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INTRODUCERE

Educatia incluziva timpurie porneste de la ideea ca orice copil merita si are dreptul la un start bun pentru
viata sa. Dezvoltarea la varstele mici are o semnificatie decisiva pentru viitorul adult. Dezvoltarea este susti-
nutd prin invatare, realizata prin trairea experientei proprii, experimentare, reflectie, studiu etc. Copilul
mic are nevoie sa fie sprijinit in dezvoltarea abilitatilor sale fizice, sociale, emotionale, cognitive. Sprijinul
respectiv trebuie asigurat in contextul respectarii drepturilor copilului si cunoasterii nevoilor sale de dezvol-
tare.n acest sens, educatia incluziva timpurie este conceptul si procesul educational care ia in consideratie
particularitatile si necesitatile copiilor; participarea lor la invatare, la construire de relatii etc.

Cum devine educatia timpurie una incluziva (desi ea apriori este si trebuie sa fie una incluzivd)? Cum
propune cele mai potrivite abordari educationale la varstele mici, pentru a produce o educatie de cali-
tate, or calitatea in educatie presupune incontestabil si asigurarea dreptului la educatie echitabila pentru
fiecare copil? Cum oferd o noua valoare diferentelor dintre copii, intelese ca particularitati unice, dar si un
bun prilej de invatare si dezvoltare pentru toti? Cum reuseste sa schimbe viziunea asupra incluziunii, abor-
dand-o ca pe o responsabilitate comuna si invitand intreaga comunitate, nu doar pe cei din institutie, sa
reflecteze asupra barierelor create si a modalitatilor de inlaturare?

Aceste intrebdri constituie preocuparea Ghidului de fata. In incercarea de a oferi cel mai potrivit raspuns,
sunt selectate si prezentate modele de dezvoltare a educatiei incluzive in invatamantul prescolar, dezvol-
tate in mai multe institutii de educatie timpurie din tard. Pornind de la principiile teoretice care funda-
menteaza realizarea educatiei timpurii incluzive, in consens cu liniile directorii ale politicilor in domeniu,
prezentul Ghid propune si sugestii metodologice privind practicile curriculare, de proiectare a activitatii,
de realizare a managementului educational intr-o gradinitd, din aceasta noua perspectiva. Reperele meto-
dologice prezentate in Ghid, in mod evident, au functia de a indruma demersul realizarii educatiei incluzive
timpurii, prin oferirea modelelor si instrumentelor de planificare, proiectare, evaluare. Totodata, au si rolul
de a motiva si stimula pe cei ce-si propun sa le aplice. Sunt sugerate cai, sunt schitate trasee, sunt propusi
pasi de urmat, astfel incat fiecare sa reflecteze si sa opteze pentru cele mai oportune solutii, in functie de
situatia in care urmeaza sad le valorifice.

Ghidul se adreseaza tuturor celor care, prin menirea sa, vocationala sau parentald, cresc si educa copii de
pana la 7 ani, sprijina si contribuie direct la procesul de ingrijire si educatie a copiilor. De asemenea, Ghidul
demonstreaza ca educatia incluziva timpurie este o realitate si, la fel de adevarat, o necesitate, precum si
fncurajeaza spre noi experiente de acest fel.
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CAPITOLUL 1. IMPORTANTA SI BENEFICIILE EDUCATIEI
INCLUZIVE TIMPURII PENTRU PERFORMANTA
EDUCATIONALA GENERALA A COPIILOR

1.1. CONSIDERATII GENERALE

Exista o recunoastere cvasi-totala a faptului ca primii ani din viata copilului reprezinta o perioada de
dezvoltare rapida si remarcabild a tuturor functiilor umane. Anume calitatea dezvoltarii la varste timpurii
determina calitatea vietii omului la etapele urmatoare, iar acordarea interventiilor de suport de calitate in
aceasta perioada poate reduce necesitatea de sprijin la etapele ulterioare ale vietii.

Cu toate acestea, multi copii se confrunta cu diferiti factori care le pot afecta dezvoltarea armonioasa, motiv
din care sunt dezvoltate si promovate programe de interventie la debutul copilariei, concepute pentru a
atenua factorii ce constituie riscuri pentru copii.

Factorii de risc, dar, in special, actiunile ce se impun pentru eliminarea sau diminuarea efectelor riscurilor,
urmeaza a fi luate in calcul in procesul de elaborare si promovare a politicilor in domeniul educatiei si
interventiei timpurii si a programelor practice de asigurare a accesului si incluziune a grupurilor de copii in
situatie de risc. Astfel de programe ofera sprijin copiilor, parintilor sau familiei in ansamblu. Suportul poate
lua forma activitatilor de invatare, a altor experiente structurate care influenteaza, in mod direct, dezvol-
tarea copilului sau care au efecte indirecte prin instruirea parintilor si/sau prin imbunatatirea mediului de
ingrijire.

Lucrurile par a fi extrem de cunoscute, acceptate si promovate de cétre sistemele de educatie. Totusi, din
punctul de vedere al echitatii, exista anumite riscuri pentru asigurarea accesului la educatie timpurie holis-
tica. Potrivit Raportului Global de Monitorizare "Educatie pentru Toti. Fundamente puternice: ingrijirea si
dezvoltarea timpurie”, exista trei factori de risc semnificativi - rezidenta in mediul rural, saracia si dizabili-
tatea — care afecteaza accesul echitabil, genereaza discriminare si creeaza grupuri dezavantajate, suscepti-
bile de fi excluse de la ingrijirea si educatia timpurie.

In aceste conditii, tot mi pregnant, se impune promovarea incluziunii timpurii, adica a accesului la educatie
pentru toti copiii de la varste mici, care au efecte cruciale asupra traiectoriei ulterioare a dezvoltarii indivi-
dului. In contextul educatiei incluzive, interventia de la varste cat mai timpurii in problemele de dezvoltare
ale copiilor, urmeaza a fi abordata drept premisd esentiala pentru asigurarea calitatii si eficientei incluziunii
la varsta scolaritatii, in special in sensul crearii conditiilor pentru facilitarea unui start scolar echitabil.

Importanta interventiei, educatiei si incluziunii timpurii a fost, in repetate randuri, abordata de prestigioase
organisme si organizatii internationale. Acesta este un subiect recurent pe agendele politicilor europene, in
raport cu care se poate observa o schimbare progresiva de focalizare. Astfel, daca initial accentul se punea,
preponderent, pe extinderea accesului, cresterea ratelor de cuprindere, in timp, aspecte precum echitatea,
egalitatea sanselor educationale si coeziunea sociala au fost evidentiate ca fiind ratiuni care guverneaza/
trebuie sa guverneze educatia timpurie.

Comisia Europeana subliniaza ca incluziunea timpurie este semnificativa pentru grupurile dezavantajate,
intrucat genereaza randamente mari pe intreg parcursul ciclului de invatare (invatare pe parcursul intregii
vieti). De asemenea, se accentueaza faptul ca abordarea problemelor ce tin de dezvoltarea copiilor si a

' Education for All Global Monitoring Report 2007. Strong Foundations: Early Childhood Care and Development. UNESCO, 2006.
https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000147794

2 Concluziile Consiliului Uniunii Europene din 11 mai 2010 privind dimensiunea sociald a educatiei si formarii profe-
sionale. Jurnalul Oficial al Uniunii Europene, 26.05.2010. https://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0-
J:C:2010:135:0002:0007:RO:PDF
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celor care rezulta din mediul in care cresc si se educa copiii este un mijloc important pentru a preveni sau a
diminua impactul saraciei si excluderii sociale. Astfel, extinderea/asigurarea accesului la educatia incluziva
timpurie contribuie, cu certitudine, la combaterea discriminarii si segregarii si acordarii tuturor copiilor a
oportunitatilor egale de a fiinrolati ulterior intr-o scoala generala’.

Constientizarea generald a abordadrii incluzive si a beneficiilor educatiei creste constant si este consolidata
prin angajamente cuprinzatoare. Agenda Globala 2030 pentru dezvoltare durabila enunta clar ca diza-
bilitatea si cerintele speciale in dezvoltare si invatare nu pot fi un motiv sau un criteriu pentru ingradirea
accesului la realizarea dreptului la educatie. Cadrul ODD include tinte care se refera, in mod explicit, la
grupurile dezavantajate in raport cu care statele lumii se angajeaza sa combata inegalitatile si garanteaza
educatie de calitate, incluziva si echitabila. Acest angajament necesita schimbarea abordarilor perimate
privind copiii cu cerinte speciale si crearea sistemelor educationale care sa rdspunda diversitatii copiilor si
necesitatilor lor individuale de dezvoltare, sa ofere oportunitati si sanse egale de a beneficia de drepturile
fundamentale ale omului la dezvoltare si educatie de calitate in medii comune de invdtare®. Transpuse
in practica educationala, abordarile respective presupun dezvoltarea si promovarea procesului educati-
onal care raspunde diferentelor individuale si abilitatilor diferite ale copiilor. Acest obiectiv poate fi realizat
prin concentrare pe prevenire, interventie timpurie si demersuri de asistenta calitativa si calificatd, care sa
contribuie la incluziunea efectiva.

in literatura de specialitate exista diferite abordari ale educatiei incluzive. Nu exista, deocamdats, o definitie
unica si cercetatorii, elaboratorii de politici si practicienii produc sau utilizeaza definitii pe care le consi-
dera acceptabile si relevante nivelului si domeniului de aplicare. Cu toate acestea, numeroasele definitii
converg spre o concluzie pe cat de simpld, pe atat de cuprinzatoare — Copiii sunt diferiti si incluziunea
pentru fiecare copil inseamna ceva diferit®.

Raportata la copiii mici, si nu doar, incluziunea are, mai degraba, o focalizare operationald, decat una
conceptuald®, fiind un proces permanent, in care familiile si institutiile de educatie timpurie lucreaza
continuu pentru a raspunde necesitatilor speciale de dezvoltare ale copiilor, aceasta insemnand, in multe
cazuri, eliminarea barierelor in calea participarii la educatie. La fel, incluziunea este privita ca o experienta
holistica, in care este incurajata eterogenitatea.

Exista, de asemenea, diferite perspective de abordare a importantei asigurarii de timpuriu a accesului la un
program de educatie de calitate:

a. Din perspectiva economica, aceasta este determinata de o preocuparea pentru crestere economica
inteligentd, durabila si incluziva. Edificarea societatii bazate pe cunoastere, inovarea, dezvoltarea
durabila si coeziunea sociala nu pot fi asigurate in mod izolat, aceste prioritati sunt interdependente
si, In sensul respectiv, abordarea coerentd a educatiei, formarii si invatarii pe tot parcursul vietii sunt
considerate ca fiind cruciale si definitorii pentru imbunatatirea incluziunii sociale si a realizarii perso-
nale’.

b. Din perspectiva educationala, extinderea accesului la educatie timpurie de calitate este conside-
rata drept o conditie indispensabila pentru realizarea in plan educational a copiilor si pentru funda-
mentarea invatarii pe parcursul intregii vieti. Primii ani de educatie sunt vazuti ca avand un rol deter-
minant in a pune bazele competentelor imbunatatite ale indivizilor, care vor asigura constituirea
unei forte de munca mai calificate, capabile sa contribuie si sa se adapteze la schimbarile tehnolo-
gice tot mai avansate, influentand, in acest mod, prosperitatea personala si sociala.

3 Efficiency and equity in European education and training systems. Accompanying document to the Communication from the
Commission to the Council and to the European Parliament. European Commission, 2006. eur-lex.europa.eu/legalcontent/EN/
TXT/HTML/?uri=CELEX:520065C1096&qid=1414757370043&from=FR

Codul Educatiei nr.152 din 17.07.2014, art.3. Monitorul Oficial nr.319-324 din 24.10.2014, art.634.

Devarakonda C. Diversity and Inclusion in Early Childhood. An Introduction. London: Sage, 2013.

Nutbrown C., Clough P., Atherton F. Inclusion in the Early Years. 2nd edition. London: Sage, 2013.

ibidem

N o v a
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Rezultatele diferitelor cercetari in domeniu evidentiaza trei dimensiuni comune ale practicilor incluzive
pentru copiii de varsta frageda?:

+ instructiunea (invatarea) este individualizata, raportata la potentialul si necesitatile de suport ale
fiecarui copil;

+ crearea de sisteme de suport in jurul copiilor cu cerinte speciale este esenta politicilor si practicilor
incluzive;

« serviciile de suport sunt furnizate in mediul incluziv al familiei.

Abordarea individualizata

Este general recunoscut faptul ca abordarea individualizata este esenta incluziunii copiilor cu cerinte
speciale de orice varsta. in cazul copiilor mici, determinante pentru individualizarea EIT sunt planificarea/
programarea procesului de dezvoltare a copilului, parteneriatul cu familia si aplicarea practicilor bazate
pe dovezi. Anume astfel de strategii, incorporate in programele de educatie timpurie furnizate in institutii
generale (nu in gradinite speciale, clinici sau altele asemenea), sunt apreciate ca fiind cele mai adecvate
obiectivelor incluziunii si dezvoltarii copiilor.

De asemenea, calitatea incluziunii poate fi asigurata prin promovarea unor demersuri educationale, reali-
zate prin abordari diferentiate ale invatarii, precum flexibilizarea timpului alocat, implicarea copiilor ca
si parteneri ai invatarii, modelarea mediului de invatare conform necesitatilor celui care invata etc. Indi-
vidualizarea rezulta din insasi filozofia incluziunii si este diferita de abordarile traditionale de interventie
timpurie, bazate pe modelul medical de diagnostic, reabilitare si tratament.

Abordarea individualizata mai implica reconsiderarea curriculumului, a structurii de personal, a spatiilor
fizice, interactiunii sociale etc., adica a tutor elementelor educatiei si interventiei timpurii, esentiale pentru
asigurarea incluziunii educationale a copiilor cu cerinte speciale. In acest sens, de un real folos sunt dife-
ritele liste de control, concepute pentru a evalua incluziunea in baza unor criterii comune, prin aplicarea
de instrumente de verificare specifice. Indexul incluziunii: dezvoltarea jocului, invdtdrii si participarii timpurii
releva trei dimensiuni ale practicii incluzive de calitate: suport individualizat pentru sprijinirea copiilor cu
cerinte speciale, politici institutionale care sustin practica de incluziune totala si o conducere activa care
sustine si indruma practicile incluzive in educatia timpurie®.

In concluzie, abordarea individualizata sau diferentiata constituie cea mai relevanta si adecvata practica
pentru dezvoltarea EIT. Aceasta abordare este in concordanta deplind cu conceptul capabilitatii, care
sustine ca fiecare individ are un set unic de capacitati si ca interactiunile relationale si interactiunile struc-
turale din mediul social afecteaza — in mod pozitiv sau negativ - valorizarea acestor capacitati.

Crearea de sisteme de suport

Pentru asigurarea incluziunii timpurii, este necesar si important ca diferentele de acces la programele de
interventie si asistenta sa fie reduse la maximum, fiind create sisteme de suport la toate nivelurile, care
furnizeaza un spectru larg de servicii centrate pe copil, pe familie si necesitatile lor.

Aceasta presupune ca responsabilitatea pentru incluziune revine nu numai practicienilor care lucreaza
direct cu copiii, dar si factorilor de decizie care isi asuma angajamentul pentru dezvoltarea de politici in
sprijinul practicilor incluzive. Aspecte-cheie precum crearea unor metodologii clare de evaluare a dezvol-
tarii copilului cu cerinte speciale, inrolarea in institutia de educatie, asigurarea accesului la servicii integrate,
holistice, a unor proceduri si mecanisme de cooperare si interactiune multi-/trans-disciplinara si cros-sec-

8 Frankel E.,, Gold S., Ajodhia-Andrews A. International Preschool Inclusion: Bridging the gap between vision and practice, Young
Exceptional Children, 13(5), 2-13, 2010; Guralnick M. J., Neville B.,, Hammond M. Continuity and Change from Full-Inclusion
Early Childhood Programs Through the Early Elementary Period. In: Journal of Early Intervention, June 1,2008; Lero D. S. Asses-
sing Inclusion Quality in Early Learning and Child Care in Canada with the SpeciaLink Child Care Inclusion Practices Profile and
Principles Scale. University of Guelph, 2010 etc.

® Booth T., Ainscow M., Kingston D. Index for inclusion: developing play, learning and participation in early years and childcare.
CSIE, 2006.
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toriald, a modelelor de implicare a familiei si comunitatii in asigurarea incluziunii de calitate etc., trebuie sa
faca obiectul politicilor si reglementarilor nationale in domeniu. Contributiile sistemice respective vor avea
un efect considerabil pentru dezvoltarea practicilor incluzive.

In scopul asigurarii eficientei serviciilor de suport, acestea ar trebui sa intruneascd urmatoarele caracteris-
tici-cheie:

+ accesibilitatea si proximitatea pentru beneficiari;

 aplicarea unui curriculum relevant potentialului si necesitatilor copiilor, care promoveaza bunas-
tarea, dezvoltarea si invatarea;

- implicarea educatorilor instruiti, pregatiti sa lucreze calificat, fara partinire cu copiii cu cerinte
speciale, avand atitudine si asteptari pozitive;

- asigurarea unui climat stimulativ si primitor pentru copii si parintii lor;

- implicarea si asigurarea participarii tuturor copiilor si a parintilor lor.

Mediul incluziv al familiei

Aceastd dimensiune vizeaza crearea conditiilor si furnizarea de suport care se concentreaza pe participarea
sociala a copiilor in familii si in institutiile din comunitatile lor.

Este demonstrat prin rezultatele cercetarilor si studiilor de mai multe zeci de ani ca mediul familial (sau
cel de tip familial) este cel mai favorabil pentru dezvoltarea copilului. Practica centrata pe familie, familia
ca mediu de dezvoltare timpurie a copilului este un factor decisiv in stabilirea fundamentului pe care se
vor construi, ulterior, competente, comportamente, atitudini etc. Din aceste considerente, daca familia se
confrunta cu experiente nefaste (saracie, adictii, discriminare s.a.), calitatea copildriei timpurii poate fi afec-
tata si poate conduce la instaurarea problemelor in dezvoltarea copiilor. intelegerea contextului mai larg
al dezvoltarii copilului este, prin urmare, esentiala pentru dezvoltarea unor programe de calitate de inter-
ventie si incluziune timpurie, care raspund la 0 gama completa de diferente. Aceste programe ar trebui sa
ia in considerare, inclusiv, prevenirea izolarii sociale a copilului sau a familiei lor, precum si incluziunea si
coeziunea sociala ca temelie a convietuirii in comunitate.

Este important de notat ca, din punct de vedere conceptual, esenta EIT implica si respectarea unor principii
generale, semnificative pentru proiectarea si furnizarea educatiei de calitate: dialogul si participarea, inclu-
ziunea si echitatea si focalizarea pe dezvoltarea holistica'.

Dialogul si participarea

Dialogul cu si participarea tuturor partilor interesate este un principiu fundamental al educatiei. La nivel
de guvernare/administrare centrala, dialogul si participarea rezida in dezvoltarea unor politici de calitate
in domeniul EIT (orientarile de baza in dezvoltarea sectorului, obiectivele generale, cerintele structurale,
procedurale si pedagogice de realizare a obiectivelor etc.), elaborate prin consultare cu toti cei carora se
adreseaza aceste documente. De asemenea, in acest mod, va fi asigurata implementarea eficienta, deoa-
rece implica si responsabilitatea celor care au participat la producerea politicilor respective.

Dialogul la nivelurile de mai jos va asigura implicarea administratiilor regionale si locale, pe de o parte, si
a institutiilor de invatamant, pe de alta parte, in procesul de luare a deciziilor privind organizarea EIT. In
acelasi timp, institutiilor si personalului li se va acorda increderea si vor fi incurajati sa dezvolte, pe baza
orientarilor nationale, programe si procese contextuale pentru a raspunde, in cel mai calitativ si adecvat
mod, cerintelor si intereselor copiilor si familiilor.

La nivelul lucrului direct cu copilul/copiii, la fel, va fi respectat principiul dialogului si al participarii. Specia-
listii din educatia timpurie, urmand standardele nationale de dezvoltare si invatare, dar si cele profesionale,
vor promova practici educationale bazate pe comunicarea si consultarea cu parintii, iar acolo si cand este

10 Early Childhood Intervention. Progress and Developments, 2005-2020. European Agency for Development in Special Needs
Education. Brussels, 2010.
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posibil, cu copiii. In astfel de cazuri, in principal, este vorba despre crearea de situatii de invatare/dezvol-
tare, relatii si experiente de zi cu zi si incurajarea jocului si participarii copiilor.

Incluziunea si echitatea

Principiul incluziunii si echitatii vizeaza dreptul tuturor copiilor la ingrijire si educatie timpurie de calitate.
Pentru a asigura acest drept, este necesar ca programele de interventie timpurie sa fie incluzive si echitabile,
adica sa asigure accesul fiecarui copil la un astfel de program, care sa rdspunda particularitatilor de dezvol-
tare si cerintelor speciale ale acestuia. Preceptele respective se aplicd, in special, grupurilor celor mai deza-
vantajate de copii mici, expusi riscului de discriminare, marginalizare si excludere, pentru care autoritatile
cu responsabilitati in asigurarea bundstarii copiilor garanteaza accesul la servicii adecvate, eficiente si de
calitate, inclusiv programe de sanatate, ingrijire si educatie, concepute pentru a asigura dezvoltarea copiilor.

Cercetarile specializate pe practici reale din tarile europene’’, demonstreaza ca exista evolutii pozitive in
ceea ce priveste dezvoltarea modelelor de incluziune a copiilor de varste mici. Studiile de caz au evidentiat
cateva caracteristici ale practicilor eficiente de incluziune in institutiile prescolare:

- eterogenitatea grupelor de copii, dupa abilitati, capacitate de invatare, sex, etnie;

- realizarea planificarii curriculare efective, care ia in considerare potentialul si necesitatile fiecarui
copil si sprijinul de care are nevoie fiecare copil;

- acordarea asistentei individualizate fiecarui copil cu cerinte speciale;

-+ asigurarea cu personal de suport si acordarea sprijinului corespunzator personalului care lucreaza
direct cu copiii cu cerinte speciale;

+ mentinerea asteptarilor pozitive cu privire la abilitatile de invatare ale copiilor, eliminand sau evitand
aspiratiile negative in special fata de copiii cu dizabilitat;i;

- prevenirea inegalitatilor dintre copiii ce prezinta diferite particularitati;

+ incurajarea participarii parintilor la procesele de luare a deciziilor si la procesele de invatare ale copi-
ilor; implicarea activa si informarea parintilor.

Pentru a atinge astfel de tinte, guvernele trebuie sa ofere leadership si investitii, sa sublinieze in curricula
educatiei timpurii (ca, de altfel, si la nivelurile invatamantului primar si secundar) ca incluziunea este un
obiectiv major si ca gradinitele si scolile vor conduce in acest efort. De asemenea, guvernele vor asigura
natura universala a educatiei publice, adica faptul ca educatia publica este accesibila tuturor, se extinde in
mod egal in toate teritoriile si asupra tuturor claselor sociale. In acest fel, se consolideaza respectul pentru
diversitate si coeziunea sociald, in general.

Focalizarea pe dezvoltarea holistica

copiilor mici, nu doar limitarea la formarea unui set restrans de abilitati cognitive. Desi, de regul3, fiecare
sistem adopta obiectivele sale specifice privind incluziunea in educatia timpurie, obiectivele generale se
refera, in temei, la asigurarea sanatatii, bunastarii si dezvoltarii fizice; la dezvoltarea sociala si emotionals;
dezvoltarea limbajului si comunicarii; dezvoltarea cognitiva.™

intr-o alta abordare, exista cateva caracteristici de baza ale incluziunii timpurii, asociate cu rezultate mai
bune pentru copii. Pe baza evaluarilor experimentale si cvasi-experimentale, precum si in rezultatul efec-
tuarii unor studii comparative, s-a ajuns la urmatoarele caracteristici care determina eficienta programelor
de incluziune timpurie:

- Cdlificarea si buna pregditire a personalului (manageri, cadre didactice, ingrijitori). in cadrul general
si particular al incluziunii educationale timpurii, fiecare membru de personal are un rol extrem de
important, de exercitarea corecta a caruia va depinde succesul sau esecul incluziunii.

« Centrarea pe copil si necesitdtile lui. Evaluarea complexa a situatiei copilului pe toate domeniile de

"' Studii de caz realizate in 2008 in Cipru, Finlanda, Letonia si Spania, in cadrul Proiectului Comisiei Europene INCLU-ED.
12 Early Childhood Care and Education. Asia-Pacific End of Decade Notes on Education for All. UNESCO, UNICEF, 2012.
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dezvoltare si identificarea timpurie a potentialului si necesitatilor lui este determinanta pentru
dezvoltarea programelor eficiente care presupun abordarea individualizatd, furnizata prin inter-
ventii unul-la-unul, dar si in interventii de grup.

« Intensitatea interventiilor. Exista dovezi ca programele mai intense sunt asociate cu rezultate mai
bune pentru copii. Totusi, aceste dovezi nu sunt suficiente pentru a indica numarul optim de ore ale
unui program de interventie sau modul in care acestea pot varia in dependenta de particularitatile
individuale ale fiecarui copil.

Asadar, este incontestabil ca EIT avantajeaza toti copiii, dar, in special, pe cei defavorizati, in randul cérora
copiii cu dizabilitati se confrunta cu cele mai evidente bariere de acces si aceasta in conditiile in care esti-
marile la nivel mondial demonstreaza ca prevalenta persoanelor cu dizabilitati si, respectiv, cerinte speciale
de dezvoltare, invatare si insertie sociald, in numarul total al populatiei este in continua crestere™.

Este bine cunoscut faptul cd, in mod traditional, persoanele cu dizabilitati au fost supuse discriminarii,
marginalizarii si excluderii si atitudinea respectiva s-a rasfrant asupra tuturor domeniilor vietii individului,
inclusiv asupra accesului la educatie™. Dificultatile in dezvoltarea persoanei cu dizabilitati creeaza aparenta
imposibilitatii acesteia de a invdta sau a invata impreuna cu ceilalti. Totodata, potrivit cercetarilor, rata
dizabilitatii este mai mare in randul grupurilor cu nivel educational mai scazut'®, fapt care demonstreaza ca
asigurarea accesului la educatie al persoanelor cu dizabilitati este definitoriu pentru bunastarea persoanei
si a societatii.

Din aceste considerente, Conventia ONU privind Drepturile Copilului (1989) si multiplele declaratii, orien-
tari etc., care au urmat, impun schimbari radicale ale abordarilor traditionale privind copiii cu dizabilitati,
schimbari care se rezuma la ideea ca educatia incluziva este singurul mijloc de asigurare a accesului la
educatie pentru toti. Constatarea respectiva, reafirmata in/prin numeroase politici si miscari internationale,
se referd, in principal, la faptul ca in educatia copiilor cu dizabilitati se produce transferul de la educatia
speciala la cea incluziva si trecerea de la excludere si segregare la incluziune.

Cercetarile mai demonstreaza ca participarea copiilor cu dizabilitati in institutii generale de educatie
timpurie, cu suporturi adecvate, acomodari si modificdri necesare, are ca si consecinta rezultate imbunata-
tite pentru copiii cu probleme de dezvoltare si oferd, de asemenea, beneficii pentru semenii lor.

1.2. BENEFICIILE EDUCATIEI INCLUZIVE TIMPURII

Practica educationala si cea din domeniile conexe demonstreaza cu prisosinta ca exista avantaje incontes-
tabile pentru acordarea sprijinului de care au nevoie copiii de la varste cat mai timpurii. Acest lucru se dato-
reaza, in mare masura, dezvoltarii rapide a copilului de varsta mica si posibilitatii de remediere la aceasta
varsta a unor posibile deficiente, probleme, intarzieri in dezvoltare.

La modul general, privite dintr-o perspectiva integratoare, beneficiile EIT se refera la faptul ca:

a. Familiile si copiii participa si contribuie la dezvoltarea comunitatilor lor

Toti parintii isi doresc ca copiii lor sa fie acceptati de catre semeni, sa aiba prieteni si sa isi traiasca viata
in mod obisnuit, cu familia si prietenii din comunitate. Pentru un copil mic cu probleme in dezvoltare (cu
dizabilitati), acest lucru inseamna sa mearga cu semenii sdi de aceeasi varsta la institutia comunitara de
educatie timpurie, sa se joace impreuna cu ei, sa participe la evenimente de familie si comunitare etc.
Parintii se asteapta ca pedagogii, prietenii, vecinii, membrii comunitatii in general, sa priveasca dincolo

3 Potrivit OMS, peste un miliard de oameni, aproximativ 15% din populatialumii, au o forma de dizabilitatesinumarullorestein
continua crestere. https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/disability-and-health

' Conform UNESCO, 90% dintrecopiii cu dizabilitati din tarile in curs de dezvoltare nu sunt incadratiintr-un program de educatie.
https://www.un.org/development/desa/disabilities/resources/factsheet-on-persons-with-disabilities.html

5 Tn corespundere cu estimarile OCDE, in medie, 19% dintre persoanele cu un nivel redus de educatie au dizabilitati, comparativ
cu 11% dintre cei cu nivel mai inalt. http://www.oecd.org/employment/emp/46488022.pdf
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de dizabilitatea unui copil mic si sa vada o fetita sau un baietel care zambeste, se joacd, canta, deseneaza.
Anume incluziunea timpurie poate face ca aceasta viziune sa devina realitate pentru copiii cu cerinte
speciale si familiile lor.

Mai mult, atunci cand familiile sunt implicate activ in invatarea copilului lor, copiii sunt mai bine pregatiti
pentru scoala si ajung la niveluri educationale maiinalte. Participarea sporitd a familiilor la programele presco-
lare constituie, de asemenea, o premisa definitorie pentru motivatie academica mai mare si abilitati sociale
si emotionale mai puternice in randul tuturor copiilor, indiferent de mediul socio-economic din care provin.

b. Copiii dezvolta o intelegere pozitiva despre sine si pentru ceilalti

Copiii care participa la un program incluziv de educatie timpurie invata elementele de baza ale vietii comu-
nitare, si anume ca toti apartin unei comunitati si ca sprijinirea reciproca este o experienta care aduce
beneficii tuturor.

Trdind si dezvoltandu-se in medii incluzive, copiii mici isi dezvolta stima de sine, invatand, concomitent, sa
respecte diferentele si contributiile altora. In acest fel, ei afla ca unii copiii canta mai bine, altii sunt mai buni
la alergat, ceilalti sunt mai iscusiti la puzzle-uri etc. Aprecierea realizarilor colegilor ii ajuta pe copiii mici
sa-si recunoasca propriile abilitati, deoarece diversitatea este mediul propice pentru manifestarea indivi-
dualitatii, dar si pentru sprijinirea celor din jur.

Acordand ajutor altui copil, cu sau fara dizabilitati, copiii prescolari au oportunitatea de a dezvolta compor-
tamente altruiste, invatand ca lumea din jurul lor este diversa si acceptarea diferentelor este fireasca. Mai
important, programele incluzive timpurii ofera copiilor numeroase oportunitati de a gdsi asemanari si
de a forma legaturi unul cu celalalt, in interactiuni zilnice si experiente de invatare. Cand copiii invata sa
aprecieze diversitatea in interactiunile lor zilnice cu membrii familiei, cu colegii si ingrijitorii, ei pot aprecia
similitudinile si diferentele dintre oamenii cu care interactioneaza si in lumea de dincolo de institutia de
educatie timpurie.

c. intre copiii din IET si din afara ei se leaga prietenii si se creeaza preconditii favorabile
pentru rezultate semnificative in dezvoltare si performante academice

Copiii cu abilitati sociale dezvoltate au mai multe sanse sa fie inclusi in activitati cu semenii, intrucat apti-
tudinile sociale sunt un fundament important pentru formarea si mentinerea relatiilor, comunicarii, priete-
niilor, care au influenta pozitiva asupra dezvoltarii generale si achizitionarii competentelor academice. In
plus, este demonstrat ca competenta sociala este un predictor al bundstarii ulterioare'.

Prin legarea de prietenii, copiii cu si fara dizabilitati:
« invatd cum sa faca fata provocarilor;
+ gasesc solutii si cai alternative spre succes;
- fsi formeaza abilitati sociale si de comunicare.

d.invatarea, cu suport special adecvat, este accesibila tuturor copiilor

Dezvoltarea practicilor educationale in medii incluzive ajuta toti copiii de varsta mica sa dezvolte abilitati
de pregatire pentru citit, scris si calcul. Incluziunea de la varste mici permite ca toti copiii sa fie educati
intr-un mediu stimulativ, creat/asigurat pe baza principiilor designului universal, care sustin ritmul si stilul
de invatare al fiecarui copil.

Totodatd, este important sa se retina ca simpla plasare a copiilor cu cerinte speciale de dezvoltare in acelasi
mediu cu semenii lor nu produce rezultate pozitive. Este necesara planificarea interventiilor individuali-
zate, centrate pe potentialul si cerintele copiilor. In functie de cerintele si prioritatile individuale ale copiilor
de varsta mica si ale familiilor lor, implementarea incluziunii implica abordarea si suportul integrat, care ia
in considerare toate particularitatile si necesitatile de dezvoltare.

¢ Nutbrown C,, Clough P., Atherton F. Inclusion in the Early Years. 2nd edition. London: Sage, 2013.
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Este de remarcat faptul ca caracteristicile de mai sus, asociate cu programe de succes, tind sa fie costi-
sitoare. Acest lucru sugereaza ca ar putea fi necesar sa se cheltuiasca mai multe resurse pentru a obtine
beneficii mai mari. Prin urmare, este rezonabil sa ne intrebam daca alocarea resurselor pentru a obtine
beneficii asociate unor programe de succes, dar mai costisitoare, merita investitia, adica daca exista remi-
tente economice ale incluziunii timpurii.

n mod special, multe dintre beneficiile obtinute din interventiile timpurii mentionate mai sus pot fi traduse
in expresie financiara si comparate cu costurile programelor. De exemplu, dacd incluziunea timpurie deter-
mina rezultate mai bune la nivelul invatamantului scolar, aceasta presupune ca unele interventii de sprijin
(program prelungit, suport individualizat, tehnologii asistive etc.) nu vor mai fi necesare la acest nivel si
vor fi economisite resurse. In consecintd, imbunatatirea performantelor scolare creeaza premise pentru
accesul si realizarea unui nivel de invatamant superior si, ca finalitate, insertia socio-profesionala si bene-
ficii economice ulterioare la varsta adulta.

Privite in sens mai larg, aceste beneficii genereaza si venituri la stat prin impozite mai mari si cheltuieli
reduse pentru programele de asistenta sociald, reabilitare, justitie penald s. a. Ca urmare a rezultatelor
economice imbunatatite, toti membrii societatii beneficiaza, nivelul de trai creste, iar cultura incluziva
imbunatateste atitudinile si stimuleaza implicarea comunitara.

Abordarea praxiologica a beneficiilor EIT, sintetizeaza urmatoarele trei grupuri mari de beneficii ale inter-
ventiei timpurii:

Tabelul 1.1. Beneficiile EIT

Pentru copii + Cresterea si imbunatatirea ritmului de dezvoltare;

- Formarea abilitatilor cognitive, competentelor de invatare; Imbunatatirea
progresului educational si a rezultatelor academice;

« Dezvoltarea limbajului si comunicarii;

- Formarea abilitatilor sociale, de inter-relationare; a competentelor comporta-
mentale si emotionale;

- Formarea/consolidarea abilitatilor fizice;
« Parcurgerea mai multor niveluri de educatie;

+  Obtinerea beneficiilor economice in viata adulta; insertie si succes pe piata
muncii.

Pentru familii + Sprijinirea familiilor in administrarea comportamentelor si situatiilor din jurul
copilului;

+ Reducerea presiunii asupra parintilor;

- Diminuarea stresului, anxietatii si a altor manifestari/stari;

« Implicarea in viata comunitara.

Pentru societate | - Gestionarea problemelor emergente inainte ca acestea sa devina serioase si pe
termen lung;

+ Reducerea/eliminarea necesitatii de institutionalizare si intretinere in plasament
rezidential;

+ Reducerea/eliminarea necesitatii de educatie specialg;

« Reducerea cheltuitelor pentru sprijin costisitor si consistent pe parcursul intregii
vieti.
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Beneficiile interventiei si incluziunii timpurii sunt observabile, pe termen scurt, in dezvoltarea copilului si
devin mai evidente odata cu avansare in varsta a copilului si, in special, cand acesta acceseaza un program
de educatie. Acestea se manifesta prin bunastare generald, prin cresterea performantelor de invatare si
continua sa se extinda exponential pe masura ce un copil avanseaza in varsta. Studiile demonstreaza c3,
pe langa beneficiile educationale, pe termen lung, interventia timpurie poate reduce cazurile de crima,
consumul de droguri, sarcina la varsta adolescentei si alte manifestari reprobabile™.

Un studiu longitudinal comparativ realizat de OCDE', pe doud esantioane formate din copii cu probleme
in dezvoltare - i. care au realizat si Il. care nu au realizat un program de educatie timpurie — releva, prin
dovezi concludente, ca interventia timpurie, alaturi de alte mdsuri specifice, este esentiala pentru dezvol-
tare, imbunatateste considerabil viata persoanei si influenteaza echitatea sociald. Astfel, studiul a aratat ca
grupul de copii care au parcurs programe de educatie timpurie sunt:

« mai bine pregatiti pentru invatdamantul prescolar la varsta de 5 ani;

« maiimplicati in scolaritate la varsta de 14 ani;

« mai predispusi sa finalizeze invatamantul secundar la varsta de 14/15/16 ani;

« mai predispusi sa finalizeze invatamantul liceal;

« mai predispusi sa obtina venituri mai mari;

+ mai putin predispusi sa comitd infractiuni.
OCDE conchide ca sarcina sistemelor de educatie si a celor conexe este sa identifice inechitatile in accesul
la EIT, deoarece interventia precoce asigura copilului un traseu educational reusit.

In acelasi timp, este important sa se retina cd toate beneficiile enumerate mai sus depind de calitatea
proceselor promovate; extinderea masiva a accesului, fara asigurarea unor preconditii clare pentru cali-
tatea acestora, nu va livra rezultate bune pentru copii si, pe termen lung, beneficii pentru societate.

1.3. IMPORTANTA ASIGURARII S| PROMOVARII CALITATII EDUCATIEI
INCLUZIVE TIMPURII

Asigurarea calitatii incluziunii copiilor de varsta mica este un aspect foarte important si, desi exista un
consens general privind efectele si beneficiile interventiilor de la varste mici, sunt recunoscute si dificulta-
tile in identificarea masurilor specifice care au cel mai mare impact in obtinerea celor mai bune rezultate
pentru copii'®.

n acest context, sinteza diferitelor teorii si concepte privind calitatea incluziunii timpurii releva ur-
matoarele aspecte drept standarde de calitate:

« accesul la servicii incluzive de calitate;

+ personal calificat, bine intentionat si sprijinit;

« proiectare curriculara de calitate;

- mediu fizic accesibil si prietenos;

 cerinte clare pentru sanatatea si siguranta copiilor;

+ leadership si management de calitate (inclusiv monitorizare si evaluare).

7 Karoly L.A., Kilburn M.R., Cannon J.S. Proven Benefits of Early Childhood Interventions. https://www.rand.org/content/dam/
rand/pubs/research_briefs/2005/RAND_RB9145.pdf

'8 Starting Strong Il: Early Childhood Education and Care. Paris: OECD Publishing, 2006.

' Proposal for key principles of a Quality Framework for Early Childhood Education and Care. Report of the Working Group
on Early Childhood Education and Care under the auspices of the European Commission. European Commission., 2014
ec.europa.eu/education/policy/strategic-framework/archive/documents/ecec-qualityframework_en.pdf
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Ca si in cazul incluziunii la alte niveluri de educatie, EIT se intemeiaza pe acelasi set de principii-cadru, care
guverneaza organizarea si furnizarea abordarilor incluzive: echitate, non-discriminare, respect pentru dife-
rente, centrare pe copil, cooperare si parteneriat etc. Aplicate la nivelul educatiei timpurii, aceste principii
se nuanteaza si se particularizeaza cu luarea in considerare a caracteristicilor de baza ale educatiei si ingri-
jirii la varste mici:

Sincronizare « Delimitare clara a debutului, desfasurarii, incheierii

« Planificare per zi/saptdamand/lund/an(i) si furnizare in volum necesar

Experiente directe de invatare - Dezvoltare de rutine, reale si realizabile

« Acordare de interventii de suport diversificate si integrate, care

Amploarea serviciilor de suport . A CS- A e
P P tintesc aceleasi obiective in dezvoltarea copilului

- Fiecare copil invatd si se dezvolta conform potentialului
si necesitatilor sale

Individualizare si diferentiere

Crearea/adaptarea « Conditiile de ingrijire si educatie predispun si contribuie la
si intretinerea mediului incluziv dezvoltarea copilului

Figura 1.1. Caracteristicile de baza ale EIT

In studiile recente referitoare la incluziunea timpurie de inalta calitate, se analizeaza suportul empiric
pentru trei dimensiuni ale EIT efective:
« accesul la oportunitati de invatare;
. participarea activa la invatare, asistata de specialisti care aplica practici individualizate;
- suportul oferit adultilor (specialisti si parintii) — resursele de care au nevoie pentru a ajuta copiii sa
invete®.

In mod evident, pentru obtinerea rezultatelor eficiente, este important ca principiile calitatii sa vizeze
toate aspectele si elementele educatiei. Determinant, insa, ramane procesul educational in cadrul caruia se
formeaza majoritatea competentelor copilului, indiferent de domeniul de dezvoltare vizat. Calitatea proce-
sului se refera la elemente care influenteaza natura cotidiana a educatiei timpurii si influenteaza direct
calitatea programului de educatie al fiecarui copil. Acestea includ:

- calitatea interactiunilor si relatiilor dintre copii si personal;

- implementarea calitativa a curriculumului incluziv care sa sprijine bunastarea, invatarea si dezvol-
tarea activa a tuturor copiilor;

« conexiunile colaborative incluzive cu familia si comunitatea.

O abordate liniara a calitatii EIT evidentiaza trei tipuri de indicatori considerati pentru masurarea calitatii
acesteia®":

« Indicatori structurali - cu referire la mediul in care se desfdsoara o activitate sau o interventie, care, in
cazul educatiei timpurii, presupune disponibilitate, accesibilitate (fizica si financiara);

20 Barton E.E., Smith B.J. Advancing high-quality preschool inclusion: A discussion and recommendations for the field. Topics in
Early Childhood Special Education, No.35, p.69-78, 2015.

2 Bjorck-Akesson E. High quality preschool environment for all children. CHILD research program, School of Education and
Communication, Jonk&éping University, 2014
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+ Indicatori de proces - cu referire la factorii care afecteaza/influenteaza implicarea efectiva a copiilor in
educatia timpurie: acomodare, adaptabilitate si acceptabilitate;

« Indicatori de rezultat — cu referire la efectele actiunilor si interventiilor, care se manifestd, cel mai
evident, in implicarea efectiva a copiilor si rezultatele lor in invatare si dezvoltare.

Obtinerea rezultatelor pozitive pe fiecare din grupurile de indicatori mentionati implica diversi factori*

« Factori sistemici, care vizeaza sistemul mai larg in care este organizata si se furnizeaza educatia
timpurie. La factorii sistemici se refera cadrul de reglementare, finantarea si investitiile, relatia cu
nivelurile urmatoare de educatie, cooperarea intersectoriala, responsabilitatea publica pentru cali-
tate.

« Factori structurali, care modeleaza natura, sfera de aplicare si capacitatea programelor de incluziune
timpurie, cum ar fi raportul personal-copil; dimensiunea grupei de copii; pregatirea si calificarea
personalului; tehnologiile didactice specifice incluziunii timpurii; asigurarea curriculara; programele
de parenting.

« Factori de proces, care determina modul in care practicile de incluziune timpurie sunt aplicate in
procesul educational: centrarea pe copil, dezvoltarea comportamentelor, orientarea spre rezultat,
cunoasterea si recunoasterea diversitatii, calitatea achizitiilor etc.

Abordarile de mai sus sunt elemente ale diferitelor modele de dezvoltare a EIT, prezentate in literatura de
specialitate, in studii si cercetari. De exemplu, Modelul Rezultat-proces-structurd (,Outcome-Process-Struc-
ture”)? > este cel mai pe larg utilizat pentru abordarea calitatii in EIT. Tn acest model, rezultatele sunt efec-
tele vizibile asupra copilului care reies din interactiunea lor cu mediul social si fizic al institutiei. Interac-
tiunile directe ale copilului sunt sustinute de procesele realizate in IET, iar procesele sunt incadrate de
structurile din cadrul institutional si din afara acestuia.

Un alt model utilizat frecvent - Sisteme ecologice - ia in considerare influentele complexe evolutive asupra
copiilor, care decurg din interactiunile si interrelatiile intre ei insisi si cu toate sistemele din jurul lor - micro,
mezzo si macro - in care actioneaza si cresc®.

Ambele perspective au inspirat si sintetizat modelul cel mai integrator - Modelul Ecosistemului EIT -
promovat de Agentia Europeana pentru Cerinte Speciale si Educatie Incluziva, in cadrul unui studiu efec-
tuat pe sistemele din 32 de tari europene®.
Reprezentarea grafica a Modelul Ecosistemului EIT se constituie din cinci inele concentrice, care contin:

+ rezultatele pentru copil;

« procesele in care copilul se angajeaza direct;

- factorii structurali de sustinere din IET incluziva;

- factorii structurali din cadrul comunitatii;

- factorii structurali la nivel national.

2 BertramT., Pascal C. Early Years Literature Review. Birmingham: Centre for Research in Early Childhood. 2014 www.early-educa-
tion.org.uk/early-years-literature-review

3 Key principles of a Quality Framework. Proposal for key principles of a Quality Framework for Early Childhood Education and
Care. European Commission, 2014 ec.europa.eu/education/policy/strategic-framework/archive/documents/ecec-quality-fra-
mework_en.pdf

24 Starting Strong IV: Monitoring Quality in Early Childhood Education and Care. Paris: OECD Publishing, 2015 www.oecd.org/
publications/starting-strong-iv-9789264233515-en.htm

% Bronfenbrenner U., Ceci S.J. Nature-nurture re-conceptualised in developmental perspective. A bio-ecological model. Psycho-
logical Review, No.101, 1994.

% Inclusive Early Childhood Education. An analysis of 32 European countries. European Agency for Special Needs and Inclusive
Education, 2016.
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Modelul Ecosistemului EIT permite o intelegere mai completa a elementelor de baza pentru asigurarea
calitatii EIT, care poate fi descrisa prin urmatoarele:

1.

Principalul rezultat sau obiectiv al EIT si masura calitatii este nivelul de participare a fiecarui copil
la experientele sociale si de invatare. Participarea este inteleasa ca prezenta si implicare in diverse
tipuri de activitati. Aceasta este considerata un rezultat, dar si un proces de educatie incluziva. Se
presupune ca atat invatarea, cat si calitatea vietii sunt imbunatatite daca este asigurata participarea
optima a fiecdrui copil. Participarea este determinanta din punctul de vedere al echitatii sociale si
egalitatii de sanse, cu precadere pentru grupurile defavorizate, care dobandesc abilitdtile necesare
pentru invatare (invatarea insemnand progresul personal al copilului in toate domeniile de dezvol-
tare).

Principalele procese sunt strans legate de participarea copiilor la toate activitatile care au loc in IET,
considerata ca micro-sistem. Copilul poate experimenta aceste procese prin interactiunea sociala cu
semenii si adultii, prin instruire, joc si alte activitati si rutine de zi cu zi. In perspectiva ecosistemului,
aceste experiente de implicare fac parte din procesele proxime?’.

Participarea copilului este posibila datorita structurilor incluzive din jur, care constau in mediul fizic,
social, cultural si educational. Acesti factori structurali din mediul copilului ar putea sa nu afecteze, in
mod direct, calitatea rezultatelor copiilor, in schimb, calitatea structurala are influenta directa asupra
calitatii proceselor, iar aceasta, la randul ei, determina rezultatele copiilor. Acest al treilea grup de
influente include structuri care functioneaza la nivel de micro-sistem in cadrul IET.

. Calitatea EIT este influentata si de factori structurali la nivel de mezzo-sistem, care provin din comu-

nitatea in care este amplasata institutia (serviciile sociale, de reabilitare etc.).

. Calitatea EIT este, de asemenea, influentata si de factori structurali mai indepartati la nivel de macro-

sistem (la nivel national). Acestia includ standardele si curriculumul national, finantarea, sistemele de
formare initiala a personalului etc.

Asigurarea calitatii este, in mod obiectiv, legata de procedurile de evaluare si acreditare a IET, care trebuie
sa tind cont de nivelul in care institutia asigura principiile incluziunii, se adapteaza continuu si creeaza
accesul efectiv la educatie pentru toti copiii.

in tabelul de mai jos, se prezinta un model de astfel de indicatori:

Planificarea « Planificarea strategica a organizarii si functionarii IET se realizeaza in

Tabelul 1.2. Indicatori de evaluare a calitatii EIT
Indicator ‘ Descriere succinta
baza principiilor incluziunii;

« Planificarea operationala este flexibila si responsiva la prioritatile iden-
tificate; asigura dezvoltarea constanta a practicilor incluzive.

Organizarea procesului +  Procesul educational si de ingrijire in IET este incluziv, puternic indivi-
de educatie si ingrijire dualizat, cuprinde, in mod efectiv, toti copiii; considera particularitatile

si cerintele individuale de dezvoltare ale fiecarui copil;

+ Pentru fiecare copil cu cerinte speciale se elaboreaza si implementeaza
un plan educational individualizat;

+  Procesul educational este realizat in maniera in care sa asigure intensi-
tatea interactiunii dintre copiii cu CES si semenii lor, acceptarea recipro-
ca, sprijinirea etc.

2 Bronfenbrenner U., Morris P.A. The Bioecological Model of human Development. In: Damon W., Lerner R.M. (eds.). Handbook
of Child Psychology, Vol. 1: Theoretical'models of human development (6th ed.). New York: Wiley, 2006.
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Serviciile de suport - In IET este creat si furnizat un sistem coerent de servicii de suport, care
raspund necesitatilor tuturor copiilor;

- Serviciile sunt centrate pe copil, diversificate si acordate prin interventii
unul-la-unul, in grupuri mici sau in colectivitati;

+ Serviciile de suport sunt parte a planurilor educationale individualizate
si sunt furnizate de catre toti membrii personalului (didactic si de ingri-
jire), conform atributiilor functionale.

Personalul « Personalul de conducere realizeaza planificarea strategica din perspec-
tiva incluziva, se implica activ in promovarea incluziunii;

« Personalul didactic si nedidactic planifica siimplementeaza practici in-
cluzive, care vizeaza toti copiii si contribuie la dezvoltarea acestora;

- In IET se instituie suficiente functii /norme de personal de suport care
sa asigure asistenta si incluziunea calitativa a copiilor;

« Administratia institutiei creeaza oportunitati pentru formare continud/
dezvoltare personala si tot personalul didactic si de ingrijire este instru-
it continuu in domeniul abordarii cerintelor speciale ale copiilor;

« Personalul este sprijinit prin sesiuni de consiliere psihologica, prin sti-
mulente profesionale, inclusiv financiare, sa contribuie, in cel mai califi-
cat si empatic mod, la incluziunea timpurie a copiilor.

Mediul fizic « In IET sunt efectuate modificiri in mediul fizic pentru a sprijini
incluziunea si imbunatati accesul;
« Mediul fizic este incluziv si corespunde principiilor designului universal.

Echipamente si materiale | - In IET sunt asigurate, prin adaptare sau procurare, echipamente si
materiale speciale necesare pentru incluziunea copiilor de varste mici;

« Echipamentele si materialele speciale sunt disponibile, utilizate in mo-
duri care permit tuturor copiilor sa participe la procesul educational si
care le imbunatatesc abilitatile si capacitatile.

Parintii - Parintii copiilor cu cerinte speciale sunt informati, implicati, participa la
realizarea obiectivelor de dezvoltare a copiilor;

« Toti parintii participa la procesul de luare a deciziilor;

- Parintii dezvolta programe de advocacy pentru promovarea drepturilor
copiilor la familie, la educatie si dezvoltare etc.
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CAPITOLUL 2. MANAGEMENTUL EDUCATIEI
INCLUZIVE IN INSTITUTIA DE EDUCATIE TIMPURIE

2.1. ETAPE SI PROCESE ALE MANAGEMENTULUI EDUCATIEI INCLUZIVE iN
INSTITUTIA DE EDUCATIE TIMPURIE

Managementul educational are in vedere procesul de proiectare, organizare, coordonare, evaluare, reglare
a elementelor activitatii educationale, a resurselor ei, prin intermediul carora se asigura realizarea obiecti-
velor sistemului educational®. Indiferent de domeniul in care se realizeaza, managementul presupune o
serie de operatiuni:

« analiza situatiei;

- stabilirea obiectivelor;

+ selectarea modalitatilor de atingere a acestora;

+ identificarea resurselor necesare;

. selectarea si pregatirea personalului;

- elaborarea mecanismelor pentru coordonarea si monitorizarea activitatilor;

+ evaluarea rezultatelor;

+ proiectarea si realizarea schimbarilor necesare.

Serviciile educationale sunt intr-o continua schimbare, cea mai mare din ultima perioada provenita din
necesitatea asigurarii accesului tuturor copiilor din comunitate la educatie timpurie de calitate. Evident,
masurile de promovare a schimbarilor la nivelul institutiei de invatamant pentru a raspunde acestei orien-
tari implica si modificarea sau revizuirea sistemelor manageriale.

In acest context, aspectele managementului IET sunt examinate prin prisma schimbarilor organizationale
si metodologice care vizeaza, cel putin, trei dimensiuni:

a. Cultura institutiei de invatamant

Se refera la masura in care filozofia noilor practici educationale este impartasita de toti membrii comunitatii
educationale: personalul institutiei, copiii si familiile lor, toti cei cu care colaboreaza. Aceasta dimensiune
vizeaza atat realitatea din cadrul gradinitei (o comunitate protejata, primitoare, care acceptad, colaboreaza,
stimuleaza si in care valorile incluzive comune ghideaza deciziile cu privire la politicile si practicile reali-
zate), cat si imaginea ei in comunitate.

b. Strategia de dezvoltare a politicilor incluzive in institutie

Cuprinde modul in care noile practici educationale se regdsesc in strategia de dezvoltare a institutiei si
felul cum aceste practici influenteaza toate aspectele planificarii institutionale. Aceasta dimensiune asigura
inserarea incluziunii in toate planurile gradinitei, implicandu-i pe toti.

c. Practica educationala din institutie

Reflecta modul in care cultura si strategia de dezvoltare a noilor practici educationale se regasesc in activi-
tatile concrete din gradinitd, prin care se incurajeaza participarea tuturor copiilor.

Politicile si practicile unei institutii de invatamant se vor dovedi durabile numai daca vor reusi sa trans-
forme cultura ei, care ofera o imagine comuna despre cum se fac sau ar trebui facute lucrurile®. Pentru

% Ghergut A., Ceobanu C. Elaborarea si managementul proiectelor in serviciile educationale. lasi: Polirom, 2009, 241 p., p. 12.
2 Booth A., Ainscow M. Indexul Incluziunii: dezvoltarea procesului de invdtare siparticipare in scoli. Ed. a 3-a. Chisinau: Biotehde-
sign, 2015. 200 p., p. 46.
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asigurarea unui management institutional eficient este nevoie ca managementul educatiei incluzive, fiind
parte a acestuia, sa se axeze la fiecare etapa pe interconectarea dimensiunilor respective.

In Figura 2.1. sunt prezentate procesele manageriale din IET, din perspectiva educatiei incluzive, indicand
modul in care fiecare functie manageriala vizeaza politicile, practicile si cultura incluziva.

Analiza

Planificare

Organizare

Coordonare

Monitorizare /
evaluare

ARV VO Ve V4

Politici incluzive

Practici incluzive

Cultura incluziva

e ) e N\ )
Nivelul de corespundere Relevanta proceselor, Impa(jrtagtrea valotllor |nclg-
a strategiilor si politicilor competentelor, resurselor zive elEflf’tre toe.ata. coEn.un.l-
institutionale misiunii IET in domeniul EIT tatea IET (angajati, parinti,
parteneri)
\_ J \_ J J
( ) Asi ui ( Di . b ficiil )
Dezvoltarea politicilor ﬂgur;;ea acliesu u(;, |se|rzrl1_:_n3rea Ietne ciilor
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Figura 2.1. Matricea managementului IET din perspectiva educatiei incluzive

Analiza situatiei si a necesitatilor

Pentru asigurarea unei dezvoltari durabile a institutiei din perspectiva educatiei incluzive, este necesara,
pentru inceput, analiza situatiei reale existente in gradinita in plan intern si extern, cu stabilirea necesita-
tilor beneficiarilor si a schimbarilor ce urmeaza sa fie realizate pentru a satisface aceste necesitati.

Analiza va face referinta la:

+ nivelul de corespundere a strategiilor si politicilor institutionale cu politicile nationale, directiile stra-
tegice de dezvoltare a invatamantului la nivel national, principalele acte legislative si normative ce
reglementeaza activitatea institutiei pe toate dimensiunile si domeniile de activitate;
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gradul de reflectare a strategiilor si politicilor institutionale in misiunea IET;

cultura organizationala, valorile comune la care adera comunitatea educationala;

resursele umane si competenta lor de a realiza incluziunea tuturor copiilor;

resursele materiale, financiare, logistice, informationale etc. in asigurarea incluziunii copiilor;

nivelul de corespundere a infrastructurii existente necesitatilor copiilor cu CES si posibilitdtile de
adaptare a acesteia;

relatiile comunitare, partenerii care sustin/pot sustine procesul educational incluziv etc.

Din perspectiva manageriala, analiza poate fi efectuata prin diverse metode, una din cele mai accesibile
fiind metoda SWOT, care faciliteaza crearea unei viziuni de ansamblu privind strategiile si directiile princi-
pale de dezvoltare a IET.

Orientand procesul de analiza spre asigurarea incluziunii copiilor cu CES in gradinita, punctele tari ale
institutiei ar putea viza:

calitatea si eficienta managementului la nivel de institutie;

politicile, practicile si cultura institutionala incluziva;

personalul calificat; sistemul institutional de formare continua a personalului;
deschiderea spre schimbare;

experienta, bunele practici in asistenta copiilor cu CES;

progresul (argumentat) in dezvoltarea copiilor;

resursele; spatiile si dotarile (adaptate);

mecanismele de colaborare interinstitutionala si parteneriatele constructive;
sistemul eficient de lucru cu parintii;

tranzitia reusita a copiilor in invatamantul primar etc.

Punctele slabe ale IET, cu referire la educatia incluziva, pot viza:

insuficienta de competente ale personalului, privind asistenta individualizata a copiilor si abordarea
CES;

lipsa/insuficienta personalului de suport;

blocajele privind formarea personalului in domeniul educatiei incluzive;

lipsa materialelor si a echipamentelor adecvate copiilor cu dizabilitati (mobilier, calculatoare etc.);
insuficienta spatiilor si a adaptarilor (de exemplu, rampe de acces);

penuria financiara;

mecanisme deficitare de colaborare cu parintii siimplicarea lor redusa;

tranzitia dificila a copiilor cu CES in invatamantul primar etc.

Oportunitatile vizeaza schimbarile din mediul extern, care pot influenta dezvoltarea institutionald. In
contextul dezvoltarii si promovarii educatiei incluzive la nivel de institutie, acestea pot fi cu referire la:

existenta strategiilor, cadrului normativ si metodologic in domeniu;

resursele educationale si tehnologiile moderne disponibile;

sistemul de formare initiala si continua a cadrelor;

mecanismele de finantare care asigura satisfacerea necesitatilor copiilor cu CES;
colaborarea intersectoriala in domeniu;

serviciile si structurile de suport/abilitare pentru copii in comunitate;
accesibilitate pentru mobilitatea persoanelor cu dizabilitati;

sisteme si mecanisme de difuzare a informatiilor la nivel de localitate etc.
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Amenintarile/riscurile vin din mediul extern al institutiei si pot viza:
« imperfectiunea mecanismelor de finantare;
- reducerea considerabila a numarului de copii in localitate;
+ lipsa cadrelor;

.+ capacitatea necorespunzatoare a APL de nivel 1 (Consiliului local) de analiza si decizie privind imple-
mentarea politicilor nationale in domeniul protectiei copilului;

+ lipsa mecanismelor de responsabilizare a parintilor etc.

Planificare

Functia manageriala de planificare presupune proiectarea si estimarea evolutiei viitoare a institutiei, inclu-
zand toate activitatile care conduc la definirea obiectivelor si la determinarea directiilor de actiune adec-
vate, care sa faca posibila atingerea obiectivelor stabilite.

Managementul eficient al oricdrei institutii educationale se bazeaza, in mod inerent, pe viziuni si abor-
dari strategice. In acest sens, planificarea dezvoltarii strategice a IET constituie conditia de baza pentru
realizarea misiunii acesteia. Elaborarea unei strategii clare, conforme politicilor in domeniu, proiectarea si
implementarea directiilor strategice de activitate ale institutiei ii pot garanta dezvoltarea progresiva.
Plaificarea strategicad se realizeaza in mod participativ, cu implicarea tuturor subiectilor educationali relevanti:

« managerul IET;

 presedintele CMI/metodistul;

+ 1-2 educatori;

« psihologul;

- CDS;

. asistentul medical;

« reprezentanti ai parintilor;

+ reprezentanti ai comunitatii.

Planificarea strategica se realizeaza prin parcurgerea consecutiva a catorva etape de baza.

Definirea misiunii institutiei, in conformitate cu documentele de politica
educationala in domeniul educatiei timpurii

Analiza situatiei si a necesitatilor

Stabilirea obiectivelor

Planificarea activitatilor

Estimarea si identificarea resurselor

Figura 2.2. Etapele planificarii strategice a dezvoltarii institutionale
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Stabilirea misiunii institutiei

La aceastd etapd, se precizeaza misiunea institutiei, conforma prevederilor Codului Educatiei*’, ale Regu-
lamentului-tip al IET, potrivit carora misiunea IET consta in asigurarea unei educatii timpurii de calitate
pentru toti copiii cu varsta de pand la 7 ani, prin satisfacerea necesitatilor educationale ale acestora, dezvol-
tarea multilaterala si pregatirea lor pentru integrarea scolara si sociala. In contextul dezvoltarii si promovarii
educatiei incluzive, misiunea formulata va fi concretizata, cu luarea in consideratie a principiilor incluziunii.

Exemplu de formulare a misiunii IET

Asigurarea educatiei timpurii de calitate pentru toti copiii cu varsta de pana la 7 ani,
satisfacerea necesitatilor educationale, inclusiv, a cerintelor educationale speciale,
prin crearea si dezvoltarea serviciilor de educatie incluziva, valorificarea potentialului
si a particularitatilor fiecarui copil, asigurand dezvoltarea multilaterala si pregatirea lor
pentru integrarea scolara si sociala.

Analiza situatiei si a necesitatilor in cadrul planificarii strategice

Analiza situatiei si a necesitatilor se poate realiza prin aplicarea metodei SWOT, descrisa si exemplificata
mai sus.

Stabilirea obiectivelor in cadrul planificarii strategice

In rezultatul analizei SWOT, planificarea la nivel de institutie trebuie sa fie axatd pe dezvoltarea si valo-
rificarea punctelor forte, cu stabilirea strategiilor pentru eliminarea/diminuarea/ compensarea punctelor
slabe. In acelasi timp, planificarea va reflecta exploatarea maxima a oportunitatilor si gestionarea eficientd
a riscurilor. Astfel, eliminarea punctelor slabe, identificate la etapa de analiza, trebuie sa constituie preocu-
parea de baza a echipei de planificare in stabilirea obiectivelor pentru perioada urmatoare.

Casiin cazul altor planificari, relevanta obiectivelor vizand asigurarea incluziunii copiilor cu CES este condi-
tionata de respectarea conditiilor SMART?'.

Obiective
S | Semnificative Clare, orientate spre asigurarea efectiva a incluziunii tuturor copiilor din loca-
litatea/districtul respectiv
M | Masurabile Sa admita cuantificarea rezultatelor
A | Abordabile Sa reflecte realizarea misiunii si obiectivelor institutiei, sa fie in concordanta cu
documentele de politici in domeniu
R | Realiste Sa poata fi realizate, cunoscand resursele si capacitatile de care dispune insti-

tutia si comunitatea

T |incadrateintimp |S& poats firealizate intr-un timp rezonabil, pentru care se face planificarea

Exemple de obiective strategice

- Asigurarea sanselor egale de acces la servicii educationale de calitate pentru toti
copiii din districtul Gradinitei;

- Elaborarea si realizarea Programului de capacitare a personalului in domeniul educa-
tiei incluzive;

» Dezvoltarea unui mecanism de stimulare a personalului de suport pentru copiii cu
CES;

% Codul Educatiei al Republicii Moldova Nr. 152 din 17.07.2014. in: Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 24.10.2014, Nr.
319-324 (634).
31 What are SMART Goals? Techniques & Examples. www.workfront.com > strategic-planning » smart-goals
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- Constituirea si asigurarea functionalitatii grupurilor de promotori ai educatiei inclu-
zive, din reprezentanti ai gradinitei si ai parintilor;

« Asigurarea progreselor in dezvoltarea copiilor si a tranzitiei de succes in invatamantul
primar

Pentru realizarea obiectivelor strategice, sunt stabilite mai multe obiective operationale (tactice) — obiec-
tive specifice, care vizeaza sarcini concrete pe termen scurt, determinat, ce reprezinta etape in realizarea
obiectivului strategic.

Determinarea obiectivelor specifice necesare realizarii unui obiectiv strategic poate fi facilitata prin
raspunsul la intrebarea: "Care sunt modurile de realizare a obiectivului strategic?”. Dupa aceasta, modurile de
realizare sunt transformate in obiective operationale®2.

Exemplu de stabilire/formulare a obiectivelor specifice

Obiectivul strategic: Asigurarea sanselor egale de acces la educatie de calitate pentru toti copiii
din districtul IET

Modurile de realizare a obiectivului strategic:

La nivel de politici incluzive | Dezvoltarea de politici care vizeaza asigurarea incluziunii tuturor copiilor
(politici de asigurare a accesului, de protectie a copiilor, de dezvoltare a
serviciilor de suport etc.)

La nivel de practici incluzive | |dentificarea copiilor ce prezinta semne de risc in dezvoltare; evaluarea
dezvoltarii lor pentru stabilirea necesitatilor individuale; organizarea
procesului educational individualizat; crearea si dezvoltarea serviciilor
de suport; angajarea si formarea personalului de suport; accesibilizarea
mediului (instalarea rampelor de acces, a barelor de suport la scari, in
corpurile sanitare etc.) etc.

La nivel de culturi incluzive | Crearea mediuluiincluziv autentic in IET.

Realizarea activitatilor de informare si promovare a educatiei incluzive in
comunitate (parinti, APL, servicii comunitare etc.); dezvoltarea partene-
riatelor comunitare (de exemplu, cu Serviciul de interventie timpurie, cu
scoala din comunitate, cu Centrul comunitar pentru copii cu dizabilitati
din localitate, cu un agent economic etc.).

Determinarea activitatilor in cadrul planificarii strategice
Realizarea fiecarui obiectiv stabilit se asigura prin actiuni concrete, propuse de echipa de planificare. in
acest scop, echipa realizeaza urmatoarele:

- elaboreaza proiectul planului (actiuni pentru realizarea fiecarui obiectiv stabilit);

« identificd resursele necesare realizdrii obiectivelor stabilite;

« estimeaza costurile pentru realizarea activitatilor planificate;

- organizeaza discutii/dezbateri ale proiectului planului cu personalul institutiei, reprezentantii parin-

tilor si ai APL;
- definitiveaza planul, in baza propunerilor formulate in procesul de discutii/dezbateri;

« prezinta varianta definitivata a planului spre examinare si aprobare Consiliului pedagogic al institu-
tiei.

32 Andritchi V. Management educational: Ghid metodologic pentru formarea/autoformarea continua a managerilor scolari.
Coord. VI. Gutu. Chisinau: CEP USM, 2014. 160 p.
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Decizia Consiliului pedagogic privind aprobarea Planului strategic de dezvoltare se valideaza prin ordinul
directorului IET.

Planul strategic constituie baza planificarii anuale a activitatii IET din perspectiva educatiei incluzive.
Incluziunea educationala a copiilor cu CES devine preocupare si subiect pentru analize, examinari, decizii
in cadrul subdiviziunilor structurale ale institutiei. Planurile anuale ale acestora, parte a planului IET, includ
activitati privind asigurarea dreptului la educatie pentru toti copiii.

Tabelul 2.1. Exemple de activitati planificate in cadrul structurilor IET

Structuri ale IET Activitati planificate pentru examinare
Consiliul « Identificarea necesitatilor copiilor si planificarea serviciilor de suport care sa ras-
de administratie punda necesitatilor acestora;
« Instituirea structurilor si serviciilor de suport in IET, in functie de necesitatile co-
piilor;
« Planificarea delegarii specialistilor la stagii de formare in domeniul educatiei in-
cluzive;

- Elaborarea, aprobarea si punerea in aplicare a mecanismului de stimulare a per-
sonalului implicat in asistenta individualizata a copiilor cu CES;

- Examinarea nivelului de accesibilitate a spatiilor institutiei pentru copiii cu diza-
bilitati; planificarea resurselor pentru asigurarea accesului;

- Planificarea resurselor pentru procurarea tehnologiilor asistive pentru copiii cu
CES;

+ Identificarea partenerilor potentiali si stabilirea mecanismelor de colaborare etc.

Consiliul + Aprobarea planurilor educationale individualizate pentru copiii cu CES;
pedagogic -« Evaluarea progresului in dezvoltarea copiilor cu CES si a factorilor care asigura
progresul;
« Tranzitia copiilor cu CES in invatamantul primar. Analiza reusitelor si a provocari-
lor;
- Diseminarea valorilor educatiei incluzive. Activitatea grupurilor de promotori
etc.

Consiliul de etica | - Elaborarea/revizuirea indicatorilor de calitate la nivel de institutie si angajat, din
perspectiva educatiei incluzive;

« Actualizarea Codului deontologic al angajatului IET, in vederea abordarii non-dis-
criminatorii a CES si copiilor cu CES etc.

Estimarea si identificarea resurselor in cadrul planificarii strategice

Pentru asigurarea succesului incluziunii, trebuie sa fie considerate toate tipurile de resurse: umane, mate-
riale, financiare. La aceasta etapa, sunt precizate rolurile si responsabilitatile persoanelor-cheie, a struc-
turilor/echipelor din gradinita si din afara ei, care vor fi implicate in realizarea activitatilor (conducatorul
institutiei, consiliile de administratie si pedagogic, CMI, comitetul parintesc, APL, alti parteneri).

Resursele se referd atat la costurile estimate pentru realizarea activitatilor planificate, a surselor financiare
utilizate, cat si la responsabilii pentru asigurarea bunului mers al lucrurilor.

Organizare

Organizarea presupune concentrarea managementului institutional asupra indeplinirii obiectivelor stabi-
lite si reprezinta un proces complex, de realizare in paralel a mai multor activitati: conducerea echipei,
stabilirea mecanismelor de punere in aplicare a celor planificate in corespundere cu politicile institutio-
nale, organizarea optima a timpului, administrarea resurselor etc.
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Organizarea proceselor institutionale din perspectiva educatiei incluzive mai prevede si delegarea respon-
sabilitatilor, astfel incat fiecare membru al echipei sa isi asume raspunderea potrivit rolului sau. In acest
scop, se revizuiesc si redacteaza fisele de post, astfel ca atributiile personalului sa asigure realizarea obiecti-
velor si misiunii IET (responsabilitatile ce reies din atributiile fiecarei pozitii sunt prezentate in continuare:
pentru cadrele didactice implicate — in Capitolul 4, iar pentru personalul de suport — in Anexa 1 a acestui
capitol). La fel, se stabilesc si modalitatile de realizare a planurilor de activitate la nivel de grupa, structuri
(CMI, echipe PEI), servicii de suport, consiliile din cadrul institutiei etc. Totodata, se urmareste implicarea
tuturor partilor in activitatile desfasurate (copii, personal, parinti, parteneri), cu diseminarea rezultatelor, a
bunelor practici.

Coordonare

Coordonarea eficienta a proceselor permite integrarea tuturor activitatilor, programelor desfasurate in insti-
tutie intr-un tot intreg. Un accent aparte trebuie pus pe coordonarea activitatilor ce asigura crearea unei
culturi incluzive, care constituie unul dintre obiectivele importante pentru incluziunea copiilor. Punctul
final in acest sens il constituie impartasirea valorilor incluzive de catre intreaga comunitate educationala.

De multe ori, in pofida existentei unor politici incluzive bune la nivel de institutie si a practicilor incluzive
in derulare, cultura bazata pe valori incluzive comune inca nu este definitivata. O parte a personalului, unii
parinti, de exemplu, pot sa nu fie de acord cu un anumit aspect al educatiei incluzive, din care cauza sa
opuna rezistenta schimbarii. In astfel de situatii, e nevoie de un efort considerabil pentru a depasi rezis-
tenta, incurajand dialogul cu privire la diferente si favorizand acceptarea schimbarii de un cerc cat mai larg
de persoane. Efortul managerial de a schimba situatia se va concentra pe:

« un proces extins de consultari cu participarea reprezentantilor tuturor partilor comunitatii educatio-
nale, chiar de la etapa de analizd a problemei pana la cea decizionald si de implementare;

- asigurarea ca toate partile implicate sunt informate cu privire la ceea ce se intampla in gradinita si
oportunitatea de a participa la activitati comune;

+ posibilitatea impartasirii bucuriilor si frustrarilor in raport cu procesele derulate;

- diseminarea bunelor practici in randul cadrelor didactice, parintilor, partenerilor etc.

Astfel, tot mai multi dintre membrii comunitatii educationale vor accepta schimbarea, ba chiar mai mult,
vor deveni promotorii ei activi.

Monitorizare si evaluare
Activitatea manageriald de monitorizare este considerata prin prisma unei duble determinari:

- analiza continua a activitatilor de la fiecare etapa si compararea lor cu obiectivele stabilite initial,
pentru a identifica nivelul de realizare si a replanifica, in caz de necesitate, procese noi; aceste actiuni
fac parte din masurile preventive si sunt intreprinse pentru a preintampina potentiale esecuri;

« deciderea asupra actiunilor ce urmeaza a fi realizate pentru a reduce diferentele fata de activitatea
planificata; aceste actiuni reprezinta mdsurile corective, luate pentru a inldatura cauzele unor situatii
nedorite in scopul prevenirii repetadrii acestora®.

Evaluarea se refera la verificarea modului in care au fost atinse obiectivele si daca exista posibilitati de a
imbunatati calitatea proceselor. La fel, evaluarea se efectueaza si in scopul reflectarii asupra celor realizate,
dar si al examinarii pasilor urmatori.

In cadrul managementului institutional, se desfasoara mai multe tipuri de activitati cu scop de monitori-
zare si evaluare a calitatii, a nivelului de realizare, de corespundere cu cele planificate, de stabilire a impac-
tului pe care il au cele realizate etc.

3 Ghergut A., Ceobanu C. Elaborarea si managementul proiectelor in serviciile educationale. lasi: Polirom, 2009, p. 172-173.
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Tabelul 2.2. Activitati de monitorizare/evaluare a proceselor institutionale

Unde?

La nivel
de politici incluzive

Ce?

Examinarea respectarii,
la nivel de institutie, a
prevederilor documen-
telor de politici

derulate in contextul incluziunii copiilor cu CES

Cum?

in cadrul sedintelor periodice ale Consiliului de admi-
nistratie, Consiliului pedagogic

La nivel
de practici incluzive

Analiza factorilor de
progres, evaludri tema-
tice si frontale, promo-
varea bunelor practici

Prin redactarea unor rapoarte interne de activitate
- cadrele didactice, personalul de suport, presedin-
tele CMI intocmesc rapoarte in termenele stabilite,
in care evidentiaza progresele inregistrate si proble-
mele apdrute in implementarea anumitor activitati,
dupa care managerul le centralizeaza intr-un raport,
elaborand concluziile de rigoare si recomandarile cu
privire la activitatile viitoare, schimbarile necesar a fi
operate;

Rapoartele sunt prezentate si examinate in sedintele
echipei CMI, ale Consiliului pedagogic etc.

La nivel
de culturi incluzive

Informarea si exami-
narea celor realizate
in cadrul sedintelor cu
personalul gradinitei,
parintii, autoritatile si
comunitatea

Prin organizarea unei comunicari interne (cu perso-
nalul gradinitei) si externe eficiente (cu parintii, auto-
ritatile, alti parteneri comunitari);

Prin completarea unor portofolii ale opiniilor copii-
lor, parintilor, altor parteneri despre cele realizate in
cadrul gradinitei, identificate prin aplicarea chestio-
narelor, anchetelor, desfasurarea focus-grupurilor, se-
dintelor cu parintii, altor reuniuni;

Prin prezentarea in cadrul unor evenimente locale,
media, conferinte, sdrbatori etc.

N
O
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2.2. STRUCTURI SI SERVICII DE EDUCATIE INCLUZIVA IN INSTITUTIA
DE EDUCATIE TIMPURIE

in IET se constituie si functioneaza urmatoarele structuri de suport pentru dezvoltarea educatiei incluzive:

a. Comisia Multidisciplinara Institutionala (CMI)

CMI reprezinta structura creata pentru a coordona procesele de dezvoltare a educatiei incluzive in IET.

» Componenta CMl in IET

Membrii echipei CMI Membri invitati la necesitate

+ presedinte - directorul institutiei « cadrele didactice de la grupa in care este in-

« secretar — metodistul/un cadru didactic clus copilul, al carui caz este examinat

- specialistii din randul personalului de suport: + parintele/alt reprezentant legal al copilului
CDS, psiholog, logoped, kinetoterapeut « asistentul social comunitar

« asistentul medical + reprezentanti SAP

- 2-3 cadre didactice (pentru institutiile cu 4 si - cadre didactice/specialisti din scoala primara
mai multe grupe) « alti specialisti relevanti

+ conducatorul muzical

Figura 2.3. Componenta CMlin IET

In cazul institutiilor cu un numar de 1-2/3 grupe de copii CMI va fi constituit din conducatorul institutiei si
cadrul didactic al grupei, in care este inclus copilul, al carui caz este in examinare.

> Atributiile de baza ale CMI in IET**
« Evaluareainitiala a nivelului de dezvoltare a copiilor ce manifesta deficiente de dezvoltare, dificultati
de adaptare, invatare;
- identificarea potentialului si a problemelor de dezvoltare ale copilului;

« determinarea necesitatilor specifice ale copilului si a masurilor de interventie/serviciilor de sprijin
care pot fi acordate in institutie;

« referirea copilului care prezintd anumite dificultati si probleme de dezvoltare cdatre SAP pentru
constatarea/confirmarea cerintelor educationale speciale;

- identificarea constrangerilor (organizatorice, didactice, bugetare etc.) care pot interveni in cazuri
concrete de incluziune a copiilor cu CES;

« coordonarea elabordrii si inaintarea PEIl pentru fiecare copil cu CES catre Consiliul pedagogic spre
aprobare;

- acordarea asistentei metodologice specialistilor care asista copiii cu CES in elaborarea sarcinilor
diferentiate si individualizate, stabilirea celor mai adecvate tehnologii de predare-evaluare in cadrul
procesului educational incluziv;

« monitorizarea asigurarii conditiilor adecvate pentru incadrarea copiilor cu CES in mediul general al
gradinitei si cuprinderii acestora in programul educational;

+ informarea parintilor/altor reprezentanti legali privind forma, obiectivele de educatie si dezvoltare a
copilului lor;

3 Instructiune de aplicare in educatia timpurie a Metodologiei de evaluare a dezvoltarii copilului. Aprobata prin Ordinul MECC
nr. 343 din 22 martie 2018, pct. 15. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_343_0.pdf.
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+ colaborarea cu institutiile educationale si structurile de suport implicate in acordarea asistentei
psihopedagogice copiilor cu CES;

« valorificarea practicilor educationale pozitive privind incluziunea copiilor cu CES si promovarea
tendintelor actuale in educatie.

> Mod de constituire

CMI se instituie anual, la inceputul fiecarui an de studii, prin ordinul intern al institutiei, emis de director.

> Mod de functionare

CMIl activeaza in baza planului anual de activitate, parte componenta a planificarii institutionale. Comisia se
intruneste, la necesitate, in baza planului anual de activitate, dar nu mai rar de o data la 3 luni. Activitatea
CMI este reflectata in rapoartele semestriale de activitate, care sunt prezentate Consiliului pedagogic si
sunt parte a rapoartelor generale privind calitatea educatiei in institutie.

Documentatia ce vizeaza activitatea CMI se refera la documente de planificare, de evidenta, de monitori-
zare si contine, in principal:

+ Planul anual de activitate al CM;

+ Registrul de evidenta a activitatii CMI;

+ Registrul de evidenta a copiilor examinati in cadrul CMI;

« Rapoartele de activitate;

+ Alte materiale.

Monitorizarea activitatii CMI este realizata de catre administratia institutiei, dar si de SAP care acorda asis-
tenta metodologica in vederea cresterii/asigurarii calitatii incluziunii educationale a copiilor cu CES in insti-
tutie.

b. Echipa PEI

Echipa PEl este grupul de specialisti responsabili de elaborarea si implementarea PEl pentru copilul cu CES
din IET.

» Componenta echipei PElin IET

Componenta echipei PEl se stabileste in functie de necesitatile copilului pentru care se elaboreaza planul
si de resursele existente, la recomandarea CMI. in cadrul unei gradinite, pot activa mai multe echipe PEI,
cu componenta diferitd, conform numarului de copii cu CES, pentru care a fost stabilitd nevoia parcurgerii
procesului educational in baza de PEI.

Membrii echipei PEI Membri invitati la necesitate

« coordonator — educatorul grupei in care este - asistentul social comunitar

inscris copilul pentru care se elaboreaza PEI  specialisti in terapii specifice din serviciile co-
. specialisti din randul personalului de suport: munitare

CDS, psiholog, logoped, kinetoterapeut « reprezentanti SAP etc.

« asistentul medical
+ parintele/alt reprezentant legal al copilului

Figura 2.4. Membrii echipei PEI

> Atributiile de baza ale echipei PEI

« Identificarea si prioritizarea necesitatilor copilului, cu stabilirea domeniilor de dezvoltare in care
urmeaza sd fie operate interventii de asistenta individualizata;
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+ planificarea activitatilor de interventie individualizata pe domeniile stabilite;

« formularea recomandarilor privind adaptarea continuturilor, tehnologiilor, materialelor utilizate in
asistenta individualizata la necesitatile copilului;

- stabilirea adaptarilor ambientale rezonabile pentru copilul cu CES si a celor psihopedagogice nece-
sare pentru realizarea asistentei educationale individualizate a acestuia;

« cooperarea cu pdrintii in vederea adecvarii interventiilor planificate la necesitatile copilului si impli-
carii acestora in realizarea PEI*.

> Mod de constituire

Fiecare echipa PEl se constituie prin ordinul directorului IET, in rezultatul examinarii rapoartelor de evaluare
complexa emise de SAP, cu luarea in considerare a recomandarilor privind componenta echipei.

» Mod de functionare

Echipa PEl se intrunestei intr-o sedinta sau, la necesitate, cateva sedinte pentru a examina cazul si a elabora
PEI pentru copilul respectiv. Educatorul grupei in care este inscris copilul pentru care se elaboreaza PEI
gestioneaza, in calitate de coordonator, procesul de elaborare a Planului. Sub egida sa, se organizeaza
sedintele, se prezinta informatia acumulata privind dezvoltarea copilului si necesitatile individuale ale
acestuia si se elaboreaza, de comun acord, compartimentele PEI.

PEIl este semnat de intreaga echipa si propus CMI, care il supune discutiei si aprobarii in cadrul Consiliului
pedagogic.

Fiecare membru al echipei isi aduce aportul la realizarea planului; de asemenea, CMI acorda suportul de
care are nevoie echipa PEIl. Pe parcursul anului, echipa PEl se mai intruneste pentru a examina realizarea si
a revizui/actualiza planul elaborat, operand modificarile de rigoare.

Monitorizarea activitatii echipei PEI este realizata de catre administratia institutiei si, pe domenii specifice,
de CML.

Servicii de suport individualizat

Pentru a raspunde cat mai adecvat necesitatilor individuale ale copiilor cu CES, IET creeaza si dezvolta
servicii de suport individualizat, care au drept scop facilitarea incluziunii copiilor cu CES in educatia gene-
rala. Serviciile de educatie incluziva sunt acordate prin interventiile personalului de suport si in cadrul
centrelor special create in acest scop.

» Personalul de suport din IET

Sarcina acordarii asistentei individualizate copilului care necesita suport este impartita intre educatorul la
grupa si mai multi specialisti din randul personalului de suport: CDS, psiholog, logoped, kinetoterapeut etc.
Institutia dezvolta aceste servicii, reiesind din necesitatile copiilor inrolati si, desigur, din resursele de care
dispune pentru a oferi sprijinul solicitat.

> Atributiile de baza ale personalului de suport din IET

Sarcina de baza a personalului de suport in lucrul cu copiii cu CES se refera la asigurarea asistentei lor indi-
vidualizate, pentru a valorifica potentialul de care dispun, favorizand o dezvoltare armonioasa in raport cu
particularitatile individuale si necesitatile copilului. Atributiile fiecarui specialist sunt prezentate in Anexa 1.

> Mod de constituire

Pornind de la faptul ca menirea serviciilor de suport este de a rdspunde cat mai eficient si amplu nevoilor
copiilor cu CES si familiilor lor, acestea trebuie create in baza evaluarii necesitatilor. In acest scop, se reali-

¥ Planul educational individualizat pentru copiii cu CES din institutiile de educatie timpruie. Aprobata prin Ordinul MECC nr.
1780 din 03.12.2018, Anexa 2 Instructiunea de elaborare a PEI.
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zeaza evaluarea dezvoltarii copiilor, cu implicarea CMI, SAP, a parintilor (a se vedea procedurile respective
in Capitolul 3).

In rezultatul evaludrii complexe a dezvoltarii copilului, la recomandarea SAP, se stabilesc serviciile de care
are nevoie copilul si care urmeaza a fi prestate in IET. Toate interventiile de suport sunt specificate in PEI.

Serviciile de suport individualizat se instituie prin decizia conducatorului IET. Numarul de posturi de CDS
se stabileste anual, in dependenta de numarul copiilor cu CES din institutie, pentru care SAP a recomandat
acest serviciu, urmand Mecanismul de determinare a normei didactice a CDS?¢.

Consiliul de administratie al institutiei decide si instituirea posturilor de psiholog, logoped, psihopedagog,
in conformitate cu legislatia in vigoare.

> Mod de functionare

In cadrul fiecarui serviciu de suport individualizat, activitatile se planifica, se organizeaza si se desfasoara
in corespundere cu atributiile si responsabilitatile postului, acestea fiind parte a managementului institu-
tional (a se vedea modalitatile de organizare si realizare a asistentei copiilor cu CES in cadrul fiecarui tip de
serviciu in Capitolul 5).

La modul practic, asistenta pentru copilul cu CES este planificata in procesul de elaborare a PEl, in baza
recomandarilor oferite de SAP. Atunci se proiecteaza un demers de interventie comun, din care se desprind
masuri si interventii realizate de specialistii din serviciile de suport pe diverse domenii de dezvoltare. Ulte-
rior, acestea vor sta la baza elaborarii Programului de interventie (asistentd) individualizata, pe domenii
de dezvoltare, de catre fiecare specialist in parte, care va contine obiectivele de lucru pe domeniul vizat,
proiectarea activitatilor propriu-zise, termenele de realizare etc.

Activitatea specialistilor implicati in asistenta copiilor cu CES este monitorizata de catre administratia insti-
tutiei, CMI, SAP, ultimele oferind inclusiv asistenta metodologica.

Centrul de Resurse pentru Educatia Incluziva

CREI este o subdiviziune structurala a IET, in care se presteaza servicii de suport individualizat copiilor cu
CES.

Experienta dezvoltarii serviciilor de educatie incluziva in gradinitele din tara releva tendinta de a nu merge,
in mare parte, pe modelul instituirii centrului ca entitate separata, asa cum este in prezent in scoli. Specificul
gradinitei, precum axarea programului educational la varsta prescolara pe metoda jocului, posibilitatea
utilizarii mai multor spatii de catre copiii unei grupe (sala de grupa, dormitor, teren de joaca, vestiar, sala de
muzicd/sport), permite si chiar favorizeaza organizarea asistentei individualizate a copiilor cu CES nemij-
locit in cadrul programului educational desfasurat la grupa. O astfel de organizare a asistentei permite
aflarea copilului cu CES cat mai mult timp alaturi de semenii sdi, participarea la activitatile din program,
facilitand incluziunea lui.

Din aceste considerente, se opteaza, la necesitate si dupa posibilitate, pentru organizarea serviciilor de
asistenta individualizata in sala de grupa, acolo unde se afla copilul majoritatea timpului, cu retragerea lui
pentru activitatile/segmentele de activitate ce nu pot fi realizate in mediul grupei.

> Atributiile de baza ale CREI
« Planificarea si realizarea activitatilor de sprijin educational pentru copiii cu CES;
- acordarea serviciilor specializate de asistenta psihologica, logopedica, altor tipuri, la necesitate;

- asigurarea conditiilor de realizare a interventiilor de sprijin in vederea facilitarii dezvoltarii copiilor
conform necesitatilor acestora;

3% Repere metodologice privind activitatea cadrului didactic de sprijin in institutiile din invatamantul general. Aprobat prin
Ordinul MECC nr. 209 din 27.02.2018. Anexa 1. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordinul_nr._209_din_27.02.2018_cds_
mv.pdf.
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 desfasurarea diverselor programe de informare, sensibilizare, mobilizare comunitara si promovare a
educatiei incluzive.

> Mod de constituire

CREI se organizeaza in baza deciziei administratiei institutiei de invatamant, coordonata cu OLSDI si fonda-
torul IET. Decizia intemeierii serviciului este bazata pe rezultatele evaluarii necesitatilor institutiei, reiesite
inclusiv din evaluarea initiala si complexa a dezvoltarii copiilor inrolati.

CREI poate fi amenajat in spatii special destinate pentru acest scop sau in incinta celor existente si functio-
nale deja, precum ar fi, de exemplu, Centrul metodic sau alte spatii disponibile. Unele activitati de asistenta
individualizata oferita copilului, de informare sau consiliere a parintilor etc. pot fi desfasurate, la necesitate,
in incinta acestui centru.

» Mod de functionare

Activitatea in CREI este organizata in baza unui plan anual de activitate, coordonat cu membrii adminis-
tratiei, CMI, cu personalul care lucreaza cu copiii cu CES, dupa care este avizat de catre conducatorul insti-
tutiei. Responsabil de activitatea centrului este CDS (sau unul dintre CDS desemnat de cdtre conducator,
atunci cand exista mai multe posturi pentru aceastd functie), care realizeaza si atributiile de coordonator
al CREI. Activitatile sunt realizate de catre diferiti specialisti care lucreaza cu copiii cu CES: CDS, psiholog,
logoped, kinetoterapeut, educatorii la grupa. Pe langa asistenta directa oferita copilului, care se referd la
cea educationala si specializata, se mai organizeaza si activitati de recreere, socializare (matinee, excursii
etc.), activitati pentru parinti si comunitate etc.

Pentru fiecare copil beneficiar al CREI se intocmeste un dosar®’. De mentionat ca la activitatile centrului pot
participa si alti copii din gradinita/comunitate, nu doar cei cu CES, parintii acestora, cadre didactice, specialisti.
Documentatia perfectata in cadrul CREl include:

+ Planul anual de activitate a CREI;

+ Orarul de lucruy, cu indicarea activitatilor pentru copil, pentru specialist;

+ Dosarele copiilor;

+ Registrul de evidenta a beneficiarilor CREI;

« Rapoartele de activitate;

+ Alte materiale.

Activitatea CREl este coordonata de catre administratia institutiei si consultata metodologic de catre echipa
SAP, care evalueaza si calitatea activitatii centrului.

2.3. CREAREA SERVICIILOR DE EDUCATIE INCLUZIVA iN INSTITUTIA
DE EDUCATIE TIMPURIE

Crearea si dezvoltarea serviciilor de educatie incluziva la nivelul IET urmareste cateva obiective importante:

+ Asigurarea accesului la educatie de calitate pentru copiii de varsta prescolara, care au dizabilitati/
provin din medii defavorizate sau sunt intr-o alta oricare situatie ce le afecteaza dezvoltarea;

+ Interventia timpurie in remedierea problemelor de dezvoltare;
« Garantarea dreptului de a creste in familie, prin prevenirea institutionalizarii copiilor de varste mici.

in examinarea etapelor procesului de creare si dezvoltare a serviciilor de educatie incluziva in cadrul unei
IET, se porneste de la prezentarea unei situatii tipice, proprii multor institutii din tara. Este situatia gradinitei

3 Metodologia de organizare si functionare a Centrului de Resurse pentru Educatia incluziva din institutia de invatamant preuni-
versitar. Anexa 1. Aprobat prin Ord. MECC nr. 100 din 26.02.2015.
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unde au fost inclusi mai multi copii, care, in rezultatul evaluarii complexe realizate de SAP, au fost deter-
minati ca avand CES. Necesitatile lor sunt multiple, fapt care determina aparitia unei nevoi semnificative la
nivel de institutie — cea de a oferi un raspuns complex, adecvat cerintelor educationale individuale. Acest
lucru este posibil doar prin crearea, dezvoltarea si furnizarea serviciilor de educatie incluziva.

Calea parcursd de la identificarea nevoilor si pana la dezvoltarea si functionarea unor servicii de suport
viabile include cateva etape, cu multiple procese ce trebuie realizate de IET, cu implicarea mai multor
actanti/parteneri.

« ldentificarea copiilor de 0-7 ani din grupuri vulnerabile din comunitate (copii cu
Evaluarea dizabilitati, din medii defavorizate) si evaluarea necesitatilor acestora

necesitatilor - Autoevaluarea IET (evaluarea interna) cu scopul determinarii resurselor existente

comunitatii si necesitatilor de dezvoltare a institutiei pentru a asigura accesul tuturor copiilor

de varsta respectiva la educatie timpurie de calitate

Stabilirea . Stabilirea celor mai eficiente modalitati de raspuns necesitailor identificate

- Proiecarea pachetului de servicii de suport ce urmeaza sa fie dezvoltat in IET

- Elaborarea planului de actiuni privind crearea serviciilor de educatie incluziva si
asumarea de angajamente in acest sens

pachetului
de servicii El

-

- Instituirea posturilor de personal de suport

« Angajarea si formarea personalului de suport

- Formarea intregului personal al IET in domeniul EIT; asigurarea asistentei
metodologice pe parcursul credrii si dezvoltarii serviciilor de suport

- Pregatirea si dotrea spatiilor necesare pentru buna functionare a serviciilor de suport

Crearea
serviciilor El

.

Organizarea - Stabilirea contingentului de copii, evaluarea dezvoltarii lor
asistentei - Inrolarea copiilor in IET; elaborarea PEI pentru copiii cu CES
individualizate - Elaborarea programelor de asistenta individualizata pe domenii de dezvoltare si
in cadrul implementarea acestora
serviciilor El « Coordonarea, monitorizarea si evaluarea functiondrii serviciilor de suport la nivelul IET

Figura 2.5. Etapele procesului de creare si dezvoltare a serviciilor de educatie incluziva in IET

Evaluarea necesitatilor

La aceasta prima etapa este nevoie sa se raspunda la cateva intrebari importante:

« Cine sunt copiii din IET si din comunitate, care ar putea fi potentiali beneficiari ai
educatiei incluzive?

« Cu ce probleme se confrunta copiii si care sunt necesitatile lor in aspect educational?

« Ce servicii de suport exista in comunitate, care raspund total/partial necesitatilor
copiilor?

- Ce servicii lipsesc si pot fi create la nivelul IET pentru a raspunde necesitatilor educa-
tionale individualizate ale copiilor de varste mici din comunitate?

- Ce posibilitati exista in cadrul IET pentru a crea si dezvolta serviciile de suport?
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Identificarea si evidenta copiilor din grupuri vulnerabile (inclusiv cu dizabilitati), care ar putea fi determinati
la intrarea in sistemul educational ca avand CES, este un proces lacunar. Deficientele ce tin de colectarea,
stocarea si evidenta datelor fac parte dintr-o problema mai larga, de sistem, si vin din lipsa unei baze de date
comune privind grupurile dezavantajate, serviciile oferite si alte aspecte relevante. Practica de azi se bazeaza
pe o colectare de date segmentars, realizata de fiecare domeniu (medical, social, educational) separat. In
lipsa unor mecanisme functionale de identificare timpurie a copiilor aflati in diverse situatii de dificultate,
exista riscul "pierderii din vizor” si [asarii “in spate” a unor copii, in afara serviciilor de care au nevoie.

Pornind de la aceste aceste considerente, examinarea contingentului de copii, din IET si din comunitate,
cu scopul identificdrii celor care prezinta probleme de dezvoltare sau a cdror evolutie este amenintata
de prezenta anumitor factori de risc, este indicat sa fie realizatd cu participarea reprezentantilor tuturor
sectoarelor cu atributii in domeniu. Examinarea poate fi efectuata in cadrul CMI, care se poate intruni in
componenta extinsa, cu participarea, pe langa reprezentantii gradinitei, a asistentului social comunitar,
mediatorului comunitar, reprezentantilor asistentei medicale primare, SAP, ai altor institutii de invatamant
din comunitate, servicii existente pentru copii.

La realizarea acestui exercitiu, pe langa selectarea multiplelor surse de informare privind potentialii benefi-
ciari ai EIT, la fel de importanta este si stabilirea criteriilor in baza carora se va face identificarea/examinarea
copiilor (o lista a criteriilor in baza carora poate fi examinat contingentul de copii in acest scop se contine
in Chestionarul de autoevaluare a IET, prezentat in Anexa 2).

Dupa selectarea potentialilor candidati, urmeaza sa fie examinat fiecare caz in parte, fiind analizate mai
multe aspecte:

« Care este situatia la zi a copilului si familiei?

« Care sunt rezultatele evaluarii complexe daca a dezvoltarii copilului (daca o astfel de evaluare a fost
realizata de SAP)?

« Care sunt factorii de risc care afecteaza dezvoltarea copilului?

« Care sunt cerintele speciale de dezvoltare si necesitatile individuale de sprijin, in special in aspect
educational?

Pentru realizarea acestei analize, se pot consulta diverse surse de informare: rapoarte de evaluare a dezvol-
tarii copilului, caracteristici psihopedagogice elaborate de cadrele didactice, psihologi, alti specialisti,
ancheta sociala a familiei etc. Astfel, se vor exclude cazurile de includere mecanica a unor copii in categoria
potentialilor beneficiari ai serviciilor El, doar in baza apartenentei la unul dintre criteriile de vulnerabili-
tate (de exemplu, apartenenta la minoritatile etnice sau provenienta dintr-o familie cu multi copii etc. nu-I
plaseaza pe copil direct si neaparat in categoria celor din grupuri vulnerabile).

Pentru stabilirea necesitatilor individuale ale tuturor copiilor identificati ca potentiali beneficiari ai servi-
ciilor El, este nevoie sa se realizeze referirea cazurilor catre SAP, pentru o evaluare complexa a dezvoltarii
acestora (in situatia in care acesti copii nu sunt inca in vizorul structurilor responsabile de evaluare). Doar
drept urmare a acestei proceduri de evaluare, se va confirma/infirma necesitatea serviciilor de suport in
fiecare caz aparte.

Incd un aspect important vizeaza estimarea intrarilor in IET in urmatorii ani si numarul copiilor cu dizabili-
tati/aflati in diverse situatii de risc din cel total, care urmeaza sa fie inrolat in gradinita. Aceasta informatie
va oferi posibilitatea realizarii unui pronostic privind necesitatile existente in servicii de suport la nivel de
IET pentru o perioada mai mare de timp.

Dupa stabilirea tuturor datelor cu referire la copii, urmeaza cartografierea serviciilor existente in comunitate,
a ofertei acestora, a gradului de acoperire a necesitatilor tuturor copiilor. Se urmareste stabilirea tipurilor
serviciilor dezvoltate in cadrul diverselor centre comunitare, centre de zi, dar si celor din alte institutii de
invatamant din comunitate (de exemplu, exista/nu CREI, pozitie de CDS, psiholog, logoped in scoald/o alta
gradinita etc.). Acest exercitiu scoate in evidenta cateva momente:
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 gradul de satisfacere a necesitatilor grupurilor de copii identificati din IET si comunitate;
- tipurile de servicii necesare, dar care lipsesc la moment;

+ existenta continuitatii intre prestarea serviciilor de suport la nivelul invatamantului prescolar (in
cazul in care o sa se decida crearea acestora) si la cea a invatamantului primar, gimnazial, fapt care ar
asigura o tranzitie eficientd a copiilor cu CES de la un nivel la altul.

In cadrul exercitiului de autoevaluare a IET se va stabili, in baza cererii de servicii identificate, care sunt posi-
bilitatile de creare a serviciilor de suport in institutie. In acest scop, se evalueaza:
- oferta educationala pentru diferite varste;
+ resursele umane;
. capacitatea institutionald: se colecteaza informatii cu referire la imobil — capacitate de primire a copi-
ilor (ca numar, functionalitate etc.), se realizeaza inventarierea spatiilor disponibile ce ar putea fi
utilizate in scopul oferirii serviciilor de suport individualizat etc.

Fiecare institutie va decide asupra criteriilor de autoevaluare, pe care le va include in grila de evaluare,
utilizata la aceasta etapa, chestionarul din Anexa 2 fiind unul orientativ.

Finalitatea etapei de evaluare a necesitatilor

- Baza de date a copiilor din IET si comunitate, potentiali beneficiari ai serviciilor de
educatie incluziva

- Rapoartele de evaluare complexa a dezvoltarii copiilor identificati, cu specificarea
serviciilor de suport recomandate

- Baza de date a serviciilor existente in comunitate

« Raportul de autoevaluare a IET, cu stabilirea necesitatilor de dezvoltare a institutiei

pentru a asigura accesul tuturor copiilor cu varsta de panad la 7 ani la educatie timpurie
de calitate

Stabilirea pachetului de servicii de educatie incluziva

Aceasta etapa, la fel, vine cu o serie de intrebari ce trebuie examinate in continuare:
«  Cum poate raspunde IET tuturor necesitatilor identificate la prima etapa?

« Care este pachetul de servicii de suport ce urmeaza sa fie dezvoltat in IET si care sunt costurile esti-
mate pentru crearea si intretinerea lor?

 Care sunt pasii pe care i realizeaza institutia pentru a initia crearea si dezvoltarea serviciilor de suport?

Este evident ca exercitiul de evaluare a necesitatilor copiilor va scoate in evidenta o diversitate de nevoi,
legate de dezvoltarea fizica, senzoriald, cognitivd, emotionald, autonomia personala a fiecarui copil, spri-
jinul social solicitat in cadrul interactiunii si comunicarii, suportul necesar familiei etc. Raspunsul institutiei
pentru multitudinea de nevoi poate fi oferit prin promovarea unei abordari holistice si individualizate per
copil, care sa vina in sprijinul lui la depdsirea dificultatilor de invatare si dezvoltare cu care se confrunta.
Aceasta presupune stabilirea celei mai eficiente modalitdti de incluziune educationala a copilului de varste
mici, combinatd cu asistenta individualizata in cadrul serviciilor de suport, dar si cu sprijin acordat familiei
prin diverse activitati de informare/consiliere a parintilor.

In luarea deciziei privind organizarea serviciilor El pentru copiii de varsta prescolard, trebuie s& se porneasca
de la cateva conditii de baza, pe care sa le intruneasca acestea:
- safieindividualizate, adica sa ofere un rdspuns personalizat, bazat pe necesitatile copilului si familiei;

- safieintegrate, astfel incat sa raspunda cerintelor pe toate domeniile de dezvoltare, asigurand ingri-
jire, crestere si educatie;

- sa fie disponibile, adica usor de accesat la momentul oportun si in conditii firesti pentru dezvoltarea
copilului.
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Pachetul minim de servicii dezvoltat in cadrul IET se refera, in principal, la:
- asistenta educationala realizata de catre CDS;

- asistenta psihologica;

» asistenta logopedica;

« asistenta kinetoterapeutica.

Aceste servicii includ atat asistenta acordata copilului de catre personalul de suport, cat si asistenta prin
informare, consiliere, formare, prestata familiei.

In dependenta de situatia de dezvoltare a copilului, in fiecare caz, sunt determinate toate necesitatile ce
urmeaza sa fie acoperite si prin alte servicii de suport, atat educationale, cat si non-educationale, unele
dintre ele fiind accesate in afara |ET. Asistenta non-educationald se referd la asistenta personala, servicii
de reabilitare, terapii specifice, asistenta medicald, transport specializat, echipament specializat, alimen-
tatie etc.

Odata stabilite grupurile de necesitati, IET urmeaza sa inainteze catre APL un demers privind necesitatea
crearii serviciilor de suport. Demersul respectiv se va intemeia pe recomandadrile SAP cu referire la serviciile
de suport care sa satisfaca necesitatile individuale constatate la copiii evaluati din IET si comunitate. De
asemenea, se elaboreaza un plan de actiuni, care sa cuprinda toti pasii ce vor fi intreprinsi, perioada de
realizare, responsabilii, partenerii implicati (un model este prezentat in Anexa 3).

Atat demersul, bazat pe evaluarea necesitatilor copiilor, cat si planul de actiuni privind crearea serviciilor,
vor fi examinate, in comun, de catre IET si APL, SAP, OLSDI, pentru a se stabili modalitatile cele mai eficiente
de raspuns necesitatilor identificate.

Decizia de alocare a resurselor financiare pentru crearea si sustinerea serviciilor de suport in gradinita
este luata in final de Consiliul local, finantarea serviciilor fiind, conform legislatiei in vigoare, realizata din
bugetul local. in acest sens, se identifica si se aloca resurse pentru instituirea unitatilor de personal de
suport, renovarea/adaptarea spatiilor in care vor fi prestate serviciile, dotarea serviciilor cu echipamentele
si materialele necesare.

Realizarea planului stabilit se va face cu implicarea tuturor partilor, responsabilitatile fiind consemnate si
intr-un contract multilateral. Astfel, OLSDI si SAP participa prin:

+ Identificarea, in comun cu APL si IET, a spatiilor din cadrul institutiei pentru crearea serviciilor de
suport;

« Monitorizarea si asigurarea bunei desfasurdri a activitatilor de creare a serviciilor de suport (adap-
tarea spatiilor, dotarea, asigurarea cu personal, instruirea);

- Evaluarea dezvoltarii copiilor si stabilirea necesitatilor privind asistenta in cadrul serviciilor de suport;

« Monitorizarea si asistarea organizationala simetodologicd a activitatii I[ET in ceea ce priveste prestarea
serviciilor de suport;

« Coordoneaza, in comun cu APL si alti parteneri, activitatea de formare continua, recalificare/recon-
versie profesionala pentru personalul implicat in prestarea serviciilor de suport etc.

Responsabilitatile APL vizeaza:

- Identificarea, in comun cu OLSDI, SAP si IET, a spatiilor din cadrul institutiei pentru crearea serviciilor
de suport si asigurarea financiara a adaptarii acestora;
- Asigurarea instituirii, angajarii si salarizarii unitatilor de personal de suport, conform recomandarilor SAP;

+ Asigurarea finantarii activitatilor de formare continua, recalificare/reconversie profesionala pentru
personalul implicat in prestarea serviciilor de suport in educatie incluziva;

- Planificarea si asigurarea anuald a resurselor financiare necesare pentru functionarea serviciilor de
suport in educatie incluziva.
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Responsabilitatile IET se refera la:
- Identificarea, in comun cu APL si OLSDI, a spatiilor din cadrul institutiei pentru crearea serviciilor de
suport;
+ Asigurarea bunei desfasurari a procesului de creare a serviciilor de suport in educatie incluziva;

« Asigurarea participarii personalului implicat in prestarea serviciilor de suport la programele de
formare continua, recalificare/reconversie profesionala;

- Inrolarea copiilor cu CES din localitate;

« Organizarea si realizarea procesului educational individualizat, planificarea si prestarea programelor
de asistenta individualizata etc.

Finalitatea etapei de stabilire a pachetului de servicii de suport in educatie inclu-
ziva in cadrul IET

« Pachet de servicii de educatie incluziva ce urmeaza sa fie dezvoltat in cadrul IET

« Decizia Consiliului local privind crearea serviciilor de educatie incluziva in IET

- Contract semnat intre IET, APL, OLSDI, alti parteneri privind crearea serviciilor El

« Plan de actiuni privind crearea si dezvoltarea serviciilor El

Crearea serviciilor de educatie incluziva in IET
Intrarea in etapa de creare propriu-zisa a serviciilor porneste de la clarificarea catorva aspecte importante:
 Care sunt spatiile destinate pentru amplasarea/prestarea serviciilor El, conform pachetului de servicii
stabilit pentru institutia data?
« Care este minimul de dotare a serviciilor de suport create in IET?
« Caresuntnecesitatile de formare a personalului din IET (inclusiv personalul de suport recent angajat)?
« Care sunt modalitatile de asigurare a necesitatilor de formare a personalului IET pentru consolidarea
capacitatilor acestuia?

Dupa efectuarea lucrarilor de reparatie si pregatire a spatiilor destinate prestarii serviciilor de suport,
acestea se doteaza cu echipamentele si materialele necesare. Lista recomandata a dotarilor pentru servi-
ciile este propusa in Anexa 4.

Urmatoarea etapa importanta, determinanta pentru calitatea serviciilor El, este angajarea specialistilor
pentru functiile de personal de suport, precum si formarea personalului IET, inclusiv a cadrelor nou-an-
gajate. Planul activitatilor de formare, elaborat in baza necesitatilor de formare ale membrilor de personal
(Anexa 5), se va referi la:

« organizarea sesiunilor de informare si formare continua: seminare, ateliere, sedinte de asistenta
metodologica;

« acordarea asistentei metodologice in planificarea activitatii specialistilor;

+ acordarea suportului in elaborarea PEI pentru fiecare copil cu CES etc.

Asistenta metodologica pe parcursul credrii si dezvoltarii serviciilor de suport va fi asigurata de OLSDI si SAP.

Finalitatea etapei de creare a serviciilor de educatie incluziva in IET

« Spatii din cadrul IET adaptate si pregatite pentru prestarea serviciilor de educatie
incluziva

« Posturi de CDS, psiholog, logoped, kinetoterapeut (sau altele, la necesitate) instituite
» Personal de suport angajat

+ Plan al activitatilor de formare in domeniul EIT, bazat pe necesitatile de formare ale
personalului institutiei
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Organizarea asistentei individualizate in cadrul serviciilor de suport

Paralel cu activitatile mentionate mai sus, demareaza si pregatirea pentru inrolarea copiilor cu CES si orga-
nizarea procesului educational in scopul incluziunii acestora. Este etapa finala, in care se clarifica cateva
aspecte importante:

« Cine sunt copiii din IET care urmeaza sa beneficieze de serviciile de educatie incluziva?

+ Cine sunt copiii din comunitate care urmeaza sa fie inrolati in IET si sa beneficieze de serviciile de
educatie incluziva?

« Care sunt modalitatile cele mai eficiente de organizare a procesului educational pentru acesti copii,
care sa includa si programe de asistenta specializata?

« Care sunt pasii pe care urmeaza sa-i realizeze institutia pentru a asigura incluziunea educationala?

La etapa respectiva, se realizeaza planificarea activitatilor referitoare la dezvoltarea si promovarea El in IET,
Planul anual de activitate al IET fiind completat cu activitati corespunzatoare.

De asemenea, se precizeaza contingentul de copii cu CES, care sunt in IET si urmeaza sa fie incadrati in
serviciile de suport, precum si copiii ce vor fi inrolati in urmatoarea perioada (de exemplu, la inceputul
urmdtorului an de studii). Continud, la necesitate, procesul de evaluare/reevaluare a copiilor, realizat de
SAP. La finalizarea evaludrii/reevaluarii se stabileste modalitatea de organizare a procesului educational
pentru fiecare copil cu CES:

.« forma de incluziune (totald, partiala, ocazionala);

- modalitatea de parcurgere a curriculumului (in baza PEl sau in cadrul general);

« tipurile de adaptari care vor asigura individualizarea procesului educational;

« serviciile de suport prin care se va oferi asistenta specializatd de care are nevoie copilul.

In dependentd directd de rezultatele evaludrii/reevaludrii dezvoltdrii copiilor si a necesitatilor constatate, perso-
nalul didactic reconsiderd/proiecteazd activitatea astfel incat sa fie asigurata asistenta copiilor cu CES inro-
lati. Activitatea de planificare a activitatii specialistilor este (trebuie sa fie!) ghidata de managerul IET, CMI si
echipa SAP, care oferd suport metodologic atat fiecarui specialist in parte, cat si tuturor cadrelor didactice
din IET, la necesitate.

Pregatirea programelor de asistenta individualizatd, ca parte integrantd a planificdrii activitatii in cadrul
serviciilor de suport, succeda elaborarea PEI pentru fiecare copil cu CES, in baza concluziilor si recomanda-
rilor SAP.

Pentru asigurarea bunei functiondri a serviciilor de educatie incluziva in IET, managerul IET, CMI vor asigura
coordonarea, monitorizarea si evaluarea realizarii Planului de activitate a IET la capitolul Activitdti de suport
educational. Totodatd, pentru monitorizarea credrii si evaluarea periodica a calitatii si eficientei servici-
ilor de educatie incluziva, OLSDI si SAP desemneaza responsabili, care, pe langd monitorizare si evaluare,
acorda asistenta metodologica continua in dezvoltarea educatiei incluzive in IET.

Finalitatea etapei de organizare a asistentei individualizate in cadrul serviciilor El

« Planul anual de activitate a IET, completat cu activitati pentru dezvoltarea si promo-
varea El

+ Planuri anuale de activitate a specialistilor din serviciile de suport

- Baza de date a copiilor cu CES inrolati in IET, beneficiari ai serviciilor El

- Rapoarte de evaluare complexa a dezvoltarii copiilor cu CES inrolati, cu specificarea
serviciilor de suport solicitate

« Planuri educationale individualizate elaborate pentru copiii cu CES
« Programe individualizate de asistentd pe domenii de dezvoltare




» Ghid metodologic

EDUCATIE INCLUZIVA TIMPURIE

H

*91e4351634u] 9j9sa1b0.1d ap a1jouny
ul eiualsise ap |nuejd ezeaydepe
‘Injn[1d02 e 311010W B3R OAZIP U]
9[9sa4b01d pzean|eAdal/ezean|en]
‘aJelisiuiwpeoine

9p 1jeypeded IS 1slwouoIne eaJel
-nbise/easewloy ‘Injnsisw e ‘aies
-e|dap ap njeydeded easedyiyioy
1jouUny Joywnue easeyl|iqeal/ediz
- e3Je}l[Ige !31R}OAZIP IS 31935310
9p 9|einjeu J0|9sa30.4d ealeziioney
2ids 91ejusuo lidess} ezeszi|eay
311UaAI1UI 3P Nes/IS

Aluanald Js1desed nd ‘néiedads
Jojpipaw nidudsaid ad ajezeq
1e3s1se 1dod aseday nujuad sidessy
-013UD| 9p d1ezijenpiAlpul awelb
-0id ezeajuswa|dwi 1S ezealoge|3

InjnuoN| e 1$ fequi| ap
1ieing|n3 nd Jojiidod e ejuspins ap
9|21UaWnNdOop (ezeazijenide ‘ezesl
-9|dwod ‘ezeasoqe|s) ©ze3139419d

. ‘ndod e[ aiedIUNWOD IS

fequi| op JojugIng|ny iLigIolPWe/
Iiesuadwod 15 1uaAaId easspan
ul ‘as1depip JojaJped Lepuew
-033J 3de) ‘pjuelNSUOd BpIOodY
‘1jeasise

Jojndod injnjeijusjod S1eAdspe
IS 9IgIsad0e Jd1dEepPIp Iedlew
«|2Je1adndai-aiesuadwod-aidesay
9p ealelAlDe Ul bzedZI|IN IS BZ
-e9109|9S ‘edyliusapl ‘ezealoge|]
‘luedunwod 1S Injnfequi)

9le ueinqnl ejuizaid ased mdod
nJjuad edipadoboj a1jusniaiul ap
swelboid ezeazijeal IS ezealoge|3

‘(39 ed1bojoyisd e}
-uajsise ap aweltboid ‘93160j0yisd
95y ‘aie|nwiioy ‘eIuapIAS ap ansib
-3J) e13$ade Nd 1enydIYS INNIdN| e
15 13e1sise Jojidod e eiuspins ap
9|21UaWNdOop (ezeazijenlde ‘ezesl
-9|dwod ‘ezealoqe[s) ezea)dddd -
id
-0D — |1d0d “01ednps — |1dod ‘j1dod
— J03}eDdNP3 3JIUIP BIUSIDYD eaJeu
-oljejal 1S 14edIUNWOD e3JRY|IDR)
puiaud ‘S3) nd mdod eisise aied
Jonsienads ejueynsuod ei13y0 -
ndod 1nsedsy 11
-R}JOAZIp e ex3|dw0d 21enjeas ap
[n1iodey uj 91ejndiis sjliepueWOd
-3J 15 13e1IS9d3U 9P 311dUNy Ul 'S3D
n> Jojiidod e (dnib ap 1S ejenpia
-lpuil) edibojoyisd ejualsise ap
sweiboid ezeszjeas 15 edyiueld -

(P12 10|

-ndod Jojasaiboid e asezioyuow
9p 95y ‘ad1bobepadoyisd d5y) ed
-Ibobepadoyisd ejuaisise puiald
2JeSaD9U J2jUdWNd0p ezes1d|d
-wod ‘ezeazijen)oe ‘ezealoge|]
‘Ijeysise Jo|idod

d1ieysadau IS njeriualod e| 3jeuo
-1jeonpa 3jbojouysy ezeardepy
‘ednib

ul 9jijenande e| Injnpidod ejusy
-SISe |NJI0}RINPS ND BZEIUOPIOOD)
‘Injnido>

111e}JOAZOp e exd|dwod aienjead
9p |nuodey ul =1eindns sjuep
-UBWOD3J ND 3}L}WIOJUO0D U] ‘D))
-depe nieds 231e/13y> Ul 15 ednib
ul djifg)IAIDR €| BleZIeNpIAIPUL g
-euolieonps ejualsise uud ‘s3o nd
Jojidod podns eisj0 15 edylueld

‘|34 eaJezijenyoe IS ealinziAai e| edidilied ‘ezeaziiojuoy

‘191SJeA WIOJU0d ‘D|S e| ejeyiod

-eJ ‘eAljesedwod ezijeue und 1S Jep ‘@1eziioyuow 19peonad |nyndasuj e ap eijenis e yeyodel ‘Injnjidod easeljoazap ul [nsai60.1d ezesaziio}uUo
(dnub uy nes/1$ ajenpialpul) 9oy133ds 1deia) ap uswWa[d ND 13e1IAIIDR BZRIZI[eal IS edylue|d
]3d wi03u0d ‘wesboid ap 3|IjeHAIIDOE B] BIOISIIE B 9AI3DI)D I1ied
-1>13ed easey|de) niyuad ‘S3D) nd Jojiidod ejusisise ul sjeuoliednps Jojiibojouysy easeidepe puiald usundoid ezeajnwioy IS 131831S9I9U BOYIIUIP|
53D nd 1mdod nujuad (3ezijerdads Juswediyda ‘sjejuaiquwie ‘9316obepadoyisd) ueidepe ezeazijeal 1S usundoid ezeajnuwiio

(131 wip $3D Nd 1dod nujuad |34 e p4ePURIS-11INIDNIIS WIOJUOD) |34 BaJezi|eal IS eaieloqe|d e ‘|34 19d1yda [e niquuaw ap a3e3ijed ul ‘edidiyied
{(ininido> e a1enjeAs ap 19160j0poId e dNndwiy eljedonpa up aiedfjde ap 11UNI3dNIISU| WIoU0d) INjN|Idod 1118} OAZIP E eleliiul easen|eAs e| edidijied

nadesajojaury

L exauy

padobo

$3D nd Jojiidod e ejezijenpiAlipul juajsise .| 341934 Nd HiNqUIY °L

Bojoyisd

131 uip 1odns 3p Injnjeuosad 3jingIy

uifiids ap >13depip nipe)

AX3ANY




» Ghid metodologic

EDUCATIE INCLUZIVA TIMPURIE

H

‘njulied oipouad ezeay
-9|dwod 3| aJed ad ‘adxiynadessl
-0312upy Jojiiuanialul injnydedwl

B 9JBAISSQO dp ISy ezealoge| -

‘aidessyolauny und
ejualsise ap Jojpwelboid eale}
-udw|dwi u] eloisade eased)d

-Wwi e| 24149424 nd njuiied eynsuo) -

"2Jed1unwod IS feq

-wl| ap Jojleing|n} ealeloldwe
/ealesuadwod pulald Jojpwelb
-o04d easezijeas uj njued edidwi
‘asedjunwod IS fequil| ap
Jojueing|ny 1UIUSARID  BIISPAA

ul Jojijuied eiueynsuod epiody -

*2}9 |1dod-a1uiied Jojiieal
ealeziwiydo ‘quaweliodwod ‘ai
-euolje|as ‘aiejeAul ap Jojiieyndy
-1p 1enuiwip 1S 14uaAaad |ndoos
ul ‘injnjidod 1e 1jeba| 1jueiusz
-aidas Joyje/iopjuued edibojoy
-1sd a131j1suod eI3j0 IS edYlue|d

‘(Jleauswepiodwod ‘jeuo
-1JoWa-0100s ‘AINUbOD) d1e}|OAZIP
9P IUSWOP 3SIAAIP Ul IN|N|id0od JO|
-9jualadwod ealeljoazap puiald
JojliepueWOda) BAJRINWIOY ND ‘DD
-16ojoyisd JojienjeAd aa1e)nzal
e| asaud nd njuued ezeawuoyu|

‘1

-uied nd> unwod uj “ojdod e al
-924231 9p 1ielAIDe eZRaZIURBIO
!(esede 1S 13 ul) Jojiidod e edib
-obepadoyisd ejuaisise ap 9|1iel
-IAI3DE U] eJolsade [edijdwi eal
-9paA u| Jojijulied e asniisul ap
iienAnoe ereoseysap 15 edylueld
10|ndo>

e edibobepadoyisd ejuaisise uj
Jojijuided ejusuadxs eoylojep

Jewnd jnjueweieau) ul eliuipeb uip Injnjidod e aijizuesy ap Injnsad0.d easeyl|ide) puiAld eljiwe) B}NSU0D
‘ejusladwod ap [njuswop u] ‘djeuaied Jojaiuaadwod 11HepIOSUOI/IR}O0AZIP [Nd0DS U] 11e}IAIDR ZRaZIURDIO IS BDYIUR|d
!]3d 10]9A11931q0 eaJeZI[R3J U] 111R}INUIIUOD |1JeINBISe BRISPA Ul
‘(232 @211qnd njeds u ‘nijidIWop e *x3) | 3| ke ul ‘ejusladwiod sp |NIUSWOP U] I9judlsise ealezijeal pulAld niuied nd nudn| ap 11693es 9159]1gelS

{(dA1Znpoul

191ie2Nnp3 Ie ojowold ap Jojundnib 1e Lquidw Sp )el|ed U) SAIZN|DUI 191iedNPa B d1erowoid ap 3jiienande ul sojijutied easedidwi ezesfeindu)

‘|I3d |nsa>0.d u} e1o3sade |

-edidipied ejueyioduwy 1S Innjidod eale}joAzap uj Injnsalboid easeinbise up |34 [njoJ ‘indods ‘ejueliodwi aidsap §3D nd Jojiidod 1ijulied ezeswioyu|

‘asenjeAs ap |nsad04d uy Jojijuned juedidijied eajeyisadau IS INjnjidod 114e1|OAZIp 11BN |BAD BI}R}ISDIU BZRajUWNbIy
‘ejusladwiod ap [njuswop uj ‘ininjidod
e 91ezi|enpIAlpul 19jualsise e aieziuebio ap ajijejepouw 15 1iedyiueld eajeysadau aidsap injnjidod je 1jeba) 1lueyusazaidai 1ije/niulied ezeawloju|

1ijuried nniyuad 1S nd Jojiie}iAlde eaeZI|Rad IS RAJRdYIUR|d B 94149434 ND HININY T

‘1}eysise Jojiidod 9j13e}sadau
9p a1jouny U 15 e21padobo| 93yl
-de 9p 9|1indi} Nd sspundsai0d uj
J1padoboj |nuiqed ezesfeuswy

!("019 Jojdod sojasaiboud
e alezuoliuow ap 35y ‘edipadob
-0| a1desd} ap sweibosd ‘Dd1p
-adobo| asy ‘aiejnwioy ‘ejuapind
op a.s1b6a1) enssde nd 1enydaye

‘1}e3s1se 40|11dod 111e} oA
-zap eidnse edibojoyisd ejuaisise
op Jojieyande |nypedwi ‘ejuap

-Jo ©zeaWIlsd 1S ezeazIIOUUO -

‘je3sise Jojiidod |nzed uj a3ea
-d>9pe-jenos IS aAlzod ajuswe)

-lodwod ezeawuoy IS ezealeindu| -

‘1jeysise
Jojndod jueyoazap eidnse edibob
-epadoyisd ejuaisise ap Jojijean
-de |npedwi ‘ejuadys ezeazijeuy

42



+ Ghid metodologic

EDUCATIE INCLUZIVA TIMPURIE

H

‘elua1adwod ap |niuswop ad ‘s3H) nd Jojiidod sja1esop ezeazijenide ‘ezeals|dwod)

53D nd Jojiidod e peZI|ENPIAIPUL RIUS)SISE

nJjuad 3jelIa3ewW JO}|e IS 9D13depIp Jo|3|eld1ew [11eindoid e31e}Isadau pulAld LepuewOdaI 3384 IS BOLYIIUSP|
53> nd Jojindod ajezijenpialpul 19iuaisise [ue1sald InjnJielo easeloqe|d e edidilied

‘|34 ul JojiieIIAIDR BRJRZI[RDI 1S eRJRedyIue|d B edIDIMIER

‘(®A130ads

-3 nieyjigesuodsas easebajsp
appap 13| erjensiuiwpe) s3I
n> Jojiidod 3jaJesop (ezeazijeny
-de ‘pzea)d|dwod) ezeauonsab
!S3D nduojidod a1

-eZI|eNpIAIpUl S]RUOIIRINPS-UOU
IS 9jeuoliednpa 19judlsise Iels
-2.d |nJelo aseqoude 1S aieuoplo
-0> 3uds aundoud 1$ ezealoqge|d
“(134D gasixa pued |nz

-e> ul) |3YD es1eyiAnde edylueld

134D ea3e3iande puiaud ninquay p

‘131 [e 93e1AIRDR 3p [enue [npiodel Ul d1apn)pul njuad ‘ejusladwod ap [njuswWop Ul S3D Nd Jojiidod ejualsise pulald 1iewlojul eluIzaid
WD ‘a1iessiuiwpe ap Injnijisuo) “216obepad Injnijisuo) 9|9iulpas Ul ieuiwexa aids ‘S3H
nd Jojiidod a3epiode djeuoiiednps 19jualsise |n1dedwi puiald [Ijewiojul/a1e)IAIDe dp 93 eodel ‘| J| | [enUe [NUB|d ND 91R}WJOJUOD U] ‘Bluizald

a1jdouny

op Jojijeyjigesuodsai IS Jojingliie |N1X21U0d Uj ‘913s13e)s d3aeodel ‘9d13ewa) I1jeuliosul ‘1913NISUI 11192NPU0D BaJRDI|OS | ‘ejuizald IS BZea)da)lad

‘21eo0lewn epeonsad nijuad

BJ01S9OR RiUS)SISE pUIAlId JOjIRPURWOIRI IS J0|11d0D [Nsa1b04d puialid J0]11ZN[DU0D BaJR[INWIO) ND ‘elud)sise-1sod a1Jeodel ezealoqe|s/ezea3}d9)19d

easewoyui/edseriodes puiaud 1jeyjiqesuodsail 1S Hinqay €

43



EDUCATIE INCLUZIVA TIMPURIE - Ghid metodologic

Anexa 2

Chestionar de autoevaluare a IET din perspectiva crearii
si dezvoltarii serviciilor de educatie incluziva

1. Date generale despre IET

Denumirea institutiei:

Localitatea:
Nr.

Indicatori

indicator
1.1 Numar total copii

1.2. Numar grupe Numar total Numar
grupe grupe-cresa

Descriere
1.3. Anul fondarii
1.4. Statutul actual al institutiei (se va indica cresd, grddinitd, centru comunitar de
educatie timpurie)
1.5. Anul stabilirii statutului actual
1.6. Limba de instruire
1.7. Distanta pana la centrul raional

2. Oferta educationala

indli\lc';tor Indicatori
2.1. Programe educationale:
2.1.1. |- de educatie anteprescolara (pentru copii de 2-3 ani)
2.1.2. |- deinvatdamant prescolar (pentru copii de 3-7 ani)
2.1.3. |- doar pregadtire obligatorie catre scoald (pentru copii de 5-7 ani)
2.2. Suport educational individualizat/servicii specializate:
2.2.1. |- cadru didactic de sprijin
2.2.2. |- asistentd psihologica
2.2.3. |- asistentd logopedicd
2.2.4. |- kinetoterapie
2.2.5. — altele (se va specifica)

3. Contingentul de copii in comunitate si in IET

I Indicatori

indicator
3.1. Numar total copii in comunitate in I[ET nu sunt inscrisi in IET

0-3ani|3-5ani|5-7ani|0-3ani|3-5ani|5-7ani|0-3ani|3-5ani|5-7 ani

3.2, Copii cu CES, inclusiv in comunitate in institutie nu sunt inscrisi in IET
cu dizabilitati 0-3 ani | 3-5 ani | 5-7 ani | 0-3 ani | 3-5 ani | 5-7 ani | 0-3 ani | 3-5 ani | 5-7 ani
3.2.1. Din numarul total de copii cu CES:

3.2.1.1. |evaluati de catre SAP
3.2.1.2. |referiti catre SAP pentru
evaluare complexa
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3.2.1.3. |in proces de referire citre
SAP pentru evaluare
complexa

3.2.2. Din numarul total de copii cu CES:
3.2.2.1. | cu tulburdri de limbaj
3.2.2.2. |cudizabilitati intelectuale
3.2.2.3. |cudizabilitati fizice
3.2.2.4. |cudizabilitati senzoriale
(de vaz, de auz)
3.2.2.5. | Cutulburdri emotionale
si de comportament
3.2.2.6. |copii care cresc in medii
defavorizate

3.2.3. | Copii plasati in institutii 0-3 ani 3-5ani 5-7 ani
rezidentiale
3.3. Estimarea intrarilor in in- Numar total copii Copii cu CES

stitutie in urmatorii 3 ani

4. Resurse umane

Personal (numar)

v
o o | 2
- Indicatori g s | £ |55
A ndicatori i = =) =
indicator 2| 8 2 o |® 3 | = §
S S S 2 |3 R
- S < | o @ 3
v £ - v c =2 A
T 1} o 8 0~
4.1. Numar unitati
4.2, Numadr total angajati, inclusiv:

4.2.1. Titulari
4.2.2. Prin cumul

4.3. Numadr total detindtori de grade didacti-
ce/manageriale, inclusiv:

43.1. |doi
4.3.2. unu
4.3.3. superior
4.4. Incadrati in programe de formare in

domeniul educatiei incluzive in ultimii 3
ani (cursuri, seminare, ateliere)
*La personal nedidactic se vor indica: asistentul medical, kinetoterapeutul

5. Capacitatea institutionala

5.1. Date privind imobilul IET
Nr.

indicator Indicatori Descriere
5.1.1. Caracteristica generala a imobilului (cladire/cladiri - tip, cladire/cladiri adaptate)
5.1.2. Nr. de edificii in care este amplasatd institutia
5.1.3. Data darii in exploatare
5.1.4. Capacitatea de proiect a blocului/blocurilor
5.1.5. Anul ultimei reparatii capitale (de specificat: integrald, acoperis, geamuri, sistem
de incalzire etc.)
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5.2. Spatii
Nr.
indicator
5.2.1. | Spatii de studii/asistenta:
5.2.1.1. | Sali de ocupatii/jocuri
5.2.1.2. |Dormitoare
5.2.1.3. | Cabinet psihologic
5.2.1.4. | Cabinet logopedic
5.2.1.5. | Centru de Resurse pentru Educatia Incluziva
5.2.1.6. | Cabinet metodic
5.2.1.7. |Sald de festivitati
5.2.1.8. |Sala de sport*
5.2.1.9. |Terende joaca
5.2.1.10. |Cabinet terapii specifice
5.2.1.11. |Cabinet asistentda medicala
5.2.2. | Alte spatii (se va specifica)
5.2.3.  |Spatii/incaperi neutilizate Functionale Nefunctionale
Nr. | Suprafata (m?) Nr. Suprafata (m?)

Destinatie spatii Numar ‘Suprafa;é (m?) | Numar locuri

5.2.4. Existenta adaptarilor arhitecturale (rampa, specificare
bare de suport etc.)

*Dacd sala de festivitati este combinata cu sala de sport, se va indica o singura data intr-o singura rubrica.

5.3. Grup sanitar (WC)

Nr. . . 5
Indicatori Descriere

indicator

5.3.1. Amplasare (in incinta/comun sau la fiecare
grupa/in curtea institutiei)

5.3.2. Numadr/suprafatd/numdr locuri
5.3.3. | Existenta lavoarelor adiacente WC

5.4. Apa si canalizare, agent termic

Nr. . . q
Indicatori Descriere

indicator

5.4.1. | Existenta sistemului de apa si canalizare cen-
tralizat/al institutiei

5.4.2. | Asigurarea cu apa calda

5.4.3. Asigurarea cu agent termic (centralizata,
autonomgd, soba gaze naturale, soba lemn/
carbune, alte mijloace)

6. Servicii comunitare adresate copiilor in dificultate

Nr. A e Destinatia, categorii Numar
indicator e beneficiari beneficiari

6.1. Centru de zi

6.2. CREl in alte institutii de invatamant

6.3. Centru comunitar

6.4. Centru maternal

6.5. Centru de plasament temporar

6.6. Institutii medicale (tipul, numar cadre)

6.7. Altele (se va specifica)
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7. Parteneriate

Nr. Tipuri, forme ‘ Descriere (exista/nu exista, in ce for-
indicator ! ma, domeniu de colaborare)

7.1. Cu parintii

7.2. Cu APL

7.3. Cu institutii din comunitate

74. Cu alte institutii de invatdamant

7.5. Cu organizatii neguvernamentale (locale, din afara localitatii)

7.6. Altele (se va specifica)

Anexa 3

Model Plan de actiuni privind crearea serviciilor de educatie incluziva in IET

Actiuni Term?ne Responsabili Parteneri
’ de realizare
I. Renovarea/dotarea spatiilor pentru amplasarea serviciilor de educatie incluziva
1.1 Identificarea/reevaluarea spatiilor pentru crearea/ lulie APL Alti parteneri
prestarea serviciilor de educatie incluziva (agent economic,
ONG)
1.2 | Alocarea resurselor financiare pentru renovarea si lunie APL,
dotarea spatiilor destinate pentru amplasarea/pre- OLSDI, SAP,
starea serviciilor de educatie incluziva IET
1.3 | Efectuarea lucrdrilor de adaptare/reparatie lulie APL, Alti parteneri
a spatiilor IET (agent economic,
ONG)
1.4 | Dotarea cu echipamente, literaturd metodica lulie-august APL, IET Alti parteneri
si pentru copii, jocuri, jucarii (agent economic,
ONG)
Il. Recrutarea/angajarea personalului de suport. Consolidarea capacitatilor
2.1 Instituirea posturilor de personal de suport August APL, IET OLSDI
2.2 |Elaborarea fiselor de post pentru personalul de su- lulie APL, IET
port care va presta servicii de educatie incluziva
2.3 | Anuntarea concursului de angajare a personalului lulie APL, OLSDI
de suport
2.4 | Organizarea concursului de selectare a personalu- August IET OLSDI
lui de suport
2.5 | Angajarea personalului de suport August IET OLSDI
2.6 |Formarea personalului IET Pe parcursul IET OLSDI, SAP

anului de studii
lll. Identificarea esantionului de copii

3.1 Precizarea listei copiilor cu dizabilitati, alti potenti- lulie I[ET OLSDI
ali beneficiari ai serviciilor de educatie incluziva

3.2 |Evaluarea copiilor lulie-august SAP SAP

3.3 | Stabilirea contingentului August IET

3.4 |Inrolarea copiilor Septembrie IET OLSDI

IV. Planificarea activitatilor de suport educational

4.1 Completarea Planului anual de activitate a IET cu August IET OLSDI
activitati de suport educational pentru copiii cu
CES inrolati

4.2 |Elaborarea planurilor de activitate a specialistilor August IET OLSDI
din serviciile de suport

4.3  |Monitorizarea si evaluarea realizarii Planului de acti-| Permanent IET, SAP OLSDI

vitate a IET la capitolul Activitdti de suport educational
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Anexa 4

Pachetul minim pentru dotarea serviciilor de suport in educatie incluziva in IET

in IET sunt amenajate, cel putin, urmatoarele spatii, in care se vor presta servicii de educatie incluziva:
+ un cabinet/cabinete pentru asistenta individualizata acordata de CDS si psiholog;
+ cabinet pentru asistenta logopedics;
+ cabinet pentru lucrul individual al kinetoterapeutului.

Lista bunurilor necesare:

Categorie echipamente/bunuri Exemple de echipamente/bunuri
1. Tehnica de calcul Calculator
Imprimanta
Soft Windows si Office
2. Literatura, jocuri Literatura pentru copii

Literatura metodica

Jocuri educationale

Jucarii

3. Inventar abilitare fizica Canapea plianta pentru masaj

Set de module moi pentru kinetoterapie
Bazin uscat cu mingi

Scara sportiva suspendata pe perete
Saltea pliabila pentru gimnastica

Set de mingi terapeutice de recuperare
Set de flexori pentru maini

Set de cercuri pliabile pentru gimnastica
Set de bastoane pentru gimnastica

Set de sdculete cu nisip

Sac Bean Bag

Set pentru masaj: ulei, prosoape

Minge pentru dezvoltarea motricitatii fine

4., Set logopedic Masa cu oglinda mare pentru lucrul individual cu copiii
Oglinda mica pentru lucrul individual
Clepsidra
Set de manusi de unica folosinta

5. Consumabile, birotica Hartie de diferite marimi

Mape pentru desen, pentru arhivare

Hartie colorata

Creioane colorate, creioane simple

Pixuri

Marcher, carioca, acuareld, guas, pensule, clei
Plastilina

6. Mobilier Mese de birou

Scaune de birou

Scaune pentru copii (pentru lucrul individual)
Dulap pentru jucarii, carti etc.

Tabla din pluta
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Anexa 5
Chestionar de evaluare a necesitatilor de formare, adresat cadrelor didactice
si personalului de suport din IET
Chestionarul se adreseaza cadrelor didactice si personalului de suport din IET. Informatia colectata pe
aceasta cale este necesara pentru a proiecta si dezvolta activitatile de formare profesionala.

1. Indicati perioada — numadr ani — in care lucrati cu copii cu CES (aceasta perioada nu neaparat va coincide
cu cea de angajare in calitate de cadru didactic in IET/personal de suport in IET).

2. Exprimati care este opinia Dvs. privind avantajele educatiei incluzive timpurii.

3. Exprimati care este opinia Dvs. privind dezavantajele educatiei incluzive timpurii.

4. Descrieti problemele/dificultatile cu care se confrunta copiii cu CES, cu care lucrati Dvs., care constituie
bariere in invatarea si participarea acestora.

5. Nominalizati atributiile Dvs. de functie care va reusesc in organizarea si implementarea educatiei inclu-
zive timpurii.

6. Descrieti dificultatile cu care va confruntati in organizarea procesului educational pentru copiii cu CES,
in organizarea si oferirea asistentei individualizate.
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7. Formulati masurile necesar a fi intreprinse in cadrul IET, in opinia Dvs., care sa asigure realizarea unei
educatii incluzive timpurii de calitate.

8. Ati participat anterior la programe/activitdti de formare in domeniul educatiei incluzive? Daca da,
evidentiati tematicile, subiectele de formare in domeniul educatiei incluzive abordate.

9. De ce pregatire profesionald mai aveti nevoie pentru formarea competentelor necesare realizarii educa-
tiei incluzive timpurii?

10.Formulati sugestiile Dvs. cu referire la modalitatea de organizare a activitatilor de formare (perioada de
desfasurare, durata, periodicitatea, modalitatea de organizare a formarii etc.).

11.Indicati subiectele privind educatia incluziva timpurie, care ati dori sa fie abordate in cadrul activitatilor
de formare proiectate in viitor.

12.Alte observatii, sugestii
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CAPITOLUL 3. DEZVOLTAREA COPIILOR DE VARSTE
MICI. EVALUAREA DEZVOLTARII COPIILOR

3.1. DEZVOLTAREA COPIILOR DE VARSTE MICI.
RISCURIiN DEZVOLTAREA COPIILOR

Din momentul in care se naste, copilul parcurge o serie de transformari, prin care fiinta lui trece de la
un stadiu inferior la unul superior, de la simplu la complex, printr-o succesiune de etape, care exprima
procesul de dezvoltare.

Dezvoltarea copilului de varste mici sau dezvoltarea timpurie reprezinta cresterea si perfectarea cali-
tativa a abilitatilor motorii si intelectuale ale copilului, avand la baza capacitati innascute. Ea include doua
procese mari, strans legate intre ele, cu o desfasurare concomitenta — cresterea si maturitatea.

Cresterea este un proces cantitativ, exprimat prin marirea dimensiunilor corpului (talia, greutatea, cutia
toracicd, perimetrul cranian etc.), pe cand maturitatea este un proces calitativ, care se manifesta prin modi-
ficari structurale si functionale ale celulelor, organelor, sistemelor de organe.

Pentru a putea observa, identifica si stimula evolutia copilului, procesul de dezvoltare este divizat conven-
tional in cateva domenii. In realitate, aceasta departajare clara intre comportamentele care caracterizeazd
un domeniu sau altul nu se poate realiza. Ea se face doar pentru a recunoaste importanta numeroaselor
elemente de personalitate, dezvoltarea cdrora poate fi sprijinita prin diverse programe de suport.

Exista diverse modalitati de clasificare a domeniilor dezvoltarii copilului. In educatia timpurie, este utilizata,
conform SIDC® si CET*, clasificarea care cuprinde 4 domenii:

- dezvoltarea fizica si fortificarea sanatatii;

- dezvoltarea personala, emotionala si sociala;

+ dezvoltarea limbajului, a comunicarii si premisele citirii si scrierii;

- dezvoltarea cognitiva.

Tabelul 3.1. Domeniile dezvoltarii copilului mic (conform SIDC si CET)

Domenii . .
Descrierea domeniilor
de dezvoltare
Dezvoltarea fizica si Include tot ce tine de dezvoltarea corporald (indltime, greutate, muschi, glande, creier, or-
fortificarea sanatatii gane de simt), abilitatile motorii fine si grosiere (de la invdtarea mersului pana la invdtarea

scrisului). Tot aici sunt incluse aspecte privind nutritia si sdndtatea.

Cresterea fizicd este un proces strict individual, care se manifesta prin modificarea formelor
si proprietatilor, precum si a dimensiunilor intregului corp, servind drept indiciu al sanatatii
si starii satisfacatoare a copilului.

Dezvoltarea motorie constad in abilitatea copilului de a se misca si a exercita controlul asu-
pra diverselor parti ale corpului sau. Miscdrile de motricitate grosierd implica folosirea grupu-
rilor mari de muschi, cum ar fi mersul, sariturile, inotul si miscarile neuro-locomotorii — sezu-
tul, impingerea si tragerea obiectelor. Abilitatile motorii fine se referd la miscari, ce necesitd
exactitate mai mare: construirea din cuburi, incheierea nasturilor si tragerea fermoarelor,
folosirea creionului/pixului la desen/scris etc.

3 Standarde de invdtare si dezvoltare a copilului de la nastere pand la 7 ani(varianta revazuta/dezvoltatd). Min. Educatiei, Culturii
siCercet. al Rep. Moldova. Coord. nat.: A. Cutasevici, V. Crudu. Echipa de elab.: M. Pavlenco [et al.]. Chisindu: Lyceum (F.E.-P.
JTipografiaCentrald”), 2019.

3 Curriculum pentru educatie timpurie. Min. Educatiei, Culturii siCercet. al Rep. Moldova. Echipade elab.: M. Vranceanu [et al.];
coord. gen. A. Cutasevici, V. Crudu. Chisindu: Lyceum(F.E.-P. ,TipografiaCentrala”), 2019.
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Dezvoltarea personala, | Dezvoltarea personala si emotionald constituie o parte extrem de importanta a dezvolta-
emotionala si sociala | rii copilului, mai ales, a celei timpurii. Manifestarea emotiilor de catre copil in relatiile sale cu
ceilalti influenteaza atat cunoasterea, cat si dezvoltarea sa. Emotiile copilului se diversifica,
in timp ce el reactioneaza la diverse evenimente printr-un spectru larg de sentimente. In
perioada micii copilarii sunt insusite mai multe abilitati emotionale: capacitatea de a accep-
ta si a exprima emotii/sentimente, de a intelege emotiile/sentimentele altora, de a reactio-
na la schimbdri, de a cunoaste si de a primi placere de la senzatia de detinere a controlului,
influentei, abilitati de a avea grija de propria persoana.

In afard de aceasta, la cea mai frageda varsta copilul devine constient de natura sa sociala.
Dezvoltarea sociala sau socializarea incepe din prima zi de viata in cadrul interactiunii co-
pilului cu cei din familie. Interactiunea cu altii inseamna dezvoltare. Copilul isi formeaza di-
verse abilitati de comunicare sociala pe parcursul primilor ani de viata. El invata sa se bucure
de compania diferitor persoane si sa aiba incredere in ele. in cadrul relatiilor, copilul invata
diverse modalitati de cooperare, de exprimare a dezacordului, de impdrtdsire a sentimen-
telor, de comunicare si de afirmare in cadrul grupului, de participare in activitati de echipa.

Dezvoltarea limba- Se referd la capacitatile de exprimare verbala prin limbajul rostit si prin limbajul grafic. Acest
jului, a comunicarii domeniu include si comunicarea cu suportul acesteia pentru copil. Copilul se cunoaste si se
si premisele citirii si dezvoltd prin comunicare cu ceilalti.

scrierii Premisele citirii si scrierii vizeaza deprinderile si abilitatile ce pregatesc si sprijina activitatea

de citire si scriere propriu-zisa.

Dezvoltarea cognitiva |Cuprinde toate structurile mentale, care intervin in procesul cunoasterii si a adaptarii la
mediul inconjurdtor. Aici sunt incluse perceptia, imaginatia, gandirea, memoria, invatarea,
limbajul. Astfel, domeniul dezvoltarii cognitive vizeaza implicarea tuturor proceselor psihi-
ce si achizitiile copilului in planul perceptiilor, reprezentarilor, deprinderilor, obisnuintelor,
abilitatilor. La acest domeniu se refera toate explorarile prin care copilul retine date din
realitate si isi construieste propria imagine despre lume.

Fiecare varsta este caracterizata prin anumite evolutii specifice, cunoasterea carora permite stabilirea
parcursului de dezvoltare a copilului, evaluarea lui, identificarea posibilelor riscuri pentru dezvoltare, reali-
zarea interventiei si acordarea de sprijin individualizat. n Anexa 1 sunt prezentate particularitatile psiholo-
gice de dezvoltare a copilului de la 0 la 7 ani, in baza catorva criterii de examinare.

Particularitati de dezvoltare ale copiilor de varste mici
Perioada de la 0 la 7 ani se divizeaza, conventional, in 2 perioade:

- anteprescolaritatea, de la 0 la 3 ani, care cuprinde perioada nou-nascutului si sugarului (0-1 ani) si
copildria timpurie (1-3 ani);

- prescolaritatea, de la 3 la 7 ani, care se constituie din trei etape: cea a prescolarului mic (3-4 ani), a
prescolarului mijlociu (4-5 ani) si a prescolarului mare (5-6/7 ani).

Primii trei ani de viata ai copilului sunt marcati de cel mai activ, rapid si intens ritm de dezvoltare somatica,
dar si de metamorfoze spectaculoase si achizitii multiple in aspectul dezvoltarii psihomotorii.

Primul an de viata este perioada cand se dezvolta cel mai intens motricitatea la copil si tot in acest timp se
pun bazele dezvoltarii psihicului. La sfarsitul primului an, cand copilul face primii pasi, incepe o perioada foarte
importanta de studiere si cunoastere a mediului ambiant, realizata prin intermediul simturilor si miscarii.

in al doilea an de viata se pun bazele activitatii psihice, copilul se pregateste pentru mersul autonom si
vorbirea activa. Dezvoltarea motorie este strans legata de dezvoltarea cognitiva. Contactul nemijlocit cu
obiectele inconjuratoare ajuta copilul sa-si evidentieze propria persoana din lumea inconjuratoare, apare
egocentrismul.

Varsta de 2-3 ani este perioada independentei, in care copilul vrea sa le faca pe toate singur. Este timpul
multiplelor explorari, a invatarii rapide a limbajului, a castigului controlului asupra mainilor si degetelor,
toate aceste achizitii transformand foarte mult copilul.
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Varsta de la 3 la 7 ani, supranumita si ,varsta de aur” a copilariei, este una dintre perioadele de intensa
dezvoltare psihica. Odata cu intrarea la gradinitd, se diversifica relatiile si se dezvolta intens conduitele
specifice din cadrul colectivitatii de copii. Aceste interactiuni conduc la cristalizarea identitatii sale primare.
Cresterea devine mai lenta, dar nu este lipsita de particularitati semnificative. Aceasta perioada se remarca
prin formarea comportamentelor implicate in dezvoltarea autonomiei, in special, a celei legate de alimen-
tare, imbracare si igiend. Nevoia crescuta de miscare, de actiune duce la dezvoltarea motricitatii mari si
la coordonarea tot mai find a acesteia. Curiozitatea specifica stimuleaza cunoasterea care are in perioada
respectiva o dezvoltare impresionanta. Sun inregistrate evolutii absolut in toate domeniile, ceea ce ofera si
posibilitati enorme pentru stimulare si interventie. Informatii detaliate privind cele mai semnificative achi-
zitii pe diferite domenii de dezvoltare ale copilului in aceasta perioada sunt prezentate in Anexa 2.

Situatiile de risc pentru dezvoltare. Semne de risc in dezvoltarea copiilor de varste mici

Ce prezinta situatia de risc pentru dezvoltare? Acest termen este folosit pentru a focaliza atentia pe posibili-
tatea aparitiei unor probleme in dezvoltarea copilului sau pe existenta nemijlocita a unor dificultati in acest
sens. Conceptul de risc aduce o noua dimensiune a intelegerii problematicii copiilor, care se confrunta cu
diverse probleme de dezvoltare. Aceasta se refera la posibilitatea cunoasterii, prevenirii si sprijinirii, in timp
util, a dezvoltarii, care sa ofere sanse pentru o evolutie pozitiva a copilului si o incluziune cu succes.

Exista o multitudine de factori care pot influenta evolutia fireasca a copilului. Totusi, aceste influente vor fi
mai intense sau mai putin accentuate in dependenta de anumite conditii: rezistenta organismului, zestrea
sa ereditard, perioada in care se actioneaza, gradul constituirii structurilor nervoase, forta si durata actiunii
acestor factori etc.

J. Evans refera riscurile la trei grupuri de probleme:

- riscuri stabilite, determinate de ceea cu ce se naste copilul (inclusiv deficientele care genereaza
aparitia dizabilitatii);

- riscuri biologice, ce se refera la anumite dificultati prezente la aparitia copilului, dar care pot fi reme-
diate (de exemplu, cazul copiilor nascuti prematur);

« riscuri determinate de contextul dezvoltdrii, ce se datoreaza mediului de crestere si educatie (de
exemplu, cazul copiilor crescuti in sardcie, violenta etc.)*.

Toate aceste grupuri de probleme pot si trebuie sa fie abordate in cadrul unor programe individualizate de
interventie, cat mai timpurie. Interventia specializata in vederea remedierii situatiei poate sprijini dezvol-
tarea copilului, dezvdluind la maxim potentialul de care dispune.

Semne derisc in dezvoltarea copiilor de varste mici

Exista mai multe manifestari comportamentale observate in evolutia copilului, care pot semnala diverse difi-
cultati cu care se confrunta copilul si care pot servi drept semne ale unor tulburari in dezvoltare. Orice compor-
tament care deviaza evident de la cele specifice varstei copilului constituie un imbold de alerta, care trebuie
verificat din perspectiva existentei/lipsei riscurilor pentru dezvoltarea lui. Identificarea acestor comporta-
mente si interventia cat mai timpurie pentru sprijinirea dezvoltarii copilului are o importanta cruciala.

Totodata, este adevdrat ca orice copil poate prezenta unele dintre aceste comportamente, neavand
probleme deosebite. in cazul in care aceste comportamente persista in timp, ba chiar se intensifica, se
impune nevoia unei evaludri realizate de catre specialisti: medicul de familie si/sau de specializare ingusta
(ortoped, neurolog, psihiatru, oftalmolog etc.), psiholog, psihopedagog, logoped etc.

Este important ca fiecare persoana care interactioneaza cu copilul, atat din familie, cat si din institutia de
invatamant, din serviciile comunitare cu care interactioneaza familia, sd cunoasca semnele respective
pentru a actiona in modul corespunzator in cazul detectarii lor.

Lista de mai jos prezinta cele mai frecvente comportamente de acest fel.

4 apud Vrdsmas E., Preda V. Premisele educatiei incluzive in gradinita. Bucuresti: Vanemonde, 2010. p. 85.
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Tabelul 3.2. Semne de risc in dezvoltarea copilului de varsta timpurie si prescolara
(informatie elaborata inclusiv cu utilizarea adaptarilor din “Early Childhood Care and Education”*)

Domenii in care

pot fi observate Comportamente observate
comportamentele

Activitatea de joc - La 1 an nu se bucura de jocurile mobile simple;

- La 2-3 ani nu se joaca cu obiecte de uz casnic (tacamuri, cratite, sapun etc.);

- Jocul are un caracter repetitiv, este lipsit de imaginatie si creativitate;

+ La 4 ani incd nu se joaca cu alti copii — nu participa la jocuri de grup/de rol; se angajeaza
numai in jocuri solitare/paralele;

- Adesea perturba jocul copiilor;

+ Nu se joaca cu copiii de varsta sa etc.

Interactiunea cu + Nu interactioneaza, de obicei, cu alti copii;

adultii si copiii + Se opune despartirii de pdrinti, chiar si la varste mai mari, de 6-7 ani;

« Nu-i place sa fie atins de persoane cunoscute (copii, adulti);

+ La 5-6 ani nu imparte jucarii, carti, dulciuri, roluri de joc etc. cu alti copii;

+ La 6-7 ani nu stie sa-si astepte randul;

« Prezinta comportamente de automutilare;

« Manifestd comportamente de auto-stimulare sau stereotipii (se leagand, isi fluturd mana,
de exemplu);

- Are foarte putine comportamente adaptative formate pentru varsta sa etc.

Dezvoltarea motorie |- Prezinta dificultati in a tine capul, la varste mai mari de 6 luni;

« La 10 luni nu are inca abilitati de sedere;

- La 2 ani nu poate merge fara ajutor; se deplaseaza cu sprijin;

+ La 4 ani nu-si tine echilibrul intr-un picior pentru cateva secunde;
- La 5 ani nu poate arunca o minge mare;

- Se misca diferit de copiii de aceeasi varsta cu el etc.

Dezvoltarea - Este extrem de neindemanatic, frecvent cade, dd jos obiectele;
senzoriala (vaz) + Nu este capabil sa gaseasca obiectele mici;

- Tine obiectele foarte aproape de ochi pentru a le examina;

+ Are pleoapele rosii sau cu secretii, pete pe ochi;

- Inchide un ochi cand priveste ceva;

+ Se uita crucis etc.

Dezvoltarea « Nu intoarce capul dupa sursa unui sunet/voci noi;

senzoriala (auz) - Intoarce mereu aceeasi ureche cdtre sunet, cand vrea sa auda mai bine;
- Prezinta reactie accentuatd la zgomotele neasteptate;

« Nu raspunde daca il chemi atunci cand nu te poate vedea;

- Priveste buzele celui care ii vorbeste;

- Vorbeste foarte incet/foarte tare;

- Nu vorbeste sau vorbeste ciudat, nedeslusit etc.

Limbajul « La 18 luni copilul nu spune mama;

si comunicarea « La 2 ani nu poate denumi obiecte familiare si persoane; nu vorbeste deloc;

- La 3 ani nu poate repeta mici poezioare sau cantecele;

« La 4 ani nu formuleaza propozitii simple, din 2-3 cuvinte;

- La 5 ani nu este inteles de persoanele din afara familiei;

« Vorbeste altfel decat copiii de aceeasi varsta;

+ Dupad varsta de 3 ani repeta ca un ecou intrebdrile sau un alt continut verbal;
+ Foloseste mai mult gesturi decat cuvinte pentru a comunica etc.

41 apud Vrdsmas E., Preda V. Premisele educatiei incluzive in gradinitd. Coord. UNICEF. Bucuresti: Vanemonde, 2010. 102 p., p. 89.
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Dezvoltarea cogni- |+ La 1 an nu reactioneaza la propriul nume;

tiva - La 3 ani nu poate identifica diferite parti ale fetei; nu poate urmari povesti simple;

+ La 3-4 ani nu raspunde la intrebari simple;

« Nu pare a fiinteresat de carti sau povesti;

+ Nu executa instructiuni verbale simple;

« La 4 ani nu ofera raspunsuri adecvate la intrebdri legate de viata cotidiana (spre exemplu,
,Ce faci cand iti este sete sau cand iti este frig?”);

 Nu are abilitati elementare de rezolvare a problemelor simple, cum ar fi realizarea unui pu-
zzle din 2-4 elemente, respectarea ordinii in insiruirea margelelor etc.;

+ La 5 ani nu prezinta abilitati de memorare, precum repetarea unor scurte secvente/numere,
identificarea obiectului-lipsa;

« Are dificultati in a intelege lucruri simple, pe care alti copii de varsta lui le inteleg cu usurin-
ta etc.

3.2. CERINTE EDUCATIONALE SPECIALE iN EDUCATIA TIMPURIE.
MODALITATI DE IDENTIFICARE A CES

La nastere, toti copiii sunt egali prin nevoile pe care le au. Ceea ce diferd, insa, sunt posibilitatile si modul
in care sunt satisfacute nevoile. Acest lucru este valabil atat pentru nevoile biologice, care asigura supra-
vietuirea, cresterea, maturizarea, cat si pentru cele psihosociale, care ii asigura copilului starea de bine,
functionarea in armonie cu ceilalti.

Pentru satisfacerea propriilor nevoi, copilul dispune de abilitdti ce pot fi diferite de la caz la caz. Vorbim
aici de o serie de reflexe, inndscute sau dobandite pe parcurs. in anumite cazuri aceste reflexe pot sa nu
functioneze si atunci nevoile lui obisnuite devin speciale, pentru ca solicita actiuni suplimentare din partea
celor din jur pentru a fi satisfacute.

in aspect de dezvoltare, aceste nevoi speciale se transpun, deseori, in cerinte fata de procesul de educatie.
La diferite varste, existd o serie de cerinte educationale comune, caracteristice pentru toti copiii. Acestea
sunt cerintele esentiale legate de crestere, dezvoltare si educatie. Pe langa hrana calitativa si adecvata, care
e importanta pentru cresterea fizica a copilului de varste mici, mai e nevoie de:

« dragoste, pentru a creste in siguranta o persoand iubitoare;

- experiente noi, de stimulare, pentru a cunoaste lumea si a se dezvolta din punct de vedere intelec-
tual;

-+ apreciere si recompensare a reusitelor sale, pentru a deveni increzator in posibilitatile sale;
- responsabilitati, pentru a-i spori independenta etc.
Dacad aceste cerinte nu sunt luate in calcul in mod corespunzator, dezvoltarea copilului va fi limitata.

In functie de specificul dezvoltarii, pe langa cerintele educationale comune, fiecare copil manifesta si
cerinte particulare. Acestea se datoreaza particularitatilor individuale de dezvoltare a personalitatii, ce
se referd la ritmul de crestere si dezvoltare si nivelul atins, stilul de invatare si relationare, particularitatile
ereditare si caracteristicile personale (trasaturi fizice, temperament, interese, aptitudini, talente etc.).

Situatiile specifice de dezvoltare, precum cele ce reies din existenta unor deficiente de dezvoltare, gene-
reaza diferente in evolutia copiilor, care la fel trebuie abordate ca cerinte particulare si speciale.

Mediul in care creste copilul si experienta de viata pe care o trdieste ii pot favoriza dezvoltarea sau, din
contra, o pot afecta, nefiind in stare sa-i asigure bunastarea. Deprivarea se poate referi la lipsa hranei, a
locuintei, neglijarea copilului in familie, violenta si abuzul fata de copil, exploatarea lui prin munca etc.
Toate aceste situatii pot duce la scaderea capacitatii copilului de a face fata experientei traite si la aparitia
unor deficiente functionale, avand nevoie pentru o perioada de atentie si sprijin special.



EDUCATIE INCLUZIVA TIMPURIE - Ghid metodologic

Situatia copiilor ce prezinta anumite riscuri in dezvoltare, rezultate din existenta deficientelor de dezvoltare
sau a deprivdrilor la care sunt expusi, trebuie abordata intr-un mod special si anume, prin prisma cerintelor
educationale speciale pe care le prezinta. CES desemneaza un spectru larg de necesitati, rezultate din defici-
ente de ordin intelectual, senzorial, psihomotric etc., sau disfunctii ce apar ca urmare a unor conditii psihoafec-
tive, socio-economice sau de alta naturd, care plaseaza copilul intr-o stare de dificultate in raport cu semenii.

Tabelul 3.3. Cerinte educationale comune versus Cerinte educationale speciale

Cerinte educationale comune Cerinte educationale speciale

Necesitati de baza, legate de crestere, dezvoltare | Necesitati educationale ale copilului, care implica
si educatie, ca procese vitale in devenirea indivi- | o scolarizare adaptata particularitatilor individua-
dualitati, care trebuie sa satisfaca esenta umand, | le si/sau caracteristice unei dizabilitati ori tulburari
ritmurile relative ale dezvoltarii, curiozitatea de | de invatare, precum si o interventie specificd, prin
cunoastere, nevoia de actiune si de constructie a | actiuni de abilitare/reabilitare corespunzatoare®.

personalitatii*.

CES in abordarea UNESCO (1995)

Cea mai populara definire si clasificare a CES in lume, utilizatd inclusiv in sistemul educational din Republica
Moldova, este cea promovatd de UNESCO. In aceasta viziune, CES se referd la mai multe stiri de dezvoltare
a copilului, precum:

+ tulburdrile emotionale (afective) si de comportament;

« tulburarile de limbaj;

- intarzierea/dizabilitatea intelectuald/ dificultdtile severe de invatare;

- dizabilitatile fizice;

- dizabilitatile senzoriale (de vaz, de auz);

- alte eventuale situatii de risc pentru copil: copii care cresc in medii defavorizate; copii ce apartin unor

grupari etnice minoritare; copii ai strazii; copii bolnavi de SIDA; copii cu comportament deviant etc.*

Fiecare categorie CES se bazeaza pe anumite particularitati care genereaza aparitia mai multor dificultati
in procesul de dezvoltare si invatare. Dificultatile identificate trebuie abordate, la randul lor, ca nevoi ale
copilului, ce urmeaza a fi satisfacute prin programe individualizate.

Dificultati cu care se pot confrunta copiii cu CES la varste mici

Copiii cu CES pot intampina diverse dificultati pe parcursul dezvoltarii, care fac ca invatarea sa fie mai
dificila pentru ei comparativ cu situatia semenilor. Ei pot reclama ajutor suplimentar de ordin intelectual,
senzorial, fizic, emotional, relational etc. Dificultatile cu care se pot confrunta copiii cu CES pot fi usoare,
moderate sau severe; unele dintre ele se pot instala timpuriu, altele pot interveni pe parcursul dezvoltarii
copilului; unele pot persista, altele pot fi ameliorate prin suport adecvat. Uneori, dificultatile cu care se
confrunta copilul sunt foarte vizibile, alteori, copilul poate avea dificultdti ce nu pot fi observate atat de
usor si, respectiv, nevoile lui vor fi identificate mult mai greu.

Oricare nu ar fi aceste dificultati, ele vizeazd urmatoarele domenii de baza:
« Cunoasterea si invdtarea

Sunt dificultati ce vizeaza functionarea intelectuala. Ele pot fi complexe, acoperind o arie vasta a dome-
niului, dar si specifice, copilul avand probleme doar in anumite domenii, destul de inguste, ale invatarii (de
exemplu, organizare cognitiva si coordonare, memorare pe termen scurt).

42 Vrasmas E., Preda V. Premisele educatiei incluzive in gradinita. Coord. UNICEF. Bucuresti: Vanemonde, 2010. 102 p., pp. 75-77.
4 Codul Educatiei, nr.152 din 17.07.2014. Monitorul Oficial nr.319-324. Art.3.
4 apud Eftodi A. Planul educational individualizat. Coord.: V. Gutu, D. Ginu, G. Bulat. Chisindu: Cetatea de sus, 2012. 56 p., p. 6.
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- Comunicarea si interactiunea

Se manifesta prin dificultati de exprimare, de receptionare a mesajului, adica de asimilare si intelegere a
limbajului folosit de altii, de dificultati in ambele sensuri, ce presupun atat probleme de exprimare, cat si de
receptionare a mesajului; de intelegere si utilizare a comunicarii verbale/non-verbale, a comportamentului
social, care afecteaza capacitatea copilului de a interactiona cu alti copii si cu adulti.

- Dezvoltarea senzoriald

Dificultatile ce apartin acestui domeniu sunt conditionate de lezarea sau dezvoltarea insuficientd a analiza-
torilor auditivi, vizuali, care genereaza aparitia deficientelor senzoriale. Sunt intalnite si deficientele multi-
senzoriale, din cauza carora copilul intampina dificultati legate de vedere si de auz, toate impreuna favori-
zand aparitia unor nevoi de dezvoltare intelectuala complexe.

+ Dezvoltarea fizicd
Sunt dificultati legate de miscare si motricitatea fina.
« Dezvoltarea sociald, emotionald si comportamentald

Dificultatile acestui domeniu se pot manifesta prin comportamente inadecvate (comportament provo-
cator, hiperactivitate, impulsivitate excesiva etc.), stari emotionale negative (anxietate, fobie, mutism
selectiv etc.).

Intrucat domeniile de dezvoltare nu se dezvolta separat, ci se influenteaza reciproc, atat progresul, cat
si regresul intr-un domeniu va determina schimbari in altele. Aceasta este explicatia pentru faptul ca, de
cele mai dese ori, un copil ce prezintd o anumita dizabilitate va intampina dificultati in mai multe domenii
de dezvoltare, exprimate intr-un grad diferit de severitate de la un domeniu la altul. latd cum poate arata
aceasta situatie in cazul copiilor cu dizabilitati de auz, de exemplu:

Impactul dizabilitatii de auz

v
Dezvoltarea vorbirii

v

Dezvoltarea cognitiva si comunicarea
v

Relatiile

v

Intelegerea si actiunea de a fi inteles
A\

Singuratate, izolare, marginalizare

v

Neincredere, complex de inferioritate etc.

Aceasta situatie determina continuumul de nevoi care, odatd identificate, se transpun in cerinte ce trebuie
puse la baza proiectdrii procesului educational individualizat, deopotriva cu punctele forte ale copilului.

Exemple concrete de ale CES pentru diferite grupuri de probleme in dezvoltare sunt prezentate in Anexa 3

Modalitati de identificare a riscurilor in dezvoltarea copiilor de varste mici

In anumite cazuri, deficientele in dezvoltarea copilului sunt evidente, pot fi observate cu ochiul liber sau
sesizate in primele momente de interactiune cu copilul, cum ar fi incapacitatea de control a miscarilor
membrelor inferioare, capacitatea redusa de utilizare a limbajului, dificultatile grave de intelegere etc. in
astfel de situatii, odata cu identificarea dificultatilor cu care se confrunta copilul, ne ddm foarte bine seama
de nevoile lui: folosirea unui scaun cu rotile, deoarece nu poate merge; utilizarea unui sistem alternativ de
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comunicare, care sa-i usureze interactiunea cu cei din jur; aplicarea unor instructiuni simple si clare, insotite
de suport intuitiv, pentru a face posibila intelegerea mesajului de cétre copil.

In ciuda aparentelor, unele deficiente sunt greu de sesizat, din care cauza se poate considera timp inde-
lungat ca copilul nu are nici o problema. Acestea pot sa scape celor din institutia de invatamant, chiar si
familiei, si, drept urmare, sa nu se intervina cu adaptari care sa favorizeze dezvoltarea copilului si sa faci-
liteze procesul lui de invdtare. Aceasta este situatia copiilor care prezintd, bundoara, dificultati evidente
de relationare cu cei din jur, cauzate de prezenta TSA, atunci cand se crede, insa, ca e vorba despre un
specific al copilului sau rezultatul unei deficiente minore de auz. Un alt exemplu se poate referi la semnele
de neatentie, impulsivitate sporita, datorate existentei ADHD, care, insd, sunt ldsate pe seama specificului
varstei mici, a problemelor de disciplinare a copilului.

De regul3, la varstele mici sunt identificati copiii cu deficiente moderate si severe, la care problemele inte-
lectuale, afective, relationale, fizice sunt mai pregnante, evidente. Odata cu incadrarea in gradinita si in
primii ani de scoala, sunt identificati copiii care prezinta afectiuni mai usoare, rezultate din dizabilitate sau
influenta mediului deprivant.

Atunci cand sunt observate semne de tulburdri in dezvoltarea copilului, trebuie sa se ia in calcul cateva
aspecte specifice in raport cu identificarea si constatarea problemelor in dezvoltare:

«  Copiii de varste mici sunt foarte diferiti, progreseaza in mod diferit, intr-un ritm propriu. Din aceasta
cauza, raportarea dezvoltarii lor doar la normele de varsta poate reprezenta o capcana care sa
conduca spre un drum gresit in identificarea unor posibile probleme.

« Unele comportamente ale copilului, care pot trezi ingrijorari, se pot datora anumitor contexte ce
favorizeaza aparitia si mentinerea comportamentelor. Exemple de acest fel sunt multe: perioada de
adaptare la noua colectivitate de copii, adulti, noile conditii de mediu; o situatie traumatizanta prin
care trece copilul, precum despadrtirea de parinte din cauza divortului/plecarii peste hotare etc.

« Manifestarile ce trezesc suspiciuni trebuie sa persiste o perioada mai indelungata de timp si sa fie
prezente in mai multe medii, in care se afla copilul: atat la gradinitd, cat si acasa, in public etc. Proto-
coalele nationale de determinare a tulburarilor in dezvoltare si a dizabilitatii, bazate pe cele inter-
nationale, definesc clar aceste criterii. Spre exemplu, pentru stabilirea diagnosticului de ADHD, este
nevoie ca dificultatile legate de concentrare a atentiei, hiperactivitate, impulsivitate sa fie observate
intr-o perioada nu mai mica de 6 luni.

De ce se pune problema identificarii timpurii?

Pentru ca identificarea la perioadele initiale de dezvoltare presupune si interventia cat
mai devreme posibila. Identificarea tardiva a dificultatilor cu care se confrunta copilul si,
respectiv, a necesitatilor lui, inseamna lipsa unui proces educational adaptat cerintelor
individuale si, drept rezultat, mentinerea si aprofundarea dificultatilor respective.

Scopul actiunilor de identificare a riscurilor in dezvoltarea copilului se refera la:
« prevenirea potentialelor riscuri pentru cresterea si dezvoltarea copilului;
- stabilirea clard a dificultatilor cu care se confruntg;

- directionarea, dupa necesitate, catre serviciile abilitate in evaluare, pentru o precizare clara a CES, si
catre serviciile de suport corespunzatoare.

La identificarea primara concureaza cateva servicii si anume, asa-zisele servicii universale, reprezentate de
institutia medico-sanitara publica, care acorda asistenta medicala primara, si IET, in cazul in care copilul
este inrolat. Legislatia in vigoare prevede o divizare clara a responsabilitatilor persoanelor implicate in
procesul de identificare, bazat pe criteriul de varsta al beneficiarului®.

4 Instructiunea cu privire la mecanismul de cooperare intersectoriald pentru prevenirea primara a riscurilor privind bundstarea
copilului. HG nr. 143 din 12.02.2018. Publicat: 16.02.2018 in Monitorul Oficial Nr. 48-57, art. Nr: 168.
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in cazul copiilor de varste mici, atunci cand acestia nu sunt inrolati intr-o institutie de invatdmant, respon-
sabil de identificarea primara a problemelor cu care se confrunta copiii si care pot prezenta un potential
risc pentru dezvoltarea lor, este serviciul de asistenta medicala primara. Identificarea, evaluarea, asistenta si
monitorizarea starii de sanatate si dezvoltare timpurie a copilului, referirea catre alte servicii, la necesitate,
se realizeaza prin intermediul lucratorilor medicali.

In acest context, programele de interventie timpurie sunt cele mai indicate pentru a sprijini dezvoltarea copi-
lului. Ele includ strategii ce se concentreaza nu doar pe dezvoltarea fizica a copilului, dar si pe cea cognitiva,
emotionald, sociald, fiind centrate pe familie. Strategiile se refera la:

- identificarea timpurie a tulburdrilor de dezvoltare si a potentialilor factori de risc pentru aparitia
acestora;

+ evaluarea necesitatilor de interventie timpurie ale copiilor cu tulburari de dezvoltare sau risc pentru
aparitia acestora, precum si evaluarea familiei;

-+ prestarea serviciilor de interventie timpurie copilului si familiei, in conformitate cu Standardele
minime de calitate;

- facilitarea participarii familiei/altui reprezentant legal al copilului la procesul de interventie timpurie;
- stimularea dezvoltarii copilului, in vederea asigurdrii obtinerii potentialului maxim si a incluziunii
educationale si sociale a acestuia.

Astfel, identificarea tulburdrilor de dezvoltare, inclusiv a dizabilitatii, si a potentialilor factori de risc pentru
aparitia acestora este realizata prioritar de catre sistemul de sanatate prin metodele specifice domeniului.

Modalitati de identificare a tulburarilor in dezvoltare

Tulburadrile in dezvoltare sunt un ansamblu de manifestari somatice, neurologice, psihologice, cognitive si
comportamentale, care sunt determinate organic sau simptomatic (functional sau social). Acestea:

- apar la oricare etapa de varsta (cel mai frecvent la varstele mici, de 0 — 3 ani);
- determina o dizabilitate intelectuald, psihomotorie, senzoriala, fizica etc.;

« limiteaza functionarea adecvata a copilului in cel putin trei dintre domeniile de dezvoltare: mobili-
tate, comunicare, invatare, autoservire, autonomie etc.;

+ necesita asistenta individualizats;
- solicita stimulare si sprijin complementar.

Pentru identificarea tulburarilor in dezvoltare sunt utilizate instrumente si teste standardizate de evaluare
a dezvoltarii copilului, care sunt structurate dupd abordarea de raportare: raportate la standarde si norme,
raportare la criterii, raportare la individ.

Evaludirile prin raportare la standarde si norme sunt utilizate pentru a compara un anume copil cu un grup
standard, prestabilit, cu scopul de a determina o intarziere sau o neconcordanta fata de respectivul stan-
dard. De asemenea, aceste masurdri sunt adecvate si pentru a determina alegerea sprijinului si a serviciilor
necesare.

Evaludrile prin raportare la criterii sunt relevante pentru evaluarea punctelor forte si a deprinderilor unui
copil, precum si pentru identificarea necesitatilor acestuia. Pot ajuta la elaborarea planurilor individualizate
de interventie.

Evaludirile prin raportare la individ sunt utilizate pentru implicarea familiei in luarea deciziei privind necesi-
tatea, tipul, eficienta interventiei, modul in care familia este multumita de respectiva interventie, pentru a
fmbunatati in continuare comunicarea cu parintii si colaborarea cu profesionistii.

In cazul copiilor de varsta prescolara inrolati in IET (in mod obisnuit, incepand cu varsta de 2/3 panala 7 ani),
responsabilitatea privind monitorizarea dezvoltarii lor si determinarea primara a riscurilor in dezvoltare ii
revine IET. Prima persoana implicata in acest proces este educatorul la grupa care are in vizor toti copiii. In
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cazul aparitiei unor ingrijorari ce tin de parcursul de dezvoltare al unui copil, la nivel de CMI se planifica si
intreprind actiuni de evaluare initiald, cu contributia personalului din institutie, parintilor, specialistilor din
alte servicii. Aceste eforturi sunt realizate pentru a confirma sau infirma existenta anumitor dificultati in
dezvoltare si pentru a oferi in continuare sprijinul necesar.

Pasul 1. Identificarea
Se constatd anumite probleme in dezvoltarea copilului

Pasul 2. Evaluarea initiala N
Se evalueaza problemele semnalate/sesizate

V'
Pasul 3. \/

Situatia A. Nu se confirma existenta problemelor
Situatia B. Se confirma existenta anumitor probleme in dezvoltarea copilului

v
Pasul 4. In cazul situatiei B. N
Se oferd sprijin la nivel de institutie pentru remedierea problemelor identifcate sau
Se solicitd evaluarea complexa a dezvoltarii copilului in cadrul SAP

vI
N

Pasul 5. Evaluarea complexa

Figura 3.1. Etape in identificarea/evaluarea riscurilor in dezvoltarea copilului de 0-7 ani

Suplimentar la serviciile universale, exista posibilitatea apelarii serviciilor de la alte niveluri: serviciile raio-
nale de interventie timpurie, de asistenta psihopedagogica, serviciile republicane, precum CRAP, serviciile
medicale de asistenta specializata pe diverse domenii (Institutul Mamei si Copilului, Centrul Republican de
Audiologie etc.).

Identificarea /evaluarea
riscurilor in dezvoltarea
copilului

I

asistenta
medicald

asistenta
educationala

raional: Serviciul
de Interventie medicale republicane IET (CMI)
Timpurie de profil
J

local: Asistenta national: serviciile local:

raional:

national:
SAP CRAP

Medicala
Primara

Figura 3.2. Servicii si structuri implicate in identificarea/evaluarea riscurilor in dezvoltarea copilului de 0-7 ani

Rolul acestor servicii si structuri in identificarea dificultatilor cu care se confrunta copiii, a nevoilor lor de
dezvoltare, in stabilirea CES, precum si modalitatile de organizare si desfasurare a actiunilor nominalizate,
sunt descrise in compartimentele urmatoare.
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3.3. EVALUAREA DEZVOLTARII COPILULUI DE VARSTE MICI

Pentru a realiza un program de educatie timpurie centrat pe necesitatile individualizate ale copilului este
necesar, inainte de toate, sa cunoastem si sa intelegem copilul. Evaluarea este procesul care raspunde
acestor obiective, implicand mai multe modalitati de colectare a informatiilor despre copil. Evaluarea nive-
lului de dezvoltare a copilului si identificarea dificultatilor cu care se confrunta sunt necesare pentru a
determina mijloacele de sprijin corespunzatoare si serviciile necesare, menite sa stimuleze dezvoltarea.
Aceasta reprezinta prima etapa in orice interventie, in care se stabilesc nivelurile actual si proxim de dezvol-
tare a copilului.

Evaluarea dezvoltarii copilului de varste mici se poate realiza direct, prin aplicarea metodelor care presupun
interactiunea cu copilul in scopul evaluarii lui nemijlocite, precum metoda observatiei sau folosirea testelor,
probelor, scalelor de dezvoltare. La fel, evaluarea se poate desfasura indirect, prin intermediul discutiei cu
persoanele din anturajul copilului, care il cunosc cel mai bine. Evaluarea indirecta se refera si la examinarea
calitatii mediului fizic si psihosocial in care creste si se dezvolta copilul, inclusiv profilul parintelui/ingrijito-
rului, particularitatile relatiei pe care o are cu copilul etc.

in procesul de evaluare a dezvoltarii copilului, se recomanda respectarea urmatoarelor conditii:

« Oricare nu ar fiinterventia realizata cu implicarea copilului, ea trebuie adusa la cunostinta parintelui
si realizata cu participarea acestuia. Astfel, inainte de a se evalua un copil, autoritdtile educationale
trebuie sa anunte pdrintele/alt reprezentant legal al acestuia despre necesitatea initierii procedurii,
cu obtinerea unui consimtamant in scris.

+ Pot exista situatii in care unii parinti sa refuze procedura de evaluare, printre cele maiintalnite motive
aflandu-se teama de stigmatizare, lipsa de informatii, problema de acceptare a posibilelor dificultati
de dezvoltare ale copilului. Parintii au nevoie sa fie ajutati sa inteleaga necesitatea evaluarii si sa o
accepte. Implicarea parintilor la etapa evaluarii copilului este esentiala, deoarece ei isi cunosc cel
mai bine copilul, pot oferi informatii valoroase privind specificul dezvoltarii lui, pot pune in aplicare
masurile de sprijin stabilite.

- In cazul refuzului din partea parintelui de a oferi o confirmare scrisa privind acceptarea initierii proce-
sului de evaluare a dezvoltdrii copilului, administratia IET este in drept sa anunte autoritatea tutelara
locald, care va lua masurile necesare pentru protectia drepturilor copilului.

- Data fiind complexitatea manifestarilor copilului ce prezinta tulburari in dezvoltare, iar de aici si
unicitatea fiecaruia, evaluarea dicteaza necesitatea implicarii unei echipe multidisciplinare care sa
intruneasca, pe langa personalul didactic, si specialisti din alte domenii relevante.

- Evaluarea trebuie sa investigheze toate domeniile comune cu problema de dezvoltare suspectata.
De exemplu, in cazul unui copil cu dizabilitati intelectuale, se va evalua atat domeniul cognitiv de
dezvoltare, cat si dezvoltarea limbajului, dezvoltarea socio-emotionala, senzoriald, comportamentul
adaptativ, comunicarea lui cu familia, personalul IET, colegii de grupa etc.

+  Metodele de evaluare a copilului mic difera de cele utilizate in cazul copiilor de alte varste si trebuie
selectate in dependenta de scopul evaluarii, dar si de nivelul dezvoltarii lui.

- Esteimportant ca evaluarea dezvoltarii copilului sa fie realizata cat mai devreme, intrucat depistarea
precoce a dificultatilor cu care se confrunta, a necesitatilor individuale de dezvoltare si stabilirea unui
program de interventie sunt esentiale pentru evolutia si incluziunea sociala a copilului.

Reglementarile in vigoare privind evaluarea dezvoltarii copilului releva si procedura de reevaluare.

Reevaluarea dezvoltarii copilului este parte a procesului de evaluare, realizata cu o
anumita periodicitate, in scopul stabilirii gradului de evolutie/ involutie/stagnare a copi-
lului pe domeniile de dezvoltare, in care au fost depistate dificultati la momentul primei
evaludri si pentru care au fost elaborate si implementate masuri de interventie.
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Cand se realizeaza reevaluarea dezvoltarii copilului?

- Periodicitatea realizarii procedurii de reevaluare este recomandata echipei CMI de catre SAP.

+ SAP, bazandu-se pe constatdrile si concluziile CMI, recomanda desfasurarea reevaludrii o data in
semestru®.

- Daca exista temei pentru schimbarea acestor limite de timp, SAP poate decide asupra unei alte peri-
odicitati.

Cine participa la reevaluarea copilului?

+ Procedura de reevaluare a dezvoltarii copilului se desfasoara la doua niveluri: in cadrul CMl si la nivel
de SAP.

Cum se desfasoara reevaluarea dezvoltarii copilului?

+ La nivelul CMI, reevaluarea are loc prin aplicarea Listei de control pentru identificarea initiald/reevalu-
area problemelor in dezvoltarea copilului¥’. in cadrul acestei proceduri se evalueaza dezvoltarea copi-
lului pe diverse domenii, comparandu-se rezultatele obtinute la diferiti indicatori cu cele din cadrul
evaluarii initiale.

- Constatarile si concluziile emise la aceasta etapa servesc drept temei pentru actualizarea, revizuirea
PEI, a serviciilor de suport prestate copilului. De exemplu, in cazul stabilirii regresului sau a unei stag-
nari in dezvoltarea copilului intr-un anumit domeniu de dezvoltare, este recomandat sa se revada
relevanta obiectivelor stabilite in PEl, gradul de corespundere a adaptarilor utilizate, conformitatea
activitatilor de interventie proiectate, a strategiilor didactice utilizate. Se initiaza mai multe actiuni
de revizuire, pentru a identifica cauzele regresului in dezvoltare: fie ca au fost stabilite obiective
de neatins, fie ca adaptarile psihopedagogice/de mediu sau echipamentul specializat nu au fost in
masura sa sprijine evolutia pozitiva, fie ca strategiile didactice utilizate nu au fost adecvate etc. Aceste
actiuni permit operarea modificarilor in PEl, pentru a asigura in continuare dezvoltarea potentialului
copilului.

- SAP realizeaza procedura de reevaluare a cazului la un interval mai mare de timp. Punctul de pornire
in acest demers il constituie concluziile ce se contin in Raportul de evaluare complexa, iar constata-
rile si concluziile facute de catre CMI in cadrul reevaludrii vor servi drept sursa de informare privind
evolutia copilului in ultima perioada. Se admite reevaluarea doar a domeniilor de dezvoltare in care
au fost identificate dificultati la prima etapa de evaluare.

- La finalizarea acestei proceduri este intocmit Raportul de reevaluare a dezvoltdrii copilului*®, care, de
asemenea, este prezentat IET, cu recomandarile de rigoare. Rezultatele reevaluarii vor servi drept
temei pentru orientarea masurilor de interventie aplicate copilului reevaluat.

Dupa cum se precizeaza in Metodologia de evaluare a dezvoltdrii copilului, evaluarea poate fi initiala,
complexa si specifica, in functie de nivelurile la care se realizeaza si obiectivele urmarite®. in continuare
vor fi prezentate particularitatile si procedurile caracteristice fiecarui tip de evaluare, oferindu-se raspuns
la mai multe intrebari: ce reprezinta? care sunt conditiile in care se recomanda? cine le poate realiza si prin
care modalitati?

4 Instructiune de aplicare in educatia timpurie a Metodologiei de evaluare a dezvoltdrii copilului. Aprobata prin Ordinul MECC
nr. 343 din 22 martie 2018. pct. 44. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_343_0.pdf.

47 ibidem, pct. 44.

4 ibidem, Anexa 6.

4 Metodologia de evaluare a dezvoltarii copilului. Aprobat prin: Ordinul ME al RM nr.99 din 26 februarie 2015. http://edu.gov.md/
sites/default/files/ordin_me_nr_99_26_02_2015.pdf.
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3.4. EVALUAREA INITIALA A DEZVOLTARII COPILULUI:
PROCEDURI, ROLURI S| RESPONSABILITATI

Ce este evaluarea initiala a dezvoltarii copilului?

- Evaluarea initiala este activitatea care se realizeaza la nivel institutional, in cadrul IET, atunci cand
apar unele semne privind existenta dificultatilor in dezvoltarea copilului.

« Se desfdsoara cu scopul de a stabili nivelul actual de dezvoltare al copilului, dar si potentialul, de a
determina gradul de corespundere cu normele de varstd, de a decide asupra necesitatii unor inter-
ventii suplimentare, programe inidividualizate de asistenta.

Cand se realizeaza evaluarea initiala a dezvoltarii copilului?

- In cazul sesizarii anumitor semne privind potentialele probleme de dezvoltare ale copilului de catre
parinti, medicul de familie, cadrele didactice, alte persoane care interactioneaza cu copilul. Proble-
mele sesizate se pot referi la intarzieri evidente in dezvoltare, dificultati de invatare, probleme de
comportament, care afecteaza calitatea interactiunilor copilului.

+ Se poate initia atat la inceputul anului de studii, cat si pe parcursul acestuia, odata cu identificarea
problemelor de dezvoltare.

- In mod obisnuit, evaluarea initiala trebuie organizata in termen de 14 zile consecutiv frecventate de
copil de la data constatarii necesitatii acestei evaluari*.

+ Pentru copiii cu dizabilitati, in cazul carora se cunoaste cu certitudine existenta problemelor de
dezvoltare, confirmata medical sau prin prezenta Certificatului de incadrare in grad de dizabilitate®',
evaluarea initiala se va realiza, incepand cu primele zile de frecventare a institutiei.

« Pentru un copil nou-venit in IET, care prezinta semne de risc in dezvoltare, evaluarea initiala este
recomandata doar dupa perioada de adaptare, de cel putin 3 luni de zile consecutive®2

Cine participa la evaluarea initiala a copilului?

- Evaluarea initiala se realizeaza in cadrul CMI. In institutiile cu un numar de 1-3 grupe, aceastd atri-
butie ii revine educatorului grupei in care este inscris copilul si conducatorului institutiei.

« Parintele copilului evaluat/alt reprezentant legal al acestuia este invitat atat pe parcursul evaluarii,
pentru a oferi informatii necesare privind particularitatile de dezvoltare ale copilului si necesitatile
lui, cat si in sedinta CMI, cand se prezinta concluziile evaluarii si se iau decizii cu referire la masurile
de interventie.

Cum se desfasoara evaluarea initiala a copilului?

- In cazul sesizarii anumitor semne privind potentialele probleme de dezvoltare ale copilului de catre
parinti, medicul de familie, cadrele didactice, educatorul la grupa realizeaza observari asupra compor-
tamentului copilului, interactiunii lui cu mediul, gradului de participare, examineaza rezultatele acti-
vitatii lui. In acest scop, el aduna date despre copil, le consemneaza sistematic si in mod obiectiv pe
domenii de dezvoltare.

- Pentru stabilirea comportamentelor ce prezinta semne de risc, se recomanda aplicarea Listei de
control pentru identificarea initiald/reevaluarea problemelor in dezvoltarea copilului®®. Aceasta este
racordata la SIDC, pentru fiecare perioada de varsta examinata (1,5-3 ani, 3-5 ani, 5-7 ani), fiind selec-
tati indicatorii ce prezinta cel mai inalt grad de relevanta pentru domeniile evaluate.

%0 Instructiune de aplicare in educatia timpurie a Metodologiei de evaluare a dezvoltarii copilului. Aprobata prin Ordinul MECC
nr.343 din 22 martie 2018. pct.10. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_343_0.pdf.

*1 HG nr. 357 din 18.04.2018 cu privire la determinarea dizabilitatii. Formularul nr. 5. http://lex.justice.md/md/375089/

%2 Instructiune de aplicare in educatia timpurie a Metodologiei de evaluare a dezvoltarii copilului. Aprobata prin Ordinul MECC
nr. 343 din 22 martie 2018. pct. 8. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_343_0.pdf.

% jbidem Anexa 1.
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Strategiile utilizate in acest scop presupun obtinerea informatiei din diverse surse: din convorbirea
cu persoane relevante, observarea directa sistematica a copilului in procesul invatarii si al interac-
tiunilor sociale, cu analiza functionala a celor observate, analiza produselor realizate de copil (fise
didactice, desene etc.). Pe langa strategiile de evaluare informald, specialistii din asistenta psiholo-
gicd, logopedica vor utiliza si tehnici de evaluare formald, care implica utilizarea instrumentelor de
masurare standardizate: teste de inteligenta, teste de studiu a proceselor psihice, teste de personali-
tate, probe pentru evidentierea abilitatilor psihomotrice etc.

In procesul de evaluare initiala, se examineaza dosarul copilului, cu analiza informatiei privind traseul
educational, statutul lui juridic etc. Vor fi studiate, de asemenea, recomandarile medicale, rapoartele
interne de evaluare a situatiei copilului (ale psihologului, logopedului, altor specialisti), cat si externe
(ale asistentului social, medicului de familie, altor actori comunitari). in cazul in care copilul a frec-
ventat anterior o alta IET, va fi examinat PEI-ul precedent.

La final, se completeaza Procesul verbal al evaludrii initiale>, in care se inregistreaza o sinteza a consta-
tarilor realizate pe diverse domenii de dezvoltare.

in rezultatul evaluarii initiale, CMI decide daca:

- copilul atesta dificultati de dezvoltare si invatare si necesita sau nu interventii suplimentare;

- dificultatile stabilite pot fi remediate prin suport educational cu resursele institutiei;

- copilul prezinta dificultati de dezvoltare ce necesita a fi evaluate la un nivel superior — cel raional/
municipal.

in cazul in care se recomanda evaluarea complexa a dezvoltarii copilului, CMI va pregati dosarul

copilului®® si va perfecta o referinta cdtre SAP. Referinta semnatd de conducatorul IET se transmite
SAP, iar responsabil de prezentarea dosarului este presedintele CMI.

3.5. EVALUAREA COMPLEXA A DEZVOLTARII COPILULUI: PROCEDURI,
ROLURI S| RESPONSABILITATI

Ce este evaluarea complexa a dezvoltarii copilului?

Evaluarea complexa realizata de SAP determina nivelul actual de dezvoltare a copilului pe domenii,
necesitatile lui individuale. Finalitatea evaludrii complexe o constituie identificarea cerintelor educa-
tionale speciale, existenta carora se poate confirma sau infirma. In cazul confirmarii CES, se stabileste
cea mai adecvata formd de incluziune educationald, se recomandd programele de suport : de tip
educational, de tip specializat (asistenta psihologica, logopedica, kinetoterapeutica etc.).

Cand se realizeaza evaluarea complexa a dezvoltarii copilului?

Necesitatea desfasurarii evaludrii complexe este stabilita de catre echipa CMI atunci cand, in rezul-
tatul evaluadrii initiale, se constata existenta unor probleme de dezvoltare a copilului, care nu pot fi
remediate cu resursele proprii si necesita a fi examinate de specialistii de la alte niveluri.

Caurmare a referirii cazului de catre CMI, echipa SAP va decide realizarea evaluarii complexe a dezvol-
tarii copilului, in cel mult o luna din momentul referirii cazului, conform Metodologiei de evaluare a
dezvoltdrii copilului®®.

In cazul in care copilul nu este inscris intr-o gradinita, evaluarea complexa a dezvoltarii lui poate fi
initiata la solicitarea pdrintelui sau specialistilor ce contacteaza cu familia si semnaleaza existenta
unor semne de risc. Acestia, de reguld, sunt asistentii sociali comunitari, medicii de familie.

% ijbidem Anexa 3.

% jbidem Anexa 4.

% Metodologia de evaluare a dezvoltarii copilului. Aprobat prin: Ordinul ME al RM nr. 99 din 26 februarie 2015. http://edu.gov.
md/sites/default/files/ordin_me_nr_99_26_02_2015.pdf.
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Cine participa la evaluarea complexa a copilului?

+ Evaluarea complexa se realizeaza de catre echipa de specialisti ai SAP, din care fac parte peda-
gogul specializat pe evaluarea copiilor de o anumita varsta (prescolara si scolara), psihopedagogul,
psihologul, logopedul, kinetoterapeutul, la necesitate®. Evaluarea complexa este multidisciplinara,
asigura o abordare holistica asupra dezvoltarii copilului, si nu una compartimentala, fragmentara. De
mentionat cd evaluarea pe domenii separate de dezvoltare se poate realiza nu doar in cadrul evalu-
arii complexe, ci la toate etapele evaluarii dezvoltarii copilului mic, daca exista aceasta nevoie si daca
se dispune de resursele respective (exista specialisti care poseda instrumentele necesare etc.).

- Parintele copilului este prezent pe intreg procesul de evaluare, oferind un acord in scris pentru reali-
zarea acestei proceduri. El este alaturi de copil si echipa de specialisti, constituind sursa principala de
informare privind dezvoltarea copilului sdu. De asemenea, parintele primeste si o serie de recoman-
dari despre modul in care isi poate ajuta copilul.

Cum se desfasoara evaluarea complexa a copilului?

- Evaluarea complexa se realizeaza in baza Metodologiei de evaluare a dezvoltdrii copilului. Conform
acesteia, specialistii SAP realizeaza evaluarea urmatoarelor domenii de dezvoltare: fizica; a abilitatilor
de limbaj si comunicare; cognitiva; socio-emotionald; a comportamentului adaptativ®. in functie de
caz, s-ar putea solicita si evaluarea unor domenii mai specifice, precum dezvoltarea senzoriala, cali-
tatea interactiunii parinte-copil etc.

In procesul de evaluare complexa a dezvoltarii copilului se pot evidentia cateva etape:

. Formularea
Sesizarea/ . "
. . Colectarea Interpretarea Emiterea recomandarilor
identificarea . .
cazului datelor datelor concluziilor pentru orientarea

interventiei

Figura 3.3. Etapele evaluarii complexe a dezvoltarii copilului mic

« Identificarea/sesizarea cazului presupune analiza informatiilor primite privind necesitatea evaluarii
complexe a copilului.

« Colectarea datelor reprezinta, de fapt, evaluarea propriu-zisa. Ea incepe cu selectarea instrumen-
telor de evaluare, care se face in functie de varsta, particularitatile de dezvoltare ale copilului, scopul
evaludrii. In acest sens, sunt recomandate scalele de dezvoltare psihomotricd, care permit stabilirea
nivelului de dezvoltare pe domenii. in baza lor se poate stabili nivelul actual al dezvoltarii copilului,
dar si abilitatile ce ar putea si ar trebui dezvoltate, cu sprijin, in urmatoarea perioada.

« Interpretarea datelor presupune analiza faptelor constatate si atribuirea unor semnificatii datelor
colectate. Aceasta este atat cantitativa (calcularea de scoruri brute, procentuale etc.), cat si calitativa,
adica se referd la aprecierea rezultatelor obtinute pe baza raportarii lor la un sistem de criterii unitare,
care permit compararea nivelului obtinut cu nivelurile caracteristice varstei, perioadei de dezvoltare.

+  Dupa celmult 15 zile de la efectuarea evaluarii, specialistii SAP intocmesc Raportul de evaluare complexd®
(un model de completare a Raportului de evaluare complexa este prezentat in Anexa 4). Acesta contine
concluzii si recomandadri pe domenii de dezvoltare, concluzia generala de identificare/neidentificare a
CES, forma de incluziune si serviciile de suport. Formularea recomandadrilor cuprinde mai multe masuri
ce urmeaza a fi luate pentru a raspunde adecvat cerintelor de dezvoltare ale copilului.

57 Regulament cu privire la organizarea si functionarea Centrului Republican de Asistenta Psihopedagogica si a Serviciului
raional/municipal de Asistenta Psihopedagogicd. HG Nr. 732 din 16.09.2013, pct. 10. http://lexjustice.md/md/349661.

%8 Metodologia de evaluare a dezvoltarii copilului. Ordinul ME nr. 99 din 26.02.2015. pct.16. http://edu.gov.md/sites/default/files/
ordin_me_nr_99_26_02_2015.pdf.

% |bidem Anexa 5.
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« Raportul de evaluare complexa a dezvoltarii copilului urmeaza sa fie prezentat IET. Concluziile si
recomandarile ce se contin in acest raport vor servi drept baza pentru elaborarea PEI si oferirea servi-
ciilor de suport necesare copilului.

Concluziile si recomandarile stabilite in cadrul evaluarii complexe:

- vor fi formulate concret si accesibil pentru cadre didactice si alti specialisti, care asista
copilul in procesul de incluziune educationala, pentru parinti,;

- vor descrie nivelul actual de dezvoltare a copilului prin constatare (de exemplu: Pre-
zintd un grad redus de dezvoltare a abilitatilor de exersare grafica: realizeaza linii haotice,
forme nedeterminate, fdrd a tine un anumit contur; Prezintd deprinderi de numeratie 1-10,
realizeazad calculul oral in limita 1-10 cu suport concret);

- vor descrie impactul rezultatului constatat asupra implicarii copilului in procesul edu-
cational (de exemplu: Este foarte emotiv, spontan si inconsecvent in exprimare, ceea ce-/
impiedica frecvent sd fie inteles de interlocutor);

- vor contine informatii despre punctele forte si cerintele particulare ale copilului la mo-
mentul respectiv;

- vor descrie conditiile prezente de dezvoltare a competentelor evaluate (de exemplu:
Exista posibilitati relativ bune pentru dezvoltarea competentelor de relationare pozitiva in
grup datoritd dorintei de a fiimpreund cu ceilalti);

- vor servi la planificarea unor obiective concrete de invatare si a unei interventii adecvate;

- vor servi la mdsurarea ulterioard a evolutiei progresului copilului evaluat.

Evaluarea psihologica a dezvoltarii copilului cu CES de varste mici

Evaluarea psihologicd este parte integranta a evaluarii multidisciplinare a dezvoltarii copilului, realizata in
scopul cunoasterii caracteristicilor psihologice ale personalitatii copilului, care vizeaza mai multe arii de
dezvoltare: psihomotorie, senzoriald, cognitiva, afectiv-motivationala, socio-relationald®. De asemenea,
evaluarea psihologica cuprinde si analiza factorilor, care influenteaza dezvoltarea copilului: mediul familial,
mediul educational, relatiile cu grupuri de copii, cadre didactice etc.

Domenii de evaluare psihologica

Evaluarea psihologica individualizata presupune examinarea detaliata a doua domenii de dezvoltare,
conform Metodologiei de evaluare a dezvoltdrii copilului: cognitiv si socio-emotional.

Tabelul 3.4. Domenii de evaluare psihologica a copilului mic

Domenii de evalu-
are psihologica

Componente

Cognitiv Se refera la ce stie copilul (cunostintele) si cum foloseste cea ce stie (abilitatile co-
gnitive, care sunt reprezentate de diferite niveluri de dezvoltare ale proceselor
psihice): cum rezolva diferite probleme, cum indeplineste instructiunile verbale,
care este curiozitatea de a cunoaste, cum si cat memoreaza, cum analizeaza, sin-
tetizeaza, compard, ordoneaza datele invatate etc.

Atenti sporita se acorda si evaludrii psihomotoricitatii, cu referire la dezvoltarea
motricitatii fine (executarea miscarilor fine, coordonarea bilaterald etc.) si grosi-
ere; coordonarea vizual-motorie (ochi-mana); schema corporala si lateralitatea
(cunoasterea partilor corpului, dezvoltarea si intdrirea propriei scheme corpora-
le); orientarea spatio-temporala (orientarea in spatiu-timp, masurarea spatiului si
timpului); perceptia vizuala, auditiva.

% Interventia timpurie la copilul cu dizabilitati neuro-psiho-motorii: ghid practic. Coord. M. Mic, A. Cércu. Bistrita: Nosa Nostra,
2016.95 p., p. 41.
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Socio-emotional Vizeaza doua componente distincte:

- relationarea copilului cu mediul, facand referire la cum comunica cu alti copii,
adulti, cat de autonom este din punct de vedere comportamental, cat de coope-
rant, colaborativ este in grup, cum isi exprima atitudinile fata de ceilalti, cum se
raporteaza la reguli si dacd accepta limitele impuse, ce tip de joc adopta in functie
de dezvoltarea sa (joc solitar, paralel, de cooperare (cu reguli)) etc,;

- exprimarea emotiilor si sentimentelor, autocontrolul volitiv si emotional, tole-
ranta la frustrare, increderea in fortele proprii etc.

Un domeniu aparte, supus atentiei in cadrul evaluarii psihologice, il constituie examinarea situatiei fami-
liei. Scopul evaluarii psihologice a familiei consta in determinarea barierelor psihologice care pericliteaza
dezvoltarea adecvatd a copilului si armonia vietii de familie, cu identificarea resurselor interne existente,
necesare pentru depadsirea situatiei.

In cadrul evaluarii psihologice a familiei sunt solutionate mai multe sarcini:

Stabilirea gradului de corespundere a conditiilor (din punct de vedere psihologic) in care creste si se educa
copilul in familie cerintelor de dezvoltare, dictate de varsta sa; analiza cazului, inclusiv din perspectiva exis-
tentei formelor de abuz si neglijare in raport cu copilul;

Determinarea factorilor familiali, care ar putea contribui la dezvoltarea armonioasa a copilului sau, din
contra, ar defavoriza-o (spre exemplu, atitudinea parintilor sau a altor membri fata de dizabilitatea copi-
lului, unele particularitati de personalitate ale parintilor);

Studierea climatului psihologic si a relatiilor din cadrul familiei, cu identificarea cauzelor perturbatoare
ale acestora, atunci cand este semnalata existenta unor posibile riscuri pentru dezvoltarea copilului (spre
exemplu, o interactiune defectuoasa cu copilul);

Examinarea stilurilor parentale, a modelelor de educatie adoptate de catre parinti in raport cu copilul;
evidentierea, dacd este cazul, a formelor distructive de comunicare din cadrul familiei;

Selectarea strategiilor in vederea armonizarii relatiilor si a climatului psihologic din familie;

Determinarea masurilor necesare pentru asigurarea unui nivel optim de incluziune sociala atat pentru
copil, cat si pentru familie, avand in vedere ca cea din urma este expusa adesea si ea, de rand cu copilul cu
dizabilitati, stigmatizarii din partea societatii.

Evaluarea psihologica a familiei, de fapt, este si prima parte a consilierii acesteia, care constituie domeniul
interventiei psihologice.

Metode utilizate in evaluarea psihologica a copilului mic si familiei lui

in scopul cunoasterii copilului si familiei, in evaluarea psihologica cele mai des utilizate metode sunt obser-
varea si experimentul. in calitate de metode suplimentare, traditional, se aplica convorbirea, care poate fi
combinata cu interviul realizat in baza unei grile de interviu, examinarea dosarului cu informatia despre cel
evaluat, analiza produselor activitatii etc.

Observarea copilului

Este una din cele mai vechi metode de cunoastere a copilului si reprezinta un mijloc de acumulare a infor-
matiilor relevante despre copil (ceea ce se poate vedea, auzi, nota), care permite studierea comportamen-
tului copilului in conditii cat mai aproape de cele firesti: in timpul activitatilor, jocului, in aer liber, in relatiile
cu adulti si copii. In rezultatul observarii, cel ce evalueaza face concluzii privind nivelul si nevoile de dezvol-
tare ale copilului.
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Observarea este o procedura nestandardizatd, de aceea alegerea sarcinilor si formei de inregistrare ramane
la discretia celui ce evalueaza. Formele de utilizare a observarii sunt diverse, astfel incat se poate selecta:

« jurnalul evenimentelor in care se acorda pagini pentru unul sau mai multi copii si in care se descriu
faptele observate pe parcursul unei perioade stabilite de timp (de exemplu, inregistrarea
comportamentelor problematice, de rand cu cele pozitive, colaborative);

 observarea sistematica realizata prin intermediul unei liste de comportamente, fise de observare
(Anexa 5), grile sau scale, preluate din literatura de specialitate sau stabilite in mod independent in
functie de experienta si activitatea pe care o detine.

Evaluarea functionala

In cazurile de o complexitate mai mare, este recomandata evaluarea functionald®', care se axeaza pe abili-
tatile necesare copilului de a accesa si de a participa in mediul in care functioneaza si invata. Strategiile
utilizate in evaluarea functionala sunt: obtinerea informatiei de la persoanele relevante, observarea directa
sistematica si analiza functionala.

Un exemplu de observare sistematica realizatd in cadrul evaludrii functionale serveste analiza comporta-
mentelor nedorite ce apar la copil. Pentru stabilirea comportamentelor ce stau la baza problemelor iden-
tificate, se colecteaza date cu referire la comportamentele observate la copil: cand apar, cum se manifests,
cat dureaza, in ce circumstante si in prezenta cui se manifesta, care sunt antecedentele (ce are loc inaintea
aparitiei comportamentului examinat) si consecintele (care sunt evenimentele care apar ca rezultat al
manifestarii comportamentului respectiv). In acest scop, se poate utiliza o fisd de observare sistematica,
care sa contina urmatoarele date:

Tabelul 3.5. Fisa de colectare a datelor privind comportamentele observate

Data, Antecedente (ce a fost inaintea Consecinte (ce a urmat

Comportamentul copilului

ora comportamentului copilului?) dupa?)

Evaluarea experimentala

Aplicarea experimentului ca metoda de cunoastere a copilului si parintelui presupune utilizarea unei diver-
sitati de instrumente de psihodiagnostic. Dintre acestea cele mai des utilizate sunt scalele de dezvoltare
psihomotrica, bateriile de teste de inteligentad, testele de personalitate.

Evaluarea pedagogica a dezvoltarii copilului cu CES de varste mici

Evaluarea pedagogicd se raporteaza la competentele curriculare si standardele de invatare si dezvoltare
pentru copil, sub aspectul nivelului actual si al potentialului de achizitii si progres. Aceasta se refera la
competentele si capacitatile copilului, exprimate in anumite comportamente, care vor fi supuse evaluarii.
Comportamentele respective pot fi urmarite, identificate si stimulate ulterior de cdtre educator printr-o
planificare adecvata a activitatilor.

In mare parte, evaluarea pedagogica a dezvoltarii copilului reprezinta o evaluare raportata la criterii. Ea
presupune determinarea punctelor forte si a necesitatilor copilului prin raportarea la un set de competente
prestabilite, presupuse a fi esentiale pentru varsta respectiva. Acestea sunt prevazute de curriculum, fiind
aplicate in mai multe domenii de activitate, in care este implicat copilul, si corelate cu anumite standarde
stabilite — comportamente tintd, pe care copiii urmeaza sa le realizeze. Prin raportarea la standardele de
invatare si dezvoltare, se masoara performanta copilului intr-o anumita arie de dezvoltare, fiind stabilite
abilitatile pe care le detine copilul.

Astfel, evaluarea pedagogica foloseste competentele curriculare ca baza de evaluare. Prin intermediul
acesteia, se documenteaza progresul realizat de catre copil (stadiul/nivelul atins) si se pregateste terenul
pentru insusirea unor abilitati ulterioare (potentialul de progres).

& Psihopedagogie speciala: modele de evaluare si interventie. coord. A. Rosan. Polirom: lasi, 2015. 575 p., pp. 191-193.
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Domenii de evaluare pedagogica

Asa cum programul de educatie timpurie prevede dezvoltarea competentelor in patru domenii de dezvol-
tare, raportate la SIDC, evaluarea pedagogica, ca parte a evaluarii complexe, le va viza pe toate sub aspectul
manifestarii sau nu de catre copil acomportamentelor tintd. Se va face accent pe cele care constituie puncte
forte in dezvoltarea copilului si care urmeaza sa devina repere in desfasurarea programelor educationale
individualizate de viitor, aldturi de comportamentele deficitare, care ulterior se vor transforma in necesitati
si vor exprima tinta de dezvoltare a acelor programe.

Domenii
de evaluare

Dezvoltarea fizica
si fortificarea
sanatatii

Tabelul 3.6. Domeniile evaluarii pedagogice a copilului mic (in baza CET si SIDC)

Componente evaluate

Dezvoltarea motricitatii grosiere (identificarea problemelor legate de miscarile corporale lar-
gi: mers, echilibru si coordonare, flexibilitate si rigiditate, tinuta posturald, amplitudinea mis-
carilor si supletea lor etc.);

Dezvoltarea motricitatii fine (identificarea problemelor legate de executarea miscarilor fine,
precise ale manii (stare de confuzie in executarea unor serii de miscari precise, pozitie defici-
tara a creionului, abilitati grafomotorii nedezvoltate/dezvoltate slab comparativ cu normele
de varsta (desen, hasurare, realizare de grafisme etc.));

Dezvoltarea senzorio-motorie (determinarea problemelor ce vizeaza dezvoltarea senzoriala
(hipo/hipersensibilitate vizuald/auditivé/olfactiva/tactila, dificultati ce privesc relationarea
spatiald si temporald, perceptia obiectelor, discriminarea vizuala si auditiva etc.) si coordona-
rea (lipsa coordonarii bilaterale, probleme de diferentiere stanga-dreapta etc.);

igienei personale, practicilor privind securitatea personald; cuprinde dezvoltarea mai multor

abilitati de autoservire, ca cele alimentare, de imbracare, igiena corporald, modalitati de trans-
mitere a nevoilor personale, practici de mentinere a securitatii personale etc.

Dezvotlarea per-
sonala, emotiona-
1a si sociala

Dezvoltarea sociala: abilitatile de interactiune cu adultii, cu copii de varsta apropiata (constru-
irea si mentinerea relatiilor), dezvoltarea comportamentelor prosociale (gestionarea proprii-
lor comportamente, asumarea responsabilitatii pentru propriile actiuni etc.);

Dezvoltarea personala (dezvoltarea conceptului de sine);

dezvoltarea emotionald (abilitatile de expresivitate emotionald, de intelegere si de oferire a
unui raspuns emotiilor celorlalti, de gestionare a propriilor emotii etc.).

Evaluarea dezvoltarii socio-emotionale si personale a copilului in aspect pedagogic ar putea
scoate in evidentd mai multe probleme:

- comportament hiperactiv, exagerat de impulsiv, dezorientat, agresiv;
- accese de furie/ostilitate;

- dificultati de relationare (dificultati in a-si face prieteni, evitarea situatiilor sociale noi,
izolare);

- dificultati in respectarea regulilor si normelor;
- emotivitate exagerata;
- instabilitate emotionala etc.

Dezvoltarea lim-
bajului, a comuni-
carii si premisele

citirii si scrierii

Capacitatile de exprimare verbala prin limbajul rostit si prin limbajul grafic (claritatea mesa-
jelor comunicate, folosirea desenelor/simbolurilor/semnelor pentru a comunica idei si infor-
matii etc.);

Capacitatile de receptionare (ascultarea si intelegerea);

Abilitatile ce constituie premise/preachizitii pentru invatarea ulterioara a citirii si scrierii (capa-
citatea de a identifica diferite sunete, de asociere a sunetului cu litera, de receptare a mesajului
scris/citit, utilizarea mesajului tiparit, folosirea scrisului pentru transmiterea unui mesaj etc.).
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Dezvoltarea Abilitdtile de a intelege relatiile dintre obiecte, fenomene, evenimente, persoane si anume:
cognitiva abilitati de gandire logica, rezolvare de probleme, cunostinte elementare matematice, cunos-
tinte referitoare la lume si mediul inconjurator.
Evaluarea dezvoltarii cognitive a copilului in aspect pedagogic ar putea scoate in evidenta
mai multe probleme:

- incapacitate de a urma instructiuni orale;

- aptitudini partiale in rezolvarea problemelor;

- dificultati in realizarea unui calcul elementar;

- aptitudini slabe in planificare;

- dificultati in operarea conceptelor mare/mic, mult/putin etc,;

« neintelegerea relatiilor;

- oferirea raspunsurilor doar prin tatonari;

- dificultati de generalizare, comparare;

- lipsa cunostintelor generale, care nu solicita un nivel ridicat al proceselor de gandire;

- lipsa cunostintelor practice, care necesita judecata si evaluare a situatiilor din viata coti-

diana, sociale etc.®?

Exista mai multe intersectari cu domeniile ce constituie obiectul celorlalte tipuri de evaluare, precum cea
psihologica, logopedicd, kinetoterapeutica. Totusi, aceasta divizare a domeniilor este una conventionala,
existand si anumite lucruri specifice pentru fiecare tip de evaluare. In cazul evaluarii pedagogice, acest
specific vizeaza punctul de referinta in demersul evaluativ, semnificatie avand nivelul de dezvoltare de
competente la copil din perspectiva curriculara si a corespunderii lor cu standardele de invatare si dezvol-
tare pentru varsta pe care acesta o prezinta. In cazul existentei CES, evaluarea copilului din perspectiva
pedagogica va scoate in evidenta:®

- deficiente in anumite domenii de dezvoltare, manifestate in ariile de activitate in care este implicat
(sanatate si motricitate, dezvoltare personala, educatie pentru limbaj si comunicare, formarea repre-
zentarilor elementare matematice etc.);

« randament inegal in rezultatele inregistrate;

- imposibilitatea de a beneficia din plin de ceea ce ofera grupa obisnuita.

Metode utilizate in evaluarea pedagogica a copilului mic
Evaluarea pedagogica poate fi formala si informala, in functie de instrumentele utilizate.

Evaluarea formald implica utilizarea unor instrumente de tipul testelor si probelor, pentru a evidentia abilitati
motorii, capacitati de invatare, cunostinte achizitionate, deprinderi practice, comportamente adaptative etc.

Evaluarea informald include diferite proceduri si tehnici, cum ar fi observarea, analiza probelor de lucru,
analiza erorilor, interviul, chestionarele (adresate persoanelor care interactioneaza cu copilul), analiza inre-
gistrarilor etc.

In cadrul evaluarii, pot fi utilizate fise, grile adaptate pentru varsta copilului, pentru examinarea unor
domenii mai inguste, care se pot referi la o totalitate de abilitati (spre exemplu, abilitdtile de autoservire)
sau numai la una anume (abilitati de calcul matematic). La fel se pot elabora grile pentru masurarea directa
a nivelului de dezvoltare a abilitatilor, prin precizarea clara a abilitatilor si comportamentelor operationale
care le descriu (un exemplu este prezentat in Anexa 6).

Evaluarea logopedica a dezvoltarii copilului cu CES de varste mici

Evaluarea logopedica reprezinta principala modalitate, prin care se identifica intarzierile/tulburarile in
dezvoltarea limbajului si comunicarii copilului. Acest lucru inseamna cd, in functie de varsta cronologica a
copilului, pot fi scoase in evidenta o serie de particularitati si semne ale intarzierii/subdezvoltarii limbajului.

62 adaptat dupa Musu |. Ghid de predare-invatare pentru copiii cu CES. Asociatia RENINCO, Romania. Bucuresti: Ed. Alternative,
2000, p. 36.
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Cunoasterea particularitatilor de varsta si observarea dinamicii dezvoltarii limbajului si comunicarii copi-
lului pot preveni complicatiile diverselor tulburari ce survin in acest domeniu.

Subdezvoltarea limbajului cuprinde un spectru larg de semne determinatoare:

Insuficienta motora

Steriotipii Hiperactivitate

Tulburari vegetative Dereglarea functiilor
psihice superioare

Neintelegerea Tulburari
limbajului comportamentale

Figura 3.4. Semne ale subdezvoltarii limbajului

Evaluarea nivelului de dezvoltare a limbajului si comunicarii la copilul mic presupune:

« determinarea profilului psiho-logopedic al copilului;

- identificarea tipului de tulburare de limbaj si comunicare, in situatia in care exista;

- stabilirea unui pronostic privind evolutia ulterioara a limbajului si comunicarii.
Selectarea instrumentelor de evaluare logopedica se face in functie de varsta si particularitatile de dezvol-
tare ale copilului, dar si de obiectivele evaludrii si este determinanta pentru calitatea evaluarii. In evaluarea
logopedica vor fi utilizate instrumente recomandate de metodologiile in vigoare®, cu luarea in considerare
a capacitatii evaluatorului de aplicare corespunzatoare a unui sau altui instrument.
Cele mai frecvente deficiente de dezvoltare, cdrora li se asociaza si tulburarile de limbaj, sunt:

« Tulburarile din spectrul autist (TSA);

- Paralizia cerebrala infantila;

« Sindromul Down;

« Sindromul hiperkinetic cu deficit de atentie (ADHD);

- Deficientele de auz;

 Deficientele de vaz.
Pornind de la aceste aspecte, domeniul de abordare a logopedului se extinde considerabil. El nu are in
vedere doar tulburdrile de pronuntie, de ritm si fluentd, de vorbire, ci se adreseaza si tulburarilor socio-emo-
tionale, comportamentale, dizabilitatii intelectuale, senzoriale etc., care se pot asocia tulburarilor de limbaj
si comunicare®. Este evident caracterul complex al evaludrii logopedice care nu se rezuma doar la confir-

marea/infirmarea existentei tulburarii de limbaj si la stabilirea tipului acesteia in raport cu alte deficiente.
Pe langa sarcinile nominalizate, ea prevede si analiza unui sir de informatii cu privire la contextul aparitiei

©  Metodologia de evaluare a dezvoltarii copilului. Aprobat prin: Ordinul ME al RM nr.99 din 26 februarie 2015. http://edu.gov.md/
sites/default/files/ordin_me_nr_99_26_02_2015.pdf.
8 Psihopedagogie speciala. Modele de evaluare si interventie. Coord. A. Rosan. lasi: Polirom, 2015. 575 p., p. 241.
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tulburarii, care vor determina si pronosticul asupra recuperarii propriu-zise, asupra evolutiei limbajului si al
comunicarii, care, in dependenta de circumstantele stabilite, fie va fi unul favorabil, fie unul rezervat.

Rezultatele evaluarii sunt consemnate in Raportul de evaluare complexd, la domeniul dezvoltarii limbajului
si comunicarii.

Evaluarea kinetoterapeutica a dezvoltarii copilului cu CES de varste mici

Evaluarea kinetoterapeutica se refera la evaluarea abilitatilor motorii ale copilului. De cele mai dese ori, se
foloseste metoda observarii realizarii nemijlocite de catre copil a diverselor miscari. in acest fel, kinetote-
rapeutul poate vedea cu exactitate care sunt achizitiile motorii ale copilului la momentul evaluarii si la ce
etapad a dezvoltarii motorii se afla, adica, poate determina vdrsta motorie a copilului.

in dependenta de varsta copilului si scopul evaluarii, se recomanda selectarea si utilizarea testelor standar-
dizate pentru examinarea functiei motorii.

Evaluarea functiei motorii a copilului poate dura si cateva sedinte, in dependenta de cat de repede se adap-
teaza copilul si coopereaza cu specialistul.

Analiza cantitativa si calitativa a informatiei culese ii permite kinetoterapeutului sa formuleze ipoteze de
lucru, corelate cu starea copilului si problemele lui functionale. Dupa verificarea lor, el poate realiza un
diagnostic functional, cu stabilirea necesitatilor copilului in aspect de dezvoltare motorie. Acestea vor
constitui obiectivele asupra carora se va axa interventia kinetoterapeutica.

3.6. EVALUAREA SPECIFICA A DEZVOLTARII COPILULUI: PROCEDURLI,
ROLURI S| RESPONSABILITATI

Ce este evaluarea specifica a dezvoltarii copilului?

- Evaluarea specifica reprezinta o investigatie strict directionatd, detaliata pe un domeniu concret
de dezvoltare in scop de colectare de informatii. De regula, ea necesita implicarea specialistilor de
profil, utilizarea unor instrumente standardizate, realizarea observarilor de durata ale manifestarilor
comportamentale ale copiilor in diferite medii etc.

Cand se realizeaza evaluarea specifica a dezvoltarii copilului?

« Evaluarea specifica se referd la cazurile cand, in rezultatul evaludrii complexe, sunt identificate dificul-
tati intr-un anumit domeniu de dezvoltare ce necesita o investigatie specifica mai aprofundatd. De
exemplu, in cazul evaludrii unui copil cu surdocecitate, care reprezinta o deficienta multisenzoriala,
este indicatd o abordare complexa, cu posibile evaluari pe domenii mai inguste de dezvoltare. Astfel,
pe langa limitarile la nivel de organe de simt - vazul si auzul — se determina si cele ce se manifesta la
nivel de comunicare, perceptie, orientare, mobilitate, operarea cu diverse concepte, formarea repre-
zentdrilor etc. Pentru o elucidare mai exacta a dificultatilor cu care se confrunta copilul, ar putea fi
nevoie de examindri suplimentare, cu implicarea mai multor specialisti, precum medicul oftalmolog,
specialistul in audiologie, kinetoterapeutul.

Cine participa la evaluarea specifica a copilului?

« O evaluare specifica se poate realiza de catre specialistii SAP. Atunci cand sunt depasite limitele
competentelor SAP, acest tip de evaluare poate fi organizat de catre CRAP%.

- In cazul necesitatii consultarii unor specialisti de profil ingust, care nu sunt in cadrul CRAP, se vor
contacta alte organizatii prestatoare de astfel de servicii. Dat fiind faptul ca o evaluare specifica a
dezvoltarii presupune si aplicarea unor instrumente de evaluare ce nu sunt accesibile tuturor echi-

% Regulament cu privire la organizarea si functionarea Centrului Republican de Asistenta Psihopedagogica si a Serviciului
raional/municipal de Asistenta Psihopedagogicd. HG Nr.732 din 16.09.2013, pct. 10. http://lex.justice.md/md/349661.
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pelor SAP, de exemplu, aceasta poate fi solicitatd in cadrul unor centre republicane specializate
(Institutul Mamei si Copilului, Centrul Republican de reabilitare pentru copii etc.) sau a unor institutii
private abilitate, care presteaza servicii de evaluare gratuite, prin aplicarea mecanismului de asigu-
rare medicala primara (Centrul de Interventie Timpurie "Voinicel”, Centrul Tony Hawks, AO "SOS
Autism” etc.).

Cum se desfasoara evaluarea specifica a copilului?

Dupa ce in cadrul evaluarii complexe au fost depistate dificultati intr-un anumit domeniu de dezvol-
tare, care necesita a fi evaluate aprofundat, se decide asupra necesitdtii evaluarii specifice. Daca
echipa SAP dispune de resursele si competentele necesare (specialisti calificati, instrumente de
evaluare), aceasta va realiza evaluarea specifica.

Despre necesitatea unei evaluari specifice a dezvoltarii copilului este informat parintele, care trebuie
sa ofere un acord in scris si pentru aceasta procedura.

in cazul depasirii limitelor competentelor specialistilor echipei SAP, acestia vor face un apel catre
CRAP pentru solutionarea problemei de evaluare.

In situatia in care este indicat ca evaluarea specifica sa fie realizata la unul dintre centrele abilitate,
parintele este orientat sa obtina o indreptare pentru aceste servicii de la medicul de familie.

La finalizarea evaluarii specifice echipa SAP/CRAP sau parintele (in cazul cand examenul a avut loc in
cadrul unor centre abilitate) prezinta o copie a raportului de evaluare catre IET, pentru ca concluziile
si recomandarile stipulate sa poata servi la elaborarea actiunilor de interventie ulterioare.
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Anexa 3

Exemple de manifestari ale CES pentru diferite grupuri de probleme in dezvoltare

CES ale copiilor cu dizabilitati intelectuale

Dificultati de cunoastere si invatare
« Activitatea intelectuala a copilului se caracterizeaza prin rigiditate, infantilism, viteza redusa. Copilul
cu dizabilitati intelectuale intampina multiple dificultati: el invata mai greu si mai tarziu sa mearga,
sa alerge; procesul de formare a abilitatilor de ingrijire si autoservire este mai anevoios. Odata cu
varsta, apar dificultatile ce tin de abilitatile de invatare, el avand un tempo mai scazut de intelegere
si invatare. Acestea devin evidente in majoritatea domeniilor de activitate.

«  Copilul cu dizabilitati intelectuale prezinta dificultati in adaptarea de sine statatoare a proceselor
mentale la sarcina pe care o are de realizat. Chiar daca demonstreaza un anumit nivel de cunos-
tinte, el intampina dificultati in generalizarea si transpunerea celor invdtate la situatiile noi cu care se
confrunta.

- Poate face diverse constatari in baza suportului senzorial si perceptiv; intelege o explicatie verbala
insotita de un suport concret.

+ Are o capacitate redusd de concentrare a atentiei, este usor de distras, adesea se fixeaza asupra unor
elemente neesentiale.

- In activitate predomina interesele de moment, din care cauza o activitate ce presupune mai multe
etape este realizata mai greu.

Dificultati de comunicare si interactiune
+ Limbajul copilului este specific, fiind exprimat prin putine cuvinte, fraze stereotipe.
- Poate intalni dificultati in a intelege vorbirea celor din jur.

Dificultati socio-emotionale si de comportament

+ Copilul cu dizabilitati intelectuale este instabil din punct de vedere emotional, stapanindu-si cu greu
emotiile.

« Aptitudinile se dezvolta pana la nivelul deprinderilor si nu se transforma in capacitati. Daca activi-
tatea pe care o indeplineste are un caracter stabil, uniform, de rutina, dupa mai multe exersari ea este
realizatd corect si cu multd responsabilitate.

- Dificultatile de intelegere pe care le are copilul afecteaza si relationarea cu cei din jur. El nu poate
recunoaste situatiile in care comportamentul lui este indezirabil, fapt care il face vulnerabil la diverse
abuzuri, exploatari.

« Mai greu isi dezvolta abilitati de comunicare, ceea ce poate favoriza aparitia comportamentelor
provocatoare, care inlocuiesc limbajul comunicativ.

« Manifesta un comportament imatur, pare a fi naiv si din aceste considerente este foarte sugestibil.

CES ale copiilor cu tulburari din spectrul autist (TSA)

Dificultati de cunoastere si intelegere

- Copiii cu TSA sunt foarte diferiti si pot prezenta diverse nevoi privind functionarea intelectuala: de
la dizabilitate intelectuala la performante intelectuale superioare, precum este cazul copiilor cu
sindromul Asperger, de exemplu.

«  Copilul cu TSA prezinta discontinuitati in dezvoltare. Bundoara, poate invata poezii de zeci de strofe
sau intreg alfabetul intr-o perioada scurta si, in acelasi timp, nu poate insusi simple formule de poli-
tete.
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- Poate avea sensibilitate marita la anumite sunete, astfel incat sa nu reactioneze la un zgomot
puternic, dar sa se agite la un sunet abia auzit. Acelasi lucru poate fi caracteristic si pentru gusturi,
mirosuri.

Dificultati de comunicare si interactiune

«  Copilul cu TSA nu fsi foloseste limbajul cu sens de comunicare. Din aceasta cauza el poate prezenta
diverse dificultati ale limbajului expresiv si receptiv, care poate fi limitat.

« De multe ori, manifesta pattern-uri de comunicare specifice: repeta o serie de cuvinte un timp inde-
lungat (ecolalia - repetarea automata, involuntara a unor sunete/cuvinte auzite) ori emite sunete
articulate/nearticulate fara sens. Foloseste cu dificultate cuvintele pentru a exprima o cerere/un
sentiment.

Dificultati socio-emotionale si de comportament

«  Copilul cu TSA poate prezenta comportamente stereotipe, precum auto-stimularea, auto-agresivi-
tatea, automutilarea.

« Sunt frecvent intalnite si activitatile repetitive: deschiderea si inchiderea usilor, lovirea sau zgarierea
unei jucarii, aprinderea si stingerea luminii, ritualizarea activitatilor zilnice. Jocul are, de asemenea,
un caracter repetitiv, este lipsit de imaginatie si creativitate. Copilul cu TSA foloseste in joc obiecte
simple, precum: sfoara, nisipul, apa, hartia, butoanele etc. De obicei, evita jocurile colective.

- Manifesta o concentrare excesiva asupra propriei persoane, fiind dezinteresat de cei din jur. Uneori
se arata a fi atras de vestimentatia/trasaturile persoanelor cu care intra in contact. Poate manifesta
un interes deosebit fata de anumite obiecte, fara a le utiliza cu sensul lor adecvat, ci doar pentru a le
agita/scutura/invarti.

- Intdmpina dificultati mari la initierea contactelor sociale si mentinerea lor. Evita contactul vizual.

+ Prezintd o puternica rezistenta la schimbare, care se manifestd prin proteste comportamentale la
orice modificare a anturajului, programului zilei, prezenta persoanelor noi sau lipsa celor cu care este
obisnuit.

CES ale copiilor cu tulburari de limbaj

Tulburarile de limbaj apar in rezultatul disfunctiilor la nivel de receptionare, intelegere, elaborare si reali-
zare a comunicarii scrise si orale, cauzate de unele afectiuni de naturd organica, functionald, psihologica
sau educationald. Limbajul se afla intr-o interdependenta cu celelalte procese psihice, iata de ce orice afec-
tare pe plan verbal ar putea influenta atat buna functionare a gandirii, in special, cat si relatiile cu cei din
jur, intreaga personalitate a copilului.

Tulburarile de limbaj pot apdrea atat la un copil cu o dezvoltare intelectuala conforma varstei, cat si in
asociere cu alte deficiente, precum cele senzoriale, neuromotorii, intelectuale. In astfel de situatii, acestea
vor fi mult mai grave si mai variate.

Dificultati de cunoastere si intelegere

+ Frecvent, tulburarile de limbaj sunt conditionate/asociate dizabilitatii intelectuale. Decalajul dintre
dezvoltarea limbajului si a celorlalte functii psihice se accentueaza odatd cu varsta. De exemplu, la
un copil de 3 ani imaturitatea vorbirii nu este atat de evidenta ca la cel de 10 ani, la care abilitatile de
intelegere si ideatie raman limitate.

Dificultati de comunicare si interactiune
Copilul cu tulburdri de limbaj intampina dificultati in mai multe domenii ale limbajului oral si/sau scris:

« procesarea si intelegerea informatiei (intelegerea cuvintelor, sintaxei, a structurii propozitiei, expri-
marea clara a ideilor);

« perceptia auditiva si analiza mesajului (despartirea in silabe, divizarea sunetelor in cuvant);
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producerea limbajului expresiv (corectitudinea gramaticala, selectia cuvintelor intr-un enunt, clari-
tatea si coerenta discursului).

Dificultati socio-emotionale si de comportament

Daca tulburarile de limbaj persistd, ele pot influenta negativ formarea personalitatii copilului. Pot
aparea complexe de inferioritate, anxietate sociald, din cauza fricii de a nu fiinteles si din tendinta de
a evita situatiile in care ar fi nevoit sa se exprime.

CES ale copiilor cu dizabilitati de auz

Dificultati de cunoastere si intelegere

Copilul cu dizabilitate de auz intampina dificultati la cunoasterea mediului inconjurator, formarea
reprezentarilor adecvate despre acesta, la intelegerea clara a unei sarcini si realizarea ei.

Este dependent de suportul vizual al informatiei, procesand-o mai greu pe cea orala.

Copilul trebuie sa perceapa si sa recunoasca limba vorbita din impresiile auditive pe care si le-a
format. Cu cat mai dezvoltat i este vocabularul, cu atat mai bine va intelege ce i se comunica. lata
de ce cuvintele necunoscute nu sunt percepute si intelese de catre copil. Aceasta situatie il face sa
piarda adesea firul discutiei, dupa care revenirea si includerea in activitate devin dificile.

Copilul cu dizabilitate de auz are nevoie de o concentrare puternica pentru a auzi vorbitorul si, toto-
data, a filtra zgomotele adiacente. In acest proces, el utilizeaza toate simturile pentru a compensa
auzul.

Distribuirea atentiei nu este posibild, din care cauza nu se poate face nici realizarea concomitenta a
mai multor actiuni. Copilul cu dizabilitate de auz fie ascultd, fie deseneaza, fie isi strange lucrurile etc.

Dificultati de comunicare si interactiune

De foarte multe ori, un copil cu dizabilitate de auz comunica prin semne.

Deficienta de auz are efecte negative directe asupra dezvoltdrii limbajului copilului. El poate intam-
pina dificultati in perceperea si intelegerea mesajului vorbit, exprimare. Copilul cu dizabilitate de auz
pronunta mai greu cuvinte formate din cateva silabe, intelege mai mult decat poate exprima, din
care cauza uneori poate oferi raspunsuri verbale inadecvate.

Copilul care nu a purtat deloc sau foarte putin aparatul auditiv, nu este capabil sa perceapd sunetele
prin intermediul urechii, din care motiv el "va citi” exclusiv de pe buze.

Intelegerea mesajului si actiunea de a fi inteles sunt puternic afectate. Astfel, un copil cu dizabilitate
de auz intelege si este inteles cu greu.

Dificultati de ordin senzorial

Copiii cu dizabilitati de auz pot prezenta doua tipuri de deficienta auditiva: de transmisie a sunetului
si de sensibilitate acustica.

In cazul deficientei auditive de transmisie a sunetului sunt afectate organele ce transmit sunetul spre
urechea interna. Perceptia auditivd poartd un caracter difuz, de parca urechile ar fi infundate. Cu
toate acestea, perceptia intregului spectru de frecvente de catre copil este posibild, iar purtarea unui
aparat auditiv ar putea amplifica capacitatea de auz.

In cazul deficientei auditive de sensibilitate acustica, cand este afectatd urechea interna, sporirea
volumului sunetului nuimbunatateste perceptia auditiva, ci, din contra, o agraveaza. Perceptia audi-
tiva este fragmentata, generand dificultati in procesul de dezvoltare a vorbirii, mai ales, daca defici-
enta auditiva apare la varste timpurii.

in unele cazuri, poate fi tulburat simtul echilibrului ca urmare a afectiunilor de la nivelul urechii
interne, din care cauza copilul poate intampina dificultati de coordonare a miscarilor.
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Dificultati socio-emotionale si de comportament

« Copilul cu dizabilitate de auz prezinta dificultdti in initierea contactelor sociale, interactiunea cu
mediul. El poate fi mai putin increzator in propriile forte, poate parea mai putin sociabil.

- Intdmpina dificultati in realizarea sarcinilor de grup, in special, atunci cand negociaza, ia decizii,
rezolva probleme.

CES ale copiilor cu dizabilitati de vaz

Dificultati de cunoastere si intelegere

+ Analizatorul vizual este principalul furnizor de informatii, prin care parvin 90% din datele mediului
inconjurator. lata de ce afectarea totald/partiala a vazului influenteaza atat viata psihica, cat si cea
sociald a copilului.

«  Copilul cu dizabilitate de vaz, la fel ca si cel cu dizabilitate de auz, intampina dificultati in procesul
de cunoastere si formare a reprezentarilor despre mediul inconjurdtor, care sunt adesea eronate,
incomplete, sarace in detalii.

- Dificultatile de perceptie vizuala influenteaza si invatarea citit-scrisului de catre copilul cu dizabi-
litate de vaz. Ritmul lecturii este mai lent, scade corectitudinea citirii, scrierii. In schimb, copilul se
descurca de minune cand i se adreseaza instructiuni verbale.

«  Copilul cu dizabilitate de vaz intampina dificultati de orientare in spatiu, care sunt partial depasite
prin mecanismul de compensare a deficitului de vedere, cand perceptia vizuala este compensata
prin dezvoltarea altor simturi: tactil, auditiv, olfactiv.

- Gandirea este caracterizata de dificultati de selectare a elementelor esentiale din informatia perce-
putd, care influenteaza, la randul sau, decurgerea operatiilor gandirii (in special, generalizarea si
comparatia).

Dificultati de comunicare si interactiune

«  Copilul cu dizabilitate de vaz poate avea afectata capacitatea de a comunica cu cei din jur din cauza
perceptiei distorsionate a mediului.

Dificultati de ordin senzorial

«  Copiii cu dizabilitati de vaz pot prezenta un anumit deficit de vedere sau lipsa totala a acesteia.
Aceste afectiuni pot fi inndascute sau dobandite, iar cunoasterea varstei la care a aparut deficienta
de vaz este semnificativa pentru recuperarea educationala a copilului. Astfel, procesul de invatare a
unui copil la care deficienta de vaz a aparut mai tarziu, poate fi construit in baza experientei vizuale
dobandite si a reprezentarilor vizuale formate pana la acel moment. Copilul cu vedere slaba de la
nastere sau lipsit de ea are nevoie de mai mult ajutor pentru a intelege conceptele vizuale, spatiale,
comparativ cu un copil, a carui vedere s-a inrautatit pe parcurs.

- Diversitatea situatiilor legate de pierderea/limitarea vederii este foarte mare. Unii copii nu vad la o
anumita distantd, altii percep doar obiectele care se afla direct in fata lor sau intr-o parte, fiindca au
un camp vizual limitat. Pentru unii copii, anumite culori se disting foarte greu. Pentru altii proble-
mele de vedere sunt legate de perceperea neclara, ca prin ceata, a obiectelor.

« Lafel, sunt si multi dintre copii care prezinta deficiente de vedere minore, ceea ce nu influenteaza
neaparat/influenteaza foarte putin dezvoltarea lor.

Dificultati socio-emotionale si de comportament

- Din punct de vedere afectiv, unii copii pot manifesta o atitudine pasiva, neincredere, timiditate
accentuata in relatii.

- In multe cazuri, manifesta un grad redus de independenta, inclusiv datorita nevoii de a interactiona
preponderent intr-un spatiu restrans.
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CES ale copiilor cu dizabilitati fizice/neuromotorii

Cand se vorbeste de dizabilitati fizice sau neuromotorii, se au in vedere limitdrile motorii, insa problemele
fizice sunt adesea asociate si cu motricitatea/psihomotricitatea care afecteaza capacitatea copilului de a se
misca si de a-si mentine echilibrul. Deoarece toate aceste tulburdri implica componenta motrica, afectand
miscarile corpului, adesea sunt utilizate ca si sinonime, desi, in realitate, ele cuprind diferite domenii.

Deficientele neuromotorii sunt determinate de dereglarea structurilor si functiilor neuronale (la nivel
central sau periferic), care raspund de producerea mecanismului neuromuscular. Deficientele psihomo-
torii sunt determinate de calitatea proceselor psihice, care influenteaza controlul si functionarea mecanis-
mului neuromuscular. Stabilirea in realitate a hotarului dintre aceste doua categorii de limitari este dificila,
pentru cd nu putem vorbi despre o reactie neuromotorie fara o influenta, chiar si cea mai mica, a factorului
psihic si invers, orice reactie psihomotorie are ca suport si o componenta neuromotorie.

Dificultati de cunoastere si intelegere

- Dizabilitatile fizice sunt foarte diferite si pot determina diverse nevoi legate de functionarea intelec-
tuala. Unii copii cu dizabilitati fizice pot sa nu se deosebeasca de copiii de aceeasi varsta in aspect
de dezvoltare intelectuala. in alte cazuri, disfunctiile motorii si de limbaj pot influenta dezvoltarea
psihica generald, astfel incat unele functii psihice sa fie conforme normei de varsta, iar altele sa stag-
neze semnificativ (concentrarea atentiei, orientarea spatio-temporala etc.).

- Exista si cazuri cand dizabilitatii fizice i se asociaza si cea intelectuala, datorita faptului cd este afectata
o portiune mai mare a creierului, nu doar cele responsabile de miscare si vorbire. Astfel de dizabilitati
sunt considerate severe. In mod firesc, gradul de deficienta fizici nu se afla intr-un raport direct cu
inteligenta.

Dificultati de comunicare si interactiune

- In cazul dizabilitatii fizice, adesea sunt afectati si muschii ce participa la procesul masticatiei si vorbirii,
fapt ce genereaza aparitia dificultatilor in procesul de vorbire, articulare a cuvintelor. In astfel de situ-
atii, copilul poate manifesta dificultati in a se exprima si a fi inteles.

Dificultati de ordin fizic

- In cazul infirmitatii motorii cerebrale, cunoscuta si ca paralizie cerebrala infantila - cea mai frecventa
dizabilitate fizica intalnita — sunt afectate, preponderent, partile creierului responsabile de miscare
si vorbire. Drept urmare, copilul cu IMC prezinta dificultati de deplasare, spasme musculare, miscari
involuntare specifice, dificultati de coordonare oculo-motorie, neindemanare.

- De cele mai dese ori, copilul cu IMC are si o motricitate fina deficitara, ceea ce se manifesta printr-o
insuficienta a miscarilor diferentiate ale degetelor, greutati in formarea deprinderilor de manipulare
si manuire a obiectelor.

Dificultatile de ordin senzorial

- Deseori, dizabilitatea neuromotorie este asociata cu dizabilitati senzoriale. De exemplu, peste 40%
din copiii cu IMC au si deficiente vizuale®.

Dificultati socio-emotionale si de comportament

«  Copiii cu dizabilitati fizice pot inregistra schimbri de ordin emotional, manifestate prin excitatie
sporita, sensibilitate Thalta la stimuli externi, neliniste. Unii copii pot fi mai agitati, altii, dimpotriva,
mai pasivi, indolenti, lipsiti de initiativa.

& Psihopedagogie speciala: modele de evaluare si interventie. coord. A. Rosan. Polirom: lasi, 2015. 575 p.
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CES ale copiilor cu tulburari de comportament

In aceasta categorie se inscriu diverse “modele de comportare care fac dificile relatiile dintre copii si cei din
jur”(N.J. Merck, 1999)¢. Tulburdrile de comportament afecteaza relatiile sociale si reusita copilului, avand
un efect circular. Ele se pot manifesta foarte diferit, prin reactii afective instabile: furie, ras sau plans nesta-
panit; agitatie motorie si miscdri dezorganizate; negativism si apatie; comportament provocator, teribilism
etc. Manifestarile inadecvate de comportament sunt multiple. Unele sunt considerate firesti pentru varsta
copilului si nu se perpetueaza in timp, pe cand altele sunt patologice si necesita interventii specializate.
Ultima situatie descrisa reprezinta cazul tulburdrilor de comportament. Indiferent de natura acestora, copiii
trebuie sa invete sa se comporte intr-un mod acceptabil din punct de vedere social, iar pentru aceasta au
nevoie de sprijinul adultilor.

Dificultati de cunoastere si intelegere

+ Copilul cu tulburari de comportament poate avea dificultati de concentrare si organizare pe parcursul
realizarii unei sarcini.

Dificultati de comunicare si interactiune

+  Copilul cu tulburari de comportament prezinta abilitati de comunicare slab dezvoltate, din care
cauza nu cunoaste modalitati adecvate de exprimare a dorintei, de solicitare a ajutorului etc. E ca
un "aricel” cu care atat copiii, cat si adultii evita sa interactioneze. La randul sau, copilul la fel refuza
sa comunice, sa raspunda la intrebarile adultului sau a celor care-l solicita. Stabileste si mentine
contacte cu semenii cu dificultate.

- Poate manifesta comportamente inadecvate de comunicare, de ex., muscandu-i pe cei din jur. Pe
masura ce creste, apeleaza la muscat atunci cand este frustrat, cand doreste sa obtina ceva si nu
cunoaste alte modalitati, care ar putea fi acceptate.

Dificultati socio-emotionale si de comportament
- Cea mai pronuntata dificultate este cea de a-si stapani comportamentul.

«  Copilul poate manifesta un comportament provocator sau inadecvat, cu accese de furie, din cauza
ca nevoile lui nu sunt satisfacute sau intampina dificultati de ordin social, emotional.

«  Comportamentul provocator poate persista din nevoia copilului de a fi in centrul atentiei. Copilul
poate adopta astfel de manifestdri comportamentale cand i se refuza in indeplinirea dorintelor si
acesta este modul lui de a-si comunica propriile exigente fata de ceea ce-l inconjoard, si mai ales, de
a atrage atentia asupra sa prin lovit, aruncat, furie etc.

«  Copilul poate simti nevoia de a se afirma si sa nu stie cum sa o faca, decat prin sfidarea sau infrun-
tarea parintilor, adica, prin provocarea autoritatii adultului.

« Unii ar putea simti nevoia de miscare permanenta, din care cauza pot manifesta comportamente
impulsive, cauzate de incapacitatea de a anticipa consecintele propriilor actiuni.

CES ale copiilor cu ADHD - Sindromul hiperkinetic cu deficit de atentie

Exemplul clasic al tulburarilor de comportament il reprezinta Sindromul ADHD - un diagnostic, utilizat
pentru a descrie conditia copiilor, care se confruntd cu dificultdti de lunga duratd in ceea ce priveste
concentrarea atentiei, hiperactivitatea, comportamentul impulsiv.

ADHD reprezinta o tulburare comportamentala de natura neurobiologicd, ce se manifesta prin lipsa capa-
citatii copilului de a se concentra asupra unei activitati. Deficitul de atentie se asociaza cu hiperactivitate
(agitatie extrema) si impulsivitate. Ca rezultat, copilul este foarte dinamic, cu un comportament de nesta-
panit si cu abilitati sociale scazute.

% apud Ghergut A. Psihopedagogia persoanelor cu cerinte speciale: strategii diferentiate si incluzive in educatie. lasi: Polirom,
2007.254 p., p. 188.
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La varsta prescolara, ADHD se poate manifesta prin:
+ neliniste motorie (intotdeauna "pe picior de plecare”);
- accese de furie (lovit, aruncarea lucrurilor etc.);
. dezordine in lucruri;
« curiozitate de nestapanit;
« lipsa fricii;

- fintreruperea celorlalti, oferirea raspunsurilor inainte ca intrebdrile sa fie incheiate;

- dificultati de a initia/mentine relatii cu ceilalti copii;

- dificultati in a-si astepta randul;

- distragerea cu mare usurinta a atentiei;

- solicitarea unei atentii sporite din partea adultului.
Dificultatile cu care se confrunta un copil cu ADHD sunt:

- dificultati de autoreglare/stapanire a comportamentului;

- dificultati de concentrare;

+ nevoia de miscare permanenta.

Raport de evaluare complexa a dezvoltarii copilului
(Model)
Nr. din

I. Date generale despre copil

Anexa 4

Numele, Prenumele: Cazul A

Data, locul nasterii: 6 ani

Domiciliul: xxx

Institutia de invatamant: xxx

Clasa/grupa: grupa mare

Il. Date despre familia copilului (parinti, frati, surori) si reprezentatii legali

telecomunicatii

Mama: Tata:

Data nasterii: 1987 Data nasterii: 1984

Studii (incomplete, gimnaziale, profesionale, supe- | Studii (incomplete, gimnaziale, profesionale, supe-
rioare): superioare rioare): superioare

Locul de munca/ocupatie: casnica Locul de munca/ocupatie: angajat al sistemului de

Frati, surori (nume, prenume, varsta): un frate

Reprezentantul legal: parintii
Domiciliul:
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lll. Conditii de viata a familiei (descriere succinta)

Date relevante despre climatul familial, relatiile dintre membrii familiei:

Relatiile dintre membrii familiei sunt armonioase. Climatul in familie este pozitiv. Copiii au parte de dra-
goste si afectiune din partea parintilor. Parintii depun tot efortul pentru a-l socializa si integra pe A. in
societate.

Date relevante despre resursele familiei, situatie economicd, locuinta:

Copilul creste intr-o familie completa. Locuiesc la bloc, apartamentul reprezentand proprietate persona-
Ia si avand toate conditiile necesare de trai. Situatia financiara este buna.

Date relevante despre familia extinsad:

Relatiile cu familia extinsa sunt prietenoase.

IV. Date privind starea sanatatii

Date despre dezvoltarea copilului/anamneza (sursa): Din relatarile mamei, copilul s-a nascut in termen,
fara patologii. Diagnosticat la varsta de 2 ani si 8 luni cu Autism infantil.

Diagnoza medicala (sursa): Retard psiho-verbal moderat. Autism infantil.
Sursa: Certificat medical: Forma nr.088/e

V. Traseul educational (educatie prescolara/scolarizare)

Perioada

Denumirea institutiei/clasa

Momente relevante

De la 3 ani pana in prezent

Gradinita-cresa

Nu au fost prezente

VI. Domenii de evaluare
a) Dezvoltare fizica

Competente (cunostinte, capaci-
tati, deprinderi, atitudini)

Necesitati

Recomandari

Dezvoltarea motorie se apropie
nivelului normal pentru varsta cro-
nologica a copilului, prezentand
intarzieri nesemnificative.
Coordonarea mainii nu este sufici-
ent de dezvoltatd, pentru a putea
realiza trasee grafice, care necesita
precizie (linii orizontale/verticale,
cercuri, patrate, colorare /hasurare
in contur fara depasirea acestuia).
Instabilitate similara se observa si
la nivelul motricitatii grosiere, fi-
ind neindemanatic, facand miscari
bruste, insuficient coordonate. Nu
are formata deprinderea de a tine
pixul/creionul in pozitie corecta.

Dezvoltarea motricitatii fine;
Coordonarea oculo-motorie;
Formarea si dezvoltarea con-
duitelor motrice generale;
Educarea echilibrului si a rit-
mului miscarilor;
Monitorizarea zilnica a pozi-
tiei de lucru si schimbarea ei
periodica;

Supraveghere continua la
activitatile in grupa, in tim-
pul jocului, cat si in timpul
plimbarilor in aer liber.

Terapie fizica — pentru a-l ajuta in

controlarea miscarilor stereotipice:

« Jocuri cu schimbarea miscarilor
la semnal, la schimbarea ritmului
muzicii;

« Jocuri cu schimbarea directiei si
vitezei de miscare;

« Exercitii de tipul ,stop- start”;

« Jocuri de recunoastere a forme-
lor, materialelor, sunetelor prin
implicarea simturilor (auz, pipa-
it, miros): ,Ce e ascuns in sacu-
let?" etc,;

« Constructii din nisip sau plastili-
na, pentru a-l ajuta sa-si forteze
muschii.
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b) Dezvoltarea abilitatilor de limbaj/comunicare

Competente (cunostinte, capaci-

Necesitati

Recomandari

tati, deprinderi, atitudini)

Copilul accepta cu dificultate cola-
borarea, comunicarea cu evaluato-
rul/persoane necunoscute.
Limbajul este format la nivel de su-
nete, silabe pronuntate neclar. Cu
greu mentine contactul vizual.

Nu initiazda/mentine un dialog cu
un copil/adult. Din spusele mamei,
copilul comunica in familie.

Stimularea, incurajarea ne-
cesitatii de comunicare;
Formarea deprinderii de a
asculta vorbirea adresata;
Dezvoltarea deprinderii de a
participa la dialog.

Jocuri pentru obtinerea contac-
tului vizual si mentinerea lui pen-
tru perioade cat mai lungi;

Jocuri de imitare gen "Fa ca mine”;
Exercitii de emitere a vocalelor si
consoanelor (prin imitatie fata in
fata);

Jocuri de rol;

Jocuri didactice cu cerinte de
executie a unor sarcini verbale cu
grad de dificultate progresiva;
Asistenta logopedului din insti-
tutie.

c) Dezvoltare cognitiva

Competente (cunostinte, capaci-

tati, deprinderi, atitudini)

Necesitati

Recomandari

Procesele senzorial-perceptive
si procesele de cunoastere sunt
in discordantd cu varsta copilu-
lui. Competentele de invdatare nu
ating normele de varstd. Prezinta
un comportament predominant
marcat de negativism. Manifestd
intarziere in dezvoltarea psihosoci-
ala. Capacitatea de cunoastere este
diminuata. Copilul se concentreaza
excesiv asupra detaliilor. Atentia
este deficitara si fluctuanta. intele-
ge cu greu mesajele verbale.

Cu ajutorul adultului, incearca sa
asocieze obiectele asemanatoare
si obiectele cu imaginile ce le re-
prezinta. Executa instructiuni sim-
ple, la cerere (de exemplu, bate din
palme). Indicd si recunoaste trei
culori (verde, rosu, albastru).

La intrebarile legate de propriile
sale nevoi sau dorinte nu rdaspun-
de nici afirmativ, nici negativ. Nu
foloseste nici o forma de interoga-
tie. Poate indica 3-5 imagini dintr-o
carte, la solicitarea adultului care le
denumeste. Recunoaste cateva ac-
tiuni simple (se spald, doarme etc.).

Dezvoltarea abilitatilor de
autodeservire si comunicare
a copilului;

Dezvoltarea proceselor co-
gnitive (memoria, atentia,
perceptia si gandirea);
Comunicarea cu copilul in-
tr-o maniera simpla, clarg,
concreta si usor de inteles;
Prezentarea sarcinilor pe
secvente mici;

Evitarea oferirii mai multor
instructiuni in acelasi timp;
Insotirea instructiunilor date
cu modele de actiune;
Oferirea de recompense co-
pilului, dupa ce a realizat sar-
cina;

Pregadtirea copilului pentru
schimbarile din program
etc, pentru a evita mani-
festarea comportamente-
lor opozante (rezistenta la
schimbare);

Utilizarea tabelelor de mo-
nitorizare, pentru a vedea
de cate ori si in ce context
se repeta comportamentele
nedorite;

Explicarea si comunicarea clard a
regulilor in grupa, personalizarea
lor pentru copil;

Exercitii pentru concentrarea
atentiei, stimularea memoriei;
Implicarea copilului in activitati
de meloterapie si terapie prin
dans in scopul relaxdrii si invatarii
orientarii spatiale;

Crearea unui climat afectiv-pozitiv;
Incurajarea sprijinului si coopera-
rii din partea colegilor;
incurajarea independentei, cres-
terea autonomiei personale;
Incurajarea eforturilor;
Stimularea increderii in sine si a
motivatiei pentru cunoastere;
Sprijin, incurajare si apreciere po-
zitiva in realizarea sarcinilor, fara
a crea dependenta de adult;
Folosirea sistematica a sistemului
de recompense, prin utilizarea la-
udei, incurajarilor pentru cel mai
mic progres;

Etapizarea sarcinilor oferite;
Utilizarea activitatilor care solici-
ta folosirea propriilor simturi (de
exemplu, ghiceste cu ochii in-
chisi ce i s-a pus in mana etc.);
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Nu cunoaste semnificatia notiuni-
lor temporale. De obicei, necesita
supraveghere continua.

Flexibilizarea aplicarii meto-
delor si mijloacelor de inva-
tare, evaluare la necesitatile
copilului;

Ghidare si suport individual
permanent.

« Jocuri pentru dezvoltarea voca-
bularului activ al copilului ("Cine/
ce este?’, "Cum face..?” etc.).

d) Comportament socio-emotional/relationare

Competente (cunostinte, capaci-
tati, deprinderi, atitudini)

Necesitati

Recomandari

Este interesat de obiecte, jucarii
(mai ales masini, pe care le mani-
puleaza in mod corespunzator),
alte lucruri din mediul inconjurator.
Este instabil emotional, trecand
foarte repede de la o stare la alta.
Copilul are dificultati de adaptare
in mediul gradinitei, fiind depen-
dent de mama, dar si datorita fap-
tului ca nu intelege prea bine ce i
se spune si nu poate sa se exprime
clar. Contactul vizual este redus si
lipseste intentia de a cduta privirea
celor din jur. Nu interactioneaza in
joc cu alte persoane si nu accepta
prezenta altuia in jocul sdu. Imita
uneori in joc obiceiuri obisnuite
ale adultilor (baut, mancat, sarutat,
tinut de mana). Uneori imita misca-
rile altor copii. Nu raspunde la pro-
priul nume prin nici o reactie.
Deprinderile de autoservire sunt in
proces de formare. Poate dezbrdca
haine descheiate. Nu poate imbra-
ca singur nici un articol vestimen-
tar.

Nu foloseste nici o indicatie ver-
bala/gestuala pentru indicarea
nevoii de a merge la WC. Incearca
sd mdnance singur, nu are forma-
ta deprinderea de a folosi in mod
adecvat lingura.

Nu are simtul pericolului, atunci
cand este langa obiecte ce prezin-
ta pericol.

Incurajarea independen-
tei in realizarea sarcinilor si
exercitarea miscarilor;
Sporirea autonomiei perso-
nale;

Incurajarea eforturilor; spri-
jin, incurajare si apreciere
pozitiva in realizarea sarcini-
lor;

Crearea unui climat afectiv,
confortabil;

Dezvoltarea abilitatilor de
socializare si comunicare
(joc de rol, teatrul de papusi,
inscenarea povestilor); exer-
sarea prin jocuri si dramati-
zari a regulilor de conduita;
Explicarea clara si insistarea
asupra respectarii regulilor si
comportamentelor astepta-
te de la copil

« Folosirea permanenta a sistemu-
lui de recompense, bazat pe la-
ude, incurajari, oferit pentru cel
mai mic progres;

- Incadrarea in activititi de grup,
cu realizarea diverselor roluri
(observator, executant pentru
sarcini foarte simple, pe care sa le
realizeze cu sprijinul adultului);

« Jocuri de dramatizare (teatrul de
papusi, marionete etc.); incadra-
rea in activitati socio-animative;

« Jocuri didactice de definire a
obiectelor/fiintelor;

+ Crearea situatiilor de imitare a
actiunilor oamenilor, animalelor,
masinilor etc.
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VII. Concluzie generala

Cerinte educationale speciale (specificare):

dallnul]

Tulburari emotionale si de comportament, intarziere in dezvoltarea intelectuald, dificultati de invatare.
Tulburari de limbaj.

Forma de incluziune (specificare):
totala [ partialda [Jocazionala [

dal/nul]

Planul educational individualizat (specificare):

Servicii de suport

Servicii/forme
de suport

CDS (la activitatile in
grupa/CREI)

Activitati/locul desfasurarii

Activitati si asistenta individuala
in grupa si in cadrul CREI

Perioada

Pe parcursul anului
de studii

Specialist/
Responsabil

CDS

Suport cognitiv

Activitati educationale de dez-

Pe parcursul anului

Educatorul de la

de grup

(terapie cognitiva, voltare cognitiva. Activitati de | de studii grupd, CDS
activitati cu elemente | art-terapie si ergoterapie (cola-
de ludoterapie) jul, modelarea cu plastilina, cea-
ra sau argila, desenul), in scopul
dezvoltarii motricitatii fine, crea-
tivitatii, atentiei.
Asistenta psihologica | Program de a asistenta psiholo- | Pe parcursul anului Psihologul din
gicd, cu activitati individuale si | de studii institutie

Asistenta logopedica

Asistenta logopedica, program
individualizat de interventii

Pe parcursul anului
de studii

Logopedul din
institutie

Terapii specifice de

dezvoltare (ludote-

rapie, kinetoterapie,
ergoterapie etc.)

Activitati si jocuri cu elemen-
te de ludoterapie, ergoterapie,
art-terapie, kinetoterapie, melo-
terapie

Pe parcursul anului
de studii

CDS, kinetoterape-
utul, educatorul

Altele (asistent perso-
nal, alimentatie gra-
tuitd, manuale etc.)

Reevaluare:

Conform orarului SAP.
La solicitare[]

Planificata (perioada, data) []

Scopul reevaluarii:
Constatarea progre-
selor in dezvoltarea
copilului; Monitoriza-
rea realizarii reco-
mandarilor SAP si
evaluarea impactului
asistentei psihope-
dagogice acordate
copilului, cu stabi-
lirea interventiilor
ulterioare.

Domeniu/i de
reevaluare:

Fizic, cognitiv, lim-
baj si comunicare,
socio-emotional si
relationare.
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VIIl. Recomandari

Specialisti im-

Perioada pentru

Responsabil de

R Actiuni/masuri . .
plicati/ parinti > / care se stabilesc realizare
Recomandari Asistenta la activitatile din grupa si in CREI | Pe parcursul anului | CDS
pentru CDS de studii
Recomandari Centrarea invatarii pe activitatea practica; | Pe parcursul anului | Educatorul de la

pentru educa-
tori

Organizarea activitatilor de grup, care sa
stimuleze comunicarea si relationarea in-
terpersonala (jocuri, excursii, activitati de
modelare cu plastilina, ceara sau argila, pic-
tura, desenul, activitati sportive de echipa)

de studii

grupa

Recomandari
pentru psiholog

Asistenta psihologica

Pe parcursul anului
de studii

Psihologul din in-
stitutie

Recomandari
pentru logoped

Asistenta logopedica prin activitati de te-
rapie lingvistica

Pe parcursul anului
de studii

Logopedul din in-
stitutie

Recomandari
pentru alti spe-
cialisti in terapii
specifice de
dezvoltare

Asistenta specializata, psihoterapeutica
periodica in centre de reabilitare

Pe parcursul anului
de studii

Parintii

Recomandari
pentru parinti

Consiliere psihologica de familie in vede-
rea dezvoltarii competentelor parentale
de interactiune cu copilul, de manage-
ment al comportamentului lui

Pe parcursul anului
de studii

IET, medicul de fa-
milie, parintii

Recomandari

privind prega-
tirea mediului
fizic

Pregatirea spatiului personalizat al copilu-

grupa (un loc de lucru, o cutie cu lucrurile
utilizate etc.)

Educatorul de la
grupa, CDS

Componenta echipei de evaluare:

Sef Serviciu de Asistenta Psihopedagogica

Responsabilde perfectarearaportului

Psiholog

Pedagog

Logoped

DatasemnariiRaportului:

Adus la cunostinta parintelui/ reprezentantului legal:

Nume, prenume:

Data:

Semnatura:

Prezentat in institutia de invatamant:

Data:

Receptionat(nume,prenume,functia,semnatura):
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Anexa 5

Fisa de observare a dezvoltarii copilului de varsta prescolaras®

Numecopil:

Perioadaobservarii:

Datacompletarii:

Fapte

Indicatori de observare
observate

Relatia copilului cu activitatea

Care sunt activitatile predilecte ale copilului?

Ce tip de sarciniii atrag atentia?

Care sunt activitatile refuzate?

Cum isi alege activitatile, cat de greu/usor decide?

Cum isi planifica ceea ce face?

Cat timp participa la activitate sau cat de mult isi poate concentra atentia?

Care sunt lucrurile care i atrag sau ii distrag atentia?

Cum este in cadrul activitatii (cat de atent, impulsiv, hotarat etc.) ?

Cum se manifesta fata de ceilalti in cadrul activitatii in momente diferite?

Cum face trecerea de la o activitate la alta?

Cat de ordonat este?

Cat de responsabil este?

Care este interesul fata de rezultatele partiale si cele finale?

Cum isi exprima cerintele si le pune in practica?

Cum comunicad, colaboreaza, coopereaza cu copiii si educatorul?

Cum exprima initiativa?

Cat de creativ este in gdsirea solutiilor?

Cum reactioneaza la diferite situatii-problema in cadrul activitatii?

Relatia copilului cu obiectele si spatiul in care se manifesta activitatea/jocul

Exploreaza mediul? Cum o face?

Cum apuca obiecte mari si mici?

Cum manuieste obiecte mari si mici?

Cum identifica?

Cum recunoaste si denumeste?

Cum ordoneaza?

% Adaptat dupa Vrasmas E., Preda V. Premisele educatiei incluzive in gradinita. Bucuresti: Vanemonde, 2010. 102 p., pp. 51-52.
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Cum organizeaza?

Cum alege?

Cum cunoaste si opereaza cu semnificatia obiectelor?

Cum cunoaste si foloseste proprietdtile, calitatile, transformadrile, formele, dimensiunile,
culorile?

Cum se misca, se orienteaza si se organizeaza in spatiul grupei si al gradinitei?

Cum se orienteaza in spatiul larg si cel restrans al foii de desen?

Relatia copilului cu ceilalti

Cum comunica verbal cu ceilalti copii?

Cum se adreseaza si raspunde educatorului si altor adulti?

Cat de mult indeplineste instructiunile verbale sau cat de des executa ceea ce i se cere?

Cum comunica nonverbal (prin gesturi, mimica, poza etc.) ?

Cum contacteaza de cele mai dese ori (verbal, tactil, vizual, prin intermediul unei alte per-
soane sau al unui obiect)?

Cum reactioneaza la interdictie?

Cum isi exprima reactiile emotionale imediate (simpatia, antipatia) fata de ceilalti?

Cum isi exprima atitudinile fata de ceilalti: cooperarea, retragerea si izolarea, acordarea de
sprijin, primirea de sprijin, agresivitatea etc.?

Cum se face inteles cand doreste/nu doreste, ii place/nu-i place ceva?

Cum se comporta in raport cu persoanele necunoscute?

Care sunt situatiile in care intampina dificultati de comunicare?

Relatia copilului cu sine

Cat de multe cunoaste copilul despre sine (varsta, apartenenta, adresa etc.) ?

Cum se percepe/apreciaza pe sine?

Cum se prezinta pe sine?

Cum recunoaste starile psihice si fizice?

Cat de curajos este in alegerea, abordarea si desfasurarea unei activitati?

Ce atitudine are in raport cu produsele propriei activitati?

Cum este copilul in majoritatea timpului (activ, linistit, galagios, serios, sociabil, timid,
agresiv etc.)?
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Anexa 6

Grila de evaluare a comportamentului copilului in cadrul activitatii
(Model)

O astfel de grila este utilizata atunci, cand avem scopul de a evalua gradul de dezvoltare/manifestare
a anumitor abilitati ale copilului. Ea poate fi elaborata de sine statdtor, selectand comportamentele ce
urmeaza sa fie evaluate si descriind pentru fiecare nivelurile de dezvoltare (de la lipsa abilitatii pana la
gradul superior de manifestare). In timpul evaludrii se determina nivelul de manifestare a abilitatilor exami-
nate la copil.

Comportamente | 1 | b | 3 | 4 | 5
Abilitateade a Este tot De obicei, Urmeaza Isi aminteste Are abilitati
urma instructiuni | timpul urmeaza instructiuni si urmeaza extraordinare
confuz; nu instructiuni cunoscute si/ | instructiuni de a-si aminti
stie sau orale simple, sau simple complexe siaurma
nu poate insa are instructiuni
sa urmeze adeseori
instructiuni nevoie de
ajutor
Abilitatea de a Este tot Asculta, dar Asculta si intelege bine | Este implicat si
intelege discutiile | timpul intelege urmareste intelege foarte
din cadrul neatent si/sau | bine rareori; discutiile bine ceea ce
activitatii nu poate sa este frecvent | din cadrul se discuta
urmdreasca si | sustras de la activitatii
sd inteleaga discutii
discutiile
Abilitatea Prezinta o Retine idei Are o Isi aminteste Prezinta
de aretine memorie si procedee memorie imediat abilitati de
informatiile slaba, isi simple, daca adecvata procedee si memorare
comunicate oral aminteste sunt repetate | varstei informatii din | superioare,
foarte putine | des surse multiple | pentru detalii
lucruri si continut
Abilitatea de Manifesta un | Are dificultati | Intelege, intelege Are abilitati
aintelege nivel foarte in aintelege vocabularul diferite superioare de
semnificatiile scazut de semnificatia este adecvat | semnificatii intelegere a
cuvintelor intelegere cuvintelor varstei ale cuvintelor | vocabularului;
simple sau intelege
le intelege multe cuvinte
gresit care exprima

notiuni
abstracte

O
w
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CAPITOLUL 4. ORGANIZAREA PROCESULUI
EDUCATIONAL iN INSTITUTIA DE EDUCATIE
TIMPURIE DIN PERSPECTIVA EDUCATIEI INCLUZIVE

4.1. INDIVIDUALIZAREA PROCESULUI EDUCATIONAL PENTRU COPIII
CU CES iIN INSTITUTIA DE EDUCATIE TIMPURIE

Individualizarea are la baza mai multe teorii recunoscute si aplicate la nivel mondial, cele mai cunoscute
fiind:

+ Teoria stadiala a dezvoltarii cognitive a copilului (Jean Piaget);

- Teoria dezvoltarii psihosociale a copilului (Erik Erikson);

« Teoria inteligentelor multiple si a stilurilor de invatare (Howard Gardner);
« Teoria invatarii experientiale (John Dewey, Kurt Lewin) etc.”

Individualizarea procesului educational pentru copiii cu CES in IET reprezintd unul din factorii de baza care
asigura realizarea misiunii educatiei. Conform prevederilor Codului Educatiei, incluziunea copiilor cu CES in
gradinita/scoala este asigurata prin abordarea individualizatd™.

In contextul educatiei incluzive, individualizarea procesului educational pentru copiii cu
CESin IET presupune adaptarea procesului educational la particularitatile individuale de
dezvoltare si potentialul copilului, asigurand valorificarea maximal posibild a acestuia.

Abordarea individualizata a copilului cu CES, orientata spre satisfacerea necesitatilor acestuia si asigurarea
implicarii si participarii lui efective in procesul educational, planificat si organizat, constituie unul dintre
indicatorii calitatii si relevantei procesului educational in IET.

In educatia timpurie, individualizarea se realizeaza la nivel de grupa in care este inscris copilul si la nivel de
institutie educationala. in cazul in care IET nu dispune de suficiente resurse pentru a asigura individuali-
zarea procesului educational, aceasta implica si recurge la serviciile structurilor raionale/municipale speci-
alizate (de exemplu, pentru asistenta logopedica).

Tabelul 4.1. Nivelurile de asigurare a individualizarii in educatia timpurie

Obiective/Abordari/Interventii Responsabil
Grupa « Se ofera primul raspuns la necesitatile copilului « Educatorul
+ Presupune abordari comune si individualizate, « Ajutorul educatorului
utilizate frecvent in practica educationala - CDS
Institutie - Serealizeaza in cazul in care interventiile la nivel - CDS
de educatie de grupa nu sunt suficiente pentru satisfacerea « Psihologul
timpurie cerintelor speciale ale copilului « Logopedul
+ Presupune PEI, structuri si personal de suport - Kinetoterapeutul
« CMI
- Echipa PEI

70 Eftodi A., Cazac A, Filip G., Galben S. Individualizarea procesului educational prin adaptari curriculare. Ghid metodologic.
Aprobat prin Ordinul MECC nr. 671 din 01 august 2017.
71 Codul educatiei al RM. Monitorul Oficial, nr. 319-324, 24.10.2014. Art.33, alin. (3).
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Structuri + Se implica in cazurile cand IET nu dispune de - SAP

raionale/ resursele adecvate pentru a raspunde necesitatilor « Echipa mobila
municipale copilului « Alte structuri specializate
specializate + Presupune abordare multidisciplinara

Proiectarea procesului educational individualizat (proiectarea didacticd) reflecta viziunea educatorului,
coordonata cu toti specialistii care asista copilul cu CES, asupra finalitatilor educationale si a strategiilor
de atingere a acestora. La baza proiectarii sunt prevederile documentelor oficiale in domeniul educatiei
timpurii:
+ Cadrul de referinta al educatiei timpurii din Republica Moldova;
+ Curriculum pentru educatie timpurie, in care se regaseste si Planul-cadru de invatamant pentru
nivelul 0 Educatie Timpurie;
« Standardele de invatare si dezvoltare a copilului de la nastere pana la 7 ani;
+ Metodologia de monitorizare si evaluare a dezvoltarii copilului in baza standardelor de invatare si
dezvoltare a copilului (varsta 1,5-7 ani).
Pentru asigurarea proiectarii procesului educational corespunzator necesitatilor individuale si CES ale

copilului, cadrele didactice vor utiliza informatiile din Raportul de evaluare complexd a dezvoltdrii copilului,
elaborat de SAP.

Avand in vedere componenta-cheie a CET, reprezentata prin sistemul de finalitati exprimate in termeni de
competente, proiectarea didactica in IET trebuie sa fie orientatd spre formarea/dezvoltarea de competente,
in contextul SIDC. Din perspectiva incluziva, aceasta proiectare trebuie sa fie conforma si particularitatilor

individuale de dezvoltare ale copilului, si necesitatilor lui.
Competente specifice

Competente transversale

Figura 4.1. Tipologia competentelor

in CET, Competenta copilului se defineste drept un sistem integrat de cunostinte, abilitati, atitudini si valori
achizitionate, formate si dezvoltate prin invatare, a caror mobilizare permite identificarea si rezolvarea dife-
ritor probleme in diverse contexte si situatii pentru copil.”

Tnand cont de gradul inalt de generalitate a competentelor transversale, in proiectarea didactica se vor
stabili aceleasi competente tansversale pentru toti copiii, inclusiv pentru cei cu CES. Astfel specialistii IET
vor proiecta si asigura dezvoltarea urmatoarelor competente transversale:

« competente de comunicare;

72 Curriculum pentru educatie timpurie. Min. Educatiei, Culturii si Cercet. al Rep. Moldova. Echipa de elab.: M. Vranceanu [et al.];
coord. gen. A. Cutasevici, V. Crudu. Chisindu: Lyceum (F.E.-P. ,Tipografia Centrald”), 2019.
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- competente civice, sociale, morale;

- competente interpersonale, actional-strategice;

- competente culturale, interculturale, artistice;

- competente antreprenoriale;

- competente digitale;

- competente de a invata sa inveti pe parcursul intregii vieti;

- competente de bazd/specifice din cadrul domeniilor de activitate.

Formarea/dezvoltarea acestor competente trebuie sd fie sarcina IET pe intreaga perioada a educatiei
timpurii: anteprescolara (1,5-3 ani) si prescolara (3-7 ani).

Competentele generale, de asemenea, au un grad inalt de generalitate si complexitate, iar formarea si
dezvoltarea lor se urmadreste pe toatd perioada educatiei timpurii. Competentele generale concretizeaza
manifestarea competentelor transversale si se referd la:

- autonomia si respectul fata de sine si ceilalti in diferite contexte;

« deschiderea spre invatare continua, manifestand activism, creativitate si responsabilitate;

- orientarea in sistemul de valori (binele versus rdul, acceptabil versus non-acceptabil, admisibil versus
non-admisibil etc.) in calitate de mic cetatean;

« manifestarea premiselor necesare la intrare in scoala primara: comportament psihosocial, emoti-
onal, autocontrol, abilitati cognitive, psihomotorii si de comunicare.

in cazul copiilor cu CES, competentele generale se vor stabili in functie de particularita-
tile individuale de dezvoltare, potentialul si necesitatile acestora.

Competentele specifice reprezintd sisteme integrate de cunostinte, abilitati, valori si atitudini, care se
dezvoltd in cadrul interventiilor pe fiecare domeniu de activitate, pe intreaga perioada a educatiei timpurii.
Formarea si dezvoltarea competentelor specifice se proiecteazd pe domenii de activitate. De regula,
competentele specifice sunt aceleasi pentru etapele educatiei timpurii, cu nivel diferit de manifestare.
Competentele specifice deriva din cele generale si se proiecteaza pe baza taxonomiilor.

in cazul copiilor cu CES, competentele specifice pe care acestia urmeaza sa le achizitio-
neze se stabilesc individual, in functie de necesitdti, potential si particularitati specifice
de dezvoltare.

Unitatile de competenta (preachizitii), in calitate de componente ale competentelor, faciliteaza si ordo-
neaza traseul de formare a competentelor specifice, reprezentand etape in achizitionarea acestora. Unita-
tile de competenta sunt structurate pe parcursul celor 3 perioade de varsta: 1,5-3 ani; 3-5 ani; 5-7 ani. In
comparatie cu toate competentele specifice, acestea sunt sisteme specifice (analitice), integrand cunos-
tinte, abilitati si atitudini/valori. Prin gradul lor de concretitudine, sugestive pentru selectarea continutu-
rilor invatarii, unitatile de competenta se proiecteaza pe fiecare din domeniile de activitate stabilite in CET:
Sdndtate si motricitate; Eu, familia si societatea,; Limbaj si comunicare; Stiinte si tehnologii; Arte.

Proiectarea pe fiecare domeniu de activitate trebuie sa intruneasca activitati de invatare dirijate, ce permit
organizarea experientelor de invatare, pornind de la nevoile identificate la nivelul grupei de copii si a
fiecarui copil in parte.

Proiectarea didactica se va face in baza triadei competentd specificd — continuturi educationale/unitate de
continut - strategii de invatare-evaluare, componente aflate intr-o stransa corelatie

Modalitatile de realizare a tuturor tipurilor de proiectare didactica din perspectiva incluziva sunt reflectate
in compartimentul 4.3. al prezentului capitol.
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Strategii de individualizare a procesului educational

Accesul la procesele in care sunt implicati copiii cu CES se asigura prin proiectarea si realizarea asistentei
educationale individualizate in cadrul activitatilor la grupa si prin oferirea serviciilor de suport individua-
lizat, educational si non-educational, in afara grupei.

In calitate de strategii relevante ale individualizarii procesului educational pentru asigurarea incluziunii
educationale a copiilor cu CES, sunt identificate cateva dimensiuni ale demersului didactic, care asigura
imbunatatirea conditiilor de invatare ale copiilor de orice varsta’:

1. Prima dimensiune vizeazd toti copiii din grupa in calitate de resursa educationala valoroasa. Stimularea
colabordrii si cooperdrii intre copii, crearea unei atmosfere de lucru prietenoase poate impulsiona favorabil
dorinta copilului de a participa in actul educational. in special, strategiile de colaborare in perechi sau in
grupuri mici sunt destul de eficiente. invatarea nu este niciodata un proces solitar, ci este puternic influen-
tata de relatiile, stimulii si contextele dintre semeni.

2. A doua dimensiune strategicd de individualizare se referd la adaptdri. Adaptarile in procesul educational
individualizat se proiecteaza si realizeaza in cadrul tuturor componentelor procesului: competente, conti-
nuturi, stiluri de predare si de invatare, materiale didactice, mediul de invatare.

Altfel zis, adaptarea implica diferentierea procesului educational in raport cu diferitele niveluri de abilitati
existente in grupa de copii. Adaptarea, din punct de vedere functional, se bazeaza pe interventii educati-
onale si materiale care contribuie la activarea mai multor canale de prelucrare a informatiei, oferind sanse
reale de participare fiecarui copil in activitatile proiectate.

3. Dimensiunea a treia indicd strategiile logico-vizuale. Acestea pot fi realizate prin utilizarea imaginilor/ilus-
tratiilor/schemelor/reperelor vizuale. Strategiile logico-vizuale se aplica in proiectarea si organizarea acti-
vitatilor, dar si in dezvoltarea competentelor de orientare in spatiu, de autoadministrare, de concepere a
consecutivitatii orarului activitatilor zilnice etc.

4. Dimensiunea a patra vizeaza procesele cognitive si stilurile de invdtare. Procesele cognitive conditioneaza
dezvoltarea abilitatilor psihice, comportamentale si operationale necesare pentru prelucrarea informatiilor
si faciliteaza formarea/dezvoltarea competentelor de invatare. in acest sens, in contextul individualizarii,
este important ca interventiile educationale sa fie corelate cu stilurile de invdtare, tipurile de inteligenta
ale copiilor.

Prin stil cognitiv se intelege metoda/modul de prelucrare a informatiilor, pe care copilul
o adoptad prevalent, care persista in timp si la care apeleaza in realizarea diferitor sarcini.

Stilurile cognitive marcheaza diferentele individuale in raport cu:
« modul de percepere a fenomenelor;
« procedurile rationale;
« metodele de memorare si organizare a procesului de cunoastere.

Stilul de invatare este un comportament cognitiv, afectiv si fiziologic, care reprezinta
modul in care mediul si interventiile din jurul copilului fi faciliteaza intelegerea informa-
tiilor noi.

in literatura de specialitate stilurile de invatare sunt clasificate in moduri diferite, cele mai frecvent intélnite
fiind: vizual-verbal; vizual non-verbal; auditiv si kinestezic.

3 Cornoldi C., De Beni R., Gruppo MT, Imparare a studiare 2. Erickson, Trento, 2001. www.erickson.it
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Tabelul 4.2. Sugestii de valorificare a stilurilor de invatare ale copiilor

Stil

Caracteristici de baza

Strategii pentru valorificare

de invatare

Vizual-
verbal

Copilul prefera sa vada, sa comen-
teze ceea ce vede, sa reproduca
un desen, comentandu-I.

Prezentati informatia prin demonstrarea imagi-
nilor, desenelor, inregistrarilor video, obiectelor
concrete;

Prezentati sarcinile de lucru prin scheme, imagini
ordonate consecutiv, insotite de explicatii verbale;

Utilizati repere color;
Permiteti copilului sa revina la imagini, desene.

Vizual
non-verbal

Copilul are preferinte pentru ima-
gini, desene, fotografii, simboluri,
harti conceptuale.

Folositi demonstrarea desenelor, hartii, in care in-
serati simboluri-cheie, elemente grafice;
Planificati diverse sarcini: de subliniere, evidentie-
re, incercuire cu diferite culori a cuvintelor, pasilor;
Oferiti sufucient timp pentru vizualizarea materi-
alelor;

Utilizati materiale auxiliare, care permit copilului
sa povesteasca mai usor (imagini, cuvinte-cheie,
intrebari-reper etc.);

Folositi indicii textuali ai cartii cu povesti, inainte
de a le citii;

Creati imagini mentale ale textului care este audi-
at sau lecturat.

Auditiv

Copilul prefera sa asculte, intelege
bine mesajul auzit, poate comenta
informatia ascultata, participa in
discutii cu un prieten sau in grup,
relatand despre cele auzite.

Isi aminteste foarte repede in-
structiunile verbale, memoreaza
mai usor, atunci cand se discuta
despre subiectul respectiv si, in
general, intelege si memoreaza
mai bine, atunci cand informatiile
sunt transmise pe cale verbala.

Explicati clar, utilizdnd un vocabular corect, cu-
noscut copilului;

Solicitati explicatii orale;

Utilizati inregistrarea sarcinilor si asigurati audie-
rea repetata a lor de catre copil;

Folositi carti in format audio;

Organizati activitati in perechi;

Organizati dramatizarea poeziilor/unor fragmen-
te din povestiri, povesti, interpretarea cantecelor.

Kinestezic

Copilul prefera activitatile
dinamice, cu materiale manipula-
tive.

Practicati pauze frecvente intre activitati;

Utilizati tehnici de dezvoltare a memoriei prin mis-
care, dramatizare, dans, pantomima, joc de rol;

Folositi litere si cifre magnetice in calitate de suport
in activitatile cu subiecte lingvistice si numerice;
Planificati sarcini, care solicita plimbatul si vorbi-
tul in timpul invatarii/repetarii;

Folositi jocuri de tip constructor, puzzle, diferite
mijloace multimedia;

Oferiti manipulative.
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5. Dimensiunea a cincea abordeazd metacognitia si metodele de invdtare. Orientarea didactica este indrep-
tata spre subiectul care invata, spre copil, perspectiva fiind una metacognitiva. Metacognitia vizeaza capa-
citatea persoanei de a-si reprezenta propria activitate cognitiva si totodata abilitatea de a se controla, de
a evalua si de a exploata rezultatele acestei reprezentari. Cadrul didactic actioneaza pe diferite niveluri de
actiune metacognitivd, pentru a dezvolta strategii de autoreglare si de mediere cognitiva si emotionald,
pentru a structura o metoda de studiu personalizata si eficienta.

6. Dimensiunea a sasea vizeazd emotiile si variabilele psihologice in invétare. Emotiile au un rol fundamental
in invatarea si stimularea copilului pentru participare. Este esential a dezvolta o imagine de sine pozitiva si,
prin urmare, niveluri bune ale respectului de sine si autoeficienteila copil. Motivatia de a invata este puternic
influentatd de acesti factori, precum si de ematiile relative manifestate de grupul majoritar de copii.

7. Dimensiunea a saptea se referd la evaluare si feedback. Din perspectiva incluziva, evaluarea trebuie sa fie
intotdeauna formativa, stimulativa si orientata spre imbunatatirea proceselor de invatare si predare. Este
necesar a personaliza formele de evaluare, astfel incat aceasta sa dezvolte procese metacognitive la copil
si, prin urmare, feedbackul trebuie sa fie continuu, formativ, motivant, si nu punitiv.

4.2. PROCESUL PEI iN INSTITUTIA DE EDUCATIE TIMPURIE

Asistenta individualizata a copiilor cu CES se realizeaza in baza Planului Educational Individualizat.

Asistentd individualizata la
activitatile din cadrul grupei

Adaptarea proceselor

Servicii de suport
individualizat in afara grupei

Ambiental

Figura 4.2. Accesul copiilor cu CES la educatie timpurie

Procesul de elaborare, implementare, revizuire/actualizare a PEI pentru fiecare copil cu CES, numit Procesul
PEl, se realizeaza de catre echipa PEl si se desfasoara in conformitate cu Structura-standard si Instructiunea
privind elaborarea PEI'*. Instructiunea privind elaborarea si realizarea PEl include prevederi privind functiile
PEl, etapele procesului PEI, responsabilitatile specialistilor implicati in proces.

PEl se elaboreaza in baza rezultatelor evaluarii complexe a dezvoltarii copilului, reflectate in Raportul respectiv.

In baza studiului de caz de mai jos, sunt exemplificate posibilitati de valorificare a Raportului de evaluare
complexa a dezvoltarii copilului (Anexa 4, Capitolul 3) in procesul de elaborare a PEI.

Cazul A, 6 ani:

Copil cu tulburari multiple in dezvoltare: intarziere in dezvoltarea emotionald, tulburari emotionale si de
comportament, dificultati de invatare, tulburari de limbaj.

Diagnoza stabilita medical: Autism infantil.

Forma de incluziune: totald (dupa un an de incluziune partiala).

Particularitati ale mediului familial: parinti responsabili, cu un nivel inalt de educatie; manifesta o abor-
dare adecvata a CES ale copilului, corecta in raport cu copilul; in familie sunt dezvoltate si mentinute
relatii armonioase.

74 Ordinul MECC nr. 1780 din 03.12.2018 cu privire la aprobarea Structurii-standard si a Instructiunii privind elaborarea si reali-

zarea PEI pentru copiii cu CES in IET.
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Tabelul 4.3. Exemple de valorificare a Raportului de evaluare complexa
a dezvoltarii copilului in procesul de elaborare a PEI

[\ [ Componenta Necesitati identificate si reco- . ~
. oL Y Aspecte valorificate in PEI
Raportului mandari ale Raportului
1. | Rezultate pe domenii de dezvoltare
1.1 | Dezvoltarea Educarea echilibrului si a ritmu- | - Stabilirea obiectivului “Exersarea mer-
psihomotricitatii | lui miscarilor sului corect”.

« Se stabileste in calitate de obiectiv si se
precizeaza actiunile pentru realizare;

- In planificarea activitatilor pentru re-
alizarea obiectivelor se vor indica ac-
tivitatile/jocurile recomandate in Ra-
portul de evaluare complexa;

- In compartimentul "Adaptari” se va
mentiona "Suport in activitatile care
necesita miscare”.

Sporirea graduala a efortului Includere in compartimentul "Adaptari’,
fizic concretizand volumul si durata, precum
si sporirea graduala a efortului (pornind
de la o durata de 5 min. si ajungand
panala 10 min.).
1.2 | Dezvoltarea abi- | Formarea competentelor de co- | Asistenta logopedica
litatilor de limbaj/ | municare
comunicare Stimularea initiativelor de co- | Formulare/expunere 1in calitate de
municare obiective, selectarea activitatilor rele-
. N vante pentru realizare (exersarea dia-
Formarea deprinderii de a as- , e .
. logului, exercitii-joc), recomandate in
culta interlocutorul ’ . .
Raportul de evaluare complexa si altele.
Dezvoltarea deprinderii de a
participa la dialog
1.3 | Dezvoltare Ghidare si suport individualizat | Asistenta de catre CDS (la activitatile in
cognitiva permanent grupa si in alte spatii adecvate din IET).
Dezvoltarea proceselor cogniti- | « Asistenta psihologica;
ve: (memoriei, atentiei volunta- | . sarcini individualizate la activitatile in
re, perceptiei si gandirii) grupa si in afara ei;

- Jocuri tematice pentru dezvoltarea
proceselor cognitive.

Cu referire la abordarea copilu- | Includere in compartimentul "Adaptari
lui in procesele de asistenta: psihopedagogice”
« comunicarea cu copilul intr-o

maniera simpla, clara, concre-

ta si usor de inteles;
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- prezentarea sarcinilor de lu-
cru cate una, cu explicatii cla-
re si prezentare de modele
pentru executare;

- stimularea executarii sarcinii
prin oferire de recompense

2. | Comportament - Dezvoltarea abilitatilor de co- | Formularea obiectivelor:
socio-emotional/ municare prin jocuri de rol, | . pDezvoltarea competentelor de socia-
relationare teatrul de papusi, scenete, in- | Jizare la nivelul grupei

scenarea povestilor; . .
povestiior; « Acceptarea si respectarea regulilor de

» insusirea regulilor de condui- | conduits la masa si in activitatile la
ta. grupa (activitatile vor fi planificate din
perspectiva dozarii graduale).

in Anexa 1, este prezentat, ca si model, PEl-ul elaborat cu luarea in consideratie a aspectelor din Tabelul 4.4.

Membirii echipei PEl coordoneaza si convin asupra obiectivelor stabilite si se implica in realizarea acestora,
conform atributiilor si responsabilitatilor de functie. Responsabilitatile echipei PEI cu privire la realizarea,
monitorizarea, actualizarea PEl se refera la:

 elaborarea si realizarea programelor de interventie individualizata, in colaborare cu toti specialistii
antrenati in asistenta individualizata a copilului;

- orientarea interventiilor spre realizarea obiectivelor stipulate in PEI;

- adaptareatehnologiilor didactice, in functie de necesitatile, potentialul si particularitatile individuale
de dezvoltare ale copilului;

+ monitorizarea progresului in dezvoltarea copilului, pe domeniile de competenta a membrilor echipei
PEIl, completarea fiselor de monitorizare;

« implicarea parintilor in procesele privind realizarea si monitorizarea PEl;
« examinarea, in sedinte ale echipei, a rezultatelor monitorizarii si formularea propunerilor de modifi-
care/actualizare a PEI.

n tabelul de mai jos sunt expuse aspecte specifice privind planificarea (globald si curenta) a asisten-
tei individualizate a copilului cu CES de catre specialisti.

Tabelul 4.4. Planificarea asistentei individualizate a copilului cu CES

Aspecte privind:
Specialist
planificarea globala planificarea curenta
Toti membrii « PEI (produs colectiv)
echipei PEI
Educatorul + Proiectarea globala (a temelor si « Proiectarea zilnicg;

subtemelor); - Proiectul didactic al activitatii integra-

+ Proiectul tematic. te, cu specificarea modalitatilor de in-
cluziune/participare a copilului cu CES,
precizarea sarcinilor individualizate.
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CDS « Orar de asistenta a copiilor cu CES « Orar de asistenta a copiilor cu CES in
- Program de asistenta/interventie, in cadrul activitatilor la grupa, coordonat

conformitate cu obiectivele PEl, pe cu educatorii;
durata realizarii PEI. - Plan de asistenta a fiecarui copil cu CES

in cadrul activitatilor la grupa

« Plan de asistenta individualizata a co-
piilor cu CES in CREl/alte spatii.

Psihologul - Program de interventie/asistenta | - Planul sedintei de asistentd/consiliere.
psihologica (Individuala si in grup),
in conformitate cu obiectivele PEI.

Logopedul « Program de interventie/asistenta lo- | « Planul sedintei de asistenta.
gopedica (Individuala si in grup).

Kinetoterapeutul | - Program de interventie/asistenta | - Planul sedintei de asistenta.
kinetoterapeutica (Individualad si in
grup).

Specialistii vor elabora si realiza programele de interventie/asistenta individualizata pentru copiii cu CES, in
conformitate cu obiectivele PEI, in conditiile reglementarilor metodologice in domeniu.

Orarul prestarii asistentei individualizate se coordoneaza intre membrii echipei PEL. In tabelul de mai jos se
prezinta un exemplu de orar, in cazul unei IET in care sunt inclusi 8 copii cu CES.

Tabelul 4.5. Model de orar al asistentei individualizate a copiilor cu CES din IET

Suport CDS Psiholog Logoped Kinetoterapeut

amanii

~

In activitatile
din cadrul grupei
In afara grupei
Individual
Individual
individual

Zilele sapt

09.15-10.00
10.00-10.30
10.30-11.00
11.00-11.30

(@)
N

Luni

11.30-12.00

15.30-16.00

09.15-10.00
10.00-10.30
10.30-11.00
11.00-11.30

Marti

11.30-12.00

15.30-16.00
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09.15-10.00 C1 C4
10.00-10.30 C4 C1
10.30-11.00 G5 C8 C2
11.00-11.30 C1
11.30-12.00 C8 C4
15.30-16.00 C2
09.15-10.00 C1
10.00-10.30 (€5
10.30-11.00 C8 (€5 C2 Cl1
C1 C2

(€5

Miercuri

Joi

11.00-11.30

11.30-12.00 C4
15.30-16.00 C1
09.15-10.00 C2 C8
(€5 C1 c8

10.00-10.30

10.30-11.00 - Q2
11.00-11.30

11.30-12.00 C4
15.30-16.00

c4

Vineri

In conformitate cu orarul de asistenta a copiilor cu CES la activitatile organizate in grupa de copii, CDS se infor-
meaza despre planul activitatilor la grupa, pentru zilele respective, coordoneaza cu educatorul grupei activi-
tatea de asistenta pentru proiectare. Pe parcursul asistentei la activitati, se va tine cont de preferintele copilului
privind domeniile de activitate, asigurand, totodata, participarea efectiva a acestuia in procesul educational.

Revizuirea/actualizarea PEI se realizeaza in baza rezultatelor monitorizarii progresului in dezvoltarea copi-
lului. Tn cazul in care s-au identificat puncte forte sau necesitati care nu au fost indicate in PEl, se va face
mentiunea respectiva in Fisa de revizuire/actualizare a PEl. Daca sunt stabilite obiective noi pe domenii
de dezvoltare, in Fisa de inregistrare a rezultatelor revizuirii se va indica doar obiectivul nou, la care se va
anexa, conform compartimentului 3, modalitatea de realizare a acestuia: activitati, continuturi, persoane
implicate, termene de realizare, indicatori de rezultat (Anexa 2).

In cazul expirarii termenelor pentru care a fost elaborat PEI, echipa PEl va elabora si realiza, in functie de
necesitati, un nou plan.

Daca modificarile vizeaza doar compartimentul 2 Puncte forte si necesitdti si/sau compartimentul 4 Adap-
tdri, iar obiectivele raman valabile pentru perioada urmatoare termenului indicat, la PEl se va anexa Fisa de
inregistrare a rezultatelor revizuirii/actualizdrii PEI, in care se va indica si perioada pentru care este planificata
realizarea PEl cu modificarile respective. in cazul in care obiectivele raman valabile, dar se stabilesc si obiec-
tive noi, se anexeaza obiectivele insotite de activitati pentru realizare.
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4.3. PROIECTAREA SI ORGANIZAREA PROCESULUI EDUCATIONAL
iN GRUPA, CU IMPLICAREA COPILULUI CU CES

in IET, educatorul este responsabil de crearea conditiilor optime pentru participarea copilului cu CES,
alaturi de semeni, la activitatile zilnice ce fac parte din programul educational al grupei/gradinitei. Aceasta
devine posibil prin:
« Crearea unui mediu de invatare dezvoltativ si prietenos, inclusiv prin adaptari ale mediului fizic, care
sd devina unul cat mai primitor si fara bariere;
- Construirea practicilor educationale, pornind de la interesele si necesitatile copilului, care sa valori-
zeze la maxim potentialul acestuia;

+ Realizarea adaptarilor psihopedagogice corespunzatoare, care sa asigure individualizarea proce-
sului educational;

+ Planificarea unor contexte de invatare pe parcursul zilei, in care copiii sa invete impreuna, in baza
experimentarii, explorarii, avand posibilitatea sa impartaseasca experiente, sa exerseze diverse roluri
sociale, sa faca conexiuni cu ceea ce stiu de acasa, sa exploreze probleme legate de diversitate, inclu-
ziune etc,;

- Oferirea unor modele sociale cat mai potrivite;

« Furnizarea programelor/interventiilor de suport pentru copilul cu CES in cadrul grupei;

+ Colaborarea cu personalul de suport in realizarea asistentei individualizate;

« Colaborarea cu pdrintii in vederea stabilirii celor mai adecvate forme de suport individualizat pentru copil.
Toate acestea se pot realiza pornind de la felul in care cadrul didactic planifica siimplementeaza programul
zilnic, reflecteaza asupra rezultatelor obtinute cu fiecare copil™.

In proiectarea demersului didactic in gradinita, se abordeaza urmatoarele tipuri de planificare.

La nivel macro La nivel mediu La nivel micro

- Proiectarea globala - pro- - Proiectarea tematica - « Proiectarea zilnica - (pro-
iectarea temelor si subte- proiectarea centrata pe o iectarea activitatilor pe par-
melor ce dezvolta cele 4 tema, prin prisma mai mul- cursul zilei). Proiectarea ac-
teme globale, explorate pe tor domenii de activitate) tivitatii integrate (proiectul
parcursul anului de studii (proiectul tematic didactic

Figura 4.3. Tipuri de proiectare didactica in gradinita

Proiectarea globala

CET ofera patru teme globale obligatorii, integratoare, pe care le parcurge copilul in invatamantul prescolar,
acestea fiind comune pentru toate grupele de varsta: Eu si corpul meu, Eu ca personalitate, Eu si ceilalti, Eu si
lumea inconjuratoare.

Subiectele proiectelor tematice prin care vor fi dezvoltate temele globale si subtemele din cadrul lor sunt
stabilite in cadrul proiectarii globale si sunt parcurse intr-un an de studii de catre toti copiii grupei respec-
tive, inclusiv copilul cu CES. El urmeaza sa fie implicat in explorarea subiectelor care sunt propuse tuturor
copiilor din grupa pe parcursul zilei. La aceasta etapa de proiectare nu este nevoie de ajustari; deosebirea
care va reda individualizarea si diferentierea activitatilor, necesara pentru a rdspunde cerintelor educatio-
nale speciale ale copilului, se va referi la stabilirea obiectivelor operationale, care sa contina un grad divers
de complexitate, sau la selectarea strategiilor didactice care sa corespunda particularitatilor lui individuale.
Aceste actiuni sunt prevazute la alte niveluri de proiectare.

5 Vrasmas E., Preda V. Premisele educatiei incluzive in gradinitd. Coord. UNICEF. Bucuresti: Vanemonde, 2010. 102 p., p. 93.
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Proiectarea tematica

Proiectarea tematica deriva din planificarea globald, din care se selecteaza tema stabilita pentru proiectul
respectiv si se analizeaza subtemele recomandate pentru activitatile zilnice. Proiectul tematic elaborat la
aceasta etapad poate viza diferite perioade de timp - de la 0 zi, 0 saptamana pana la cateva saptamani.

Pentru copilul cu CES nu se elaboreaza un proiect tematic separat. Se va urmari asigu-
rarea obiectivelor PEl in cadrul proiectarii unitatilor de competenta per proiect.

Proiectarea zilnica

Proiectarea zilnica reprezinta un demers detaliat si concret al activitatilor ce urmeaza sa fie realizate la
nivel de grupa pe parcursul zilei: activitatile comune si individuale, lucrul in centrele de interes, plimbarile,
jocurile si activitatile in aer liber, rutinele si tranzitiile, activitatile recuperatorii, activitatile recreative si de
relaxare, precum si activitatile extra-curriculare.

Cu privire la activitatile pe care le parcurge copilul cu CES, se reiese din necesitatea
asigurarii unui grad maximal posibil de participare a acestuia la intreg programul zilei
(conform formei de incluziune recomandate). Incluziunea reala, autentica a copilului cu
CES reuseste atunci cand el se afla in mediul de copii si este implicat in tot ceea ce are
loc in grupa. lata de ce si activitatile la care participa trebuie sa fie cele propuse pentru
toti copiii, pe cand sarcinile pe care le indeplineste in cadrul lor pot sa difere, dupa nece-
sitate.

Proiectarea activitatii integrate

Proiectarea activitatii integrate reprezinta demersul cel mai detaliat si concret al actiunilor si operatiilor
ce urmeaza sa fie realizate in cadrul acesteia. Pe langa informatia ce vizeaza activitatea la nivelul intregii
grupe, proiectul se completeaza cu specificari privind activitatea copilului cu CES, cu referire la:

- unitdtile de competentd pe anumite domenii de activitate, daca ele difera de cele comune;

- obiectivele operationale ce vizeaza nemijlocit dezvoltarea acestui copil, atunci cand cele comune nu
o asigura in totalitate;

« adaptarea activitdtilor in care urmeaza sa fie implicat copilul, in situatia in care el va realiza ceva
diferit de ceea ce este proiectat la nivelul grupei;

- strategiile didactice, inclusiv resursele utilizate, care pot fi adaptate la nevoile copilului;

- evaluarea care se refera la indicatorii SIDC, daca ei vor fi diferiti de cei specificati in Curriculum pentru
unitatile de competenta mentionate.

Un exemplu de proiect didactic al activitatii integrate, cu adaptarea activitatilor pentru implicarea copilului
cu CES, este prezentat in Anexa 3.

Monitorizarea si evaluarea progresului invatarii si dezvoltarii copilului in cadrul procesului
educational individualizat

Conform Metodologiei de monitorizare si evaluare a dezvoltdrii copilului in baza Standardelor de invdtare si
dezvoltare a copilului’®, in educatia timpurie se realizeaza doua procese in scopul urmaririi evolutiei
invatarii si dezvoltarii copilului. Primul, monitorizarea, ca proces de durata, presupune colectarea de
rutina a datelor privind dezvoltarea copilului, care se realizeaza continuu. in cadrul monitorizarii dezvoltarii
copilului sunt inregistrate comportamentele formate, care sunt corelate cu indicatorii SIDC.

76 Metodologia de monitorizare si evaluare a dezvoltarii copilului in baza Standardelor de invétare si dezvoltare a copilului (varsta
1,5-7 ani). Ghid pentru cadrele didactice din educatia timpurie. Coord. M. Vranceanu. Aprobata prin Ordinul MECC nr.1939 din

28.12.2018.
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Aceste date servesc ulterior in cadrul celui de-al doilea proces — al evaludirii si determinarii progresului copi-
lului — care este punctul final intr-o succesiune de evenimente monitorizate. Evaluarea initiald, realizata la
inceputul anului de studii, permite cunoasterea potentialului de invatare si dezvoltare al copilului si orien-
tarea proiectarii didactice in scopul atingerii unor noi progrese. Evaluarea sumativd/finald, desfasurata la
finele anului de studii/la finele unui ciclu de varsta (3, 5, 7 ani), reflecta progresul copilului la etapa de fina-
lizare a anului/la sfarsitul unei perioade de dezvoltare.

Observarea si reflectarea cadrului didactic asupra activitatilor realizate, asupra rezultatelor inregistrate de
fiecare copil, inclusiv si de catre copilul/copiii cu CES, este o etapad indispensabild a organizarii si desfa-
surarii procesului educational incluziv. Rezultatele obtinute in cadrul monitorizarii si evaluarii pot sprijini
deciziile educatorului, oferind informatii privind:

- stabilirea obiectivelor si structurarea planificarii activitatii ulterioare, luand in considerare progresul/
regresul/stagnarea dezvoltarii copilului, stabilite in rezultatul evaluarii;

- selectarea a ceea ce urmeaza sa fie predat-invatat;

- stabilirea modului in care sa fie realizata predarea-invatarea (la necesitate, schimbarea/adaptarea
strategiilor de lucru etc.);

- determinarea modului in care sa se foloseasca individualizarea, sa se schimbe formele ei;

- stabilirea unor noi reguli de grup, pentru un mai bun management al comportamentului copiilor;
- adaptarea mediului grupei, delimitarea centrelor de activitate;

« pregatirea materialelor didactice adaptate;

+ nevoia de ajutor din partea altor persoane (parinti, specialisti etc.), colaborarea cu echipa implicata
pentru stabilirea celor mai adecvate modalitati de asistenta educationala individualizata pentru
copilul cu CES etc.

in procesul monitorizarii si evaluarii progresului copilului cu CES, punctul de referinta il constituie
indicatorii de atingere a SIDC, doar c3 acestia nu neaparat vizeaza varsta biologica a copilului. Nivelul
actual de dezvoltare al copilului, corelat cu potentialul si necesitatile lui de dezvoltare, ar putea sa prezinte
indici diferiti ca manifestare. Astfel, indicatorii inregistrati de catre un copil intr-un domeniu de dezvol-
tare se pot inscrie in parametrii consemnati in SIDC la o anumita varsta, in totalitate sau partial, sau pot
sa nu corespunda absolut acestora. Indicii de monitorizare si evaluare vor reiesi din datele consemnate
in Raportul de evaluare complexa, ce stabilesc achizitiile si necesitatile copilului pe diverse domenii de
dezvoltare, dar si obiectivele de dezvoltare stabilite in PEl pentru perioada de lucru in care urmeaza sa fie
realizata monitorizarea si evaluarea.

Tabelul de mai jos ilustreaza adaptarea indicatorilor de monitorizare si evaluare a progresului in dezvol-
tarea copilului cu CES, realizata prin selectarea indicatorilor ce reflectd potentialul de dezvoltare al copilului
cu CES pentru perioada evaluata.
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Tabelul 4.6. Exemple de adaptare a indicatorilor de monitorizare
si evaluare a progresului inregistrat de copilul cu CES, in baza SIDC

Indicatorii de monitorizare si evaluare a progresului in domeniul dezvoltarii sociale
rea personala, emotionala si sociala)

(Domeniul B: Dezvolta

pentru copilul de 7 ani

tia

Standardul 4. Copilul va fi capabil sa manifeste incredere in adultii cunoscuti si sa interactioneze cu aces-

pentru copilul cu CES de 7 ani

253. Interactioneaza usor cu persoanele
cunoscute.

240. Se ataseaza de un adult, altul decat persoana care il
ingrijeste.

243, Interactioneaza si se joaca cu adultii.

Notd: ambii indicatori corespund perioadei 1-3 ani.

Standardul 5. Copilul va fi capabil sa ceara aj

utorul adultului cand are nevoie

270. Cere ajutor adultilor cunoscuti din co-
munitate, nemijlocit in situatii de pericol.

267. Urmeaza instructiunile unui adult cunoscut.
Notd: indicatorul corespunde perioadei 3-5 ani.

Standardul 6. Copilul va fi capabil sd interactioneze pozitiv cu copii de varsta apropiata

282. Interactioneazd, din proprie initiativa,
cu copii apropiati ca varstd, in diferite con-
texte.

284. Propune, dar si urmeaza regulile jocu-
lui stabilite cu prietenul de joaca.

274. Preferd sa se joace cu copiii pe care ii cunoaste.
275. Imita comportamentul altui copil.
Notd: ambii indicatori corespund perioadei 1-3 ani.

dintre oameni

Standardul 7. Copilul va fi capabil sa recunoasca, sa aprecieze si sa respecte asemanarile si deosebirile

296. Identifica asemanari si deosebiri dintre
persoane dupa diferite criterii (gen, aspect
exterior, varsta, profesie, mediu cultural si
lingvistic etc.).

298. Manifesta tolerantd, bundvointa si
acorda ajutor copiilor cu dizabilitati.

289. Se joaca in prezenta altor copii, diferiti ca varsta, gen,
limba vorbita sau cu cerinte educationale speciale.

Nota: indicatorul corespunde perioadei 1-3 ani.

Standardul 8. Copilul va fi capabil sa perceapa regulile si efectele acestora

315. Stabileste si respecta reguli simple in
activitatea de joc.

.....

sau mai mari, uneori - in rol de conducator,

alteori — executant.

319. Participa la activitati in grupuri mici sau mai mari,
uneori - in rol de conducator, alteori — executant.

Notd: pentru reflectarea acestui standard, a fost selectat un
indicator comun, care va fi adaptat prin realizarea compor-
tamentului cu sprijinul unui adult (cadru didactic, CDS).

Colectarea informatiei privind comportamentele formate la copil se poate realiza prin diverse metode,
precum observarea, conversatia cu copilul, interviul cu adultii, proba practica. in calitate de proba prac-
tica se pot utiliza jocurile si simularile; exercitiile; studiile de caz; experimentele; lectura operelor literare si
discutiile in baza lor, dramatizarile; activitatile fizice, de autoservire, casnice; manipularea si explorarea de
obiecte etc.”

Pentru monitorizarea si evaluarea progresului atins de copil in baza SIDC, se recomanda Instrumentul si Fisa
de monitorizare si evaluare a dezvoltdrii copilului, elaborate pentru cele 3 perioade de varsta: 1,5-3 ani, 3-5

77

ibidem p.12
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ani si 5-7 ani’®. Ambele instrumente sunt individualizate; contin indicatorii de baza pentru standardele ce
urmeaza a fi realizate pe cele 4 domenii de dezvoltare, nivelurile de atingere a indicatorului; Instrumentul
de monitorizare si evaluare a dezvoltdrii copilului mai ofera si sugestii privind metodele si activitatile ce pot
fi realizate in scopul stabilirii progresului acestuia.

in cazul copilului cu CES, pe langa adaptarea conforma particularitatilor de varsta pe care
o asigura instrumentele si fisele de monitorizare si evaluare existente, sunt considerate
particularitatile individuale de dezvoltare. Aceasta conformitate se poate obtine prin
completarea/schimbarea indicatorilor ce vor ilustra atingerea unui anumit standard,
care pot fi, la necesitate, reformulati, concretizati, inlocuiti cu itemi alternativi celor
existenti in SIDC. Desigur, vor fi selectate in mod individual si metodele, activitatile de
monitorizare si evaluare. Aceste schimbari vor fi introduse si in Fisa de monitorizare si
evaluare, care urmeaza sa fie completata la inceputul si sfarsitul anului de studii pentru

fiecare copil.

Indicatori din Fisa de monitorizare
si evaluare a dezvoltarii copilului

Tabelul 4.7. Adaptarea indicatorilor din Fisa de monitorizare

si evaluare a dezvoltdrii copilului pentru copilul cu CES

Indicatori alternativi

30. Prinde/arunca cu ambele maini o
minge mare.

Tine o minge mare cu ambele maini timp de 5-10 secunde.
Ridica de jos o minge mare cu ambele maini.

59. Utilizeaza corespunzator unele ta-
camuri.

Isi recunoaste cana si cere sa i se dea de baut cand o vede.

62. Manipuleaza obiecte mici.

Trece obiectele mici dintr-o mana in alta.

133. Isi spala si isi usuca mainile ori de
cate ori este necesar.

Foloseste prosopul fiind ajutat de un adult, ca sa se stearga
dupa ce s-a spalat pe maini.

mici sau mai mari, uneori — in rol de
conducator, alteori — executant.

Participa la activitati in grupuri mici sau mari, realizand rolul de
executant cu sprijinul adultului.

514. intelege sunetele produse de car-
tile sonore si le repeta cu placere.

Diferentiaza 2-3 sunete produse de cartile sonore, incearca sa
le repete.

592. Sorteaza obiectele in functie de
un criteriu.

Indicd si sorteaza toate obiectele de culoare rosie (in cazul in
care copilul diferentiaza o singura culoare).

628. Recunoaste diferite figuri geome-
trice:

cerg, patrat, triunghi, dreptunghi.

Recunoaste cercul.
Indica cercul dintre doua figuri prezentate.

658. Numeste partile de baza ale cor-
pului (cap, trunchi, membre) si unele
organe de simt.

Indica, la solicitare, cateva parti ale corpului (capul, mana, pi-
ciorul).

78 jbidem
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4.4. STRATEGII DE UTILIZARE SI ADAPTARE A JOCULUI IN ASISTENTA
COPIILOR CU CES

Functia si importanta jocului pentru copii a fost subiect de discutii de cdtre psihologi si pedagogi multi ani
si ramane actual, intrucat, in toate perioadele de dezvoltare ale copilului, activitatea de joc are un rol crucial.

Jocul constituie una dintre modalitatile privilegiate de a explora lumea externa si cea a relatiilor interperso-
nale, de a dezvolta abilitati motorii si cognitive, de a experimenta roluri, de a actiona creativitatea copilului.
El este o sursa de autoafirmare, motivatie, satisfactie si interactiune sociala. in cazul copiilor cu CES toate
aceste beneficii se multiplica, astfel incat jocul devine un domeniu esential pentru dezvoltarea lor.

Totusi, trebuie sa se tina cont de faptul ca un copil cu CES, in special cel cu dizabilitati, dizabilitati nu
totdeauna se va juca in acelasi mod ca si semenii lui. Ca si activitate dezvoltativa, jocul pentru copiii cu
dizabilitati necesita adaptare la particularitatile individuale de dezvoltare si necesitatile copilului.

Strategiile de adaptare, orientate spre facilitarea participarii copilului in activitatea de joc, se pot referi la
diferite aspecte ale jocului, cum ar fi:

- spatiul de desfasurare: interior sau exterior, iluminare, suprafata de lucru, pozitionarea materialului etc.;
+ postura/pozitionarea copilului;

« rolul copilului si al altor participanti (copii sau adulti), care pot indeplini o functie complementara
prin desfasurarea de activitati, pe care copilul nu le poate face independent;

- alegerea tipului jocului (jocuri bazate pe relatia cauza-efect, constructie, desen, manipulare etc.);
- alegerea materialului si/sau a jucariilor.

In ceea ce priveste alegerea si accesarea jocurilor, este necesara respectarea unor reguli generale:

« organizarea jocurilor care intrunesc criteriile/caracteristicile designului universal;
- alegerea jocurilor care permit schimbarea/adaptarea unor reguli;

« promovarea participarii si explorarii de catre copii, astfel incat sa permita intelegerea a ceea ce sunt
capabili sa faca si, de asemenea, sa ia in considerare preferintele lor;

« promovarea interactiunii si activitatii de grup, avand in vedere ca pentru copiii cu dizabilitati jocul
este atat o experienta individuala, cat si una de activitate in grup; prima consolideaza autonomia
personald, a doua promoveaza comunicarea si munca in echipa;

- oferirea suportului pentru copilul care intampina dificultati in manevrarea unei jucarii, fiind necesar
sd fie ajutat sa se pozitioneze corespunzator sau sd i se ofere resursele de care are nevoie;

+ acceptarea, in conditii de securitate si igiend, a jocurilor ce presupun existenta situatiilor in care
copilul se poate murdari, utilizand nisipul, apa, aluatul de diferite forme, ceara, plastilina, argila, acua-
rela; toate aceste activitati favorizeaza dezvoltarea senzoriald si motorie;

- combinarea traditiei si inovatiei, cand se propun jocuri noi; cele traditionale (de exemplu, jocurile
cu cantece) favorizeaza, in mare parte, dezvoltarea senzoriala a copiilor si incurajeaza interactiunea
sociald; totodatad, jocurile/jucariile avansate tehnologic, fiind folosite cu adaptari adecvate, pot fi
foarte interesante si utile pentru copiii cu dizabilitati;

- utilizarea acelorasi jocuri/jucarii in activitatile de grup, organizate cu implicarea tuturor copiilor,
inclusiv a celor cu dizabilitati, astfel incat nimeni sa nu se simta exclus.

Jocul nu este utilizat doar in scopuri de organizare a procesului de abilitare. El este si un element indis-
pensabil al actului de comunicare, un mijloc prin care se poate stabili o relatie cu o persoana sau un mod
placut de petrecere a timpului liber. Totodatd, nu trebuie neglijat aspectul libertatii si placerii pe care jocul
trebuie si poate sa o creeze. Experientele de joc pot fi considerate activitati valoroase nu numai pentru ca
favorizeaza dezvoltarea cognitiva, afectiva, motorie, ci si pentru ca sunt momente in care se stabilesc relatii
interpersonale pozitive. Acest lucru se intampla chiar si in cazuri de afectare grava a limbajului expresiv,
prin faptul ca creeaza ocazii stimulative, in care ,a actiona” inseamna ,a comunica”.
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Avand in vedere aceste premise, enumeram mai jos cateva elemente importante de care trebuie sa tinem
cont in proiectarea unei activitati de joc:

-+ alegerea jocului;
+ evaluand posibilitatile de acces ale copilului si adaptarile necesare;

- stabilirea zonelor in care urmeaza sa fie realizat jocul, inclusiv cu structurarea suprafetelor de sprijin:
acest aspect este legat de tipul de activitate, de materialele necesare si de numarul, categoria parti-
cipantilor;

. selectarea pozitionarea jucariilor;

- utilizarea strategiilor de facilitare a participarii copilului si selectarea celor care se potrivesc cel mai
bine unei anumite activitati de joc.

Este esential sa clarificam diferenta dintre joc si jucarie. Jocul este o situatie complexa, care foloseste sau nu
jucariile ca instrumente pentru atingerea unui anumit scop. Cu alte cuvinte, jocul este proiectul, pe cand
jucaria este un mijloc prin care acest proiect se realizeaza.

a. Utilizarea si adaptarea jocului pentru copiii cu dizabilitati de vaz

In cazul copiilor ce prezinta dizabilitati de vaz, este necesar, in primul rand, s se recurga la stimuli tactili
si auditivi, fiind propuse, treptat, jocuri si jucarii, explicand in mod constant fiecare actiune intreprinsg,
pentru a nu provoca reactii de frica si anxietate.

Pentru cei mici jocurile trebuie alese pe baza gradului de stimulare multisenzoriald pe care il ofera, in core-
lare cu stimulii senzoriali prezenti/activi in dezvoltarea copilului. Alegerea se face in favoarea jucariilor care
produc sunete, vibreaza si au forme atractive, din punct de vedere vizual, auditiv, tactil. Toate jucariile ce
implica stimularea sonora (masini, papusi, instrumente muzicale, case de marcat, radiouri mici etc.) sunt
indicate pentru satisfacerea necesitatilor copiilor cu dizabilitati de vaz in cadrul jocului. De exemplu, jocul
cu un mic detector de metale poate fi folosit ca joc educativ, pentru a-l ajuta pe copil sa exploreze mediul.

Exista, de asemenea, mingi speciale, prevazute cu dispozitive care produc anumite semnale sonore, in
functie de pozitionarea si miscarea lor.

Figura 4.4. Jucarii bazate pe stimulare auditiva
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Cartile tactile/senzoriale, obiectele confectionate din materiale cu texturi diferite, care au culori luminoase
si contrasteaza puternic, ii pot oferi copilului o stimulare senzoriala adecvata. Pentru a facilita perceptia
materialului, pot fi folosite, alternativ, benzi adezive colorate.

Activitatile de desen, de asemenea, pot fi adaptate la necesitatile copiilor cu dizabilitati de vaz. In acest
scop, pot fi utilizate diferite metode. De exemplu, se poate combina desenul cu aplicarea imaginilor cu
lipici sau a altor materiale care au anumite forme/relief/suprafata/textura. Colorarea cu creioane si markere
poate fiinlocuita prin aplicarea unui strat subtire de nisip colorat pe o suprafatd, pe care a fost intins ante-
rior un strat subtire lipicios.

Un alt material, ieftin si accesibil, care poate fi utilizat pentru a crea compozitii tactile artistice, il constituie
semintele, folosite la trasarea liniilor, la umplerea suprafetelor etc.

Magnetii de diverse forme (literele alfabetului, numerele, diverse animale mici etc.) si stampilele pot fi
foarte utile in organizarea jocului pentru copiii cu dizabilitati de vaz, gratie caracteristicilor tactile pe care
le prezinta.

Jocurile si jucariile care sunt dificil de explorat prin intermediul simtului tactil (jocurile de masa, cartile etc.)
pot fi oferite copilului impreuna cu etichete, realizate la o imprimanta Braille, daca acesta cunoaste si utili-
zeaza sistemul respectiv.

Tehnologiile moderne ofera posibilitati pentru o abordare noua a jocurilor pentru copiii cu dizabilitati
de vaz.

b. Utilizarea si adaptarea jocului pentru copiii cu dizabilitati de auz

In cazul copiilor de varste mici ce prezinta dizabilitati de auz, e necesar de ales jucarii care vibreaza, se misca
si lumineaza. Adaptarea principala consta in proiectarea si structurarea activitatilor, cu utilizarea formelor
alternative de comunicare (aplicarea semnelor, pictogramelor, altor tehnici augmentative de comunicare).

In ceea ce priveste utilizarea jocurilor video si a diferitelor tipuri de software, se recomanda selectarea
produselor care contin instructiuni subtitrate sau descrise prin desene/imagini/ scheme.

Activitatile legate de muzica pot fi facilitate prin intermediul tehnicilor de terapie prin muzica, bazate pe
constructii psihomotorii, in special, cele ce activeaza simtul ritmului.

c. Utilizarea si adaptarea jocului pentru copiii cu dizabilitati fizice

Dificultatile in desfasurarea activitatilor cu copiii cu dizabilitati fizice sunt generate, in mare parte, de exis-
tenta limitarilor la nivelul abilitatilor motrice fine, precum si de situatiile in care miscarile independente, in
general, sunt extrem de reduse.

In organizarea activitatilor cu acesti copii, in primul rand, trebuie acordata o atentie sporita asigurarii unui
mediu adaptat la necesitatile individuale ale fiecarui copil.

Este foarte important sa acordam atentie posturii copilului. Postura cea mai potrivita este, fara indoiala, cea
care faciliteaza efectuarea miscarilor necesare. Nu este corect sd se insiste asupra unei pozitii unice pentru
toti copiii pe parcursul activitatii, fiind acceptate cele potrivite pentru fiecare copil: fie asezat, fie in picioare,
fie intins pe un covoras. De asemenea, sunt frecvente cazurile cand copiii necesita echipamente speciale
care sa le faciliteze miscarile: un scaun sau verticalizator, dotat cu perne si bretele, o suprafata de lucru
ergonomica, capitata cu material antiderapant, un birou reglabil etc.

In cazurile de spasticitate a membrelor, este recomandata aplicarea unui ,maner” pe suprafata de lucru, cu
ventuze sau cu alte sisteme de fixare, care pot fi prinse cu 0 mang, in timp ce cu cealalta se manipuleaza
jucaria sau un alt obiect folosit in joc.

Un alt aspect important legat de pozitionarea copilului in timpul jocului vizeaza situarea lui la acelasi nivel
vizual cu copiii cu care se joaca, cu persoanele care il asista.
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Alegerea joculuiimplica si considerarea experientelor anterioare ale copilului. De exemplu, in mod evolutiv,
se va trece de la utilizarea jocurilor preferate de catre copil, bazate pe stimularea vizuald, auditiva, la acti-
vitati cu posibilitati exploratorii: cunoasterea obiectelor mai intai cu ajutorul gurii, apoi cu ajutorul mainii,
trecerea la explorarea spatiului etc.

Este foarte importanta si pozitionarea adecvatd a jucariei, pentru a ne asigura ca aceasta nu va cadea sau
nu va putea fi miscata accidental. In acest scop, se pot folosi benzile Velcro - benzi cu doua fete sau chiar

cleme, care sunt aplicate pe suprafata de lucru.

Figura 4.5. Exemple de benzi Velcro

Unele jucarii pot avea un material antiderapant aplicat pe partea inferioara. Puzzle-urile, jocurile de inter-
blocare si alte jucdrii pot deveni mai accesibile prin simpla modificare a ambarcatiunilor (aplicarea de
manere mici din lemn sau alte materiale, magneti, ventuze etc.). Pentru a evita mutarea involuntara a juca-
riilor sau a partilor lor componente, se poate folosi o cutie cu margini joase sau o tava care poate fi utilizata
ca baza. Pentru a facilita prinderea obiectelor, pot fi intrebuintate manusile pe partea dorsala a carora sa fie
cusutad o mica banda Velcro.

Jucariile cu maner, cum ar fi diverse unelte, plase, palete, rachete etc., pot deveni mai accesibile, daca le
este invelit manerul cu spuma sau cu mai multe straturi de banda adeziva cauciucata. Este important sa fie
alese jucarii usoare, care sa necesite un efort minim de ridicare din partea copilului. De asemenea, trebuie
luata in calcul si rezistenta jucariei, iar piesele fragile sa fie indepartate.

Figura 4.6. Maner cu ventuze de prindere

d. Utilizarea si adaptarea jocului pentru copiii cu tulburari de limbaj si dificultati de
comunicare

Problemele de comunicare pot fi prezente in numeroase situatii in care sunt antrenati copiii cu dizabilitati.
De multe ori, aceste dificultati sunt insotite si de probleme motorii, precum este cazul diferitor manifestari
ale IMC. Tulburarile severe de limbaj pot afecta negativ gradul de autonomie al copilului in activitatile de
joc, calitatea si diversitatea jocurilor accesate. Pentru a reduce din dezavantaje, este recomandata utilizarea
tehnicilor de comunicare augmentativa si/sau alternativd, menite sa faciliteze comunicarea dintre copii,
inclusiv in cadrul jocului.

in pofida dificultatilor enorme de comunicare, este foarte important de a permite copilului si faca alegeri
independente, incepand chiar de la tipul de joc, pe care ar vrea sa-l urmeze.
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Figura 4.7. Elemente ale sistemelor de comunicare alternativa

e. Utilizarea si adaptarea jocului pentru copiii cu dizabilitati intelectuale

Cele mai frecvente dificultati legate de functionalitatea copiilor cu dizabilitati intelectuale se refera la
procesarea informatiei, stocarea, concentrarea atentiei. Jocurile de tip Memory pot influenta pozitiv aceasta
zona. Pentru a-I motiva pe copil sa se implice si a-l face sa fie atent, este bine sa fie alese jocuri si jucarii
stimulative, care sa ofere un feedback pozitiv.

Cat priveste activitatile traditionale de desen (in creion/acuareld/carioca), acestea pot fi suplimentate cu
realizarea compozitiilor grafice din diferite materiale, cum ar fi nisipul sau spumele sintetice colorate.

Este bine stiut cd majoritatea copiilor prefera activitati de joc care implicd un anumit software. insusi-
rile indispensabile care le caracterizeaza - interactivitatea, utilizarea surselor multimedia - fac ca aceste
programe sa fie distractive si stimulative, inclusiv pentru copiii cu dizabilitati intelectuale.

g. Utilizarea si adaptarea jocului pentru copiii cu dizabilitati multiple

in cazul copiilor cu dizabilitati multiple cele mai indicate sunt jocurile bazate pe stimulare multisenzoriala.
Pentru asigurarea unui nivel optim de stimulare/dezvoltare, copilului i se pun la dispozitie diferite jucarii
ca si contrast cromatic, formad, dimensiune, miscare, sunete produse etc. Acestea se propun treptat, fiind
incurajate de fiecare data raspunsurile si alegerile copilului. Initial, ar putea fi necesar sprijinul adultului in
realizarea coordonarii miscarilor mainilor in timpul manipularii jucariilor de catre copil.

Deficientele de ordin motor, senzorial, dar si cognitiv, pot fi reduse prin crearea intentionata a situatiilor de
joc, care sa faciliteze interactiunea copilului cu dizabilitati multiple cu lumea jucariilor. Se pot oferi diverse
jucarii in calitate de stimuli, care vor fi explorate prin observare, atingere, manipulare. Ele trebuie pozitio-
nate in apropierea imediata a copilului, fixate (de pat, de masa), asa incat sa se afle in vizorul copilului atat
timp cat acesta are nevoie.

O conditie importantad in organizarea jocului pentru copilul cu dizabilitati multiple este informarea perma-
nenta a copilului despre ceea ce face in timpul interactiunii cu adultul/jucaria, adica verbalizarea actiunilor,
descrierea insusirilor obiectelor pe care le manipuleaza etc. Aceasta faciliteaza intelegerea a ceea ce se
intampla in timpul jocului, dar si invatarea abilitatilor noi de catre copil.

4.5. TRANZITIA COPILULUI CU CES LA GRADINITA SI SCOALA

Orice tranzitie in viata copilului inseamnd o schimbare prin insusi faptul ca presupune trecerea lui de la
un tip/nivel de activitate la altul, de la un mediu la altul, de la un statut social la altul etc. Aceasta schim-
bare intotdeauna vine cu ceva nou: mediu, regim, program, reguli, norme, persoane, calitati si abilitati noi
(schimbarea solicita un grad mai inalt de independentd, responsabilitate, dezvoltare de abilitati sociale, de
invatare etc.).
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Tranzitia copilului de acasa la gradinita si scoala este una dintre cele mai asteptate, generand trdiri emotio-
nale puternice, de cele mai dese ori pozitive, expectante inalte in raport cu ceea ce urmeaza sa se intample.
Pentru copiii cu CES, aceste emotii adesea sunt impletite cu stari de incertitudine, frustrare, disconfort.
Multiplele intrebari legate de organizarea procesului educational in conditiile noi, de acceptarea copilului
si parintilor de catre comunitatea educationald, de accesibilitatea mediului, de gradul de autonomie perso-
nala a copilului si pregatirea lui pentru tranzitia ce urmeaza etc., sunt doar cateva din gandurile de care
sunt coplesiti parintii in astfel de perioade.

Experienta demonstreaza ca copiii cu CES, in special cei cu dizabilitati, intampina provocari suplimentare
in procesul de tranzitie la gradinitd/scoald. In acest sens, temerile parintilor sunt intemeiate. Dificultatile
potentiale sunt legate de:

- lipsa de colaborare dintre familie, gradinita, scoala si alte servicii externe;

+ perceptiile eronate in raport cu problema tranzitiei atat la nivelul familiei, cat si in randul celor din
institutiile in care urmeaza sa vina copilul;

« pregatirea insuficienta a personalului;
- lipsa/insuficienta serviciilor de suport etc.

Este adevarat, orice tranzitie implicd anumite riscuri. La fel de adevarat este si faptul ca cunoasterea si mini-
malizarea acestor riscuri sporesc sansele unei tranzitii in drept sa produca efecte pozitive asupra evolutiei
educationale si sociale a copilului, diminuand riscul inadaptarii in medii noi, demotivarii, esecului scolar
si chiar al abandonului. Tranzitia de succes este o componenta esentiala a practicilor de educatie si inter-
ventie timpurie si poate avea un impact semnificativ de lunga durata asupra adaptarii scolare si asupra
incluziunii de succes in societate (West, Sweeting, & Young, 2010)”°.

Ce este, de fapt, tranzitia? Este procesul de pregatire a copilului pentru transferul de la un nivel de invata-
mant la altul pana la insertia socio-profesionald. Asigurarea tranzitiei optime presupune pregdtirea copi-
lului si familiei pentru acest pas. Cercetatorii remarca faptul ca pregatirea tranzitiilor si punerea in apli-
care a practicilor de colaborare dintre partile implicate pot usura esential acest proces (LoCasale-Crouch,
Mashburn, Downer, & Pianta, 2008)%. Pregatirea implica mai multe actiuni:

« Identificarea din timp a dificultatilor ce ar putea apdrea;
« Determinarea cdilor posibile de prevenire/inldturare/minimalizare a dificultatilor stabilite;

« Planificarea de catre diferiti specialisti a actiunilor care sa preintampine aparitia dificultatilor sau sa le
minimalizeze efectele.

Procesul de pregatire trebuie asigurat din ambele sensuri. Pe de o parte, copilul si familia participa la o serie
de interventii menite sa faciliteze accederea intr-un nou mediu educational. De cealalta parte, gradinita/
scoala urmeaza mai multe actiuni, remanieri, pentru a spori nivelul de adaptare a proceselor derulate la
necesitatile copilului.

Analiza modelelor de tranzitie existente scoate in evidenta trei caracteristici de bazd ale acesteia:

i. Pregatirea gradinitei/scolii pentru copil, care urmareste scopul sa reduca stresul copilului la etapa inci-
pienta a accederii in noul mediu. Activitatile realizate in aceasta perioada se refera la cunoasterea
copilului si a familiei; familiarizarea lor cu viata de gradinita/scolara; reducerea diferentelor dintre
experientele familie-gradinitd sau gradinita-scoala etc.

ii. Pregdtirea copilului pentru gradinitd/scoald, scopul cdreia este sa-l faca pe copil sa accepte schim-
barea si sd fie gata pentru ea. Activitatile efectuate in aceasta perioada pot include pregatirea copi-

7 apud Fabian H., Dunlop A.L. Outcomes of good practice in transition processes for children entering primary school. UNESCO,
Paper commissioned for the EFA Global Monitoring Report 2007, Strong Foundations: Early Childhood Care and Education.

8 apud Fontil L., Harriet H. Transition to school: the experiences of canadian and immigrant families of children with autism
spectrum disorders. Psychology in the Schools, Vol. 52(8), 2015. https://www.panaacea.org/wp-content/uploads/2016/05/
TRANSITION-TO-SCHOOL-THE-EXPERIENCES-OF-CANADIAN-AND-IMMIGRANT-FAMILIES-OF-CHILDREN-WITH-AUTISM-SPEC-
TRUM-DISORDERS.pdf
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lului pentru prima zi de gradinita/scoalg; realizarea unor vizite scurte cu copilul in diferite perioade
ale zilei, pentru familiarizarea cu diverse momente ale programului; cunoasterea viitorului cadru
didactic; prezentarea noilor reguli etc.

iii. Asigurarea continuitatii programelor, care se poate obtine prin colaborarea dintre partile implicate
(familie, gradinitd, scoala), pentru a stabili, in comun, modalitatile de raspuns la necesitatile copilului.
Acestea se pot referi la cunoasterea bilaterald a programelor educationale derulate in ambele insti-
tutii, precum si a serviciilor de suport dezvoltate; localizarea gradinitei in apropierea familiei, a scolii
in apropierea gradinitei; identificarea posibilitatilor de continuare a serviciilor de suport necesare
copilului etc.®'.

Intrunirea celor trei caracteristici relevd importanta adaptarii practicilor desfasurate in acest scop la nevoile
individuale ale copilului si familiei si asigura calitatea procesului de tranzitie.

[

Interventii necesare in asigurarea tranzitiei copilului cu CES la gradinita si scoal

Pregatirea institutiei pentru copil
« Cunoasterea particularitatilor de dezvoltare ale copilului, a specificului programului lui (obisnuintele
legate de alimentatie, somn, igienad, diverse ritualuri etc.), a preferintelor cu referire la jocuri, jucarii,
activitati, modalitati de adresare;
« Colectarea informatiei pentru a putea asigura conditiile de adaptare rezonabild solicitate; colabo-
rarea in acest sens cu serviciile comunitare, raionale/municipale;

« Cunoasterea familiei copilului, particularitatilor mediului familial (ocupatie, conditii de trai, relatiile
in cadrul familiei, atitudini in raport cu cresterea si educatia copilului etc.);

« Identificarea asteptarilor parintilor privind inscrierea copilului la gradinitd/scoala;

- Stabilirea, in comun cu parintii, a tipurilor de sprijin necesare copilului pentru atingerea obiectivelor
educationale;

« Determinarea gradului de disponibilitate a parintelui de a petrece timp impreuna cu copilul in cadrul
programului zilnic, mai cu seama, in perioada de adaptare;

- Organizarea ocaziilor pentru parinti de a discuta cu personalul despre ingrijorarile legate de frecven-
tarea de catre copil a programului, problemele aparute.

PR

Pregatirea copilului pentru gradinita/scoala

b >

Tranzitia presupune schimbarea programului de activitate, mediuluisi, in aceste conditii, pot aparea diverse
temeri alimentate de frica de necunoscut, de pierderea unor libertati anterioare, care pot fi percepute de
catre copil drept o mare provocare.

Traseu nou Spatiu fizicnou  Adulti necunoscuti Colegi noi Reguli noi Activitati noi

Figura 4.8. Schimbarile percepute de catre copil in procesul tranzitiei

Pentru anticiparea situatiilor respective, este nevoie de o serie de actiuni menite sa-l informeze pe copil
despre schimbarile ce vor urma si astfel sa-I pregateasca pentru experiente noi. Interventiile respective
vizeaza respectarea unor conditii generale, legate de dezvoltarea copilului:

8  Badarne Z. The psychopedagogical conditions and methods for kindergarten children” adjustment to elementary school in
Israel. Doctoral thesis in pedagogical sciences. Chisinau: 2016. 136 p.
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a. Atingerea unei anumite varste cronologice

Conform legislatiei in vigoare, inrolarea in gradinita se face in mod traditional la varsta de 3 ani, dar, in
anumite cazuri, la solicitarea parintilor, inrolarea se poate face si de la 2 ani. invatamantul prescolar devine
obligatoriu incepand cu varsta de 5 ani, pentru orice copil, inclusiv pentru copilul cu CES, astfel incat acesta
sa poata urma un program pregatitor pentru scoald. Pentru inscrierea in clasa intai, varsta obligatorie este
ceade 7 ani®

b. Atingerea unui anumit nivel de dezvoltare/maturitate scolara

Pregatirea copilului pentru scoald reprezinta una dintre finalitatile educatiei timpurii. In ultimii ani,
conceptul de pregditire pentru scoald a fost extins dincolo de maturitatea scolard care se refera la capacitatile
de citire, intelegere, calculare. Disponibilitatea pentru invatare este mai mult decat atingerea obiectivelor
academice — este un intreg complex de competente in diverse domenii, care presupune realizarea unui
nivel de dezvoltare. Adaptarea sociald, emotionala si academica este semnificativa pentru copil si exercita
o influenta directa asupra formarii unei atitudini pozitive fata de scoala®.

Nivelul de pregatire a copilului pentru scoala este evaluat si determinat la finele programului educational
din grupa pregatitoare si este descris in Raportul privind dezvoltarea fizicd, cognitivd, personald, socio-emoti-
onald si lingvisticd a copilului,®* realizat in baza Fisei de monitorizare si evaluare a dezvoltdrii copilului de catre
educator.

Pornind de la faptul ca pentru un copil cu deficiente de dezvoltare unele aspecte ce tin de maturitatea
scolara nu pot fi atinse la momentul intrarii intr-un program educational nou, aceasta situatie nu trebuie sa
fie un impediment pentru accederea lui in invatamantul primar. inscrierea copilului se va face in conditiile
reglementate, iar pe parcursul tranzitiei, post-tranzitiei, incluziunea lui va fi sprijinita prin programe de
asistenta individualizata.

In procesul de pregatire a tranzitiei, un rol important il are si organizarea vizitelor de cunoastere a insti-
tutiei, colectivitatii noi de copii, cadrului didactic; cunoasterea programului zilnic; familiarizarea cu noul
regim etc.

Pregatirea familiei

In scopul pregatirii familiei ca resursa pentru realizarea cu succes a tranzitiei, sunt recomandate urmatoa-
rele:

+ Informarea parintilor cu privire la programele educationale derulate in gradinita/scoald, serviciile
dezvoltate, procedura de inscriere, actele ce urmeaza a fi prezentate, perioada in care se face inro-
larea, cand incepe programul educational etc.; oferirea informatiei despre posibilitatea accesarii
serviciilor educationale in comunitate, precum si obligativitatea inscrierii copilului in gradinita/
scoala in termenii prevazuti de lege;

« Acordarea suportului familiei in realizarea procedurii de inscriere la gradinita/scoalg;

« Organizarea activitatilor de cunoastere a institutiei, programului educational, mediului, personalului
de catre familie;

- Identificarea asteptarilor parintilor in raport cu pregatirea copilului catre scoala si oferirea recoman-
darilor privind pregatirea copilului pentru scoala;

«  Oferirea sprijinului in depasirea fricilor, anxietatii etc.

8  Codul Educatiei al Republicii Moldova Nr. 152 din 17.07.2014. In: Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 24.10.2014, Nr.
319-324 (634).

8 Badarne Z. The psychopedagogical conditions and methods for kindergarten children’ adjustment to elementary school in
Israel. Doctoral thesis in pedagogical sciences. Chisindu: 2016. 136 p.

8 Metodologia de monitorizare si evaluare a dezvoltarii copilului in baza Standardelor de invatare si dezvoltare a copilului (varsta
1,5-7 ani). Ghid pentru cadrele didactice din educatia timpurie. Coord. M. Vranceanu. Aprobata prin Ordinul MECC nr. 1939 din
28.12.2018. Anexa 8, pp. 116-120.
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Asigurarea continuitatii programelor

La acest compartiment, sunt relevante urmatoarele interventii:

Colaborarea dintre institutiile de invatamant, serviciile comunitare, implicate in asigurarea incluzi-
unii copilului, familie;

Asigurarea schimbului de informatii la trecerea copilului dintr-o institutie in alta, in scopul informarii
institutiei in care se inscrie copilul; documentarea cazului de catre specialistii implicati;

Cunoasterea de catre gradinita/scoala a programelor derulate in institutia de unde vine si cea in care
urmeaza sa ajunga copilul;

Pregatirea de catre educator a Raportului de dezvoltare a copilului in baza Fisei de monitorizare si
evaluare a dezvoltdrii copilului si prezentarea datelor in cadrul sedintelor individuale cu parintii,
viitoarele cadre didactice, alti specialisti etc.;

Organizarea tranzitiei graduale ce ar asigura o incluziune treptata a copilului in noul mediu educati-
onal;

Evaluarea initiala a dezvoltarii copilului la inceperea programului, pentru a stabili nevoile de dezvol-
tare, si referirea, la necesitate, catre SAP pentru o evaluare complexa;

Realizarea adaptdrilor pentru asigurarea continuitatii programului educational individualizat desfa-
surat;

Asigurarea conditiilor de prestare a serviciilor de suport solicitate;

Implicarea parintilor in calitate de parteneri la planificarea, luarea deciziilor privind activitatile pe
care le va urma copilul, precum si laimplementarea acestora;

Monitorizarea evolutiei copilului pe perioada de adaptare.

Pentru asigurarea reusitei tranzitiei, toate aceste actiuni trebuie coordonate in cadrul unui plan, numit
Planul de pregdtire a tranzitiei, realizat de catre echipa PEI.

Planul de pregaitire a tranzitiei, parte a PEI, se elaboreaza si implementeaza in anul final
al nivelului de invatamant parcurs de catre copilul cu CES. Planul contine atat activitati/
programe de sprijin in scopul pregatirii tranzitiei, realizate de catre institutia pe care o
finalizeaza copilul, cat si activitati de sustinere a post-tranzitiei, implementate de insti-
tutia in care urmeaza sa vina copilul.

Cu referire la structura planului, nu exista una avizata, astfel incat fiecare institutie este in drept sa decida
formatul cel mai potrivit. In Anexa 4 este prezentat un model de completare a Planului de asigurare a tran-
zitiei pentru copilul care urmeaza sd realizeze transferul de la gradinita la scoala.

La elaborarea si implementarea Planului de asigurare a tranzitiei participd o echipa extinsa: membrii
echipei PEl, CMI din gradinita, parintii copilului, precum si reprezentantii scolii in care urmeaza sa fie inscris,
membrii echipei SAP. Sarcina de coordonare a implementarii acestui plan fi revine CDS din IET.
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ANEXE

Anexa 1

Model Plan educational individualizat pentru copilul cu CES din IET

Aprobat:

Directorul IET
20

Planul educational individualizat - revizuit
Perioada de interventie: februarie — mai

1. Date generale:
Nume, prenume copil: A
Varsta: 6 ani

Categoria CES: Tulburdri emotionale si de comportament, intarziere in dezvoltarea intelectuala, dificultati
de invatare. Tulburdri de limbaj.

2. Puncte forte si necesitati ale copilului

Domeniul de dezvoltare ‘ Puncte forte ‘ Necesitati
Dezvoltarea fizica + Respectad normele de igieng; - Formarea si dezvoltarea conduite-
si fortificarea sanatatii - Tncearcs insistent sa apuce si sa | lor motrice generale;
tind obiecte mici, stiloul, creio- | - Dezvoltarea motricitatii fine;
nul; - Educarea echilibrului si a ritmului
- li place s& participe in jocurile di- miscarilor;
namice. - Monitorizarea zilnica a pozitiei de

lucru, cat si schimbarea ei periodica;
« Supraveghere continua la activita-
tile in grupa, in timpul jocului, cat
si in timpul plimbarilor in aer liber.

Dezvoltarea personald, | - Este interesat de obiecte, jucarii | -+ Dezvoltarea competentelor de so-

emotionala si sociala (mai ales masini), alte lucruri din | cializare la nivelul grupei;
mediul inconjurator; - Incadrarea in activitati de grup, cu
+ Imitd, uneori, in joc diverse acti- realizarea diverselor roluri;
uni ale adultilor (baut, mancat, | . incurajarea independentei in rea-
sarutat, tinut de mana), miscari | |izarea sarcinilor si exercitarea mis-
ale copiilor din cadrul jocului. carilor.

Dezvoltarea limbajului, | - Comunica folosind silabe sisune- | - Dezvoltarea unui model alternativ

a comunicarii si premise- | te semnificative de comunicare (PECS - comunica-

le citirii si scrierii - Este atras de carti si imagini. rea cu ajutorul pictogramelor);

« Dezvoltarea competentelor de a
participa la dialog;
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« Stimularea initiativelor de comuni-
care;

- Dezvoltarea competentelor de
pronuntie a cuvintelor intregi

Dezvoltarea cognitiva

Recunoaste 3 culori;
Invata prin explorare;
Numara si identifica numerele
panala 1-10;

Construieste LEGO, puzzle;
Manifesta perseverentd in dome-
niul care il intereseaza (jocuri de
masd, blocuri/constructii, jocuri
mobile).

« Mentinerea atentiei si perseveren-
tei in timpul activitatilor de arta
plastica, (desen/pictura) pentru o
duratd de 10 min,;

- Stimularea perceptiei vizuale, au-
ditive.

3. Adaptari

Adaptari

Adaptari de mediu (ambientale)

Echipament specializat

psihopedagogice

Prezentarea  sarcinilor
prin imagini, desene;
Incurajarea continua de
catre cadrul didactic;

Lecturi ghidate insotite
de imagini;
Comunicarea cu copilul
intr-o maniera simpla,
clara, concreta si usor de
inteles;

Prezentarea sarcinilor de
lucru cate una, cu expli-
catii clare si prezentare
de modele pentru exe-
cutare;

Stimularea executarii
sarcinii prin oferire de re-
compense;

Sporirea graduala a efor-
tului fizic, pornind dela o
durata de 5 min. si ajun-
gand pana la 10 min.

Bare-suport pentru deplasare in
spatiul grupei;

Bare de protectie pentru pat
(pentru a evita caderea);
Suprafata de lucru ergonomica
(,tava”, birou reglabil etc.);

"Tava” pentru mentinerea instru-
mentelor folosite in realizarea
sarcinilor;

Orarul activitatilor in imagini.

- Suport pentru facilitarea manipu-
[arii creionului, pixului in timpul
lucrului.
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Anexa 3

Model Proiect didactic
Activitatea integrata Cdldtorim la bunei®’

Institutia: xxx

Grupa mare (5-6 ani)

Tema globala: Eu si lumea inconjurdtoare
Proiectul tematic:Cu ce cdldtorim

Subtema: Transportul terestru

Tema zilei: Cdldtorim la bunei

Domeniul de activitate: Limbaj si comunicare
Unitatea de competenta:

2.4, Descrierea detaliata, logica, clara a unor obiective, imagini/carduri, vietati, personaje dupa diferite
criterii aspecte.

Domeniul de activitate: Eu, familia si societatea
Dimensiunea: Educatie pentru societate
Unitatea de competenta:

2.3. Demonstrarea spiritului activ de cetatean, prin luarea deciziilor si respectarea codurilor de conduita, a
valorilor si regulilor stabilite

Domeniul de activitate: Stiinte si tehnologii
Dimensiunea: Formarea reprezentdrilor elementare matematice
Unitatea de competenta:
1.1. Distingerea relatiei dintre intreg si partile lui.
Obiective operationale
La sfarsitul activitatii copiii vor fi capabili:

a) cognitive:

O1 - sa identifice mijloace de transport terestru;

02 - sa descrie caracteristici ale acestora (clasificare, structura, mod de functionare, “casa” lor (garaj,
parcare, depou etc.));

03 - sa stabileasca asemanari si deosebiri intre mijloacele de transport terestru;
04 - sd identifice reguli de comportare in transport.
b) socio-afective:

O5 —sa participe la activitatile de grup, jocuri, exersand diverse roluri (vorbitor/auditor, lider/executor
etc.);

06 - sa exprime atitudini pozitive fata de necesitatea respectarii regulilor de comportare in trans-
port.

8 Nota: Proiectul didactic este conceput pentru realizarea in grupa mare de gradinitd si contine diverse adaptari pentru araspunde
nevoilor de dezvoltare ale copilului cu CES (copilul A). Pentru copilul A a fost prezentat Raportul de evaluare complexa (Anexa 4
din Capitolul 3) si PEI (Anexa 1 a prezentului capitol). In cadrul proiectului sunt specificate modalitatile de participare a copilului
cu CES, sunt precizate sarcinile individualizate, resursele necesare. Individualizarea activitatii integrate este asigurata inclusiv
prin intermediul asistentei CDS.
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c) psihomotorii:
O7 - sa utilizeze unelte simple de lucru pentru realizarea activitatii practice;
08 - sd picteze, aplicand diferite tehnici (pensulare, stampilare).

Strategii didactice

Metode si procedee didactice: conversatia, explicatia, povestirea, jocul, exercitiul, imitatia, lectura,
problematizarea, tehnica Turul galeriei, tehnica de evaluare Semaforul;

Mijloace didactice: scrisoarea bunicilor, coli de hartie A4, coli de hartie pentru poster, creioane colorate,
carioca, pensule, acuarele, stampile, foarfece, clei, casetofon, seturi individuale de cartonase cu culorile
semaforului, reviste pentru decupat, carte pentru lucrul individual, minge, set de litere de tipar, set de cifre,
planse cu redarea secventelor unei intamplari, imaginea trenului pentru decupare, enciclopedii despre
mijloacele de transport, 4 imagini mari cu masini decupate tdiate in 3, diverse rechizite pentru jocul de rol,
blocuri din lemn/plastic, masinute de plastic, orarul activitatilor in imagini;

Forma de organizare: frontal, in grupuri mici, individual.

Bibliografie:

1. Curriculumul pentru educatie timpurie. Min. Educatiei, Culturii si Cercetarii. Echipa de colaborare M. Vran-
ceanu [et al.]. Chisindau: Lyceum, 2019.

2. Standarde de invatare si dezvoltare a copilului de la nastere pdnd la 7 ani. Min. Educatiei, Culturii si Cerce-
tarii. Coord. Cutasevici, V. Gutu. Chisindu: Lyceum, 2019.

3. Ghid de implementare a Curriculumului pentru Educatie Timpurie, a Standardelor de invatare si dezvoltare
a copilului de la nastere pand la 7 ani din perspectiva Cadrului de referintd pentru educatie timpurie. Chisinau,
2019. Coord. A. Cutasevici. Aprobat la Consiliul National pentru Curriculum (Ordinul MECC nr. 283 din
20.03.2019).
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CAPITOLUL 5. ASISTENTA INDIVIDUALIZATA
A COPILULUI CU CES IN INSTITUTIA DE EDUCATIE
TIMPURIE

5.1. ASISTENTA EDUCATIONALA A COPILULUI CU CES OFERITA DE CADRUL
DIDACTIC DE SPRUIN

Asistenta educationald individualizata a copilului cu CES realizata de catre CDS in gradinita se desfasoara
in conformitate cu prevederile Reperelor metodologice privind activitatea cadrului didactic de sprijin in insti-
tutiile din invatdmantul general®.

Asistenta educationala individualizata este o activitate complexa, sistematica, orien-
tatd spre asigurarea incluziunii educationale si a progresului copilului, in conformitate
cu potentialul si particularitatile individuale de dezvoltare ale acestuia. Se organizeaza in
scopul asigurarii progresului in dezvoltarea copilului cu CES , compensarii si remedierii
dificultatilor de invatare.

Obiectivele asistentei educationale individualizate:

Acordarea suportului educa-
tional si facilitarea incluziunii
educationale a copiilor cu CES
in institutiile de invatamant
general

Abilitarea copiilor cu CES pen-
tru realizarea si achizitionarea
nivelurilor de competente
adecvate potentialului lor

Colaborarea cu cadrele
didactice, alti specialisti care
asista copilul, parintii, pentru

stabilirea modalitatilor optime
de lucru cu copiii cu CES si

realizarea obiectivelor PEI

Directiile de activitate in asistenta educationala individualizata:

« Acordarea suportului educational si facilitarea incluziunii copiilor cu CES: participarea, in comun cu
alti specialisti, cu parintii, la procesul PEl, realizarea adaptarilor, elaborarea materialelor didactice
individualizate, a strategiilor de suport individualizat;

- Abilitarea copiilor cu CES: asistenta copiilor la activitati si inafara lor, individual si in grup;

- Coordonarea activitatii CREl: planificarea si organizarea activitatii Centrului;

- Promovarea educatiei incluzive: diseminarea bunelor practici, perfectarea si distribuirea materialelor
informative etc.

Proiectarea si realizarea activitatilor de suport educational de catre cadrul didactic de
sprijin

Planificarea suportului educational, realizat de catre CDS, face parte din managementul institutional de
dezvoltare a EIT, aldturi de planificarile realizate pe diferite domenii de interventie de catre specialistii

implicati in asistenta copiilor cu CES. Planul anual de activitate a CDS, coordonat/consultat cu CMI, echipa
PEIl, metodistul institutiei, se aproba de catre conducatorul IET.

Planul anual de activitate a CDS se constituie din mai multe compartimente, care reies din continutul acti-
vitatii acestuia.

8 Repere metodologice privind activitatea cadrului didactic de sprijin in institutiile din invatamantul general. Aprobat prin
Ordinul MECC nr. 209 din 27.02.2018. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordinul_nr._209_din_27.02.2018_cds_mv.pdf.
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Tabelul 5.1. Recomandari privind realizarea planificarii anuale a activitatii CDS in IET*’

Compartimente

Organizarea si proiecta-
rea activitatii

Activitati

Elaborarea planurilor de activitate: anual, semestrial, lunar, saptamanal;
Elaborarea listei documentatiei perfectate de CDS;

Elaborarea formularelor de documente;

Amenajarea spatiului (spatiilor) de lucru etc.

Evidenta copiilor cu CES

Participarea la examinarile din cadrul CMI, la examinarea rapoartelor de
evaluare complexa a dezvoltarii copiilor, in scopul identificarii celor care
necesita suport educational;

Determinarea listei copiilor cu CES, asistati de CDS;
Perfectarea/completarea Registrului de evidentd a copiilor asistati;
Perfectarea/completarea dosarelor copiilor asistati etc.

Organizarea/realizarea
activitatilor de suport
educational

Stabilirea tipurilor de activitati/programe de suport educational;
Identificarea resurselor pentru realizarea activitatilor de suport educatio-
nal;

Proiectarea si realizarea activitatilor de suport educational:

Efectuarea evaluarii periodice a progresului inregistrat de cdtre copii;
Analiza eficientei, impactului asistentei oferite etc.

Activitati in contextul
PEI

Identificarea copiilor care necesita PE;

Participarea la elaborarea PEI;

Realizarea obiectivelor PEIl;

Participarea la elaborarea si implementarea adaptarilor psihopedagogice si
ambientale necesare pentru individualizarea procesului educational;
Stabilirea modalitatilor concrete de lucru cu copiii;

Participarea la evaluarea, revizuirea si actualizarea PEl etc.

Evaluarea progresului
copiilor asistati

Elaborarea si aplicarea Fisei de monitorizare a evolutiei copilului asistat, in
baza obiectivelor stabilite in cadrul asistentei;

Participarea la elaborarea Raportului privind dezvoltarea fizicd, cognitiva,
personald, socio-emotionald si lingvistica a copilului cétre finalizarea gradini-
tei (pentru copiii asistati);

Informarea subiectilor relevanti privind evolutia copilului etc.

Coordonarea activitatii
CRElI (in cazul in care
exista un astfel de servi-
ciuin IET)

Identificarea copiilor asistati in CREI;

Elaborarea planului de activitate a CREI;

Stabilirea modalitatilor de colaborare cu alti specialisti pentru realizarea ac-
tivitatilor in CREI;

Amenajarea spatiului Centrului etc .

Comunicare, informare

Informarea personalului din institutie;

Promovarea activitatii in domeniul educatiei incluzive din cadrul IET prin
realizarea expozitiilor foto, a lucrarilor elaborate de copii, amenajarea pa-
nourilor informative etc;

Participarea la activitati comunitare de informare si sensibilizare a opiniei
publice etc.

87

dupa Educatie incluziva: Unitate de curs. Balan V., Borta L., Bulat G. [et al.]; Min. Educatiei, Culturii si Cercetarii al Rep. Moldova.
Ed. rev. si compl. Chisindu: S. n.m 2017 (Tipogr. "Bons Offices”). 308 p., pp. 88-89.
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Dezvoltare profesionala | « Studierea si analiza documentelor de politici, a actelor normative in domeniu;

« Studiul practicilor nationale si internationale;

- Participarea la sesiuni de formare continua;

- Participarea la activitati metodico-stiintifice organizate la nivel institutio-
nal, raional, national etc.

Raportare - Elaborarea si prezentarea rapoartelor de activitate Consiliului de adminis-
tratie, Consiliului pedagogic, OLSDI, SAP, Adunirii generale a parintilor etc.;
- Prezentarea altor rapoarte, informatii la solicitare etc.

Pentru realizarea planului anual CDS proiecteaza mai multe activitati reflectate in planurile saptamanale
(Anexa 1), zilnice, cu privire la organizarea nemijlocita a asistentei copiilor.

A. Acordarea suportului individualizat copilului cu CES in cadrul activitatilor la grupa

CDS planifica si realizeaza zilnic activitati de suport pentru copilul cu CES, care rezulta din obiectivele PEI.
Acestea pot fi desfasurate nemijlocit in cadrul programului educational derulat la nivel de grupa, prin asis-
tarea directa a copilului cu CES in activitatile organizate de catre educator.

O alta modalitate de asistenta a copilului cu CES se refera la prestarea serviciilor de suport, individual sau
in grup, in afara programului derulat la nivel de grupa. Aceste activitati se pot organiza in cadrul CREI (daca
exista) sau in alte spatii.

Planificarea si realizarea asistentei copilului cu CES trebuie sa intruneasca urmatoarele cerinte:

- corespunderea cu cerintele educationale speciale ale copilului;

« conformitatea cu PEl;

- abordarea sistemica si multidisciplinarg;

- coerenta, coordonarea actiunilor specialistilor implicati;

« asigurarea continuitatii procesului educational in context formal si non-formal®.
Planificarea activitatilor de suport porneste de la premisa ca orice copil, inclusiv copilul cu CES, invata cel
mai bine intr-un mediu care stimuleaza, care provoaca prin ceea ce pune la dispozitie, oferind posibilitatea
alegerii de a experimenta si explora. Reiesind din aceste considerente, ponderea activitatilor de suport, care
ofera o crestere semnificativa a posibilitatii copilului cu CES de a participa alaturi de semeni la programul

zilnic, trebuie sa fie una mare, iar asistarea copilului la anumite etape ale programului sa devina cea mai
importanta sarcina a CDS.

Proiectarea si desfasurarea activitatii prin care i se ofera suport copilului in cadrul activitatilor zilnice ce au
loc nemijlocit in grupa trebuie sa fie realizata prin cooperarea CDS cu cadrul didactic. Proiectarea activitatii
de asistenta de catre CDS se va baza pe:

- Stabilirea, in comun, a perioadei/etapei din cadrul programului zilnic, in care copilul cu CES necesita
suportul CDS;

- Informarea privind activitatea ce urmeaza sa fie realizata la etapa selectatd la nivel de grupa: tipul,
tema, obiectivele urmadrite, structura si activitatile desfasurate la fiecare etapa;

- Stabilirea obiectivelor activitatii cu copilul cu CES, care vor reiesi din obiectivele stipulate in PEl si vor
fi corelate cu cele comune din cadrul activitatii;

- Determinarea tipului de suport necesar copilului cu CES pe parcursul activitatii;
+ Selectarea strategiilor didactice utilizate pe parcursul asistentei.

In dependenta de cele planificate, se vor pregati/adapta materialele didactice utilizate in lucrul cu copilul
cu CES: fise pentru lucrul individual, planse, jocuri, jucdrii etc. Anticipat activitatii proiectate, CDS poate

8 Repere metodologice privind activitatea cadrului didactic de sprijin in institutiile din invatamantul general. Aprobat prin
Ordinul MECC nr. 209 din 27.02.2018. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordinul_nr._209_din_27.02.2018_cds_mv.pdf.
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organiza cu copilul discutii, lecturi, demonstrari, experimente etc., cu implicarea copilului cu CES, care sa
faciliteze intelegerea de catre acesta a temei ce urmeaza sa fie examinata in cadrul activitatii la grupa, prin
actualizarea a ceea ce cunoaste copilul la subiect. Un exemplu de proiectare a asistentei copilului cu CES in
activitatea integrata este prezentat in Anexa 2.

Acordand suport individualizat copilului pe parcursul programului din cadrul grupei, CDS identifica si
necesitatile de suport educational post-asistenta, care vor sta la baza proiectarii activitatilor pentru conso-
lidarea competentelor achizitionate, realizate in afara activitatilor la grupa.

B. Acordarea suportului individualizat copilului cu CES in afara activitatilor la grupa

In majoritatea cazurilor, copilul cu CES are nevoie de asistenta suplimentara celei oferite de catre CDS in
timpul activitatilor la grupa. Necesitatea unei asemenea asistente este dictata fie de nevoia consolidarii
abilitatilor a caror dezvoltare a fost initiata in cadrul programului educational realizat la nivelul grupei, fie
de imposibilitatea temporara a copilului de a participa la activitatile grupei, din diverse motive (starea de
sanatate, starea copilului la zi, perioada de adaptare, evolutia cazului, posibilitatile de organizare a activita-
tilor etc.). In dependenta de necesitatile de asistenta identificate, se planifica diverse activitati/i

Instrumentul ce planifica si coordoneaza actiunile/interventiile realizate de catre CDS in scopul oferirii spri-
jinului educational copilului cu CES este programul de asistenta educationala individualizata.

Programul de asistenta educationala individualizata:

+ reprezinta un document complex, structurat, care orienteaza actiunile/interventiile
educationale in lucrul cu copilul;

. are menirea de a sprijini copilul in procesul de invatare si dezvoltare a personalitatii
prin intermediul aplicarii sistemului de interventii;

- orienteaza interventiile, descrie activitatile ce urmeaza a fi realizate, ofera instrumen-
tele necesare pentru interventie si evaluarea rezultatelor, prin identificarea proble-
melor de natura educationala si stabilirea cauzelor acestora.

Programul de asistenta educationala individualizata intotdeauna reiese din obiectivele stabilite in PEI si
lucreaza la realizarea acestora. Programul completeaza PEI prin precizarea modalitatilor de interventie, cu
ajutorul carora se vor achizitiona competentele planificate. PEI si Programul de asistenta individualizata
sunt doua instrumente diferite, dar complementare.

Tabelul 5.2.Deosebirile dintre PEIl si Programul de asistenta individualizata

Program de asistenta individualizata

Stabileste obiectivele generale si prioritatile | Determina mai multe obiective specifice, care sa conduca
pentru a raspunde necesitatilor globale ale | spre realizarea obiectivelor generale, precizeaza strategii-
copilului. le utilizate in acest sens.

Vizeaza satisfacerea ansamblului cerintelor | Campul de aplicare este limitat la unul-doua domenii de
copilului, din care cauza are un camp de | dezvoltare si invatare; un copil cu CES poate avea un PEI
aplicare mai larg. si unul sau cateva programe de asistenta pe unul sau mai
multe domenii de interventie.

Perioada de implementare este mai mare | Programul de asistentd poate fi desfasurat pe perioade
(de obicei, un semestru/un an de studii). mai scurte (2-6 luni).

La elaborarea si implementarea PEI partici- | Un program de asistenta poate fi realizat de 1-2 specia-
pa o intreaga echipa (echipa PEI). listi (CDS, kinetoterapeut, logoped, psiholog), dupa care
coordonat cu echipa.
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Elaborarea programului de asistenta educationala individualizata se bazeaza pe:
+ cunoasterea particularitatilor de varsta;
- stabilirea particularitatilor individuale ale copilului — informatie ce se contine in PEI;

. selectarea activitatilor cu luarea in considerare a tipului activitatii dominante (activitatea de manipu-
lare cu obiectele la varsta frageda, jocul la varsta prescolara).

In lucrul cu copiii cu CES, este important sa se identifice domeniile si abilitatile prioritare pentru care se vor
stabili obiective de interventie. De foarte multe ori, copilul cu CES prezintd mai multe necesitati ce trebuie
sd fie satisfacute si este extrem de important sa se stabileasca obiectivele prioritare, care sa constituie fina-
litati relevante pentru copil.

De asemenea, in dezvoltarea obiectivelor trebuie sa se tina cont de aspectele de functionalitate, adica
abilitatile ce urmeaza sa fie dobandite sa fie puse in practica si sa fie semnificative pentru copil. Pe parcurs,
se urmareste daca abilitatea respectiva poate fi aplicata in mai multe situatii, daca copilul este implicat
frecvent in activitatea respectiva, cat de usor se integreaza abilitatea invatata in contextul activitatilor si al
rutinelor lui zilnice etc.

Rutinele ofera posibilitatea dezvoltarii unor abilitati in contexte obisnuite, cotidiene, zilnice, facilitand inte-
legerea de catre copil a necesitatii realizarii anumitor actiuni. De exemplu, momentul potrivit pentru a
fnvdta copilul cum sa-si puna haina este atunci cand vrea sa iasa afara: va participa la imbracare si o va face
cu mult spor, pentru cd va manifesta dorinta de a merge cat mai repede la plimbare. Apoi, abilitatile urma-
rite vor putea fi consolidate si in cadrul unor activitati special orientate in acest sens: de exemplu, sedintele
de terapie ocupationala.

Avantajul parcurgerii unui program educational in cadrul grupei la gradinita consta in posibilitatea utili-
zarii multiplelor posibilitati de participare a copilului la rutinele de pe parcursul zilei, alaturi de ceilalti copii.
Astfel, copilul va putea exersa aceasta abilitate de mai multe ori in decurs de o zi, inclusiv acasa.

Realizarea obiectivelor Programului de asistenta educationala individualizata

Pentru realizarea obiectivelor stabilite in cadrul programului, CDS va combina diferite elemente terapeu-
tice, in dependenta de particularitatile si necesitatile de dezvoltare a copilului, dar si propriile competente
profesionale, resursele de care dispune. Astfel, in scopul dezvoltarii autonomiei personale, consolidarii
anumitor comportamente, dezvoltarii psihomotrice a copilului, pot fi utilizate elemente ale ergoterapiei,
ludoterapiei, meloterapiei, art-terapiei etc.

Structura programului de asistenta poate fi diferita, incluzand mai multe componente. Un exemplu in acest
sens este oferit in Metodologia de organizare si functionare a CREI din institutia de invdtdmdant preuniver-
sitar®, care poate servi drept reper in procesul de elaborare atat a programelor de asistenta educationala,
cat si logopedica, psihologica etc.

Tabelul 5.3. Structura programului de asistenta individualizata (adaptata dupa modelul propus
de Metodologia de organizare si functionare a CREI din institutia de invatamant preuniversitar)

Program de asistenta individualizata

Copilul

Perioada de aplicare

Obiectiv general

Obiective specifice

Tipul, numarul sedintelor preconizate

Timpul alocat fiecarei sedinte

8 Metodologia de organizare si functionare a CREI din institutia de invatamant preuniversitar. Anexa 5. Aprobat prin Ord. MECC
nr. 100 din 26.02.2015.
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Desfasurarea sedintelor

Activitatea/ Obiective Continutul Resurse Note privind realizarea
Data realizirii activitatii necesare obiectivelor, progre-
sele inregistrate

Un program de asistenta educationald individualizata, realizat in baza studiului de caz, se contine in Anexa 3.

La finalizarea programului de asistentd, dar si la diferite etape de implementare a acestuia, se realizeaza
evaluarea progresului copilului, care presupune comparatia intre nivelul initial de achizitii si nivelul din
momentul evaluarii. La modul practic, se face raportarea la obiectivele stabilite in rezultatul efectuarii
evaluarii de la inceputul programului. Evaluarea se realizeaza ori de cate ori este necesar, conform evolutiei
copilului. Datele privind necesitatea planificarii evaludrii progresului sunt furnizate de informatia culeasa
in cadrul monitorizarii evolutiei copilului, pe care CDS o realizeaza continuu in procesul de asistenta. Ca
urmare a evaluarii, pot fi operate modificari in programul individualizat de asistentd in raport cu rezultatele
obtinute, reconsiderarea unor decizii etc.

Strategii de suport individualizat in asistenta copiilor cu CES

Nu exista o metoda eficienta pentru toti copiii cu CES, de o anumita varsta, deoarece ei au nevoi foarte
variate de dezvoltare si invatare. Cunoasterea acestora permite selectarea celor mai adecvate si eficiente
strategii de lucru cu copiii, care vor facilita interactiunea si comunicarea cu ei si vor spori calitatea proce-
sului educational in care sunt implicati.

Important!

Atunci cand un copil are mai multe nevoi, asistenta va fi concentratd, in primul rand, pe
dezvoltarea abilitatilor de comunicare de bazd, pentru a facilita in acest mod satisfacerea
ulterioara a celorlalte necesitati.

Sugestii pentru adaptarea activitatilor in sprijinul copiilor cu dizabilitati intelectuale

Adaptari ale mediului

« Reducerea numarului obiectelor din anturaj il va ajuta pe copil sa-si sustraga mai putin atentia. Toto-
data, copilul cu dizabilitati intelectuale are nevoie de o multitudine de obiecte, care trebuie sa-i fie
puse la dispozitie in procesul de cunoastere. Acestea vor fi pastrate intr-o ladita, un sertar, un dulap
sau oricare alt spatiu potrivit.

v _en

Adaptari in comunicare

- Comunicarea trebuie sa se bazeze pe utilizarea cuvintelor uzuale pentru copil, iar fiecare cuvant nou
trebuie explicat pe intelesul lui.
- Insotirea explicatiilor verbale de exemplificare, prezentare-model, la fel, faciliteaza procesul de intelegere.

v _en

Adaptari in oferta educationala

- Explicarea sarcinii sau a informatiei se face dupa ce contactul vizual a fost stabilit. in asa mod, se
reuseste captarea atentiei copilului.

- Folosirea suporturilor concrete (obiecte, imagini, jucarii) si posibilitatea de a manipula cu ele atunci
cand se explica ceva usureaza intelegerea de catre copil a sarcinii.

- Este recomandata structurarea activitatilor pe secvente. Odatd incheiata o secventd, se trece la urma-
toarea, timp in care adultul se asigura ca copiluluifi este clar cand sfarseste o activitate siincepe una noua.
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Copilul este incurajat sa inceapa cu ceea ce stie deja sa faca si doar apoi sa treaca la pasii mai dificili.
Se revine la etapa mai usoara daca copilul intampina dificultati. De exemplu, invatand sa deseneze
un cerc, copilul poate colora mai intai un cerc facut de alti copii, apoi poate urma unirea punctelor
pentru a obtine un cerc, copierea cercurilor in baza unui model prezentat etc.

Este eficient lucrul in pereche/grup cu copiii care reusesc un anumit tip de activitate. Cand finali-
zeaza propria activitate, acestia il pot ajuta pe copilul mai putin abil. Trebuie oferite sarcini la reali-
zarea carora fiecare dintre ei sa poata contribui in masura potentialului de care dispune si pe care sa
le duca la bun sfarsit impreuna.

Daca copilul manifesta comportamente nedorite, ele trebuie ignorate, mai ales atunci cand copilul
incearca intentionat sa atraga atentia tuturor asupra sa. Astfel va descreste rata repetarii acestor
comportamente. Comportamentele dorite sunt recompensate.

Copilului cu dizabilitati intelectuale trebuie sa i se ofere instrumente de organizare a activitatii:
orar de lucru, calendar zilnic completat de copil. Calendarul poate fi realizat sub forma unei foi de
calendar lunar, in care copiii sa coloreze zilnic casuta corespunzatoare zilei curente; pot fi folosite
culori diferite pentru zilele lucratoare si zilele de odihna etc.

Sprijin social

Incurajarea participarii copilului la activitati odata cu ceilalti copii favorizeaza stabilirea si consoli-
darea relatiilor de colegialitate dintre copii.

Sugestii pentru adaptarea activitatilor in sprijinul copiilor cu TSA

Adaptari ale mediului

Mediul de invatare confortabil pentru un copil cu TSA implica un orar predictibil al activitatilor zilnice
si al rutinelor, inclusiv folosind imagini. Este bine sa aiba imaginile ce reflecta programul de lucru in
fata sa, pentru ca asa poate observa si cunoaste ce i se intampla pas cu pas si nu se va opune sa reali-
zeze programul stabilit.

Are nevoie de siguranta si predictibilitate in spatiul sau de lucru: locul sau constant (de reguld, nu
la fereastrd), care-i ofera un simt sporit al sigurantei si protectiei; aceleasi persoane cu care intra in
contact; obiectele, rechizitele cu care este obisnuit sa lucreze.

Este indicat sa se amenajeze un duldpior/spatiu personal, situat nu departe de locul sau de lucru, in
care sa se tina toate obiectele utilizate pe parcursul zilei. Copilul se obisnuieste sa le selecteze in mod
independent ori de cate ori se pregateste sd realizeze o alta activitate, conform imaginii din program.

Adaptari in comunicare

Ritmul vorbirii trebuie sa fie lent, pentru a permite receptarea informatiei si oferirea raspunsului de
catre copilul cu TSA, care are nevoie de un pic mai mult timp pentru acest lucru.

I unicare, se v u zitii ive, si X u, ,Arata-mi”, za-te”,"Ti
In comunicare, se vor formula propozitii afirmative, simple (de exemplu, ,Arata-mi”, "Asaza-te”, "Tine
jucaria”, ,Hai sa mergem!”).

Vorbirea/adresarea orala trebuie combinata cu utilizarea imaginilor. De foarte multe ori, in comuni-

carea cu copiii cu TSA, sunt utilizate sisteme alternative de comunicare, precum sunt cele bazate pe
pictograme, de exemplu.

Adaptari in oferta educationala

Se ofera instructiuni clare, scurte si folosite in mod consistent.
Se adapteazd/se extinde timpul oferit pentru realizarea sarcinii.

Actiunile, sarcinile sunt precedate de imagini: spre exemplu, orarul zilei, pasii in cadrul fiecarei activi-
tati, sfarsitul uneia si trecerea la o alta activitate etc..

Se acorda o atentie sporitd activitatilor de rutina. Copilului cu TSA ii plac rutinele care sunt previzi-
bile; datoritd acestei insusiri, el are simtul detinerii controlului asupra lor.
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«  Orice schimbare trebuie pregatita. in cazul in care este nevoie sa se opereze modificiri in programul
de lucru/mediul de invatare, copilului i se explica pe inteles ce urmeaza sa se intample, pentru a
preintampina comportamente posibile de protest ca reactie. Copilului cu TSA nu-i plac schimbarile;
el se simte in siguranta doar cand stie foarte clar ce are de facut, ce urmeaza, in ce conditii, cu ce
persoane etc.

Sprijin social

+  Copilul cu TSA trebuie implicat treptat in activitati structurate impreuna cu colegii (de exempluy, in
pereche/in grup). El reuseste sa invete foarte mult prin imitare.

- Atentie sporitd necesita semnele ce indicd oboseald/stres, exprimate adesea prin furie/retragere. in
asa situatii, trebuie identificate si eliminate sursele de stres.

- In situatia in care copilul dezvolta comportamente stereotipe, trebuie observate si stabilite circum-
stantele in care apar. In acest scop, se pot utiliza grile de observare, prin intermediul carora se va
determina exact cand si cum se produc manifestarile comportamentale.

« Un obiectiv obligatoriu al PEI si al programelor de asistenta individualizata pentru copilul cu TSA se
va referi la dezvoltarea competentelor sociale. Copilul urmeaza sa fie invatat sa interactioneze, sa
foloseasca comportamente sociale adecvate: sa-si astepte randul, sa imparta jucarii cu colegii etc.
Exista mai multe strategii utile in acest sens, printre care si utilizarea povestilor sociale®®.

Ce este o poveste sociala si care sunt pasii de urmat in crearea ei?

- Este o poveste/istorioara personalizatd, care se alcdtuieste pentru fiecare copil, sub
forma unei carti mici.

« Vizeazd un comportament specific, care este problematic/lipseste (de exemplu, capa-
citatea copilului de a-si astepta randul).

- Se folosesc propozitii simple si imagini pentru a demonstra comportamentul social
dezirabil, emotiile si reactiile celorlalti.

+ Atunci cand copilul nu cunoaste cum sa se comporte intr-o anumita situatie sociala,
se asaza impreuna cu un adult (educatorul, psihologul, parintele) si lucreaza la urma-
toarea pagina a povestii sale, care va reflecta modalitati adecvate de comportament
de raspuns intr-o astfel de situatie.

Sugestii pentru adaptarea activitatilor in sprijinul copiilor cu tulburari de limbaj

Adaptari in comunicare

+ Folosirea unui limbaj simplificat, pe intelesul copilului faciliteaza comunicarea.
«  Greselile de exprimare sau de gramatica trebuie corectate repetat si calm.

v _en

Adaptari in oferta educationala

- Sarcinile de lucru se propun treptat, pe pasi, in ordinea logica a executiei lor, cat mai clar cu putinta. De
fiecare datad, este bine sa se solicite copilului sa repete sarcina, pentru a verifica gradul de intelegere.

- Este recomandata utilizarea combinata a suportului verbal si vizual.

+ Copilul cu tulburari de limbaj intampina adesea dificultati la intelegerea unor cuvinte. Analiza cuvin-
telor noi, a asocierilor de cuvinte, a diferentelor si asemanarilor dintre ele, intr-o forma de joc, il ajuta
sa le inteleaga, sa le memoreze si sa le utilizeze.

- Este indicat sa fie folosite textele inregistrate audio, pentru ca acestea ofera o percepere maiclara a
mesajului.

% Gray C.A, Garand J.D. Social Stories: Improving Responses of Students with Autism with Accurate Social Information. In: Focus
on Autistic Behavior, Volume 8, Number 1, April 1993.
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+ Se recapituleaza vocabularul si cuvintele-cheie din textul care urmeaza sa fie audiat, cu clarificarea
nivelului de intelegere a acestora.

- Se adapteaza, in sensul extinderii, timpul oferit copilului pentru exprimare.

- Desfasurarea activitatilor in pereche, in care partenerul nu prezinta tulburari de limbaj, faciliteaza
procesul de dezvoltare a vorbirii.

« Cel mai bun mediu de invatare este cel ce ofera ocazii de imitare.
Sprijin social
+ La varsta prescolara, copilul ar putea simti o anumita incomoditate atunci cand nu este inteles de
catre adultii, de copiii cu care interactioneaza. Acest fapt il poate demotiva sa vrea sa comunice.
Pentru a preveni astfel de comportamente, este bine sa fie evitatd expunerea intensa la diverse situ-
atii care l-ar face sa se simtd incomod, de regul3, cazurile in care copilul trebuie sa se expuna public.
Pentru a nu-l exclude din activitatile de acest gen, este necesar sd fie selectate astfel de sarcini/roluri

ce re nu ar scoate in evidenta dificultatile lui de exprimare. El ar putea participa la un dans, la o insce-
nare ce nu necesita verbalizare, in loc sa recite poezii.

Sugestii pentru adaptarea activitatilor in sprijinul copiilor cu dizabilitati de auz
Copiii cu dizabilitati de auz au nevoia de a se afla intr-un mediu in care se vorbeste,
care le-ar stimula intens dezvoltarea vorbirii.

Aflarea intr-un astfel de mediu, consecutiv cu protezarea prin intermediul aparatelor
auditive sau implanturilor cohleare, stimuleaza procesul de invatare a limbajului. Numai
interactionand cu persoane vorbitoare, copiii sunt motivati sa invete sa vorbeasca.

Adaptari ale mediului

« Prima conditie pentru asigurarea unei comunicari eficiente este ca copilul cu dizabilitate de auz sa
poarte aparatul auditiv, in cazul cand acesta este indicat.

«  Copilul cu dizabilitate de auz are nevoie sa vada foarte bine interlocutorul, pentru a putea urmari
vorbirea de pe buze. De aceea el trebuie sa se afle cat mai aproape de vorbitor, care sa stea cu fata
spre el. Este de preferat ca copilul sa fie pozitionat cu spatele in directia luminii, pentru a putea vedea
mai bine interlocutorul.

+ Plasarea intr-un scaun mobil faciliteaza posibilitatea de a se misca in directia altor vorbitori, de a le
adresa intrebadri, cand nu le-a inteles mesajul.

« De asemenea, este important ca copilul sa fie pozitionat astfel, incat cu urechea cu care aude mai
bine sa fie indreptat spre vorbitor.

—g -
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Figura 5.1. Pozitionarea in sala a copilului cu dizabilitate de auz
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Este bine de stiut ca microfoanele aparatelor auditive amplifica toate sunetele din mediu, nu doar
cele emise de vorbitorul de baza. Pentru reducerea zgomotelor care deranjeaza sau chiar provoaca
durere, sunt necesare remanieri specifice: aplicarea unor benzi de cauciuc pe scaunele din sala de
grupa; asternerea covoarelor pe podea; plasarea rafturilor, panourilor, draperiilor care diminueaza
zgomotul adiacent, ecoul.

Copilul cu dizabilitate de auz este dependent de suportul vizual al informatiei, intrucat proceseaza
cu greu informatia orala.

Adaptari in comunicare

Exista mai multe conditii in raport cu vorbirea adultului pentru a inlesni intelegerea mesajului de
catre copilul cu dizabilitate de auz. Astfel, vorbirea trebuie sa aiba un ritm normal, cu mici pauze intre
cuvinte. Intensitatea vocii trebuie sa fie fireasca, pentru ca vorbirea pe un ton exagerat de ridicat
provoaca o sonoritate neclara si greu de deslusit. De asemenea, vorbirea trebuie sa fie ritmica, lipsita
de monotonie. Pronuntarea cuvintelor pe silabe nu faciliteaza intelegerea, din contra, face ca copilul
sa perceapa doar niste silabe fara sens. Folosirea la necesitate a gesturilor firesti si a imaginilor in
sprijinul cuvintelor rostite va sprijini copilul in decodificarea mesajului verbal.

Contactul vizual este cel care "conecteaza” copilul intr-o relatie, de aceea inainte de a-i oferi o sarcina,
adultul se asigura ca copilul priveste spre el si asculta cu atentie.

S-ar putea sa existe situatii in care unii copii cu dizabilitati de auz sa necesite utilizarea modalitatilor
de comunicare alternativda/augmentativa. Pentru acesti copii se recurge la un program individualizat
de invatare a utilizarii noului tip de comunicare, care este aplicat atat la gradinita, cat si acasa.
Important este sa i se ofere copilului ocazii de a vorbi, de a rdspunde cat mai des. Desi vorbirea lui
adesea este mai putin clara, el are nevoie sa fie ascultat cu rabdare. Doar experimentand mai multe
ocazii de a-si exprima opinia, copilul invata sa comunice.

v _en

Adaptari in oferta educationala
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Este nevoie de oferit instructiuni clare, scurte si raportate la un obiect/fiinta/actiune.

Simplificarea instructiunilor, mesajului, textelor utilizate este una din adaptarile de baza, pentru ca
copilul cu dizabilitate de auz percepe si intelege doar cuvintele cunoscute si utilizate anterior.

Subiectul discutiei se anunta din timp si se explica si cu ajutorul imaginilor. La varstele mai mari se
utilizeaza si prezentarea scrisa a subiectului.

Mesajul oral trebuie dublat mereu de imagini, dar si mai bine, de oferirea posibilitatii de a utiliza
nemijlocit obiectele despre care se discuta.

Transmiterea si receptionarea mesajului este anticipata de clarificarea sarcinii inainte de a incepe
realizarea ei. Pe parcurs, se recurge la repetarea cuvintelor, reformularea celor relatate, simplificarea
limbajului, insotirea comunicarii de imagini.

In cazul in care copilul are anumite neclaritati privind realizarea sarcinii, se poate recurge la repetarea
celor spuse in acelasi mod/prin reformulare. Intrebarea: Ai inteles? trebuie inlocuita cu: Ce am spus?
Ce aiinteles? La intrebari de genul: Aiinteles? copilul raspunde, de obicei, printr-un scurt raspuns afir-
mativ, ceea ce nu permite stabilirea gradului de intelegere a mesajului.

Copilul cu dizabilitate de auz are nevoie de mai mult timp pentru a oferi raspuns la solicitare. Formu-
larea oricdrui raspuns incepe in mintea sa cu intrebarea: Ce am auzit? si doar dupd aceea se cauta
raspunsul.

Odata cu dezvoltarea abilitatilor de comunicare, trebuie introduse activitatile de lectura.
Distribuirea atentiei copilului cu dizabilitate de auz este foarte dificild, din care cauza el nu poate face
concomitent mai multe lucruri. Instructiunile oferite trebuie sa ia in consideratie acest specific.

La fel de importante sunt si pauzele in care isi poate scoate aparatul auditiv pentru a se putea odihni
energetic. Astfel de momente de odihna trebuie oferite nu doar in timpul liber sau la somn, dar si
intre activitatile de invatare, acestea fiind extrem de solicitante pentru copil.
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Pasi in invatarea cuvintelor/expresiilor noi:

- Oferirea elementelor vizuale/demonstrative (la tabla, pe cartonase cu imagini etc.);
- Explicarea sensului cuvintelor;

- Utilizarea cuvintelor si expresiilor in propozitii complete.

Pentru un copil cu dizabilitate de auz acelasi termen se repeta de cateva ori. Doar dupa
mai multe repetari copilul va folosi termenul nou in vocabularul pasiv, apoi in cel activ,
odata cu recunoasterea lui mai rapida.

Sprijin social
-+ Activitatile de grup, desi sunt putin mai complicate pentru copiii cu dizabilitati de auz, sunt reco-
mandate in scopul stimuldrii interactiunii dintre copii.

« Dezvoltarea competentelor sociale necesita mici ajustari, reiesite din dificultatea copiilor de a inte-
lege mesajul si a oferi un raspuns. Ei au nevoie sa fie ajutati sd inteleaga situatiile de comunicare, sa
interactioneze prin intermediul jocului de rol.

+ Doar aflandu-se in mediul social obisnuit, ei isi pot forma abilitatile necesare de relationare, care le-ar
permite sporirea independentei si implicarea activa in viata sociala.

Sugestii pentru adaptarea activitatilor in sprijinul copiilor cu dizabilitati de vaz

Adaptari ale mediului

«  Copilul cu dizabilitate de vaz poate avea nevoie de echipament specializat, cum ar fi o pereche de
ochelari, o lampd, un ecran de marire a imaginii etc.

« Copilul are nevoie de anumite ajustari ale modului de pozitionare in sala de grupa. Atunci cand
participa la activitati in grupul mare de copii, este bine sa fie asezat intr-un loc cu o luminozitate
moderatd, sub un mic unghi fata de locul demonstrarii (masa educatorului, tabla etc.).

- In unele cazuri, copiii cu dizabilitati de vaz, au o acuitate auditiva redusa. Totodata, ei au nevoie
sa identifice, sa localizeze si sa interpreteze sunetele, pentru a intelege ce se intampla in mediul
fnconjurator. Din aceasta cauza, incercarea de a reduce zgomotele inutile le-ar permite sa se concen-
treze mai bine pe ceea ce se intampla in cadrul activitatii. De asemenea, explicatiile scurte ale unor
zgomote puternice inregistrate sau ale unor situatii neasteptate, nespecifice, le redau sentimentul
de siguranta si le sporesc starea de confort.

 Este bine ca copilul sa aiba in sald un loc relativ constant al sau. Asta i-ar permite sa insuseasca traseul
spre acest loc, punctele de reper, ceea ce I-ar ajuta sa fie cat mai independent in actiuni. Pastrarea
obiectelor din sala intr-o anumita ordine, cu evitarea schimbarilor frecvente, de asemenea, ar spori
gradul de autonomie si ar reduce riscurile posibile de accidentare.

+ Spatiul explorat de copil poate fi extins gradual. El trebuie incurajat sa se deplaseze independent
prin gradinita.

- Este necesar de oferit copilului posibilitatea de a contacta cu obiectele despre care se discuta in
timpul activitatii, pentru o mai bund cunoastere si intelegere a celor examinate, fapt care conduce la
formarea unor reprezentari corecte despre mediul inconjurator.

« Culoarea galbena este culoarea pe care o percep mai multe dintre persoanele cu dizabilitati de vaz,
de aceea este indicata utilizarea acestei culori in diverse situatii de atentionare pentru copii (de
exemplu, la marcarea treptelor, altor spatii).

- Informatia scrisa trebuie sa prezinte un contrast clar dintre obiect/simbol si fundal. Din aceste consi-
derente, este recomandat sd se deseneze/scrie cu culoarea neagra pe o suprafata alba, de exemplu.
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Adaptari in oferta educationala

Una dintre conditiile de baza pentru organizarea procesului educational pentru copiii cu dizabili-
tati de vaz o constituie cunoasterea varstei la care a aparut deficienta de vaz, semnificativa pentru
dezvoltarea si invatarea acestora. Astfel, procesul de invatare al unui copil la care deficienta de vdz a
aparut mai tarziu, poate fi construit in baza experientei si reprezentdrilor vizuale pe care a reusit sa si
le formeze pand la momentul aparitiei problemei. Copilul cu vedere slaba de la nastere sau lipsit de
ea are nevoie de mai mult ajutor pentru a intelege conceptele vizuale, spatiale.

Copilul cu dizabilitate de vaz are nevoie de marirea caracterelor si de spatii bine determinate in carte/
caiet/fisa de lucru, atunci cand deseneaza sau scrie diferite simboluri.

Fisele de lucru trebuie sa contina linii foarte clare, de care se conduce copilul. Laimprimarea acestora
este nevoie sa fie folosit un ton mai pronuntat.

Copilul necesita mai mult timp pentru realizarea sarcinilor ce implica constant analizatorul vizual:
desen, realizare de colaje, scriere, citire, etc.

Orice prezentare vizuala trebuie insotita de verbalizarea actiunilor.

Nominalizarea copiilor pe parcursul discutiilor faciliteaza cunoasterea vorbitorilor si motiveaza
copilul pentru o implicare mai activa in procesul de comunicare.

Sprijin social

Se incurajeaza utilizarea obiectelor comune, pe care le folosesc ceilalti copii, exersand astfel sociali-
zarea, cooperarea dintre colegi.

Plasarea copilului cu dizabilitate de vdz in pereche cu un coleg cu vederea buna faciliteaza impli-
carea acestuia in activitate, dar si contribuie la constituirea relatiilor de colegialitate, prietenie.
Copilul poate fi ajutat prin repetarea instructiunii, prin oferirea lucrurilor/ustensilelor folosite la dife-
rite etape ale activitatii etc.

Sugestii pentru adaptarea activitatilor in sprijinul copiilor cu dizabilitati fizice/neuromotorii

Adaptari ale mediului
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Spatiul salii in care se afla copilul cu dizabilitati fizice trebuie sa fie unul protectiv, pentru a reduce
riscurile de accidentare si a asigura deplasarea acestuia in siguranta. Sala de grupa trebuie amplasata
la primul nivel, iar intrarile in gradinita, sald, blocul sanitar trebuie dotate cu bare de sustinere. In
cazul in care copilul utilizeaza un scaun cu rotile sau alt echipament de mobilitate, accesul in cladire
trebuie sa fie asigurat prin instalarea rampei si a unei usi suficient de largi.

Copilul cu dizabilitati fizice intampina dificultati de coordonare si stabilitate motorie. Din acest motiv,
este recomandata utilizarea unui mobilier reglabil, care poate fi ajustat usor la inaltimea copilului,
astfel incat sa fie asigurat contactul talpilor cu suprafata de podea (sa "nu atarne” piciorusele in aer).
Din aceleasi considerente, este bine sa fie utilizat un scaun ce dispune de manere, pentru o pozitio-
nare mai sigura. In cazul utilizarii unui scaun cu rotile, mobilierul folosit de catre copil de asemenea

trebuie ajustat la parametrii lui de inaltime.

Masa de lucru ar fi bine sa fie dotata cu rebord vertical si materiale antiderapante pentru fixarea
obiectelor de pe masa. Astfel ar putea fi prevenita caderea lor frecventa, din cauza problemelor de
coordonare oculo-motorie, pe care unii copii le pot avea.

Copiii cu probleme de coordonare a miscarilor vor utiliza obiecte si jucarii mari, care pot fi apucate
mai usor.

Rechizitele folosite la desen/scris trebuie dublate cu cauciuc in partea de apucare, pentru facilitarea
utilizarii lor de catre acesti copii.
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Adaptari in oferta educationala

Pentru compensarea dificultatilor de integrare vizual-motorie (dificultati de orientare in spatiul foii,
de transcriere), trebuie utilizate foi liniate, ghidaje si contururi limitative pe pagina.

Din motivul "pierderii sirului” de cdtre copil in timpul realizarii sarcinii, se pot colora diferit punctul de
plecare si cel de finalizare pe pagina.

Este necesar sa se ofere spatii mari intre cuvinte sau intre imaginile de pe pagina, pentru a facilita
discriminarea vizuald a celor redate. De multe ori copilul sesizeaza mai greu diferentele dintre doud
imagini/obiecte similare.

Copiii pot avea nevoie de timp suplimentar pentru a finaliza unele activitati de desen, scris.

in calitate de suport pentru copilul cu dizabilitati fizice, pot servi verbalizarea constanta a orientarii
in spatiu si pe pagina. Se pot oferi repere pentru realizarea sarcinii, precum culorile, abtibildurile,
imaginile.

Din cauza dificultatilor la nivel de limbaj expresiv, intalnite frecvent in cazul copiilor cu dizabilitati
fizice (in special IMC), este dificila exprimarea corecta si completa, cuvintele fiind adesea inlocuite
cu gesturi. lata de ce, este nevoie de extinderea timpului acordat pentru raspuns; copilul trebuie
stimulat sa gaseasca cuvintele potrivite, pentru a formula propozitii complete.

in scopul depasirii problemelor de organizare ale copilului, este binevenita utilizarea diverselor

instrumente specifice, precum calendarul, orarul saptamanal, programul zilei in imagini, cu repe-
tarea de catre copil a reperelor spatio-temporale si verificarea permanenta a respectdrii lor.

Sprijin social

Colegii trebuie incurajati sa interactioneze cu copilul cu dizabilitati neuromotorii, pentru a crea cat
mai multe oportunitati de relationare, comunicare si intelegere.

Sugestii pentru adaptarea activitatilor in sprijinul copiilor cu tulburari de comportament

in asistenta copiilor cu tulburari de comportament, accentul se pune pe prevenirea comportamentelor
provocatoare — lucru mai eficient comparativ cu inlaturarea lor.

- In abordarea problemelor de comportament, este importanta intelegerea motivelor
acestora: fie copilul incearca sa evite indeplinirea sarcinilor pe care le considera prea
dificile si neatractive, fie vrea sa atraga atentia celorlalti copii/adulti, fie este agitat din
cauza foamei/somnului etc. Observand si inregistrand momentul in care un copil se
comporta intr-un fel sau altul, se pot obtine indicii legate de cauzele comportamen-
tului respectiv pentru a stabili masurile de interventie cele mai potrivite.

« Este necesara discutia cu cei din familie pentru a intelege daca copilul are acelasi
comportament si acasa. In caz afirmativ, se planifica impreuna cu parintii o abordare
comuna privind reactia la manifestarile nedorite ale copilului, mai ales in ceea ce
priveste folosirea recompenselor si pedepselor.

«  Regulile impuse copilului se vor reduce pana la nu mai mult de 3-4, care, insa, vor fi
respectate cu strictete. Copilul poate fiimplicat si el in stabilirea regulilor de urmat.

- Deseori, copiii dau semne care avertizeaza despre inceputul manifestarilor de
comportament provocator. Daca sunt identificate, se recomanda distragerea atentiei
copilului, in timp ce activitatea continud; copilul poate fi rugat sa faca o activitate care
se stie ca-i reuseste si-i place.

+ Se poate ignora comportamentul inadecvat, atunci cand copilul incearca intentionat
sa atraga atentia tuturor asupra sa.
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« Copilul trebuie recompensat atunci cand se comporta adecvat sau a realizat cu succes
sarcina, prin incurajare, lauda, recunoasterea meritelor, inclusiv si de catre ceilalti
copii. Orice program de control al comportamentului provocator trebuie sa includa
incurajarea comportamentului pozitiv.

- Pentru exprimarea dezaprobarii in legatura cu comportamentul copilului, trebuie
folosite si tonalitatea vocii, si expresia fetei, iar enunturile verbale trebuie sa fie simple
si scurte. Adultul ramane in orice situatie calm, pastrandu-si controlul.

«  Pedepsele sunt eficiente doar daca copilul poate intelege legatura dintre acestea si
comportamentul sdu si dacd ele constituie ceva ce nu-i este pe plac. Se stabilesc clar
consecintele comportamentelor provocatoare si in ce va consta pedeapsa/privarea
de anumite activitati. Copilului i se explica, de exemplu cd, daca loveste un alt copil,
va ramane in sala de grupa si nu se va juca afard. Avertizarea se face numai in cazul
cand poate fi indeplinita si persoana este pregatita sa o puna in actiune.

» Deretinut ca o metoda eficienta in cazul comportamentului unui copil ar putea sa nu
fie potrivita in cazul altuia.

Adaptari ale mediului

Pozitionarea strategica a locului copilului in sala trebuie sa ia in consideratie specificul comporta-
mentului copilului. Unii copii pot fi plasati aproape de educator pentru monitorizare.

Cuvintele cheie pentru copiii cu tulburari de comportament sunt rutina, repetitia si continuitatea. Ei
se confrunta cu dificultati mari in a se concentra pentru o anumita perioadd de timp si au nevoie de
ajutor pentru a-si organiza timpul. In calitate de sprijin, poate servi un program in imagini, afisat in
fata, pe perete sau pe tablg, vizibil, clar, ilustrat, adecvat nivelului lor de intelegere.

Este binevenita asigurarea unui mediu linistit prin reducerea amplificatorilor vizuali si auditivi.

Copilul ar putea beneficia de pauze de relaxare in plus. Programul zilnic poate fi marit gradual.

Adaptari in comunicare

Este important sa i se vorbeasca copilului despre ceea ce se intampla: asezat la nivelul lui, cu adresare
fata in fata; cu atragerea atentiei printr-o atingere usoara si adresare pe nume, inainte de inceperea
discutiei. De asemenea, este incurajata utilizarea gesturilor, inclusiv de catre copil, pentru a se putea
exprima mai usor.

Expresia fetei la fel ar facilita intelegerea sensului celor spuse de interlocutor, precum si utilizarea
cuvintelor uzuale, a unor propozitii simple, cu accentuarea celor mai importante cuvinte.

Activitatile dramatice, cu interpretarea diferitor roluri, il pot ajuta pe copil sa-si traiasca si sa-si exte-
riorizeze emotiile, astfel eliberandu-se de ele.

v _en

Adaptari in oferta educationala
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Sarcinile de lucru trebuie sa fie preponderent individuale. Acestea trebuie sa fie usor de inteles, iar
timpul de rezolvare nu trebuie extins.

O strategie optima consta in a le oferi copiilor sarcini individuale, precum ordonarea, impartirea unor
lucruri tuturor copiilor, prin care se poate canaliza energia spre un comportament adecvat.

Implicarea copilului in activitati de invatare interactive, bazate pe cooperare, in care acesta poate sa
se exprime verbal si motor, la fel, este oportuna. Totusi, activitatile in grupuri mici/mari vor fi initiate
mai tarziu, dupa ce copilul a participat la o serie de activitati individuale, in care a exersat abilita-
tile necesare unei interactiuni comune: de realizare a unei instructiuni, de ascultare, de formulare a
raspunsului, de respectare a unor reguli etc. Dupa finalizarea acestei etape, copilul poate fi inclus in
diferite grupuri de invatare prin cooperare, pentru a identifica grupul in care copilul cu tulburari de
comportament invata cel mai bine.
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Este recomandata combinarea activitatilor ce presupun efort intelectual cu cele fizice. in general,
alocarea de sarcini care presupun miscarea trebuie sa fie prezenta la fiecare etapa a programului zilei.

Pedepsele sunt excluse, iar criticile inlocuite cu adoptarea unei atitudini pozitive, de respect in raport
cu copilul.

Un management eficient al comportamentului se obtine atunci cand se folosesc regulile grupului,
care sunt simple, la vedere, ilustrate prin imagini (de exemplu, asteptam randul, vorbim frumos cu
copiii, ne adresam pe nume etc.). Aceste reguli trebuie sa fie cunoscute, intelese si respectate de toti
copiii.

Sprijin social

Este benefica includerea copilului cu tulburdri de comportament in orice tip de activitati sociale. El
va invata foarte mult prin imitare.

Una dintre modalitatile de dezvoltare a competentelor sociale este crearea/utilizarea povestilor tera-
peutice care pot fi valorificate ca metoda de dezvoltare a calitatilor, abilitatilor sociale. Prin interme-
diul acestora, copiii se transpun in personajele povestii si incearca sa depdseasca problemele cu care
se confrunta.

Sugestii pentru adaptarea activitatilor in sprijinul copiilor cu ADHD

Strategiile recomandate pentru abordarea tulburarilor de comportament sunt aplicabile si in cazul asis-
tentei copiilor cu ADHD. Totusi, exista si aspecte specifice.

Adaptari ale mediului

Este recomandat ca in timpul activitatilor copilul sa se afle intr-o zona linistita din sald, departe de
sursele de zgomot, de distragere a atentiei sau aproape de educator, care ii monitorizeaza activitatea.

Utilizarea unui orar in imagini structureaza programul zilnic al copilului si il ajuta sa se concentreze
asupra ceea ce are de facut.

Adaptari in oferta educationala

Crearea si urmarea rutinei zilnice, intr-o atmosfera de lucru cat mai calma si placuta, faciliteaza
concentrarea copilului cu ADHD asupra activitatilor la care urmeaza sa participe. Schimbarile, intre-
ruperile frecvente in programul zilei trebuie evitate, deoarece sunt suportate cu dificultate. La fel se
procedeaza si cu transferurile, schimbarea locului in care sta de obicei copilul.

Activitatile mai solicitante, care presupun mai mare implicare, urmeaza sa fie planificate dimineata.
Instructiunile oferite trebuie sa fie scurte, din maxim 7-10 cuvinte, care sa contina o singura sarcind
(Strange creioanele in penar; Pune jucdriile pe raft in loc de: Dupd ce ai sd termini desenul, strdnge creioa-
nele in penar si pune jucdriile pe raft). Ele trebuie prezentate clar, simplu si concis, una cate una, cres-
cand treptat complexitatea acestora. Dacd este nevoie, instructiunile se repeta. Dupa ce a finalizat o
sarcing, se verifica corectitudinea realizarii impreuna cu copilul, dupa care i se ofera altceva de facut.
Copilul are nevoie de alternative pozitive pentru manifestarile comportamentale nedorite (spre
exemplu, Poti sd alergi in curte 10 min. in loc de: Nu mai fugi atdtal).

Copilul cu ADHD are nevoie de a fi implicat cat mai frecvent in sarcini alternative, care sa fie schim-
bate cat mai des si sa presupuna, acolo unde este posibil, multa miscare.

Fisele de lucru trebuie adaptate pentru a contine cat mai putine elemente pe o pagina.

Sprijin social

Pentru a nu provoca aparitia manifestarilor comportamentale nedorite, copilul cu ADHD este inclus
in grupuri de copii care au comportamente pozitive, de la care poate deprinde comportamente
exemplare.
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5.2. DEZVOLTAREA AUTONOMIEI PERSONALE A COPIILOR CU CES

Copiii cu CES, in special cei cu dizabilitati, intampina dificultati in ceea ce priveste autonomia personala,
fapt care duce la sporirea dependentei fata de adulti. Ca sa fie cat mai de sine statatori in activitatile uzuale
zilnice, copiii au nevoie de satisfacerea unor cerinte elementare, cum ar fi imbracatul, dezbracatul, ordo-
narea lucrurilor, igiena personald, servirea mesei, pastrarea curateniei, respectarea unor reguli de securitate
etc. Satisfacerea nevoilor de autonomie personala reprezinta un pas important in procesul de adaptare si
incluziune a copilului cu CES.

Abilitatile de autonomie personald reprezinta abilitati manifestate in viata cotidiand, de
care toti oamenii au nevoie pentru a participa cat mai deplin si cat mai independent
cu putinta in cadrul familiei, gradinitei/scolii, comunitatii. Unii autori includ in aceasta
categorie si abilitatile de autonomie sociala, vorbind despre un grup de abilitati de auto-
nomie personala si sociala?'. Astfel, pe langa abilitatile de imbracare/dezbracare, alimen-
tare, igiena personald, se face referire si la deprinderea unor reguli de actiune si compor-
tament in grup, a unor activitati cotidiene, precum pregatirea mesei, folosirea obiectelor
de uz casnic etc.

De multe ori, stimularea autonomiei personale este neglijata in favoarea dezvoltarii altor competente.
Ignorarea acestui aspect poate determina consecinte nefaste pentru dezvoltarea copilului. Lipsa abilita-
tilor de autoservire nu-i permite copilului sa ia parte deplina la activitatile educationale, sa se integreze in
colectivitatea de copii.

in mod firesc, un copil invata abilitatile de autoservire, imitand parintii, copii, alti adulti. Pentru unii dintre
copii invatarea prin observare si imitare este foarte dificila, astfel ca aceste abilitati trebuie sa fie invatate
sistematic prin exersare. In acest scop, urmeaza sa fie elaborate si realizate programe educationale susti-
nute, care sa se desfasoare atat acasa, cat si la gradinita.

Chiar daca copiii cu CES de multe ori nu reusesc sa isi dezvolte abilitatile corespunzator varstei, ei trebuie
motivati constant sa isi satisfaca nevoile in vederea cresterii gradului de autonomie, cu reducerea treptata
a suportului din partea adultilor. In unele cazuri, este necesara adaptarea locuintei sau a unor obiecte din
cele pe care le utilizeaza frecvent, pentru a spori accesibilitatea folosirii acestora.

Programul individualizat de asistenta pentru copilul cu CES neaparat trebuie sa includa obiectivul de
dezvoltare a abilitatilor de autonomie personald. Activitatile specifice realizate in acest sens trebuie sa se
refere la dezvoltarea:

- abilitatilor de autonomie personala: de autoservire, igienico-sanitare, de autoingrijire, de ingrijire a
bunurilor proprii;

« deprinderilor practice: abilitati de menaj;

- abilitatilor de comunicare: in cadrul grupului, in afara grupului;

- abilitatilor de socializare: in spatiu public inchis, in spatiu public exterior.

Cum are loc dezvoltarea abilitatilor de autonomie personala?

Autorii romani, in demersul de elaborare a unui curriculum pentru incluziunea educationala a copiilor cu
dizabilitati severe, au inclus 3 domenii in autonomia personala: autoservirea si autoingrijirea, indepen-
denta in comunitate si comportamentul social®. Pentru fiecare domeniu sunt propuse obiective educatio-
nale specifice, ce pot fi atinse prin parcurgerea a doua module. Obiectivele respective se pot regasi in PEI,
dar si in diferite programe de asistenta.

o1 Pasi spre educatia incluziva in Romania. Coord. Vrdsmas E., Nicolae S., Vrasmas T. UNICEF Romania, RENINCO. Bucuresti: 2008,
pp. 78-81.
92 ibidem pp. 96-99.
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Tabelul 5.4. Domeniile de dezvoltare a abilitatilor de autonomie personala

Formarea autonomiei personale

Independenta in comunitate (al doilea modul)

(primul modul)
Constientizarea de sine

- constientizarea propriului corp, cunoaste-
rea functiilor de baza ale diferitor parti ale
corpului;

- recunoasterea persoanelor apropiate;

- constientizarea diverselor senzatii (durere,
frig, foame etc.) si denumirea/indicarea lor
prin semne) etc.

Autonomie in mediul ambiant

—in familie: cunoasterea si identificarea membrilor si
rudelor, a ocupatiei acestora, cunoasterea datelor per-
sonale, folosirea telefonului, televizorului, deplasarea
independentd in cadrul locuintei etc,;

- in gradinitd/scoala: cunoasterea institutiei de invata-
mant, a propriei sali de grupa, CREI, blocului sanitar etc.

Deprinderi igienice si educatie pentru
sanatate si securitate personala

- cunoasterea obiectelor de toaleta si a mo-
dului de utilizare;

— formarea deprinderilor igienice;

- dezvoltarea interesului fata de propria per-
soana si a grijii pentru aspectul personal,
pentru sanatate;

— Intelegerea riscului de accidente etc.

Autonomie in mediul social
- cunoasterea mijloacelor de transport;

— formarea deprinderilor de conduita in transport, cu-
noasterea statiilor si numarul transportului care circu-
Ia in zona sa de domiciliu;

- cunoasterea si respectarea regulilor de circulatie;

— cunoasterea si orientarea in locurile publice: teren de
joaca, parc, magazin, spital etc.);

- cunoasterea notiunilor de geografie locala si nationa-
Ia (denumirea localitatii, tarii, capitalei) etc.

Abilitati de autoservire

- recunoasterea si denumirea/indicarea obiec-
telor de imbracaminte si incaltaminte, exer-
sarea imbracarii/dezbracarii, incheierii nastu-
rilor, capselor etc,

— intretinerea imbracamintei si incaltamintei
(curatat, spalat, calcat);

- sortarea corecta a acestora (dupa anotimp,
sex, varsta etc.);

- recunoasterea, denumirea/indicarea, utili-
zarea obiectelor de bucatarie;

— exersarea deprinderilor de alimentare etc.

Activitati gospodaresti

- cunoasterea propriei locuinte si a utilitatii
fiecarui spatiu;

- formarea deprinderilor de curatenie, aran-
jarea patului, asezarea mesei, folosirea apa-
ratelor de uz casnic, pregatirea bucatelor
simple (tartine), deprinderi de igiena ali-
mentara si pastrare a alimentelor etc.

Comportament social

— invatarea normelor de comportament civilizat (salut,
forme de politete);

— relatii de adaptare in comunitate (promovarea rela-
tiilor de prietenie, cooperare cu colegii, cunoasterea
tipurilor de relatii interumane (ajutor, respect, ura);

— constientizarea propriilor emotii si ale colegilor, apro-
barea/dezaprobarea celuilalt, descrierea comporta-
mentului in termeni morali (bun/rau);

— folosirea timpului liber (joc, vizite, plimbari, activitati
sportive etc.).

Exemplu de dezvoltare a abilitatilor de autoservire

Pentru autonomia personald a fiecarui individ sunt foarte importante abilitatile de motricitate fina, care la
un copil cu dizabilitati se pot forma mai greu. Acest fapt dicteaza necesitatea antrenarii abilitatilor respec-

153



EDUCATIE INCLUZIVA TIMPURIE - Ghid metodologic

tive in cadrul unor activitati special organizate, cu utilizarea jocului, care pot fi desfasurate atat la gradinita,
cat si acasa, cu implicarea parintilor.

In scopul dezvoltarii abilitatilor de autonomie personald, este necesar sa se divizeze actiunile ce formeaza o
anumita abilitate in parti de actiuni mai simple. De exemplu, pentru invatarea copilului sa manance in mod
independent, el trebuie sa invete si-si ducd mana la gura, s ia lingura/furculita si s& manance. in asa mod,
se invata sa tina si cana pentru a bea lichide. in acest fel, pentru a ajunge sa se serveascd in mod indepen-
dent, copilul trebuie sa parcurga cateva etape: sa apuce obiectele, atat mari cat si mici, sa le manipuleze,
sa-si coordoneze miscarile, mai tarziu sa invete sa umple diverse recipiente etc.

Pentru inceput, se vor intreprinde activitati in cadrul carora copilul este invatat sa realizeze diverse mani-
puldri cu obiectele: sa le miste in mod voluntar, sa le apuce, sa le treaca dintr-o mana in alta, astfel incat
sa-si coordoneze actiunile in corespundere cu marimea, greutatea, forma obiectului. Mai intai, se propun
obiecte de marimi mari, care treptat vor fi inlocuite cu obiecte mai mici.

Initial, aceste abilitati sunt exersate in cadrul jocului: aranjarea hainelor papusilor pe raft/pe umerar, gasirea
perechii pentru diverse tipuri de incaltaminte etc.; ulterior — sunt consolidate si transferate in viata de zi cu
zi a copilului. Dupa astfel de activitati, de regula, sporeste motivatia copilului de a realiza de sine statator
cat mai multe lucruri.

Figura 5.2. Exemple de obiecte de diferite dimensiuni utilizate in activitatile de manipulare

Este important sa nu se rateze perioada cand copilul incepe sa manifeste in mod firesc initiativa in situatiile
cotidiene, acesta fiind momentul oportun pentru initierea procesului de dezvoltare a abilitatilor de auto-
nomie personald. Dupa exersarea impreuna cu adultul (parintele, specialistul din IET), cand se verbalizeaza
si se explica toate actiunile, copilul va trece la niveluri treptate de achizitionare a competentelor de autoa-
dministrare atat de importante pentru participare in procesul educational si in viata sociala.

5.3. ASISTENTA PSIHOLOGICA A COPILULUI CU CES

Asistenta psihologica in IET se desfasoara in conformitate cu prevederile Reperelor metodologice privind
activitatea psihologului in institutiile din invatamantul general®.

% Repere metodologice privind activitatea psihologului in institutiile din invatamantul general. Aprobat prin Ord. MECC nr. 02
din 02.01.2018. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_nr.02_din_02.01.2018_0.pdf
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Asistenta psihologica este o activitate complexa, sistematica, orientata spre optimizarea
procesului educational, care asigura dezvoltarea progresiva a copilului. Se realizeaza cu
scopul de a contribui la dezvoltarea personalitatii copilului in baza potentialului de care

Obiectivele asistentei psihologice

dispune, prin activitati de preventie, identificare si interventie psihologica.

Asigurarea suportului
psihologic pentru
dezvoltarea persona-
litatii copilului

Prevenirea si comba-
terea excluderii/mar-
ginalizarii copilului

Identificarea si inter-
ventia timpurie in
cazul copiilor aflati in
dificultate, in situatie
de risc

Conlucrarea cu ad-
ministratia, cadrele
didactice, alti specia-
listi, parintii in crearea
mediului favorabil

pentru dezvoltarea
copilului

Directiile de activitate in asistenta psihologica:
+ Interventia psihologica: consiliere psihologica, activitati de dezvoltare personals;
- Evaluarea psihologica si psihodiagnoza;
+ Preventia/profilaxia.

Interventia psihologica in asistenta copilului cu CES

Asistenta psihologica a copiilor cu CES se planificd in baza rezultatelor evaludrii dezvoltarii copilului. Masu-
rile de interventie psihologica pot fi centrate atat pe copil, cat si pe familia sa. Ca directie de activitate
psihologica in cadrul institutiei de invatamant, interventia psihologica include doua tipuri: dezvoltarea
personala si consilierea psihologica®. Acestea se pot realiza atat individual, cat si in grup.

Avand un loc central in demersul de asistenta psihologica a copilului cu CES, dezvoltarea personala repre-
zinta activitatea axata pe masuri si actiuni in vederea dezvoltarii copilului pe diverse domenii: cognitiv,
comunicare, socio-emotional, comportament adaptativ etc.

Activitatea de dezvoltare personala se realizeaza prin selectarea, elaborarea siimplementarea programelor
de interventie/asistentd, pentru:

- dezvoltarea proceselor psihice;

« dezvoltarea competentelor sociale si imbunatatirea comunicarii interpersonale;

- fortificarea capacitatilor individuale de management al emotiilor, comportamentului;
- asigurarea suportului psihologic in depasirea situatiilor traumatizante etc.

In cadrul interventiilor respective, terapia directd a copilului este combinata cu informarea parintilor, in
scopul continudrii la domiciliu a actiunilor de remediere a problemelor identificate.

Totalitatea formelor de lucru este variata: de la activitati de grup sau individuale, axate pe dezvoltarea
proceselor cognitive, gestionarea problemelor socio-afective, pregatirea copilului la debutul scolar, pana
la activitati de training cu cadrele didactice/alti specialisti, activitati tematice cu parintii etc. in lucrul cu
copiii mici, la inceput, este recomandata utilizarea formelor individuale de lucru, avand in vedere specificul
varstei, dificultatile de relationare pe care le pot intampina etc. Dupa mai multe sedinte individuale, in care
copilul se obisnuieste cu adultul, invata sa interactioneze cu o altd persoana, sa inteleaga si sa respecte
anumite reguli, el poate fi inclus in activitdti de grup.

Sedintele individuale si de grup, alte interventii psihologice sunt parte a Programului de asistenta psiholo-
gica individualizata.

% ibidem pct. 19.3)
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Programul de asistenta psihologica individualizata reprezinta un document complex,
structurat, care orienteaza actiunile/interventiile psihologice in lucrul cu copilul. Acesta
este destinat acordarii suportului psihologic copilului in procesul de invatare si dezvol-
tare, prin identificarea dificultatilor de ordin psihologic cu care se confrunta si stabilirea
cauzelor acestora, prin determinarea si dezvoltarea resurselor interioare ale copilului,
familiei, care sa fie valorificate in depdsirea situatiilor problematice. Un program de asis-
tentd psihologica nu se rezuma la o simpla exersare a functiei deficitare, ci este orientat
la nivelul potential pe care il poate atinge copilul in dezvoltarea sa

Date fiind interconexiunile intre domeniile de dezvoltare si faptul ca tulburarile intr-un domeniu pot
genera dificultati de functionare in altele. Din aceste considerente, obiectivele Programului de asistentd
psihologica vor lua in calcul variate imbinari de domenii de interventie:

« dezvoltarea gandirii;

- dezvoltarea atentiei (concentrare, distribuire, volum etc.);

-+ exersarea psihomotricitatii;

- dezvoltarea afectiva (stabilizare emotionald, stimularea perceptiei pozitive a mediului inconjurator);
+ stimularea comunicarii (extinderea cercului de relationare, dezvoltarea abilitatilor comunicative);

« dezvoltarea personalitatii (cresterea imaginii de sine etc.).

Acestea se stabilesc inainte de initierea programului de asistentd, in baza analizei comportamentului
psihosocial al copilului. Un model de analiza functionala a comportamentului copilului prescolar cu ADHD,
ce preceda elaborarea obiectivelor si continutului programului de asistenta psihologica, este prezentat in
Anexa 4, iar un model de Program - in Anexa 5.

Pentru realizarea obiectivelor Programului de asistenta psihologica, sunt selectate si aplicate diferite instru-
mente de lucru. Intrucat in teoria si practica psihologica si educationald circuld o multitudine de astfel
de instrumente, este important sa fie identificate cele mai adecvate, potrivite, care pot fi aplicate corect
de catre specialist. Este recomandatd aplicarea instrumentelor ce apartin diferitor modele psihologice de
interventie: terapia prin joc, art-terapia, includerea basmelor terapeutice, a tehnicilor de relaxare etc.

Pe parcursul realizarii programului individualizat, psihologul planifica activitati de monitorizare si evaluare
a progresului atins de copil. Schimbarile depistate in comportamentul copilului pe parcurs, oricat de mici,
trebuie sa devina subiectul reflectiilor continue ale psihologului privind eficienta celor realizate. La necesi-
tate, pot fi operate ajustari/schimbadri in program, pentru a asigura realizarea obiectivelor trasate.

Consilierea ca activitate de interventie psihologica in asistenta copilului cu CES

Pornind de la specificul varstei copiilor din IET, activitatea de consiliere psihologica in vederea remedierii
problemelor cu care se confrunta acestia, se axeaza preponderent pe consilierea parintilor, cadrelor didac-
tice, specialistilor cu care interactioneaza si care ar putea influenta pozitiv evolutia copiilor.

A. Consilierea psihologica a parintilor copiilor cu CES din IET

Consilierea psihologica a parintilor copiilor cu CES reprezinta o directie specifica in activitatea psiholo-
gului, care are ca scop sprijinirea pdrintilor in a intelege cerintele educationale speciale ale copiilor, oferirea
informatiilor necesare privind dezvoltarea copilului si a potentialului de care dispune, motivarea pentru
implicarea lor nemijlocita in procesul de incluziune. Toate acestea sunt atinse prin urmarirea mai multor
obiective in cadrul consilierii parintilor copiilor cu CES de varste mici:

« Acordarea sprijinului emotional si social in procesul de adaptare, incurajarea;
« Cresterea stimei de sine prin dezvoltarea abilitatii de a gandi pozitiv despre sine;

% adaptat dupa Lupokosa I.A., *Kagbko E.I'. MpakTnkym ana getckoro ncuxosnora. Poctos H/.: ®eHukc, 2006.314 ¢, . 7.
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- Ghidarea in explorarea situatiei copilului, astfel incat sa fie capabili sa inteleaga si sa anticipeze unele
evenimente ce tin de dizabilitatea copilului si de consecintele acesteia;

«  Oferirea suportului in construirea comunicarii cu copilul, astfel incat sa-i creasca acestuia starea de
bine si confortul psihologic;

« Acordarea sprijinului in dezvoltarea propriilor strategii de coping, prin asistarea in analiza proble-
melor cu care se confrunta si a modalitatilor de solutionare;

- Incurajarea in a lua decizii autonome;

+ Sustinerea in identificarea propriilor sisteme de suport fie in familie, fie in afara ei®.
Cele mai frecvente probleme cu care se adreseaza parintii copilului cu CES de varsta mica la psiholog, de
regula, vizeaza:

- dificultatile copilului in procesul de invatare;

«managementul comportamentului copilului;

+ problemele legate de relatiile interpersonale dintre copiii din gradinita;

- relatiile copilului cu CES cu alti membri ai familiei si atitudinea lor in raport cu el;

- atitudinile discriminatorii manifestate in raport cu copilul cu CES de catre specialistii ce interactio-
neaza cu el;

- problemele in relatiile de cuplu, aparute din cauza dizabilitatii copilului etc.””

Stabilirea in cadrul consilierii a problemelor care-I framanta pe parinte permite conturarea impresiei
primare referitor la dificultatile cu care se confrunta copilul si familia, bazate pe mai multe ipoteze ce nece-
sita a fi verificate ulterior.

Exemple de ipoteze inaintate la etapa identificarii problemelor psihologice din

relatarile parintilor

- Parintii aplica modele educationale inadecvate, care influenteaza negativ dezvoltarea
copilului;

- Parintii sunt afectati de situatia de dezvoltare a copilului, generata de dizabilitate, acu-
muland un sir de probleme nerezolvate, carora nu le pot face fata de unii singuri;

- Parintii au nevoie, la fel ca si copilul, de asistenta specializata.

Verificarea autenticitatii ipotezelor inaintate se realizeaza prin evaluarea dezvoltarii copilului, a particulari-
tatilor psihologice ale parintilor, stilurilor parentale, modelelor educationale aplicate in familie. in rezultatul
evaludrii, sunt identificate problemele reale existente in familie, ce sunt examinate, precizate, reformulate
in comun cu parintii. In cadrul discutiei, parintele este sprijinit sa-si formeze o atitudine obiectiva asupra
situatiei create, sa gdseasca caile optime de solutionare a problemei.

Dupa ce abordarile psihologului si parintelui au fost sincronizate, se identifica modalitatile de solutionare
a problemei examinate. Experienta de lucru cu familiile copiilor cu CES demonstreaza ca cele mai reusite
modalitati se refera atat la sprijinul individualizat oferit copilului, cat si la asistenta in solutionarea proble-
melor de ordin relational, emotional acordata familiei.

Modalitati psihologice de solutionare a problemelor cu care se confrunta copilul cu
CES si familia sa

- Selectarea programelor educationale si de asistenta individualizata potrivite pentru
copil;

« Asigurarea suportului educational pentru copil la domiciliu, prin oferirea de recoman-
dari pentru parinti privind conditiile si modalitatile de realizare;

% apud Bonchis E. 5. a. Familia si rolul ei in educarea copilului. lasi: Polirom, 2011.419 p., p. 187.
% TkaueBa B.B. Cembs pebeHKa C OTKNOHEHUAMM B Pa3BUTMN. [InarHOCTUKa 1 KOHCybTupoBaHue. Mocksa: KHuronto6, 2007. 139
c., €. 58-59.
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« Dezvoltarea unui model adecvat de relationare a parintelui cu copilul, prin sporirea
competentelor parentale;

- Schimbarea viziunii parentale pesimiste privind perspectiva de dezvoltare a copilului;

- Stabilirea unor relatii favorabile in cadrul familiei, menite sa potenteze climatul psiho-
logic favorabil.

B. Consilierea psihologica a cadrelor didactice si specialistilor implicati in lucrul cu copiii
cu CES

In activitatea de consiliere psihologica este necesara si implicarea altor persoane decat cele din familia
copilului. Acestea pot fi cadrele didactice sau manageriale din institutia de invatamant, alti specialisti care
se ocupa de asistenta copiilor cu CES. Sedintele de consiliere in acest sens se organizeaza pentru realizarea
mai multor sarcini: stabilirea dificultatilor/problemelor specifice varstei sau particularitatilor individuale de
dezvoltare ale copilului, identificarea cauzelor acestora si implicarea in solutionarea lor etc. Ele pot avea loc
fie la solicitarea cadrelor didactice, specialistilor, fie la initiativa psihologului, pentru a aduce noi detalii in
examinarea unui caz.

Activitatea de preventie in asistenta copilului cu CES

Preventia sau profilaxia reprezinta directia activitatii de asistenta psihologica a copiilor cu CES, orientatd
spre asigurarea incluziunii educationale prin interventii de prevenire a aparitiei posibilelor dificultati in
dezvoltarea copilului.

Sarcinile solutionate de catre psiholog in cadrul acestei directii vizeaza:

- Facilitarea procesului de adaptare a copilului la conditiile noi din institutie;

« Prevenirea dificultatilor in dezvoltarea copilului, care se realizeaza prin identificarea factorilor de risc,
crearea premiselor favorabile pentru dezvoltare;
- Asigurarea suportului necesar cadrelor didactice si manageriale in desfasurarea unui proces educa-
tional incluziv eficient;
- Asigurarea parteneriatului eficient cu familia copilului cu CES®.
Activitatile de preventie pot fi adresate copiilor, parintilor, cadrelor didactice si manageriale. De cele mai
dese ori, in gradinita, activitatile de acest fel, organizate cu participarea copiilor, au scop de sensibilizare in
raport cu diversitatea umana, unicitatea fiecaruia, drepturile copiilor si necesitatea respectarii lor. Activita-
tile se proiecteaza cu luarea in calcul a specificului de varsta si a necesitatilor copiilor, astfel incat sa-i ajute
sa inteleaga, sa accepte si sa aprecieze diversitatea prezenta in grupul de copii, in familii si in comunitate.

Activitatile de preventie pentru parinti, cadre didactice au preponderent caracter informativ, fiind axate pe
subiecte ce reies din necesitatile grupului de parinti, colectivului pedagogic. Cele mai solicitate subiecte
abordate in cadrul unor astfel de activitati sunt legate de:

« Crearea conditiilor pentru o mai buna adaptare a copilului cu CES la gradinita;

+ Pregatirea copilului pentru debutul scolar;

« Cunoasterea particularitatilor si necesitatilor de dezvoltare a copiilor cu diverse tulburari de dezvol-
tare si organizarea asistentei in sprijinul acestora;

+  Optimizarea relationarii copilului cu CES in cadrul familiei, grupului de copii etc.

Astfel de activitati se organizeaza atat in cadrul sedintelor de pdrinti, a consiliilor pedagogice ordinare, cat
siin cadrul unor programe speciale, de tipul Scoala/Clubul Parintilor s. a.

% Repere metodologice privind activitatea psihologului in institutiile din invatamantul general. pct. 19.1. Aprobat prin Ord. MECC
nr. 02 din 02.01.2018. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_nr.02_din_02.01.2018_0.pdf
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5.4. ASISTENTA LOGOPEDICA A COPILULUI CU CES

Asistenta logopedica in IET se desfasoara in conformitate cu prevederile Reperelor metodologice privind
activitatea logopedului in institutiile din invdtdmantul general®®.

Asistenta logopedica este o activitate complexa, sistematica, orientata spre dezvoltarea
limbajului si a comunicarii copiilor, realizata si in scopul prevenirii, compensarii/ameli-
orarii tulburarilor.

Obiectivele asistentei logopedice:

Identificarea copiilor
cu tulburari de lim-
baj si comunicare si

Dezvoltarea abilitatilor de lim-
baj, comunicare si a modalita-
tilor specifice de comunicare in

Prevenirea unor eventuale tul-
burari de limbaj si comunicare la
copii

asigurarea interventiei
timpurii

raport cu potentialul si necesita-
tile de dezvoltare ale copilului

Prevenirea si combaterea exclu-
derii/marginalizarii copiilor

Acordarea asistentei
metodologice cadrelor
didactice, parintilor

Colaborarea cu administratia, ca-

drele didactice, alti specialisti, pa-

rintii in crearea mediului favorabil
pentru dezvoltarea copilului

Directiile de activitate in asistenta logopedica:
- Compensarea/ameliorarea si dezvoltarea limbajului si comunicarii;
 Evaluarea si reevaluarea dezvoltarii copilului pe domeniul limbajului si comunicarii;
+ Asistenta metodologica a specialistilor implicati in dezvoltarea limbajului si comunicarii.

Particularitati ale comunicarii

- Comunicarea reprezinta schimbul de mesaje intre cel putin doua persoane, din care
una emite (exprima) o informatie, iar cealalta o receptioneaza (intelege), atunci cand
ambii parteneri cunosc codul, adica vorbesc aceeasi limba. Astfel comunicarea implica
intelegerea si exprimarea.

- Mesajele pot fi verbale (orale, scrise sau citite) sau non-verbale (exprimate prin semne,
gesturi, tonalitatea vocii, expresia fetii, pozitia corpului, desene).

+ Instrumentul comunicarii este limba.

- O buna comunicare presupune combinarea armonioasa a limbajului verbal cu cel
non-verbal.

- Dificultatile de comunicare intervin atunci, cand o persoana intampina greutati la una
din etapele comunicdrii: fie la nivelul intelegerii, fie la nivelul exprimarii, fie la ambele.

Activitatea de compensare/ameliorare si dezvoltare a limbajului si comunicarii copiilor
cu CES

Varsta prescolara a copilului reprezinta o perioada vertiginoasa, senzitiva pentru dezvoltarea fenomenelor
si proceselor psihice. Limbajul nu este o exceptie, iar asistenta organizata in sprijinul dezvoltarii acestuia
este semnificativa pentru varsta mica.

% Repere metodologice privind activitatea logopedului in institutiile din invatamantul general. Aprobat prin Ord. MECC nr. 01
din 02.01.2018. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_nr.01_din_02.01.2018_0.pdf
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Activitatile de asistenta logopedica pot fi diferite ca numar de copii pentru care se organizeaza: individuale;
in grup mic (2-3 copii); in grup mare (4-6 copii). Aceasta divizare se realizeaza in functie de varsta copiilor;
tipul tulburarii de limbaj si comunicare; necesitatile individuale ale copilului; rezultatele si impactul asis-
tentei logopedice.

Durata activitatilor de asistenta logopedica depinde, de asemenea, de varsta copilului, potentialul si nece-
sitatile lui de dezvoltare.

Tabelul 5.5. Durata activitatilor de asistenta logopedica in IET

Varsta copiilor Durata activitatilor
2 -3 ani 10 - 15 min.
3 -4 ani 15 - 20 min.
4 -5 ani 20 - 25 min.
5 -6 ani 25 - 30 min.
6 -7 ani 30 - 35 min.

Elaborarea programelor de interventie logoterapeutica se realizeaza in corespundere cu tipul de tulburare
de limbaj si comunicare identificat, pronosticul determinat de potentialul copilului, dar si cerintele indivi-
duale de dezvoltare. Aspectele ce caracterizeaza domeniul dezvoltarii limbajului si comunicarii copilului cu
CES pentru care se solicita asistenta logopedica sunt identificate in cadrul evaludrii complexe si specificate
in raportul respectiv.

Utilizarea terapiei de grup sau individuale se bazeaza pe utilizarea tehnicilor care permit maximizarea
potentialului verbal sau non-verbal de comunicare al copilului cu tulburéari de limbaj. Ameliorarea si depa-
sirea tulburarilor de limbaj este conditionata nu doar de eficienta metodelor logopedice aplicate, dar si de
o serie de factori, ce tin de particularitatile psiho-individuale ale copiilor. Avand in vedere aceste aspecte,
in asistenta copiilor cu tulburari de limbaj si comunicare este oportuna aplicarea programelor de interventie,
bazate pe terapia integrata - o actiune multidimensionala complexa, care presupune implicatii in cateva
arii de dezvoltare. Un model de program de interventie individualizata pe domeniul dezvoltarii limbajului
si comunicarii este prezentat in Anexa 6.

Strategia de interventie complexa psiho-logopedica recomandata in cazul copiilor prescolari ce prezinta
tulburari de limbaj si comunicare este structurata pe cateva dimensiuni:'®

Tabelul 5.6. Domeniile de interventie in cadrul programului logoterapeutic

Programul complex de interventie logoterapeutica

Interventia psiho - logopedica Consilierea parentala
Ameliorarea tulburarilor | Dezvoltarea: Dezvoltarea com- Schimbarea si optimizarea
de limbaj prin - limbajului foneti- petentelor de co- atitudinilor parentale; dez-
dezvoltarea: co-lexical; municare verbala si | voltarea abilitatilor parenta-
. auzului fonematic: « limbajului lexi- non-verbala. lein vedereidemersgluiczo-
- motricitatii articulatorii; co-gramatical; mun de sprijin al copilului.
- motricitatii fine; + limbajului lexico-se-

. mantic;
« postarea sunetului;

« premiselor citit-scri-

- diferentierea, automati- .
sului.

zarea sunetelor.

Interventia psiho-logopedica in scop de compensare/ameliorare si dezvoltare a limbajului la copiii include
diverse activitati ce presupun:

1% Anca M., Hategan C. Terapia limbajului: o abordare interdisciplinara. Cluj-Napoca: Presa Universitara Clujeand, 2008.
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- activizarea limbajului prin suscitare si stimulare;

« impostarea sunetelor prin remedierea disfunctiilor fonetico-fonematice (spre exemplu, in cazul
alaliei, disartriei, rinolaliei);

- dezvoltarea lexicului, structurii gramaticale, vorbirii coerente, precum este cazul ameliorarii tulbura-
rilor globale de limbaj;

+ reeducarea vocii si aspectului prosodic al vorbirii;
- invatarea/remedierea scrisului si citirii (in disgrafie/dislexie);
- dezvoltarea deprinderilor grafo-motorii etc.

Toate activitatile cu prescolarii sunt proiectate si desfasurate sub formda de joc. Pe parcursul deruldrii
programului, se monitorizeaza continuu dinamica dezvoltarii limbajului la copil, evolutia interactiunii si
comunicarii lui cu specialistul/ceilalti copii. La finalizarea programului se organizeaza reevaluarea copilului
in scopul constatarii dinamicii de dezvoltare, care se refera la aparitia progreselor sau regreselor in dezvol-
tare, dupa care poate urma proiectarea unor noi actiuni de interventie, la necesitate.

Consilierea pdrintilor, ca parte a programului complex de asistenta logopedica, este orientata spre dezvol-
tarea abilitatilor parentale de interactiune si comunicare cu copilul. Educatia privind tulburarile de limbaj
si diferitele aspecte ale comunicarii cu copilul favorizeaza constientizarea importantei sustinerii copilului
in procesul de dezvoltare, a colaborarii cu specialistul, consolideaza relationarea in familie si intelegerea
necesitatilor copilului.

Aplicarea consecventa a programului de interventie logoterapeutica poate conduce spre o ameliorare si
depasire chiar, in multe situatii, a tulburarilor de limbaj, facilitdnd dezvoltarea comunicarii copilului cu CES
cu mediul social.

in activitatea sa, logopedul ofera si asistenta metodologic3, la solicitare sau in mod planificat, sub diverse
forme: consultatii, mese rotunde, sedinte metodice, discutii, etc. Beneficiarii acestui tip de asistenta pot fi
cadrele didactice, psihologul, alti specialisti implicati in asistenta copilului, parintii/alti reprezentanti legali,
in scopul implicarii in procesul de compensare/ameliorare a tulburarilor de limbaj ale copiilor.

Dezvoltarea comunicarii prin intermediul sistemelor alternative si augmentative

Copiii cu CES intampina dificultati la diferite etape ale comunicarii: pot sd nu inteleaga limba vorbita sau
pot avea greutati in a raspunde prin cuvinte. In acest caz, comunicarea trebuie adaptata la nevoile lor; sunt
utilizate sistemele alternative si augmentative de comunicare, prin care se ofera suport limbajului verbal sau
se inlocuieste, acolo unde nu este posibila, exprimarea verbala cu o alta modalitate de comunicare.

- Sistemul alternativ se refera la metode specifice de comunicare, utilizate in cazul copi-
ilor/persoanelor care nu se pot exprima verbal.

- Sistemul augmentativ este folosit in situatia interactiunii cu copiii/persoanele care co-
municd verbal, dar intdmpina dificultati, si implica metode specifice de comunicare ca
si supliment.

Sistemele respective se mai divizeaza conventional in:

« Sisteme Lo-Tech: pictograme, simboluri, imagini, gesturi, semne adaptate;

. Sisteme Hi-Tech: diverse softuri educationale si tehnologii moderne™".
Cu cat tulburarea de vorbire este mai severa, cu atat copilul va avea nevoie de mai multe mijloace si tehnici
augmentative, pentru a potenta vorbirea orald reziduala. Cand vorbirea lipseste complet, se apeleaza la

simboluri gestuale sau pictografice, adica se utilizeaza mijloace de comunicare alternativa, ca singura
modalitate de interactiune prin coduri.

191 apud Psihopedagogie speciald: modele de evaluare si interventie. coord. A. Rosan. Polirom: lasi, 2015. 575 p., p. 457.
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Comunicarea alternativa poate fi impartita in mai multe tipuri, facand referire la utilizarea unor sisteme
de suport sau nu. Astfel, avem comunicarea ce nu utilizeaza sisteme de suport externe, incluzand aici
utilizarea corpului si a expresivitatii proprii (labiolectura, dactilemele, limbajul mimico-gestual, gesturile,
mimica, simbolizarea cu ajutorul mainilor sau corpului).

Pe langa aceasta forma de comunicare alternativa, persoanele pot face apel la sisteme externe, menite
sa le inlesneasca procesul de comunicare (de la desene pe hartie, la simboluri, obiecte miniaturale, table
de scris pana la sisteme tehnologizate, cum ar fi sintetizatoare de voce sau instrumente de transmitere si
auto-citire de text).

« Pictogramele reprezinta imagini ce redau obiecte/secvente din viata copilului, care
faciliteaza comunicarea cu el. Un avantaj vadit al sistemelor de comunicare prin picto-
grame il constituie faptul ca nu exista diferente culturale reflectate de ele: un pat, de
exemplu, sau o cana vor fi simbolizate si recunoscute in orice mediu cultural/lingvistic.

Vesela Pat

=x==

Citeste Carte

Figura 5.3. Exemple de pictograme

Cum sunt selectate pictogramele?

« Initial, se selecteaza obiecte preferate, obiecte familiare din mediul uzual, casnic.

« Treptat, sunt incluse obiecte din domeniile de importanta vitala pentru copil, cum ar fi:
- alimentatia (farfuria, cana, felul de mancare preferat);
- activitatea dominanta (obiecte utilizate de catre copil in cadrul jocului);
- igiena (obiecte de igiena personala: sapun, prosop, periuta de dinti, robinet);
- autoservirea (obiecte de imbracaminte, actiuni de imbracare/dezbracare etc.);
- cercul de relationare (familia, prietenii, copiii din curte, vecinii etc.);
- lucrurile personale (jucarii, haine, rechizite etc.);
- casain care locuieste copilul (odaia personala, bucataria, baia, piese de mobilier etc.);

- informatii ce vizeaza gradinita pe care o frecventeaza (educatorii, copiii din grupa, lucrurile pe
care le utilizeaza aici etc.).

Cum sunt utilizate pictogramele?

«  Pictogramele pot fi procurate, ele fiind din plastic si sortate pe domenii de activitate, sau pot fi
confectionate din carton, care de asemenea trebuie sortate in ordine alfabeticd sau pe domenii. Este
recomandat ca fiecare categorie de pictograme sa fie de o anumita culoare.

- Este indicat ca pictogramele sa aiba scrise pe ele si cuvantul ce desemneaza obiectul reprezentat de
pictograma, pentru ca, in timp, copilul sa treaca la invatarea cuvintelor.

- Este bine ca copilul sa dispuna de un duldpior sau un raft/suport/flanelograf, unde isi va aranja picto-
gramele. Cele ce fac parte dintr-un anumit domeniu de activitate se recomanda sa fie plasate intr-un
set, astfel incat copilul sa le poata utiliza cu usurinta. De asemenea, se pot folosi albume, in care
pictogramele sunt divizate pe secvente contextuale.
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Orarul zilei sau tabla cu pictograme

Pentru orice copil este important sa cunoasca programul zilei, astfel incat sa aiba o imagine clara asupra
parcursului zilei. Orientarea in programul zilnic poate fi facilitata de o agenda sau un orar al zilei, format din
pictograme, care redau diverse secvente ale zilei, activitati la care participa copilul. In timp, aceste simbo-
luri se transforma in activitati in perceptia copilului.

Figura 5.4. Exemplu de orar bazat pe pictograme

Pasi de urmat in familiarizarea cu orarul/programul zilei

La inceput, se utilizeaza orarul ce include obiecte folosite in activitatea ce urmeaza (de exemplu, va fi
redata mingea, dacd urmeaza activitatea de kinetoterapie, farfuria si lingura, daca se apropie pauza
de pranz etc.). Ulterior, in orarul cu pictograme pot fi introduse imagini ce reprezinta actiuni.

Atunci cand se finalizeaza o activitate, copilul intoarce pictograma respectiva sau o pune intr-o ladita
speciala si trece la urmatoarea. Pentru o mai buna orientare in orarul zilnic, se poate utiliza o sageats,
care se plaseaza pe imaginea ce indicd activitatea realizata la moment. La finalizarea acesteia, sdgeata
se transfera pe urmatoarea imagine, care indica inceputul unei noi activitati.

Pot exista exceptii si se poate modifica programul, dar aceasta trebuie sa se intample doar in prezenta
copilului si cu explicatiile de rigoare.

Este important sa i se ofere copilului posibilitatea de a alege activitatea pe care doreste sa o urmeze,
oferindu-i-se doua imagini ce reprezinta activitati diferite.

Dupa ce ainsusit toate simbolurile continute in pictograme si activitatile pe care le reprezinta, copilul
poate alege imaginea ce reprezinta activitatea pe care doreste sa o realizeze in continuare.

Orarul cu pictograme trebuie plasat la loc vizibil, accesibil pentru copil, la nivelul ochilor.

Programul cu pictograme se realizeaza pentru o durata de timp pe care o poate percepe copilul,
astfel incat se trece treptat de la un program cu doua pictograme la unul pentru toata ziua.

Este important sa se acorde timp suficient copilului, pentru a intelege relatia dintre simbol si activi-
tate.

La inceput, programul activitatilor se alcatuieste de catre adult, dupa care treptat este antrenat si
copilul. Implicarea in realizarea propriului program de activitate semnifica implicarea in adminis-
trarea propriei vieti.
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Algoritmul familiarizarii cu programul/agenda zilei este urmatorul:
1. pictograma (la inceput se utilizeaza doar pictograme);

2. pictograma + cuvant (urmeaza sa fie introduse si cuvintele ce denumesc activitatea/
obiectele utilizate);

3. pictograma + cuvant + ora (mai tarziu introducem cifrele care simbolizeaza ora).

Zilele sunt scrise cu culori diferite, respectandu-se alegerea respectiva de fiecare data:
intotdeauna "Luni” va fi scris in verde, "Marti” - in rosu etc.). in dreptul fiecarei zile, se vor
desena buline pentru a numerota zilele saptamanii: langa "Luni” va fi o bulina, "Marti” -
doua buline etc.

Luni @ Marti @ @
3
08.00 S Masa 08.00 e, Masa
S —
: g\
09.00 h L Joc 09.00 - § Desen
. .
09.30 E Caleul 09.30 = Scris
10.30 Gustare 10.30 @ Gustare

Figura 5.5. Exemplu de agenda a zilei, in care sunt utilizate pictograme

Dupa ce copilul a insusit modalitatea de utilizare a orarului zilnic, poate fi invatat sa foloseasca ceasul cu
pictograme. La confectionarea acestuia se iau in considerare cateva momente:

- aratatorul mic trebuie sa fie de aceeasi culoare cu ora;
- aratatorul mare trebuie sa fie de aceeasi culoare cu minutele;
+ lainceput se pun doar cateva pictograme, care redau activitati de rutina (pranz, somn, joacd)'®.

pictograme

Figura 5.6. Exemplu de ceas cu pictograme

192 Comunicarea totala in autism. http://cursuriautism.ro/comunicarea-totala.
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Astazi, in era tehnologiilor moderne, nu e neapdrat sa fie utilizate pictogramele clasice. Se poate folosi
telefonul mobil/tableta, pe care se pot demonstra poze cu persoane din cercul social al copilului, locuri
familiare pentru el, mici filmulete. Copilul va invata usor sa le utilizeze in procesul de comunicare, fiind
motivat de a arata in permanenta celor cu care interactioneaza ce i s-a mai intamplat. Utilizarea tehnologi-
ilor apropie copiii in comunicare, ei fiind atrasi de acestea, siii poate abilita in folosirea diferitor dispozitive.

Cartile personalizate de comunicare

Cartea personalizatd de comunicare sau cartea de identitate/cartea vietii copilului reprezinta un mijloc alter-
nativ de comunicare, care ofera informatii precise, relevante si accesibile tuturor persoanelor din anturajul
copilului, prin intermediul carora el poate fi mai lesne inteles.

Cartea personalizata de comunicare reda propria istoria de viata a copilului, contine o
colectie de informatii importante din viata lui, selectate de catre persoanele ce-l cunosc
foarte bine (membrii familiei, cadrele didactice etc.), inclusiv cu participarea protagonis-
tului. Nu este un document rigid, fiind completat continuu cu noi informatii ce reflecta
evenimente semnificative din viata copilului.

Cartea este scrisa din perspectiva copilului, la persoana intai singular, intr-o forma atractiva. La modul
practic, reprezinta un album in care sunt puse in ordine cronologica diverse fotografii ce marcheaza stadiile
vietii, evenimente importante din evolutia copilului:

1.Eu 2. Familia mea 3. Rudele mele 4. Colegii mei

5. Gradinita/ casa/ 6. Pagina ce marchea-

centrul (diferite
locatii in care merge

za schimbari in aspect
fizic (poze cu copilul
bebelus, mergand la

7. Poze pentru expli-
carea notiunilor de
apartenenta la gen

8. Persoane apropiate
copilului care nu mai
sunt in viata

frecvent copilul) gridinits etc)

Figura 5.7. Compartimentele unei carti personalizate'®

Fiind zilnic completata cu activitati, evenimente la care participa copilul, cartea personalizata se transforma
intr-un fel de jurnal de comunicare. Fiecare mesaj este insotit de poze, imagini. Jurnalul se completeaza
impreuna cu copilul, ceea ce-i ofera prilejul trairii bucuriei de a realiza ceva important, de a comunica
despre propriile realizari. Pot fi implicati si colegii, prin pregatirea desenelor, decuparea pozelor etc. Situ-
atiile respective creeaza oportunitati pentru facilitarea si consolidarea incluziunii copilului cu dizabilitati.

Jurnalul de comunicare “circula” de la gradinita acasa si invers. Cei de acasa, la fel, au ocazia sa noteze
impreuna cu copilul cele intamplate seara, in zilele de weekend. In asa mod se creeaza ocazii de comuni-
care in care este incadrat copilul cu dizabilitati.

Jurnalul devine foarte util si atunci cand copilul schimba localitatea sau institutia de invatamant, devenind
o colectie informationald vasta, cu ajutorul cdreia se va putea initia mai usor comunicarea in situatiile noi.

1% Comunicarea totala in autism. http://cursuriautism.ro/comunicarea-totala.
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Exemple de utilizare a comunicarii prin pictograme in procesul de autoprezentare a copilului:

Exemplul 1.
« Am calatorit cu mama si tata.
«  Am fost la mare.
«  M-am jucat la plaja.

Exemplul 2.

« Am fost cu mama si tata.
+ Mi-am sarbatorit ziua de nastere. Am mancat tort.

Atunci cand se face apel la forme de comunicare alternativa bazate pe suport extern, dar si pe propriul
corp, comunicarea devine totala.

Comunicarea totala consta in abordarea multisenzoriald a comunicarii, fiind utilizata
informatia tactila, auditiva si vizuald, in care toate modalitatile de comunicare sunt valori-
zate si considerate a fi adecvate'™. In comunicarea totald, se pot utiliza toate formele
posibile de comunicare: comunicarea verbala, nonverbald, mimica, gesturile, postura,
pictogramelele, obiectele, sunetele etc. Acest tip de comunicare conduce la dezvoltarea
comunicdrii verbale.

Comunicarea totald implica o varietate de modalitati si sisteme de comunicare, care includ:
- informatie vizuala (calendare, imagini, poze, simboluri, obiecte de referinta);
« semne (limbajul semnelor, Makaton);
.+ sisteme multisenzoriale (arome, texturi);
+ povestiri sociale, carti de comunicare;
« comunicare nonverbald (limbajul corpului, expresii faciale, tonul vocii, posturd)'®.

Pasi de urmat in comunicarea totala

- Initial, se prezinta fotografii sau obiecte, dupa care se trece la utilizarea pictogramelor. Dupa o peri-
oada de timp, copilul se va obisnui si va incepe sa faca legatura dintre obiect si poza.

194 apud Ibidem, p. 200.
1% Comunicarea totala in autism. http://cursuriautism.ro/comunicarea-totala.
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- Comunicarea este facilitata, pe langa exprimarea verbala, de obiecte, gesturi, pictograme, exprimare
emotionala. In acest fel, creste probabilitatea intelegerii mesajului.

- Sefolosesc putine cuvinte pentru realizarea legaturii dintre cuvant si obiect.

- Comunicarea trebuie sa se faca intr-un spatiu potrivit, structurat, cu zgomote minime: copilul trebuie
sa aiba un loc al sdu la masa, un loc permanent pentru orarul cu pictograme, locul unde se joaca etc.

« Pictogramele trebuie amplasate peste tot, pentru ca copilul sa stie ce se intampla in fiecare zona din
spatiul sau: in camera sa, in bucatarie, in baie, in spatiul de joc, in spatiul salii de grupa etc.

+ Prin intermediul imaginilor, se oferd mai multe oportunitati de comunicare si celorlalti copii de a
interactiona cu copilul cu dizabilitati.

5.5. ASISTENTA KINETOTERAPEUTICA A COPILULUI CU CES

Kinetoterapia sau asistenta kinetica face parte din serviciile non-educationale de suport, care vizeaza
reabilitarea copilului din punct de vedere functional si ajutorarea in realizarea maximala a potentialului
acestuia.

Asistenta kinetoterapeutica este o activitate complexd, sistematica, orientata spre
dezvoltarea motorie si a autonomiei personale a copilului, in scopul intaririi starii de
sanatate, dezvoltarii armonioase si sporirii gradului de independenta al acestuia.

Obiectivele asistentei kinetoterapeutice:

Dezvoltarea abilitatilor motorii

Identificarea copiilor prin activitati specifice de relaxa- . <
; o o " Prevenirea unor eventuale stari
cu deficiente fizice si re, corectare a posturii, cresterea < < . .
. . . e . nefaste de sanatate si deficiente
asigurarea interventiei mobilitatii articulare, fortei si fizice
timpurii rezistentei musculare, coordona-

rea controlului si echilibrului etc.

Colaborarea cu administratia
institutiei, cadrele didactice, alti
specialisti care asista copilul, pa-

rintii in crearea mediului favorabil
pentru dezvoltarea copilului

Oferirea suportului metodologic
cadrelor didactice, parintilor
pentru asigurarea dezvoltarii

copilului

Directiile de activitate in asistenta kinetoterapeutica'*:
- Determinarea starii functionale a copilului si analiza factorilor ce actioneaza asupra dezvoltarii lui
- Elaborarea programelor individualizate de interventie kinetoterapeutica
- Determinarea dinamicii de dezvoltare a copilului ca rezultat al interventiilor kinetoterapeutice

« Consultarea si instruirea parintilor in vederea aplicarii tehnicilor elementare de kinetoterapie, a
alegerii echipamentului specializat pentru copil etc.

Activitati de kinetoterapie in asistenta copiilor cu CES

Asistenta kinetoterapeutica se planifica si se realizeaza cu scopul reabilitarii/abilitarii si mentinerii functio-
nalitatii copiilor, atat in situati de dizabilitate tranzitorie a copiilor, pentru recuperarea mobilitatii, precum

1% Puiju |., Cojocaru A., Breabin S. [et al.] Servicii de interventie timpurie pentru copilul cu dizabilitati si risc sporit. Chisindu: S. n.,
Tipogr. "PRAG-3",2006. 192 p., pp. 152-153.
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si in cazul dizabilitatilor permanente. Pe langa faptul ca ajuta copilul sa ramana activ, promovand mobili-
tatea, kinetoterapia creste nivelul de bunastare generald, prin imbunatatirea calitatii respiratiei, scaderea
durerii, fortificarea si sporirea flexibilitatii.

Kinetotrerapeutul intervine prin diferite tehnici de reabilitare, mijloace fizice, gimnastica si masaje. Pentru
a initia terapiile si procedurile executive in cadrul unor programe de asistenta derulate in institutie, sunt
necesare, in mod obligatoriu, recomandarile medicului fizio-/kinetoterapeut si/sau neurolog.

in planificarea si organizarea asistentei kinetoterapeutice a copiilor cu CES, este necesar sa se tina seama
atat de aspectele caracteristice unei perioade de dezvoltare, cat si cele individuale ce vizeaza dezvoltarea
unui copil anume.

Kinetoterapia, ca activitate de asistenta individualizata, este indicata copiilor in diverse situatii:

+ cand se atesta o dezvoltare motorie intarziata, cu probleme evidente legate de calitatea miscarilor;

« cand copilul prezinta probleme asociate disfunctiilor neuromusculare;

« cand se determina o intarziere motorie flagrantd, care afecteaza mobilitatea copilului;

« cand sunt prezente tulburari de tonus muscular si de miscare, pentru modelarea acestora etc.'”’
Exista numeroase interventii pe care kinetoterapeutul le va planifica si realiza in programul complex de
asistenta:

« Mobilitate si dezvoltare motorie — kinetoterapia trebuie sa urmadreasca achizitionarea maximal posi-

bila de abilitati motorii functionale ale corpului intr-un mod natural;

« Consolidarea si prevenirea — orientata la dezvoltarea rezistentei si a mobilitatii articulare, echilibrului
muscular si scheletic, a coordonarii motorii;

- Utilizarea tehnologiilor de asistentd — sprijin in utilizarea tehnologiilor pe care le utilizeaza copilul in
timpul miscarii, in momentele de recreere, joc si timp liber;

- Terapia de reabilitare/abilitare — diverse interventii care necesita abordare complexd, in functie de
gravitatea si aspectele care trebuie luate in considerare; printre acestea se numara kinetoterapia
propriu-zisa, care vizeaza tulburarile de miscare si organizarea ei, si neuro-psihomotricitatea, care se
ocupa de sfera planificarii/coordonarii, precum si de aspectele cognitive si relationale ale miscarii.

O directie de activitate la fel de importanta in asistenta kinetoterapeutica vizeaza si asistenta familiei, care
implica:
- consultarea pe problema alegerii si utilizarii echipamentului specializat pentru copil;

« instruirea parintilor in aplicarea unor tehnici elementare de kinetoterapie acasd, de asigurare a volu-
mului necesar de miscare, de pozitionare corecta a copilului etc.

Programul de asistenta individualizata

Odata stabilita nevoia interventiei kinetoterapeutice, se elaboreaza programul de asistenta individualizatd,
orientat spre abilitarea motorie a copilului (Anexele 7 si 8). Obiectivele specifice ale programului de abili-
tare motorie reies din obiectivele generale indicate in PEl. De asemenea, ele sunt neapdrat discutate si
formulate impreuna cu parintii copilului.

Timpul alocat unei activitati de kinetoterapie variaza de la 30 minute la o ord, in functie de varsta copilului,
diagnostic, posibilitatile si necesitatile copilului. Frecventa recomandata pentru desfasurarea sedintelor
este de cel putin 2 activitati pe saptamana’®.

Cele mai frecvente interventii kinetoterapeutice, utilizate in lucrul cu copiii mici, sunt activitatile de kineto-
terapie in scop de profilaxie, de recuperare si cele fizioterapeutice.

197 jbidem p. 40.
1% |nterventia timpurie la copilul cu dizabilitati neuro-psiho-motorii: ghid practic. Coord. M. Mic, A. Carcu. Bistrita: Nosa Nostra,
2016.95 p., p. 47.
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Tabelul 5.7. Activitati terapeutice utilizate in lucrul cu copiii de varste mici

Activitati de kinetotera- | Activitati de kinetoterapie de
pie de profilaxie recuperare

Activitati de fizioterapie

Au drept scop mentinerea, | Se utilizeaza in cazul unor stari | Prin utilizarea diversilor agenti naturali,
intarirea starii de sanatate | clinice cronice pentru recupe- | ca apa, cdldura, uleiurile, ultrasunetul
si prevenirea celei de boala | rarea functionala a deficitului | etc., se obtin efecte terapeutice: atenu-
motor (boli neuromotorii, reu- | area durerii, restaurarea fortei muscula-
matismale, bronho-respiratorii). | re, prevenirea sau atenuarea unor redo-
ri articulare etc.

Forme de lucru: gimnastica | Forme de lucru: gimnastica acti- | Cele mai des intalnite: hidrokinetote-
activa, pasiva sau mixta va, pasiva sau mixta rapia (gimnastica in apa), masajul ca
kinetoterapie pasiva etc., termoterapia
(aplicarea parafinei, de exemplu) etc.

Resurse utilizate: la necesi- | Resurse utilizate: la necesitate, | in dependenta de tipul activitatii fizio-
tate, se pot utiliza diverse | se pot utiliza diverse aparate | terapeutice desfasurate

aparate fixe: bicicleta er- | fixe: bicicleta ergometrica, apa-
gometrica, aparate pentru | rate pentru extensie, balansare,
extensie, balansare, scripe- | scripete etc.

te etc.

Aplicarea programului de interventie kinetoterapeutica se realizeaza prin utilizarea tehnicilor si metodelor
kinetice, care sunt selectate in dependenta de diagnosticul copilului si obiectivele programului. Desigur,
niciuna dintre metodele utilizate nu au puterea de a solutiona in mod independent problemele de motri-
citate ale copilului. Ele trebuie utilizate in complex, cu o monitorizare sistematica si riguroasa a progresului
copilului.

Atat pe parcursul aplicarii programului de kinetoterapie, cat si la finele lui, specialistul urmareste evolutia
copilului, determina schimbarile in starea fizicd a acestuia, astfel apreciind eficacitatea interventiei si nece-
sitatile ulterioare - finalizarea/ajustarea/schimbarea programului.
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ANEXE
Anexa 1
Structura Planului saptamanal de asistenta a copiilor cu CES
(Model)
IET
CDS
Anuldestudii

Tipul activitatii de asistenta educationala

Ziua Asistenta Asistenta in afara activitatilor la grupa (inclusiv in CREI)
saptamanii in cadrul e Asistenta Activitati
activitatilor Asistenta indivi- d : ional
H duali e grup (grupuri ocupationale,
la grupa a cate 3-5 copii) | de socializare etc.
Luni
Marti
Miercuri
Joi
Vineri
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Anexa 2

Model Plan de asistare a copilului cu CES in cadrul activitatii integrate

Numele, prenumele

copilului asistat Cazul D
Grupa a ll mica (3-4 ani)
Data XXX

Cadrul didactic la grupa | xxx

Tema globala Eu si ceilalti
Tema proiectului tematic | Gradinita mea
Tema zilei Povestea ridichii

Domenii de activitate: Unitati de competenta (pentru copilul asistat):

Limbaj si comunicare (LC) 1.3. Recunoasterea denumirilor unor obiecte, clase de obiecte uzuale,
Stiinte si tehnologii actiuni, insusiri din mediul familiar.

Dimensiunile domenii- | (FREM) 1.1.Identificarea principalelor insusiri ale obiectelor: forma, marime,
lor de activitate: culoare.

Formarea reprezentarilor
elementare matematice

Obiective operationale | La sfarsitul activitatii copilul va fi capabil:

(pentru copilul asistat): | 5) Cognitive

O1 - sa identifice obiecte din mediul familial de marime mare si mica
02 - sd recunoasca 2-3 personaje ale povestii

b) Socio-afective

O3 - sa reactioneze adecvat la mesajul transmis prin poveste

c) Psihomotorii

04 - sa execute ghidat miscarile personajelor

Etapele
activitatii

Activitati cu copilul

Evocare - Incurajarea copilului pentru participarea in cadrul intalnirii de dimineata (copiii se
iau de maini, se saluta, isi zambesc, isi doresc o zi buna).

« Sprijinin completarea Calendarului naturii prin explicarea repetata a sarcinii, adre-
sarea intrebarilor sugestive, oferirea ajutorului in selectarea culorii necesare etc.

- Insotirea copilului in realizarea Tranzitiei.

- Suport in intelegerea mesajului Zanei Povestilor (oaspetele activitatii), utilizand
simplificarea mesajului, demonstrarea imaginilor ce redau cele povestite, concre-
tizarile de rigoare; sprijin in formularea variantelor de raspuns la intrebarile cadru-
lui didactic, ale Zanei Povestilor.

- Insotirea copilului in realizarea activitatilor de rutina (la necesitate, schimbarea
hainutei, igiena mainilor, servirea apei etc.), cu supravegherea realizarii actiunilor
de autoservire.

- Insotirea copilului in realizarea tranzitiei.
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Realizarea « Suport in intelegerea continutului "Povestii ridichii’, prezentata de catre educator
sensului prin lectura cu elemente de dramatizare: simplificarea continutului; prezentarea
imaginilor ce redau personajele si principalele actiuni; utilizarea onomatopeelor
pentru facilitarea intelegerii si 0 mai buna memorare a personajelor; adresarea in-
trebarilor de clarificare.

- Insotirea copilului in realizarea tranzitiei spre centrele de activitate, cu oferirea
ajutorului la selectarea centrului la care urmeaza sa participe.

Activitatea in centre:

+ Alfabetizare: examinarea impreuna cu copilul a ilustratiilor povestii, cu: denumi-
rea/recunoasterea personajelor, descrierea lor (mare-mic, rdu-bun); denumirea/
recunoasterea actiunilor; formularea propozitiilor scurte, din 2 cuvinte, in baza
imaginilor, ca raspuns la intrebdrile: Cine este acesta/aceasta? Ce face?.

- Stiinta: sprijin in participare la jocurile senzoriale, aldturi de grupul mic, "Spune
ce ai pipadit?’, "Spune ce ai gustat?”’, "Spune ce ai auzit?”; daca copilul intampina
greutati, se vor oferi alternative de raspuns, din care sa aleaga.

+ Arta: suport in modelarea din plastilina a 2 ridichi (mare si micd), compararea lor/
colorarea desenului ridichii (una mare si una mica).

« Joc de masa: organizarea jocului individual pentru copilul cu CES "Sortam jucarii
dupa marime” (la etapa urmatoare se pot utiliza imagini).

« Constructii: implicarea copilului in tractiune de obiecte "Scoatem ridichi’, imitand
miscarile de scoatere a ridichii si enuntul personajelor din poveste ("Ei, rup, Ei, rup,
Ei, zdup!”), pe care le pune in laditele/panerele confectionate de grupul de copii.

Reflectie Sprijin in evaluarea celor realizate de catre copii, alaturi de grupul mare (prin batai
din palme, prin oferirea unui zambet).

Extensie -+ Realizarea unei discutii scurte cu privire la ce o sa povesteasca copilul acasa din
cele realizate la activitate (sa prezinte cartea cu poveste, sa arate/denumeasca per-
sonajele memorate, sa demonstreze lucrarea realizata (de ex., ridichea modelata/
colorata, daca a participat la centrele respective).

- Insotirea copilului in realizarea activitatilor de rutina.
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Anexa 3

Model Program de asistenta educationala individualizata a copilului cu CES realizat de catre CDS

Copilul Z, 5 ani
Categoria CES (in baza Raportului de evaluare complexa, SAP): dizabilitate fizica si intelectuala.
Diagnoza confirmata medical: Paralizie cerebrala infantila, retard psihoverbal.

Traseu educational: nu a frecventat nici o institutie de invatdamant pand la inscrierea in gradinita actuala,
la varsta de 4,5 ani.

Forma de incluziune - totala.
Particularitati de dezvoltare ale copilului

In aspect fizic: se deplaseaza in mod independent, incearca si depadseasca obstacole, dar este mai nein-
demanatic. Adesea cade, se loveste, deoarece prezinta probleme de coordonare motorie generala. In
special, prezinta dificultati de coordonare a miscarilor manii stangi, din care cauza copilul prefera sa
realizeze actiunile preponderent cu mana dreapta. Manuieste slab obiectele, atat cele de dimensiuni
mari, cat si mici. Deprinderile de autonomie personala (igiena personala, imbracare/dezbracare, alimen-
tare) sunt slab dezvoltate, avand nevoie de implicarea adultului.

In aspect socio-emotional, manifesta o dorinta apriga de a interactiona cu alti copii, dar din cauza ca nu
poseda reguli de comportament in cadrul comunicarii, ii este dificil sa se inteleagd. Cand isi doreste ceva,
de cele mai dese ori o ia pe mama de mana, care il insoteste pentru a-l ajuta sa obtina jucdria dorita/sa
realizeze actiunea pe care intentioneaza sa o faca.

Din punct de vedere cognitiv, copilul prezinta interes pentru lumea jucariilor, actiunile adultilor, pe care
le exploreaza. Asculta, priveste, reactioneaza cand i se vorbeste, dar prezinta probleme de intelegere a
instructiunii adultului. Imita adultul, alti copii pentru a realiza ceva.

Cu privire la dezvoltarea limbajului, prezinta un vocabular activ extrem de redus, format din cateva
cuvinte elementare din uzul cotidian (mama, tata, apa, nani etc.). Se exprima verbal cu greu, cu multe
deficiente de pronuntie, din care cauza este greu de inteles de cei din anturajul sdu. Adesea recurge la
gesturi, pentru a se face inteles.

Particularitati psihosociale ale familiei

Familia este completa, avand 3 copii, dintre care cel mai mic este copilul examinat.Veniturile familiei
sunt modeste, deoarece lucreaza doar tatal. Relatiile din cadrul familiei se bazeaza pe intelegere, copiii
sunt crescuti cu multa afectiune. Atitudinea mamei in raport cu copilul cel mai mic se caracterizeaza prin
tendinte simbiotice si de supratutelare, acesta fiind si motivul inscrierii intarziate la gradinita.
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Programul de asistenta educationala individualizata pentru copilul Z'®

I. Date despre program

Copilul Z
Perioada de aplicare XXX

Obiectiv general Sporirea gradului de independenta al copilului prin intermediul dezvoltarii abili-
tatilor de comunicare de baza si a celor de autoservire

Obiective specifice 01 - sa comunice experientele, stdrile emotionale, fiziologice prin gesturi/cuvin-

te simple (afirmatie/negatie, cateva substantive, verbe);
02 - sa realizeze instructiuni simple la cererea adultului;

03 - sa manipuleze obiecte de dimensiuni mari, folosind ambele maini, in mod
independent si cele mici cu sprijinul adultului;

04 - sa manance, folosind lingura si cana, solicitand sprijinul adultului, la nece-
sitate;

05 - sa se spele pe maini, folosind apa, sapunul, prosopul, solicitand sprijinul
adultului, la necesitate

Tipul, numarul sedintelor preco- |- Sedinte individuale (doua sedinte pe saptamana)

nizate .

Sedinte de grup (o sedinta pe sdptamana)

Durata programului - circa 4 luni (pe parcursul unui semestru), cu o frecventa de
2-3 sedinte pe sdptamang, fiind posibil de realizat si cele individuale, si cele de
grup concomitent

25-30 minute

Timpul alocat fiecarei sedinte

Il. Structura programului

Note privind
realizarea

obiectivelor

Materiale
didactice

Mijloace de

Obiective ‘
realizare

Continutul activitatii

substantive,
verbe)

si se intreaba copilul daca ar vrea sa guste; se
examineaza situatii (foto, video), in care diver-
se personaje simt durere etc.; se organizeaza
jocuri de rol cu papusi/marionete, care impli-
ca situatii in care acestea simt foame si vor sa
manance, s-au lovit si plang de durere etc., cu
exersarea reactiilor/raspunsurilor in astfel de
situatii);

O1 -sa comu- |Realizarea salutului, utilizand diferite modali-| Conversatia, Jucarii de
nice experi- tati si exersand cu adultul/jucariile/copiii (inclu- | explicatia, jocul | plus/papusi
entele, starile |siv, in cadrul activitatilor de grup); didactic, jocul de | pentru jocuri
emotionale, | Activitsti ce ofera posibilitatea de a constienti-| ol exercitiul | de rol, obiec-
fiziologice za diferite senzatii (sete, foame, frig, durere etc.) te de uz cas-
pringesturi/  |sj de a le indica prin gesturi/silabe/cuvinte (se nic, carduri cu
cuvinte simple |indics spre pahar, mar, covrig etc. si se intreaba imagini, carti
(afirmatie/ copilul daca vrea s& bea/sd mdnance; se exa- cu ilustratii,
negatie, cateva | mineaza imagini cu tipuri de mancare/bduturi sec.\(/jen’ge
video

199 Nota: Elaborarea programului in cazul copilului Z se bazeaza pe 2 momente importante. Unul se refera la includerea, in primul
rand, a obiectivului de dezvoltare a abilitdtilor de comunicare de bazd pentru a facilita satisfacerea ulterioara a celorlalte nevoi.
Al doilea moment vizeaza focusarea pe sporirea gradului de autonomie personald, in sensul satisfacerii unor nevoi elementare,
precum igiena personald, imbrdcare/dezbrdcare, alimentare. Dezvoltarea acestor abilitati elementare de autonomie personala
depinde de nivelul de dezvoltare al motricitatii grosiere si fine, pe de o parte, si de gradul de intelegere al relatiei de cauzalitate,
pe de alta parte (de exemplu, relatia de cauzalitate dintre foame si alimentare (dacd imi este foame, trebuie sa mananc) sau
dintre starea vremii si vestimentatie (daca imi este frig, trebuie sa ma imbrac). Astfel, programul include, pe 1anga activitatile de
exersare a acestor abilitati, si activitati orientate la dezvoltarea unor deprinderi psihomotrice (mobilitate, orientare spatio-tempo-
rala, motricitate fina).
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Verbalizarea tuturor actiunilor pentru inlesni-
rea cunoasterii de catre copil a cuvintelor ce
denumesc obiectele din mediul ce-linconjoara,
actiunile realizate de copii, adulti; organizarea
jocurilor de rol cu papusi, marionete, care se
spald, se imbraca, dorm, alearga etc., in care de
fiecare datd sunt verbalizate actiunile, iar copi-
lul este ajutat sa formuleze raspunsuri pentru
intrebarile: Cine este acesta/ Ce face?;

Activitati ce presupun alegeri dintre 2 obiecte,
2 actiuni, in care copilul este ajutat sa raspunda
laintrebari de genul: Tti place asta sau asta? Vrei
sd faci asta sau asta? etc.

02 - sa realize-

Activitdti cu indicarea si imitarea diferitor acti-

Conversatia,

Cutia/cosul

puleze obiecte
de dimensiuni
mari, folosind
ambele maini,
n mod inde-
pendent si cele
mici cu spriji-
nul adultului

ca marime, forma, greutate, pentru exersarea
coordonarii propriilor actiuni in corespundere
cu diferite insusiri ale obiectelor, care presu-
pun: actiuni de miscare a obiectelor, apucare,
transfer dintr-o mana in alta (aruncarea mingi-
lor, adunarea mingilor in cos, adunarea bilute-
lor in bazin/cutie, sortarea separatd a mingilor
si bilutelor, aranjarea cuburilor, blocurilor (con-
structor), popicelor etc .);

Activitdti de umplere a recipientelor de diferite
marimi cu ap4, nisip, bilute, fasole etc,;
Realizarea activitatilor de mai sus, cu inlocuirea
treptata a obiectelor de marime mare cu unele
mai mici.

demonstratia,
construirea,
sortarea, jocul
mobil

ze instructiuni [ uni ("Cum doarme papusa?”, "Cum doarme ... explicatia, Ccu jucarii,
simple la cere- | (numele copilului)?” etc.); demonstratia, | cdrticuilus-
rea adultului | Activitati de imitare a actiunilor denumite (ba-| imitarea, jocul | tratii, carduri
(ce'preSlfpun tem din palme, mergem, alegam, stam pe loc| didactic, jocul cuimagini
o singura etc); mobil
actiune) Activitati in care copilul gaseste la cerere un

obiect (ia din cutia cu jucarii masinuta; adu de

pe raft cartea cu catel (pe care o cunoaste foate

bine) etc.);

Jocuri didactice de tip intrecere ("Cine mai re-

pede aduce mingea/pune farfuria/scoate juca-

ria din dulap etc.?”).
03 - sda mani- |Activitati de manipulare a obiectelor, diferite| Conversatia, Mingi de di-

ferite marimi,
bilute, cuburi,
blocuri, cutii/
cosuri, alte
jucarii de di-
ferite marimi/
forme/ greu-
tate, recipien-
te de diferite
marimi

04 - sa ma-
nance, folosind
lingura si cana,
solicitand spri-
jinul adultului,
la necesitate

Activitati de cunoastere a obiectelor utilizate
la servirea mesei, a modului de utilizare si de
denumire/indicare a acestor obiecte ("Ghices-
te obiectul”, "Ce putem face cu el/ea?”, "Ce am
gresit?” etc.);

Activitati de demonstrare, pe pasi marunti, a
actiunilor din timpul mancarii, si de exersare,
fmpreuna cu copilul, la fel pe pasi, cu reducerea
treptata a ajutorului;

Explicatia, de-
monstratia, imi-
tarea, exercitiul,

jocul de rol, jocul
didactic, auditia
siinterpretarea
muzicala

Set vesela
pentru antre-
nare,

set vesela
pentu papusi,
mulaje de
fructe/
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Activitati de exersare a actiunilor din timpul
servirii mesei, cu folosirea a 2 seturi de taca-
muri, unul fiind folosit de adult si altul de copil,
care este rugat sa imita adultul);

Jocuri de rol, cu hranirea papusilor, altor jucarii,
pentru imitarea actiunilor de servire a hranii;

legume/
diferite tipuri
de mancare,

carduri cu
imagini, carti
cu ilustratii,

sapunul, pro-
sopul, solici-
tand sprijinul
adultului, la
necesitate

Activitati de demonstrare, pe pasi marunti, a
actiunilor din timpul spalatului pe maini, si de
exersare, impreunad cu copilul, la fel pe pasi, cu
reducerea treptata a ajutorului;

Activitati de exersare a actiunilor din timpul
spalatului, cu folosirea a 2 prosoape, unul fiind
folosit de adult si altul de copil, care este rugat
sa imita adultul;

Jocuri de rol, cu spdlarea si stergerea papusilor,
altor jucarii;

Activitati de lectura si dramatizare a unor po-
vestioare scurte, ce elucideaza consecintele ne-
respectarii igienei personale ("Ce a patit iepu-
rasul care nu se spala pe maini”, spre exemplu);
Activitati de audiere si invatare a unor cantece
cu miscari, ce reflecta subiectul igienei perso-
nale.

citiul, jocul de
rol, lectura dupa
imagine, poves-
tirea, dramati-
zarea, auditia
siinterpretarea
muzicala

Activitati de preparare a unor bucate simple produse
(tartine, ceai) si servirea lor; pentru
. . D A repararea
Activitati de audiere si invatare a unor cantece prep
Ll « . - o de bucate,
cu miscdri, ce reflecta subiectul regulilor servirii
; casetofon/
mesei.
telefon cu
cantece inre-
gistrate
05 -sa se Activitati de cunoastere a obiectelor de toaleta, Explicatia, Set pentru
spele pe maini, | a modului de utilizare si de denumire/indicare| demonstratia, |spalat pe mai-
folosind apa, |a acestora; imitarea, exer- ni (prosop,

sapun, vas cu
apa), jucarii/
papusi/mari-
onete pentru
jocul derol,
carti cuilus-
tratii, carduri
cu imagini,
casetofon/
telefon cu
cantece inre-
gistrate
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Anexa 4

Model Analiza functionala a comportamentului copilului realizata in cadrul interventiei
psihologice (in baza modelului ABC)

Copilul X, 6 ani

Categoria CES (in baza Raportului de evaluare complexa, SAP): tulburdriemotionale side comportament,
tulburari de limbaj.

Diagnoza confirmata medical: retard psihoverbal, ADHD.

Traseu educational: frecventarea centrului de zi, cu un program de asistenta psihologica si logopedica
la varsta de 3-4 ani; frecventarea anterioara a 2 IET, cu schimbarea acestora din motivul marginalizarii
copilului, manifestarii abuzului fizic si emotional din partea cadrelor didactice si a copiilor (din relatarile
parintilor).

Forma de incluziune - totala.
Particularitati de dezvoltare ale copilului

In aspect socio-emotional, manifesta preferinte pentru aflarea in grupul de copii, dar necesita suprave-
ghere si ghidare permanenta din partea unui adult; prezinta dificultati de relationare si comunicare atat
cu copiii, cat si cu adultii (copiii il evita); poseda abilitati reduse de respectare a regulilor de comporta-
ment, luare de decizii si solutionare a unor situatii; este confuz sau poate actiona spontan si impulsiv,
refuzand sa coopereze.

Din punct de vedere cognitiv, este curios sa participe la toate activitatile propuse; prezinta un nivel optim
de cunostinte despre mediul inconjurator; din cauza energiei sporite intampina dificultati de intelegere
a instructiunii adultului, de concentrare asupra realizarii unei sarcini, cu frecvente episoade de distra-
gere.

Cu privire la dezvoltarea limbajului, prezinta un vocabular activ redus, cu deficiente de pronuntie, din
care cauza vorbirea lui este mai dificil de inteles.

In aspect fizic, este dezvoltat conform varstei; prezinta o impulsivitate motorie, uneori si probleme de
coordonare motorie generala (este neindemanatic).

Particularitati psihosociale ale familiei

Este o familie completa, cu 2 copii (copilul X este mezinul). Relatiile din cadrul familiei sunt armonioase.
Parintii prezinta atitudini favorabile in raport cu copilul, situatia lui de dezvoltare; manifesta un grad inalt
de motivare de a-si sprijini copilul in procesul de incluziune.

Motivatia aplicarii analizei functionale a comportamentului in cazul copilului X reiese din cateva
aspecte importante:

- comportamentele inadecvate manifestate de copil sunt generate de anumite situatii ce se repeta si
mentinute de consecintele lor; modelul comportamental ABC oferd intelegerea relatiei dintre eveni-
mentele si circumstantele care provoaca si sustin comportamentul problematic';

+ prin schimbarea antecedentelor si/sau consecintelor se poate obtine modificarea comportamen-
tului copilului;

« lavarste mici, dar si in cazul prezentei unei dizabilitati, cand este dificil de influentat comportamentul
copilului prin actiuni directe, putem obtine rezultatele scontate in mod indirect; utila in acest sens
ar fiinvdtarea parintilor, cadrelor didactice de a se implica astfel incat, prin comportamentele lor de
raspuns, sa favorizeze aparitia si mentinerea comportamentelor dorite la copil.

110 Baditoi E. Barbara When behavior makes learning hard: Positive steps for changing student behavior. Council for Exceptional
Children, Pap/Cdr edition, 2009. 102 p.
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Etapele analizei functionale a comportamentului
(dupd schema de etapizare propusa de B. Baditoi)'"

Prezentarea problemei - descrierea comportamentului-problema.
Prezentare:

Copilul X nu realizeazd de sine stdtdtor o sarcind; este implicat concomitent in cateva activitdti, astfel
incurcand si celorlalti copii sd se concentreze. Exceptie fac cazurile cand lucreazd de unul la unul cu
un adult.

Descrierea comportamentelor observate — enumerarea comportamentelor observate care
stau la baza problemei identificate.

Prezentare:

Copilul X se concentreazd pe maxim 3-5 min. cdnd are de realizat ceva, incurcd copiilor (ii ciupeste, ii
atrage in jocurile sale, comenteazd in voce actiunile); ignord educatorul atunci cand ii spune sé fina-
lizeze sarcina; formuleazad repetat aceleasi intrebdri privitor la aspectele care s-au discutat anterior;
esteinteresat de tot din jur: vorbeste, se joacd, deseneazd sasu aleargd in loc sd urmeze instructiunile.

Colectarea datelor privind comportamentele observate - colectarea informatiilor cu privire
la frecventa, intensitatea si durata comportamentelor.

Prezentare:

Copilul X nu realizeazd sarcina in 75% dintre cazuri si anume, cdnd nu lucreazd impreund cu un
adult.

Stabilirea nevoii din spatele comportamentului

Se stabileste functia comportamentului sau ceea ce copilul incearca sa comunice. De regula,
poate semnaliza nevoia de atentie/ajutor, afectiune/acceptare/control, afirmare, oboseala etc.

Prezentare:

Copilul X nu stie cum sd inceapa realizarea sarcinilor; are nevoie sd i se precizeze notiunile, pasii de
urmat; are nevoie de ordine in ceea ce face; solicitd atentia colegilor/adultului.

Identificarea abilitatilor deficitare care conduc la manifestarea comportamentului

Identificarea abilitatilor deficitare permite intelegerea situatiei si planificarea unor interventii
suplimentare.

Prezentare:

Copilul X nu are abilitdti de muncad independentd; nu-si poate structura de unul singur procesul de
realizare a sarcinii; nu poate ignora stimulii externi ce-1 distrag; isi concentreazd atentia pe perioade
neinsemnate de timp.

Determinarea strategiilor alternative prin care copilul poate atinge acelasi scop

Se identifica unele comportamente, care pot sd inlocuiasca comportamentul problematic.
Exemple de strategii alternative pentru copilul X:

« realizarea sarcinii dupd un algoritm propus, sub ghidarea adultului, pand la invdtarea procedeului;
- urmarea regimului zilnic, cu utilizarea unui orar in imagini;

- transformarea ecolaliei (repetarea de multe ori a unei si aceeasi intrebdri sau a constatarii unei
actiuni proprii/a colegului) in comportament adecvat (copilul repetd ce are de facut dupd ce toti
incep sd lucreze).

M ibidem
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Stabilirea recompenselor/intaririlor, care pot creste probabilitatea de manifestare a com-
portamentului dezirabil

Se examineaza itemii/activitatile importante pentru copil, care cresc, descresc sau modifica po-
sibilitatea de manifestare a comportamentului-problema sau mentin comportamentul dorit.

Exemple de recompense pentru copilul X:

« Combinarea frecventd a sarcinilor de lucru individual la masd cu activitdti fizice (alergat, jocul cu
mingea);

- Stabilirea sistemului de recompense: obtinerea bulinelor pentru sarcini scurte realizate, sumarea

lor la final de zi/sGptdmand si oferirea stimulului prestabilit (el se discutd de fiecare datd la incepu-
tul zilei/saptamanii).

Determinarea schimbarilor in mediul de invatare si instructionale, care pot sa modifice
comportamentul

Se examineaza posibilitatea unor schimbari in mediul de invatare, care ar facilita aparitia si men-
tinerea comportamentului dorit.

Exemple de schimbari in mediul de invatare si instructionale pentru copilul X:
- oferirea unor instructiuni scurte, ce presupun realizarea unei singure sarcini;

- simplificarea sarcinii; divizarea sarcinii in cateva mai simple;

« plasarea copiluluiin vizorul adultului;

« mdrirea treptatd a numdrului de sarcini realizate de sine statator (fdrd sprijinul educatorului/ma-
mei acasa);

- asistenta CDS in cadrul unor activitati de invdtare/etape.

In baza analizei functionale a comportamentului au fost stabilite comportamentele problematice ale copi-
lului X, nevoile ce stau in spatele lor, abilitatile deficitare care favorizeaza mentinerea acestora. Analiza
comportamentala a permis:

- identificarea mai multor strategii alternative, care i se pot propune copilului pentru a-si atinge scopu-
rile, urmand comportamente adecvate din punct de vedere social;

« elaborarea unui sistem de recompense pentru a fi utilizate in scopul intaririi comportamentului dezi-
rabil;

- stabilirea schimbarilor/adaptarilor ce trebuie realizate in activitatea de invatare, legat de oferta
instructionald si modul in care ea este adusa copilului, mediul de invatare, care impreuna sa sustina
modificarea comportamentului.

Masurile de interventie stabilite urmeaza sa fie aplicate de catre toti cei ce interactioneaza cu copilul: parinti,
specialisti din gradinita. In acest scop, sunt recomandate activitati de consiliere/informare, cu participarea
actorilor vizati (separat/in grup), pentru a fi sprijiniti sa inteleaga specificul de dezvoltare al copilului, nece-
sitatile lui, sa adopte strategii educationale bazate pe utilizarea adecvata a sistemului de recompense. De
asemenea, este recomandata realizarea concomitenta de catre psiholog a activitatilor de dezvoltare perso-
nala cu implicarea propriu-zisa a copilului, pentru dezvoltarea abilitatilor lacunare si intarirea comporta-
mentelor dezirabile.
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Anexa 5

Model Program de asistenta psihologica individualizata''?

I. Date despre program

Copilul X

Perioada de aplicare XXX

Obiectiv general Sprijinirea copilului in procesul de invatare si dezvoltare a personalitatii prin
intermediul formarii abilitatilor de lucru independent si a celor de relationare
cu semenii

Obiective specifice O1 - dezvoltarea abilitatilor de lucru independent;

02 - sporirea capacitatii de concentrare a atentiei;

O3 - dezvoltarea abilitatilor de autocontrol;

O4 - invatarea modalitatilor de gestionare a emotiilor;
O5 - dezvoltarea abilitatilor de relationare cu semenii;

06 - crearea si utilizarea sistemului de recompense pentru intarirea compor-
tamentului dezirabil

Tipul, numarul sedinte- | - Sedinte de grup (20)
lor preconizate - Sedinte individuale (minim 30)
Durata programului - circa 20 saptamani, cu o frecventa de 2-3 sedinte pe

saptamana, fiind posibil de realizat si cele individuale, si cele de grup conco-
mitent

Timpul alocat fiecarei 25-30 minute
sedinte

Il. Structura programului

Continutul componentelor din cadrul programului Metode si tehnici de lucru

Dezvoltarea abilitatilor de autocontrol

Este una din cele mai dificile directii de lucru, deoarece pentru co- | Tehnici de relaxare, exercitii de
pilul cu ADHD orice din mediul inconjurator reprezinta un stimul. | respiratie, jocuri mobile, utiliza-
Din aceasta cauza pentru el devine imposibila misiunea concentrarii | rea basmelor terapeutice.

asupra unei singure sarcini, el fiind implicat concomitent in mai mul-
te activitati. In cadrul acestei componente sunt proiectate activitati
bazate, in mare parte, pe exersarea tehnicilor de relaxare, orienta-
te spre dezvoltarea capacitatii copilului de a se concentra asupra
propriului corp, starilor pe care le traieste in timpul relaxarii (liniste,
confort interior, satisfactie). Intr-un final, aceasta exersare il ajuta sa
invete sa-si gestioneze comportamentul.

Dezvoltarea abilitatilor comunicative

2 Nota: Programul de asistenta psihologica individualizatd este elaborat in baza analizei functionale a comportamentului copi-
lului X, prezentatd in Anexa 4.
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La inceput sunt proiectate mai multe sedinte individuale, in care co-
pilul exerseaza interactiunea cu consilierul, ascultand instructiunea,
repetand-o, realizand-o. Se organizeaza diverse jocuri de rol, in care
sunt create situatii, similare cu cele, in care copilul intampina dificul-
tati de relationare. Modalitatile de comportare exersate in cadrul tera-
piei prin joc ar putea fi mai apoi transferate de cdtre copil in viata rea-
1a. Aceleasi sarcini se pun si pe seama activitatilor de grup ce urmeaza
(este bine sa se opteze pentru perechi, apoi sa se treaca la grupuri mai
mari). Comportamentul provocator al copilului este cauzat de lipsa
unor modalitati acceptate de exprimare a emotiilor, de satisfacere a
propriilor nevoi, generate si ele de dificultatile de autocontrol.

Conditii pentru organizarea activitatilor de grup:
- se constituie grupuri nu prea mari, din maxim 5 copii;
- in cadrul grupului nu se includ si alti copii cu ADHD;

— se creeaza situatii in care fiecare membru al grupului are posibili-
tatea sa exerseze calitatea de lider, care ii sporeste autoritatea si,
respectiv, solicita de la acesta un anumit nivel de gestionare atat a
propriului comportament, cat si a situatiei.

Jocuri de rol in cadrul terapiei
prin joc; utilizarea basmelor tera-
peutice.

Dezvoltarea emotionala

Activitatile acestui compartiment se referd la invatarea modalitati-
lor de temperare/gestionare a emotiilor, pe de o parte, si la crearea
posibilitatilor pentru exprimarea emotiilor acumulate, legate de re-
strictiile si interdictiile pe care le resimte copilul in permanentd, pe
de alta parte. Aceste activitati vor facilita inlocuirea starii de nemul-
tumire de sine si a frustrarii trite cu o percepere pozitiva a propriei
persoane si construirea unei interactiuni eficiente cu cei din jur.

Elemente art-terapeutice, cu uti-
lizarea desenului, modelarii, dan-
sului, teatrului, muzicii; terapia
prin joc; activitati de exprimare
pul reducerii ei (runde scurte de
box, batai cu perna, aruncare de
sageti etc.).

Stimularea capacitatii de concentrare si distribuire a atentiei, a autonomiei in activitatea cognitiva

Aceastd componenta se referd la compensarea functiilor de concentra-
re si distribuire a atentiei, voluntaritatii, controlului asupra activismului
motor si a comportamentului, care trebuie realizata pe etape. Se va
incepe cu stimularea capacitatii de concentrare, de distribuire volunta-
ra a atentiei pana la inregistrarea unui rezultat pozitiv constant, dupa
care se va lucra in paralel si la exersarea abilitatilor de control asupra
comportamentului. Copilul este invatat sa verbalizeze propriile actiuni,
sa decida asupra consecutivitatii lor logice si sa o urmeze.

Exercitii de stimulare a proprieta-
tilor atentiei; exercitii de sporire a
vitezei de reactie, de dezvoltare a
coordonarii actiunilor, controlu-
lui muscular.

lll. Desfasurarea sedintelor

Exemple de sedinte individuale

Sedintanr. 1

Obiectivele sedintei:

- exersarea abilitatii de urmare exacta a instructiunii;

- dezvoltarea capacitatii de concentrare a atentiei, de realizare a transferului de la o activitate la alta;
. exersarea abilitatilor de interactiune (initierea comunicarii si stabilirea contactului, ascultarea activa).
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1. Salutul si prezentarea succintd a programului sedintei.
2. Exercitiul "Ce s-a schimbat”

Obiectiv: dezvoltarea capacitatii de urmare a instructiunilor simple, de memorare, a spiritului de observare.
Materiale necesare: 5-7 obiecte (jucadrii) de dimensiuni medii si tot atatea de dimensiuni mici.

Mod de realizare. Pe masa se aranjeaza cateva obiecte de dimensiuni medii, pe care copilul le examineaza
atent timp de 2 minute. Dupa expirarea timpului el este intors cu spatele/invitat sa iasa din sald, pana cand
psihologul face cateva modificari: extrage un obiect/mai multe, le schimba pozitia, completeaza cu alte
obiecte. Dupa revenirea la masa, copilului i se propune sa stabileasca ce s-a schimbat.

Acest exercitiu poate fi repetat la fiecare activitate, schimband conditiile de realizare. Pentru inceput se
folosesc obiecte de mdrime mare/medie, treptat fiind inlocuite cu obiecte mici. La initierea programului se
vor opera 1-2 schimbari, iar odatd cu aprofundarea lui — mai multe, dintre care ultimele vor fi mai greu de
sesizat. O conditie importanta pentru fiecare activitate de acest gen tine de repetarea de fiecare data de
catre copil a instructiunii primite si de proiectarea pasilor de urmat in comun cu psihologul.

3. Exercitiul "Te rog™™

Obiectiv: dezvoltarea capacitatii de transfer de la o activitate la alta, a atentiei voluntare.

Mod derealizare. Psihologul demonstreaza rand pe rand mai multe miscari/actiuni. Copilul le repeta selectiv,
numai pe cele urmate de cuvintele "te rog”. In cazul reproducerii corecte copilul preia rolul de persoana
care demonstreaza. In cazul esecului copilul realizeaza o sarcina oferita de psiholog (ceva ce presupune
miscare, reproducere, calcul etc.).

4. Jocul marionetelor

Obiectiv: dezvoltarea abilitatilor de interactiune cu copiii, in special, initierea comunicarii si stabilirea
contactului, ascultarea activa.

Materiale necesare: 2-3 marionete/jucarii, ce redau chipuri de bdiat/fatd, diferite animale.

Mod de realizare. Psihologul propune copilului sa-si aleaga o marioneta din cele propuse si sa improvizeze
fmpreuna un dialog imaginar dintre cele 3 personaje. Copilul va avea un rol si adultul doua. Sarcina psiho-
logului in cadrul acestei activitati consta in crearea in cadrul jocului a situatiilor de interactiune, similare cu
cele, in care copilul intampina dificultati de relationare. Acestea s-ar putea referi la: initierea unei discutii
cu un copil necunoscut in cadrul plimbarii; implicarea in jocul unui grup mic de copii; depasirea situatiei
in care cativa copii nu doresc sa se joace cu el etc. De fiecare data copilul este pus in situatia de a depasi
anumite obstacole, exersand diferite modalitati de comportare.

5. Pauza de relaxare
Obiectiv: reducerea tensiunii emotionale si musculare acumulate.
Materiale necesare: minge cu lipici pentru aruncare/darts cu sageti.

Mod de realizare. Copilul este invitat la o runda de aruncare de sageti/aruncarea mingii cu lipici/altceva, in
dependenta de resursele existente in sala de activitate. Se poate improviza o competitie in doi sau se poate
oferi un anumit interval de timp pentru exersare independenta.

6. Exercitiul "Acvariul”

Obiectiv: dezvoltarea sensibilitatii tactile, reducerea starii de tensiune, inducerea unei usoare stari de rela-
xare.

Materiale necesare: un vas cu apd, 10-15 nasturi de diferite forme, marimi, culori.

Mod de realizare. In vasul cu apa se asazd cativa nasturi. Se explica copilului cd vasul reprezinta acvariul,

RS

iar nasturii sunt pestisorii. In continuare i se propune s arunce cativa "pestisori” in "acvariu”, dupa care cu

"3 lInpoko.a I"A., Xagbko E.I'. MpakTtukym gna getckoro ncuxonora. Poctos H/[.: ®eHukc, 2006.314 ¢, c. 176.
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ochii inchisi sa gaseasca toti "pestisorii” din vas. Sarcina poate fi complicata prin aruncarea unei cantitati
mai mare de "pestisori” si cautarea lor, prin diferentierea "pestisorilor” care traiau deja aici si cei pe care i-a
adus copilul etc.

Jocul cu utilizarea apei este adorat de catre copii, el contribuind la reducerea starii de frustrare, tensiune
emotionald. Mai mult ca atat, ei au si posibilitatea de a incerca o gama variata de senzatii.

7. Ritualul de rdmas bun.

Mod de realizare. De la prima sedinta se formeaza un ritual de incheiere a sedintei, prin adresarea a 1-2
intrebari despre ce i-a placut cel mai mult in cadrul activitatii, ce ar vrea sa se repete la intalnirea urmatoare
etc. Dupd aceasta copilul este luat de maini, pentru a i se transmite "energie” si un enunt motivational (“Esti
un copil extraordinar”, "Totul va fi bine” etc.).

Sedinta nr. 2

Obiectivele sedintei:
 exersarea abilitatii de urmare exacta a instructiunii;
« dezvoltarea capacitatii de concentrare a atentiei si de realizare a transferului de la o activitate la alta;
- dezvoltarea abilitatii de detectare si diferentiere a ematiilor.

1. Salutul si prezentarea succintd a programului sedintei
2. Exercitiul "Gdaseste perechea”

Obiectiv: exersarea capacitatii de concentrare pe detalii, memorare; extinderea volumului atentiei.

Materiale necesare: cateva perechi de ciorapi de diferite culori, marimi, ornamente; fisa de lucru cu perechi
de ciorapi.

Mod de realizare. Pe masd/intr-un saculet/intr-o ladita se plaseaza mai multe perechi de ciorapi (unele
intoarse pe dos). Copilului i se propune sa formeze perechi de ciorapi. Pentru complicarea sarcinii se pot
oferi ciorapi foarte asemanatori ca forma, marime, ornamentare. La urmatoarele sedinte sarcina poate fi
repetata deja intr-o alta modalitate. Se poate utiliza fisa de lucru, in care sunt reprezentate la intamplare
perechile de ciorapi, iar copilul urmeaza sa le gdseasca.

3. Exercitiul "Runda de clipire”
Obiectiv: exersarea abilitatii de urmare exactad a instructiunii; dezvoltarea abilitatii de autocontrol.

Mod de realizare. Psihologul si copilul se asaza fata in fata si se privesc direct in ochi. Sarcina fiecarui parti-
cipant este sa reziste in aceasta postura cat mai mult fara a clipi. Cine nu reuseste, realizeaza o sarcina de
compensare a esecului.

4. Exercitiul "Triatlonul”

Obiectiv: dezvoltarea capacitatii de transfer de la o activitate la alta, a atentiei voluntare, extinderea muscu-
lara.

Mod de realizare. Psihologul demonstreaza imitarea unor miscari, ce redau diferite tipuri de sport, pe care
copilul urmeaza sa le repete, doar ca intr-o anumita consecutivitate. La semnalul "unu” al psihologului se
imita alergatul pe loc, la semnalul “doi” schiatul si la semnalul "trei” mersul pe bicicleta din pozitie asezata.

5. Exercitiul "Bucuria si tristetea”
Obiectiv: dezvoltarea abilitdtii de detectare si diferentiere a emotiilor.

Materiale necesare: un set de carduri cu reprezentarea fetelor ce redau diferite emotii (in lipsa acestuia ele
se pot desena).

"4 Ulnpokosa I"A., Xagbko E.I'. MpakTtukym gna getckoro ncuxonora. Poctos H/[.: ®eHunkc, 2006.314 ¢., c. 178.
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Mod de realizare. Copilului i se propun mai multe desene, ce reprezinta fete, ce exprima diferite emotii.
Copilul urmeaza sa le selecteze in 2 categorii, dupa tipul emotiilor pe care le redau: bucurie si tristete.
Sarcina psihologului consta in a-i oferi copilului posibilitatea de a relata despre emotiile aparute in urma
examindrii desenelor, de a argumenta deciziile facute privind emotia ce predoming, de a-si aminti situatii
in care el a trdit emotii similare.

6. Exercitiul,Clepsidra™*
Obiectiv: reducerea starii de tensiune, dezvoltarea abilitatii de extindere musculara si relaxare.
Materiale necesare: o clepsidra.

Mod de realizare. Psihologul ii propune copilului spre examinare o clepsidrd, ii demonstreaza modul de
functionare, utilizare. Apoi copilul este invitat sa-si imagineze ca el reprezinta o clepsidra, iar firicelele de
nisip sunt emotiile lui negative (furia, tristetea). Este bine sa se faca legatura cu una din situatiile frustrante
pe care le-a relatat copilul in activitatea precedenta, pentru a-si aduce aminte exact, cum se simtea atunci.
Apoi copilul este invitat sa-si imagineze cum emotiile curg de sus in jos, de la cap spre picioare si dispar
(copilul poate imita prin miscari aceasta eliminare a emoatiilor). Psihologul explica ca oricat de mult nu
ne-am stradui, firicelele de nisip nu pot rdmane in partea de sus a clepsidrei. Tocmai de aceea se vor scurge
incet prin clepsidra, pana cand partea de sus va rdmane goald. Procesul se poate repeta pana la scaderea
completa a tensiunii.

7. Ritualul de rdmas bun.

Exemple de sedinte de grup

Sedintanr. 1
Obiectivele sedintei:
+ cunoasterea reciproca a membrilor grupului;
- crearea atmosferei favorabile lucrului in grup prin confirmarea unor reguli ale participarii;
- favorizarea spiritului de colaborare, a sentimentului de apartenenta la grup;
- dezvoltarea capacitatii de autoprezentare.
1. Salutul

Mod de realizare. Pe un fundal muzical linistit copiii, formand un cerc, se saluta unii cu altii, utilizand, la
indemnul psihologului, pe rand, mana dreapta/stanga, zambetul, ndsucul, genunchiul drept/stang etc.
Aceastd modalitate de salutare va fi utilizata la inceputul fiecarei sedinte de grup.

2. Prezentarea colegilor de grup
Obiectiv: cunoasterea membirilor grupului; stimularea capacitatii de memorare, a atentiei.
Materiale necesare: o minge/o jucarie moale.
Mod de realizare. Copiii formeaza un cerc si rostesc impreuna urmatoarele versuri:
Mingea noastrd e vioae. / Cine vrea s-o prindd oare?

Psihologul arunca mingea/jucaria moale catre cineva din cerc. Copilul care a prins-o, spune cum se numeste
si o transmite inapoi. Procedura se repeta, pana cand toti copiii reusesc sa se prezinte de mai multe ori.

3. Exercitiul "Sarpele”

Obiectiv: crearea unei atmosfere favorabile lucrului in grup; favorizarea spiritului de echipa; dezvoltarea
coordondrii miscarilor.

Mod de realizare. Copiii se aranjeaza unul in spatele celuilalt pentru a forma un lant. Se misca prin salg,
tinandu-se de maini si imitand mersul unui sarpe. In tot acest timp copilul de la sfarsitul cozii are sarcina de
a prinde capetenia. Daca ii reuseste, el devine capetenie. Jocul se poate repeta de mai multe ori.

"> Briers S. Ghid practic pentru pdrinti. lasi: Polirom, 2009. 251 p., p. 176.
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4. Activitatea "Stabilirea regulilor grupului nostru”

Obiectiv: discutarea si stabilirea unor reguli comune, pentru crearea atmosferei favorabile lucrului in grup.
Materiale necesare: coli mari de hartie pentru desen in grup, creioane, acuarela.

Mod de realizare. Se initiaza discutia in grup despre modurile de comportare ale celor cu care comunicam,
care ne fac sa ne simtim bine. Pentru o mai buna intelegere se pot examina si anumite situatii, care ilus-
treaza respectarea/nerespectarea regulilor prezentate. in cadrul discutiei se stabilesc cateva reguli de baz,
pe care copiii urmeaza sa le respecte pe parcursul intalnirilor (spre exemplu: Ne adresdm pe nume; vorbim
pe rand; ne ascultdm unul pe altul). Pe langa formarea listei acestora, copiilor si se propune ilustrarea lor prin
desen.

Conditii ce trebuie luate in calcul la stabilirea si respectarea regulilor de grup
- Pentru a fi folosite cu succes, regulile trebuie sa fie intelese si agreate cu toti copiii.

+ Sunt putine la numar, simple si clare; pentru copiii de varsta prescolara numarul op-
tim de reguli stabilite este de maxim 4.

« Sunt formulate in limbaj pozitiv (Ne adresdm pe nume in loc de Nu ne poreclim).
« Sunt usor de pus in practica.
« Sunt aplicate in mod consistent.

- Sunt afisate intr-un loc vizibil.

5. Exercitiul de relaxare musculara "Copdcelul”

Mod de realizare. Stand in picioare, copiii isiimagineaza ca sunt niste copacei. in urmatoarele cateva minute
ei asculta si realizeaza instructiunile psihologului, care joaca rolul Primaverii. La inceput copiii sunt rugati
sa se ridice cat se poate de sus pe varfurile picioruselor, deoarece primavara a adus soarele, care vrea sa-i
incalzeasca pe toti. Copiii se inalta cat pot de mult, ridicand bratele in sus, spre soare. Apoi vine un vant
puternic, care ii secera la pamant, timp in care copiii se apleaca cu bratele libere spre pamant, simuland
caderea crengilor. In final cad, asezandu-se pe scaunele sau intinzandu-se pe covoras.

Aceste instructiuni se pot repeta de mai multe ori.
6. Exercitiul de final

Mod de realizare. Pe un fundal muzical linistit copiii, tinandu-se de maini, "transmit energie/caldura” de la
unul la altul, strangand pe rand palma colegului. Se pot improviza cateva runde de o astfel de transmitere.
Acest ritual de rdmas bun se va utiliza la finele fiecarei sedinte a grupului.

Sedinta nr. 2

Obiectivele sedintei:
- dezvoltarea coeziunii de grup;
- exersarea abilitatilor de interactiune bazata pe cooperare, de negociere;
.+ exersarea abilitatilor de relaxare musculara.
1. Salutul
2. Prezentarea colegilor de grup (partea a doua)

Obiectiv: consolidarea cunoasterii membrilor grupului dupa prenume; stimularea capacitatii de memorare,
a atentiei.

Materiale necesare: o minge/o jucarie moale.

Mod de realizare. Copiii formeaza un cerc. Psihologul aruncd mingea/jucaria moale unui copil, verbalizand
actiunea: Arunc mingea spre ... (prenumele copilului). Copilul care a prins-o, o arunca altui coleg, repetand
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aceeasi propozitie. Daca nu a rostit corect prenumele copilului, mingea se intoarce inapoi si el mai face o
incercare.

3. Exercitiul ,Floricele de porumb”

Obiectiv: formarea spiritului de echipd; imbunatatirea coordondrii miscdrilor.

Mod de realizare. Copiilor li se propune sa-si imagineze ca sunt niste floricele de porumb, care sar continuu
pe tigaie, cu mainile lipite de corp. Ei se misca astfel prin salg, iar la atingerea cu careva din membrii grupului
"se lipesc”, continuand sa sara impreuna, tinandu-se de maini. Jocul se termina odata cu formarea unei
“floricele” imense, care sa cuprinda toti copiii.

4. Activitatea "Construim impreuna”

Obiectiv: exersarea abilitatilor de lucru in grup bazate pe cooperare.

Materiale necesare: 2-3 seturi de puzzle nu prea complicate, din piese mari, cuibusoare de diferite marimi
si culori.

Mod de realizare. Copiii se divizeaza in perechi sau echipe a cate 3, in dependenta de numarul total al
participantilor la sedintd. Fiecare echipa primeste elementele unui puzzle (acesta este incurcat intentionat,
1-2 elemente apartinand setului oferit altui grup). Pentru inceput fiecare grup are sarcina de a realiza un
puzzle din elementele oferite. In timpul lucrului urmeaza sa-si dea seama ca nu pot finaliza sarcina, fiindca
unele piese sunt din alte seturi. La acest moment ei primesc instructiunea de a comunica cu membrii altor
grupuri, pentru a gasi o modalitate de rezolvare a situatiei.

Psihologul urmareste interactiunea dintre grupuri, iar dupa intregirea imaginilor initiaza discutia privind
eficienta strategiilor de comunicare utilizate de catre copii pentru realizarea schimbului de piese.

Activitatea ar putea continua cu construirea unor turnuri din cuibusoare, dupa aceeasi procedura, dar cu
schimbarea componentei echipelor. Aceasta etapa permite exersarea acelorasi strategii de cooperare in
scop de consolidare.

5. Lectura basmului terapeutic "Lacul cel mic”

Basmul terapeutic reprezinta o poveste cu mesaj vindecator. Spre deosebire de cel obis-
nuit, este un basm special conceput ca sa contina o idee mascatd, exprimata indirect si
menita sa sugereze (nu sd forteze spre invatare cu tot dinadinsul) o schimbare de atitudi-
ne sau comportament. in basm totul este cu putinta, cu ajutorul fanteziei.

Reguli privind utilizarea basmului terapeutic:
« Nu se comenteaza in nici un fel mesajul basmului. Copilul il va descoperi singur.

« Nu se pun intrebari despre cum a fost inteles basmul. Se da timp de gandire si de
asezare a sensului vindecator, care este mai aproape de vis si subconstient decat de
rationalitate.

Lacul cel mic'’®

Intr-un anume tinut, candva demult, se afla un lac mic si extraordinar de frumos. Era acoperit de nuferi galbeni si
roz, iar in undele lui albastre inotau mii de pestisoricolorati. Pe valuri toatd ziua se zbenguiau ratuste si bobocei
gdldgiosi. De jur imprejurul lacului cresteau cele mai frumoase flori, iar sdlciile isi aplecau ramurile bogate pand
in apele lui. Numai cé lacul se simtea foarte nefericit. Nu se stie de unde ii venise ideea ca ar fi bine pentru el sd
aibd mai multa apa. Credea cd dacd ar avea mai multd apd ar fi fost mai fericit. Asa cd a inceput sé adune apd
de unde putea. Dorea mereu tot mai multd si mai multd apd. Era pur si simplu de nesdturat.

Nici nu se mai gdndea la altceva decdt cum sa facd sa stranga cat mai multd apd. Nu-si dddea seama cad pe
mdsurd ce se aduna apa in el, infatisarea lui se schimba din ce in ce mai mult. Schimbarea nici mdcar nu era in

16 Filipoi S. Basme terapeutice pentru copii si parinti. Cluj-Napoca: Fundatia Culturald Forum, 1998. p. 59-60.
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bine si lacul nu devenea mai frumos. A crescut pdnd cand s-a transformat intr-o zond umedad, plind de béltoace
si de tantari, cu apd tulbure si puturoasd. Nici broastele nu mai stateau cu pldcere in el. Pestii au murit sufocati
de ndmol, nuferii s-au uscat, iar ratele au zburat sé caute un loc mai bun.

Lacul a rdmas singur si nu intelegea nimic. Isi spunea in sinea sa:,,Credeam cd dacd apa mdi face sé md simt atat
de frumos, adundnd in mine toatd apa de pe lume, md voi simti cel mai bine. Acum inteleg cd nu este adevdrat.
Dar ce as putea face?”.

Pe mdsura ce se tot gdndea isi dddea seama ca fdcuse o greseald mare. Asa cd dupd un timp s-a hotdrdt sd
renunte la ideea de a mai strange apd. Treptat a impins inapoi toate apele care le absorbise in el, revenind la
forma si mdrimea lui de altadatd. Ndmolul puturos a dispdrut, iar undele Idcusorului au redevenit albastre.
Ratustele s-au intors bucuroase inapoi. Alti pestisoricolorati s-au hotdrat sd inoate in Idcusor. Curdnd din rada-
cinile rdmase pe fundul apei au rdsdrit nuferi galbeni, albi, rozi si albastri.

Lacul a invatat ceva foarte important din povestea lui: a avea mai mult nu inseamnd neapdrat a te simti mai
bine. In schimb, a fi mai mic si a avea mai putin nu este chiar deloc ceva nepldcut. De asemenea si-a dat seama
cd ceea ce iti doresti uneori din tot sufletul se poate intampla sd nu fie spre binele tdu. Aceasta intdmplare i-a
deschis ochii si I-a invdtat un nou mod de a privi lumea.

6. Exercitiul de relaxare musculard “Creste floarea”

Mod de realizare. Formand un cerc, copiii realizeaza urmatoarea instructiune, propusa si demonstrata de
psiholog: “"Ne asezam in pirostrii, aplecam capul spre genunchi si-i cuprindem cu mainile. Ne imaginam ca
suntem o mica semincioara de floare, care incearca sd iasa de sub stratul gros de pamant. Strangem pumnii,
ne incordam si simtim cum ne vin puterile. Ridicdm un pic capul, privim imprejur. Asa a iesit primul firicel.
indreptam cate putin genunchii, spatele. Ne ridicdm incet si crestem in sus, cat mai sus. Nu ne grabim,
culegem tot de ce avem nevoie din pamant. Crestem puternici. Ne ridicam cat mai sus, ne uitam spre soare.
lata asa a aparut primul butonas. Ne intindem si ne indreptam si mai mult. Ridicam bratele sus, acestea
sunt primele petale de floare. Privim in sus si zambim. In sfarsit, floarea noastra a inflorit! Ne intindem si mai
mult. Ce floare frumoasd a crescut! Suntem cei mai fericiti!

Dar vara a trecut si a venit toamna. Ne relaxam cate putin. Floarea noastra a inceput sa se usuce. Coboram
bratele in jos, umerii. Au cazut ultimele petale. Treptat coboram capul in jos. Cad frunzele. Fluturam un pic
mainile. A venit un vant naprasnic si s-a frant si tulpina. Coboram pe podea. Ne intindem, ne relaxam. Stam
in aceasta pozitie, nu ne miscam. Ne odihnim...".

7. Exercitiul de final
Sedintanr.3

Obiectivele sedintei:

« dezvoltarea abilitatilor comunicative, a increderii, empatiei;

- stimularea dexteritatii motorii;

- dezvoltarea abilitatilor de autocontrol;

. exersarea abilitatilor de relaxare musculara.

1. Salutul

2. Exercitiul ,, Dansul in pereche”
Obiectiv: stimularea interactiunii dintre copii si sporirea coeziunii de grup; dezvoltarea capacitatii de coor-
donare a miscdrilor.

Mod de realizare. Copiii se impart in perechi, dupa dorinta, se aranjeaza spate la spate si se iau de maini. In
aceasta postura se misca prin sala, improvizand un dans. Cand cantecul se opreste, fiecare isi cauta un nou
partener, cu conditia ca perechile nou-formate sa nu se repete.
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3. Jocul de rol "Buneii si nepoteii”™"’
Obiectiv: dezvoltarea abilitatilor comunicative, a increderii, empatiei; stimularea dexteritatii motorii.
Materiale necesare: cateva fulare pentru a lega ochii copiilor.

Mod de realizare. Copiii sunt divizati in doua echipe: buneii si nepoteii. "Buneii” sunt legati la ochi, pentru
a improviza ca sunt foarte batrani, din care cauza nu vad, nu aud, se misca greu. Sarcina "nepoteilor” este
sa-i insoteasca la medic. Nu este simplu, deoarece spitalul se afla departe si mai urmeaza si o zona aglome-
ratd, cu multe masini, ce trebuie traversata. Se improvizeaza drumul (desenat cu cretd/desemnat printr-o

panglica), iar 1-2 copii joaca rolul masinilor, care misuna in toate partile. "Nepoteii” ii vor ajuta pe "bunei”
sa ajunga la medic, apoi ii vor insoti la farmacie, dupa care vor reveni impreuna acasa.

Inainte de inceperea jocului se poate realiza o discutie despre necesitatea oferirii ajutorului varstnicilor.
In cadrul pregatirilor se exerseaza mai multe posturi, care sa redea cel mai bine persoana in varsta. In
procesul jocului psihologul "regleaza” interactiunea dintre jucatori: "buneii” vor fi rugati sa aibd incre-
dere in "nepotei”; masinile vor merge, respectand cu grijd regulile de circulatie. La finele jocului se discuta
comportamentele manifestate de personaje.

4. Exercitiul "Actiunea inversa”

Obiectiv: exersarea abilitatilor de autocontrol, concentrare, de apreciere adecvata a propriilor insuccese.
Materiale necesare: cateva carduri cu reprezentarea simbolicd a diferitor actiuni corporale.

Mod de realizare. Copiii formeaza perechi. Echipele primesc cateva carduri cu reprezentarea simbolica a
anumitor actiuni corporale: imaginea unui copil cu bratele ridicate in sus/bratele coborate in jos/capul
orientat spre stanga etc. Cate un copil din fiecare pereche demonstreaza cardul, iar partenerul sau are
sarcina de a repeta cat mai repede actiunea inversa. Pe parcursul realizarii sarcinii psihologul evalueaza
calitatea realizarii, duce evidenta greselilor, anuntand castigatorii fiecarei perechi, dupa care copiii se
schimba cu rolurile.

5. Exercitiul de relaxare musculard "Facem baie”

Mod de realizare. Copiii formeaza perechi, in cadrul cdrora un copil va face baie, iar celdlalt va imita functio-
narea dusului, curgerea apei. Psihologul anuntd inceputul procedurii, in care incepe sa curga apa si copiii se
scalda, imitand spalatul din cap pana in picioare. Apoi urmeaza dusul cu apa rece, dupa care din nou un jet
de apa calda. Copiii imita stergerea cu prosopul, apoi masajul pe spate, realizat de catre colegul de echipa.
La final copiii se schimba cu rolurile, urmand aceleasi instructiuni.

6. Exercitiul de final.

"7 Unpokosa I"A., agbko E.I'. MpakTukym gna getckoro ncuxonora. Poctos H/[.: ®eHunkc, 2006. 314 ¢., c. 190-192.
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Anexa 6

Model Program de asistenta individualizata pe domeniul dezvoltarii limbajului
si comunicarii (terapia logopedica)

Date generale

Perioada de aplicare a | Pe parcursul anului de studii

planului
Tipul activitatii Activitate corectional-recuperartorie a tulburarii de limbaj
Obiectiv general - Dezvoltarea abilitatii de receptare a mesajului oral;

« Dezvoltarea abilitatii de exprimare orala

Obiective operatio- | O1 - Sa imita actiunile demonstrate (imitatie nonverbala);

nale 02 - Sa identifice sunetele emise de diferite animale, sunete produse de diferite obiecte si
jucarii sunatoare;
03 - Sa recunoasca dupd imagini diferite obiecte si sa le arate in baza instructiunii adultu-
lui;
04 - Sa pronunte corect sunete, silabe, onomatopee, cuvinte;
05 - Sa identifice si sa denumeasca obiecte din mediul ambiant

Etapele sedintei de | Etapa . Terapia generald

terapie logopedicd | . Dezvoltarea mobilitatii aparatului fonoarticulator (exercitii de inspiratie si expiratie,
exercitii pentru buze, limba, maxilare);

- Dezvoltarea auzului fonematic si a atentiei auditive (diferentierea onomatopeelor, dife-
rentierea sunetelor produse de diferite jucdrii sunatoare);

« Dezvoltarea motricitatii generale si a celei fine (exercitii de motricitate grosiera si motri-
citate find);

« Dezvoltarea deprinderilor de imitatie nonverbala (manevrarea obiectelor).

Etapa Il. Terapia specificd

« Dezvoltarea deprinderilor de pronuntare corectd a sunetelor vocale §, e, i, i, si a consoa-
nelor m, p, t, b, dizolat, in silabe, in cuvinte monosilabice si bisilabice;

« Dezvoltarea deprinderilor de comunicare cu adultul prin folosirea pictogramelor.

Metode didactice Demonstrarea, imitatia, explicatia, exercitiul, jocul didactic, modelarea

Resurse materiale | Oglindd, imagini ale obiectelor, plastiling, carti cu ilustratii pentru exersarea onomatope-
elor

Numadr de sedinte | De doua ori pe saptamana

Timpul unei sedinte | 30 min.

Rezultatul Copilul isi va dezvolta abilitatile de pronuntie corecta a sunetelor, silabelor, cuvintelor mo-
scontat nosilabice si bisilabice.

Desfasurarea sedintelor

Denumirea

T Obiective Continutul activitatii de invatare
activitatilor ’ ’
Terapia generala Dezvoltarea | Exercitii de motricitate:
motricitatii |- ridicarea in picioare;

grosieresifine | . statulin picioare pentru 3-5min.;

« statul intr-un picior pentru 3-5 min.;

- aplecarea cu flexarea genunchilor dupa un
obiect si revenirea la pozitia initiala;

« aruncarea obiectelor de anumite marimi cu o
mana (stanga, apoi dreapta);

+ lovirea unei mingi cu piciorul (minge mare/
micd/usoara/grea);
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« prinderea cu ambele maini a unui obiect;
« apucarea cu doua degete a unui obiect;

« imbracatul/dezbracatul papusii;

- gruparea obiectelor dupa culoare;

+ rularea plastilinei etc.

Familiarizarea
cu exercitiile
pentru apara-
tul fonoarticu-
lator

Exercitii pentru dezvoltarea mobilitatii aparatului

fonoarticulator (exercitii pentru buze, limba, maxi-

lare, valul palatin):

- inchiderea/deschiderea gurii;

+ miscarea limbii in sus/in jos cu gura deschisa;

+ miscarea limbii de la dreapta la stanga;

« executarea miscarilor de punere a limbii in for-
ma de sageatd;

- executarea miscarilor de punere a limbii in for-
ma de lopata;

« imitarea miscdrilor limbii, care redau bautul lap-
telui de catre pisica;

- imitarea tropditului calului;

- executarea miscarilor de intindere si rotunjire a
buzelor (surasul inchis si deschis);

 executarea miscdrilor de tinere a limbii cu buzele;

 imitarea cascatului.

Dezvoltarea
respiratiei
nonverbale

Exercitii de inspiratie si expiratie:

- mirosirea florilor;

- realizarea inspiratiei pe nas si a expiratiei pe
qura;

- suflarea fasiilor de hartie;

- suflarea prin pai;

- rostogolirea creionului pe masa cu ajutorul ae-
rului expirat etc.

Dezvoltarea
respiratiei
verbale

Exercitii de inspiratie si expiratie prin:

- rostirea intinsa a vocalei (spre exemplu, aaaaa,
00000, Uuuuu);

-+ rostirea la expiratie a vocalelor (spre exemplu,
aaaaa, 0000, uuuu).

Dezvoltarea
atentiei auditi-
ve si a auzului

fonematic

Exercitii de imitare a diferitor sunete (onomato-

pee),care vor fi pronuntate in soaptd/mai tare:

« sarpele: s-s-s-s-s-5;

. albina: z-z-z-z-z-z;

- avionul: j-j-j-j-j-j-j;

. musca: bzz-bzz-bzz;

+ animalele domestice si pasarile domestice (utili-
zarea cartii sonore);

.+ sesizarea si diferentierea sunetelor produse de
jucarii sonore.
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Terapia specifica

Dezvoltarea
abilitatii de
fixare corecta
a aparatului
articulator la
pronuntarea
sunetelor
vocale si con-
soane

Dezvoltarea
deprinderilor
de pronun-
tare corecta
a silabelor,
cuvintelor

imbogatirea
vocabularu-
lui pasiv cu
denumiri de
obiecte

« Impostarea sunetelor:i, e, 3,1, m, p, t, b, d izolat,
in silabe, cuvinte monosilabice si bisilabice;

+ emiterea dupa model a sunetelor izolate (voca-
le, consoane);

- pronuntarea silabelor din sunetele impostate:
spre exemplu:
- M+a,0,uie

- B+a,ouie
- D+a,0,uie
- P+a,0uie;

« pronuntarea cuvintelor simple in cuvinte bisila-
bice:

- silabe identice: ma-ma, ta-ta, pa-pa, be-be;

- silabe diferite: ma-mi, a-pa, to-ba etc.
Imbogatirea vocabularului pasiv cu denumiri de
obiecteprin exercitii, in care copilul identifica si ara-
ta cel putin 3 obiecte din urmatoarele categorii:

- imbrdacaminte (maiou, fustd, rochie, colanti etc.);
incaltaminte (ghete, sandale, cizme etc.);

- animale sdlbatice (zebra, urs, elefant, leu, girafa
etc.);

« alimente (cascaval, lapte, oua, branza de vaci,
unt, orez, hrisca, supa, ceai etc.);

- transport (masing, autobus, bicicletd, vapor, avi-
on etc.);

- anotimpuri (se vor studia pe parcursul sosirii
anotimpului).

Dezvoltarea
abilitatilor
de exprimare
orala si comu-
nicare inde-
pendenta

Exercitii, in care copilul trebuie sa indice intelege-
rea unui mesaj simplu, prin oferirea raspunsurilor
verbale/nonverbale;

Exercitii de utilizare a formulelor uzuale de salut,
verbal si nonverbal;

Exercitii in care copilul raspunde verbal la intrebari
simple, iar in masura posibilitatilor si nonverbal;
Exercitii de repetare dupa adult a cuvintelor mo-
nosilabice, bisilabice (spre exemplu, pat, bac, apa,
baba etc.).

Dupa atingerea
obiectivelor
anterioare
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Anexa 7

Model Program individualizat de asistenta kinetoterapeutica

Nume prenume - E
Varsta copilului — 6 ani
Dizabilitate: Retard psihoverbal sever. Sindrom neurotiform. TSA. Tulburari specifice mixte moderate in
dezvoltarea neuromotorie. Epilepsie simptomatica in anamneza.
Categorie CES: dizabilitate intelectualg, fizica, tulburari emotionale si de comportament
Obiectivele programului:

« Recuperarea echilibrului si a ritmului miscarilor;

+ Cresterea tonusului muscular;

- Imbunétatirea mersului;

« Dezvoltarea motricitatii fine;

« Dezvoltarea abilitatilor de autoservire.

Tipul

asistentei

Desfasurarea Programului

Obiective spe-

cifice

Continut

Durata /
frecventa

procedurii

1. | Kinetoterapie Recuperarea Exercitii la peretele suedez; 30 min./o
mersului si a exercitii pentru educarea corects | datd pe sdpta-
echilibrului a mersului (mersul pe céararusa | Mana

senzoriala, exercitii cu utilizarea
discului pentru mentinerea echi-
librului).
Dezvoltarea Exercitii pentru dezvoltarea co- | 30 min./o

coordonarii ordonari miscdrilor membrelor | data pe sapta-
membrelor superioare si inferioare (prinde- | mana

rea/aruncarea mingii, aruncarea

la tintd, exercitii fizice cu execu-

tarea instructiunilor concrete:

"sus!’, "jos!’, "lateral!” etc.).
Cresterea Exercitii pentru cresterea tonusu- | 15 min./de 2
tonusului lui muscular a abdomenului, spa- | ori pe sapta-
muscular telui, bazinului, membrelor infe- | mana

rioare (mersul pe banda rulanta,
exersarea la "Leg Magic’, mersul
pe bicicleta);

Exercitii la banca de gimnastica.

Dezvoltarea Exercitii si activitati de dezvol- Seva
motricitatii tare a motricitatii fine (indoirea/ realiza si
fine dezdoirea degetelor, apucarea / in cadrul
strangerea obiectelor de diferite activitati-lor
dimensiuni si forme); de asistenta
Exercitii respiratorii. educa-
tio-nala
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2. | Masaj «  Stimulare «  Netezire, frectiune, Framantari. 15 min./o
musculara data pe sapta-
mana
3. | Hidromasaj « Relaxare - Exercitii de relaxare in apa. 20 min./o
musculara data pe sapta-
mana
4. | Dezvoltarea + Dezvoltarea | - Situatii in care se exerseaza si | 10 min./2 ori Seva
abilitatilor de abilitatilor consolideaza abilitatile de im- | pesaptamana | realiza si
autodeservire de autoser- bracare/ dezbracare, incaltare/ in cadrul
vire (imbra- descaltare (se organizeaza la ini- activitatilor
cat/ dezbra- tierea si finalizarea procedurilor de asistenta
cat, incéltat/ de masaj si hidromasaj). educa-
descaltat) tio-nala
Anexa 8

Model Program individualizat de asistenta kinetoterapeutica

Numele, prenumele - G
Varsta copilului -7 ani

Dizabilitate: Paralizie cerebrala infantilda. Tetrapareza spastica, accent pe membrele inferioare. Retard
motor sever. Retard intelectual moderat. Epilepsie simptomatica cu accese generalizate de frecventd
moderata (1-2 ori pe saptamanad). Medicatie continua.

Categorie CES: dizabilitate fizica si intelectuala

Obiectivele programului:

- Cresterea stabilitatii si mobilitatii articulatiilor, reabilitarea functiei lor complete, pentru valorificarea
potentialului motric al copilului;

- Imbunatatirea abilitatilor fizice cu referire la pozitionare;

- Formarea competentelor de utilizare independenta a echipamentelor si dispozitivelor de mobilitate
si pozitionare;

+ educarea echilibrului si a ritmului miscarilor;

- Dezvoltarea abilitatilor de autodeservire.

Desfasurarea Programului

Tipul Obiective . Durata
A . A Continut -
asistentei specifice ’ procedurii
1. Kinetoterapie | - Crestereafortei | - Exercitii la peretele su- 20 min./2 ori
musculare edez (urcare/ coborare/ saptamanal
atarnare);
« Recuperarea « Exercitii pentru educarea | 20 min./2 ori
mersului si corecta a mersului: mersul | saptamanal;
echilibrului cu premergatorul, mersul | deplasareain

pe banda rulanta, mersul
pe bicicleta, mersul pe ca-
rarusa senzoriala;

Exercitii cu utilizarea dis-
cului pentru echilibru.

spatiile grupei/
gradinitei
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Dezvoltarea
motricitatii fine

Dezvoltarea
coordonarii
membrelor
superioare si
inferioare

Cresterea mobi-
litatii in articula-
tii si reducerea
contracturilor

Exercitii si activitati de
dezvoltare a motricitatii
fine (indoirea/dezdoi-
rea degetelor, apucarea/
strangerea obiectelor de
diferite  dimensiuni/for-
me).

Exercitii de prindere/arun-
care a mingii, aruncare la
tinta;

exercitii fizice cu execu-
tarea instructiunilor con-
crete: "sus”, "jos”, "lateral”
etc.).

Exercitii pentru creste-
rea tonusului muscular al
abdomenului,  spatelui,
bazinului, membrelor in-
ferioare (exercitii la masa
de masaj, cu halterele, sa-
culete cu nisip);

Exercitii de ridicare/cobo-
rare a treptelor;

Exercitii la peretele sue-
dez, la banca de gimnasti-
ca;

Exercitii respiratorii.

Se va exercita si
in cadrul activi-
tatilor in grupa

abilitatilor de
autoservire (im-
bracat/ dezbra-
cat; transferul
din/in scaun

cu rotile, WC/
scaun simplu/
premergator)

(in

za imbracatul/dezbracatul
timpul procedurilor de
masaj si hidromasaj);
Situatii in care se realizea-
za transferul - scaun roti-
le, WC/scaun simplu/pre-
mergator (la demararea si
finalizarea activitatilor de
kinetoterapie).

2. Masaj Relaxare mus- + Neteziri/frectiuni/vibratii 30 min./o data
culard pe saptamana
Stimulare mus- | « Neteziri/frectiuni/framan-
culara tare

3. Hidromasaj Relaxarea mus- | < Cuschimbarea periodicaa | 20 min./ 1 sap-
chilor intensitatii jetuluide apa | tamanal o data
Imbunatatirea pe sdptamana
circulatiei san-
guine

4. Autoservire Dezvoltarea - Situatii in care se exersea- | 10 min./2 ori pe

saptamana

10 min./2 ori pe
saptamana
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CAPITOLUL 6. PARTENERIATE IN SUSTINEREA
SI DEZVOLTAREA EDUCATIEI INCLUZIVE TIMPURII

6.1. RELATIILE DE PARTENERIAT S| IMPORTANTA ACESTORA iN
PROMOVAREA EDUCATIEI INCLUZIVE TIMPURII

Parteneriatele solide dintre subiectii educationali, familii si alti membri ai comunitatii constituie unul din
elementele fundamentale, care asigura educatia incluziva de calitate, alaturi de promovarea dreptului
fiecarui copil si familie la respect si apreciere, de sustinerea interactiunilor dintre adulti si copii si altele'.

Parteneriatele se definesc ca relatii de colaborare intre personalul institutiei de invata-
mant si membrii familiei, ai comunitatii, ai diferitor organizatii (servicii sociale, medicale,
educationale, organizatii de afaceri, biserica etc.), pentru a implementa programe si acti-
vitati care sa-i ajute pe copii sa reuseasca.

Daca vom face o radiografiere-fulger a institutiilor de invatamant din tara din perspectiva disponibilitatii
lor pentru colaborare, vom observa cel putin doua tipuri de institutii:

- Institutii "deschise”: prietenoase, cu o lista mare de persoane, organizatii, care-i pasesc pragul si care
se implica in viata acesteia; cu parinti-participanti activi la orice nu s-ar desfasura aici; cu asistentul
social comunitar-oaspete des, care cunoaste fiecare familie si nevoile ei.

na
|

« Institutii “inchise”: in care parintii vin doar la una-doua sedinte, percepute ca ceva mai putin placut
si util, dar inevitabil, iar asa-zisele organizatii-partenere fac ceva impreuna mai mult formal, din obli-
gatie.

In cautarea explicatiei pentru aceasta vizibila diferenta, se ajunge la o lista de bariere de diferit ordin, ce
pot exista la nivel de dezvoltare de parteneriate si care sunt sau nu luate in calcul, analizate si minimizate
de catre gradinita/scoala.

Dupa cum arata studiile, familiile copiilor cu dizabilitati, familiile cu venituri modeste participa mai putin
in activitatile scolii/gradinitei comparativ cu majoritatea parintilor. Barierele pe care le resimt parintii in a fi
prezenti in viata institutiei de invatamant si in a participa la activitati de parteneriat se divizeaza in cateva
categorii:

« Bariere psihologice. Lipsa increderii, cauzata de vulnerabilitatea copilului cu CES, care nu se descurca
la fel de bine ca alti copii, de lipsa cunostintelor in domenii specifice. De multe ori parintii nu se simt
capabili de a-si ajuta copilul in activitatea de invatare, de a construi o relatie optima cu propriul copil;
subiectul dizabilitatii copilului adesea este perceput ca unul sensibil de catre parinti, din care cauza
ei nu doresc sa-l impartaseasca cu alte persoane;

- Atitudinea personalului. in unele cazuri, cadrele didactice nu valorizeaza suficient implicarea parin-
tilor, nici opiniile acestora; emit judecati negative privind implicarea lor. Personalul institutiei poate
interpreta slaba implicare a parintilor copiilor cu CES ca lipsa de interes; exista si multiple situatii
cand cadrele didactice subapreciaza eforturile de implicare ale parintilor;

« Climatul institutional. Perceptia diferentelor educationale si de expertiza intre cadre didactice si
parinti conduce la relatii inegale dintre ei; de multe ori cadrele didactice folosesc, in mod constient
sau inconstient, un limbaj si termeni inadecvati, in special cu referire la dizabilitati, pe care parintii
nu-i inteleg sau nu-i accepta;

18 Definitia ISSA a pedagogiei de calitate: Cum aplicam teoria in practica. Ghid pentru promovarea principiilor unei pedagogii de
calitate. D. Tankersley, S. Brajkovic, S. Handzar [et al.]. Chisinau: Epigraf, 2013. 216 p.
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« Bariere materiale. Resurse financiare limitate, dificultati legate de transport, de lipsa unor persoane in
grija carora ar putea lasa copilul/copiii pe perioada activitatilor, grija de a creste mai multi copii etc.'

In colaborarea cu gradinita si comunitatea, cu diverse structuri si servicii, de asemenea, pot exista bariere
care, conventional, ar putea fi divizate in cateva categorii:

« Bariere la nivel de intelegere a problemei. Perceptia diferita/eronatd a relatiei de colaborare (cand in
viziunea unora colaborarea inseamna, de exemplu, aportul financiar pentru sustinerea unei activi-
tati/lucrari); cunoasterea insuficientd de catre unii specialisti a cadrului legal in domeniu si a atributi-
ilor profesionale ce reies de aici; lipsa de informare;

« Bariere ce vizeaza cultura de comunicare a institutiei. Lipsa unui proces transparent de comunicare cu
comunitatea;

« Bariere ce tin de specificul structurilor si serviciilor cu care se doreste constituirea de parteneriate. Volumul
mare de munca si responsabilitati per specialist creeaza premise pentru indeplinirea lor selectiva;
unele organizatii sunt foarte rigide (sau unii reprezentanti ai acestora); altele pot sa nu considere
colaborarea cu institutia de invatamant drept o responsabilitate directa si sa nu manifeste nici o
motivatie pentru acest lucru.

6.2. PARTENERIATE DINTRE INSTITUTIA DE EDUCATIE TIMPURIE SI FAMILIA
COPILULUI CU CES

De ce este necesar ca gradinita si familia sa colaboreze?

Cercetarile in domeniu sunt foarte convingatoare: in cadrul parteneriatelor dintre IET si familia copilului cu
CES au de castigat toti. Colaborarea familiei cu institutia sporeste prezenta si implicarea copiilor in progra-
mele educationale, le imbunatateste rezultatele inregistrate. De asemenea, acest parteneriat genereaza
atitudini pozitive fata de gradinita/educatie, face ca relatiile dintre parinti si copii, dar si familie-gradinita sa
fie mai bune'®. Parteneriatul are influente benefice si asupra practicilor educationale, crescand motivatia
cadrelor didactice de a le imbunatati. Parteneriatul consolideaza sprijinul din partea comunitatii, de care
institutia de invatamant are atat de mult nevoie'?'.

Relatia dintre parintii copiilor cu dizabilitati (ca si toti pdrintii, de altfel) si gradinita/scoala are o importanta
cruciala pentru progresul in dezvoltarea copilului si eficienta oricdrei institutii implicate in proces. Si cum
un parteneriat nu se produce instantaneu, dar presupune un demers complex, el trebuie edificat de la
bun inceput pe principii care sa asigure angajarea parintilor si gradinitei intr-o relatie autentica si pozitiva.
Principiile unui parteneriat eficient presupun incredere reciprocd, respect pentru parinti, asigurarea confi-
dentialitatii, informarea, valorizarea si abilitarea parintilor, comunicarea eficienta.

in conditiile respectarii acestor principii, un parinte se va simti tratat cu respect si responsabilitate, indife-
rent de statutul, apartenenta etnica, credintele sau convingerile sale. O relatie cu familia va functiona doar
in cazul in care familia se va simti acceptata si apreciata. Ea nu trebuie sa aiba sentimentul de control social
sau critica la adresa sa.

Strategii de implicare a parintilor copiilor cu CES in procesul de incluziune educationala

V. Velsor si G. Orozco (2007) propun un set de strategii menite sa faciliteze implicarea motivata a parintilor
in activitatile de parteneriat, care se refera la:

« cunoasterea familiilor copiilor;
+ cunoasterea comunitatii;

9 apud ibidem p. 6.
120 apud Ibidem p. 5.
21 Tibu S., Goia D., Parteneriat scoald-familie-comunitate, Institutul de Stiinte ale Educatiei. Bucuresti: Editura Universitara, 2014.
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. utilizarea capitalului cultural al parintilor;
- formarea cadrelor didactice in domeniul comunicarii cu familia'?.

a. Cunoasterea familiei copilului cu CES

Strategiile de implicare a parintilor in procesul de incluziune educationala presupun, in primul rand,
cunoasterea familiei. A reusi sa cunosti parintii inseamna mai mult decat a-i invita sa se implice, inseamna
a face eforturi active de a ajunge la ei.

Atunci cand se initiazd cunoasterea familiei, odata cu inrolarea copilului in IET, este necesar sd se tind cont
si de particularitatile in evolutia acesteia. Sunt particularitati rezultate din experienta traita de familie, care,
in cazul pdrintilor ce educa copii cu dizabilitati, este una speciald, fiind marcatd de multiplele dificultati cu
care se confrunta de la anuntul si pana la acceptarea dizabilitatii copilului, de schimbadrile ce se produc pe
parcurs sub influenta acestor evenimente. .

Cum se construieste in astfel de conditii relatia cu familiile copiilor cu dizabilitati?

Practica demonstreaza ca stabilirea relatiei de incredere intre familie si IET este un proces destul de
complicat. Un comportament adecvat in constituirea relatiei cu familia copilului cu dizabilitati ar fi sa nu se
preia rolul de “indicator sau controlor”. Astfel, familia va avea intelegerea ca cei ce o invita la colaborare sunt
preocupati cu adevdrat de nevoile ei, ii cunosc si accepta individualitatea.

Un aspect specific pe care il manifesta de multe ori aceste familii tine de faptul ca asteapta o solutie rapida,
care sa le aduca rezolvarea problemei intr-un termen cat mai scurt. Dificultatea cu care se poate confrunta
in astfel de situatii personalul gradinitei se refera la gasirea modalitatii de a o face sa inteleaga ca procesul
de schimbare are nevoie de timp si toti trebuie sa participe in mod activ la solutionarea problemei. Este
indicat sa se opteze pentru solutionarea treptatd, bazata pe pasi mici. Ele i-ar motiva pe parinti sa creada ca
incep sa detina controlul asupra situatiei si astfel ar putea face fata stresului zilnic mai usor.

La orice etapa, pdrintii au nevoie de intelegere si toleranta in abordare, care sa se materializeze in ascultare
activa si empatie, in loc de consolare sau critica; in acceptarea sentimentelor pe care le trdieste ca fiind
firesti, in loc de judecare si respingere; in oferirea de informatii necesare, in loc de invatare. Acest sprijin
il poate oferi gradinita, prin atitudinea manifestata si faptele realizate de intreaga echipa de personal. in
pofida faptului ca multe dintre familiile copiilor cu dizabilitati par a fi o provocare enorma pentru specia-
listi, implicand cheltuieli considerabile de timp si efort, lucrul cu ele este un proces creativ si dezvoltativ.

b. Cunoasterea comunitatii de unde vine familia copilului cu CES
Ainvata despre comunitate inseamna:

+ acunoaste organizatiile si serviciile care ofera ajutor familiilor, iar prin cunoasterea acestor resurse a
putea sprijini suficient pdrintii in accesarea serviciilor de suport;

+ asprijini parintii in efortul lor a de a asigura nevoile de baza ale familiei, prin informarea despre servi-
ciile medicale, de asistenta sociald, de consiliere, de caritate etc. si referirea/facilitarea accesului catre
acestea;

- aidentifica liderii comunitatii si liderii parintilor, adica parintii respectati in comunitate, prin interme-
diul cérora se poate facilita conexiunea cu gradinita, se pot promova anumite schimbari;

+ acunoaste nevoile familiilor si a raspunde adecvat prin programe de sprijin comunitar, educational,
economic si de alt gen.

c. Utilizarea capitalului individual, socio-cultural al familiei copilului cu CES

Este important ca personalul gradinitei sa imbratiseze cultura parintilor. Aceasta inseamna valorizarea
capitalului social al parintilor, a modului in care acestia vad lumea si in care pot contribui la activitatile insti-

122 apud Parintii in scoala mea: ghid de idei practice pentru activitdtile cu parintii. M.C. Calineci, S.L. Tibu. Bucuresti: UNICEF, Vane-
monde, 2013.58 p., p. 7-8.
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tutiei, indiferent de nivelul lor educational, social, activitatea profesionala. Aceasta presupune transferarea
accentului de la ce nu poate familia la punctele ei tari si recunoasterea expertizei pe care o detine.

Strategii de atragere a familiei in calitate de partener al IET in lucrul cu copiii cu CES:

- recunoasterea faptului ca parintii, de cele mai dese ori, isi cunosc bine copilul si pot fi
"experti”in cresterea si educarea lui;

- manifestarea deschiderii pentru un alt punct de vedere si anume, cel al parintilor;
- evaluarea si prezentarea realista a propriilor competente si expertize asupra situatiei.

in realitate, atat cadrele didactice, cat si parintii sunt "experti” in anumite domenii si acest lucru trebuie
acceptat de ambele parti. Familia cunoaste cel mai bine mai ales domeniile legate de ingrijirea si cres-
terea copilului, istoricul lui de dezvoltare, punctele forte, interesele, modalitatile de incurajare etc., pe cand
gradinita detine competentele necesare in a dezvolta potentialul copilului, in a organiza procesul de inva-
tare etc. Obiectivul ambelor parti este de a ajunge la o intelegere comuna asupra situatiei copilului, in baza
careia sa se caute solutii. Gradinita si familia trebuie sa conlucreze si nu sa concureze.

d. imputernicirea familiei copilului cu CES

Familia copilului cu CES are nevoie de sprijin social si psihologic, care, insa, nu trebuie sa creeze depen-
dente. Ajutorul primit trebuie sa activeze acele elemente, care sa-l ajute sa-si rezolve pe viitor problemele
ce vor aparea cu propriile resurse. In acest scop, se identifica nevoile familiei si resursele, formele de sprijin
pentru satisfacerea lor. In calitate de resursa, este si insusi parintele care trebuie ajutat sa-si formeze deprin-
deri de mobilizare a capacitatilor de care dispune. Orice pdrinte are anumite abilitati, iar odata descoperite
si valorificate, el devine increzator in propriile forte si in abilitatea sa de a-si sprijini copilul in activitatile
educationale. Are loc o responsabilizare constientd, denumitd imputernicirea prin excelenta'?, prin care
parintele este incurajat sa-si realizeze responsabilitatile fata de copil.

Cum pot fi sprijinite la modul practic familiile copiilor cu CES in cadrul unei relatii de
colaborare?

Pasii pe care ar putea si ar trebui sa-i urmeze un parinte, care vrea sa-si ajute copilul si pe sine insusi, {in de
depadsirea starii de descurajare, proprie fazei initiale, si acceptarii dizabilitatii, confruntarii dificultatilor cu
care se confruntd acesta. Cu cat mai repede se produce schimbarea, cu atat mai repede pdrintii devin un
sprijin adevarat si real pentru copil.
in acest sens, IET recomanda si sprijina parintii:

- sase informeze cat mai adecvat si din surse multiple;

« sa caute suport profesionist;

+ saincerce sa-si inteleaga propriile ematii si sa le accepte;

« sdseimplice in procesul de abilitare a copilului;

« sanu ezite in a cauta sprijinul altor persoane;

+ sda comunice activ cu specialisti si cu alti parinti.

Programe educationale si activitati de suport pentru parintii copiilor cu CES

>

Exista o multitudine de programe educationale in sprijinul parintilor si care au menirea sa faciliteze colabo-
rarea dintre familie si institutia de invatamant. Ele se divizeaza dupa categoriile grupurilor de parinti carora
se adreseaza, scopul urmarit, modalitatile de realizare, durata desfasurarii etc.

122 Vrasmas E. Interventia socio-educationala ca sprijin pentru parinti. Bucuresti: Aramis, 2008. 256 p.
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Tipuri de programe de implicare a parintilor in parteneriate cu institutia de invatamant:
- centre/cluburi ale parintilor;

- implicarea membrilor familiei/comunitatii in calitate de asistenti ai cadrelor didactice;
+ programe de voluntariat;

- vizite acasa;

« programe de educatie parentala;

- parteneriate dintre institutie si comunitatea de afaceri;

- implicarea parintilor/membrilor comunitatii in managementul scolii;

- programe de tutorat etc. (J. Bryan, C. Holcomb-McCoy, 2007)'*.

Oricare nu ar fi tipul programului, actiunii de implicare si sprijinire a parintilor pentru care va opta gradinita,
acestea trebuie sa fie precedate de analiza necesitdtilor celor pentru care sunt proiectate. Analiza respec-
tiva se poate realiza in baza discutiilor individuale cu parintii, a aplicarii unor chestionare de opinie (Anexa
1) sau de evaluare a necesitatilor, examinarii cazului in cadrul unei consilieri psihologice etc.

Pentru a stabili daca relatia de parteneriat dintre gradinita si familie contribuie la satisfacerea acestor nece-
sitati, poate fi utilizat Indexului Incluziunii'®. In calitate de resursa, acesta ofera posibilitati de evaluare a
proceselor derulate, cu scop de dezvoltare ulterioara. in Anexa 2 este prezentatd metodologia de analiza a
relatiei de parteneriat dintre gradinita si diversi actori sociali, inclusiv parintii, in baza examinarii indicato-
rilor Indexului Incluziunii, ce reflecta diverse aspecte de colaborare.

Exercitiul de evaluare poate fi realizat la diferite nivele institutionale: la nivel de administratie, de CMI, de
servicii de suport. Fiecare dintre exercitiile de acest gen se va solda cu o lista de nevoi, cu referire la ce
trebuie schimbat/dezvoltat si o lista de actiuni, cu referire la cum trebuie de schimbat/dezvoltat. in baza
celor stabilite, se vor planifica actiuni si activitati/programe in sustinerea si dezvoltarea relatiei de parte-
neriat. Anexa 3 prezintd structura unui program educational de suport, care raspunde nevoilor parintilor
copiilor cu CES, dezvoltat in cadrul CMI.

La finalizarea unui program va fi evaluat impactul pe care |-a avut acesta asupra familiilor, rezultatele inre-
gistrate. Astfel, prin utilizarea diferitor metode (observarea, interviul, chestionarul etc.), se va urmari daca
parintii:

- sunt satisfacuti de serviciile oferite;

« se considerd informati cu privire la diferite aspecte, care au fost examinate in cadrul programului;

+ pot relata unele schimbari in viata familiei, viata copilului;

+ au o atitudine pozitiva fata de IET, serviciile oferite atat copilului, cat si familiei;

+ auinteles cum sa interactioneze mai bine cu copilul;

+ auavut ocazia sa cunoasca parinti, al caror exemplu i-a impresionat;

+ audevenit mai optimisti; cred ca pot avea o calitate noud, mai bung, a vietii etc.

124 apud Parintii in scoala mea: ghid de idei practice pentru activitdtile cu parintii. M.C. Calineci, S.L. Tibu. Bucuresti: UNICEF, Vane-
monde, 2013.58 p., p. 6.

12> Booth A., Ainscow M. Indexul Incluziunii: dezvoltarea procesului de invatare siparticipare in scoli. Ed. a 3-a. Chisindu: Biotehde-
sign, 2015. 200 p.
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6.3. PARTENERIATE COMUNITARE IN SUSTINEREA S| DEZVOLTAREA
EDUCATIEI INCLUZIVE TIMPURII

De ce este necesar ca gradinita si comunitatea sa colaboreze?

Asigurarea accesului copiilor cu CES la educatie de calitate este un proces complex, ce vizeaza nu doar
gradinita/scoala, ci necesitd implicarea intregii comunitati. De fapt, incluziunea in educatie presupune
dezvoltarea relatiilor reciproce de sustinere intre institutiile de invatamant si comunitatile din jurul lor.
Atunci cand responsabilitatea pentru invatarea si dezvoltarea copiilor este impartita intre gradinita/scoala,
familie si comunitate, copiii sunt cei care castiga cel mai mult.

Parteneriatele de calitate sunt benefice tuturor partilor: gradinita castiga un aliat
puternic si-si imbunatateste considerabil serviciile prestate; membrii comunitatii devin
mai constienti de rolul educatiei in viata comunitatii, dezvolta un sentiment puternic
ca lucreaza impreuna pentru a sustine copiii. Este dovedit ca acolo unde sunt sprijinite
procesele de sustinere a parintilor in realizarea rolurilor parentale, de ingrijire si educatie
a copiilor mici, tendinta de crestere si dezvoltare economica, sociala a comunitatii este
mai vizibila, iar de aici, si sporirea calitatii vietii tuturor cetatenilor din comunitate'”’.

Care sunt membrii sau structurile comunitare, care pot fi privite ca potentiali parteneri? Orice persoana care
face parte din comunitatea respectiva, fie ca reprezintd o organizatie ce poate sa se implice si sa sustina
copiii in procesul educational, fie cad este un localnic activ, cu o vasta experienta de viatd, pe care ar dori sa
o relateze copiilor, poate deveni partenerul IET in asigurarea si promovarea incluziunii.

La fel, IET poate colabora cu alte institutii, cu autoritatile locale, mediul de afaceri, cu biserica, institutiile de
utilitate publica, organizatiile locale de caritate etc.

Implicarea trebuie sa fie in ambele sensuri: gradinita ofera oportunitati pentru familii, alti actori comu-
nitari de a participa in procesul de invatare si dezvoltare a copiilor, pe cand comunitatea le foloseste, le
diversifica. Totodatad, si gradinita participa la viata comunitatii, foloseste resursele oferite de aceasta. Ea
poate propune o varietate de sugestii despre modul in care se pot implica atat familiile, cat si comunitatea,
pentru a participa la procesul educational. Aceste oportunitati de implicare se pot configura in:
- activitati de voluntariat;
- implicarea in pregadtirea activitatilor desfasurate in cadrul si de catre gradinita;
- realizarea unor activitati acasa cu copiii sau in cadrul gradinitei (piese de teatru, lectura si inscenarea
unor povesti etc.);
. participarea in consiliile si comisiile ce functioneaza in gradinitd, cu implicare directa in procesul de
luare a deciziilor;
- organizarea atelierelor de lucru, cu implicarea copiilor, parintilor si altor membri ai comunitatii;
« implicarea in organizarea unor "biblioteci de imprumut”, in care sa fie posibil schimbul si impru-
mutul cartilor, jocurilor, jucariilor;
- Tmpartasirea informatiilor/experientelor pe anumite subiecte (de exemplu, gestionarea comporta-
mentelor provocatoare);
+ organizarea excursiilor in comunitate etc.
Atunci cand oamenii sunt bine informati despre ce se intampla in institutia de invatamant, ei pot decide

mai usor cum si unde ar putea si ar dori sa contribuie. Lipsa de planificare si lipsa de intelegere reciproca
pot fi doua dintre cele mai mari obstacole in calea unei implicari active a comunitatii. Totodata, gradinita,

126 jbidem, p.23.
27 jbidem,p.55.
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fnainte de a lansa anumite initiative in vederea creadrii de parteneriate, va analiza si va decide asupra nevo-
ilor de parteneriat, resurselor comunitare ce pot fi utilizate, actiunilor ce urmeaza sa fie intreprinse pentru
realizarea acestui scop. O modalitate de realizare a unui astfel de exercitiu este prezentata in Anexa 2.

Strategii de implicare a comunitatii in sustinerea si dezvoltarea educatiei incluzive
timpurii
Programele si activitatile de parteneriat sunt determinate de situatia si resursele caracteristice ambelor

parti. Strategiile de implicare utilizate pot fi eficiente intr-un caz si mai putin eficiente in altul, variind in
dependenta de interesele si nevoile locale.

Pana la alegerea strategiilor, orice implicare din partea unei persoane/grup de persoane/comunitati nece-
sitd un anumit grad de cunoastere si intelegere a celui cu care se intentioneazad a face ceva in comun. Adica,
pentru ca o relatie sa evolueze intr-un parteneriat bazat pe colaborare, este nevoie de parcurgerea catorva
etape: informarea in scop de cunoastere a partenerului; interactiunea cu acesta; sensibilizarea sau sporirea
receptivitatii pentru nevoile pe care le prezinta; mobilizarea de a actiona in comun/in sustinerea acestuia;
implicarea propriu-zisa.

Cunoastere Interactiune Sensibilizare Mobilizare

Figura 6.1. Evolutia relatiei de parteneriat

in situatia promovadrii unor relatii de colaborare cu comunitatea, atat gradinita, cat si scoala, se confrunta cu
o problema majora: existenta si necesitatea combaterii atitudinilor si practicilor discriminatorii in raport cu
copiii cu CES/dizabilitati si familiile lor. Stigmatizarea sociala este un fenomen frecvent intalnit intr-o comu-
nitate, care are o explicatie psihologica. Este vorba despre relatia dintre stereotip (credinta/ideea stigmati-
zatd), prejudecata (tendinta de a actiona in baza stereotipului) si discriminare (comportament manifestat
in baza prejudecatii). Tocmai parteneriatul cu comunitatea si toti subiectii ei oferd cadrul favorabil pentru
combaterea atitudinilor discriminatorii si promovarea coeziunii sociale.

Exemple de activitati realizate de IET in scopul promovarii parteneriatelor cu comuni-

tatea pe domeniul educatiei incluzive:

- Organizarea unor activitati cu mesaj de invitatie la cunoastere si colaborare: "Ziua usi-
lor deschise”, "Saptamana drepturilor copiilor’, "Saptamana gradinitei incluzive”, sedin-
te de vizionare a unor filme ce sensibilizeaza si motiveaza pentru schimbare/implicare,
expozitii de fotografii, desene etc.;

- Organizarea activitatilor de informare pentru diverse grupuri tintd, pregatirea si distri-
buirea de materiale informative;

« Participari la emisiuni televizate, radiofonice;

- Informarea despre procesele derulate in gradinita pe pagina web, alte surse;

- Postarea materialelor elaborate in gradinita ce reflecta activitatea institutiei, in locuri
publice: librarie, biblioteca, primarie, centre comunitare etc.
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Activitatile enumerate mai sus contribuie la sensibilizarea privind dreptul tuturor copiilor la educatie si
necesitatea respectarii acestui drept, avantajele EIT. Sensibilizarea este primul pas spre promovarea unei
schimbari pozitive. Odata ce oamenii din comunitate inteleg avantajele educatiei incluzive, ei pot sa-si
dezvolte atitudini si comportamente pozitive, sprijinind incluziunea.

Activitati ce presupun interactiunea dintre copiii cu CES si familiile acestora si diversi
actori comunitari

« Prima si cea mai importanta actiune se refera la organizarea interactiunii dintre toti copiii ce frecven-
teaza gradinita, care sa se bazeze pe respectul pentru diversitate si sa abordeze critic orice stereotip
sau prejudecats;

+ Acelasi lucru trebuie realizat si in raport cu comunitatea de parinti ai copiilor din gradinita, incepand
cu discutiile realizate si terminand cu sedintele de parinti sau alte activitati ce vizeaza implicarea
grupurilor de adulti;

- Organizarea activitatilor cu participarea tuturor copiilor, parintilor;

+ Invitarea unor persoane cu dizabilitati din comunitate, care ar putea sa le vorbeasca copiilor, parin-
tilor despre experienta lor de viata;

« Implicarea parintilor ca resursd, pentru a-i invata pe copii despre oameni si culturi diferite etc.

Bune practici

- O frumoasa actiune de cunoastere si sensibilizare, intitulata Ziua salutului, a fost orga-
nizatd in cadrul unei gradinite, la care au participat toti copiii, inclusiv copiii cu CES, si
parintii lor.

- Cu o zi inainte de eveniment, fiecare copil a pregatit simbolul salutului - a decupat
forma manutei sale, pe care a personalizat-o dupa propriul plac: prin desen, colorare,
aplicare de saruturi, zambete, scriere a unui mesaj de urare etc. Simbolurile au fost
acrosate pe un panou comun, formand astfel "Hora Salutului”. A doua zi, fiecare copil
si-a surprins parintii cu acest simbol al salutului. Parintii au avut ocazia sa se bucure
impreuna cu copii, sa surprinda frumusetea diversitatii.

Activitatile prezentate favorizeaza aprofundarea cunostintelor despre diversitate, egalitate, incluziune,
dezvoltarea unor abilitati de comunicare, cooperare cu diferite categorii de persoane.

Activitati si campanii de sensibilizare si promovare a educatiei incluzive la nivel comunitar,

de mobilizare comunitara

+ Realizarea de catre copii a unor interviuri scurte in cadrul comunitatii, care sa reflecte problematica
incluziunii si care mai apoi sa fie facute publice (plasate in mediul tv, on line);

-+ Pregatirea si impartirea de fluturasi cu mesaje antidiscriminatorii in strada, in cadrul diverselor insti-
tutii de utilitate publica;

- Organizarea unor manifestatii culturale, cum ar fi diverse concerte, expozitii de fotografii, lucrari,
pentru promovarea non-discrimindrii si informarea populatiei;

- Organizarea de targuri cu vanzare in scopuri caritabile, la care pot fi expuse lucruri pregatite de copii
si familiile lor;

- Desfasurarea teatrului social la nivel de comunitate, cu implicarea copiilor si parintilor, prin care sa se
abordeze tematica incluziunii, importanta egalitatii de sanse si drepturi etc.
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Bune practici

De ziua inimii — asa a fost denumit flashmob-ul menit sa atraga atentia si sa sensibilizeze comunitatea
cu privire la sustinerea copiilor cu dizabilitati. Copiii de toate varstele din gradinita au iesit in curte si,
aranjandu-se in ordinea respectivd, au format o inima imensa, pe care sa o daruiasca copiilor care au cea
mai mare nevoie de caldura, zambet, sustinere.

Anterior acestei actiuni, in fiecare grupa au fost organizate activitati, in cadrul carora s-a discutat despre
necesitatile fiecarui copil, despre modul in care poate fi ajutat si cum poate fiecare dintre colegi sa-si
sustina semenul.
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ANEXE
Anexa 1
Chestionar pentru determinarea opiniei parintilor
Gradinita copilului meu
(adaptat in baza chestionarului din cadrul Indexului Incluziunii*?®)

Instructiune: Va rugam sa bifati casuta care reflecta cel mai exact opinia Dvs.

Itemii Dezacord

De ‘ Partial de

acord acord

—_

Copilul meu, de obicei, asteaptd cu nerdbdare sa mearga la gradinita.

2. | Copilul meu are prieteni la gradinita.

3. | Ma simt parte a comunitatii gradinitei.

4. | Gradinita ma tine bine informat cu privire la ceea ce se intampla.

5. | Am fost rugat sa particip la activitati.

6. | Cred ca aceasta este cea mai buna gradinita din zona.

7. | Gradinita si locul de joacd sunt atractive.

8. | Toaletele sunt curate si sigure.

9. | Copiii se inteleg bine intre ei.

10. | Membrii personalului se inteleg bine intre ei.

11. | Adultii si copiii se inteleg bine intre ei.

12. | Educatorii si parintii se infeleg bine intre ei.

13. | Toate familiile sunt la fel de importante pentru personalul gradinitei.
14. | Am prieteni printre ceilal{i parinti.

15. | Imi plac educatorii.

16. | Educatorii sunt interesati de ceea ce le spun despre copilul meu.

17. | E bine sa ai copii din medii diferite la gradinita.

18. | Doar aflandu-se la gradinita copilul meu invata cum sa se inteleaga cu

oamenii.

19. | Copilul meuinvata ce inseamna democratie doar mergand la gradinita.

20. | Copilul meu invata importanta de a avea grija de mediul inconjurator.

21. | Copilul meu mananca sanatos la gradinita.

22. | Am fost implicat in a face gradinita un loc mai bun.

23. | Orice copil care locuieste in apropiere de gradinita este binevenit sa
vina aici.

24. | Cand copilul meu a inceput sa frecventeze gradinita, s-a facut un efort
pentru a ma face sa ma simt implicat.

25. | Fiecare copil este tratat cu respect.

26. | Copiii cu dizabilitati sunt acceptati si respectati la gradinita.

27. | Baietii si fetele se inteleg bine.

128 Booth A., Ainscow M. Indexul Incluziunii: dezvoltarea procesului de invatare siparticipare in scoli. Ed. a 3-a. Chisindu: Biotehde-
sign, 2015. 200 p.,, pp.190-191.
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28. | Cat de diferit nu ar fi copilul, el este acceptat de gradinita.

29. | Estirespectat indiferent de munca pe care o faci.

30. | Esti parte egala a gradinitei, indiferent de religie sau daca nu ai nici o
religie.

31. | Oamenii nu se uita cu dispret la copii din cauza vestimentatiei lor.

32. | Copilul este apreciat pentru efortul pe care il depune.

33. | Copiii nu-si dau porecle jignitoare.

34, | Intimidarea nu este o problema.

35. | Daca cineva mi-ar intimida copilul, stiu ca as primi ajutor din partea
gradinitei.

36. | Daca copilul a lipsit o zi, educatorul doreste sa stie unde a fost.

37. | Educatorii nu au favoriti printre copii.

38. | Cred ca educatorii sunt corecti, atunci cand lauda un copil.

39. | Cred cd educatorii sunt corecti, atunci cand pedepsesc un copil.

40. | Cand copiii intrerup activitatile, alti copii ajuta sa-i calmeze.

41. | Copilul meu invata cum se solutioneaza dezacordurile prin ascultare,
discutie si compromis.

42. | Gradinita anunta parintii in cazul in care copiii s-au comportat urat.

43. | In cadrul activitatilor se face o buna utilizare a ceea ce copilul meu a
invatat in afara gradinitei.

44. | Gradinita are un sistem bun pentru sprijinirea copiilor atunci cand
acestia au o problema.

45. | Copilul meu invata multe la aceasta gradinita.

46. | Copilul meu invata sa aiba grija de mediul inconjurator in gradinita si
n zona din jurul acesteia.

47. | Copiii se ajuta reciproc.

48. | Copilul meu stie cum sa obtina ajutor atunci cand are nevoie.

49. | Copilul meu este implicat si in activitati de sport.

Trei lucruri care imi plac cel mai multin aceasta gradinita:
1
2
3

Trei lucruri pe care as vrea cel mai mult sa le schimb:
1
2
3
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Anexa 2

Exercitiu de evaluare a calitatii parteneriatelor familie-gradinita, comunitate-gradinita
si de planificare a activitatilor de dezvoltare a acestora, cu utilizarea “Indexului Incluziunii”?

Pentru realizarea evaluarii calitatii relatiei de parteneriat dintre gradinita si familii, in scopul dezvoltarii unui
proces participativ cat mai bun, se propune utilizarea "Indexului Incluziunii” ca resursa optima si practica
pentru aceasta misiune. In acest sens se parcurg cativa pasi.

Pasul 1. Se intocmeste o lista a indicatorilor, care prezinta interes pe segmentul parteneriatului si care
include aspectele pe care dorim sa le evaluam. Acestea vor constitui obiectul studiului nostru.

Pasul 2. Urmeaza analiza aspectelor evidentiate pe 3 dimensiuni: culturi, politici si practici. Prima dimen-
siune, A. Crearea culturilor incluzive, se refera la relatiile, credintele si valorile impartdsite de institutie. Cea de
adoua, B. Elaborarea politicilor incluzive, vizeaza administrarea institutiei. Ultima dimensiune, C. Dezvoltarea
practicilor incluzive, include modul in care este organizat procesul de invatare si ceea ce constituie obiectul
invatarii. Fiecare dimensiune este constituita din mai multi indicatori. Pentru realizarea analizei, initiate
sunt selectati indicatorii relevanti domeniului parteneriatului dintre gradinita si familie. De exemplu, in
tabelul ce urmeaza sunt prezentati cativa indicatori, ce apartin celor trei dimensiuni si reflecta diverse
aspecte ale relatiei de parteneriat.

Dimensiune | Indicator Descrierea indicatorului
A. 1.5. Exista un parteneriat intre personal si parinti.
A. 1.10. Institutia si comunitatile locale se dezvolta reciproc.
A. 1.11. Personalul face legatura dintre ceea ce se intampla la gradinita si viata de acasd a copiilor.
A. 24, Incluziunea este vazuta ca o sporire a participarii tuturor.
A. 2.9. Institutia incurajeaza copiii si adultii sa se simta bine.
B. 1.1. In institutie exista un proces de dezvoltare participativ.
B. 1.2. Institutia are o abordare incluziva fata de leadership.
C. 2.14. Resursele din localitatea institutiei sunt cunoscute si exploatate.

Pasul 3. Din totalitatea indicatorilor prezentati, urmeaza sa fie selectat doar unul, care intruneste si defi-
neste cel mai mult elementele de parteneriat examinate in acest exercitiu. Pentru a facilita concentrarea
asupra unor domenii mai inguste, care necesita a fi schimbate, urmeaza analiza mai multor intrebari ce
ilustreaza fiecare indicator si-i definesc sensul. intrebarile pentru indicatorul A1.5:

A1.5. Exista un parteneriat intre personal si parinti.

a. Serespecta parintii si personalul unii pe altii, indiferent de pozitia sau statutul perceput?

b. Simt toti parintii ca copiii lor sunt valorizati de institutia de invatamant?

c. Simte personalul ca parintii apreciaza munca lor?

d. Sunt parintii bine informati cu privire la ce se intampla in institutia de invatamant?

e. Sunt parintii informati clar si prompt atunci cand o problema de interes larg apare in institutia de invatamant?

f. Exista o varietate de oportunitati pentru pdrinti sa se implice in institutia de invatamant?

g. Sunt diferite contributii, pe care parintii le pot face in institutia de invatamant, apreciate egal?

h. Foloseste personalul propria experientd de a fi parinte pentru a imbunatati relatiile sale cu parintii copiilor din
institutia din invatamant?

i. Evita personalul sa declare ca problemele copiilor rezulta din faptul ca acestia provin din “familii cu un singur
parinte” sau “familii socialmente vulnerabile”?

22 ibidem
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j.  Apreciaza personalul sprijinul pe care pdrintii il primesc de la pdrinti, indiferent de faptul dacd locuiesc sau nu
permanent in aceeasi casa cu ambii?

k. Cunoaste personalul despre varietatea familiilor extinse ale copiilor?

Negociaza personalul si parintii modul in care acestia prefera sa li se adreseze?

m. Evita personalul sa se adreseze parintilor sau sa-i mentioneze cu genericul "mama lui..” sau "tatal lui..”?

n. Cunosc parintii exact la cine sa se adreseze pentru a-si discuta temerile?

o. Simt parintii ca temerile lor sunt luate in serios?

p. Sunt toti parintii invitati la discutii si informati despre educatia copiilor?

g. Sunt membrii familiei extinse bineveniti sa contribuie la educatia copiilor?

r. Evita personalul contactarea pdrintilor numai pentru a se plange de un copil?

s. Exista un schimb periodic de informatii intre case si institutia de invatamant?

t. Exista unloc unde parintii se pot intalni, face schimb de idei si unde pot sa-si prepare o ceasca de ceai/cafea sau

o bdutura racoritoare?
u. Incurajeaza parintii alti parinti sa participe la activitatile din institutie, astfel incat nimeni sa nu se simta exclus
sau marginalizat?

v. Se impadrtasesc in cadrul adunarilor cu parintii cunostinte despre copil in mod bilateral, in loc sa se transmita
doar cunostinte de la personal la parinti?

w. Cunosc pdrintii cum exact pot sprijini invatarea copiilor acasa?

X. Sporeste personalul participarea parintilor, prin organizarea de reuniuni cu diverse ocazii si in locuri diferite?

y. Abordeaza personalul temerile pe care le pot avea pdrintii despre vizitele in institutia de invatamant si intalni-
rile cu cadrele didactice?

z. Evita angajatii sa se simtd amenintati de parintii pe care ii percep ca avand un statut mai inalt si cunostinte mai
vaste decat ei insisi?

Pasul 4. Dupa examinarea intrebarilor ce ilustreaza in detaliu indicatorul selectat, se face o introspectiva
asupra modului de desfasurare a procesului examinat in institutia vizatd, gradului de dezvoltare/prezenta
a aspectelor evaluate etc. In baza constatarilor realizate se pot elabora mai multe actiuni, ce se pot intre-
prinde pentru a impulsiona o evolutie pozitiva a relatiei de parteneriat.

intrebarea ce reflecta
indicatorul cu referire la Obiectiv
aspectele ce urmeaza a fi de atins
schimbate

Actiuni planificate

t) Exista un loc unde parintii | Dezvoltarea unui | Identificarea si amenajarea unui spatiu pentru desfasurarea
se pot intalni, face schimb | spatiu pentru fa- | intalnirilor dintre parinti, atat formale, cat si non-formale (un
de idei si unde pot sa-si pre- | cilitarea intalniri- | spatiu liber disponibil/un spatiu mai mic din cadrul sdlii de fes-
pare o ceasca de ceai/cafea | lor dintre pdrinti | tivitati/centrul metodic etc.).

sau o bautura racoritoare?

Elaborarea unui program de activitati, cu implicarea parinti-
lor, de cdtre metodistul institutiei impreuna cu psihologul, lo-
gopedul, CDS, alte cadre didactice.

Informarea pdrintilor despre activitatile planificate; programul
se va axa pe activitati neformale, care sa ofere parintilor posi-
bilitatea sa comunice, sa-si impartaseasca experienta, ematiile,
neclaritdtile, sa gdseasca si sa ofere sprijin, sa lectureze ceva etc,,
si pe activitati bine structurate, care sa raspunda nevoilor lor.

Realizarea programului destinat parintilor.
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w) Cunosc pdrintii cum Oferirea sprijinu- | Organizarea unor discutii individuale cu parintii copiilor cu
exact pot sprijini invatarea lui pentru parinti | CES inclusi in gradinita, pentru a identifica succesele si dificul-
copiilor acasa? in sustinerea tatile cu care se confrunta in relatia cu copilul acasa.

copiilor acasa L . S < <
P Facilitarea schimbului de idei dintre pdrintii care se confrunta

cu probleme similare privind experienta parentala.

Initierea Scolii pdrintilor — proiect de educatie parentala, in
care parintele are posibilitatea sa invete diverse modalitati de
a-si sprijini copilul, aflandu-se cot la cot cu educatorul si spe-
cialistii implicati in abilitarea copilului. in acest scop se va con-
ceptualiza un program de 2-3 saptamani, in care unul/cativa
parinti vor fi prezenti cateva ore pe saptdmana in gradinita,
pentru a participa la activitatile zilnice ce au loc in grupa si in
cadrul serviciilor de suport. Astfel vor avea ocazia de a invata
si experimenta "pe viu’, aldturi de personal, diverse modalitati
de interactiune cu copilul, pentru a-I ajuta in procesul de in-
vatare si dezvoltare. Pe parcursul acestei perioade educatorul
si specialistii implicati dezvolta o relatie de coaching cu parin-
tele, asistandu-l in procesul de dezvoltare a competentelor
parentale solicitate. In urmatoarele sdptdmani se va asigura
participarea altor parinti la activitatile programului.

Pasul 5. Actiunile identificate se vor include in planificarea strategica si curenta a dezvoltarii institutionale
din perspectiva asigurarii incluziunii educationale a tuturor copiilor, facand parte ulterior din planurile de
activitate a institutiei, structurilor, serviciilor din cadrul acesteia.

La fel se poate proceda si cu alte aspecte ale relatiei de parteneriat, cum ar fi relatia cu comunitatea. Pentru
o scanare a relatiei existente si elaborarea unui plan de actiuni pentru schimbarea/dezvoltarea colaborarii,
se parcurg aceiasi pasi. Bunaoara, din indicatorii “Indexului Incluziunii” ce reflecta acest segment de parte-
neriat, se poate alege indicatorul A1.10., prezentat in continuare.

A1.10. Scoala si comunitatile locale se dezvolta reciproc.

a. Se angajeaza institutia de invatamant in activitati cu implicarea comunitatilor din jur, inclusiv a persoanelor in
varsta, a persoanelor cu dizabilitati, a magazinelor locale si a intreprinderilor, precum si a unei game de etnii
locale?

b. Se bazeaza institutia de invatamant pe variata experienta a localnicilor in sprijinirea activitatilor curriculare din
cadrul institutiei?
¢. Mentioneaza sursele de informare din institutie despre persoanele localnice, evenimente si intreprinderi locale?

d. Are institutia de invdtamant un calendar de sdrbatori si zile sau o saptdmana speciala de interese, care sunt
impartdsite cu comunitdtile locale?

e. Participa comunitatile locale in mod egal la activitatile din cadrul institutiei de invatamant, indiferent de clasa
sociala, religia sau etnia lor?

f. Simt oamenii din comunitatile locale ca institutia de invatamant le apartine, chiar daca acestia nu au copii aici?

g. Ofera institutia de invatamant evenimente muzicale, teatrale, de dans, expozitii de artd pentru persoanele din
comunitate?

h. Organizeaza institutia de invatdmant anumite cursuri, cum ar fi cele de arta, limbi etc,, la dorinta périntilor si
membrilor comunitatii?

i. Contribuie institutia de invatamant la evenimentele organizate de catre comunitatile locale?
j. Esteinstitutia de invatamant la curent cu planurile de dezvoltare comunitara existente, la care poate contribui?

k. Consulta institutia de invatamant persoane din localitate, inclusiv consilieri, lucrdtori comunitari, lucratori ai
organizatiilor de tineret, ofiteri de politie si organizatii locale de caritate, pentru planificarea participarii sale
comunitare?
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I. Colaboreaza institutia de invatamant la acordarea serviciilor de sanatate si asistenta sociala localnicilor?

m. Tmpart membrii comunitatilor locale cu personalul si copiii facilitatile, cum ar fi biblioteca, sala de festivitati,
cafeneaua?

Face cantina institutiei de invatamant achizitii de la producatorii si furnizorii locali de fructe si legume?
Sunt toate sectiunile comunitatilor locale vazute ca o resursa pentru institutia de invatamant?

Exista in cadrul comunitatii locale o opinie pozitiva despre institutia de invatamant?

Existd in cadrul institutiei de invdtamant o opinie pozitiva despre comunitatile locale?

~ a7 o>

Incurajeaza institutia de invatamant cererile de angajare din partea localnicilor?
Incurajeaza institutia de invatamant proiecte pentru a imbunatati si conserva mediul inconjurator?
Colaboreaza institutia de invatamant cu altii pentru a pastra o zona in localitate fara gunoi si obiecte aruncate?

c ~+ v

Ajutd institutia de invatamant la dezvoltarea zonelor verzi locale prin plantarea copacilor, semanarea semintelor?

Dupa examinarea riguroasa a intrebarilor ce definesc acest indicator, se revine la examinarea prin prisma
acestora a procesului vizat derulat de cdtre institutie. Se analizeaza toate aspectele ce necesita a fi schim-
bate, se selecteaza cele asupra carora urmeaza sa se lucreze in continuare, si se planifica actiunile prin care
poate fi realizata schimbarea.

Intrebarea ce reflecta
indicatorul cu referire la

o Obiectiv de atins Actiuni planificate
aspectele ce urmeaza a fi g
schimbate
a) Se angajeaza gradinitain | Identificarea po- Realizarea diagnozei retelei comunitare, cu determinarea po-
activitati cu implicarea co- tentialilor parteneri | tentialilor parteneri comunitari.
munitatilor din jur, inclusiv | comunitari si initie-

Elaborarea schitei unui concept privind implicarea bilaterala
intr-un domeniu anume sau cateva (aceasta actiune este po-
sibila in situatia in care exista o analiza a nevoilor din partea
institutiei, care ar putea necesita implicare comunitara).

a persoanelor in varstd, a rea unor actiuni de
persoanelor cu dizabilitati, colaborare

a magazinelor locale si
intreprinderilor, precum si a
unei game de etnii locale? Lansarea invitatiei de parteneriat, discutarea domeniilor de
implicare comung, a actiunilor ce ar urma sa fie realizate de
ambele parti.

Semnarea unui acord de colaborare dintre parteneri (in cazul
unor organizatii, institutii), cu stabilirea tuturor implicatiilor
pe care le presupune colaborarea respectivd, a unui plan de
actiuni, activitati ce urmeaza a fi realizate.

Realizarea activitatilor de parteneriat, cu implicarea persona-
lului gradinitei, parintilor.

k) Consulta gradinita dezvoltarea parte- | Initierea unor actiuni de cunoastere reciproca a serviciilor
persoane din localitate, neriatului gradini- | educationale prestate de gradinita si a celor sociale prestate
inclusiv consilieri, lucratori | ta-asistentd sociala | de asistenta sociald, a conditiilor de accesare etc.
comunitari, lucratori ai comunitara
organizatiilor de tineret,
ofiteri de politie si organiza-
tii locale de caritate, pentru
planificarea participarii sale
comunitare? Elaborarea de catre gradinita a retelei sociale/hartii sociale a
copiilor ce frecventeaza institutia, cu indicarea dificultatilor
cu care se confrunta si discutarea modalitatilor de sprijinire a
acestora, inclusiv cu implicarea asistentei sociale.

Stabilirea de comun acord a unor proceduri de comunicare
bilaterala in scopul informarii despre activitatea realizata,
despre situatia unor familii/cazurile noi aparute in comunita-
te/gradinita, care necesita sprijin, referire la anumite servicii.
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Implicarea ambelor parti in solutionarea unor probleme cu
care se confrunta familiile prin realizarea managementului
de caz (participarea la sedinte comune, implicarea in soluti-
onarea cazului).

Organizarea in comun cu serviciul de asistenta sociala a unor
actiuni de caritate in scopul ajutorarii familiilor.

Implicarea copiilor si familiilor in actiuni de caritate in scopul
ajutorarii unor familii, utilizand informatia obtinuta de la ser-
viciul de asistenta sociala comunitara.

Anexa 3

Program educational de suport pentru parintii copiilor cu CES inrolati in gradinita,
elaborat in cadrul CMI

Date despre program

Grupul de participanti | Parinti ai copiilor cu CES (numarul optim 12-15 participanti)

Perioada de aplicare XXX

Obiectiv general + Dezvoltarea abilitatilor parentale de relationare cu copilul cu dizabilitati.

- Modalitéti de atingere a obiectivului general:

+ sprijinirea pdrintilor in a intelege nevoile educationale speciale ale copiilor;

- oferirea informatiilor necesare privind dezvoltarea copilului si a potentialului sdu;
-« exersarea abilitatilor de relationare cu copilul in diverse situatii;

+ motivarea pentru implicarea in procesul de incluziune educationald si sociala.

Obiective specifice + ldentificarea cauzelor dificultatilor de relationare cu copiii;

- intelegerea efectelor experientelor negative in relatia copil-parinte asupra personali-
tatii copilului;

- Constientizarea propriilor atitudini in raport cu copilul cu dizabilitati;

- ldentificarea punctelor forte in cunoasterea propriului copil si valorizarea lor;

- Dezvoltarea sensibilitatii fata de identitatea copilului si problemele cu care se con-
frunta;

- Invatarea modalitatilor optime de relationare cu copilul cu dizabilitati;
- Invatarea modalitatilor de gestionare a emotiilor si de a face fata stresului.

Tipul, numarul sedin- | < Sedinte individuale initiale (cate 1-3 pentru fiecare parinte)
telor preconizate - Sedinte de grup (12)

- Sedinte de coaching (numarul va fi stabilit dupa caz, in dependenta de necesitate)

Timpul alocat fiecarei 1,5-2 ore
sedinte

Structura programului
Programul educational de suport adresat parintilor copiilor cu CES este constituit din cateva componente
conceptuale, care se referd la:

- Stabilirea dificultatilor in exercitarea rolurilor parentale, dar si a resurselor de care dispun si pe care
se pot baza in construirea relatiilor cu copiii;

+ Informarea parintilor privind specificul dezvoltarii copilului cu dizabilitati, potentialul de care dispune
acesta, modalitatile de organizare a interactiunii cu el pentru asigurarea unei dezvoltari armonioase;
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- Dezvoltarea abilitatilor parentale in construirea relatiei cu copilul;

« Autocunoasterea parintilor pentru o mai buna intelegere si gestionare a propriilor ganduri, emotii,
comportamente.

Strategiile de interventie utilizate vizeaza evaluarea unor situatii problematice, dezbaterea in grup, exer-
citii de autocunoastere, experiente de incurajare, relatarea experientelor de succes, utilizarea metaforei, .
Dintre strategiile comportamentale pot fi aplicate antrenarea abilitatilor de relationare, structurarea zilelor
privind relatia cu copilul, evaluarea activitatilor realizate cu succes, expunerea graduala.

Pentru obtinerea si consolidarea progresului in relatia parintelui cu copilul cu CES a fost selectatd metoda
de lucru in baza relatiei de coaching, in care specialistul (educatorul/psihologul/logopedul/ CDS/kinetote-
rapeutul) devine mentorul parintelui pe anumite aspecte legate de interactiunea cu copilul. Dupa cum se
poate urmari, si rolul de formator va fi impartit la anumite etape ale programului de diferiti responsabili din
randul personalului gradinitei.

Modalitati

. Responsabil
de realizare P

Activitatile din cadrul programului

I. Etapa cunoasterii si asistentei primare in gestionarea problemelor

Activitati de cunoastere a parintilor; de identificare a dificultatilor cu care
se confrunta, a resurselor interne/externe de care dispune familia; de ofe-
rire a asistentei in solutionarea unor probleme, care pot fi gestionate pe
moment.

ilor tematice de informare cu elemente de training*

care educa copii cu dizabilitati.

comportamentului la copiii mici)?

Ce pot face pentru a sustine dezvoltarea fizica a copilului?

Ce pot face pentru a asigura o dezvoltare armonioasa tuturor copiilor din
familie sau cum construiesc interactiunea dintre frati/surori?

Sedinta de totalizare

Consiliere indivi-
duala (1-3 sedinte
per caz)

activitatilor  de

Psihologul

Sunt parinte al unui copil cu dizabilitati: cum sunt eu? Intalniri cu | Psihologul
. . . . ‘e - | diversi specialisti )
Eu si familia mea: cum intelegem dificultatile cu care se confruntd familia n 3 SP cadr’ul Psihologul

Stresul parental: invdt sa-mi gestionez emotiile si sa fac fata stresului grup** Psihologul

Eu si copilul meu: invdt sa-mi cunosc copilul CDS/educatorul

Eu si copilul meu: invat sa traiesc bucuria succeselor mici CDS/educatorul

Ce pot face pentru a-mi ajuta copilul sa-si dezvolte abilitati de autonomie CDS/educatorul

personald?

Cum fac fata dificultatilor de comunicare ale copilului? Logopedul

Ce pot face pentru a-mi ajuta copilul sd interactioneze pozitiv cu copiii? Psihologul/
logopedul

Cum fac fata crizelor de comportament ale copilului (managementul Psihologul

Kinetoterapeutul

Eu si familia mea: cum intelegem dificultatile de relationare si comunica- Psihologul
re in cadrul familiei
Ce pot face pentru armonizarea comunicarii din familie Psihologul

Psihologul/CDS

Echipa
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lll. Etapa activitatilor de coaching***

Activitati de implicare a parintilor in programul educational al copilului
din cadrul gradinitei, in scopul invatarii unor modalitati de sprijinire a
dezvoltarii si abilitarii copilului pe diverse domenii de dezvoltare

Implicarea in
activitatile indi-
viduale/ de grup
la care participa
copilul;

sedinte
individuale de
coaching, in care
se examineaza
activitatile reali-
zate, se traseaza
noi obiective de
lucru

Echipa

* Subiectele activitatilor pot fi modificate, in dependenta de necesitatile, solicitarile grupului de parinti.

** Mai multe activitati pot fi realizate cu implicarea unui grup extins de pdrinti, atunci cand subiectul este
unul de interes comun, de exemplu, daca ne referim la parintii copiilor unei grupe din gradinitd, care parti-

cipa in cadrul unei sedinte de parinti.

***Activitatile respective pot fi realizate fie la finalizarea etapei a doua, fie pe parcursul desfasurarii progra-

mului.
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CAPITOLUL 7. FORMAREA CONTINUA IN DOMENIUL
EDUCATIEI INCLUZIVE TIMPURII

Implementarea educatiei incluzive constituie o prioritate a sistemului educational din Republica Moldova,
care, prin aprobarea diverselor documente de politici educationale, isi manifesta intentia si angajamentul
de a imbunatati accesul, relevanta si calitatea educatiei.

Asa cum multiple cercetari si studii la nivel international au demonstrat rolul copildriei mici in dezvoltarea
individuald, educatia timpurie este recunoscuta ca un element esential al educatiei, care constituie startul
dezvoltarii, construieste premisele socializarii si participarii, egalizeaza sansele la dezvoltare si participare.
Printr-o educatie timpurie de calitate, adica incluziva, se propun cele mai potrivite forme de abordare
educationala la varstele mici. Copilul mic are nevoie sé fie sprijinit in dezvoltarea abilitatilor sale fizice, inte-
lectuale, sociale, iar acest lucru vital pentru el este posibil doar in contextul respectarii drepturilor copilului
si cunoasterii nevoilor sale de dezvoltare.

Experienta nationala de dezvoltare a practicilor incluzive in invatdamantul prescolar, dezvoltata in ultimii
ani, pe langa progresele marcate, releva si o serie de provocdri cu care se confruntd institutia de invatamant
in incercarea de a include toti copiii. Acestea se manifestd in necesitatea de:

« edificare a unei comunitati educationale care accepta si imbratiseaza valorile diversitatii;

+ resurse umane care sa stie sa lucreze cu toti copiii si sa faca acest lucru calitativ si calificat;

- servicii adecvate cerintelor individuale ale copiilor;

- abilitatea de a putea coopera eficient cu parintii, cu structurile din diverse sectoare implicate in asis-

tenta copilului si familiei.

lata de ce azi orice studiu de evaluare a necesitatilor de formare ale celor ce organizeaza si realizeaza
procesul educational incluziv scoate in evidenta nevoia dezvoltarii de competente profesionale noi de
cunoastere si identificare a dificultatilor cu care se confrunta copiii, de evaluare a nevoilor lor de dezvoltare

si creare, prin diverse masuri de interventie comune, a conditiilor optime care sa sprijine educatia tuturor
copiilor.

Model Program de formare continua in domeniul educatiei incluzive timpurii

Programul de formare continua in domeniul educatiei incluzive timpurii are scopul de a facilita
dezvoltarea de competente profesionale specifice pentru dezvoltarea/implementarea educatiei inclu-
zive in invatamantul prescolar. Acesta este destinat cadrelor didactice si manageriale din invatamantul
prescolar, responsabililor din cadrul OLSDI, specialistilor SAP, dar si altor specialisti implicati in asistenta
copiilor cu CES.

Continutul programului de formare este conceput astfel, incat sa asigure ghidarea formabililor in:

+ Cunoasterea si intelegerea cadrului conceptual si legislativ al dezvoltarii educatiei incluzive;

+ Planificarea si realizarea actiunilor comune in vederea facilitarii incluziunii educationale a copiilor de
varsta prescolara;

« Stabilirea cerintelor educationale speciale ale copiilor si organizarea procesului educational indivi-
dualizat prin elaborarea si realizarea planului educational individualizat, oferirea asistentei de care
are nevoie copiii in cadrul serviciilor de suport, adaptarea mediului de invatare pentru a facilita
comunicarea si interactiunile pozitive dintre copii;

« Dezvoltarea de parteneriate in procesul promovarii educatiei incluzive etc.

Programul de formare dispune si de o validare practica. Aplicarea lui a fost experimentata cu succes in insti-
tutiile de educatie timpurie din raioanele laloveni si Floresti, in procesul de creare si dezvoltare a serviciilor
de suport in educatia incluziva, timp in care a fost dovedita relevanta si eficienta acestuia.

213



EDUCATIE INCLUZIVA TIMPURIE - Ghid metodologic

Programul de formare se constituie din 100 ore de contact direct, inclusiv 45 — teorie si 55 — activitati prac-

tice/aplicative, precum si studiul individual in raport de 1x3.

Programul de formare propus este centrat pe patru niveluri de cunoastere, aplicare, constientizare si
autoinstruire.

Structura Programului de formare*

Tipul

Program de formare continud in domeniul educatiei incluzive

Categoriile de beneficiari

specialisti SAP

Cadre didactice si manageriale din invatamantul prescolar;
Cadre nedidactice (asistenti medicali, kinetoterapeuti etc.);

Durata programului:
teorie 45 ore
activitati practice/aplicative 55 ore

100 ore de contact direct

Studiu individual

de lucru individual)

Se realizeaza in proportie de 1x3 (o ora de contact direct x trei ore

Forma de evaluare

Examinare mixta — orala/scrisa

* n functie de categoria de specialisti incadrati in formare, programul poate fi ajustat la necesitatile grupului-tinta.

Repartizarea pe ore

N Nr. ore
r. coxe: .
Unitati de continut X Activitati
crt. Total Teorie . S
practice/ aplicative
1. | Abordari conceptuale si legislative ale dezvoltarii
educatiei incluzive.
. e 16 9 7
Managementul educatiei incluzive in institutia de
educatie timpurie
2. | Particularitati de dezvoltare a copilului mic. Catego-
- ’ 16 7 9
rii CES
3. | Evaluarea dezvoltarii copilului de varsta mica in 10 4 6
contextul incluziunii educationale
4. | Planificarea si organizarea procesului educational in 16 7 9
institutia de educatie timpurie din perspectiva edu-
catiei incluzive
5. | Asistenta educationala individualizata a copilului cu 28 13 15
CES in invatamantul prescolar
6. | Procesul de tranzitie a copilului cu CES de varsta 6 3 3
prescolara
7. | Parteneriatul institutional si comunitar in asistenta
- N - . 6 2 4
copiilor cu CES in institutia de educatie timpurie
8. | Totalizarea cursului de formare. Evaluarea compe- 2 - 2
tentelor achizitionate
TOTAL: 100 45 55
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Finalitati

In rezultatul parcurgerii programului de formare in domeniul educatiei incluzive timpurii, formabilii vor fi

capabili:

A. La nivel de cunoastere si intelegere:

sa argumenteze dreptul la educatie a copiilor din comunitate, facand referinta la cele mai rele-
vante documente ale cadrului legal si normativ de la nivel international si national;

sa identifice nevoile copilului mic la diferite etape de dezvoltare si situatiile de risc pentru evolutia
acestuia;

sa determine dificultatile de dezvoltare cu care se confrunta copilul mic si barierele ce impiedica
dezvoltarea si participarea tuturor copiilor;

sa selecteze strategii adecvate de evaluare a dezvoltarii copilului mic;

sa cunoasca aspectele metodologice de individualizare a procesului educational din perspectiva
educatiei incluzive, ce implica organizarea si realizarea procesului PEI;

sa identifice modalitati de asigurare a asistentei individualizate in cadrul serviciilor de suport in
educatia incluziva la nivelul institutiei de educatie timpurie;

sa determine modalitati optime de colaborare cu cadrele didactice, specialistii implicati in asis-
tenta copiilor cu CES si alti parteneri in vederea facilitarii incluziunii educationale a copiilor;

sa selecteze strategii eficiente pentru asigurarea tranzitiei copiilor cu CES catre institutiile de inva-
tamant;
sa determine strategii de implicare a familiei in procesul de incluziune a copiilor cu CES;

sa stabileasca modalitati de sensibilizare si mobilizare comunitara in vederea sustinerii incluziunii
educationale si sociale a tuturor copiilor.

B. La nivel de aplicare:

sd aplice terminologia specifica educatiei incluzive in diferite contexte;
sa aplice principiile abordarii individualizate in toate activitatile ce vizeaza procesul educational;

sd realizeze/sa participe la planificarea strategica si curenta a dezvoltarii institutionale din perspec-
tiva asigurarii incluziunii tuturor copiilor;

sa monitorizeze si evalueze procesele institutionale derulate in contextul incluziunii educationale
a tuturor copiilor;

sd planifice/sa organizeze procesul de evaluare a dezvoltarii copilului de varsta prescolara;

sd organizeze/sa realizeze in comun procesul de elaborare, realizare, monitorizare, actualizare a
PEI pentru copiii cu CES inclusi in institutia de educatie timpurie;

sa stabileasca formele de suport pentru copiii cu CES inrolati in institutia de educatie timpurie si
sd aplice strategii de interventie care faciliteaza participarea fiecarui copil in procesul educational;
sa proiecteze si desfasoare programe de asistenta individualizata pentru copiii cu CES din insti-
tutia de invatamant;

sa identifice parteneri institutionali si comunitari, cu care sa colaboreze pentru realizarea incluzi-
unii tuturor copiilor;

sa aplice strategii accesibile de comunicare si conlucrare cu familiile copiilor, asigurand impli-
carea si participarea acestora in activitatile institutiei si comunitatii;

sa proiecteze si realizeze activitati de promovare a educatiei incluzive pentru pdrinti, cadre didac-
tice, membri ai comunitatii.

C. Lanivel de formulare de judecati de valoare si atitudini:

sa manifeste atitudini si perceptii adecvate privind abordarea individualizata si participativa a
copilului si familiei;
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- sa demonstreze existenta si sa contribuie la dezvoltarea unui cadru de valori incluzive personale
si la nivel de institutie;

- saargumenteze decizii privind planificarea si organizarea procesului educational din perspectiva
asigurarii individualizarii;
- sdimpartaseasca propria experienta in proiectarea si realizarea educatiei incluzive timpurii;

- sa demonstreze deschidere si participare in colaborarea institutionala si intersectoriala privind
asigurarea incluziunii copiilor cu CES;

- sd promoveze educatia incluziva in institutie, comunitate si societate.
D. La nivel de autoinstruire:
- sareflecteze asupra propriilor practici si nevoi cu privire la dezvoltarea educatiei incluzive timpurii;

- saactualizeze si sa completeze continuu cunostintele/competentele in domeniul educatiei inclu-
zive;

- sarealizeze analize privind eficienta strategiilor aplicate in vederea asigurarii incluziunii educati-
onale a tuturor copiilor.

Strategii de predare-invatare

In cadrul aplicarii programului de formare, vor fi utilizate metodele activ-participative: invatarea prin
cooperare, invatarea exponentiald, descoperirea dirijata, dezbaterile, demonstratia, interpretarea, exemp-
lificarea, scenariile euristice, studiul de caz, simularea, strategii de planificare si organizare a propriei inva-
tari, utilizarea TIC etc.

Aplicarea diversitatii de metode va permite formabililor sa-si aprofundeze cunostintele cu privire la subiec-
tele vizate, reglementarile legislative, metodologice existente in domeniu; sa-si dezvolte abilitatile nece-
sare pentru a realiza atributiile si responsabilitatile sale in baza acestor reglementari; sa-si dezvolte deprin-
derile de autoanaliza si sa manifeste acest comportament in exercitarea atributiilor profesionale.

Va fiincurajata utilizarea unor strategii de instruire a adultilor care sa permita alternarea formelor de activi-
tate: individual, in perechi, in grupuri mici, in grup mare; combinarea studiului teoretic cu aplicatiile prac-
tice. Tn mod special, se recomanda strategiile care imbina expunerea de tip coaching, cu instruire la locul de
munca, supervizare, acordare de expertiza si sprijin calificat si diseminare a bunelor practici.

Strategii de evaluare

Evaluarea formabililor se va realiza prin evaluare initiala, formativa/curenta si finala.

Evaluarea initiala se va face la inceputul cursului, prin aplicarea chestionarelor corespunzatoare, cu
scopul de a stabili nivelul de dezvoltare a competentelor profesionale la momentul inceperii procesului de
instruire, precum si pentru identificarea asteptarilor participantilor.

Evaluarea formativa va fi realizata pe parcursul instruirii, in baza implicarii formabililor in activitatile de
analiza, interpretare, dezbatere, diseminarea experientelor, prin prezentare de exemple din activitatea
practica, demonstrarea rezultatelor studiului individual etc. La finele fiecarei zile de formare se va organiza
evaluarea de catre participanti a activitatilor realizate pe parcurs. De asemenea, vor fi planificate si activitati
de follow up, in cadrul carora formabilii vor avea ocazia sa testeze nivelul competentelor achizitionate.

Studiul individual, ghidat de formator, va include examinarea si analiza suplimentara a surselor bibliografice
recomandate, materialelor aditionale, organizarea de consultatii individuale suplimentare, la solicitare etc.

Evaluarea final3 va fi realizata la sfarsitul parcurgerii programului de formare. In acest scop, vor fi utilizate
chestionare, probe de evaluare pentru testarea cunostintelor, deprinderilor practice, atitudinilor dezvoltate
pe parcursul instruirii. Evaluarea finald identifica si momentele care necesita sa fie perfectionate ulterior.
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Program de formare pe unitati de continut

x Total ivitati i
AL Unitati de continut Teoretice Act|V|ta.1,:| pl.'actlce/
crt. ’ ’ Nr .ore aplicative
Temal.
Abordari conceptuale si legislative ale dezvoltarii
educatiei incluzive. 16 9 7
Managementul educatiei incluzive in institutia de
educatie timpurie
Cadrul conceptual si legislativ de dezvoltare a
1.1. . L7 4 4 -
educatiei incluzive
1.2. | Structuri si servicii de educatie incluziva 2 2 -
Planificarea dezvoltarii institutionale din per-
1.3. . . . ’ 4 1 3
spectiva educatiei incluzive
14, Plamﬁc‘ar‘ea acju\fltagu serviciilor de suport in 6 ) 4
educatie incluziva
Temalll.
Particularitati de dezvoltare ale copiilor de varsta 16 7 9
mica. Categorii CES
21 Particularitati de dezvoltare ale copiilor de varsta 3 1 5
| mica
Situatiile de risc pentru dezvoltarea copiilor de
2.2. N 3 1 2
varsta mica
Cerinte educationale speciale in educatia timpu-
rie.
2.3. . " 5 7 4 3
Dificultdti cu care se confruntd copiii cu CES la
varste mici (pe categorii de CES)
o Modalitati de identificare a cerintelor educatio- 3 1 )
" | nale speciale la varsta prescolara
Temallll.
Evaluarea dezvoltarii copilului de varsta mica in con- 10 4 6
textul incluziunii educationale
Evaluarea dezvoltarii copilului: abordari concep-
3.1. o 4 2 2
tuale. Tipuri de evaluare
39 Instrumente de cunoastere si evaluare a dezvol- 2 ] 1
| tarii copilului de varsta mica
Organizarea procesului de evaluare a copilului
3.3. T 4 1 3
de varsta mica
Tema IV.
Planificarea si organizarea procesului educational in 16 7 9
institutia de educatie timpurie din perspectiva edu-
catiei incluzive
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Asigurarea individualizarii procesului educatio-
nal din institutia de educatie timpurie prin apli-

4.1. N . A . 2 2 -
carea Planului educational individualizat pentru
copilul cu CES

4.2. Procesul PEIl in institutia de educatie timpurie 6 2 4
Planificarea si organizarea procesului educatio-

4.3. . K N S ’ 5 2 3
nal in grupa in care sunt inrolati copii cu CES

44 Monitorizarea si revizuirea PEI pentru copilul cu 3 . 5

o CES in institutia de educatie timpurie
TemaV.
Asistenta educationala individualizata a copilului cu 28 13 15

CES in invatamantul prescolar

Planificarea si furnizarea asistentei educationale
5.1. individualizate copilului cu CES inrolat in institu- 2 2 -
tia de educatie timpurie

Abordarea aspectelor de asistenta a copiilor ce

5.2. N oy o 4 2 2
intampina dificultdti de cunoastere si intelegere
Abordarea aspectelor de asistenta a copiilor ce

5.3. intampina dificultati de comunicare si interacti- 4 2 2
une
Abordarea aspectelor de asistenta a copiilor ce

5.4. NN oo . e 4 2 2
intampina dificultdti de ordin senzorial

55 Abordarea aspectelor de asistenta a copiilor ce 4 ) )

- intampina dificultati de ordin fizic

Abordarea aspectelor de asistenta a copiilor ce

5.6. intampina dificultati de ordin socio-emotional si 4 2 2

comportamental

Elaborarea Programului de asistenta individua-
lizata pe domenii de interventie (educationals,
5.7. psihologicad, logoterapeutica, kinetoterapeuticad) 6 1 5
(organizarea lucrului in ateliere pe domenii de
interventie)

Tema VI.

Procesul de tranzitie a copilului cu CES de varsta pre- 6 3 3

scolara
Procesul de tranzitie a copilului cu CES: necesi-

6.1. rr o ey e 2 2 -
tati, etape, roluri si responsabilitati
Elaborarea planului de asigurare a tranzitiei co-

6.2. oo N . ’ 4 1 3
pilului cu CES de varsta prescolara

Tema VILI.

Parteneriatul institutional si comunitar in asistenta 6 2 4

copiilor cu CES in institutia de educatie timpurie
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Parteneriatul institutional in asistenta copiilor cu
7.1. N . ; 2 1 1
CES in institutia de educatie timpurie
Parteneriatul comunitar in asistenta copiilor cu
7.2. e - . 2 - 2
CES in institutia de educatie timpurie
73 Implicarea familiei in procesul educational inclu- 2 1 1
o ziv
Totalizarea cursului de formare. Evaluarea competen-
oees < . 2 - 2
telor achizitionate de catre cursanti
Total: 100 45 55
Bibliografia selectiva a Programului
1. Baditoi E. Barbara When behaviour makes learning hard: Positive steps for changing student behaviour.
Council for Exceptional Children, Pap/Cdr edition, 2009. 102 p.
2. Booth A., Ainscow M. Indexul Incluziunii: dezvoltarea procesului de invatare siparticipare in scoli. Ed. a 3-a.
Chisindu: Biotehdesign, 2015. 200 p.
3. Bucun N., Paladi O., Rusnac V. Evaluarea pentru educatia incluziva a copiilor de varsta prescolara si scolara mica.
Chisindu: Sirius, 2013. 372 p.
4, Bulat G., Rusu N. Suportul educational. Asistenta copiilor cu cerinte educationale speciale: Ghid metodologic.
Chisindu: S. n., 2015 (Tipografia "Bons Offices”). 152 p.
5. Bulat G., Balan V., Borta L. [et al.] Educatie incluziva: Unitate de curs. Editie rev. si compl. Chisindu: S. n., 2017.
Tipografia "Bons Offices”. 308 p.
6. Cara A, Dilion M. Punte catre intelegere. Educatie pentru incluziune, toleranta, acceptare Ghid metodologic
pentru cadrele didactice. Programul Comunitate incluziva Moldova. Chisinau: Editura ARVA Color SRL, 2012.32
p.
7. Clasificarea internationala a functiondrii, dizabilitatii si sanatatii (CIF)/OMS Geneva - Organizatia Mondiala a
Sanatatii. Bucuresti: MarLink, 2004. 302 p.
8. Curriculumul pentru educatie timpurie. Min. Educatiei, Culturii si Cercetarii. Echipa de colaborare M. Vranceanu
[et al.]. Chisindu: Lyceum, 2019.
9. Educatia incluziva in gradinita: dimensiuni, provocdri si solutii. UNICEF Romania: coord. E. Vrdsmas, T. Vrasmas.

Buzau: Alpha, MDN, 2012. 130 p.

10.  Educatia incluziva: Suport de curs pentru formarea continua a cadrelor didactice in domeniul educatiei inclu-
zive centrate pe copil: in volume. Coord. D. Ganu. Chisindu: Lyceum, 2016.

11.  Haager D., Klingner J. Differentiating instruction in inclusive classrooms. The special educator’s guide. Boston:
Pearson, 2005.

12. Lasenco S., Lasenco O., Secu V. Comunicam eficient cu familia. Aprobat de Consiliul National pentru Curri-
culum, Ministerul Educatiei. Editat din fondurile PGE-BM-UNICEF. Chisindu, 2014.

13.  14.Planul educational individualizat. Structura-model si Ghidul de implementare. Editie revazuta. Aprobat prin
Ordinul MECC nr. 671 din 01 august 2017.

14. https://mecc.gov.md > sites » default » files > ghid_pei_final__0.
15.  Psihopedagogie specialda: modele de evaluare si interventie. Coord. A. Rosan. lasi: Polirom, 2015. 576 p.
16.  Sa comunicam cu placere. Coord. E. Vrasmas. UNICEF si RENINCO. Bucuresti: Editura Alpha MDN, 2002. 250 p.

17.  Standarde de invatare si dezvoltare a copilului de la nastere pana la 7 ani. Min. Educatiei, Culturii si Cercetarii.
Coord. . Cutasevici, V. Gutu. Chisinau: Lyceum, 2019.

18.  Tankersley D., Brajkovic S., Handzar S. [et al.] Definitia ISSA a pedagogiei de calitate: Cum aplicam teoria in
practica: Ghid pentru promovarea principiilor unei pedagogii de calitate. Chisindu: Epigraf, 2013. 216 p.

19.  Teacher Education Resource Pack. Special Needs in the Classroom, UNESCO, 1993.
20.  Vrasmas E. Interventia socio-educationala ca sprijin pentru parinti. Bucuresti: Aramis, 2008. 256 p.
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21.
22.

Vrasmas E., Preda V. Premisele educatiei incluzive in gradinita. Bucuresti: Vanemonde, 2010. 102 p.

Vranceanu M., Pelivan V. Incluziunea socio-educationala a copiilor cu dizabilitati in institutia prescolara. Ghid
pentru cadrele didactice si manageriale din sistemul de educatie timpurie si pentru specialistii din serviciile
specializate de recuperare/reabilitare a copiilor cu dizabilitati. Chisinau:F.E.-P. "Tipogr. Centrald”, 2013 307 p.

Referinte legislative si normative, relevante Programului
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Codul Educatiei, nr.152 din 17.07.2014. Monitorul Oficial nr.319-324.

Comentariul general nr. 4 al Conventiei privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati. https://tbinternet.ohchr.
org/_layouts/15/treatybodyexternal/Download.aspx?symbolno=CRPD/C/GC/4&Lang=en

Instructiune de aplicare in educatia timpurie a Metodologiei de evaluare a dezvoltarii copilului. Aprobata prin
Ordinul MECC nr.343 din 22 martie 2018. pct.10. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_343_0.pdf

Metodologia cu privire la organizarea si functionarea Centrului de Resurse pentru Educatia Incluziva din
institutia de invatamant. Ordinul ME nr.100 din 26.02.2015. http://edu.gov.md/sites/default/files/ordin_me_
nr_99_26_02_2015.pdf.

Metodologia de evaluare a dezvoltarii copilului. Ordinul ME nr.99 din 26.02.2015. http://edu.gov.md/sites/
default/files/ordin_me_nr_99_26_02_2015.pdf.

Repere metodologice privind activitatea cadrului didactic de sprijin in institutiile din invatamantul general.
Aprobat prin Ordinul MECC nr.209 din 27.02.2018. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordinul_nr._209_
din_27.02.2018_cds_mv.pdf

Repere metodologice privind activitatea logopedului in institutiile din invatamantul general. Aprobat prin
Ord. MECC nr.01 din 02.01.2018. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_nr.01_din_02.01.2018_0.pdf
Repere metodologice privind activitatea psihologului in institutiile din invatamantul general. Aprobat prin
Ord. MECC nr.02 din 02.01.2018. https://mecc.gov.md/sites/default/files/ordin_nr.02_din_02.01.2018_0.pdf
Structura-standard a Planului educational individualizat pentru copiii cu cerinte educationale speciale din
institutiile de educatie timpurie. Aprobat prin Ord. MECC nr.1780 din 03.12.2018.
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