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SAZETAK

Kompetencije za suradnju s roditeljima jedne su od kljucnih kompetencija edukacijskog
rehabilitatora. Unato¢ prepoznatoj vaznosti, ovo podrucje jo§ uvijek je nedovoljno istrazeno. U
ovom istrazivanju kompetencije za suradnju s roditeljima razmatrane su kao skup stavova, znanja
i vjestina. Cilj ovog istrazivanja je dobiti uvid kako edukacijski rehabilitatori procjenjuju vlastite
kompetencije za suradnju s roditeljima djece s teSko¢ama u razvoju. Za potrebe istrazivanja kreiran
je anketni upitnik. IstraZivanje je provedeno online i sudjelovalo je 255 edukacijskih rehabilitatora.
Rezultati istrazivanja pokazuju da edukacijski rehabilitatori pozitivno procjenjuju vlastite
kompetencije za suradnju s roditeljima. Pokazalo se kako su stavovi, vjestine i znanja zna¢ajno
povezani s radnim iskustvo na nacin da su iskusniji edukacijski rehabilitatori svoje stavove,
vjestine 1 znanja procjenjivali boljima. Edukacijski rehabilitatori iskazali su potrebu za
edukacijama koje ¢e osnaziti njihove kompetencije za daljnju suradnju s roditeljima.

Ovo istrazivanje doprinos je boljem razumijevanju kompetencija edukacijskog rehabilitatora za
suradnju s roditeljima i poticaj za daljnja istrazivanja ovog nedovoljno istrazenog podrucja.

Kljuéne rijeci: edukacijski rehabilitator; kompetencije; suradnja s roditeljima



Competences of special education teacher/consultant for cooperation with parents

of children with disabilities
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SUMMARY

One of the key competences of the special education teacher/consultant are the competences for
cooperation with parents. Despite its importance being recognized, the subject hasn't been studied
enough. In this research, competences for cooperation with parents were considered as set of
attitudes, knowledge and skills. The aim of this research is to offer an insight into how special
education teachers/consultants evaluate their competences for cooperation with parents of children
with disabilities. For the purposes of this research, a questionnaire has been created. The survey
has been conducted online and included 255 special education teachers/consultants. The results of
research have shown that special education teachers/consultants positively evaluate their own
competences for cooperation with parents. It has been found that attitudes, skills and knowledge
are significantly correlated with work experience, as demostrated by the fact that special education
teachers/consultants with more experience evaluated their attitudes, skills and knowledge better.
Special education teachers/consultants expressed the need for further education in order to enhance
their competences for cooperation with parents.

This research contributes to better comprehension of the competences of special education
teachers/consultants for cooperation with parents as well as encourages further research in this
under-researched field.

Key words : special education teacher/consultant, competences, cooperation with parents
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1. Uvod

Tijekom zivota ¢ovjek neprestano stjece nova i unaprjeduje postojeca znanja i vjestine koje potom
koristi u prevladavanju brojnih zivotnih izazova. Pojedine izazove uspje$no ¢e prevladati bez
potrebe za pomocu drugih pojedinaca, dok ¢e pojedini izazovi nadilaziti njegove sposobnosti jer
ne postoji Covjek koji zna sva znanja ovoga svijeta. U tim trenucima Covjek traga za onim
pojedincima koji imaju znanja i vjestine koji njemu nedostaju kako bi mu pomogli u prevladavanju
izazova 1 rjeSavanju problema. Potreba za suradnjom u danasnje vrijeme izrazenija je nego ikada

jer su izazovi nikad vec¢i 1 kompleksniji.

Zivot &ovijeku donosi brojne uloge, a medu njima, uloga roditelja jedna je od najteZih i
najizazovnijih. U ulozi roditelja odgoj, skrb 1 obrazovanje djeteta najvaznije su 1 najizazovnije
zadace tijekom kojih se pojedinac suocava s brojnim pitanjima i problemima (Jurcevi¢ Lozan¢i¢,
Basta i Serbetar, 2019), a novu dimenziju izazova donosi podizanje djeteta s tesko¢ama u razvoju
(Mili¢ Babi¢, 2012). Otkrivanje i dijagnosticiranje djetetove teSkoce moze se dogoditi odmah po
rodenju djeteta, tijekom prvih nekoliko mjeseci zivota, dok se kod neke djece teSkoce pocinju
uocavati kada dijete krene u vrti¢ ili Skolu. Bez obzira u kojoj se zivotnoj dobi djeteta otkrije,
saznanje da njihovo dijete ima teskoce u razvoju roditeljima u potpunosti mijenja zivot te im je
potrebna podrska i pomo¢ stru¢njaka razli¢itih profila, medu kojima je i edukacijski rehabilitator.
Roditelji djece s teSko¢ama u razvoju svakodnevno se susrecu s brojnim kako oc¢ekivanim, tako 1
neocekivanim izazovima, problemima i preprekama, u ¢ijem prevladavanju ne smiju biti

prepusteni sami sebi.

Djeca s teSko¢ama u razvoju u manjoj ili ve¢oj mjeri ovisna su o skrbi 1 podrsci svojih roditelja.
Da bi roditelj svom djetetu mogao pruziti potrebnu podrsku i skrb, klju¢no je da se edukacijski
rehabilitator u radu usmjeri ne samo na dijete, nego i na roditelja. Strah i zabrinutost koji se javljaju
kod roditelja kada sazna da njegovo dijete ima teSkoce u razvoju poljuljat ¢e roditeljevo
samopouzdanje i vjeru u vlastite roditeljske kompetencije. Roditelja, koji se odjednom pronasao u
situaciji koja je iz temelja promijenila njegov Zivot, potrebno je osnaziti, posebice u psiholoskom
aspektu. To je moguce ostvariti jedino ako roditelji 1 strucnjaci imaju razvijen suradnicki odnos,
odnos koji ¢e se temeljiti na povjerenju, medusobnom uvazavanju i poStovanju, gdje ¢e obje strane

biti ravnopravne (Ljubesi¢, 2014).



Odnos stru¢njaka 1 roditelja djece s teSko¢ama u razvoju nije oduvijek bio opisivan kao suradnicki
niti se uvidala potreba za uspostavljanjem takve vrste odnosa. Vladalo je misljenje da roditelji
nemaju dovoljno znanja i vjestina za brigu o djetetu s teSkocama §to je posljedicno dovodilo do
institucionalizacije. Stru¢njaci su imali dominantnu, a roditelji sporednu, gotovo zanemarivu
ulogu. Niz godina pro$ao je do prepoznavanja roditelja kao najboljeg poznavatelj svog djeteta i
spoznavanja znacajnosti uloge koju roditelj ima u poticanju djetetovog razvoju u svakodnevnim
aktivnostima. Uz prepoznavanje vaznosti znanja i informacija koje roditelj ima o djetetu, paznja
se pocinje usmjeravati i na potrebe, prioritete i zelje roditelja. Postupno se, prac¢eni i novim
zakonskim aktima, razvijaju modeli koji sve viSe naglasavaju ukljucivanje roditelja te su usmjereni
na razvoj vjestina kod roditelja i struénjaka vaznih za medusobnu suradnju. Kapaciteti i jake strane
obitelji prestaju biti zanemarivani i po¢inju se koristiti pri donosenju odluka vezanih uz odgoj, skrb
i obrazovanje djeteta (National Parent Technical Assistance Center, 2008). Potreba za suradnjom
u edukacijskoj rehabilitataciji ne javlja se samo kod i zbog roditelja, nego i edukacijskog
rehabilitatora. Niti edukacijski rehabilitator niti roditelji sami imaju sva potrebna znanja i vjestine
kojima Ce prevladati izazove s kojima se susre¢u u radu, odgoju, obrazovanju i skrbi o djetetu s

teSko¢ama i zbog toga su potrebni jedno drugome.

1.1. Suradnja edukacijskog rehabilitatora i roditelja

Edukacijski rehabilitator roditeljima pruza podrsku u podrucju informiranja i Savjetovanja o
teSkocama djeteta te kakvu podrSku i na koji nacin ju pruziti djetetu. Roditelji djece s teSko¢ama
u razvoju, od trenutka saznanja da njihovo dijete ima teSkocu, prolaze kroz razli¢ite faze i procese
prilagodbe 1 prihvac¢anja, a izazovi s kojima se susreu ostavljaju utjecaj na njihovo
samopouzdanje i na videnje sebe kao kompetentnog roditelja (Mili¢ Babié¢, 2012; Ljubesié, 2014).
Stoga je edukacijski rehabilitator usmjeren i na psihosocijalnu podrsku roditeljima, njihovo
osnazivanje u osvjestavanju i koriStenju vlastitih i obiteljskih resursa te onih na razini zajednice i
osjec¢aju kompetentnosti u prevladavanju izazova roditeljstva djeteta s teskocama u razvoju i
preuzimanju odgovornosti i uloge koju imaju u poticanju razvoja svog djeteta. Promisljanje o
podrucju suradnje roditelja djeteta s teSko¢ama u razvoju i edukacijskog rehabilitatora moze se

zapoceti razmatranjem teorijskih modela koji podrazumijevaju suradnju i ukazuju kako je suradnju



edukacijskog rehabilitatora i roditelja potrebno razvijati zbog njezine vaznosti kako za dijete, tako

i njegove roditelje.

1.1.1. Teorijski modeli koji podrazumijevaju suradnju

Model autorice Nancy Miller (1994, prema Ljubesi¢, 2014) jedan je od modela koji govori o
fazama prilagodbe kroz koje prolazi roditelj djeteta s teSko¢ama u razvoju, a koji ukazuje na
potrebe roditelja za podrSkom od strane stru¢njaka. Prva faza, ,,prezivljavanje®, zapocCinje u
trenutku kada roditelj sazna da njegovo dijete ima teskocu. Javljaju se osjecaji bespomocnosti 1
gubitka kontrole nad zivotom. Sljede¢u fazu obiljezava traganje roditelja, kako za dijagnozom i
terapijama, tako i1 za odgovorom na pitanje kako djetetova teSkoca utjece na njihov zivot 1 zivot
drugih ¢lanova obitelji. Ova faza moze trajati dugo i biti psiholoski i financijski iznimno izazovna
zaroditelja, a uslijed brojnih izazova, od kojih neki ne bivaju prevladani, roditelji po€inju sumnjati
u vlastite roditeljske kompetencije. U trecoj fazi dolazi do ,,smjestavanja“, dijete se ukljucuje u
vrti€ ili Skolu 1 roditelji po€inju uvidati da su razvili nove vjestine i mnoge stvari sada drugacije
sagledavaju 1 razumiju. To dovodi do jacanja njihovog samopouzdanja i osnazeniji su za
suoCavanje i rjeSavanje novih problema. Posljednja faza je ,,odvajanje” za koju je potrebna
priprema i djeteta i roditelja od najranije dobi. Proces adaptacije dinamican je i individualan za
rehabilitatora, prepoznata je kao jedan od snaznih zastitnih faktora za psihosocijalnu stabilnost
roditelja i ¢itave obitelji. U razmatranju faza kroz koje prolaze roditelji po saznanju da njihovo
dijete ima teskoce Cesto se spominje i Model zalovanja autorice Kilbler-Ross (1969, prema Haley,
Hammond, Ingalls i Marin, 2013) koji govori o pet faza Zalovanja: poricanje, ljutnja, pregovaranje,
rezignacija 1 prihvacanje. Do dolaska u fazu prihvac¢anja kod roditelja se javlja Citav niz
emocionalnih stanja i reakcija u ¢ijoj im je proradi potrebna podrska stru¢njaka. Potrebno je biti
oprezan kada i kako odgovoriti na roditeljevo poricanje i iracionalna vjerovanja (primjerice ,,dijete

Ce biti izlijeceno”) buduéi da su i to jedni od mehanizama suocavanja i obrane (Perry, 2004).

U Modelu stresa u obiteljima djece s teSkocama autorica Perry (2004) razraduje ¢etiri komponente:
stresori, resursi, podrSka i ishodi. Kroz razradu Modela isti¢e vaznost podrSke stru¢njaka u
osvjestavanju 1 jacanju osobnih i obiteljskih resursa pri suocavanju sa stresom i postizanju

pozitivnih ishoda. Jacanje osobnih resursa podrazumijeva razvoj roditeljevog samopouzdanja i



osjecaja kontrole nad situacijom u kojoj se nalazi. Pri jaCanju obiteljskih resursa potrebno se
usmjeriti na osnazivanje partnerskih veza u kojima ¢e roditelji biti podrska jedno drugome i
zajedno prevladavati izazove. Uklju¢ivanjem obaju roditelja u sve aspekte rada kad god je to
moguce utjeCe se na minimiziranje optere¢enosti samo jednog roditelja. Roditeljima su od iznimne
vaznosti formalna i neformalna podrska. Zbog potpune posvecenosti djetetu, mnogi roditelji gube
socijalne veze s drugim clanovima obitelji 1 prijateljima 1 u potpunosti se izoliraju. Roditeljima
treba pruziti podrsku u osnazivanju i odrzavanju postoje¢ih kao i u uspostavljanju novih socijalnih
mreza te uvidanju njihovog znacaja. Postizanje ciljeva u radu s djetetom ne podrazumijeva i
snizavanje roditeljskog stresa S obzirom da na njega utjecu razli¢iti ¢imbenici. 1z tog razloga
formalna podrska treba ukljucivati programe rehabilitacije i obrazovanja za dijete i programe

podrske za roditelje.

Ekoloski model djecjeg razvoja dijete smjesta u srediste oko kojeg se pruzaju koncentricni krugovi
koji predstavljaju mikrosustav, mezosustav, egzosustav i makrosustav. Djetetu najblizi sustav je
mikrosustav u kojem uspostavlja odnose s razli¢itim pojedincima pri ¢emu utje¢u kako okolina na
dijete, tako i dijete na okolinu. U isto vrijeme su i razli¢ite okoline u kojima dijete sudjeluje u
medusobnoj interakciji i ¢ine mezosustav (Bronfenbrenner, 1994). Promatranje veze izmedu
obitelji i Skole, dva mikrosustava, moze pomoci u objasnjavanju vaznosti ukljucivanja roditelja u
odgoj 1 obrazovanje djeteta. Na djetetovo Skolsko postignuce znaCajan utjecaj ima upravo
ukljucenost roditelja 1 njegov rad s djetetom kod kuce. Rad s djetetom kod kuce ukljucuje
aktivnosti pisanja domade zadace i pripreme za provjere znanja (Braj§a-Zganec i Slavicek, 2014).
Sudjelovanje s djetetom u tim aktivnostima i pruzanje primjerene podr$ke za roditelja moze biti
vrlo izazovno. Podrska edukacijskog rehabilitatora usmjerava se na educiranje roditelja koje
strategije 1 podrsku i na koji nacin pruziti djetetu kako bi bilo uspjesno u ovim aktivnostima i

ostvarilo postavljene odgojno-obrazovne ciljeve.

Roditeljev utjecaj na djetetovo Skolsko postignuce kroz motiviranje djeteta, pruzanje pomoc¢i u
pisanju domace zadace i pracenje djetetovog rada istice i Model povezanosti obitelji i Skole autora
Adamsa 1 Ryana (2005). Neuspjesi i teskoce s kojima se suocava u Skoli ostavljaju negativan
utjecaj na djetetovu motivaciju i roditelji se nerijetko susrecu s potesko¢ama kako motivirati svoje
dijete. Stoga podrska edukacijskog rehabilitatora treba biti usmjerena i na razvoj strategija koje ¢e

roditelju pomo¢i u motiviranju djeteta $to onda ostavlja utjecaj i na uspjes$nost u aktivnostima koje



slijede. Ukoliko izostane podrska i roditelj ne uspije odgovoriti na postavljene izazove, javljaju se
frustracija 1 stres. Frustracija i stres mogu se preslikati na odnose u obitelji, izmedu djeteta 1
roditelja, ali i samih roditelja. Narusava se pozitivno obiteljsko okruzenje $to ostavlja posljedicu
na djetetov razvoj i napredak. Osnazeni roditelj pruza djetetu podrsku koja je u skladu s djetetovim
potrebama, zna prepoznati djetetove potrebe i adekvatno odgovoriti na njih. Prevenira se razvoj
frustracija i stresa, a osim pozitivnog utjecaja na odnos roditelja i djeteta, utjecaj se ostvaruje i u
podru¢ju kompetentnosti roditelja i njegovog samopouzdanja. Kada su ovo rezultati suradnje
edukacijskog rehabilitatora i roditelja, motivacija se javlja i u podru¢ju daljnjeg odrZavanja
suradnje. Roditelj je spremniji ulagati u suradni¢ki odnos, posebice kada u edukacijskom

rehabilitatoru prepoznaje osobu koja mu je podrska u izazovu.

1.1.2. Obiljezja suradnje s roditeljima

Suradni¢ki odnos roditelja i edukacijskog rehabilitatora dugotrajan je proces koji se neprestano
nadograduje i nikada ne zavrSava i za Cije je ostvarivanje vazno da roditelj vidi moguénost
zajednickog djelovanja (Belosevi¢, 2008). Suradnja podrazumijeva komunikaciju s roditeljem,
aktivno ukljucivanje roditelja u proces prikupljanja podataka o djetetu te u planiranje i
implementaciju razli€itih aktivnosti. Suradnja podrazumijeva i redovite sastanke s roditeljem 1

dobivanje povratnih informacija od njega (Krampac-Grljusi¢, Zic Rali¢ i Ak§amovi¢, 2021).

Autori Blue-Banning, Summers, Frankland, Nelson i Beegle (2004) povjerenje prepoznaju kao
jednu od komponenti suradnje koja je znacajna 1 roditeljima djece s teSkoama 1 stru¢njacima. Iz
perspektive roditelja, povjerenje ima tri znaCenja: pouzdanost, sigurnost i diskrecija.
Razumijevanje, senzibiliziranost i osiguravanje diskrecije osobnih informacija bit ¢e temelj za
stjecanje povjerenja u edukacijskog rehabilitatora i spremnost roditelja da otvoreno razgovara o
svemu $to mu se dogada (Fialka, 2001). Uz povjerenje, i poStovanje je prepoznato kao vazna
komponenta. PoStovanje koje stru¢njak prema roditelju pokazuje uvazavanjem njegovog
doprinosa u zajednickom radu za roditelje je iznimno vazno (Blue-Banning i sur., 2004).
Nedostatak poStovanja utjece na percepciju odnosa i kod roditelja i kod stru¢njaka (Rouse, 2012),
a kod roditelja moze potaknuti sumnju u videnje sebe kao kompetentnog roditelja i gubitak Zelje

za daljnjim ukljuc¢ivanjem u rad sa stru¢njakom (Blue-Banning i sur., 2004).



Kakav ¢e odnos izmedu dvaju pojedinaca biti izgraden i hoce li se on odrzati, u velikoj mjeri ovisit
¢e 1 o komunikaciji koju ostvaruju. U istrazivanjima autora Sandberg 1 Ottosson (2010) i autora
Bakera, Wisea, Kelleyja i Skiba (2016) dobra komunikacija izmedu roditelja i stru¢njaka
prepoznata je kao krucijalna jer omogucéava pravodobnu razmjenu svih potrebnih informacija koje
su znacajne i stru¢njaku i roditelju u radu s djetetom. Autori Fylling i Sandvin (1999) odnos koji
se uspostavlja izmedu roditelja djeteta s teSkocama 1 edukacijskog rehabilitatora - ucitelja smatraju
kompleksnijim i snaznijim nego §to je izmedu roditelja djeteta tipicnog razvoja i njegovog ucitelja.
Isticu vaznost dvosmjerne komunikacije. Kada je komunikacija jednosmjerna, gdje ponajprije
ucitelj daje informacije roditelju, i kada se kvaliteta suradnje procjenjuje s obzirom na to koliko
roditelj prati aktivnosti i programe koje je uditelj osmislio, onda se takav odnos ni ne moze

promatrati kao suradnicki.

Autori Chai i Lieberman-Betz (2016) isticu da razmjena informacija izmedu roditelja i
edukacijskog rehabilitatora treba biti kontinuirana, a ne samo na pocetku. Na taj nain prevenira
se neuspjeh intervencije. Kada je razmjena povratnih informacija kontinuirana i potpuna, u slucaju

pojave odredenog problema ili nejasnoce, brze Se pronalazi uzrok istoga i rjesenje.

Autorice Krampac-Grljusi¢ i suradnice (2021) u svom istrazivanju donose studiju slu¢aja majke
djeteta s poremecajem iz spektra autizma o njezinom iskustvu suradnje. Suradnja s dje¢jim vrticem
koje je dijete pohadalo ocijenjena je kao negativna. Uz nedovoljno jasna ocekivanja koja su
struénjaci imali od djeteta i roditelja, majka navodi da je tijekom djetetovog pohadanja preskolske
ustanove uglavnom dobivala informacije o tome §to njezino dijete ne moze uéiniti i 0 njegovim
nepozeljnim ponasanjima $to je kod nje dovodilo do pojave osjecaja srama. Ulaskom njezinog
djeteta u Skolski sustav, iskustvo suradnje postaje pozitivno. S uciteljicom ostvaruje komunikaciju
koja je redovita i posebno joj je znacajno Sto se njezino misljenje 1 osjecaji uvazavaju. Majka istice
pozitivne utjecaje ostvarene suradnje na njezino dijete i nju. Kod djeteta se o¢ituju u njegovim
postignu¢ima te prihvacenosti u razredu i socijalizaciji. Strah za buduc¢nost djeteta koji se javlja
kod svakog roditelja djeteta s teSkoCama bio je prisutan 1 kod ove majke, ali je umanjen
zahvaljujuci uspostavljanju kvalitetne suradnje. Ostvarivanje dobre komunikacije izmedu roditelja
1 stru¢njaka prepoznato je kao vazan ¢imbenik u prevenciji frustracije, bespomocnosti, beznadnosti
I izgubljenosti koji se kod roditelja mogu javiti u situacijama kada je su iskljuceni iz odgojno-
obrazovnog procesa (Hess, Molina i Kozleski, 2006).



Medusobno povjerenje takoder se razvija kroz komunikaciju te kroz aktivno slusanje roditelja
(Stoner i sur., 2005). U pomazuéim profesijama posebno se isti¢e empaticko, poznato i kao
terapeutsko, sluSanje. Roditelji djece s teSko¢ama u razvoju imat ¢e potrebu da nekome ispricaju
svoje brige i probleme na koje nailaze. Edukacijski rehabilitator u ovim situacijama treba pokazati

spremnost da se usmjeri i razumije misli i osjecaje roditelja (Ajdukovié, 2012).

Suradnju roditelja i stru¢njaka karakteriziraju medusobno dijeljenje znanja i iskustava te
zajedni¢ko donoSenje odluka. Roditelj i stru¢njak medusobno dijele svoja znanja i iskustva, svatko
iz svoje pozicije djelovanja, uz postivanje i uvazavanje tudeg misljenja. Roditeljima je potrebno
dati priliku da iskazu svoja o¢ekivanja o buduc¢em radu te gdje oni vide potrebu za podr§kom, kako
kod djeteta, tako i kod njih (De Geeter, Poppes i Vlaskamp, 2002). Autori Lundeby i Tagssebro
(2008) navode da iako roditelji traze miSljenje stru¢njaka, Zele cuti njihove ideje i spremni su
slijediti njihove preporuke, to ne zele ¢initi bezuvjetno. U isto vrijeme roditelj trazi da se Cuje i
njegovo misljenje i uvaze njegova znanja, iskustva 1 prijedlozi u postizanju kona¢nog dogovora.
U istrazivanju autorice Balli (2016) roditelji navode da Skole nacelno poticu ukljucivanje roditelja,
ali da zeljena razina uklju¢enosti nije postignuta u praksi. Oni bivaju pozvani na sastanke na kojima
se planira izrada individualiziranog odgojno-obrazovnog programa za njihovo dijete, medutim na
tim sastancima oni su u u potpunosti neprimjeceni bez prilike da daju svoj doprinos, sve potrebe

njihovog djeteta za podrskom ne budu prepoznate $to kod njih izaziva nezadovoljstvo.

Prioriteti i ciljevi koje za dijete imaju roditelji i edukacijski rehabilitator mogu se razlikovati. Kada
postoji razilazenje, potrebno je sagledati cilj iz perspektive roditelja, Sto on njemu predstavlja 1
kako ¢e njegovo ostvarivanje doprinijeti djetetu, roditeljima i obiteljskom funkcioniranju. Cilj koji
je za roditelja vazan, edukacijski rehabilitator mozda ne¢e smatrati krucijalnim i da ¢e njegovim
ostvarivanjem znacajno unaprijediti funkcioniranje djeteta. Medutim, ostvarivanje tog cilja moze
biti vrijedno za roditelja zbog vrijednosti koje su obitelji znacajne i zato ne smije biti zanemaren
(Fialka, 2001). Ukoliko edukacijski rehabilitator odredenu situaciju ili problem sagledava
iskljucivo s aspekta teorije i znanja iz podruéja edukacijske rehabilitacije, ne sagledavajudi to isto
iz perspektive roditelja i njihovih vrijednosti, odnos s roditeljem moze biti narusen (Sheehey i
Sheehey, 2007). U istrazivanju autorice LaBarbera (2017) roditelji su iskazali zadovoljstvo

suradnjom s uciteljima, a jedan od prediktora njihovog zadovoljstva je trud ucitelja da saslusa i



razumije roditelja. Isticu da im je u suradnji vazno da ucitelji poticu njihovo ukljucivanje te da

pokazu razumijevanje njihove perspektive i da Zele ¢uti $to im roditelji imaju za reéi.

Roditelji imaju veéu potrebu za razli¢itim informacijama vezanim uz razumijevanje djetetove
teskoce 1 razlicite aspekte roditeljstva djeteta s teSko¢ama. Kada stru¢njak roditelju pruzi potrebne
informacije, uz bolje razumijevanje djetetovog funkcioniranja, facilitira se i proces prilagodbe i
prihvacanja te se javlja osje¢aj veée kontrole nad vlastitim zivotom, a roditelj je spremniji
promisljati o budu¢im koracima (Davies 1 Hall, 2005). Roditelji nerijetko informacije traze 1 u
razli¢itim izvorima koji su dostupni na Internetu. Autori ilik i Er (2019) navode da su stru¢njacima
posebno izazovne situacije kada roditelj u program za dijete zeli uklopiti odredene metode rada ili
terapije koje je pronasao u razli¢itim izvorima na Internetu, a koje nisu znanstveno utemeljene.
Struénjak tada treba pronaci nacin kako to objasniti roditelju, a da pritom ne narusi odnos s
roditeljem 1 da roditelj ne stekne dojam da ga stru¢njak ne uvazava i ne vrednuje njegove

prijedloge.

lako je suradnja s roditeljem uglavnom usmjerena na planiranje i implementaciju razli¢itih
programa rada s djetetom, klju¢no je da edukacijski rehabilitator posebnu pozornost posveti
samom roditelju i obitelji. Roditelji djece s teSkoama u razvoju suocene su s vi§im razinama stresa
1 ve¢im brojem izazova nego roditelji djece tipicnog razvoja, a neki od njih su financijski troskovi,
zadrZavanje zaposlenja roditelja, obiteljski i socijalni odnosi, mentalno i fizi€¢ko zdravlje roditelja,
potrebe djeteta (Gothwal, Bharani i Reddy, 2015; Giirsoy, Aydogdu i Aysu, 2020). lako ostavljaju
snaZan utjecaj na roditeljev dozivljaj samog sebe 1 na videnje sebe kao kompetentnog roditelja,
psiholoski 1 socijalni izazovi koji se javljaju kod roditelja djece s teSko¢ama u razvoju nerijetko su
zanemareni (Haugstvedt, Graff-Iversen, Bukholm, Haugli i Hallberg, 2012). U istrazivanju autora
Galpina i suradnika (2018) roditelji su istaknuli potrebu za pristupom koji obuhvaca cijelu obitelj,

prepoznaje i razumije specificne potrebe s kojima se obitelj susrece 1 osigurava podrsku.



1.1.3. Oblici suradnje

Teskoce u razvoju kod neke djece uocavaju se odmah po rodenju ili tijekom prvih mjeseci zivota,
a kod neke djece kada krenu u djecji vrti¢ ili u Skolu. Prvi susret edukacijskog rehabilitatora 1
roditelja stoga se moze dogoditi u razdoblju rane intervencije ili po ulasku djeteta u odgojno-
obrazovni sustav u okviru kojih edukacijski rehabilitator i roditelji ostvaruju razli¢ite oblike

suradnje.

U prvim susretima s roditeljima edukacijski rehabilitator posebnu pozornost treba usmjeriti na
samog roditelja. Roditelji, jo$ uvijek u fazi Soka i jednom od najbolnijih Zivotnih razdoblja, susre¢u
se sa stru¢njakom s kojim se nikada nisu zeljeli susresti. Stoga nije iznenadujuée da u pocetku ne
zele ostvariti suradnju. Ovakva reakcija roditelja stru¢njaka moze distancirati od njega i utjecati
na njegovu spremnost da se trudi i dalje ostvariti kontakt s roditeljem. Medutim, on treba znati da
reakcija roditelja vrlo ¢esto nije usmjerena prema njemu, ve¢ da je ona rezultat situacije i okolnosti
u kojima se roditelj nasao te je prema roditelju potrebno pokazati razumijevanje i senzibiliziranost
(Fialka, 2001). Neki roditelji ne prepoznaju ili sumnjaju u vlastite roditeljske kompetencije pa im
I to moze biti prepreka u odazivanju na suradnju (Hoover-Dempsey i sur., 2005). Vidjeti u
stru¢njaku osobu koja je spremna prenijeti svoje znanje i objasniti nejasnoce te mu pruziti priliku
da razvije vjeStine koje su mu potrebne za roditelja je vazan korak u ostvarivanju suradnje (Blue-
Banning i sur., 2004). Istrazivanje autora AKistera i Johnsona (2004) pokazalo je da roditelji od
strane stru¢njaka ponajprije trebaju podrsku 1 savjete u suoCavanju s razliitim izazovima i

zabrinutostima.

U istrazivanju autora Kayama 1 Haight (2014) stru¢njaci navode da su u trenucima suo¢avanja
roditelja s ¢injenicom da njihovo dijete ima teSkoce u razvoju usmjereni na pruzanje emocionalne
podrske roditelju. Roditelji ¢esto nisu svjesni emocija kroz koje prolaze i potrebno im je dati
vremena da prihvate djetetovu teSkocu. Tada je iznimno vazan nacin na koji se roditelju prenose
informacije o djetetu kako se ne bi dodatno pridonijelo produbljivanju postojecih emocija. Podrska
roditelju u suo¢avanju i proradi vlastitih emocija i shvacanju da su te emocije sasvim normalne s
obzirom na situaciju omogucavaju roditelju da bude spremniji preuzeti nove uloge koje donosi
roditeljstvo djeteta s teSko¢ama (Radovanovi¢, 2004). Roditeljima koji ne prepoznaju da njihovo

dijete ima teSkoce u razumijevanju istoga moze se pomoci kroz omoguéavanje promatranja djeteta



u odredenim situacijama u kojima se mogu uociti njegove poteskoce i na roditelju razumljiv na¢in

ukazati koja je podrSka djetetu potrebna i koja dobrobit proizlazi iz toga (Kayama i Haight, 2014).

Autor Russell (2003) isti¢e vaznost savjetovanja u razdoblju kada roditelj saznaje za djetetovu
teSkocu 1 kada se pocCinju formirati roditeljeva ocekivanja. Roditelj kroz savjetovanje dobiva
podrsku u razumijevanju djetetove teskoce i na koji nacin one utjecu na njegovo funkcioniranje. S
ovim razumijevanjem, roditelj ¢e formirati o¢ekivanja koja su u skladu s djetetovim mogucnostima

I sposobnostima i svoje dijete nece ni podcjenjivati ni precjenjivati.

Rana intervencija usmjerena je na dijete i obitelj, obiteljsku prilagodbu na novonastalu situaciju i
nacine kako ¢e Clanovi obitelji optimalno poticati djetetov razvoj (Mili¢ Babi¢, Franc i Leutar.,
2013). Za razliku od rane intervencije usmjerene iskljuc¢ivo na dijete u kojoj se o¢ekuje da roditelj
svakodnevno izvodi strukturirane terapeutske postupke koji narusavaju prirodne oblike interakcije
roditelj-dijete, rana intervencija usmjerena na roditelja roditelja vidi kao partnera u procesu i potice
da zajedno sa stru¢njacima definira ciljeve i aktivnosti (Validzi¢ Pozgaj, 2018). Roditelji ¢esto
postanu optereceni zadacima i1 vjeZbama koje s djetetom moraju provoditi $to ostavlja utjecaj na
njihovu spontanu interakciju s djetetom tijekom svakodnevnih aktivnosti. Vazno je da stru¢njak
osluskuje potrebe roditelja te da mu kroz savjetovanje i edukaciju pomogne u oslobadanju od
osjecaja opterecenosti da se samo kroz strukturirane vjezbe i zadatke moze poticati djetetov razvoj,
s ciljem poticanja odnosa i povezanosti s djetetom (Moore, 2012; Matijas, Buli¢ i Kralj, 2019).
Ujedno je to razdoblje kada edukacijski rehabilitator, kroz patronazu, ulazi u roditeljski dom.
Roditelji u€e kroz konkretne situacije kako raditi s djetetom te dobivaju odgovor na moguce
nedoumice i nejasnoc¢e (Matija$ i sur., 2019). U istrazivanju autora Pighini, Goelman, Buchanan,
Schonert-Reichl i Brynelsen (2014) roditelji koji su bili ukljuceni u program rane intervencije
istaknuli su da im je u tom razdoblju od iznimnog znacaja bilo prepoznavanje njihovih potreba od
strane stru¢njaka i pruzanje podrske u zadovoljenju istih te dostupnost potrebnih informacija koje

su omogucile razumijevanje djetetovih teskoca i1 kako adekvatno odgovoriti na djetetove potrebe.

Ulazak djeteta u odgojno-obrazovni sustav za svakog je roditelja znacajan zivotni korak, a
posebice za roditelje djece s teSkocama u razvoju. Kod roditelja je potrebno osvijestiti da imaju
sposobnosti da poticu i pruzaju podrsku djetetu da savladava ishode u §koli 1 da njihova ukljucenost
i doprinos imaju pozitivan utjecaj na razvoj djetetovih sposobnosti, a postize se informiranjem i

savjetovanjem. Istrazivanje autora Hessa i suradnika (2006) pokazalo je da roditelji zele imati
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aktivnu ulogu u odgojno-obrazovnom procesu, ali da im je u njezinu ostvarenju potrebna podrska
ucitelja 1 struénih suradnika. Prvi korak u ostvarivanju aktivne uloge jest razumijevanje teSkoce
koju ima njihovo dijete i kako se ona odrazava na pojedinim podru¢jima razvoja. Drugi korak
odnosi se na specifi¢nosti u podru¢ju obrazovanja. Roditelj zeli znati koja su ocekivanja od
njegovog djeteta i koje se zadace stavljaju pred njega, a slijedom toga i1 koje strategije on treba

primjenjivati u svom radu s djetetom kako bi se ostvarili postavljeni ciljevi i zadace.

Suradnja se ostvaruje i u okviru izrade individualiziranih odgojno-obrazovnih programa. Autor
Fish (2008) u svom istrazivanju sagledava suradnju s roditeljem u procesu izrade
individualiziranog odgojno-obrazovnog programa. Kada roditelj prvi put sudjeluje u ovom
procesu, potrebno ga je informirati o njemu, koja je svrha i cilj izrade individualiziranog odgojno-
obrazovnog programa i njegovu ulogu i doprinos tom procesu. Kada je roditelj upoznat s
pojedinostima, spremnije ¢e se ukljuciti u proces. U razdoblju provedbe programa, edukacijski
rehabilitator i roditelj razmjenjuju informacije, edukacijski rehabilitator one koje je prikupio kroz
praéenje djeteta u Skoli, a roditelj tijekom pracenja djeteta u aktivnostima pisanja domace zadace
I pripreme za provjeru znanja te se po potrebi unose promjene u postojeéi program. U istraZivanju
autora Galpina i suradnika (2018) rezultat izostanka suradnje izmedu roditelja i $kole bio je da
roditelji nisu znali kako njihovo dijete napreduje u Skoli niti kako raditi s njim kod kuce $to je

dovelo i do negativnog utjecaja na njihovu dobrobit.

Istrazujuéi povezanost izmedu suradnje ucitelja i1 roditelja djece s teSkoama u razvoju, obiteljske
kvalitete zivota i roditeljskog stresa, autori Hsiao, Higgins, Pierce, Schaefer Whitby i Tandy (2017)
dolaze do rezultata da suradnja izmedu ucitelja i roditelja djece s teSko¢ama u razvoju ima direktan
utjecaj na obiteljsku kvalitetu zivotu i indirektan utjecaj na roditeljski stres preko obiteljske
kvalitete zivota. NaglaSavaju vaznost kontinuirane suradnje tijekom cijelog odgojno-obrazovnog
procesa jer se, kako on odmice, mijenjaju i zabrinutosti koje se javljaju kod roditelja pa se time
mijenja i podrSka koja im je potrebna. Podrska koja je u skladu s trenutno identificiranim
potrebama obitelji doprinosi boljoj kvaliteti obiteljskog Zivota §to onda pomaze roditeljima u

reduciranju stresa.

Suradnja se ostvaruje i u okviru grupa podrSke i radionica za roditelje. Tijekom njihovog
provodenja roditelji imaju priliku susresti se s drugim roditeljima, ispricati svoja i Cuti iskustva

drugih roditelja. Mnogi tada prepoznaju da nisu jedini koji se susre¢u s odredenim izazovima, ali

11



i emocijama koje nosi roditeljstvo djeteta s teSkoCama. U istrazivanju autora Haugstvedt i
suradnika (2012) roditelji su istaknuli da im je sudjelovanje u grupi podrS8ke omogucilo da prvi put
prepoznaju i postanu svjesni skrivenih, ali izrazito snaznih emocija koje su bile duboko potisnute
i zanemarene. OsvjesStavanje vlastitih emocija dovelo je do spoznavanja $to im je uistinu vazno,
koje su njihove vrijednosti i prioriteti i promisljanja o prethodnim reakcijama koje su bile upravo
pod utjecajem neprepoznatih emocija. Roditelji su uvidjeli koliko je vazna njihova briga o samima
sebi Sto je dovelo i do veéeg samopostovanja. Bolje razumijevanje sebe i vlastitih emocija
roditeljima je omogudilo da prepoznaju nove moguénosti, §to mogu posti¢i i na koji nacin
oslanjajué¢i se na dostupne resurse. Istaknuli su ulogu koju je struénjak imao tijekom cijelog

procesa bez kojeg ne bi osvijestili podruéja koja su izazovna i dublje skrivena.

Znacaj sudjelovanja u grupama podrske prepoznat je i u istraZivanju autorice Kraljevié¢ (2011).
Kroz pruzanje podr§ke U razvoju samopostovanja i osjecaja vece roditeljske kompetentnosti
roditelje se Zeljelo osnaziti u uspjesnijem noSenju i rjeSavanju problema unutar obitelji. Roditelji
su nakon godinu dana sustavnog pruzanja podrSke istaknuli da se osjeCaju osnazenima u boljem
nosenju sa strahom, ljutnjom i osje¢ajem krivnje 1 razvijanju ucinkovitijih nacina rjeSavanja

problema.

1.2. Kompetencije za suradnju

Kompetencije podrazumijevaju multifunkcionalni sklop znanja, vjeStina, vrijednosti, navika i
stavova (Fajdeti¢ i Snidari¢, 2014). U opisu kljuénih karakteristika kompetencije, autori El Asame
i Wakrim (2018) govore o kompetenciji kao kombinaciji razli¢itih elemenata (znanje, vjeStine,
motivi, sposobnosti, osobine, vrijednosti i dr.) koji su medusobno integrirani te dolazi do njihovog

aktiviranja kako bi se odradio odredeni zadatak.

Autori Guerrero i De los Rios (2012) kompetencije razmatraju kao kompoziciju osobnih
karakteristika pojedinca (osobine li¢nosti, stavovi, motivi, interesi, slika o sebi) 1 elemenata koji
se odnose na kontekst rada (znanja, sposobnosti, vjestine, ponasanja, iskustvo). Autori Samson i
Fytros (2008) navode tri dimenzije kompetencije. Prvu dimenziju ¢ine osobne karakteristike:

znanje, vjestine, sposobnosti, stavovi, ponasanja, vrijednosti, osobine li¢nosti, samopoimanje,
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slika 0 sebi, motivi, socijalne uloge i samokontrola. Druga dimenzija podrazumijeva pojedin¢evu

strucnu osposobljenost, a tre¢a dimenzija kontekst u kojem se pojedinceve kompetencije ocCituju.

U okviru ovog diplomskog rada kompetencije edukacijskog rehabilitatora za suradnju s roditeljima

razmatrat ¢e se kroz tri komponente: stavovi, znanja i vjestine.

Edukacijski rehabilitatori kompetencije stjecu na Edukacijsko-rehabilitacijskom fakultetu
Sveucilista u Zagrebu, a jedne od njih su i znanja i vjeStine za savjetovanje roditelja (Edukacijsko-
rehabilitacijski fakultet, 2021). Autorica MiloSak (2008) isti¢e da su kompetencije za savjetodavni
rad i psiho—socijalnu podr$ku obiteljima jedne od klju¢nih koje bi trebao imati edukacijski
rehabilitator. Autorice Kudek MirosSevi¢ i Grani¢ (2014) navode ih kao jedne od specifi¢nih
kompetencija, a kao takve ith prepoznaju i edukacijski rehabilitatori (Grgi¢, 2018). Unatoc
prepoznatoj vaznosti ostvarivanja suradnje s roditeljima 1 videnju kompetencija za suradnju s
roditeljima kao jednih od specificnih i kljuénih za edukacijskog rehablitatora, podrucje
kompetencija edukacijskog rehabilitatora za suradnju s roditeljima jo§ uvijek je nedovoljno

istrazeno.

1.2.1. Stavovi

Propitujuci koja su to znanja, vjestine i stavovi koje ucitelj treba razvijati za suradnju s roditeljima,
autorica Ammon (1999) navodi da ¢esto zaboravljeni ostaju stavovi, odnosno utjecaj koji oni imaju
na samog pojedinca i njegovo ponaSanje. Autor Evans (2013) istie da su stavovi prema roditeljima
i suradnji s njima jedna od polaznih toc¢aka za ucitelja u donosenju odluke o ostvarivanju suradnje
s roditeljima. Na odluku roditelja ho¢e 1i se odazvati na poziv stru¢njaka da zajedno suraduju,
znacajno ¢e utjecati stavovi koje stru¢njak ima o njemu (Hoover-Dempsey i sur., 2005). Stav
stru¢njaka da je roditelj njegov partner u provedbi (re)habilitacije i da mu, kao najbolji poznavatelj
djeteta, daje znaCajne informacije u planiranju programa za dijete, doprinosi uspostavljanju i
odrzavanju njithove medusobne suradnje i kvaliteti programa koji ¢e se provoditi s djetetom

(Roggman i sur., 2016; Cohen, Trauernicht, Francot, Broekhuizen i Anders, 2020).

Edukacijski rehabilitator ne¢e se uvijek susresti s roditeljima koji ¢e od pocetka biti otvoreni i
spremni za suradnju, ve¢ ¢e roditelj mozda drzati odredenu distancu u odnosu. Moguca je i pojava
otpora bilo kakvom obliku suradnje. Otpor roditelja i nedovoljna spremnost za ostvarivanje

suradnickog odnosa edukacijskog rehabilitatora ne bi smjelo navesti na razvijanje negativnih
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stavova prema tom roditelju. U tome pomaze razmatranje ponasanja u kontekstu situacije u kojoj
se roditelj nalazi (Fialka, 2001).

Videnje roditelja kao problemati¢nih i manje kompetentnih velika su prepreka u ostvarivanju
suradnje stru¢njaka i roditelja (Souto-Manning i Swick, 2006; Hornby i Lafaele, 2011). Njihovom
razvijanju pridonose kako stru¢njakova prethodna iskustva suradnje s roditeljima, tako i
obrazovanje koje jo§ uvijek nedovoljno usmjerava paznju na vaznost ukljucivanja roditelja u
odgojno-obrazovni proces (Souto-Manning i Swick, 2006). Jednom formirani stav teze Ce se
promijeniti 1 to moZe ostaviti utjecaj na ostvarivanje suradnje u buducnosti. Stavovi se, u usporedbi
sa znanjem 1 vjeStinama, teZe mijenjaju jer imaju socioemocionalno znacenje u sebi (Ertmer,
2005).

1.2.2. Znanje

Iz prikaza suradnje edukacijskog rehabilitatora i roditelja u prethodnom dijelu ovog rada, moze se
uvidjeti da edukacijski rehabilitator treba posjedovati razlicita znanja kako bi uspjesno suradivao
s roditeljima. Znanje o tome kako potaknuti roditelja na suradnju vazno je za uspostavljanje svake

suradnje, a posebice kada je roditelj u otporu ili ne vidi potrebu za suradnjom.

Znanja vazna za suradnju obuhvacaju i znanja o obiteljskom funkcioniranju i izazovima s kojima
se roditelji i obitelj djeteta s teSkocama suocavaju. Poznavanjem obiteljskog funkcioniranja
edukacijski rehabilitator prepoznaje tko su sve ¢lanovi obitelji koji mogu biti ukljuceni u pruzanje
podrske djetetu 1 koje su mogucnosti obitelji za provedbu programa. Prepoznaju se postojeci
osobni 1 obiteljski resursi te resursi zajednice koji se mogu koristiti u suocavanju i prevladavnju

izazova te oni koje je potrebno osnaziti kod obitelji.

Edukacijski rehabilitator s roditeljima ostvaruje razli¢ite oblike suradnje na individualnoj razini te
kroz grupni rad u razli¢itim podru¢jima: savjetovanje, informiranje, izrada individualiziranih
odgojno-obrazovnih programa, radionice za roditelje i grupe podrske. To povlaci zakljuéak da su
za suradnju s roditeljima vaZzna znanja o razliitim oblicima suradnje i nacinima njihova

ostvarivanja.
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1.2.3. Vjestine

Edukacijski rehabilitatori komunikacijske vjestine prepoznaju kao jedne od najbitnijih u njihovom
radu (Grgi¢, 2018). Za uspjesnu komunikaciju nije dovoljno samo jasno izrazavnje vlastitog
misljenja kako bi sugovornik mogao isto razumjeti na pravi nacin, ve¢ je vazno i sluSanje i
razumijevanje misljenja koje sugovornik iskazuje (Ajdukovi¢, 2012). Komunikacijske vjestine
koje pridonose kompetenciji za suradnju s roditeljima uklju¢uju tehnike vodenja razgovora
(odredivanje teme, sazimanje, parafraziranje), aktivno sluSanje i svijest o znacenju neverbalne
komunikacije (Visnji¢ Jevti¢, 2018). Autori Sheehey i Sheehey (2007) isti¢u da stru¢njak treba biti
otvoren za pitanja roditelja, poticati roditelja da ga pita Sto ga zanima kako bi mu pomogao u

razjasSnjavanju nejasnoca i u razumijevanju informacija koje nalazi u razli¢itim izvorima.

U komunikaciji s roditeljima vazno je biti fleksibilan, imajuci uvijek na umu jedinstvenosti svakog
roditelja koje je potrebno prihvatiti i postovati (Vrki¢ Dimi¢, Zuckerman i BlazZi Pesti¢, 2017).
Roditelji djece s teSko¢ama u razvoju u komunikaciji sa stru¢njacima uglavnom slusaju o tome
gdje njihovo dijete ima teskoce, koje su njegove slabe strane. Oni ne Zele da ih se “postedi” od
takvih informacija, ali imaju potrebu i Cuti pozitivne komentare o svom djetetu, o uspjesno
postignutom cilju i ostvarenom napretku (Blue-Banning i sur., 2004). Uvijek je bolje zapoceti s
pozitivnim informacijama, biti pazljiv u izboru rije¢i, a u razgovoru o buduéim ciljevima pojasniti
nacin njihovih ostvarivanja te koja je njihova znacajnost. U komunikaciji s roditeljem nema mjesta
za usporedivanje njegovog djeteta s drugim djetetom (Ljubesi¢, 2014). Problemi 1 poteSkoc¢e koje
se javljaju u radu s djetetom trebaju biti iskomunicirane s ciljem da se zajedno s roditeljem dode
do njihovog rjesenja. U takvoj komunikaciji, roditelj je motiviraniji govoriti o svom djetetu i

izazovima s kojima se suocava 1 traziti savjete (Vrki¢ Dimi¢ 1 sur., 2017).

Pojava prepreka i1 sukoba u komunikaciji znac¢ajno utjecu na njezinu kvalitetu, ali 1 na daljnje
odrZavanje komunikacije i ostvarenog odnosa. Razvojem komunikacijskih vjeStina moze se
doprinijeti sprje¢avanju pojave sukoba i prepreka, ali ih ne mozemo uvijek sprijeciti. Kada se
pojave, potrebno ih je Sto prije osvijestiti 1 prepoznati, vidjeti gdje lezi uzrok istih, a potom se
usmijeriti i na njihovo prevladavanje. Uz rijeci sukob uglavnom se vezuju negativne konotacije i
ceSce prevladava misljenje da iz njega proizlazi samo negativno. Medutim, to ne mora uvijek biti
istina jer sukob moze iznjedriti 1 pozitivan rezultat. Pojava sukoba i suprotstavljenih misljenja

dovodi do sagledavanja situacije iz razli¢itih perspektiva. U takvoj situaciji klju¢no je da prevlada
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asertivnost, a ne agresivnost, da se sukobljene strane medusobno saslusaju i da se svako misljenje
uzme u obzir i razmotri u svjetlu nastalog problema i izdvoje oni elementi koji ¢e najbolje sagraditi

konacno rjesenje (Cohen i Mosek, 2019).
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2. Problem istrazivanja i cilj

U prethodnom poglavlju kroz prikazane teorijske modele koji podrazumijevaju suradnju i kroz
sagledavanje obiljeZja i oblika suradnje izmedu stru¢njaka i roditelja jasno se uvida vaznost koju
njezino ostvarivanje ima za dijete s teSko¢ama u razvoju i njegove roditelje. Vodeni tom
spoznajom edukacijski rehabilitatori godinama u svom radu teze njezinom ostvarivanju. Suradnja
s roditeljima ostvaruje se kroz informiranje i savjetovanje koje pomazu roditelju u boljem
razumijevanju djetetovih teskoca i njihovog utjecaja na njegovo funkcioniranje te kroz rad na
zajednickom planiranju i implementaciji programa rada s djetetom. Takoder se ostvaruje i u
podrucju pruzanja podrSke roditeljiima u osvjeStavanju i jaCanju osobnih kapaciteta za
prevladavanje izazova u roditeljstvu djeteta s teSko¢ama i jaanju samopouzdanja i osjecaja
kompetentnosti u roditeljskoj ulozi. Time se utjeCe na spremnost roditelja za preuzimanje

odgovornosti i uloge koju imaju u poticanju razvoja svog djeteta.

Unato¢ prepoznatoj vaznosti jo§ uvijek nedostaju istraZivanja koja ¢e dati uvid u specifi¢nosti
suradnje edukacijskih rehabilitatora s roditeljima, o njihovim misljenjima i iskustvima u provedbi
suradnje te o potrebama za osnazivanjem za suradnju s roditeljima. Kako bi se suradnja
edukacijskog rehabilitatora i roditelja i dalje razvijala i unaprjedivala, potrebno je, izmedu ostalog,

istraziti kompetencije edukacijskog rehabilitatora za suradnju s roditeljima.

Cilj ovog istrazivanja je dobiti uvid kako edukacijski rehabilitatori procjenjuju vlastite

kompetencije za suradnju s roditeljima.
S obzirom na istaknutu problematiku, u okviru ovog rada htjelo se:

1. Ispitati kako edukacijski rehabilitatori procjenjuju vlastite kompetencije za suradnju s
roditeljima (stavovi, komunikacijske vjestine, znanja).

2. Ispitati postoji li povezanost izmedu procjene vlastitih kompetencija za suradnju s
roditeljima i godina radnog iskustva koje edukacijski rehabilitator ima.

Pretpostavlja se da postoji statisticki znacajna pozitivna povezanost izmedu procjene viastitih

kompetencija za suradnju s roditeljima i godina radnog iskustva koje edukacijski rehabilitator

ima. Edukacijski rehabilitatori s vise godina radnog iskustva svoje kompetencije za suradnju

s roditeljima procjenjivat ¢e boljima.
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3. Ispitati potrebu za edukacijama u podrucju suradnje s roditeljima.
Pretpostavlja se da edukacijski rehabilitatori iskazuju potrebu za edukacijama u podrucju

suradnje s roditeljima.
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3. Metode rada

Provedeno istrazivanje kvantitativno je istrazivanje. Provedeno je na deskripitivnoj razini i razini
povezanosti pojava, odnosno koriSten je deskriptivni i asocijativni (korelacijski) pristup.
Znanstveno istrazivacka metoda je anketni pristup, a koriStena tehnika za prikupljanje podataka je
anketni upitnik.

3.1.Uzorak

U istrazivanju su sudjelovali zaposleni edukacijski rehabilitatori na podru¢ju Republike Hrvatske
koji rade s djecom s teSko¢ama u razvoju i u okviru svog rada ostvaruju suradnju s roditeljima.
Uzorak ¢ini 255 edukacijskih rehabilitatora, odnosno 247 Zena (96.9 %) i 8 muskaraca (3.1 %).
Slika 1 prikazuje podjelu uzorka prema spolu.

Slika 1 Podjela uzorka prema spolu

Spol
3,1%

96,9%

zenski = muski

Grafikon 1 prikazuje dob ispitanika. Prosje¢na dob ispitanika je 39.5 godina. Najmladi ispitanik

ima 23 godine, a najstariji 63 godine.
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Grafikon 1 Podjela uzorka prema dobi

Dob ispitanika

16

1414
14 13
12
12 1111 11
10 10 10
10 9 9 9

6 6 6 6 6
6 5 5 55 55
4 4 4 4
4 3 3 3 3
2 2
o 1 i i I

23242526272829303132333435363738394041424344454647484950515253545556575859606263

Grafikon 2 prikazuje godine radnog iskustva ispitanika. S obzirom na godine radnog iskustva,
prosjecni radni staz iznosi 14.4 godina. Najmanje radnog iskustva imaju Cetiri ispitanika koji imaju
manje od godinu staza, a S obzirom na godine Zivota, pretpostavka je da se radi o edukacijskim

rehabilitatorima koji su tek zaposleni. Najdulji radni staz iznosi 39 godina.

Grafikon 2 Podjela uzorka prema godinama radnog iskustva
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Slika 2 prikazuje podjelu uzorka prema podruc¢ju obavljanja edukacijsko-rehabilitacijske
djelatnosti. Edukacijsko-rehabilitacijsku djelatnost 222 ispitanika obavljaju u urbanom sredistu, a

33 u ruralnom podrucju.

Slika 2 Podjela uzorka prema podrucju obavijanja edukacijsko-rehabilitacijske djelatnosti

Edukacijsko-rehabilitacijsku djelatnost
obavljam u:

13%

87%

urbanom sredistu = ruralnom podrucju

S obzirom na radno mjesto na kojem edukacijski rehabilitator radi, uzorak ¢ini:

e 19 edukacijskih rehabilitatora u ranoj intervenciji (7.5 % uzorka)

e 50 edukacijskih rehabilitatora u posebnoj skupini (19.6 % uzorka)

e 21 edukacijski rehabilitator - stru¢ni suradnik u vrti¢u (8.2 % uzorka)

e 42 edukacijskih rehabilitatora - stru¢nih suradnika u $koli (16.5 % uzorka)

e 95 edukacijskih rehabilitatora — ucitelja rehabilitatora (37.3 % uzorka)

e devet edukacijskih rehabilitatora u zdravstvu (3.5 % uzorka)

e dva edukacijska rehabilitatora u privatnoj praksi (0.8 % uzorka)

e tri edukacijska rehabilitatora u centru za socijalnu skrb (1.2 % uzroka)

e dvaedukacijska rehabilitatora - stru¢na suradnika u Nastavno-klini¢kom centru ERF-a (0.8
% uzorka)

e tri edukacijska rehabilitatora u integraciji (1.2 % uzorka)

e dva edukacijska rehabilitatora u patronazi (0.8 % uzorka)

e jedan strucni savjetnik - vjesStak rehabilitator (0.4 % uzorka)
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e pet edukacijskih rehabilitatora u psihosocijalnoj podrsci (2 % uzorka)

e jedan edukacijski rehabilitator u funkciji pedagoga (0.4 % uzroka)

U skupini edukacijski rehabilitator - ucitelj rehabilitator jedan ispitanik radi na radnom mjestu

nastavnik edukacijski rehabilitator u srednjoj skoli.

Prikupljeni su i podaci o broju djece s kojom edukacijski rehabilitatori rade. Buduci da su u uzorku

obuhvaceni edukacijski rehabilitatori zaposleni na razli¢itim radnim mjestima, prosjecan broj

djece na razini cijelog uzorka nema preveliku znacajnost. Stoga ¢e se ovo podrucje razmatrati S

obzirom na pojedino radno mjesto. Uzet ¢e se u obzir i podrucje u kojem se obavlja edukacijsko-

rehabilitacijska djelatnost. Podaci su prikazani u Tablici 1.

Tablica 1 Prikaz broja djece s kojim edukacijski rehabilitator radi

) 3 o Podrucje u kojem
) Najmanji | Najveci o
Radno mjesto broj broj obavljanja ER Komentar
djece djece djelatnost

o Dvoie ispitanika radi u Dio ispitanika navodi broj
Edukacijski _ mrafnonf odrusin djece na tjednoj razini.
rehabilitator u ranoj 4 45 p Ju- Najmanji broj djece na
. Jedan radi s 25, a jedan | .. S L.
intervenciji (19) s 45 djece tjednoj razini je 5, a najveci

' 45,

o Jedan ispitanik navodi da radi
Edkaf‘(E'JSk' Cetvero ispitanika radi | s 5 skupina i 5 djece
rehabilitator u 1 19 u ruralnom podruju. | individualno pa postoji
posebnoj skupini Najmanji broj djece je | moguénost da je broj djece
(50) 1, a najvecdi 6. veci od 19 koji je ovdje

naveden kao najveci.
EdUk"f“f'JSk' Dvoje ispitanika radi u
rehabilitator — 5 70 ruralnom podruéju
stru¢ni suradnik u Jedan radi s 15, a drugi
vrtiéu (21) s 45 djece.
Edukacijski Osam ispitanika radi u
rehabilitator — 4 180 ruralnom podrudju.
struéni suradnik u Najmanji broj djece je
Skoli (42) 35, anajveci 50.
Edukacijski 15 ispitanika radi u od dhne ispitani
rehabilitator — 2 30 ruralnom podrucju. govo:jje ne Is_pltan_lce(z)na
utitelj rehabilitator Najmaniji broj djece je g‘gg radnom myestu Je
(95) 2, anajveci 15. JeCe.
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Dvoije ispitanika radi u

psihosocijalnoj
podrsci (5)

ruralnog podrucja.

Edukacijski ruralnom [')odru'éju. o
rehabilitator u 30 200 | Jedan natjednoj razini

dravstvu (9 radi s 35 djece, a drugi
zdravstvu (9) radi s ukupno 200

djece.
Edukacijski o
rehabilitator u 15 20 Nerrlla |sp|ta£nk? 12
privatnoj praksi (2) ruraiiog podrucia.
Edukacijski Edukacijski rehabilitatori
rehabilitator u e zaposleni u centru za
centru za socijalnu 390 400 r’\llligzclspl?grlﬁ';z socijalnu skrb rade s najvecim
! ep 1. brojem djece u odnosu na
skrb (3) druge ispitanike.
Edukacijski
rehabilitator strucni o
suradnik u 20 25 Nema ispitanika iz
Nastavno-klini¢kom ruralnog podrucja.
centru ERF-a (2)
Edukacijski N
rehabilitator u 14 20 | Nemaispitanika iz
integraciji (3) ruralnog podrucja.
Edukacijski . Lo
rehabilitator u Nema ispitanika iz Oba ispitanika navode da rade
.. ruralnog podrudja. s 8 djece.

patronazi (2)
Stru¢ni savjetnik- C . -
vicstak rehabilitator Broj djece nije definiran. U
) radu obuhvaca vise Zupanija.
Edukacijski
rehabilitator u 30 47 Nema ispitanika iz

Edukacijski
rehabilitator u
funkciji pedagoga
1)

Nema ispitanika iz
ruralnog podrucja.

Radi s 80 djece.

S obzirom na programe na ¢ijoj realizaciji rade, edukacijskim rehabilitatorima u ovom istrazivanju

ponuden je izbor viSe programa:

e na realizaciji programa Patronaza radi 18 edukacijskih rehabilitatora

e narealiziciji programa Rana intervencija radi 42 edukacijskih rehabilitatora
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na realizaciji programa Program psihosocijalne pomoci radi 26 edukacijskih rehabilitatora

na realizaciji programa Program rada za djecu s tesko¢ama u odgojno-obrazovnoj skupini

s redovitim programom u djecjem vrti¢u radi 17 edukacijskih rehabilitatora

na realizaciji programa Program rada za djecu s teskocama u odgojno-obrazovnoj skupini

s posebnim programom u djecjem vrti¢u radi 11 edukacijskih rehabilitatora

na realizaciji programa Program rada za djecu s teSkocama u posebnoj ustanovi (djecji

vrti¢i osnovani za rad s djecom s teskocama, odgojno-obrazovne ustanove, ustanove

socijalne skrbi, zdravstvene ustanove) radi 51 edukacijski rehabilitator

na realizaciji programa Redoviti program uz individualizirane postupke radi 47

edukacijskih rehabilitatora

na realizaciji programa Redoviti program uz prilagodbu sadrZaja i individualizirane

postupke radi 45 edukacijskih rehabilitatora

na realizaciji programa Posebni program uz individualizirane postupke (dijelom u

redovitom, dijelom u posebnom razrednom odjelu) radi 26 edukacijskih rehabilitatora

na realizaciji programa Posebni program uz individualizirane postupke (posebni razredni

odjel) radi 52 edukacijskih rehabilitatora

na realizaciji programa Posebni programi za stjecanje kompetencija u aktivnostima

svakodnevnoga zZivota i rada uz individualizirane postupke radi 54 edukacijskih

rehabilitatora

na realizaciji programa Program edukacijsko-rehabilitacijskin postupaka radi 51

edukacijski rehabilitator

na realizaciji programa Program produzenoga strucnog postupka radi 5 edukacijskih

rehabilitatora

na realizaciji programa Rehabilitacijski program radi 29 edukacijskih rehabilitatora.

Ispitanici su, uz navedene programe, mogli navesti i druge na ¢ijoj realizaciji rade:

- strucni suradnik u osnovnoj skoli: neposredni edukacijsko-rehabilitacijski rad, rad
kroz individualne termine ili organizirane radionice s manjom skupinom ucenika s
teskocama

- podrska pri integraciji u redovan sustav odgoja i obrazovanja

- neurofeedback terapija

- senzorna integracija
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- program pomoci u ucenju za djecu s teskocama u redovnom sustavu

- programi pomocnika u nastavi

- asistivne tehnologije u rehabilitaciji

- ostvarivanje prava i socijalnih usluga, suradnja s pruzateljem usluga, rad s
roditeljima, sport, pruzanje informacija

- ostvarivanje prava i socijalnih usluga - pomaganje i savjetovanje

- zaStita prava i interesa osoba s invaliditetom i djece s teskoca u razvoju (u CZSS).

Iz prikazanog se moze uvidjeti da edukacijski rehabilitator radno mjesto nalazi u razli¢itim
sustavima: zdravstvo, odgoj i obrazovanje, sustav socijalne skrbi. Radno mjesto nastavnik
edukacijski rehabilitator u srednjoj Skoli radno je mjesto za koje ispitanica stavlja napomenu kako
je nedovoljno prepoznato i unutar edukacijsko-rehabilitacijske struke. Na realizaciji programa
Rana intervencija radi 42 ispitanika koji su primarno zaposleni u razli¢itim sustavima: zdravstvo,
odgoj i obrazovanje, socijalna skrb pa se tako i rana intervencija kao usluga pruza iz razli¢itih

sustava.

3.2. Mjerni instrument

Za potrebe ovog istrazivanja kreiran je anketni upitnik Upitnik o suradnji edukacijskog
rehabilitatora s roditeljima/skrbnicima djece/mladih s teskoéama u razvoju autora Kovaé i Zic
Rali¢ kojim su se nastojali obuhvatiti brojni izazovi u suradnji edukacijskog rehabilitatora s
roditeljima/skrbnicima. Kreiran je s ciljem da se dobije uvid u misljenje edukacijskih rehabilitatora
o suradnji, o organizacijskim moguénostima za suradnju, iskustvima u provedbi suradnje i

potrebama za osnaZivanje za suradnju s roditeljima/skrbnicima.

Upitnik o suradnji edukacijskog rehabilitatora s roditeljima/skrbnicima djece/mladih s teskocama
u razvoju sastoji se od dva dijela. Prvi dio anketnog upitnika ¢ine pitanja o opéim podacima
ispitanika: spol, dob, godine radnog iskustva, radno mjesto, obavlja li edukacijsko-rehabilitacijsku
djelatnost u urbanom sredistu ili ruralnom podrucju, broj djece s kojom radi i programi na ¢ijoj
realizaciji radi. Postavljeno je pitanje o dosadasnjem pohadanju dodatnih edukacija koje su
edukacijskog rehabilitatora osnazile za suradnju s roditeljima. Ovo pitanje popratilo je pitanje

otvorenog tipa u kojem su ispitanici mogli navesti koje su to bile edukacije.
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Pri konstrukciji Upitnika autorice Kovaé i Zic Ralié nastojale su obuhvatiti specifi¢nosti i izazove
u suradnji edukacijskog rehabilitatora s roditeljima i skrbnicima. Od 58 tvrdnji u Upitniku, 45
opisuje specificnosti suradnje edukacijskog rehabilitatora, dok su u preostalih 13 obuhvacene
tvrdnje koje se opcenito odnose na komunikaciju i suradnju, a u tom dijelu autorice su se oslonile
na Upitnik odgojiteljske samoprocjene kompetencije za suradnju s roditeljima autorice Visnji¢

Jevti¢ (2018).
Tvrdnje su podijeljene u sedam cjelina:

e Cjelinu Stavovi edukacijskog rehabilitatora prema suradnji s roditeljima/skrbnicima ¢ini
9 tvrdniji.

e Cjelinu Organizacija suradnje s roditeljima/skrbnicima ¢ini 12 tvrdnji.

o Cjelinu Komunikacijske vjestine ¢ini 11 tvrdnji.

e Cjelinu Znanja vazna za ostvarivanje suradnje ¢ini 9 tvrdnji.

e Cjelinu Podruéja u kojima se ostvaruje suradnja edukacijskog rehabilitatora s
roditeljima /skrbnicima ¢ini 6 tvrdnji.

e Cjelinu Zadovoljstvo suradnjom ¢ini 8 tvrdnji.

e Cjelinu Potreba za dodatnim edukacijama ¢ine 3 tvrdnje.

Sve tvrdnje pozitivno su formulirane. Visi broj bodova oznaava viSu razinu kompetencija za
suradnju.lspitanici su s obzirom na ponudenu tvrdnju iskazivali stupanj slaganja u rasponu od 1

do 5, pri ¢emu je:

1 =uopce se ne slazem

2 = uglavnom se ne slazem

3 = niti se slazem niti se ne slaZzem
4 =uglavnom se slazem

5 =u potpunosti se slazem

Pri utvrdivanju pouzdanosti mjernog instrumenta, koriSten je Cronbach alpha koeficijent.
Koeficijent je izracunat za svaku cjelinu i za cijeli Upitnik. Tablica 2 prikazuje vrijednosti

koeficijenta Cronbach alpha. Utvrdena je visoka pouzdanost cijelog mjernog instrumenta (0=.941)
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i cjeline Potreba za dodatnim edukacijama. Za cjeline Stavovi edukacijskog rehabilitatora prema
suradnji s roditeljima /skrbnicima, Komunikacijske vjestine, Podrucja u kojima se ostvaruje
suradnja edukacijskog rehabilitatora s roditeljima/skrbnicima i Zadovoljstvo suradnjom utvrdena
je dobra, a za cjeline Organizacija suradnje s roditeljima/skrbnicima i Znanja vazna za

ostvarivanje suradnje prihvatljiva pouzdanost.

Tablica 2 Vrijednosti koeficijenta Cronbach alpha

Vrijednost Cronbach
alpha koeficijenta

Upitnik o suradnji edukacijskog rehabilitatora s roditeljima/skrbnicima 041
djece/mladih s teSko¢ama u razvoju
Cjelina Stavovi edukacijskog rehabilitatora prema suradnji s roditeljima 819
/skrbnicima
Cjelina Organizacija suradnje s roditeljima/skrbnicima 179
Cjelina Komunikacijske vjestine 847
Cjelina Znanja vazna za ostvarivanje suradnje 747
Cjelina Podru¢ja u kojima se ostvaruje suradnja edukacijskog 881
rehabilitatora s roditeljima/skrbnicima
Cjelina Zadovoljstvo suradnjom .864
Cjelina Potreba za dodatnim edukacijama 91

U okviru ovog diplomskog rada bit ¢e razmatrane cjeline Stavovi edukacijskog rehabilitatora
prema suradnji s roditeljima/skrbnicima, Komunikacijske vjestine, Znanja vaina za

ostvarivanje suradnje i Potreba za dodatnim edukacijama.

3.3. Nacin provedbe istrazivanja

Istrazivanje je provedeno online putem. Upitnik o suradnji edukacijskog rehabilitatora s
roditeljima/skrbnicima djece/mladih s tesko¢ama u razvoju, autora Kovaé i Zic Ralié, kreiran za
potrebe ovog istrazivanja, postavljen je na platformi Google Forms. Link za pristup Upitniku i

poziv za sudjelovanje u istrazivanju poslan je putem Facebook grupe koja okuplja edukacijske
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rehabilitatore iz Republike Hrvatske. Poveznica za pristup istrazivanju takoder je stavljena na web
stranicu Komore i poslana na e-mail adrese edukacijskih rehabilitatora u¢lanjenih u Hrvatsku
komoru edukacijskih rehabilitatora, kao i1 ¢lanovima Udruga edukacijskih rehabilitatora. U
uvodnom dijelu anketnog upitnika ispitanik je bio upoznat s ciljem istrazivanja u kojem sudjeluje
te je istaknuta vaznost istrazivanja iskustava koja imaju edukacijski rehabilitatori u praksi.

Istaknuta je i anonimnost svih podataka o ispitaniku.

3.4. Obrada podataka
Podaci prikupljeni tijekom istrazivanja kvantitativno su obradeni u statistickom programu SPSS.
Tijekom obrade podataka provela se deskriptivna analiza podataka. Pri utvrdivanju povezanosti

izmedu varijabli koriSten je Spearmanov koeficijent korelacije.
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4. Rezultati istrazivanja

4.1. Prvo problemsko pitanje: Kako edukacijski rehabilitatori procjenjuju vlastite

kompetencije za suradnju s roditeljima (stavovi, komunikacijske vjeStine, znanja)?

Tablica 3 prikazuje deskriptivne pokazatelje tvrdnji na cjelini Stavovi edukacijskog rehabilitatora
prema suradnji s roditeljima/skrbnicima. Edukacijski rehabilitatori pokazuju pozitivne stavove
prema suradnji s roditeljima. Smatraju da trebaju intenzivno suradivati s roditeljima i da ona
doprinosi razvoju djetetovih sposobnosti i kvaliteti njihovog rada. Vazne su im informacije koje
dobivaju od roditelja s kojima suradnju nastavljaju i kada dijete napreduje prema ocekivanjima.
lako je vidljiv pozitivan odnos prema suradnji s roditeljima, 12 % do 23 % edukacijskih
rehabilitatora navodi kako ponekad nemaju dojam da roditelji cijene informacije i podrsku koju
im daju. Od roditelja ponekad ne dobivaju vazne informacije i ne dogovaraju strategije

unapredenja funkcioniranja djeteta.

Tablica 3 Deskriptivni pokazatelji tvrdnji na cjelini Stavovi edukacijskog rehabilitatora prema
suradnji s roditeljima/skrbnicima

Stavovi edukacijskog rehabilitatora prema suradnji s roditeljima/skrbnicima

Tvrdnja ct| R? | @ 1 2 3 4 5
Smatram da edukacijski
. . . 26 229
rehabilitator treba intenzivno 5 1 0 0 0 0

. i . (10.2%) | (89.8%)
suradivati s roditeljima/skrbnicima.

Suradujem s
roditeljima/skrbnicima kako bih 12 26 217

pridonio/pridonijela razvoju (4.7%) | (10.2%) | (85.1%)
djetetovih sposobnosti.

Angaziram se u suradnji s
roditeljima/skrbnicima i onda kada 1 1 10 44 199
dijete s teSko¢ama s kojim (0.4%) | (0.4%) | (3.9%) | (17.3%) | (78%)

napreduje prema ocekivanjima.

Suradujem s 1 24 69 161
roditeljima/skrbnicima kako bih (0.4%) | (9.4%) | (27.1%) | (63.1%)
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pridonio/pridonijela njihovu

roditeljstvu/skrbnistvu.

Suradnja s roditeljima/skrbnicima
1 8 53 193

doprinosi boljoj kvaliteti moga 5 3 0 0
(0.4%) | (3.1%) | (20.8%) | (75.7%)

rada s djetetom.

Roditelji/Skrbnici cijene

. . . 3 55 101 96
informacije koje im dajem vezano 4 3 0.5 0

- (1.2%) | (21.6%) | (39.6%) | (37.6%)
uz dijete.
Roditeljima/Skrbnicima je vazna A 3 05 0 1 31 98 125
podrska koju dobivaju od mene. ' (0.4%) | (12.2%) | (38.4%) | (49%)

Roditelji/Skrbnici mi daju vazne
4 42 84 125

informacije vezane uz dijete koje 4 3 0.5 0
(1.6%) | (16.5%) | (32.9%) | (49%)

koristim u svom radu.

S roditeljima/skrbnicima
dogovaram ciljeve i strategije 1 4 33 98 119
kojima ¢emo zajedno unaprijediti ' (0.4%) | (1.6%) | (12.9%) | (38.4%) | (46.7%)

funkcioniranje djeteta.

1 C = Centralna vrijednost
2 R = Raspon rezultata

3 Q = Poluinterkvartilno rasprsenje

Grafikon 3 prikazuje distribuciju rezultata na varijabli Ukupni rezultat na cjelini Stavovi
edukacijskog rehabilitatora prema suradnji s roditeljima/skrbnicima. Kolmogorov —
Smirnovljevim testom utvrdeno je da distribucija statisticki znacajno odstupa od Gaussove
distribucije (Z=.169, p<.05 (.000)). Sredi$nja vrijednost na skali iznosi C=41, a rasprSenje Q=2.
NajniZzi rezultat iznosi 27 1 njega postize jedan ispitanik, a najvisi rezultat iznosi 45 i njega postizu

43 ispitanika.
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Grafikon 3 Distribucija rezultata na varijabli Ukupni rezultat na cjelini Stavovi edukacijskog

rehabilitatora prema suradnji s roditeljima/skrbnicima

Ukupni rezultat na cjelini Stavovi edukacijskog rehabilitatora prema suradniji
s roditeljima/skrbnicima
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Tablica 4 prikazuje deskriptivne pokazatelje tvrdnji na cjelini Komunikacijske vjestine.
Edukacijski rehabilitatori pozitivno procjenjuju svoje komunikacijske vjestine u podrucju
koriStenja roditelju razumljivog rje¢nika i jasnog izrazavanja vlastitog misljenja. Isti¢u da u
komunikaciji postuju roditelja, ali traze da i on postuje njih. Nesporazum nastoje rijesiti mirnim
tonom 1 dodatnim objaSnjenjima, a u konfliktnim situacijama usmjereni su na problem, a ne na
osobu. Izmedu 17 % i 24 % ispitanika navodi da se tesko¢e u komunikaciju s roditeljima javljaju

kada se njihova misljenja razlikuju ili kada razgovaraju o problemima.
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Tablica 4 Deskriptivni pokazatelji tvrdnji na cjelini Komunikacijske vjestine

Komunikacijske vjeStine

Tvrdnja ct| R | Q° 1 2 3 4 5
U komunikaciji s
roditeljima/skrbnicima koristim 43 212
: S 1 0 0 0 0 (16.9%) | (83.1%)
rjecnik koji im je razumljiv.
S lako¢om komuniciram s
roditeljima/skrbnicima i onda 4| 4 | 05 1 10 45 112 87
_ | (0.4%) | (3.9%) | (17.6%) | (43.9%) | (34.1%)
kada razgovaramo o problemima.
S lako¢om komuniciram s
roditeljima/skrbnicima i onda . . . 3 18 62 106 66
kada se njihovo misljenje (1.2%) | (7.1%) | (24.3%) | (41.6%) | (25.9%)
razlikuje od mojega.
U slucaju nesporazuma s
roditeljima/skrbnicima, trudim se : , . . . 4 56 105
odmabh ga rijesiti mirnim tonom i (1.6%) | (22%) | (76.5%)
dodatnim pojasnjenjima.
Premda se ne slazem s
roditeljima/skrbnicima, necu ih 5 4 05 1 0 11 69 174
U | (0.4%) (4.3%) | (27.1%) | (68.2%)
prekidati tijekom razgovora.
Postujem roditelja/skrbnika i : . . 1 . 2 33 219
trazim da i on postuje mene. (0.4%) (0.8%) | (12.9%) | (85.9%)
Prilikom razgovora s
roditeljima/skrbnicima jasno
izrazavam svoje miSljenje 1 1 7 71 176
_ _ J _ I 5 3 0.5 0 (0.4%) | (2.7%) | (27.8%) | (69%)
pritom ne Kritiziram
roditelje/skrbnike.
Mogu izraziti svoje neslaganje s
necijim misljenjem ne ulazeéi u 1 13 78 163
! Jen 5 3 0.5 0 (0.4%) | (5.1%) | (30.6%) | (63.9%)
sukobe.
Znam Kkontrolirati svoje negativne . . 0s 0 3 99 73 157
osjecaje. ' (1.2%) | (8.6%) | (28.6%) | (61.6%)
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Vazno mi je da postignemo

osobu.

zajednicko rjeSenje, a ne damoje | g 4 0 o i%) 0 (25/0 s la ;}%) (8?%?%)
uvijek pobijedi.

U konfliktnoj situaciji,

orijentiram se na problem,anena | 5 3 05 0 o i%) (51953%) (277;%) (6%%?%)

1 C = Centralna vrijednost
2 R = Raspon rezultata

3 Q = Poluinterkvartilno rasprsenje

Grafikon 4 prikazuje distribuciju rezultata na varijabli Ukupni rezultat na cjelini Komunikacijske

vjestine. Kolmogorov — Smirnovljevim testom utvrdeno je da distribucija statisticki znacajno

odstupa od Gaussove distribucije (Z=.128, p<.05 (.000)). Sredi$nja vrijednost na skali iznosi C=51,

a rasprsenje Q=2.5. Najnizi rezultat iznosi 37 1 njega postiZu tri ispitanika, a najvisi rezultat iznosi

55 1 njega postize 41 ispitanik.

Grafikon 4 Distribucija rezultata na varijabli Ukupni rezultat na cjelini Komunikacijske vjestine
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Tablica 5 prikazuje deskriptivne pokazatelje tvrdnji na cjelini Znanja vazna za ostvarivanje
suradnje. Edukacijski rehabilitatori pokazuju razumijevanje da se obitelji razlikuju po nacinu
obiteljskog funkcioniranja te da se roditelji djece s teSkocama susreCu s viSe izazova i stresa.
Pozitivnim procjenjuju znanja kako prenijeti informacije o radu s djetetom roditelju. Lo$ijim
procjenjuju znanja u podrucju organizacije razli¢itih oblika rada s roditeljima i kako ih potaknuti
na suradnju. Trude se ostvariti suradnju s roditeljima koji su nezainteresirani ili zahtjevni u

komunikaciji. Isti¢u da se roditelj ne mora uvijek slagati s njima i da mogu reéi svoja oc¢ekivanja.

Tablica 5 Deskriptivni pokazatelji tvrdnji na cjelini Znanja vazna za ostvarivanje suradnje

Znanja vaZna za ostvarivanje suradnje

Tvrdnja Ct| R| @ 1 2 3 4 5
Razumijem da se obitelji razlikuju po . ) 0 0 0 1 24 230
nacinima obiteljskog funkcioniranja. (0.4%) | (9.4%) | (90.2%)

Razumijem da su obitelji djece s
1 15 239

(0.4%) | (5.9%) | (93.7%)

teSko¢ama suocene s viSe izazova i s 5 2 0 0 0

vi$e stresa nego obitelji tipi¢ne djece.

Mogu sagledati problemske situacije 3 4 23 90 135
iz pozicije roditelja/skrbnika. ' (1.2%) | (1.6%) | (9%) | (35.3%) | (52.9%)

Znam sastaviti smjernice za razliite

oblike rada s roditeljima/skrbnicima
11 52 83 109

(roditeljski sastanak, radionice za 4 3 05 0
(4.3%) | (20.4%) | (32.5%) | (42.7%)

roditelje/skrbnike, individualni i

grupni rad).

Znam roditeljima/skrbnicima

prenijeti informacije o edukacijsko-
9 72 174

rehabilitacijskom radu s djetetom na 5 2 0.5 0 0
(3.5%) | (28.2%) | (68.2%)

roditelju/skrbniku jasan i razumljiv

nacin.

Znam kako potaknuti A 4 05 1 2 59 103 90

roditelje/skrbnike na suradnju. ' (0.4%) | (0.8%) | (23.1%) | (40.4%) | (35.3%)

Roditelji/Skrbnici mogu otvoreno 3 40 212
5 2 0 0 0

reci svoja ocekivanja. (1.2%) | (15.7%) | (83.1%)
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Roditelji/Skrbnici ne moraju se u c 4 0 1 1 2 36 215
svemu slagati sa mnom. (0.4%) | (0.4%) | (0.8%) | (14.1%) | (84.3%)
Trudim se ostvariti suradnju s
roditeljima/skrbnicima ¢ak i onda 11 101 143

) L 5 2 0.5 0 0
kada su nezainteresirani ili vrlo (4.3%) | (39.6%) | (56.1%)
zahtjevni u komunikaciji sa mnom.

1 C = Centralna vrijednost
2 R = Raspon rezultata

3 Q = Poluinterkvartilno rasprsenje

Grafikon 5 prikazuje distribuciju rezultata na varijabli Ukupni rezultat na cjelini Znanja vazna za
ostvarivanje suradnje. Kolmogorov — Smirnovljevim testom utvrdeno je da distribucija statistic¢ki
znacajno odstupa od Gaussove distribucije (Z=.121, p<.05 (.000)). Sredis$nja vrijednost na skali
iznosi C=42, a rasprSenje Q=2.5. Najnizi rezultat iznosi 30 i njega postize jedan ispitanik, a najvisi

rezultat iznosi 45 i njega postiZe 48 ispitanika.

Grafikon 5 Distribucija rezultata na varijabli Ukupni rezultat na cjelini Znanja vazna za
ostvarivanje suradnje
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4.2. Drugo problemsko pitanje: Povezanost izmedu procjene vlastitih kompetencija za

suradnju s roditeljima i godina radnog iskustva koje edukacijski rehabilitator ima.

Pri utvrdivanju povezanosti koriSten je neparametrijski test - Spearmanov koeficijent korelacije jer
varijable Ukupni rezultat na cjelini Stavovi edukacijskog rehabilitatora prema suradnji s
roditeljima/skrbnicima, Ukupni rezultat na cjelini Komunikacijske vjestine i Ukupni rezultat na
¢jelini Znanja vazna za ostvarivanje suradnje ne zadovoljavaju jedan od uvjeta za primjenu
parametrijskih testova, njihove distribucije nisu Gaussove. Statisticki znacajna korelacija utvrduje

se kada je dobivena znac¢ajnost manja od 0.05 (p<.05).

Tablica 6 prikazuje Spearmanov koeficijent korelacije kojim se ispitivala povezanost izmedu
procjene stavova prema suradnji s roditeljima, komunikacijskih vjestina i znanja o suradnji i
godina radnog iskustva. S obzirom na dobivenu znacajnost, utvrdena je statisticki znacajna niska
pozitivha povezanost izmedu procjene stavova prema suradnji s roditeljima i godina radnog
iskustva (p<.05(.001)) te procjene komunikacijskih vjestina i godina radnog iskustva
(p<.05(.000)). Statisti¢ki znacajna umjerena pozitivnha povezanost utvrdena je izmedu procjene
znanja vaznih za ostvarivanje suradnje i godina radnog iskustva (p<.05(.000)). Ispitanici s vise
godina radnog iskustva pokazuju pozitivnije stavove prema suradnji te boljima procjenjuju svoje

komunikacijske vjeStine 1 znanja o suradnji.

Tablica 6 Korelacija stavova prema suradnji s roditeljima, vjestina komunikacije i znanja s

godinama radnog iskustva edukacijskih rehabilitatora

Stavovi Komu‘nlk.acuske Znanja
vjestine
Radno iskustvo 203** 246** .336**

** p<.01
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4.3. Trece problemsko pitanje: Potreba za edukacijama

Slika 3 prikazuje odgovore ispitanika na pitanje Jeste li pohadali dodatnu edukaciju koja Vas je

osnazila za suradnju s roditeljima/skrbnicima? Odgovorom da odgovorila su 73 ispitanika, a 182

odgovorom ne.

Slika 3 Pohadanje dodatne edukacije

Pohadanje edukacije koja je osnazila za
suradnju s roditeljima

71%

=Da - Ne

Ispitanici koji su na pitanje odgovorili da, naveli su koje su to bile edukacije. Odgovori su prikazani

u Tablici 7:

Tablica 7 Dodatne edukacije

Centra za rehabilitaciju ,,Mali dom-Zagreb*

Broj
Naziv edukacije T
ispitanika

Stru¢na usavrSavanja na temu suradnje s roditeljima (Asertivha komunikacija s roditeljima,
Kompetencije edukacijskog rehabilitatora u partnerskim odnosima s obitelji djeteta s 10
teSko¢ama u razvoju, Pedagosko - savjetodavni rad s roditeljima djece s tur)
Rastimo zajedno plus 8
Supervizija 6
Supervizija razvojno-integrativnog oblika 1
Specijalisticki studij Rana intervencija na ERF-u 5
Interna edukacija ustanove 4
Savjetodavne vjestine 4
Senzorna integracija 4
Gestalt terapija 4
Komunikacijske vjestine 4
Rastimo zajedno 3
Realitetna terapija 3
»Struéna podrska u ranoj razvojnoj dobi®, Prakti¢ar u ranoj intervenciji, Edukacijski centar 3
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Psihoterapija

Edukacije u Udruzi Magna

Marte Meo

Edukacija Jasenke Pregrad

RUBI — Parent Training

Inkluzivna praksa

Projekti na Edukacijsko-rehabilitacijskom fakultetu

Projekt Kurikul otpornosti

Razvojni centar DV Sopot

Newborn Behavior Scale

Portage Home Visiting Program

Program neurolingvistickog programiranja, Terapija igrom, PECS edukacija, Floortime,
Medijacija, Prakticar psihodrame, edukacije putem LOOMENA, edukacija PODD,
Edukacija RBT (Registrirani bihevioralni tehnicar), preventivni program, edukacije 1
Zavoda za javno zdravstvo, Montessori pristup kod djece s teSko¢ama u razvoju, Procjena i
re/habilitacija funkcionalnog vid

e i I  DYILSILNYINY

Tablica 8 prikazuje deskriptivne pokazatelje tvrdnji na cjelini Potreba za dodatnim edukacijama.
Edukacijski rehabilitatori iskazuju potrebu za edukacijama u razli¢itim podru¢jima: jacanje
osobnih snaga, kako roditeljima pruziti podrSku i kako kreirati i provoditi razlicite aktivnosti

formalne i neformalne podrske roditeljima/skrbnicima.

Tablica 8 Deskriptivni pokazatelji tvrdnji na cjelini Potreba za dodatnim edukacijama

Potreba za dodatnim edukacijama
Tvrdnja ct| R | @ 1 2 3 4 5

Edukacije usmjerene na jacenje
mojih osobnih snaga (svijest o sebi,

samopouzdanje, komunikacija,
2 3 20 50 180

asertivnost, prevladavanje otpora u 5 4 0.5
(0.8%) | (1.2%) | (7.8%) | (19.6%) | (70.6%)

suradnji, rjeSavanje konfliktnih
situacija) osnazile bi me za

suradnju s roditeljima/skrbnicima.

Edukacije usmjerene na temu kako
pruziti roditeljima/skrbnicima
podrsku (komunikacija, 1 3 10 49 192
osnazivanje roditelja/skrbnika, (0.4%) | (1.2%) | (3.9%) | (19.2%) | (75.3%)
razumijevanje izazova

roditeljstva/skrbniStva djece s
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tesko¢ama) osnazile bi me za
buducu suradnju s

roditeljima/skrbnicima.

Edukacije usmjerene na kreiranje i
provedbu razli¢itih aktivnosti
formalne i neformalne podrske
roditeljima/skrbnicima (radionice)

osnazile bi me za buducu suradnju s

roditeljima/skrbnicima.

1
(0.4%)

3
(1.2%)

16
(6.3%)

53
(20.8%)

182
(71.4%)

1 C = Centralna vrijednost
2 R = Raspon rezultata

3 Q = Poluinterkvartilno rasprsenje

Grafikon 6 prikazuje distribuciju rezultata na varijabli Ukupni rezultat na cjelini Potreba za

dodatnim edukacijama. Kolmogorov — Smirnovljevim testom utvrdeno je da distribucija statistic¢ki

znacajno odstupa od Gaussove distribucije (Z=.371, p<.05 (.000)). Sredi$nja vrijednost na skali

iznosi C=15, a rasprSenje Q=1. Najnizi rezultat iznosi 3 i njega postize jedan ispitanik, a najvisi

rezultat iznosi 15 i njega postize 166 ispitanika.

Grafikon 6 Distribucija rezultata na varijabli Ukupni rezultat na cjelini Potreba za dodatnim

edukacijama

Ukupni rezultat na cjelini Potreba za dodatnim edukacijama
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5 Rasprava

U podruc¢ju edukacijske rehabilitacije posebno se isti¢e potreba za suradnjom s roditeljima za ¢ije
ostvarivanje edukacijski rehabilitator treba imati razvijene odredene kompetencije. Jedno od
problemskih pitanja u ovom istrazivanju bilo je stjecanje uvida kako edukacijski rehabilitatori
procjenjuju vlastite kompetencije za suradnju s roditeljima. Edukacijski rehabilitatori pokazuju
pozitivne stavove prema suradnji s roditeljima. Ispitanici istiCu da trebaju intenzivno suradivati s
roditeljima 1 da su im vazne informacije koje dobivaju od roditelja koje potom koriste u radu s
djetetom. Suradnju ostvaruju kako bi doprinijeli razvoju djetetovih sposobnosti i kvaliteti njihovog
rada, a s roditeljima suraduju i kako bi pridonijeli njihovom roditeljstvu. Stavovi prema roditeljima
1 suradnji s njima jedne su od polaznih to¢aka u donoSenju odluke o ostvarivanju iste (Evans, 2013)
te utjecu na njezinu kvalitetu (Hornby 1 Lafaele, 2011). Videnje roditelja kao partnera u procesu
planiranja i implementacije programa rada s djetetom te da on, kao najbolji poznavatelj djeteta,
pruza iznimno vazne informacije u tom procesu, znacajno doprinosi uspostavljanju i kvaliteti
suradnje, kao i kvaliteti programa za dijete (Roggman i sur., 2016; Cohen i sur., 2020). Edukacijski

rehabilitatori isti¢u da suradnju ostvaruju i kada dijete napreduje prema ocekivanjima.

Prema Blue-Banning i suradnicima (2004), davanje povratnih informacija o uspjesno postignutim
ciljevima i ostvarenom napretku iznimno je vazno za roditelja, ali u praksi je znatno rjede. Roditelji
djece s teskocama u razvoju puno ¢esce slusaju o djetetovim teskocama, a pozitivni komentari,
koje roditelji takoder Zele Cuti, ostaju rjede spomenuti. To znacajno utjeCe na roditelja, ali i na
njegovo videnje suradnje koju ostvaruje s edukacijskim rehabilitatorom. To potvrduje i

istrazivanje autorica Krampac-Grljusic¢ i suradnica (2021).

Ostvarivanjem suradnje kada dijete napreduje prema ocekivanjima roditelj dobiva poruku od
edukacijskog rehabilitatora da njegovo dijete nije bilo samo jo$ jedno na listi problema, ve¢ da ga
on prati i sada kada napreduje prema ocekivanjima i da i dalje Zeli da njegova suradnja s tim
roditeljem traje. lako je vidljiv pozitivan odnos prema suradnji s roditeljima, 12 % do 23 %
edukacijskih rehabilitatora navodi kako ponekad od roditelja ne dobivaju vazne informacije te
ponekad imaju dojam da roditelji ne cijene informacije i podrS8ku koju im daju. Takoder navode
da ciljeve i strategije rada s djetetom ne dogovaraju uvijek zajedno s roditeljem. Kako ¢e roditel;
prihvatiti informacije koje mu edukacijski rehabilitator daje o djetetu i koliko ¢e mu one biti

znacajne, ovisi o brojnim ¢imbenicima. Ponekad ¢e te informacije roditelj primiti u trenutku kada
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je opterecen i nekim drugim brigama pa ga one ometaju u njihovom prihvacanju 1 razumijevanju.
Ponekad su to informacije koje su suprotne od onih koje roditelj ocekuje (Russell, 2003), a utjecaj
moze ostaviti i nacin na koji je odredena informacija izreCena. Dakle, na dozivljaj i vrijednost koju
informacije imaju za roditelja utjece vise ¢imbenika, i onih na strani roditelja i onih na strani
edukacijskog rehabilitatora. Kada uoci ove prepreke, edukacijski rehabilitator ne smije ih
zanemariti jer njihovo nerjesavanje moze znacajno utjecati na kvalitetu i daljnje ostvarivanje
suradnje. U cilju njihovog prevladavanja, s obzirom da se one mogu pojaviti zbog ¢imbenika S

njegove strane, potrebno je da propita i svoj pristup prema roditelju.

Rezultati istrazivanja pokazali su da edukacijski rehabilitatori pozitivnho procjenjuju svoje
komunikacijske vjestine u podrucju koristenja roditelju razumljivog rje¢nika i jasnog izrazavanja
vlastitog misljenja. Isticu da postuju roditelja, ali traze da i on postuje njih. U radu s roditeljima
teZe postizanju zajednickog rjeSenja, a ukoliko dode do konflikta orijentiraju se na problem, a ne
na osobu pri ¢emu nesporazume nastoje odmah rjesavati. Izmedu 17 % i 24 % ispitanika navodi
da se tesko¢e u komunikaciji s roditeljima javljaju kada se njihova misljenja razlikuju ili kada
razgovaraju o problemima. Dobre komunikacijske vjeStine iznimno su vazne u suradnji s
roditeljima s obzirom da je komunikacija prepoznata kao klju¢na komponenta suradnickog odnosa
(Blue-Banning i sur., 2004; Sandberg i Ottosson, 2010; Baker i sur., 2016). Istrazivanja (Russell,
2003; Hess i sur., 2006; Fish, 2008) su pokazala da su vjeStine stru¢njaka da u roditelju
razumljivom obliku prenese informacije iznimno vazne za njegovo bolje razumijevanje djetetove
teSkoce, roditeljeve uloge u poticanju djetetova razvoja i nacinima kako mu pruZziti potrebnu
podrsku. Razmijevanje dovodi do osjecaja kompetentnosti i vece spremnosti za preuzimanje uloge
i odgovornosti u poticanju djeteta te postavljanja o¢ekivanja od djeteta koja su u skladu s njegovim
sposobnostima (Russell, 2003). U suradnji s roditeljima poseban je izazov ostvarivanje
komunikacije kada dolazi do razilaZenja u misljenju ili kada se pojavi odredeni problem. Autori
Cohen i Mosek (2019) navode da je u prevladavanju komunikacijskih izazova klju¢na asertivnost,
vjestina koja omogucava da se svoje misljenje jasno iskaze, a da se pritom ne povrijede prava i
dostojanstvo druge osobe. Iskazivanje poStovanja sugovorniku, ali istovremeno traZenje da se
postovanje uzvrati, jasno izraZzavanje vlastitog miSljenja bez ulaZenja u sukob, kontroliranje
negativnih emocija i usmjerenje prema postizanju zajednickog dogovora obiljezja su asertivnosti

koje pokazuju 1 edukacijski rehabilitatori u ovom istrazivanju.
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Edukacijski rehabilitatori pokazuju razumijevanje da se obitelji razlikuju po obiteljskom
funkcioniranju te da se obitelji djece s teSko¢ama susrecu s viSe izazova i stresa. Pozitivno su
procijenili vlastita znanja kako roditelju prenijeti informacije o radu s djetetom. Znatno losije
procijenili su svoja znanja kako potaknuti roditelje na suradnju i znanja o organizaciji razlicitih
oblika rada s roditeljima. Isti¢u da roditelji mogu otvoreno reci svoja o¢ekivanja i ne moraju se u
svemu slagati s edukacijskim rehabilitatorom. Roditelj od stru¢njaka trazi savjete i podrsku, ali u
isto vrijeme Zeli imati mogucnost iskazati svoje misljenje i o¢ekivanja. Kada stru¢njak pristupa na
ovakav nacin, roditelju pokazuje postovanje i omogucava da on uistinu ima aktivnu ulogu u
suradnickom odnosu $to znaéajno utje¢e i na zadovoljstvo roditelja (De Geeter i sur., 2002;
Lundeby i Tgssebro, 2008; Balli, 2016). Edukacijski rehabilitatori trude se ostvarivati suradnju s
roditeljima koji su nezainteresirani ili zahtjevni u komunikaciji. Poteskoc¢e u ostvarivanju suradnje
s roditeljima mogu biti posljedica situacije i okolnosti u kojima se roditelj nasao po saznanju da
dijete ima teskocu u razvoju, ali 1 prethodnih negativnih iskustava suradnje sa stru¢njacima pa je
roditelj oprezniji i manje sklon uspostavljanju nove (Fialka, 2001; McCloskey, 2010). Stoga je
iznimno vazno da u ovakvim situacijama edukacijski rehabilitator ne odustane odmah od suradnje
s roditeljem, ve¢ da pokaze svoju zainteresiranost, senzibiliziranost i razumijevanje situacije u
kojoj se roditelj nalazi i time kod roditelja potakne spremnost za ulazak u suradnicki odnos.
Moguce je da je losija samoprocjena znanja kako potaknuti roditelje na suradnju povezana s
dosadasnjim iskustvima suradnje. Kada ¢ovjek procjenjuje svoja znanja najces¢e se osvrée na
situacije u kojima ih je primjenjivao i razmatra rezultate njihove primjene, koliko je u toj situaciji
bio uspjesan i prema tome procjenjuje znanje. Edukacijski rehabilitator ne susrece se uvijek s
roditeljima koji su spremni odmah suradivati, a s nekim roditeljima mozda nikad ni ne ostvari
odnos koji bi se mogao smatrati suradnickim. DozZivljene poteSkoce i neuspjesi u ostvarivanju
suradnickog odnosa mogu ostaviti utjecaj na procjenu znanja kako potaknuti roditelje na suradnju.
Edukacijski rehabilitatori koji su sudjelovali u ovom istraZivanju rade na razli¢itim radnim
mjestima u okviru kojih imaju razli¢ite mogucnosti za organiziranje razli€itih oblika rada s
roditeljima pa se moze postaviti pitanje je li to ostavilo odraz na odgovore u procjeni znanja o

razli¢itim oblicima rada s roditeljima.

Drugo problemsko pitanje u ovom istrazivanju bilo je usmjereno prema utvrdivanju povezanosti
izmedu procjene vlastitih kompetencija za suradnju s roditeljima 1 godina radnog iskustva.

Rezultati istrazivanja pokazali su da postoji statisti¢ki znacajna niska pozitivna povezanost izmedu
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procjene stavova prema suradnji s roditeljima te procjene komunikacijskih vjestina i godina radnog
iskustva, dok je izmedu procjene znanja vaznih za suradnju s roditeljima i godina radnog iskustva
utvrdena statisticki znacajna umjerena pozitivna povezanost. Ispitanici s vise godina radnog
iskustva svoje kompetencije za suradnju s roditeljima procjenjivali su boljima, ¢ime se potvrduje
postavljena hipoteza. U okviru ovog istrazivanja kompetencije su razmatrane kao skup stavova,
vjestina i znanja. Medutim, kompetencije ne ¢ini samo to. Autori Guerrero i De los Rios (2012)
navode upravo iskustvo kao jedan od elemenata kompetencije. Radno iskustvo pokazalo se
iznimno vaznim u razvoju kompetencija i razumijevanju teorijskog znanja koje se stjece tijekom
obrazovanja (Paloniemi, 2006), pa tako i u razvoju kompetencija za suradnju s roditeljima (Evans,
2013). Kako stjece iskustvo u odredenom podrucju, pojedinac se postupno osjeca Sve
kompetentnijim, pa tako i profesionalac u svojoj struci. Upravo je iskustvo ono Sto nedostaje
edukacijskim rehabilitatorima koji su tek zapoceli rad u praksi ili imaju manje godina radnog
iskustva. Mladi stru¢njak u praksu ulazi ponajprije s teorijskim znanjima buduci da je obrazovanje
usmjereno ponajprije na stjecanje te vrste znanja u podrucju suradnje s roditeljima. Rijetke su
prilike za ostvarivanje direktnog rada s roditeljima tijekom kojeg bi se steCena znanja prakti¢no
primjenjivala i steklo iskustvo. Teorijska znanja daju tek okvirne smjernice kako djelovati u nekim
situacijama, ali je nemogucée njima obuhvatiti sve. U istrazivanju autora Unala i Unala (2014)
studenti koji se obrazuju za ucitelje navode da im je u podru¢ju kako ukljuciti roditelje i raditi s
njima iznimno znacajno iskustvo ulaska u ucionicu i ostvarivanje direktnog susreta i rada s
roditeljima kroz ostvarivanje komunikacije s roditeljima te promatranje i sudjelovanje na
roditeljskim sastancima. Stvarne situacije pod utjecajem su razli¢itih ¢imbenika pa se od stru¢njaka
osim teorijskih znanja o¢ekuju fleksibilnost, domisljatost i kreativnost, a to se stjece s godinama
iskustva. Iskustvo donosi poseban set znanja i vjeStina koji doprinosi kompetentnosti pojedinca.
Pojedina znanja koja ¢ine kompetenciju za suradnju s roditeljima kao Sto su kako potaknuti
roditelja na suradnju te organizacija razli¢itih oblika rada s roditeljima razvijaju se ponajprije kroz

iskustva u praksi i direktan susret s roditeljem.

Posljednje problemsko pitanje kojim se bavilo ovo istrazivanje bila je potreba edukacijskih
rehabilitatora za edukacijama koje ¢e ih osnaziti u daljnjoj suradnji s roditeljima. Za istaknuti je
da je 71 % ispitanika naveo da nisu pohadali dodatne edukacije koje su im bile znacajne za
suradnju s roditeljima. Edukacijski rehabilitatori pokazuju potrebu za edukacijama usmjerenim na

jacanje njihovih vlastitih snaga. Takoder pokazuju potrebu i za edukacijama koje ¢e ih osnaziti u
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pruzanju podrske roditeljima te kreiranju i provedbi razliCitih aktivnosti formalne i neformalne
podrske. Kada se sagleda procjena kompetencija za suradnju s roditeljima, uocava se da su
edukacijski rehabilitatori najlosije procjenili one u podrucju organizacije razliitih oblika rada s
roditeljima i kako ih potaknuti na suradnju pa ne iznenaduje da gotovo svi ispitanici iskazuju
potrebu za edukacijama u tim podru¢jima. Postavljena hipoteza za ovo problemsko pitanje se

potvrduje.
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6 Zakljucak

Suradnja edukacijskog rehabilitatora 1 roditelja po mnogocemu je specificna. Edukacijski
rehabilitator s roditeljem se susrece u trenutku kada je roditelj posebno ranjiv i kada se njegov
zivot mijenja iz temelja. Roditelj, preplavljen razliitim emocijama, brigama i s mnoStvom
neodgovorenih pitanja, u edukacijskom rehabilitatoru treba pronaci osobu koja ¢e mu pruziti
pomo¢ i1 podrsku u prevladavanju brojnih izazova u roditeljstvu djeteta s teSko¢ama u razvoju.
Suradnja s roditeljima zahtijeva da edukacijski rehabilitator posjeduje odredene kompetencije. Cilj
ovog rada bio je dobiti uvid kako edukacijski rehabilitatori procjenjuju svoje kompetencije za
suradnju s roditeljima. S obzirom na dobivene rezultate istrazivanja, moze se uociti da edukacijski
rehabilitatori pozitivno procjenjuju svoje kompetencije, a utvrdena je i povezanost izmedu
procjene kompetencija i godina radnog iskustva. Medutim, odgovori ispitanika ne daju samo uvid
u njihovu procjenu vlastitih kompetencija, ve¢ odrazavaju i izazove s kojima se edukacijski
rehabilitator susre¢e u radu s roditeljima. Prepoznati izazovi usmjereni su na temu kako potaknuti
roditelja na suradnju i komunikaciju s roditeljima kada nastupi odredeni problem i kada dode do
razilazenja u misSljenju. Kod ispitanika je prepoznata i1 potreba za dodatnim edukacijama koje ¢e

ih osnaziti za suradnju s roditeljima.

Svaki struénjak neprestano treba propitivati vlastite kompetencije 1 teziti njthovom unapredenju.
S obzirom na prepoznatu specificnost suradnje s roditeljima djece s teSko¢ama u razvoju, s
posebnim naglaskom na doprinos koji ona ima za dijete, roditelja i edukacijskog rehabilitatora, ali
i na izazove koje donosi, namecée se nekoliko potreba. Prva potreba odnosi se na potrebu za
daljnjim istraZivanjem ovog podrucja. Druga potreba odnosi se na potrebu za organizacijom novih
edukacija koje ¢e biti usmjerene na osnazivanje edukacijskog rehabilitatora u podrucju suradnje s

roditeljem.
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Prilog:

Upitnik o suradnji edukacijskog rehabilitatora
s roditeljima/skrbnicima djece/mladih s teSko¢ama u razvoju

(Kovag i Zic Rali¢, 2021)

Godine radnog iskustva:
Edukacijsko-rehabilitacijsku djelatnost obavljam u:

a. urbanom srediStu
b. ruralnom podrué¢ju

Moje radno mjesto je:

edukacijski rehabilitator u ranoj intervenciji

o o

edukacijski rehabilitator u posebnoj skupini

edukacijski rehabilitator - stru¢ni suradnik u vrticu

a2 o

edukacijski rehabilitator - stru¢ni suradnik u skoli
edukacijski rehabilitator — ucitelj rehabilitator
edukacijski rehabilitator u zdravstvu

edukacijski rehabilitator u privatnoj praksi

o Q o

drugo:

Broj djece s teSkoama u razvoju s kojima radim:
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Radim na realizaciji programa:

a.
b.

a o

Patronaza

Rana intervencija

Program psihosocijalne pomo¢i

Program rada za djecu s teSko¢ama u odgojno-obrazovnoj skupini s redovitim programom
u dje¢jem vrticu

Program rada za djecu s teSko¢ama u odgojno-obrazovnoj skupini s posebnim programom
u djecjem vrticu

Program rada za djecu s teSko¢ama u posebnoj ustanovi (djecji vrti¢i osnovani za rad s
djecom s teSkocama, 0dgojno-obrazovne ustanove, ustanove socijalne skrbi, zdravstvene
ustanove)

Redoviti program uz individualizirane postupke

Redoviti program uz prilagodbu sadrzaja i individualizirane postupke

Posebni program uz individualizirane postupke (dijelom u redovitom, dijelom u posebnom
razrednom odjelu)

Posebni program uz individualizirane postupke (posebni razredni odjel)

Posebni programi za stjecanje kompetencija u aktivnostima svakodnevnoga Zivota i rada
uz individualizirane postupke

Program edukacijsko-rehabilitacijskih postupaka

. Program produZenoga stru¢nog postupka

Rehabilitacijski program

drugo:

Jeste li pohadali dodatnu edukaciju koja Vas je osnaZzila za suradnju s roditeljima/skrbnicima?

DA

NE

Ukoliko je Vas odgovor DA, navedite o kojoj se edukaciji radi.
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Molimo Vas da procijenite stupanj slaganja s navedenim tvrdnjama, pri ¢emu je:

1 =uopce se ne slazem

2 =uglavnom se ne slazem

3 = niti se slazem niti se ne slazem
4 = uglavnom se slazem

5 =u potpunosti se slazem

funkcioniranje djeteta.

Uopée se | Uglavnom ::Z':l Uglavnom U
Tvrdnja ne se ne e | seslazem potpunosti
slazem slazem slazem se slazem
Smatram da edukacijski rehabilitator treba intenzivno . ) 3 A .
suradivati s roditeljima/skrbnicima.
Suradujem s roditeljima/skrbnicima kako bih 1 ) 3 A .
pridonio/pridonijela razvoju djetetovih sposobnosti.
Angaziram se u suradnji s roditeljima/skrbnicima i
onda kada dijete s teSko¢ama s kojim napreduje prema 1 2 3 4 5
ocekivanjima.
Suradujem s roditeljima/skrbnicima kako bih 1 ) 3 A .
pridonio/pridonijela njihovu roditeljstvu/skrbnistvu.
Suradnja s roditeljima/skrbnicima doprinosi boljoj . 5 3 A .
kvaliteti moga rada s djetetom.
Roditelji/Skrbnici cijene informacije koje im dajem
N 1 2 3 4 5
vezano uz dijete.
Roditeljima/Skrbnicima je vazna podrska koju
o 1 2 3 4 5
dobivaju od mene.
Roditelji/Skrbnici mi daju vazne informacije vezane 1 ) 3 A .
uz dijete koje koristim u svom radu.
S roditeljima/skrbnicima dogovaram ciljeve i
strategije kojima ¢emo zajedno unaprijediti 1 2 3 4 5
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Suradnja s roditeljima/skrbnicima sastavni je dio

poslova koje obavljam vezano uz moje radno mjesto.

Suradnja s roditeljima/skrbnicima posebno se

intenzivira kada se pojavi neki problem.

U mom ukupnom radnom opterecenju, predvideno je
dovoljno vremena za suradnju sa svim
roditeljima/skrbnicima djece s teSko¢ama koja su u

mojoj nadleznosti.

Svoj rad organiziram na nacin da imam dovoljno

vremena za suradnju s roditeljima/skrbnicima.

Suradnja s roditeljima/skrbnicima pretezno se

ostvaruje na moju inicijativu.

Roditelji/Skrbnici iniciraju komunikaciju sa mnom.

Informacije o djetetu i provedbi programa dajem kroz

individualni rad s roditeljima/skrbnicima.

Najmanje jednom tromjesecno zajedno s
roditeljem/skrbnikom razmatram napredak djeteta i
potrebu za izmjenom u prethodno dogovorenim

aktivnostima.

Prema potrebama djece s teSko¢ama u razvoju za koje
sam zaduzen/a i potrebama njihovih
roditelja/skrbnika, kreiram i provodim radionice s

roditeljima/skrbnicima djece s teSko¢ama.

Smatram da je postojeca ucestalost mog individualnog
i grupnog rada s roditeljima/skrbnicima djece s

teSkoc¢ama dostatna.

Individualni rad s roditeljima/skrbnicima organiziram

u vrijeme koje odgovara roditeljima/skrbnicima.

Roditelje/Skrbnike informiram o terminima kada mi
se mogu obratiti za razmjenu informacija, iskazivanje
potreba ili dogovor za neku specifi¢nu zajednicku

aktivnost.
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U komunikaciji s roditeljima/skrbnicima koristim

rjecnik koji im je razumljiv.

S lako¢om komuniciram s roditeljima/skrbnicima i

onda kada razgovaramo o problemima.

S lako¢om komuniciram s roditeljima/skrbnicima i

onda kada se njihovo misljenje razlikuje od mojega.

U slucaju nesporazuma s roditeljima/skrbnicima,
trudim se odmah ga rijesiti mirnim tonom i dodatnim

pojasnjenjima.

Premda se ne slazem s roditeljima/skrbnicima, necu ih

prekidati tijekom razgovora.

Postujem roditelja/skrbnika i trazim da i on poStuje

mene.

Prilikom razgovora s roditeljima/skrbnicima jasno
izrazavam svoje misljenje i pritom ne kritiziram

roditelje/skrbnike.

Mogu izraziti svoje neslaganje s necijim misljenjem

ne ulazeéi u sukobe.

Znam kontrolirati svoje negativne osjecaje.

Vazno mi je da postignemo zajednicko rjesenje, a ne

da moje uvijek pobijedi.

U konfliktnoj situaciji, orijentiram se na problem, a ne

na osobu.

Razumijem da se obitelji razlikuju po nac¢inima

obiteljskog funkcioniranja.

Razumijem da su obitelji djece s teskocama suocene s

viSe izazova i s vise stresa nego obitelji tipicne djece.

Mogu sagledati problemske situacije iz pozicije
roditelja/skrbnika.

Znam sastaviti smjernice za razlicite oblike rada s
roditeljima/skrbnicima (roditeljski sastanak, radionice

za roditelje/skrbnike, individualni i grupni rad).
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Znam roditeljima/skrbnicima prenijeti informacije o
edukacijsko-rehabilitacijskom radu s djetetom na

roditelju/skrbniku jasan i razumljiv nacin.

Znam kako potaknuti roditelje/skrbnike na suradnju.

Roditelji/Skrbnici mogu otvoreno reci svoja

ocekivanja.

Roditelji/Skrbnici he moraju se u svemu slagati sa

mnom.

Trudim se ostvariti suradnju s roditeljima/skrbnicima
cak i1 onda kada su nezainteresirani ili vrlo zahtjevni u

komunikaciji sa mnom.

Informiram roditelje/skrbnike o edukacijsko-
rehabilitacijskom radu s djetetom i njegovom
napretku.

Poti¢em roditelje/skrbnike na suradnju u
prevladavanju teskoca na koje nailazim u radu s

djetetom.

Suradujem s roditeljima/skrbnicima u vezi poteskoca
s kojima se roditelji/skrbnici susrec¢u kod kuce, u
odgoju djeteta, razumijevanju potreba djeteta,

funkcioniranju djeteta u obitelji i sl.

Suradujem s roditeljima/skrbnicima i pruzam im
struénu podrsku u prevladavanju razli¢itih izazova u
roditeljstvu/skrbnistvu djeteta s teSko¢ama u razvoju
(npr. slobodno vrijeme roditelja/skrbnika, braca i
sestre djeteta s teSkocama, funkcioniranje obitelji i
sl.).

Suradujem s roditeljima/skrbnicima u izradi planova i

programa podrske za njihovo dijete.

Suradujem s roditeljima/skrbnicima u provedbi
individualiziranih planova i programa podrske i
primjeni edukacijsko- rehabilitacijskih programa i

intervencija.
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Zadovoljan/a sam suradnjom koju ostvarujem s

roditeljima/skrbnicima.

Suradnja koju ostvarujem s roditeljima/skrbnicima

temelji se na medusobnom uvazavanju i povjerenju.

Roditelji/Skrbnici se odazivaju na moje pozive na

razgovor, radionice i druge aktivnosti.

Roditelji/Skrbnici me pravodobno informiraju o svim

vaznim informacijama o djetetu.

Suradnja rezultira zajednickim dogovorom i

rjeSenjem.

Roditelji/Skrbnici slijede moje upute koje sam im

dao/la, a vazne su za napredak djeteta.

Roditelji/Skrbnici prihvac¢aju moju podrsku jer je

profesionalno utemeljena.

Nerealna o¢ekivanja roditelja/skrbnika ne

predstavljaju mi opterecenje.

Edukacije usmjerene na jacenje mojih osobnih snaga
(svijest o sebi, samopouzdanje, komunikacija,
asertivnost, prevladavanje otpora u suradnji,
rjeSavanje konfliktnih situacija) osnazile bi me za

suradnju s roditeljima/skrbnicima.

Edukacije usmjerene na temu kako pruziti
roditeljima/skrbnicima podrsku (komunikacija,
osnazivanje roditelja/skrbnika, razumijevanje izazova
roditeljstva/skrbnistva djece s teSko¢ama) osnazile bi

me za buducu suradnju s roditeljima/skrbnicima.

Edukacije usmjerene na kreiranje i provedbu razlicitih
aktivnosti formalne i neformalne podrske
roditeljima/skrbnicima (radionice) osnazile bi me za

buducu suradnju s roditeljima/skrbnicima.
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