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Zahvalnica

Najvecu zahvalnost za sve §to sam u zivotu postigla dugujem svojoj porodici. Oni su uvijek bili
sigurna luka i najveci oslonac i vjerovali u mene ¢ak i onda kada ja nisam. Medu njima, osoba
koju bih posebno izdvojila jer je uvijek bio tu da u uspjesima pohvali i u neuspjesima utjesi, jeste
moj deda. Zahvalna sam jer nikad nije zaboravio nijedan moj kolokvijum, jer nijedan ispit nije
prosao bez njegovog poziva, pohvale ili utjehe. Iako viSe nije sa nama, znam da me i dalje s

ljubavlju gleda, da se raduje i da je ponosan.

Velika podrska na ovom putu bili su moji prijatelji. Uz njih su sve prepreke izgledale mnogo
lakse, a svaki uspjeh neuporedivo veci. Bili su uz mene kada mi je bio potreban neko da se na

njega oslonim, ali i neko s kim mogu radost da podijelim i uspjeh da proslavim.

Veliku zahvalost dugujem svojoj mentorki. Zahvalna sam joj za svaku pomoc¢ pri izradi rada, ali
mozda jos$ i vise za ljubav prema uéiteljskom pozivu koju mi je prenijela posvecenoscu i
profesionalno$¢u na predavanjima. Njena izlaganja, uputstva i licno angazovanje bili su mi
najbolji putokaz koliko se i na koji nacin treba posvetiti djeci sa smetnjama i teSkoama u
razvoju. Uz nju sam naucila da nam je svima potrebna posveéenost i podrska, a najslabijima uz

posebnu paznju i1 jednaka prava na Zivot i obrazovanje.
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REZIME

Rad se bavi pruzanjem pomo¢i i podrSke djeci sa oStecenjem vida tokom prvog ciklusa
osnovne skole. Sastoji se od teorijskog i istrazivackog dijela. U teorijskom dijelu rada bice rijeci
o karakteristikama djece sa oStecenjem vida, kao i 0 strategijama koje se primjenjuju u radu sa
ovom djecom u prvom ciklusu osnovne Skole. Apostrofirana je saradnja ucitelja sa stru¢nim
saradnicima 1 roditeljima u svrhu pruzanja pomoci i podrske djeci kod kojih oStecenje zahtijeva
posebnu paznju i neminovnu koordinaciju.

Istrazivanje je realizovano s ciljem da se utvrdi nacin na koji se u prvom ciklusu
crnogorskih osnovnih Skola pruza pomo¢ i podrska djeci sa oSteenjem vida. Uzorak istraZivanja
sacinjavalo je 150 ucitelja i 15 stru¢nih saradnika iz NikSi¢a, Podgorice, Bara i Bijelog Polja. Za
dobijanje podataka koriséen je anketni upitnik za uclitelje i individualni intervju za stru¢ne
saradnike (pedagog, psiholog, defekolog).

Rezultati istrazivanja su pokazali da ucitelji planiraju i realizuju vaspitno-obrazovni proces
sa djecom oStec¢enog vida na nacin koji je uskladen sa individualnim karaktersitikama ove djece.
Individualni rad je dominantna strategija pruzanja pomoc¢i i podrske djeci sa oSteéenjem vida u
prvom ciklusu osnovne Skole. Dobijeni rezultati pokazuju da ucitelji sa stru¢nim saradnicima
razmjenjuju iskustvene stavove 1 misljenja u cilju Sto optimalnijeg pruzanja pomo¢i i podrske
ovoj djeci.

Na osnovu dobijenih rezultata, konstatovano je da se u prvom ciklusu crnogorskih osnovnih
Skola pruza pomo¢ i podrSka djeci sa oSte¢enjem vida na nacin koji omogucava aktivnu
participaciju djece u svim vaspitno-obrazovnim aktivnostima, kroz interakciju i kooperativne

odnose sa vr§njacima tipi¢nog razvoja.

Kljucne rijeci: djeca sa oSte¢enjem vida, pomo¢ i podrska, prvi ciklus osnovne skole.
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APSTRAKT

In our work, we deal with providing help and support to visually impaired children in the
first cycle of elementary school. The paper contains a theoretical and research part. The
theoretical part of the paper discusses the characteristics of children with visual impairments, as
well as the strategies used in working with these children in the first cycle of elementary school.
The cooperation of teachers with professional associates and parents for the purpose of providing
help and support to children with visual impairment in the first cycle of elementary school is
apostrophized.

The research was carried out with the aim of determining the way in which in the first
cycle of Montenegrin primary schools help and support is provided to children with visual
impairment. The research sample consisted of 150 teachers and 15 professional associates from
Niksi¢, Podgorica, Bar and Bijelo Polje. A survey questionnaire for teachers and an individual
interview for professional associates (pedagogue, psychologist, defecologist) were used to obtain
data.

The results of the research showed that teachers plan and implement the educational
process with visually impaired children in a way that is aligned with the individual
characteristics of these children.

Individual work is the dominant strategy for providing help and support to visually
impaired children in the first cycle of elementary school. The obtained results show that teachers
and professional associates exchange their experiences and opinions with the aim of optimally
providing help and support to children with visual impairment in the first cycle of elementary
school.

Based on the obtained results, it was concluded that in the first cycle of Montenegrin
elementary schools, help and support is provided to children with visual impairment in a way
that enables the active participation of these children in all educational activities, through
interaction and cooperative relations with peers of typical development.

Keywords: children with visual impairment, help and support, first cycle of elementary

school
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UvOoD

Broj ucenika sa oSte¢enjem vida koji se obrazuju u redovnim Skolama se iz godine u
godinu povecava (Ashraf, Fatima & Bashir, 2017). Sa povecanjem broja ucenika u
opsSteobrazovnim odjeljenjima, povecane su i rasprave u istrazivanjima o0 inkluzivnom
obrazovanju (Kamenopoulou, 2012). Ostecenje vida je opStepoznato kao invaliditet ,,niske
incidence” i ,,visokih potreba” i stoga uslovljava jedinstvene izazove koji se odnose na inkluziju
(Boroson, 2017). Definicija moze varirati od zemlje do zemlje. U Sjedinjenim Drzavama, prema
Zakonu o obrazovanju za osobe sa invaliditetom iz 2004. godine, ostec¢enje vida je ozbiljno
onesposobljavajuée stanje sa o¢ekivanom stopom incidencije koja je manja od 1% ukupnog broja
upisanih u cijeloj drzavi (Dmitrovié, 2006).

Ostecéenje vida je stanje koje moZe znacajno uticati na sve oblasti razvoja djeteta, pri cemu
obrazovanje igra klju¢nu ulogu u odredivanju ukupnog kvaliteta njihovog Zivota i dugoro¢nog
drustvenog i ekonomskog polozaja (Keil, 2002). lzvjestaj Svjetske zdravstvene organizacije
(SZO) o viziji 2019. godine istakao je vaznost dobrog vida u razvoju djece i adolescenata
(Costley, 2013).

Prevalenca sljepila u djetinjstvu se procjenjuje na 1,4 miliona Sirom svijeta sa dodatnih 19
miliona djece koja su kategorisana sa oStecenim vidom — visok procenat njih (31%) zbog
nasljednog stanja (White, Wood, Black et al., 2017). Prevalenca je ve¢a u zemljama sa nizim
prihodima nego u zemljama sa ve¢im prihodima i moze se kretati od 0,1/1000 — 1,1/1000 djece
respektivno (White, Wood, Black et al., 2017). U razvijenim zemljama, glavni uzroci oStecenja
vida su rezultat osteé¢enja korteksal, anomalija optickog nerva, albinizma? i nasljednih distrofija
mreznjace (Solebo, Teoh & Rahi, 2017).

Obrazovni izazovi sa kojima se suocavaju djeca sa oSteCenjem vida znacajno se razlikuju.
Pored smanjene vidne oStrine, vizuelnoj sposobnosti ufenika znaajno doprinose i patogeni
faktori, u pogledu zahtjeva za font kontrasta i osvjetljenja (Dvir, 2015).

Vid ima veoma vaznu funkciju u zivotu svakog ¢ovjeka. Medu djecom sa oste¢enjem vida

izdvajaju se osnovne grupe, prema stepenu vidne ostrine, na potpuno slijepu i slabovidu djecu.

1 Korteks — spoljasnji sloj strukture nervnog tkiva.
2 Albinizam - neadekvatna proizvodnja pigmenta melanina.
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Stepen vidne os$trine ima znaCajan uticaj na funkcionisanje ove djece u raznim sferama,
ukljucujuéi i psihosocijalnu sferu (Krampa¢-Grljusi¢ & Marini¢, 2007).

Djeca sa oste¢enjem vida spadaju u kategoriju djece kojima je potrebna dodatna pomo¢ u
ucenju i razumijevanju svijeta. Ova djeca mogu uspjesno da steknu znanje koriste¢i se drugim,
za njih dostupnim senzacijama. Uloga ucitelja u ovom procesu je da djeci objasne stvari koje ne
mogu da shvate bez vizuelne percepcije i da doprinesu njihovoj socijalizaciji. Osim toga, glavni
zadatak odraslih ostaje da djeci pruze ljubav i obezbijede njihovu iskljucivost.

U danaSnjem inkluzivnom obrazovnom okruzenju, klju¢no je odgovoriti na specificne
potrebe ucenika sa ostecenjem vida. Cilj je da se obezbijede jednake moguc¢nosti u¢enja svakom
uceniku, bez obzira na njegove vizuelne sposobnosti, kako bi se svima pruzio nesmetan pristup
sveobuhvatnom obrazovanju.

Inkluzivnost ucionice se obezbjeduje kroz razvijanje svijesti medu vr$njacima o oStecenjima
vida, kroz stvaranje okruzenja bez fizickih barijera i ukljucivanje saradnic¢kih aktivnosti koje
obuhvataju sve ucenike. Redovne interakcije nastavnika i uéenika u cilju razumijevanja i
rjesavanja specifi¢nih potreba su takode kljucne.

Motivacija za rad dolazi od ¢injenice da ¢emo ovim istrazivanjem doc¢i do odredenih
rezultata, na bazi kojih moZemo govoriti o odredenim prijedlozima i preporukama u kontekstu
Sto optimalnijeg, razvojno primjerenijeg i didakticki djelotvornijeg pruzanja pomo¢i i podrske

djeci sa oStecenjem vida.

10
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| TEORIJSKI DIO

1. KARAKTERISTIKE DJECE SA OSTECENJEM VIDA

Ostecenje vida je globalni zdravstveni problem sa dubokim socio-ekonomskim
posljedicama kako u zemljama u razvoju, tako i u razvijenom svijetu (Florian & Becirevic,
2011). Slab vid se definise kao ostrina vida jednaka ili manja od 6/18, ali jednaka ili bolja od
3/60 u boljem oku, ili vidno polje manje od 20 stepeni nakon najbolje korekcije refrakcionih
greSaka 1 iscrpljuju¢ih dostupnih medicinskih, hirurSkih 1i/ili farmakoloSkih tretmana
(Stevens,White & Flaxman et al., 2013). Slab vid moze biti rezultat raznih o¢nih i sistemskih
poremecaja. Ova stanja mogu biti nasljedna ili steCena (Florian & Becirevic, 2011). Primjeri
ukljuéuju nasljedne poremecéaje kao $to su retinitis pigmentosa® i okularni albinizam?, dijabeticka
retinopatija®, katarakta®, glaukom’ i makularna degeneracija® povezana sa uzrastom (Congdon
O’Colmain & Klaver et al., 2004). Ovi poremecaji uticu na vid u razli¢itim starosnim grupama i
u razli¢itim razmjerama, u zavisnosti od osnovnog poremecaja i vremena nastanka.

Ostecenje vida prisutno pri rodenju moze biti zbog genetskih anomalija ili zbog povrede
vizuelnog sistema. U zavisnosti od uzroka, moguce je prisustvo drugih ostecenja, kao kod
rubeole (Kamenopoulou, 2012). Stepen rezidualnog funkcionalnog vida se odnosi na oStrinu,
sposobnost interpretacije vizuelnih informacija u prakticnom smislu i uslove pod kojima je
rezidualni vid optimalan (Koehler & Wild, 2019). Osobe sa oSte¢enim vidom su veoma razliCite.
Stepen oStecenja, li¢nost, inteligencija, porijeklo i prisustvo drugih invaliditeta imaju razli¢ite
efekte. Na primjer, kognitivna sposobnost ¢e uticati na sposobnost konceptualizacije okruZenja u
odsustvu ili smanjenju vizuelnih informacija. Kako dijete sa oSte¢enim vidom raste, iako oStrina

moze ostati konstantna, ¢ini se da se vizuelna funkcija tokom procesa ucenja postepeno

3 Retinitis pigmentosa — promjene u odredenim genima.

4 Okularni albinizam — zahvata samo o¢i i pojavljuje se kod muskaraca.

® Dijabeticka retinopatija — promjena nivou $ecera u krvi kao uzrok oste¢enja vida.
6 Katarakta — zamuéenje prirodnog so¢iva.

" Glaukom — bolest optickog Zivca.

8 Makularna degeneracija — glavni uzro¢nih gubitka vida.

11
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poboljsava omogucavajuci im da kvalitetnije koriste preostali vid.

Ostecenje vida moze varirati od nedostatka vida (sljepila) ili veoma slabog vida, do
nemogucnosti da se vide odredene boje. Ostecenje se moze desiti u bilo kom uzrastu. Neka
stanja mogu dovesti do problema sa vidom samo na kratko, ali vec¢ina stanja vida kod djece
ostaje ista tokom cijelog zivota. Druga stanja se vremenom pogorsavaju, $to dovodi do slabijeg
vida ili sljepila kako djeca rastu i razvijaju se (Manitsa & Doikou, 2020).

Jedna od naj¢es¢ih zabluda o slijepoj djeci je da su ona naklonjenija jezi¢kim vjestinama od
njihovih vr$njaka koji imaju ocuvan vid. U stvarnosti, ozbiljna i rana oStecenja uticu na razvoj
jezika djece sa oste¢enjem vida. Razlike su djelimi¢no uslovljene ograni¢enim pristupom okolini
i razlikama u verbalnim povratnim informacijama ljudi oko njih. Novija istrazivanja su otkrila da
je jezik djece sa ostecenim vidom viSe orijentisan na sebe i da su znaéenja rije¢i ogranicenija
nego kod djece sa o¢uvanim vidom (Negash & Gasa, 2015).

Medu brojnim izazovima sa kojima se suoCavaju djeca i adolescenti sa oStecenjem vida
dominiraju poteskoée u druStvenim vjeStinama. One su ¢e$ce i izrazenije nego medu njihovim
vr$njacima Koji vide. Posto je vizuelni sistem primarni senzorni kanal koji omogucava djeci da
slu¢ajno nauce socijalne vjestine, posebno kroz posmatranje i imitaciju, djeca sa oStecenjem vida
su posebno izlozena riziku od poteskoca u ovoj oblasti (Pascolini & Mariotti, 2012).

Djeca sa oSteCenjem vida Cesto suoCavaju sa socijalnim preprekama i teskocama u
komunikaciji jer im mnoge igre i aktivnosti na otvorenom nijesu dostupne. Medutim, treba da
znamo da izolacija djeteta od opasnosti spoljaSnjeg svijeta ili nerazumijevanje druge djece
negativno utie na razvoj njegovih komunikacijskih vjestina (Platje et al., 2018).

Nemogucnost da vide je glavna prepreka djeci sa oSte¢enjem vida da dobiju vizuelne
informacije o okruZenju. Ovo je veoma kriti¢no ograniCenje za proces ucenja jer informacije
primljene od drugih cula: sluha, dodira 1 ukusa ne mogu pruziti opStu sliku i informacije u
odnosu na informacije putem vizije (Hill & Blasch, 2010). Nedostatak primljenih informacija ne
uti¢e samo na aspekte ucenja, ve¢ i na razvoj drustvenih vjestina i njihovog ponasanja. Teskoca u
prevazilazenju drustvene izolacije koju dozivljavaju pojedinci sa ostecenjem vida dovodi do toga
da oni lako odustanu i povlace se (Tuttle & Tuttle, 2004).

Teskoca sa kojom se suoCavaju djeca sa oStecenjem vida je sticanje osnovnog Skolskog

znanja jer standardni programi ufenja ne uzimaju u obzir osobenosti njihove percepcije. Na

12
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primjer, standardne vjeStine kao S$to su: pisanje, Citanje, brojanje i sluSanje zahtijevaju
individualni pristup poducavanju, poSto koristimo vizuelnu percepciju da bismo naucili ove
vjestine (Salih & Kakizawa, 2016). Verbalni opis nije dovoljan da bi djeca razumjela razlike
izmedu Zivotinja, prirodnih pojava ili strukture ljudskog tijela. 1z tog razloga, neophodno je
koristiti posebne tehnike i dodatne materijale kako bi se djeca naucila potrebnim vjeStinama.
Kapur (2018) medu nastavnim metodama razlikuje saradnicko ucenje, stalnu verbalnu
komunikaciju, projekciju zvuka, koris¢enje prilagodenih tekstova, zvuka, uredaja i taktilnih
materijala, kao i obezbjedivanje dodatnog vremena za obavljanje zadataka. Takve metode
pomazu djeci da razumiju sustinu pojmova i predmeta i stvaraju logi¢ke veze izmedu verbalnih
objasnjenja i taktilnih senzacija.

Za slabovidu djecu, proces prilagodavanja drustvu ¢e se razlikovati od pristupa djeci sa
normalnim vidom. Kongenitalno slijepa djeca nijesu svjesna reakcija drugih na sopstveni govor
tijela osim ako nijesu posebno naucena. Djeca sa oStecenim vidom Cesto se suoCavaju sa
problemima u socijalnoj integraciji (Runji¢, Znaor i Oberman-Babi¢, 2001). Prelazak sa
porodi¢nih normi na norme vr$njacke grupe moze biti veoma tezak, a pritisak da se ukljuce u
vr$njacke odnose moze dodatno inhibirati ovu integraciju, toliko da slabovida djeca mogu u
potpunosti da pori€u svoje oStecenje. PonaSanje djece sa oStecenim vidom je oblikovano
ograni¢enjima njihovog vizuelnog inputa. Navedeno mijenja njihovu percepciju okoline,
sopstveno razumijevanje uzroka i posljedice i odnose izmedu ljudi i/ili objekata (Tavares, 2011).

Kako djeca sa oStecenim vidom nemaju pristup vizuelnom modelovanju i oblikovanju
ocekivanih obrazaca ponasanja, brojna njihova ponasanja mogu se pogresno dijagnostikovati kao
patoloska (Verdier, 2016). Slijepa djeca imaju nizak tonus mi$i¢a, te zato §to ne moraju da
odrzavaju kontakt ofima u komunikaciji, Cesto sjede pognute glave. Dijete moze pogresno
protumaciti znacenje jezika 1 koristiti previSe dramati¢ne izjave koje nose njihovo li¢no znacenje.
Razlika ,,ja - ti” kod kongenitalno slijepe djece je odlozena, kao i reprezentativna igra, koja je dio
osnove za razvoj simbolickog jezika (Verdier, 2016).

Vizuelne motoricke vjestine su vjestine za koordinaciju ociju i stopala, kao i o¢iju 1 ruku.
To je koordinacija vida sa pokretima tijela. Uceniku sa oStecenjem vida moze biti potrebna
pomoc¢ u razvijanju i olakSavanju grubih motoric¢kih pokreta, ukazivanje na odrediste ili objekat i

u obavljanju finih motorickih aktivnosti. Vizuelne motoricke vjestine pomazu u koordinaciji

13



MASTER RAD

ociju i stopala, kao i o€iju 1 ruku (Jablan, 2007).

Stvaranje inkluzivnog i prijatnog okruzenja za slabovide ucenike moze biti izazovno,
posebno u redovnom vaspitno-obrazovnom procesu, ali je ono izazov i za nastavnike koji nemaju
dovoljno iskustva u radu sa ovom djecom. Istrazivanja su pokazala da ucenici sa smetnjama u
razvoju imaju tendenciju boljeg akademskog uspjeha kada su integrisani u redovni vaspitno-
obrazovni proces, a njihovi vr$njaci takode sti¢u razumijevanje i razvijaju prihvatanje ljudi koji
su drugaciji od njih (Verdier, 2016).

1.1. Prevalenca ostecenja vida kod djece

Ostecenje vida je znaCajan gubitak vida ili funkcionalno o$tecenje oka ili vizuelnog
sistema. Moze se manifestovati kao smanjena oStrina vida ili kontrastna osjetljivost, gubitak
vidnog polja, fotofobija®, diplopija®®, izobli¢enje vida, poteskoc¢e u vizuelnoj percepciji ili bilo
koja kombinacija gore navedenog (Igri¢, 2015). Ostecenje vida varira u teZini od blagog gubitka
vida do potpunog odsustva percepcije svjetlosti ili sljepila (Pascolini & Mariotti, 2010). Prema
medunarodnoj procjeni vida, najmanje 2,2 milijarde pojedinaca Sirom svijeta ima oSte¢enje vida
ili sljepilo, a najmanje 1 milijarda njih ima oste¢enje vida koje se moglo sprijeciti ili prepoznati,
ali nije lijeceno (Moher et al., 2015). Ostecenje vida i sljepilo su glavni problemi javnog zdravlja
u zemljama u razvoju u kojima nema dovoljno zdravstvenih usluga.

Ono u djetinjstvu ima negativan i ponekad nepovratan uticaj na djecje psiholoske,
obrazovne i socijalne performanse, koje mogu da opstanu u odraslom dobu i uticu na kvalitet
zivota. Prijavljena prevalencija sljepila u zemljama sa niskim i srednjim prihodima krece se od
0,2 do 7,8/10.000 ljudi, a u razvijenim i industrijalizovanim zemljama godisnja incidencija je
6/10.000 u starosnoj grupi ispod 15 godina (Courtright, Hutchinson & Lewallen, 2011).

Ostecenje vida ima znacajan uticaj na psiholoska, obrazovna i1 socioekonomska iskustva
djeteta tokom djetinjstva i kasnije (Courtright, Hutchinson & Lewallen, 2011). Kontrola djecjeg
sljepila se smatra visokim prioritetom SZO ,,VISION 2020 sa ,,Pravom na vid*“ i ,,Zdravljem

ociju djeteta* kao programom javnog zdravlja i koristi se kao program (Alimovi¢, 2012). Glavni

% Fotofobija — osjetljivost na svijetlo.
10 Diplopija — dupli vid.
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cilj ove globalne inicijative bio je da se do 2020. godine eliminise sljepilo koje se moze izbjeci.
lako je sljepilo kod djece relativno neuobi¢ajeno, ono je blio prioritet VIZIJE 2020 iz nekoliko
razloga. Prvi je da djeca koja se rode slijepa ili koja oslijepe mogu imati poteskoce u
socioemocionalnom domenu. Drugi je da je kontrola sljepila usko povezana sa prezivljavanjem
djece, jer mnoga stanja povezana sa dje¢jim sljepilom takode uzrokuju smrtnost djece usljed
prevremenog porodaja, morbila, nedostatka vitamina A (Moher et al., 2015).

Procjenjuje se da ima oko 6 miliona slijepih ljudi u podsaharskoj Africi i 16 - 18 miliona
ljudi sa slabim vidom. Oko 60% njih zivi u 20 africkih zemalja, ukljucujuci Etiopiju (Koay et
al., 2015). Problem sa vidom u Etiopiji je medu glavnim problemima javnog zdravlja. Ima
ogromne ekonomske i socijalne posljedice za pogodenu osobu, drustvo i naciju u cjelini.
Prevalenca slabovidosti u Etiopiji je 3,7 odsto sa velikim regionalnim razlikama. Uzro¢nici ovog
problema mogli su biti u velikom broju slu¢ajeva otklonjeni, ali su zato njihove posljedica
nesagledive (Arafa et al., 2019).

Ostecenje vida kod odraslih ima posljedican uticaj na akademsko postignuée i druge
svakodnevne aktivnosti, kao §to je sposobnost bezbjednog uceséa u fizickim vjezbama. Lo$

akademski uspjeh utice na samopouzdanje uéenika (Arafa et al., 2019).

1.2. Uzroci osSte¢enja vida

Najcesci uzroci ostecenja vida su:

e neuroloska stanja koja uti¢u na djelove mozga koji kontrolisu vid (ostecenje kortikalnog
vida);

e genetska stanja kao Sto su albinizam i1 pigmentoza retinitisa,

e Dbolesti koje se deSavaju nekim prevremeno rodenim bebama ili bebama koje imaju
posebne probleme tokom porodaja;

e stanja poput pedijatrijskog glaukoma ili katarakte i kancera;

e infekcije odredenim virusima tokom trudno¢e — na primjer rubeola, citomegalovirus'?,

polno prenosive infekcije;

11 Citomegalovirus — herpes virus
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e strukturni problemi sa o¢ima koji ograni¢avaju vid - na primjer mikroftalmija? ili
anoftalmija'®;
e ostecenje ili povreda oka, kao i puteva koji povezuju oko sa mozgom ili sa vizuelnim

centrom mozga (Dmitrovi¢, 2006).

Globalno, najc¢es¢i uzroci oStecenja vida u djetinjstvu i sljepila su poremecaji mreznjace,
glaukom, oziljci roznjace (prvenstveno zbog nedostatka vitamina A), katarakta i cerebralni
uzrok. Drugi glavni uzroci oStecenja vida su neispravljene refrakcione greske (43%), a zatim
katarakta (33%); prvi uzrok sljepila je katarakta (51%). Vecina nalaza navodi neispravljenu
refraktivnu gresku kao glavni uzrok oste¢enja vida (Ticha, Aberi, Johnstone, Poghosian, & Hunt,
2018).

Razlozi za sljepilo kod djece mogu biti razli¢iti, kao $to su oéne bolesti, nezgode ili urodena
stanja u kojima je vizuelna percepcija potpuno ili djelimi¢no o$te¢ena. Takav invaliditet
ogranicava djetetovo istrazivanje svijeta, njegovu ili njenu komunikaciju i interakciju sa drugom
djecom i drustvom. Veéinu informacija u ranom uzrastu ¢ovjek dobija kroz izgradnju veza
izmedu vizuelnih, slu$nih i kinetickih senzacija, kao i kroz reakcije odraslih na neku situaciju
(Ticha, Aberi, Johnstone, Poghosian, & Hunt, 2018). 1z tog razloga, slijepoj djeci je potrebna

posebna pomoc¢ odraslih kako bi stekli osnovno znanje o svijetu i savladali skolski program.

1.3. Dijagnostifikovanje oStecenja vida

Ako se sumnja na probleme sa vidom, oftalmolog obi¢no pregleda o¢i. Oftalmolozi su
specijalizovani za dijagnostikovanje i lijeCenje o¢iju i njihovih bolesti. Oftalmolog, pedijatar ili
drugi specijalista moze da pregleda dijete izmedu rodenja i tre¢ceg mjeseca, izmedu Sestog
mjeseca i jedne godine, a potom oko trece ili pete godine (Stanci¢, 1991). Dijagnoza pocinje
kompletnom anamnezom i porodi¢nom istorijom oStecenja vida kod pacijenta. Spoljni pregled
oka, ukljucujuc¢i kapke, konjuktivu, roznjacu, socivo, itd. su sljedec¢i korak. Testovi koji se

koriste za dijagnozu ostrine vida i oStecenja vida ukljucuju Snellen test, test vidnog polja i tako

2 Mikroftalmija — smanjenja o¢na jabudica.
13 Anoftalmija — nedostatak jedne ili obje oéne jabucice.
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dalje (Dmitrovi¢, 2006). Obicno se koristi grafikon koji se zove Snelenov grafikon. Sadrzi
nasumic¢na slova i brojeve Koji se progresivno skracuju i postavljaju na Sest metara od pacijenta.
Od njega se trazi da cita slova svakim okom posebno i oba zajedno. Sposobnost itanja slova u
svakoj veli¢ini odreduje o$trinu vida. Nakon testa dobija se rezultat. Sastoji se od dva broja. Prvi
broj predstavlja koliko je pacijent bio udaljen od grafikona kada je mogao uspjesno da procita
slova na grafikonu. Drugi broj predstavlja koliko daleko osoba sa zdravim vidom moze da Cita
grafikon. Ako je rezultat 6/60, to znaci da pacijent moze da proc€ita samo ne$to $to se nalazi na
udaljenosti od Sest metara, a $to osoba sa zdravim vidom moze da procita na udaljenosti od 60
metara.

Vizuelno polje je opseg vida koji osoba moze da vidi bez naginjanja ili okretanja glave. Ovo
mjeri periferni vid o¢iju. Test koristi uredaj zakacen preko o¢iju pacijenta. Svijetla se pale i gase
u pacijentovom perifernom vidu. Od njega se zatim trazi da pritisne dugme svaki put kada vidi
svijetlo. Tonometrijski test koristi specijalizovane instrumente za odredivanje pritiska te¢nosti u
oku kako bi se procijenio glaukom. Drugi testovi, kao $to su vizuelno izazvani potencijal (VEP),
elektroretinogram (ERG), elektrookulogram (EOG) se ponekad propisuju da bi se provjerilo da li
signali iz oka putuju adekvatno do mozga. Ovo moze pomo¢i ako je pacijent veoma mlad pa je

klini¢ki pregled teZak ili ako postoji viSe nedostataka koji oteZavaju dijagnozu (Stanci¢, 1991).
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2. STRATEGIJE RADA SA DJECOM SA OSTECENJEM VIDA U
PRVOM CIKLUSU OSNOVNE SKOLE

U vaspitno-obrazovnom procesu djecu sa oStecenjem vida treba nauciti kako da dobiju
pristup informacijama. Takode je potrebno nastavni plan i program prilagoditi potrebama djece
sa ostecenjem vida. U prvom ciklusu osnovne skole ucitelj izvodi nastavi proces i opismenjava
djecu. Proces opismenjavanja moze biti otezan djeci sa oSteCenjem vida, te je zato vazno da
ucitelji primjenjuju djelotvorne didakticke strategije u radu.

U okruZenjima u kojima se vecina u¢enika oslanja na vizuelne znakove, ucitelji moraju da
istraze alternativne naine da zadovolje obrazovne potrebe svojih ucenika sa oStecenjem vida,
ukljuéujuci i one bez vida i djelimi¢nog vida. Poznavanje stepena gubitka vida kod djeteta moze
pomoci u odredivanju, izboru i kori§¢enju strategija rada (Fajdeti¢ i Nenadi¢, 2012).

Ostecenja vida mogu uticati na djetetovo uéenje na mnogo nacina. Svako dijete sa
oste¢enjem vida imace razlicite prepreke i probleme sa kojima se moze suociti dok uci. Oni ¢e se
razlikovati od osobe do osobe u zavisnosti od vrste oSte¢enja vida koju imaju. Ipak, veoma je
vazno da djeca sa manjim ili veéim oSte¢enjem vida imaju iste mogucnosti kao i svi ostali u
skoli. Osteéenja vida kao §to je nistagmus!® takode mogu izazvati poteskoce tokom ucenja.
Stalno kretanje oc¢iju moze znaliti da djeci treba duze da ¢itaju nego drugima. Takode, moze
otezati gledanje table u ucionici ako sjede predaleko. Za djecu koja su djelimi¢no slijepa, ucenje
moze biti posebno tesko. Bi¢e im potrebna dodatna podrka tokom cijelog ucenja, kako bi se
osiguralo da mogu efikasno da uce (Igri¢, 2015).

Ostecenja vida ¢e uticati na svakodnevni zivot Skolske djece. Djeca sa teSkim oSte¢enjem
vida mogu imati problema da ucestvuju u vecini Skolskih aktivnosti. Pisanje moze postati teZe 1
Citanje moze izgledati gotovo nemoguce, posebno ako im Brajevo pismo nije dostupno ili ga ne
mogu Koristiti (Jablan, 2007). Djeci sa oSte¢enjem vida takode moze biti teSko da ucestvuju u
fizickom vaspitanju. Ovo ¢e zavisiti od teZine oStecenja vida, ali moZe znatno otezati
koordinaciju ruku i o€iju. Pored fizickih barijera, djeca sa oStecenjem vida iskusi¢e i mentalne

barijere. Nedostajace im samopouzdanja i to u velikoj mjeri moze usporiti uc¢enje. Nedostatak

14 Nistagmus — titranje o&iju.
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samopouzdanja moze znaciti da nijesu voljni da isprobaju nove stvari, zbog ¢ega ¢e im biti tesko
da rade samostalno ili u grupi (Jablan, 2007).

Pismenost, bilo na Brajevom pismu ili Stampanom tekstu, od ucenika zahtijeva da poznaje
azbuku, odnosno abecedu, da razumije procitano i da te¢no izgovara rijeci. Za slijepe ucenike
koristi se Brajeva azbuka. Potrebno je da ucitelj ostvari kvalitetnu saradnju sa profesorom
informatike u cilju efikasnijeg opismenjavanja slijepog ucenika.

Evidentno je da ucitelji nastoje da osmisle efikasne strategije u cilju pruzanja pomo¢i i
podrske djeci sa osteCenjem vida. Djeci sa oStecenjem vida potrebno je posebno vjezbanje,
ukljuéujuéi primjenu abakusa, zvu¢nog kalkulatora i taktilne grafike. Fizicko modeliranje,
verbalna povratna informacija, realne nagrade i dosljedna uputstva mogu biti efikasne strategije
u radu sa djecom koja imaju oStecenje vida. Intervencije koje treba sprovesti moraju biti
organizovane unaprijed u pogledu aspekata socijalnih vjestina koje treba poducavati (Fajdeti¢ i
Nenadi¢, 2012).

Ucitelji mogu izabrati odgovarajuéi pristup i strategiju. Sacks & Volffe (2006) predlazu
moguce strategije koje ucitelji mogu primijeniti u sprovodenju intervencija: ukljucivanje
vr$njaka u programe intervencije, obezbjedivanje odgovaraju¢ih postavki za intervenciju,
odredivanje trajanja i ucestalosti intervencija, primjena nastave socijalnih vjestina u stvarnim
situacijama i evaluacija nastave.

Za djecu sa oStec¢enjem vida, intervencija je neophodna. Treba osmisliti module intervencije,
uzimajuci u obzir deficite drustvenih vjestina i treba ih rijesiti kroz formalno ucenje. Ucitelji
treba da budu obuceni da sprovedu predlozene intervencije kako bi se obezbijedila njihova
efikasnost. U nastavku su neke od intervencija koje se mogu Koristiti u radu sa djecom sa
oStecenjem vida:

e Obuka socijalnih vjestina posredovana vrnjacima.

e Ugovor o ponasanju - Strategija je da se ojacaju ucenici sa oste¢enim vidom koji imaju

odredene poteskoce u samostalnom radu.

e Fizicke vjeStine - direktna intervencija za ucenike sa oSteCenim vidom da nauce

uobicajene pretpostavke o koris¢enju odgovarajuceg fiziCkog ponasanja.

e Trening asertivnosti - Koristi se za obuku ucenika sa oste¢enim vidom koji su pasivni ili

agresivni, a ne asertivni (Fisher & Cummings, 2008).
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Bez odgovaraju¢e podrske, djeca sa oSte¢enjem vida su izloZena riziku od lo$ih ishoda u
pogledu niza indikatora emocionalnog i socijalnog blagostanja, a rizici su jo$ veci za djecu sa
oste¢enjem vida i drugim invaliditetom. Razumijevanje uticaja oStecenja vida na komunikaciju,
samopostovanje i stavove prema ucenju je od vitalnog znacaja. Oste¢enje vida moze znaciti da
kontakt o¢ima, izrazi lica, govor tijela i gestovi mogu jednostavno ostati neprimijeceni ili
pogresno protumaceni. Potrebna im je pomo¢ da nauce razli¢ite nacine razumijevanja drustvenih

situacija kako bi mogli da izgrade pozitivne odnose sa drugima.

2.1. Individualni rad sa djecom sa oSte¢enjem vida

Otkrivanje individualnih potreba svakog djeteta je nevjerovatno vazno U procesu njegove
socijalizacije. Djeca sa oste¢enjem vida treba da imaju u svemu jednake prilike da uce i treba ih
podrzavati na njihovom putu uzrastanja. Prvi korak je da ucitelj razgovara sa djetetom koje ima
oStecenje vida i sa njegovim roditeljima kako bi saznao §to vise informacija o djetetu. Svako
dijete je drugacije i svako ostecenje vida je drugacije, pa je vazno da se uvjerimo da ta¢no znamo
koja je podrska potrebna djetetu (Bakovljev, 2002).

Ucenici sa ostecenjem vida moraju da uce kroz iskustva, da sticu prakti¢na znanja, jer je to
jedini nacin kako bi ovladali bilo kojom vjestinom. Koris¢enje ruku kao alata za prikupljanje
informacija potrebno je djeci koja uce bez upotrebe vida kao primarnog ¢ula. Omogucavanje
djeci da istrazuju objekte tako da mogu da dozive i nauce detalje koji su nevidljivi bez upotrebe
dodira je od sustinskog znacaja za ucenje (Igri¢, 2015). Omoguc¢avanje djeci da mirisu, osjete i
pomjeraju predmete koristeci sva svoja Cula, pored istrazivanja rukama, pruza visestruke inpute
za ucenje (Igri¢, 2015). Kada ucitelj zavrsi sa lekcijom, moze obezbijediti stvarne predmete koje
ucenik moZze dodirnuti, Cuti, pomirisati 1 istraZiti. Pravi komad voca koji se moze oguliti,
pomirisati i probati mnogo je bogatije iskustvo od gledanja fotografije ili dodirivanja modela.

Ucenici sa oStecenjem vida imaju razli¢ite obrazovne sposobnosti. Stvaranje posebnih
uslova omogucava im da ostvare puni psihofizicki i druStveni razvoj i da se pripreme za
funkcionisanje u okruZenju ljudi koji nemaju oste¢enje vida. U zavisnosti od prirode posebnih

obrazovnih potreba, u¢enicima sa oSte¢enjem vida treba obezbijediti obrazovnu podrsku koja se
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sastoji u prilagodavanju metoda, oblika i sredstva za rad.

Program obrazovanja ucenika sa smetnjama u vidu treba da sadrzi informacije o obimu
neophodne adaptacije sadrzaja. Jednako je vazno odrediti i vrstu i oblik dodatnih aktivnosti
ukljucujué¢i rehabilitacione ciljeve kao npr. ucenje Brajevog pisma, prostorne orijentacije,

samostalnog kretanja itd.

2.2. Prilagodavanje gradiva djeci sa oSteenjem vida

Ucenici sa oStecenim vidom mogu pristupiti informacijama na razli¢ite nac¢ine. UKoliko
koriste Brajevo pismo ne mogu brzo ¢itati i moze im biti potrebno do tri puta duze nego drugim
ucenicima da procitaju tekst. Mnoga slijepa djeca nece mo¢i da citaju zadatke i materijale u
standardnoj Stampi, pa ¢ak ni sopstveni rukopis, kada odgovaraju na postavljena pitanja.
Potrebno je dodatno vrijeme za obavljanje nekih zadataka, kao $to je lociranje rije¢i u tekstu pri
prelasku sa jednog medija za Citanje na drugi. Ucenici koji ne vide govor tijela i interakcije
drugih, imaju poteskoc¢a u procesu ucenja (Fajdeti¢ i Nenadi¢, 2012).

Postoji niz inkluzivnih strategija poducavanja koje mogu pomo¢éi svim ucenicima da uce, ali
postoje neke specificne strategije koje su korisne u poducavanju grupe koja ukljucuje ucenike sa
oStecenjem vida. Mnogi ucenici sa ostecenjem vida nemaju dozivotna vizuelna iskustva na koja
bi se oslanjali. Da bi ucenici sa oStecenjem vida na efikasniji nacin ucili nastavne sadrzaje,
ucitelji mogu primjenjivati sljedece strategije:

e Pripremiti $to je moguce viSe informacija u elektronskom formatu — to znatno olakSava
pruZanje materijala u pristupa¢nim formatima.

e Zaucenike sa oStecenjem vida, stil poducavanja ucitelja mora da bude ,,verbalan®.

e Verbalizovati ono §to je napisano na tabli.

e Obavijestiti ucenika ako je planirano koriS¢enje video zapisa, slajdova ili PowerPoint
prezentacija uz razgovor o alternativnim na¢inima predstavljanja potrebnih informacija.

o Koristititi taktilnu grafiku gdje je potrebno (Alimovi¢, 2012).

Ucenicima sa oStecenjem vida mogu biti potrebna posebna prilagodavanja zadataka. Kada
ucitelj dobije jasnu sliku o tome kako invaliditet utice na ucenje, moze razmotriti alternativne

strategije procjene. Uceniku sa oSteCenjem vida je potrebno produziti vrijeme za Citanje. Mogu
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se postaviti alternativni zadaci u kojima ucenici imaju priliku da intenzivno rade na nekoliko
odabranih tekstova umjesto da moraju da ¢itaju sve.

Smatramo da je taktilna grafika izuzetno vazna u ucenju djece koja imaju osteéenje vida.
Dok se ucenicima sa oSte¢enjem vida rutinski daje tekst prepisan na Brajevom pismu audio ili
krupnim slovima, slike, dijagrami i mape koje prate tekst Cesto se izostavljaju ili samo vrlo

kratko opisuju.

2.3. Kreiranje okruZenja za ucenje u cilju pomo¢i i podrske djeci sa oSte¢enjem vida

Buduc¢i da ucenici sa oSte¢enjem vida ne mogu da koriste svoj vid kao primarni medij za
ucenje, oni imaju tendenciju da se oslanjaju na culo dodira, sluha, mirisa, ukusa, pokreta i
preostalog vida da bi prikupili informacije iz svog okruzenja za ucenje. Da bi se pozabavili ovim
nac¢inom ucenja, ucitelji moraju da stvore okruzenje za optimalno ucenje djece sa oStecenjem
vida (Eskirovi¢, 2002). U¢itelji bi trebalo da shvate da alternativni nastavni materijali za u¢enike
sa oSteCenjem vida mozda nijesu uvijek potrebni za aktivnosti u u¢ionici. Mnogi predmeti, kao
§to su bojice, kockice, igracke, boje za prste, muzicki instrumenti, oprema za rekreaciju ili
senzorni stolovi, univerzalni su alati koje mogu koristiti svi ucenici. Dobro planirano okruZenje
za ucenje nije korisno samo za ucenike sa gubitkom vida, ve¢ i za sve uc¢enike koji ucestvuju u
nastavnom procesu (Eskirovi¢, 2002).

Pored koris¢enja razli¢itih materijala za istrazivanje, postoji niz faktora koji se takode mogu
uzeti u obzir prilikom planiranja okruZenja za ucenje. Treba uzeti u obzir pravilno osvjetljenje,
posebno za djecu koja imaju slab vid ili osjetljivost na svjetlost. Koris¢enje kontrasta u kreiranju
materijala za ucionicu moze pomoc¢i svim ucenicima u razlikovanju znakova slike 1
identifikovanju aktivnosti u ucionici. AKo se namjestaj pomjeri, obavezno obavijestiti djecu sa
oste¢enim vidom o promjenama, dajuci im vremena da istraze i da se osjecaju prijatno u svom
okruzenju. Ovo je jo§ jedan primjer gdje ¢e ucenici sa oStecenjem vida dobijati informacije na
naéin koji je ,,0d cjeline”, poSto ¢e vrSnjaci sa vidlom odmah vidjeti promjene u rasporedu
ucionice, dok ¢e ucenik sa oSte¢enim vidom nauliti raspored na nacin ,korak po korak*
(Eskirovi¢, 2006).

Ucenici sa oste¢enim vidom obi¢no imaju odredeni nivo vida, ali mogu imati poteskoca sa

zadacima koji zahtijevaju finu vizuelnu diskriminaciju ili se umaraju nakon $to se duze vrijeme

22



MASTER RAD

oslanjaju na svoj vid. U radu sa ovim uéenicima mogu se primjenjivati sljede¢i materijali:

e Uvecani Stampani materijali; udzbenici, materijali i zadaci napisani ve¢im slovima mogu

znatno olaksati ¢itanje i razumijevanje.

e Prilagodeno osvjetljenje i sjedenje; uc¢enici sa oStecenjem vida treba da sjede u djelovima

ucionice gdje je osvjetljenje optimalno za njihove potrebe.

e Upotreba pomoc¢ne tehnologije; uredaji kao $to su lupe ili specijalizovani softver mogu u

velikoj mjeri pomoc¢i u Citanju i pisanju (Dmitrovi¢, 2006).

Redovno sjedenje sa ucenikom kako bismo razgovarali o izazovima i potencijalnim
rjeSenjima je od vitalnog znacaja. Ovo ne samo da pomaZe u rjeSavanju problema kako se
pojavljuju, ve¢ i osnazuje ucenika da bude aktivan uéesnik u procesu ucenja. Povezivanje sa
profesionalcima sa iskustvom u podrsSci ucenicima sa oSte¢enim vidom moze imati pozitivne

efekte.

2.4. Planiranje i realizacija rada sa djecom sa oSte¢enjem vida

Planiranje rada sa djecom oste¢enog vida u okviru inkluzivne ucionice moze se
posmatrati kao izazov. Uz adekvatno osnovno znanje, podrsku i prepoznavanje jedinstvenih
potreba ovih uéenika, ucitelji mogu na odgovarajuci nacin planirati da zadovolje potrebe u¢enika
sa oStecenjem vida. Kada ucitelji prepoznaju da postoje razliCite varijacije oStecenja vida,
sljedec¢i korak u planiranju je razumijevanje obrazovnih implikacija oStecenja vida na ucenje. Na
razvoj ucenika sa oSteenjem vida moZe uticati mnogo faktora. Ovo ukljucuje, ali nije
ogranieno na vrstu i tezinu gubitka vida, starosnu dob u kojoj je doslo do ostecenja vida,
koli¢inu intervencije primljene u okviru obrazovnih i kuénih okruZenja, koris¢enje preostalog
vida, li¢nost, dostupnost opreme i resursa, prisustvo drugih invaliditeta, prihvatanje 1 ukljucenost
porodice (Alilovi¢, 2012). Dok ucenici sa oSteCenjem vida uspijavaju da ostvare mnogo istih
aktivnosti kao i djeca koja vide, ovi spoljasnji faktori mogu djelovati na obrazovanje na razlicite
nacine, utiu¢i na ucenike sa oSte¢enim vidom da uce na nacin koji je njima svojstven i njithovim
potrebama prilagoden.

Nastavni plan i program za slijepu djecu nikada se ne skrac¢uje u odnosu na nastavni plan

i program za djecu bez ostec¢enja vida. Naprotiv, sveobuhvatniji je. Osim toga, za svaku vjestinu
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koja se oc¢ekuje od djece koja vide, slijepa djeca moraju uloziti viSe truda, aktivirajué¢i u tom
procesu sva svoja ofuvana Cula i sposobnosti. Pored akademskih predmeta, integracija postaje
efikasna kada je slijepo dijete dobro obuceno u kompenzatornim vjestinama kao §to su: metode
Citanja Brajevog pisma, upotreba tabli i olovke, upotreba audio opreme, razvoj vizuelnih
perceptivnih aktivnosti, brzina i tacnost u upotrebi abakusa, VvjeStine svakodnevnog zivota i
orijentacije i mobilnosti (Jablan, 2007). Kako bi se slijepom djetetu omoguc¢ilo da nesmetano
prati opsti nastavni plan i program, resursni nastavnik, uz konsultaciju sa redovnim nastavnikom,
moze po potrebi izvrSiti izmjene u prezentaciji materijala.

Umnozavanje je najpozeljniji nacin pripreme materijala. Ponekad se prave modifikacije
u pogledu sadrzaja, nacina prikaza, vrste materijala i o¢ekivanja od djeteta. Dogada se da ne
postoji odgovarajuéi na¢in da se modifikuju materijali i stoga ¢e dotadasnje iskustvo i rad mozda
morati da budu zamijenjeni nekom novom aktivnoscu koja ¢e biti bliska ovoj djeci, a uskladena
sa sadrzajima predstavljenim ucenicima koji nemaju oStecenje vida.

Za ucenike sa oSte¢enim vidom, nastavni materijali ¢esto uklju¢uju uvecane Stampane
materijale, tekstove na Brajevom pismu, taktilne alate za ucenje i digitalni sadrzaj dostupan
preko citaca ekrana. Audio resursi i specijalizovani softver za oStecenje vida se takode Cesto
koriste. Tehnike poducavanja ucenika sa oSte¢enim vidom ukljucuju diferenciranu nastavu,
upotrebu asistivne tehnologije i multisenzorne pristupe uc¢enju (Jablan, 2007). Nastavnici ¢esto
koriste usmene prezentacije, prakticne aktivnosti i adaptivne uredaje kako bi poboljsali ucenje.

Tehnologija pomaze ucenicima sa oSte¢enim vidom pomocu alata poput softvera za
pretvaranje teksta u govor, digitalnih Brajevih displeja i audio knjiga. Napredak u obrazovnoj
tehnologiji kontinuirano pruZa nove, inovativne nafine da se materijali za ucenje ucine
koji nemaju adaptaciju mogu se reprodukovati i pomoéu kompjuterskih programa. Medutim,
problem pristupa savremenoj tehnologiji i dalje postoji u mnogim zemljama svijeta, jer skole ne
mogu sebi da priuste knjige na Brajevom pismu (Sekuli¢ - Majurec,1988).

Djeca sa ostecenjem vida treba da uce iste predmete i akademske vjestine kao i njihovi
vrSnjaci koji vide, iako ¢e to €initi na prilagoden nac¢in. Oni takode moraju da nauce proSiren
skup vjestina, ukljucujuéi ucenje kako da:

e se kre¢u bezbjedno i nezavisno;
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koriste pomo¢ne tehnologije dizajnirane za djecu sa oSte¢enjem vida;

efikasno koriste preostali vid i

¢itaju i piSu na Brajevom pismu, ukoliko djetetov tim za IROP nakon detaljne procjene
utvrdi da je to prikladno (Jablan, 2007).

Tokom realizacije vaspitno-obrazovnog rada, ucitelji mogu pruziti podrSku i pomo¢ uc¢eniku

sa oSte¢enjem vida na sljedece nacine:

podsticace ucenika da koristi vizuelna pomagala (naocari, lupe);

ukoliko je moguce, obezbijedi¢e da svjetlost uc¢eniku dolazi sa leda ili sa strane;

davace jasna uputstava, jer u¢enik moze pogresno protumaciti gestove i izraze;

potrudice se da Stampani materijali budu jasni;

ucenika ¢e podsticati da skrene pogled sa svog rada, naostri olovku ili ucestvuje u nekoj
drugoj aktivnosti, jer ¢e mu to omoguciti da ponovo fokusira svoje o¢i, tako da je manja
verovatnoca da c¢e se dijete umoriti;

obezbijedi¢e kontrast na bilo kom koris¢enom vizuelnom materijalu, a crno-bijeli
kontrast je uvijek optimalan;

dopunice vizuelni materijal jasnim verbalnim objasnjenjem,;

vr$njake u odjeljenju ¢e podsticati da ukljuce i podrze ucenika;

ohrabri¢e djecu sa osteCenjem vida da sluSaju glas svog ucitelja ili osobe koja govori
tokom aktivnosti, time $to ¢e ih nauciti da okrecu tijelo tako da budu usmjereni ka
govorniku;

izaberace raspored sjedenja u krugu, koji uc¢enika sa ostecenim vidom stavlja u blizinu
nastavnog materijala i radnji, ¢ime ¢e dijete potpunije dozivjeti bilo koju aktivnost, a
istovremeno imati konstantnu podrsku nastavnika ukoliko mu bude neophodna;

ohrabri¢e dijete sa ostecenjem vida da bude aktivno u krugu tako Sto ¢e ga redovno
pozivati i time mu stavljati do znanja da ono u svim aktivnostima moze ravnopravno da

ucestvuje (Dmitrovi¢, 2007).
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2.5. Uloga asistenta u radu sa djecom sa o$teenjem vida

Slabovidim 1 slijepim ucenicima moze se dodijeli asistent u nastavi kao forma tehnicke

podrske 1 pomoci. Od asistenta se oCekuje da u saradnji sa uciteljem radi na implementaciji

IROP-a. Zadatak asistenta u nastavi je da pomogne uceniku sa oSte¢enjem vida, ali i da ga

podsti¢e na samostalni rad, ukoliko je to moguce.

Zadaci asistenta u radu sa djecom koja imaju ostecenje vida su:

pruzanje tehnicke pomoci;

ohrabrivanje ucenika da budu S§to je moguce nezavisniji — ravnopravni sa svojim
vr$njacima;

stimulisanje paznje ucenika;

pruzanje optimalne podrsku u uéenju;

motivisanje ucenika na proces ucenja pomocu pohvala itd. (Blatchford, Russell &
Webster, 2012).

Asistenti koji rade sa slijepim ili slabovidim ucenicima ¢esto ovim ucenicima moraju da

¢itaju. U ovom slucaju, €italac nije samo neko ko ¢ita Stampane materijale kao $to su udzbenici,

radni listovi ili knjige prica. Umjesto toga, asistent je osoba koja uceniku opisuje okruzenje. Ovo

opisivanje moze ukljucivati sljedece (ali se na to ne ograni¢ava):

verbalizaciju radnih listova koji nijesu napisani na Brajevom pismu ili uvecani;
verbalizovanje filmskih traka ili filmova, rije¢i koje se Citaju sa ekrana, objasnjavanje
nedovoljno jasnih sadrzaja iz filma, naro¢ito u okolnostima kada su informacije
relevantne za nastavu u razredu;

verbalizaciju tokom posebnih prezentacija ili predavanja, opisivanje radnji koje su
relevantne za program ili prezentaciju, uz detaljnije pojasnjavanje ukoliko uc¢enik ne
shvata Sta se deSava;

verbalizaciju zapaZanja tokom izleta;

verbalizovanje radnji koje se desavaju oko ucionice, igralista ili hodnika (Blatchford,
Russell & Webster, 2012).

26



MASTER RAD

3. SARADNJA UCITELJA SA STRUCNIM SARADNICIMA 1
RODITELJIMA U CILJU PRUZANJA POMOCI I PODRSKE DJECI
SA OSTECENJEM VIDA

Ucitelji koji nemaju dovoljno iskustva u inkluzivnoj ucionici mogu se suociti sa brojnim
izazovima prilikom pruzanja pomoc¢i djeci sa oStecenjem vida. Zato je od posebnog znacaja,
narocito za ucitelje poCetnike, da konstantno ostvaruju $to kvalitetniju saradnju sa stru¢nim
saradnicima i roditeljima uc¢enika koji imaju ostecenje vida.

Da bi efikasno pruzili pomo¢ i podrSku u¢enicima sa oSte¢enjem vida u okviru inkluzivnog
okruzenja, ucitelji moraju prepoznati i razumjeti da ucenici sa oste¢enjem vida imaju jedinstvene
potrebe. Cak i najmladi ucenici sa otecenjem vida pristupaju informacijama koristeéi niz alata,
ukljucujuéi uvecanu Stampu, Brajevu azbuku, tehnologiju, aplikacije za Citanje sa ekrana, audio
izlaz i televizore u zatvorenom krugu. Alati koje koriste ucenici sa oStecenjem vida ce se
razlikovati u zavisnosti od starosti, individualnih sposobnosti, karakteristika ucenja 1 stepena
gubitka vida.

Ucitelji koji imaju ucenike sa oSteCenjem vida mogu i treba da traze usluge od
profesionalaca koji su specijalizovani i obuceni za rad sa ovom djecom. Stru¢ni saradnici bi
trebalo da prate i posmatraju rad ucenika sa osteCenjem vida. Na osnovu procjene sposobnosti
ucenika, struéni saradnici mogu ucditeljima pomoéi u procesu planiranja i realizacije vaspitno-
obrazovnih aktivnosti. Saradnja stru¢nih saradnika i uditelja ogleda se u procjeni, planiranju,
poducavanju i implementaciji strategija za rjeSavanje proSirenog osnovnog nastavnog plana i
programa, ukljucujuci Brajevu azbuku, tehnologiju, orijentaciju i mobilnost u okviru inkluzivnih
okruzZenja.

Znacajna je saradnja ucitelja i roditelja djece sa oSte¢enjem vida. Vazno je da ta saradnja
bude kontinuirana i zasnovana na medusobnoj razmjeni zapazanja o djetetu. Roditelji najbolje

poznaju individualne karakteristike djece sa oStecenjem vida, te je njihov sud najdragocjeniji.
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3.1. Znacaj saradnje ucitelja i stru¢nih saradnika u domenu pruzanja pomo¢i i podrske

djeci sa oSteCenjem vida

U osnovnim S$kolama stru¢ni saradnici imaju mnogobrojne uloge. Jedna od uloga stru¢nih
saradnika jeste promovisanje inkluzivnog obrazovanja i1 unapredenje ukupnog vaspitno-
obrazovnog rada u inkluzivnoj ucionici. Kao §to je ve¢ apostrofirano, ucitelji mogu nai¢i na
brojne izazove prilikom pruzanja pomoc¢i 1 podrske djeci sa oSte¢enjem vida. Zato, strucni
saradnici treba da prate kako ucenik sa oSteCenjem vida napreduje u odredenim razvojnim
domenima. Informacije o napretku ucenika sa ostecenjem vida, struéni saradnici mogu dobiti na
osnovu intenzivnog pracenja rada ucenika ili na osnovu razgovora sa uciteljem. Ucitelji se
struénim saradnicima najces¢e obracaju za pomo¢, odnosno traze savjete kako da proces ucenja
ucenicima sa oStecenjem vida ucine efikasnijim i didakticki primjerenijim (Pavlovski i Pavlovié
Breneselovi¢, 2012). Struéni saradnici obi¢no savjetuju ucitelje, predlazu im odredene strategije
u radu, predlazu nacine za rjeSavanje odredenih poteskoca, pomazu u izradi didaktickog
materijala za ucenika sa oSte¢enjem vida i sli¢no.

Pozeljno je da uditelji ostvare saradnju i sa tifolozima. Ovi profesionalci se bave
jedinstvenim potrebama ucenja, kao §to su Brajevo pismo, tehnologija, orijentacija i mobilnost i
druge oblasti. Kada profesionalci u toj oblasti postanu dio tima za planiranje obrazovanja
ucenika, ucitelji bi trebalo da saraduju sa njima, kao i sa skolskom administracijom, porodicama
ucenika i drugim srodnim pruzaocima usluga kako bi primjenjivali obrazovna iskustva koja su
efikasna i prijatna. Kako koris¢enje prilagodenog nastavnog plana i programa, opreme,
materijala i individualizovane nastave postaje ukljuceno u inkluzivnu ucionicu, ucitelj treba
redovno da saraduje sa stru¢nim licima iz oblasti tiftologije.

Saradnja izmedu stru¢nih saradnika i ucitelja u svrhu pruZanja pomoc¢i i podrske djeci sa
oStec¢enjem vida, izmedu ostalog, ogleda se u sljede¢em:

e U razmjeni stavova i informacija vezanih za proces napredovanja djece;

e U zajedni¢kom planiranju rada sa u¢enicima koji imaju ostecenje vida;

e U zajednickom kreiranju materijala pogodnih za efikasnije ucenje djece koja imaju

oStecenje vida;

e U zajednickom rjeSavanju eventualnih poteskoca u ucenju i socijalnoj adaptaciji djece sa
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oStec¢enjem vida i slicno (Igri¢, 2015).

3.2. Vaznost saradnje ucitelja i roditelja u cilju pruzanja pomo¢i i podrske djeci sa

oSte¢enjem vida

Roditelji mogu da podrze obrazovanje svog djeteta tako S§to ¢e, odrzavajuci otvorenu
komunikaciju sa uciteljima, obezbijediti podsticajno okruzenje za uc¢enje. Oni su jedan od nasih
najvrednijih resursa, jer istrazivanja dosljedno pokazuju da kada smo u partnerstvu sa
roditeljima, rezultati za ucenike su znatno poboljsani (Pavlovski i Pavlovi¢ Breneselovi¢, 2012).
Partnerstvo sa roditeljima je od vitalnog znacaja ako dijete ima osStecenje vida. Kao nastavnici
imamo odgovornost da obezbijedimo efikasnu komunikaciju sa roditeljima djece koju
poduc¢avamo. Medutim, pristup koji odgovara svima ne funkcionise dobro u pogledu partnerstva
(Pavlovski i Pavlovi¢ Breneselovi¢, 2012).

Postojeca istrazivanja prepoznaju kriticnu ulogu roditelja u pogledu razvoja djeteta.
Studije u protekle dvije decenije dale su detaljne informacije o oblastima u kojima je ovaj razvoj
posebno jasan. Longitudinalne studije (Silva et al., 2004, str. 40) naglasavaju vaznost ne samo
angazovanja roditelja u okruzenju, ve¢ i potencijala ,,okruzenje za ucenje kod kuce“, koje
»izvrSava znaCajan 1 nezavisan uticaj na postignuéa na pocetku osnovne Skole“. Druga
istrazivanja su istakla uticaj partnerstva sa roditeljima ili okruzenjem za ucenje kod kuce na
druStveni 1 emocionalni razvoj (Vheeler et al., 2009), razvoj jezika i pismenosti, razvoj
matematickog jezika (Evangelou et al., 2009).

Posebno je znacajno partnerstvo roditelja djece sa oSteCenjem vida sa uciteljima. Kada su
roditelji djece sa i bez smetnji u razvoju pozitivni prema inkluzivnom obrazovanju, onda su
nastavnici i pomoc¢no osoblje ,,skloniji” da ga sprovode. Znanje i vjestine roditelja mogu
unaprijediti obrazovanje djece, posebno kada se radi u bliskoj saradnji sa nastavnicima. Roditelji
imaju istaknutu ulogu u realizaciji kvalitetnog obrazovanja zasnovanog na zajednici za sve, jer
mogu ucestvovati u osmisljavanju 1 implementaciji programa inkluzije 1 takode biti aktivno
ukljuceni u proces donosSenja odluka o obrazovanju svoje djece.

Ipak, brojne su prepreke na putu realizacije pozitivnih odnosa izmedu roditelja djece sa

oste¢enjem vida i ucitelja. Neke od njih su:
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e razliCiti stavovi prema napredovanju djeteta;

¢ nedovoljno uvazavanje misljenja roditelja, kao prvog ucitelja svoje djece;
e nedovoljno otvorena komunikacija;

e neuvazavanje razli¢itih misljenja;

e odbijanje timskog rada itd.

3.3. Timski rad uditelja, stru¢nih saradnika i roditelja djece sa oSte¢enjem vida

Da bi dijete sa oStecenjem vida napredovalo u skladu sa svojim ocuvanim potencijalima,
potrebno je da ucitelji, strucni saradnici 1 roditelji djece sa oSte¢enjem vida rade u timu. Ucitelji
su realizatori vaspitno-obrazovnog programa i njihov rad se sastoji u pruzanju podrske uceniku
tokom ucenja nastavnih sadrzaja. Ucitelj ¢e dobiti vrijedne informacije o karakteristikama djeteta
od strane roditelja. Na bazi tih informacija, ucitelji ¢e mo¢i na adekvatniji nacin da pristupe
djetetu 1 pruze mu pomoc¢ i podrSku u ucenju i socijalnoj integraciji. Ucitelji ¢esto mogu naiéi na
odredene izazove u procesu pruzanja pomoc¢i i podrSske djeci sa oSteCenjem vida. U tim
slu¢ajevima moraju se obratiti stru¢nim saradnicima za pomo¢. Roditelji, takode, mogu od

struénih saradnika dobiti odredene instrukcije za rad sa djecom kod kuce.

Prednosti timskog rada ucitelja, roditelja djece sa oSteenjem vida i strucnih saradnika su:

e bolja akademska postignuca ucenika;

o efikasnija socijalna integracija ucenika;

e lakSe prevazilazenje poteskoca;

e razvijanje samostalnosti i inicijative kod ucenika itd. (Pavlovski i Pavlovi¢ Breneselovic,

2012).

Ucitelj treba da bude otvoren za saradnju sa roditeljima djece sa oSteCenjem vida.

Komunikacija izmedu roditelja djece sa oSte¢enjem vida i1 ucitelja treba da se odvija na

svakodnevnom nivou, kako bi dijete sa oSte¢enjem vida napredovalo u najvec¢oj moguénoj mjeri.
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II METODOLOSKE OSNOVE

1.1. Problem i predmet istrazivanja

Kao uzor ucenicima, ucitelji koji imaju ucenike sa oste¢enjem vida u svojim ucionicama
su odgovorni da obezbijede da ova djeca budu dobrodosla i da im se pruzi prilika da formiraju
drustvene odnose unutar Skolske zajednice. Ucitelji moraju imati svijest o jedinstvenim
potrebama ucenika. Saradnja izmedu ucitelja, roditelja i struénih saradnika je neophodna u svrhu
pruzanja pomo¢i i podrske djeci sa oste¢enjem vida u prvom ciklusu osnovne Skole.

Problem naSeg istrazivanja je sagledavanje i procjenjivanje nacina na koji se pruza
pomo¢ 1 podrska djeci sa oSteenjem vida u prvom ciklusu osnovne Skole u crnogorskom
kontekstu.

Predmet naseg istrazivanja predstavlja pomo¢ i podrska djeci sa oSte¢enjem vida u prvom

ciklusu osnovne skole u crnogorskom kontekstu.

1.2. Cilj i zadaci istraZivanja

Cilj istrazivanja glasi:
e Utvrditi na koji se nacin u prvom ciklusu crnogorskih osnovnih Skola pruza pomo¢ 1
podrska djeci sa oSte¢enjem vida.
Istrazivacki zadaci su:
e Utvrditi na koji nacin ucitelji planiraju i realizuju vaspitno-obrazovni proces sa djecom
oStec¢enog vida u prvom ciklusu osnovne skole.
e Utvrditi koja je dominantna strategija pruzanja pomoc¢i i podrSke djeci sa oSte¢enjem vida
u prvom ciklusu osnovne $kole.
e Utvrditi na koji nacin ucitelji saraduju sa stru¢nim saradnicima u pogledu pruzanja
pomoc¢i i podrske djeci sa oStecenjem vida u prvom ciklusu osnovne $kole.
e Utvrditi koji oblik saradnje je dominantan na relaciji ulitelj - roditelj u cilju pruzanja

pomoc¢i i podrske djeci sa oSteenjem vida u prvom ciklusu osnovne $kole.
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e Utvrditi da li ucitelji medusobno saraduju u cilju pruzanja pomo¢i i podrske djeci sa

oStec¢enjem vida u prvom ciklusu osnovne skole.

1.3. Istrazivac¢ke hipoteze

U skladu sa ciljem istrazivanja, glavnu hipotezu definisali Smo na sljedeci nacin:

Pretpostavlja se da se u prvom ciklusu crnogorskih osnovnih skola pruza pomo¢ i podrska
djeci sa oSteCenjem vida na nacin koji omogucava aktivnu participaciju ove djece u svim
vaspitno-obrazovnim aktivnostima, kroz interakciju i kooperativne odnose sa vrSnjacima

tipicnog razvoja.
Sporedne hipoteze:

e Pretpostavlja se da ucitelji planiraju i realizuju vaspitno-obrazovni proces sa djecom
oSte¢enog vida na nacin koji je uskladen sa individualnim karaktersitikama ove djece.

e Pretpostavlja se da je individualni rad dominantna strategija pruzanja pomoci i podrske
djeci sa oStecenjem vida u prvom ciklusu osnovne $kole.

e Pretpostavlja se da ucitelji sa struénim saradnicima razmjenjuju iskustvene stavove i
misljenja u cilju $to optimalnijeg pruzanja pomoci i podrSke djeci sa oste¢enjem vida u
prvom ciklusu osnovne Skole.

e Pretpostavlja se da je individualni oblik saradnje dominantan na relaciji ucitelj - roditelj u
cilju pruzanja pomo¢i 1 podrSke djeci sa ostecenjem vida u prvi ciklus osnovne Skole.

e Pretpostavlja se da ucitelji medusobno saraduju u cilju pruzanja pomoci i podrske djeci sa

ostecenjem vida u prvom ciklusu osnovne skole.

1.4. Metode, tehnike i instrumenti istraZivanja

U istrazivanju smo primijenili anketni upitnik za ucitelje. Pitanja u anketnom upitniku su
zatvorenog i otvorenog tipa. Pored anketnog upitnika, primijenili smo individualni intervju kao

instrument za dobijanje podataka od stru¢nih saradnika. MiSljenja ispitanika o ponudenim
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pitanjima smo sumirali 1 izdvojili ona koja su dominirala od strane najveceg broja ispitanika.

Rezultate dobijene anketnim upitnikom, predstavili smo u formi tabela i grafikona i analizirali u

skladu sa ciljem i zadacima istrazivanja.

IstraZivanje je realizovano na uzorku o 150 ucitelja i 15 stru¢nih

1.5. Uzorak ispitanika

istrazivackog uzorka je prikazana u tabeli 1.

Tabela 1 - Uzorak ispitanika

saradnika. Struktura

Opstina Naziv skole Broj ucitelja Broj stru¢nih saradnika
Niksi¢ OS ,,Ratko Zari¢* 18 2
Niksi¢ 0S ,,0lga Golovi¢“ 15 2
Niksi¢ OS ,,Luka Simonovi¢* | 21 2
Podgorica 0S ,,Sutjeska*“ 33 2
Podgorica 0S ,,Savo Pejanovié” 24 2
Podgorica 0S ,,Oktoih* 19 2
Bar OS ,,Jugoslavija‘“ 11 2
Bijelo Polje OS ,,Dusan Kora¢“ 9 1
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2. INTERPRETACIJA REZULTATA ISTRAZIVANJA

2.1. Rezultati dobijeni anketiranjem ucditelja

Tabela 2 - Polna struktura anketiranih ucitelja

Muski 5 3,33%
Zenski 145 96,67%
Ukupno 150 100 %

Histogram 1 - Polna struktura anketiranih ucitelja

Zenski 96,67%

Muski
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Dobijeni rezultati pokazuju da je u nase istrazivanje ukljuc¢eno 96,67% ucitelja zenskog pola i
3,33% ucitelja muskog pola. Za nastavnicku profesiju se na nasem podnevlju vise opredjeljuju

zene u odnosu na muskarce.
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Tabela 3 - Tabelarni prikaz stru¢ne spreme ispitanika

Visoka stru¢na sprema 136 90,67%
Visa stru¢na sprema 5 3,33%
Stepen magistra 9 6%
Ukupno 150 100 %

Histogram 2 — Graficki prikaz stru¢ne spreme ispitanika

Stepen magistra

Visa stru¢na sprema

Visoka stru¢na sprema

Dobijeni rezultati pokazuju da 90,67% ucitelja ima visoku stru¢nu spremu. Ukupno 3,33%

ucitelja ima visu struénu spremu. Pojedini ispitanici (6%) imaju stepen magistra. Jasno je da

stru¢na sprema utice na stavove ucitelja prema pruzanju podrske i pomo¢i djeci sa oSteCenjem

vida.
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Tabela 4 - Tabelarni prikaz godina radnog staza ispitanika

Od 0 do 5 godina 15 10%
Od 6 do 10 godina 28 18,67%
Od 11 do 16 godina 33 22%
Od 17 do 23 godina 49 32,67%
Od 24 do 28 godina 25 16,66%
Ukupno 150 100 %

Histogram 3 — Graficki prikaz godina radnog staza ispitanika
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Dobijeni rezultati pokazuju da 10% ispitanih ucitelja od 0 do 5 godina radnog staza. Ukupno

18,67% ucitelja ima od 6 do 10 godina radnog staza, 22% ucitelja ima od 11 do 16 godina

radnog staza, 32,67% ucitelja ima od 17 do 23 godine radnog staza, a 16,67% ucitelja ima od 24

do 28 godina radnog staza. Kao i stru¢na sprema, tako i godine radnog staza ucitelja uticu na

stavove prema pruzanju podrske djeci sa ostecenjem vida.
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Tabela 5 - Tabelarni prikaz ucestalosti planiranja aktivnosti za u¢enike sa oSteCenjem vida

Svakodnevno 49 32,67%
Od dva do tri puta sedmi¢no | 36 24%
Jednom sedmicno 31 20,67%
Dva puta mjesecno 20 13,33%
Po potrebi 14 9,33%
Ukupno 150 100 %

Histogram 4 — Graficki prikaz ucestalosti planiranja aktivnosti za u¢enike sa oSte¢enjem vida

Po potrebi

Dva puta mjesec¢no
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Rezultati istrazivanja pokazuju da 32,67% ucitelja svakodnevno planira aktivnosti za ucenike
sa oSte¢enjem vida. Ukupno 24% ucitelja od dva do tri puta sedmicno planira aktivnosti za
ucenike sa oSte¢enjem vida.

Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da ucitelji imaju afirmativne stavove prema

procesu planiranja za uc¢enike sa osteéenjem vida.
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Tabela 6 - Tabelarni prikaz prilagodavanja zahtjeva djeci sa oste¢enjem vida tokom

prezentovanja nastavnih sadrzaja

U potpunosti da 45 30%
Da 76 50,67%
Uglavnom ne 22 14,67%
Ne 7 4,66%
Ukupno 150 100 %

Histogram 5 — Graficki prikaz prilagodavanja zahtjeva djeci sa ostecenjem vida tokom

prezentovanja nastavnih sadrzaja
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Dobijeni rezultati pokazuju da 30% ucitelja u potpunosti prilagodava zahtjeve djeci sa
ostecenjem vida prilikom prezentovanja nastavnih sadrzaja. Isto ¢ini 59,67% ucitelja.
Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da ucenici dobijaju pomo¢ i podrsku ucitelja

prilikom ucenja nastavnih sadrzaja.
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Tabela 7 - Tabelarni prikaz Stampanja nastavnih listi¢a veceg formata za djecu sa oSteCenjem

vida
Da 78 52%
Po potrebi 55 36,67%
Ne 17 11,33%
Ukupno 150 100 %

Histogram 6 — Graficki prikaz Stampanja nastavnih listi¢a veceg formata za djecu sa oSteCenjem

vida
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Dobijeni rezultati pokazuju da 52% ispitanih ucitelja Stampa nastavne listi¢e vec¢eg formata
za djecu sa oste¢enjem vida. Ukupno 36,67% ucitelja navedene listice za ucenike Stampa po
potrebi. Svega 11,33% ucitelja ne smatra da je znacajno Stampati nastavne listie veceg formata
za uCenike za oSte¢enjem vida.

Ucenicima sa oSte¢enjem vida treba na njima prilagoden nacin pribliziti Skolsko gradivo

kroz primjenu nastavnih listi¢a ve¢eg formata.
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Tabela 8 - Tabelarni prikaz uklju¢ivanja djece sa ostecenjem vida u grupne aktivnosti sa

vr$njacima
Odgovori  [Frowende  [Procentao |
Da 82 54,67%
Uglavnom da 35 23,33%
Uglavnom ne 20 13,33%
Ne 13 8,67%
Ukupno 150 100 %

Histogram 7 — Graficki prikaz uklju¢ivanja djece sa oste¢enjem vida u grupne aktivnosti sa

vr§njacima
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Dobijeni rezultati pokazuju da 54,67% ispitanih ucitelja ukljucuje djecu sa oStecenjem vida u
grupne aktivnosti sa vrSnjacima. Ukupno 23,33% ucitelja uglavnom ukljucuje djecu sa
ostecenjem vida u kooperativne aktivnosti.

Ovakve rezultate moZemo pripisati pretpostavci da uditelji vode racuna o procesu

socijalizacije djece sa ostecenjem vida.
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Tabela 9 - Tabelarni prikaz podsticanja socijalnih odnosa djece sa oste¢enjem vida sa vr$njacima

tipi€nog razvoja

Da 63 42%
Uglavnom da 77 51,33%
Uglavnom ne 6 4%

Ne 4 2,67%
Ukupno 150 100 %

Histogram 8 — Graficki prikaz podsticanja socijalnih odnosa djece sa oSte¢enjem vida sa

vr$njacima tipi¢nog razvoja
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Dobijeni rezultati pokazuju da 42% ispitanih ucitelja podsti¢e socijalne odnose djece sa
oSte¢enjem vida sa vr$njacima tipicnog razvoja. Navedeno uglavnom radi 51,33% ucitelja.
Ovakve rezultate mozemo pripisati pretpostavci da ucitelji na adekvatan nacin promovisu

inkluzivno obrazovanje u skoli.
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Tabela 10 - Tabelarni prikaz strategija rada sa djecom koja imaju oStecenje vida

Individualni rad 69 46%
Prilagodavanje zahtjeva 41 27,33%
Pohvala za ulozZeni trud 25 16,67%
Primjena taktilnih materijala 15 10%
Ukupno 150 100 %

Histogram 9 — Graficki prikaz strategija rada sa djecom koja imaju ostecenje vida

Primjena taktilnih materijala

Pohvala za uloZeni trud
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Individualni rad
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Nasi ispitanici su imali moguénost da navedu koje strategije najéesée primjenjuju u radu sa
djecom koja imaju oSte¢enje vida. Poslije sumiranja odgovora, dolazimo do saznanja da ucitelji
najcesce primjenjuju sljedece strategije rada: individualni rad, prilagodavanje zahtjeva, pohvala
za uloZeni trud 1 primjena taktilnih materijala. Sve navedene strategije rada doprinose efikasnom

inkluzivnom obrazovanju djece sa oSte¢enjem vida.
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Tabela 11 - Tabelarni prikaz ucestalosti primjene individualnog oblika rada sa djecom koja imaju

ostecenje vida

Svakodnevno 89 59,33%
Od dva do tri puta sedmicno 31 20,67%
Jednom sedmicno 15 10%
Dva puta mjesecno 10 6,67%
Jednom mjesecno 5 3,33%
Ukupno 150 100 %

Histogram 10 — Graficki prikaz u¢estalosti primjene individualnog oblika rada sa djecom koja

imaju oStecenje vida
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Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da uditelji ¢esto primjenjuju individualni oblik
rada sa djecom koja imaju osteCenje vida. Djeci sa oSteCenjem vida su potrebna individualna

uputstva kako bi mogli da prevazidu poteskoce sa kojima se suoCavaju u procesu ucenja.
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Tabela 12 - Tabelarni prikaz situacija u kojima ucitelji najéesce individualno rade sa djecom koja

imaju oStecenje vida

Na ¢asovima ucenja slova 88 58,67%
Prilikom pisanja diktata 48 32%
Tokom ucenja ¢itanja 14 9,33%
Ukupno 150 100 %

Histogram 11 — Graficki prikaz situacija u kojima ucitelji naj¢esée individualno rade sa djecom

koja imaju oStecenje vida
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Nasi ispitanici su imali moguénost da navedu u kojim situacijama najces¢e individualno rade
sa djecom koja imaju oSteCenje vida. Poslije sumiranja odgovora, dolazimo do konstatacije da
ucitelji individualni oblik rada naj¢eSc¢e primjenjuju u sljedeéim situacijama: tokom ucenja
Citanja, prilikom pisanja diktata, na ¢asovima ucenja slova.

U prvom ciklusu ucenici se opismenjavaju, pa je ucenicima sa oSteCenjem vida potrebna

dodatna potpora u procesu savladavanja tehnika ¢itanja i1 pisanja.
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Tabela 13 - Tabelarni prikaz saradnje uéitelja sa stru¢nim saradnicima u cilju pruzanja podrske

djeci sa oSte¢enjem vida

Da 71 47,33%
Uglavnom da 55 36,67%
Uglavnom ne 18 12%
Ne 6 4%
Ukupno 150 100 %

Histogram 12 — Graficki prikaz saradnje ucitelja sa stru¢nim saradnicima u cilju pruzanja

podrske djeci sa oste¢enjem vida
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Dobijeni rezultati pokazuju da 47,33% ucitelja saraduje sa stru¢nim saradnicima u cilju
pruzanja pomoc¢i i podrske djeci sa oSte¢enjem vida. Ukupno 36,67% ucitelja uglavnom
ostvaruje saradnju sa stru¢nim saradnicima.

Na osnovu dobijenih rezultata, procjenjujemo da ucitelji 1 stru¢ni saradnici intenzivno

saraduju u funkciji pruZanja pomoc¢i i podrske djeci sa oStecenjem vida.
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Tabela 14 - Tabelarni prikaz zadovoljstva ucitelja kvalitetom saradnje sa stru¢nim saradnicima

U potpunosti sam zadovoljan | 44 29,33%
Zadovoljan/a sam 69 46%
Uglavnom sam zadovoljan/a | 25 16,67%
Nijesam zadovoljan/a 12 8%
Ukupno 150 100 %

Histogram 13 — Graficki prikaz zadovoljstva ucitelja kvalitetom saradnje sa stru¢nim

saradnicima
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Dobijeni rezultati pokazuju da je 29,33% ucitelja u potpunosti zadovoljno saradnjom sa
struénim saradnicima. Ukupno 46% ucitelja je zadovoljno saradnjom sa stru¢nim saradnicima.
Dakle, moZzemo konstatovati da stru¢ni saradnici i ucitelji medusobno razmjenjuju misljenja u

vezi sa pruzanjem podrske djeci sa oSte¢enjem vida.



MASTER RAD

Tabela 15 - Tabelarni prikaz efekata saradnje ucitelja sa struénim saradnicima u cilju pruzanja

pomo¢i i podrske djeci sa oSte¢enjem vida

Bolja socijalizacija djece 43 28,67%
Bolje akademsko postignuce djece | 40 26,67%
Osnazivanje kompetencija ucitelja | 35 23,33%
Primjena raznovrsnih aktivnosti 32 21,33%
Ukupno 150 100 %

Histogram 14 — Graficki prikaz efekata saradnje ucitelja sa struénim saradnicima u cilju pruzanja

pomoc¢i i podrSke djeci sa oste¢enjem vida
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Nasi ispitanici su imali mogucénost da navedu efekte saradnje sa stru¢nim saradnicima u cilju

pruzanja podrske djeci sa oStecenjem vida. Poslije sumiranja odgovora, dolazimo do konstatacije

da se efekti saradnje izmedu ucitelja 1 strucnih saradnika ogledaju u sljede¢em: boljoj

socijalizaciji djece, boljem postignuu djece, osnazivanju kompetencija ucitelja i primjeni

raznovrsnih aktivnosti u radu sa djecom koja imaju oStecenje vida.
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Tabela 16 - Tabelarni prikaz ucestalosti saradnje uitelja i roditelja djece sa oste¢enjem vida

Svakodnevno 19 12,67%
Od dva do tri puta sedmi¢no 49 32,67%
Jednom sedmicno 62 41,33%
Dva puta mjesecno 17 11,33%
Jednom mjesecno 3 2%
Ukupno 150 100 %

Histogram 15 — Graficki prikaz u¢estalosti saradnje ucitelja i roditelja djece sa oSte¢enjem vida

Jednom mjese¢no

Dva puta mjesec¢no

Jednom semi¢no

Od dva do tri puta sedmi¢no 32,67%
Svakodnevno jjj
0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

Dobijeni rezultati pokazuju da 12,67% ucitelja svakodnevno saraduje sa roditeljima djece sa
ostecenjem vida. Ukupno 32,67% ucitelja od dva do tri puta sedmi¢no ostvaruje saradnju sa
roditeljima.

Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da ucitelji i roditelji djece sa oSteCenjem vide
cesto ostvaruju saradnju. Saradnja na prethodno navedenoj relaciji je jako vazna za napredovanje

djece koja imaju ostecenje vida.
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Tabela 17 - Tabelarni prikaz zadovoljstva ucitelja kvalitetom saradnje sa roditeljima djece sa

oStecenjem vida

Zadovoljan/a sam 55 36,67%
Uglavnom sam zadovoljan/a 67 44,66%
Uglavnom nijesam zadovoljan/a | 22 14,67%
Nijesam zadovoljan/a 6 4%
Ukupno 150 100 %

Histogram 16 — Graficki prikaz zadovoljstva ucitelja kvalitetom saradnje sa roditeljima djece sa

ostecenjem vida
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Dobijeni rezultati pokazuju da je 36,67% ucitelja zadovoljno saradnjom sa roditeljima djece
koja imaju oStecenje vida. Ukupno 44,66% ucitelja je uglavnom zadovoljno kvalitetom saradnje
sa roditelja djece koja imaju oStec¢enje vida.

Samo intenzivna saradnja ucitelja i roditelja djece sa oSteCenjem vida moZe pomoci ovoj
djeci da se na adakvatniji nacin uklju¢e u vrSnjacku zajednicu i ostvaruju bolje akademske

rezultate.
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Tabela 18 - Tabelarni prikaz inicijalnog obrazovanja ucitelja o pruzanju pomoc¢i i podrske djeci

sa oSte¢enjem vida

Da 41 27,33%
Uglavnom da 58 38,67%
Uglavnom ne 43 28,67%
Ne 8 5,33%
Ukupno 150 100 %

Histogram 17 — Graficki prikaz inicijalnog obrazovanja ucitelja o pruzanju pomoc¢i i podrske

djeci sa oSte¢enjem vida
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Dobijeni rezultati pokazuju da je 27,33% ucitelja tokom inicijalnog obrazovanja steklo
dovoljno vjestina za pruzanje pomoc¢i i podrske djeci sa oStecenjem vida. Sa navedenim se

uglavnom slozilo 38,67% ucitelja.
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Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da su ucitelji tokom inicijalnog obrazovanja
stekli odredena znanja o radu sa djecom koja imaju oSteCenje vida, ali je neophodno
kompetencije usavrSavati u kontinuitetu.

Tabela 19 - Tabelarni prikaz stru¢nog usavrSavanja ucitelja o pruzanju pomoci i podrske djeci sa

oStecenjem vida

Da 14 9,33%
Uglavnom da 19 12,67%
Uglavnom ne 95 63,33%
Ne 22 14,67%
Ukupno 150 100 %

Histogram 18 — Grafi¢ki prikaz struénog usavr$avanja uéitelja o pruzanju pomoc¢i i podrske djeci

sa oSte¢enjem vida

Ne

Uglavnom ne

12,67%

Uglavnom da

Da

0 10 20 30 40 50 60 70

Dobijeni rezultati pokazuju da se svega 9,33% ucitelja stru¢no usavr$ava u pruzanju pomoci
i podrske djeci sa oste¢enjem vida. Ukupno 12,67% ucitelja se uglavnom stru¢no usavrsava u

pruzanju pomoc¢i i podrske djeci sa oStecenjem vida.
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Na osnovu dobijenih rezultata, smatramo da nema dovoljno seminara koji se bave

problematikom rada sa djecom koja imaju o$tecenje vida ili da ucitelji nijesu zainteresovani za

ovu tematiku.

Tabela 20 - Tabelarni prikaz misljenja ucitelja o poteSkocama u pruzanju pomo¢i i podrske djeci

sa oSte¢enjem vida

Nedovoljno vremena za individualni rad | 98 65,33%
Nedovoljan stepen paznje kod ucenika 52 34,67%
Ukupno 150 100 %

Histogram 19 — Graficki prikaz misljenja ucitelja o poteskocama u pruzanju pomoci i podrske

djeci sa oSte¢enjem vida
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Nasi ispitanici navode sljedec¢e poteskoce u pruzanju pomoéi i podrske djeci sa oste¢enjem
vida: nedovoljno vremena za individualni rad i nedovoljan stepen paznje kod ucenika. Navedene

potesko¢e mogu se uspjesno prevazi¢i uz aktivnu saradnju ucitelja sa stru¢nim saradnicima i

roditeljima.
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Tabela 20 - Tabelarni prikaz medusobne saradnje ucitelja u cilju pruzanja pomoci i podrske djeci

sa oSte¢enjem vida

Saradujem 66 44%
Uglavnom saradujem 51 34%
Uglavnom ne saradujem 20 13,33%
Ne saradujem 13 8,67%
Ukupno 150 100 %

Histogram 19 — Graficki prikaz medusobne saradnje ucitelja u cilju pruzanja pomoc¢i i podrske

dject sa oStecenjem vida
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Dobijeni rezultati pokazuju da 44% ispitanih ucitelja medusobno saraduje u cilju pruzanja
pomoc¢i i podrske djeci sa oste¢enjem vida. Ukupno 34% ucitelja uglavnom medusobno saraduje

u svrhu boljeg rada sa u¢enicima koji imaju oStecenje vida.
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Medusobna saradnja ucitelja je od izuzetnog znacaja za kvalitetno planiranje 1 realizaciju

vaspitno-obrazovnog procesa sa u¢enicima koji imaju o$te¢enje vida.

Tabela 21 - Tabelarni prikaz ucestalosti medusobne saradnje ucitelja u cilju pruzanja pomoci i

podrske djeci sa oste¢enjem vida

Svakodnevno 33 22%
Od dva do tri puta sedmi¢no 69 46%
Jednom sedmicno 33 22%
Dva puta mjese¢no 15 10%
Ukupno 150 100 %

Histogram 20 — Graficki prikaz u¢estalosti medusobne saradnje ucitelja u cilju pruZzanja pomoci i

podrske djeci sa oSte¢enjem vida

Dva puta mjesec¢no

Jednom sedmi¢no

46%

5 20 25 30 35 40 45 50

Dobijeni rezultati pokazuju da 22% ucitelja svakodnevno medusobno saraduju u cilju

Od dva do tri puta sedmic¢no

Svakodnevno

0 5 10 1

pruzanja pomo¢i 1 podrske djeci sa oStecenjem vida. Ukupno 46% ucitelja od dva do tri puta

sedmi¢no medusobno saraduju u svrhu pruzanja podrske djeci sa ostecenjem vida.
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Vecina ucitelja Cesto saraduje sa svojim kolegama u cilju pruZanja pomoc¢i 1 podrske djeci

sa oStecenjem vida, Sto smatramo dobrom praksom.

Tabela 22 - Tabelarni prikaz zadovoljstva saradnjom ucitelja sa svojim kolegama u cilju pruzanja

pomoc¢i i podrSke djeci sa oste¢enjem vida

U potpunosti sam zadovoljan/a 39 26%
Zadovoljan/a sam 70 46,67%
Uglavnom sam zadovoljan/a 22 14,67%
Uglavnom nijesam zadovoljan/a 11 7,33%
Nijesam zadovoljan/a 8 5,33%
Ukupno 150 100 %

Histogram 21 — Grafi¢ki prikaz zadovoljstva saradnjom ucitelja sa svojim kolegama u cilju

pruzanja pomo¢i i podrSke djeci sa oSte¢enjem vida

Nijesam zadovoljan/a

Uglavnom nijesam zadovoljan/a

Uglavnom sam zadovoljan/a

Zadovoljan/a sam 46,67%

U potpunosti sam zadovoljan/a
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Dobijeni rezultati pokazuju da je 26% ucitelja u potpunosti zadovoljno saradnjom sa
svojim kolegama u cilju pruzanja pomoc¢i i podrske djeci sa oStecenjem vida. Sa navedenim je
zadovoljno 46,67% ucitelja.

Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da ucitelji efikasno saraduju u cilju pruzanja

pomoci i podrske djeci sa oStecenjem vida.

2.2. Rezultati dobijeni intervjuisanjem struc¢nih saradnika

U kontekstu detaljnijeg istrazivanja problematike koja se odnosi na pruzanje pomoci i
podrske djeci sa oStecenjem vida, primijenili smo individualni intervju za stru¢ne saradnike. U
istrazivanje je ukljuceno 15 strucnih saradnika (pedagozi, psiholozi i defektolozi).

Izdavajamo sljedec¢e kategorije odgovora koji se odnose na to na koji nacin ucitelji pruzaju

pomoc¢ i podrsku djeci sa oStecenjem vida u prvom ciklusu osnovne skole:

¢ Individualni rad sa slabovidim u¢enikom u cilju pruzanja pomoc¢i i podrske (73,33%).
e Aktivna saradnja sa roditeljima slabovidog ucenika (20%).
e Pruzanje pomo¢i i podrske uciteljima u procesu planiranja aktivnosti za dijete koje ima

oStecenje vida (6,67%).

Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da strucni saradnici nastoje da pruZze pomo¢ i
podrsku djeci sa oSte¢enjem vida kako bi se na Sto efikasniji nacin ukljucili u redovni vaspitno-
obrazovni proces.

Izdavajamo sljedece kategorije odgovora koji se odnose na to koliko Cesto stru¢ni
saradnici ostvaruju kontakt sa uciteljima u cilju pruzanja pomoci i podrske djeci sa ostecenjem

vida:

e kontinuirana i intenzivna saradnja (66,67%);

e saradnja se ostvaruje po potrebi (20%);

e Ucitelji se obracaju za pomoc¢ u cilju efikasnijeg planiranja aktivnosti (13,33%).
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Na osnovu dobijenih rezultata, mozemo konstatovati da se saradnja izmedu stru¢nih
saradnika 1 ucitelja u cilju pruzanja pomoc¢i i podrske djeci sa oSte¢enjem vida sprovodi redovno.
Smatramo da je timski rad svih aktera znaCajan za efikasniju socijalnu integraciju djece sa

oste¢enjem vida.

Polaze¢i od efekta saradnje koju ostvaraju struéni saradnici sa uéiteljima, izdvajamo sljedece

kategorije odgovora nasih ispitanika:

e Ucitelji na adekvatniji nacin planiraju rad (53,33%).
e Ucitelji osnazuju svoje kompetencije za rad za djecom (40%).

e Ucenici ostvaruju bolje rezultate u domenu ucenja (6,67%).

Na bazi dobijenih rezultata, konstatujemo da postoje brojne prednosti saradnje izmedu
stru¢nih saradnika i ucitelja u domenu pruzanja pomo¢i i podrske djeci sa oste¢enjem vida. Kada
saraduju sa stru¢nim saradnicima, ucitelji na adekvatniji nain planiraju rad, a u€enici ostvaruju
bolje rezultate u domenu uéenja. Posebno je znacajno Sto ucitelji osnazuju svoje kompetencije za
rad sa djecom koja imaju oStecenje vida.

Polaze¢i od nacina na koji se ostvaruje saradnja izmedu struc¢nih saradnika i ucitelja u procesu
pruzanja pomo¢i i podrske djeci sa ostecenjem vida u prvom ciklusu osnovne s$kole, izdvajamo

sljedeée kategorije odgovora:

e razmjena iskustava i misljenja (60%);

e otvorena i iskrena komunikacija (26,67%);

e zajedni¢ko prevazilaZzenje poteSkoca koje se javljaju u vaspitno-obrazovnoj praksi
(13,33%).

Na osnovu dobijenih rezultata, procjenjujemo da stru¢ni saradnici i ucitelji razmjenjuju
iskustva 1 stavove. Takode, procjenjujemo da ucitelji i stru¢ni saradnici otvoreno i iskreno
komuniciraju, te na taj nacin zajednicki prevazilaze poteskoce koje se javljaju u vaspitno-

obrazovnoj praksi.
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Sagledavaju¢i teskoce sa kojima se suocavaju ucitelji prilikom planiranja i1 realizacije
vaspitno-obrazovnog rada sa djecom koja imaju oSte¢enje vida, izdvajamo sljedec¢e odgovore

nasih ispitanika:

e Ucitelji imaju poteSkoca prilikom individualizacije postupaka (46,67%).

e Ucitelji imaju poteskoca prilikom kreiranja materijala potrebnih za rad sa djecom koja
imaju ostecenje vida (40%).

e Ucitelji imaju poteskoc¢a prilikom prilagodavanja gradiva djeci sa oSte¢enjem vida

(13,33%).

Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da ucitelji, po misljenju stru¢nih saradnika,
nailaze na brojne izazove prilikom planiranja i realizacije vaspitno-obrazovnog rada sa djecom
koja imaju oStecenje vida. Po miSljenju stru¢nih saradnika, ucitelji imaju poteSkoc¢a prilikom
individualizacije postupaka i kreiranja materijala potrebnih za rad sa djecom koja imaju
osSte¢enje vida. Pojedini strucni saradnici isticu da wucitelji imaju poteskoca prilikom
prilagodavanja gradiva djeci sa oSte¢enjem vida.

Na pitanje da 1i se ucitelji obracaju za pomo¢ stru¢nim saradnicima prilikom planiranja 1
realizacije vaspitno-obrazovnog rada sa djecom koja imaju oStec¢enje vida, stru¢ni saradnici

navode sljedece:

e Ucitelji se esto obracaju za pomo¢ (66,66%).
e Ucitelji se obrac¢aju za pomo¢ samo kada je to zaista potrebno (26,67%).

e Ucitelji se rijetko obracaju za pomo¢ (6,67%).

Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da vecina stru¢nih saradnika uklju¢enih u nase
istrazivanje isti¢e da se ucitelji obrac¢aju za pomo¢ prilikom planiranja i realizacije vaspitno-
obrazovnog rada sa djecom koja imaju oStecenje vida.

Polaze¢i od onoga §to bi trebalo uraditi u cilju efikasnijeg pruzanja pomoc¢i i podrske djeci sa
oSte¢enjem vida u prvom ciklusu osnovne $kole, izdvajamo sljede¢e kategorije odgovora naSih

ispitanika:
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e realizacija seminara za ucitelje u cilju usavrSavanja njihovih kompetencija (60%);
e organizacija radionica za roditelje djece sa ostecenjem vida (26,67%);

e ukljucivanje tiftologa u proces pruzanja pomoc¢i i podrske (13,33%).

Na osnovu dobijenih rezultata, konstatujemo da se na raznovrsne nacine moze pruziti pomoc¢
1 podrska djeci sa oSte¢enjem vida u prvom ciklusu osnovne Skole. Po misljenju stru¢nih
saradnika, pozeljno je organizovati seminare za ucitelje kako bi oni usavrsili svoje vjestine za
planiranje i realizaciju vaspitno-obrazovnog rada sa djecom koja imaju oste¢enje vida. Znacajno
je organizovati radionice za roditelje djece sa oSte¢enjem vida. Navedene radionice mogu
organizovati struéni saradnici i tim putem predloziti roditeljima djece sa oSte¢enjem vida
odredene strategije za rad sa djetetom kod kuce. U proces pruzanja pomo¢i i podrske djeci sa

oste¢enjem vida, po misljenju stru¢nih saradnika, pozeljno je ukljuciti i tiftologe.
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ZAKLJUCAK

U radu smo se bavili pruzanjem pomo¢i i podrske djeci sa oSte¢enjem vida u prvom ciklusu
osnovne Skole. Nas rad sadrzi teorijski i istrazivacki dio. Teorijski dio rada se sastoji od tri
tematske cjeline. U prvoj tematskoj cjelini govorili smo o karakteristikama djece sa oSteCenjem
vida. Na osnovu svega prikazanog u ovom dijelu rada, zaklju¢ujemo da je djeci sa oSteCenjem
vida u prvom ciklusu osnovne skole potrebna pomo¢ kako u procesu ucenja, tako i u procesu
ostvarivanja socijalne interakcije sa vr$njacima tipi¢nog razvoja.

U drugoj tematskoj cjelini naglasili smo zna¢aj primjene raznovrsnih strategija u procesu
pruzanja pomoc¢i 1 podrske djeci sa oSte¢enjem vida. Od ucitelja se oc¢ekuje da prilagodi gradivo
djeci sa oSte¢enjem vida, da individualizuje postupke, te kreira optimalno okruzenje za ucenje.
Posebnu paznju uditelj treba da posveti procesu planiranja i realizacije vaspitno-obrazovnog rada
sa djecom koja imaju oSte¢enje vida. U radu sa djecom koja imaju oStecenje vida mogu se
koristiti razni taktilni materijali i svi oni materijali i sredstva koja imaju za cilj podsticanje
ostalih cula.

U trecoj tematskoj cjelini govorili smo o znaCaju saradnje ucitelja, strucnih saradnika 1
roditelja djece sa oStecenjem vida. Evidentno je da se samo kroz timski rad i efektivnu saradnju
mogu postic¢i dobri rezultati u planiranju i realizaciji rada. Stoga, ucitelj treba da bude otvoren za
saradnju 1 timski rad sa roditeljima djece koja imaju oStecenje vida 1 stru¢nim saradnicima.

Istrazivanje smo realizovali s ciljem da se utvrdi nacin na koji se u prvom ciklusu crnogorskih
osnovnih Skola pruza pomo¢ i podrSka djeci sa oSte¢enjem vida. Uzorak istrazivanja sacCinjavalo
je 150 ucitelja i 15 struénih saradnika (pedagozi, psiholozi, defektolozi). Za dobijanje podataka
od ucitelja koriS¢en je anketni upitnik. Strucni saradnicu su intervjuisani za potrebe ovog
istrazivanja. Dobijeni rezultati su interpretirani u okviru rada. Poslije analize podataka, donosimo
sljedece zakljucke:

e Ucitelji planiraju i1 realizuju vaspitno-obrazovni proces sa djecom oSteenog vida na

nacin koji je uskladen sa individualnim karaktersitikama ove djece.

e Individualni rad je dominantna strategija pruzanja pomo¢i i podrske djeci sa oste¢enjem

vida u prvom ciklusu osnovne $kole.
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Ucitelji sa stru¢nim saradnicima razmjenjuju iskustvene stavove i misljenja u cilju Sto
optimalnijeg pruzanja pomoc¢i i podrSke djeci sa oStecenjem vida u prvom ciklusu
osnovne Skole.

Individualni oblik saradnje dominantan na relaciji ucitelj-roditelj u cilju pruzanja pomoc¢i
i podrske djeci sa oStecenjem vida u prvom ciklusu osnovne $kole.

Ucitelji medusobno saraduju u cilju pruzanja pomo¢i i podrske djeci sa oste¢enjem vida u

prvom ciklusu osnovne Skole.

U skladu sa navedenim rezultatima, potvrdujemo sporedne hipoteze, a time i glavnu hipotezu

kojom se pretpostavilo da se u prvom ciklusu crnogorskih osnovnih §kola pruza pomo¢ i podrska

djeci sa oSteCenjem vida na nacin koji omogucava aktivnu participaciju ove djece u svim

vaspitno-obrazovnim aktivnostima, kroz interakciju i kooperativne odnose sa vr$njacima

tipicnog razvoja.

Ogranicenja naseg istrazivanja su sljedeca:

Nemoguénost posmatranja vaspitno-obrazovnog rada u koji su uklju¢ena djeca sa
oste¢enjem vida.

Nemoguénost dobijanja podataka od roditelja/staratelja djece sa oStecenjem vida.
Moguénost dobijanja subjektivnih, odnosno drustveno pozeljnih odgovora od strane nasih

ispitanika.

Preporuke u odnosu na predmet istrazivanja su:

Organizovati edukacije za ucitelje u cilju sticanja i1 usvraSavanja kompetencija za
pruzanje pomoc¢i i podrSke djeci sa oSte¢enjem vida.

Organizovati radionice za roditelje djece sa oSte¢enjem vida.

61



MASTER RAD

10.
11.

12.
13.

LITERATURA

Alimovi¢, S. (2012). Visual impairments in children with cerebral palsy. Hrvatska revija
za rehabilitacijska istrazivanja, 48 (1), 96-103.

Arafa A.E.E.-D., et al. (2019). Prevalence and risk factors of refractive errors among
preparatory school students in Beni-Suef, Egypt. Journal of Public Health, 27(1), 43-47.
Ashraf, S. Fatima, G. & Bashir, R. (2017). The Acceptability Level of Ordinary School
Teachers towards the Inclusion of Children with Visual Impairment. Journal of
Educational Sciences & Research, 4 (2), 46-54.

Bakovljev, M. (1992). Didaktika. Beograd: Nau¢na knjiga.

Blatchford, P., Russell, A. & Webster, R. (2012). Reassessing the impact of teaching
assistants : how research challenges practice and policy. New York, London: Routledge.
Boroson, B. (2017). Inclusive education: lessons from history. Educ. Leadersh. 74 (5),
18-23.

Congdon N, O’Colmain B, Klaver CC, et al. (2004). Causes and prevalence of visual
impairment among adults in the United States. Arch Ophthalmol.122(4), 477-485.
Costley, K. (2013). Ongoing professional development: the prerequisite for and
continuation of successful inclusion meeting the academi needs of special students in
public schools. Inclusion Professional Development, 9 (1), 12-23.

Courtright P, Hutchinson AK, Lewallen S. (2011). Visual impairment in children in
middle- and lower-income countries. Arch Dis Child. 96 (6), 1129-1134.

Dmitrovi¢, P. (2006). Preduvjeti za primjenu inkluzije, Metodicki obzori, 6 (3), 69-82.
Dvir, N. (2015). Does physical disability affect the construction of professional identity?
Narratives of student teachers with physical disabilities. Teaching and Teacher
Education, 52(4), 56-65.

Eskirovi¢ B. (2002). Vizuelna efikasnost slabovide dece u nastavi. Beograd: SD Public.
Eskirovic B. (1996). Hiperkineticko ponasanje i uspeh u S$koli slabovide dece
osnovnoskolskog uzrasta. Beograd: Defektoloski fakultet.

62



MASTER RAD

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

Evangelou, M., Sylva, K., Kyriacou, M., Wild, M., & Glenny, G. (2009). Early years
learning and development: Literature review. Research Report No. DCSF-
RR176. Department for Children, Schools and Families, 12 (3), 55-67.

Fajdeti¢ A., Nenadi¢ K. (2012). Prilagodba nastavnih sredstava slijepim i slabovidnim
ucenicima, Smjernice i upute za izradu prilagodenih taktilnih prikaza. Zagreb: Hrvatski
savez slijepih.

Fisher G., Cummings R. (2008). Djeca s poteskocama u ucenju. Zagreb: Veble
commerce.

Florian, L., and Becirevic, M. (2011). Challenges for teachers’ professional learning for
inclusive education in central and Eastern Europe and the commonwealth of independent
states. Prospects 41 (1), 371-384.

Hill, E. W., & Blasch, B. B. (2010). Concept Development. In R. L. Welsh, & B. B.
Blasch (Ed.), Foundation of Orientation and Mobility (3rd ed.), New York: AFB Press,
American Foundation for the Blind.

Igri¢ Lj. i suradnici (2015). Osnove edukacijskog ukljucivanja. Zagreb: Skolska knjiga.
Jablan, B. (2007). Motorne i taktilne funkcije kod slepe dece. Beograd: Fakultet za
specijalnu edukaciju i reahbilitaciju.

Kamenopoulou. L. (2012). A study on the inclusion of deafblind young people in the
mainstream schools: key findings and implications for research and practice. British
Journal of Special Education, 39 (1), 137-145.

Keil, S. (2003). Survey of educational provision for blind and partially sighted children
in England, Scotland and Wales in 2002. Br J Vis Impair. 21 (1), 93-97.

Koehler, K., & Wild, T. (2019). Students with visual impairments' access and
participation in the science curriculum: Views of teachers of students with visual
impairments. Journal of Science Education for Students with Disabilities, 22(1), 1-17.
Koay C., et al. (2015). A comparative analysis of avoidable causes of childhood
blindness in Malaysia with low income, middle income and high income
countries. International Ophthalmology, 35(2), 201-207.

Krampac¢-Grljusi¢ A., Marini¢ 1. (2007). Posebno dijete, prirucnik za ucitelje u radu s

djecom s posebnim obrazovnim potrebama: Osijek: Grafika.

63



MASTER RAD

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

Lieberman, L.J.; Lepore, M.; Lepore-Stevens, M.; Ball, L. (2019). Physical education for
children. Am. Phys. Educ. Rev. 90 (4), 30-38.

Manitsa, 1. & Doikou, M. (2020). Social support for students with visual impairments

in educational institutions: An integrative literature review. British Journal of Visual
Impaiment, 40 (1), 22-36.

Moher D., et al., (2015). Preferred reporting items for systematic review and meta-
analysis protocols (PRISMA-P) 2015 statement. Systematic reviews, 4(1), 1-9.

Negash, K.H. & Gasa, V. (2015). Academic Barriers That Prevent the Inclusion of
Learners With Visual Impairment in Ethiopian Mainstream Schools. Sage journals, 12
(2), 122-136.

Pascolini, D., Mariotti S. P. (2012). Global estimates of visual impairment: 2010. British
Journal Ophthalmology. 96(5), 614-618.

Pavlovski, T. i Pavlovi¢ Breneselovi¢, D. (2000). Timski rad u vaspitnoj praksi: prirucnik
za obuku vaspitaca. Beograd: Institut za pedagogiju i andragogiju Filozofskog fakulteta
Univerziteta u Beogradu.

Platje, E. et.al. (2018). The effcacy of VIPP-V parenting training for parents of young
children with a visual or visualand-intellectual disability: A randomized controlled trial.
Attachment & Human Development, 20(5), 455-472.

Runji¢ T., Znaor M., Oberman-Babi¢ M. (2001). Razlike u sociometrijskom polozaju
ucenika o$tec¢ena vida glede Skolskog uspjeha. Napredak, 142 (1), 77-88.

Sacks, S. Z., & Wolffe, K. E. (Ed.) (2006). Teaching Social Skills to Students with
Visually Impairment: From Theory to Practice. New York: AFB Press American
Foundation for the Blind.

Salih, H. E. B., & Kakizawa, T. (2016). Evaluating the learning setting and identifying
the study needs for students with visual impairment at the University of Khartoum in
Sudan. Journal of Special Education Research, 4(2), 29-37.

Sekuli¢-Majurec, A. (1988). Djeca s teskocama u razvoju u vrticu i Skoli. Zagreb:
Skolska knjiga.

Solebo A.L., Teoh L., Rahi J. (2017). Epidemiology of blindness in children. Arch Dis
Child. 102 (6), 853-857.

64



MASTER RAD

38.
39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

Stancié, V. (1991). Ostecenje vida, biopsihosocijalni aspekti. Zagreb: Skolska knjiga.
Stevens GA, White RA, Flaxman SR, et al. (2013). Global prevalence of vision
impairment and blindness: magnitude and temporal trends, 1990-2010.Ophthalmology.
120(12):2377-2384.

Sylva, K., Melhuish, E., Sammons, P., Siraj-Blatchford, I., & Taggart, B. (2004). The
effective provision of pre-school education (EPPE) project technical paper 12: The Final
Report-Effective Pre-School Education. The Institute of Education University of London.
Tavares, W. (2011). An evaluation of the Kids are Kids disability awareness program:
increasing social inclusion among children with physical disabilities. Journal of Social
Work in Disability and Rehabilitation, 10 (3), 25-35.

Ticha, R., Abery, B., Johnstone, C., Poghosyan, A., & Hunt, P. (Eds.) (2018). Inclusive
education strategies: A textbook. Minneapolis, MN: University of Minnesota.

Tuttle, D. W., & Tuttle, N. R. (2004). Self-Esteem and Adjusting with Blindness: The
Process of Responding to Life’s Demands (3rd ed.). Springfield: Charles C Thomas
Publisher Ltd.

Verdier, K. (2016). Inclusion in and out of the classroom: A longitudinal study of
students with visual impairments in inclusive education. British Journal of Visual
Impairment, 34 (2), 15-27.

White S.L.J., Wood J.M., Black A.A., et al. (2017). Vision screening outcomes of Grade
3 children in Australia: differences in academic achievement. Int J Educ Res. 83 (7),
154-159

65



MASTER RAD

PRILOZI

Prilog — Anketni upitnik za u¢itelje

Postovani ucitelji/uciteljice,

U toku je istrazivanje na temu: ,,Pomoc¢ i podrska djeci sa oSte¢enjem vida u prvom ciklusu
osnovne Skole*“. Molimo da iskreno odgovirite na postavljena pitanja, te na taj nacin doprinisete

izradi master rada na istu temu.

Pol
Muski

Zenski

Stru¢na sprema:

a) Visoka stru¢na sprema
b) Visa stru¢na sprema

c) Stepen magistra

Godine radnog staza:

a) Od0do5
b) Od6 do 10
¢) Od1ldol6

1. Koliko ¢esto planirate aktivnosti za djecu sa oSte¢enjem vida?

a) Svakodnevno
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Od dva do tri puta sedmi¢no
Jednom sedmicno
Dva puta mjesecno

Po potrebi

Da li prilagodavate zahtjeve djeci sa oSteCenjem vida tokom prezentovanja nastavnih
sadrzaja?

Da

Uglavnom da

Uglavnom ne

Ne

Da li Stampate nastavne listi¢e veéeg formata za djecu sa oSte¢enjem vida?
Da

Po potrebi

Ne

Da li ukljucujete djecu sa oStecenjem vida u grupne aktivnosti sa vrSnjacima?
Da

Uglavnom da

Uglavnom ne

Ne

Da 1i podsticete socijalne odnose djece sa oSteCenjem vida sa vrSnjacima tipicnog
razvoja?

Da

Uglavnom da

Uglavnom ne
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d) Ne

6. Koje strategije rada najcesc¢e primjenjujete u radu sa djecom koja imaju osStecenje vida?

7. Koliko €esto primjenjujete individualni oblik rada sa djecom koja imaju oStecenje vida?
a) Svakodnevno
b) Od dva do tri puta sedmi¢no
c) Jednom sedmicno
d) Dva puta mjese¢no

e) Jednom mjesecno

8. U kojim situacijama najc¢eS¢e primjenjujete individualni oblik rada?

9. Da li saradujete sa stru¢nim saradnicima u cilju pruzanja podrske djeci sa oSte¢enjem
vida?
a) Da
b) Uglavnom da
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c) Uglavnom ne
d) Ne

10. Da li ste zadovoljni kvalitetom saradnje sa stru¢nim saradnicima u cilju pruzanja pomoc¢i
1 podrske djeci sa ostecenjem vida?
a) U potpunosti sam zadovoljan/a
b) Zadovoljan/ sam
c) Uglavnom sam zadovoljan/a
d) Uglavnom nijesam zadovoljan/a

e) Nijesam zadovoljan/a

11. Kakvi su efekti saradnje sa stru¢nim saradnicima u cilju pruzanja pomoci i podrske djeci

sa oSte¢enjem vida?

12. Koliko ¢esto saradujete sa roditeljima djece koja imaju oStecenje vida?
a) Svakodnevno
b) Od dva do tri puta sedmi¢no
c) Jednom sedmicno
d) Dva puta mjesecno

e) Jednom mjesecno

13. Da li ste zadovoljni kvalitetom saradnje sa roditeljima djece koja imaju oSte¢enje vida?

a) U potpunosti sam zadovoljan/a
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14.

15.

16.

b) Zadovoljan/a sam

c) Uglavnom sam zadovoljan/a

d) Uglavnom nijesam zadovoljan/a
e) Nijesam zadovoljan/a

Da li ste tokom studija stekli dovoljno znanja o pruzanju pomoé¢i i podrske djeci sa
ostecenjem vida?

a) Da

b) Uglavhom da

c) Uglavnom ne

d) Ne

Da i ste strucno usavrSavate iz domena pruzanja pomoci 1 podrske djeci sa oSteCenjem
vida?

a) Da

b) Uglavnom da

c) Uglavnom ne

d) Ne

Koje su poteskoce u pruzanju pomoci i podrske djeci sa osStecenjem vida?

17.

Da li saradujete sa svojim kolegama/koleginicama u cilju pruzanja pomoc¢i i podrske djeci
sa oSte¢enjem vida?

a) Saradujem

70



MASTER RAD

18.

19.

b) Uglavnom saradujem
c) Uglavnom ne saradujem

d) Ne saradujem

Koliko Cesto saradujete sa svojim kolegama/koleginicama u cilju pruzanja pomo¢i i
podrske djeci sa oSte¢enjem vida?

a) Svakodnevno

b) Od dva do tri puta sedmi¢no

c) Jednom sedmicno

d) Dva puta mjese¢no

Da li ste zadovoljni saradnjom sa svojim kolegama/koleginicama u cilju pruzanja pomoci
i podrske djeci sa oste¢enjem vida?

a) U potpunosti sam zadovoljan/a

b) Zadovoljan/a sam

c) Uglavnom sam zadovoljan/a

d) Uglavnom nijesam zadovoljan/a

e) Nijesam zadovoljan/a
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Prilog 2 — Intervju za stru¢ne saradnike

Postovani struc¢ni saradnici,

U toku je istraZivanje na temu: ,,Pomo¢ i podrSka djeci sa oSte¢enjem vida u prvom ciklusu
osnovne Skole“. Molimo da iskreno odgovirite na postavljena pitanja, te na taj nacin doprinisete

izradi master rada na istu temu.

1. Na koji na¢in pruzate pomo¢ i podrsku djeci sa ostecenjem vida u prvom ciklusu osnovne

skole?

2. Koliko ¢esto saradujute sa uciteljima u cilju pruZanja pomoc¢i i podrske djeci sa

ostecenjem vida?

3. Kakvi su efekti saradnje sa uciteljima u cilju pruzanja pomo¢i i podrSske djeci sa

oStec¢enjem vida?

4. U cemu se ogleda saradnja izmedu stru¢nih saradnika i1 ucitelja u procesu pruzanja

pomo¢i i podrske djeci sa oste¢enjem vida u prvom ciklusu osnovne Skole?
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5. Sa kojim poteskocama se suoCavaju ucitelji prilikom planiranja i realizacije vaspitno-

obrazovnog rada sa djecom koja imaju oSte¢enje vida?

6. Da li 1i se uditelji obra¢aju za pomo¢ struénim saradnicima prilikom planiranja i

realizacije vaspitno-obrazovnog rada sa djecom koja imaju oste¢enje vida?

7. Sta bi, prema Va$em misljenju, trebalo uraditi u cilju efikasnijeg pruzanja pomo¢i i

podrske djeci sa oSte¢enjem vida u prvom ciklusu osnovne Skole?
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I1ZJAVA O POTVRDIVANJU ORIGINALNOSTI MASTER RADA

(u skladu sa ¢l. 22 Zakona o akademskom integritetu)

Potpisani/a: Milka Baji¢

(ime i prezime)

Broj indeksa: 768/18

1ZJAVLIUIJEM

Pod kriviénom 1 materijanlnom odgovorno$c¢u da je master rad pod nazivom

Pomo¢ 1 potrska djeci sa oSteenjem vida u prvom ciklusu osnovne Skole.

moje originalno djelo.

U Niksicu, Svojerucni potpis,
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