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Summary
Education of children with disabilities is to determine, through the organization of living conditions,
relationships within the family and outside, the organization of the game, the activity of a complex
mechanism of compensation, the rebalancing of personality

Meseria de parinte este cea mai importanta din cate avem 1n viata, si totusi, foarte putini din
parinti sunt instruifi pentru ea. Relatiile parinti-copii sunt deosebit de importante pentru
necesitatile supreme ale modeldrii personalitatii copilului. Cu timpul relatiile intre parinti si copii
se modifica. Modelul relatiilor dintre parinte si bebelusul de doua luni difera de cel al parintilor cu
copii de sase luni si, mai ales, de cel al parintilor cu copii de cinci i mai multi ani [1,2,3].

Educatia copilului cu dizabilitati decurge mult mai deosebit si presupune racordare cu
programul complex de readaptare sociald a acestuia, determinarea, prin modul de organizare a
conditiilor de viata, a relatiilor din cadrul familiei si din afard, prin organizarea jocului, a activitatii,
a unui mecanism complex de compensare, de reechilibrare a personalitatii [1,3].

Educatia ca proces complex de modelare, prin metode variate a dezvoltarii personalitatii
umane, nu se rezuma, in nici un caz, la ,,conversatia” pe care parintii o poarta pe tema modului de
comportament al copilului sau pe ,,sfaturile”, pedepsele, etc. oferite acestuia. Prin conditie a unei
educatii, considerata ca actiune fundamentata stiintific, este cunoasterea de catre parinte a puseului
de crestere si dezvoltare a copilului, la care trebuie raportat nivelul atins in dezvoltarea sa de
propriul copil.

Acest fapt are cateva consecinte educationale fundamentale:

a. se identificd din timp orice modificare a procesului de crestere si dezvoltare;

b. se intervine la timp pentru corectarea acestei perturbari;

c. se anticipeazd modul de dezvoltare a personalitatii in functie de modelul normal.

Primul punct inlaturd decalajul pe care-l creeaza aménarea (lasa cd o sd vorbeasca, o sd
mearga etc.), determind parintele sa consulte medicul de specialitate (neurologul, psihologul,
neuropsihiatrul) si sa instituie la timp o terapie medicamentoasa, dar si educationala. In felul acesta
parintele nu mai este singur, ci se formeaza o echipa care stabileste un plan de actiune terapeutica
st educativd. Conditia realizarii planului de actiune constd in efortul constient si afectiv de a
tensiunile, ,,dramele” sale interioare de a veni in ajutorul sau [3,4].

Competentele emotionale a unui copil presupun achizitionarea unor deprinderi si
comportamente specifice in urmatoarele directii: Intelegerea emotiilor, expresivitate emotionald,
capacitatea de a reactiona adecvat fatd de manifestirile emotionale ale celorlalti. Exprimarea si
intelegerea propriilor emotii si a emotiilor celorlalti, de la emotiile primare (bucurie, frica, manie,
tristete) la cele mai complexe (rusine, vina etc.) constituie competente specifice domeniului
emotional. Copilul cu dizabilitati invata sa le simtd, invata sa le exprime si s le recunoasca.

Principala achizitie din punct de vedere emotional in primele 6 luni de viata este sentimentul
de frica; aceasta se manifesta prin frica de persoane straine. La 5-6 luni (mult mai tarziu in cazul
copilului cu unele probleme de dezvoltare), copilul este capabil sa distinga persoanele cunoscute
de cele necunoscute si pe acestea din urma le respinge intorcand privirea sau refuzand sa fie luat



in brate. In primele 24 de luni, reglarea emotionala se realizeaza prin comportamente de cdutare a
suportului din partea adultului (ex. privire, suport fizic etc.) sau [1,3,4].

Atasamentul emotional este esential pentru bebelusi cu probleme in dezvoltare, iar cei mai
multi dintre sugari sunt pregatiti pentru formarea acestei legaturi Inca din momentul din care sunt
luati 1n brate pentru prima oara sau.......... [1,2,3]. Pe de alta parte, parintii se pot acomoda mai greu
cu schimbarea majorda din viata lor si pot avea, cel putin, pentru o perioada, sentimente
contradictorii despre noul lor statut.

In procesul de dezvoltare a personalitdtii copilului cu dizabilitdti, autonomia personala
constituie unul dintre cele mai importante obiective educationale. Aceasta autonomie se nvata
dintr-un inceput, invatandu-1 pe copil sa execute comportamentele necesare adaptarii la conditiile
existente. Tot asa, dupa cum de-o importantd majora sunt relatiile afectiv—morale ale acestuia.
Modelarea comportamentului social — moral pentru copilul cu dizabilitati este, in primul rand,
rodul stilului de relatii existente in mediul familial.

O alta dimensiune a actului educational este reeducarea permanentd a celor apropiati, pentru
a corespunde necesitatilor supreme ale modelarii personalitatii copilului. Cel mai important fapt
este convingerea ca printr-o buna organizare a procesului educational, capacitatea de a rectifica
urmdrile deficientei copilului este, practic, foarte mare. Recuperarea constituie ,,un miracol de
fiecare zi” si este rezultatul unui proces complicat — a celui de educatie.

Dezvoltarea unui copil cu dizabilitati este in functie de cadrul familial in care el va creste.

Armonia sotilor, modul lor de a se intelege si de a ajuta pe micutul cu dizabilitati sunt deosebit de
importante si de un imens ajutor. Acest copil are nevoie de preocupari speciale si acestea nu pot fi
indeplinite dacd nu existd un ajutor reciproc constient.

Parintii copiilor cu dizabilitdti trebuie sa organizeze si sd se incadreze activ in activitatile de
joc cu copilul sau. Jocul este o necesitate, 0 manifestare afectiva, dar si un excelent mijloc de
educatie. Cand copilul este mic, jocul sa cuprinda neaparat modalitatea exprimarii unor situatii not
si diferite, a unor actiuni speciale, pe care el nu le poate lua singur, a invingerii sentimentului de
frica pe care neputinta sa i-l creeaza.

Jocurile selectate pentru copilul cu dizabilitati trebuie sa fie simple, sd-i1 stimuleze imaginatia
si gandirea, dar, in acelasi timp, sd fie un exercitiu de manualitate pentru el: cuburi, mozaicuri,
loto-uri cu figuri, constructii din lemn sau mecanisme, plastilina, traforaj, colorarea unor imagini
si decuparea lor cu foarfecele, etc.

Jocurile fac parte integrantd din educatie. Prin ele copilul ia cunostintd de lumea
inconjurdtoare: invata diferite senzatii, isi dezvolta aptitudinile fizice si intelectuale, descopera
prieteni si reguli de comportament in colectivitate. Ele sunt forma cea mai apropiata de adaptare
sociald. Educatia artistica este de mare utilitate. Un copil cu dizabilitati poate nu va dansa, nu se
va misca liber, nu va simti satisfactia muncii, dar va putea sa se bucure de trairea intensa a muzicii,
a poeziei, a picturii. Este o compensare care da sens vietii, un simt de valoare si superioritate.

Pentru acesti copii existd o problema a contactului social. In conditiile in care un fapt
material te deosebeste de ceilalti, contactul cu ei se dovedeste handicapat de un sistem de jena si
inferioritate, de teama de a nu fi acceptat si adesea insasi de respingere. Indiferent de gradul de
afectare a copilului cu dizabilitati, este bine ca primul contact cu alti copii sa-1 aibd inainte cu trei
ani, adica Tnaintarea varstei la care se dezvolta constiinta de sine care-1 face sa Intrebe: ,,Eu de ce
nu sunt la fel cu ceilalti?” La aceastd varsta invatd usor sa stabileasca relatii.

Toti copiii cu dizabilitdti se dezvolta si traiesc in cadrul societatii. Ei vin in contact, pe strada,
in institutii, la plimbare, in viata de toate zilele cu persoane care nu au in familie asemenea cazuri.
Readaptarea sociald a copilului cu dizabilitdti trebuie sa fie rezultanta cooperarii dintre familie,



scoala si societate, in concordanta cu programul complex de readaptare. Parintii trebuie informati
exact despre afectiunea copilului si despre perspective, in conditiile unui tratament corect condus.
Pusi in fata realitatii, parintii vor sti sd accepte o existentd normala pentru ei si sa solicite asistenta
posibila pentru copil.
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