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Apstrakt

U danasnjem obrazovnom okruZenju, inkluzivna vaspitno-obrazovna praksa sve vise dobija na
znacaju kao odgovor na razlicite potrebe djece sa smetnjama iz spektra autizma. Socijalna
interakcija igra klju¢nu ulogu u razvoju svakog djeteta, medutim, djeca sa smetnjama iz spektra
autizma Cesto se suocavaju s izazovima u ovom podrucju. Kroz prilagodavanja u obrazovnim
praksama i okruzenjima, inkluzivno obrazovanje ima potencijal da znacajno utice na socijalnu

interakciju djece sa smetnjama iz spektra autizma.

Cilj ovog istrazivackog rada jeste da se dublje istraze efekti inkluzivne vaspitno-obrazovne
prakse na socijalnu interakciju djece sa smetnjama iz spektra autizma. Kroz teorijski okvir koji
ukljucuje relevantne teorije o inkluzivhom obrazovanju i karakteristikama autizma, te kroz
primjenu odgovaraju¢e metodologije istrazivanja, cilj je analizirati kako se inkluzivna praksa
manifestuje u poboljSanju socijalnih vjestina, komunikacije i1 integracije djece sa smetnjama iz

spektra autizma.

Vjerujemo da ¢e ovaj rad doprinijeti boljem razumijevanju veze izmedu inkluzivne vaspitno-
obrazovne prakse i socijalne interakcije kod djece sa smetnjama iz spektra autizma. Oc¢ekujemo
da ¢e rezultati istrazivanja pruziti dragocjeni uvid za edukatore, roditelje i stru¢njake koji rade
s ovom populacijom djece, te podsticati dalju debatu i unapredenje praksi usmjerenih na

podrsku inkluzivnog obrazovanja.

Kljucne rijeci: inkluzivno obrazovanje, socijalna interakcija, edukatori, roditelji, stru¢njaci



Abstract

In today's educational environment, inclusive educational practices are gaining increasing
importance as a response to the diverse needs of children on the autism spectrum. Social
interaction plays a pivotal role in the development of every child; however, children with
autism spectrum disorder often encounter challenges in this area. Through adaptations in
educational practices and environments, inclusive education has the potential to significantly

impact the social interaction of children with autism spectrum disorder.

This research aims to delve deeper into the effects of inclusive educational practices on the
social interaction of children with autism spectrum disorder. Employing a theoretical
framework that encompasses relevant theories of inclusive education and autism
characteristics, and applying appropriate research methodology, the goal is to analyze how
inclusive practices manifest in improving the social skills, communication, and integration of

children with autism spectrum disorders.

This study will contribute to a better understanding of the relationship between inclusive
educational practices and social interaction in children with autism spectrum disorder. We
anticipate that the results of this research will provide valuable insights for educators, parents,
and professionals working with this population of children, and stimulate further discourse and

improvement of practices aimed at supporting inclusive education.

Keywords: inclusive education, social interaction, educators, parents, professionals
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Uvod

Inkluzija podrazumijeva da se djeca sa smetnjama u razvoju uklju¢uju u redovnu nastavu
zajedno sa svojim vrSnjacima. To donosi brojne prednosti. Na primjer, omogucéava im da
razviju prijateljstva, imaju akademske vjestine koje modeliraju njihovi vr$njaci i pristup Sirem
nastavnom planu i programu. Inkluzivno obrazovanje takode ima koristi za sve ucenike i
ucenice jer promovise razli€itost i priprema ih za zivot u raznolikom drustvu (Hayes, Casey,

Williamson, Black & Winsor, 2013).

Autizam je slozen razvojni poremecaj koji se manifestuje teSkocama u uspostavljanju
socijalnih interakcija, komunikaciji i prisustvom stereotipnih obrazaca ponasanja. Dijagnoza
autizma Cesto traje i po nekoliko godina, §to znacajno uti¢e na porodi¢nu dinamiku. Iako
roditelji ponekad primje¢uju znake autizma od djetetovog rodenja, tokom dijagnostickog
procesa oni se suoCavaju s velikim stresom. Nedostatak adekvatne emocionalne podrske u
njihovom okruZenju otezava prihvatanje dijagnoze i stvarnog stanja djeteta, Sto izaziva

zna&ajnu zabrinutost za buduénost djeteta (Ljubici¢, Sare & Markulin, 2014).

Proces ucenja snazno je povezan s druStvenim okruzenjem pojedinca ili grupe, gdje se
formiraju stavovi. U mladim godinama, odrasli u okruzenju djeteta, kao Sto su roditelji i clanovi
porodice, imaju znac¢ajan uticaj, dok u adolescenciji vr$njaci postaju dominantni. U odraslom
dobu ljudi s visokim druStvenim i profesionalnim statusom oblikuju svoje stavove o odredenim
temama. Razumijevanje ovih stavova je klju¢no jer se oni mogu koristiti za predvidanje kako
¢e se pojedinci ili grupe odnositi prema razli¢itim ljudima, pojavama, dogadajima ili
konceptima. Negativni stavovi prema osobama sa smetnjama iz spektra autizma utiCu na
kvalitet njihovog zivota i zivot njihovih porodica. lako fizicki izgledaju sli¢no vr$njacima koji
se tipicno razvijaju, njihovo druStveno ponaSanje Cesto se razlikuje (Petrovi¢, Pordevi¢ &

Glumbi¢, 2021).

Svaka obrazovna ustanova mora obezbijediti prilagodeni nastavni plan i program za ucenike i
ucenice sa smetnjama u razvoju, ukljucujuéi i one s autizmom. Ovo ukljucuje upotrebu

vizuelnih rasporeda, podrske ucenju, alternativnih aktivnosti i



nastavnih sredstava. Klju¢ uspjesne inkluzije jeste prilagodavanje Skole potrebama djece
umjesto oCekivanja da se uCenici i uenice! prilagode postoje¢im rutinama (Symes &

Humphrey, 2012).

! Izrazi koji su dati u muskom rodu u daljem tekstu ée podrazumijevati iste izraze i u Zenskom rodu.
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1. TEORIJSKE OSNOVE ISTRAZIVANJA

1.1 Poremecaj iz spektra autizma

Prema S. Nikoli¢u (2000), autizam se manifestuje do 30. mjeseca zivota, odnosno u drugoj ili
tre¢oj godini Zivota djeteta. Postoji i sekundarni autizam, koji se manifestuje od 4. do 5. godine
zivota. Incidencija autizma prema literaturi je 4-5 djece (€¢eS¢e muskih) na 10.000 rodenih.
Osnovno obiljezje autizma je defektnost (lat. defectus — nedostatak) li¢nosti kao znacajno
odstupanje djetetovih psihofizickih sposobnosti od prosjeka djece te dobi kako u senzornim i
motorickim tako 1 u intelektualnim i lingvistickim funkcijama. Prema Medunarodnom
udrruZenju Autism-Europe, rani djeciji autizam smatra se dugotrajnim Zivotnim hendikepom,

gdje je uzrok mozdana disfunkcija, a simptomi se manifestuju u razvoju verbalne komunikacije

i socijalnih interakcija (Nikoli¢, 2000).
Osnovni simptomi autizma prema Kanneru jesu:

o nemogucnost djeteta da uspostavi normalne odnose s osobama i stvarima

o zakaSnjeli razvoj govora i upotreba govora na nekomunikativan nacin

o (eholalija, metalalija, neadekvatna upotreba zamjenica)

o ponavljajuce i stereotipne igre i opsesivno insistiranje na postovanju odredenog reda
o nedostatak maste i dobro mehanicko pamcenje

o normalan fizicki izgled.

Prema Kanneru, djeca sa smetnjama iz spektra autizma su normalne ili ¢ak natprosjecne
inteligencije, ali je njihovo loSe intelektualno funkcionisanje samo posljedica autisticne
nemogucnosti uspostavljanja kontakta i negativizma. Jo§ u ranoj fazi, dijete sa smetnjama iz

spektra autizma pokazuje simptome neobi¢nog ponasanja, kao Sto su:

dijete je previse mirno ili je veoma nemirno
ne reaguje na osobe
ne reaguje na predmete oko sebe

nedostatak prvih osmijeha od tre¢eg mjeseca

A o e

dijete je preokupirano sobom i svojim rukama, gledajuci ih ne obazire se na okolinu.

11



Sve navedeno Cesto kod roditelja izaziva zabrinutost i frustracije, naroc€ito ako je rije¢ o prvom
djetetu, jer u tom slucaju roditelji nemaju iskustva. Dijete dobro napreduje i tjelesno je zdravo

(Bujas-Petkovi¢, 2000).

1.2 Istorija autizma

Latinski izraz autismus prvi put je koristio Svajcarski psihijatar Eugen Bleuler 1910. godine
dok je opisivao simptome Sizofrenije. Sam pojam autizam potice od grcke rijeci autos, $to znaci
ja ili sam, 1 koristi se kako bi se opisalo stanje u kojem osoba pokazuje izraZzenu tendenciju
povlacenja i izolacije iz druStvenih interakcija. Leo Kanner i Hans Asperger su dvije istaknute

licnosti u identifikaciji i razumijevanju autizma (Chown, 2012).

U prvom dijagnosti¢kom priru¢niku iz 1952. godine autizam je klasifikovan kao podtip djecje
Sizofrenije. Autizam se tada smatrao oblikom S$izofrenije kod djece i nije zvani¢no izdvojen
kao poseban poremecaj sve do 1980. godine, kad je klasifikovan kao infantilni autizam u DSM-
3. Zatim, 1994. godine, klini¢ka definicija autizma je promijenjena, tj. nazvan pervazivnim
razvojnim poremecajem i dodat je Aspergerov sindrom. Vremenom je DSM-5 dalje razvio
dijagnosticki spektar autizma, koji je zvani¢no objavljen 2013. godine (Cook & Willmerdinger,

2015).

Prema I. Milaci¢ (2008), u proteklih stotinu godina, povremeno su se pojavljivali pojedinacni
sluc¢ajevi male djece s ozbiljnim mentalnim oSte¢enjima, ukljucujuéi i oStecenje razvojnog
procesa. Pocetkom ovog vijeka postojali su mnogi opisi sindroma sli¢ne prirode, ukljucujici:
dementia precocissima, djeCija Sizofrenija, dementia infantilis. Kanerov opis infantilnog
autizma bio je izuzetno vazan jer je uspostavio dijagnosticke kriterijume koji su se fokusirali
na specificno ponasanje kod djece, a ne samo na modifikovanje kriterijuma za odrasle. Uprkos
tome, u to vrijeme preovladavalo je miSljenje da je autizam neobican oblik Sizofrenije koji se
pojavio u ranom razvoju. Sedamdesete su odigrale kljuénu ulogu u prepoznavanju razlika
izmedu mentalnih poremecaja koji se javljaju u ranom razvoju, kao §to je autizam, i psihoza
koje se javljaju u kasnom djetinjstvu i ranoj adolescenciji, kao $to je Sizofrenija. Americko
udruzenje psihijatara (APA) i DSM III (Dijagnosticki i statisticki prirucnik za mentalne
poremecaje) koriste termin ,,pervazivni razvojni poremecaj” da bi precizno opisali ove
poremecaje. Taj termin naglaSava razvojni aspekt abnormalnosti 1 isti¢e razliku izmedu
mentalnih patoloSkih procesa koji se javljaju u ranom zivotu i onih koji se javljaju kasnije.

Rije¢ pervazivan ukazuje na Siroko izobli¢enje razvojnih procesa, kao $to su komunikacija,
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socijalizacija i razmisljanje, Sto razlikuje autizam od specifi¢nih razvojnih poremecaja, kao sto

je poremecaj govora, gdje su ostecenja ograni¢ena (Milaci¢, 2008).

Americko udruzenje psihijatara (APA) prvo je pervazivne razvojne poremecaje ukljucilo u
svoju DSM-III klasifikaciju poremecaja. Takode, ICID-10 klasifikacija Svjetske zdravstvene
organizacije (SZO) pokazuje slicnosti s americkim sistemima klasifikacije. Ovdje je pregled

kategorije F84 Pervazivni razvojni poremecaji, koja ukljucuje sljedece potkategorije:

o F84.0 Djeciji autizam

o F84.1 Atipi¢ni autizam

o F84.2 Retov sindrom

o F84.3 Drugi dezintegrativni poremecaji djetinjstva

o F84.4 Hiperkineticki poremecaj udruzen s intelektualnom ometenoscu i stereotipnim
pokretima

o F84.5 Aspergerov sindrom

o F84.8 Drugi pervazivni razvojni poremecaji

o F84.9 Pervazivni razvojni poremecaj nespecifikovan (Milaci¢, 2008).

1.3 Epidemiologija autizma

Uzroci autizma nijesu potpuno jasni, iako o tome postoje brojne teorije. lako nijedna teorija
nije kona¢no dokazana, dati su neki uvidi. Autizam Cesto prati i druge razvojne i1 zdravstvene
probleme, a uoc€ene su i neke fizioloSke i biohemijske promjene kod djece s drugim razvojnim

poremecajima.

Epidemioloska istrazivanja upucuju na to da je autizam kompleksan poremecaj uzrokovan
razli¢itim faktorima. Ne postoji samo jedan uzrok autizma, ve¢ je u pitanju vise genetskih i
negenetskih faktora. Medu faktorima koji mogu uticati na nastanak autizma su prenatalne
infekcije kao Sto su rubeola i citomegalovirus, hormonski poremecaji kod majke, razne
komplikacije tokom trudnoce, izloZenost odredenim ljekovima, perinatalne povrede poput
teSkog porodaja i guSenja, izloZenost teSkim metalima i mnogi drugi faktori koji nijesu
specificni za autizam. Poznati i definisani medicinski uzroci autizma prisutni su kod otprilike
10-25% osoba s autizmom. To obi¢no ukljucuje stanja kao Sto su urodeni hipotiroidizam,
fenilketonurija, neurokutani sindromi kao Sto su tuberozna skleroza i neurofibromatoza, i

odredeni sindromi kao Sto su Fragile Ks sindrom 1 Kornelia de Lange sindrom. Vazno je
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napomenuti da istrazivanja u oblasti genetike autizma posljednjih decenija naglasavaju
genetski uzrok ovog poremecaja. Porodicne studije 1 studije blizanaca ukazuju na genetsku
predispoziciju u vecini idiopatskih slucajeva autizma. Prevalencija klasi¢nog autizma je
izmedu 5 1 10 slucajeva na 10.000 Zivorodenih, dok je rizik od razvoja autizma u porodicama
s bracom 1 sestrama osoba s autizmom 3—6%, Sto je 50—100 puta viSe nego u opstoj populaciji.
Epidemioloske studije na jednojajcanim blizancima pokazale su da je udio autizma izmedu
36% 1 90%. Studija Bejlija s kolegama ukazala je na prisustvo razli¢itih kognitivnih i socijalnih
abnormalnosti ¢ak u 92% slucajeva kod monozigotnih blizanaca, $to dodatno potvrduje
genetsku komponentu autizma, dok je konkordancija kod dizigotnih blizanaca znatno manja,

svega do 10% (Tomi¢, Jurisi¢, Muratovi¢ & Jevtovié, 2010).

Djecaci su cCetiri do pet puta podlozniji autizmu od djevoj€ica, a taj rizik je jo§ veéi kod
Kanerovog tipa autizma. Alarmantni podaci pokazuju da je ucestalost autizma kod
novorodencadi otprilike jedan slu¢aj na svakih 150 novorodencadi. Takode, na svakih 21 minut
u svijetu rodi se dijete kome ¢e kasnije biti dijagnostikovan poremecaj iz spektra autizma

(Bujas-Petkovi¢, Autisti¢ni poremecaj, 1995).
1.4 Dijagnoza autizma

Istorija proucavanja autizma nije duga, zbog ¢ega je autizam i danas predmet konstantnotg
istrazivanja. Medutim, odnos prema autizmu sve viSe se mijenja. Samo uspostavljanje
dijagnoze mijenjalo se proteklih godina. Kako ne postoji biomedicinski marker ovog
poremecaja, dijagnoza se postavlja prema bihejvioralnim odstupanjima koja su detaljno
opisana u dijagnostickim priru¢nicima DSM (Dijagnosticki i statisticki priru¢nik mentalnih

poremecaja) ili MKB (Medunarodna klasifikacija bolesti).

Dijagnoza PSA (Poremecaj iz spektra autizma) u prvoj godini Zivota izazovna je zbog
nedostatka jasnih smjernica i nedostatka dokaza. Studije ukazuju na ocigledne simptome
odstupanja u socijalnim karakteristikama oko 12-og mjeseca Zzivota. Preporucuje se

izbjegavanje dijagnoze PSA kod djece mlade od 18 mjeseci (Rogers, 2009).

Opet, sve navedeno ne mora znaciti da se na djeci mladoj od 18 mjeseci ne mogu uvidjeti neka
odstupanja koja su karakteristicna za komunikaciju i socijalno ponasanje. To je izrazito

izazovno u razdoblju brze dinamicke promjene tih vjeStina. IstraZivanja pokazuju da se
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dijagnoza poremecaja iz autisticnog spektra moze relativno pouzdano postaviti tokom druge

godine Zivota.

Postavljanje ta¢ne dijagnoze kod djece mlade od tri godine, posebno razlikovanje autizma od
drugih poremecaja i procjena tezine simptoma, predstavlja izazov. Najnovija istraZivanja
sugeriSu da je nakon 18 mjeseci mentalnog razvoja djeteta dijagnoza pouzdana. Povecanje
broja djece s poremecajima u okviru autisticnog spektra djelimicno se moZze objasniti
promjenom dijagnostickih kriterijuma i ve¢om informisanosc¢u stru¢njaka i javnosti o samom

autizmu (Cepanec, Simleda & Stosi¢, 2015).
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2. KARAKTERISTIKE POREMECAJA 1Z SPEKTRA AUTIZMA

Svako dijete koje ima poremecaj iz spektra autizma, ima niz specifi¢nih karakteristika koje se
mogu pojaviti u razli¢itom stepenu i kombinaciji. Kako smo ve¢ naveli u ovom radu, jedna od
njih su problemi u socijalnoj interakciji djece sa smetnjama iz spektra autizma. Istrazivanja su
pokazala da generalno djeca koja imaju poremecaj iz spektra autizma, imaju teSkoce u
uspostavljanju socijalnih veza i razumijevanju neverbalnih signala, kao §to su gestovi, izrazi
lica 1 ton glasa. Mogu imati 1 poteSkoce u pokazivanju sopstvenih emocija, pa tako i u
razumijevanju istih kod drugih osoba. Pored socijalne interakcije, tu su i obrasci ponasanja koji
su ograniceni i repetitivni. Jo§ tri glavne karakteristike su potesko¢e u komunikaciji, senzorne
osjetljivosti 1 razli¢iti nivoi funkcionalnosti kod djece s poremecajem iz spektra autizma.
Govorne poteSkoce, po novim istrazivanjima, veoma su ¢este kod djece sa smetnjama iz spektra
autizma, i podrazumijevaju ogranieni vokabular, poteSkoce u izrazavanju misli i probleme u

razumijevanju figurativnog jezika.

Senzorna integracija je mozdani proces koji omogucava obradu informacija prikupljenih iz
razli¢itih c¢ula. Problemi mogu nastati ako ova obrada nije efikasna, $to moze dovesti do
problema u percepciji 1 reakciji na okolinu. Kad svi senzorni sistemi dobro funkcioniSu
zajedno, to nam omogucava da bolje razumijemo svoju okolinu, emocionalno reagujemo na

nju i da se adekvatno izrazimo (Mamié¢, Masnja & Mlinar, 2010).

Autizam se kao stanje manifestuje kod svakoga na poseban nacin, pa ne postoje dva ista stanja
autizma. Samim tim djeca s blagim autizmom ¢esto mogu voditi relativno nezavisan zivot, dok

djeca s tezim oblikom autizma zahtijevaju intenzivnu podrsku i njegu.

2.1 Socijalizacija djece s poremecajem iz spektra autizma

Djeca se radaju s inherentnom prosocijalnos¢u i odmah pokazuju snazno interesovanje za
socijalnu interakciju. Od prvih dana Zivota, novorodence vise voli da slusa ljudski govor nego
druge zvukove i da gleda u razlicita lica, viSe nego u neke vizuelne nadrazaje. U stvarnosti,
djeca su od rodenja duboko usredsredena na druge ljude, cijene interakciju s njima, njihov
dodir, miris, lice i glas. Ova neurobioloska posvecenost drustvenom svijetu jeste temelj 1
bioloSka osnova za razvoj komunikacije i socijalnog ucenja. Tokom razvoja oni se Cesto
preplicu, pa je zato vazno je razumjeti razlike izmedu razvoja komunikacije, usvajanja jezika i

razvoja govora. lako se Cesto koriste kao sinonimi u svakodnevnom govoru, posebno u
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klinickom i nau¢nom kontekstu, razlika izmedu ovih pojmova je sustinska (Ljubesi¢ &

Cepanec, 2012).

Komunikacija je klju¢na za sve, pogotovo za djecu u ranom razvoju, pa pored dobijenih
informacija, uz komunikaciju razvijamo i socijalnu kompetenciju, koja je vitalni aspekt
ljudskog zivota. Kao vjestina, socijalna kompetencija je bitna za odrzavanje odnosa, aktivnog
ucesca u zajednici i izgradnji prijateljstava, kod sve djece. Kao Sto smo ve¢ naveli, proces
socijalizaicije poCinje od samog rodenja kroz komunikaciju, pa je porodica glavni faktor u

postizanju iste.

Socijalizacija je opsti proces u kojem ljudi usvajaju kulturne vrijednosti i norme i usvajaju
prihvatljivo ponaSanje za svoje drustvo. Istrazivanja o socijalizaciji djece i mladih klju¢na su
za svako drustvo, posebno u vrijeme burnih promjena drustvenih normi i vrijednosti (Raboteg-

Sari¢, 1997).

Prema Z. Raboteg-Sari¢ (1997), tokom ranog razvoja, djeca tipiénog razvoja uspje$no vladaju
jezikom koji koriste u svom okruzenju i aktivno koriste verbalnu komunikaciju u razlicite
svrhe. Ona navodi i $to se deSava kad su u pitanju djeca atipi¢nog razvoja, kod kojih ovaj proces
traje mnogo duZze. Na pitanje da li je njihova komunikacija joS uvijek u ranoj fazi, navela je da
jeste, jer hronoloski kriterijumi nijesu dostupni. Naime, kod osoba sa smetnjama u razvoju
moze se znacajno produziti faza prije razvijenog jezika, §to znac¢i da se rana komunikacija
odrzava sve dok osoba ne stekne sposobnost da svjesno izrazava namjere i potrebe primjenom

razumljivih znakova u svom okruZenju (Raboteg-Sari¢, 1997).

Prema R.K. Kaufmanu, u socijalizaciji djece s poremecajem iz autisticnog spektra (ASD)
izdvajaju se Cetiri fundamentalna podrucja:

o uspostavljanje kontakta o¢ima i neverbalne interakcije,

o verbalna komunikacija,

o obuhvat interaktivnom paznjom

o prilagodljivost (Kaufman, 2019).

Kod djece s poremecajem iz autisticnog spektra, socijalne vjestine se ne razvijaju spontano i
zahtijevaju svjesno ucenje. U ranom i predskolskom uzrastu druStvene vjeStine se Cesto

razvijaju kroz igru. Igra je aktivnost kroz koju djeca istrazuju, druze se i sti¢u nova znanja.
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Mnoga djeca s autizmom cCesto preferiraju usamljenu igru, najcesce fizicke aktivnosti, zbog
izazova u razumijevanju tudih emocija i poteSko¢a u uspostavljanju drustvenih kontakata

(Nikoli¢, 2000).

Djeca s poremecajem iz spektra autizma Cesto imaju poteskocu da prepoznaju tude emocije i
da na njih pravilno reaguju. Oni pokuSavaju ostvariti kontakt s drugim ljudima, iako to Cesto
¢ine na nacine koji drugima nijesu intuitivni. Sve viSe djece sa smetnjama iz spektra autizma
ukljucuje se u vrtice i Skole, Sto ima za cilj podsticanje socijalizacije 1 uceséa u drustvu (Mikas

& Roudi, 2012).

Svoj djeci je potrebna podrska u obrazovnom procesu, a pogotovo djeci sa smetnjama iz spektra
autizma. Kako navode novija istrazivanja, socijalizacija sve djece postaje sve teza i izazovnija,
zbog mnogih novijih deSavanja. Svijet je nedavno bio zaustavljen u svakom smislu zbog
pandemije kovid-19, pa je sama socijalizacija bila svedena na minimum. Pandemija kovid-19
je nedavni 1 noviji uzrok poteSkoca u socijalizaciji djece. Tokom pandemije kovid-19 i
karantina, svakodnevni zivot djece i odraslih znacajno se promijenio. Radi ocuvanja zdravlja,
zatvorene su obrazovne ustanove, uveden je rad od kuée, ograniceni su izlasci uz odrzavanje
socijalne distance. Pandemija je bila veoma stresna situacija sa kojom se svako nosio na svoj
naCin. Novija istrazivanja naglaSavaju uticaj pandemije na mentalno zdravlje djece, s
dugoro¢nim posljedicama koje ¢e tek postati oCigledne. Sve navedeno jeste jedan od mnogih
razloga zaSto bi roditelji djece s poremecajem iz spektra autizma trebali djecu ukljucivati u
ranu intervenciju i terapiju. Da bi rana intervencija i terapija bile uspjeSne, moraju postojati

odredeni ritam u koji je ukljucena cijela porodica.

Postoji viSe vrsta terapija koje se koriste kako bi se pomoglo djeci sa smetnjama iz spektra
autizma u svakom smislu, a socijalizacija je svakako dio toga. Naime, sama rana intervencija i
terapija igraju veliku ulogu kod djece sa smetnjama iz spektra autizma, kad pocnu s

uspostavljanjem kontakta s ljudima.
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2.2 Viktor iz Aveyorna

Prvi poznati tretman djeteta s poremecajem iz spektra autizma datira iz 1795. godine i pripisuje
se francuskom ljekaru Jean Itardu. Doktor Itard je prepoznao potrebu da odgaja i obrazuje
divljeg djecaka po imenu Viktor, koji je patio od globalnog poremecaja u razvoju,
zanemarivanja i vjerovatno autizma. Itard je Viktora poducavao svakodnevnim aktivnostima i
jezickim vjezbama. Iako nije postignuto potpuno izljecenje, ucinjen je znacajan napredak u

socijalizaciji, komunikaciji i osamostaljivanju djeteta.

Prema S. Nikoli¢u (2000), prvi dio Itardovog istrazivanja, koji je nazvan ,,Zapisi o prvim
naprecima u razvoju Viktora iz Aveyorna‘“ objavljen je u Parizu 1801. godine. To istraZivanje
je pomoglo Itardu da postane pionir u podru¢ju naucne pedagogije i edukacije dusevno oboljele
djece. Naime, sve to pomaze i otvara put Edouardu Seguinu i Mariji Montessori. Marija
Montessori je 1929. godine o Itardu napisala: ,,Itarda bi trebalo smatrati osnivacem naucne
pedagogije, a ne Wundta i Bineta koji su zapravo osnivaci fizioloske psihologije®. Itard je u
svom radu s Viktorem imao precizne ciljeve u kojima se trudio da istraje, i to:
o uciniti sve da zavoli zivot u drustvu pokazujuci taj zivot ugodnijim od onoga koji je
donedavno vodio
o ponovo prouciti njegov nervni senzibilitet
o prosiriti sferu ideja i razvijati nove potrebe umnozavaju¢i odnose s bi¢ima koja ga
okruzuju
o uvesti upotrebu rijeci koriste¢i se vjezbom imitacije i neizbjeZne naredbene zakone
potreba
o razvijati kroz neko vrijeme na objektima njegovih fizickih potreba najjednostavnije

mentalne operacije $to bi postalo baza za uspjesno poducavanje (Nikoli¢, 2000).

Na kraju istrazivanja, o€igledno je bilo da Itard nije uspio sa svim ovim ciljevima. Viktor je
umro u ¢etrdesetoj godini, ali je ,,za Zivota uspio nauciti izvjestan broj rijeci, ste¢i sposobnost
prosudivanja i komunikacije, kao i mogu¢nost da adekvatno izrazi emocije te postati svjestan

znacenja socijalnih uticaja. Naucio je €ak i svirati violinu* (Nikoli¢, 2000).
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3. EMOCIONALNI RAZVOJ DJECE S POREMECAJEM IZ SPEKTRA
AUTIZMA

Emocije, u zavisnosti od intenziteta, mogu izazvati promjene u nasem tijelu. To ukljucuje
promjene u protoku krvi, pove¢an krvni pritisak, promjene boje koZze, ritma disanja, glasa i
govora i mogucnost inkontinencije. Nastavnici 1 vaspitaci ¢esto primjecuju da djeca fizicki
reaguju kad su uplaSena, na primjer tako §to se umokre ili mucaju. Te reakcije ne javljaju se
samo kod djece, ve¢ i kod odraslih u stresnim situacijama. Kad se razmislja o emocionalnom
dozivljaju djece, treba uzeti u obzir faktore kao Sto su iskustvo, razvoj i ucenje, Sto znaci da
stimulansi iz sredine mogu izazvati razlicite reakcije kod djece i odraslih. Slicne reakcije mogu
se javiti 1 kod odraslih u ekstremnim situacijama, na primjer, tokom ratnih sukoba i sl. Ljudi
Cesto pani¢no reaguju i tr¢e u skloniSta, ¢ak i kad opasnost nije neposredna (Jankovi¢ &

Erakovic, 2008).

Djeca 1 odrasli s poremecajem iz autisticnog spektra Cesto se suoCavaju s izazovima u
uspostavljanju prijateljstava i razumijevanju suptilnih drustvenih znakova, perspektiva drugih
ljudi i emocionalnih stanja. To moZe dovesti do egocentricnog ponaSanja u drusStvenim
odnosima. U veéini slu¢ajeva djeca sa smetnjama iz spektra autizma Zele sklopiti prijateljstvo,
ali nedostatak razvijenih drustvenih vjestina, kao §to su iniciranje i odrzavanje interakcija,

moze uticati na kvantitet i kvalitet odnosa koje formiraju (Kasari & Patterson, 2012).

Istrazivanja 1 metaanalize koje iznose C. Kasari i S. Patterson (2012) i J. Mendelson, J. Gates
i M. Lerner (2016), ukazuju na to da djeca s poremecajem iz autisti¢nog spektra (ASD) imaju
manje prijatelja u poredenju s tipicnim vr$njacima i da su prijateljstva koja sklapaju obi¢no

niskog kvaliteta (Kasari & Patterson, 2012) (Mendelson, Gates & Lerner, 2016).

Kako nam navode D. Vranjican, K. Prijatelj, I. Kucalo (2019) ,,socio-emocionalni razvoj
predstavlja kljuan razvojni zadatak u djetetovom Zivotu. Odnosi se na uspjesno prepoznavanje
1 noSenje s vlastitim i tudim emocijama u socijalnom kontekstu. Odvija se putem socio-
emocionalnog ucenja pocev od najranijih dana djetetovog Zivota, te se kontinuirano nastavlja
do odrasle dobi, putem razli¢itih faza i razli¢itim intenzitetom* (Vranjican, Prijatelj & Kucalo,
2019). Zakljucujemo da je neophodno emocionalno obrazovati dijete s poremecajem iz
autisticnog spektra jos u ranom razvoju. Vaznu ulogu imaju roditelji koji treba da prepoznaju

sve emocionalne potrebe djeteta i da adekvatno odgovore na njih.
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Djeca sa smetnjma iz spektra autizma, poput ostale djece, reaguju na razli¢ite okidace, ali je
Cesto izazovno prepoznati ih. Bijes kod njih moze biti izazvan zvu¢nim stimulusima, prekidima
rutine, neugodnim slikama ili neredom. U situacijama kad su uznemireni, preporucuje se
uvodenje ,,mirnog kutka gdje se eliminiSu stimulansi, uz njezno izrazavanje: Pricekacu dok ne
budes spreman/spremna vratiti se u ucionicu. Prilagodavanje pristupa individualnim
potrebama djeteta sa smetnjma iz spektra autizma kljucno je za uspjeSno upravljanje

situacijama bijesa” (Mari¢ & Mili¢, 2015).

3.1 Petostepena skala emocija

Vizualno dizajnirana skala s osnovnim emocijama, predstavljenim na broj¢anoj petostepenoj
skali, jasno prikazuje prepoznatljiva osjec¢anja. Ova skala je vazna jer nam omogucava da, na
pristupacan nacin djetetu sa smetnjma iz spektra autizma, olakSamo prepoznavanje i kontrolu
vlastitih emocija u datom trenutku. Da bismo ucenicima objasnili petostepenu skalu, vazno je

da razumiju njen znacaj i $to se od njih ocekuje (Mari¢ & Mili¢, 2015).

Kari Dunn Buron and Mitzi Curtis

5
3
3]
21
i

Petostepena skala emocija’

Nastavnik: Kako se osjecas kad si srecan, kad ti je dobro?

2 Petostepena skala emocija kreirana od strane Keri Dunn i Mitzi Curtis: https://www.autismtas.org.au/services/member-
library/the-incredible-5-point-scale-assisting-students-in-understanding-social-interactions-and-controlling-their-emotional-
responses/
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Ucenik: Kad sam srecan, opusteno, mirno.

Nastavnik: Koje stvari radis kad si srecan?

Ucenik: Smijem se. Crtam. Igram se.

Nastavnik: To je kao na skali 1. Stepenica ,, 1 *“ oznacena je zelenom bojom, jer smo tada mirni,
srecni, nasmijani i opusteni. Radimo stvari koje Zelimo da radimo.

Tako radite sve do 5. nivoa koji je crvene boje (Mari¢ & Mili¢, 2015).

Petostepena skala je posebno korisna jer se moze primijeniti u raznim situacijama, $to je od
sustinskog znacaja za djelovanje na ponasanje ucenika sa smetnjma iz spektra autizma i ostalih
ucenika. Instruktivni rad s u¢enicima treba sprovoditi individualno kako bi obuka za kori§¢enje
ove skale bila potpuno shvacena i uspjesna. Vazno je da se prilagodi razli¢itim ponasanjima i

potrebama svakog uc¢enika (Mari¢ & Mili¢, 2015).
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4. KOGNITIVNI RAZVOJ DJECE S POREMECAJEM IZ SPEKTRA
AUTIZMA

Prvo istrazivanje u okviru kognitivnog pristupa datira iz 1970-ih kad su Hermelin i O'Konor
uporedili autizam s drugim oblicima mentalnih i1 senzornih invaliditeta. Njihovo istrazivanje
sugeriSe da ni opsta intelektualna ogranicenja ni problemi u obradi ulaznih informacija ne mogu
u potpunosti objasniti specifi¢na ostecenja kod autizma. U istrazivanju su koristili model
obrade informacija koji razdvaja centralnu obradu od procesa unosa i izlaza informacija.
Njihovo istrazivanje ukazuje na to da su kod autizma najvjerovatnije oSteceni razliciti procesi
centralne obrade informacija, iako su zahvaceni svi procesi. Kasnije epidemioloske studije, kao
S$to su Ving 1 Guld iz 1980. godine, pomjerile su fokus sa jezika, percepcije i pamc¢enja na
proucavanje drustvenih poteskoc¢a kod autizma. Kognitivne teorije sada pokuSavaju objasniti
vezu izmedu oStecenja u ,.trijadi* koju je prepoznao Ving i razli¢itih psiholoskih mehanizama
koji doprinose autizmu. Danas su najzanimljivije kognitivne teorije:

o teorija mentalnog oStecenja ili ,,teorija uma“

o teorija deficita funkciegzekutivnih funkcija

o teorija centralne koherencije (Bojanin, Pijaso & Glumbi¢, 2001).

Istrazivanje, koje su sprovele V. Trnka i S. Sko€i¢-Mihi¢, u dijelu rada piSu o kognitivhom
razvoju djeteta A. B., i kako navode: ,,A. B. zaostaje u kognitivnom razvoju, djelimi¢no je
samosvjestan. Postoje poteskoc¢e u oblasti kreativnosti, planiranja, organizovanja i rjeSavanja
problema ako nije motivisan ili su mu nametnuti“ dok su, kako navode, prednosti djeteta A.
B.: ,,Neverbalno komunicira s nastavnikom i razumije uzro¢no-posljedi¢ne veze. Na primjer,
tri smajli¢a poslije dobro obavljenih zadataka znace nagradu. A. B. ponekad napravi tri znaka
smajlija i trazi nagradu, iako ranije nije radio tu aktivnost. Zna da neverbalno pokaze osjecanja
srece; kad je srecan smije se i raduje, a kad nije, lice postaje tuzno i nezadovoljno* (Trnka &

Skoc¢i¢-Mihi¢, 2012).

Djeca s poremecajima iz autistiénog spektra ¢esto su u stanju da prepoznaju ono §to drugi
fizicki vide ako ih pitaju, na primjer, Sto gledam. Medutim, &esto imaju izazove u
razumijevanju misli drugih ljudi. Teze im je da procjenjuju tude perspektive i razumiju
mentalne procese drugih ljudi. [ako primaju informacije, ¢esto im je teze da ih povezu sa svojim

prethodnim iskustvima (Trnka & Skoci¢-Mihi¢, 2012).

23



5. TRETMAN DJECE S POREMECAJEM IZ SPEKTRA AUTIZMA

Prema 1. Milac¢i¢ (2008) istorija obrazovanja djece s autizmom puna je raznovrsnih pristupa,

Sto moze zbuniti roditelje 1 buduce studente koji se bave temom autizma. Razli€iti pristupi

proizilaze iz razli¢itog razumijevanja kako djeca uce i na koje aspekte autizma treba da se

usmjerimo. Posljednjih godina, obrazovni pristupi su postali manje dogmatski i vise eklekti¢ni.

Dobra praksa se fokusira na podsticanje socijalizacije i komunikacije kod djece sa smetnjma

iz spektra autizma, omogucéavajuci im da se integriSu u $kolsko okruZenje, razviju funkcionalne

vjestine, izgrade emocionalne veze 1 prilagode programe individualnim potrebama svakog

djeteta i porodice (Milaci¢, 2008).

Planiranje terapije pocinje postavljanjem ciljeva. S obzirom na razvojnu prirodu autizma,

glavni cilj je podrSka normalnom razvoju. Da bismo postigli taj cilj, moramo razumjeti §to

obuhvata ,,normalan razvoj“, koji faktori ga promovisu i koja odstupanja mogu ometati razvoj

djece sa smetnjma iz spektra autizma. Prema Rutteru, opsti ciljevi tretmana ukljucuju:

o

o

o

o

o

podsticanje normalnog razvoja u kognitivnom, jezickom i socijalnom smislu
unapredenje procesa ucenja

smanjenje rigidnosti i stereotipa u ponasanju

otklanjanje nepozeljnog ponasanja

smanjenje stresa u porodici (Milaci¢, 2008).

Tretman bi trebalo da obuhvati sljedece elemente:

1.

Odgovaraju¢u medicinsku brigu:

a) tretman pridruZzenog medicinskog stanja (ukoliko postoji)
b) korekcija slusnog/vidnog deficita (ukoliko postoji)

c) stomatoloska briga

d) genetsko savjetovanje

e) razgovori s roditeljima u pogledu dijagnoze, prognoze i tretmana
Specijalno obrazovanje:

a) odgovarajuéa predskolska ustanova, skola, razred

b) dodatni terapijski programi ukoliko su potrebni
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3. Program koji se sprovodi u kuénim uslovima:
a) koriS¢enje bihejvioralnih/razvojnih metoda
b) ljekovi (ukoliko su potrebni)
c) savjetovanje
d) prakticna pomo¢
e) grupe samopodrske

f) citanje odgovarajuce literature (Milaci¢, 2008).

Prema Z. Bujas-Petkovi¢ (1995), najefikasniji postupci lije€enja su kad su individualno
prilagodeni djetetu i sprovode se kontinuirano, dugotrajno i dosljedno. Takode, neophodno je
primijeniti iste metode u svim sredinama u kojima dijete boravi. PogreSna konzistentnost i
nepravilni tretmani mogu dovesti do pogorSanja ukupnog stanja autisticnog djeteta. Da bi se

postigao uspjeh u lijecenju, neophodno je da u€estvuje cijela porodica (Bujas-Petkovié, 1995).

Osim porodice koja bi bila podrSka i oslonac u svim tretmanima djeteta s poremecajem iz
spektra autizma, od velikog je znacaja i to da uspjeSni tretmani autizma zahtijevaju
fundamentalnu emocionalnu vezu i povjerenje izmedu terapeuta i djeteta.
Kako smo ve¢ naveli, postoji viSe terapija i pristupa kad se dode do samog tretmana djeteta s
poremecajem iz spektra autizma. Neke od njih su:

a) Bihejvioralna terapija

b) Muzicka terapija

c) Likovna terapija

d) Terapija igrom

e) Kineziterapija

f) Holding terapija

g) Dnevna Zivotna terapija

h) Potpomognuta komunikacija

1) Alternativni tertmani i terapija

j) TEACCH program

k) Primijenjena analiza ponaSanja (ABA)

1) Model RIO — floortime

m) Komunikacioni sistem za razmjenu slika (PECS)

n) Terapijsko jahanje.
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5.1 Socijalne price

Jos§ jedan interesantan podatak koji smo pronasli, ti¢e se socijalne price koje je dizajnirala Karol
Grej 1993. godine. Kako navodi S. Marusi¢-Dali¢ socijalne pri¢e su korisne za djecu sa
smetnjama iz spektra autizma, pomazuéi im u uspostavljanju rutina i pravila. Ove price koriste
verbalnu 1 vizuelnu podrsku, olakSavajuéi djetetu razumijevanje ocekivanja i drustvenog
ponasanja. Struktura pric¢e obuhvata informacije o djetetu, temi, mjestu i ponasanju, pruzajuci
jasne smjernice. Citanje socijalnih pri¢a prije situacije smanjuje neZeljeno ponasanje i razvija
drustvene vjestine. Strucnjaci preporucuju zajednicko sastavljanje price od strane roditelja i
djeteta, prilagodavajuci je individualnim potrebama. Ove price se Cesto ¢itaju neposredno prije
situacije, ali se mogu ponoviti tokom dana. Vazno je fokusirati se na cilj price i ponasanje koje
zelite promijeniti, koriste¢i posmatranje ponasanja djeteta i detalje situacije. Socijalne price su
sredstvo koje doprinosi razvoju djetetovih druStvenih vjeStina i smanjenju nezeljenog

ponasanja (Marusi¢-Dali¢, 2023).

5.2 Socijalna neprilagodenost

Socijalna neprilagodenost odnosi se na nedostatak druStvenih vjestina. Ljudi s nedovoljno
razvijenim socijalnim vjeStinama Cesto se smatraju socijalno neprilagodenim. Medutim, mnogi
sumnjaju u upotrebu ovog termina. Pojedinci s pervazivnim razvojnim poremecajima, kao $to
su autizam i Aspergerov sindrom, ¢esto pokazuju narusene drustvene interakcije i ¢esto se
opisuju kao socijalno neprilagodene. Takode, ljudi s mentalnim poremecajima kao Sto je
Sizofrenija Cesto pokazuju drustvenu neprilagodenost. Vjerovanje u drusStvenu neprilagodenost,
bilo stvarnu ili zamis$ljenu, moze biti dio dijagnostickih kriterijuma za poremecaje licnosti.
Treba napomenuti da se kriterijumi za drustvenu neprilagodenost razlikuju u razlic¢itim

kulturama (Nedovi¢, Odovi¢ & Rapaic, 2010).
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6. UTICAJ I PODRSKA SKOLE I PORODICE DJECI S
POREMECAJEM IZ SPEKTRA AUTIZMA

Kad govorimo o uticaju i podrSci vaspitno-obrazovne ustanove koju pohada dijete sa
smetnjama iz spektra autizma, neophodno je da je zaposleni kadar osposobljen i obrazovan u
dijelu inkluzivnog obrazovanja kako bi mogao pruziti podrsku djetetu. Smatramo da u Crnoj
Gori, to jo$ uvijek nije praksa, pa bi zato uciteljima i profesorima trebalo pruziti dodatno
obrazovanje i praksu iz inkluzivnog obrazovanja, jer su djeca sa smetnjama iz spektra autizma
od nedavno po zakonu uklju¢ena u redovne osnovne i srednje Skole. Ono §to bismo mi
zahtijevali od Skola je i timski pristup, u kojem nastavnici, pomo¢nici u nastavi, asistenti djece
i roditelji moraju raditi zajedno, kako bi dijete sa smetnjama iz spektra autizma imalo

adekvatno obrazovanje i vaspitanje.

Da bi se olakSale poteskoce u socijalnoj interakciji djece sa smetnjama iz spektra autizma,
vazno je organizovati uc¢ionicu s odvojenim prostorom za socijalnu interakciju i1 individualni
rad. Neurednost i neorganizovanost ucionice mogu izazvati anksioznost kod djece sa
smetnjama iz spektra autizma, tako da je klju¢no odrzavati strukturiran i dosljedan raspored
predmeta u ucionici. Nastavnik treba da stvori predvidljivo okruzenje i minimalizuje

stimulanse koji mogu izazvati problemati¢no ponasanje.

Prema I. Milaci¢ (2008), istorijski gledano, istrazivanja su se uglavnom fokusirala na uticaj
roditelja na djecu. Medutim, nedavna istrazivanja sve viSe prepoznaju vaznost da se razumije
kako djeca mogu uticati na svoje roditelje. Roditeljstvo je samo po sebi stresan zivotni dogadaj,
a roditelji djece s teskim ponasanjem, ukljucujuéi djecu sa smetnjama iz spektra autizma,
suocavaju se s mnogim izazovima koji ih duboko pogadaju. Od trenutka kad prvi put
prepoznaju odredene probleme kod svoje djece, postavljanja dijagnoze, do suocavanja s
izazovima koji se razlikuju od njihovih prvobitnih ocekivanja, roditelji prolaze kroz niz

zahtjevnih faza (Milaci¢, 2008).

I. Milaci¢ (2008) takode naglasava veliki znacaj podrSke prijatelja, porodice, komsija i roditelja
druge hendikepirane djece za uspjesnu adaptaciju. Pored navedene podrske, neophodna je i
podrska terapeuta, ljekara, rekreativnih i drugih servisa koje zajednica pruza porodicama s

hendikepiranom djecom.
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Prema 1. Milaci¢ (2008) postoje strategije u postizanju uspjesne adaptacije kod roditelja djece
s hendikepom, koje su najbolje rangirane, i to su:

a) pruzanje pomoc¢i djetetu kroz direktne servise

b) informisanje o na¢inima pruZanja pomo¢i djetetu

c) vjerau Boga

d) pricanje o li€nim osje¢anjima s partnerom

e) stvaranje blizeg odnosa s partnerom

f) odrzavanje porodi¢ne stabilnosti

g) li¢ni razvoj

h) uvjerenje da ima mnogo stvari za koje ¢ovjek mora biti zahvalan

1) li¢no angazovanje i bavljenje djecom

j) vjerovanje da ¢e djetetu biti bolje (Milaci¢, 2008).

6.1 Uticaj i podrska od strane §kola u Crnoj Gori

Prema T. Mili¢ (2021) u Crnoj Gori su nekadasnje ,,specijalne Skole* transformisane u resurse
za inkluzivno obrazovanje, pruzaju¢i podrsku kroz rane intervencije, individualni rad, stru¢no
savjetovanje i obuku nastavnika i prilagodavanje specijalizovanih nastavnih sredstava. Strucni
saradnici aktivno ucestvuju u kreiranju individualnih razvojno-obrazovnih programa (IROP),
pruzaju¢i direktnu podrSku ucenicima, uputstva za nastavnike i roditelje i organizovanje
edukativnih radionica. Takode, zajedno s ostalim ¢lanovima tima kreiraju nastavne materijale
1 testove, podrzavaju strucno vodenje, prate rad asistenata i vode evidenciju i podatke (Mili¢,

2021).

Cilj istrazivanja koje je u Crnoj Gori sprovela Mili¢ bio je da se ,,utvrdi u kojoj mjeri stru¢njaci,
struéni saradnici — defektolozi i rehabilitatori, psiholozi i pedagozi poznaju karakteristike
autizma kao razvojne smetnje i koriste odgovaraju¢e metode rada, i na osnovu toga predlazu
razvojne i programske ciljeve, mjere i1 oblasti za rad i pradenje postignuéa djeteta s
poremecajima iz autistinog spektra® (Mili¢, 2021). Kako smo ve¢ naveli, istrazivanje je
sprovedeno u Crnoj Gori, u svim regijama, i obuhvata 15 osnovnih $kola. U istrazivanje su bile

ukljucene 43 osobe (specijalni edukatori i rehabilitatori, psiholozi i pedagozi).

Rezultati istrazivanja ukazuju na nedostatak svijesti o poremecajima senzorne percepcije kod

djece s poremecajima iz autisticnog spektra. Stru¢njaci, ukljucujuéi psihologe i pedagoge, Cesto
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nemaju dovoljno znanja o potrebama i kompetencijama ove djece. Logopedi pokazuju veci
stepen razumijevanja, ali Cesto svoj rad usmjeravaju na logopedsku terapiju i korektivne
vjezbe. To ukazuje na potrebu boljeg razumijevanja i pristupa u radu s djecom s poremecéajem
iz autisticnog spektra, umjesto stereotipnog uvjerenja da njima treba da se bave iskljucivo

logopedi (Mili¢, 2021).

Rezultati fokus grupa iz tri regije istraZivanja, daju nam infromacije ,,da u Crnoj Gori stru¢njaci
nemaju adekvatna znanja o karakteristikama i potrebama djece s poremecajima iz autisti¢cnog
spektra, ne primjenjuju u dovoljnoj mjeri odgovaraju¢e metodoloske postupke i strategije koje

podrzavaju njihov ukupni razvoj* (Mili¢, 2021).

U istrazivanju (V. Mic¢anovié¢, D. Vuékovié, T. Novovié, B. Maslovari¢ & N. Sakoti¢, 2023),
ocijenjena je efikasnost Diferencijacije Instrukcija (DI) medu ¢etvrtim razredima u Crnoj Gori,
a rezultati pokazuju da je ovaj pristup ucenju znatno unaprijedio algebricke sposobnosti
ucenika. Postignuti su bolji rezultati u rjeSavanju zadataka, primijecena je veca angazovanost i
aktivnost ucenika, te produzeno trajanje ucenja. Kljuénu ulogu u ovom procesu igraju
nastavnici koji su odgovorni za planiranje i sprovodenje DI, prate¢i pazljivo rad i napredak
svakog ucenika.

Istrazivanje potvrduje potrebu za dodatnim obukama nastavnika u primjeni strategija
diferencijacije. Nastavnici trebaju posjedovati ¢vrsto znanje pedagoskog sadrzaja, razumjeti
veze izmedu zadataka, koncepte postepenog ucenja i kognitivne karakteristike ucenika kako bi
pravilno odgovorili na individualne potrebe ucenika (Micanovi¢, Vuckovi¢, Novovic,

Maslovari¢ & Sakoti¢, 2023).

Primjenom DI prilagodila bi se nastava razli¢itim potrebama i stilovima ucenja ucenika, bez
obzira na njihove razliitosti, pa bi im se tako omogucilo postizanje najboljih rezultata.
Smatramo da bi ovakva strategija mnogo pomogla u radu djeci sa smetnjama iz spektra
autizma, a pogotovo kad je u pitanju poducavanje iz oblasti matematike.

Neke od preporuka iz ovog istrazivanja bile bi veoma korisne za postizanje boljih uspjeha u
Skoli, pa tako 1 boljoj socijalnoj interakciji djece sa smetnjama iz spektra autizma s vr$njacima
ito kroz:

,Dizajniranje diferenciranog modela sa zadacima koji pruzaju odvojene instrukcije

prilagodene potrebama naprednih, srednjih i u€enika koji se suocavaju s poteSkocama.
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Nastavnici moraju imati dovoljno vremena da upoznaju svoje ucenike i druge nastavne
materijale.

Crnogorski nastavnici treba da produ dodatnu obuku iz oblasti DI. Oni trebaju temeljito da se
upoznaju s konceptualizacijom i primjenom ovog modela nastave. Ovaj model je vazan jer bi
raznolikost unutar ucionica trebalo posmatrati kao priliku za pomo¢ svim grupama ucenika“

(Micanovi¢, Vuckovié, Novovié, Maslovari¢ & Sakoti¢, 2023).
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7. METODOLOSKI OKVIR ISTRAZIVANJA

7.1 Problem i predmet istraZivanja

Predmetnost ovog istrazivanja je socijalizacija, koja je veoma bitna kako za psihicki, tako i za
fizi¢ki razvoj djece sa smetnjama iz spektra autizma. Autisti¢ni poremecaj jedan je od najtezih
sveobuhvatnih razvojnih poremecaja u kojem su zahvaéene sve psihicke funkcije 1 to

emocionalna, socijalna, motorna i kognitivna.

Stoga smatramo da je istraZivanje ovog fenomena od velikog znacaja, kako za djecu sa
smetnjama iz spektra autizma, tako i za djecu tipi¢nog razvoja. Okolina je jedanko bitna za ovu

djecu, jer im trebaju odredeni uslovi kako bi mogli da se socijalizuju.

7.2 Cilj istraZivanja

Cilj istrazivanja je utvrditi da li se preduzimaju odgovaraju¢e mjere prihvatanja djece sa
smetnjama iz spektra autizma od strane djece tipicnog razvoja, jesu li nastavnici i Skola u
odredenoj mjeri spremni da odgovore na sve potrebe djece sa smetnjama iz spektra autizma, te

da li skola ima neophodnu podrsku.

7.3 Hipoteze i podhipoteze

Glavna hipoteza: Pretpostavljamo da nastavnici 1 struéni saradnici primjenjuju
individualizovani pristup u obrazovanju djece sa smetnjama iz spektra autizma, kako bi ta djeca
mogla otkriti svoje jedinstvene talente i doprinijeti razli¢itosti u drustvu.
A podhipoteze su:
a) Pretpostavljamo da struc¢ni saradnici imaju podrSku od roditelja djece sa smetnjama iz
spektra autizma.
b) Pretpostavljamo da su nastavnici tokom formalnog obrazovanja dobili dovaljno
informacija iz oblasti autizma.
c) Pretpostavljamo da su Skole adekvatno tehni¢ki opremljene za pruzanje pomoéi i
podrske djeci sa smetnjama iz spektra autizma.
d) Pretpostavljamo da nastavnici i struéni saradnici, kroz razne vidove kretivnih i drugih
radionica rade na poboljSanju socijalizacije djece sa smetnjama iz spektra autizma.
e)Pretpostavljamo da skola ima neophodnu podrsku od strane resursnih centara kroz razne

vrste radionica.
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Na osnovu dobijenih rezultata istrazivanja, potvrdi¢emo ili odbaciti postavljenu hipotezi i

podhipoteze.

7.4 Metode i nacin sprovodenja istrazivanja

U okviru ovog istrazivanja sistematski smo primjenjivali kvantitativhu 1 kvalitativnu
metodologiju u cilju temeljnog istrazivanja istrazivanog podrucja. KoriS¢enje oba pristupa
omogucilo nam je holisti¢ki pogled, ukljucujuéi kvantitativne podatke i kvalitativne dubinske

analize.

Rezultate smo analizirali uz pomo¢ precizno odabranih istrazivackih instrumenata i tehnika,
$to nam je omogucilo sistematsku evaluaciju prikupljenih podataka. Ovi rezultati ne samo da
su posluzili kao klju¢na podrska u potvrdivanju ili odbacivanju postavljenih hipoteza, ve¢ su
nam pruzili 1 dublji uvid u sustinske aspekte istrazivanog podrucja.

Vazno je napomenuti da nam je ova metodologija omogucila ne samo da procijenimo trenutno
stanje u istrazivanom domenu, ve¢ nam je dala i relevantne smjernice za potencijalno
unapredenje i razvoj. Holisticki pristup istrazivanju doprinio je stvaranju sveobuhvatne slike,

kljuéne za donoSenje utemeljenih zaklju€aka i planiranje buduc¢ih koraka.

Podaci potrebni za istrazivanje prikupljeni su putem tri anketna upitnika i jednog intervjua.
Dva anketna upitnika bila su za strucne saradnike i nastavnike osnovnih $kola u kojima smo
radili istraZivanje i koji iskljucivo rade s djecom sa smetnjama iz spektra autizma. Jedan anketni
upitnik bio je namijenjen roditeljima djece sa smetnjama iz spektra autizma, a intervju je bio
samo za strucne saradnike. Oba anketna upitnika za stru¢ne saradnike i nastavnike bila su
anonimna, a ispitanici su davali odgovore tako Sto su na prvi anketni upitnik odgovorili
zaokruzivanjem ponudenih odgovora ili upisivanjem odgovora u odgovarajuéi prazan prostor,
dok su na drugi anketni upitnik odgovarali na tvrdnje zaokruzivanjem jednog od ponudenih
odgovora koji se nalaze s desne strane tvrdnje (DA/NE). Tre¢i anketni upitnik je isto bio
anoniman i namijenjen roditeljima djece sa smetnjama iz spektra autizma. U prvom dijelu
upitnika su opsti podaci roditelja djece sa smetnjama iz spektra autizma, dok se u drugom dijelu
upitnika nalazi deset tvrdnji, gdje su roditelji imali moguénost da zaokruze jedan od pet brojeva
u zavisnosti od toga koliko se slaZzu sa datom tvrdnjom. Kratak intervju sa stru¢nim saradnicima
sadrzao je par pitanja, a pomogao nam je da dobijemo bolji uvid o tome da li i na koji nacin

struéni saradnici dobijaju podrSku i pomo¢ od Resursnog centra, kad je u pitanju socijalna
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interakcija djece sa smetnjama iz spektra autizma. Uz saglasnost strucnih saradnika biljezili
smo njihove odgovore na papiru, kako bi nam odgovori kasnije pomogli da prihvatimo ili

odbacimo datu hipotezu.

7.5 Ispitanici

U istrazivanju su ucestvovali strucni saradnici, nastavnici i roditelji djece sa smetnjama iz
spektra autizma, iz osam osnovnih $kola, i to pet osnovnih $kola centralne regije Crne Gore
(Podgorica) 1 tri osnovne Skole primorske regije Crne Gore (Préanj, Radovié¢i i Radanovi¢i).
Pet osnovnih §kola centralne regije (Podgorica): JU OS ,,21. maj“, JU OS ,,Pavle Rovinski®,
JU OS ,,Novka Ubovi¢s, JU OS »Radojica Perovi¢*, JU oS »Dragisa [vanovic¢, i tri osnovne
$kole primorske regije (Préanj, Radovié¢i i Radanovié¢i): JU OS ,,Ivo Vizin®, JU OS ,,Branko
Brini¢“ i JU OS ,,Nikola Purkovi¢“. Saglasnost za istrazivanje smo dobili od Ministrastva
prosvjete, nauke i inovacija, kao i misljenje Zavoda za Skolstvo. Ispitanika je ukupno 73, od
cega je 15 strucnih saradnika, 35 nastavnika i 23 roditelja djece sa smetnjama iz spektra

autizma.

7.6 Rezultati istraZivanja

U nastavku su dati prikaz intervjua sa stru¢nim saradnicima i rezultati israzivanja do kojih smo

dosli statistickom obradom podataka (programi IBM SPSS 23.0 i Excel).

U istazivanju su ucestvovali nastavnici i struéni saradnici, kroz ¢ije se odgovore u prvoj anketi
pokusala dokazati polazna hipoteza ovog rada, da nastavnici 1 struéni saradnici primjenjuju
individualizovani pristup u obrazovanju djece sa smetnjama iz spektra autizma, kako bi ta djeca
mogla otkriti svoje jedinstvene talente i doprinijeti razlicitosti u drustvu. S druge strane, da bi
individualizovani pristup bio adekvatan, neophodna pretpostavka jeste da su nastavnici tokom
formalnog obrazovanja dobili dovoljno informacija iz oblasti autizma, kao i da stru¢ni saradnici

imaju podrsku roditelja djece sa smetnjama iz spektra autizma.

Uzorkom su obuhvacene osnovne $kole iz centralnog i primorskog regiona, od ¢ega je 62,5%

Skola iz Centralne regije, a 37,5% iz Primorske regije.
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Grafik 1: Distribucija skola u uzorku prema regijama

m Centralnaregija = Primorska regija

Odgovore na pitanja dalo je 50 ispitanika, od ¢ega su 72% nastavnici, a 28% stru¢ni saradnici.

Grafik 2: Procentualno uc¢escée nastavnika i stru¢nih saradnika u anketi/istrazivanju

= Nastavnici = Stru¢ni saradnici

.....

ispitanici ve¢inom stru¢ni saradnici i to u procentualnom iznosu od 60%.
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Grafik 3: Nastavnici i struni saradnici prema regijama

75,6%

60,0%

40,0%

24,4%

Centralna regija Primorska regija

m Nastavnici  ® Strucni saradnici
Rezultati istrazivanja pokazuju da 72% ispitanika pruza individualni pristup djeci sa smetnjama
iz spektra autizma, dok je 20% ispitanika izjavilo da to nije slucaj.
Grafik 4: Pruzate li viSe puta mjesecno individualizovani pristup rada s djecom sa smetnjama

iz spektra autizma

6,0% 2:0%

mDa =Ne = Nijesam siguran/sigurna Svakodnevno

Na Grafiku 5 jasno vidimo razliku izmedu nastavnika i stru¢nih saradnika, kada je rijec¢ o
individualizovanom pristupu rada s djecom sa smetnjama iz spektra autizma. Procenat stru¢nih
saradnika koji primjenjuju individualizovani pristup s djecom sa smetnjama iz spektra autizma

vedi je 1 iznosi 78,6%, dok je procenat nastavnika manji i iznosi 69,4%.
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Grafik 5: Pruzate li individualizovani pristup rada viSe puta mjesecno s djecom sa smetnjama

iz spektra autizma, nastavnici i stru¢ni saradnici

78,6%
69.,4%
19,4% 21.4%
8,3% .
B 0% 28% 0,0%
Da Ne Nijesam Svakodnevno

siguran/sigurna

m Nastavnici = Stru¢ni saradnici

Rezultati istrazivanja pokazuju vidljiv pozitivan ishod primjene individualizovanog pristupa,
Sto izjavljuje 60% ispitanika, dok svega 8% njih ne smatra da je primjena individualizovanog
pristupa pozitivna. I ovdje je jasna razlika izmedu nastavnika i stru¢nih saradnika, pa 71,4%
struénih saradnika vidi pozitivan ishod primjene individualizovanog pristupa, a svega 55,6%

nastavnika smatra to isto.

Grafik 6: Vidite li pozitivan ishod primjene individualizovanog pristupa, nakon Sto dijete sa

smetnjama iz spektra autizma pristupi grupnom radu s djecom tipi¢nog razvoja?

Nijesam siguran/sigurna - 24,0%
Ne . 8,0%

Nemam odgovor . 6,0%

Zavisi od trenutnog/opsteg stanja i
funkcionisanja ucenika i djeteta

I 2,0%
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Rezultati istrazivanja takode pokazuju da individualizovani pristup rada s djecom sa smetnjama
iz spektra autizma utice na otkrivanje njihovih talenata, §to omogucéava da se oni usmjere u tom

pravcu, a to je izjavilo 68% anketiranih lica.

Grafik 7: Je li individualizovani pristup rada s djecom sa smetnjama iz spektra autizma

pomogao licno vama da otkrijete neke njihove talente i usmjerite ih u tom pravcu?

mDa =Ne = Nemam odgovor Nijesam siguran/sigurna

Sto se ti¢e uklju¢enosti roditelja i pomo¢i koju pruzaju, 84% ispitanika smatra da roditelji
redovno dolaze na razgovor i savjetovanje, a 76% ispitanika izjavljuje da imaju pomo¢ i

podrsku od strane roditelja, kad je rad s djecom sa smetnjama iz spektra autizma u pitanju.

Grafik 8: Dolaze li roditelji djece sa smetnjama iz spektra autizma redovno na razgovor i

savjetovanje, kako bi pomogli djetetu pri adaptaciji i radu u skoli?

mDa = Ne =Nemam odgovor
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Grafik 9: Imate li pomo¢ i1 podrsku roditelja kada je u pitanju rad s djecom sa smetnjama iz

spektra autizma?

mDa = Ne = Nijesam siguran/sigurna

Jos jedan segment obuhvac¢en ovom anketom, odnosi se na formalno i neformalno obrazovanje,
odnosno u kojoj mjeri obrazovanje olaksava ili pomaze u radu s djecom sa smetnjama iz spektra
autizma. Ne iznenaduje podatak da 46% ispitanika smatra da znanje ste€eno putem formalnog

obrazovanja nije pomoglo u radu s djecom sa smetnjama iz spektra autizma.

Grafik 10: Da li vam je znanje koje ste stekli putem formalnog obrazovanja pomoglo pri radu

s djecom sa smetnjama iz spektra autizma?

mDa =Ne = Nijesam siguran/sigurna

Dalje, samo 56% ispitanika formalno steceno znanje koristi u praksi, dok je procenat ispitanika

koji steceno znanje ne koriste u praksi, odnosno nijesu sigurni ili nemaju odgovor — 38%.
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Grafik 11: Koristite li steeno znanje u praksi?

56,0%
0,
16,0% 14,0%
0,
6 0% 8 0%
Da Da, neformalno Nemam odgovor Nljesam
znanje siguran/sigurna

Sto se tice stru¢nog usavrSavanja na konferencijama i seminarima, 68% ispitanika je izjavilo

da ima priliku da se usavrSava na taj nacin.

Grafik 12: Imate li priliku da znanje sticete putem seminara i konferencija iz oblasti rada s

djecom sa smetnjama iz spektra autizma?

mDa = Ne = Nijesam siguran/sigurna

Ocekivano, neformalno obrazovanje je veoma bitno kada je u pitanju rad s djecom sa
smetnjama iz spektra autizma, Sto se vidi i iz rezultata istrazivanja gdje 84% anketiranih osoba

kaze da im je neformalno obrazovanje od velike pomo¢i u radu.
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Grafik 13: Pomaze li vam neformalno obrazovanje kad je u pitanju rad s djecom sa smetnjama

iz spektra autizma?

mDa = Ne = Nijesam siguran/sigurna

Kad se govori o metodama rada s djecom sa smetnjama iz spektra autizma, vidimo da ima
prostora za unapredenje. Prema rezultatima ankete, 62% ispitanika upoznato je s metodama

rada, dok je 38% izjavilo da nije, odnosno da nije sigurno.

Grafik 14: Jeste li upoznati s metodama rada s djecom sa smetnjama iz spektra autizma?

mDa = Ne = Nijesam siguran/sigurna

Kao sto je ocekivano, procenat stru¢nih saradnika koji su upoznati s metodama rada s djecom
sa smetnjama iz spektra autizma znacajno je veci nego kad su u pitanju nastavnici i iznosi

85,7%.
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Grafik 15: Jeste li upoznati s metodama rada s djecom sa smetnjama iz spektra autizma?

Procenat nastavnika i stru¢nih saradnika

85,7%

33,3%
13,9%
. 7,1% 7,1%
Ne Nijesam siguran/sigurna

m Nastavnici ® Stru¢ni saradnici

Na osnovu rezultata ovog anketnog istrazivanja mozemo zakljuciti da nastavnici i strucni
saradnici primjenjuju individualizovani pristup u obrazovanju djece sa smetnjama iz spektra
autizma. Takode, primjena navedenog pristupa omogucava im da kod djece otkriju odredene
talente te doprinesu njihovom razvoju, odnosno da uti¢u na prihvatanje razli¢itosti u drustvu.

S druge strane, stru¢ni saradnici imaju podrsku roditelja djece sa smetnjama iz spektra autizma

u znacajnoj mjeri, pri ¢emu prostora za unapredenje svakako postoji.

Sto se ti¢e formalnog obrazovanja i tako steGenog znanja, a u kontekstu pomodéi prilikom rada
s djecom sa smetnjama iz spektra autizma, rezultati istrazivanja pokazuju da formalno stec¢eno
znanje nije dovoljno primjenljivo u radu s navedenom grupom djece. Mnogo se vise isti¢e
znacaj neformalnog obrazovanja, odnosno znanja ste€enog na seminarima i konferencijama.
Mozemo zakljuciti da su nastavnici tokom formalnog obrazovanja dobili dovoljno informacija
iz oblasti autizma, s tim da ta znanja ne primjenjuju u dovoljnoj mjeri, odnosno da znacajno

viSe primjenjuju neformalno stecena znanja.

Kad ispitujemo povezanost izmedu odredenih pitanja, odnosno varijabli, neophodno je
postaviti pocetnu hipotezu. Na osnovu prethodne analize jasno je da na odredena pitanja
postoje razlike u rezultatima u odnosu na to jesu li odgovor dali nastavnici ili stru¢ni saradnici.

Iz tog razloga odradi¢emo x? test. Prvi korak predstavlja postavljanje hipoteze:
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HO: Individualizovani pristup u radu s djecom s autizmom 1 varijabla nastavnici/stru¢ni
saradnici jesu nezavisne varijable;
H1: Individualizovani pristup rada i varijabla nastavnici/stru¢ni saradnici jesu zavisne
varijable.
Kad se na ovaj nacin postave hipoteze, utvrduje se da li je moguce donijeti zakljucak o
individualizovanom pristupu rada kod djece s autizmom kad posmatramo razlicite grupe
ispitanika, nastavnike 1 stru¢ne saradnike, odnosno da li se odgovori o individualizovanom
pristupu rada kod djece s autizmom razlikuju kad se posmatraju u odnosu na razli¢ite grupe

ispitanika — nastavnike i stru¢ne saradnike.

Vrijednost Pearson Chi-Square iznosi 3.194a, a s obzirom na to da je test raden na Tabeli 4*2,
stepen slobode (df) iznosi 3, a odgovarajuca p - vrijednost iznosi, p=0.001. p vrijednost je
manja od stepena znacajnosti koji smo izabrali (a0 = 0,05), pa potvrdujemo hipotezu H1 i
zakljuCujemo da postoji povezanost izmedu pitanja o individualizovanom pristupu radu i

varijable nastavnici/stru¢ni saradnici.

Na sli¢an nacin ispituju se i pitanja koja se odnose na formalno obrazovanje i dobijanje
dovoljno informacija iz oblasti autizma, kao i pitanja u vezi s podrskom roditelja. Zakljucak je
da je rezultat skoro isti za navedena pitanja, odnosno da se svi odgovori razlikuju u odnosu na

to jesu li odgovarali nastavnici ili strucni saradnici.
Rezultati drugog istrazivanja daju odgovor na set pitanja koja se odnose na to da li su skole

adekvatno tehnicki opremljene za pruzanje pomo¢i i podrske djeci sa smetnjama iz spektra

autizma. U anketi je ucestvovalo 25 roditelja, od ¢ega su 65,2% Zene, a 34,8% muskarci.
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Grafik 16: Ispitanici po polu

= Musko = Zensko
Sto se ti¢e starosti, roditelji koji su odgovarali na anketu uglavnom pripadaju starosnoj grupi

od 30 do 45 godina, i to 60,9%.

Grafik 17: Starosna struktura ispitanika

4,3%

= manje od 30 godina = 30-45 godina = 45-60 godina = viSe od 60 godina

Najveci procenat ispitanika zavrsio je fakultet — 60,9%, srednju Skolu — 30,4%, dok je 8,7%

ispitanika zavrsSilo viSu Skolu.
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Grafik 18: Ispitanici prema obrazovanju

= Fakultet = Srednja skola

Visa skola

Na osnovu seta pitanja postavljenih u formi Likertove skale, roditelji su dali odgovore koji su

osnova za donoSenje zakljucka o tome jesu li i u kojoj mjeri Skole adekvatno tehnicki

opremljene za pruzanje pomoci i podrske djeci sa smetnjama iz spektra autizma. U Tabeli 1

dat je u procentima pregled rezultata na sva pitanja i moguce odgovore.

Tabela 1: Tehnic¢ka opremljenost skole 1 okruZenje

i’:tpuno Slazem | Donekle I\lIev it
. se se slazem | S7¢M |5¢  0e

slazem se slazem
\(,)rsgjli}(:]l;[z da vaSe dijete voli Skolu i svoje 60.9% 8.7% 13.0%|  8.7% 8.7%
;E)slz dijete je prihvaceno od strane vrSnjaka iz 478% | 21.7% 43%|  8.7% 17.4%
Vase dijete se druzi s vrSnjacima iz Skole. 39,1% 8,7% 34,8% | 8,7% 8,7%
I(;e;i;[:etl:nwl uvazavaju razliCite potrebe vaseg 65.2% 43% 8.7%| 13.0% 8.7%
;/resgerl: ncllj E:)e;?; ] Oeh[;:;;agoden vaspitno-obrazovni 52.2% |  13.0% 26.1% 8.7%
Skola ima dovoljno didaktickih i drugih
materijala koji dodatno mogu olaksati uéenje i| 30,4% | 26,1% 13,0% | 21,7% 8,7%
razumijevanje zadatog gradiva.
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Skovla Je adek,\fatn? tehmckl opremljena za 26.1%| 26.1% 304%|  8.7% 8.7%
pruzanje pomoci vasem djetetu.

Nastavnici imaju adekvatno znanje iz oblasti
inkluzije i rada s djecom sa smetnjama iz| 30,4%| 30,4% 26,1%| 4,3% 8,7%
spektra autizma.

Skola se trudi da vam pomogne u samostalnosti

. . . . 47,8% | 17,4% 13,0%| 8,7% 13,0%
i nezavisnosti vaseg djeteta.

Nastavnici vam redovno javljaju i savjetuju vas

.. . 56,5% | 13,0% 87% | 87% 13,0%
o postignu¢ima djeteta.

Kad se detaljno analiziraju podaci iz Tabele 1 i ako grupiSemo moguée odgovore ,,Potpuno se
slazem* 1 ,,Slazem se* u jednu kategoriju, dolazimo do zakljucka da roditelji ipak najvise
zamjerki imaju na:

1.  nedovoljno druzenje djece s autizmom s vrs$njacima,

2. neadekvatnu tehni¢ku opremljenost za pruzanje pomoc¢i djetetu,

3. nedovoljno didaktickih i drugih materijala koji dodatno mogu olakSati ucenje

razumijevanje zadatog gradiva.

S druge strane, 69,6% roditelja ,,Potpuno se slaze* ili ,,Slaze se* s tvrdnjom da:

1. Nastavnici redovno javljaju i savjetuju o postignu¢ima djeteta.

2. Nastavnici uvazavaju razlicite potrebe djeteta.
3. Dijete je prihvac¢eno od strane vrs$njaka iz Skole.
4

Osjecaju da dijete voli skolu i svoje vrsnjake.

45



Grafik 19:

Nastavnici redovno javljaju i savjetuju o
postignu¢ima djeteta

Nastavnici uvazavaju razlicite potrebe
djeteta

Dijete je prihvaceno od strane vrsnjaka iz
Skole

Osjecate da dijete voli Skolu 1 svoje vrSnjake

Skola se trudi da pomogne u samostalnosti i
nezavisnosti djeteta

Vaspitno-obrazovni program je prilagoden
djetetu

Nastavnici imaju adekvatno znanje iz oblasti
inkluzije i rada sa djecom sa smetnjama iz
spektra autizma.

Skola ima dovoljno didakti¢kih i drugih

materijala koji dodatno mogu olaksati ucenje
1 razumijevanje zadatog gradiva

Skola je adekvatno tehni¢ki opremljena za
pruzanje pomo¢i djetetu

Dijete se druZzi sa vr§njacima iz Skole

69,6%

69,6%

69,6%

69,6%

65,2%

65,2%

60,9%

56,5%

52,2%

47,8%

Na osnovu rezultata ankete dolazi se do zakljucka da su Skole adekvatno tehnicki opremljene

za pruzanje pomoci i podrSke djeci sa smetnjama iz spektra autizma u odredenoj mjeri. Prostora

za unapredenje ima, posebno u segmentima koji se odnose na opremanje s didaktickim i drugim

materijalima koji dodatno mogu olaksati ucenje i razumijevanje zadatog gradiva, kao i u

drugim segmentima tehnicke opremljenosti osnovnih $kola koje podrazumijevaju prostorije u

kojima bi djeca s autizmom imala stimulativne aktivnosti i dodatnu podrsku, senzorne sobe i

sli¢no.

Jedan od veoma vaznih aspekata u obrazovanju djece sa smetnjama iz spektra autizma jeste

njihova socijalizacija, kroz razne vidove kreativnih i drugih radionica. Zbog toga su na pitanja
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odgovarali nastavnici i stru¢ni saradnici iz osam osnovnih $kola iz Centralne i Primorske regije.
Na Grafiku 20 jasno mozemo vidjeti da je najveci broj nastavnika i stru¢nih saradnika
primijetio da svako dijete sa smetnjama iz spektra autizma:
o ima odredenu rutinu pri pocetku radnog dana ili pri obavljanju neke druge aktivnosti,
o djeca tipi¢nog razvoja rado ukljucuju djecu sa smetnjama iz spektra autizma u njihovu
slobodnu igru,
o vise vole ¢asove u prirodi,

o dijele igracke i hranu s djecom tipi¢nog razvoja.

Grafik 20: Aspekti socijalizacije djece sa smetnjama iz spektra autizma

Kada je djetetu sa smetnjama iz spektra autizma
potrebna pomo¢ u ucionici, radije to ¢ine djevojcice.

Kada je djetetu sa smetnjama iz spektra autizma
potrebna pomo¢ u ucionici, radije to ¢ine djecaci
tipi¢nog razvoja.

Primijetili ste da svako dijete sa smetnjama iz spektra
autizma ima odredenu rutinu pri pocetku radnog dana
ili pri obavljanju neke druge aktivosti.

Primijetili ste da djeca tipicnog razvoja dijele igracke
1 hranu sa djecom sa smetnjama iz spektra autizma.

Primijetili ste da djeca sa smetnjama iz spektra
autizma vise vole ¢asove u prirodi.

U toku lijepih i sunc¢anih dana, organizujete casove u
prirodi za svu djecu.

Djeca tipicnog razvoja rado ukljucuju djecu sa
smetnjama iz spektra autizma u njihovu slobodnu
igru.

Organizujete radionice obrazovnog karaktera, s
elementima didaktickih i drugih materijala vise puta u
toku jedne skolske godine, kako bi pomogli djeci...

Organizujete kreativne radionice, kako bi pomogli
djeci pri ostvarenju bolje socijalne interakcije s
vr$njacima.

U toku jednog polugoda organizujete sastanke za sve
roditelje gdje zajedno obradujete temeo pomoci djeci
sa smetnjama iz spektra autizma u skoli.

mDa mNe
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Na osnovu prethodne analize ispitacemo razlikuju li se rezultati u odnosu na to jesu li odgovor
dali nastavnici ili stru¢ni saradnici. Pocetna hipoteza glasi:
HO: Dijete ima odredenu rutinu pri pocetku radnog dana ili pri obavljanju neke druge
aktivnosti 1 varijabla nastavnici/strucni saradnici su nezavisne varijable;
HI1: Dijete ima odredenu rutinu pri poc¢etku radnog dana ili pri obavljanju neke druge
aktivnosti i varijabla nastavnici/stru¢ni saradnici su zavisne varijable.
Vrijednost Pearson Chi-Square iznosi 4.194a, a s obzirom na to da je test raden na tabeli 2*2,
stepen slobode (df) iznosi 2, a odgovarajuca p - vrijednost iznosi, p=0.3691. p vrijednost je
veca od stepena znacCajnosti koji smo izabrali (a = 0,05), pa potvrdujemo hipotezu HO i
zakljucujemo da ne postoji povezanost izmedu tvrdnje da dijete ima odredenu rutinu pri
pocetku radnog dana ili pri obavljanju neke druge aktivnosti i varijable nastavnici/stru¢ni

saradnici.

Na slican nacin su odradeni testovi i za ostala pitanja u ovom dijelu i rezultat je skoro isti za
navedena pitanja, odnosno svi odgovori na pitanja ne razlikuju se u odnosu na to da li su

odgovarali nastavnici ili stru¢ni saradnici.

Resursni centar je javna ustanova koja pruza vaspitno-obrazovne usluge za djecu i mlade sa
senzornim, motorickim i kombinovanim smetnjama. Osim toga pruza usluge savjetovanja,
konsultacija, informisanja i edukacije vaspitno-nastavnog kadra kao i roditelja, te zbog toga
ima veoma vaznu ulogu u obrazovanju i inkluziji djece sa smetnjama iz spektra autizma. Kroz
intervjue sa stru¢nim saradnicima nastojali smo zakljuciti da li je i u kojoj mjeri prisutna
podrska mobilnog tima Resursnog centra, kao i da na osnovu razgovora sa saradnicima damo

preporuke koje bi uticale na kvalitet u inkluziji djece sa smetnjama iz spektra autizma.

Sto se ti¢e podrike mobilnog tima Resursnog centra, veéina struénih saradnika ima podrsku,
uglavnom po pozivu i zahtjevu. Neophodno je da ta podrska bude ¢esca, organizovanija i da
obuhvata mnogo vise aspekata nego $to je to trenutno. Nije dovoljno to $to dodu kao podrska
po pozivu i daju preporuke nastavnicima i asistentima za rad. Neophodno je imati plan takvih
posjeta 1 kontinuiran obilazak nastavnika, stru¢nih saradnika i asistenata za rad. Dalje, osim
ovih posjeta, kontinuirano pruzati podrsku, nuditi kurseve i seminare osobama uklju¢enim u
rad s djecom sa smetnjama iz spektra autizma. Takode, redovno ucestvovati u izradi

obrazovnog programa, pratiti rad i implementaciju navedenih aktivnosti u programu.
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Vazno je iz intervjua sa struénim saradnicima istaci da, po njihovom misljenju, rad mobilnih
timova Resursnog centra i te kako prija djeci sa smetnjama iz spektra autizma. Ali kao §to je
ve¢ navedeno u prethodnom dijelu, prostora za unapredenje svakako ima.

U nekom budu¢em periodu neophodno je raditi na adekvatnim evidencijama i izvjeStavanju.
Izvjestaji mogu biti od velike koristi, da se bolje upoznaju i shvate potrebe djece sa smetnjama

iz spektra autizma i, koliko je to moguce, njima prilagodi radna okolina.

Intervju sa stru¢nim saradnicima

1. Imate li podrsku mobilnog tima Resursnog centra?

2. Ako je odgovor ,, DA, opiSite nam kakvu podrSku imate, a ako je odgovor ,,NE*, objasnite
nam zaSto nemate; pokuSavate li vi da stupite u kontakt s njima ili ipak smatrate da je to obaveza
RC?

- Nastavljamo s pitanjima samo ukoliko je odgovor iz prethodnog pitanja pozitivan (,,DA®).
3. Da li djeci sa smetnjama iz spektra autizma prija pristup i nacin rada RC?

4. Organizuje li RC neki vid obrazovnih radionica i seminara za vas i kolege iz Skole?

5. Dobijate li izvjestaje djece sa smetnjama iz spektra autizma od RC ako su djeca pohadala
neki obrazovni tretman prije pocetka skole?

- Posljednje pitanje se nadovezuje na prethodno, pa se postavlja samo ako je dobijen pozitivan
odgovor na prethodno pitanje.

6. Jesu li vam takvi izvjestaji od pomoci da bolje upoznate i shvatite potrebe djece sa smetnjama

iz spektra autizma i prilagodite radnu okolinu za njih?

1. Imate li podr$ku mobilnog tima Resursnog centra?

Stru¢ni saradnik 1: Da, imamo podr§ku mobilnog tima.

Stru¢ni saradnik 2: Da.

Stru¢ni saradnik 3: Imamo.

Struc¢ni saradnik 4: Nemamo podrsku i smatramo da je to njihova obaveza.
Strucni saradnik 5: Ne i dalje ne bih odgovarala.

Stru¢ni saradnik 6: Da.

Strué¢ni saradnik 7: Da.
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Struc¢ni saradnik 8: Da, minimalnu podrsku.

Strucni saradnik 9: Imamo podrSku mobilnog tima po pozivu.
Struc¢ni saradnik 10: Da, na na$ zahtjev.

Struc¢ni saradnik 11: Nemamo podrsku RC.

Struc¢ni saradnik 12: Nemamo podrsku.

Strucni saradnik 13: Imamo.

Strucni saradnik 14: Da.

Struéni saradnik 15; Imamo.

2. Ako je odgovor ,, DA%, opiSite nam kakvu imate podrsku, a ako je odgovor ,,NE*, objasnite
zaSto; pokusSavate li vi da stupite u kontakt s njima ili ipak smatrate da je to obaveza RC?
Strucni saradnik 1: Podrska je u vidu njihovog dolaska kod nas, kad je to neophodno.

Strucni saradnik 2: Kad god nam je potrebna podrska, oni dodu u posjetu.

Strucni saradnik 3: Podrska je u vidu pruzanja odgovarajucih informacija prilikom upisa djece
sa smetnjama iz spektra autizma u Skolu.

Strucni saradnik 4: / (nema daljih odgovora)

Stru¢ni saradnik 5: / (nema daljih odgovora)

Stru¢ni saradnik 6: PodrSka je tako Sto oni dodu u posjetu dva do tri puta u toku jednog
polugoda, daju preporuke nastavnicima i asistentima za rad.

Strucni saradnik 7: Podrska je kroz njihovu posjetu, ali smatram da bi mogli to ¢eS¢e da rade.
Stru¢ni saradnik 8: Na pocetku svake Skolske godine dostavimo Zavodu za Skolstvo spisak
djece kojoj je potrebna podrska mobilnog tima. Medutim, oni posjete Skolu ukoliko mi to
dodatno iniciramo.

Stru¢ni saradnik 9: Ne vidim ja tu posebnu podrsku, mi stupamo u kontakt s njima, a smatramo
da je to njihova obaveza.

Strucni saradnik 10: Podrska koju imamo je minimalna. Mi ih pozivamo, a to bi trebali oni da
rade.

Stru¢ni saradnik 11: Kako sam ve¢ navela, mi nemamo podrsku, i mislim da je to njihova
obaveza.

Struc¢ni saradnik 12: Smatramo da je to njihova obaveza, kako bi toj djeci omogucili potpunu
pomoc¢ i podrsku u Skoli. Stupimo u kontakt s njima na pocetku godine i to je sva komunikacija.
Strucni saradnik 13: PodrSka je kao pomo¢ uciteljicama u radu s djecom sa smetnjama iz
spektra autizma.

Strucni saradnik 14: PodrSka je prilikom slanja izvjeStaja nama.
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Strucéni saradnik 15: Prilikom usmjeravanja ucenika sa smetnjama iz spektra autizma u

obrazovni program, ogleda se podrska RC.

3. Da li djeci sa smetnjama iz spektra autizma prija takav pristup i nacin rada od strane RC?
Strucni saradnik 1: Mislim da im prija, jer kad im treba ve¢a podrska, uvijek su tu.

Strucni saradnik 2: Da prija im.

Stru¢ni saradnik 3: Da.

Stru¢ni saradnik 4: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 5: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 6: Mislim da da.

Stru¢ni saradnik 7: Prija, naravno.

Struc¢ni saradnik 8: Da bi im prijalo, treba povecati broj njihovih posjeta.

Strucni saradnik 9: Po meni ne, jer pristup je da dolaze jednom mjesecno, pa samim tim to nije
pristup koji prija.

Stru¢ni saradnik 10: Ne.

Strucni saradnik 11: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 12: / (nema daljih odgovora)

Stru¢ni saradnik 13: Da.

Strucni saradnik 14: Prija zadovoljni su.

Strucni saradnik 15: Prija im.

4. Organizuje li RC neki vid obrazovnih radionica i seminara za vas i kolege iz Skole?
Strucni saradnik 1: Ne niSta konkretno, ali preko Zavoda za Skolstvo da.

Strucni saradnik 2: Da, organizuju preko Zavoda.

Stru¢ni saradnik 3: Da.

Stru¢ni saradnik 4: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 5: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 6: Nijesam upoznata s tim, mislim da ne.

Stru¢ni saradnik 7: Organizuju u saradnji sa Zavodom za Skolstvo.

Strucni saradnik 8: Bilo je u ranijem periodu nekoliko seminara, ali je to svakako nesto ¢ega bi
trebalo biti mnogo viSe u ovom periodu i buduc¢em.

Stru¢ni saradnik 9: Ne.

Stru¢ni saradnik 10: Ne.

Strucni saradnik 11: / (nema daljih odgovora)
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Strucni saradnik 12: / (nema daljih odgovora)
Stru¢ni saradnik 13: Da.
Strucni saradnik 14: Da, organizuje se.

Strucni saradnik 15: Organizuju redovno.

5. Dobijate li izvjestaje djece sa smetnjama iz spektra autizma od RC ako su djeca pohadala
neki obrazovni tretman prije pocetka skole?

Strucni saradnik 1: Ne, ali mi piSemo izvjestaje ukoliko oni dodu kod nas.

Stru¢ni saradnik 2: Da.

Stru¢ni saradnik 3: Ne.

Strucni saradnik 4: / (nema daljih odgovora)

Stru¢ni saradnik 5: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 6: Nijesam upoznata s tim.

Strucni saradnik 7: Ne dobijamo.

Struc¢ni saradnik 8: Ne, nista ne dobijamo, a bili bi od velike korsiti da ih dobijamo.

Strucni saradnik 9: Ne, ali takvi izvjestaji da ih dobijamo, bili bi od pomo¢i, jer svako dijete
zasluzuje individualizovani pristup u radu s njim, pocev od prilagodavanja radne okoline,
pripreme materijala za rad i definisanje ciljeva za IROP.

Strucni saradnik 10: Ne, iako bi bilo pozeljno imati informacije o djeci koja se upisuju u Skolu.
Ali da je situacija drugacija, i da dobijamo te izvjeStaje, bili bi od koristi. Ali kod nas ta rana
intervencija jo$ uvijek nije na nivou na kojem bi trebala da bude.

Strucni saradnik 11: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 12: / (nema daljih odgovora)

Struc¢ni saradnik 13: Dobijamo.

Struc¢ni saradnik 14: Ne dobijamo, ve¢ samo rjesenje.

Strucni saradnik 15: Dobijamo rjeSenje o usmjeravanju.

6. Jesu li vam takvi izvjestaji od pomoci da bolje upoznate i shvatite potrebe djece sa smetnjama
iz spektra autizma i prilagodite radnu okolinu za njih?

Stru¢ni saradnik 1: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 2: Jesu, od velike su koristi.

Strucni saradnik 3: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 4: / (nema daljih odgovora)

Stru¢ni saradnik 5: / (nema daljih odgovora)
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Stru¢ni saradnik 6: / (nema daljih odgovora)
Stru¢ni saradnik 7: / (nema daljih odgovora)
Stru¢ni saradnik 8: / (nema daljih odgovora)
Strucni saradnik 9: / (nema daljih odgovora)
Strucni saradnik 10: / (nema daljih odgovora)
Strucni saradnik 11: / (nema daljih odgovora)
Strucni saradnik 12: / (nema daljih odgovora)
Stru¢ni saradnik 13: Da.

Strucni saradnik 14: / (nema daljih odgovora)

Strucni saradnik 15: Da od koristi su takvi izvjestaji.
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Zakljucak

Ovim istrazivanjem dosli smo do zakljucka da inkluzivna praksa ima zna¢ajne pozitivne efekte
na socijalnu interakciju djece sa smetnjama iz spektra autizma. Integracija djece sa smetnjama
iz spektra autizma u obrazovni sistem Crne Gore uz podrSku prilagodenih strategija i resursa,
moze doprinijeti razvoju njihovih socijalnih vjestina. Osim toga, kroz istrazivanje smo dobili
znacajne podatke za unapredenje samog rada s djecom sa smetnjama iz spektra autizma, pa se
zato moze ukazati na vaznost kontinuiranog obrazovanja nastavnog osoblja i kreiranja
podrzavaju¢eg okruzenja koje podstice inkluziju i medusobno razumijevanje medu svim
ucenicima. Vidimo da prostora za unapredenje ima, pa tako 1 za nastavnike i strucne saradnike
kojima su u buduénosti neophodna dodatna usavrsavanja iz oblasti autizma kako bi bili obuceni
za rad s raznolikim potrebama ucenika, prilagodavajuci nastavu kako bi podrzali individualne
razlike. Stoga, preporucujemo organizaciju seminara, vebinara i drugih oblika stru¢nog
usavrSavanja, s fokusom na pruzanje dodatnih znanja i podrSke u rjeSavanju konkretnih
situacija koje se javljaju u radu s djecom sa smetnjama iz spektra autizma. Ovakav pristup
omogucava stvaranje podrske prilagodene specificnim izazovima koje ovi profesionalci

susrijecu u inkluzivnom obrazovanju.

Pored toga, naglaSavamo vaznost saradnje s roditeljima djece sa smetnjama iz spektra autizma
kako bi se pruzila kontinuirana podrska djetetu i uspostavila veza izmedu porodi¢nog okruzenja
i Skolske sredine. Takav holisticki pristup moze doprinijeti optimalnom razvoju djece sa
smetnjama iz spektra autizma unutar inkluzivnog obrazovnog sistema. Kroz rezultate ankete
za roditelje, vidimo da je 60,9% roditelja djece sa smetnjama iz spektra autizma izjavilo da
njihovo dijte voli $kolu i vr$njake, dok s druge strane podatak od 39,1% na tvrdnju koliko se
dijete sa smetnjama iz spektra autizma druzi s vr§njacima iz Skole, pokazuje da postoji dosta
prostora za unapredenje same socijalne interakcije. Po podacima dobijenim iz iste ankete
vidimo da roditelji sugeriSu da bi Skole trebale biti bolje tehni¢ki opremljene za pruzanje

pomoci djeci sa smetnjama iz spektra autizma.
Na osnovu intervjua, strucni saradnici naglaSavaju da rad mobilnih timova Resursnog centra

ima znacajan pozitivan uticaj na djecu sa smetnjama iz spektra autizma. Medutim, isti¢e se

potreba za daljim unapredenjem ovog procesa.
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Vazno je napomenuti da postoji prostor za poboljSanje, posebno u vezi s vodenjem adekvatnih
evidencija 1 izvjeStavanjem. Detaljni izvjeStaji mogu znacajno doprinijeti boljem
razumijevanju i prilagodavanju radne okoline prema potrebama djece sa smetnjama iz spektra
autizma. Ova inicijativa trebala bi biti usmjerena na preciznije pracenje napretka, identifikaciju

specificnih potreba svakog djeteta i prilagodavanje podrske prema individualnim zahtjevima.

Fokus na unapredenje evidencija i izvjeStavanja predstavlja kljucni korak kako bi se osiguralo
efikasno pruzanje podrske djeci sa smetnjama iz spektra autizma u obrazovnom okruZenju.
Rezultati naSe istrazivacke studije, fokusirane na primjenu metoda rada s djecom sa smetnjama
iz spektra autizma, ukazuju na varijacije u postignu¢ima, koje su razdijeljene prema
obrazovnim ustanovama koje pohadaju. Analizom dobijenih rezultata zakljucujemo da strucni
saradnici posjeduju odredeno predznanje i osnovnu obucenost za rad s ovom populacijom.
Ipak, postavlja se potreba za daljim unapredenjem njihovih vjestina kroz prisustvo na raznim
seminarima i vebinarima posvecenim specificnostima rada s djecom sa smetnjama iz spektra

autizma.
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8. PRILOZI

Prilog 1
ANKETA 1

(za strucne saradnike i nastavnike)

Postovani struc¢ni saradnici 1 nastavnici,

Pazljivo procitajte sljedeca pitanja i na njih odgovorite zaokruzivanjem ponudenih odgovora
(zaokruziti najvise jedan odgovor) ili upisivanjem odgovora u odgovarajuéi prazan prostor. U
ovom upitniku nema tacnih ili netaénih odgovora. Anketa je anonimna, a dobijeni rezultati
posluzi¢e u izradi master rada na temu ,,Efekti inkluzivne vaspitno-obrazovne prakse na

socijalnu interakciju djece sa smetnjama iz spektra autizma*®.

1. Pruzate li individualizovani pristup rada vise puta mjesecno s djecom sa smetnjama iz
spektra autizma?

Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna

Nemam odgovor

M N e

(nesto

drugo)

2. Vidite li pozitivan ishod primjene individualizovanog pristupa, nakon Sto dijete sa
smetnjama iz spektra autizima pristupi grupnom radu s djecom tipicnog razvoja?

Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna

Nemam odgovor

SR W N~

(nesto

drugo)

3. Da li je individualizovani pristup rada s djecom sa smetnjama iz spektra autizma

pomogao licno vama da otkrijete neke njihove talente i usmjerite ih u tom pravcu?

1. Da
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N

Ne
Nijesam siguran/sigurna
Nemam odgovor

(nesto

drugo)

4. Da li roditelji djece sa smetnjama iz spektra autizma dolaze redovno na razgovor i

M N e

savjetovanje, kako bi pomogli djetetu pri adaptaciji i radu u skoli?

Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna
Nemam odgovor

(nesto

drugo)

5. Da li imate pomo¢ i podrsku roditelja kad je u pitanju rad s djecom sa smetnjama iz

hAEEP N e

spektra autizma?

Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna
Nemam odgovor

(nesto

drugo)

6. Da li vam je znanje koje ste stekli putem formalnog obrazovanja pomoglo pri radu s

SR W N~

djecom sa smetnjama iz spektra autizma?

Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna
Nemam odgovor

(nesto

drugo)
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7. Koristite li steceno znanje u praksi?
Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna

Nemam odgovor

hAEEP N e

(nesto

drugo)

8. Imate li priliku da znanje sticete putem seminara i konferencija iz oblasti rada s djecom
sa smetnjama iz spektra autizma?

Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna

Nemam odgovor

SR W N~

(nesto

drugo)

9. Pomaze li vam neformalno obrazovanje kad je u pitanju rad s djecom sa smetnjama iz
spektra autizma?

Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna

Nemam odgovor

NN e

(nesto

drugo)

10. Jeste li upoznati s metodama rada s djecom sa smetnjama spektra autizma?
Da

Ne

Nijesam siguran/sigurna

Nemam odgovor

NN e

(nesto

drugo)
Hvala na saradnji!
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Prilog 2

ANKETA 2

(za strucne saradnike i nastavnike)

Postovani struc¢ni saradnici 1 nastavnici,

Pazljivo procitajte sljedece tvrdnje i na njih odgovorite zaokruzivanjem jednog od ponudenih

odgovora koji se nalaze na desnoj strani tvrdnje. U ovom upitniku nema tacnih ili neta¢nih

odgovora. Anketa je anonimna, a dobijeni rezultati posluzi¢e u izradi master rada na temu

,,Efekti inkluzivne vaspitno-obrazovne prakse na socijalnu interakciju djece sa smetnjama iz

spektra autizma®.

10.

U toku jednog polugoda organizujete jedan do dva roditeljska sastanka za sve roditelje
gdje zajedno obradujete teme kako 1 na koji nacin pomoc¢i djeci sa smetnjama iz spektra
autizma u Skoli. DA/NE
Organizujete kreativne radionice, viSe puta u toku jedne Skolske godine, kako bi
pomogli djeci sa smetnjama iz spektra autizma pri ostvarenju bolje socijalne interakcije
s vr8njacima tipi¢nog razvoja. DA/NE
Organizujete radionice obrazovnog karaktera, s elementima didaktickih i1 drugih
materijala viSe puta u toku jedne Skolske godine, kako bi pomogli djeci sa smetnjama
iz spektra autizma pri boljem usvajanju gradiva. DA/NE
Djeca tipi¢nog razvoja rado ukljucuju djecu sa smetnjama iz spektra autizma u njihovu
slobodnu igru. DA/NE
Tokom lijepih i sunc¢anih dana, organizujete ¢asove u prirodi za svu djecu. DA/NE
Primijetili ste da djeca sa smetnjama iz spektra autizma viSe vole ¢asove u prirodi.
DA/NE
Primijetili ste da djeca tipicnog razvoja dijele igracke i hranu s djecom sa smetnjama
iz spektra autizma. DA/NE
Primijetili ste da svako dijete sa smetnjama iz spektra autizma ima odredenu rutinu pri
pocetku radnog dana ili pri obavljanju neke druge aktivosti. DA/NE
Kad je djetetu sa smetnjama iz spektra autizma potrebna pomo¢ u ucionici, radije to
¢ine djecaci. DA/NE
Kada je detetu sa smetnjama iz spektra autizma potrebna pomo¢ u ucionici, radije to
¢ine djevojcice. DA/NE

Hvala na saradnji!
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Prilog 3

ANKETA 3

(za roditelje djece sa smetnjama iz spektra autizma)

Postovani roditelji,
Molimo vas da izdvojite vrijeme 1 iskreno odgovorite na pitanja ovog anonimnog upitnika.
Upitnik je dio istraZivanja koje se sprovodi za potrebe master rada nazvanog Efekti inkluzivne
vaspitno-obrazovne prakse na socijalnu interakciju djece sa smetnjama iz spektra autizma.
Potrebno je da svoj odgovor izrazite zaokruzivanjem jednog od ponudenih brojeva koji se
nalaze ispod tvrdnje, a znacenje je sljedece:
1 = Potpuno se slazem
2 = Slazem se
3 = Donekle se slazem
4 = Ne slazem se

5 = Uopste se ne slazem

U svrhu lakSeg popunjavanja ovog upitnika dajemo i kratko objaSnjenje socijalne
interakcije. Socijalna interakcija je proces uzajamnog djelovanja dvije ili viSe osoba,
odnosno Clanova neke grupe jednih na druge. Interakcija moZe biti direktna, kada se
odvija izmedu osoba u malim grupama, ili indirektna, simbolicka, kada se pojedinci

nalaze u velikim grupama. Socijalna interakcija se zasniva na procesu komunikacije i

umrezavanja.

Na sljedeca pitanja odgovorite zaokruzivanjem jedne od ponudenih opcija.

1. Pol:

1. Musko

2. Zensko

3. Starost roditelja:
1. <30¢g

2. 3045 ¢g

3. 45-60 g

4. >60g
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1.

Ll

Obrazovanje roditelja:
Srednja Skola
Visa Skola
Fakultet

Drugo

Naziv ustanove koju pohada vase dijete:

Na sljedec¢e tvrdnje odgovorite zaokruzivanjem jednog od ponudenih brojeva koji se nalaze

ispod tvrdnje.

1. Osjecate da vaSe dijete voli Skolu i svoje vrs$njake.
1 2 3 45

2. Vase dijete je prihvaceno od strane vr$njaka iz skole.
1 2 3 45

3. Vase dijete se druzi s vrSnjacima iz Skole.
1 2 3 45

4. Nastavnici uvazavaju razli¢ite potrebe vaSeg djeteta.
1 2 3 45

5. VaSem djetetu je prilagoden vaspitno-obrazovni program koji pohada.
1 2 3 45

6. Skola ima dovoljno didakti¢kih i drugih materijala koji dodatno mogu olaksati u¢enje i
razumijevanje zadatog gradiva.
1 2 3 45

7. Skola je adekvatno tehniki opremljena za pruzanje pomoéi vasem djetetu.
1 2 3 45

8. Nastavnici imaju adekvatno znanje iz oblasti inkluzije i rada s djecom sa smetnjama iz
spektra autizma.
1 2 3 45

9. Skola se trudi da vam pomogne u samostalnosti i nezavisnosti vaseg djeteta.

1 2 3 45

10. Nastavnici vam redovno javljaju i savjetuju vas o postignu¢ima djeteta.

1 2 3 45
Hvala na saradnji!
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Prilog 4

INTERVJU

(za strucne saradnike)

Postovani struéni saradnici/saradnice,

Ovo je mini intervju koji ¢e posluziti za izradu master rada na temu Efekti inkluzivne vaspitno-
obrazovne prakse na socijalnu interakciju djece sa smetnjama iz spektra autizma. Intervju je

anoniman, pa vas molimo da odgovarate iskreno.

1. Imate li podrsku mobilnog tima Resursnog centra?

2. Ako je odgovor ,,DA®, opiSite nam kakvu podrSku imate, a ako je odgovor ,,NE*, objasnite
nam zaSto nemate; pokuSavate li vi da stupite u kontakt s njima ili ipak smatrate da je to obaveza
RC?

- Nastavljamo s pitanjima samo ukoliko je odgovor iz prethodnog pitanja pozitivan (,,DA®).
3. Da li djeci sa smetnjama iz spektra autizma prija pristup i nacin rada RC?

4. Organizuje li RC neki vid obrazovnih radionica i seminara za vas i kolege iz Skole?

5. Dobijate li izvjestaje djece sa smetnjama iz spektra autizma od RC ako su djeca pohadala
neki obrazovni tretman prije pocetka skole?

- Posljednje pitanje se nadovezuje na prethodno, pa se postavlja samo ako je dobijen pozitivan
odgovor na prethodno pitanje.

6. Jesu li vam takvi izvjestaji od pomoci da bolje upoznate i shvatite potrebe djece sa smetnjama

iz spektra autizma i prilagodite radnu okolinu za njih?
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Prilog 5

({ ﬁ, ~ Crna Gora Adresa: Vaka Duroviéa b.b.
S¥52 Ministarstvo prosviete, nauke | inovaci 81000 Podgorica, Crna Gora
.’t\&’ =3 jete, ja tel: +382 20 410 100

fax: +382 20 410 101
www.gov.me/mps

8roj 04/2-01-607/23-2839/3
Podgorica, 12, decembar 2023, godina

Nikolina Adzi¢

Zetski odred 3, Masli_no
Podgorica

UvaZena gospodo AdZié,

Povodom Vadeg obra¢anja Ministarstvu prosviete, nauke i inovacija u vezi sa
reakzacijom istraZivanja za potrebe izrade magistarskog rada ,Efekti inkluzivne vaspitno-
obrazovne prakse na socijalnu interakciju djece sa smetnjama iz spektra autizma”,
namienjenog za: struéne saradnike, nastavnike i roditelje djece sa smetnjama iz spektra
autizma u osnovnim kolama u Crnoj Gori, obratili smo se Zavodu za $kolstvo koji je nakon
razmatranja dokumentacije dao pozitivno misljenje za realizaciju.

Cijeneci znataj i aktivnosti ovog istrazivanja koje doprinosi prihvatanju djece sa
smelnjama iz spektra autizma od strane njihovih vrinjaka tipiénog razvoja, kao i socijalna
interakcija djece sa smetnjama iz spekira autizma koja je od velikog znataja za njihov uspijeh,
samostalno i optimalno funkcionisanje u zajednici, Ministarsvo prosvjete, nauke i inovacija je
saglasno da se navedeno istraZivanje realizuje.

U saradnji sa direktorima ustanova aktivnosti treba realizovati tako da ne utitu na
redovno odvijanje obrazovno-vaspitnog procesa.

Prilog: Misljenje Zavoda za $kolstvo br. 02/3-041/23-1661/2 od 12. decembra 2023. godine

S postovanjem,

Z /MINISTARKA
#dr Andela JAKSIC-STOJANOVIC

= Adde %@c%‘w@» 2
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Prilog 6

Adresa: Vaka Burovi¢a b.b.

Crna Gora 81000 Podgorica, Crna Gora
Pisarnica - Ml”ISTlARSOVO ZDZOSVJETE. NAUKE  tel: +382 20 408 901

Zavod za kolst . fax: +382 20 408 927
Org. jec | Jec. vas ek v:ic:'utm); Prilog Vn.ednost WWWw.ZZs. gov.me

04/4-01-po7/B- 2829/

Podgorica 12.12.2023.

Broj: 02/3-041/23-1661/2

MINISTARSTVO PROSVJETE, NAUKE | INOVACIJA
MINISTARKI, prof. dr Andeli Jaksi¢-Stojanovié¢

Predmet: Strugno misljenje o istraZivanju za potrebe izrade master rada na temu ,Efekti
inkluzivne vaspitno-obrazovne prakse na socijalnu interakciju djece sa
smetnjama iz spektra autizma“ kandidatkinje Nikoline Adzi¢

Postovana gospodo Jaksi¢-Stojanovic,

U skladu sa Vasim dopisom br. 04/2-01-607/23-2839/2, kojim se od Zavoda za $kolstvo
trazi struéno mislienje o sprovodenju istrazivanja za potrebe izrade master rada
kandidatkinje Nikoline Adzi¢, obavjestavamo Vas da smo analizirali zahtjev i izvrSili uvid
u istrazivanje namijenjeno struénim saradnicima/cama, nastavnicima/cama i roditeljima
djece sa smetnjama iz spektra autizma.

Socijalna interakcija djece sa smetnjama iz spektra autizma od velikog je znacaja za njihov
buduci uspjeh, sticanje samostalnosti i optimalno funkcionisanje u zajednici.

Podaci dobijeni putem tri ankete za roditelje, nastavnike/ce, struéne saradnike/ce, i intervjua
za struéne seradnike/ce, pokazace da li se preduzimaju odgovarajuce mjere i aktivnosti koje
doprinose prihvatanju djece sa smetnjama iz spektra autizma od strane njihovih vrénjaka
tipiénog razvoja i da li nastavnici/ce i struéni saradnici/ce daju punu podrsku djeci, kako u
ostvarivanju razvojnih, tako i akademskih ciljeva.

U skladu sa prethodno navedenim, Zavod za $kolstvo daje pozitivno stru€no misljenje i
preporutuje da se realizuje istrazivanje namijenjeno struénim saradnicima/cama,
nastavnicima/cama i roditeljima djece sa smetnjama iz spektra autizma, za potrebe izrade
master rada ,Efekti inkluzivne vaspitno-obrazovne praksena sovijalnu interakciju djecesa
smetnjama iz spektra autizma" kandidatkinje Nikoline Adzi¢

Srdaéno,

.7, #. /D DIREKTORICE
@ s s 7_7.;-»"0,. P ;
L W

.l_ 3 /7_ -~

__.Irena Pavlovi¢
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