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De ce acest proiect?

imp de 6 ani am
colindat orasul in
lung si-n lat ca sa
fim alaturi de cei
peste 15 copii si
familile lor. Ne
umpleam gentile de jucarii,
bomboane si ciocolatd si
mergeam de la copil la copil sa-i
ajutdm in lupta cu tulburarea
de dezvoltare. Am trait
alaturi de familii sentimente
de neputintd atunci cand
nu gaseam o cale potrivita
pentru copil dar si bucurii
imense la fiecare pas mic spre
independentd si integrare.
Stim cat de greu a fost pentru
fiecare familie sd gaseasca
solutiile cele mai bune atunci
cand si-au dat seama ca cel mic
nu se dezvolta la fel ca ceilalti
copii de varsta lui.
Asa a aparut ideea de a
strange toate informatiile utile
intr-un ghid plin de informatii
despre ce e de facut atunci

cand parintele suspecteaza
o intarziere in dezvoltare
sau cand doar ce a primit un
diagnostic.
Interventia  timpurie  este
esentialda  n recuperarea
copiilor cu intarziere in
dezvoltare. Cu cat mai repede
se incepe interventia, cu atat
sansele de recuperare sunt mai
mari. Din pdcate, parintii nu
au acces la informatii unitare
atunci cand suspecteazd o
intarziere in dezvoltare a
copilului. Ghidul ii va ajuta
pe pdrinti sa& parcurgd mult
mai usor si mai repede pasii
de inceput. Vor sti ce au de
facut daca micutul lor nu se
dezvoltd la fel ca ceilalti copii
si vor putea incepe interventia
terapeutica la timp.

Dorim sa multumim tuturor
partenerilor: medici, psihologi,
terapeuti si  reprezentanti
ai institutiilor si asociatiilor
care au raspuns pozitiv la

initiativa noastrd si au luat
parte la realizarea acestui
ghid. Gandurile noastre de
multumire si apreciere se
indreaptd si catre beneficiarii
acestui proiect, parintii care au
participat la workshop-urile de
informare, care au completat
chestionarele si care ne-au
inspirat si motivat in scrierea
acestui ghid.

Multumim organizatorilor
Timotion-Timisoara se
miscd, Club Sportiv Asociatia
Alergotura si Fundatia
Comunitara Timisoara, pentru
sansa acordatd proiectului
“Ghid pentru parinti speciali”
si sprijinul oferit la fiecare pas.
Suntem recunoscatori tuturor
donatorilor, alergatorilor
si sponsorilor farda de care
acest proiect nu s-ar fi putut
desfasura.

Echipa “Copii si Zdane”



Asociatia

- Copii si Zane

Asociatia Copii si Zane desfasoara
activitati educative si recreative pentru
copii cu intarzieri in dezvoltare, dar si
pentru copii tipici. Prin proiectele sale
educationale si de informare, Asociatia
promoveaza modalitati eficiente de
ingrijire, educatie si integrare, urmarind
bunastarea copiilor si a parintilor acestora
si valorizarea potentialului fiecaruia.
Misiunea noastra este de a crea un model
de abordare terapeutica si educationala
atadt a copiilor cu dizabilitati, cat si a
copiilor tipici in comunitate, pentru a
oferi sansele cele mai bune pentru o viata
independenta si integrare in societate.

Incepand din 2009,
echipa asociatiei a
desfasurat proiecte si
a incheiat parteneriate
menite s3 ne aduca mai
aproape de misiunea ce
ne-am propus-o:

autismului, 2 aprilie,
si-a propus cresterea
gradului de  cons-
tientizare a comunitatii
locale asupra nevoilor
persoanelor diagnosti-
cate cu autism si stran-
gerea de fonduri pentru
beneficiarii  asociatiei
prin: expunerea fundei
din piese puzzle, simbol
al autismului, in centrul
Timisoarei, expozitie
de lucrari plastice ale
copiilor, invitatia gratu-
ita pentru publicul larg
la vizionarea filmului

e “Si eu sunt aici”-
campanie de cons-
tientizare si informare
despre drepturile
copiilor cu autism;

e “Lumea prin ochii
unui copil cu autism”-
desfasurat cu ocazia
zilei internationale a

“Temple Grandin”;

e Sarbatorirea zilei internation-
ale a copiilor prin evenimentul
“Ne jucam pe taramul culorilor”,
desfasurat la Institutul Francez
Timisoara. Participarea gratuita a
copiilor la 2 ore de calarie in co-
laborare cu echipa HorsEmotion
Timisoara;

e Campanie de strangere de fon-
duri pentru sustinerea terapiei
Carolinei prin participarea la “Art
Jewelry Festival” in octombrie
2015;

e Serata spiridusilor - eveniment
organizat pentru a asigura 3 luni
de terapie gratuita pentru Thom-
as, unul dintre beneficiarii nostri
cu progrese majore in recuperare;

e Evenimente caritabile ca:
“Glob de veselie” prin vanzare de
tablouri, decoratiuni de Craciun
pentru a sustine terapia celor 22
de beneficiari ai asociatiei; “Fulare
care aduc bucurii” in colaborare cu
Asociatia Construieste-ti lumea;
“Targuri de Martisor” prin care am
adus produse handmade realizate
impreuna cu beneficiarii asociatiei
in 12 firme din Timisoara, pro-
movand cauzele noastre sociale
si informand angajatii despre tul-
burdarile de dezvoltare;

e Serbarea de Craciun organiza-
ta la clubul de copii Castelino cu
daruri oferite copiilor in colabora-
re cu firmele partenere;

e “Un Brad cu Atitudine” organ-

izat in colaborare cu Asociatia
“Construieste-ti lumea” si “La
Bufet-cooking ideas”, a presupus
construirea de catre copii volun-
tari a unui brad si expunerea aces-
tuia in centrul orasului, precum si
achizitionarea simbolicd a unei
ramuri in schimbul unei donatii
pentru a sprijini terapia copiilor cu
materiale educationale noi;

e Proiectul “Helping by playing”,
organizat de catre Grow, a con-



stat intr-un meci de fotbal al gener-
atiilor in care o echipa de adulti de
peste 40 de ani s-a confruntat cu o
echipa de copii de pana in 18 ani.
Evenimentul a avut ca si scop car-
itabil strangerea de fonduri pentru
Copii si Zane;

e “Camera senzoriald pentru copii
veseli”- amenajarea unei camere
senzoriale pentru copii cu sprijinul
firmelor Profi si Flextronics;

o “Terapeuti pregatiti - copii
fericiti”- am reusit sa pregatim prin
cursuri de formare cu acreditare
internationald 6 membri ai aso-
ciatiei, acestia urmand si obtina
acreditarea de Registered Behavior
Technician;

e Participare la evenimentele
sportive Timotion cu proiecte ce
servesc copiilor cu dizabilitati si fa-
mililor acestora;

e Participarea la Festivalul Plai
cu ateliere ca “Armonie in simturi
- Experimenteaza gradina noastra
senzoriald” , "Cladeste pozitiv -
Analiza aplicatd a comportamen-
telor (ABA) in viata de zi cu zi" ,
"Hipnoza in terapie si in realitatea
cotidiand” (sustinut in colaborare
cu Cabinet Individual de Psihologie
Musat Otilia);

e Colaborare in proiectul “After5”,
prin care 20 de copii peste 13 ani
au experimentat o modalitate de
invatare nonconformista, in natura;

e Colaborare cu Asociatia “Con-
struieste-ti lumea” si Afterschool
Happy Class in oferirea de pro-
grame educationale ce urmdresc
dezvoltarea personala pentru copiii
de scoala primara si gimnaziala.

Beneficiarii nostri sunt copii cu cerinte educative
speciale (autism, Sindrom Down, hipoacuzie,
paralizie cerebrald, intarzieri nediagnosticate,
diverse tulburari in dezvoltare) pe care ii sprijinim
prin interventii bazate pe principiile analizei
aplicate a comportamentului, dar si copii tipici
pentru care urmarim abilitdti de dezvoltare
personald si emotionald armonioase.




Asociatia

“Construieste-ti
) )

~ lumeal

Asociatia “Construieste-ti
lumea!” doreste sa trezeasca
dorinta copiilor de a-si aduce
contributia la o lume mai
buna. Ne propunem sa dam
copiilor ocazia de a descoperi
cd au puterea, resursele si
posibilitatea de a gandi un
proiect, de a i se dedica si de
a-1 duce la bun sfarsit. in cadrul
unor proiecte de tipul copii
pentru copii, Tncercam sa i
deschidem pe voluntarii nostri
spre aintelege problemele lumii
n care trdiesc si dificultatile cu
care se confrunta persoane de
varsta lor.

Copiii  sunt, in general,
obisnuiti ca altii sa decida
pentru ei. Este necesar ca ei
sa invete cum se ia o decizie,
cum se cauta solutia unei
probleme, cum se asuma
responsabilitatea finalizarii
unei decizii. Copiii voluntarii
ACL traiesc experiente de a fi
implicati activ, de a se cunoaste
si de a-si descoperi resursele.

Proiectele Asociatiei “Construieste-ti
lumea!” sunt dedicate:

e Sustinerii terapiei copiilor cu
nevoi speciale prin campanii de
constientizare si strangere de fonduri
(proiectele Un Brad cu Atitudine,
Fulare care aduc bucurii, De mana unui
copil pentru sufletul altui copil).

e Copiilor din familii aflate in
dificultate (asigurare de pachete de
hrand, lemne de foc, haine, jucarii,
carti, medicamente).

o Atelierelor de proiecte cu impact
in comunitate, seminarii de educatie
antreprenoriald, de comunicare de idei,
de dezvoltare personala pentru elevi.

e Proiecte de educatie pentru
sanatate: alimentatie sanatoasa, sport,
alegeri constiente.
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Timisoara se misca!

“Timotion este mult mai

mult decdt un eveniment

ce se desfdsoard o datd pe
an. Acea datd de aprilie este
doar punctul culminant al
unei munci de un an, iar
Timotion inseamnd o vastd
retea de voluntari, organizatii
partenere, institutii locale,
sponsori si donatori care
contribuie fiecare, dupd
posibilitati, la afirmarea
spiritului de solidaritate si

a dorintei de a face bine,
care sdldsluiesc in noi.
Aceasta este, de fapt, cred
eu, frumusetea conceptului
Timotion: contribui la propria
ta stare de bine, bucurdndu-te
de endorfine si de satisfactia
de a da o mdnd de ajutor
celor din jur si, in acelasi
timp, ai parte de implinirea si
increderea pe care ti le dau
sentimentul de apartenentd
la o comunitate puternicd.
Acestea sunt si motoarele
care ne dau energie si putere
de muncd celor din echipa

de organizare. Este o retetd
pe care o recomanddm fdrd
rezerve tuturor.”

alergqtura.

Fundatia
Comunitara
Timisoara

Timotion este  despre  alergare,
despre oameni implicati, comunitate si
solidaritate, este despre organizatii si
initiative cu impact pozitiv in societatea
lor, despre oameni ca mine si ca tine
care nu doar viseazd la o comunitate
unita si prospera, ci se implica financiar
sau voluntar, in masura in care pot, in
realizarea ei. Acesti oameni sunt faurari
ai binelui, pentru care cuvinte precum
“nu m3 intereseaza” sau “la ce bun” nu fac
parte din viata de zi cu zi, sunt visatori si
increzatori, dar totodata manuitori ai vietii
comunitatii, putin cate putin, pas cu pas.
Timotion este, pe intelesul tuturor,
cel mai mare eveniment de alergare si
strangere de fonduri in folosul comunitatii
din judetul Timis, care de 4 ani reuseste
sd aduca laolaltd mii de oameni diferiti,
dar cu o dorintd comuna: s3 miste intr-
un mod pozitiv lucrurile din zona lor.
Astfel acesti oameni diferiti doneaza fie
taxa de participare, fie suma dorita, catre
acel proiect din cadrul Timotion care le
ofera increderea si motivarea schimbarii
in bine. Totodata prin cele 6 curse de
alergare propuse, Timotion permite oricui
sa participe, indiferent de varsta, conditia
fizica sau nivelul de abilitati.

(7




Am acceptat cu drag invitatia de a va adresa cateva vorbe, voua celor aflati la inceput de drum,
voua parintilor speciali carora va este adresat acest ghid. Am acceptat pentru ca am fost acolo
“la inceput” si stiu cum este, cunosc etapele prin care treceti. Acum la multi ani distanta de
inceput, vad situatia in alta lumina.

Va pot spune ca diagnosticul de autism sau alta tulburare de dezvoltare nu este un capat de
drum. Este un inceput de a trai si vedea viata altfel. Nu spun ca este usor, nici pe departe, dar
trebuie sa stiti ca timpul poate fi aliatul sau dusmanul vostru in noul drum.

Este aliat atunci cand va alarmati si cautati raspunsuri in momentul in care vedeti ca ceva
nu este in reguld cu pruncul vostru si reusiti sa depasiti propria durere si negare in fata
diagnosticului si intelegeti ca interventia timpurie, terapia de calitate cu oameni bine pregatiti
si potentialul copilului sunt calea spre o viata mai buna a lui si a voastra pe termen lung.

Profitati de sansa la recuperare, la atingerea potentialului maxim al copilului, atunci cand este
mic, nu lasati timpul sa treaca inutil pentru ca devine un dusman si veti realiza asta peste multi
ani, cand nu il veti putea intoarce.

Exista o vorba: “timpul le vindeca pe toate”.. in cazul unui diagnostic de tulburare din
spectru autist, nu este asa. E drept ca va poate vindeca durerea si suferinta voastra, sau
macar o estompeaza, dar diagnosticul copilului nu il anuleaza. Asa ca folositi timpul cu multa
intelepciune in favoarea copilului.

Cautati sa faceti terapie de calitate cu oameni bine pregatiti si faceti din terapeuti aliatii vostri
si impreuna cu ei, echipa in favoarea copilului.

Oricat de greu va pare drumul ce va asteaptd, aveti incredere in fortele voastre, cereti ajutor si
cautati solutii, nu va resemnati in fata diagnosticului si nu asteptati sa treaca de la sine pentru
cad nu o sa se intample asta.

O sa aveti multe de invatat de la si impreuna cu pruncii vostri. Va doresc toata puterea din
lume si aveti incredere in voi si in potentialul copilului.

Maria Hulea, 42 de ani, mama de copil de 14 ani si jumadtate,
diagnosticat tdrziu la 4 ani si jumdtate.



Intarzierile si
tulburarile de

dezvoltare

Atunci cand copilul nu indeplineste anumite standarde de dezvoltare in una sau
mai multe arii, putem vorbi de o intarziere in dezvoltare.

In ce arii de dezvoltare pot

apdrea intdrzieri si cum se
manifesta:

1. Aria cognitiva: cand
copilul  nu detine si nu

utilizeaza concepte de baza
precum atentia, memoria,
categorizarea si rezolvarea de

probleme conforme varstei
cronologice;
2. Aria limbajului si a

comunicarii: cand copilul nu
intelege limbajul receptiv (ex.
nu intelege instructii simple),
nu detine limbajul expresiv
(nu vorbeste) sau nu comunica
non-verbal prin gesturi, mimica
etc;

3. Deprinderile sociale si
emotionale: cand copilul nu
stie sd se joace cu jucariile dar
se poate atasa de un anumit
obiect, nuraspunde lanume, nu
relationeaza eficient cu ceilalti,
poate avea comportamente

repetitive, etc. Cand copilul
nu constientizeaza si  nu
intelege emotiile proprii sau ale
celorlalti sau cand isi manifesta
emotiile in mod disfunctional.
Nu are capacitatea de auto-
reglare emotionald (ex. crize
de plans, si se linisteste foarte
greu);

4. Aria motorie: cand copilul
are probleme in a-si coordona
miscarile corpului, atat muschii
mari (motricitatea grosiera - ex.
Rotirea corpului) cat si muschii
mici (motricitatea find - ex.
Miscari ale degetelor);

5. Autonomia personala: cand
copilul nu are capacitatea de
a se auto-ingriji in functie
de specificul varstei (ex. Nu
mananca singur, nu poate
folosi toaleta, nu se spala pe
maini etc.) sau de a se feri de
pericole.

Unele intarzieri in dezvoltare

cum sunt cele motorii se pot
depista chiar in primele luni de
viata. Altele pot fi observate
intre 1 si 3ani. Cu cat depistarea
se face mai devreme cu atat
sansele de recuperare sunt mai
mari.Este destul de greu sa se
faca diferenta intre o intarziere
in dezvoltare si o tulburare
in dezvoltare atunci cand
copilul este mic. In intarzierea
de dezvoltare copilul poate
recupera competentele
deficitare ajungand la acelasi
nivel de dezvoltare ca si
colegii lui de aceeasi varsta.
n ceea ce priveste tulburarea
de dezvoltare, aceasta poate
fi o conditie pe viatd dar cu
posibilitatea de a-si imbunatati
starea.

Scurtd clasificare a tulburdrilor
in dezvoltare:

1. Tulburari de invatare:

e Tulburdrile de finvatare a



cititului (denumite si Dislexii);

e Tulburdrile de invatare a
scrisului (denumite si Disgrafii);

e Tulburdrile de finvatare a
calculului matematic (denumite
si Discalculii);

o Tulburari mixte de invatare.
2. Tulburéari de comunicare:

. Tulburarea
expresiv  (Copiii

limbajului
cu aceasta

tulburare au dificultdti in a-si

comunica nevoile, gandurile
si intentiile prin intermediul
cuvintelor);

e Tulburarea limbajului mixt
expresiv si receptiv (cand
copilul are dificultdti atat in
intelegerea limbajului cat si in
exercitarea lui);

e Tulburarea de pronuntie
(dislalia);

e Balbismul (cand copilul are

probleme de ritm si fluenta in
vorbire);

e Tulburdri de comunicare
sociala (ex. cand copilul nu
se poate adapta adecvat la
interlocutor, ex. nu poate
mentine contactul vizual, sau
nu zambeste ca raspuns la
vorbirea celuilalt);

Tulburari  de
nespecificate.

comunicare

3. Tulburarea din spectrul

autismului:

e autismul infantil;

e sindromul Rett;

e tulburarea dezintegrativa a
copilariei;

o tulburarea Asperger;

e Tulburari
dezvoltare
(Autismul atipic).

pervazive  de
nespecificate

4, Tulburari motorii:

e tulburarea de dezvoltare a
coordonarii;

stulburarea cu
stereotipe;

miscari

o tulburarea Tourette;

e tulburarea cronica cu ticuri
motorii sau vocale.

5. Tulburarea de dezvoltare
intelectuala: usoara, moderata,
severa, profunda

Atdt in intdrzierea de dezvoltare
cat si in tulburarea de dezvoltare
se  recomandd interventia
terapeuticd timpurie. Cu cat
se incepe mai devreme, cdnd
copilul are in jur de 2 ani, cu atat
progresele sunt mai vizibile.



Program National de Identificare Precoce a Tulburarii de Spectru Autist si
Tulburari Asociate
In atentia medicului de familie:

Aceste intrebari scoreaza capacitatile copilului de interactiune si relationare, de comunicare non-
verbala si rezonanta emotionala.

Intrebari adresate parintelui: Da | Nu | Uneori
Copilul dvs va priveste in ochi cind vorbiti cu el? 1
V-ati gandit uneori ca nu aude normal?

Copilul dvs este dificil la mancare?/ Pare lipsit de apetit?

Intinde bratele sa fie luat in brate?

[E IS I

Se opune cand este luat in brate de dvs?

O | N| O|NIN|O
N Ol N|OIO|N

Participa la jocul “cucu-bau”?

Zambeste cand dvs ii zambiti? —intrebare inlocuita la 24 luni cu intrebarea :

Foloseste cuvantul “mama” cand va striga?

Poate sa stea singur in patut cand este treaz? 2 0 1

Reactioneaza intotdeauna cand este strigat pe nume?/ Intoarce capul cand
este strigat?

Observatiile medicului de familie

Evita privirea directa/ Nu sustine contactul vizual 1 0 -

Evidenta lipsa de interes pentru persoane 1 0 -
Dupa 24 de luni: Stereotipii motorii( flutura mainile, topaie, merge pe
varfuri,se invarte in jurul propriei axe, posture inadecvate, etc.)

Scorare

Scor 0-6 Risc minim

7-9 Risc mediu Reevaluare peste 3 luni

10-18 Risc sever Trimitere catre medicul specialist psihiatrie

pediatrica/neuropsihiatrie pediatrica

Bibliografie

1. Michael Rutter, M.D., F.R.S., Ann Le Couteur, M.B.B.S., Catherine Lord, Ph.D. (2010) - Autism Diagnostic
Interview-Revised, O.S. Romania

2. Baron-Cohen S, Cox A, Baird G (2006) - Checklist for Autism in Toddlers (CHAT), Assessment Scales in Child and
Adolescent Psychiatry, Ed. Informa Healthcare, UK

3. Christopher Gillberg (1989) - Screening for autism at the well-baby clinic at ages 10 and 18 months, Diagnosis
and Treatment of Autism, Ed. Plenum Press, New York and London

*Acest chestionar de screening a fost elaborat in cadrul Programului National de Sanatate Mintala 3.1 Subprogramul de
profilaxie in patologia psihiatrica si psihosociala si validat in populatia generala de catre UBB Babes-Bolyai.
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Diagnosticul in
tulburarile de

- dezvoltare

in calitate de practician in domeniul psihiatriei
pediatrice, deseori sunt pusad in fata necesitatii
diagnosticarii unor posibile anomalii in dezvoltarea
copilului, inca de la varste foarte fragede. Totusi,
fnainte de a cunoaste patologia, este esentiala o
buna stapanire a cunostintelor in ceea ce priveste
etapele normale de dezvoltare a copilului.

in continuare voi trata pe
scurt diferitele etape de
dezvoltare a copilului intre O si
2 ani, in functie de perioada de
varsta in care acestea apar, atat
in aria cognitiva, cat si in cea
sociald. Se iau in considerare
anumite puncte de referinta
(raportate temporal), in functie
de care se poate decide daca
evolutia unui copil este sau
nu incadrabild in normal. De
la sine finteles, usoare variatii
la aceste valori sunt acceptate,
considerdndu-se ca atata timp
cat nu sunt exagerate, copilul
poate recupera pe termen lung
o dezvoltare fiziologica.

0-6 luni

e copilul recunoaste si imita
expresiile faciale ale parintilor;

e are o preferintd pentru
persoanele familiare;

e gangureste la varsta de 2
luni (scurte vocale);

12)

e apare lalalizarea la varsta de
4 |uni (“bababa”);

e se dezvoltd atentia de
legatura - sugarul incepe sa
reactioneze la mesajele auzite,
concentrandu-se pe obiectul
la care i se atrage atentia din
exterior;

e zambeste ca raspuns
la  zadmbetul persoanelor
cunoscute in jurul varstei de 6
saptamani, initiaza zambetul si
rade la 3-4 luni.

7-12 luni

e permanenta obiectului (la 8
luni) - intelege ca obiectele sau
persoanele exista chiar si cand
nu se afla in cdmpul sau vizual;

e arata cu degetul la 1 an;

e invata si raspunde la numele
saulalan;

e foloseste sunete cand
interactioneaza cu parintele;

e intinde obiecte la cerere sau
executd alte comenzi simple la
9 -10 luni;

e apare primul cuvant in jurul
varstei de 12 luni, cu variatii
intre 8 -18 luni.

13-18 luni

e se dezvoltd empatia -
reflectd si  simte emotiile
altei persoane, incearca sa Tsi
consoleze parintele;

e vocabularul se dezvoltd
intens - 200 de cuvinte;

e se recunoaste in oglinda;

e devine posibil jocul “de-a
v-ati ascunselea”.

19-24 luni

e construieste o structura din
cuburi;

e apar jocurile de simulare
“de-a mama”, “de-a doctorul”
etc,;

e combind 2 sau mai multe
cuvinte (“nu, mama”, “vreau
asta”);

e simte jena, rusine, vin3;

e empatizeazd cu ceilalti,
ofera imbratisari;

e imita alti copii sau adulti in
joaca.

De obicei, parintii sunt primii
care observa o intarziere in
dezvoltarea  copilului, prin
compararea acestuia cu ceilalti
copii de aceeasi varsta. Nu de
putine ori, parintii nu observa
nimic anormal in dezvoltarea
copilului, urmand ca medicul
de familie sau alte persoane
sa sesizeze problemele si sa
indrume parintii catre medicul



psihiatru. La primele semne de intrebare,
parintii ar trebui sa se adreseze medicului de
familie sau pediatrului. Diagnosticul final va fi
pus de catre medicul de psihiatrie pediatrica.
Din pacate, de foarte multe ori parintii
apeleaza tarziu la o evaluare de specialitate,
mergand pe principiul ca “se rezolva” cu
timpul, pe masura ce copilul creste. Multi
parinti refuza sa accepte ideea ca micutul
lor ar putea avea o problema, negand acest
lucru pana cand poate fi prea tarziu pentru o
interventie eficienta.

Intarzierea in dezvoltare poate fi global3,
adicd pe toate ariile de competente
(cognitive, sociale, emotionale, motorii,
de autonomie personald, de limbaj si
comunicare), sau doar pe cateva dintre
acestea. Existd instrumente standard de
evaluare a dezvoltarii psihomotorii (scale,
teste, interviuri), care pot fi utilizate ca
parte a evaluarii, dar acestea nu trebuie sa
reprezinte singura modalitate de evaluare.
Aceste instrumente de evaluare pot fi
utilizate atat de catre medicul pedopsihiatru,
cat si de catre psiholog.

Cauzele intarzierii in dezvoltare sunt
multiple si difera de la copil la copil: consumul
de alcool, tutun, medicamente in timpul
sarcinii de catre mama, infectii si boli ale
mamei, prematuritate, suferintd la nastere,
sindroame genetice, boli neurologice, boli
metabolice, leziuni traumatice cerebrale,
deficite senzoriale, neglijare si lipsa stimularii
adecvate, etc.

Tn cadrul consultatiei de psihiatrie pediatric,

medicul evalueazd familia in ansamblu,
copilul, relatia si interactiunile dintre parinti
si copil, dezvoltarea psihomotorie a copilului
si istoricul dezvoltarii, adaptarea copilului
in mediul nou, limbajul si comunicarea,
socializarea, jocul, gandirea etc. La finalul
consultatiei initiale medicul va recomanda
si alte consultatii interdisciplinare sau
investigatii  paraclinice, in functie de
suspiciuni, si se va stabili data urmatoarei
consultatii.

Diagnosticul diferential al unei tulburari

de dezvoltare se face cel mai adesea cu
intarzierea mintald si cu tulburarile din
spectrul autist, darsicualte tulburarimedicale
si psihiatrice. Deseori, cand copilul prezinta o
intarziere in dezvoltarea limbajului, parintii
cauta informatii pe internet si ajung sa creada
ca al lor copil sufera de autism, diagnostic
in care existd si alte semne specifice (nu
arata / indic3, lipsa coordonarii comunicarii
nonverbale, lipsa impartasirii intereselor /
bucuriei, miscari repetitive ale obiectelor,
lipsa unei priviri adecvate, lipsa raspunsului
la strigarea pe nume, lipsa expresiilor de
fericire, lipsa afectiunii, prozodie particulara,
miscadri / posturi repetitive ale corpului,
socializare inadecvatd, stereotipii, absenta
jocului simbolic, joc bizar, “pare in lumea sa”).

Investigatiile necesare pentru diagnosticul
diferential sunt: consultul de neurologie
pediatrica, consultul oftalmologic, consultul
ORL, electroencefalograma (EEG), analize
de laborator pentru depistarea unor boli
metabolice sau genetice, RMN, evaluarea
psihologica etc.

n urma consultatiei de psihiatrie pediatrici
si a investigatilor necesare, medicul
stabileste diagnosticul si planul terapeutic.

Tratamentul va tine obligatoriu cont de cauza

intarzierii in dezvoltare si este cel mai adesea
recuperator, constand in kinetoterapie,
stimulare cognitiva, logopedie, consilierea
parintilor, in functie de caz. Deseori se
asociaza si medicatie neurotrofica, datorita
eficientei dovedite, pentru stimularea
dezvoltarii creierului, limbajului si pentru
imbunatatirea capacitatii de invatare, a
atentiei, a memoriei etc.

Dr. Silvia Popescu
Medic Specialist Psihiatrie Pediatricd

Competentd in Psihoterapie Cognitiv-
Comportamentald



Incadrarea in
grad de ha.mdicap

-~ acopilului

Societatea civila profesionald de psihologie
Drienovsky, Giuris si Latcu oferd servicii de
evaluare psihologica a copilului cu dizabilitati si/sau
cu cerinte educationale speciale (CES) in vederea
incadrarii in grad de handicap.

@

Scopul unei evaluari
psihologice este stabilirea
functionalitatii copilului,
functionalitate ce se refera la
calitatea functiilor organice si
activitatilor copilului in mediul
in care trdieste. Nivelul de
autonomie al copilului este
evaluatiarin functie de acesta
se ofera sprijinul si interventia
psihologica corespunzatoare.

Evaluarea psihologica se
realizeazd prin raportare la
standardele existente, prin
instrumente psihometrice
(teste,  chestionare, etc)
avizate, validate stiintific
si etalonate pe populatia
romaneasca, respectand
cerintele legale referitoare
la evaluarea copiilor cu
dizabilitati / CES. (In cazuri
exceptionale, se permite
utilizarea instrumentelor
neetalonate pentru



dizabilitatile pentru care nu
exista teste etalonate.)

Sunt evaluate capacitatea,
adicd cel mai inalt nivel de
functionare pe care copilul il

poate atinge, performanta,
progresul si potentialul de
recuperare.

in vederea realizarii evaluarii
psihologice se vor folosii
urmatoarele instrumente, in
functie de varsta cronologica
copilului:

e Denver l;
o Matricile Raven Color;
e Testul Binet Binet Simone;

oFisa de dezvoltare
psihomotrica (1-6 ani).

Evaluarea se finalizeazd sub
forma FISEI de EVALUARE
PSIHOLOGICA, pe care

parintele/tutorele o primeste
cu timbru si cu care se poate
prezenta la medicul specialist
sila

Comisia de Evaluare si
Incadrare in Grad de Handicap
din structura D.G.A.S.P.C.

in  realizarea unei astfel
de evaludri se vor lua in
considerare factorii de mediu,
familiali cat si cei educationali.




Dr. Delia Palencsar

Motto: “Sa devii ceea ce esti!”

Dr. Delia Palencsar, M.D., medic
specialist neurolog si  psihiatru,
psihoterapeut - logoterapeut si analiza
existentiala Frankl (Viena 1999).

Aflat in plin centrul Timisoarei, acest
cabinet si pe aceasta specialitate, este

Cabinetul medical ofera: Consultatii Neurologie
(cefalee, vertij, ticuri, sindroame postmeningeale,
encefalitice si  post traumatisme cranio-
cerebrale, boli musculare, sindroame paretice si
paralizii, etc.);

eConsultatii  Psihiatrie (stari de agitatie,

astenie, tulburari de concentrare ale atentiei si
memoriei, ADHD, tulburari de scris, citit si calcul
matematic, balbism, insomnii, somnambulism,
obsesii, fobii, reactii de stres, tulburari afective,
anxietati, depresii, labilitate emotional3,
enurezis, encopresis, tulburdri emotionale,
tulburéri de comportament, tulburari somatice,
autism, tulburari de orientare sexuala, etc.);

e Psihoterapie;
e EEG;
e Evaluari psihologice - prin colaborare.

Consultatiile sunt facute prin dubla abordare,
atdt neurologica cat si psihiatrica, fiind o
abordare complexd pe principiul cauzd efect.
Asadar, este depistatd cauza care produce
simptomatologia, indiferent de manifestarea ei,
de multe ori chiar periferica, asigurandu-se astfel
succesul terapeutic.

Organismul uman este necesar a fi privit
ca un tot unitar si de aceea este necesara o
abordare multipla, pe care si pacientul trebuie
sa o inteleaga prin explicatiile oferite si sa fie
alaturi de medic atat timp cat este nevoie pana
la vindecare.

Psihoterapia sau “chirurgia sufletului” este cea
care completeaza si uneori inlocuieste terapia
medicamentoasa (clasica si/sau naturista).
Psihoterapia practicata in cadrul cabinetului se
numeste - Logoterapie si analizd existentiala
“franklian3” (dupa numele parintelui ei psihiatrul

©

primul deschis ihcd din anul 1995.
Este un cabinet medical individual,
neextins n care discretia, deontologia
si respectul fata de pacient sunt pe
prim plan.

Dr. V.Frankl - Los Angeles). Pregatirea in aceasta
psihoterapie a fost indelungata pe parcursul a
sapte ani, constituind astfel o supraspecializare,
efectuatd in mai multe tari ale Europei, centrul
ei fiind la Viena. Pregatirea a fost facuta sub
indrumarea unui alt medic psihiatru de renume
mondial Dr. Med. Alfred Langle si Dr. Med.
Wilhelmine Popa.

Este o psihoterapie moderna extrem de realista
si necomplicatd, acceptata si placuta fiecarei
persoane, cu sau fara o patologie anume.

Ea are la baza sensul existentei umane, persoana
(fiinta umana cu demnitate) fiind privita si adusa
la constientizarea ca are valori multiple si sens
personal in propria viata cat si in a celorlalti.
Este cea care reda increderea de sine, puterea,
echilibrul si desigur speranta.

Psihoterapia consta in noua sedinte, cate una
pe saptamana, fiind o psihoterapie scurtd ca
durata. Este esentiala prin abordarea individuala
si discretd a fiecarei persoane in parte, cu
specificitatea problemelor si a suferintei. De
notat este faptul cd aceasta psihoterapie, in plan
international se adreseaza adultilor si tinerilor,
dr. Palencsar Delia fiind cea care o practica in
premiera si cu cei mici de la varsta de sapte, opt
ani in functie de particularitatea fiecaruia.

EEG este o investigatie care vine si completeaza
consultatia pentru stabilirea unui diagnostic cert.

Adresa: Timis, Timisoara, Str. Piatra Craiului,
nr.3, sc.D, ap.1

Telefon: 0740-498.626 - pentru programari
0256-491.089
Program: luni, miercuri si vineri - 14:00 - 23:00
marti si joi - 08:00 - 13:00



Cabinet Medical
Psihiatrie Pediatrica
Dr. Popescu Silvia

Servicii: « sfaturi de parenting;

o consultatii de psihiatrie pediatrica e evaluari pentru incadrare scolara sau
(evaluare psihiatrica completd, in grad de handicap;

diagnostic, tratament - dacd este e certificate medicale;

necesar); « adeverinte medicale.

« sedinte de consiliere/psihoterapie

(individuala/de familie/de cuplu);

Pentru minorii asigurati CAS, toate serviciile de mai sus sunt GRATUITE, in limita
locurilor disponibile!

Adresa: Intrarea Martir lanos Paris nr. 11 (fosta strada Valenii de
Munte) - zona Lidia, Timisoara

Telefon: 0720.195.894
Program de consultatii flexibil in functie de programdri.
Luni - Duminica intre orele 8-20



X

Comunicarea
diagnosticului

- familiei

Comunicarea diagnosticului familiei este o etapa
importantd ce urmeaza dupa diagnosticarea
copilului. Vestea in sine este una cu un impact
emotional foarte mare asupra familiei si tocmai
de aceea devine cu atat mai important ca modul
n care este comunicata sa fie unul cat mai cu grija
posibil. Este necesar ca medicul sau terapeutul
sa fie aproape de membrii familiei si sa ii ghideze
pe mai departe in proces. Informatia are o mare
incarcaturd emotionald si este important ca ea sa
fie transmisa cu blandete si empatie.

Cui 1ii este transmis
diagnosticul
Pentru transmiterea

diagnosticului este important
ca medicul sau terapeutul sa
creeze un mediu sigur, in care
sa nu existe factori disturbatori
sau acestia sa fie redusi pe cat
posibil. Sunt invitati la discutie
ambii parteneri. Este important
ca amandoi sa fie prezenti
pentru ca transmiterea
informatiei sa nu aiba un
mijlocitor, ci ea sa fie cat mai
clar descrisa pentru cuplu.

in cazul unui parinte singur,
este indicat ca acesta sa fie
insotit de o persoana drag3,
care sa poatd fi acolo cand
parintele paraseste cabinetul
dupad primirea diagnosticului.
Suportul moral si emotional in

@

astfel de situatii este un aspect
foarte important.

Cum se transmite

diagnosticul fratilor

Daca vorbim de o familie cu
mai multi copii, atunci cel mai
indicat ar fi ca parintii sa fie
cei care transmit diagnosticul.
In niciun caz sd nu se evite
comunicarea lui,  Intrucéat
ceilalti copii vor sti ca ceva nu
este in regula si vor crede ca ei
sunt cei care creeaza probleme
in familie. Este important ca
parintii sa transmita informatia
cat mai pe intelesul copiilor, sa
fie impreuna cand fac asta, sa
creeze un mediu confortabil
pentru copii si sa transmitad
ideea ca ei sa se bucure in
continuare de copilarie ca si
pana atunci. Parentificarea

celorlalti copii nu este nici pe
departe o solutie, sistemul
fraternal este important sa
ramana bine delimitat si ei sa
se joace impreund, sa se bucure
de copilarie. Cel mai probabil
unele jocuri vor fi adaptate
pentru copilul diagnosticat,
dar este important ca fiecare
membru din sistemul fraternal
sa se implice si sa nu existe
o discriminare a copilului
diagnosticat. Din contra, sa
se mearga pe integrarea lui in
activitatile cotidiene.

Cum sa fie transmisa
informatia in familia largita si
in cercul de prieteni

De obicei, prima tendinta
a parintilor este sa ascunda
diagnosticul familiei largite si
mai ales cercului de prieteni.
Cea mai simpld modalitate
de a face asta este sa nu
mai  frecventeze intalnirile
si adundrile cu ei, ceea ce
reprezintd o retragere din
comunitate si din cercul social.
Parintii tind s3 ascunda de
rusine, de teama ca vor fi
exclusi, de teama reactiei celor
din jur si mai ales, pentru ca se
gandesc ca vina le apartine.
Aceasta reactie nu este una
constructiva care sa ajute
familia pe termen lung.

Este important ca informatia
sa fie transmisa intregii familii
si prietenilor apropiati. Cu cat
este mai ascuns un diagnostic,
cu atat copilul va simti ca este
ceva gresit cu el. Consideram ca
ei sunt mici si nu isi dau seama,
dar aceasta este, in majoritatea
cazurilor, o presupunere falsa.

Sa transmiti diagnosticul celor
din jur este ceva dureros, cu



multa incarcatura emotionald, dar este o etapa
si un proces prin care este important ca familia
sa treaca impreuna, este genul de situatie care
uneste membrii. De multe ori, reactiile sunt mult
mai bune decdt ne asteptam, oamenii din jur
incearca sa ajute, sa caute resurse, sa fie alaturi
de familie.

Ce trebuie avut in vedere in transmiterea
diagnosticului

n transmiterea diagnosticului trebuie avut in
vedere doua aspecte importante:

o Prezentarea intr-o maniera clara a informatiei;
o Interventia timpurie.

Tinand contde primul aspect, dacé el se respecta,
se lasa mai putin loc pentru interpretare din
partea parintilor, pentru dramatizarea situatiei
sau dimpotriva, pentru neglijarea diagnosticului.

Cel de-al doilea punct este poate unul din
cele mai importante, intrucat este necesar ca
interventia sa aiba loc de timpuriu. Fiecare luna
care trece conteaza si actiunile pe care familia le
va intreprinde in acea perioada vor fi cele care
vor face diferenta.

Directii viitoare pentru familie

Poate unul dintre cele mai importante aspecte
care urmeaza dupa prezentarea diagnosticului
este descrierea unor directii viitoare pentru
familie care sa le ofere o viziune, o perspectiva.

o Terapie de cuplu. Diagnosticul are un mare
impact asupra cuplului care ajunge sa fie adancit
foarte mult in rolul de parinte si mai putin in
rolul de partener in cuplu. Este important ca cei
doi parinti sa nu isi neglijeze relatia de cuplu,
sa nu uite de rolul lor in relatie dincolo de cel
al parintelui. Este cu siguranta dificil si de multe
ori este necesar un ajutor din afara, motiv
pentru care recomand terapie de cuplu. La fel
de importantd este si terapia de familie, care
presupune participarea altor membri in sedintele
de terapie cum ar fi alti copii ai cuplului sau chiar
si alti membri ai familiei extinse.

o Explicarea importantei inceperii terapiei. Asa
cum am scris si mai sus, interventia timpurie este

cea care face diferenta si fiecare zi care trece
poate avea un impact asupra copilului.

o Ghidarea spre grupuri care sunt in aceeasi
situatie. Rolul comunitatii s-a dovedit a fi unul
pozitiv incd din timpuri stravechi. Asa am
supravietuit, in grupuri. Este important ca familia
sa intre in contact cu altele care au trecut sau
trec prin situatii similare.

e Grupuri de suport pentru pdrinti. Aceasta
presupune ca familia sa participe la evenimente
care implica suport din partea comunitatii sau din
partea altor familii aflate in aceeasi situatie. Aici
vorbim de terapie de grup, diferite workshop-uri
sau sedinte cu tematica.

Inchei acest articol prin a spune c3 este
important ca medicii si terapeuti sa transmita cu
claritate, blandete si empatie diagnosticul.

n ceea ce i priveste pe parinti, nu uitati c3 este
nevoie de un intreg sat pentru a creste un copil.
Apelati cu incredere la comunitatea in care traiti
si incepeti terapia copilului din timp.

Ancuta Coman

psiholog si psihoterapeut in formare



Psihoeducatia in
cazul tulburarilor

- de dezvoltare

Psihoeducatia este o imbinare intre psihologie si
educatie legatd de anumite aspecte care nu sunt
de obicei discutate sau predate in invatamantul
de zi cu zi. Aceasta 1i ajutd pe oameni sa vada, sa
inteleaga si sa actioneze legat de unele probleme

cu care se confrunta.

intre psihoeducatie  si
interventia timpurie este o
relatie stransa, intrucat de
multe ori ceea ce se intdmpla
cu un copilul nu este predat
undeva, uneori sunt aspecte
care nu sunt abordate nici in
majoritatea cartilor. Ceea ce
putem face este sa vedem, sa
observam si sa actionam daca
ceva care ni se pare diferit
persista in timp.

Interventia timpurie in cazul
tulburarilor de  dezvoltare
incepe prin informarea familiei.

Din pacate, in multe societati,

printre care si a noastrd se
considera ca o informare legata
de scenarii mai putin pozitive
atrage dupa sine situatiile
respective. Ins3, a sti inseamna
a fi un adult responsabil
caruia i pasa. Atunci cand
ceva nu este in reguld cu un
copil, uneori parintii tind sa
dramatizeze situatia, iar alteori
sa se panicheze. O stare de
echilibru nu este usor de
gasit, insa de cele mai multe
ori, parintii ajung sa ignore
semnale importante. A ignora
nu inseamnd a vindeca, nu
inseamnd ca va trece daca
ne prefacem ca totul este in
regula.

2]

Este importanta crearea unei
relatii cu un medic care sa
poata ghida familia in astfel
de cazuri. Daca observati
ca ceva nu este in reguld cu
copilul  dumneavoastra, iar
acel ceva persistd este bine
sa va adresati unui specialist.
Unele comportamente mai
putin adecvate pot fi datorate
unui stres temporar sau unei
anumite perioade din viata
copilului, insd daca ele raman,
dupa o anumitd perioad3,
atunci este indicat sa cereti un
ajutor specializat.

Cum se face psihoeducatia in
acest caz

Psihoeducatia incepe inca
dinainte de nasterea copilului,
cand ne interesam despre
modificdrile care pot avea
loc in viata familiei, de la cele
legate de corpul mamei si pana
la cele legate de viata de cuplu
si de cea sociala.

Autoeducatia joacd un rol
important in psihoeducatie.
Fiecare parinte si  viitor
parinte se poate informa
astdzi din numeroase surse.
Este recomandat ca aceasta
informare sa se faca din surse
specializate, cum sunt cartile
de specialitate, cartile despre

psihologia copilului si a nou-
nascutului, etc.

Un alt aspect important il
reprezintd  participarea la
diferite grupuri de intalnire
sau cursuri cu specialisti in
domeniu. In ultima perioada se
organizeaza astfel de training-
uri in comunitatea noastra de
la cele legate de nastere si pana
la cele legate de o mai buna
crestere si educare a copilului.
Alegeti sa participati, sa va
informati, sa intrati in contact
cu alti parinti. De multe ori
valoarea adaugata a unui curs
consta si in oamenii pe care i
cunoastem acolo.

Diferente in opinii ale celor
doi parinti

Se intampla frecvent ca doar
unul dintre parinti sa fie cel care
observa ceva diferit la copil,
iar celdlalt sa 1l opreasca din
drumul lui spre un specialist,
fie pentru ca nu vrea sa vada,
fie ca poate chiar nu este
ceva diferit la copil. Cu toate
acestea, ceea ce conteaza este
binele copilului, iar daca aveti
indoieli sau nelinisti legat de
sanatatea lui, de orice natur3,
incad o datd, apelati la medicul
specialist. Acesta este cel mai
in masura sa spuna daca ceva
este In nereguld. Nu apelati la
alte persoane doar pentru a va
convinge ca totul este in regul3,
mergeti direct la profesionisti.

Interventia timpurie in cazul
tulburarilor de dezvoltare este
mai mult decat importanta.

Alegeti sa vedeti, sa actionati
si astfel sa faceti o diferenta in
viata copilului dumneavoastra.




Psiholog clinician si
psihoterapeut in
formare

Stoia Dalia
Codruta Maria

e Servicii de psihoterapie familiald
si de cuplu - asistentd specializata
menitd sa Tmbundtdteasca relatiile
dintre membrii familiei/parteneri si sa
creasca calitatea vietii acestora;

eServicii de psihoterapie individuald
- asistentd specializatd menita sa
diminueze suferinta psihologia
individuala si sa ajute la cresterea
calitatii vietii persoanei;

eServicii de suport psihologic
(grupuri de suport pentru parintii
copiilor cu tulburari de dezvoltare)
- asistentd psihologica specializata
menitda sa diminueze suferinta
psihologica a parintilor  prin
raportarea la experientele similare ale
altor parinti;

e Servicii de evaluare psihologica
a copiilor in vederea incadrarii in
gradul de handicap si/sau in vederea
exprimarii unei opinii avizate cu
privire laun comportament considerat
disfunctional.

Stoia Dalia Codruta Maria
0734879280
dalia_stoia@yahoo.com

Adresa: Copii si Zdne

Piata Plevnei nr.7, ap.1, Timisoara

Dr. Oana Dau-Gaspar
psiholog, psihoterapeut,lector
universitar, trainer

Familia este un sistem in care situatia fiecarui membru
este resimtita intr-un fel sau altul de catre toti ceilalti
membri, iar familiile in care exista un copil cu autism
nu fac exceptie de la aceasta reguld. Diagnosticul de
autism afecteaza fiecare membru al familiei: parintii
sunt preocupati indeosebi sa ofere ajutor copilului
cu autism, fapt care supune alte planuri ale familiei la
mari presiuni. Astfel, relatia de cuplu poate fi afectata
de stres, ceilalti copii ai familiei se pot simti neglijati,
responsabilitatile din cadrul familiei pot impiedica
dezvoltarea profesionald, dar si mentinerea relatiilor
de prietenie, cheltuielile mari pot afecta stabilitatea
financiara a familiei, absenta indelungatd a timpului
liber si a activitatilor recreative devin frustrante.

in aceste conditii, atat adultii din aceste familii, cat
si fratii si surorile copiilor cu autism pot simti emotii
precum furie, tristete, dezamagire, neputinta, vinovatie,
frustrare, teama, singuratate. Desi toate aceste emotii
sunt firesti n astfel de situatii, prelungirea lor in timp va
amplifica suferinta. Din aceste cauze, familiile in care
exista copii cu autism au nevoie de sprijin specializat
pentru a-si restabili echilibrul, pentru a identifica
strategii prin care sa faca fata situatiilor de viata cu
care se confrunta, pentru a invata sau reinvata moduri
eficiente de a se asculta, de a comunica, de a se ajuta,
de a se iubi.

Societatea Civila Profesionalda de Psihologie PSI-CO
ofera sprijin familiilor cu copii cu autism prin:

e servicii de psihoterapie familiala si de cuplu -
asistentd specializatd pentru a identifica moduri de
functionare mai bune a membrilor in cadrul familiei
sau a partenerilor de cuplu in vederea imbunatatirii
relatiilor;

e servicii de psihoterapie individuala - asistenta
specializata pentru diminuarea unor suferinte si

modificarea unor atitudini in vederea maturizarii,
adaptarii, dezvoltarii persoanei;

e workshopuri/ateliere de parenting si dezvoltare
personald - intalniri ocazionale pe anumite teme de
interes pentru parinti sau pentru cei care cauta sa isi
imbunatateasca abilitatile diverse.

SOCIETATE CIVILA PROFESIONALA DE
PSIHOLOGIE PSI-CO
Lugoj, Str. lon Creanga, nr. 1/ 5

Timisoara, Str. Linistei, nr. 7-9
Tel. 0722 748 270
WWW.psi-co.webs.com

@



Cabinet Individual
de Psihologie
Munteanu
Carmen

Psihologie clinica - copii si adulti:

Evaluari psihologice pentru
incadrarea in grad de handicap;

Evaluarea cognitiva;

Evaluarea personalitatii;
Psihodiagnostic.

Psihoterapie de familie si cuplu:
Tensiuni existente fintre membrii
familiei;

Acompanierea familiilor aflate fin
conditii speciale, de ex. prezenta
unui bolnav cronic, a unui copil cu
dizabilitate;

Terapie de cuplu.

Psihoterapie cognitiv-comportamentala
Interventii in anxietate si depresie;
Controlul furiei.

Toate serviciile se pot asigura in limbile
romdnd, engleza sau francezd.

Cabinet Individual de Psihologie
Munteanu Carmen

str Zurobara, nr. 13 ap. 4

tel: 0741166000.

Programarea se face telefonic
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Cabinet dndividual
de Psihologie
Anca Borca

e Servicii de evaluare psihologica a copiilor si a
sistemului familial in vederea reducerii problemelor
comportamentale a copiilor (ritualuri, agresivitate,
hiperactivitate) si a facilitirii dezvoltarii sociale a
acestora;

e Servicii de suport psihologic pentru parintii copiilor
speciali (sedinte individuale de cuplu precum si grup
de suport de cca. 6 familii), cu accent pe imbunatatirea
strategiilor de comunicare, relationare, adaptare,
managementul stresului, a tendintei de izolare sociala;

Ahew Porew

- Psihoterapeut si Psiholog Clinician -

Cabinet individual de Psihologie Anca Borca
Adresa: Timisoara, str. Andrei Saguna, nr. 3, bl. U5,
ap. 1

Tel.: 0744783419




Cese
intén:nplé du.pé

O data ce am aflat diagnosticul copilului devine prioritar sa incepem interventia
timpurie. V& recomandam sa intrebati specialistii implicati in procesul de
diagnosticare despre forma de terapie potrivita copilului dumneavoastra.

Acum este momentul sa aflati: e Care sunt ariile pe care
trebuie sa se lucreze in primul
ramd: motricitate, dezvoltarea
jului, probleme de
probleme

mai multe locu
si accesa mai
interventii?

o Ce presupune
timpurie intensiva si c
pe zi sunt recomandate pentru
copilul meu?

apie deoarece
nevoie de un
plan de interventie personalizat
care sa corespunda nevoilor si
caracteristicilor tulburarii.

Diagnosticul copilului devine relevant in terapie deoarece copilul va avea
nevoie de un plan de interventie personalizat care sd corespunda nevoilor si
caracteristicilor tulburarii.

Deoarece drumul spre un diagnostic corect poate fi dificil si de durata, este
foarte important sa nu asteptati si sa incepeti terapia cat mai repede. Chiar daca
doriti sa faceti analize genetice peste 6 luni sau aveti programare la psihiatru
peste 2 luni ori medicul si psihologul care se ocupa de copilul dumneavoastra va
solicitd mai multe investigatii de duratd, nu amanati inceperea terapiei!
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Cum incepem

terapia?

Interventia

timpurie si tipuri
- de terapie

Interventia timpurie se adreseaza in primul rand
copiilor cu varsta cuprinsa intre 0-3 ani, in unele
tari ea prelungindu-se pana la 6 ani, care prezinta
un risc in dezvoltare sau au fost identificati avand
anumite Intarzieri si cerinte educationale speciale.

Servicile  de interventie
timpurie sprijina copilul si
familia acestuia prin oferirea
de consiliere si asistentad
parintilor  si  planuri  de
interventie terapeuticd menite
sa minimalizeze efectele unei
posibile tulburari in dezvoltare.

Copilul poate beneficia de
interventie  timpurie  prin
Directia de Asistentd Sociala
si Protectia Copilului, precum
si prin asociatiile, institutiile
partenere, dar si prin servicii
acordate in mod privat in
cabinete sau alte organizatii.

Scopul interventiei timpurii
este atdt de a identifica
copiii cu risc in dezvoltare
cat si de a preveni si de a
recupera, dezvolta anumite
abilitati pe principalele arii
prin terapii ca: ergoterapie,
kinetoterapie, logopedie,
terapie comportamentald,
terapie ocupationala etc.

Astfel chiar daca va aflati
in situatia in care copilul
dumneavoastra  indeplineste
criteriile pentru o interventie

@

timpurie sau a depasit varsta
de 3 ani, sunteti in proces de
aflare a unui diagnostic ori il
aveti deja, nu ezitati sa cereti
ajutorul, sa va informati si sa
incepeti o forma de terapie cat
mai repede.

in paginile urmatoare gasiti
cateva din serviciile de terapie
pe care le puteti accesa in
Timisoara.




Centrul de Resurse si
Asistenta Educationala
,Speranta”

Centrul de Resurse si Asistenta Educationala ,Speranta” din Timisoara este o
alternativa educationala special-incluziva, un serviciu de sprijin psiho-pedagogico-
medico-social, care functioneaza sub indrumarea si coordonarea Inspectoratului
Scolar Judetean Timis si sub finantarea Consiliului Judetean Timis.

Acumuland o experienta de 25

ani, ofera anual servicii pentru
aproximativ. 300 de copii si
adolescenti, cu varsta intre
3 luni si 18 ani cu deficiente
(mental3, fizice, de limbaj, de
conduitd, socio-emotionale,
ADHD, tulburadri pervazive
de dezvoltare, dificultati de
invatare, sindrom Down, etc),
pentru familiile/sustinatorii lor
legali, pentru cadre didactice,
specialisti si comunitate.

Prin intermediul unei echipe
multidiscilinare formata din
profesori psihopedagogi,
profesori itineranti, profesor-
educator, invatator-educator,
kinetoterapeuti, medic
psihiatrie pediatrica, asistent
social, asistent medical), se
asigura copiilor cu cerinte
educationale speciale accesul
la educatie incluziva, precum
si la servicii de specialitate
educativ-terapeutice, care
sa-i ajute sa fie integrati in/
prin comunitate si sa se evite
stigmatizarea, excluderea sau
marginalizarea lor.

SERVICIILE OFERITE DE
C.RAE. ,SPERANTA" se
adreseaza:

a) copiilor / adolescentilor
cu cerinte  educationale
specialede de pe aria judetului

Timis
- evaluare/diagnosticare

psihologicd, medicala, psiho-
pedagogica si sociala,

- terapii specifice individuale
(dezvoltarea comunicarii
si  logopedie, ergoterapie,
kinetoterapie, electroterapie,
prevenirea si terapia scris-
cititului-calculului, consiliere
psihologica, terapii prin
mediere artistica),

- terapii specifice de grup
(terapie prin joc, consiliere
psiho-educationala,
psihomotricitate, terapii
specifice pentru copii cu
comportament dificil, terapii
specifice de educatie rational-
emotiv-comportamentala);

- activitdti comune de
petrecere a timpului liber
cu participarea copiilor cu
si fara cerinte educationale
speciale (carnaval, serbari,
festivaluri, expozitii, ateliere
de confectionat  obiecte
decorative, vizite, activitati
sportive, vizionarea de
spectacole de teatru pentru
copii si tineri, etc).

b) parintilor / sustinatorilor
lor legali si familiilor colegilor
copiilor cu CES

- sprijin social,

- consiliere parentala,

- consiliere/terapie familiala si
de cuplu,

- educatie pentru sanatatea
familiei,

- asistenta si abilitare ca
parteneri  in interventiile
specifice adresate propriilor
copii,

- Scoala Parintilor,

- lectorate cu parintii colegilor
elevilor/prescolarilor cu CES,

d) cadrelor didactice,
specialistilor, institutiilor si
organizatiilor

- servicii de informare/

documentare prin biblioteca
institutiei, videocasete
profesionale, site-ul www.
craesperanta.ro,

- formare/perfectionare prin
cursuri, seminarii, conferinte,
lectorate, ateliere de lucru,
schimburi de experiente, vizite
de lucru,

- consiliere/consultanta
metodologica, psihologica,
managerial3,

- sprijin in activitatea de
predare-invatare la  clasa/
grupa prin profesorii itineranti
si studenti voluntari;



- sprijin  in  adaptarea
curriculara;

e) studentilor facultatilor
de profil (psihologie,

sociologie, asistenta sociala,
kinetoterapie)

- voluntariat - anual 50 de
studenti  voluntari  asigura
activitatile de sprijinla grupa a
copiilor cu CES in gradinite de
masa, precum si activitatile de
sprijin si suport curricular cu
elevii cu CES, pentru corectarea
tulburdrilor instrumentale si
sprijin in efectuarea temelor
pentru acasda (la  sediul
C.RA.E.,Speranta”),

- practica pedagogica ce
presupune:

e activitditi de mentorat
realizate de specialistii

centrului: nsotirea si ghidarea
studentilor in descoperirea
specificitatii unei terapii,

e activitati demonstrative,

e Qactivitati de observare a
copiilor si de cunoastere a
problematicii copiilor,

e activititi de observare
a demersului metodologic
specific unui tip de terapie,
adecvate  diagnosticului  si
simptomatologiei prezentate,

e realizarea practica de catre
studenti a unor activitati
terapeutice cu copiii.

PROIECTE DERULATE

e Proiectul ,,For a Happy
Childhood” (2015-2020)
desfasurat in parteneriat cu
ARUS Timisoara si Perkins
International Boston SUA, are
ca scop reducerea decalajelor
de varsta ale copiilor aflati
in regim de protectie a
statului comparativ cu grupa
lor de Vvarsta, dezvoltarea
competentelor  profesionale
a specialistilor care asigura
evaluativ-terapeutice acestor

2]

copii, dezvoltarea abilitatilor de
ingrijire a 52 asistenti maternali
pentru copii cu dizabilitati
severe.

¢, Vocational Education and
Training for Roma Mediators
(Educatie  vocationalad si
training pentru mediatorii romi)
VET4ROMA", s-a derulat sub
coordonarea a douda ONG-uri
din Spania (Fundatia Privada
Pere Closa si Fundacion Esplai).
Partenerii au fost organizatii
din  Spania, Serbia, ltalia,
Belgia, Romania (Institutul
Intercultural  Timisoara  si
CRAE Speranta) si a avut ca
scop imbunatatirea formarii
profesionale a mediatorilor
scolari care lucreazd cu

i e

comunitati de romi. CRAES
a contribuit la elaborarea
si livrarea unui program de
formare in care accentul s-a
pus pe dezvoltarea abilitatilor
de  comunicare, mediere,
inteligenta emotional3d, pornind
de la standardul ocupational al
meseriei de mediator scolar
(2013-2015).

o, Sprijin la distanta”, a
fost initiat 1n colaborare
cu Organizatia AID World
Onlus Italia in anul 2006 si
se deruleaza si in prezent cu

sprijinul  Asociatiei Resurse
Umanitare Speranta A.R.U.S.
Timisoara  scopul  sprijinirii

copiilor cu cerinte educationale
speciale ce prezinta dificultati



socio-economice.

e Luminita” desfasurat cu
sprijin  financiar al Perkins
International, Perkins School
for the Blind SUA, Asociatia
Resurse Umanitare Speranta
A.R.U.S. Timisoara (din 1997 si
in prezent).

. “Informarea si
formarea cadrelor
didactice in problematica
comportamentului dificil
la copii si adolescenti” sub
finantare Lilly Romania(2010).

e Proiectul international
“Parteneriat pentru scoli mai
sigure - prin educatie pentru
cetatenie democraticad”,

derulat in cadrul Retelei

COMENIUS European
Safer Schools Partenership
(ESSP), sustinutd de Comisia
Europeand, coordonatd de
London Metropolitan Police
si incluzdnd parteneri din
Bulgaria, Irlanda, Italia, Polonia,
Regatul Unit, Spania, Suedia,
Turcia, proiect in care CRAES
a fost partener impreund cu
Institutului  Intercultural -
Timisoara (2008-2010).

ACTIVITATIIN COMUNITATE

O importantd deosebita o
acordam  cresterii  gradului
de vizibilitate a institutiei in
comunitate prin numeroasele
actiuni desfasurate in spatii
publice - Parcul Copiilor,
Teatrul German de Stat,

Teatrul National "Mihai
Eminescu”, lulius Mall, Sala
Olimpia, Parcul Botanic, Parcul
Central etc, actiuni prin care
urmarim dezvoltarea gradului
de acceptanta, valorizare si
incluziune socio-comunitarad a
copiilor cu nevoi speciale.

Prin intermediul unor activitati
sportive sau cultural artistice
devenite traditionale pentru
CRAE  Speranta (Carnavalul

Bucuriei si Sperantei, In
asteptarea lui Mos craciun,
Saptamana Altfel Dedicata

unor Copii Speciali, Zambete
pe Schiuri) este cadrul in care
facem posibila:

. exersarea unor
comportamente dezirabile
social la copiii cu cerinte

educationale speciale,

e dezvoltarea abilitdtilor de
comunicare pozitivd la copiii
cu/fara cerinte educationale
speciale,

e valorizarea potentialului
creativ al copiilor cu cerinte
educationale speciale.

Director CRAE Speranta, Prof.
psih. Elena PETRICA

Centrului de Resurse si
Asistenta Educationala
"Speranta”

www.craesperanta.ro

TIMISOARA str. C. Brediceanu,
nr. 37, Camin 2 al Colegiului
Tehnic Henri Coanda

Tel.: +40-256-495.005

E-mail:
craesperanta@gmail.com



Societatea civila
de psihologie
Drienovsky,
Giuris, Latcu

Societatea de  psihologie
“Alma Lorem” ofera servicii in
psihologie clinica, consiliere
psihologica si psihoterapie,
adresate atat adultilor cat si
copiilor.

Psihologie clinica:

1. psihodiagnostic si evaluarea
clinica

e evaluare cognitiva

e evaluare comportamentala
e evaluare a personalitatii

e evaluare a mediului familial.

e evaluare pentru incadrarea
in handicap

2. Interventie si consultanta
psihologica, monitorizare

3. Educatie si training

22)

Consiliere psihologica:
gestionarea situatilor de criz3,
dezvoltare personald, orientare
vocationald, autocunoastere.

Consiliere copii: identificarea
disfunctionalitatilor sau
a factorilor ce impiedica
dezvoltarea armonioasd si
interventie pe baza acestora.
Tehnicile de interventie difera
in functie de varsta copilului:
povesti, activititi de joc,
modelare, jocuri ce stimuleaza
atentia, stimulare senzoriala.

Psihoterapie individuala:
psihodiagnostic si  evaluare
clinica, conceptualizare si
interventie. avand ca si scop
final influentarea si gestionarea
emotiilor negative.

Probleme abordate: tulburari
anxioase, depresia, tulburari de
alimentatie, adictii.

Alina Drienovsky

Psiholog clinician,
psihoterapeut in formare
alina.drienovskyz@gmail.com
0746.190.998

Larisa Giuris

Psiholog clinician,
psihoterapeut in formare
larisa.giuris@e-uvt.ro
0742.553.359

Anca Latcu

Psiholog clinician,
psihoterapeut in formare
anca_latcu@yahoo.com
0725.019.761

facebook: https:/www.
facebook.com/almaloremm/
Adresa sediu: Strada
Lugojului 15 A, ap. 5, et. 2



CONSILIUL LOCAL AL MUNICIPIULUI TIMISOARA

DIRECTIA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPIULUI

TIMISOARA

Centrul de Recuperare pentru Copii cu Dizabilitati ,Podul Lung”
Str. Cornelia Salceanu, nr.17, tel/fax: 0256/202585

,,In slujba oamenilor”

ISTORIC

Centrul a fost infiintat in anul
1992 la initiativa Societatii
Romane ,Speranta”, ca raspuns
la cererile parintilor copiilor cu
handicap, fiind preluat doua
luni mai tarziu de Inspectoratul
de Stat Teritorial pentru
Persoane cu Handicap Timis.
Centrul de Recuperare pentru
Copii cu Dizabilitati “Podul
Lung” face parte din cadrul
Directiei de Asistentd Sociala
a  Municipiului  Timisoara
conform HCL 218 din
27.06.2017.

MISIUNEA CENTRULUI

Prevenirea abandonului si
institutionalizarea copiilor,
prin asigurarea pe timpul zilei,
a unor activitati de ingrijire,
educatie, abilitare-reabilitare,
recreere-socializare, consiliere,
dezvoltare a deprinderilor de
viatd independentd, orientare
scolara si profesionald etc.
pentru copii, cat si a unor
activitati de sprijin, consiliere,
educare pentru parinti sau
reprezentantii legali.

BENEFICIARI

Copii cu dizabilitati mintale,
neuropsihice, asociate si fizice
cu varsta cuprinsa intre 3 - 18

ani, care locuiesc in Timisoara.

SERVICII OFERITE COPIILOR

Evaluare complexd
e psihologica

e medicala

e sociala
Consiliere

e Psiholog

e Psihopedagog

o Asistent social
Asistentd medicald

Activitdti educative de
dezvoltare a abilitdtilor si
disponibilitatilor cognitive,
psihomotorii, afectiv-
relationale si social-adaptative.

Educarea deprinderilor de
autoingrijire si igiend personald.

Terapii individuale

e logopedie,
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o kinetoterapie,
e ergoterapie.

Cluburi

invatare curriculara,

- ludoterapie.
Servirea pranzului.

- dans

Transport acasd-centru-acasd.

SERVICII OFERITE FAMILIEI

e Consiliere si orientare
scolara.

- psihomotricitate,
- artterapie,
- meloterapie,

- marionete,

e Informare si documentare
- calculatoare, e Scoala parintilor
- povesti,

- OBIECTIVE

e asigurarea serviciilor sociale

e primare pentru copii cu
dizabilitati.

e integrare familiala, sociald
si scolara,

e schimbarea mentalitatii si
atitudinii societatii fata de
copiii cu dizabilitati,

Procesul de interventie
porneste de la:
e evaluare,

e interpretarea datelor,
e clasificarea necesitatilor,

o fixarea obiectivelor pe
termen scurt, mediu si lung,

o realizarea planului personalizat
de interventie,

o reevaluare.

Echipa care acordd asistentd
in cadrul centrului este
reprezentatd prin:

e Psiholog

e Psihopedagog
o Asistent social
e Medic specialist
e Logoped

o Kinetoterapeut
e Educatori

o Instructori ergoterapie

Timisoara, Str. Cornelia Salceanu, nr. 17

Tel: 0256-202585, 0727-765583



Asociabia

Inwatoam cw pictograme

Timisoara

Asociatia
“Invatam

cu

pictograme”

ASOCIATIA INVATAM CU PICTOGRAME infiintatd la Timisoara in ianuarie

2015, are ca scop principal sustinerea drepturilor persoanelor diagnosticate
cu tulburare din spectrul autist (TSA), utilizarea suporturilor vizuale in cadrul
activitatilor desfasurate pornind de la resursele portalului Arasaac.

Materialele noastre cu
pictograme sunt adaptate
necesitatilor copiilor cu
autism.  In anul 2015 am
editat Colectia Invatam cu
pictograme care cuprinde:
Alfabetul cu  pictograme,

Corpul uman, Invatd emotiile
cu Darius si Elena, Hai sa
numaram, Invatam sa citim
cu pictograme, Povestiri
sociale pentru dezvoltarea
autonomiei  personale. In
cadrul proiectelor derulate, am
realizat povesti cu pictograme:
Mimi cea curioasa, Zana
Culorilor, Povesti cu si despre
emotii. Am editat Ghidurile:
Importanta suporturilor vizuale
in dezvoltarea  autonomiei
copiilor cu autism si Invat sa-
mi controlez emotiile.

n prezent, asociatia
desfasoara programe
educative, recreative,
activitdti de informare si
constientizare precum si

evenimente caritabile pentru
copiii diagnosticati cu tulburari
din spectrul autist. Periodic,
organizam workshopuri pentru
parinti, terapeuti sau cadre
didactice care lucreaza cu copii
cu autism.

Programele noastre educative
si recreative sunt dedicate
copiilor  diagnosticati cu
autism sau alte tulburari de

dezvoltare (sindrom Down,
ADHD, hiperkinezie...), cu
varste cuprinse intre 3 si 15 ani
si cuprind:

Ateliere de creatie :Atelierul
de martisoare, atelierul de
decorat turta dulce, atelier
de decoratiuni specifice
sarbatorilor de iarn3;

Grupuri de joc si socializare;

Petreceri tematice (1
junie, Carnavalul Toamnei,
Petrecerea de Mos Nicolae
sau Petrecerea de Craciun);

Programul Scoala de vara,
special creat pentru perioada
vacantei de vara, vizeaza ca
toti participantii (copii cu
tulburari din spectrul autist sau
alte tulburari de dezvoltare)
sa beneficieze de o serie
de activitdti educative si
recreative, care sa ii ajute sa

isi imbunatateascd abilitatile

sociale, cognitive si de
autonomie personala.

Printre proiectele derulate
pe parcursul celor trei ani,
amintim:

e Autismul: O viata in culori:

proiect de artterapie sustinut
prin  evenimentul Timotion
2016

o Ateliere de dezvoltare
emotionala pentru copii

cu autism: proiect sustinut
prin programul Mol pentru
sandtatea copiilor, de catre
Fundatia pentru Comunitate si
Mol Romania

e Joacd-te cu mine, fii
prietenul meu! proiect sustinut
prin Timotion 2017

Pentru informatii suplimentare,
vd stdm la dispozitie.

Contact

0725 596 675; 0733 820 196

Email: invatamcupictograme@
gmail.com

Web:

www.invatamcupictograme.ro

Facebook:

@InvatamCuPictograme



Asociatia
“Scoala
mamei
Junior”

Beneficiari: copiii cu varste cuprinse
intre 3 luni si 18 ani, cu deficiente
neuro-motorii, psihice si mixte.

Terapii: hidroterapie, kinetoterapie,
metoda Tomatis.

Hidroterapia: kinetoterapie in apa si
metode de terapie acvatica, program
gratuit sustinut de fizioterapeuti
specializati.

Metoda Tomatis: terapie senzoriala,
bazata pe sunete cu rezultate in
coordonare miscari si echilibru,
achizitie limbaj si comunicare non-
verbala, reglare emotionala, sustinut
de medic consultant nivel 3 Tomatis.

Timisoara, str.Cluj nr 17
www.mamicafarafrica.ro
0256495527

|

SCOALA MAMEI

Junior

@

Fundatia

de Abilitare

Funcdiea‘ll'ia
A bilitare

Fundatia de Abilitare ,Speranta”
este o organizatie neguvernamentala
cu peste 25 de ani de activitate in
sprijinul copiilor cu nevoi speciale
si al familiilor acestora, Misiunea
fundatiei este includerea acestor
copii n scoli si gradinite obisnuite,
precum si schimbarea mentalitatii si
atitudinii fata de ei.

Fundatia de Abilitare ,Speranta” s-a
implicat la nivel local, in sprijinirea
copiilor, prin oferirea de servicii
directe adresate copiilor, parintilor
si cadrelor didactice. Terapiile pe
care le ofera organizatia cu ajutorul
specialistilor sunt:

e Logopedie,

e Interventie psihologica,
e Muzicoterapie,

o Kinetoterapie,

e |not terapeutic,

e Ergoterapie

Str. Aurel Popovici, nr. 17
Timisoara
office@fundatia-speranta.ro

0256.274.466




Cabinet

individual de

psihologie

Trandafirescu
- Diana

Servicii oferite:

e Consiliere si interventii specifice
pentru persoanele cu nevoi speciale
(tulburare pervaziva de dezvoltare,
ADHD, sindrom Down).

o Logopedie, dezvoltarea limbajului.

o Interventii specifice in tulburarile
de invatare (TSI).

e Pedagogie de recuperare/
psihopedagogie speciala.

e Interventie psihologica primara.
e Consiliere educationald/scolara.
e Consiliere vocationala.

o Consilierea psihologica a parintilor.

Adresa: BL. Liviu Rebreanu, nr. 130,
Timisoara

Telefon: 0741291717

¥

TrEndefiFescy Digng
LA
Cakinet
Individual de Psihojogie

Cabinet
individual de
psihologie
Cosilcov
Claudia
Angelica

Specialitati de competenta:
Psihologie  Clinica.  Psihoterapie
familiald sistemica. Pedagogie de
recuperare. Psihoterapie cognitiv
comportamentala.

e |Interventie psihologica clinica
primara - consiliere psihologica
primara si psihoterapii scurte.

o Interventie psihologica specifica
unei metode psihoterapeutice -
psihoterapie.

e Psihoterapie individuala si de
grup, a copilului, familiei si adultului,
cu aplicatie generala - tulburari din
spectrul autist.

Punct de lucru: Timisoara, Str.
Intrarea Martir lanos Paris, Nr. 11,
Judet Timis

Punct de lucru: Cabinet Medical Dr.
Bacos-Cosma, Timisoara, Str. Frederic
Mistral, Nr. 11, Judet Timis

Telefon: 0744 89 19 41



Cabinetul
Individual de
Psihologie
Berghea
Laura Maria

Cu o vechime de 10 ani Cabinetul Individual

de Psihologie BERGHEA LAURA MARIA
cu sediul in Timisoara ofera servicii de
foarte buna calitate in domeniul serviciilor
logopedice, psihologice si de psihoterapie
pentru copii, adolescenti si adulti.

Servicii oferite:
SERVICII PENTRU CORPII:

Evaluare clinica si psihodiagnostic (evaluare

subiectiv-emotionald; evaluare cognitiva;
evaluare  comportamentala; evaluarea
dezvoltarii psihologice)

Logopedie (nivelul de dezvoltare al
limbajului;  stimularea  comunicarii  si
corectarea tulburarilor de limbaj);

Club de povesti (imbunatatirea comunicarii,

relationarii si a creativitatii cu ajutorul
povestilor, rezolvarea de probleme,
imbunatatirea imaginii de sine);

Program de dezvoltare a inteligentei

emotionale (dezvoltare personala,
emotionald, sociala si cognitiva) ;
Club pentru copii cu ADD/ADHD

(imbunatatirea atentiei si autocontrolul prin
activitati de grup);

Club  pentru adolescenti (formarea
abilitatilor de comunicare eficienta, de
relationare adecvata cu ceilalti si dezvoltarea
imaginii de sine pozitive);

Consultant
tulburari de

&

pentru copiii care prezinta
spectru autist (workshop

training ABA tutori/parinti, evaluarea copilului,
evaluare tutori, monitorizarea copilului).

Lucram cu copii care prezinta Sindromul Langdon
Down, tulburari din spectrul autist, copii cu
tulburdri instrumentale, tulburdri de limbaj, cu
labilitate emotionald, probleme de comunicare si
de comportament, probleme de atentie, etc.

SERVICII PENTRU ADULTI:
Consiliere parentald;
Scoala parintilor;

Consiliere psihologica individuald (imbunatatirea
imaginii de sine, a relatiilor interpersonale,
controlul stresului, modalitati de rezolvare a
problemelor de viata);

Evaluarea, selectia si expertiza psihologica in
vederea angajarii, autorizarii/mentinerii in functie
a angajatilor

Consiliere  psihologicd pentru gravide /
postpartum; a persoanelor care au suferit un abuz
emotional / fizic

Interventie/asistenta/consultanta psihologica;

Educatie pentru sanatate, promovarea sanatatii
si a unui stil de viatd sanatos si prevenirea
imbolnavirilor;

Consiliere si terapie suportiva;

Autocunoastere si dezvoltare profesionala

Consiliere pentru orientarea in carierd si
dezvoltare profesionala

Evaluare cognitivd, evaluarea personalitatii si
neuropsihologica

o Cabinet Individual de Psihologie

BERGHEA LAURA CAIA

Psihologie e Logopedie « Psihoterapie

Cabinet Autorizat de Citre

Colegiul Psihologilor din Romania

Str. Lugojului Nr. 23, Bl. B15, Ap. 3
300305, Timisoara

www.lauracaia.ro

Persoana de contact: LAURA BERGHEA
TEL. 0735.171.787 sau 0744.134.264



Cabinet
individual de
psihologie
Ciotlaus

e Evaluare psihologicd complexa (nivel
de dezvoltare psihomotorie, varsta
mentala, dezvoltare cognitiva, emotionala,
comportamentala etc)

e Elaborarea fisei de evaluare psihologica
necesara dosarului de incadrare in grad de
handicap

e Interventie timpurie (stimularea
limbajului si stimulare cognitiva)

e Dezvoltare emotionalad
e Logopedie

e Psihoterapie cognitiv comportamentala
si consiliere psihologica pentru adulti

e Grup de suport pentru parintii copiilor
cu nevoi speciale

Tel: 0724 37 37 30
e-mail: cabinet.laura.ciotlaus@gmail.com

www.facebook.com/
PsihologlLauraCiotlaus/

NC
N
LAURA CIOTLAUS

CABINET INDIVIDUAL DE PSIHOLOGIE?

Cabinet
individual de
psihologie
Tanko Andreea

Servicii  oferite:  Psihoterapie  Familiala
si  de Cuplu, Psihoterapie Cognitiv
Comportamentala, Psihologie Clinica,
Consiliere, Logopedie, Psihologie educativa.

o Psihoterapie individual3;

e Psihoterapie de cuplu;

e Psihoterapie de familie;

e Psihoterapia copilului si adolescentului;

e Psihoterapia tulburarilor posttraumatice (in
urma pierderilor, separarilor, abuzurilor);

e Psihoterapia tulburarilor de anxietate;

e Psihoterapia atacurilor de panica;

e Psihoterapia fobiilor;

e Psihoterapia tulburarilor depresive;

e Psihoterapia tulburarilor alimentare;

e Psihoterapia tulburarilor de adaptare;

o Consiliere psihologica si terapie suportiva;
e Evaluare psihologica si psihodiagnostic;

e Evaluare psihologica pentru incadrare in
grad de handicap a copilului si adultului;

e Evaluare psihologica clinica a copiilor cu
CES (cerinte educationale speciale);

o Logopedie;

o Autocunoastere si dezvoltare personala;
o Invatarea unor tehnici de relaxare;

e Dezvoltarea capacitatilor parentale;

e Educatie parental;

° Consiliere privind educatia si
comportamentul fata de copil.

Contact: 0744 579 907

o



Asociatia
“Casa Faenza”

Asociatia Casa

Faenza

este o organizatie

neguvernamentala acreditata care furnizeaza, prin
intermediul Centrului de zi pentru copii cu autism, o
gama complexa de servicii specializate pentru copiii
cu tulburari de spectru autist si familiile acestora.
Sediul asociatiei este in Timisoara, iar serviciile
sunt gratuite. Finantarea este asiguratd de catre
Primdria Municipiului Timisoara, iar beneficiarii
au domiciliul pe raza orasului, dar asociatia ofera
servicii de evaluare complexa si programe de
abilitare pentru toti copiii diagnosticati cu autism
din tara si strdinatate care solicita sprijin.

Misiunea  asociatiei  este
prevenirea, limitarea
situatiilor de vulnerabilitate

si mentinerea, refacerea sau
dezvoltarea capacitatilor
individuale pentru depistarea
situatiilor de nevoie sociald
a copiilor cu elemente si
tulburdri de spectru autist cu
varsta cuprinsa intre O - 18

ani. Ca furnizor de servicii
sociale private, obiectivul
principal este reprezentat
de satisfacerea maxima a

cerintelor  si
beneficiarilor.

asteptarilor

Procedura de admitere a
copiilor in cadrul programelor
asociatiei

1. Depunea cererii de
integrare in serviciile asociatiei
insotita de evaluarea medicala
care sa specifice diagnosticul
de tulburare de spectru autist.

2. Evaluarea medicala a

cazului

3. Comisia de cazuistica
(director, medic pedopsihiatru,
psiholog, asistent social) se
intruneste, in vederea discutarii

&

integrarii copilului in serviciile
de recuperare: terapie sau
cluburi. Se stabileste de comun
acord programul, se alege
managerul de caz.

4. Se realizeaza contractul de
prestari servicii intre asociatie
si familia beneficiarului.

Integrarea copilului in
activitatile terapeutice se face
in functie de nevoile copilului,
de locurile disponibile, dar si
de compatibilitatea acestuia
cu celalalt/ceilalti copii ai

pedagogului la care va fi
repartiza
5. In prima lund de Ila

integrarea in centru, copilul
este evaluat de fiecare membru

al echipei multidisciplinare
(medic, psiholog, pedagog,
kinetoterapeut, asistent
social). a

6. Se realizeaza sedinta initiala

in echipa multidisciplinara
cu parintii beneficiarului, in
care se transmit parintilor

rezultatele evaluarii copilului,
precum si obiectivele

7. in cazul in care obiectivele
copilului se indeplinesc in timp
mai scurt de 6 luni, se rediscuta
obiectivele, de comun acord, in
echipa.

8. Cu 6 Iluni finainte de
implinirea a 3 ani de frecventare
a terapiilor asociatiei (program
zilnic), in  cadrul echipei
multidisciplinare se rediscuta
evaluarile, progresele si
traiectoria copilului, se incepe
procesul de tranzitie spre
alte servicii in vederea unei
adaptari cat mai armonioase a
copilului.

9. Se stabileste o intalnire
intre membrii echipei si familia
beneficiarului, Tn care se
discutd aspectele integrarii in
gradinita sau scoal3, se transmit
recomandarile  specialistilor,
precum si progresele facute in
cadrul centrului.

10. Monitorizare pe o perioada
de minim 6 luni a beneficiarilor
care parasesc serviciile,
posibilitatea de a stabili
intalniri anuale (programate la
cererea parintilor) cu medicul
pedopsihiatru  si  membrii
echipei multidisciplinare



pentru evaluare complexa si
recomandari.

La cerere, parintii, pot
beneficia de video home
training, organizarea mediului
copilului,  organizarea  de
activitati  la  domiciliu.  Se
stabilieste un program in
functie de posibilitatea
pedagogului de a parasi
institutia cu 3 - 5 intalniri ale
pedagogului de recuperare la
domiciliul beneficiarului.

Serviciile oferite  copiilor
sunt: evaluare de specialitate
realizatd de catre o echipa
multidisciplinara; programe
individualizate de interventie,
adaptate nevoilor si
posibilitatilor copilului autist;
stimulare psiho-senzorio-
motorie a copilului; integrare

senzoriala, stimulare:
proprioceptiva, vestibulara,
tactila,  vizuala, olfactiva;
activitati de dezvoltare

cognitiva: imitatie, perceptie,

cognitiv verbal, cognitiv
performanta, coordonare
oculo-motrica, motricitate

find; activitati de dezvoltare
a interactiunii sociale si a

contactului prin joc; cluburi
(artterapie, miscare, integrare
senzoriald, interactine sociald);
logopedie; kinetoterapie:
stimulare vestibulara,
psihomotricitate; ergoterapie;
socializare in micro si macro
grup; autonomie personal3;
recreative.

Serviciile oferite parintilor
sunt:  consiliere  parentald/
grupuri de suport pentru
parinti;  consiliere  sociala;
psihoterapie familiala; grupuri
psiho - educationale; V.I.T.
(video interaction training);
includerea parintilor in
procesul terapeutic - co-
terapeuti; formarea/intarirea
retelei de suport social
pentru familii. Asociatia
are parteneriate cu toate
institutiile guvernamentale si
neguvernamentale care pot
sprijini si completa serviciile
pe care le oferim pentru copii
si parinti. Astfel, parintii sunt
informati cu privire la reteaua
locala de suport social de care
pot beneficia pentru rezolvarea
problemelor.

Aleea Sanatatii 15, Timisoara,

. Timis, 300742

Telefon: 0356 101 410
Fax: 0356 101 409

E-mail: casafaenzatimisoara@
yahoo.com

www.facebook.com/
AutismTimisoara

www.casafaenza.ro

Persoane de contact: Ciprian
Olteanu - asistent social,

Loredana Cretu - director.




Cabinet
individual de
psihologie
Musat Otilia

Cine sunt?

Psiholog practicant sub supervizare in
Psihoterapie - Hipnoza Clinica si Terapie
Ericksoniana;

Psiholog practicant sub supervizare in
Psihologie Clinica;

Membru al Asociatiei Romane de Hipnoza
Clinica, Relaxare si Terapie Ericksoniang;

Membru al Colegiului Psihologilor din
Romania.

Ce ofer?

Servicii psihologice pentru adulti, copii/
adolescenti, parinti:

-evaluare clinica si psihodiagnostic;
-consiliere psihologica;
-psihoterapie individuala;
-dezvoltare personala.

Serviciile psihologice ce se adreseazd si pentru
diverse dificultdti intdmpinate in viata de zi cu
Zi, cum ar fi:

-stari de depresie si anxietate;

-stari de sensibilitate si vulnerabilitate
psihologica;

-tulburari de somn, alimentare, sexuale;

&

-perioade dificile, de tranzitie, de impas
existential pe diferite planuri ale vietii;

-stari de confuzie cu privire la identitatea
propriei persoane sau dificultate in procesul
de luare a deciziilor;

-perturbari ale stimei de sine: nesiguranta,
neincredere in propriile capacitati, frica de
esec;

-depasirea/gestionarea starilor de atacuri
de panica, fobii, furie, nervozitate, traume,
probleme sexuale;

-dificultati de relationare, probleme
specifice relatiei de cuplu si a altor tipuri de
relatii interumane;

- situatii de viata stresante, sindromul de
job burnout;

-tulburari psihosomatice, de comportament,
de relationare, emotionale, etc.

MUSAT OTILIA

Email: oty_musat@yahoo.com;
Tel: 0742132428;

Facebook: Musat Otilia Cabinet Individual
de Psihologie



Cabinet
individual de
psihologie
Nédlégan lulia

Competente:

e Psihologie Clinica si Consiliere
Psihologica;

e Psihoterapie Experientiala;
e Coordonator ABA in curs de acreditare.
Servicii oferite:

e Evaluare clinica prin instrumente
specifice;

e Evaluare si interventie cognitiv-
comportamentala specializata pe
specificul TSA avand ca beneficiari atat
copilul cat si familia acestuia;

e Grupuri de interventie conform
principiilor ABA pentru copiii diagnosticati
cu TSA;

e Evaluare si interventie experientiald
individuala si de grup avand ca beneficiari
parintii speciali.

tel: (0724) 438 215

e-mail: inadlacan@gmail.com

%)
| -

Iulia Octavia Nadlacan

+40724 438215 o inadlacan@gmail.com

Asociatia
HorsEmotion

Asociatia  HorsEmotion ofera sedinte
individualizate de hipoterapie (terapie cu
ajutorul calului) pentru copii cu diverse
dizabilitati. Principalele efecte ale acestei
terapii sunt: sedare psihomotorie, stimulare
senzoriald, Tmbunatatirea contactului vizual,
dezvoltarea comunicarii verbale si non-verbale,
sporirea atentiei si a concentrarii, reglarea
tonusului muscular, imbunatatirea echilibrului
si a posturii, dezvoltarea motricitatii fine si
grosiere si imbunatatirea socializarii.

Sedintele de hipoterapie se desfasoara
la centrul HorsEmotion din lanova si sunt
precedate de o evaluare la cabinetul din
Timisoara. Pentru informatii suplimentare
si programari, apelati cu incredere la
0721201930 - Dr. Erika Weisz.

HorsEMoTION

HIPOTERAPIE $1 DRESA] NATURAL



Ce este ABA
si cum il poate
ajuta pe copilul

~ _meu?

ABA-Applied Behavior
care

drept stiinta prin

Analysis-este  definita
principiile analizei

comportamentului sunt aplicate sistematic pentru
a imbunatati comportamente semnificative social si
manipularile experimentale sunt utilizate pentru a
identifica variabilele implicate.

Pe scurt ABA foloseste metode validate stiintific

pentru a produce schimbari

comportament.

Analiza aplicata a
comportamentului este
abordarea cu cel mai solid

suport stiintific folosita pentru
cresterea sanselor unui copil
spre achizitionarea de abilitatissi
comportamente semnificative
social cu scopul integrarii
in gradinita, scoald de masa
si in societate. Remedierea
cu succes a problemelor din
principalele arii de dezvoltare,
documentata in sute de studii
stiintifice, publicate in ultimii
50 de ani, au facut din ABA
interventia standard pentru
persoanele diagnosticate cu
Tulburare de spectru autist.
Dar ABA este folositd cu
succes si in alte cazuri: Sindrom
Down, intarziere in dezvoltare
sau chiar pentru adulti.

Atunci cand parintii aleg ABA,
ei trebuie s3 stie ca o astfel de
interventie prespune:

e  Stabilirea unui  plan
individualizat de interventie
bazat pe evaluari functionale
periodice ale abilitatilor

)

semnificative 1n

existente din fiecare
arie  de dezvoltare, ale
comportamentelor deficitare

sau problematice, ale nevoilor
sale si ale familiei: comunicare,
joaca, interactiunea social3,
academic, auto-servire
(training de toaleta, acceptarea
unor alimente noi, somnul).

e in cadrul terapiei sunt
utilizate proceduri, metode si
tehnici bazate pe principiile
comportamentului ce sunt
validate stiintific.

e Scopul acestei terapii
este de a identifica acele
comportamentedeficitaresiale
transforma in comportamente
adecvate social. Comunicarea
functionala este  prioritara,
ea ducand la reducerea
comportamentelor inadecvate.

e Coordonatorul urmareste
ca terapia sa fie in permanenta
actualizata, iar munca
terapeutilor ce lucreaza in
mod direct sa fie evaluata si
imbunatatita, iar parintii sunt

-

implicati in mod direct in acest
proces nevoile si asteptarile lor
fiind deosebit de importante.
In functie de aceste aspecte, se
folosesc ca metode: observatia
directd, video si colectarile de
date si se stabilesc intalniri
periodice.

e Copilul si parintii sunt

protejati, respectandu-se
dreptul lor la confidentialitate.
e Intensitatea interventiei
depinde de nivelul si
nevoile copilului dar si de
disponibilitatea parintilor.
BEHAVIOR ANALYST
CERTIFICATION BOARD,
institutia  internationald ce
se ocupa de certificarea

analistilor comportamentalimsi

de buna desfasurare in
conformitate cu  normele
in vigoare a interventiilor,

recomanda ca in cazul in care
copilul este mic, iar abilitatile
sale sunt putine, terapia sa se
desfasoare intensiv,dela2la 5
ore pe zi, 5 zile pe saptamana.



De ce? Pentru ca scopul sau
este recuperarea intarzierilor
in dezvoltare fatd de copiii de
aceeasi varstd intr-un timp
concentrat, pentru ca persoana
sa se integreze cat mai eficient
in societate.

Orice interventie incepe cu
evaluarea copilului, trainingul
terapeutilor  si  inceperea
programului de interventie. De
aceea, inceputul pare mai lent,
desi parintii isi doresc rezultate
rapide. Trebuie subliniat faptul,
cd in partea de inceput, copilul
face progrese intr-un ritm mai
lent, uneori problemele de
comportament se intensifica,
deoarece se simte o oarecare
presiune asupra sa. Daca
dintr-o dat3, el nu mai este lasat
sa se autostimuleze in timpul
liber pe care inainte il avea, ci
se modeleaza comportamente
adecvate, o forma de
opozitionism va aparea, lucru
normal ce demonstreaza ca
interventia produce schimbari.

Este absolut normal sa existe
mituri si temeri despre orice
forma de terapie, mai ales
despre una care implica multe
ore pe zi, o echipa complexa
si care se termina doar atunci
cand copilul se duce la culcare!

Ce NU este ABA?
° (0] terapie pentru
autism. Analiza aplicata a

comportamentuluieste ostiinta
cu o arie vasta de aplicabilitate.

Analistii comportamentali
lucreazd in diverse domenii:
de la interventii pentru

autism, boli mintale, intarzieri
in dezvoltare, pana la scoli,
gradinite si invatamant special,
management  organizational,
psihologie sportiva, adictii,
sanatate ( schimbarea stilului
de viata), criminalistica etc.

o Dresarea copilului cu bucdtele
de ciocolatd. ABA foloseste
principiul recompensei
validat stiintific in zeci de
ani de cercetare pentru a

A

creste abilitati si a reduce
comportamente problema.
Copiii cu tulburari de dezvoltare
pot avea la inceput interese
putine si motivatia fluctuanta
pentru ainvata. De aceea avem
nevoie sa identificam posibilele
recompense ale copiilor
- care vor fi intotdeauna
individualizate- si sa le folosim
in beneficiul lor. Bineinteles
cd obiectivul nostru va fi
sa ajungem ca acel copil sa
raspunda pozitiv la aprecierea
celorlalti, laude, afectiune si de
aceea este necesar sa incepem
Ccu pasi mici.

e Lucrul la mdsutd pe programe.

Un coordonator al echipei
de terapie va crea un plan
de interventie personalizat
in urma evaluarii. Acel copil
va invata atat intr-un mod
structurat si adecvat varstei
sale cat si in mediu natural, prin
joaca, afara, in parc, la magazin
etc.

o O terapie durd, intruzivd. ABA

@



este eficienta si pozitiva. Pune
accentul pe abilitatile copilului,
captarea motivatiei sale. Un
copil motivat, cu sesiuni de
terapie echilibrate, distractive,
va parea ca invata prin joaca
desi in spate vor fi zeci de ore
de munca si efort sustinut.

e O interventie care nu tine

cont de emotiile si nevoile
copilului- Acest mit vine
din  intelegerea gresitd a

conceptului de comportament
in ABA. Persoanele care nu
au fost initiate in aceasta
abordare vor considera ca
atunci cand vorbim despre
comportament ne referim daca
acel copil se poartd bine sau
nu. In ABA "comportamentul”
este definit drept tot ceea ce
face o persoana- de la actiunile
sale, abilitati, emotii si cum Tsi
exprima trairile, nevoile, pana
la comportamente interne-
sentimente si ganduri.

o O terapie care transformd
copilul intr-un robotel si care nu

dezvoltd creativitatea. Planul
de interventie personalizat
al  copilului va cuprinde

intotdeauna si obiective pe
abilitditi de joaca, exprimare,
initiativa, flexibilitate si
modelarea creativitatii.

e O terapie dupd un ghid

2]

de programe. Asa cum am
specificat si mai sus, echipa
de terapeuti aldturi de
coordonator va evalua nivelul
abilitatilor copilului, problemele
sale de comportament si va
crea un plan de interventie
corespunzator nevoilor.
Acest plan este periodic
revizuit, deciziile se iau pe
baza colectarilor de date
si se folosesc metode de
predare validate in jurnale
internationale. Da, in ABA
vom putea aprecia cantitativ
si calitativ cate cuvinte noi
a finvatat un copil intr-o
saptamana de exemplu,
deoarece ne bazam spusele
pe informatiile notate in
fiecare sesiune de terapie.
Coordonatorul nu va folosi
ghiduri de programe si va scrie
o lista pentru un copil. El isi
bazeaza deciziile pe abilitatile
copilului si metode validate
stiintific.

Nu este o interventie
terapeutica ce promite minuni,
nu are nimic magic, este multa
stiinta, cercetare si implicare!
De aceea si functioneaza!

Cum se desfasoara terapia
copilului meu?

e Analistul comportamental
coordonator va evalua copilul

e Vacreaun plandeinterventie

personalizat care cuprinde
predarea abilitatilor deficitare
si scaderea comportamentelor
problema prin inlocuirea lor cu
unele adecvate social. Ariile
de dezvoltare cuprinse pot fi:
abilitati de limbaj si comunicare,
joaca si interactiune socialg,
abilitati de imitatie, autonomie
personald, rezolvare de
problema si abilitati logice,
pregatire pentru gradinita si
scoalg, etc.

e Echipa de terapeuti va
implementa obiectivele in
sesiunile de terapie. Acestea
se pot desfasura peste tot.
Copilul va merge si afara sa
invete despre tramvai, si la zoo
sa vada animalele si la magazin
sa isi cumpere ceva bun, va sta
si la masa sa invete cifrele, etc.

e Fiecare copil are dosarul
sau cu fisele unde se noteaza
progresul  zilnic, materiale
personalizate, intaritori diferiti
si oferiti in functie de factorii
motivationali

e Pdrintii continud acasa si
in timpul liber sa exerseze pe
abilitatile predate in terapie
si aplica aceeasi strategie
ca siterapeutii pentru
comportamentele problema

e Evaludrile se fac periodic la
o lung, 3 luni, 6 luni etc.

e Exista sedinte si intalniri
de echipa periodice in care
se discutd progresul sau
dificultatile copilului si se cauta
cele mai bune solutii.

In  prezent, in  Romania
sunt acreditati international
9 BCBA, 15 BCaBA si 45
tehnicieni, RBT. Mai multe
informatii despre persoanele
acreditate se gasesc pe site-ul
www.bach.com.



Integrarea
gradinita si

Toti copiii au dreptul la educatie!
Serviciile de terapie bazate pe principiile analizei aplicate a comportamentului
urmaresc sa ofere cele mai bune sanse pentru o integrare in sistemul de educatie
tipic siin comunitate a copilului cu tulburari de dezvoltare. Planurile de interventie
personalizate vor include intotdeauna dezvoltarea unor abilitati functionale de
viata astfel incat copilul sa fie independent, sa se poatad adapta la medii diverse,
sa Invete si sa se joace alaturi de ceilalti copii.

De aceea, de multe ori parintii

vor fi intrebati pe parcursul
terapiei despre dorintele si
obiectivele lor de scolarizare
a copilului. Decizia legatad
de parcursul educational al
copilului se va lua pe baza
evolutiei sale 1n terapie,
evaluarii realizate de Comisia
de orientare scolard si de
nevoile sale educationale si
emotionale. Recomanddam ca
parintii si echipa de terapeuti
sa abordeze acest subiect al
scolarizarii cu cel putin 1 an
inainte. Facem acest lucru
pentru a putea identifica ce
este mai bine pentru copil,
unde se va putea el dezvolta
socio-emotional adecvat
nevoilor sale, dar si pentru a
pregati copilul din timp pentru
noua etapa.

Vom opta pentru invatamant
special atunci cand:

e Copilul are grave probleme
de comportament ce impiedica
socializarea si  duce la
stigmatizare

e Copilul are probleme
senzoriale- 1i este frica de
zgomote, incaperi cu multe
persoane, spatii mari

e Copilul nu poate invata in
grup

e Limbajul sdu nu este
suficient dezvoltat si  nu
are o forma alternativa de
comunicare pentru a fi inteles
si integrat in scoala

o Abilitatile sale sunt foarte
reduse

e Are retard cognitiv sever

e Conditia sa medicald sau
tipul de dizabilitate necesita un
anumit tip de gradinita/scoala-
de ex. este nevazator

o Comisia de orientare scolara,

echipa de terapeuti impreuna
cu parintii decid ca este cea
mai buna solutie pentru copil
din punct de vedere emotional
si al dezvoltarii.

In cazul in care consideram
totusi ca este mai bine pentru

N

scoala

copil a fi intr-un mediu scolar
sau de gradinitd de masa este
important sa ne pregatim din
timp:

e va merge copilul singur sau
va fiinsotit?

e care este nivelul abilitatilor

sale  momentan si care
sunt  prerechizitele pentru
integrarea in gradinita sau
scoald?

® vaavea nevoie de curriculum
adaptat?

e ce obiective trasam acum
in planul de interventie si cum
vom lucra in terapie astfel
incat copilul sa fie cat mai
pregatit pentru noul mediu
educational?

Cum pregatim copilul pentru
gradinita si scoala?

in terapie coordonatorul si
echipa de terapeuti va evalua
abilitatile necesare, dar si
eventualele comportamente
disfunctionale.

@



Planul de interventie va putea
cuprinde obiective ca:

e Cresterea timpului de a sta
intr-o activitate de grup, pe
scaun, in banca, pe covor etc.

. Dezvoltarea jocului
functional independent, paralel
si de colaborare

o Realizarea instructiunilor de
grup

e Capacitatea de a sta
focalizat pe sarcina

e Persistenta in sarcina

o Abilitatile de comunicare
o Reglare auto-emotionala
o Reglare senzoriala

o Abilitati de
personala

autonomie

e Interes pentru copii si
initierea contactului social

e Comportamente adaptative-
si nu problematice

e Realizarea tranzitiilor intre
activitati

Acestea sunt doar cateva
exemple, fiecare plan
terapeutic fiind personalizat
in functie de varsta copilului,
mediul unde el va merge,
rezultatele la evaluare si
obiectivele de recuperare a
intarzierilor in general.

Gradinita / Scoala de
"acasd”- tot in cadrul terapiei
desfasurate fie la domiciliu, fie
intr-un cabinet/institutie se pot
organiza sesiuni de simulare

a mediului si activitatilor de

®

la clasa. Pentru aceste sesiuni
vom avea nevoie de:

e Un grup de copii
e O educatoare/ invatatoare”

e Un Iinsotitor- terapeutul
sau cel care va merge propriu-
zis cu copilul la gradinita sau
scoald

e Un spatiu amenajat ca o
clasa la proportii mai mici:
tabla, banci, duldpioare cu
jucarii, loc pentru rucsac, apa,
etc.

e Activitatea  planificata
pentru 20- 50 de minute

In cadrul acestor sesiuni, i
oferim copilului oportunitatea
de a invata fnainte macar o
parte din ceea ce se asteapta
de la el in grupa de copii sau
clasa din scoala. Atunci cand
va incepe integrarea, copilul
va avea deja cateva cunostinte
si abilitati necesare in noul
mediu, ceea ce poate face tot
procesul mai putin stresant si
nou.

Integrarea  cu  insotitor-
shadow.

Atunci  cand  copilul  nu
este independent iar
comportamentele  sale nu

sunt intru totul functionale,
recomandam sa mearga insotit.
De reguld, un  copil care
beneficiazad de terapie bazatad
pe principiile ABA, va merge cu
un nsotitor cu experienta, asa
numitul Shadow. Rolul acestei
persoane este de a facilita
invatarea in grup, socializarea
si integrarea.

Shadowing-ul este termenul
folosit de cdtre specialisti
si pdrinti pentru a desemna
suportul de “unu la unu” intr-o
situatie cotidiand,  adus de
0 persoand specializatd unui
copil diagnosticat cu autism
la grdadinitd sau la scoald.
Acest insotitor ajutd copilul sd
indeplineascd sarcinile primite
din partea cadrului didactic.

e Shadow-ul este un terapeut

format in analiza aplicatd a
comportamentului  care i
ofera copilului ajutorul necesar
pentru a face fatd cu succes
cerintelor scolare.

e Poate fi un membru al
echipei terapeutice.

e Implementeazd metodele
specifice  analizei  aplicate
a comportamentului
pentru a creste aparitia
comportamentelor deficitare
si a reduce pe cele indezirabile.

e Pastreazd o comunicare
deschisa si activa intre scoala si
echipa terapeuticd/familie.

e Ofera copilului suport atunci
cand acesta are nevoie dar, de
asemenea, stie s retraga acest
ajutor, sprijinindu-l pe copil in
drumul sdu spre independenta.

Indiferent de stadiul in care
va aflati cu terapia momentan,
discutati cu echipa de
terapeuti despre optiunile
de integrare educationala si
despre cum puteti pregati
copilul ca el sa fie fericit si cat
mai independent in mediul
scolar.
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