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Dolgotrajno bolni uc¢enci -
podpora svetovalne sluzbe
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Bolezen spremeni nacin Zivljenja; kljub bolezni pa gre
Zivljenje naprej in prav 3ola je pogosto tista, ki otroka spomni na to. V prispevku
opisujem pomen celostne obravnave dolgotrajno bolnih otrok v vzgojno-izobra-
Zevalnem procesu. Ti otroci so zaradi zdravljenja oz. poslab%anja zdravstvenega
stanja pogosto odsotni od pouka. V duhu vklju¢ujoce 3ole se tega zavedamo
in se trudimo ves ¢as posebno pozornost hamenjati ustvarjanju pozitivhega
vzdusja v razredu ter dobremu sodelovalnemu odnosu s starsi dolgotrajno
bolnega ucenca. Strokovna skupina na 3oli izdela individualizirani program, s
katerim dolo¢imo oblike dela na posameznih podrogjih oz. predmetih, nacin
izvajanja dodatne strokovne pomoci ter potrebne prilagoditve pri organizaciji,
preverjanju in ocenjevanju znanja, napredovanju in ¢asovni razporeditvi pouka.
Z vsemi predvidenimi prilagoditvami pomagamo otroku s posebnimi potrebami
doseci vsaj minimalne cilje in standarde znanja razreda, v katerega je vkljucen,
na prvem mestu pa je seveda zdravje otroka.

Klju¢ne besede: otroci s posebnimi potrebami, dolgotrajno bolni otroci,
individualizirani program, dodatna strokovna pomo¢, inkluzija.

Chronically lll Pupils - Support from Counselling Service
Disease changes a child’s way of life, but despite the disease,

life goes on and school is often the one that reminds the child of that fact.
Chronically ill children are children with long-term or chronic disorders and
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diseases. They are often absent from school due to treatments or a deterioration of their medical condition.
The school staff are aware of this issue and, following the principles of an inclusive school, are continuously
working towards comprehensively addressing such pupils. After having integrated children with special
needs into school, the staff pay special attention to creating a positive atmosphere and good cooperative
relationship with parents of chronically ill pupils. The school’s expert group designs an individualized
programme, which determines the forms of work in specific areas or specific subjects, the method of
implementing additional professional assistance, and the necessary adjustments to the organization,
knowledge assessment, promotion, and class schedule. With all of the proposed adjustments the school
tries to enable the child with special needs to achieve at least the minimum objectives and standards of
knowledge; nevertheless, the child’s health is of paramount importance.

Keywords: children with special needs, chronically ill children, an individualized programme, additional
professional assistance, inclusion.

1 DOIgOtra]no bolni ucenci Kadar je ucenec dalj ¢asa hospitaliziran, obiskuje bol-
nigni¢no $olo. Ce so hospitalizirani na otrogkih od-

Po Zakonu o usmerjanju otrok s delkih ljubljanskih bolni$nic, je u¢no-vzgojno delo v
posebnimi potrebami (Ur. 1. bolni$ni¢nih Solskih oddelkih namenjeno obolelim

RS, 58/2011) so otroci s po-

sebnimi potrebami sku- Dolgotrajno bolni

pina otrok, ki pri vzgoji PRI 5O Gler 2

in bolnim ucencem iz vse Slovenije. Bolni$ni¢ni
solski oddelki delujejo na pediatri¢ni kliniki, na
otroskem oddelku ortopedske in dermatovene-

in izobrazevanju kraj- dolgotrajnimi oziroma roloske klinike, na univerzitetnem rehabilita-
§i ali daljsi cas potre- kroni¢nimi motnjami ter cijskem institutu Soca ter na psihiatri¢ni kli-
bujejo razli¢ne oblike boleznimi, ki jih ovirajo pri niki v Ljubljani. Ob¢asno se $olsko delo odvija
pomo¢i in prilagodi- Solskem delu. Dolgotrajna tudi na infekcijski kliniki, izvajajo pa tudi po-
tve. V to skupino spa- bolezen je vsaka bolezen, ucevanje na domu preko racunalnika.

dajo tudi dolgotrajno ki ne izzveni v treh

bolni otroci. To so otro- et Namen te Sole je, da ucenec ne prekinja svojega
ci z dolgotrajnimi oziro- Solskega dela, da se preko bolnisni¢ne $ole vklju-
ma kroni¢nimi motnjami ¢uje v svojo mati¢no Solo in da mu Sola osmisli ¢as
ter boleznimi, ki jih ovirajo pri bivanja v bolni$nici.

Solskem delu. Dolgotrajna bolezen je
vsaka bolezen, ki ne izzveni v treh mesecih. Med dol-

gotrajne bolezni stejemo kardioloske, endokrinoloske, 2 Usmerjanje in postopek
gastroenteoroloske, alergoloske, revmatoloske, nefro- . .

loske, pulmologke, onkoloske, hematoloske, dermato- usmerjan,a

loske, psihiatri¢ne in nevroloske bolezni, avtoimune

motnje ter motnje prehranjevanja. Ti otroci so ome- Za uclence, ki se zdravijo doma ali le ob¢asno obisku-
jeni v dejavnostih, ker imajo Sibko psihofizi¢no kon- jejo pouk, Sola ali starsi vlozijo zah-
dicijo, pogosto pa so zaradi zdravljenja oz. poslabsa- tevo za pridobitev odlocbe o
nja zdravstvenega stanja daljsi ali krajsi ¢as odsotni Zaradi statusu ucenca s posebni-
od pouka. mi potrebami, s katero

razli¢nih terapij
z zdravili ali posegov
lahko nastanejo spremembe

je upravicen do do-
datne strokovne po-
moci. Usmerjanje

Kesi¢ Dimic (2010) pise, da so dolgotrajno
bolni otroci delezni veliko prepovedi, ome-

jitev in odrekanj na rac¢un svojega zdravja. v vedeniju, spremenijo se lahko je ugotavljanje pri-
Zaradi razli¢nih terapij z zdravili ali pose- tudi telesni znaki, kar je precej manjkljajev, ovir
gov lahko nastanejo spremembe v vedenju, neprijetno za mladostnika in vpliva in motenj, ugotav-
spremenijo se lahko tudi telesni znaki, kar na njegovo sampodobo. Zaradi ljanje potreb po
je precej neprijetno za mladostnika in vpliva potrebe po pocitku so takni prilagoditvah  in
na njegovo sampodobo. Zaradi potrebe po po- otroci izolirani od svojih strokovni  pomodi,

c1tkg S0 ta1.<sn'1 otroci 1z<3hran1 oc} svo]lh vrstni- vrstnikov in zanimivega usmerjanje v ustre-
kov in zanimivega vrveza. So eni redkih, ki z ve- vrvesa zen program vzgoje in
seljem hodijo v $olo. Ce so pri pouku, vedo, da so v ’ izobraZevanja, dolocitev
tistem trenutku zdravi in med svojimi vrstniki. vrste in obsega prilagoditev
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ter strokovne pomodi. Zacetek postopka
o usmerjanju otrok s posebnimi po-
trebami lahko sprozijo starsi oz. za-
koniti zastopniki in tudi Sola po
uradni dolZznosti, kadar ocenijo,

da je za otroka potrebna usme-
ritev. Vlogo za zacetek postop-

ka usmerjanja vloZijo na ob-
mocni enoti Zavoda Republike
Slovenije za $olstvo pristojni gle-

de na kraj otrokovega stalnega pre-
bivalis¢a. Vloga mora vsebovati zah-
tevo za uvedbo postopka, porocilo Sole

ali zavoda, ki ga obiskuje otrok, zapis po-

govora z otrokom o postopku usmerjanja, strokovno
dokumentacijo, ki jo je mogoce pridobiti na podlagi
ze opravljenih obravnav otroka (zdravstvena, psiholo-
ska, specialnopedagoska, socialna in druga porocila,
ki se nanasajo na utemeljevanje posebnih potreb otro-
ka). Ce ¢lani strokovne komisije za usmerjanje preso-
dijo, da imajo ti otroci tak$ne razvojne in ucne zmo-
znosti, da bodo predvidoma s prilagojenim izvajanjem
in dodatno strokovno pomocdjo dosegli vsaj minimal-
ne standarde znanja, dolocene v u¢nih nadrtih za vse
predmete v predmetniku dolocenega razreda, se jim
glede na vrsto in stopnjo primanjkljaja, ovire oz. mot-
nje lahko prilagodijo organizacija, nadin preverjanja in
ocenjevanja znanja, napredovanje in ¢asovna razpore-
ditev pouka ter zagotovi dodatna strokovna pomoc.

3 Dodatna strokovna pomoc¢

Dodatna strokovna pomoc¢ je se-
stavni del vzgojno-izobraze-
valnih programov s prilago-
jenim izvajanjem. Ima dve
funkciji: pomo¢ pri pre-
magovanju  primanjklja-

jev, ovir in motenj (rehabi-
litacijska funkcija) in u¢na
pomoc¢ (funkcija pomodi pri
ucenju). To pomoc zagotavlja-

jo strokovnjaki (specialni peda-
gogi, socialni pedagogi, inkluzivni

pedagogi, psihologi, pedagogi, logopedi, ucitelji idr.).

Dodatna
strokovna
pomo¢ ima dve
funkciji, in sicer
rehabilitacijsko in
funkcijo pomoci
pri ucenju.

3.1 Individualizirani program

Vskladu s 27., 28., 29. in 30. clenom Zakona o usmet-
janju (Ur. L. RS, §t. 54/00) je strokovna skupina, ki jo
imenuje ravnatelj, na Soli dolZna za otroka s posebni-
mi potrebami v roku 30 dni po dokon¢nosti odlocbe o
usmeritvi izdelati individualizirani program. Pri nje-
govi pripravi sodelujejo star$i. Z individualiziranim
programom v programu s prilagojenim izvajanjem in
dodatno strokovno pomodjo dolodijo organizacijo in
izvedbo dodatne strokovne pomoci za premagovanje

Namen
te Sole je, da
ucenec ne prekinja
svojega 3olskega dela, da
se preko bolnisni¢ne 3ole
vkljucuje v svojo mati¢no
olo in da mu 3ola
osmisli ¢as bivanja
v bolni$nici.

Dolgotrajno bolni u¢enci - podpora svetovalne sluzbe

primanjkljajev, izvajanje svetovalnih storitev in
izvajanje u¢ne pomocdi; dolodijo cilje in obli-
ke dela na posameznih vzgojno-izobraze-
valnih podrodjih, strategije vkljucevanja
otroka s posebnimi potrebami v skupi-
no, potrebne prilagoditve pri preverja-
nju in ocenjevanju znanja, doseganju
standardov in napredovanju, uporabo
prilagojene in pomoZne izobraZevalne
tehnologije, izvajanje fizi¢ne pomodi, iz-
vajanje tolmacenja v slovenskem znakov-
nem jeziku, prehajanje med programi ter
potrebne prilagoditve pri organizaciji, ¢asovno
razporeditev pouka in ves¢ine za ¢im vedjo samo-
stojnost v Zivljenju. Evalvacija individualizranega pro-
grama poteka na koncu prvega ocenjevalnega obdobja
oz. po potrebi in na koncu Solskega leta. Na koncu sol-
skega leta Ze nadrtujemo individualizirani program za
dolgotrajno bolnega ucenca za naslednje Solsko leto.

4 Prilagoditve vzgojno-
izobraZevalnega procesa

V vzgojno-izobrazevalnem procesu prilagodimo or-
ganizacijo pouka, prostor, didakti¢ne pripomocke in
opremo, organizacijo ¢asa, poucevanje in ucenje, pre-
verjanje in ocenjevanje znanja.

4.1 Organizacija pouka

Za nekatere ucence, ki jim je dolgotrajna bolezen
povzrodila tudi gibalno oviranost, je treba pouk orga-
nizirati tako, da njihove tezave ne bodo onemogocale
oz. preprecevale Solskega dela. Sicer je priporocljivo,
da je mati¢na udilnica takega ucenca v pritli¢ju Sole, da
se, kolikor je mogoce, zmanjsa stevilo selitev iz ucilni-
ce v udilnico oz. takemu ucencu omogocdimo zamenja-
vo udilnice pred odmori.

4.2 Didakti¢ni pripomocki in
oprema

Dolgotrajno bolnim otrokom po potrebi lahko zagoto-
vimo posebei didakti¢ne pripomocke in opremo.

4.3 Stalni ali zacasni
spremljevalec

Zobec (2013) pise, da gibalno oviranim otrokom, ki za-
radi ovir pri gibanju ne morejo samostojno hoditi in
pri dnevnih opravilih potrebujejo delno ali stalno fi-
zi¢no pomoc pri izvajanju Solskega dela z odloc¢bo lah-
ko dodelijo spremljevalca. Gre za tezje ali tezko gibal-
no ovirane otroke, ki za vecji del gibanja v prostoru in
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zunaj njega potrebujejo delno ali popolno pomo¢ dru-
ge osebe, uporabljajo pa rocni ali elektronski vozicek.
Spremljevalec je lahko obcasni ali stalni, dolocijo pa ga
z odlocbo in na podlagi otrokovih potreb.

4.4 Poucevanje in ucenje

Nekateri dolgotrajno bolni otroci takoj po vrnitvi iz
bolni$nice in bolni$ni¢ne Sole Se ne more-

jo prisostovati pri vseh urah pouka.
Zato naj bo takemu ucencu omo-
goceno postopno obiskovanje
pouka.

Razrednik
je klju¢na

oseba; med drugim
spodbuja otrokove
soSolce k pisanju
pisem in obiskom, ¢e
so ti dovoljeni.

Razrednik je klju¢na oseba;

med drugim spodbuja otro-

kove sosolce k pisanju pisem
(elektronske poste, spodbu-
dnih SMS-sporocil) in obiskom,

Ce so ti dovoljeni. Otrok, ki v bol-
nisnici ali v domadi negi vzdrzuje
stik s sovrstniki, se pocuti bolj sprejete-
ga, ko se vrne v Solske klopi.

Upostevati je treba tudi, da je zaradi bolezni oz. nadi-
nov zdravljenja dolgotrajno bolni ucenec pogosto odso-
ten (kontrolni pregledi, posebni postopki zdravljenja),
zato je treba te odsotnosti upostevati pri celotnem rit-
mu ucno-vzgojnega dela (npr. ucenec naj ne bo ocen-
jen, Ce se je ravno prej$nji dan vrnil s kontrolnega pre-
gleda, dodatnega zdravljenja ipd.).

Zaradi pogostih izostankov jim moramo omogoditi
nemoteno pridobivanje zapiskov obravnavane snovi.
Najlazje je fotokopiranje ali skeniranje zapiskov ucen-
cev.

Utitelj, ki poucuje dolgotrajno bolnega otroka, mora
biti seznanjen z naravo otrokove bolezni, saj so od nje
in nacdinov zdravljenja odvisne vse posebne prilagodi-
tve in posebnosti pri poucevanju. Najpomembneje je,
da ucitelj uposteva, da ima ucenec zaradi morebitnih
zdravil morda slabso koncentracijo, da morda potrebu-
je pri posameznih nalogah in dejavnostih vec ¢asa, da
morda potrebuje med uro hrano oz. tekocino, da po-
trebuje malo gibanja ipd. Vse to je odvisno od posame-
zne bolezni. Zato naj bodo podrobnosti opredeljene v
individualnem nacdrtu.

Poglavitno pa je, da ima ucitelj dolgotrajno bolnega
otroka na oceh tako, da lahko opazi, ali uc¢enec lahko
sledi delu, ali je dejaven ali pa zgolj pasivno sedi pri
uri. Upostevati je treba otrokovo bolezen, ki pogosto-
krat zavira tempo dela.

U¢no-vzgojno delo za dolgotrajno bolnega ucenca je
treba nacrtovati tako, da bo usmerjeno predvsem na
doseganje temeljnih u¢nih ciljev oz. na usvajanje te-
meljnih znanj in vesc¢in. Tako bo tudi dolgotrajno bol-

ni ucenec kljub svoji bolezni zmogel uspesno nadalje-
vati svoje Solanje in ga tudi uspesno koncati.

Ker se bolni$ni¢no $olsko delo odvija individualno oz.
v manjsih skupinah, tako da je lahko do najvecje mo-
Zne mere individualizirano, se lahko zgodi, da bo imel
ucenec po vrnitvi v svojo Solo tezave (ne bo zmogel sle-
diti tempu dela v oddelku, tezko se bo vkljucil v skupi-
no). Treba mu je pomagati (skrbno spremljanje, uvaja-
nje primerne oblike dela, notranje diferencialno delo,
Ce je potrebno, dopolnilni pouk oz. individualna u¢na
pomod).

Zaradi specificnosti obolenja posameznega
otroka je treba vcasih prilagoditi tudi delo pri
posameznem predmetu (Sportna, likovna,
tehnic¢na, glasbena vzgoja, gospodinjstvo) in pri
posameznih drugih $olskih dejavnosti ($portni,
naravoslovni, tehniski dnevi, ekskurzije, $ola v

naravi, tabori). Teh dejavnosti naj se dolgotrajno
bolni ucenci praviloma udeleZujejo. Morebitne
konkretne omejitve oz. prilagoditve so povezane s
specifiko otrokovega obolenja oz. bolezni, zato naj se
maticna $ola o tem posvetuje z bolni$ni¢nim uciteljem.
Takim otrokom je treba zagotoviti dodatno spremstvo,
Ce je to potrebno (prostovoljci, starsi).

Zaradi veckratnih, krajsih odsotnosti (pregledi, po-
stopki zdravljenja) dolgotrajno bolni ucenec pogosto
ni deleZen uditeljeve razlage, pojasnil, usmeritev. Zato
mu je vse to treba omogoditi, bodisi v obliki dopolnil-
nega pouka bodisi v obliki individualne u¢ne pomo-
¢i. Zagotoviti je treba vire in doloditi

izvajalce dodatne pomoci, kar

pa ne sme biti prepuséeno
le dobri volji posamez-
nega ucitelja. Do do-
datne ucne pomoci

ima dolgotrajno bol-

ni ucenec pravico,
doloditev obsega in
trajanja pa naj bo

v pristojnosti komi-

sije za usmerjanje.
Dodatno  strokovno
pomoc izvaja strokovni
delavec, doloc¢en z odloc¢bo
0 usmeritvi.

Ucitelj,
ki poucuje
dolgotrajno bolnega
otroka, mora biti seznanjen
z naravo otrokove bolezni,
saj so od nje in nacinov
zdravljenja odvisne vse
posebne prilagoditve
in posebnosti pri
poucevanju.

4.5 Preverjanje in ocenjevanje
znhahja
Pri preverjanju in ocenjevanju znanja je treba uposte-
vati otrokovo zdravstveno stanje in njegove psihofi-
zi¢ne sposobnosti. Preverjanje in ocenjevanje naj bo
sprotno, napovedano in opravljeno tako, da ne delu-

je obremenilno na udenca. Ucitelj naj bo seznanjen,
Ce otrok uziva zdravila, ki zmanjsajo koncentracijo in
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nasploh upocasnjujejo ritem
dela. To je treba uposte-
vati tudi pri preverjanju
in ocenjevanju, tako
da zagotovimo prever-
janje in ocenjevanje
manjsih sklopov, po-
daljsan cas preverja-
nja ali odlozitev pre-
verjanja (npr. ¢e ima
ucenec kontrolni pre-
gled, ¢e se vrne po dalj-
$i odsotnosti). Zaradi narave
ucenceve bolezni oz. obolenja je

preverjanje lahko samo ustno ali samo pisno.
Dolgotrajno bolni ucenci so kot drugi ucenci s poseb-
nimi potrebami upraviceni do prilagojenega opravlja-

nja nacionalnih preizkusov znanja.

Zaradi
specifi¢nosti
obolenja posameznega
otroka je treba v¢asih
prilagoditi tudi delo pri
posameznem predmetu in
pri posameznih drugih
3olskih dejavnosti.

5 Celostna obravnava
dolgotrajno bolnih otrok

5.1 Pomo¢ pri vklju¢evanju v
vzgojno-izobraZzevalni proces

ODb vkljuditvi otroka s posebnimi potrebami v
solo oz. oddelek je treba posebno pozornost
nameniti ustvarjanju ¢im bolj pozitivne-
ga vzdusja. Nepoznavanje drugacnosti
otrok s posebnimi potrebami lahko
med drugimi ucenci v oddelku oz.

na Soli okrepi morebitne predsod-

ke ali ustvari nespodbudno vzdus-

je. Zato je pomembno »pripraviti«
otroke na vkljucitev otroka s poseb-
nimi potrebami, tako da jim damo
¢im ve¢ informacij in moznost spra-
Sevanja. V prilagojeno obravnavo kro-
nic¢no bolnega otroka je treba vkljuciti vse
zdrave otroke, soSolce. S tem se krepita so-
cialna pripadnost skupnosti in socialna pozitivna
vrednostna usmerjenost vseh ucencev.

Otroci se med Solanjem srecujejo s $tevilnimi tezava-
mi - od tistih pri ucenju do strahu pred nalogami in
sprasevanjem, od osamljenosti v razredu do poslab-
$anja ucnega uspeha, od tezav, ki jih povzrocajo raz-
licne oblike zasvojenosti, do neurejenih druzinskih
razmer. Vcasih pa so to le vprasanja ali tezave, ki so
isto edinstvene, odgovor nanje pa je neznan. Tu je
Solska svetovalna sluzba na voljo prav vsem ucencem,
starSem in uditeljem, ki se sredajo z dolocenimi
stiskami in vprasanji, ki jih ne zmorejo resiti sami.
Sodelovanje starsev s Solo je gotovo pomemben nacin
za otrokov optimalni razvoj. Starsi dolgotrajno bolne-
ga otroka so zaradi zaskrbljenosti velikokrat pretirano

V prilagojeno
obravnavo kroni¢no
bolnega otroka je treba
vkljuciti vse zdrave otroke,
so3olce. S tem se krepita
socialna pripadnost skupnosti
in socialna pozitivna
vrednostna usmerjenost
vseh uencev.

Dolgotrajno bolni uc¢enci - podpora svetovalne sluzbe

zascitniski (skusajo ga zascititi pred vsemi mogoc¢imi
zunanjimi vplivi in dodatnimi bolecinami) in obre-
menjeni s samo boleznijo. Otroka nevede izolirajo v
domacem okolju, pogosto ob pretirani negi in oskrbi.
Zato je pomembno, da z njimi vzpostavimo sodelova-
len odnos in jim dajemo oporo pri $olski tematiki ter
jasno predstavimo svojo vlogo in pomoc.

Prav tako je treba otroku s posebnimi potrebami pred-
staviti naravo njegovih posebnih potreb in ga razbre-
meniti obc¢utka krivde, ki je pogosto prisoten ob teza-
vah, ki jih ima lahko na razli¢nih razvojnih in uc¢nih
podrodjih. Tako kot za vse otroke je za otroka s poseb-
nimi potrebami e bolj pomembno, da se cuti v oddel-
ku sprejetega in varnega, saj je to pogoj za vzpostavlja-
nje socialnih interakcij, komunikacijo in tudi uspe$no
ucenje.

V duhu vkljucujoce (inkluzivne) Sole je treba pouk
skrbno nacrtovati in izvajati s holisti¢nim in individu-
alnim pristopom s stalnim prilagajanjem trenutnim
psihofizi¢nim potrebam otroka.

5.2 Podpora uciteljev

Ucitelj prezivi najvec ¢asa z otrokom s posebnimi pot-
rebami in ima zato v u¢nem procesu najbolj odgovor-
no nalogo. Ta zahteva od njega predvsem
poznavanje otroka s posebnimi potre-
bami ter pozitiven odnos do njegovih
posebnih potreb poleg strokovnih
kompetenc, ki si jih je pridobil

med Studijem.

Kosir in drugi (2008) so mnen-
ja, da zgolj uveljavljene oblike
dela s starsi praviloma niso do-
volj za udinkovito vkljucevanje
otrok s posebnimi potrebami in
morebitno reSevanje problemati-
ke v odnosih med ucenci, strokovni-
mi delavci in starsi vseh otrok in otrok s
posebnimi potrebami. Nepoznavanje proble-
matike, ki je povezana z vkljuditvijo otrok s posebnimi
potrebami v $olo (oddelek), lahko sproza razlicna odzi-
vanja star$ev drugih otrok. Zato
je pomembno posebno po-
zornost posvetiti tudi na-
¢rtovanju sodelovanja s
star$i. Poteka naj na
najmanj treh ravneh:
s starsi vseh otrok na
Soli, s star$i otrok v
oddelku, v katerega
je vkljucen otrok s
posebnimi potrebami,
ter s starsi otroka s po-
sebnimi potrebami.

Solska
svetovalna sluzba
je na voljo prav vsem
ucencem, starSem in
uciteljem, ki se srecajo
z dolo¢enimi stiskami
in vprasaniji, a jih ne
zmorejo resiti sami.



Teorija v praksi

V okviru $ole naj bo

poskrbljeno za izob-

razevanje in sez-

nanjanje  vseh

starSev o otrocih

s posebnimi pot-

rebami ter o nji-

hovih moznostih

za vkljucevanje v

Solo, ki ima lahko

prednosti za otroka

s posebnimi potreba-
mi in za vse otroke.

Za uspesno
interdisciplinarno
in usklajeno timsko
delo v vseh fazah procesa
nacrtovanja, izvajanja in
evalvacije programa za otroka
se morajo strokovni delavci
stalno strokovno
spopolnjevati.

5.3 Podpora Solske svetovalne
sluzbe

Pomembno je, da starsi pridobijo zaupanje in se raz-
bremenijo strahu, ki ga prinasa vkljucitev njihovega
otroka v program osnovne $ole. Za uspesno sodelo-
vanje s staréi je izjemnega pomena usklajeno timsko
interdisciplinarno delovanje vseh strokovnih delavcev
na Soli. Vkljuditev otroka v Solo bo ucinkovitejsa, ce
bo Sola vzpostavila sodelovanje starSev pri ugotavljan-
ju otrokovih moc¢nih podrodij in tezav ter pri nacrto-
vanju, izvajanju in evalvaciji individualiziranega
programa. Solska svetovalna delavka jih sez-

nani z njihovo vlogo pri sistemati¢nem
spremljanju razvoja in ucenja otroka.
Starsi lahko otroka spremljajo tudi v
drugem, domacem okolju in zabe-

lezijo morebitno drugac¢no vedenje.
Informacije o otrokovem funkcio-
niranju doma, njegovih vedenjs-

kih vzorcih, u¢nih navadah, spret-
nostih, interesih, motivaciji itd.

bodo strokovnim delavcem v veliko
pomo¢ pri prepoznavanju otrokovih
mocnih podrodij. Sodelovanje med star-

$i in Solo pomeni tudi skupno odgovornost
za doseganje ciljev, zato je pomembno razme-

jiti in doloditi obseg dela vsakega vklju¢enega v progra-
mu ter obremenitve otroka v $oli in doma, vlogo, pris-
tojnosti in odgovornost starsev in strokovnih delavcev
pri izvajanju programa.

Viri in literatura

V duhu vklju¢ujoce
(inkluzivne) 3ole
je treba pouk skrbno
nacrtovati in izvajati s
holisti¢nim in individualnim

pristopom s stalnim
prilagajanjem trenutnim
psihofizi¢nim potrebam

otroka.

Svetovalni delavci so obicajno tisti, ki urejajo doku-
mentacijo glede vlozitve zahteve za usmerjanje. Zbira-
jo strokovno dokumentacijo in so podpora dolgotrajno
bolnemu ucencu, star§em in uditeljem. Po potrebi se
udeleZujejo in vzpostavljajo stike z bolnisni¢no $olo in
drugimi institucijami.

6 Sklep

Sola mora otroku s posebnimi potrebami skladno z
odlocbo zagotoviti pogoje za doseganje optimalnega
razvoja. Za uspesno interdisciplinarno in usklajeno
timsko delo v vseh fazah procesa nadrtovanja, izvajan-
ja in evalvacije programa za otroka se morajo stro-
kovni delavci stalno strokovno spopolnjevati. Samo z
medsebojnim pogovorom in skupnim resevanjem te-
zav bodo strokovnjaki nasli najbolj ucinkovite oblike
dela s posameznikom. Pri obravnavi dolgotrajno bol-
nih otrok gre vcéasih predvsem za borbo za Zivljenje
in pridobljeno $olsko znanje ter ocene niso na prvem
mestu.

»No,« je koncno rekla gospa Kidman, »Ali je kdo v

razredu, ki ga staranje ne skrbi?«

Navzgor je svignila Simonova roka. »Mene Cisto nic,« je
izjavil.

»Dobro, Simon,« je olajSano vzkliknila
staranja ?«

In nenadoma sem opazil, kako se je
poskusala ustaviti, saj je spoznala,
kaj prihaja.

»No, jaz sploh ne bom nikoli star, a
ne?« je odgovoril Simon. »Jaz bom
prvi umrl.«

V ucilnici je zavladala popolna tisina. Nih-
Ce ni vedel, kaj naj rece. Nihce ni vedel, kam naj
pogleda.
(Hill 2003, str. 12)

gospa Kidman. »Zakaj se pa ti ne bojis
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