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PRILAGODJAVANJE UCENIKA ; ] 3
SA SPECIFICNIM RAZVOJNIM TESKOCAMA SKOLSKOJ SREDINI *

Rezime

Specificni razvojni poremecaji dijagnosticka su kategorija koja obuhvata
Siroku lepezu poremecaja u detinjstvu a koji nisu posledica mentalne retardacije,
mozdanog oStecenja, edukativne zapustenosti ili emocionalnih problema.

Javijaju se rano u detinjstvu i mogu biti vezani za govor, Citanje, pisanje,
racunanje ili opStu motoricku nespretnost. Pri polasku u skolu problemi postaju
ocigledniji, jer dete zaostaje za svojim vrsnjacima. Neuspeh u Skoli snizava samo-
postovanje i samopouzdanje, a niz interpersonalnih problema moze dovesti do po-
remecaja ponasanja (delinkvencije).

Defektoloski tretman, razumevanje od strane roditelja i saradnja Skole mo-
gu znatno ublaziti probleme ove dece.

Kljucne reci: specificne razvojne teskoce, samopouzdanje,
poremecaji ponasanja.

"Svako dete ide prema realnosti
onim putem koji mu je dat
primarno bioloski"

(S. Bojanin, 1979)

U najranijem detinjstvu, kad mentalni zivot jo$ nije dovoljno razvijen, primet-
na je snazna prozetost osecanja i tonicke napetosti. Svako stanje emocija bice proprace-
no odredjenim kvalitetom osnovne napetosti miSi¢a. To se naziva paratonija
(Dipre, prema Bojaninu, 1979). Ovu pojavu primecujemo najces¢e kod dece sa povise-
nom anksiozno$¢u i disharmoni¢nim razvojem motorike.

Poremecaji psihomotorike obuhvataju veliki broj klinickih jedinica u ¢ijoj os-
novi je ili neujednacenost razvoja struktura koje ¢ine psihomotorni spreg, ili nedogra-
djenost dozivljajnih celina koje se sti¢u psihomotornom aktivnoséu.

U savremenoj klasifikaciji psihi¢kih poremecaja dece i mladih (ICD-10, klasi-
fikacija iz 1992), ovi poremecaji psiholo§kog razvoja razvrstani su na slede¢i nacin. !

* Rad je nastao u okviru projekta Ministarstva za nauku i tehnologije, br. 1341.
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1. Specifi¢ni razvojni poremeéaji govora

a) specifi¢ni poremecaji artikulacije (izgovaranje glasova kod deteta kasni ili
je izmenjeno da ga drugi otezano razumeju);

b) ekspresivni poremecaj govora (kod ovog poremecaja, razumevanje govora
je u granicama normalnog, ali je bogatstvo re¢nika, pravilna upotreba vre-
mena, padeZa, upotreba sloZenih re¢enica, ispod uobitajenog za uzrast. Ce-
sto je izostavljanje krajeva reci ili prefiksa);

¢) receptivni poremecaj govora (sposobnost razumevanja govora je ispod
uobicajenog za uzrast, dete ne razume sloZenije gramaticke strukture, od-
ricne forme, pitanja, poredjenja, ova deca li¢e na gluvu decu, najvise pate
od emocionalnih smetnji i poremeéaja ponasanja);

d) steCena afazija sa epilepsijom (poremecaj koji nije postojao od rodjenja,
dete je imalo normalan razvoj do trece ili sedme godine Zivota kada naglo
gubi i ekspresivne 1 receptivne govorne sposobnosti);

e) drugi razvojni poremecaji govora i jezika (tepanje, vrskanje);

f) razvojni poremecaj govora i jezika, neoznacen.

Ovi problemi i poremecaji u razvoju govornih sposobnosti praéeni su i tesko-
¢ama u ¢itanju i pisanju koji su razvrstani na slede¢i nacin:

2. Specifi¢ni razvojni poremecaji Skolskih sposobnosti

a) specifi¢ni poremeca;j Citanja (sposobnost ¢itanja je znatno ispod ocekivanog
za uzrast, Citanje je sporo, ¢esta su izostavljanja, izvrtanja ili dodavanja re-
¢i, gubitak mesta u tekstu, nemoguénost da se procitano preprica);

b) specificni poremecaj raCunanja (nemogucnost razumevanja matemati¢kih
izraza, neprepoznavanje numerickih simbola, problemi u izvr§avanju uobica-
jenih racunskih operacija, nemoguénost da se savlada tablica mnozenja);

¢) meSoviti poremecaj Skolskih sposobnosti (postoje znatna oStecenja i racu-
nanja i ¢itanja);

d) drugi razvojni poremecaj Skolskih sposobnosti (razvojni ekspresivni pore-
mecaji pisanja);

e) razvojni poremecaj $kolskih sposobnosti neoznacen.

3. Specifi¢ni razvojni poremecaji motorne funkcije (deca kasne u razvoju mo-
tornih sposobnosti sedenja, puzanja,hranjenja, hodanja, oblacenja, sporo uce da trce,
vezu pertle, penju se i silaze niz stepenice, nespretni su prifinim ili velikim pokretima,
ispustaju stvari, spoticu se, udaraju o prepreke;

4. MeSoviti specificni razvojni poremecéaji (meSavina razvojnih poremecaja
govora i jezika,Skolskih sposobnosti i motornog funkcionisanja).

! Klasifikacija sa delimi¢nim opisom karakteristi¢nih ispoljavanja poremeéaja preuzeta je
iz knjige Problemi mentalnog zdravlja dece i adolescenata, Smiljke Popovi¢-Deusié (v. lite-
raturu)
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Opste odlike ovih razvojnih poremeéaja jesu:

e njihov pocetak se javlja rano tokom detinjstva;

e oStecenje ili zaostajanje u razvoju ovih funkcija povezana su sa bioloSkim
sazrevanjem centralnog nervnog sistema;

e kod vecine slucajeva osteéene su vizuo-spacijalne sposobnosti, funkcije go-
vora i motorne koordinacije;

e kaSnjenje i/ili oStecenje je prisutno od najranijeg detinjstva, postepeno se
smanjuje sa uzrastom, mada izvesni deficiti mogu ostati do odraslog doba.

Ova ostecenja pojavljuju se rano, zajedno sa nastajanjem govora. Azuriagvera
(prema Maticu, 1980) je ispitivao afazicne i disfazi¢ne poremecaje i uz pomo¢ brojnih
psiholoskih 1 psihijatrijskih ispitivanja, govorne edukacije i1 psihoterapije zakljucio je
da u 85% slucajeva postoji poremecaj vremensko-prostorne percepcije. Dijatkin (prema
Maticu, 1980) je zakljucio da kod dece sa disleksijom (poremecaj Citanja) i disortogra-
fijom (poremecaj pisanja) poremeéena percepcija prostora i ritma. Kod 56% disleksi-
¢ne dece percepcija ritma niza je nego kod njegovih vr§njaka. Grupa dece kod koje ni-
su pronadjeni ni poremecaji u ritmu ni u prostornoj orijentaciji pokazivali su emocio-
nalne poremecaje.

Poremecaji ove vrste nisu posledica mentalne retardacije, bilo kog oblika ste-
¢ene mozdane traume ili bolesti, edukativne zapustenosti ili emocionalnih poremecaja.
Oni se ne mogu objasniti senzornim ostecenjima ili neuroloskim abnormalnostima.
Medjutim Cesto se javljaju udruzeni sa problemima u interpersonalnim odnosima, emo-
cionalnim problemima i problemima ponasanja. Tako se prosto "nazida" simptomatolo-
gija prac¢ena ose¢anjem manje vrednosti i odbacenosti od porodice, Skole i vr$njaka.

Zivimo u doba pisane reéi. Izdavastvo buja, knjige, ¢asopisi ... Ugenik koji ne
uspeva u Citanju ili raCunanju smatra se nepazljivim, lenjim, nezainteresovanim. Sum-
nja se u njegove intelektualne sposobnosti. Dete koje ispoljava neku od nabrojanih raz-
vojnih teskoca ili poremeéaja prinudjeno je da duze uci ne bi li dostiglo druge u njiho-
vim sposobnostima. To moZe biti doZivljano kao svojevrsna kazna. Ukoliko je inteli-
gentnije pa uvidja svoju nesposobnost, to mu ona teze pada. Razna dijagnostikovanja i
ispitivanja dovode to toga da dete gubi samopouzdanje i sve viSe pati $to nije kao i dru-
gi. Li¢ni neuspeh pocinje da ga udaljava od Skole. Izbegavaju se neprijatne situacije,
podsmeh i prekori. Takvi ucenici tragaju za okruzenjem koje ih neée opterecivati oce-
nama i neuspehom, ve¢ ¢e nagradjivati njihove druge vrednosti. Put do loSeg drustva je
predvidiv.

Udruzeni emocionalni problemi ili poremecaji ponaSanja narocito su izrazeni u
Skolskom dobu. Poremeéaji ponasanja i hiperkinetski sindrom javljaju se ¢eSée na sta-
rijem S$kolskom uzrastu i u adolescentnom periodu. Svi ovi problemi dovode do losih
samoprocena i problema prilagodjavnja naroéito u $kolskoj sredini.Skolu napustaju po-
lupismeni i sa nekompletnim obrazovanjem. Kasnije kroz Zivot moze ih pratiti etiketa
da su pametni, snalazljivi, spsobni naro¢ito u sumnjivim profesijama i ¢esto na eti¢kim
marginama drustva (Vladisavljevi¢ S. 1991) Ali ovakav Zivotni put ne moraju svi da
prodju. Mnogi su uspeli da rane razvojne teskoce prevazidju. Goldberg (prema Vladi-
savljevi¢) navodi da su disleksi¢ne probleme imali Guveni Ceréil, Edison, Antajn.
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Kakvi se ishodi ovih poremecaja mogu ocekivati zavisi od teZine poremecaja i
pruzene pomoci i reedukacije u skoli i kod kuée. Uloga Skole nije zanemarljiva. Ucite-
lji i nastavanici treba da shvate da nije re¢ o lenjosti i zanemarivanju Skolskih obaveza
ve¢ o urodjenim bioloskim nedostacima koji uz adekvatan neuropsiholoski i defektolo-
$ki tretman najée$ée mogu biti ublaZeni i sanirani. Sto se ranije po¢ne sa defektoloskim
tretmanom, a roditelji upute u moguénosti 1 ograni¢enja koja proizilaze iz vrste pore-
mecaja, smanjice se mogucnosti da se na bazi¢ni problem nadovezu emocionalni i pro-
blemi ponaSanja. Li¢nost koja usmerava proces korekcije kod dece u skoli je logoped.
Uspeh u savladavanju Citanja 1 korekcija €itanja i pisanja zavisi od mnogo od njega.
Vazno je da on bude pristupacan i druzeljubiv, ali i dovoljno autoritativan i sugestivan.
Blagost i ¢vrstina, humor i ozbiljnost moraju biti stalno prisutni. Kada se ranije otkrije
nedostatak i krene sa tretmanom dete sti¢e oslonac, vra¢a mu se samopouzdanje, doZiv-
ljava postepene uspehe, mada je stalno svesno da kasni za svojim vr§njacima i da mu je
oduzeto mnogo vremena od igre i liénog zadovoljstva.

A kakvo je stanje u niskim Skolama?

Ljubaznoscu defektologa Osnovne skole "Ucitelj Tasa", Jovane Miti¢, dosli
smo do podataka da u NisSu cetiri Skole imaju defektologe, logopede i to, pored pome-
nute osnovne Skole i Skola "Ratko Vukicéevic¢", "Sveti Sava" i "Vozd Karadjordje".

Inace 50% dece na predSkolskom uzrastu u Skoli "U¢itelj Tasa" ima pretezno
govorne teSkoce. Najmanji je broj balbucija sa mucanjem (3-4 uc¢enika), a najmasovniji
su poremecaji artikulacije afrikata, disleksije i disgrafije. Primetan je trend porasta go-
vornih razvojnih teskocda. Izgleda da se roditelji ne bave dovoljno svojom decom i ne
razgovaraju dovoljno sa njima. Deca ne znaju da komuniciraju s ljudima. U §koli ima
previSe kontrolnih vezbi, pismenih odgovaranja, a malo razvijanja govornih vestina u
neposrednom dijalogu izmedju predavaca i ucenika. Upoznavanje sebe najbolje se po-
stize kroz dijalog, udruzivanje misli i dozivljaja sa drugim. Zajednic¢ke teznje koje se
dijalogom iskazuju usmerene sa nekom visem cilju ljudskog postojanja, a to je vrlina.
Bojanin 1991. isti¢e stavove za koje se zalagao Sokrat koji su savremeni i aktuelni i da-
nas u razmi$ljnjima kreatora nastavnih programa i mnogobrojnih $kolskih reformi do
sada, ali tako daleko od prakse. Ti stavovi su:

e ucenje po slobodnom izboru i sopstvenom programu, a ne kruti nametnuti

programi;

e draz nepoznatog kao inicijalni motiv ucenja a ne puki interes i li¢na dobit;

e ucenje putem dijaloga, a ne reprodukcije informacija;

e vrlina kao motiv za sticanje znanja, a ne pobeda u nadmetanju sa drugima.

Kako ostvariti ove ciljeve u savremenoj $koli? Kako da i za ovu decu $kola
postane prijatno okruzenje, a ne ogledalo sopstvenih nedostataka? Prvi korak bio bi da
u Skolama strucne sluzbe budu kompletene, da psiholog, pedagog i defektolog preuzmu
deo brige i nege ove dece, da prate njihov razvoj 1 odneguju okruzenje u kome su, kako
bi ih §to bolje prihvatili vr$njaci; da u onome §to znaju i mogu uspeju da se potvrde i
steknu povoljnu sliku o sebi.
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Jelisaveta Todorovic¢

PUPILS' PROBLEMS WITH SPECIFIC DEVELOPING DIFFICULTIES
IN SCHOOL SURROUNDING

Summary

The specific developing disturbances are diagnostic cathegory which encircle
diversity of childhood disturbances, and yet they are not the consequence of mental
demention, brain damage, educational neglect or emotional problems.

These disturbances appear in early childhood and may be connected to
speech, reading, writing, calculating or general mobile skillfulness. This problem
becomes more evident, because at school a child may be backward in comparison
to children of his age. Failure at school decreases self-esteem and self-reliance,
and many interpersonal problems may cause behavioral disturbances (juvenile
delinquency). Defectological treatment, understanding within the family and
school cooperation can considerably alleviate the problems of such children.

Key words:  specific developing difficulties, self-reliance,
behavioral disturbances.
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