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1. UVOD

Razvoj organizma osnovni je dinamicCki proces zivota Covjeka koji pocinje od
samog zaceca, a zavrSava smrcu. Izmedu tih vremenskih granica, ljudski organizam
doZivljava razliCite psihicke i fiziCke manifestacije razvoja. Promatranjem razvoja
organizma Covjeka, filogenetski (razvoj vrste) i ontogenetski (razvoj jedinke),
uspostavljene su normative razvoja koje su relativno mijerilo pravilnog razvoja.
Odstupanje u nekima, od normalnih pravaca razvoja, kao Sto su kognitivni razvoj,
socio-emocionalni razvoj, razvoj govora, tjelesni razvoj i motoriCki razvoj moze
upucivati na neki od poremecaja. Kada je rije€ odstupanju u motorickom razvoju
govorimo o motoriCkim poremecajima. Motorika ima vaznu ulogu u pokretanju, kako
cijelog tijela, tako i pojedinih organa, a odnosi se prvenstveno na sposobnost
koriStenja vlastitog tijela i baratanja predmetima. Djeci i osobama s motorickim
poremecajima u svakodnevnom Zivotu kao i u obrazovnom sustavu, potrebni su
posebni uvjeti i posebni programi za rad, ovisno o njihovom stupnju invaliditeta, kako
bi bili zasti¢eni i osposobljeni za normalno funkcioniranje u daljnjem nastavku njihova
Zivota. Ljudska je priroda takva da su ljudi socijalna i empati¢na bica koja su Zeljna
pomagati i brinuti za ljude koji su njima sli¢ni, ali i razli€iti. PoStovanje prema drugim
ljudima je isto jedna od karakteristika ljudskog roda, te ono nije iskljuCivo
namijenjeno ljudima slicnih karakteristika, ve¢ svima, neovisno o psiho-fiziCkom
stanju osobe. Zbog svojih ostecenja, deformacija, funkcionalnih i motori¢kih smetniji,
djeca s motorickim poremecajima su nekad bila smjeStena u specijalne ustanove,
dok se danas itekako potiCe socijalizacija i integracija djece s motoriCkim
poremecajima, kako u redovnim predskolskim ustanovama, tako i u Skolskim.
Populacija djece s nekom vrstom teSkoCe u razvoju nazalost ne opada vec raste.
Kako bi se populacija djece s nekom vrstom tesSkoée Sto bolje integrirala u drustvo,
bitno je prilagoditi njihovo okruzZenje sredstvima i pomagalima, omoguciti im osjecaj
pripadnosti i izvu¢i maksimalni potencijal koji posjeduju. Zbog nedovoljno educiranih i
neinformiranih djelatnika obrazovnog sustava, ali i neopremljenosti ustanova, i dalje
je integracija ostala viSe prisutna u teoriji, nego $to se u praksi primjenjuje. Ovu
¢injenicu mogu malo poljuljati primjeri predSkolskih ustanova Kkoji vrlo uspjesno

provode integrativnu metodu i potaknuti druge, Saljuci im poruku kako se uz malo



Zelje, volje i vjere ipak moze pruziti dostojanstveni odgoj i obrazovanje za drugacije

individue, ali i na taj nacin otvoriti put za daljnji razvoj i integraciju u drustvo.



2. DJECA S POSEBNIM POTREBAMA

Dijete s posebnim odgojno-obrazovnim potrebama je svako dijete koje ima
odredenu teSkocu ili darovito dijete koje trajno postize natprosjeCne rezultate (Zrilic,
2013).

U ovom radu naglasak c¢e biti na djecu s teSko¢ama, odnosno na djecu s
teSkocama u motorickom razvoju. lako se Pravilnik o osnovnoskolskom i
srednjo$kolskom odgoju i obrazovanju ucenika s teSko¢ama u razvoju (NN 24/2015)
odnosi na djecu Skolske dobi, vecina teSko¢a uoCava se u ranijoj dobi djeteta te se
ve¢ prije polaska u Skolu djetetu mozZe pruZziti odgovarajuéi oblik skrbi i odgojno-

obrazovnog rada.

2.1. Djeca s teSko¢ama u razvoju

Prema vazecoj Orijentacijskoj listi vrsta i stupnjeva teSko¢a u razvoju (Pravilnik
o0 osnovno$kolskom i srednjoSkolskom odgoju i obrazovanju ucenika s teSkocama u
razvoju, NN, 24/2015), skupine vrsta teSkoCa su (Pravilnik o osnovnoskolskom i
srednjosSkolskom odgoju i obrazovanju u€enika s teSko¢ama u razvoju, 2015; Zrilic,
2013):

oStecenje vida (sljepoca, slabovidnost),

oStecenje sluha (gluhoca, nagluhost),

oSteCenje jeziCno-govorne-glasovne komunikacije (poremecaji glasa, jeziCne
teSkoce, poremecaji govora, komunikacijske teSkoce) i specificne teSkoce u ucenju
(disleksija, aleksija, disgrafija, agrafija, diskalkulija, akalkulija, dispraksija, mjeSovite
teSkoce u ucenju, ostale teSkocée u ucenju),

oSteCenja organa i organskih sustava (oSteCenja miSi¢no-koStanog sustava,
oStecCenja srediSnjega ziv€anog sustava, oStecenja perifernog Ziv€anog sustava,
oStecenja drugih sustava: oStecenje diSnog, sréano-zilnog, probavnog, endokrinog
sustava, ostecenja koze i potkoznih tkiva, oStecenje mokracnih, spolnih sustava),

intelektualne teSkoce (laka, umjerena, teza, teSka intelektualna teskoca),



poremecaji u ponaSanju i oSteCenja mentalnog zdravlja (organski, ukljuCujuci
simptomatski mentalni poremecaj, poremecaji raspolozenja, neurotski poremecaiji,
poremecaji vezani uz stres i somatoformni, shizofrenija, shizotipni i sumanuti
poremecaji, poremecaji iz autisticnog spektra, poremecaji aktivnosti i paznje),

postojanje viSe vrsta teSkoca u psihofiziclkom razvoju (ukljuCuje teSkoce iz dvije ili

viSe skupina koje su previdene u Orijentacijskoj listi).

IstraZivanja su pokazala kako oko 10 % svjetske populacije ima neku vrstu
invaliditeta — 650 milijuna ljudi, od ¢ega su 470 milijuna odrasli, a 200 milijjuna djeca.
Uzme li se u obzir kada je provedena procjena o broju ljudi ostecena zdravlja (2007.
godine), broj se do danas znatno povecao, buduéi da je prisutna tendencija rasta
navedenog postotka. Uzme li se u obzir da ljudi s invaliditetom imaju obitelji, koje se
suoCavaju s nizom socijalnih, materijalnih, emocionalnih i drugih teskoc¢a, jer je nuzna
promjena zivotnih navika, postotak se podize ¢ak na 25 % ljudi koji su neposredno

suoceni s tim problemom (Radeti¢-Pai¢, 2013).

Djeca s teSko¢ama u razvoju imaju slicne teSkoce, neovisno o kulturi kojoj
pripadaju ili kojim jezikom govore. Svatko dijete s teSko¢om u razvoju je posebno.
lako djeca mogu imati istu teSkocu, individualiziran pristup je neophodan, buduci da
su sva djeca razliCita. ,Integracija djece s teSko¢ama u razvoju je proces, Ccilj i
organizacijski sustav koji podrazumijeva kreiranje uvjeta za djecu s teSko¢ama u
razvoju koji ¢e u svakom konkretnom slu€aju osigurati najmanje restriktivnu okolinu
za razvoj i poboljSanje socijalnog statusa djece s teSko¢ama u razvoju, te je usmjeren
na Siru socijalnu integraciju, odnosno na slabljenje i nestajanje segregacijskih
mehanizama (Radeti¢-Pai¢, 2013:12)“, budu¢i da se, ne tako davno, ,problem®
odgoja i obrazovanja djece s posebnim potrebama rjeSavao se smjeStanjem takve

djece u posebne ustanove (Zrili¢, 2013), osobito kada je rije€ o djeci s teSko¢ama.

Tu je potrebno napomenuti kako ni danas, ne postoje odgovarajuca rjeSenja za
darovitu djecu. Ona su ukljucena u redoviti program odgoja i obrazovanja, ali u vecini
sluCajeva odgoj i obrazovanje takvog djeteta ovisi o njegovom odgojitelju i ucitelju,
koji djetetu Zeli pruziti odgovarajuci oblik odgoja i obrazovanja, u skladu s djetetovim
mogucnostima. S takvim trendom odgoja i obrazovanja darovite djece slazu se
brojne stru¢ne sluzbe u vrti¢ima i Skolama, koje nastoje educirati i usmijeriti odgoijitelje

i uCitelje za Sto kvalitetniji rad s darovitom djecom.



Takav oblik odgoja i obrazovanja, u posebnim ustanovama, rezultirao je
osposobljavanjem djece s teSkocama za Zivot u skupinama sebi sli¢ne djece, kasnije
odraslih ljudi. ,Takvo odvajanje djece s teSkoCama u razvoju od ostalih ima niz
negativnih posljedica i na osobe bez teSkoc¢a koje, odrastajuci i Zive¢i u grupama sebi
slinih, ne naucCe prepoznavati i uvazavati razli€itosti, prepoznavati vrijednosti osoba
s teSko¢ama u razvoju. Naprotiv, iz neznanja, formiraju prema njima niz predrasuda
te se uvijek istiCu podru€ja u kojima nisu uspjeSne ne uvazavajuci tako njihove
posebne potrebe, ali i posebne potencijale u podrucjima gdje mogu biti uspjeSne
(Zrli¢, 2013:10).°

Kada govorimo o vanjskim utjecajima na formiranje pojedinca, jedan od
primjera je modna industrija, koja ima jedan izuzetno negativan utjecaj na formiranje
mladih ljudi, neovisno je li rije€ o ,prosjecnim® individuama ili individuama s posebnim
potrebama, namecudéi ideju onoga Sto je ,svijetu lijepo i estetski prihvatljivo®. Veliki
iskorak u promjeni formiranja takvih pogresnih uvjerenja uvode neke modne kuce
angaziranjem modela koji nisu ,mrSavi i visoki, ve¢ naglasavaju ljepotu razli€itosti

angaziranjem modela koji su fizi€ki i psihicki drugaciji od prosjecne individue.

Smjestaj djece u posebne ustanove nije se pokazao korisnim u praksi, buduci
da Cesto metode rada nisu bile prilagodene, ili ak ispod mogucnosti takve djece,
¢ime nije bilo moguce iskoristiti njihov puni potencijal. Kategorizacija tako ima svoje

pozitivne i negativne strane (Zrili¢, 2013), kao Sto je prikazano u Tablici 1

Integracija djece s posebnim potrebama u redoviti sustav odgoja i obrazovanja
nije uvijek najbolje rjeSenje, te je stoga potrebno odvagnuti Sto je u biti najbolje za to
dijete. Primjerice, kada je rijeC o djetetu s autizmom, ukoliko redovita odgojno-
obrazovna ustanova ne mozZe pruziti tom djetetu sve $to mu je potrebno kako bi
ostvarilo puni potencijal, stru¢ne sluzbe smatraju kako je bolje da takvo dijete pohada
posebnu odgojno-obrazovnu ustanovu koja ima mogucnosti pruziti tom djetetu sve
Sto mu je potrebno. UCitelji edukacijsko-rehabilitacijskog profila slazu se kako je bolje
da se djetetu pruzi Sto poticajnija okolina — okolina u kojoj ¢e dijete biti sretno i gdje

¢e moci ostvariti svoj puni potencijal.



Tablica 1. Pozitivne i negativne strane kategorizacije

POZITIVNE STRANE NEGATIVNE STRANE

- moze pomodi pri planiranju tretmana, - djetetovi nedostaci su u prvom planu,

- dovodi do zastitnickog odnosa od - postavljena su niska ocCekivanja, Sto

strane druge djece, moze rezultirati neprimjerenim razvojem

- pomaze pri boljoj komunikaciji medu postojecih potencijala,

struCnjacima koji se bave djecom s - moze dovesti do niskog samopouzdanja

teSko¢ama u razvoju, djeteta i socijalnog odbacivanja od strane

- daje mogucénost uspostave posebnih ostale djece,

oblika obrazovanja, - kada se dijete kategorizira, teSko se

- omogucava lakSe usmjeravanje moze rijesiti te ,oznake",

pozornosti Sire javnosti. - velik broj djece koja su socijalno
uskracena ili kulturno razli¢ita mogu se
pogresno svrstati u kategoriju mentalno
zaostalog djeteta,
- kategorizacija se Cesto koristi kao
opravdanje za izdvajanje djeteta iz
redovitog razreda.

Izvor: AndrijCi¢, prema Zrili¢, 2013:10-11, Kostelnik i sur. 2004..

Promotri li se Tablica 1., vidljivo je kako negativnih strana kategorizacije ima
viSe nego li pozitivnih, ali sustav odgoja i obrazovanja ide u korak s vremenom, te je

procjena djetetovih sposobnosti i potencijala dovedena na visoku razinu.

Temelj prihvacanja opc¢ih vrijednosti suvremenog drustva jest otvorenost
odgojno-obrazovnog sustava svima, neovisno o sposobnostima pojedinca (Radetic¢-
Paic¢, 2013:11). Uzme i se u obzir prethodna tvrdnja, ucitelji, odgojitelji, strucni
suradnici i drugi struCnjaci suoCavaju se s odredenim izazovima u odgojno-
obrazovnom radu, tj. pristupu djeci koja imaju odredene teSkoc¢e u razvoju. TeSkoca u
razvoju nije bolest. To je stanje koje je posljedica bolesti odnosno ostecenja (Radetic¢-
Pai¢, 2013:11).




2.1.1. Djeca s motorickim poremecajima

Tjelesnim invaliditetom smatraju se ostecenja, deformacije, funkcionalne ili
motoriCke smetnje odnosno poremecaji zbog kojih su potrebni zaStita i
osposobljavanje za zivot i rad pod primjerenim uvjetima. Tjelesni invaliditet kao
funkcionalni invaliditet moze nastati kao posljedica oSte¢enja lokomotornog aparata,
oStecenja srediSnjega ziv€anog sustava (cerebralna paraliza), oStec¢enja perifernog
Ziv€anog sustava, ostecenja nastalih uslijed kroni¢nih bolesti i oSteCenja drugih
sustava (Radeti¢-Paic, 2013:63-64).

Proces sazrijevanja Ziv€anog tkiva uzrokuje upravo razvoj motorike. Razvoj
djeteta moramo gledati kroz skladan fiziCki, motoricki, emocionalni i kognitivni razvoj
zbog usko povezanih pravaca razvoja koji jedan bez drugog ne idu, pa iz tog razloga
ni motoricki razvoj djeteta ne mozemo gledati izolirano. Motorika ukazuje na svrhovito
koriStenje vlastitog tijela za kretanje kao i za baratanje predmetima. Vazno je da se
motoriCki razvoj odvija normalnim putem, od osnovnih gibanja i pokreta, a ne da se
od djeteta oCekuje da izvodi strukture pokreta i kretnji koje su kompleksnije od
osnovnih. Proces mijelinizacije to jest sazrijevanje zivCanog tkiva zavrSava oko
desete godine Zivota i upravo je to doba kada djeca mogu nauciti mnoga gibanja,
pokrete i kretnje, a koordinacija istih tih gibanja s vremenom c¢e postati bolja.
Stimulacija koju dijete dobiva kroz svakodnevnu njegu, hranjenje, mazenje od strane
skrbnika te sami njegovi pokreti zna€ajno utjeCu na razvoj motorike i cjelokupnog
Ziv€anog sustava. Razvoj motori¢kih sposobnosti povezan je s tempom rasta i
razvoja u ranim godinama djetetova razvijanja, to je proces koji je kontinuiran i ovisi 0
interakciji vise faktora kao S$to su :Ziv€ano — miSiéno sazrijevanje, tjelesne
karakteristike djeteta, tempo rasta i razvoja, prijaSnja motori¢ka iskustva i nova
motoriCka iskustva te dozivljaji. Roditelji, okolina, igra i podraZzaji koje dijete prima od
njih imaju vrlo bitnu ulogu u razvoju opcenito pa tako i u razvoju motorike kao i
formiranju odrasle osobe sa dobro razvilenom motorikom. Cjelokupni razvoj motorike,

moze se podijeliti u &etiri razvojna podrugja (Cuturié, 1996):

1) drzanje glave,
2) pokreti trupa,
3) pokreti ruku,



4) pokreti nogu.

Tijekom prve godine Zivota djetetov motoriCki razvoj razvija se od lezecCeg
poloZzaja bez mogucnosti podizanja trupa od podloge, zatim moguc¢nosti podizanja
glave od podloge, postavljanja na cijele podlaktice i dlanove, rotiranja trupa u bo¢ne
polozaje i okretanja s trbuha na leda i obrnuto, postavljanja u etveronozni polozaj,
puzanja, do postavljanja u sjedeéi i uspravni polozaj. Zelja za kretanjem i
postavljanjem u uspravni polozaj temeljni su pokretaCi ovakvog slijeda razvoja
(Cuturi¢, 1996; Starc i sur., 2004).

Motori€¢ki poremecaji podrazumijevaju brojna stanja kojima je zajedniCko
postojanje nekoga nedostatka, oSteCenja ili deformacije lokomotornoga aparata,
centralnoga ili perifernoga nervnog sustava (Zrilic, 2013:107). Djeci s motorickim
poremecajima potreban je poseban tretman tijekom realizacije tjelesnih aktivnosti ili
igre. Dijete se iz takvih aktivnosti niposto ne smije iskljuciti, ve¢ ono sudjeluje u tim
aktivnostima, ali u skladu sa svojim mogucnostima. Vazno je napomenuti da, ukoliko
ne postoje i neka druga osStecenja, djeca nemaju posebne odgojno-obrazovne
programe i mogu savladati programe kao i druga djeca bez teSkoc¢a. U tom slu€aju je
najvaznije obratiti posebnu paznju na razvoj socijalnih vjestina, kako kod djeteta s
oStecCenjem, tako i kod ostale, ,prosjeCne” djece, kako se kod djeteta ,s tjelesnim
oSteCenjem ne bi javio osjeCaj manje vrijednosti, niskoga samopostovanja,
potiStenosti, povu€enosti, ali i moguée socijalne izolacije od strane vrSnjaka (Zrili¢,
2013:107).



Tablica 2. Razvoj grube i fine motorike u prve dvije godine zivota

MOTORICKA VJESTINA

PROSJECNA DOB U
KOJOJ SE OVLADAVA
TOM VJESTINOM

DOBNI RASPON U
KOJEM
90 % DJECE OVLADA
TOM VJESTINOM

U okomitom polozaju drZi

glavu uspravno i ¢vrsto.

6 tjedana

3 tjedna — 4 mjeseca

U potrbusnom polozaju

podiZe se na podlaktice.

2 mjeseca

3 tiedna — 4 mjeseca

Prevrée se iz bocnog

poloZaja na leda.

2 mjeseca

3 tiedna — 5 mjeseci

Hvata kocku.

3 mjeseca, 3 tjedna

2 — 7 mjeseci

Preokrece se s leda na

4 i pol mjeseca

2 — 7 mjeseci

bok.
Sjedi samo. 7 mjeseci 5 — 9 mjeseci
Puzi. 7 mjeseci 5 — 11 mjeseci
Podize se u stojeci 8 mjeseci 5 — 12 mjeseci

polozaj.

Igra se pljeskanjem

rukama uz pjesmice.

9 mjeseci, 3 tjedna

7 mjeseci — 1 godina, 3

mjeseca
Stoji samo. 11 mjeseci 9 mjeseci — 1 godina, 4
mjeseca
Hoda samo.

11 mjeseci, 3 tjiedna

9 mjeseci — 1 godina, 5

mjeseci

Gradi toranj od dvije

kocke.

11 mjeseci, 3 tjedna

10 mjeseci — 1 godina, 7

mjeseci

Zustro 3ara.

1 godina, 2 mjeseca

10 mjeseci — 1 godina, 9

mjeseci

Hoda uz stepenice uz

pomoc.

1 godina, 4 mjeseca

1 godina — 1 godina, 11

mjeseci

Skace na mjestu.

1 godina, 11 mjeseci, 2

1 godina, 5 mjeseci — 2




tiedna godine, 6 mjeseci

Hoda na prstima. 2 godine, 1 mjesec 1 godina, 4 mjeseca — 2

godine, 6 mjeseci

Izvor: Berk, 2008:130

Tablica 2. prikazuje motoricke vjestine koje bi dijete trebalo savladati u

odredenoj dobi.

Svaka je motoriCka vjestina rezultat ranijih motorickih postignuca i utje€e na one
buduce (Berk, 2008:130). Svako dijete individualno nacin ovladava motorickim
vjeStinama. lako mnogo Ccinitelji utjeCu na razvoj motorickin sposobnosti, te tako
mogu utjecati ¢ak i na kasnije svladavanje odredene motoricke sposobnosti (Berk,

2008), kod djece s motori¢kim teSkocama ipak postoje veéa odstupanja.

Kod djece s motori¢kim poremecajima moguce je uocCiti osnovne karakteristike
(Radeti¢-Paic, 2013; Zrili¢, 2013):

postojanje razliCitih oblika i teZine poremecaja pokreta i polozaja tijela,

postojanje smanjene ili onemogucene funkcije pojedinih dijelova tijela — ruku, nogu i
kraljeznice, u vecini sluCajeva,

nepostojanje odredenih dijelova tijela — uslijed urodene nerazvijenosti pojedinih
dijelova ekstremiteta, ili amputacije dijela ili cijelog ekstremiteta uslijed bolesti ili
nezgode,

posebna skupina su djeca s oste¢enjem centralnog Zi€anog sustava — uz motoricke
poremecCaje mogu imati i oSteCenje vida, komunikacijske teSkocCe, smetnje u

ponasanju te ponekad i snizenu intelektualnu funkciju.

Prema Orijentacijskoj listi vrsta i stupnjeva oSteCenja u razvoju, djeca s
motoriCkim poremecajima su djeca s oSteCenjem (Pravilnik o osnovnoskolskom i
srednjoSkolskom odgoju i obrazovanju u€enika s teSko¢ama u razvoju, 2015; Zrili¢,
2013):

.....

vrat (kongenitalna oStecenja), upale kostiju i koStane mozdine, opc¢e afekcije skeleta
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(patuljasti ili gigantski rast), legije, paraplegije (uslijed povrede kraljeznice),
deformacije kraljeznice, progresivne miSicne distrofije (neuromisi¢ne bolesti),

srediSnjeg  Ziv€anog sustava — cerebralna paraliza (paraliza, pareza,

hemipareza/hemiplegija, triparezaltriplegija, kvadraparezaltetrapareza/plegija,
diplegija, parapareza/paraplegija), uz koju su Cesto prisutne i epilepsija, oStecenje
vida, sluha, osjeta, komunikacije, emocionalne teskoce, teSkote u ponaSanju i
mentalna retardacija,

perifernog ziv€anog sustava (djeCja paraliza (poliomijelitis — oStecenje pretezno

motornih stanica prednjih rogova ledne mozdine, ali i srediSnjeg Ziv€anog sustava)).

Kod djece s osteéenjima lokomotornog aparata, prvi znakovi ocituju se u
oteZzanom hodanju (osobito uz stepenice) — geganje, Cesto posrtanje i padanje, u
oteZzanom podizanju s poda (,stav na Cetiri noge®), a kod malog djeteta koje jo$ nije
prohodalo, prvi znakovi oSte¢enja lokomotornog aparata ocituju se u nemoguénosti
stajanja, izostanku pokuSaja da prohoda te izostanku hodanja na vrhovima prstiju uz

pridrzavanje (Zrili¢, 2013).

Kod djece s ostecenjima srediSnjeg ziv€anog sustava trajno je poviSen tonus
miSica te se javljaju nehotiCni i nekontrolirani pokreti. Cerebralna paraliza je
najpoznatiji takav primjer, a moze biti potpuna (paraliza) ili je rijeC o smanjenju

miSicne snage (pareza). Kljenut se moze javiti u sljedecim oblicima (Zrili¢, 2013):

samo na jednoj strani tijela (hemipareza/hemiplegija),

zahvacena su tri ekstremiteta (triparezal/triplegija),

zahvacena su Cetiri ekstremiteta (kvadraparezaltetraparezal/plegija, diplegija — kada
kljenut zahvati viSe noge negoli ruke),

zahvacena su dva simetriCna ekstremiteta, najceSce noge (parapareza/paraplegija).

.....

Cega dolazi do atrofije miSica. Djecja paraliza je najpoznatiji takav primjer, gdje se
posljedice tog stanja CeSce ocituju na donjim, negoli na gornjim ekstremitetima (Zrilic,
2013).

U radu s djecom s motorickim poremecajima potrebna je Sto ranija dijagnostika i

adekvatna rehabilitacija te osiguranje sredstva, pomagala i opreme (specijalne stolice
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i stolovi, stalci, hodalice i sl.) kako bi njihov prostor njima bio $to funkcionalniji i
primjereniji (Zrili¢, 2013:109).

Kod djece s neurorazvojnim i motorickim poremecajima prisutne su teSkoce u
manipulaciji predmetima, stoga sposobnost ucCenja kod takve djece moze biti
usporena uslijed nemogucnosti usvajanja i kontrole pokreta. Motori¢ki razvoj stoga
odstupa od uobiCajenog obrasca formiranja voljnog pokreta, neovisno je li rije€ o
vremenskom kasnjenju ili da se €ak pokret ni ne razvije. Priroda takvih motori¢kih
poremecaja zahtijeva provodenje senzomotoriCke stimulacije, a odnosi se na stalno
pruzanje motori¢kih i senzorickih iskustava i informacija, Cija je svrha pomoci djetetu
da bi se razvojem psiho-motori¢kih sposobnosti §to bolje koristilo objektima (i sl.) iz
okoline. Stoga je neminovno kako takav odgojno-obrazovni, ali i rehabilitacijski rad,
mora biti izuzetno opremljen didaktiCkim materijalima i razliitim pomagalima, kao i
posebnu angaziranost i sklonost inventivnosti stru¢njaka koji rade s takvom djecom
(odgoijitelja, ucitelja i dr.). Sve osobe koje sudjeluju u posrednom i neposrednom
odgojno-obrazovnom radu djeteta s motoriCkim poremecajima, vazne su, a tretman
se provodi timski. ,Treba imati na umu svrhu rane edukacije i rehabilitacije djece s
neuro-razvojnim i motoriCkim poremecajima, a to je razvoj djetetovih potencijala i
ublazavanje postojecih razvojnih teSko¢a te omogucéavanje koristenja programa Sto
sli¢nijim onima koji se koriste u radu s djecom bez teSko¢a u razvoju (Radeti¢-Paic,
2013:64-65).°

Primjerice, predskolski odgoj djece s cerebralnom paralizom moguce je ostvariti
(Radeti¢-Pai¢, 2013):

ukljuc€ivanjem u primarni program predskolskog odgoja, u okviru posebne skupine za
djecu s cerebralnom paralizom s vecéim teSko¢ama (obavezno dvije godine prije
polaska u 1. razred osnovne Skole),

ukljuCivanjem u krate programe izvan odgojno-obrazovne ustanove (vrtica) —

rehabilitacijski tretmani.

Kako bi se dijete moglo uklju€iti u program, vazna je pravodobna i
sveobuhvatna dijagnostika, dobra informiranost roditelja i obitelji, osiguranje
materijalnih uvjeta za ostvarivanje programa, te stru¢ni kadar za odgoj, obrazovanje i
rehabilitaciju. ,Ustanova koja ostvaruje program predskolskog odgoja duzna je izraditi

individualizirane programe u skladu s razvojnim sposobnostima pojedinog djeteta, u
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koje se obavezno ugraduju i sadrzaji specifi€nih rehabilitacijskih programa, pri cemu
posebnu pozornost treba obratiti na dozvoljeni stupanj opterecenja djeteta. Kroz igru
i svakodnevne aktivnosti, kao i posebno programirane vjezbe, treba poticati
motoriCke vjeStine koje ¢e djetetu kasnije olakSati samostalnost (Radeti¢-Paic,
2013:65).”
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3. POVIJESNI OKVIRI PRISTUPA DJECI S TESKOCAMA

Polozaj osoba s invaliditetom se mijenjao kroz povijest, tj. odnos drustva prema
osobama koje su suoCene s odredenim teSkoCama. U proSlosti, takve osobe su bile
napustane po rodenju, bile su proganjane, koristilo ih se kao dvorske lude, tijekom
inkvizicije bile su spaljivanje, u vrijeme nacizma trovali plinom, a kasnije, kako se
,Struja svijesti“ mijenjala, institucionalizirali, segregirali i hospitalizirali, to je ¢ak i

danas, dijelom prisutno (Radeti¢-Pai¢, 2013).

U pojedinim drustvima, takvi zastarjeli pogledi na one koji su drugaciji prisutni
su i danas. Primjerice, albinizam je genetska nesposobnost organizma da stvori
pigment melanin (recesivni gen). lako se albinizam u populaciji ljudi s bijelom bojom
koZe smatra normalnim, buduci da takvi ljudi nemaju nikakve teSkoc¢e u razvoju same
po sebi, u Africi se prema tradicijskim vjerovanjima smatra da su albino crnci
,proizvod vraga®“, te se stoga koriste (kao predmeti) u ritualnim obredima. Cak ni

danas, albino crnci nisu sigurni od progona.

Odnos prema djeci s teSkoCama u razvoju, kroz povijest, bio je pretezito
nehuman, iako je medutim, bilo svojevrsnih pokuSaja da se takva djeca zastite — za
vrijeme Rimskog Carstva, roditeljima nije bilo dopusteno da se sami ,pobrinu® za
takvu djecu, ili u starom Egiptu, gdje je bilo zabranjeno uciniti bilo Sto nazao djetetu,
jer bi u suprotnom bili strogo kazZnjeni. Sredniji vijek je, uslijed krS¢anske ideologije
koja propovijeda samilost prema bolesnima i nemoénima, donio promjene stavova
prema djeci s teSko¢ama. Zanimanje za bolesne pocinje se javljati u humanistiCkom i
renesansnom drudtvu. Posebno se isti¢e Diderot’, koji svojim pisanim djelima skreée
pozornost francuske vlade i javnosti na potrebe bolesnim i nemoénih. Na naSim
podrucjima prve Skole za djecu s teSkocama pocinju se otvarati krajem 19. stolje¢a
(Radeti¢-Pai¢, 2013):

prva Skola za gluhonijeme (osniva¢ Adalbert Lampe), Zagreb, 1885.,

prva Skola za slijepe Vinko Bek, Zagreb, 1895.,

Zavod s pomocnom Skolom za musku i Zensku mentalno retardiranu djecu i omladinu
u dobi od 6 do 20, Velika Gorica, 1939.

' Denis Diderot (1713. — 1784.), francuski filozof i knjizevnik.
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U najSirem smislu, promjene u smanjenju diskriminacije osoba s teSko¢ama u

razvoju donose:

Opca deklaracija o ljudskim pravima, 1948.,
Konvencija o pravima djeteta, 1990.,

Standardna pravila za izjednaCavanje mogucnosti osoba s hendikepom, 1993.

Tri druStvena pristupa djeci, mladima i odraslima s teSko¢ama u razvoju

prepoznatljiva su u novije vrijeme (Radeti¢-Pai¢, 2013:13):

koncept normalizacije (izmedu 50-ih i 60-ih god. 20. st.): ,uobliCavanje uvjeta
svakodnevnog zivota za osobe s teSkoama Sto sliCnije normama drustva kojem
pripadaju®,

koncept integracije (80-ih god. 20. st.): ,nastojalo se osobe s teSkoCama u razvoju
ukljuciti u drustvenu zajednicu, educirati ih u redovnim Skolama, zaposliti, omoguciti
im koridtenje slobodnog vremena i niz drugih drustvenih formalnih i neformalnih
mogucnosti®,

koncept inkluzije (90-ih god. 20. st.): ,implicira potpuno ukljuCivanje osoba s
teSko¢ama u Siru drustvenu zajednicu, izjednaCavanje njihovih prava s pravima opce
populacije, nov odnos prema razliCitom, deinstitucionalizaciju, pokrete za
samozastupanje osoba te Zivot u zajednici uz podrsku®, koncept koji se primjenjuje i

danas.

Osim navedenih teorijskih koncepata, prate ih i modeli u rehabilitaciji djece,

mladih i osoba s teSko¢ama u razvoju (Radeti¢-Paic¢, 2013:13-14):

medicinski model (60-ih god. 20. st.): podrazumijeva da je osoba s oSteCenjem
problem, a cilj rehabilitacije je promijeniti osobu kako bi se uklopila u socijalno
okruZenje, ne uzimajuci u obzir potrebe osobe, vec je iskljucivo rije€¢ o tretmanu
ostecenja — ,model temeljen na samilosti i uocljivoj bespomocnosti osobe s teSkocom
u razvoju” (institucionalizacija),

socijalni model (90-ih god. 20. st.): ,postavlja oSteCenje u okvir drustvenog
okruzenja; drustvo postaje odgovorno za nesposobnosti prilagodbe“ — ,cilj je
mijenjanje okruzenja kako bi se osigurala jednakost, posebice pred zakonom,

odnosno bolji zivotni uvjeti®,
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model postovanja ljudskih prava (razvio se iz socijalnog modela): ,i pojedinac i
drustvo zajedno su odgovorni za nemoguénost prilagodbe; cilj je djelovanje
usmjereno k razvijanju potencijala osoba s teSko¢om u razvoju, njihovo osnaZivanje,

ali i odgovornost drustva® — model usmjeren na dostojanstvo ljudskog bica.

Navedeni modeli postoje i danas, iako ne u Cistom obliku, ve¢ se ,koristi“ ono
uCinkovito iz svakog modela. Medicinski model ocituje se u tome da je osoba s
oStec¢enjem ujedno i pacijent, kao i svaki drugi (prilagodbe zdravstvenog sustava) —
,drustvo i dalje popisuje oSteéenja i odreduje postotak ostecenja kao preduvjet za
ostvarenje razliCitih prava (Radeti¢-Pai¢, 2013:14).“ Nadalje, socijalni model i model
ljudskih prava ocitiju se u mjerama pozitivne diskriminacije. lako je to pokusaj
izjednaCavanja mogucnosti osoba s invaliditetom i opée populacije, ipak je rije¢ o

svojevrsnoj diskriminaciji (Radeti¢-Pai¢, 2013).
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4. ZAKONSKI OKVIRI INTEGRACIJE

Potporu integraciji djece s teSkocama u redoviti odgojno-obrazovni sustav dala
je ideja o demokratizaciji obrazovanja, koja je po€ivala na temeljima Deklaracije o
pravima cCovjeka iz 1948. godine. Nadalje, integracija je ,pronasla“ potporu i u
Deklaraciji o pravima osoba s mentalnom teSkocom (1971.), Deklaraciji o pravima
osoba s posebnim potrebama (1975.) i Konvenciji o pravima djeteta (1989.). U
konacnici, svi zahtjevi pronasli su i svoje zakonsko uporiSte — obrazovanje se
,0zakonjuje kao integrirano Skolovanje djece s teSko¢ama u razvoju i one bez njih
(Zrili¢, 2013:11).“ Takav zakon pojavio se 60-ih godina 20. stolje¢a u Svedskoj i
drugim skandinavskim zemljama, dok se u Hrvatskoj pojavio 20-ak godina kasnije
(1980.). UNESCO? je 1994. godine proglasio sliedeé¢e odrednice (Zrili¢, 2013:11):

.~ovako dijete ima fundamentalno pravo na obrazovanje i mora mu se pruZiti
mogucnost ostvarivanja i postizanja na prihvatljiv nacin ucenja.

Svako dijete ima jednake karakteristike, interese, sposobnosti i potrebe ucenja.
Obrazovni sistemi i njihovi programi trebaju biti sacinjeni i implementirani tako da
mogu odgovoriti brojnim razliCitostima ovih karakteristika i potreba.

Djeca sa specijalnim obrazovnim potrebama moraju imati pristup redovnim Skolama
Ciji bi se rad trebao zasnivati na pedagogiji ,dijete u centru“ kako bi se odgovorilo na
te potrebe.

Redovne S$kole s integrativnom orijentacijom predstavljaju najefektivnije nacine
izbjegavanja predrasuda, stvaranja otvorenih drustvenih zajednica, izgradnje

integrativnoga drustva i omogucavaju obrazovanje za sve.”

Zakonski propisi koji su na snazi u Hrvatskoj, a odreduju moguénosti Skolovanja

djeteta s posebnim potrebama su:

. Zakon o odgoju i obrazovanju u osnovnoj i srednjoj Skoli (NN 07/2017),

. Drzavni pedago$ki standard osnovno$kolskog sustava odgoja i obrazovanja (NN
63/2008),

. Pravilnik o osnovnoskolskom i srednjoSkolskom odgoju i obrazovanju ucenika s
teSko¢ama u razvoju (NN 24/2015),

UNESCO - United Nations Educational, Scientific and Cultural Organization (Organizacija
Ujedinjenih naroda za obrazovanje, znanost i kulturu).
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4. Pravilnik o postupku utvrdivanja psihofizickoga stanja djeteta, ucenika te sastavu
strucnih povjerenstava (NN 67/2014),

5. Pravilnik o upisu djece u osnovnu Skolu (NN 13/1991),

6. Pravilnik o broju u€enika u redovitom i kombiniranom razrednom odjelu i odgojno-
obrazovnoj skupini u osnovnoj skoli (NN 124/2009),

7. Pravilnik o nacinima, postupcima i elementima vrednovanja uCenika u osnovnoj i
srednjoj Skoli (NN 112/2010),

8. Pravilnik o osnovnoskolskom odgoju i obrazovanju darovitih uéenika (NN 34/1991),

9. Hrvatski nacionalni obrazovni standard — Nastavni plan i program za osnovnu $kolu
(Ministarstvo znanosti, obrazovanja i Sporta Republike Hrvatske, Zagreb, 2006),

10.Nacionalni okvirni kurikulum za predskolski odgoj i opce obvezno i srednjoSkolsko
obrazovanje (Ministarstvo znanosti, obrazovanja i Sporta Republike Hrvatske,
Zagreb, 2011).2

Zakon o odgoju i obrazovanju u osnovnoj i srednjoj skoli ( NN 07/2017) definira

tko su ucCenici s teSkocama (Radetic¢-Paic¢, 2013:16):

e ,ucCenici s teSko¢ama u razvoju,
e ucCenici s teSko¢ama u u€enju, problemima u ponasanju i emocionalnim problemima,
e ucCenici s teSko¢ama uvjetovanim odgojnim, socijalnim i ekonomskim, kulturalnim i

jezi€nim ¢imbenicima.*

Navedeni Zakon upucuje na potrebu da se djetetova teSkoca sagleda na bioticki,
funkcionalni i socijalni nacin. lzmjene i dopune Zakona odnose se i na odgodu upisa
djeteta u prvi razred osnovne Skole, odnosno ukoliko je djetetu zbog tesSkog
oSteCenja zdravlja onemoguceno redovito Skolovanje, moZe biti privremeno
osloboden upisa u prvi razred, tj. da se psihofiziCko stanje djeteta utvrduje i poradi

odredivanja primjerenog oblika Skolovanja(Radeti¢-Pai¢, 2013).

Pravilnik o upisu djece u osnovnu S$kolu ,ureduje postupak utvrdivanja
psihofiziCckoga stanja djece prije upisa u osnovnu Skolu (Zrili¢, 2013:13).“ Prilikom
postupka utvrdivanja psihofizickog stanja djeteta i spremnosti za Skolu, struénjaci koji

utvrduju psihofizicko stanje mogu uociti odredene teSkocCe kod djeteta te se takav

U navodenju zakonske regulative nisu navedene /zmjene i dopune pojedinih pravnih akata, ali se
podrazumijeva da se u smislu tumacenja i provodenja zakonske regulative potrebno pozvati i tumaciti i
Izmjene i dopune.
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postupak provodi ukoliko te teSkoce nisu bile uoCene prije dolaska u Skolu. Ukoliko je

odredena teSkocCa uoCena prije polaska djeteta u vrti¢, potrebno je (Zrili¢, 2013):

provesti inicijalni intervju s roditeljima, prije uklju€ivanja u vrti¢, te se na taj nacin
prikuplja anamneza djeteta, medicinska dokumentacija, podatci o tretmani,

dijete se ukljuCuje u privremenu odgojnu skupinu, ovisno o vrsti i tezini ostecenja,
opservacija djeteta u skupini i upoznavanje s mogucénostima funkcioniranja i
ograni¢enjima djeteta,

potrebno je izraditi individualan program,

nuzno je longitudinalno praéenje razvoja djeteta te se temeljem dobivenih

pokazatelja mijenja i dopunjava individualan program.

Ukoliko je prije polaska u Skolu utvrdeno kako dijete ima odredene teSkoce, dakle u

vrti¢u, roditelj donosi u Skolu svu prijasnju dokumentaciju (Zrili¢, 2013).

Pravilnik o postupku utvrdivanja psihofizickoga stanja djeteta, ucenika te
sastavu strucnih povjerenstava propisuje tko sacinjava struc¢no povjerenstvo:
nadlezni lijecnik Skole i djelatnici Skole (pedagog ili psiholog i/ili strucnjak
edukacijsko-rehabilitacijskog profila, ucitelj razredne nastave ili predmetni nastavnik).

Takoder se navodi da roditelj moze zatraziti odgodu upisa u prvi razred.

Drzavni pedagoski standard osnovnoskolskog sustava odgoja i obrazovanja
(NN 63/2008) odreduje da je:

,ucenik s posebnim odgojno-obrazovnim potrebama ucenik s teSko¢ama u razvoju ili
potencijalno darovit ucenik,

uCenik s teSkocama je ucenik s utvrdenim stupnjem i vrstom tesSkoc¢a po propisima iz
socijalne skrbi“ (oSteCenje vida ili sluha, poremecaj govorno-glasovno-jezicne
komunikacije i specificne teSkoce u u€enju, motoriCke smetnje, snizene intelektualne
sposobnosti, poremec¢aj u ponasanju, autizam, viSe vrsta i stupnjeva tesSko¢a uz
psihofizickom razvoju), ukljuen je u redovitu ili posebnu ustanovu te se Skoluje po

redovitom, individualiziranom ili posebnom programu.®

.~ovrha je pedagoskih standarda da temeljem propisanih kriterija unaprijede
sveukupnu djelatnost na jedinstvenim osnovama uz ravnomjerne uvjete rada

odgojno-obrazovnih ustanova (Radeti¢-Pai¢, 2013:16), ¢ime su definirana i mjerila
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1)

koja su od znaCaja za rad s djecom s teSko¢ama u razvoju. lzmjene i dopune
navedenog DrZzavnog pedagoskog standarda mijenjaju termin ,ucenik s teSkocama“ u
uCenik s teSkoCama u razvoju“, odnosno rije¢ je o uceniku kojemu je odreden

primjeren oblik $kolovanja (Radeti¢-Pai¢, 2013).

Pravilnik o osnovno$kolskom i srednjoskolskom odgoju i obrazovanju ucenika s
tesko¢ama u razvoju ureduje oblike integracija uCenika s teSko¢a u razvoju. UCenici s
lakSim teSkocama u razvoju Skoluju se u osnovnoj Skoli — organizacijski oblici rada
osiguravaju djelomi¢nu ili potpunu integraciju. Potpuna integracija smatra se
ukljuCivanje djeteta u razredni odjel osnovne $kole, u pravilu, od 1. do 4. razreda.
Ucenici koji imaju senzoriCka i motoriCka oStecenja (vid, sluh, tjelesno ostecenje s
cerebralnom paralizom) uklju€eni su u produzZeni stru€ni postupak ovisno o stupnju

ostec¢enja. Navedeni Pravilnik, sadrzi Orijentacijsku listu vrsta i stupnjeva ostecenja.*

Nacionalni okvirni kurikulum za predSkolski odgoj i opce obvezno i
srednjoSkolsko obrazovanje (NOK) (Ministarstvo znanosti, obrazovanja i Sporta
Republike Hrvatske, 2011) istiCe kako je ,potrebno osigurati sustavan nacin
poucCavanja uCenika, poticati i unaprjedivati njihov intelektualni, tjelesni, estetski,
drustveni, moralni i duhovni razvoj u skladu sa sposobnostima i sklonostima, odgajati
i obrazovati uCenike u skladu s opc¢im kulturnim i civilizacijskim vrijednostima,
ljudskim pravima te pravima djece, osposobiti ih za Zivljenje u multikulturalnom
svijetu, za postivanje razli€itosti i tolerancije te za aktivno i odgovorno sudjelovanje u
demokratskom razvoju drusStva, poticati i razvijati samostalnost, samopouzdanje
odgovornost i kreativhost u ucCenika, osposobiti uCenike za cjelozivotno ucenje.”
Nacela na kojima pociva NOK temelj su nacionalnog kurikuluma, a od posebne su

vaznosti za integraciju djece s teSko¢ama u razvoju:

visoka kvaliteta odgoja i obrazovanja za sve,

2) jednakost obrazovnih mogucnosti za sve,

3)
4)
5)
6)
7)

ukljuenost svih u€enika u odgojno-obrazovni sustav,
postovanje ljudskih prava i prava djece,
kompetentnost i profesionalna etika,

demokrati¢nost — pluralizam,

pedagoski i Skolski pluralizam.

4Orijentacijska lista opisana je u poglavlju 2.1. — ,Djeca s teSkocama u razvoju®“.
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5. OSTALI ASPEKTI PRISTUPA DJECI S TESKOCAMA

Aspekti okruzenja djeteta s teSko¢ama u razvoju odnose se na djecu bez
teSkoca, roditelje djeteta s teSkocom i djeteta bez teSkoCe, odgojitelje, ucitelje,
struCne suradnike, medicinsko osoblje, itd. ,Prilagodbe u odgojno-obrazovnom
procesu trebaju biti u skladu s osobnim obiljeZjima svakog djeteta vezanim za
teSkoce u razvoju zbog kojih je prilagodba potrebna (Radeti¢-Pai¢, 2013:25).“ Kako bi
ta prilagodba bila potpuna, potrebno je sve sudionike procesa pripremiti na dolazak
djeteta s teSkocom — objasniti potrebu prihvacanja i prilagodbe, u svrhu optimalne
integracije, tj. inkluzije djeteta. Neovisno o kakvoj je teSkodi rijec, prije nego se dijete
s odredenom teSko¢om u razvoju uklju€i u odredenu odgojno-obrazovnu skupinu,
potrebno je sve sudionike odgojno-obrazovnog procesa dobro pripremiti za prihvat
djeteta. Kod djece bez teSkoCa u razvoju je potrebno razviti pozitivan stav prema
djetetu s teSkocama u razvoju, kako bi to dijete bilo §to bolje prihvaceno. Prije nego
je dijete s teSkocom o razvoju uklju€eno u odgojno-obrazovni proces, svi sudionici
tog procesa bi se trebali nekoliko mjeseci unaprijed pripremiti na obiljezja djeteta s
teSkocom. Takoder je preporuceno da struénjak (odgojitelj, ucitelj i dr.) koji je
odgovoran za odgojno-obrazovnu skupinu u koju se dijete ukljuuje, dodatno educira
za navedenu teSkocu. ,Pojedina istrazivanja ukazuju na pozitivne promjene u
prihvacanju djece s teSkoCama u razvoju u odgojno-obrazovnoj skupini nakon
provedene pripreme i edukacije odgojno-obrazovnog osoblja, prvenstveno ucitelja
(Radetic¢-Paic¢, 2013) i odgojitelja.

Individua koja je dio neposrednog rada s djecom ima vaznu ulogu u poticanju

interakcije medu djecom, s teSko¢ama ili bez teSkoc¢a (Radeti¢-Pai¢, 2013).

Programski odgojno-obrazovni aspekti odnose se na primjenu prilagodenog
ili posebnog programa, individualizirani ili individualan pristup, $to sve ovisi o
teSkocama djeteta i njegovim mogucnostima, a utvrduje se dijagnostiCkim

postupcima (Radeti¢-Paic¢, 2013).
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6. PREDSKOLSKI ODGOJ | OBRAZOVANJE

Unapredivanje djetetovih osobina koje se formiraju u najranijoj dobi, kao i
osiguravanje optimalnih uvjeta za svako dijete, vazni su za njegov uspjeSan odgo;j i
cjelovit razvoj. Osnovna svrha institucijskog ranog i predskolskog odgoja i
obrazovanja jest upravo to, briga i sigurnost za svako dijete u njegovoj najranijoj
dobi.

Vaznost prostornog i materijalnog okruzenja u odgojno-obrazovnoj ustanovi
naglasavaju mnogi struénjaci, istiCuci njihovu ulogu u kvaliteti u€enja i za kvalitetu
uCenja. Kompetentni prakti€ari, promatrajuci i slusajuci djecu, prepoznaju njihove
stvarne potrebe i adekvatno odgovaraju na njih. Prateéi dje¢ju igru i medusobnu
komunikaciju dobivaju ideje kako i Cime oblikovati i opremiti prostor da bi dijete/djeca

nastavila istrazivanje, otkrivanje, razvoj svojih potencijala (Ljubeti¢, 2009:57).

Kurikulum ranog i predSkolskog odgoja i obrazovanja je najzahtjevniji i drugaciji
od ostalih podsustava odgoja i obrazovanja zbog specifiCnosti populacije koju
obuhvaca. Temeljno nacelo na kojem pociva je dakako cjelovitost djetetova razvoja i
odgoja (Ljubeti¢, 2009).

Kada se govori o u€enju djece u ranoj i predskolskoj dobi, na u€enje se gleda
kao na proces uzajamnog djelovanja — uCenje je rezultat djetetove interakcije s
materijalima i drugim ljudima, gdje sadrzajna i vremenska dimenzija tog procesa nisu
odredene, kao Sto je recimo slucaj u osnovnoskolskoj dobi djece. Djeca ¢e dobro uiti
ukoliko (Ljubeti¢, 2009):

osjecaju se sigurno i u harmoniji sa svojim okruzenjem,

kada ponavljaju, pojaCavaju i do najmanje sitnice usavrSavaju naucene obrasce
aktivnosti,

kada su u interakciji s drugom djecom i odraslima,

kada koriste govorni aparat kao svojevrstan alat,

kada postanu ,agenti“ vlastitog u€enja,

kada zele uditi.
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Strucnjaci istiCu kako je klju¢na uloga profesionalaca (odgojitelja) na nacin da
(Ljubeti¢, 2009):

osmisljavaju i opskrbljuju izazovno okruzenje,
podupiru djeCje uCenje putem razli€itih aktivnosti,
razvijaju i podupiru djecje spontane igre,

razvijaju i unaprjeduju djecji govor i komunikaciju u igri.

Kada se djecji vrti¢ promatra kao zajednica koja u€i, posebnu paznju treba
posvetiti kvalitetnoj suradnji i parterskom odnosu odgojno-obrazovne ustanove i
obitelji, te aktivnijem sudjelovanje lokalne zajednice u zivotu vrtica. Te vrijednosti
vrijede i obratno (od Sireg ka pojedinaénom). Prvenstveno je vazno izgraditi
partnerski odnos s roditeljima, jer oni ipak najbolje poznaju svoje dijete (Ljubetic,
2009).

6.1. Prilagodbe u radu s djetetom s motori¢kim poremecajima

Prilagodbe u radu s djetetom s motori¢kim poremecajima obuhvacaju (Radetic¢-
Pai¢, 2013)°:

prilagodbu odjece ili koristenje pomagala za odijevanje (kod motoriCkim smetnji tezeg
stupnja),

kod Ccitanja knjiga potrebno je Kkoristiti razliCite metode u svrhu proSirenja i
potkreplienja sadrzaja knjiga, koje se djeci Citaju naglas, a rije€ je o primjerice,
igrama prstima, glazbi i pjevanju, prepri¢avanju pri¢a uz pomo¢ lutki ili slika, ilustraciji
ili razgovoru o knjizi, u manjoj ili vecoj skupini,

posebnosti hranjenja (izrezana ¢aSa, prilagoden pribor za jedenje (Slika 1.), oralni
stimulatori, igraCke za usta, prilagodene Cetkice za zube, sl.),

potrebna je asistencija pri mokrenju ili defekaciji (promjena pelena, kateterizacija),
upotreba pomagala za postavljanje u pravilan polozaj (terapijski stolac, podno

sjedalo, mreza za lezanje, i sl.),

°*Navedene prilagodbe odnose se, uglavnom, na djecu s cerebralnom paralizom i sli¢nim motori¢kim
poremecajima.
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e upotreba pomagala za kretanje (hodalice, Stake, kolica, itd.) (Slika 2.),
e upotreba komunikacijskim pomagala (komunikacijske ploCe, raCunala),

e ostala pomagala (prilagodeni prekidaci, kacige, lopte, klupe, otd.).

Slika 1. Prilagodba pribora za jelo

Izvor: http://www1.zagreb.hr/vodics/7_savijeti_i_preporuke.html

Slika 2. Kolica za djecu s

celebralnom paralizom

Izvor: https://i.pinimg.com/236x/18/96/87/1896878d7da97fdb7cb834a73e5406b4--drown-buggies.jpg
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Uc€enicima s motoriCkim poremecajima koji su uklju¢eni u redovitu osnovnu
Skolu najCesce su potrebne prilagodbe koje uklju€uju metodi¢ke specifiCnosti u obradi
pojedinih tema i dobivanju povratnih informacija od djece pismenim putem, osobito
kada se traZe preciznost i brzine te koriStenje posebnih pomagala u radu (Radetic¢-
Pai¢, 2013:66), stoga prostor mora biti opremljen specificnim didaktickim i
rehabilitacijskim sredstvima i pomagalima. Prostor mora biti pristupacan za ucenika,
tj. potrebno je ugraditi rampe i liftove, kao i osigurati prijevoz, ali i asistenta (osobnog
pomocnika). Struéno osoblje koje je dio odgojno-obrazovnog rada s ucenikom s
motoriCkim poremecajima, potrebno je stalno educiranje, ali je neminovno kako
ustanova treba imati stru¢ni kadar edukacijsko-rehabilitacijskog profila. ,Od ucitelja
Ce se oCekivati da prilagodi sadrzaje, metode i sredstva rada specificnim djetetovim
potrebama (Radeti¢-Paic, 2013:67).

Kada je rije€ o drugim ostecenjima i poremecajima, govori se o (Radeti¢-Paic,
2013):

poteSkoCama u govornom izraZavanju: osigurati dovoljno vremena za govorni izraz,
poticati govorno izrazavanje, voditi raCuna o povratnim informacijama (feedback),
ukoliko je prisutna nemogucénost govornog izrazavanja, potrebno je osigurati druge
oblike komunikacije, primjerice tablice za komunikaciju ili racunalne komunikatore,
perceptivnim smetnjama: naj¢eS¢a manifestacija su poremecaji u Citanju, pisanju i
racunaniju, stoga je osim perceptivnih vjezbi koje provodi logoped, potrebno je djetetu
osigurati uenje i odgovaranje usmenim putem, davati sazete upute i informacije,
izraZzavati se kratkim re€enicama, itd.,

smetnjama vida: oCituju se u teSkoéama na podrucju vidnih, sluSnih i opaZzajnih
vjestina, stoga je najvaznije slijediti upute stru€njaka edukacijsko-rehabilitacijskog
profila u prilagodbi metoda rada,

emocionalnim smetnjama: potrebna je pomo¢ i podrSka u prihvacanju sebe i

stjecanju samopouzdanja.

Kod djeteta s cerebralnom paralizom ponekad c¢e se uociti elementi autistiCnog
ponasanja. U radu stoga treba uvazavati specificnosti metoda rada s autisticnom
djecom (Radeti¢-Pai¢, 2013:67).
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6.2. Prilagodbe namjestaja i pribora za dijete s motorickim poremecéajima

Osim veé navedenih prilagodbi, potrebne su i prilagodbe namjestaja i pribora.
Najpovoljniji radni stol za dijete s motoriCkim poremecajima, koje ima osobite teSkoce
na podrucju kontrole pokreta i polozaja tijela, je radni stol, odnosno ploha, koja bi
trebala imati moguénosti prilagodbe visine i nagiba radne plohe te poviSen rubnik,
kako bi se sprijeCilo padanje predmeta sa stola. Svakako je pozZeljno da radna
podloga ima polukruzni utor na sredini, Cija je svrha odrzavanje ravnoteze prilikom
sjedenja — ,dijete drzi podlaktice na radnoj povrSini Sto mu olakSava kontrolu pokreta,
takoder, olakSava izvodenje pokreta djeci koja imaju oslabljenju miSicnu snagu i
mogu izvoditi pokrete samo u horizontali, a ujedno olak$ava odrZavanje ravnoteze
prigodom sjedenja i tijekom obavljanja aktivnosti (Radeti¢-Pai¢, 2013:68).“ Radna
povrSina takoder treba sadrzavati pomagalo za pridrzavanje nedominantnom rukom,
u svrhu olakSanja pravilnog sjedenja i obavljanja aktivnosti. Takve radne plohe
moguce je ugraditi na prilagodene stolice i kolica, samo je vazno da budu dovoljno
velike i imaju Stitnike, te da se lako mogu prati (Radeti¢-Pai¢, 2013), kao Sto prikazuje
Slika 3.

Slika 3. Stol i radna ploha za rad
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Izvor: https://skolskaoprema.com.hr/proizvod/stol-za-djecu-s-posebnim-potrebama/

Stolac mora imati rukohvate, ukoliko dijete sjedi nesigurno, i po potrebi fiksirati
umetak koji onemogucava klizanje i pad sa stolca. Kao i kod stola, stolice trebaju
imaju mogucnost regulacije visine i nagiba. ,Ukoliko dijete na vanjske podrazaje ili na
poCetku voljne aktivnosti reagira spazmom, ispruzajuci noge, potrebno je trakom na

Cicak fiksirati noge uz stolac odnosno kolica (Radeti¢-Pai¢, 2013:68).“

U danasnje vrijeme, za djecu s motorickim poremecajima, na trzistu postoje
razliCiti pribori i pomagala za grafiCke aktivnosti, kao Sto su razliite proteze za
uCenike s malformacijama ruku ili bez (dijelova) ruku. Postoje pomagala za (Radeti¢-
Paic¢, 2013):

pisanje, crtanje i slikanje,

pisanje, crtanje i slikanje glavom,

pisanje, crtanje i slikanje nogama te podloga za isto,

mekane, kratke i debele olovke za izraZeniji trag pri pisanju,

pribor za jedenje veCeg obujma, €ime je olakSan hvat,

drzaci, koji se montiraju na pribor za pisanje i crtanje, a prilagodeni su individualnim
potrebama ucenika (Slika 4.),

papiri/radni listovi trebaju biti formata A4 ili veci, sa Sirim proredima, izraZzenih
granic¢nih linija,

postoji pribor za grafiCke aktivnosti koji funkcionira na principu vakuuma,

posebno je vazna raCunalna oprema, koja moze biti klasiCna ili prilagodena

individualnim potrebama djece.
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Slika 4. Drzaci za pisanje

Izvor: https://www.understood.org/en/learning-attention-issues/child-learning-disabilities/dysgraphia/8-

tools-for-kids-with-dysgraphia

Ukoliko su prisutna didakticka i rehabilitacijska pomagala, arhitektonska
pristupacnost zgrade i okruzenja nije zanemariva. Ulaz u zgradu treba biti u razini s
okolinom, rampa za ulaz treba biti odgovarajuce povrSine i nagiba, vrata i hodnici
trebaju biti odgovaraju¢e Sirine, trebaju biti dostupni odgovarajuéi rukohvati,

odgovarajuci sanitarni prostor i slicno (Radeti¢-Pai¢, 2013:69).

lako se odredene prilagodbe odnose na djecu s motoriCkim poremecajima koja
polaze osnovnu Skolu, vecina prilagodbi primjenjiva je i u predskolskoj ustanovi, uz

modifikaciju za potrebe predskolskog odgoja i obrazovanja.
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7. PRIMJERI INTEGRACIJE DJECE S MOTORICKIM POREMECAJIMA

Djedji vrti€ je ustanova gdje se dijete treba osjecati sretno, sigurno i zasti¢eno, u
kojoj se postuje djetetova razliCitost te potiCe razvoj individualnih sposobnosti i
potencijala djeteta. Rad odgojno-obrazovnog sustava temelji se na djetetovim
sposobnostima i omogucuje mu dovoljno prostora za istraZivanje, stjecanje novih
iskustava, pronalaZzenje vlastitih putova razmi$ljanja, igre i u€enja kroz igru, uz
uvazavanje razvojnih i posebnih potreba i prava djeteta te poticanje na iskoriStavanje
njegova maksimalna potencijala. Roditelji, odgojitelji te struéni suradnici osobe su
koje zajedniCkim djelovanjem poti€u pravilan rast i razvoj djeteta i uz to omogucuju

mu sve potrebno materijalno i nematerijalno za njegovo razvijanje (Mihac, 2016).

Vrijednosti koje se nastoje njegovati u ranom i predSkolskom odgoju i ucenju
djeteta su: empatija, tolerancija, solidarnost, jednakost, eti€nost, humanost,
odgovornost, iskrenost, fleksibilnost, kreativnost, samostalnost, suradnja, pomaganje,
nenasilje, postenje, prijateljstvo, snalazljivost, poduzetnost, pravednost, skromnost,
poniznost, oprastanje, povjerenje, uvazavanje, radni moral, dosljednost, ustrajnost,
samokriticnost, samokontrola, mo¢ kritickog rasudivanja, sposobnost komuniciranja,
sposobnost sluSanja, posStivanje razlika, zajednistvo, individualne slobode...

(http://www.vrtic-potocnica.zagreb.hr/default.aspx?id=8).

Djeca s teSkocama u razvoju susrecu se s razliitim oblicima iskljuCivanja i
diskriminacije koji ih pogadaju u razli€itoj mjeri, ovisno o tipu poremecaja koji imaju,
mjestu u kojem Zive i kulturi kojoj pripadaju. PolozZaj djece s teSko¢ama u drustvu
mijenjao se tijekom povijesti, od diskriminiraju¢eg pristupa, zatim priznavanja prava
na obrazovanje u posebnom sustavu, do aktualnog pristupa koji promovira pravo na
izjednaCene mogucnosti, kako u obrazovanju tako i u drustvu. Poticanje roditelja i
odgojitelja na integraciju djeteta s posebnim potrebama, uz sva sredstva koja su
djetetu potrebna, uvelike doprinosi cijeloj skupini u kojoj se dijete nalazi, uceci ih tako
upravo o prije napisanim pozitivnim vrijednostima (https://www.unicef.hr/wp-
content/uploads/2015/09/Djeca_s_teskocama_HR_6_ 13 w.pdf).
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Djecji vrtic Sisak Novi, dje€ji vrtic Potocnica u Zagrebu, djedji vrtic Siget u
Zagrebu, djedji vrti¢ Mali svijet u Puli, dnevni centar za rehabilitaciju Veruda u Puli,
djedji vrtic Maestral u Rijeci, neki su od djecjih vrti¢a koji uspjeSno provode integraciju

djece s zaostajanjem u razvoju, pa tako i djece s motori¢kim poremecajima.

Uklju€ivanje djece s teSko¢ama u redovni sustav proizlazi iz stava da sva djeca
mogu uciti, razvijati se i imati priliku biti dio obrazovnog sistema u svojoj sredini, a
struCni suradnici i odgojitelji svojim programskim zadacima kao i individualiziranim
programskim zadacima ukljuCivanje ¢ine mogu¢im. Treba naglasiti da nesigurnost i
strah odgojitelia radi nedovoljne kompetencije u radu s djecom s posebnim
potrebama, ne bi trebao sputavati ve¢ poticati odgojitelje ka prihvacanju djece s
posebnim potrebama u svoje skupine jer na kraju svega, integracijom su obogaceni

svi za jedno veliko iskustvo (SkocCi¢-Mihi¢, 2011).
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7.1. Djeg&ji vrtié ,,Siget*

Prema podacima s internetskih stranica djeCjeg vrtica, u pedagoskoj godini
2012./2013. u djecji vrtic Siget upisano je 26-ero djece s teSkoc¢ama u razvoju.
Nadalje, prema podacima Ministarstva znanosti i obrazovanja u dje€jem vrticu Siget
nalazi se najviSe integrirane djece s teSko¢ama u razvoju u Republici Hrvatskoj.
Djecji vrtic Siget djeluje joS od 1972. godine, a s vremenom su poceli s provodenjem
integracije. Primarni cilj integracije, nije pomoc djeci/osobama s teSkocama da se §to
bolje integriraju u vrti¢ ili Siru okolinu — njezin krajnji smisao je dobrobit za Citavo
drustvo, za Citav odgojno-obrazovni sustav i svu djecu. Cilj integracije je izgradnja
tolerancije, ali i stvarnog uvazavanja individualnih razlika, postivanja dostojanstva
svakog pojedinca i, na temelju toga, kreiranju medusobne interakcije i drustvenih
odnosa. Upravo ovakav otvoren i zdrav stav prema integraciji, omogucio je i
realizaciju uz pomo¢ i suradnju roditelia, odgojitelia i struCnih suradnika

(http://www.vrtic-siget.zagreb.hr/).
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7.2. Dnevni centar za rehabilitaciju ,,Veruda*

Dnevni centar za rehabilitaciju Veruda ( http://dczr-veruda.hr/ ) sastoji se od Odjela

za djecu rane i predskolske dobi i Odjela za djecu Skolske dobi, mladez i odrasle.
Kao Centar za rehabilitaciju svojim korisnicima nudi ranu intervenciju, procjenu,
praéenje i poticanje motornog razvoja, neuro-razvojnu terapiju, terapiju senzorne
integracije, dijagnosticku opservaciju i timsku procjenu djece predskolske dobi,
edukacijsku rehabilitaciju, logopedski tretman, rad s roditeljima, psiholosko
savjetovanje roditelja, pracenje djece od strane psihologa, specijalisticko pra¢enje od
strane lije€nika pedijatra i fizioterapeuta, vanjskih suradnika. Redoviti cjelodnevni
program predSkolskog odgoja i naobrazbe provodi se u mjeSovitoj predskolskoj
skupini uz integraciju djece s teSko¢ama uz vodstvo odgojitelja i pomoc¢ struénih
suradnika. Centar posjeduje kombi u koji se mogu staviti invalidska kolica, a prostor
vrtiCa izgraden je tako da invalidska kolica mogu prolaziti iz jedne prostorije u drugu.
Kabineti rehabilitatora, logopeda, defektologa, kabinet za senzornu integraciju i
asistivnu tehnologiju, kao i sobe u kojima borave skupine, opremljene su potrebnim
materijalima za provodenje rehabilitacije. Odgojitelji svojim otvorenim, toplim i punim
razumijevanja pristupom djecu normalnog razvoja i djecu s posebnim potrebama uce
tolerantnosti, razumijevanju, empatiji, pomaganju i postivanju svih na jednak nacin.
Planovi i programi odgojitelja struCno su prilagodeni svakom djetetu i njegovim
potrebama. Neovisno o tome $to je rije€ o centru za rehabilitaciju, u odjelu za djecu
rane i predskolske dobi itekako je moguce, u praksi, uociti pravi primjer integracije.
Dnevni centar za rehabilitaciju Veruda prije Cetiri godine pokrenuo je projekt pod
nazivom ,Zivjeti zajedno s razlikama”. Projekt ,Zivjeti zajedno s razlikama” bio je
drugi u nizu planiranih i realiziranih projekata proveden tijjekom pedagoske godine
2014./2015. Ideja i potreba proizisla je iz osnovne misije predsSkolskog odsjeka, a to
je inkluzija djece s teSkocama, te senzibiliziranje djece i odraslih za specifi¢nosti i
potrebe osoba s teSko¢ama u razvoju. Ciljevi projekta su namijenjeni i djeci i
odraslima: upoznavanje, razumijevanje i uvazavanje medusobnih razli€itosti,
poticanje i promicanje tolerancije, razvijanje empatije, poticanje na promisljanje,
medusobno pomaganje i suradnju. Aktivnosti projekta paralelno su se provodile s
roditeliima i s djecom u obliku edukativnih, kreativnih i iskustvenih radionica.
Edukativni dio je sadrzavao kratka predavanja, prezentacije, vjezbe i igre. Osigurano
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je vrijeme za razmjenu iskustava i diskusiju. Kroz iskustvene radionice nastoji se
osvijestiti kako se ,osjecamo u vlastitim cipelama, ali i u tudim®. Projekt je vrlo dobro
prihvacen od strane djece i odraslih koji su kroz radionice primili odredena znanja i
stekli neprocjenjiva iskustva. Na prezentaciji projekta u Gradskoj knjiznici Pula
najavili su i daljnji tijek projekta radi pozitivnih dojmova sudionika, a ciljevi koji su do
sad ostvareni ovim projektom su bolja komunikacija izmedu djeteta i djeteta, djeteta i
roditelja, djeteta i odgojitelja kao i odgoijitelja i roditelja. Moguce je zakljuciti da je
moto samog projekta bila istoimena pjesma Dragana Lendi¢a (http://dczr-
veruda.hr/wp-content/uploads/2018/03/Plan-i-program-za-2017-i-2018.pdf), kao $to
prikazuje Slika 5.

Slika 5. Dragan Lendié¢ ,Zivimo zajedno, ali s razlikama*“

Zivimo zajedno, ali s razlikama

Neko sporo hoda,
neko lijepo pise,
neko lako udi,
neko tesko diSe.
Neko slabo pjeva,
neko zbori Cisto.
Ipak, svako dijete
u biti je isto:
malo toplo srce
i Zelja puna glava
da Zivimo zajedno,

ali s razlikama.

Dragan Lendic

|zvor: http://dczr-veruda.hr/wp-content/uploads/2018/03/Plan-i-program-za-2017-i-
2018.pdf
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PriloZzene fotografije primjeri su medusobnog djelovanja djece s teSko¢ama u razvoju

i djece bez teSkoca u razvoju, a njihov osmijeh govori sve.

Fotografija 1. Prilagodba namjestaja (ljuljacka)

Izvor: http://dczr-veruda.hr/
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Fotografija 2. Prilagodba prostora

Izvor: http://dczr-veruda.hr/

Fotografija 3. Prilagodba aktivnosti

Izvor: http://dczr-veruda.hr/

35



8. ZAKLJUCAK

Tijekom povijesti, djeca, ali i odrasli s teSko¢ama u razvoju, suoCavali su se s
brojnim teSko¢ama, koje nisu bile ,proizvod“ njihovog psihofizickog stanja, vec¢
okoline koja nije imala nimalo blagonaklone stavove prema drugacijima od njih
samih. Moguce je rec¢i kako se najveci prevrat u stavovima prema osobama s
teSko¢ama u razvoju dogodio rastom moéi Crkve u srednjem vijeku i Sirenjem
samilosti prema bolesnima i nemoénima. lako su, u ne tako dalekoj povijesti, osobe s
teSkoCama u razvoju bile smjeStene u posebne ustanove, gdje ih se izoliralo iz
drustva, danas je slika drugacija. lako i danas postoje posebne ustanove za osobe s
teSko¢ama u razvoju, naglasak je u pokusaju integracije u drustvo, pa se tako djeca s
teSko¢ama u razvoju mogu integrirati u regularni predskolski i Skolski sustav odgoja i
obrazovanja. Posebnu kategoriju djece s teSko¢ama u razvoju Cine djeca s
motoriCkim teSkocama. lako su potrebne odredene prilagodbe prostora i pribora za
rad, kao i priprema skupine u koju dijete s motorickom teSkocom dolazi, integracija je
od mnogostruke koristi i za one koji nemaju teSkoée u razvoju, sve s ciliem jaCanja i
razvoja djece (osoba) s teSko¢ama u razvoju u samostalnije, osnazene individue, ali i
razvoja empatije i tolerancije djece bez teSko¢a prema djeci koja su drugacija od njih
samih. Tehnologija je uvelike napredovala, stoga prilagodbe u predskolskom i
Skolskom sustavu odgoja i obrazovanja nisu viSe rijetka pojava, ve¢ svakodnevica.
lako cjelokupni sustav odgoja i obrazovanja nije uveo integraciju u sve vrtice i Skole,
vrti¢i Siget i Dnevni centar za rehabilitaciju Veruda dokaz su kako je integracija
moguca, te kako djeca s motorickim teSkoéama mogu imati jednake Sanse za
optimalan razvoj, kao i njihovi vrdnjaci koji nemaju teSkoce. Pri tome imamo veliku

ulogu i mi kao odgojitelji.
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SAZETAK

Tema rada je integracija djece s motorickim teSko¢ama u predSkolski sustav
odgoja i obrazovanja. Cilj rada je ukazati na viSestruke koristi takvog odgoja i
obrazovanja, ne samo za djecu s motorickim teSkoCama, ve¢ i za njihove vrSnjake
koji nemaju teSkocée. Polaziste integracije stoga nije rad na pojedinoj teSkoci, ve¢ na
potrebama pojedinca, razvoju samostalnosti i osnazivanju individue s teSko¢ama u
razvoju, kao i razvoju empatije i tolerancije kod djece bez teSko¢a. Djeca s
teSko¢ama u razvoju su kroz povijest bila izolirana u posebne ustanove, gdje se
promatrala i lije€ila ,bolest”, a ne individua. Danas, mnogi vrti¢i i Skole mogu reci za
sebe da provode uspjednu integraciju djece s motorickim teSko¢ama u redovnom
odgojno-obrazovnom sustavu. Primjeri takvih ustanova su djedji vrti¢ Siget i Dnevni

centar za rehabilitaciju Veruda Cija je praksa prikazana u radu.

Klju€ne rijeci: integracija, teSkocCe u razvoju, motoricke teSkoce
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ABSTRACT

Theme of this paper is the integration of children with motor disabilities into the
pre-school system of education. The aim of this paper is to point out the multiple
benefits of such education system, not just in favor of children with motor disabilities,
but also for those who do not have motor disabilities. The starting point of integration
is not work on individual difficulties, but on the needs of individual, development of
self-reliance and empowerment of individuals with motor disabilities, as well as
development of empathy and tolerance in those without disabilities. Through history,
children with disabilities have been isolated in special institutions, where “disease”
was observed and treated rather that the individual. Today, many kindergartens and
schools can say for themselves that they do successfully integrate children with
motor disabilities into regular education system. Examples of such establishments
are kindergarten Siget and Rehabilitation day center Veruda whose practice is

presented in this paper.

Key words: integration, development difficulties, motor difficulties
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