabilesc responsabilitatile de baza ale coordonatorului El:

> Directiile strategice si evolutia EI in scoala/raion

> Explicarea si acumularea cunostintelor

> Personalul de conducere

> Implicarea eficientd a cadrelor didactice si tuturor persoanelor care se ocupa cu
copiii cu CES

Se presupune un sprijin pentru coordonatorul EI din partea conducerii scolii si

DGETS raionale, APL. ONG-uri, acest sprijin fiind reflectat in rezultatele-cheie

ale coordonarii educatiei incluziva in scoala. Aceasta poate fi util datorita faptului

ca se ofera o abordare structuratd a managementului performantei si ofera suport
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atat pentru coordonatorului EI, cat si pentru profesor, in stabilirea obiectivelor,
evaluarea progresului si identificarea viitoarei evolutii. Se cere un cadru mai larg
al rolului coordonatorului EI, ceea ce presupune si participarea, Impreund cu
colegii, la elaborarea metodelor eficiente de predare in scopul de a ajuta copiii cu
CES.

1.2. Responsabilitatile coordonatorului pentru educatia incluziva
Coordonatorit EI se vor asigura cd posedd cunostinte adecvate si inteleg ce
inseamna cerinte educative speciale, dar este important ca ei sd obtina experientad
in conducere si gestionare. Ei au un rol important In motivarea si orientarea
colegilor si in diseminarea exemplelor de predare eficientd, nu numai pentru
copiii cu CES, dar si pentru toti ceilalti implicati in procesul de incluziune.

Responsabilitdtile coordonatorului EI

in scolile de culturda generala (clasele primare) responsabilitatile de baza ale
coordonatorului pentru educatia incluziva inscriu:

> Monitorizarea respectarii politicii educatiei incluzive a scolii in activitatile
cotidiene.

Coordonarea satisfacerii cerintelor educatiei incluzive ale copiilor.

Cooperarea si consilierea colegilor-profesori.

Gestionarea sprijinului necesar in procesul didactic.

Monitorizarea dosarelor tuturor copiilor cu cerinte educative speciale.
Colaborarea cu parintii copiilor cu CES.

Asistentd in instruirea la locul de munca a personalului scolii.

Coordonarea activitatii consiliul medico-psihopedagogic din scoald (daca
aceasta este instituita).

Colaborarea cu toate persoanele implicate, DGETS raionale si serviciile
psihologice implicate in procesul educational, serviciile medicale si sociale si
diferite organizatii non-guvernamentale.

VVYV VYV VY

v

1.3. Dezvoltarea profesionala continua

Competenta de a realiza sistematic responsabilitdtile de baza implica actualizarea
permanenta a cunostintelor si, respectiv, formarea profesionala continua, care sunt
foarte importante. Dar care sunt directiile ce necesitd cea mai mare atentie si cum
puteti fi siguri de faptul ca dezvoltarea profesionala este eficienta si actuald?

Dezvoltarea poate prelua diferite forme, fiind influentatd atat de factori personali
si educationali, cat si de initiativele locale si nationale. Indiferent de forma de
dezvoltare profesionald, aceasta trebuie sa reprezinte o experientd pozitiva, utila,
cu posibilitatea de a o aplica.

Este binevenit ca profesorii sa fie implicati in permanenta lor dezvoltare,
intotdeauna dispusi sa reflecteze asupra propriei practici prin prisma altor abordari
si sd contribuie la formarea profesionald altor persoane prin Tmpartagirea celor mai
bune practici si aptitudini. Ei Tnvatd din metodele care functioneaza cu real.
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Primul pas in planificarea formarii profesionale ar fi revizuirea necesitdtilor
proprii si ale scolii in care activeaza. in aceastd directie exista trei aspecte.

1. Propria dezvoltare

Primul aspect este analiza punctelor forte i a intereselor personale, precum si a
actiunilor pe care ar putea fi intreprinse, pentru a asigura actualitatea cunostintelor
si aptitudinilor coordonatorilor EI. Pentru realizarea formarii profesionale ,
autoanaliza este un element fundamental al procesului de management al
performantei. in acest context pot fi aplicate urmatoarele repere:
> Au existat in ultimul timp cercetari sau initiative relevante pentru principalul
domeniu de activitate - coordonator EI?
Existd publicatii in acest domeniu?
Exista materiale didactice disponibile pentru studii?
Existd vreun expert recunoscut in domeniu, cu care sar putea comunica?
Ce competente necesitd perfectionate, care sa contribuie la procesul de
instruire si de prezentare in fata parintilor?
Ce competente in tehnologii informationale si de comunicatii vor permite
coordonatorilor EI sd beneficieze de materialele de suport disponibile pe
Internet, priceperea in a folosi programele computerizate corespunzatoare
pentru copii cu CES, aplicarea computerului in evaluare si prelucrare a
datelor, in stabilirea obiectivelor, si elaborarea planurilor individuale de
invatamant.

2)Necesitatile copiilor: asistenta si consultanta in cadrul scolii

vV V V V
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> In scoala in care invata copii cu CES, este necesar sd se afle mai multa
informatii despre ei?

> Exista ingrijorari privind modul in care scoala abordeaza anumite aspecte ale
cerintelor speciale (de exemplu, organizarea sprijinului in procesul de
invatare)?

> Exista aspecte legate de activitatea scolard in general (cum ar fi managementul
comportamentului), pe care ati dori sa le abordati in calitate de probleme-cheie
ale dezvoltarii dvs. profesionale?

> Este util sd se ia cunostintd de modul in care alte scoli abordeaza anumite
dificultati?

> Sunt utile schimburile de experienta in scopul localizarii materialelor adecvate
de suport pentru copiii cu CES ( ex., vizita la centrul de resurse)?

> Necesita copiil cu CES din scoalda mijloace de adaptare la mediu, folosite in
prezent in alte institutii?

> Faceti sistematic schimb de experientd cu coordonatorii EI din alte scoli?

> Profesorii manifestd indiferenta fata de copiii cu CES?

3. Necesitatile scolii

Aceastd activitate in cadrul procesului de revizuire este analiza necesitatilor
colegilor, atat din randul profesorilor, cét si al altor categorii de personal.
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> Exista competenta de a sustine si a informa eficient colegii?

Cum organizeaza alte scoli activitatea profesorilor de sprijin?

» Formarea profesionald ar fi mai eficienta, dacd cursurile vor avea loc in alte
localitati, sau ar fi mai relevantd organizarea instruirii profesorilor de sprijin
sau a pedagogilor in cadrul scolii?

1.3.1. Tipurile de dezvoltare profesionala

v

eqe, v,

profesionald, necesarad pentru satisfacerea necesitatilor copiilor si ale personalului

scolii. Una dintre componentele dezvoltarii profesionale sunt cursurile.

» Cursuri organizate de DGETS raionala sau de institutiile de formare continua.
Acestea ar putea aborda atat subiecte specifice, cat si de ordin general
relevante pentru educatia incluziva.

» Cursuri conduse de specialisti (ex.: psihologi, logopezi, psithopedagogi, etc.).
Aceste cursuri ofera asistentd si consultatii specifice in diverse domenii de
activitate ce tin de educatia incluziva.

Participarea 1n organizatiile profesionale

Este binevenitd participarea in calitate de membru al organizatiei profesionale.
Orice organizatie profesionald oferda o bazd pentru colaborarea personalului
grupuri neformale pot prezenta oportunitdti valoroase pentru coordonatorii EI (in
cadrul lor se discutd experiente si situatii neadecvate, se comparad observatiile si se
impartasesc modalitatile de abordare).

Conferinte

Participarea la conferinte nationale axate pe probleme specifice ce tin de educatia
incluziva si care abordeaza diverse probleme ale invatamantului.

Consultatii §i observatii

Consultatiile pot fi prestate in cadrul scolilor, care reprezinta centre de bune
practici si oferd posibilitatea de a examina si discuta ideile inovative, modalitatile
de lucru relevante pentru necesitatile scolii. Observatiile si modelarea bunelor
practici privind educatia incluziva in cadrul scolii vor avea efect daca va avea loc
schimb de idei. De asemenea, se pot organiza cercetari in clasa, care ar putea fi
aplicate la cursurile de perfectionare continua.

Lectura

Utilizarea revistelor si publicatiilor care abordeaza probleme legate de educatia
incluziva, inclusiv inaugurarea unei biblioteci in scoala.

De asemenea, poate fi utilizat Internetul si accesarea paginilor web, care vor
facilita coordonatorii in cautarea de informatie pentru studierea situatiilor specifice
in educatia incluziva, pentru obtinerea materialelor de suport, informatiilor
suplimentare etc.

Retelele educatiei incluzive
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Cerintele pe care le implica rolul de coordonator EI pot fi diverse, una din ele fiind
dezvoltarea retelelor de suport cu alti coordonatori EI din raion, republicad sau de
peste hotarele tarii, pentru schimb de experientd. Aceastd masurd poate fi
organizatd in cadrul unei scoli din raion.

intruniri regulate pot fi organizate si in cadrul DGETS, care pot include informatii
de ordin general, urmate de o sedintd comund sau pot fi discutate subiecte
concrete. Coordonatorii EI pot oferi informatii si consultantd invatatorilor,
parintilor si oricaror altor persoane interesate, totodata poate elabora materiale in
care vor fi prezentate bunele practici.

Activitatea 1.3.

Ce abilitati trebuie sd posede coordonatorul in educatia incluziva pentru o buna
desfasurare a incluziunii in scoala?

1.3.2. Gestionarea timpului

Activitatea coordonatorului EI presupune responsabilitate si consumare de timp;
context, se pot convoca sedinte sistematice, prevazute in orar pentru desfasurarea
tuturor responsabilitatilor coordonatorului EI. in scolile mici nu intotdeauna este
posibil ca directorii sd rezerve timp suficient pentru aceastd activitate. Cea mai
eficientd metodad de repartizare a timpului este ca o parte din responsabilitati sa si
le asume dirigintele de clasa.

Pentru a folosi eficient timpul, se impune ca necesard o echipa buna. Aceasta
poate fi formatad din persoanele care intrd in contact direct cu copiii cu CES.
Fiecare dintre membrii echipei isi va indeplini rolul sau in asigurarea organizarii
eficiente a masurilor menite sa satisfaca necesitatile copiilor cu CES.

Directorul poate:

> Organiza si conduce intrunirile intre specialistii din diferite domenii.
Monitoriza evolutia copiilor identificati ca avand cerinte educative speciale in
cadrul procesului de monitorizare a activitatii scolare.

v

Dirigintele poate:
> 1inregistra orice realizare si dificultatile intdlnite in scopul revizuirii planului
individual de studii al copiilor cu CES.
> Multiplica exemple de activitate a copiilor cu CES, ele servind drept dovada a
realizarilor acestora, dar si drept puncte de reper pentru trasarea obiectivelor
imediate.
Colecta informatia necesara de la parinti.
Participa la sedintele consiliilor medico-psihopedagogie, la elaborarea planului
individual de studii (PIS) si programelor complexe instructiv-corectionale
individuale.
» Colabora cu specialistii de asistenta a copiilor cu CES.

vV VvV
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Profesorul de sprijin poate:

Oferi programe specifice de sprijin. Acestea ar putea implica limbajul,
vorbirea, terapia ocupationald, competentele lingvistice, matematice etc. (in
unele cazuri s-ar putea apela la instruirea oferita de specialisti externi).
Participarea la consiliul medico-psihopedagogic de sustinere a copiilor cu CES
in conditiile clasei de cultura generala, la implementarea planului individual de
studii si a programelor complexe instructiv-corectionale individuale.

Discuta cu copiii despre obiectivele planului individual de studii (ajutandu-i sa
identifice urmatoarele obiective imediate).

Organiza si cataloga resursele de studii.

Prelua sarcini administrative - organizarea intrunirilor, multiplicarea
materialelor, amplasarea materialelor.

Parintii sau tutorii pot:

» Ofer1 sprijin copiilor cu un obiectiv in PIS si in programele complexe

instructiv-corectionale individuale (rolul coordonatorului El sau al dirigintelui
in acest sens este sd se asigure,ca acest obiectiv este inteles pe deplin).

> inregistra toate realizarile si dificultatile intalnite in scopul revizuirii PIS (desi

nu toti parintii vor dori sa fie implicati la asa nivel).

> Tmpartasi succesele realizate de copil la domiciliu, care ar putea fi intr-un

domeniu despre care scoala nu cunoaste foarte multe.

Coordonarea activitatii

Pentru a utiliza eficient timpul, este necesara gruparea activitatilor i intrunirilor

in scopul evitarii repetitiilor.

» Organizarea intrunirilor In grup atunci cand se discutd despre copiii cu
dificultati similare.

» Identificarea necesitatilor comune ale personalului, sedinte cu personalul
pentru formarea continud la locul de munca sau invitatia specialistilor din
afara scolii pentru prezentari.

» Revizuirea PIS impreuna cu parintii §i profesorii in cadrul adunarilor de
parinti.

» Revizuirea anuald a sistemului de monitorizare existent in scoald, pentru a
evita dublarea cererilor pentru informatie, participare la sedinte.

» Organizarea adunarii anuale in aceeasi zi pentru mai multi copii cu CES.
Participarea specialistilor-cheie la adunare.

» Atribuirea unor responsabilitati specifice de coordonare a materialelor de
suport, pentru fiecare asistent CES, astfel incat personalul sa stie pe cine sa
contacteze in caz de necesitate.

Sugestii de gestionare a timpului

» Pastrati Intotdeauna la indemand o agendd in care sa notati Intilnirile
planificate si alte informatii importante, (s-ar putea sa fiti la ore atunci cand
vine mesajul si ati putea planifica din greseald doud activitdti pentru aceeasi
ora).
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» Purtati intotdeauna un magnetofon, mai ales in timpul pauzelor intre ore,
atunci cand colegii adreseaza diferite cereri §i faceti Tnregistrari verbale scurte
privind intrebarile si solicitarile.

» Prezentati fiecarui diriginte de clasd lista copiilor care necesitd asistenta
speciald conform Planului de Actiuni, subliniind punctele lor forte si
dificultétile de invatare.

» Oferiti fiecarui diriginte o mapa cu descrierea succintd a unor dificultdti
majore de Invatare si strategiile relevante de abordare a acestor dificultati.

» 1in discutiile cu parintii intotdeauna identificati succesele copiilor inainte de a
identifica dificultatile acestora. Daca parintii se simt ingrijorati, riscam sa
pierdem legatura cu acestia.

1.4. Politica educatiei incluzive in scoala

Conducerea scolii gestioneazd, in comun cu coordonatorul EI, elaborarea si
monitorizarea politicii educatiei incluzive promovate in scoald. Politicile
educatiei incluzive in scoald pot fi realizate in corespundere cu regulamentul de
functionare si organizare a procesului de instruire, actele normative si legislatia
in vigoare

Principalele domenii descrise in detalii in acest document pot fi:

Informatiile de baza privind educatia incluziva asigurate de catre scoala.

Informatii privind politicile scolii de identificare, evaluare si satisfacere a
cerintelor educative speciale ale tuturor copiilor.
Informatii privind politica de personal a scolii.

Indicatorii politicii educatiei incluzive

O politica eficienta a educatiei incluzive in scoala.

vV V V V
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Reflecta practicile si aspiratiile intregii scoli.

Este accesibila tuturor membrilor comunitdtii scolare.

Ajuta in asigurarea masurilor necesare pentru satisfacerea CES ale copiilor.

Cuprinde aranjamentele pentru evaluarea succesului politicii El din scoala. ">
Stabileste clar scopul.

Coordoneaza activitatea consiliului medico-psihopedagogic scolar.

Descrie criteriile folosite pentru identificarea copiilor cu cerinte educationale

speciale.

Ofera profesorilor o orientare clard in ce priveste coordonarea si gestionarea EI

in scoala.

Reflecta politica statului, DGETS raionale in domeniul educatiei incluzive in

scoala.

Oferd parintilor o orientare clara in ce priveste actiunile scolii, totodatd ofera

copiilor sprijinul necesar.

Dezvoltarea educatiei incluzive
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In procesul de revizuire si actualizare a politicii EI se cere evaluarea modului in
care aceasta sustine dezvoltarea EI in scoald. Cerintele educative speciale ale unor
copii vor fi acoperite de catre politica generala in educatia incluziva a scolii. Doar
un numar foarte mic de copii vor necesita elaborarea si organizarea unei educatii
incluzive speciale. Este binevenit sd se identifice necesitatile speciale doar in
cazul in care natura interventiei este ,,aditionala sau difera de serviciile oferite in
cadrul curriculumului diferentiat obignuit." Coordonatorul El este responsabil de
asigurarea corespunderii CES cu natura necesitdtilor. Decizia de a acorda unui
copil cu CES asistenta suplimentara, are implicatii importante asupra copilului,
profesorilor.

Servicii incluzive oferite de scoald

Nu este suficient ca copiii sa fie prezenti in clase si sa primeasca servicii CES.
Este important ca aceste servicii sd fie incluzive si nu excluzive si sa asigure
asimilarea cunostintelor impreuna cu clasa si satisfacerea necesitatilor individuale
ale copilului.

Principiile educatiei incluzive in scoala

Educatia incluziva trebuie sa corespunda si sa reprezinte principiile stabilite in
Curriculumul National privind modul de elaborare a unui curriculum incluziv.
Acestea sunt:

> Stabilirea obiectivelor adecvate de studii.

> Satisfacerea diferitelor necesitati educative ale copiilor.

> Depasirea potentialelor bariere in procesul de studii.

Monitorizarea serviciilor

Profesorii in cadrul scolii sunt implicati in monitorizarea procesului de
identificare si evaluare a copiilor cu CES, in special de catre un coleg mai
experimentat $i cu cunostinte mai avansate. in acest context este binevenita
creareca in cadrul scolii a consiliului medico-psihopedagogic, sau implicarea
specialistilor din afara scolii, in special comisia medico-psihopedagogica
republicana privind actiunile ce necesita a fi intreprinse.

Coordonatorul EI trebuie sa asigure:

» Colectarea informatiei de la dirigintele de clasa privind experienta educationala
a copilului.

Observatii referitor la atitudinea copilului fatd de procesul de studii in clasa.
Evidentierea domeniilor generale de dificultate in interventiile timpurii.
Identificarea punctelor forte ale copilului.

Aplicarea tehnicilor de interventie generala si stabilirea obiectivelor.

Folosirea testelor diagnostice pentru identificarea domeniilor specifice de
dificultate.

Folosirea dovezilor, ex.: evaluare initiala, teste curriculare §i standardizate
pentru evaluarea progresului.

vV V V VY
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> Sustinerea discutiilor sistematice cu dirigintii de clasd, profesorul de sprijin si
parintii privind rezultatele interventiilor.

» Implicarea parintilor in procesul de abordare prin parteneriat a
procesului de studii.

Progresul adecvat
Asigurarea unei dezvoltari eficiente a necesitatilor speciale ale copiilor este un
proces complex, care consuma mult timp si necesitd monitorizare sistematica si
consistentd. Acest proces poate fi considerat eficient numai in cazul in care copiii
inregistreaza progrese adecvate. Existd mai multe definitii ale termenului ,,progres
adecvat". Astfel, adecvat poate fi progresul care:
> inlaturd deosebirile Intre realizarile copiilor cu CES si semenii acestora.

» Previne extinderea divergentilor dintre nivelurile realizarilor la diferiti copil.

> Progresul este similar cu cel al semenilor, incepand cu acelasi punct de
referintd, dar mai mic fata de cel al majoritatii copiilor de aceeasi varsta.

> Progresul este similar sau imbunatatit in raport cu rata precedenta a progresului

copilului.

Asigura accesul la curriculumul deplin.

Demonstreaza o imbunatatire a capacitatii de autodezvoltare, a competentelor

sociale sau personale.

» Demonstreazd o ameliorare a comportamentului copilului.

vV VvV

Planul de actiuni Educatie Incluziva

Coordonatorul EI la inceputul anului trebuie sa elaboreze un plan de actiuni. Se
analizeaza prioritatile pe termen scurt, mediu si lung si ce surse necesita acestea.
Se decide ce actiuni §i resurse sunt esentiale sau au fost transmise din anul
precedent. Acestea sunt prioritatile coordonatorului EI pe termen scurt. Planurile
pe termen mediu ar putea aplica resurse sau initiative stabilite sd inceapd mai
tarziu, pe parcursul anului. De asemenea, acestea ar putea include extinderea
resurselor specifice care sunt disponibile.

Planurile pe termen lung sunt o modalitate foarte bund de a stabili ,lista
activititilor". Este binevenit ca conducerea scolii sd cunoasca planurile
coordonatorului EI. Aceasta va permite sa se stabileasca propria viziune asupra
necesitdtilor speciale in scoald si ajuta conducerea scolii sa stabileasca prioritati
in planificarea bugetului. Este binevenit sa se discute asupra planului de actiuni
cu conducerea scolii.

Activitatea 1.4.

Analizati actiunile coordonatorului in educatia incluzivad asigurd succesul
incluziunii in scoala.
1.5. Colaborarea si asistenta colegilor

O parte importantd a rolului de coordonator EI este oferirea de consultanta si
sprijin colegilor, astfel incat acestia sa fie capabili sa satisfaca cerintele educative
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speciale ale copiilor carora le predau. Majoritatea profesorilor se straduie sa
solutioneze singuri problemele copiilor, considerand ca cauza oricdrui esec in
procesul de invatare este modalitatea lor de predare. Astfel, profesorii ar putea
avea nevoie de a fi orientati in ce priveste:

> Modalitatea de planificare a actiunilor necesare pentru satisfacerea
necesitdtilor speciale ale copiilor.

Strategiile organizatorice si de predare.

Modalitatea de implicare a parintilor.

Modalitatea de comunicare a informatiilor.

Modalitatea de colaborare cu alti specialisti.

Modalitatea de monitorizare si Inregistrare a progresului.
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Coordonatorul El este prima persoand pe care un profesor ar putea-o contacta in

cazul unor probleme cu oricare copil din clasa. Este important ca profesorii sa

poata discuta neoficial cu coordonatorul El despre necesitatile copiilor din clasa,

deciziile luate privind masurile ce necesita a fi intreprinse. Este necesar s aflati:

> De ce profesorul este ingrijorat pentru copilul respectiv.

> De cat timp este preocupat profesorul.

> Daca si alti profesori au exprimat ingrijorari similare.

» Daca, in opinia dirigintelui de clasa, dificultatile prin care trece copilul sunt
prea mari pentru a fi solutionate prin diferentiere simpla in clasa.

» Daca nivelul de performantd al copilului este semnificativ mai redus
comparativ cu cel al altor copii din clasa.

Coordonatorul EI poate ajuta la necesitate profesorii, sd inteleaga faptul, ca nu din

fiecare discutie despre un copil rezulta ca acesta face parte din grupul copiilor cu

CES. Profesorii trebuie asigurati ca et oricand isi pot exprima neformal

ingrijorarile, experienta si ca se pot baza pe ajutorul coordonatorului si altor

colegi.

Identificarea si evaluarea cerintelor educative speciale

Daca in cadrul unei discutii se stabileste ca un copil se confruntd cu dificultéti de
invatare, va fi necesar sd initiati procesul de identificare si evaluare. Acum este
momentul sd colectati cat mai multd informatie posibil pentru a ajuta in
identificarea sprijinului necesar. O practica buna este intdlnirea dirigintelui de
clasd cu parintii elevului pentru a discuta ingrijorarile initiale si pentru a explica
urmadtorii pasi ce necesita a fi Intrepringi. Nu este necesard prezenta
coordonatorului El in cadrul acestei intdlniri, dar se poate oferi asistentd
dirigintelui de clasd, cu recomandari privind modul in care acesta ar putea aborda
discutia s1 face orice investigatii. Cu ajutorul dirigintelui de clasa se va colecta
informatia relevanta, utila in identificarea necesitatilor speciale ale copilului,
indeosebi:

» Registrele si rapoartele scolare.

» Dosarele medicale, pentru a exclude o problemd fizica (ar putea fi utila
organizarea testelor diagnostice ale vederii si auzului, in cazul In care acestea
inca nu au fost efectuate).

» Rapoarte de la orice alte structuri.
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> Rezultatele testelor de evaluare la finalul diferitelor etape scolare (in cazul in

care acestea existd si sunt aplicabile).

Rezultatele altor teste (in cazul in care acestea sunt disponibile si aplicabile).

Registrele frecventarii lectiilor.

» Opiniile parintilor privind comportamentul la domiciliu sau atitudinile fata de
scoala.

» Observatiile facute copilului la scoald - acestea vor demonstra comportamentul
tipic si vor scoate in evidenta orice dificultati.

vV V

De asemenea, sunt necesare sedinte formale sistematice intre dirigintii de clasa si
coordonatorul El pentru schimbul de informatii §i evaluarea sistematicda a
dificultatilor.

1.6. Informarea si instruirea personalului

Coordonatorul EI ofera colegilor din scoala informatii actuale privind diverse

aspecte ce tin de incluziune. Rolul coordonatorului EI implica si competenta de a

organiza anumite instruiri privind incluziunea. Nu este necesar ca coordonatorul

EI sa fie un expert in toate domeniile, dar ceea ce se cere de la coordonator El e sa

asigure legatura necesard intre personalul scolii si specialistii in domeniu din alte

institutii. in unele cazuri este suficienta sugerarea lecturii unei carti din biblioteca.

Pentru o intelegere mai profunda a educatiei incluzive se cere:

> Contributii la formarea continud a personalului in domeniul educatiei incluzive
in cadrul sedintelor planificate cu personalul scolii.

» Organizarea sedintelor succinte.

» Organizarea sedintelor de formare continua conduse de specialistii §i institutiile
din afara scolii.

> Contributii la organizarea formarii continue la locul de munca.

» Organizarea zilelor de instruire sau a zilelor metodice.

1.7. Identificarea sarcinilor si elaborarea planurilor individuale de studii
(PI1S)

Acesta este domeniul in care se poate ajuta cel mai mult colegii din scoala. Daca
este posibil, instituirea n cadrul scolii a consiliului medico-psihopedagogic sau
colaborarea cu un coleg in vederea identificarii obiectivelor si elaborarea planului.
In scolile mai mari, cu mai multi membri ai personalului nu este intotdeauna
practic, dar totusi util sd se creeze in grup de lucru mic, mai ales in cazurile in
care mai multi profesori se confrunta cu dificultati similare. In unele cazuri, se pot
practica sedinte sistematice cu personalul pentru elaborarea si actualizarea PIS,
coordonatorul El fiind disponibil sa le acorde asistenta necesara.

Este important ca un PIS existent sd fie revizuit si urmatorul sa fie elaborat in
cadrul aceleiasi sedinte, astfel Incat sd se poata discuta activitatile care au avut
succes si cele care au esuat, fiind luate in consideratie pe viitor.

Una dintre cele mai mari dificultiti pentru profesorii nespecialisti in procesul de
elaborare a unui PIS este stabilirea obiectivelor. Acest aspect nu se va considera
atdt de problematic, dacd profesorii se vor invatd sa priveascd stabilirea
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obiectivelor ca o parte componenta a procesului de evaluare si nu ca ceva specific
pentru necesitatile educative speciale. Stabilirea obiectivelor de invatare pentru un
PIS este un proces similar evaluarii progresului unui copil, identificand urmatorii
pasi si planificand activitatea in mod corespunzator.

PIS este documentul-cheie pentru un copil cu cerinte educative speciale. Totusi,
eficienta acestuia este asiguratd numai in cazul in care planul este folosit in
calitate de document de lucru de catre toti adultii implicati in progresul copilului
si dacd obiectivele de invatare sunt monitorizare cu grijd. Masura reald a
succesului unui PIS este progresul individual al copilului in conformitate cu
obiectivele individuale ale acestuia si nu in baza criteriilor externe.

Punctele-cheie ale Planului individual de studii

Planul individual de studii se cuvine sa contind urmatoarele caracteristici:

> 1identificarea exactd si intensitatea dificultétii de invatare a copilului;

> sa se specifice criteriile de evaluare a succesului copilului, care pot fi intelese

cu usurintd de toti cei implicati in procesul de instruire, inclusiv de catre copil;

sd se mentioneaza resursele suplimentare care ar putea fi folosite;

> sa se indice modalitatea de implicare a parintilor;

sd imbine activitdtile de rutind si activitdtile obisnuite aplicabile in clasa si in

scoal;

> sa se specifice doar ceea ce este suplimentar sau diferit de serviciile oferite
tuturor celorlalti copii.

v

v

Totodata, Planul individual de studii ar trebui sa contind informatii privind:
obiectivele pe termen scurt stabilite pentru sau de catre copil;

strategiile de predare ce urmeaza a fi folosite;

prevederile necesare de a fi puse in aplicare;

termenul de actualizare a planului;

criteriile de evaluare a succesului;

rezultatele (urmeaza a fi incluse in momentul revizuirii PIS).

Planul individual de studii trebuie sa fie scris clar si sd se axeze pe trei sau patru
obiective individuale, selectate si legate de domeniile, cum ar fi: comunicarea,
competentd matematica, comportament si competente sociale corespunzatoare
necesitatilor copilului.

vVVVYVVYY

Coordonatorul El joaca un rol important in monitorizarea PIS, dar toti cei
implicati in lucrul cu copiii trebuie sa contribuie la acest proces si copilul trebuie
sd fie ajutat sa inteleagd modul in care folosirea PIS poate sa faciliteze progresul.
Deseori, profesorii de sprijin detin experiente importante care pot contribui la
recunoasterea progresului unui copil.

Monitorizarea progresului Planului individual de studii

Abordarile utile ale monitorizarii progresului spre realizarea obiectivelor unui PIS
includ:
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» Completarea zilnica a formularelor de catre profesorul de sprijin sau asistentul
profesorului.

» Discutie saptamanala intre dirigintele de clasa, copilul si profesorul de sprijin,
facand anumite notite succinte pentru informarea parintilor.

> Prezentdri de grup organizate de catre coordonatorul EI si dirigintele de clasa.

» Observari neformale de catre coordonatorul El.

in rezultatul abordarilor diferite ale monitorizarii PIS, obiectivele sunt revizuite la
intervale diferite. Tn vederea unor obiective, in special a celor ce tin de
comportament, ar putea fi necesare monitorizdri zilnice. Daca este vorba despre
obiective de invatare, mai rationald este monitorizarea trimestriald. in cazul
abordarii individuale a copiilor poate fi adecvat feedback-ul constant, pozitiv
privind realizarile inregistrate, in special atunci cand este folositd invatarea cu
exactitate.

Chiar s1 dupa 1dentificarea obiectivelor specifice si elaborarea detaliata a
planurilor individuale de studii pentru descrierea strategiilor de realizare a
obiectivelor, colegii din scoala vor avea nevoie in continuare de sprijinul
coordonatorului EI in gestionarea zilnicd a cerintelor educative speciale in clasa.
Acest proces include organizarea activitatii profesorilor de sprijin.

1.8. Lucrul cu profesorii de sprijin

In scoald activitatea profesorilor de sprijin, este binevenita. De reguld, profesorii
de sprijin sunt/pot fi numiti de catre directorul scolii, desi in unele cazuri si
coordonatorul EI poate fi implicat in procesul de selectare sau intervievare a
acestora. Atat timp cat coordonatorul EI este managerul activitdtii sistematice a
profesorilor de sprijin, participarea ultimilor in procesul de selectare este logica.

Gestionarea activitdtii profesorilor de sprijin este o componentd importantda a
activitatii coordonatorului El. in majoritatea cazurilor personalul de sprijin nu este
disponibil sa lucreze cu clasa in baza unui program deplin de ore. Daca un
profesor de sprijin trebuie sa ajute mai multe clase, va fi necesar sa se stabileasca
prioritdtile Tn activitatea acestuia. Ajutorul profesorilor de sprijin este in beneficiul
copiilor. In cazul in care o clasid are nevoie de mai mult ajutor din partea
profesorului de sprijin, decat o alta clasa, acestor copii se acorda mai mult timp.
Profesori de sprijin pot fi angajati pentru a ajuta un anumit copil. Coordonatorul
EI este responsabil de consultanta privind strategiile adecvate de sprijin pentru un
copil, atat pentru dirigintele de clasa, cat si pentru profesorul de sprijin.

Administrarea dosarelor CES

Pastrarea si evidenta dosarelor este reglementata de cétre legislatia in vigoare si
este conformd cerintelor DGETS raionale. Evidenta actualizata poate consuma
mult timp. Cu toate acestea, activitatea de evidenta este una foarte importanta,
permitand coordonatorului EI si colegilor acestuia sd monitorizeze progresul si sa
evalueze eficacitatea activitdtilor menite sa satisfacd necesitdtile generale si
specifice ale copiilor.
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De asemenea, evidenta eficientd a datelor privind activitatile ce tin de CES va
permite sa se ofere informatii si dovezi parintilor, specialistilor si altor parti
implicate.

Coordonatorul El al scolii trebuie sd fie responsabil pentru asigurarea evidentei
corecte a dosarelor. Informatia colectata ar trebui sd scoata in evidenta perceptiile
diferite ale persoanelor implicate in activitdtile cu copilul respectiv, orice
ingrijorari educative imediate si imaginea generald asupra punctelor forte si slabe
ale copilului.

Evidenta datelor

Dosarele copiilor cu CES ar trebui sa includa urmatoarele acte:
» planul individual de studii al copilului;
» datele de evaluare, inclusiv ale consiliul medico-psihopedagogic din scoala;
> rapoartele de la investigatiile externe (de exemplu, consultatia medico-
psihopedagogica republicana);
rapoartele scolare;
registrele realizarilor (evidenta punctelor forte);
portofoliul activitatilor (evidenta progresului de-a lungul timpului);
colaborarea in domeniul educatiei incluzive.
Parteneriatul intre parinti, copii, scoli, DGETS, APL, ONG-uri si alte structuri
este unul dintre principiile necesare pentru o buna evaluare a copilului.

>
>
>
>

1.9. Colaborari si diversitatea contactelor

1. Relatiile cu parintii
Coordonatorul El nu va fi implicat personal si direct in toate contactele cu
parintii. Cu toate acestea, este necesar a asigura disponibilitatea procedurilor
adecvate pentru ca parintii:
» S& cunoasca ce actiuni ar putea intreprinde in cazul in care ar banui ca copilul
lor are cerinte educative speciale.
> Sa fie de acord cu si implicati in procesul de evaluare a necesitatilor copilului.
> Sa fie capabili sd contribuie Ia realizarea obiectivelor PIS.
» Sa fie informati despre actiunile intreprinse de catre scoala in baza PIS.
> Sa primeasca recomandari privind modul in care ar putea sd-si ajute copiil
acasa.
> Sa fie capabili sa contribuie la realizarea revizuirilor periodice.
> Sa cunoasca de la cine s1 cum pot obtine informatii suplimentare.

Coordonatorul El va trebui sa stabileasca relatii bune cu parintii la etapa initiala.
Atitudinea neformala, prietenoasa este foarte importantd, deoarece contribuie la
eliminarea anxietdtii parintilor si le ofera incredere in sustinerea activa a copiilor
la scoala. Relatille cu parintii prezintd un aspect important al rolului
coordonatorului EI. Acest compartiment va fi elucidat mai detaliat in alt capitol.

2.Relatiile cu conducerea scolii
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Coordonatorii EI se subordoneaza conducerii scolii §i sunt responsabili de
informarea acestora despre initiativele incluziunii din cadrul scolii.

In cadrul scolii se poate numi o persoand din conducere responsabild pentru copii
cu cerinte educationale speciale. Este important ca coordonatorul EI sa organizeze
intruniri sistematice cu persoana respectiva pentru a discuta probleme ce tin de
incluziune. in acest mod se asigura capacitatea persoanei din conducerea scolii
responsabile de incluziune de a lua decizii. Relatiile cu conducerea scolii este un
aspect important in activitatea coordonatorului EI.

3) Relatiile cu prestatorii de servicii externi
Relatiile cu diverse agentii, organizatii externe care presteaza diverse servicii
reprezintd o componentd esentiald a coordonatorului si presupune mult timp, de
aceea este util sa se creeze o lista cu agentiile externe relevante, cu specificarea
denumirilor, adreselor, numerelor de telefon si a rolurilor acestora. Relatiile cu
agentiile externe au obiective practice, in special:
» Oferirea recomandarilor si sprijinul in evaluarea necesitatilor copiilor.
» Acordarea asistentei in satisfacerea cerintelor speciale ale copiilor.
» Oferirea informatiilor specializate despre procedurile care pot fi aplicate.
» Oferirea instruirii profesionale continue la locul de munca pentru colegi din
scoala.
» Consultatii pentru parinti privind persoanele/specialistii care putea fi contactate
pentru obtinerea informatiilor si asistentei suplimentare.
Relatiile cu diferite structuri externe pot varia de la caz la caz, in dependenta de
cerintele interne ale scolii. Totusi, este benefic sa se stabileascad relatii bune cu
diferite persoane, chiar daca nu este nevoia imediatd de serviciile acestora. Atunci
cand necesitatea va apdrea, se poate actiona prompt. De asemenea, este bine s se
stabileascd cine in cadrul scolii va fi persoana responsabila de crearea legaturilor
cu prestatorii de servicii externe si modul in care poate fi efectuat acest lucru. in
acest fel se evita mesajele mixte si confuziile.

in unele cazuri, in DGETS raionale sau in cadrul scolii se pot organiza intruniri
multi-profesionale, cu participarea mai multor specialisti externi, directorilor de
scoald si a coordonatorilor EI. Aceste sedinte permit administratiei scolilor sa
abordeze probleme generale referitor la educatia incluziva, s discute progresul
copiilor, s identifice necesitatile de instruire profesionale continud a personalului
scolii. in cadrul scolii, coordonatorul EI pregateste programul sedintelor si
raporteazd conducerii scolii problemele abordate. Specialistii relevanti pot fi
alertati si consultati in cadrul acestor sedinte dacd se considerd necesitatea
evaluarii oficiale a cerintelor educative speciale de catre DGETS.

4. Actiunile intreprise de scoala

In cazul copilului cu CES care a frecventat scoala mai multi ani, coordonatorul EI

trebuie sa intreprindd anumite actiuni:

» legatura sistematica cu parintii si diverse servicii pe care scoala la poate oferi;

» participare in planificare si la sedinte de revizuire a serviciilor oferite de cétre
scoala;
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d) Actiunile serviciilor externe

Se va decide asupra asistentei suplimentare (de exemplu, din partea unui profesor

de sprijin). Asistentul de sprijin ar putea:

> sa faciliteze activitatea In grup mic;

> sa faciliteze activitatile practice de implementare a programelor individuale (de
exemplu, competenta lingvistica si matematica);

> sd ajute copilul sa indeplineasca anumite sarcini.

Activitatea 1.9.

Ce abilitati trebuie sa posede coordonatorul in educatia incluziva pentru o buna
desfasurare a incluziunii in scoala?
1.10. Monitorizarea si revizuirea progresului copilului

Este necesar sd se comenteze modul de revizuire si de monitorizare a progresului
copilului. S-a dovedit a fi suficientd revizuirea trimestriala, in colaborare cu
parintii si alte structuri implicate 1n asistentd. Scoala nu poate refuza un copil din
simplul motiv ca s-ar simti incapabila sa satisfaca necesitatile acestuia. Ea doar va
analiza, daca poate sau nu sa satisfaca cerintele speciale ale copilului sau ce
ajustari ar fi necesare pentru a le putea satisface.

1.10.1. Sedinte de revizuire
Sedintele de examinare si reexaminare a statutului copilului.

Pregatirea pentru sedinta

in mod general, revizuirea statutului unui copil trebuie sd aiba loc cel putin odata
in an, de exemplu, in ziua in care a fost emisd declaratia initiald. Este necesar sa
se verifice data indicatd la sfarsitul documentului pentru a afla cand acesta a fost
emis. Se stabileste data care va permite sa se finiseze sedinta si lucrul de oformare
a dosarului in aceeasi zi a urmatorului an.

Uneori, revizuirile trebuie sd fie efectuate mai des decat o datd in an - dupa data
declaratiei originale sau a ultimei revizuiri a acesteia. Necesitatea revizuirii ar
putea fi specificata in declaratie, fiind ceruta de schimbarea de circumstante sau ar
putea fi datorata transferului copilului la altd scoala sau trecerii la o alta treapta de
studii.

Daca copilul se transfera la alta scoald, se recomandd desfasurarea sedintei cat
mai devreme posibil in anul academic. Daca parintii au luat o decizie privind
alegerea scolii preferate, la sedinta se invitd coordonatorul EI sau directorul de la
acea scoald. Ei vor decide daca scoala poate accepta copilul si, in caz de raspuns
afirmativ, vor fi intreprinse modificari practice, care ar putea fi necesare in scoala
si, eventual, numiri de personal itinerant.
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> inceputul anului academic - se stabilesc zilele sedintelor pentru intregul an
academic.

» Sase saptamani Tnainte de sedintd - se expediaza invitatii si cereri pentru
rapoarte, in caz de necesitate.

> Doua sdptdmani Tnainte de sedinta - se expediaza copiile rapoartelor.

e saptamana inainte de sedinta - se transmit procesele-verbale sau raportul,
pentru persoanele care nu vor asista la sedintd si copile declaratilor cu

recomandarile de modificari persoanelor responsabile pentru incluziune de la
DGETS raionale.

La sedinta vor fi invitati specialisti, in dependenta de tipul de cerinte speciale ale
copilului, si autoritatile locale. La sedinta pot fi invitati:

» persoana responsabild pentru incluziune de la DETS raionala;

> reprezentatul consiliului medico-psihopedagogic scolar sau al Comisiei
medico-psihopedagogice republicane, fie raionale;

» parintii copilului;

» psihologul scolar;

» directorul scolii/responsabilul pentru EI din scoald;

» dirigintele de clasa;

» profesorul de sprijin;

» oricare alt specialist care a participat la elaborarea declaratiei originale si
oricare alt specialist implicat in activitatile cu copilul dupa declararea
statutului; de ex. logopedul, psihologul, asistentul social, profesorul de
sprijin din partea autoritatii, un profesor specializat in lucru cu copiii cu
deficiente de vaz, un profesor specializat in lucrul cu copiii cu dificultati
speciale de invatare sau un profesor pentru copiii cu dificultati emotionale
sau de comportament etc.

Parintii trebuie sd joace un rol important in procesul de revizuire, dar ei nu
intotdeauna sunt capabili sd participe eficient, fiind inconjurati de catre specialisti.
Este important ca ei sa se simta relaxant, sa inteleaga de ce are loc revizuirea, ce
urmeaza sa se intample si ce rezultate posibile ar putea avea acces proces.

De asemenea, pot fi luate in consideratie opiniile copiilor, chiar dacd nu
intotdeauna este usor sa se obtina si sa fie intelese. Parintii vor putea spune ceva
despre ce simte si ce doreste copilul, dar si coordonatorul EI poate contribui, prin
discutii cu copilul si ficand notite privind spusele copilului. Daca se considera
binevenit, se poate cere copilului sa scrie doleantele sau ceva pe o foaie de hartie,
care poate fi luata la sedinta.

Este necesar ca la sedinta sa fie invitati copiii, cel putin cu sase saptamani in
prealabil. S-ar putea ca unii specialisti sa fie implicati in procesele de revizuire a
statutului mai multor copii din scoald. Daca este posibil, se organizeaza doud sau
chiar trei sedinte in aceeasi zi, astfel fiind folosit eficient timpul. In acest caz,
rapoartele se expediazd cu doud saptdmani Tnainte de ziua planificatd pentru
revizuire, astfel Incat toate persoanele implicate sa dispuna de timp suficient
pentru a le citi.
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Desfasurarea sedintei

Este binevenit ca sedinta sa se desfasoare timp de una-doua ore, ceea ce Tnseamna
ca trebuie sa se alega din timp un local potrivit in scoald. Se asigura linistea.

Daca se planificd bine agenda, aceasta va ajuta sa fie elaborat raportul dupa
sedinta. Sedinta se prezideaza de catre coordonatorul EI.

1.10.2. Un model de Agenda a sedintelor anuale de revizuire a statutului
1. Salutarea participantilor si introducerea 1n sedinta.
2. Scuze pentru persoanele care lipsesc.
3. Rapoarte (se numesc toate persoanele care au dat raspuns sau au prezentat
un raport).
4. Opiniile copilului.
5. Schimbarile necesitdtilor de la ultima sedinta.
6. Serviciile actuale acordate copilului cu CES.
7. Schimbari recomandate.
8. Este necesard mentinerea statutului?
9. Schimbari recomandate pentru statut.
10. Orice comentarii suplimentare.

La inceputul sedintei se stabileste persoana care va intocmi procesul-verbal.
Coordonator EI este persoana cea mai potrivitd pentru completarea formularelor
dupa sedinta.
Pe parcursul sedintei se fac notite. Se noteaza orice informatie suplimentard, cum
ar fi:

» Orice ingrijorari privind tipul sau nivelul serviciilor acordate.

» Recomandari pentru schimbari necesare sau dorite.

» Informatia solicitata si modul in care aceasta poate fi obtinuta.

» Orice actiuni identificate si cine gi-a asumat obligatiunea de a le indeplini.

» Cine va mai fi rugat sa faca ceva si cine va face cererea.

Procesul-verbal

» Va fi clar si succint.

» Va include fraze precum ,,...s-a discutat", dar nu si detaliile discutiilor.
» Va include recomandarile propuse.

Va include actiunile care urmeaza a fi intreprinse si numele persoanelor care au
fost de acord sa le indeplineasca. Se verifica daca procesul-verbal reflecta exact
sedinta. Copia procesului-verbal se expediaza tuturor participantilor la sedinta,
inclusiv celor care nu au putut sa fie prezenti la ea. De asemenea, trebuie trimise
copiile rapoartelor care nu au fost expediate inainte de sedinta. Dosarul copilului
se completeaza cu cate un exemplar de fiecare document.

Proceduri dupa sedinta

Dupa sedinta este necesar sa se indeplineasca un sir de sarcini.
> Procesul-verbal trebuie distribuit tuturor persoanelor care au asistat la
sedinta.
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» Orice schimbare in statut este descrisa clar si trimisa persoanei responsabile
din cadrul DGETS.

> Se stabileste data sedintei urmatoare, in care se va elabora Planul individual
de studii, luandu-se in consideratie recomandarile propuse la sedinta.

» Se discutd cu parintii si copilul despre ce s-a intamplat si ce
urmeaza sa se intample.

1.10.3. Sedintele pentru protectia copilului
Protectia copilului se organizeaza atunci cand exista suspiciuni ca un copil sufera
sau poate sa sufere din cauza unui factor nociv grav. Sedinta este organizata de
catre serviciul de asistenta sociald, insa solicitarea de organizare poate fi facuta de
catre orice specialist implicat in lucrul cu copilul. De reguld, directorul scolii este
persoana responsabila pentru protectia copilului in cadrul scolii, dar si
coordonatorul El poate fi rugat sd preia acest rol si sd fie invitat astfel sa
reprezinte scoala la sedintele respective. Prezenta coordonatorului pentru EI la
sedinta este importantd, deoarece coordonatorul vede copilul mai des decat orice
alt specialist implicat. Se efectueaza observatii privind:

» Schimbarile in comportament si atitudine.

» Modelele de comportament.

» Modificarile in calitatea sau cantitatea lucrului.

» Capacitatea de concentrare.

» Schimbarile in aspectul fizic.

» Schimbarile 1n relatiile cu prietenii.

» Schimbatrile in relatiile cu parintii sau personalul de sprijin etc.

Activitatile copilului de asemenea pot oferi informatii privind modul in care se
simte copilul. Sentimentele pot fi identificate prin desen, scene artistice si eseurile
scrise de copil. Atunci cand este vorba de participare la sedintd, unul dintre
aspectele pentru care sunt ingrijorati coordonatorii El, pe langd bunastarea
copilului, este relatia cu pdrintii si familia. Pentru a obtine o relatie buna si de
incredere se cere mult lucru. in linii mari, unii parinti pot simti usurare atunci
cand vad ca dificultdtile pe care ei le intampind in educarea copilului sunt
recunoscute de altii.

Acest lucru este adevarat in cazul in care in rezultatul sedintei copilul primeste
suportul necesar, acest lucru mareste increderea intre parinti si scoald. Cu cat mai
bine coordonatorul EI intelege relatiile in familia copilului, cu atdt mai mult
aceastd intelegere va ajuta 1n relatiile cu parintii.

inainte de sedinta este necesar ca raportul sa fie trimis presedintelui sedintei.
Acest raport va fi adus la cunostinta si parintilor. Raportul trebuie sa contina
detalii privind dezvoltarea, comportamentul si frecventa scolarda a copilului. Ar
putea fi utila si altd informatie, privind, spre exemplu, aspectul fizic al copilului,
relatiile cu ceilalti copii si cu adultii etc.
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1.10.4. Elaborarea unui raport de caz

In elaborarea raportului se tine cont ca informatia prezentatd in el, trebuie sa fie
concretd si corectd. Nu se recomanda sd se foloseascd informatie neverificata.
Daca cineva la sedinta adreseaza intrebari, raspunsul trebuie sa contind informatie
care va sprijini cele declarate. Atunci cand se vorbeste de aspectul fizic al
copilului, se cer folosite expresii de felul: ,,pare a fi" sau ,,pare", de exemplu:
,deseori el pare a fi obosit".

Coordonatorul El la sedinta trebuie sa facd dovada celor invocate in raport, si
orice notite despre bundstarea copilului. Fiecare persoand care va participa la
sedinta va primi cate o copie de pe rapoartele prezentate presedintelui sedintei.
Totusi, este bine sa li se dea un exemplar al raportului, deoarece oricand pot
aparea probleme in lucrul cu documentele. Nu este necesar sa se ia la sedinta
multe documente, dar cu adevarat utile ar putea fi:
» Registrele de frecventa scolard, inclusiv detalii privind Intarzierile la ore sau
lipsele nemotivate.
» inscrieri ale cazurilor de neluare a copilului de la scoala sau de lipsa a
aranjamentelor pentru copil de a pleca acasa dupa ore.
» Informatii privind probleme de comportament.
» Dovezi ale problemelor de comportament, de exemplu daca acestea se
manifestd mai des 1n zilele de luni sau vineri.
» Detalii privind tipul de comunicare cu parintii si frecventa acestora;

Este relevantd si reusita scolard, de exemplu daca copilul nu obtine rezultatele pe
care le asteptati.

La sedintd, specialistii s1 membrii familiei discuta informatia prezentatd si iau
decizia privind plasarea numelui copilului in registrul de protectie a copiilor. Este
necesar sd invitati toate persoanele-cheie implicate in activitdtile cu copilul si
familia.

Numadrul de participanti la sedintd poate varia considerabil, la fel si persoanele
care vor prezida sedinta-un asistent social si reprezentanti ai diferitelor scoli
implicate 1n activitatile cu copiii din familie. Printre alte persoane care ar putea
participa se pot numara:
» reprezentantul politiei, dupa necesitate;
» lucratorii medicali - medicul de familie, medicul de la scoala, pediatrul,
asistenta medicala etc.;
» un reprezentant al serviciilor de asistentd sociald, ex. lucratorii diverselor
centre care asista copilul sau familia acestuia etc., dupa necesitate;
> posibil un avocat;

» membrii familiei.

Poate fi prezent si copilul, daca este necesar si daca parintii insista.

Nu existd un plan de asezare a participatilor; totusi asistentul social de obicei se
aseaza langd membrii familiei. Raportul va contine multa informatie de la familie
s1 va prezenta motivele organizarii sedintei.
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n multe cazuri, membrii familiei si asistentul social pot si nu fie prezenti in sala
de la inceputul sedintei. Aceasta lipsa se datoreaza faptului ca, asistentul social
poate prezenta raportul pentru familie separat. Si presedintele sedintei poate
folosi acest timp pentru a explica familiei ce se va intampla la sedintd. in unele
situatii, informatia confidentiala va fi discutata in lipsa parintilor. Aceste situatii
ar putea parveni in cazul in care se desfasoara o investigatie a politiei sau in cazul
unei informatii medicale care nu poate fi adusa la cunostintd tuturor membrilor
familiei.

La inceputul sedintei presedintele acesteia va cere tuturor participantilor sa se
prezinte. Uneori sunt afisate placi cu numele participantilor. Apoi asistentul social
prezintd raportul. Fiecare trebuie sd aibd posibilitatea sa adreseze intrebari.
Discutii pot avea loc pe marginea diverselor aspecte ale raportului.

Anume atunci vor fi utile dovezile mentionate mai sus; se va face referintd la
acestea numai 1n cazul in care se adreseaza o intrebare specifica - este important
sd Intelegem cd documentele de suport sunt numai pentru a le folosi in caz de
necesitate.

Dupa ce au fost discutate rapoartele si orice alte aspecte mentionate de catre
participantii la sedinta, presedintele sedintei va face rezumatul §i se va lua o
decizie privind rezultatul sedintei.

Pot fi recomandate urmdtoarele rezultate ale sedintei de caz.

1. Nu exista suficiente motive pentru a include copilul in lista pentru protectie
speciala.

2. Numele copilul deja inclus in lista va fi sters din motivul ca nu mai exista
motive intemeiate pentru protectie speciala.

3. Numele copilului trebuie sa fie inclus in registru.

Daca se decide asupra includerii copilului in registru, este necesar a fi stabilita
categoria in care se va face inscrierea. Aceste categorii pot fi:

» abuzul fizic;

» abuzul emotional;

» abuz sexual;

> neglijare, etc.

De asemenea, poate fi luatd decizia privind includerea copilului in registrul
protectiei speciale in baza mai multor categorii - de exemplu, neglijare si abuz
fizic.

Presedintele sedintei va pronunta categoria in care va fi inclus copilul in cadrul
sedintei. Apoi fiecare persoana va fi intrebata daca este de acord sau nu. La
aceastd etapa nu se solicita opinia familiei.

Dupa ce se ia decizia de includere a copilului in registrul copiilor ce necesita
protectie speciald se vor lua si alte decizii. Aceste decizii vor include modul in
care va fi sustinutd familia si vor ajuta astfel in protectia copilului ca parte a
planului de protectie.
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Planul de proiectie a copilului

Planul descrie in detalii ce actiuni necesitd a fi intreprinse pentru a garanta
siguranta copilului. Va fi stabilita data desfdasurarii urmatoarei sedinte, care
trebuie sa aiba loc in termenul de aproximativ trei luni.

Atunci cand numele unui copil este inclus in registru se formeaza grupul central
de lucru. Acest grup este format din specialistii-cheie care lucreaza cu copilul. Un
grup tipic va fi constituit din:

> asistentul social;

» reprezentantul scolii;

> familie.
Rolul grupului este de a lucra impreund pentru a implementa planul de actiuni
pentru progresul copilului. In majoritatea cazurilor copilul va continua sa
locuiasca acasd. Daca se va decide cd aceasta nu este in interesul superior al
copilului, va fi initiatd actiunea legald pentru plasarea copilului in ingrijire
rezidentiala/sociala.

Activitatea 1.10.

Elaborati o agenda a sedintei de examinare si reexaminare a statutului copilului?
1.11. Confidentialitate - element al profesionalismului

Orice informatie auzitd sau cititd la sedinta de protectie a copilului este strict
confidentiala. Toate procesele-verbale si dosarele cu privire la copil vor fi incuiate
aparte de celelalte dosare scolare.

in cadrul sedintei se divulga multd informatie sensibilda cu privire la copil. Este
vorba de informatia care nu se aude in fiecare zi si care de obicei nu este legata
nemijlocit de copil. Unele informatii vor avea legatura cu alti copii din familie sau
cu alti membri ai familie, inclusiv cu parintii.

Dirigintele de clasd poate avea acces la dosarul copilului, iar coordonatorul EI va
putea discuta orice probleme cu el/ea. Orice informatie livrata este confidentiala;
de exemplu, persoana care o primeste poate fi obligatda sa-si puna semnatura intr-
un registru, care se pastreaza la coordonatorul EI din scoald, ca nu va divulga
informatia.

Dupa sedinta de caz
Orice informatie obtinuta in cadrul sedinter va fi tratatd cu grijd. Accesul
personalului scolii la rapoartele sau la procesele-verbale ale sedintei este interzis.
Personalul scolii trebuie sa primeasca doar volum de informatie necesard pentru a
garanta siguranta si protectia copilului. Aceastd informatie va include orice
aspecte ce ar putea Tmbunatati serviciile oferite copilului.

Persoanele implicate cel mai mult in relatiile cu parintii vor trebui sa
congtientizeze necesitatea restrictiilor privind accesul persoanelor sau familiilor
straine la copil.

Este important sd se tina minte cd scopul sedintei este de a garanta interesul
superior al copilului. Deci. cum putem constata ca copilul are de beneficiat de pe
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urma sedintei? La aceastd etapd pot fi utile notitele folosite pentru elaborarea
rapoartelor. Documentele respective ar putea indica ca diminetile de Iuni sunt un
moment deosebit de dificil pentru copil - de exemplu, el da dovada de
comportament provocator, nu are dorinta sa vind la scoala. Acum cand se cunosc
mai multe detalii privind viata de familie a copilului, se pot identifica orice
strategii, a caror adoptare ar usura activitatea scolara a copilului, Poate fi analizata
una dintre urmatoarele strategii

» Ar putea fi utila o carte 1n care copilul ar putea sa scrie sau sa deseneze ceva
- 0 carte doar pentru copil, pe care nimeni altcineva nu 0 mai poate vedea.

» Copilul poate fi intrebat daca nu vrea sa vorbeasca cu cineva anume atunci
cand are nevoie sd discute cu cineva.

» In unele cazuri, copilului 1i este dificil sa faca temele pe acasa la domiciliu.
Ar putea scoala sa-1 ajute intr-un oarecare mod 1n acest sens? Ar putea fi
analizata posibilitatea organizarii cluburilor de dupa masa sau dupa scoala
pentru indeplinirea Tn comun a temelor pe acasa.

» Se intampla ca copilul deseori intarzie la ore. In acest caz, scoala poate
practicd o politicd conform careia copiii care intdrzie la ore intrd pentru
inceput intr-o sald speciala. Un alt copil ar putea sd-i intdmpine pentru a
usura astfel nelinistea pe care unii copii o simt atunci cand trebuie s intre
intr-0 clasd unde se afla toti ceilalti copii.

» Lipsa uniformei scolare ar putea provoca neliniste unui copil si nu poate fi
controlatd de el. O solutie a acestei probleme ar fi informatia de rezerva
despre prezenta careia la scoala va cunoaste si copilul.

Dar, cel mai important este sa nu se accentueze prea mult aceste probleme. Este
stiut ca, de obicei, copilul simte deja ca este diferit de ceilalti si s-ar putea sa nu
doreascd atentie ,,speciald". Unii copii discutd cu colegii lor despre ce li se
intampla, dar este important ca aceste discutii sa apara numai in baza propriei lor
vointe. Aplicarea unelor dintre aceste strategii va face dovada ca necesitatile
copiilor sunt intelese.

Activitatea 1.11.

Pe ce valori se bazeaza managementul coordonatorului in educatia incluziva din
scoala?

1.12. Unele recomandari in evaluarea scolii

Organelor abilitate cu monitorizarea scolii 11 se pot sugera anumite aspecte de
evaluare a scolii. Poate fi propusa o lista de referinta, care va ajuta la colectarea
informatiei necesare despre scoald si pentru a obtine o imagine complexa privind
copilul in scoald. in acest context, se poate sugera scolii, prin intermediul acestor
intrebadri sa se autoevalueze.

1.Informatie de ordin general
» Copilului i place scoala?
» Ce relatii are copilul respectiv cu adultii §i semenii sdi?
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» Copilul este constient de necesitatea scolii si de faptul ca aici el trebuie sa

acumuleze cunostinte?

» Ce activitati preferd copilul si in ce activitati reuseste acesta sa obtina cel

mai bun rezultate, performante?

4) Frecventarea orelor

» Copilul vine la ore sistematic si la timp?

» Daca nu, din care cauza?

» Ce a facut scoala pentru a schimba aceasta situatie?
b) Acces la curriculum

>

YV VVVV VV 'V

(@)
~

Este capabil copilul sa asculte si sa se concentreze pe intreaga duratd a
lectiilor?

Copilul se descurca mai bine atunci cand lucreaza intr-un grup mic sau cu
un partener ori cu profesorul de sprijin?

Atunci cand nu se poate concentra, ce face copilul?

inainte de realizarea sarcinilor, copilul are nevoie de explicatii si
demonstratii suplimentare?

Curriculumul urmat de restul clasei este adecvat pentru copilul respectiv?
Cum abordeaza copilul sarcinile directe?

Este capabil copilul sa retina informatia, sa-si generalizeze cunostintele?
Poseda copilul vocabularul necesar pentru a explica si descrie dificultatile pe
care le intampina?

Exista dificultati de vorbire?

increderea §i capacitatea de a lucra independent

» Copilul incearca sa faca tot ce i se cere?

» Este capabil copilul sa mentina concentrarea si sa indeplineasca sarcinile
propuse?

» Tinde copilul sa finalizeze sarcina sau renuntd/cere ajutor?

» 1incearca copilul sa indeplineasca singur sarcina inainte de a cere ajutor?

» Exista oricare domenii speciale in care copiii reusesc sa lucreze

independent, asa ca activitdti practice sau domenii care presupun lucrul

cu materiale reale?

Cum se descurca copilul cu sarcinile la scris, lectura s1 matematica?

Cum reactioneaza copilul la sprijinul adultilor?

Poate copilul sd-si prezinte ideile si opiniile in fata intregii clase sau a

unui grup de copii?

» Daca nu, poate fi acest lucru facut cu sprijinul si Incurajarea celorlalti?

YV VYV

d) Aptitudini sociale

» Are copilul prieteni in clasa sau in scoala?

» Interactioneaza copilul cu semenii in raport de egalitate?

» Este copilul capabil sa initieze jocuri §i comunicare cu ceilalti?

» Daca copilul supara sau se poarta urat cu alti copiii, constientizeaza el ce a

facut?
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e) Aptitudini fizice

» Are copilul capacitati de coordonare

si orientare spatiald adecvate varstei?

» In cazul unui copil mai mare dupa varsta, reflecta activitatea scrisa sau

abilitati verbale?

f) Cerinte speciale

Este necesar sd se analizeze cerintele

speciale sau domeniile in care copilul

intampina dificultati si etapa la care se afld copilul in consolidarea capacitatilor si
conceptelor. Este util sa se descrie In forma de pasi ce urmeaza a fi realizati

si/sau obiective asupra carora trebuie sa |
De asemenea, este necesar sa se includa
in sprijinul invatarii copilului. In tabe
exemple.

ucreze copilul.

orice resurse care ar putea fi importante
lul de mai jos sunt prezentate cateva

Este copilul capabil sa memorizeze ceea
ce a invatat anterior?

Are nevoie de dezvoltarea memoriei?

Este copilul capabil sa aplice
cunostintele in situatii noi? Ex., daca
poate citi cuvinte din
povestea/povestirea preferatid, poate
identifica aceste cuvinte 1in alte
contexte?

Trebuie sd citeasca fragmente mici, sa-
si consolideze cunostintele, sa profite
de multitudinea de oportunitati de
aplicare a celor invatate. Trebuie sd
vada sarcina demonstrata, apoi sda vada
altii facand-o, inainte de a Incerca s o
faca singur.

Ce nivel de dezvoltare are vocabularul
activ al copilului?

Este necesara dezvoltarea vocabularului
activ pentru activitdti scrise.

Copilul interpreteazd eronat mesajele
scrise sau situatiile?

Sunt necesare activitati practice de
dezvoltare a competentelor sociale si a
comportamentului in diferite situatii.

Este necesar sa se analizeze:

Competenta lingvisticd
>
lecturii?

Detine copilul
necunoscute?
Are copilul nevoie' de ajutor in
curriculum?

Capacitati matematice

>
>
>

Detine copilul un vocabular de cuvinte al caror sens il intelege in timpul

Este copilul capabil sa opereze cu aceste cuvinte in limbajul scris?
capacitatile fonetice pentru

intelegerea cuvintelor

ce priveste lectura textelor si accesul la

> intelege copilul conceptele de suma, diferenta, inmultire si impartire?

» Copilul isi aduce aminte imediat
Comportamentul si aptitudinile sociale

de componentele de baza ale numerelor?
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» Respectd copilul limitele stabilite de catre adulti?
» Copilul este imprevizibil in unele circumstante?
» Este capabil copilul sa coopereze cu alti copii?

Activitatea 1.12.

Efectuati o evaluare a scolii Dvs. in conformitate cu recomandarile propuse.
Rezumat

Uneori, rolul de coordonator EIl ar putea parea impresionant si vast, dar, in
pofida unor momente mai dificile, aceastd activitate poate fi si foarte
interesantd. Este important si se tind minte ca satisfacerea cerintelor
educationale speciale ale copiilor este responsabilitatea intregii scoli, nu doar a
unei persoane. Coordonatorul EI este parte componentd a echipei care,
impreund, poate schimba viata copiilor spre bine.

CAPITOLUL Il. ORGANIZAREA SALII DE CLASA INCLUZIVA

Argument

Organizarea copiilor si a personalului in sala de clasa este o problemad de maxima
importanta pentru profesorii buni. Elaborarea procedurilor clare si a structurilor
asigurd lucrul eficient si optimizarea invatarii in sala de clasd. Deoarece
includerea copiilor cu CES 1n sala de clasa poate fi dificild, in acest capitol sunt
prezentate unele metode de organizare a structurii si a procedurilor din sala de
clasd 1n asa fel incat sa fie incluzive, dar si sa fie satisfacute cerintele individuale
ale copiilor. Sunt abordate probleme ce vizeaza: aranjarea mobilei in clasa, in
special a scaunelor, procedurile din sala de clasa, problemele ce tin de orar, de
alimentatie, de folosirea toaletei, de administrarea medicamentelor etc.

Obiective operationale

Dupa studierea acestui capitol, veti fi capabili:

» sa analizati organizarea copiilor si a personalului in sala de clasa;

» sa identificati procedurilor clare si structurile ce asigurd lucrul eficient si
optimizarea invatarii in sala de clasa;

» sa determinati importanta aranjarii mobilei in clasa, in special a scaunelor,
procedurilor din sala de clasa, importanta solutionarii problemelor ce tin de
orar, de alimentatie, de folosirea toaletei, administrarea medicamentelor etc.

Planil unitatii de curs

2.1. Aranjarea fizica a mobilei in sala de clasa
2.2. Planul de asezare a copiilor

2.2.1. Aranjarea scaunelor in mod traditional
2.2.2. Asezarea in grupe conform abilitatilor
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2.2.3. Gruparea eterogena

2.2.4. Spatiile individuale de invatare

2.2.5. Folosirea unei combinatii de abordari

2.3. Reguli 1n sala de clasa

2.3.1. Planuri pentru profesorii inlocuitori

2.4. Satisfacerea cerintelor personale medicale si de ingrijire ale elevilor
2.4.1. Ajutorarea copiilor care necesitd asistenta speciald pentru a manca
2.4.2. Ajutorarea copiilor care au nevoie de asistenta speciala la toaleta
2.4.3. Administrarea medicamentelor in sala de clasa

2.1. Aranjarea fizica a mobilei in sala de clasa

Este foarte important ca toti copiii sd aibd acces fizic in sala de clasa, iar acest
lucru este in special actual in sdlile de clasa incluzive. Profesorul are datoria sa se
asigure ca sala de clasa este accesibild, In caz contrar urmeazd sd anunte
persoanele de raspundere, coordonatorul EI de necesitatea modificarilor necesare.

In primul rand trebuie luatd in consideratie amplasarea rampelor pentru scari. in
scolile cu mai multe etaje trebuie luatd in consideratie amplasarea unui lift; dar,
deoarece acest proces poate dura, pentru inceput, toate lectiile claselor in care
exista copii cu dizabilitati fizice ar putea fi programate la primul etaj.

Totusi, rampele nu sunt de ajuns; de exemplu, in cazul scaunelor cu rotile, ar fi
necesar de instalat usi mai largi, pentru o manevrare mai usoard. lar pentru copiii
cu deficiente de vedere usile ar trebui sa fie in permanentd deschise sau inchise,
pentru a evita ca acestia sd intre intr-o sald de clasd in timp ce usa este
intredeschisa.

In sala de clasi copilul cu dizabilititi are nevoie si se miste liber, de aceea cu cat
mai mare ¢ sala, cu atat e mai bine. Totusi, de obicei, sdlile moderne sunt pline cu
mobild care poate limita accesul copiilor la anumite parti ale salii. in special
periculoase sunt obstacolele mai joase de nivelul genunchiului, deoarece un
copilul cu deficiente vizuale se poate Tmpiedica de acestea, iar scaunul cu rotile s-
ar putea bloca in acestea.

De exemplu, intr-un caz studiat de Loreman (2000) un copil care folosea un scaun
cu rotile nu putea accesa decat partea din fata a clasei, iar ca urmare aveau de
suferit relatiile cu colegii, deoarece ei preferau sa se aseze mai departe de
profesor. De aceea, ar fi de preferat sali de clasa mai mari. in clasele unde exista
copii cu deficiente vizuale ar trebui de evitat mutarea frecventa a mobilei.

In cazul copiilor cu deficiente de atentie, acestia ar trebui plasat si in locuri in care
nu exista careva distractii, cum ar fi locurile de langd geam, usi sau dulapuri
folosite frecvent, pentru a le permite sa se concentreze eficient.

De asemenea, trebuie de luat in consideratie ridicarea sau coborarea meselor si a
altor echipamente, astfel ca copiii sa aiba acces la acestea. De exemplu, ridicarea
mesei pentru ca scaunul cu rotile sd poata incapea. Pentru aceasta nu este necesar
sd se cumpere 0 masa noua, ci pot fi achizitionate extensii de metal, care nu sunt
foarte scumpe.
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in cazul copiilor cu deficiente vizuale, acestia ar trebui asezati intr-o pozitie bine
luminata, si din care vor putea vedea toate materialele de instruire folosite, iar in
cazul copiilor cu deficiente de auz acestia ar trebui asezati intr-o pozitie din care
sd auda cel mai bine ceea ce se vorbeste sau sd poata vedea profesorul, daca ei pot
citi pe buze.

Modificarile ar trebui sa inceapa in sala de clasa si ar trebui sa continue in toata
scoala, pentru ca copiii sa aiba acces la salile de sport, terenul dejoaca etc. Pentru
ca copiii cu deficiente vizuale sa nu se loveasca, potentialele obiecte periculoase
ar trebui colorate 1n culori stridente.

Accesul fizic in §i in afara salilor de clasa

La aranjarea sdlii de clasa, urmeaza sa se tina cont de:
» rampele pentru scari;
» largimea si pozitionarea usilor si intrarilor;
» viteza de Inchidere si deschidere a usilor;
» aranjarea mobilierului;
» lichidarea dezordinii din clasa cauzate de jocuri, genti, jucdrii, echipament
sportiv etc.;
» 1naltimea rafturilor, bancilor si a meselor;
> iluminare;
» vederea sa nu fie obstructionata;
> distractii;
» accesul la chiuvete si alt echipament specializat din sala de clasa;
» accesul la sursa de apa;
» accesul la alte arii ale scolii, cum ar fi cladiri, terenuri sportive, terenuri
dejoaca etc.;
> vizibilitatea pericolelor.
Activitatea 2.1.
Descrieti importanta aranjarii mobilei si a accesului fizic in sala de clasa.

2.2. Planul de asezare a copiilor

Exista mai multe metode de a organiza modul in care sunt asezati copiii in clasa.
in cazul copiilor din clasele primare acestia pot fi mai mult timp in picioare, pe
cand cei din gimnaziu sunt de obicei mai mult asezati. Aici vor fi examinate
metode de asezare a copiilor de orisice varsta si in orisice mediu.

Staturi cu privire la mediu si spatiu

Mohr (1995) sugereaza ca profesorii trebuie sd ia in consideratie urmatoarele
puncte atunci cand stabilesc unde ar trebui sa fie agezati copiii cu dizabilitati:

» asezatii preferential

» langa un partener care ii va ajuta in invatare

» langa un bun model de rol

» cat mai departe de distractii

» folositi cubicule de studiu sau arii unde e necesar de pastrat liniste
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» potriviti domeniul de lucru cu stilurile de lucru

» eliberati mesele de materiale nefolositoare

> asigurati eliminarea barierelor care blocheaza accesul
» furnizati destul spatiu pentru miscare

» asigurati un aranjament flexibil.

2.2.1. Aranjarea scaunelor in mod traditional

in mod traditional, scaunele sunt asezate in randuri, iar in fatd std profesorul.
Multi profesori continud sa aseze copiii in acest mod. Avantajul unei astfel de
asezari este faptul ca, in mod natural atentia copiilor este indreptatd spre profesor.
Iar profesorul poate vedea fetele tuturor copiilor pentru a se asigura ca ei sunt
atenti la ce spune acesta (McNamara s1 Waugh, 1993). Totusi, exista si
dezavantaje, cum ar fi faptul ca invatarea devine centrata pe profesor. lar salile de
clasa aranjate in acest fel incurajeaza ascultarea pasiva si nu implicarea activad in
invatare (Woolfolk, 2001).

De asemenea, cerintele individuale sunt mai greu de abordat in aceastd situatie,
iar invatarea de la colegi este mai greu de efectuat.

Copiii cu dizabilitati sunt in special dezavantajati, deoarece ar trebui sa fie asezati
in primul rand, langd profesor si nu langa colegi. Desigur, existd avantaje din
punct de vedere academic (Woolfolk, 2001), dar apar probleme in ceea ce
priveste comunicarea sociala. Totusi, mai important este ca copiii sd fie implicati
activ in invatare si sa poatd colabora cu colegii (Woolfolk, 2001; Mclnerney si
Mclnerney, 2002).

Diagrama 9.1. Aranjarea scaunelor in mod traditional
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2.2.2. Asezarea in grupe conform abilitatilor

Unit profesori preferd sd aseze copiii conform abilitatilor, cunostintelor sau
talentelor din anumite domenii. Profesorul poate sa se deplaseze prin clasa, astfel

156



ca copiii sunt implicati in lectie intr-o masurda mai mare, ceea ce rezulta intr-0
invatare mai buna (Woolfolk, 2001). De obicei, in cadrul acestor grupuri elevii
stau fata in fata si pot sa interactioneze.

Printre avantajele acestui tip de aranjdri poate fi mentionat faptul ca profesorul
poate sd predea fiecarui grup in parte conform nivelului acesteia. La fel si copiii
reusesc sa invete mau ugsor unul de la celalalt si sd interactioneze. De asemenea,
profesorii pot avea acces mai usor la copii.

Totusi, exista si unele dezavantaje semnificative. in primul rand, poate exista o
anumita stigma cu privire la grupurile mai slabe (McNamara si Waugh, 1993).
Copiii ar putea sa concureze intre ei pentru a trece intr-un grup mai avansat, fapt
ce ar putea crea o atmosfera negativa. De asemenea, unii copii ar putea s nu
beneficieze de pe urma cunostintelor unor copii mai dotati, care interactioneaza
doar in cadrul grupului lor (McNamara si Vaugh, 1993).

Diagrama 2.2. Asezarea in erupe conform abilitatilor
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2.2.3. Gruparea eterogena

Gruparea eterogend este foarte eficientda, deoarece copiii din diferite medii, cu
diferite abilitdti si interese interactioneaza si invata unii de la altii. Deoarece
copiii pot interactiona usor, profesorul poate utiliza o serie de tehnici centrate
pe copil, cum ar fi lucrul in grup si sprijinul colegilor (Mclnerney si Mcinerney,
2002).

De asemenea, copiii pot lucra individual. Printre avantajele pentru profesor se
numard faptul cd acesta poate preda din mai multe puncte din clasa si are
abilitatea de a se deplasa mai usor prin clasa pentru a asista copiii.

Diagrama 2.3. Asezarea 1n grupe eterogene (toate grupele sunt formate din
copii cu abilitati mixte)
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2.2.4. Spatiile individuale de invitare

Unii profesori preferd sa aranjeze clasa in asa fel, incat copiii sa nu fie grupati. in
loc, sunt create un numadr de spatii mici de invatare, unde copiii se pot retrage
pentru a realiza o anumitd activitate sau sa se odihneasca. Acestia pot lucra in
grupuri mari, mici sau individual. lar profesorul se poate apropia de fiecare elev,
in dependentd de necesitate. Aceastd metodd este mai des intilnitd in clasele
primare, dar poate fi utilizata si in anumite domenii din clasele gimnaziale, cum ar
fi bibliotecile.

Totusi, existd un mare dezavantaj, si anume: copiii trebuie sa fie foarte motivati si
foarte disciplinati. Iar unii copii ar putea sd nu faca fatd acestei lipse de structura.
Intr-o oarecare masura, copiii vor trebui sd studieze de sine stitator si sd-si
gestioneze propria activitate.
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Diagrama 2.4. Planul spatiilor individuale de invatare
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2.2.5. Folosirea unei combinatii de abordari

Adevarul este cda profesorii sunt deseori limitati in resurse, astfel cd nu au o
libertate deplind de alege. Totusi, un profesor bun ar putea folosi o0 combinatie de
abordari, tinand cont de faptul cad invatarea trebuie sd fie centrata pe copil si sa
existe posibilitatea interactiondrii sociale. Conform lui Alexander et al. (1992),
practicile din sala de clasa vor fi mai eficiente daca:

»profesorii au abilitati de lucru cu clasa intreagd, de predare in grup si de
lucru unu la unu cu un elev

»exploateaza potentialul de colaborare in grupuri

» foloseste o combinatie de strategii, in dependenta de sarcinile date.

Activitatea 2.2,

1 .Care este opinia Dvs. referitor la modul in care ar trebui sa fie asezati
copiii cu dizabilitdti?

2. Ce parere aveti referitor la agsezarea in sala de clasa a grupei eterogene?

2.3. Reguli in sala de clasa

In afara structurarii salii de clasd, profesorii buni au stabilite niste reguli, pentru
diferite situatii, de la cele mai obisnuite pana la unele extraordinare. Conform
unor studii, s-a demonstrat ca majoritatea copiilor se simt mai confortabil atunci
cand sunt stabilite anumite reguli in sala de clasa.

Sarcinile elevilor

159



in cazul elevilor din clasele primare, acestia pot avea mai multe sarcini, legate de
clasd, cum ar fi mentinerea curateniei sau frecventarea lectiilor. in cazul copiilor
din clasele gimnaziale, exista mai putine sarcini legate de clasa, dar pot exista
sarcini de organizare a anumitor evenimente sau participare la diferite comitete
de asistentd sociald. Trebuie de mentionat ca copiii cu dizabilitati ar trebui sd aiba
la fel de multe responsabilitdti ca si restul grupei.

Planuri de urgenta
Toate scolile si salile de clasa ar trebui sa aiba planuri pentru cazurile de urgenta.
Multe scoli practica evacuarile de urgenta. Atunci cand sunt prezenti copii cu
dizabilitati, trebuie depuse eforturi suplimentare pentru, de exemplu, a evacua un
copil in scaunul cu rotile si, dupa ce elevul a parasit cladirea, trebuie asigurata
siguranta lui.

Planurile de urgenta ar trebui plasate intr-un loc proeminent pentru ca copiii §i,
eventual, adultii sa se poatd familiariza cu ele. Aceste planuri ar trebui acordate
cu planurile de urgentd ale scolii, pentru a nu lucra individual in situatii de
urgentd. Situatiile de urgenta nu se rezuma doar la situatii in care este afectatd
intreaga scoala, aceste pot afecta doar clasa data, in special in clasele in care sunt
prezenti copii cu dizabilitati. Astfel, in cazul unor astfel de situatii ar trebui sa
existe un plan. in cazul unei urgente medicale, daca existda un telefon in sala de
clasd, atunci trebuie de contactat urgenta si alt personal al gcolii pentru ajutor.
Daca nu exista telefon, o persoand desemnata va merge si va informa personalul
adecvat despre incident.

2.3.1. Planuri pentru profesorii inlocuitori

Se poate intampla ca un profesor sda absenteze si, in acest caz, profesorul dat
trebuie sd elaboreze din timp un plan bine pus la punct pentru profesorul care il
va inlocui, pentru ca clasa respectiva sa ramana incluziva.

in plus, in aceste planuri date trebuie sa fie incluse informatii cu privire la copiii
cu CES si la asteptarile dvs. cu privire la implicarea acestora 1n activitatile clasei.
Un profesor bun, chiar daca absenteaza, va incerca sa conduca clasa cat mai mult
posibil. Deoarece deseori nu se stie cine va fi inlocuitorul, trebuie sa presupuneti
ca acesta nu stie absolut nimic despre aceasta clasa si, deci, urmeaza sa lasati cat
mai multe informatii posibil.
Astfel, ar fi de dorit sd aveti 0 mapa cu urmatoarele informatii:

» informatii generale despre copiii din clasa data

» descriere a viziunii dvs. despre incluziune si ce Inseamna acesta pentru dvs.

in practica
» agsteptarile dvs. ca aceasta incluziune sa fie practicata si in absenta dvs.
» orisice informatie medicala importanta sau alta informatie.

Straduiti-va ca aceasta informatie sd fie concisa, cuprinzand nu mai mult de 2
pagini. Informatii addugdatoare, mai putin importante, ar putea fi incluse ca anexa.
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Activitatea 2.3.
Descrieti regulile stabilite in sélile de clasa.

2.4. Satisfacerea cerintelor personale medicale si de ingrijire ale elevilor

In continuarea acestui capitol vor fi discutate problema hranirii, ingrijirii si
administrarii de medicamente, probleme care sunt mai mult specifice copiilor cu
dizabilitati. Desi acestea se refera mai mult la persoane aparte decat la clasa in
general, acestea sunt probleme foarte importante intr-o clasa incluziva.

2.4.1. Ajutorarea copiilor care necesita asistenta speciald pentru a manca

Unii copii cu dizabilitdti vor avea nevoie de asistenta pentru a manca. Ca si in

cazul altor domenii de ingrijire, profesorii si personalul de sprijin sau personalul

auxiliar vor trebui sd creeze anumite rutine, asigurandu-se ca copilul va fi hranit

in dependentd de propriile alegeri si respectandu-se demnitatea acestuia. De

asemenea, se vor intreprinde masuri ca acesta sa fie hranit intr-un mediu incluziv.

in orisice caz, personalul care se va ocupa de hranirea elevului va trebui sd se
consulte cu parintii si cu medicii specialisti Tn domeniu, care cunosc cum copilul
cu CES trebuie sa mestece si sa inghita hrana (Jaffe, 1989). Aceasta este necesar
de stiut, deoarece copiii s-ar putea ineca. in plus, unii copii ar putea avea tuburi
prin care sunt hraniti (Tuburi-G), care sunt usor de instalat si de folosit, dar este
necesar ca personalul sa fie familiarizat cu acestea (Jaffe, 1989).

Copilul cu dizabilitati ar trebui sa fie hranit la fel ca si ceilalti copii, cu deosebire
doar in cazurile in care acesta are o conditie medicala specifica. Scopul este de a-
1 hrani in acelasi loc in care mananca si ceilalti elevi, pastrandu-1 curat, ca mai
apoi acesta sa poata face ceea ce fac si restul elevilor, cum ar fi sa-si continue
pauza. Copiii cu dizabilitati au dreptul sa refuze mancarea daca nu le este foame,
atat timp cat ceilalti copii manca.

in nici un caz hranirea nu ar trebui atribuita unuia dintre colegi, nu pentru ca
acestia nu au cunostintele necesare, dar pentru cd creeaza o atitudine de
dependenta, contrard principiului incluziunii.

2.4.2. Ajutorarea copiilor care au nevoie de asistenta speciala la toaleta

Unii copii ar putea necesita asistentd la utilizarea toaletei. Aceasta din cauza unei
dizabilitati fizice sau intelectuale, din cauza cd n-au fost invatati la timp cum sa
mearga si sa foloseasca toaleta (Boswell si Gray, 1998). Anume acest fapt este cel
mai descurajant pentru profesorii care nu au predat inca copiilor cu dizabilitati, pe
cand profesorii care deja au predat au cu totul alte ingrijorari (Frith si Edwards,
1981). Ceea ce demonstreaza ca mersul la toaletd nu este atat de dificil precum
pare. in unele scoli aceasta este lucrul personalului auxiliar in altele - al
profesorilor. Dar. in ambele cazuri profesorul trebuie sa se asigure ca demnitatea
copilului raimane intacta.

Exista doua tipuri de copii in aceastd privintd. Din primul grup fac parte acei copii
care stiu sa foloseasca toaleta, dar trebuie dusi si ajutati Tn anumite momente. Din
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al doilea grup fac parte copiii care folosesc scutece. In ambele cazuri este
recomandata o cabina speciald pentru copiii cu dizabilititi. La constructia acestei
cabine trebuie sa se tind cont de faptul ca vor fi folosite scaune cu rotile, ca vor
trebui schimbate scutece; ca urmare, ar trebui sa existe spatiu suficient. lar pentru
a se asigura cd demnitatea elevului ramane intacta, este de dorit ca acest spatiu sa
fie unul separat, acesta fiind unicul spatiu care este de dorit sa nu fie incluziv
(Dalrymple s1 Boarman, 1991).

intreg personalul implicat in ajutorarea copiilor la toaleta ar trebui sd fie foarte
precauti si, chiar dacd se stie ca copilul nu are vreo boald contagioasa, acesta
trebuie tratat ca si cum ar avea-o, pentru a se evita transmiterea unei boli la copil
si de la acesta. Trebuie de spdlat mainile, folosite manusi de unica folosinta si de
asigurat ca nici un lichid nu intrd in contact cu persoana care efectueaza operatia
(Tetlow, 1990). Orisice varsare de lichid ar trebui curatatd cu o solutie de
dezinfectant.

Copiilor care merg la toaleta ar trebui sa li se reaminteasca de acest fapt, iar daca
aceastd necesitate apare 1n timpul lectiei, profesorul de sprijin sau personalul
auxiliar poate iesi cu copilul fard a face zgomot. Dacd mersul la toaletd este unul
dintre obiectivele personale ale copilului, atunci trebuie folosit formularul special
din anexe (formularul 1), pentru a nota mersul la toaletd. Colectarea de date este o
parte esentiald a incurajarii de a merge la toaleta (Dalrymple s1 Boarman, 1991).
La stabilirea unui orar pentru a merge la toaletd, profesorul trebuie sd mentina o
anumita discretie; astfel, este de dorit ca copiii sd mearga la toaletda in pauze, fie
inainte sau dupa ore.

2.4.3. Administrarea medicamentelor in sala de clasa

Deseori este necesar ca profesorii sa administreze medicamentele 1n sala de clasa.
Deoarece unele dizabilitati, precum crizele de epilepsie si deficienta de atentie,
sunt tratate cu medicamente, aceasta este 0 problema tot mai acuta in scoli. Se duc
mai multe dezbateri cu privire la cat de adecvat este ca profesorii sd administreze
medicamente in scoli (Gadow si Kane, 1983; McCarthy et al., 2000). Unii sunt de
parere cd profesorii nu sunt doctori, si, ca urmare, nu ar trebui sa administreze
medicamente. Altii totusi ca profesorii actioneaza in locul parintilor la scoald si,
deci, ar trebui sd administreze medicamentele (Morse si al. 1997). Nu toate scolile
sunt destul de mari incat sd aibd o sora medicald in statele de functie, si, ca
urmare, profesorii s-ar face nevoiti sa administreze medicamente. Totusi, 1n nici
un caz profesorul nu trebuie sd administreze medicamente prin intermediul
seringii sau alt tip invaziv de procedurd medicalda unui elev. Medicamentele
administrate trebuie sa fie notate intr-un formular-tip prezentat in anexe, care
poate fi aplicat (Formularul 2).

Se recomanda ca profesorii sa administreze medicamente doar daca nu exista o
altd alternativa. In acest caz, profesorii ar trebui sd se consulte cu persoane
specializate in domeniu. in unele cazuri este posibil sa fie schimbat dozajul
medicamentelor, astfel incat toate medicamentele sa fie administrate acasa
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(Gadow si Kane, 1983). Daca acest lucru nu este posibil, atunci se recomanda
stabilirea unui orar care nu interfereaza cu orele.

Depozitarea medicamentelor
Sunt mai multe exemple in care medicamentele sunt depozitate in sertare sau
dulapuri fard a fi incuiate, astfel ramanand la indemana copiilor. Acesta este un
risc foarte mare, deoarece oricare elev ar putea lua o pastila. De aceea, este
necesar ca toate pastilele sa fie pastrate intr-un loc sigur special.

Pentru a pastra medicamentele sunt recomandate doua optiuni.

Prima este ca toate medicamentele din scoala sa fie pastrate intr-un oficiu des
frecventat de profesori, intr-un dulap fixat pe perete. Deoarece unele medicamente
trebuie pastrate la rece, se recomanda sda fie amplasat si un frigider cu lacat
(lacatul poate fi instalat de sine statator).

Cea de-a doua optiune ar fi ca medicamentele sa fie pastrate in sala de clasa intr-
un dulap special destinat, cu lacdt, fixat pe perete. Desi este mai putin sigura decat
prima optiune, este mai bine decat sa fie pastrate intr-un dulap fard lacat. in
ambele cazuri, in locul de pastrare a medicamentelor vor fi pastrate doar
medicamente.

Administrarea medicamentelor

Inainte ca orisice medicament sa fie administrat, personalului scolii trebuie sa-i fie
furnizate documente care atesta necesitatea administrarii acestora, fiind indicate
doza si orele la care acestea trebuie administrate, conditiile si posibilele efecte
secundare. De asemenea, este indicat ca, inainte de a administra medicamentele,
parintii sa-si dea in scris acordul (Biggs et al., 1998; McCarthy et al., 2000).

Este de dorit ca o singurd persoana sa fie responsabild pentru administrarea
medicamentelor, plus un ajutor, si doud persoane de rezerva, in cazul in care
acestea nu vor fi prezente la scoalda. Personalul scolii trebuie sa fie constient de
faptul ca trebuie respectata confidentialitatea

(Biggs et al., 1998). Se recomanda ca personalul in cauza sa frecventeze cursuri
medicale de scurta durata, de perfectionare. Ar fi ideal ca o sorda medicala sau
medicul sd instruiascd si sa evalueze personalul scolii Tnainte ca acesta sa
administreze medicamentele (Morse et al., 1997).

Este de dorit sa fie stabilit un loc separat unde vor fi administrate medicamentele,
pentru a nu stanjeni elevul. Medicamentele trebuie administrate maximum cu 30
de minute Tnainte sau dupa termenul fixat, dar nu mai devreme sau mai tarziu. in
caz contrar, trebuie cerutd permisiunea medicului si acordul verbal din partea
parintilor.

La administrarea medicamentelor, personalul ar trebui sd urmeze instructiile de
mai jos, care ar trebui afisate, pentru a putea fi consultate oricand.

Protocolul de administrare a medicamentelor
1. De spalat mainile si de pus manusile.
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2. De verificat denumirea medicamentului, data expirarii, ora si dozajul de
administrare de pe cutie/recipient, daca acestea corespund cu datele de pe
formularul de administrare a medicamentului (modelul de formular este
prezentat in anexe, Formularul 2).

3. Daca e posibil, de cerut unui membru al personalului sa confirme ca datele
corespund.

4. De asigurat ca acesta este elevul care trebuie sa primeascd medicamentul
dat.

5. De rugat o altd persoana din cadrul personalului sa confirme cd elevul
primeste corect medicamentul.

6. De plasat dozajul necesar intr-un mic recipient medical curat (sau intr-0
linguritd/paharel de masurare, in cazul lichidelor).

7. De rugat cealalta persoana sa verifice daca este corect dozajul.

8. De supervizat administrarea medicamentului. De asigurat ca elevul a
inghitit medicamentul. O cale bund de a se asigura este de a da elevului sa
bea un pahar cu apa (in cazurile in care acest lucru este permis).

9. De aruncat la gunoi recipientul medical.

10.De inregistrat administrarea medicamentului, asigurandu-se din nou daca a
fost administrat corect medicamentul, si de aplicat semnatura.

11.De aruncat la gunoi manusile si de spalat mainile.

Jurnalul cu inregistrari

Este foarte important ca in scoala sa existe un jurnal in care sa se faca Inregistrari
cu privire la toate medicamentele administrate (Biggs et al., 1998). inregistrarile
corecte nu doar asigurd cd medicamentele sunt administrate la timp, ca nu sunt
omise (sau, invers, cd nu sunt administrate doua doze), ci, de asemenea, reprezinta
un document care atestd ca personalul scolii si-a Tndeplinit obligatiile in ceea ce
priveste administrarea medicamentelor. Se recomanda ca acest jurnal sa fie pastrat
in vecinatatea locului de pastrare a medicamentelor. Acesta ar trebui sd contina
toate detaliile cu privire la administrarea de medicamente (pentru asistenta a se
vedea Formularul 3 din anexe).

Administrarea in afara scolii

Eventual, este posibil ca la ora administrarii medicamentului copilul sa fie iesit din
cladirea scolii, fie se afla, in excursie sau la un eveniment sportiv. Caz in care
persoana responsabild va pastra medicamentul in cel mai sigur loc posibil (posibil
in geanta sa). In acest caz formularul de administrare a medicamentului
(Formularul 4 din Anexe) ar trebui sa fie indeplinit inainte de a parasi scoala si
completat in momentul administrarii medicamentului. in continuare, acest formular
ar trebui sa fie adaugat la jurnalul de administrare a medicamentelor.

Erori in administrarea medicamentelor
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Orisice eroare in administrarea medicamentului este o chestiune foarte serioasa, si
este necesar sa se ceara sfatul medicului, de preferat al medicului care a prescris
medicamentul. Printre aceste erori se numara (Biggs et al., 1988):

» doza omisa

» administrarea dozei unui alt elev

» doza incorecta

» medicamentul gresit

» ora gresita

» metoda de administrare incorecta.
Dupa ce s-a cerut sfatul medicului, ar trebui de completat un raport al incidentului,
iar o copie sa fie trimisa parintilor copilului.

Activitatea 2.4,

dizabilitati (din experienta Dvs.).

Rezumat

in acest capitol au fost discutate metode de aplicare in practicd a incluziunii,
inclusiv cum de ajustat sala de clasd pentru copiii cu abilitdti diverse, dar si cum de
tratat copiii individual, in dependenta de cerintele individuale.

CAPITOLUL I11. PLANIFICAREA - COMPONENTA IMPORTANTA
A ROLULUI COORDONATORULUI EI

Argument.

In acest capitol se va analiza importanta si perioada de planificare, implementare a
planului si revizuirea actiunilor intreprinse pentru trecerea la altd etapd a
planificarii. Rolul de coordonator EI implica colaborare cu colegii asupra
diferitelor tipuri de documente de planificare. Se va face o analizd succintd a
documentelor importante in asigurarea serviciilor adecvate pentru toti copiii CES
in scoala. De regula, aceste documente pot fi de uz intern in fiecare scoald in
parte; totodata ele vor contribui la buna desfasurare a activitatii coordonatorului
El.

Obiective operationale

Dupa studierea acestui capitol, veti fi capabili:
» sa analizati rolul si importanta planificarii si rolul planului de actiuni al
planului de dezvoltare a scolii;

» sa caracterizati rolul coordonatorului in elaborarea diversitatii de documente
necesare pentru incluziunea in scoala;
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» sa enumarati documentele de uz intern ale scolii;
» sa identificati necesitatea planului individual de studii;
» sa determinati importanta colaborarii cu colegii din scoala.

Planil unitatii de curs

3.1. Planul de dezvoltare a scolii

3.2. Dezvoltarea incluziunii in scoala sau Planul de actiuni

3.3. Planul de formare continua la locul de munca

3.4.Planul individual de studii

3.4.1. Diversitatea abordarilor Programelor Individuale de Studii
3.4.2. Rolul Grupului de Asistenta

3.4.3. Compilarea unui program individual

3.4.4. Declararea viziunii

3.4.5. Sumarul evaluarii rezultatelor

3.4.6. Scopuri de lunga durata

3.4.7. Obiective comportamentale

3.4.8. Indicatorii de reusita

3.4.9. Materiale si strategii incluzive

3.4.10. Revizuirea si monitorizarea orarului si a strategiilor
3.4.11. Planul individual de studii - raspunsul dat de scoala la cerintele speciale ale
copilului

3.1. Planul de dezvoltare a scolii

Planificarea este o componentd importantd a rolului coordonatorului EI. Este
imposibil de atins mai multe realizari daca problemele ce tin de cerintele
educationale speciale nu sunt considerate a fi responsabilitatea intregii scoli si,
prin urmare, parte a procesului de planificare a activitatii generale a scolii. Toti
profesorii din scoald ar trebui sd fie si profesori ai copiilor cu CES. Un
coordonator El trebuie sa fie proactiv in identificarea necesitatilor nu doar pe
termen scurt, dar si pe termen mediu si lung atat ale copiilor, cat si ale
personalului scolii. In acest mod se poate asigura acordarea unor servicii CE”S
eficiente, actuale si nu doar sa reactionati la necesitdtile pe termen scurt.

Este important sa se recunoasca responsabilitatea enorma a coordonatorilor pentru
educatia incluziva si cd acordarea trebuie sa i se acorde nu numai timp suficient
pentru realizarea responsabilitdtilor, dar §i statutul adecvat prin includerea in
echipa conducerii de varf a scolii. in acest mod, coordonatorul El poate fi implicat
intr-o masura mai mare in procesul de planificare, iar cerintele educationale
speciale sa fie acceptate ca parte integra a procesului de planificare pentru
activitatea generala a scolii.

Planul de dezvoltare a scolii reflectd actiunile identificate ca fiind necesare pentru
imbundtdtirea activitatii scolii. Acest plan este de obicei Intocmit de catre

166



directorul scolii si alte persoane din conducere dupa consultéri cu ceilalti membri
ai personalului. Planul cuprinde mai multe domenii, printre care:

» curricula - revizuirea subiectelor si politicilor, planuri de actiune, proceduri

de evaluare, monitorizare si raportare, necesitatile de resurse si alte aspecte;

» finante - elaborarea bugetului, auditul contabil al scolii, revizuirea
managementului de politici i a managementului financiar;

> personal - managementul formarii profesionale continue si performantele
cadrelor didactice, revizuirea fiselor de post, necesitatile de dezvoltare si
instruire a personalului, angajarea;

» scopuri generale - necesitatile de renovare si intretinere a cladirilor din
componenta scolii §i a terenurilor aferente, securitate, sdnatate si siguranta,
necesitatile de echipament si mobilier, prospectul scolii.

Planul de dezvoltare a scolii ar putea include si alte elemente, in dependenta de
necesitdtile specifice identificate de catre scoald. Necesitatile speciale identificate
pot fi incluse in planul de dezvoltare El sau in planul de actiuni. Este important ca
planul de dezvoltare a scolii sd fie un document progresiv si flexibil pentru a
mentine ameliorarea scolii la toate nivelurile. Unele domenii identificate ar putea
necesita o perioada mai indelungatd de implementare, in timp ce altele ar putea
necesita revizuire prin prisma noilor directive ale conducerii.

Exemplu

Modelul de plan indica clar faptul ca accentul in curricula pentru semestrul de
toamna poate fi pus, de exemplu, pe limba romand si matematica. Planurile de
actiuni pentru aceste doud obiecte urmeaza sa fie completate cu detalii
suplimentare din semestrul precedent. Scopul principal este de a oferi motivatie
pentru Tmbunatatirea capacitatilor lingvistice ale copiilor.

Pentru personal motivarea este un factor important in cazul in care un numar mare
de copii din scoald au fost motivati sa raspunda in scris, atunci cand li s-a oferit
posibilitatea sd foloseasca metode alternative de redare, si nu doar descrierea
narativd. Personalul din scoald ar fi bine sa-si propuna sa dezvolte capacitatile
care ar imbunatati capacitatea copiilor de a scrie bine intr-o varietate de formate.

Planurile de actiuni pentru dezvoltarea capacitatilor lingvistice 1 matematice se
implementeaza la inceputul semestrului, personalul fiind rugat sa faca schimb de
idei pentru transferul si generalizarea cunostintelor de gramaticd. O mare parte
dintre aceste idei pot fi practice si amuzante, fiind selectate cele mai interesante.
Aceasta permite copiilor sa inteleagd ca capacitdtile gramaticale pot fi folosite in
mai multe contexte. Prin schimbul de idei pot fi recunoscute necesitatile educative
speciale ale copiilor si coordonatorul pentru incluziune are posibilitatea sa
selecteze unele idei, viziuni care pot fi incluse in PIS.

Decizia comund asigura reflectarea activitatilor diferentiate in planurile de
dezvoltare a capacitatilor lingvistice si matematice. Insa ea se poate dovedi a fi
destul de dificila pentru profesori in clasele cu un numar mai mare de copii care
au nevoie de asistenta specialda. Cu toate acestea, se poate cddea de acord cu
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reflectarea a trei niveluri de diferentiere n planurile de dezvoltare a capacitatilor
lingvistice si celor matematice.

Instruirea personalului scolii in aplicarea metodelor alternative de inregistrare se
organizeaza de catre coordonatorul EI. Formarea profesionald continua (FPC) la
locul de munca se organizeaza de catre un consultant de la organizatia prestatoare
de servicii in FPC, se stabileste orarul si ziua concreta;

personalului scolii 1 se face o prezentare a mai multor programe elaborate pentru
a stimula activitatea scrisa a copiilor.

Toate actiunile realizate conform planului de dezvoltare a scolii pot fi
monitorizate de catre conducerea scolii, coordonatorul EI si evaluate de catre
personalul didactic in timpul sedintelor. Este important schimbul de experiente
pozitiv care este reusit si ar trebui sa fie aplicat sistematic in alte domenii ce tin
de dezvoltarea capacitatilor lingvistice si matematice sau a altor capacitati. in
perioada cand se desfasoara formarea profesionala continud la locul de munca,
de introducerea, aplicarea si folosirea ICT poate fi o oportunitate pentru
dezvoltarea diverselor capacitati (lingvistice, matematice etc.) ale copiilor.
privind aprovizionarea scolii cu calculatoare, in vederea asigurdrii nivelului
optim de folosire a unor programe. Cea mai mare parte a personalului scolii va
avea necesitatea de a primi idei suplimentare, in vederea imbunatatirii calitatii
instruirii copiilor cu CES (limbaj, competente numerice). Rolul important in
aceasta activitate 1l va avea coordonatorul pentru educatia incluziva din scoala.

Conducerea scolii va revizui curricula, incercand sa pund accentele pe planul
individual de studii la sfarsitul semestrului, propuse in cadrul sedintelor comune.
Criteriile de succes stau la baza revizuirii acestora. in cadrul sedintelor comune
se poate stabili cd unele aspecte ce tin de competentele copilului (ex.,
lingvistice, numerice etc.) necesitd activitati suplimentare si urmeaza a fi
monitorizate pe parcursul urmatorului  semestru. Coordonatorul El
monitorizeaza aplicarea metodelor alternative de inregistrare si sugereaza
strategii de organizare a claselor. Mai jos propunem un model al Planului de
actiuni al scolii.
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Planul de actiuni al scolii (Model)

Obiectivul Actiune Personal Perioada |Resurse |Criterii de
1. Planul de ac- | Elaborati si Coordonatoru | Sept. Timpul |Plan
tiuni pentru completati un nou 2010 sedintelo | completa: in
dezvoltarea Plan de Actiuni, care |EJ, r urma consu
competentelor |va include coordoneazi - tatiilor cu
1;23/\1"5;111“5 v modele de texte; |activititile de gg%gtorul
. v activititi de dezvoltare a El
invitare a competentelor '
transferului si lingvistice

generalizari de
competente
gramaticale;

v’ diferentiere in
planificarea
activitatilor de
dezvoltare a
competentelor
lingvistice;

v/ activitati de
dezvoltare a
copiilor;

v’ elaborati metode
alternative de
inregistrare.
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Obiectivul Actiune Personal Perioada |Resurse |Criterii de
2. Planul de Elaborati si Coordonatoru | Sept. Timpul |Plan
actiuni pentru | completati un nou | El, 2010 sedintelo | completat in
dezvoltarea Plan de Actiuni, care |coordonarea urma consul-
competentelor |vainclude activitatilor de tatiilor cu
la matematicd | v grganizarea si dezvoltare a coor-
utilizarea noilor | competentelor donatorul EI
resurse: matematice
v’ diferentiere in
planificarea
activititilor de
dezvoltare a
competentelor
numerice;
v’ activititi de
extensiune;
v’ elaborati metode
alternative de
inregistrare
3. Pregatirea | Coordonatorul EI va|Cadrele Octom. [2x1 ora |Copiiise
cadrelor oferi instruire privind | didactice, 2010 2x 1 ora |simt mai
didactice (in aplicarea metodelor | profesorii de confortabil
educatia alternative de | sprijin si alti in procesul
incluziva) instruire specialisti din inregistrarii
scoala legaturilor
cu
obiectivele
PIS
4. Formarea Coordonatorul EI in |[Cadrele Noiem. Zide Creste
profesionala comun cu didactice, 2010 instruire |autoapre-
continui la responsabilul de la | profesorii de pentru |cierea _
locul de munca | DGETS raionala sprijin intreg | personalului,
ale cadrelor pentru perfectionarea per- se simt mai
didactice cadrelor didactice sau sonalul |siguri, se
institutiile abilitate cu scolii mareste
formarea motivarea
profesionala continua etc.

vor oferi servicii de
instruire la locul de
munca privind
folosirea ICT in
invatamant sau
diverse programe de
perfectionare

Activitatea 3.1.

Elaborati Planul de actiuni al scolii Dvs.
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3.2. Dezvoltarea incluziunii in scoala sau Planul de actiuni

Planul de dezvoltare a incluziunii scolare pentru copiii cu CES trebuie sa fie legat
de planul general de dezvoltare a scolii. Planul trebuie sa explice aspectele ce tin
de CES si legatura acestora cu aspectele integrationale in scoala.

De asemenea, acesta trebuie sd descrie in detalii domeniile-cheie de actiune pentru
fiecare semestru si dezvoltarea incluziunii pentru anul academic. Cate un
exemplar al Planului de dezvoltare a incluziunii trebuie sa fie prezentat fiecarui
membru al echipei de conducere a scolii. De asemenea, este binevenita
amplasarea unui exemplar al Planului intr-un loc accesibil pentru ceilalti angajati
ai scolii, pentru a le oferi informatii privind perioadele de implementare a
initiativelor incluzive.

Coordonatorul EI, fiind membru al echipei de conducere, are posibilitate sa
conecteze necesitatile individuale ale copiilor si ale personalului scolii la planul
de dezvoltare a scolii. Totodata, coordonatorul EI trebuie sa monitorizeze
sistematic serviciile incluzive pentru copiii cu CES, ceea ce permite sa se
determine tematica pentru perfectionarea scolii. Domeniile generale ale Planului
de dezvoltare incluziva in scoala ar putea include:

d) Curricula - Planuri de actiuni privind obiectele de studii si politicile scolii,
revizuirea planificarii curriculei si aranjamentelor de diferentiere, necesitatile
de resurse si alte aspecte, cum ar fi evaluarea, monitorizarea §i revizuirea
Planului de actiuni.

e) Instruirea personalului - organizarea instruirii pentru Iintreg personalul
identificat in planul de perfectionare a scolii, precum si instruirea specifica in
baza necesitatilor identificate in cadrul evaluarilor.

f) Agentii externe - sedinte specializate, sedinte de evaluare, sedinte de
consultantd §i revizuirea necesitatilor de instruire profesionald continua
specifica.

g) Finante - revizuirea statelor de personal si a resurselor necesare pentru
sustinerea copiilor identificati cu statut de CES.

Alte domenii ar putea fi incluse in Planul de dezvoltare incluziva, in dependenta
de necesitdtile identificate pentru scoald. Un model de Plan de dezvoltare
incluziva va confirma ca:
» copiilor li se ofera posibilitatea sa faca progrese in realizarea obiectivelor
specificate in PIS prin asigurarea aranjamentelor de planificare adecvata si
a aranjamentelor de diferentiere;
» profesorii cunosc si sunt capabili sa aplice diverse strategii specifice in
desfasurarea lectiilor;
» profesorii sunt instruiti privind noile initiative pentru copiii cu CES, care
sunt implementate cu sprijinul coordonatorului El;
» parintii sunt considerati parteneri in procesul educational;
> atat directorul, cat si coordonatorul EI joaca un rol important in dezvoltarea
serviciilor incluzive in scoala;
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» profesorii de sprijin sunt pregatiti sa-si asume responsabilitati si, cu
asistenta coordonatorului El si a directorului de scoald, sa realizeze aceste
sarcini.

Specialistii externi, care cunosc aspectele ce tin de copiit cu CES pot oferi
sprijinul si instruirca necesara. Necesitatile de instruire a personalului, care
urmeaza a fi planificate pentru a asigura faptul ca:

» Copiii sunt sustinuti de catre personalul didactic, care este instruit sa
inteleaga si sa satisfacd cea mai mare parte a necesitatilor in contextul
clasei;

» Copiii sunt sustinuti de catre profesorii de sprijin care sunt instruiti sa
inteleaga si sd satisfaca unele cerinte specifice in contextul grupurilor
diferentiate;

» Copiii beneficiaza de ajutor, asistenta continud atunci cand lipsesc profesorii
de sprijin;
» Atat copiii, cat si parintii simt ca scoala le intelege necesitatile.

Exemplu:

Din modelul de plan devine evident cd accentul in curricula pentru copilul cu
CES, prevazuta pentru semestrul de toamna, a fost pus pe obiectivele ce tin de
planul de dezvoltare a scolii. De asemenea, planul de dezvoltare incluziva indica
sistemele disponibile pentru monitorizarea s§i revizuirea sistematica a serviciilor
incluzive pentru copiii cu CES in scoala. Este binevenit sa se inregistreze copiii cu
CES, deoarece este important ca profesorii din fiecare clasa sa detina, la inceputul
anului academic, o lista a copiilor identificati ca avand cerinte educative speciale.
Este bine daca sunt evidentiate dificultdtile individuale de invatare si strategiile de
sprijin sugerate (a se vedea Capitolul ,,Strategii de Invatare").

Sedinta de consultantd multiprofesionala ofera o platforma pentru discutii in jurul
necesitdtilor individuale ale copiilor, stabilirea zilelor in care se va participare la
sedintele de revizuire anuald, pentru discutarea problemelor ce tin de CES si
organizarea sprijinului si instruirii de catre specialistii externi pe parcursul anului.
Unii specialisti pot oferi coordonatorului EI materiale pentru instruirea
personalului in ce priveste folosirea metodelor alternative de inregistrare. Acestea
pot include diagrame, benzi desenate, postere, etc. Coordonatorului EI 1 se cere sa
organizeze instruire pentru intreg personalul scolii, inclusiv pentru profesorii de
sprijin, privind folosirea metodelor alternative de predare. Instruirea profesorilor
de sprijin este inclusa in ziua de lucru si prevede doud sedinte cu durata de o ora.
Sunt prezentate cateva formate pentru inregistrarea informatiei ntr-un mod
practic, personalul fiind orientat in a aplica cele mai bune modele ce pot fi folosite
in lucrul cu copiii cu CES. Actiunile, termenele, resursele si criteriile de succes
pentru aceastd instruire sunt mentionate in planul de dezvoltare incluziva.

In calitate de parte a echipei de conducere, coordonatorul EI monitorizeaza
diferentierea copiilor cu CES in ceea ce priveste dezvoltarea capacitatilor
lingvistice si numerice. Aceastd activitate a implicat oferirea de sprijin
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profesorilor in ceea ce tine de planificare, divizare in grupuri si strategii de
predare. De asemenea, aceasta activitate a implicat observatii formale si
neformale in clasa.

Toate actiunile intreprinse cu intreg personalul, conform planului de dezvoltare
CES, au fost monitorizate de catre echipa de conducere a scolii si puse in discutie,
evaluate minutios la sedintele cu intreg corpul didactic. Aplicarea metodelor
alternative de predare este utila pentru copiii cu dificultati privind redarea textelor
narative, dar aceasta metoda nu trebuie sa fie folosita in calitate de alternativa la
scrierea narativd. De mentionat ca existd diferite forme de scriere in alte domenii
ale curriculei, precum si la orele de limba si de matematica, copiii urmand sa
produca un numar stabilit de texte narative si non-narative in fiecare semestru,
care sa aiba legatura cu obiectivele personale de scriere.

Obiective Actiune Personal Termene Resurse | Criterii de succes
Sedinte multi- Elaborati Directorul de |Sept. 2010 |Sedinte |Probleme CES
profe- sionale de |programul sedintei |scoala, discutate, zilele
consultanta intre psiholog, Coordonatorul pentru instruirea
logoped, serviciile |El, psihologul, personalului si
de sprijin didactic, |logopedul, consultatii
asistent social si serviciile de individuale sunt
alte servicii externe |sprijin didactic stabilite prealabil
implicate si alte servicii
Revizuirea Planificati vizitele | Coordonatorul |Pe Sedinte |Revizuiri
deciziei consiliului | psihopedagogilor si|EIl, membrii parcursul efectuate anual
MPP scolar sau organizati consiliului semestrului
CMPPR pentru intalnirile cu | MPP scolar,
transferul copiilor |parintii,  colectati | parintii,
la alta scoalda sau |informatia  pentru|dirigintele de
revizuirea personal si parinti | clasa, serviciile
statutului copilului de sprijin din
cadrul scolii
sau cele
externe
Completarea Lista copiilor din | Coordonatorul |Sept. 2010 |Sedinte |Listele
listelor copiilor cu |fiecare grup si EIL in comun actualizate
CES care benefi- | detaliile privind cu membrii disponibile in
ciaza de dificultatile de consiliului scopuri de
incluziune in invatare MPP scolar referinta
fiecare grup (confidential)
Elaborarea unui | Coordonatorul EI, |Coordonatorul |Sept. 2010 |Sedinte |Planuri elaborate,
nou Plan de in colaborare cu El, persoana actiuni si monito-
actiuni pentru persoana responsabila rizare implemen-
dezvoltarea responsabila pentru | pentru tate. imbunata-
capacitatilor dezvoltarea dezvoltarea tirea standardelor
lingvistice capacitatilor capacitatilor lingvistice
lingvistice, va ela- |lingvistice
bora si va

monitoriza un plan
de actiuni privind
dezvoltarea ca-
pacitatilor
lingvistice (a se
vedea Planul de
dezvoltare a scolii)
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Elaborarea  unui|Coordonatorul EI, |Coordonatorul |Sept. 2010 |Sedinte |Planuri
nou plan  de|in colaborare cu El, persoana elaborate,
actiuni pentru | persoana responsabila actiuni si
dezvoltarea responsabila pentru | pentru monitorizare
capacitatilor mate- | dezvoltarea dezvoltarea implementate.
matice (a se vedea | capacitatilor capacitatilor imbunatatirea
Planul de dezvol-|matematice, va matematice standardelor
tare a scolii) clabora si va matematice
monitoriza un plan
de actiuni privind
dezvoltarea ca-
pacitatilor
matematice
Formare Coordonatorul EI' | Coordonatorul |Oct. 2010 |4x1 Copii: sunt
profesionala va organiza El, ori mai siguri in
continud a instruirea privind | cadrele redarea
personalului folosirea metodelor | 4igactice mesajelor
alternative de scrise,
predare etc. imbunatatirea
capacitatii de
exprimare in
SCris

Coordonatorul EI monitorizeaza utilizarea metodelor alternative de predare pentru
anumiti copii §i orienteaza profesorii in folosirea celor mai potrivite §i progresive
modele, metode pentru copiii cu CES. De asemenea, se va oferi consultanta
privind strategiile de organizare a clasei si gruparea elevilor, se va acorda sprijin
profesorilor in problema ce vizeazd diferenta de dezvoltare a abilitatilor de
invatare. Este important ca planificarea pentru diferentiere sa fie in centrul atentiei
sedintelor de personal cu participarea coordonatorului EI. in cadrul revizuirii
planului de dezvoltare incluziva la sfarsitul fiecarui semestru, este utila
organizarea unei sedinte cu directorul de scoald si adjunctul responsabil pentru
incluziune, pentru a face schimb de idei reusite si pentru a discuta problemele
existente.

Activitatea 3.2.

Elaborati Planul de dezvoltare a educatiei incluzive in scoala Dvs,

3.3. Planul de formare continua la locul de munca

Planurile de formare continud la locul de munca trebuie sa fie strans legate de
managementul performantei individuale, precum si de necesitatile intregii scoli,
evidentiate in planul de dezvoltare a scolii. Cu toate acestea, doar cateva obiective
ale managementului performantei vor avea legaturd cu aspectele specifice de
incluziune. Coordonatorul EI asigura relevanta instruirii in domeniul incluziunii
si corespunderea subiectelor acesteia cu necesitatile copiilor cu CES, ale
personalului si ale parintilor. Unele subiecte de instruire specifica, cum este
limbajul prin semne, sunt mai usor de prezentat in cadrul grupurilor mici in cadrul
orelor sdptamanale. Alte subiecte CES trebuie sd fie discutate de catre intreg
personalul didactic. Instruirea personalului privind diferite aspecte CES
evidentiate in planul de dezvoltare a scolii si prevazute in detalii in planul de
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dezvoltare incluziva, trebuie sd fie incluse in programul de instruire. Acestea ar
putea fi oferite prin intermediul:
» Zilelor de instruire cu participarea formatorilor nationali sau internationali.
» Zilelor de instruire organizate si prezentate de catre coordonatorul EI si alti
specialisti.
» Sedintelor operative de dimineatd, abordand diverse aspecte de instruire
speciala.
» Sedintelor cu personalul scolii, centrate pe problemele specifice (ex.,
metode alternative de predare).
» Cursurilor de instruire 1n cadrul institutiilor abilitate in formarea
profesionala continua.

» Cursurilor finantate din bugetul de stat, comunitar etc.

Zilele de instruire, trebuie sa fie planificate prealabil, cu mult timp inainte, in
special daca acestea urmeaza a fi prezentate de catre specialisti externi. Aceste
formari se cer focusate pe subiecte specifice si pe problemele stringente cu care se
confruntd scoala, in special, pe aspecte de predare si invdtare, initiative
guvernamentale noi sau un domeniu al curriculei. Formarea si instruirea
personalului poate fi organizatd si de catre institutiile specializate in formarea
profesionala continud, de catre DGETS raionale, CMPP republicand, organizatii
profesionale sau grupurile de profesori din scolile din raion, in scopul
minimalizarii costurilor suportate de scolile individuale. Se poate organiza o zi de
instruire pentru scoala, abordand o problema specifica ce tine de incluziune, prin
abordarea CES, aceastd activitate fiind evidentiatd in Planul de dezvoltare a scolii.
in acest context, este necesar sd se contacteze/invite specialisti in domeniul
abordat sau consultanti de la DGETS raionale, CMPP republicand, specialisti de
la institutiile de formare continud, care vor ajuta la organizarea zilei de instruire
in scoala. De regula, sedintele oficiale de consultanta cu specialistii §i consultantii
de la DGETS raionale, CMPP republicana, sau alte structuri abilitate, sunt
focusate pe toate aspectele incluziunii relevante pentru scoala respectiva, precum
si pe problemele individuale ale copiilor cu CES. in cadrul acestor sedinte este
important sd se informeze participantii despre necesitdtile de instruire a
personalului. Pot fi organizate si sedinte de dimineatd, abordand instruirile
specifice (ex., strategii pentru lucrul cu copiii cu autism). Cei din cadrul DGETS
raionale de asemenea pot oferi consultantd privind oportunitatea anumitor cursuri
pentru diferiti membri ai personalului scolii.

Planul formarii la locul de munca este doar o parte a programului de studii pentru
anul academic respectiv. Multi membri ai personalului participa la cursuri
relevante pentru responsabilitdtile lor curriculare si obiectivele individuale de
management al performantei.

Planul de instruire aprofundat serveste in calitate de cadru pentru dezvoltarea
scolii si instruirea personalului. Pentru o incluziune eficientd si satisfacerea
necesitdtilor CES, trebuie sd se complimenteze planul general de instruire

PRI

stari specifice. De exemplu, in ziua de instruire se anuntd/specificd lectia de
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stiintd, n cadru careia profesorilor li S-ar putea oferi consultantd cum sa
foloseasca metodele alternative de predare pentru copiii cu dificultati de
exprimare in scris. Coordonatorul EI trebuie sd tina cont de faptul ca un profesor
impovarat, cu o clasd mare de diferiti copii cu diferite capacitati, trebuie sa
primeasca asistenta, sprijin practic, aplicabil intr-un context incluziv.

Exemplu

Zilele de instruire sunt planificate in prealabil si concordate cu necesitatile
personalului. Sedintele cu personalul si adundrile de dimineatd sunt planificate
pentru un semestru, adundrile cu personalul - pe luna, fiind flexibile pentru a
permite schimbul de experienta si aranjamente administrative.

Planul de instruire specializat ofera un bun exemplu de ciclu ,,planificare, actiune,
revizuire". Este importanta alocarea timpului pentru monitorizarea §i revizuirea
actiunilor intreprinse dupa fiecare zi de instruire specializata. in acest mod, fiecare
contribuie la imbunatatirea calitatii instruirii in scoala.

Din modelul de plan de instruire specializat, la prima adunare din septembrie cu
personalul, se incurajeaza sa se analizeze atent modul in care exprimarea in scris a
fost prezentatd copiilor cu diferit nivel de capacitate de invatare. in cadrul
sedintelor initiale se discuta situatia la moment. in cadrul urmatoarelor sedinte cu
personalul se analizeaza strategiile de imbunatatire a motivatiei copiilor pentru

ege o, .

de prezentare a sarcinilor scrise drept activitdti palpitante si interesante.

In cadrul zilei de instruire specializatd privind folosirea 1CT pentru dezvoltarea
abilitatilor de exprimare in scris personalul ia cunostinta de unele programe care
ar pune la Incercare abilitdtile copiilor de exprimare in scris. Folosind aceste
programe in lucrul cu copiii, personalul poate sa identifice stilurile individuale de
exprimare in scris.

Coordonatorul El poate oferi consultanta privind utilizare a ICT si aplicarea celor
mai potrivite programe pentru copii. in procesul activitatii profesorii isi revizuie
metodele alternative de predare. in acest context, coordonatorul IE trebuie sa
ofere profesorilor mai multd formare profesionala, privind aplicarea celor mai
potrivite formate in lucrul cu copiii cu CES, inclusiv privind unele prezentari mai
specifice a programelor ICT. Este util sa se grupeze frecvent resursele ICT, astfel
incat copiii sa poata folosi mai frecvent computerele pentru activitati scrise. Desi
zilele de formare profesionald necesita planificare pentru intregul an, sedintele cu
profesorii pot avea un caracter mai flexibil si pot deveni rezultatul direct al
ciclului "planifica, actioneaza, revizuieste".
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Nr. |Lunile anului de studii
IX X Xl Xl | 1 1! v |V VI
1 Utilizare Stiluri | Lectii Complet |Crearea
alCT de de area unei scoli
pentru predare |stiinta dosaru- |prietenoa
expri- si lui/ se pentru
marea in invatare porto- copii cu
Scris foliilor |CES(ex.,
cu dislexia)
lucrarile
copiilor
la fiecare
obiect
2. |Sedinta |Sedinta |Sedinta |Sedinta
cu cu cu cu
perso- |perso- |personal |perso-
nalul  -|nalul- ul - nalul -
texte activitati | evaluare | ciclul de
narative |de azilei |activitati
gramatic | de in-
a struire
aprofun
data
3. [Sedinta |Sedinta |Sedinta |Sedinta
cu cu cu cu
personal |personal | personal | personal
ul ul -lul -lul -
) metode | evalua- |gestiona
resursele alterna(tj| rea rea com-
entru | V€ €|/ meto- |portame
PENU I predare |delor al-|ntelor
exprima ternative | pro-
e de blematic
a 1n scris predare |e
4. |Sedinta |Sedinta
cu cu
personal | personal
ul -lul -
activitati | metode
extinse |alternati
pentru |ve de
copiii cu | predare
nivel
mai Inalt
de
abilitati
5. Sedinta Sedinta
de seara de seara -
-or- dife-
ganizare rentierea
a clasei la lectia
St de limba
divizare si
ain literatura
grupuri
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Coordonatorul EI are un rol important in elaborarea planului de instruire
aprofundata. Desi, activitatile nu intotdeauna sunt focusate pe subiecte cu legatura
clara referitor la cerintele speciale, personalul necesita orientare in adaptarea
ideilor pentru a le face relevante pentru copiii cu cerintele speciale. Coordonatorul
EI trebuie sa fie capabil sd organizeze instruirea personalului privind domeniile
CES dar, cel mai important, sa ofere consultantda in diferite contexte. Aceasta
forma de instruire se prezintd a fi aprofundatd, deseori momentele neplanificate
fiind cele mai utile.

Activitatea 2.3.
Elaborati Planul sedintelor de formare profesionald in cadrul scolii Dvs.

3.4.Planul individual de studii

Aplicarea programelor individuale pentru fiecare elev in parte ajutd la o asimilare
mai bund a materialului. Programele individuale de asemenea ajutd la ordonarea si
structurarea invatarii intr-un mod sistematic. Totusi, aceasta nu inseamna ca tot
materialul predat trebuie sa fie organizat intr-un plan individual pentru fiecare elev,
ci mai degraba planurile individuale ofera puncte de reper asupra carora elevul
trebuie sa se concentreze pentru o perioada de timp. Folosite cum se cuvine, aceste
tehnici pot fi foarte utile in invatarea de zi cu zi. In acest compartiment vor fi
prezentate moduri in care obiectivele importante pot fi formulate 1n asa fel, incat in
timpul Tnvatarii i ca urmare a invatarii elevul sd poata fi evaluat.

3.4.1. Diversitatea abordarilor Programelor Individuale de Studii

Ideea ca copiii cu abilitati diverse ar trebui sd urmeze programe individuale de
studii a fost Tncorporatd Tn majoritatea legislatiilor tarilor din vest (Margolis si
Truesdell, 1987; Clough, 1988; Gormley si McDermott, 1994; Carpenter, 1997,
Cole si McLeskey, 1997). Din partea profesorilor se asteapta ca acestia sa predea
material Tn conformitate cu problemele specifice ale copiilor cu abilititi diverse,
dar 1n acelasi timp sd se incerce includerea cat mai mult posibilad a acestor copii in
programa generald. (Madden si Slavin, 1983; Strickland si Turnbull, 1990).
Paradigma modificarii curriculumului general se bazeaza pe anumite presupuneri
despre copiii cu abilitati diverse, anume: cd acestia invata la un ritm diferit, ca ar
putea fi incapabili sa indeplineasca sarcinile de evaluare si ca deseori necesitd mai

multd practica si repetare pentru a consolida materialul invatat (Ryndak si Alper;
1996).

Sustinatorii educatiei individuale opineaza ca obiectivele educationale specifice
pot fi vizate si indeplinite prin folosirea eficientd a programelor educationale
individuale. Acestia declard ca, drept urmare a folosirii acestor metode, poate fi
furnizatd atat educatie adecvata, cat si incluziunea intr-o clasd de culturd generala
(Alter si Goldstein,1986; Strickland si Turnbull, 1990; Cheney si Demchak,
1996).
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Totusi, criticii modificatiilor curriculumului sustin, cd aceasta este 0 metoda de
marginalizare a copiilor cu dizabilitati si de evidentiere a lor ca fiind ,,diferiti".
Aceste planuri individuale sunt de asemenea criticate ca fiind prea prescriptive,
astfel copilul nefiind in stare sd-si orienteze propria invatare, iar, ca urmare,
invatarea devine centratd pe profesor. De asemenea, obiectivele individuale sunt
centrate mai degraba pe anumite abilitati decat pe aspectele cognitive ale invatarii.
[ar aceste abilitati sunt, deseori, aplicabile doar intr-un numar limitat de situatii.
Exista unele dovezi precum ca in cadrul dezvoltarii selective a abilitatilor, precum
are loc in cazul dat, se ignora prea mult curriculumul general (Corbett, 1993;
Danforth, 1997; Evans si Vincent, 1997; Goodman si Bond, 1993; Weisenfeld,
1987; Collet-Klingenberg si Chadsey-Rusch, 1991).

Chiar daca pot fi observate multe dezavantaje in cadrul planurilor individuale de
educatie, majoritatea pot fi depasite, daca aceste planuri sunt privite ca fiind
flexibile si daca opereaza in cadrul curriculumului general. Rezumat: planurile
individuale ajutd la integrarea unui copil cu abilitdti diverse in clasa obisnuita
numai daca acestea sunt elaborate si implementate in mod adecvat.

Avantajele programelor individuale de studii

Existd mai multe avantaje ca urmare a folosirii planurilor individuale de studii, dat
fiind ca:

» asigura responsabilitatea - persoana responsabild pentru instruire are de
indeplinit anumite obiective clare care trebuie abordate si monitorizate;

» compenseaza lipsa de atentie pentru anumite domenii din curriculum -
deseori curriculumul general nu este indeajuns de comprehensiv incat sa
abordeze domeniile relevante vietii copiilor cu abilitati diverse;

» dau posibilitate parintilor sa poata decide ce ar trebui copiii lor sa nvete;

> asigurd o structura care permite personalului implicat in educatie sa se
concentreze asupra domeniilor de invatare importante pentru copil;

» furnizeaza informatii cu privire la modul in care anumite aspecte ale
curriculumului vor fi predate copilului;

» prezinta din timp resursele si serviciile de asistentd aditionale de care un
copil ar putea avea nevoie

» asigurd un cadru pentru evaluare;

» furnizeaza experiente utile la momentele de tranzitie.

Dezavantajele programelor individuale de studii

Planurile individuale de studii au si unele aspecte negative:
» deseori nu au legatura cu curriculumul general si pot izola un copil in cadrul
salii de clasa;
» profesorii trebuie sd completeze mai multe documente;
» profesorii sunt putin implicati in procesul de instruire;
» sugereaza faptul ca copiii cu dizabilitati sunt diferiti de alti copii;
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» deseori sunt predate sarcini de invatare foarte precise, fara amploare;

» deseori concentrarea are loc mai degraba pe "formare" decat pe ,,educatie";

» nu sunt centrate pe copil, ci mai degraba sunt prescriptive si asigura prea
putine oportunitati copilului pentru a-si urmari propriile interese.

3.4.2. Rolul Grupului de Asistenta

Acest grup are un rol fundamental in cadrul Programului. Printre sarcinile primare
ale acestuia se numara nu doar asigurarea ca evaluarea decurge conform planului,
ci si elaborarea, furnizarea de asistentd si monitorizarea implementarii
curriculumului pentru un copil cu diverse cerinte de invatare. Aceste Grupuri de
Asistentd sunt denumite diferit 1n dependentd de regiune (tard), dar in acest
context termenul se refera la un comitet de persoane importante implicate in
proces, inclusiv copilul. Printre membri se numara parintii, copilul (daca este
posibil), coordonatorul EI, profesorii, profesorii de sprijin, un administrator al
scolii (directorul adjunct) si alt personal profesional si auxiliar.

Trebuie sd fie programate sedinte regulate ale Grupului de Asistenta din cadrul
Programului, iar aditional, in dependentd de necesitate, si sedinte suplimentare.
Acesta va permite a monitoriza implementarea si evaluarea planului, si a efectua
schimbari la oricare element din plan atunci cand este necesar. Aceste sedinte ar
trebui s fie sedinte formale cu o agenda bine fixatd, fiecare membru al grupului
avand un anumit numar de minute pentru a-si expune punctul de vedere.

Un alt rol important este cel de asigurare a cerintelor medicale si fizice in timpul

lectiilor. Aceasta se face prin intermediul unui formular, in care sunt expuse

aceste cerinte, astfel ca toti membrii grupului sa fie congtienti de aceste cerinte.

In acest grup pot fi inclusi membrii consiliului medico-psihopedagogic din
scoala, daca acest consiliu este instituit si activeaza; daca nu - atunci grupul se
poate forma in conformitate cu cele mentionate mai sus.

Agenda pentru sedinta Grupului de Asistentd in cadrul Programului
(Model)

Copilul: X Data sedintei: 1 aprilie_
Locul: Liceul Teoretic Ora: 2:00-4:30
Membrii GAP:

Scopul: Initierea procesului de dezvoltare a unui plan individual pentru M.

Statutul: Prima sedintd
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Ora Activitatea Membrii
responsabili

2:00-2:05 Prezentarea membrilor comitetului DnaX.

2:05-2:10 |Revizuirea si aprobarea agendei si explicarea procedurilor |DnaX.
care trebuie sa fie urmate in timpul sedintei

2:10-2:15 |Discutarea si aprobarea presedintelui si ,,managerului de Dna S.
caz". Recomandarea dnei X. pe aceasta pozitie DnaM

2:15-2:45 | Analiza evaluarilor si a performantei curente: OC., date cu | X.
privire la performantele lui la toate obiectele; *Dna S., Dna A.
identificarea cerintelor si a punctelor forte. Datele colectate Dna S
prin intermediul testelor si a observatiilor informale; L

S Dna A, prezentarea datelor de la testarile Paringi
standardizate. Observatiile parintilor cu privire la
functionalitatea lui X.

2:45-3:30 |Identificarea si caderea de acord cu privire la domeniile in | Toti membrii
care X. are nevoie de instruire special proiectata.

3:30-4:20  |Elaborarea scopurilor, obiectivelor i criteriilor de evaluare | Toti membrii
si a orarului pentru fiecare domeniu. Identificarea si
caderea de acord cu privire la serviciile corelate necesare.
(Pentru a indeplini acest punct, ar putea fi necesara inca o
sedinta.)

4:20-4:21 |Determinarea plasarii. Este probabil ca X. sa continue DnaX.
studiile in LT.

4:21-4:30 | Sumar al sedintei. Identificarea domeniilor asupra carora se | DnaX.
va lucra la sedintele viitoare. Stabilirea si caderea de acord
asupra datei viitoarei sedinte.

4:30 Sedinta este declarata inchisa Dna X.

3.4.3. Compilarea unui program individual

Cel mai usor ar fi sa ne imaginam planul individual ca pe o ierarhie, unde initial
sunt expuse obiectivele generale, ca mai apoi, treptat, sa fie detaliate. Prezentam
un model al unui tip de program individual pe care noi il recomandam. Acesta este
de tip schema-bloc.

3.4.4. Declararea viziunii

Aceasta ar putea fi o parte importantd a procesului de elaborarea a unui plan
individual, deoarece astfel, se iIncearca transmiterea scopului final, trasarea
directiei generale pe care trebuie sd o urmeze copilul. Aceasta ar trebui sa fie una
pozitiva si sa includa expectantele copilului, parintilor si ale personalului, latd un
exemplu de declaratie a viziunii:

Speram ca X. sa traiasca 1n viitor pe cat de independent posibil, cu 0 a sistenta
minima din partea celorlalti in activitatile de zi cu zi. La fel, sperdm ca el sa-si
gdseasca un serviciu care i1 va aduce satisfacere i un angajator care 11 va aprecia
contributia. Dorim ca X. sd aiba o viata sociala activa, alaturi de prieteni si familie.

Desi concisa si foarte generald, aceastd declaratie devine astfel un vis pe care
copilul doreste sa il realizeze, iar in declaratie are loc focalizarea pe trei domenii
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principale: traiul independent, angajarea in campul muncii si viata sociald. Aceasta
declaratie trebuie sa fie inclusa in spatiul predestinat de Programa Individuala.
Elaborarea unei declaratii de perspectiva ar putea dura ceva timp, deoarece trebuie
sd se tind cont de parerile tuturor membrilor. La elaborarea ei ar putea fi puse
urmatoarele intrebari:
» Ce i place copilului sa faca acum? Are aceasta activitate careva implicatii pe
termen lung?

» Ce visuri are copilul pentru viitor?
» Ce visuri au parintii pentru copil pentru viitor?
» Ce ti-ar placea sa faca copilul dupa ce termina scoala?
» Ce ti-ar placea sa faca copilul atunci cand va deveni adult?
» Care sunt componentele unei vieti fericite si pline de realizari?
» Ce crezi ca va conduce copilul spre o viata fericita si plina de realizari ca
adult?
» Exista vreun motiv care ar putea impiedica copilul sa-si indeplineasca
visele? Cum pot fi acestea depasite?
Declaratie de perspectiva in Programul individual de studii (Model)
Numele copilului: X. Virsta: Clasa/Anul
Profesorul de sprijin dI S. Data: aprilie 2010

Expunerea viziunii: Speram ca X. sa trdiasca in viitor pe cat de independent posibil, cu o
asistentd minima din partea celorlalti Tn activitatile de zi cu zi. La fel, speram ca el sa-si
gaseascd un serviciu care 1i va aduce satisfactie si un angajator care 1i va aprecia contributia.
Dorim ca X. sa aiba o viata sociala activa, alaturi de prieteni si familie.

3.4.5. Sumarul evaluarii rezultatelor

La acest compartiment, trebuie sa existe destuld informatie cu privire la mediul de
provenientd a copilului, interesele, punctele forte, cerintele si progresul in ceea ce
priveste curriculumul. Aceastd informatie este foarte importantd pentru elaborarea
unui plan educational.

inaintea sedintelor toti membrii trebuie sa se familiarizeze cu raporturile cu privire
la copil, iar daca sunt neclaritdti, acestea trebuie sa fie explicate de persoana
responsabila.

Anume aceasta reprezintd sumarul rezultatelor evaluarii. Este un sumar al
rezultatelor tuturor evaludrilor care au avut loc inaintea sedintei Grupului de
Asistentd din cadrul Programului. Persoana responsabild pentru coordonarea
Programului este responsabila de indeplinirea sumarului rezultatelor evaluarii.
Acesta nu ar trebui sd fie mai mare de o pagina. El include partea de jos a
,Planului individual" care este prezentat in tabelul de mai jos. De remarcat, ca
contine o varietate de evaluari, inclusiv psihologice, observatii, mostre de lucru si
evaluari pe baza curriculumului.
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Tipul Evaluarii

(psiholog)

Scala de comportament
Interviuri

Observatii structurate la
scoala (efectuate de
profesor si profesorul
de sprijin)

Informatii observate

intamplator

Evaluarea pe baza
curriculumului

(profesorul)

Descrierea Rezultatelor

» 1Q general de 58.

» Dificultati generale in fiecare subdomeniu, dar in special la
intelegerea citirii, ortografiere si exprimarea in scris.
» Performante sub medie in toate domeniile.

» Dificultati mai mari in domeniile socializarii si abilitatilor
motorii.
» Socializare: Nu interactioneaza cu altii, se joaca singur.

» Abilitati motorii: dificultati majore. Este Incet, dificultati cu
obstacole, isi pierde balanta.

» Dificultati In a intretine o relationare sociald pozitiva: se
joaca de sine statator sau se cearta.

» Nu respecta spatiul personal in timpul interactiunilor.

» Nu reuseste sa recunoasca interactiunile sociale pozitive.

» Spatiul personal este o problema.

» Numara pana la 1000, face adunari, scaderi, inmultiri,
divizari simple. Desenul simplu este in regula. intelege
regulile de baza ale fractiilor. Foloseste ajutoare concrete.

» Citeste fonetic. intelege greu cartile de un nivel mai mare
de clasa a 3-a. Erori frecvente de ortografiere. Dificultati cu
exprimarea n scris.

» Exceleaza in arta. Este in special interesat de pictura. A
stapanit tehnicile avansate, inclusiv crearea umbrelor si
folosirea uleiului si a panzei. Sunt observate aptitudini in
asa domenii ca sculptura.

3.4.6. Scopuri de lunga durata

Scopurile de lungd duratd sunt o parte importantd a orisicarui program. Prin
acestea este descris ce ar trebui sa obtina copilul pentru o perioada lungad de timp.
De obicei, se are in vedere 1 an, dar poate fi si 6 luni sau chiar 3 luni.

Scopurile de lunga duratd sunt o combinatie intre viziunea declarata si rezultatele
evaluarilor. Acestea pot fi destul de generale si ar trebui sa fie destul de simple
pentru a fi intelese de toti cei implicati.

Pe langa faptul ca ar trebui sa fie simple, acestea ar trebui sa fie si destul de putine.
La randul lor, acestea vor fi urmate de un numar de obiective comportamentale
care sunt realizabile tinandu-se cont de resurse si de timpul disponibil.

Dupad examinarea atentd a viziunii $i a sumarului rezultatelor evaluarii, fiecare
membru al Grupului de Asistenta ar trebui sd se pronunte cu privire la obiectivele
care el sau ea crede ca sunt cele mai importante. Apoi, toti membrii, ca grup, decid
care domenii de Tnvatare sunt mai importante in detrimentul altora, astfel ca
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copilul sa urmeze aceste directii. Apoi, avand la baza aceste prioritati, sunt create
obiectivele.

In continuare se prezentda un exemplu dupa cazul lui X. (Formularul de mai jos),
lar primul formular este al unui membru individual; cel de-al doilea este o lista a
grupului, care a fost discutata de toti membrii.

Trebuie sa se tind cont de faptul ca obiectivele trebuie sa se focuseze doar pe
punctele cele mai importante, i ca trebuie evitata folosirea prea multor astfel de
obiective. lata cateva obiective de lunga durata din cazul lui X.:
1. X. sd-si imbundtateasca abilitatile sociale si sd-si mareascd numarul
interactiunilor sociale, atat acasa, cat si in comunitate. Termen limita:
Sfarsitul anului.

2. X. sa-si dezvolte In continuare abilitatile si talentele artistice. Termen
limita: Sfarsitul anului.

3. X. sa-si imbunatateasca nivelul de mobilitate si abilitatile motorii generale.
Termen limita: Sfarsitul semestrului doi.

De remarcat ca obiectivele lui X. sunt asemandtoare cu cele trei prioritati stabilite
de Grupul de Asistentd in cadrul Programului. Acestea sunt de asemenea
realistice, simple si este furnizat un termen limitd. De asemenea, toate sunt
formulate in cuvinte pozitive.

Astfel, ultimul lucru care trebuie controlat este ca obiectivele sa fie in relatie cu
viziunea declaratd. Dupa cum vedem in cazul lui X., abilitdtile sociale corespund
unei vieti sociale active pentru viitor, dezvoltarea abilitdtilor artistice corespund
carierei, iar obiectivul mobilitatii corespunde unui mod de viata independent.

Indicii de elaborare a obiectivelor de lunga durata

La formularea obiectivelor de lunga durata este important sa se retina ca acestea:

» trebuie focusate atat pe punctele forte, cat si pe cerintele copilului - nu ar fi
corect de asteptat de la un copil sa lucreze doar in domenii la care el sau ea
nu este bun;

» obiectivele ar trebuie sa se bazeze pe prioritatile definite de Grupul de
Asistenta in cadrul Programului;

» obiectivele ar trebui sd fie scrise in termeni de rezultate ale invatarii - un
obiectiv de lungd duratd de tipul ,,.De inclus pe X. la toate orele de arta
plastica" specifica ce are de gand sa faca scoala, si nu ce va realiza X.; un
obiectiv formulat mai corect ar fi ,,X. va participa la mai multe ore de arta
plastica" - astfel se evidentiaza ce trebuie sda faca X. pentru a-si realiza
obiectivul de lunga durats;

» obiectivele nu trebuie sa fie foarte specifice - in cadrul obiectivelor
comportamentale, care urmeaza dupd aceasta sectiune, se va face acest
lucru;

> trebuie sa fie determinat un termen limita.
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Obiective de lunga durata (Model)

Lista individuala Lista de grup (incercuiti care se potriveste)

Numele Copilului: X. Data: aprilie 2010

Prioritatile de Invatare
(in ordine, de Ia cel mai important la cel mai putin important)

1) invatarea abilitatilor sociale

2) Abilitati de angajare in campul muncii
3) Stimularea talentelor artistice

4) imbunatatirea mobilitatii

5) imbunatatirea performantelor academice

3.4.7. Obiective comportamentale

Obiectivele comportamentale deriva din obiectivele de lunga duratd, care
specificd ce trebuie de facut pentru a realiza aceste obiective. Obiectivele
comportamentale sunt bazate pe teoriile unor astfel de psihologi ca Skinner si
Watson. Pentru realizarea lor pot fi necesare de la cateva zile la cateva luni.
Pentru a declara cd un copil a realizat obiectivul acesta trebuie sd3 demonstreze
clar ca el sau ea poate face ceva. De aceea, aceste obiective trebuie sa fie precise
s1 masurabile, trebuie sa indice ce va putea face copilul.

Pentru a elabora obiective comportamentale trebuie de analizat, pe rand,
obiectivele de lunga durata. lar intrebarea de baza ar fi ,,Ce fel de lucruri ar
trebui copilul sa facd pentru a demonstra cd a realizat obiectivul de lunga
durata?" Obiectivele comportamentale, de asemenea, trebuie sd nu fie prea
multe, maximum patru la un obiectiv de lunga durata.

Se cer efectuate niste evaluari pentru a se asigura cd au fost alese adecvat
domeniile prioritare. Sa constatat, ca cel mai bine este aplicarea metodei de
analizare a sarcinii.

Exemplu: Stabilirea obiectivelor comportamentale pentru X.

Numele copilului: X
Obiectivul examinat: X. sa-si imbunatateasca abilitatile sociale si sa-si mareasca
numarul interactiunilor sociale, atat acasa, cat si in comunitate. Termen limita:
Sfarsitul anului.
Ce trebuie sa se intample pentru a fi realizat acest obiectiv?

1. X trebuie sa invete sa respecte spatiul personal al altora.

2.X trebuie sa poata identifica mai bine momentele cand ar putea participa social

cu alti copii.

185



X. trebuie sa se implice mai mult in activitatile comunitétii impreund cu colegii.
Analizarea sarcinii pentru a identifica obiectivele comportamentale

Analizarea sarcinii este un proces simplu, in cadrul caruia sarcinile de invatare
generale sunt divizate in componente mai simple, care apoi pot fi invatate pe rand,
pana ce sarcina generald este insusitd. Analizarea sarcinii este o abordare folosita
de ceva timp si se bazeaza pe principiile psihologico- comportamentale. Acest tip
de abordare este criticat ca fiind centrat pe profesor, fapt ce rezulta mai degraba in
formare decat educatie (Weisenfeld, 1987,Collet-Klingenberg si Chadsey-Rusch,
1991; Goodman si Bond, 1993). Acest tip de critici este valid si, ca urmare, se
recomanda folosirea acestui tip de abordare nu pentru toatd educatia, ci pentru
evaluarea si predarea anumitor abilitati.

Exista doua tipuri de analizd a sarcinii: generald si specifica.

Cea specifica este folositd mai des ca un instrument de Invatare, pe cand cea
generala este folositd ca un instrument de evaluare. Pentru a elabora o analiza
generala a sarcinii este necesar de inregistrat: a) pasii care sunt efectuati de dvs. in
executarea sarcinii $i b) pasii efectuati de o alta persoand care realizeaza sarcina.
in continuare este prezentat un exemplu de analiza generala a sarcinii.

Exemplu: Analiza generala a sarcinii - cererea de informatii

Asteaptd pana persoana se elibereaza.
Saluta persoana.
Asteaptd pana persoana isi concentreaza atentia asupra ta.
Pune intrebarea.
. Raspunde la intrebarile sau cererile care pot aparea pentru detalii
suplimentare.
6. Asteapta raspuns.
7. Asculta persoana.
8. Daca persoana nu te poate ajuta, multumeste si pleaca.
9. Daca persoana te poate ajuta, controleaza informatia primita:
a) repetand inapoi punctele principale sau
b) rugand persoana sa repete informatia.
10. Daca informatia primita nu este clara, cere clarificare, iar apoi repeta
punctele principale.
11. Multumeste persoanei pentru asistenta oferita si pleaca.

agbrwnE

Acest exemplu poate parea destul de detaliat, dar, la necesitate, acesta poate fi si

mai detaliat. Astfel, este recomandat de a elabora sarcina generald, iar apoi de a

masura indeplinirea acesteia conform componentelor evidentiate pentru sarcina.
Exemplu: Obiectivele comportamentale ale lui X.

Obiectivul: X. 1si va imbunatati abilitatile sociale si va creste numarul

interactiunilor sociale, atat acasa, cat si in cadrul comunitatii.
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Termen limita: Sfarsitul anului.

Obiectivul 1: Pana la sfarsitul semestrului doi, X, in timpul conversatiilor, nu va
sta mai aproape de 50 cm fatd de persoana cu care vorbeste fard a i1 se fi indicat
acest lucru, cu 60 cm - in timpul cand se afla sub observatie.

Obiectivul 2: Pana la sfarsitul semestrului trei,X. va initia cu 60 % mai multe

contacte sociale pozitive cu alti copii, atunci cand se afla sub observatie.
Obiectivul 3: Pana la sfarsitul semestrului trei, X. va raspunde pozitiv la 50 %
mai multe conversatii initiate de alti copii, atunci cand se afla sub observatie.

Obiectivul 4: Pana la sfarsitul anului X. 1si va alege doua activitati comunitare
(cum ar fi cluburi de sport, un hobby) si va participa in cel putin 70 % din
activitatile conduse de catre aceste entitati comunitare.

De remarcat cd obiectivele 2 si 3 se referd la aceeasi prioritate din exemplu
»otabilirea obiectivelor comportamentale". Aceasta se datoreazd faptului ca
interactiunile sociale au loc in ambele sensuri. De asemenea, faptul cad obiectivele
comportamentale sunt scrise in termeni destul de precisi se datoreaza necesitatii
de a masura progresul. in unele cazuri va fi necesar a defini unii termeni folositi
in obiectivele comportamentale, astfel ca toti membrii echipei sa perceapa ce se
subintelege prin acestia. Aceasta explicatie poate fi inclusa ca o nota de subsol.
De exemplu, pentru termenul ,,pozitiv":

O interactiune sociald ,pozitiva ", este aceea care are loc
intr-o maniera prietenoasd, folosind zadmbete, conversatii
reciproce si norme de politete sociala precum ,te rog" si
~multumesc". In cadrul unei astfel de conversatii nu ar
trebui sd fie prezente contactul fizic agresiv, injuriile si
strigatele.

Astfel, obiectivele comportamentale indica ce este necesar pentru a realiza un
obiectiv de lunga duratd. Desi sunt prezentate tintele, nu este indicat modul in care
sunt masurate aceste tinte. Acest lucru este facut in cadrul indicatorilor de reusita.

Activitatea 3.4.7.

Stabiliti obiectivelor si efectuati o analizd a sarcinilor pentru a identifica
obiectivele comportamentale pentru un elev din clasa Dvs.

3.4.8. Indicatorii de reusita

Indicatorii de reusita reprezintda un ghid de masurare a obiectivelor. Prin acestea
se explica ce instrumente vor fi folosite, ce nivel de performantd este necesar in
ceea ce priveste aceste instrumente, momentele si metodele de folosire a acestor
instrumente. Pot exista unul sau mai multi indicatori de reusitd pentru fiecare
obiectiv.

La elaborarea indicatorilor de reusita, este important a colecta date de baza despre
copil inainte si dupa procesul de invatare, pentru a vedea daca copilul a progresat.

187



In continuare sunt prezentati indicatorii de reusitd pentru unui dintre obiectivele
comportamentale ale lui X.

Exemplu: Indicatorii de reusita pentru X.
Obiectivul: X. 1si va imbunatati abilitatile sociale si va creste numarul
interactiunilor sociale, atat acasa, cat si in cadrul comunitatii.

Termenul limita: Sfarsitul anului.

Obiectivul comportamental 4. Pana la sfarsitul anului X. isi va alege doua
activitati comunitare (cum ar fi cluburi de sport, un hobby) si va participa in cel
putin 70 % dintre activitatile conduse de cdtre aceste entitdti comunitare.

Indicatori de reusita: X. va fi ales membru in cadrul a doud activitati comunitare
(cum ar fi clubul de sport sau un hobby) pana la sfarsitul semestrului unu. In
calendarul de activitati pentru fiecare dintre aceste cluburi (sub supravegherea
parintilor) J. va Inregistra la care activitdti a participat si la care nu a participat.
Pentru a indeplini obiectivul, X. va trebui sd participe la cel putin 70 % dintre
activitatile fiecarui grup. X. va descrie pe scurt (3-4 randuri) intr-un jurnal,
sdptamanal, participarea lui in grupele date. Aceasta va reprezenta un suport
pentru calendar.

Pentru masurarea progresului lui X. vor fi folosite o varietate de tehnici de
masurare. In cadrul indicatorilor de reusitd este specificat ce fel de date vor fi
colectate, de cine, cand si unde. Sunt folosite o varietate de surse.

Elaborarea indicatorilor de reusita

La elaborarea indicatorilor de reusita trebuie de avut in vedere:
» daca instrumentul de masurare este disponibil (cum ar fi teste standardizate);
» cat de des va fi monitorizat progresul;
» cine va fi responsabil pentru implementarea evaluarii;
» orele din timpul zile cand va fi monitorizat progresul;
» unde va avea loc masurarea progresului.

3.4.9. Materiale si strategii incluzive

Daca au fost urmariti pasii evidentiati, pand acum ar trebui sa fie disponibil un set
destul de complet de obiective si scopuri. Urmeaza stabilirea modului in care
aceste obiective vor fi predate. In aceastd sectiune se vor indica informatii cu
privire la mediu, grupare, metode de predare si relationarea cu curriculumul. Iar
planurile alcatuite ar trebui sd fie notate in programul individual. Pentru a
relationa obiectivele pe termen lung cu obiectivele comportamentale, indicatorii
de reusitd si strategiile incluzive de predare, se poate folosi modelul de tabel
propus mai jos.

Lista de verificare pentru programul individual
1. in afara sedintelor:
» Colectarea datelor/rapoartelor de evaluare
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» Sumarul complet al rezultatelor evaluarii
» Analiza generala a sarcinii dupa ce au fost indeplinite obiectivele de
lunga durata.

2. in timpul sedintelor:
Pregatirea unei declaratii a viziunii
Examinarea sumarului rezultatelor evaluarii
Stabilirea prioritatilor de invatare ca individ
Stabilirea prioritatilor de invatare ca grup
Elaborarea obiectivelor de lunga durata
Elaborarea obiectivelor comportamentale
intocmirea listei cu obiective comportamentale
Conceperea indicatorilor de reusita
Colectarea informatiei de baza dupa cum este necesar
Luarea in calcul a strategiilor §i materialelor incluzive
Revizuirea orarului.

VVVVVVVVYVYVYVYY

3.4.10. Revizuirea si monitorizarea orarului si a strategiilor

In cadrul sectiunii finale a Programului individual are loc revizuirea si
monitorizarea. Acest document trebuie sd poatd fi modificat oricand, dupa
necesitate. Se recomanda cel putin odatd pe semestru, iar aceasta revizuire ar
trebui sa fie inclusd in document din timp. insa aceste revizuiri nu trebuie sa
excluda revizuirile suplimentare in caz de necesitate.
[naintea fiecirei sesiuni de revizuire ar trebui si fie colectate date cu privire la
copil si de actionat corespunzator. Daca se continud lucrul asupra unui obiectiv in
care copilul nu face deloc progrese o perioada lunga de timp, atunci acest fapt ar
putea fi chiar contraproductiv deoarece ar putea dauna stimei de sine a copilului.
Aceste programe individuale de invdtdmant nu ar trebui sa fie utilizate separat de
restul clasei si curriculum.

Progres slab

Daca este tacut progres slab sau nu este facut progres intr-un domeniu, atunci se
1a in consideratie urmatoarele:

> obiectivul sau obiectivul comportamental nu au fost adecvate;

» nivelul asteptat de reusita a fost supraestimat;

> a fost alocat suficient timp pentru exersare i invatare?

» au existat probleme in procesul de evaluare?

» strategiile de invatare au fost adecvate?

> materialele au fost adecvate?

> obiectivul sau obiectivul comportamental au fost importante pentru copil?
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3.4.11. Planul individual de studii - raspunsul dat de scoala la cerintele
speciale ale copilului

Planul individual de studii (PIS) este un document important care schiteaza
raspunsul dat de scoald la cerintele speciale ale copilului, in care se Inregistreaza
obiectivele si strategiile de interventie. In acest plan este esential folosirea ciclului
,planifica, actioneaza, revizuieste", deoarece acesta permite tuturor, inclusiv
copilului, sa recunoasca succesul si sd identifice urmatoarele obiective.

PIS trebuie sd se focuseze exclusiv asupra ceea ce este suplimentar la si diferit de
serviciile oferite de catre scoala copiilor. Aceasta prevedere sugereaza necesitatea
colaborarii coordonatorului EI cu profesorii, parintii si copiii in planificarea si
implementarea PIS, care ar trebui sa:
» includa trei - patru obiective pe termen scurt care sa corespunda necesitatilor
copilului;
» fie revizuite cel putin o datd la sase luni, dar este preferabil in fiecare
semestru;.
» prezinte strategiile de predare ce urmeaza a fi folosite, precum si resursele
(atat umane, cat si materiale).

Este important ca PIS sa fie folosit in calitate de document de lucru si obiectivele
coordonatorul EI, dirigintele de clasa, profesorul de sprijin, logopedul si parintii
trebuie sa identifice dificultatile copilului in clasa si apoi sa analizeze strategiile
de interventie, care sprijind studiile in clasa. Unii copii ar putea necesita mai
multe strategii specifice de predare. Atunci cand aceste necesitati sunt satisfacute,
este important sd tinem cont de faptul, ca dezvoltarea capacitatilor trebuie sa fie
efectuata in cadrul mai multor contexte, astfel incat copilul sa fie capabili sa faca
transferul de capacitati dintr-un context in altul, s1 nu sd le considere abilitati
izolate.

PIS trebuie sd fie consultat si prezentat parintilor si, in unele cazuri, se pot
implica si copiii. Aceasta rezidd din faptul cd unii copii preferd sa simta ca et
detin controlul asupra obiectivelor stabilite si participa mai activ in activitatile de
realizare a acestora, daca au fost implicati in procesul de stabilire a obiectivelor.

PIS trebuie sa includa informatii privind

» Obiectivele pe termen scurt stabilite pentru sau de catre copil
» Strategiile de predare ce urmeaza a fi aplicate

> Acordarea serviciilor necesare

» Perioada cand va fi revizuit planul

> Criteriile de succes

» Rezultatele (inregistrate in momentul revizuirii PIS).

PIS ofera platforma pentru cele mai bune practici si incurajeaza coordonatorul
EI si dirigintele de clasd sa investigheze strategiile de invatare. Elaborarea,
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monitorizarea §i revizuirea PIS necesitd mult timp, oferda coordonatorului EI
unele cazuri, cu prestatorii de servicii sociale externe. Elaborarea PIS
presupune efort in colaborare, deoarece cei implicati asigura cerintele educative
speciale ale copilului. Mai jos se prezintd un model de PIS, revizuit impreuna
cu parintii si copilul.

Model de PIS. Dupa ce s-a determinat natura complexa a dificultatilor copilului
C., specialistii au acordat asistentd pentru dezvoltarea abilitatilor lingvistice.
Logopedul a stabilit un program de activitati pentru dezvoltarea abilitdtilor de
intelegere si1 utilizare a vocabularului de catre C. Atat C., cat si parintii ei au
fost multumiti de succesele realizate. Ei erau gata sa continue lucrul in directia
propusa, pentru a sprijini alte domenii in dezvoltarea capacitatilor lingvistice
ale lui C.

Plan individual de studii (Model)

Numele: C.S. Plan: Anul de studii

Revizuire (Dec. 2010)

C. a inregistrat progrese in domeniul dezvoltarii competentelor de lecturd si
continud sd obtind succese 1n scenete §i artd plastica. Ea are in continuare
dificultdti de mentinere a atentiei, desi unele imbunatatiri au fost atestate in|
activitatile de lecturd a textelor mici si de exprimare in scris. Ea are nevoie de
reamintiri permanente pentru a ramane concentratd asupra sarcinii si lucreaza mai
bine atunci

cand are obiective scurte, clar definite pentru fiecare parte a lectiei. Abilitatea C.
de a mentine atentia este afectatd de memoria auditiva slab dezvoltata. CMPPR a
stabilit diagnOSHICUL de..........coveiiiiie e

C. inregistreaza progrese permanente in dezvoltarea abilitdtilor de intelegere si
utilizare a vocabularului, dar necesitd in continuare dezvoltarea constientizarii
relatiilor dintre cuvinte (categorii, functii). C. are nevoie de suport cu materiale
vizuale pentru a ramane concentratd asupra activitdtii. C. 11 place sa foloseascd
TIC in calitate de mijloc de invatare si ea si-a exprimat dorinta de a-si Tmbunatati
capacitdtile de tapat, pentru ca ar prefera sa tapeze si nu sa scrie cu mana. C. are
nevoie de metode alternative de predare mai independentd in unele domenii ale

PRI

pentru trecerea 1n scoala medie care este planificata pentru urmatorul an.

Problemele identificate
Copilul C. are in continuare dificultati in ceea ce tine de
> Capacitati lingvistice receptive.
> Ascultare si atentie.
> Dezvoltarea memoriei auditive si a motricitdtii fine.
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Obiective pentru lanuarie | Strategii i resurse Criterii de succes
2011

Folosirea limbajul scris si| Activitati individuale si in grup incepe sa foloseasca mai activ
oral. folosind carduri color. vorbirea orala si scrisa.
Lectura ghidata si activitati de
exprimare in scris.

Dezvoltarea motricii Program de activitati stabilite de | Capabila sa redea mesaje
generale si a celei fine. catre logoped pentru scrise
implementare de catre parinti. la calculator.

Program de instruire si
monitorizat de catre logoped de
doua ori pe

saptamana.

Program stabilit de catre de ex.,
terapeutul ocupational,
implementat de cétre logoped 3 X
20 min. pe saptdmana.

Folosirea mai Diagrame, desene etc. Abilitati de coordonare mai
independenta a metodelor| Capabila sd foloseasca aceste bune.
alternative de predare metode dupa ajutorul initial al
adultilor.
Luni Marti Miercuri Joi Vineri
Activitati de Sprijin 1n clasa Sprijin 1n clasa
dezvoltare a activitate cu activitate cu
limbajului logopedul logopedul
Activitati de Sprijin in clasa
dezvoltare a activitate cu
vorbirii logopedul
Activitati din Activitati din
terapia terapia
ocupationala ocupationala
Dezvoltarea
abilitatilor de tapare
Dezvoltarea
abilitatilor de
tapare

Diagnosticul stabilit de catre specialisti (de ex., consiliul medico-
psihopedagogic din scoala sau CMPP republican) a confirmat opiniile
coordonatorul EI privind problemele C. Pe langa programul de activitati
stabilite de catre specialisti, implementat si monitorizat de catre un profesor de
sprijin de doud ori pe sdptamana, dirigintele de clasd a initiat planificarea unor
activitati in PIS in special sedinte de jocuri. De aceste activitati beneficiaza si
alti copii din clasa.
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Atat C., cat si parintii 151 pot face griji pentru trecerea la gimnaziu in urmatorul
an. Ei solicitd sa dezvolte capacitatile lui C. de a lucra independent.
alternative de redare a informatiei scrise atunci cand acest lucru este posibil,
pentru a-i oferi posibilitatea de a-si exprima gandurile. Profesorul de sprijin
putea sa-i acorde sprijin initial, dupa care C. s inceapa treptat sa lucreze mai
independent. C. a fost de acord sd se bazeze pe sprijinul personalului didactic si

a exprimat dorinta de a dezvolta abilitatile de tapare, astfel incat sa fie capabila
sd tapeze texte mai mari.

C. a participat activ in ciclul ,,planifica, actioneaza, revizuieste" pentru PIS al ei.
Ea s-a bucurat de sprijinul parintilor acasa si a inceput sa fie mai increzutda in
fortele proprii, in pofida dificultdtilor. Ea avea multi prieteni si era un membru
activ al clasei. C. i-a placut sa participe in activitatile teatrale si si-a dezvoltat
abilitatile de lectura prin acest domeniu. Ea era sigurd privind obiectivele stabilite
in PIS si de faptul ca poate obtine un nivel mai avansat de abilitdti de tapare. Ea
era motivata sa incerce sa invete a lucra mai independent cu sprijinul metodelor
alternative de predare.

Bunele practici si unele sugestii pentru Planul orei de limba si literatura

Metoda de planificare are scopul de a oferi profesorului mai mult timp pentru de a
interactiona cu copiii din clasd. Lectia de limba este elaborata intr-un mod
asemanator. Acest tip de abordare solicitd o calificare 1nalta a profesorului pentru
diferentiere controlata. Profesorul trebuie sa fie capabil sa provoace copiii cu
diferite niveluri de aptitudini in folosirea unui subiect sau text comun.

Lectia de limba materna permite un nivel relativ inalt de flexibilitate a contextului
si este recunoscut faptul c¢a unele grupuri de copii vor trebui sa lucreze la niveluri
mai inferioare comparativ cu cele specificate pentru clasa lor. Unii copii vor avea
nevoie sa lucreze asupra dezvoltarii abilitdtilor lingvistice specifice, care deseori
pot fi incluse in activitatea ghidata de grup.

De exemplu, un copil cu probleme de dislexie ar putea avea nevoie de un
program intens de abilitdti fonologice organizat de catre coordonatorul El, care ar
putea fi o parte a unei sedinte ghidate de grup, de care ar putea beneficia si alti
copii din clasa. Profesorii de sprijin ar putea fi instruiti in predarea unor astfel de
programe, 1n monitorizarea progresului copiilor, raportdnd despre aceasta
dirigintelui de clasd sau coordonatorului El, atunci cand copilul trebuie sa faca
urmatorul pas.

In planificarea lectiei, profesorul va trebui sa analizeze obiectivele stabilite pentru
semestrul relevant in baza capacitatilor majoritatii elevilor din clasa. Acestea ar
putea acoperi obiectivele prevazute pentru clasa respectiva, dar este necesar sa
congtientizam faptul ca obiectivele sugerate pentru nivelul de vocabular sau
propozitii se vor baza pe activitatile din semestrul precedent si vor corespunde
necesitdtilor copiilor din clasa. Chiar si atunci cand aceastd diferentiere este
planificata, profesorul trebuie sa provoace copiii cu intrebari de diferite niveluri
de complexitate pentru a asigura progresul copiilor.
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Planificarea este o parte importantd a lectiei de limba maternd. Copii nu vor fi
capabili sd-si dezvolte abilitatile lingvistice daca profesorul nu va revizui
progresul acestora si nu va analiza dificultatile parvenite. Copiii mai mari pot fi
incurajati sa participe la ciclul de activitati prin stabilirea propriilor obiective si
revizuirea acestora.

Copiii cu PIS vor fi deja parte a acestui proces si pot lucra pentru realizarea
obiectivelor in contextul lectiei de limbd maternd. Unii copii ar avea nevoie s
lucreze asupra obiectivelor si in afara orelor. Pentru autoaprecierea tuturor
elevilor este important ca ei sd simtd ca pot juca un rol activ la orele de limba
maternd, indiferent de nivelul de capacitati. Lectura ghidatd in grup si activitatile
scrise sunt parte importanta a orelor de limba in cadrul carora majoritatea copiilor
se simt capabili sa faca ceva.

Activitdtile eficiente in grup (ascultarea colegilor, prezentarea si schimbul de
materiale) deseori constituie unul dintre obiectivele-cheie ale dezvoltarii copiilor
cu dificultati de invatare. Activitatile ghidate in grup ofera profesorului
posibilitatea de a monitoriza progresul copiilor in domeniul respectiv.

Exemplu

Planificarea lectiei implica o analizd minutioasd pentru a satisface necesitatile
tuturor copiilor din clasa. Coordonatorul EI joaca un rol important, sugerand
activitatile adecvate care ar putea fi incluse in planul lectiei de dezvoltare a
competentelor lingvistice. Este clar c¢d acest lucru nu inseamna ca profesorul
trebuie sa organizeze prea multe sarcini individuale, ceea ce este imposibil, in loc
sd mentind accentul pe dezvoltarea competentelor lingvistice. Este posibil sa fie
sugerate sarcini legate de curricula pentru sprijinul anumitor copii, precum si al
copiilor cu PIS.

Este important sa se tind cont de faptul ca activitatile sugerate pentru copiii cu
CES deseori sunt utile si pentru ceilalti copii, in special pentru elevii a caror
invatare se bazeaza primordial pe perceptiile vizuale si chinestezice.

Daca in clasa sunt prezenti cativa elevi cu abilitati lingvistice slab dezvoltate,
acestia au nevoie de sprijin in activitati la nivel de cuvinte si propozitii. Copilul C.
participa activ in toate componentele lectiei de limba si literaturd, dar cel mai mult
poate sa-1 placa activitatile ghidate in grup, in cadrul carora ea a simtit ca
munceste spre realizarea obiectivelor stabilite in PIS. Planul individual de studii
trebuie sa se identifice clar cu planul lectiei precum urmeaza:

Lectura - dezvoltarea abilitdtilor de ascultare si concentrare, oferind in acelasi
timp copilului C. posibilitatea de a a-si aplica capacitatile sale si de a continua
progresul in ceea ce tine de abilitatile de lectura. Numarul de silabe - sprijin in
dezvoltarea memoriei auditive a copilului C. (C. are capacitati fonetice bune, dar
nu poate sd memorizeze sunetele in cuvintele mai lungi, ceea ce ii afecteaza
ortografia). Ea a fost capabild sd identifice sunetele dominante in cuvintele
polisilabice daca folosea in calitate de strategie numaratul silabelor.
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Alti copii din clasd dacd au dificultdti similare, aceasta strategie poate fi folosita
ca parte a activitatii la nivel de cuvinte. Lucrul cu folosirea timpului trecut si cu
utilizarea prepozitiilor in context - pentru a sprijini dezvoltarea capacitatilor
lingvistice ale lui C. (C. a fost capabild sa lucreze intr-un grup cu copii cu abilitéti
lingvistice slab dezvoltate, care au nevoie de sprijin in activitati la nivel de cuvinte
s1 propozitii similar cu al e1).

Folosirea benzilor desenate si a diagramelor pentru sprijinul abilitatilor de
lucru independent (folosirea metodelor alternative de scriere a fost un factor
motivant, care a incurajat toti copiii din clasa sd scrie). Ceilalti copii din grupul
lui C. aveau nevoie de sprijin similar, desi din alte motive, majoritatea
obiectivelor de dezvoltare a abilitatilor lingvistice fiind astfel posibil de realizat
intr-un mediu incluziv.

Activitatea 3.4.11

1. Elaborati un plan individual de studii in conformitate cu necesitatea unui copil
cu CES.

Rezumat

Coordonatorul EI trebuie sa fie implicat in toate domeniile de planificare care au
loc in scoald. Acest lucru nu inseamna ca coordonatorul trebuie sa elaboreze toate
aceste planuri, ci sa facd parte din echipa, care este pregititd sa planifice, sa
monitorizeze si sd evalueze activitatile, pentru a asigura progresul educational al
tuturor copiilor.

» Planul de dezvoltare al scolii scoate in evidenta actiunile identificate, ca fiind
necesare pentru imbundtatirea activitatii de instruire in scoala. Facand parte
din echipa de conducere a scolii, coordonatorul EI contribuie la elaborarea
planului.

» Planul de dezvoltare a educatiei incluzive, trebuie sa aiba legatura cu planul
de dezvoltare a scolii s1 sd explice problemele ce tin de CES in scoala,
indicand modul in care acestea interactioneaza cu domeniile CES specifice
din scoald. Coordonatorul EI este responsabil pentru elaborarea acestui plan.

» Planurile de formare profesionald aprofundata trebuie sa fie strans legate de
obiectivele managementului de performantd individuald, precum si de
necesitatile Intregii scoli, evidentiate Tn planul de dezvoltare a scolii. in
cadrul acestui plan coordonatorul EI ii revine atat un rol formal, cat si unul
neformal.

» Planul individual de studii (PIS) este un plan in scris care specifica un punct
asupra caruia un copil se concentreaza pentru o anumita perioadd de timp si
trebuie sa se centreze exclusiv asupra ceea ce este suplimentar la si diferit de
serviciile oferite de catre scoald tuturor copiilor. Coordonatorului EI ii revine
rolul de consultant, care acorda asistenta in elaborarea acestor planuri.

» Planul de dezvoltare a competentelor lingvistice trebuie sa ia In consideratie
necesitdtile individuale ale copiilor din clasa si situatiile de grup in timpul
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planificarii sarcinilor diferentiate. Coordonatorul EI ar trebui sa sugereze un
sir de activitati care pot fi incorporate in ora de dezvoltare a competentelor
lingvistice.

» Grup de Asistenta 1n cadrul Programului - un comitet de persoane importante
implicate in planificarea includerii copilului. Acestia se asigura ca sunt
efectuate evaluarile adecvate si, de asemenca, dezvoltd, asistd si
monitorizeaza implementarea curriculumului pentru un copil cu diverse
cerinte de Invatare.

» Declararea viziunii - un mesaj scurt de la inceputul unui program de invatare,
prin care se incearca descrierea idealului spre care merge copilul.

» Sumar al rezultatelor evaluarii - un sumar al rezultatelor tuturor evaluarilor
precedente.

» Obiectiv comportamental - un obiectiv care necesita ca copilul ca
demonstreze clar ca el/ea poate face ceva pentru a putea spune ca a indeplinit
acest obiectiv.

» Analiza sarcinii - un proces simplu, in cadrul caruia sarcini mari de invatare
sunt divizate in componente mai simple, care mai apoi pot fi insusite pe rand,
pana cand intreaga sarcind este insusita.

CAPITOLUL IV. PROFESORII DE SPRIJIN S ROLUL LOR iN
ACORDAREA AJUTORULUI COPIILOR CU CES iN SCOALA

Argument

Profesorii de sprijin (PS) au un rol foarte important in acordarea ajutorului
copiilor cu CES 1in scoala, in acest capitol se analizeaza rolul profesorului de
sprijin s1 conlucrarea, implicarea lui in realizarea sarcinilor puse in fata
profesorului. Vor fi prezentate modalitditi de dezvoltare profesionald a
profesorului de sprijin si responsabilitatile acestuia. Acest capitol de asemenea
tine de aspectele activitatii coordonatorului EI.

Obiective operationale

Dupa studierea acestui capitol, veti fi capabili:

» sa analizati rolul si responsabilitétile profesorului de sprijin in sustinerea
procesului de predare in clasa si in instruirea copiilor cu CES;

» sd caracterizati necesitatea parteneriatului intre profesorul de sprijin si
personalul scolii;

» sd enumerati principiile, directiile de organizare a activitatii profesorului de
sprijin;

» sa identificati competentele si responsabilitatile necesare pe care trebuie sa le
aiba un profesor de sprijin;
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» sa determinati importanta de dezvoltare profesionald, in dependentd de
necesitatile scolii.

Planil unitatii de curs

4.1. Profesorul de sprijin

4.2. Roluri si responsabilitati

4.3. Recrutarea profesorului de sprijin

4.4. Fisa de post a profesorului de sprijin

4.5. Modelarea activitatii profesorului de sprijin
4.6. Dezvoltarea profesionala

4.6.1. Managementul performantei

4.7. Evaluarea activitatii profesorului de sprijin
4.8.Sedintele de grup

4.8.1.Calificarile formale

4.9. Repartizarea profesorilor de sprijin

4.9.1. Comunicarea

4.9.2. Ce trebuie sa cunoasca profesorul de sprijin in procesul de sprijin al invatarii

4.1. Profesorul de sprijin

Profesorul de sprijin (PS) este persoana specializata in activitatile educative si
recuperatorii adresate copiilor cu CES, avand obligatia sd acorde ajutorul
invatatorului din cadrul scolii. El are responsabilitati speciale fatd de un copil,
domeniu sau de o grupd de varstd. Termenul descrie esentialul activitatii
profesorului de sprijin; in special acesta subliniazd contributia profesorului de
sprijin in asigurarea procesului de predare-invatare si in obtinerea rezultatelor
(Ghergut A., 2001).

Rolul profesorului de sprijin a fost extins pe larg in anii 90 si la inceputul
secolului XX.

Potentialul profesorului de sprijin se extinde intr-un eventual parteneriat atat cu
invatatorul din clasa, elevii, cat si cu parintii acestora. Activitatea profesorului de
sprijin presupune o sustinere a procesului de predare si o participare activa la
instruirea elevilor.

Actualmente, treptat creste rolul personalului de sprijin in scoli. in aceste conditii,
invatatorii vor putea beneficia de asistenti antrenati pentru perioade indelungate si
regulate, acestia lucrand cu copiii cu CES sau cu grupuri mici de elevi cu
obiective specifice.

Profesorii de sprijin sunt recrutati din randul: pedagogilor, psihologilor si
psihopedagogilor, al logopezilor, din randul profesorilor din scolile de masa care
au trecut un curs de pregatire in domeniul educatiei copiilor cu nevoi speciale.
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Evolutia permanenta si inovatiile In domeniul educatiei duc la schimbarii de
pozitii st a rolului profesorului de sprijin. Astdzi, acolo unde incluziunea este un
element indispensabil al sistemului de

invatamant, acestia sunt considerati profesionisti apreciati care au un rol
important in sustinerea activitatii elevilor, profesorilor si a intregii scoli.

Profesorul de sprijin are o contributie mare la sustinerea standardelor scolare.
Pentru a asigura scolile cu profesori de sprijin este necesara perfectarea cadrului
legal si sporirea finantarii scolilor, s1 nu numai. Sporirea finantarii reprezintd o
parte a reformei scolare. Scolile trebuie incurajate pentru recrutarea si
antrenarea a cat mai multor profesori de sprijin. Se cer create cdi avantajoase
pentru antrenarea lor, aplicarea diferitelor stiluri inovatoare de lucru in scoli.

4.2. Roluri si responsabilitati

Exista responsabilitati care sunt obligatorii pentru profesorul de sprijin, la care
se adaugad diferite sarcini individuale sau specifice, stabilite de catre PS si
managerul sau, care este coordonatorul EI. Rolul individual si
responsabilitatile fiecarui PS trebuie sa fie descrise in fisa de post. Obligatiunile
PS pot fie perfectionate cu timpul, schimbate in conformitate cu cerintele scolii
sau cu necesitdtile elevilor si a le profesorilor.

Majoritatea profesorilor de sprijin, indiferent daca lucreaza cu elevi in parte,
trebuie sa petreacd majoritatea timpului in clasa cu elevii, ajutandu-i in procesul
de instruire. Ei pot avea si alte sarcini ce tin de sprijinul dirigintelui,
coordonatorului EI, intregului personal sau al intregii scoli. Profesorii de sprijin
de asemenea pot avea capacitati specifice si specializate care pot fi desfasurate
in mod creativ. Desi lista de activitdtilor este destul de lunga, in schimb ea este
utila.
Fiecare scoald are propriile necesitati, particularitati si managerii trebuie sa se
gandeasca bine cum sa profite de PS in conformitate cu necesitatile si planurile
scolii. Esenta unei manifestari de succes a profesorului de sprijin constd in a
intelege natura ajutorului pe care acesta il poate oferi, in special:

» sustinerea elevului;

» sustinerea profesorului;

» sustinerea curriculei;

» sustinerea scolii.

Competentele profesorului de sprijin

Profesorul de sprijin poate sa indeplineasca un sir de sarcini:
» sa ajute la procesul de instruire a copilului in parte sau a unui grup de elevi
in clasa sau 1n alta parte in scoala;
» sa motiveze si sd incurajeze copiii sd procedeze cat mai bine in diferite
situatii;
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» sa administreze procesul de nvatare si comportamentul unui copil sau al unui
grup de copii;

» sa pregateasca sau sd perfectioneze materialele didactice si resursele de
organizare;

» sa participe la predare sau sa ajute la acest proces, in parteneriat sau sub
controlul invatatorului;

» sa supravegheze clasa in timp ce profesorul lucreaza cu un grup in parte,
precum elevii cu CES;

» sa prezinte observatii si feed-back dirigintelui si coordonatorului EI;

» sa contribuie la planificarea lectiilor si a unitatilor de studii;

» sa se intdlneasca sau sa medieze cu profesionistii, specialistii din afara etc.;

» sa participe la controluri, la stabilirea scopurilor si la elaborarea PIS;

» sa participe la sedintele consiliul medico-psihopedagogic din scoala;

» audieze copiii in calitate de antrenor la citire;

» sa ofere alte forme de antrenare, cum ar fl consultarea informala a elevilor, cu
permisiunea parintilor;

» sd indeplineasca activitati extracurriculare;

» sa supravehegeze pauzele si jocurile;

» sa ofere asistenta sociald personalului (de ex.: bauturi racoritoare in timpul
jocurilor);

» sa coordoneze si/sau sd administreze primul ajutor medical;

» sa indeplineasca controale ale sanatatii si securitatii in clasa;

» sa faca comanda de materiale didactice, birotice etc.;

» sa Indeplineasca sarcini precum copierea textelor si alte sarcini administrative
sau de rutina;

» sa asiste directorul de scoala si coordonatorul EI in activitati manageriale de
grade mai superioare;

» sd instaleze expozitii in scoala;

» sa ofere sustinere computerizata si tehnica;

» sa aiba grija de gradina sau animalele domestice, sa mentina clasa de muzica;

» sa ajute cu performante.

1.Sustinerea elevilor

Aceasta Tnseamna ajutor procesului de instruire a acelor elevi pentru care
profesorul de sprijin are responsabilitate directd si pentru toti copiii cu care

lucreaza.

2.Sustinerea profesorului

Aceasta implica realizarea unor sarcini, precum: insotirea sau supravegherea
grupurilor de copii, sarcini de rutina sau evaluarea elevilor.

3.Sustinerea curriculei

Unii profesori de sprijin pot ajuta elevii in cadrul lectiilor de citire si de
matematicd, dar majoritatea profesorilor de sprijin lucreaza in cadrul curriculei si
ofera ajutor la toate obiectele, inclusiv la educatia fizica si informata.
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4 Sustinerea gcolii

Profesorul de sprijin face parte din colectivul scolii. Aceasta inseamna aplicarea in
practica a politicilor scolare pentru favorizarea evolutiei scolii. Independent
profesorul de sprijin va indeplini una sau mai multe sarcini pentru scoald. La
randul sdu, scoala poarta responsabilitate pentru ajutorul PS, trebuie sd incurajeze
PS sa-si indeplineasca sarcinile la un nivel inalt in conformitate cu capacititile
sale, de asemenea sd-si dezvolte potentialul profesional. Un astfel de ajutor
necesita o cooperare cu invatatorul de clasa cu care lucreaza PS.
Un studiu al Universitatii din Manchester (1999) a aratat ca activitatea eficienta a
PS:

»incurajeaza participarea elevilor in activitatile academice si sociale ale scolii;

»are drept scop stimularea elevilor sa studieze independent;

» contribuie la ridicarea standardelor de realizare pentru toti elevii.

Aceste aspecte ale metodelor eficiente pot fi aplicate zi de zi in activitatea
profesorului de sprijin.

1.Incurajarea elevilor si participe la activititi sociale si academice

» supravegherea si asistarea grupurilor mici de copii in timpul
unor activitati stabilite de catre invatatori
dezvoltarea la copii a deprinderilor sociale
implementarea politicilor administrative cu privire la comportament
identificarea semnelor timpurii ale comportamentului distructiv
incurajarea participarii tuturor copiilor in diverse activitati
mentinerea ocuparii copiilor cu sarcina respectiva
2. Stimularea elevilor sa studieze independent
demonstrarea interesului
asistarea elevului 1n parte, referitor la sarcini ale educationale
lucrul profesorului in grup
colaborarea cu specialistii din afara scolii
modelarea metodelor eficiente
ajutorul copiilor cu necesitati fizice
3. Contributie la ridicarea standardelor de realizare pentru toti elevii
implicare la nivel de intreaga clasa
ajutor la implementarea orelor planificate
utilizarea unor activitati de instruire mai ambitioase, inovative
asigurarea sustinerii strategiilor de citire $1 matematica
asigurarea feed-back-ului profesorilor
pregdtirea materialelor pentru lucrul in clasa.

YVVVVVVZ3VVYVVYY

YVVVYVYYVYVY

Profesorii de sprijin asigurd un cadru complex de activitate pentru
implementarea metodelor eficiente si pentru desfasurarea cu succes a planurilor
individuale de studii ale copiilor cu CES, promoveaza si sustin parteneriatul cu
profesorul care se bazeaza pe valori §i principii, in special:

» Lucrul in parteneriat cu cadrele didactice si manageriale

» Sustinerea incluziunii
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» Egalitatea oportunitatilor

> Atitudine antidiscriminatorie

» Promovarea independentei

» Confidentialitate

» Formarea profesionala continua.
Activitatea 4.2.

Caracterizati rolul profesorului de Sprijin in scoala.

4.3. Recrutarea profesorului de sprijin

Angajarea si denumirea in functie este sarcina directorului si a directorului
adjunct de scoala. Coordonatorul EI poate fi rugat sa participe la procesul de
selectare a profesorului de sprijin. Coordonatorul El poate fi responsabil pentru
elaborarea a doua documente importante: descrierea persoanei si fisa de post.

1. Descrierea persoanei
Prima parte a acestui proces este stabilirea tipului de persoana de care este nevoie.
Trebuie sd se 1a in consideratie un sir de factori, inclusiv necesitatile copilului sau
ale copiilor cu care profesorul de sprijin trebuie sa lucreze, necesitatile
personalului si activitdtile scolare.

De la inceput trebuie sa se determine calitatile si competentele necesare pentru
acest post de munca. Calitdtile optime:

a) Flexibilitate

b) Initiativa

c) Relatia cu copiii

d) Rabdare, calm si intelegere

e) Capacitatea de a lucra in echipa

f) Dorinta de a instrui si de a studia

g) Echilibru intre hotarare si obiectivitate

h) Vigilenta

1) Delicatete si sensibilitate

j) Confidentialitate

K) Simt practic si maturitate

[) Simtul umorului

Flexibilitate
Desi toti isi doresc ca lucrurile sd deruleze asa cum a fost planificat, actiunile
copiilor nu pot fi intotdeauna prevazute. Situatiile de fortd majora: sistemele de
incalzire vechi, cazuri de scurt circuite, copaci prabusiti, terenuri de joaca
inundate sau neamenajate, acoperisuri cu fisuri, autobuze stricate, epidemii de
gripd, conditiile meteo etc. pot interveni usor in cele mai bune planuri. In asa
cazuri, profesorul de sprijin trebuie sa se adapteze usor la astfel de situatii.
Initiativa
Chiar si celui mai talentat profesor i1 vine greu sa acorde atentie fiecdrui elev
atunci cand are o clasd de 30 sau mai multi copii. Acesta este cazul cand
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profesorul de sprijin da dovada de initiativa, observa acest lucru si ajuta la timp
acel elev care are nevoie de sprijinul lui.

Relatia cu copiii
Aceasta calitate pare a fi evident necesara, dar este un adevarat talent pentru un
adult nefamiliarizat sd faca un contact imediat in acelasi timp cu mai multi copii.
Acest lucru nu poate fi atat de usor perceput dintr-un CV sau dintr-o scrisoare de
aplicare, insd poate fi observat in perioada de incercare in scoald. Daca se dispune
de timp, este o metodd bund pentru a analiza relatiile aplicatilor cu copii, lucrul
acestora in clasa inainte de interviu.

Rabdare, calm si intelegere

Chiar si atunci cand se pare ca aceste calitdti sunt prezente la profesorul de sprijin,
unii copii cu CES 1l vor pune la incercare zilnic. Copiii nu reactioneaza bine la
adultii iritanti in timpul procesului de instruire; asadar, profesorul de sprijin
trebuie sd-si poata pastra calmul indiferent de ce se intampla.

Capacitatea de a lucra in echipa

Profesorul de sprijin trebuie sa fie capabil sd lucreze impreuna cu invatatorii, drept
parte a unei echipe lucrdtoare si eficiente; totodata, el trebuie sd poata lucra si cu
altii. Este necesar ca profesorul de sprijin sa inteleagd rolul sdu in echipa si sa fie
gata sa primeasca dispozitii, instructiuni si indrumari nu numai de la managerul
sau, dar si de la alti profesori de sprijin, Tn caz ca e nevoie ca cineva sa conduca
lucrul unui grup.

Dorinta de a instrui si de a studia

g0, 0w,

oportunitdti pentru cresterea profesionald. Noi nu putem, dar nici nu trebuie sd ne
asteptam ca fiecare profesor de sprijin va dori sa creascd in grad, dar dorinta de a
invata este o cerinta esentiald pentru a capata un post in comunitatea educationala
moderna.

Echilibru intre hotardre si obiectivitate

Acesta reprezintd un atribut natural care este greu de cultivat. Copiii descopera
foarte usor punctele slabe ale unei persoane, cat de bine ascunse ar fi acestea. Ca
si oricare profesor bun, profesorul de sprijin trebuie din start sa fie ferm si obiectiv
in acelasi timp.

Vigilenta
Fiecare profesor de sprijin trebuie sa poatd asculta si observa. El trebuie sa
sesizeze oricare informatie noud, vazuta sau auzita, planificatd sau neasteptata, si
sa reactioneze rapid la ea.

Delicatete si sensibilitate
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Vor exista multe ocazii cand profesorul de sprijin se va confrunta cu situatii
dificile. Copilul poate fi afectat de o situatie ce a avut loc acasa, un parinte poate
sa-1 Intrebe despre un alt elev sau profesorul poate sa spuna sau sa facd ceva ce
pare a fi neadecvat. Indiferent de situatie, profesorul de sprijin trebuie sa fie
precaut, sa perceapa echilibrul dintre respectarea confidentialitatii si a securitatii
bunastarii unui copil si sd stie cand sa discute problema cu administratia sau cu
asistentul de protectie a copiilor.

Confidentialitate
Daca PS este membrul comunitatii locale, precum sunt majoritatea, el va cunoaste
multe familii din care provin copiii din scoald sau cu care va lucra. Posibil ca
aceasta va contacta deseori cu unii parinti. Profesorul de sprijin urmeaza, sa
pastreze distanta dintre serviciu si viata personala.

Simt practic si maturitate
in timp ce majoritatea calitatilor pot fi dezvoltate pe parcursul lucrului sau la un
training, fiecare persoana care lucreaza intr-o scoald trebuie sa constientizeze ca in
scoald este primordiala intelegerea. Spre exemplu, profesorul de sprijin trebuie nu
numai sd ia in consideratie politica scolii, dar si sa o interpreteze si sa inteleaga
importanta acesteia. Pornind de la aceasta intelegere, profesorul de sprijin va
incerca sa-si indeplineascd cat mai calitativ sarcinile.

Simtul umorului
Fiecare persoana care lucreaza in scoala trebuie sa posede simtul umorului, pentru
a echilibra toate stresurile si situatiile neplacute, fard a mentiona asteptarile
sporite. Zilnic in scoald pot avea loc diferite situatii, capacitatea de a vedea partea
amuzanta a acestora permite fiecaruia sa se descurce mai usor cu ele.

Aditional la aceste calitati, si la acele care se vor mai identifica, ar fi util daca
candidatul poseda unele competente specifice, precum primul ajutor medical sau
tehnologiile comunicarii, tehnologiile informationale si un nivel rezonabil de
cunostinte in matematica si citire. Evident, daca cerintele primare tin de oferirea
unei Ingrijiri fizice unui copil cu CES, atunci aceste calitati vor avea o importanta
secundara, in dependenta de calitatile necesare. Specificarea persoanei trebuie sa
reflecte aceste concretizari.

4.4. Fisa de post a profesorului de sprijin

Odata ce au fost determinate competentele necesare pentru specificarea persoanei,
trebuie sa se descrie responsabilitatile de lucru ale profesorului de sprijin. Cu toate
ca existd un sir de modele generale pentru aceastda descriere, uneori ele nu
corespund scopurilor propuse de scoald, sau ale coordonatorului EI. Este
complicat sa fii in pas cu noile implementari si schimbari In ceea ce se asteapta de
la profesorul de sprijin.

Sustinerea profesorilor de sprijin include o forma simpld care poate ajuta de la
inceput, ce se bazeaza pe scop, responsabilitati si sarcini referitor la cele patru
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categorii de sustinere: elevi, profesori, scoala si curricula. in caz ca este nevoie de
o descriere generalda adecvatda pentru scoald, atunci se poate folosi exemplul

propus.

Fisa de post a profesorilor de sprijin (Model)

Numele

Prenumele

Responsabil de

Scopul activitatii: alaturi de invatatorii claselor a sia , acorda

sprijin copiilor 1n procesul de instruire conform curriculei, sub supravegherea
invatatorului de clasa.
Sarcini si responsabilitati

Ajutor oferit copiilor
» ajuta copiii pe parcursul procesului de instruire;
» ajuta la asigurarea securitatii copiilor;
> stabileste si mentine relatii cu copiii in parte si cu grupuri de copiii;
» promoveaza dezvoltarea emotionala si sociald a copiilor;
» ofera ajutor copiilor in relatiile cu invatatorii;
» ajuta copiii cu dificultati de comunicare;
»ajutd copii cu necesitati de dezvoltare a comportamentului; sub aspect
emotional si social,
» ofera ajutor copiilor cu afectiuni senzoriale si fizice.

Ajutor oferit profesorilor
» contribuie la planificarea si evaluarea activitatilor de instruire;
» contribuie la obtinerea rezultatelor performante de catre copii;
» observa si raporteaza coordonatorului EI, invatatorului despre rezultatele
copiilor;
» asista la pregatirea si mentinerea mediului de studii;
» contribuie la administrarea comportamentului copiilor.

Ajutor oferit scolii
» ajuta la dezvoltarea echipelor eficiente de lucru;
» dezvolta si mentine relatii de lucru cu invatatorii si restul personalului;
» intermediaza eficient cu parintii.

Sustinerea curriculei
» sustine utilizarea ICT in clasa;
» ajuta copiii sa-si dezvolte competentele de citire si de matematica;
» ajutd copiii sa-si dezvolte competentele la alte discipline;
» ajutd copiii sa aiba acces la curricula.

Sarcini aditionale si specifice

» ajutd in fiecare dimineatd un copil cu CES din clasa a _ ( de exemplu,
copil care sufera de sindromul Asperger, Dawn etc.);

» intermediazad cu alti profesori de sprijin, care lucreazd cu acest copil dupa
amiaza;
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» se Intruneste zilnic cu dirigintele clasei pentru a discuta timp de cinci minute
inaintea orelor 1n scopul informadrii reciproce despre necesitatile si progresul
copilului respectiv;

» actioneaza in calitate de mentor de lectura pentru grupul mic de copii cu
deficiente de citire din clasa a - (de exemplu, clasa a 4-a sau a 5-a);

» participa la acordarea primului ajutor, daca este necesar;

» desfasoara activitati extracurriculare in timpul sedintelor de vineri dupa
amiaza, sau in alta zi, care este stabilita in scoala concreta.

Instruire si dezvoltare

» participarea la cursuri de instruire;

» participa in procesul de dezvoltare a performantei scolii, stabilind obiective
pentru dezvoltare si revizuirea realizarilor.

Activitatea 4.4.

Care sunt obligatiunile functionale ale profesorului de sprijin, implicat in
sustinerea copiilor cu CES?

4.5. Modelarea activitatii profesorului de sprijin

Odata ce profesorul de sprijin este numit in functia data, este de dorit ca acesta sa
fie informat privitor la activitatea sa; aici se include totul de ce au nevoie copiii cu
CES, pentru a evita oricare declaratii neadecvate, nedorite, inclusiv fiind informat
despre actiunile pentru care pot fi aplicate sanctiuni. Aceasta reprezintd o
oportunitate favorabild pentru ca invatatorul de clasa si profesorul de sprijin sa
lucreze impreuna, stabilind detaliile lucrului.

in caz ca profesorul de sprijin are responsabilitati aparte pentru un copil sau mai
multi copii, acest lucru trebuie specificat in fisa de post, precum si faptul daca
profesorul de sprijin este asteptat sa lucreze cu alti copii in clasa. Cu cat mai clara
este descrierea responsabilitdtilor, cu atdt mai eficient va fi procesul de
administrare si de dezvoltare profesionala.

Admiterea profesorilor de sprijin
Personalul nou trebuie sa faca parte dintr-un proces de admitere, care I-ar
familiariza cu politica promovata de scoald, mediul din scoala, 1-ar informa despre
personalul scolii, rutinele, ordinea lucrurilor si resursele disponibile, orarul de
lucru.

Tutore
Totul ce va studia profesorul de sprijin nu trebuie sa fie accidental. Profesorul de
sprijin are nevoie de un tutore care i-ar oferi informatii esentiale, unele fiind chiar
confidentiale, n special in cazul unor copii cu CES specifice, cu care va trebui sa
lucreze mai apoi. Acest tutore poate fi oricine din personal care este gata sa ajute.
Acesta poate fi directorul scolii sau directorul adjunct, profesorul de clasa sau un
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membru al personalului administrativ. Cu toate acestea, ar fi mai bine daca
aceasta sarcina ar fi indeplinitd de un profesor de sprijin superior, sau cu
experienta. in asa fel, procesul de admitere poate fi planificat si condus conform
necesitdtilor profesorului de sprijin. Ca parte a procesului de admitere, tutorele
trebuie sd afle cat mai mult despre interesele si competentele speciale ale
profesorului de sprijin, cum ar fi cunostintele in tehnologiile comunicarii,
capacitatile de antrenor de fotbal sau jucdtor de sah etc. Aceste competente pot fi
incluse 1n instruirea initiald a profesorului de sprijin.

Ghidul de initiere

Dupa identificarea informatiei esentiale, tutorele trebuie sd arate profesorului de
sprijin unde, ce, cand si cum trebuie sa fie indeplinit. Va fi foarte util daca scoala
va dispune de un pachet de informatii introductive special elaborate. Va trece
mult timp pana cand noii profesori de sprijin vor cunoaste numele invatatorilor cu
care vor lucra, dacd nu vor fi ajutati de nimeni. Este bine sa existe o lista cu
numele nvatatorilor si locul unde acestia pot fi gasiti. Ar fi s1 mai bine daca in
dreptul numelui invatatorului ar fi si o fotografie. Este important ca acest pachet
de informatii sa includad protocoalele de serviciu (de exemplu, unde pot fi lasati
banii pentru sunetul efectuat de la telefonul scolii). Toate acestea si multe altele
trebuie sa fie stabilite in setul de informatii introductive, impreund cu o lista
rezumativa a resurselor cu indicarea locului unde acestea pot fi gasite.

Daca setul de informatii nu este disponibil, acesta poate fi inlocuit cu un manual
al personalului, cu conditia ca el sd fie actualizat. Tutorele va trebui sa se asigure
ca profesorul de sprijin primeste imediat cea mai importanta informatie.

» Fisa de post. Dacd nu au primit-o pana acum, aceasta va fi documentul
esential care trebuie sd fie oferit profesorului de sprijin, explicindu-se rolul si
responsabilitatile lui in scoala.

» Numele si functia altor cadre didactice si ale echipei de profesori de sprijin,
biroul acestora si numele persoanelor la care trebuie sa se adreseze, inclusiv
al coordonatorului EI.

» Clasele - numarul clasei si lista elevilor din clasa respectiva.

» Scopurile scolii si misiunea acesteia - o descriere generala a scolii si a
principiilor de baza ale acesteia.

> Rutine si orare - cine ce face, cand si unde.

» Rolul PS si pranzul - ce rol joaca profesorul de sprijin si daca lui 1i revine
responsabilitati ce tin de alimentatia copiilor si de acordarea primului ajutor.

» Calendarul scolii - datele-cheie si evenimentele ce vor avea loc in cursul
trimestrului.

> Politica selectarii va depinde de rolul noilor profesori de sprijin, dar cel mai
probabil vor include politici cu privire la comportament, la copiii cu CES, la
politica sanselor egale si la cea cu privire la sdndtate i siguranta.

Instruire initiald formala
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Participarea la formarea continud contribuie la dezvoltarea competentelor
profesorilor de sprijin. Este bine sd fie incurajati sd elaboreze un jurnal sau o
agenda a experientelor profesionale in scoald, precum si a reactiilor de raspuns,
care, In rezultat, ar putea fi incorporate in dezvoltarea profesionalda si in
managementul performantei.

4.6. Dezvoltarea profesionala

Coordonatorul EI va coordona activitatea profesorilor de sprijin. Unii profesori de
sprijin lucreaza cu cate un copil, In timp ce altii asista grupuri mici de copii. Toti
profesorii de sprijin vor contribui cu o varietate de abilitati, aptitudini si
experientd. Unii vor fi interesati de dezvoltarea unor domenii foarte specifice a
experientei lor, in timp ce altii vor fi interesati de elaborarea curriculei sau de
obtinerea calificarilor, ceea ce, le-ar putea permite sa participe la cursuri de
pregétire pentru profesori.

Oricare ar fi necesitatile si aspiratiile lor este important ca ei sa se simta parte a
echipei. Ei trebuie sa vada cd capacitatile lor sunt apreciate si cd, oricare curs de
pregatire ei ar alege acesta va fi nu doar in folosul lor, ci si o parte importanta a
,lmaginii generale" a scolii.

Rolului personalului de sprijin al scolii, ar fi de dorit sa se stabileascd prin acte
normative, el beneficiind astfel de instruire si sprijin adecvat. Personalul de sprijin
poate oferi invatatorilor si managerilor timp suficient pentru a se concentra asupra
realizarii sarcinilor lor profesionale, imbunatatind standardele de predare si
invatare. Numdrul marit de personal instruit va consolida experientele elevilor i
insasi scoala.

Profesorii de sprijin trebuiesc incurajati sa constientizeze tot mai mult propriile
necesitati de dezvoltare profesionald, precum si necesitdtile scolii. Instruirea,
dezvoltarea profesionald continud si repartizarea profesorilor de sprijin, care
lucreaza cu copiii cu CES, necesitd a fi considerate parte a planului de dezvoltare
a scolii, astfel incat scoala sd detind experienta vastda care va putea fi utilizatd la
nevoie.

profesionald, astfel incat sd contribuie in masurd deplina la realizarile elevilor cu
CES. Solicitarea recomandarilor si a sprijinului in solutionarea problemelor
trebuie sa fie considerate o forma si profesionalismului.

Constientizarea faptului cd solicitarea recomandarilor §i a sprijinului in cadrul
institutiei de Invatamant in care activeaza este cheia spre eficienta activitdtii
profesorilor de sprijin. Indiferent de faptul daca este vorba despre o situatie
specificd sau despre o problemd mai ampla ce afecteaza activitatea intregii scoli,
profesorul de sprijin trebuie sa fie capabil sd considere instruirea §i asistenta in
scoald la fel de importanta ca si dezvoltarea profesionala. Profesorii de sprijin
trebuie sd simtad ca se pot perfectiona, in cadrul serviciului si ca isi pot consolida
experienta cu copiii cu CES.
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4.6.1. Managementul performantei

Sustinerea activitatii profesorilor de sprijin stabileste un cadru de revizuire a
performantei acestora si promovarea dezvoltarii lor. Gestionarea acestui proces
poate include:

Revizuiri sistematice

Revizuirea fisei de post

Evaluarea necesitatilor de instruire

Oferirea instruirii initiale

Folosirea tutorilor

Examinarea diferitelor forme de instruire

Participarea la instruiri comune

incurajarea schimbului de cunostinte

Mentinerea portofoliului de dezvoltare profesionala

Identificarea surselor financiare pentru instruire

Evaluarea instruirii.

YVVVVVVVVYVYYVYY

Revizuiri generale sistematice

Acestea reprezintd oportunitatea formald si planificatd pentru revizuirea
performantei si a necesitatilor profesionale si pentru solutionarea problemelor
care ar putea interveni si pentru a le preveni.

Revizuirea figelor de post

Fisa de post reprezinta documentul-cheie care defineste sprijinul asteptat de la
profesorul de sprijin si este important ca aceasta sd fie actualizatd si1 sa reflecte
natura $i complexitatea reald a rolului actual si de viitor al profesorului de sprijin.

Evaluarea necesitatilor profesionale

Odata cu consolidarea experientei profesorului de sprijin, acesta va dori, probabil,
sa-si aprofundeze cunostintele si in ce priveste aspectele generale si cele specifice
ale postului. Acesta ar putea fi un curs specializat (de exemplu, sustinerea copiilor
Ccu un sindrom careva, modele de tehnologii inovative de invatare a copiilor).

Instruirea initiala
Aceasta instruire trebuie sa inceapa inca Tnainte de preluarea postului de catre
profesorul de sprijin, dar poate fi si un proces continuu pentru profesorul de
sprijin.

Folosirea tutorelui

Odata cu finalizarea procesului de introducere in activitate, va fi foarte util daca
fiecare profesor de sprijin va avea un tutore in cadrul scolii - dirigintele clasei cu
care ei lucreaza, un profesor de sprijin superior sau chiar coordonatorul EI.

Examinarea diferitelor forme de instruire
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in prezent avem nu prea multe modalititi de instruire - In cadrul scolii sau
externe, specifice sau generale, practice sau pentru calificare, precum si domenii
de specializare.

Participarea la instruire comunda

in cadrul acestui tip de instruire profesorii de sprijin §i superiorii acestora
participa in comun la instruire, ceea ce contribuie la Tmbunatatirea lucrului in
echipd si asigura concordanta dintre activitatea profesorilor de sprijin si a
dirigintilor de clasa.

Incurajarea schimbului de cunostinte

Decat sa trimiteti toti profesorii de sprijin la un curs de instruire costisitor si care
genereaza probleme ce tin de insuficienta personalului, se poate propune sa se
planifice o zi in cadrul careia unul dintre profesorii de sprijin, care a participat la
cursul extern, va relata despre cele invatate celorlalti profesori de sprijin. Cadrele
didactice din scoald de asemenea pot participa la aceste cursuri de o zi, daca e
posibil.

Portofoliul dezvoltarii profesionale
Fiecare profesor de sprijin trebuie s fie incurajat sa mentina un dosar in care vor
fi incluse toate aspectele activitatii si pregatirii profesionale.

Identificarea surselor de finantare

Se identifica surse de finantare a activitatilor de instruire pentru personalul
didactic.

Evaluarea instruirii

Raportarea sau discutia privind valoarea si beneficiile instruirii, in cadrul scolii
sau in afara acesteia, vor fi valoroase pentru identificarea domeniilor de invatare
si a necesitatilor suplimentare. Aceasta evaluare este de asemenea importanta si
pentru prestatorul serviciilor de instruire in vederea imbunatatirii serviciilor pe
viitor.

Se pot face propuneri sugestii etc. pe viitor.

Activitatea 8.6.

Descrieti algoritmul de conlucrare si comunicare cu colectivul scolii.
4.7. Evaluarea activitatii profesorului de sprijin

Evaluarea activitdtii profesorului de sprijin care lucreaza cu copii cu CES va fi
pusa in responsabilitatea coordonatorului EI. Pe langd faptul ca este o activitate
importanta de dezvoltare profesionala, evaluarea va constitui pentru coordonatorul
EI posibilitatea de a identifica abilitdtile principale si modalitatile de instruire cele
mai potrivite pentru necesitatile scolii. Numai dupd aceasta putem include
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domeniile identificate in planul de dezvoltare a echipei. Se prezinta ca utila
aplicare unui formular ,,Proiect de evaluare" , care se propune sd se aplice cu
profesorul de sprijin.

Instruirea in cadrul scolii

Majoritatea profesorilor de sprijin vor aprecia instruirea in cadrul scolii In asa
domenii ca

» Sprijinul aspectelor curriculare, de exemplu: competenta de citit-Scris,

matematica, domeniul ICT etc.

» Scopurile si principiile scolii - cum se incadreaza activitatea profesorului de
sprijin in schema generala a scolii
Comportamentul si disciplina - politicile si practicile scolii
Confidentialitatea, competentele personalului si rutinele scolare
Aspecte de sanatate si siguranta
Metodele preferate de lucru cu profesorii si alti adulti din scoala.
Pentru a sprijini planificarea acordarii instruirii in cadrul scolii pentru profesorii
de sprijin, se cere identificarea necesitdtilor de instruire prin evaluarea
serviciilor, experientei actuale. Desfasurarea unei astfel de evaludri va oferi
posibilitatea de elaborare a noului plan de actiuni pentru gestionarea activitatii
profesorului de sprijin in scoald, pentru a asigura serviciile optime in viitor.
Aceasta problemd va fi abordatd in alt capitol, in care vom analiza diferite
forme de sprijin care poate fi oferit in scoli atat pentru cadrele didactice, cat si
pentru profesorii de sprijin.

Y VVY

4.8.Sedintele de grup

Pe langa instruirea formald si cea in cadrul scolii, sunt necesare adunari
sistematice ale profesorilor de sprijin. Acestea pot fi sdptamanale, lunare sau
trimestriale, in dependentd de necesitati, dar ele trebuie sa fie planificate in
prealabil, iar profesorii de sprijin trebuie sa fie invitati sa participe.

Daca sedintele se organizeaza destul de frecvent, nu este necesar ca ele sa
dureze mult timp. In cadrul acestor sedinte profesorii de sprijin vor putea face
schimb de opinii, sd discute si sd disemineze diferite aspecte ale bunelor
practici, sa demonstreze noile resurse si sd afle despre noile initiative in
domeniul CES, precum si despre noile evolutii si necesitati in schimbare in ceea
ce priveste cerintele speciale.

Cateodata, aceste sedinte pot fi organizate exclusiv pentru profesorii de sprijin,
fiind prezidate de catre profesorul de sprijin superior. in cadrul sedintelor vor
asista dirigintii de calad si/sau coordonatorul EI, precum si orice alt personal
relevant.

Activitatea eficienta a profesorului de sprijin trebuie sd fie recunoscuta in
scopul mentinerii motivarii. Orice aspecte pozitive necesitd a fi mentionate si
diseminate pentru cei prezenti, precum si pentru membrii echipei de manageri,
pentru a fi discutate si abordate, in scopul imbunatatirii serviciului acordat de
catre profesorii de sprijin in scoala.
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4.8.1.Calificarile formale

Pentru profesorii de sprijin recent numiti se cer elaborate Programe pentru
calificarile de nivel intermediar si superior ale profesorilor de sprijin. Profesorii
de sprijin, care si-au inceput activitatea recent si/sau cei ale caror
responsabilitati de serviciu sunt limitate Pot trece o pregatire de calificarea
suplimentara, de exemplu:
» Asistenta 1n resursele si registrele clasei;
» Asistenta 1n ingrijirea si sprijinul elevilor;
» Sprijin in activitatile de Tnvatare;
» Acordarea asistentei eficiente colegilor.
Pentru profesorii de sprijin mai experimentati, ale caror roluri profesionale
implica competenta si responsabilitati multiple, se pot organiza studii, incepand
cu sprijinul elevilor, profesorilor, scolii si a curriculei. in special:
» Aportul la gestionarea comportamentului elevului.
> Stabilirea si mentinerea relatiilor cu elevii si cu grupurile de elevi.
» Sprijinul elevilor in cadrul activitatilor de invatare.
» Revizuirea si dezvoltarea propriilor practici profesionale.
Alte calificari

La moment s-ar cere organizatd pregatirea profesorilor de sprijin in cadrul
universitatilor. Acestea pregatesc asistenti sociali, psihopedagogi, psihologi,
logopezi, care pot suplini functia de profesor de sprijin in unitatile scolare din tara.

Activitatea 4.8.
Dezvaluiti continutul directiilor de baza in procesul de formare profesionala.

4.9. Repartizarea profesorilor de sprijin

Primul si cel mai important factor de succes este stabilirea unor sarcini specifice,
orientate pe obiectivele stabilite si cu acces la resursele adecvate pentru profesorul
de sprijin. Profesorul de sprijin trebuie sa fie capabili sa planifice si sa discute
activitatile si rezultatele acestora cu invatatorii §i cu alte persoane implicate in
acest proces. Fi trebuie sd contribuie la evaluarea si la stabilirea obiectivelor
pentru copiii cu care lucreazad si necesitd timp suficient pentru pregatire,
compensare si evidentd. Ei trebuie sd stie cd fac un lucru bun si sd se simtd
apreciati.

Stabilirea parteneriatului cu profesorul Parteneriatul eficient intre invatator si
profesorul de sprijin va depinde de definirea clara si intelegerea responsabilitatilor
corespunzatoare de catre ambele parti si de respectul si increderea reciproca, care
le permite sa-si realizeze cu succes rolurile.

4.9.1. Comunicarea

Comunicarea deschisa este cheia spre activitatea eficientd a profesorului de
sprijin, indiferent de rolul acestora. Evident, comunicarea include posibilitati de
planificare comuna, discutii si reflectii, dar daca comunicarea este insuficienta din
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cauza lipsei de timp, trebuie sa dam dovada de creativitate Tn modalitatile de
comunicare. Pe langd discutiile de cateva minute inainte de si dupd lectii, unii
profesori dezvoltd un sistem de comunicare permanentd cu profesorii lor de
sprijin. In unele cazuri putem aplica modelele propuse mai jos.

1. Activitati ordinare

Aceasta poate fi o boxa in care vor fi plasate planurile lectiilor, orarele, notele,
stirile, planurile diferentiate de activitate, activitdtile CES, formele de evidentd
etc. De asemenea, sau alternativ poate fi o carte de exercitii sau un dosar in care
profesorul de sprijin pastreaza planurile, observatiile si registrele, acestea oferind
profesorilor de sprijin posibilitatea de a-i informa pe ceilalti despre activitatea lor
si despre modul 1n care reactioneaza copiii.

2.Sarcini

O cutie in care oricine (managerii, cadrele didactice, coordonatorul EI, profesorul
de sprijin superior) poate plasa informatie ce necesitda a fi multiplicata, capsata,
distribuitd etc. Acestea pot fi marcate cu una din remarcile ,,oricand" sau ,,urgent",
pentru ca profesorul de sprijin sa le indeplineasca in timpul liber intre activitatile
in cadrul zilei.

In unele cazuri, rolurile respective pot fi atribuite unui anumit profesor de sprijin,
sau fiecare sarcind unui anumit profesor de sprijin, astfel incat intotdeauna unul si
acelasi profesor de sprijin sa faca, de exemplu, fotocopiile unor acte. Daca este
cazul, bine ca aceste sarcini sd fie atribuite unei persoane care cunoaste
documentele si resursele relevante pentru CES..

3.Resurse

Profesorul de sprijin trebuie sa aiba acces la resursele de suport de care el ar putea
avea nevoie pentru a sprijini eficient copiii in timpul lectiei. De asemenea, el va
avea nevoie de rechizitele standard de birou si de alte resurse pentru uzul propriu.

4.Planificare

O activitate eficientd poate fi numai atunci cand existd o conlucrare in echipa
dintre invatator si profesorul de sprijin, atunci cand profesorul de sprijin este
informat de catre invatator despre planurile si intentiille pentru lectie, este
consultat privind executarea acestor activitati.

Profesorul de sprijin trebuie sa-si aduca aportul la planificarea lectiei sau, cel
putin, sa fie informat despre planul lectiei cu o zi sau mai mult inainte de lectie.
Ar putea fi utild adaptarea activitatilor la necesitatile unui copul cu CES sau ale
unui grup de elevi cu CES. Majoritatea copiilor cu CES trebuie sa utilizeze
dispozitive practice suplimentare care sd-i ajute sa inteleaga sau sa aplice noile
capacitati si concepte, iar profesorul de sprijin va trebui sd se asigure ca ei detin
toate resursele necesare in scoala.

De asemenea, el va trebui sa cunoascd obiectivele de invdtare si rezultatele
asteptate, astfel incat sa fie capabil sa evalueze progresul si realizarile copiilor si
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sa-1 conduca in directia corectd sau sa intensifice punctele-cheie. Fara toata
aceastd pregdatire profesorul de sprijin nu va fi in stare sa asigure invatarea optima.

in aceste conditii, profesorul de sprijin numit pentru un anumit copil sau pentru
grupul de copii cu CES va cunoaste anumite detalii din experientd, cum ar fi
timpul de concentrare maxima, viteza scrisului sau distanta de vedere a copiilor,
de care profesorul trebuie sa tind cont in cadrul procesului de planificare. De
asemenea, el va putea include in procesul de planificare modul in care copiii au
reactionat la un anumit subiect in cadrul ultimei lectii si ce ar putea sugera aceasta
reactie pentru a imbunatati procesul de invatare la urmatoarea lectie.

Schema de planificare prezentatd in tabelul de la sfarsitul paragrafului ofera un
element accesibil pentru a fi folosit de catre profesorul de sprijin in procesul de
pregatire, pentru fiecare lectie.

Profesorul de sprijin trebuie sa fie capabil sa completeze acest formular pe langa
planurile invatatorului din clasd sau ideal va fi sd-1 completeze impreuna cu
invatatorul.

Este bine daca planificarea lectiei, realizatd de obicei saptdmanal, este
disponibild inainte de prima zi, astfel incat, de exemplu, planul pentru luni -
vineri sa fie disponibil in ziua de vineri din sdptdmana precedentd. Daca acest
lucru este dificil de realizat, din cauza ca invatatorul planifica lectiile in zilele de
sambata si duminica, o variantd ar fi planificarea lectiilor pentru perioada de
marti pand luni, astfel incat profesorul de sprijin sa aiba planuri pentru lectiile de
luni din saptamana trecuta.

4.9.2. Ce trebuie sa cunoasca profesorul de sprijin in procesul de sprijin al
Invatarii
PS trebuie sa inteleagd pe deplin planul lectiei pentru a lucra eficient.

1. Obiectivul Invatarii - scopul activitatii.

2. Activitatea - ce veti face si de ce resurse veti avea nevoie.
3. Rezultatul - rezultatul activitatii, adica activitatea finisata.
4. Durata - durata activitdtii sau a sprijinului necesar.
5. Cui este destinata lectia? - caror copii.

Stabilirea obiectivelor, revizuirea si evidenta

Este necesard participarea permanentd a profesorului de sprijin in procesul de
stabilire a obiectivelor CES (de exemplu, a planului individual de studii) si in
revizuirea activitdtii, deoarece el cunoaste cel mai bine ce pot si ce nu pot sa faca
copiii, spre ce obiective ar putea directiona activitatea si de ce sprijin ar avea
nevoie in acest proces. Pentru a ajuta profesorul de sprijin sd contribuie eficient
la acest proces, mai jos se propune un model de Stabilire a obiectivelor, revizuire
si evidenta

Stabilirea obiectivelor, revizuire si evidenta (Model)
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- Descrierea activitatii, rezultatelor
Planul lectiei ’

1. Obiectivul Invatarii (Scopul activitatii)

2. Activitatea (Ce veti face si de ce resurse veti avea
nevoie)

3. Rezultatul (Rezultatul activitdtii - activitatea finisatd)

4. Cat timp? (durata activitatii/sprijinului)
5. Pentru cine? (Pentru care copil/copii)
Note

Acest tabel se prezintd modelul unui formular care este destinat pentru un grup
de pana la sase copii. Celalalt este pentru descrierea mai multor detalii de
activitati cu un copil cu CES. O alternativa ar fi elaborarea unei proprii forme
adaptate la copiii cu CES.

Oricare ar fi forma aleasd, va fi util daca datele privind activitétile cu copiii cu
CES vor fi pastrate intr-o mapa separata, pentru fiecare copil, astfel incat sa fie
consultate in orice moment, iar progresul sa fie inregistrat imediat.

Profesorul de sprijin in rol de tutore in lectura pentru copiii cu CES

Pe langa toate sarcinile planificate, intotdeauna apar alte activitati centrate pe
copil, care trebuie sa fie facute, cum ar fi: ascultarea cum un copil citeste sau
ajutorul in organizarea si evaluarea activitatii copiilor. in unele scoli, profesorii
de sprijin pot fi numiti tutori de citit-scris pentru anumite clase sau anumiti copii.
in acest mod ei pot ajuta zilnic sau cel putin sistematic copiii cu tulburari de citit-
scris. Avantajul unui astfel de sistem consta in faptul ca copilul se obisnuieste sa
citeasca pentru un anumit adult, iar progresul poate fi astfel consolidat zilnic si
de el se vor bucura ambii. De asemenea, aceasta oferd copilului posibilitatea sa
consolideze relatia cu un adult in scoala, ceea ce deseori este util pentru a sustine
bunastarea emotionald a copilului si a-1 Incuraja sd-si realizeze potentialul.

Observatii si evidenta activitatii in grup (Model)

Observatii si evidenta activititii in grup

Data Clasa
Clasa /Anul de studii Profesorul
Lectia/activitatea

Obiectivul lectiei

Numele copiilor Evaluarea Observatii si comentarii

Comentarii suplimentare (comportament, atitudini etc.)
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Simboluri ce pot fi aplicate

/ = intelege in intregime

0 = a Inteles partial, dar necesita anumita consolidare
X =nu a inteles (sau a inteles foarte

putin)
Observatii si evidenta activitatii individuale (Model)
Observatii si evidenta activitatii individuale
Numele Data
Clasa/Anul de studii Profesorul

Lectia sau activitatea

Obiectivul lectiei

Vocabularul activ

invitarea

Atitudinea/comportamentul

Comentarii generale

Autoevaluarea copilului (se completeaza de cétre copil)

® ® ®

invatarea

Comportamentul

Foarte bine Acceptabil Nu prea bine

Activitatea 8.9.

1. In ce consti specificul activititii profesorului de sprijin in conditiile claselor
de cultura generala?

2,Care sunt particularititile de interactiune dintre institutia de invatdmant si
profesorul de sprijin?

Rezumat

In acest capitol sa pus accentul pe rolul profesorului de sprijin si importanta
acestuia in acordarea ajutorului copiilor cu CES in scoald. Rolul profesorului de

215



sprijin este multifunctional: de fapt munca lui este in stransd legatura si
coordonare cu ceilalti profesionisti, el lucreaza in echipa cu ceilalti invatatori si

ge v,

desfasoard in acelasi timp atat activitati de reabilitare individuala cat si in grup.

ABREVIERI

FPC - Formarea profesionala continua

PIS - Planul individual de studii

El - Educatie incluziva

DGETS - Directia generald educatie tineret §i sport
CMPPS - Consiliul medico-psihopedagogic din scoala,
CMPPR - Consultatia medico-psihopedagogica republicana
CES - Cerinte educationale speciale

APL - Autoritatile publice locale

ONG - Organizatie non guvernamentala

ICT - Tehnologii informationale si comunicationale
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