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REPERELE CONCEPTUALE ALE CERCETARII

Actualitatea si importanta temei abordate. Problematica tulburdrilor de
spectru autist prezintd actualitate in contextul schimbarilor la nivelul politicilor
survenite in Republica Moldova in ultimii ani. Aceste schimbéri exprima tendinta
prezentd de mai multe decenii, la nivel international, de a eficientiza incluziunea
educationala a copiilor cu tulburari de spectru autist in invatdmantul de masa.
Conceptiile cu privire la incluziunea educationald a copiilor cu TSA, la pregatirea lui
pentru a face fata sarcinilor scolare, presupun o atentie sporita atdt a actorilor
educationali, a familiei copilului cu TSA, cat si a comunitatii, in general. Aceasta
perspectiva prezinta o importantd deosebita in incluziunea educationala a copilului cu
TSA si necesita cunoasterea particularitatilor social — psihologice in triada ,, copil cu
TSA — familie — scoala .

Tema de cercetare se incadraza in preocupdrile internationale, nationale,
zonale, ale colectivului de cercetare si in context inter - si transdisciplinar. Atfel,
cercetarea datd se bazeazd pe prevederile legislative nationale si internationale ce
incurajeaza politicile din domeniul educatiei incluzive care conduc spre dezvoltarea
personald a elevilor cu TSA si in special pe incluziunea acestei categorii in scoala
generald. Nominalizdm in acest context o serie de documente internationale —
Conventia ONU privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati, Declaratia Conferintei
Mondiale de la Jomtien (1990), referitoare la Educatia pentru Toti, Declaratia de la
Salamanca (1994), cu privire la realizarea scolii de tip incluziv, Recomandarile
Consiliului Europei R-92, Regulile standard privind egalizarea sanselor persoanelor cu
handicap, ale Republicii Moldova: LEGEA Nr. 60 din 30-03-2012 privind incluziunea
sociald a persoanelor cu dizabilitati, Planul de actiuni pe anii 2015-2017 pentru
implementarea Programului de dezvoltare a educatiei incluzive in Republica Moldova
pentru anii 2011-2020 etc. [25], Codul Educatiei al Republicii Moldova nr. 152 din
17.07.2014 [16], Conventia cu privire la drepturile copilului si ale Romaniei: Ordinul
Ministerului Educatieir s1 Cercetarii nr. 4653/8.10.2001 privind la aprobarea
Metodologiei de organizare si functionare a serviciilor educationale pentru copiii
deficienti integrati in scoala publica, prin cadre didactice itinerante si de sprijin, etc.,
Ordinul Ministerului Educatiei Nationale cu nr. 3634/12.04.2000 cu privire la
aprobarea programului national ,,Integrarea si reabilitarea copiilor cu deficiente in
comunitate”, si care au ghidat atdt abordarea teoretica, cat si investigatia practica
realizata in prezenta lucrare. Cercetarea relatiilor psihosociale, dar si a celor de
organizare a asistentei psihologice a familiei copilului cu TSA, din care face parte si
studiul relatiilor social - psihologice fata de acesti copii, se constituie a fi un demers
prospectiv, contribuind la asigurarea unei evolutii favorabile pe termen lung a copilului
cu TSA si a unei incluziuni educationale si sociale de succes.

In abordarea contemporani, familia ce educd un copil cu dizabilitati este
examinata in calitate de structurd de reabilitare, ce poate si trebuie sa ofere potentialul
necesar pentru crearea conditiilor favorabile dezvoltarii copilului. Aceasta conceptie
este dezvoltata de cercetatorii din Republica Moldova, precum Bucun N.[9, 10, 11],
Racu A., Popovici D., Dani A.[44], Malcoci L., Munteanu P. [28], dar si psihologii rusi
Manemuc H.I'., Boaruna H.H., Hukutuna HO.B., ITanusips C.H., ®eppou JI.M. [56],
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s.a. Prezinta interes si abordarea cercetatorilor romani, precum Bonchis E. [8], Ghergut

A.[24], Morar A, Popescu S., Stanciu C. [35], Mares G.[32], Vrasmas E.[48], care

subliniaza normalitatea familiei in care se educd un copil cu dizabilitati si dreptul ei de

a avea aceleasi nevoi si cerinte in satisfacerea lor, precum le are oricare alta familie.

Problematica educatiei incluziva a fost analizata in mai multe cercetari nationale
privind impactul educatiei incluzive la diferite nivele precum: Implementarea educatiei
incluzive: studiu de politici publice [13], Incluziunea elevilor cu CES in scolile din
comunitate [30], Evaluarea modelelor de educatie incluziva din Republica Moldova
[29]. Practicile de incluziune a copiilor cu CES in scolile generale au fost posibile
datoritd modelelor pilotate de diferite organizatii la nivel central, local si de unitatile
scolare si activitatii ONG — urilor CCF Moldova, Keystone Human Services
International Moldova Association, AO Lumos, AO ,Parteneriate pentru Fiecare
Copil”, AO ,, SOS AUTISM ” Moldova, ONG ,,Speranta” si ONG ,,Femeia si Copilul
— Protectie si Sprijin”. Studiile sus — mentionate releva faptul ca existd o necesitate
continud de a extinde practicile pozitive si a ajusta metodologiile de facilitare a
adaptarii copiilor cu CES, inclusiv cei cu TSA atat in tranzitia dintre treptele de
invatamant, cat si dintre diverste tipuri de institutii — de tip internat, general etc.

Rezultand din multilateralitatea dificultatii incluziunii educationale a copiilor cu
TSA, cercetarea datd constituie un subiect frecvent abordat de mai multe stiinte,
aflandu-se la rascrucea indeosebi a psihologiei sociale, a psihopedagogiei speciale, a
familiei si educatiei, a personalitatii si varstelor, a stiintelor educatiei, a sociologiei
educatiei si a altor discipline. Pe de altd parte, problema incluziunii si a integrarii
sociale a individului ca fenomen social si cultural a preocupat interesul cercetatorilor
mereu si a fost investigata atat de clasicii stiintelor sociale, cat si de oamenii de stiinta
contemporani.

Problema de cercetare constituie insuficienta modelor teoretico -
experimentale, care ar explica situatia social-psihologica specifica a copiilor cu
tulburdri de spectru autist si ar fundamenta principiile de organizare a parteneriatului
eficient in triada ,, copil cu TSA — familie — scoala”, in vederea optimizarii incluziunii
educationale si sociale a acestora.

Scopul cercetarii rezida in determinarea particularitatilor social - psihologice in
triada ,, copil cu TSA — familie — scoala ™ si stabilirea unor modalitati de optimizare a
acestora.

Obiectivele cercetarii:

1. Analiza literaturii de specialitate cu referire la problematica tulburarilor de spectru
autist si a rolului actorilor educationali in incluziunea educationala a copiilor cu
tulburari de spectru autist in scoala generald, cu scopul de a sustine si eficientiza
incluziunea educationala a acestei categorii de copiii;

2. ldentificarea situatiilor sociale si psihologice care influenteaza nivelul relatiilor in
triada ,, copil cu TSA — familie — scoald  si a rolului parteneriatului educational in
incluziunea copilului cu TSA;

3. Conceptualizarea modelului de parteneriat Tn triada ,, copil cu TSA — familie —
scoala”;



4. Stabilirea rolului actorilor educationali in asigurarea parteneriatului educational
dintre,, copilul cu TSA — familie — scoala ” si a incluziunii acestora in organizatia
educationala de masa;

5. Elaborarea, implementarea si validarea experimentald a Programului de optimizare
a relatiilor in triada ,, copil cu TSA — familie — scoala ™, in scopul incluziunii
educationale eficiente a copiilor cu TSA 1n invatdmantul de masa.

Ipoteza de cercetare: Presupunem abordarea profilului psihologic distinct si
caracterul specific al interactiunilor sociale din perspectiva copilului cu TSA, creeaza
impedimente in realizarea incluziunii educationale in invatdmantul general. Daca
dezvoltam relatii social — psihologice pozitive in triada ,, copil cu TSA — familie —
scoald”, eficienta incluziunii scolare a copiilor cu TSA va creste, se va accelera si se
va accentua, astfel vom obtine rezultate pozitive in recuperarea copiilor cu TSA si in
reducerea nivelului de segregare fatd de acceptarea/incluziunea elevului cu TSA in
scoala cu program general.

Sinteza metodologiei de cercetare si justificarea metodelor de cercetare
alese. Acostarea si selectarea metodologiei de cercetare pentru realizarea demersului
stiintific s-a consolidat pe un sir de abordari teoretice esentiale cat si pe rezultatele
cercetarilor stiintifice realizate in psthopedagogia speciala, psihologia pedagogica si in
special psihologia sociala, precum:

- cercetarile privind fundamentarea teoretica a TSA: Barber C. [3], Colette B. [18],
Dobrescu I. [21], Exkorn Sif K. [22], Muresan C. [36], Muraru — Cernomazu O.
[37], Nacu A., Chihai J., Bonorin L., Nastas I., Revenco N., Garaz G [39], Peeters
TH. [40], Gerlach E. K. [50], Anexuna C.B. [53] s. a.;

- dezvoltarea psihosociala si interventia educationala a TSA: Bolboceanu A., Bucun
N., Rusnac V., Cucer A., Furdui E., Paladi O. [6], Mittler P. [51], Leaf Ron si Mc
Eachin J. [26], Rusnac S. [45,46], Bolboceanu A., Bucun N., Paladi O. [7], Mitasov
T, Smelik 1. [34], Porumboiu A. [41], Puiu I. [42], Rieser R. [52], Boponmosa M.
[54] s. a., care au determinat abordarea, in cercetarea de fata, a situatiei copilului cu
TSA atat pentru reabilitarea si pentru dezvoltarea personalitdtii acestuia, cat si
pentru incluziunea educationala categoriei de copiii vizate;

- conceptul de incluziune sociala: Cara A. [12], Fletcher A. C., Shaw R. A. [49],
Rushac V. [44], s.a.;

- relatiile sociale copiii — parinti: Baran — Pescaru A. [4. 5], Bucun N., Tarnovschi A.
[11], Calineci M., Tibu S. [14], Ciofu C. [17], Cuznetov L. [20], lonescu M.,
Negreanu E. [23], Vragsmas E.[48] s. a.;

- parteneriatul educational familie — scoala — comunitate: Andries V., Cara A., Globu
N., Baciu S., Strenchie M., Orindas L. [2], Baran — Pescaru A. [4], Cara A. [12,13],
Cemortan S. [15], Cucer A. [19], Matauan A., Cucuruz D. [33], Musca A.,
Botnariuc A. [38], 3axapenko A.C., Pokunkas 0.A., lllenens T.A., I'aruna W.IT.,
[Tnaronosa A.B., [Tonsikosa I'.C, Tpsickuna W.I1., [llkunonnesa O.B. [55] s.a.

Metodologia cercetarii stiintifice rezulta din scopul si obiectivele experimentului
de constatare si cel formativ. Metodele teoretice sunt analiza si sinteza literaturii de
specialitate, metoda ipotetico-deductiva pentru interpretarea si expicarea rezultatelor
obtinute in cercetare; metode empirice de colectare a datelor: observatia, convorbirea,
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scala de evaluare, testul, anamneza, studiu de caz, experimentul de constatare si de
control; metode matematice si statistice — metoda calculdrii coeficientului de corelatie
liniara Pearson, testul T- Student cu scopul prelucrarii descriptive a datelor de analiza
cantitativa, comparativa si calitativa rezultatelor obtinute prin ,,Programul de
optimizare a relatiilor n triada ,, copil cu TSA — familie — scoala ™.

Noutatea si originalitatea stiintifica:

» Determinarea teoreticd si experimentald privind particularitatile social-
psihologice in triada ,,copil cu TSA — familie — scoala” si nregistrarea
impactului psiho — social care influenteaza nivelul relatiilor in ambientul
specific copiilor cu tulburari de spectru autist la incluziunea educationala a
acestora 1n scoala generala.

= Elaborarea Modelului privind parteneriatul ,,elev cu TSA — familie — scoala .

= Validarea experimentala a Programului de interventie psihologicd de optimizare

a relatiilor dintre membrii parteneriatului in scopul incluziunii educationale

eficiente a copiilor cu TSA 1n procesul de invatamant.

Rezultatele obtinute care au contribuit la solutionarea problemei stiintifice
Importante rezida in conceptualizarea Modelului privind parteneriatul ,,elev cu TSA
—familie —scoala ”, fapt care a contribuit la optimizarea relatiilor din triada mentionata,
asigurand astfel climatul psihologic eficient si mediul educational incluziv
corespunzator.

Semnificatia teoretica: este sustinuta de fundamentarea unei teorii cu privire la
particularitatile social - psihologice in triada ,,copil cu TSA — familie — scoala” axata
pe directiile de eficientizare a relatiilor din ambientul specific; pe evidentierea profilul
psihologic distinct al interactiunilor sociale si a modalitatilor terapeutice utilizate in
recuperarea tulburarii de spectru autist necesare in incluziunea educationald a copilului;
dezvoltarea unei noi teorii cu privire la particularitatile social — psihologice in triada
,,copil cu TSA — familie — scoala” impreuna cu modelul de interventie psihologica
propus pentru optimizarea relatiilor dintre membrii parteneriatului completeaza si
imbogatesc bazele teoretice ale stiintei psihologice cunostinte ample.

Valoarea aplicativa: este reprezentatd de posibilitatea aplicarii metodologiei
psihodiagnostice propuse in cercetare si implementarea programului formativ de
optimizare a relatiilor din triada ,, copil cu TSA — familie — scoala ”, care asigura
incluziunea educationala a copiilor in scoala generala.

Rezultatele experimentale si concluziile cercetarii pot fi utilizate la:

= reconsiderarea ideilor si conceptiilor existente cu privire la particularitatile
social-psihologice in triada ,,copil cu TSA — familie — scoala”;

= valorificarea in sistemul national de invatamant si de asistenta psihologica;

* includerea programului in activitatile didactice din institutiile de profil, a
celor de la cursurile de formare continud etc., constituind baza unui ghid
metodologic in vederea recuperarii copiilor cu TSA.

Implementarea rezultatelor stiintifice. Rezultatele stiintifice au fost aplicate
in desfasurarea demersului formativ de optimizare a relatiilor din triada ,,copil cu TSA
— familie — scoala ”, servind drept punct de sprijin si in activitatea de consiliere a
cadrelor didactice care au in clasa cel putin un copil cu TSA, dar si a parintilor cu
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astfel de copii. Rezultatele demersului stiintific sunt surse valoroase dat fiind faptul ca
am mpartasit rezultatele cercetdrii noastre in cadrul ,, Centrului de formare continud”
a cadrelor didactice, a psihopedagogilor din cadrul ,Serviciului de Asistenta
Psihopedagogicd” din orasul Cahul si in cadrul orelor de ,,Educatie Incluziva”,
sustinute in cadrul Universitatii de Stat ,,Bogdan Petriceicu Hasdeu” din Cahul.

Aprobarea rezultatelor stiintifice. Materialele cercetdrii au fost discutate si
aprobate 1n cadrul sedintelor la Consiliul Stiintifico — Didactic al Institutului de Stiinte
ale Educatiei.

Publicatiile la tema tezei. Sunt reflectate in 15 articole stiintifice si 9 conferinte
nationale si internationale.

Volumul si structura tezei. Teza este expusd pe 144 de pagini si cuprinde
adnotdrile, lista abrevierilor, introducere, trei capitole, concluzii generale si
recomandari, bibliografie (220 de titluri), 12 de anexe. In text sunt inserate 46 de figuri
si 4 tabele.

Cuvinte-cheie: tulburari de spectru autist, particularitati social — psihologice,
triada ,, copil cu TSA — familie — scoala”, incluziune, parteneriat educational.

CONTINUTUL TEZEI

In INTRODUCERE sunt argumentate actualitatea si importanta temei de
cercetare, sunt prezentate scopul, obiectivele, ipoteza finaintatd si metodologia
cercetdrii. Sunt expuse noutatea si originalitatea stiintificd ale rezultatelor lucrarii,
urmate de prezentarea rezultatelor implementate, sunt prezentate publicatiile, sumarul,
valoarea aplicativa a lucrarii si cuvintele-cheie.

Capitolul 1. Abordarea teoreticd a particularitdtilor social — psihologice a
copilului cu tulburari de spectru autist (TSA) identifica reperele teoretice privind
notiunea de ,,tulburari de spectru autist” (TSA) in viziunea diferitor autori [40, 41, 42]
care descriu TSA ca o tulburare de dezvoltare, care poate duce la provocari sociale, de
comunicare si comportamentale semnificative. Aceste tulburdri au in comun
incapacitatea de comunicare, interactiunea sociala deficitard, imaginatia sdraca sau
absenta, stereotipiile motorii si verbale. Criterii comune de diagnosticare a TSA apartin
Organizatiei Mondiale a Sanatatii, inregistrate in DMS-IV [1] si DSM-V (Diagnostic
Statistical Manual, editia a 4 a si a 5 a), [31], celor nregistrate in ICD-10 (Lista
Tabelara a Bolilor, editia a 10 a), [27] si Asociatiei Americane de Psihiatrie (APA) [1].

Abordarea profilului psihologic distinct si caracterul specific al interactiunilor
sociale din perspectiva copilului cu TSA a scos in evidenta faptul cd pe langa
dificultatile de interactiune sociala, copiii cu TSA Intampind dificultati de formare si
mentinere a prieteniilor, nu sunt capabili de a intelege regulile sociale nescrise, care
privesc majoritatea sau chiar toate aspectele relatiile sociale, considera ca celelalte
persoane sunt imprevizibile, sufera din motivul retragerii si izolarii sociale, nu sunt
interesati de alti oameni, ceea ce ii face sa para distanti, nu sunt capabili sa faca fata si
sd gestioneze activitdtile de zi cu zi din zi i nu sunt capabili sa actioneze in cooperare
cu alti indivizi.


https://www.cdc.gov/ncbddd/developmentaldisabilities/facts.html

Sintetizarea modalitatilor terapeutice decisive la utilizare in recuperarea
tulburarii de spectru autist si relatia ,,copil cu TSA — familie — scoala” in incluziunea
educationala pot ajuta copilul sd exteriorizeze dorintele si sentimentele si sa-si
conceapa un vocabular astfel dezvoltandu-i limbajului expresiv si a abilitatilor de
comunicare; cum pot fi depasite dificultatile de invatare si tulburarile de comportament
ale copilului; acordarea de servicii sociale specializate, de catre personalul de
specialitate a oferit sprijin metodologic pentru procesul de incluziune si integrare a
coiilor cu TSA etc.

Capitolul se finalizeaza cu trasarea unor reflectii teoretice privind directiile de
eficientizare a relatiilor din triada ,,copil cu TSA — familie — scoala ™, accentuandu-se
ca scoala — familia - comunitatea sunt trei piloni ai educatiei incluzive care trebuie sa
se afla intr-o relatie de interdependentd si care isi pot aduce contributia esentiald la
optimizarii incluziunii educationale si sociale a copiilor cu TSA.

In Capitolul 2. Particularititile social — psihologice in relatiile din triada
,copil cu TSA — familie — scoald@”: cercetare experimentald de constatare sunt
prezentate si descrise metodele, tehnicile, coeficientii utilizati in cadrul investigatiei.
De asemenea sunt descrise rezultatele demersului de constatare, cu scopul de a
determina particularitatile social — psihologice in relatiilor din triada ,,copil cu TSA —
familie — scoala”.

Scopul cercetarii s-a reflectat pe urmatoarele obiective:

1. lIdentificarea situatiilor sociale si psihologice care influenteaza nivelul
relatiilor in triada ,,copil cu TSA — familie — scoalda” si al rolului parteneriatului
educational in incluziunea copilului cu TSA;

2. Conceptualizarea modelului de parteneriat Tn triada ,,copil cu TSA — familie
— scoald”;

3. Stabilirea rolului actorilor educationali in asigurarea parteneriatului
educational din triada ,,copilul cu TSA — familie — scoala” si a incluziunii acestora in
organizatia educationald de masa;

Analiza epistemologica a particularitatilor social — psihologice, prin prisma
relatiilor din triada ,,copil cu TSA — familie — scoala” a condus la formularea ipotezei
cercetarii, pe care s-a bazat studiului experimentului de constatare: presupunem
abordarea profilului psihologic distinct si caracterul specific al interactiunilor sociale
din perspectiva copilului cu TSA, creeaza impedimente in realizarea incluziunii
educationale in invatamantul general. Dacd dezvoltam relatii social - psihologice
pozitive n triada ,, copil cu TSA — familie — scoala”, eficienta incluziunii scolare a
copiilor cu TSA va creste, se va accelera si se va accentua, astfel vom obtine rezultate
pozitive in recuperarea copiilor cu TSA si in reducerea nivelului de segregare fata de
acceptarea/incluziunea elevului cu TSA in scoala cu program general.

In conformitate cu obiectivele si ipoteza formulata, in experimentul constatativ
au fost parcurse urmatoarele etape:

e Selectarea instrumentarului metodologic, precum si a esantionului
reprezentativ de cercetare;



e Realizarea demersului investigativ, in vederea cercetarii relatiilor din triada
,copil cu TSA — familie — scoala”;

e Analiza rezultatelor obtinute in urma demersului investigativ, din punct de

vedere cantitativ si calitativ.

Scopul si sarcinile cercetarii au determinat structura esantionului cercetarii.
Pentru realizarea experimentului de constatare am selectat mai multe grupuri de
respondenti, reprezentate in tabelul 1:

Tabelul 1. Reprezentativitatea categoriilor de respondenti pe grupuri

Nr. gr. | Categorie de respondenti | Numadrul Tipul grupului
respondentilor  din
cadrul grupului
I Copiii cu TSA 10 persoane grup experimental
I Parintii copiilor cu TSA | 10 persoane grup experimental
i Managerii scolari 10 persoane grup experimental
v Cadre didactice care au | 57 persoane 37 persoane grup experimental
in clasa cel putin un copil
cu TSA 20 persoane grup de control
\ Colegii elevilor cu TSA, | 30 persoane grup experimental
integrati  1Tn  scoala
generald
VI Parinti ai caror copiii nu | 70 persoane 40 persoane grup experimental
au TSA (tipici) 30 persoane grup de control

Am selectat aceste grupuri, prezentate in tabelul 1, pentru a avea o imagine
despre felul cum percep cadrele didactice necesitatea incluziunii copiilor cu TSA in
scoala, cat si felul cum managerii scolari, cadrele didactice, colegii elevilor cu TSA,
dar si parintii contribuie la procesul de incluziune a copiilor cu TSA in scoala. Tabelul
2 reflecta distribuirea elevilor pe clase.

Tabelul 2. Distribuirea elevilor pe clase
Clasa | 1 11 v IX

Nr. elevi 2 4 1 2 1

Dintre cei 10 copiii cu TSA, 6 sunt baieti si 4 fete, 4 copii sunt din raionul Cahul,
4 copii din raionul Cantemir, si 2 copii din raionul Leova. Copiii studiaza in clasele |
- IX: 2 copii - clasaa |l a, 4 copii —clasa a Il-a, un elev - clasa a lll-a, 2 copii — clasa a
IV-a,1—clasaa IX-a.

Grupul format din parinti, care au copii cu TSA, a fost constituit din 10 respondenti.
De remarcat este faptul ca in cadrul experimentului au participat doar mame. Aceasta
alegere a fost conditionatd de mai multe circumstante. Una dintre ele rezida in faptul
ca, dupa cum arata cercetdrile, mama este cea care se ocupa, in mare parte, de educatia
copilului, este cea mai apropiata de copil din punct de vedere emotional si, respectiv,
influenta negativa a prezentei dizabilitatii la copil asupra psihicului matern e mai mare,
comparativ cu impactul pe care-1 manifesta dizabilitatea asupra tatalui copilului [24].

In urma studiului, a fost efectuati analiza comparativd a datelor empirice
obtinute la cele sase grupuri. Experimentul a cuprins trei demersuri de investigatie:
demersul diagnostic, demersul formativ si demersul evaluativ.
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In cadrul demersului investigativ, au fost utilizate urmitoarele instrumente de
cercetare:

1. Metoda selectatd pentru cercetarea primului grup de respondenti ,,copiii cu TSA”
este studiul de caz, aplicat pe 10 subiecti, pe o perioada indelungata, prin
colectarea sistematica si permanentd de date si observatie directa. Subiectii
selectati pentru cercetare sunt 10 copiii diagnosticati cu TSA.

2. Scala de evaluare a autismului infantil, Eric Schopler, a fost aplicata pe cei 10
subiecti (copii) pentru indentificarea TSA. Scala este compusa din 15 itemi dupa
cum urmeaza: relatia cu oamenii; imitatia (verbald si motricd); reactia afectiva
adecvata sau inadecvata; utilizarea corpului; utilizarea obiectelor; adaptarea la
schimbare; raspunsurile vizuale; reactia la sunete; reactii la miros, gust, durere;
teama, nervozitatea; comunicarea verbald; comunicarea nonverbald; nivelul
activitatii; nivelul si consistenta functiilor intelectuale si impresia generala.

3. O alta metoda utilizata in procesul cercetarii noastre este ,, Scala de evaluare
a comportamentelor autiste (ECA) III . Scala permite explorarea copilului cu
TSA prin prisma a sapte domenii comportamentale, i anume: izolare de tip autist,
tulburari ale comunicarii verbale si non-verbale, reactii bizare fatd de mediu,
motricitate perturbata, reactii afective inadecvate, tulburari ale functiei instinctive,
tulburari ale atentiei, ale perceptiei si ale functiilor intelectuale.

Prezentam in continuare rezultatele obtinute care evidentiaza sub aspect
calitativ si cantitativ particularitatile social — psihologice manifestate in relatiile din
triada ,,copil cu tulburari de spectru autist — familie — scoala”, exteriorizate in atitudini
si practici incluzive, fiind demonstratd insemnatatea credrii si valorificarii unor
programe de interventie individualizate, specifice necesitdtilor copiilor cu TSA prin
aplicarea instrumentelor de evaluare adecvate; scoaterea in evidentd a deosebirilor in
manifestarea atitudinile parintilor copiilor cu TSA si a celor cu copii tipici atestandu-
se atitudini de discriminare scolard, acte de violentd fizica si verbald, excludere si
segregare sociala si scolara etc.

In continuare, pentru determinarea particularititilor psihocomportamentale a
copiilor cu TSA, am utilizat Scala de evaluare a autismului, Eric Schopler si Scala
ECA. Evidentiem faptul ca scalele mentionate au fost aplicate subiectilor, la inceputul
anului scolar, cand unii dintre ei au pasit pentru prima datd pragul scolii. Datele
obtinute prin intermediul primei Scale de evaluare a autismului infantil, Eric Schopler,
sunt reprezentate in figura 1.

10%
S0% (7 40%

Non-autism Autism moderat Autism sever

Fig. 1. Tipul de autism, determinat prin intermediul Scalei Schopler
Potrivit datelor din figura de mai sus, evidentiem ca 10 % (respectiv un copil) 1i
este caracteristic tipul non — autism (a beneficiat de terapie ABA- curs intensiv), 40%
(4 copii) au autism moderat si 50% (5 copii) sunt cu autism sever, fapt ce dovedeste ca
acestia au nevoie de PEI i sa fie inclusi mai activ in activitdtile educationale,
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organizate 1n clasa / scoala generald. Datele prezentate supra, indica faptul ca copii cu
TSA au nevoie de integrare, incluziune, pentru crearea programelor de interventie
individualizate.

Problematica generald determinatd de TSA presupune ca fiecare specialist din
sistemul educational sa fie constient de blocajele / barierele, care pot aparea pe
parcursul procesului de incluziune scolara si integrare sociald. Fiecare actor
educational trebuie sa fie pregatit sa de-a dovada de rabdare, creativitate si competenta
tuturor provocarilor pe care TSA le include. Nevoia abordarii continue si logice a
problematicii TSA este determinata si de faptul ca incidenta TSA este tot mai mare de
la un an la altul [31]. Cercetarile recente arata ca tulburarile de spectru autist pot sa
afecteze orice familie, indiferent de rasa, etnie sau mediu social [40]. Din perspectiva
incidentei TSA, raportul pe sexe este de 4 1a 1 pentru baieti, 1ar din perspectiva gradului
de afectare, se pare ca persoanele de sex feminin sunt mai profund afectate decat cele
de sex masculin [24].

Pentru o vizualizare mai clard a severitdtii TSA prezente la subiectii cercetati,
putem analiza datele din figura 2.

&
Nivelul activitatii 609 80% 88 %
. > 90%
Reactia anxioasa 70% o
. . 70% 80%
Receptivitatea vizuald 80% 90%
0
Gradul de constiinta corporald 60% 0% 80%
0,
Relatii sociale 0% 90%

Fig. 2. Gradul de severitate a TSA

Analizand datele din figura 2, observam ca 90% sunt afectate relatiile sociale,
receptivitatea vizuala, comunicarea verbald, functionarea intelectuald si impresiile
generale fapt care confirmd cd acesti copii se confrunta cu dificultati in procesul de
integrare in clasa si in stabilirea relatiilor sociale cu colegii si cadrele didactice. La
nivel de 80% sunt afectate si adaptarea la noile schimbari din clasd/ scoald, reactiile
afective cu ceilalti, rdspunsul la un stimul apropiat de receptor si nivelul activitatii este
intarziat ceea ce evidentiazd ca aceastd categorie de copiii necesitd o abordare
individualizata din partea cadrului didactic, care urmeaza sa adapteze mediul (clasa) In
care acestia vor fi inclusi. De asemenea am constat ca 70% dintre copiii cu TSA
prezintd Intarzieri In imitatia verbala, receptivitatea auditivd si prezintd reactii
anxioase. 60% dintre copiii cu TSA cercetati manifestd dificultati la gradul de
constiinta corporala si comunicare nonverbala cee ace confirma ca aceasta categorie de
copiii au nevoie de sprijinul CDS in procesul de integrare in clasa.

Astel, prin intermediul celei de a doua Scale, ECA III, adresata périntilor si
cadrelor didactice, am determinat cele sapte domenii comportamentale ale copilului cu
TSA, si in special: tulburari ale comunicarii verbale si non-verbale; izolare de tip
autist, reactii bizare fata de mediu, reactii afective inadecvate; motricitate perturbata;
tulburari ale atentiei, ale perceptiei si ale functiilor intelectuale; tulburari ale functiei
intestinale.
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Am propus ca aceasta scala sa fie completata de catre parinti si cadre didactice,
pentru a determina care sunt manifestarile comportamentelor copiilor cu TSA acasa, si
respectiv la scoala. In histograma de mai jos, am reprezentat grafic raspunsurile oferite

de parintii copiilor cu TSA si cadrele didactice investigate.
1zolarea de tip autist

Tulburari ale comunicarii verbale si

non-verbale
100% 100% 100% Reactii bizare fatd de mediu
0% 75%prg 0 . =
60%60%50% 5204 65% 609665% Motricitate perturbata
20% . 28%. B Reactii afective inadecvate
Tulburari ale functiei intestinale
Parinti ai copiilor cu TSA Cadre didactice

Fig. 3. Scala de evaluare a comportamentelor autiste prima testare

Analizand datele din figura 3, concluziondm ca atat parintii, cat si cadrele
didactice au determinat ca toti copiii cu TSA, pe care 1i au in familie / clasa, prezinta
trasaturi ale TSA, fapt ce confirma ca acesti copii, ce au fost supusi evaluarii, sunt
afectati de autism sever sau Sindrom Kanner, manifestind urmatoarele
comportamente: tulburari ale comunicarii verbale si non-verbale, reactii bizare fata
de mediu, izolare de tip autist, motricitate perturbata, tulburari ale functiei instinctive
si tulburari ale atentiei, ale perceptiei si ale functiilor intelectuale, reactii afective
inadecvate.

Rezultatele obtinute confirma prima teza a ipotezei noastre, conform careia
putem creea programe de interventie individualizate, specifice necesitatii copiilor cu
TSA, dacd aplicam instrumente de evaluare adecvate.

In prezenta cercetare ne-am propus sa determinim si ansamblul de probleme
social — psihologice cu care se confruntd familia copilului cu TSA, incepand cu
procesul diagnosticarii copilului, pana la integrarea lui scolard si sociald. Relevanta
studiului de fatd pentru realitatea tarii noastre este actuald in contextul necesitatii
formarii la nivel de societate a unei atitudini favorabile fata de copiii cu TSA, fiind
determinate, mai cu seama, de actualitatea problemei incluziunii si adaptarii sociale a
acestor copii.

Metoda utilizata in procesul cercetarii problemelor social — psihologice, cu care
se confrunta familia copilului cu TSA, a fost ancheta sociala adresata parintilor (1). Dat
fiind faptul ca diagnosticul copiilor cu TSA, in Republica Moldova, a inceput sa fie
pus abia in anul 2012 (iar in centrele de diagnostic private, putin mai devreme), am
rugat parintii sa ne indice la ce varsta au fost diagnosticati copiii lor. Conform datelor
obtinute, am constatat ca 6 copii din familiile ce au fost supuse cercetarii, au obtinut
un diagnostic corect ntre varsta de 3-5 ani, iar 2 - au beneficiat de un diagnostic mai
timpuriu, si un singur copil a fost diagnosticat cu TSA la varsta de 6 ani. De asemenea,
in ancheta adresata parintilor, am fost adresate si urmatoarele intrebari: ,,Cat de usor
v-a fost usor sa obtineti un diagnostic pentru copilul dvs.?”’. Raspunsul indicat de toti
parintii a fost ,,greu”, dat fiind faptul ca in perioada anilor 2009-2010, nu se realiza ,,
Screening-ul”, testul de depistare precoce a TSA, aplicat copiilor la varsta de 18 luni.
Abia pe parcursul anilor 2013-2014 au fost petrecut seminare instructive pentru
lucratorii din asistenta medicala primara, pentru diagnosticarea timpurie a TSA. De
asemenea, parintii ne-au comunicat ca au putut obtine un diagnostic veridic doar in
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tarile vecine (Romania, Ucraina). Tot prin intermediul anchetei propuse, unii parinti
ne-au impartisit experienta lor, legata de diagnosticarea copilului lor. Tn acest mod, am
obtinut urmatoarele experiente: Cu 9 ani in urma, in Republica Moldova, specialistii
nu erau suficient de informati pentru a acorda un diagnostic corect copilului cu TSA.
Este foarte dificil de a diagnostica corect un copil cu TSA cu varsta pana la 5 ani.
,,Unde am apelat, mereu ni se punea diagnostic diferit”, dat fiind faptul ca cadrele
medicale nu erau suficient pregatite, pentru a pune un diagnostic corect.

O alta problema pe care am identificat-0, se refera de la ce varsta acesti copii au
beneficiat de servicii de recuperare, din partea serviciului public de sanatate, constatam
ca 4 dintre copii nu au beneficiat niciodata de servicii de reabilitare/recuperare si tot 4
- au fost implicati intr-un program de recuperare, avand varsta mai mare de 5 ani, iar 3
— au beneficiat de aceste servicii mentionate anterior, incepand cu varsta de 3-5 ani,
dar avand specialisti din afara {arii.

In concluzie, putem mentiona ca parintii, din cadrul lotului supus cercetrii, s-
au confruntat cu dificultati majore atat in obtinerea unui diagnostic corect al copilului
lor, cat si in asigurarea cu servicii de recuperare pentru acestia. Incepand de la
stabilirea s1 acceptarea diagnosticului, pana la acomodarea psihicd si, totodata,
adaptarea in viata zilnica a problemelor copilului cu TSA, familia i este aldturi de-a
lungul dezvoltarii sale. Dupa cum am constatat si mai sus, aceste familii se confrunta
cu mari dificultati privind educarea si integrarea sociald a copiilor cu TSA, alaturi de
alte numeroase probleme administrative si de confort psihic. Parintii acestor copii cautd
in permanentd solutii pentru a le asigura acestora o viatd demna, in acest proces de
cautare a solutiilor se mai confrunta si cu probleme generate de sistemele de sanatate,
educational si cel social.

De aceea, este de mentionat, pe 1anga activitatea de predare — invatare, copilul
trebuie sa beneficieze si de activitati de formare a autonomiei personale, de cunoastere
a mediului Tnconjurator, activitati de socializare, activitafi vocationale si de orientare
profesionald, logopedie, Kinetoterapie, ludoterapie, ergoterapie. Toate aceste
interventii ar trebui sa se concretizeze, in functie de o serie de calitati fizice si psihice
pe care le manifesta copilul cu TSA in: capacitatea si disponibilitatea de a comunica
(in orice forma); exercitarea de comportamente ce semnificd autonomie personald;
existenta unor comportamente adecvate la situatie; existenta capacitatii de a se raporta
corect la grup si de a comunica corect cu acesta; existenta unui simg al responsabilitatii
si autoconducerii; posibilitatea de a exercita unele ocupatii sau profesii; existenta unor

g0, v,

.....

In continuare ne-am axat pe caracteristicile relatiilor din triada ,, copil cu TSA —
familie — scoald” si efectele incluziunii educationale asupra copilului cu TSA.

Incluziunea copiilor cu TSA in scoala generala asigurad dreptul egal de acces la
educatie proclamat in Declaratia ONU a drepturilor Omului si de Conventia cu privire
la persoanele cu dizabilitdti. Incluziunea educationald la etapa actuald este categoric
asigurata de strategiile si legislatia nationalda a Republicii Moldova, in special de
Programul de dezvoltare a educatiei incluzive pentru anii 2011 — 2020, de Strategia
Sectoriala de Dezvoltare a Educatiei 2020 [47] si Codul Educatiei (2014), [16].
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In vederea determindrii implementirii acestor politici, ne-am propus si
determinam prin intermediul anchetei sociale, ce masuri au fost intreprinse pentru
asigurarea incluziunii scolare a copiilor cu TSA in scoala generald, de catre manageri,
cadre didactice si parintii copiilor cu TSA (2).

Capacitatile actorilor educationali (manageri, cadre didactice, parinti ai copiilor
cu TSA) cu privire la implementarea si sprijinirea incluziunii educationale si sociale a
copiilor cu TSA. Rezultatele obtinute sunt reprezentate in figura 4.

50% 50% 50% 50% 49%
30%
1 10% 25% 21
16%
10% 100 =%
20 3% o, 2%
0% 0% 00% 0% 0% 0% 0% O%-
Parintii copiilor cu TSA Parinti copiilor tipici Manageri Cadre didactice
Mese rotunde
Seminarii

Instruiri de scurta durata
Instruiri de lungd durata
m Vizite de studiu peste hotare
= Nu am participat la nici o activitate vizand situatia copiilor cu autism

Fig.4. Formarea si / sau consolidarea capacititilor in domeniul incluziunii comunitare si
scolare de catre parinti, cadre didactice si managerii scolari

Potrivit datelor reprezentate in figura 4., seminarele stiintifice si dezbaterile 1n
proportie de 30 sunt activitatile de solidificare a cunostintelor despre TSA, in viziunea
actorilor educationali cercetati. Astfel distingem urmatoarele rezultate: cadrele
didactice si managerii educationali in proportie 50% si, respectiv, 30% au participat la
activitati de instruire pe o perioadd mai indelungatd, unele categorii de respondenti
(parintii copiilor tipici si pedagogi) nu au participat la nicio instruire in domeniul
incluziunii educationale a copiilor cu TSA. Chiar daca majoritatea respondentilor, au
participat la diverse instruiri, persistda nevoia de pregatire aditionala in lucrul cu copiii
cu TSA si familia sa.

Cadrele didactice si managerii si-au exteriorizat parerile cu referire la cateva
aspecte ce pe care este abordatd educatia incluziva in scoala. Conform raspunsurilor
oferite de managerii scolari constatim ca 80% dintre managerii scolari sustin ca
predarea este individualizatd, bazandu-se pe particularitdtile copiilor cu TSA, iar in
viziunea a 90% dintre manageri afirma ca cadrele didactice sunt cooperante cu parintii
copiilor cu TSA. 60% dintre managerii scolari afirma ca copiii cu TSA sunt sustinuti
de copiii fara CES si parintii acestor copiii participa in activitatile scolare. Doar 20 %
dintr managerii educationali sustin ca frecvent sunt organizate activititi de consiliere
pentru familia copilului cu TSA. Potrivit raspunsurilor oferite de cadrele didactice cu
privire la abordarea incluziva a familiilor copiilor cu TSA 1in institutiile de invataimant
constatam diferente semnificative in comparatie cu raspunsurile oferite de managerii
scolari. Astfel 62% dintre cadrele didactice chestionate sustin ca predarea este
individualizata, tinand cont de particularitatilor copiilor cu TSA, 68% dintre cadrele
didactice sunt cooperante cu parintii copiilor cu TSA, 46% dintre cadrele didactice
afirma ca copiii cu TSA sunt sustinuti de copiii fard CES, 40% - parintii copiilor cu
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TSA participa 1n activitati scolare si doar 27% sustin ca frecvent sunt organizate
activitati de consiliere pentru familia copilului cu TSA. In concluzie constatim ci
majoritatea dintre actorii manageriali si educationali sustin procesul de incluziune
scolard a acestei categorii de copiii.

In continuare, membrii esantionului de cercetare, au fost solicitati sa-si comunice
acordul/ dezacordul pentru afirmatia: ,,Copiii cu TSA pot fi integrati intr-o scoald
generala alaturi de copiii tipici”.

90% 30% g
0| = 50% 18% 24%
L00% - JM 5097 549%/ 60
9 0% =15 (0% ) 1%’ 7 Acord total
50% 0% <40% ap 0 ( [ Acord total

%/ |
- ey 0% 10wy 3%T | Acord partial
0% - 4= 3B | Dezacord partial
Parintii pzpinti . | Dezacord total
copiilor cggpiilor M2"%8M  Cadre

T A Colegii
tipici didactice. o\evitor cu
TSA
Dezacord total Dezacord partial Acord partial Acord total

Fig. 5. Copiii cu TSA pot fi integrati intr-o scoali generali alaturi de copiii tipici

Conform raspunsurilor obtinute (Fig.5), atitudinea pozitiva fata de integrarea
scolard a copiilor cu TSA este manifestata de 50% dintre managerii scolari si 90%
dintre parintii copiilor cu TSA, iar indici mai mici fata de integrarea copiilor cu TSA
intr-o scoala generald alaturi de copiii tipici, au prezentat cadrele didactice - 24%,
parintii copiilor tipici - 30% si colegii elevilor cu TSA —24%. Acord partial la subiectul
prezentat au prezentat: 60% colegiii copiilor cu TSA, 54 % - cadrele didactice, 53% -
parintii copiilor tipici, 50 — managerii scolari si respectiv 10% - parintii copiilor cu
TSA. Dezacord partial si total am constatat cate 14% - cadre didactice, parintii copiilor
tipici, cate 3% - colegii elevilor cu TSA.

Respondentii au evaluat potentialul copiilor cu TSA in raport cu potentialul
copiilor tipici. Astfel, 90% dintre parintii copiilor cu TSA, 70% dintre manageri, 57 %
dintre parintii copiilor tipici, si cate 54% dintre cadrele didactice si colegii elevilor cu
TSA au demostrat un acord partial, comunicandu-ne ca copiii cu TSA au nevoie de
asistenta educationald pentru a obtine performante inalte in unele domenii. Dezacord
partial a fost evidentiat de 32 % cadrele didactice, 18 % dintre parintii copiilor tipici,
13 % dintre colegii elevilor cu TSA si 10 % dintre parintii copiilor cu TSA. Dezacord
total a fost identificat de 10 % dintre manageri, 7 % dintre parintii copiilor tipici, 6%
dintre cadrele didactice chestionate si 3 % dintre colegii elevilor cu TSA.

Tot in acelasi context ne-am propus sa determinam daca copiii cu TSA afecteaza
relatiile dintre elevi. Observam cd 60% dintre parintii copiilor cu TSA, 50 % dintre
manageri, 41% dintre cadrele didactice, cate 40% dintre parintii copiilor tipici,
manifestd dezacord total, afirmand cd integrarea copiilor cu TSA 1n clasa obisnuita, ii
determina pe ceilalti elevi si fie mai toleranti fatd de persoanele cu CES. In acelasi
context 40 % dintre manageri, cate 30% dintre parintii copiilor cu TSA si cadrele
didactice, 33% dintre parintii copiilor tipici au exprimat un acord partial, fapt care
demonstreaza ca integrarea copiilor cu TSA in scoala generald influenteaza relatiile
dintre elevi. Cate 5% dintre cadrele didactice si parintii copiilor tipici au afirmat ,,acord
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total” de afectare a relatiilor sociale dintre elevi in clasa incluziva in care este integrat
un elev cu TSA.

Potrivit actorilor educationali cercetati (Fig. 6.) pentru a incluziunea
educationala a copiilor cu TSA este nevoie o serie de adaptari la nivelul scolii precum:
70 % - familiarizarea cadrelor didactice cu specificul TSA, aproximativ 20% sustin -
completarea functiilor de state cu cadre medicale, asistent personal, si cadre didactice
de sprijin. Din opiniile respondentilor, o necesitate deosebitd este ,,familiarizarea
cadrelor didactice cu specificul TSA si comportamentul copiilor cu TSA; implicarea
copiilor cu TSA in activitati extracurriculare Tmpreuna cu copiii tipici; sd fie promovate
aptitudinile copiilor cu TSA; simplificarea si adaptarea curricumului scolar; sa initieze
activitati suplimentare in CREI de catre CDS; accesul in scoala pentru copiii cu TSA

sa fie adaptat la necesitatile lor.
63% 70%

40% 54%
80% 20% institutiei
o 0/(; ey h’/o |'10% 27% %cég}}é;el:tearea institutiei cu cadre
40% “9 PL0% 100y o
4 10% 0% P 11% / Completarea personalului institutiei
2% o//o 0% o ay cu asistent personal o
0 -y Completarea personalului institutiei
Parintii pg 0 cu cadru didactic de sprijin
copiilor CU copiilor Manageri Familiarizarea cadrelor didactice cu
tipici didactice .S ﬁg;g'cm TSA

Fig. 6. Schimbirile de care are nevoie scoala pentru a face accesibili incluziunea copiilor cu
TSA

Constam ca un copil cu TSA poate sa fie integrat cu succes dacd cadrele
didactice, impreuna cu tot personalul scolii creaza un mediu armonios in scoald. Cadrul
didactic adapteaza planul educational (PEI) in functie de nevoile fizice si psihice ale
copilului cu TSA, in care programul sa fie bine structurat si puternic individualizat si
care sa-i ofere posibilitatea de recuperare pe toate ariile de dezvoltare. Astfel,
perspectiva psihologicd, cea pedagogicd si cea sociologicd trebuie sa se sprijine
reciproc.

n baza rezultatelor Inregistrate s-a constatat ca existd multe scoli de masa, care
refuza prezenta copiilor cu TSA. Atitudinile cadrelor didactice legate de acceptarea
copiilor cu TSA 1n scoald sunt diferite iar sansele integrarii scolare si sociale atat a
copilului cu TSA cat si ale integrarii sociale optime a familiei pot fi functionale doar
printr-un parteneriat activ intre familia copilului cu TSA — scoala — comunitate. Nu
mai putin insemnate sunt s1 informatiile care indica ca copiii cu TSA se confruntd cu
nesiguranta viitorului, dat fiind faptul ca procesul incluziunii scolare a acestora inca nu
este bine inteles, practicat, deoarece cadrele didactice (inclusiv cele de sprijin) nu sunt
informate suficient de bine pentru a sti cum sd includa copilul cu TSA 1in clasa, dar si
sd adaptateze procesul educational la particularitatile acestei categorii de copiii.
Rezultatele studiul empiric au constituit premise in fundamentarea modelului de
parteneriat educational din triada ,, elev cu TSA — familie — scoala”.

Modelul de investigare a parteneriatului educational din triada ,, elev cu TSA —
familie — scoalda” a pornit de la premisa existentei a trei dimensiuni fundamentale ale
incluziunii educationale a copiilor cu TSA determinate prin intermediul experimentului
de constatare: una intrapersonald, definite de constructe care tin de personalitatea
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copilului, mai mult sau mai putin dispozitionale, una relationala, interpersonala,
definitd de relatiile constientizate, receptate / percepute si angajate ale copilului in
mediul scolar si cel familial, si reactia mediului social cu privire la integrarea socio-
educationala a copilului cu TSA.

COMUNITATEA

ELEV CU TSA

COMUNITATEA
VILVIINANOD

FAMILIA SCOALA

COMUNITATEA

Fig. 7. Modelul parteneriatului educational din triada ,.elev cu TSA — familie —
scoala”

Modelul de parteneriat educational din triada ,, elev cu TSA - familie — scoala”
valorizeazd modalitdtile care promoveazd comprehensiunea conceptului de familie si
a relatiilor sociale cu scoala ce lanseazad o culturd incluziva vasta. Acesta sustine si
incurajeaza participarea tuturor partilor implicate n acest proces. Aceasta silinta, este
dependentd, de modul in care procesele scolare si cele locale sunt planificate, evaluate
si valorificate. Demersurile de succes sunt garantate doar de crearea unor grupuri de
promovare care sa adune: eleviii cu TSA, familia, scoala s membrii comunitatii active.
Pentru a avea succes, actorii educationali si sociale se vor asocia in vederea stabilirii
cerintelor speciale ale copiilor si identificarii resurselor (scolare, familiale, comunitare)
disponibile si adecvate pentru acostarea nevoilor evaluate.

Ariile de colaborare cele mai fundamentale ale modelului dat sunt: identificarea
necesitatii elevilor cu TSA si a familiilor prin evaluarea multidisciplinara, crearea si
consolidarea serviciilor de suport educational si a serviciilor sociale pentru copii si
familie; proiectarea si asigurarea furnizarii celor mai adecvate forme de suport;
schimbul de date si informatii; asigurarea durabilitatii proceselor. Conform modelului
de parteneriat propus, nevoile elevilor cu TSA, trebuie analizate la fiecare etapa de
interventie, din perspectiva educationald si socialda in scopul indeplinirii nevoilor
constatate trebuie inclusi specialisti din mai multe domenii. Astfel, constatdm, ca
pentru extinderea si promovarea incluziunii educationale, parteneriatul educational si
cel social au un rol primordial in asigurarea calitatii si durabilitatii proceselor
educationale si cele comunitare.

Capitolul 3. Metodologia optimizarii relatiilor social-psihologice din triada
v Copil cu tulburari de spectru autist - familie - scoald” prezinta design-ul formativ al
programul de interventie psihologica realizat in vederea optimizarii relatiilor social-
psihologice din triada ,,copil cu TSA — familie — scoala”. La elaborarea programului
formativ, ne-am condus de indicatiile metodice cu privire la organizarea si desfasurarea
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training-urilor psihologice [45]. Astfel, tematicile training-urilor au fost structurate n
cate 5 sedinte (6 ore), desfasurate in perioada 2 noiembrie 2017 - 21 decembrie 2017,

Actualitatea programului de interventie asupra optimizarii relatiilor din triada ,,
copil cu TSA — familie — scoald” ramane a fi actual, datorita faptului ca incluziunea
copiilor cu TSA este un proces continuu si provocator pentru toti actorii educationali
implicati 1n acest proces. Provocarea cea care ramane a fi este faptul cd niciodata nu
vom putea afirma ca avem un proces educational incluziv definitivat. In acest context
incluziunea copiilor cu tulburari din spectrul autist este o dovada elocventa [44, p.7].

In cadrul demersului formativ, am avut drept ipoteze: reevaluarea trasiturilor
psihologice ale copiilor cu TSA, inclusi in cercetare, vor determina impactul
incluziunii copiilor cu TSA in scoala de masa; si implementarea programului formativ,
care va contribui la dezvoltarea atitudinii pozitive si/sau diminuare a nivelului de
segregare a copiilor cu TSA, implicand: formarea abilitdtilor de recunoastere si
intelegere a particularitatilor social — psihologice a copiilor cu TSA in vederea
incluziunii scolare acestora in scoala generala. Pentru verificarea ipotezelor, a fost
desfasurat experimentul formativ, la care au participat 10 elevi cu TSA, 30 de parinti
s1 20 cadre didactice care au in clasa inclusi cel putin un copil cu TSA.

Domeniul ce vizeaza incluziunea sociala si scolara a persoanelor cu TSA s-a
dezvoltat vertiginos in ultimii ani. Au aparut abordari teoretice noi, la fel si practici ce
vin si le imbogiteascd, din care cauzi unele informatii necesiti noi explicatii. In
prezent, exista o serie de termeni, care descriu si explica abaterea in dezvoltarea umana.
Cautarea unei definitii unitare, complexe si care, in acelasi timp, sd nu stigmatizeze,
constituie tinta preocuparilor din ultimii ani.

Aceste aspecte ale relatiilor din triada ,,copil cu TSA — familie — scoala”
determina eficienta adaptarii si integrarii lui scolare si sociale. in prezenta cercetare,
ne propunem sd determindm complexitatea relatiei dintre atitudinile parintilor si a
cadrelor didactice, manifestate Tn raport cu acest copil si dezvoltarea personalitatii lui.
Relevanta studiului de fatd pentru realitatea tarii noastre este actuald, in contextul
necesitatii formarii, la nivel de societate, a unei atitudini favorabile fata de copiii cu
TSA, fiind determinate, mai cu secama, de actualitatea problemei incluziunii si adaptarii
sociale a acestor copii.

Tinand cont de faptul ca elevii au beneficiat de programe individualizate pe
parcursul anului scolar si s-a lucrat impreuna cu CDS si asistenti personali, pe parcursul
vacantelor acesti copiii au beneficiat doar de recomandari, din partea specialistilor,
pentru copii si parinti, dar, cu parere de rau nu toti parintii au avut o implicare activa si
continuitate in cele efectuate de specialisti, fapt care a condus la scaderea indicilor,
pierderea abilitatilor formate la copii pe parcursul anului scolar. In majoritatea
cazurilor, dupa venirea din vacanta de vara, la copii se observa o diminuare n abilitatile
achizitionate pe parcursul anului de studii (abilitatile difera de la caz la caz).

In urma reaplicirii Scalei de evaluare a autismului infantil Schopler, s-a tinut
cont ca observatorul sa examineaze copilul cu TSA, in timpul este implicat intr-un
exercitiu, unde trebuie sa manifeste comportamente diferite si acte de socializare cu o
alta persoand. Dupa relizarea sarcinii, s-a evaluat modul, in care copilul a realizat toti
itemii scalei.
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Prin intermediul testului ,,T”, am comparat nivelele din cadrul scalei Schopler,
test-retest. Analizand datele din figura 8, avand n vedere ca copiii au fost implicati
activ 1n activitatile scolare, acestia au 1Inregistrat mari progrese la nivel de
comportamente in public, cat si In grupuri mai mici, s-au diminuat crizele pe care
acestia le aveau cand era necesara interactiunea sociala, copiii au devenit mult mai
calmi cand aveau de rezolvat sarcini, pe care le propuneau cadrele didactice de sprijin
s1 nU numai.

Impresiile generale 40% 883//0
Nivelul activitatii — 40% 80%
. _ o 60%
Comunicarea verbala 50% 90%
2009, 70%
Rispunsul la un stimul apropiat de receptor e 50% " 80%
Receptivitatea vizuald 40% - 90%
40% 80%
Relatia cu obiectele 30% P 70%
Reactia afectivd adecvati/neadecvati 40% ° oo 80%
Relatii sociale 50% - 90%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

A doua testare ® Prima testare

Fig.8. Rezultatele comparative ale Scalei de evaluare a TSA, Eric Schopler, test-retest

Concluzionam ca, in urma retestarii, s-au inregistrat rezultate remarcabile Th mai
multe domenii de activitate precum: imitatie, utilizarea obiectelor, raspunsuri auditive
si vizuale, utilizarea corpului si raspunsuri emotionale, rata scaderii fiind mai mare de
40%. De asemenea, s-a Inregistrat o scadere si la domeniul relatii sociale, cu circa 40%.

Tot prin intermediul testului ,,T”, am comparat domeniile Scalei ECA III
(completate de parinti). Rezultatele obtinute sunt reprezentate in tabelul 3 si figura 9.
Comparand domeniile scalei ECA, completate de parinti, constatim urmadatoarele
rezultate statistice:

Tabelul 3. Rezultatele testul ,,T” Perechi . Scala ECA IIl, Parinti (test-retest)

Paired Samples Test
Diferentele perechi
0,5% Intervalul de fidelitate a
diferentelor
Abaterea Limita de
Abaterea medie Limita de jos a|sus a Pragul  de
Media standart standart intervalului intervalului |t df semnificatie
Perechil |lzolare de tip autist —|,60000 ,51640 ,16330 ,23059 ,96941 3,674 |9 ,005
izolare de tip autis 11
Perechi 2 |Tulburari ale comunicarii|,50000 ,52705 ,16667 ,12297 ,87703 3,000 (9 ,015
verbale si nonverbale —
tulburari ale comunicarii
verbale si nonverbale 11
Perechi 3  [Reactii bizare fatda de|,20000 42164 ,13333 -,10162 ,50162 1,500 |9 ,168
mediu — reactii bizare fata
de mediu Il
Perechi 4  |Motricitate perturbatd —|,40000 ,51640 ,16330 ,03059 ,76941 2,449 |9 ,037
motricitate perturbata II
Perechi 5  |Reactii afective(,50000 ,52705 ,16667 ,12297 ,87703 3,000 |9 ,015
inadecvate  —  reactii
afective inadecvate Il
Perechi 6 [Tulburari ale functiei|,40000 ,51640 ,16330 ,03059 ,76941 2,449 |9 ,037
intestinale — tulburari ale
functiei intestinale I
Perechi 7 |Tulburdri ale atentiei —|,60000 ,51640 ,16330 ,23059 ,96941 3,674 |9 ,005
tulburari ale atentiei I1
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Existd diferente statistic semnificative, intre etapele test+retest, la nivelul
domeniilor: izolare de tip autist; tulburari ale comunicarii verbale si nonverbale;
motricitate perturbata, tulburari ale functiei intestinale; reactii afective inadecvate §i
tulburari ale atentiei.

Nu exista diferente statistic semnificative in cazul domeniului ,,Reactii bizare fata
de mediu”. Aceste rezultate sunt mai vizibile si in figura 9.

tulburari ale atentiei 100%

tulburari ale functiei intestinale

reactii afective inadecvate
o H a doua testare
motricitate perturbata .
H prima testare

reactii bizare la mediu

tulburari ale comunicarii verbale 100%

izolare de tip autist

Fig.9. Analiza comparativi a datelor conform testului - Scala de evaluare a
comportamentelor autiste ECA III (Parinti)

Potrivit datelor din figura 9, constam ca procesul de incluziune contribuie la
imbunatatirea comportamentelor autiste a copiilor cu TSA. Comparand rezultatele
testarii si retestarii sunt evidentiate progrese in dezvoltarea comunicarii verbale (50%),
tulburarile atentiei sunt diminuate (40%). Socializarea cu colegiii au contribuit la
reducarea nivelului de izolarea de tip autist 20% si a reactiilor afective inadecvate
(10%). La fel sunt imbunatatiri si la nivelul motricitatii si treptat dispar si reactiile
bizare la mediu. Dupd cum observdm, a avea acces real la educatie este vital pentru
elevii cu TSA daca ludm in considerare cel putin doua aspecte: valorizarea ca fiinta
umana si integrarea scolard ca forma efectiva de integrare sociala.

In continuare, prezentim analiza comparativa a datelor, conform testului - Scala
de evaluare a comportamentelor autiste ECA Il (cadre didactice), Figura 10 si Tabelul
4,

tulburdri ale atentiei 100%

tulburari ale functiei intestinale
reactii afective inadecvate

motricitate perturbata ¥ a doua testare

o . ® prima testare
reactii bizare la mediu

tulburari ale comunicarii verbale

izolare de tip autist 0%

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

Fig.10. Analiza comparativi a datelor conform testului - Scala de evaluare a
comportamentelor autiste ECA 111 (Cadre didactice)
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Tabelul 4. Rezultatele testul ,,T” Perechi . Scala ECA IIl, Cadre didactice (test-retest)

Paired Samples Test

Diferentele perechi df | Pragul de

ifi
0,5% Intervalul de Artgte Sem?é reat
fidelitate a diferentelor medi | Limita de

Abaterea t e josa
Abaterea medie Limita de jos a Abaterea | stand | intervalul

Media standart standart intervalului Media standart art ui
Perechi 1 |[lzolare de tip autist — izolare ,32432 ,52989 ,08711 ,14765 ,50100 3,723| 36 ,001
de tip autist 1

Perechi 2 | Tulburari ale comunicarii ,37838 ,49167 ,08083 ,21445 ,54231 4681 36 ,000

verbale si nonverbale —
tulburari ale comunicarii
verbale si nonverbale II

Perechi 3 |Reactii bizare fatd de mediu — ,54054 ,50523 ,08306 ,37209 ,70899 6,508 36 ,000
reactii bizare fata de mediu II

Perechi 4  |Motricitate perturbata — ,16216 ,44181 ,07263 ,01486 ,30947 2,233 36 ,032
motricitate perturbata 11

Perechi 5 |Reactii afective inadecvate — ,35135 ,48398 ,07957 ,18999 51272 4,416 36 ,000
reactii afective inadecvate II

Perechi 6 | Tulburdri ale functiei ,40541 49774 ,08183 ,23945 ,57136 4,954 36 ,000
intestinale — tulburari ale
functiei intestinale 11

Perechi 7 | Tulburdri ale atentiei — 56757 ,50225 ,08257 ,40011 ,73503 6,874| 36 ,000
tulburari ale atentiei II

Comparand domeniile scalei ECA, completate de cadrele didactice, constatam
urmatoarele rezultate statistice. Exista diferente, statistic semnificative, intre etapele
test+retest, la nivelul tuturor domeniilor din scala prezentata. Observam ca cadrele
didactice au constatat cd elevii cu TSA, inprocesul de incluziune scolard au obtinut
rezultate pozitive in toate domeniile evaluate. Tulburari ale atentiei s-au diminuat —
45%, ceea ce le permite copiilor sa se concentreze si sa participe activ in cadrul lectiei,
alaturi de copiii tipici. S-au nregistrat progrese si la nivelul comunicarii verbale si
nonverbale, 35% din copiii cu TSA m-ai prezintd tulburari ale comunicarii in
comparatie cu rezultatele de la prima testare cand 75% manifestau aceste tulburari.
Odata cu incluziunea scolara si participarea activa alaturi de sement la toate activitatile
din scoala (inclusiv servirea mesei la cantinele scolare si tulburdri ale functiei
intestinale au prezentat o descrestere - 25%. La fel cum evidentiat si parintii (fig.10),
integrarea sociald in grupul scolar, a lasat o amprentd pozitiva si asupra diminuarii
reactiilor afective inadecvate (25%), a 1zolarii de tip autist (20%) si a reactiilor bizare
fatd de mediu (10%). In acelasi context, s-au inregistrat progrese si la domeniul
motricitdtii fine (10%), fiind imbunatatitd capacitatea de coordonare si precizie a
miscarilor care dezvolta cele trei planuri: afectiv, cognitiv si limbaj. De asemenea, din
punct de vedere cerebral, dezvoltarea motricitdtii fine are un impact deosebit de
important asupra dezvoltarii creierului, mainile ocupand o portiune mare pe scoarta
cerebrald, fiind 1n legatura directa cu dezvoltarea vorbirii (a pronuntiei si a limbajului)
si a gandirii. Atunci cand controlul motric este deficitar (asa cum a fost determinat la
prima testare (28%), apar diferente in modul in care copilul percepe si proceseaza
informatiile din mediu.
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Fig. 11. Perceptiile cadrelor didactice fata de incluziunea copiilor cu TSA in scoala
(etapa test / retest)

Potrivit datelor din figura de mai sus, observam ca perceptiile cadrelor didactice
fatd de incluziunea scolara a copiilor cu TSA in scoala generald, s-au schimbat
semnificativ, daca in cadrul primei etape, doar 45% din respondenti au indicat ca
acestia ar trebui sd invete in scolile generale, in urma celei de-a doua etape, constatam
o crestere semnificativa (83%). De asemenea, observam cd profesorii (100%) nu mai
prezinta atitudini de segregare a acestei categorii de copii, acest fapt este confirmat si
prin raspunsurile oferite la subiectul ,,Atitudinea privind integrarea copiilor cu TSA in
scoala generala” (fig. 12).

1591% o

—

-

65%
L 4

Test

0%
Retest

m Atitudinea pozitiva ~ ® Atitudine negativa Nu stiu

Fig. 12. Atitudinea parintilor privind integrarea copiilor cu TSA in scoala generala
(etapa test / retest)

Tot Tn acest context, ne-am propus, in final, sa determinam ce atitudine manifesta
cadrele didactice in legatura cu aceasta categorie de elevi in procesul de invatdmant.
Rezultatele obtinute le-am reprezentat grafic in figura 13.

Invete acasa

Invete in clase obisnuite la gradinita /..
m Retest

B Test

Invete in clase speciale in cadrul..

Invete in clase obisnuite la gradinita /..

Invete in gradinite / scoli speciale

Fig.13. Atitudinea manifesti cadrele didactice fata de incluziunea copiilor cu TSA in
scoald, in etapa test/retest

Intepretand datele reprezentate in figura 13, etapa de testare, observim ci 9
dintre cadre didactice nu sunt de acord cu incluziunea copiilor cu TSA in invatamantul
de masa si acestia au indicat ca aceasta categorie de copiii ar trebui sa invete in scoli
speciale, 6 - au mentionat ca acesti copii trebuie sa invete acasa, 3 dintre respondenti
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au indicat ca ei ar trebui sd Invete in clase obisnuite la scoald, asistati de un terapeut,
alaturi de ceilalti copii, 2- au indicat ca copiii cu TSA trebuie sad invete in clase speciale,
din cadrul scolilor de masa si 2 cadre didactice spun ca acesti copii pot sa invete in
clase obisnuite, alaturi de ceilalti copii, fara asistenta unui terapeut. Implementarea
programului de interventie psihologicd prin implementarea demersului formativ in
vederea optimizarii relatiilor social-psihologice din triada ,,copil cu TSA — familie —
scoald a contribuit la eficientizarea schimbarii de atitudine, astfel 15 cadre didactice au
indicat ca copiii cu TSA ar trebui sa Invete in clase obisnuite la scoala, alaturi de ceilalti
copiii fiind asistati de un CDS sau terapeut. Alte 5 cadre didactice evidentiaza ca
aceasta categorie de copiii ar trebui sa invete in clase speciale din cadrul scolilor de
masa.

O alta intrebare, care a fost adresata cadrelor didactice, care in cadrul
experimetului de constatare, manifestau o atitudine negativa fatd de incluziunea
copiilor cu TSA 1n invatamantul de masa, Care este principalul motiv pe care il aveti
in vedere atunci cand nu sunteti de acord cu aceasta incluziune? Datele sunt
reprezentate grafic in figura 14.

20
13 13

Pregatirea profesorilor si dotarea  Atitudinea negativa manifestatd de Includerea copiilor cu TSA Tn clase

scolilor nu este corespunzatoare copiii tipici obisnuite ar putea fi in detrimentul
necesitatilor copiilor cu TSA procesului de invatare a celorlalti
copiii

Test m Retest

Fig.14. Motivele neacceptarii incluziunii copiilor cu TSA in invitimantul de masa
etapa test / retest

In cadrul etapelor test+retest, 13 dintre cadrele didactice evidentiazi ci lipsa de
pregatire a cadrelor didactice, lipsa unui curriculum special g1 dotarea
necorespunzatoare a scolilor sunt principalele motive invocate de cei care considera ca
copiii cu TSA nu trebuie sa fie integrati in invatamantul de masa - aceste motive sunt
mentionate in proportia cea mai mare de citre respondenti. In etapa de retest 4 cadre
didactice mentioneaza ca incluziunea copiilor cu TSA 1n invatamantul de masa ar fi in
detrimentul procesului de invatare a celorlalti copii si doar 3 cadre didactice spun ca
copiii tipici vor fi influentati de atitudinea negativa a copiilor cu TSA.

Abordand problematica incluziunii educationale a copiilor cu TSA, provocarile
pe care le au unele cadre didactice implicate sunt uneori mai mari decat cele care
oricum exista din cauza faptului ca se lucreaza in echipa cu cadrul didactic de sprijin
sau cu alti specialisti[44].

Generalizdnd evidentiem ca, in capitolul 3 sunt aduse argumente privind
elaborarea programului de interventie si analizate etapele in elaborarea si realizarea
programului prin: examinarea si compararea rezultatelor obtinute de catre participantii
la experimentul formativ in elementele constitutive ale directiilor de optimizare a
relatiilor social-psihologice din triada indicatd mai sus constatandu-se progrese in
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implicarea copiilor cu TSA 1n cadrul activitatilor scolare, a celor de joc, cét si in cadrul
activitatilor care se refereau la achizitia cunostintelor pe diversele domenii; au fost
generalizate reflectii cu privire la schimbarile eficiente produse la nivel de
comportamente ale copiilor in public, cat si In grupuri mici si la diminuarea evidenta a
crizele pe care acestia le aveau cand era necesara interactiunea sociala (incepand de la
colegii de clasa). Analiza calitativa a rezultatelor privind optimizarea relatiilor social-
psihologice au marcat reducerea statistic semnificativa a nivelului de segregare fata de
acceptarea/incluziunea elevului cu TSA in scoala cu program general si a inregistrat o
crestere a atitudinii pozitive fatd de incluziunea educationalda a copiilor cu TSA,
apreciind cele mai bune calitdti ale acestei categorii de copii.

CONCLUZII GENERALE SI RECOMANDARI

Analiza teoretica si rezultatele obtinute in studiul experimental si cel formativ au
permis formularea urmatoarelor concluzii generale:

1. Argumentarea teoretico-aplicativa a particularitatilor social- psihologice in
triada ,, copil cu tulburari de spectru autist — familie — scoala” releva ca acestea fac
parte din categoria tulburdrilor complexe, care se manifestd prin urmatoarele
caracteristici: dificultdti in interactiunea sociala, dereglari ale comunicarii verbale sau
nonverbale, si comportamente. Argumentarea stiintifica a demonstrat cd implementarea
modalitatilor terapeutice sunt decisive la recuperarea si incluziunea educationald a
copiilor cu tulburari de spectru autist si aratd cum pot fi depasite dificultatile de
invatare, tulburarile de comportament ale copilului; cum pot fi acordate servicii
sociale specializate, de catre personalul de specialitate. Directiilor de eficientizare a
relatiilor social — psihologice din triada ,, copil cu TSA — familie — scoala” scot in
evidenta cei trei piloni care trebuie sa se afla intr-o relatie de interdependenta care — si
pot aduce contributia la optimizarea considerabila a incluziunii educationale si sociale
a copiilor.

2. Rezultatelor experimentului de constatare ne-au permis sa stabilim cd in
relatiile din triada ,,copil cu TSA — familie — scoald ”, exista tendinte de segregare a
elevilor cu TSA din partea parintilor, dar si a cadrelor didactice din cauza cd elevii cu
TSA nu sunt pregititi sa se poatd integra, drept rezultat se confruntd cu bariere in
colaborarea cu colegii si alti actori educationali.Integrarea scolara si sociald atat a
copilului cu TSA cat si a integrarii sociale optime a familiei pot fi functionale doar
printr-un parteneriat activ intre familia copilului cu TSA — scoala — comunitate

3. Existenta In unele institutii de Tnvatamant a unor relatii foarte bune intre cadrele
didactice, parinti, copii cu TSA si cadrul didactic de sprijin se datoreaza faptului ca in
institutii domneste un climat de incredere, disponibilitate de a intelege si de a invata
impreund, elemente ce reprezinta, de fapt, una dintre cele mai importante premise
pentru succesul integrarii copiilor cu TSA 1n invdatdmantul de masa, pentru dezvoltarea
psiho - intelectuala si progresul lor scolar.

4. Implementarea programului de interventie psihologica prin implementarea
demersului formativ in vederea optimizarii relatiilor social — psihologice din triada
,,copil cu TSA —familie — scoala a contribuit la eficientizarea schimbarii de atitudine a
cadrelor didactice privind incluziunea copiilor cu TSA in scoald, au fost inregistrate
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progrese in participarea copiilor cu TSA in cadrul activitdtilor din scoald, sau
inregistrat scdderi considerabile la tulburarile de atentie, la reactiile afective
Inadecvate, s-a diminuat izolarea de tip autist si tulburari ale functiilor intestinale etc.,
aceste rezultate fiind confirmate si prin testul de comparare a perechilor ,,Testul T”.

5. Analiza rezultatelor la retestare, a demonstrat ca copiii cu TSA au consemnat
progrese la nivel de comportamente in public, dar si in grupuri mai mici, s-au diminuat
crizele pe care acestia le aveau cand era necesara interactiunea sociala (incepand de la
colegii de clasa), copiii devenind mult mai calmi. Determinarea particularitdtilor
comportamentale a copiilor cu TSA au fost fixate prin intermediul aplicarii scalelor de
evaluare a comportamentelor autiste ( Scala ECA 11l, Scala de Evaluare a autismului
infantil, Eric Schopler).

Cercetarea particularitatilor social — psihologice in triada ,, copil cu tulburari de
spectru autist — familie — scoala” si implicarea unor modalitati de optimizare a acestora
a contribuit la solutionarea problemei stiintifice care rezida 1n fundamenta
principiilor de organizare a parteneriatului eficient in triada ,, copil cu TSA — familie —
scoala”, in vederea optimizarii incluziunii educationale si sociale, dar si in identificarea
mecanismelor psihologice si educationale de reglare/diminuare a dificultétilor cu care
se confrunta - copilul, familia, scoala crednd in asa fel noi oportunitdti de obtinere a
unor rezultate mai Tnalte la optimizarea relatiilor social — psihologice.

Rezultatele cercetarii au confirmat ipotezele inaintate in asa mod oferind
insemnatate teoretica si practica lucrarii.

Cercetarea realizata de noi nu cuprinde toate aspectele subiectului cercetat. Este
evident ca existd necesitatea investigarii in continuare a acestui domeniu. Ea deschide
noi orientari si provoaca noi probleme privind studierea particularitatilor social —
psihologice in triada ,, copil cu tulburari de spectru autist — familie — scoala”.

Cercetarea realizatd constituie o premisd importantd pentru elaborarea
urmaitoarelor recomandari practice care se adreseazd actorilor educationali
responsabili de procesul incluziunii scolare (familia, CMI, CDS, echipa PEI, SAP,
CRAP etc.), cadre didactice, manageri educationali, APL), adulti, etc.

1. Pentru a sustine cunoasterea particularitatilor social — psihologice in triada ,, copil
cu tulburari de spectru autist — familie — scoald” si implicarea unor modalitati de
optimizare a acestora este necesara revizuirea politicilor existente in vederea unei
mai buni incluziuni educationale si sociale a copiilor cu TSA, conlucrarea cu
diverse  ONG-uri, care activeaza in acest domeniu, informarea actorilor
educationali cu privire la problematica TSA.

2. Elaborarea instrumentelor de lucru cu copiii ce manifestd TSA si implementarea
programului de optimizare a relatiilor in triada ,,copil cu TSA — familie — scoala
” pentru incluziunea educationala eficienta, oferirea serviciilor de suport copiilor
cu TSA solicitd sensibilizarea sistemicd a comunitatii in acceptarea diversitatii.
Este oportuna eficacitatea pregatirii profesionale continue a cadrelor didactice,
inclusiv CDS in lucrul cu copiii care manifesti TSA. In mediul in care se afld
copilul cu TSA (acasd / scoald) se va crea un climat armonios si prielnic
caracterizat prin incurajare, bunavointd, echitate, incredere, cooperare
constructiva.
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11.

12.

3. Eficientizarea relatiilor din triada ,,copil cu tulburari de spectru autist — familie —
scoald” poate avea loc prin includerea in activitdtile didactice din institutiile de
profil, a celor de la cursurile de formare continua, claborarea unui ghid
metodologic in vederea recuperarii copiilor cu TSA.

4. Constientizarea de cdtre organele de resort a necesitatii elaborarii si implementarii
unui mecanism de motivare si stimulare a cadrelor didactice care promoveaza si
implementeaza incluziunea educationald a copiilor cu TSA, sprijinirea familiilor
care au copii cu TSA vor contribui esential la integrarea cu succes a copiilor in
invatdmantul de masa din tara.
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ADNOTARE
VRABIE Silvia. Particularititile social — psihologice in triada ,, copil cu tulburari de spectru
autist — familie — scoald”. Teza de doctor in psihologie (511.03 — Psihologie sociali). Chisinau, 2021.

Sructura tezei: Teza este alcatuita din introducere, 3 capitole, concluzii generale si recomandari,
bibliografie din 220 surse, 12 anexe, 144 pagini text de baza, 4 tabele, 46 figuri. Rezultatele obtinute sunt
publicate in 15 lucrari stiintifice.

Cuvinte-cheie: tulburari de spectru autist, particularitati social — psihologice, triada ,, copil cu TSA —
familie — scoala”, incluziune, parteneriat educational.

Domeniul de studiu: Psihologie sociala.

Scopul cercetirii rezida in determinarea particularitatilor psihosociale in triada ,, copil cu tulburari de
spectru autist — familie — scoala” si implicarea unor modalitati de optimizare a acestora.

Obiectivele cercetarii : analiza literaturii de specialitate, cu referire la problematica tulburarilor de
spectru autist si a rolului actorilor educationali in incluziunea educationald a copiilor cu tulburari de spectru
autist in scoala generala pentru sustinerea si eficientizarea incluziunii educationale a acestei categorii de copiii;
identificarea situatiilor sociale si psihologice care influenteaza nivelul relatiilor in triada ,, copil cu TSA —
familie — scoald ” si al rolului parteneriatului educational in incluziunea copilului cu TSA; conceptualizarea
modelului de parteneriat in triada ,, copil cu TSA — familie — scoala ”’; stabilirea rolului actorilor educationali
n asigurarea parteneriatului dintre ,,copilul cu TSA — familie — scoald  si a incluziunii acestora in organizatia
educationala de masa; elaborarea, implementarea si validarea experimentala a Programului de optimizare a ,,
relatiilor in triada ,, copil cu TSA — familie — scoala” in scopul incluziunii educationale eficiente a copiilor cu
TSA 1n invatimantul de masa.

Noutatea si originalitatea stiintifica ale cercetarii rezida in determinarea teoretica si experimentala
privind particularitatile social-psihologice in triada ,,copil cu TSA — familie — scoald” si inregistrarea
impactului psiho-social care influenteaza nivelul relatiilor in ambientul specific copiilor cu tulburari de spectru
autist la incluziunea educationala a acestora 1n scoala generald; elaborarea Modelului privind parteneriatul
»elev cu TSA — familie — scoald” si validarea experimentala a Programului de interventie psihologica de
optimizare a relatiilor dintre membrii parteneriatului in scopul incluziunii educationale eficiente a copiilor cu
TSA 1n procesul de invatimant.

Rezultatele stiintifice obtinute in cercetare au contribuit la solutionarea problemei stiintifice
importante rezida in conceptualizarea Modelului privind parteneriatul ,,elev cu TSA — familie — scoala”, fapt
care a contribuit la optimizarea relatiilor din triada mentionata, asigurand astfel climatul psihologic eficient si
mediul educational incluziv corespunzator.

Semnificatia teoretici a cercetirii este sustinutd de fundamentarea unei teorii cu privire la
particularitatile social — psihologice in triada ,,copil cu TSA — familie — scoald” axata pe directiile de
eficientizare a relatiilor din ambientul specific; pe evidentierea profilul psihologic distinct al interactiunilor
sociale si a modalitatilor terapeutice utilizate in recuperarea tulburarii de spectru autist necesare in incluziunea
educationala a copilului; dezvoltarea unei noi teorii cu privire la particularitatile social — psihologice In triada
,,copil cu TSA — familie — scoala” impreuna cu modelul de interventie psihologica propus pentru optimizarea
relatiilor dintre membrii parteneriatului completeaza si imbogatesc bazele teoretice ale stiintei psihologice
cunostinte ample.

Valoarea aplicativa a cercetirii este reprezentata de posibilitatea aplicarii metodologiei
psihodiagnostice propuse n cercetare si implementarea programului formativ de optimizare a relatiilor din
triada ,, copil cu TSA — familie — scoala ”, care asigura incluziunea educationala a copiilor in scoala generala.
Rezultatele experimentale si concluziile cercetarii pot fi utilizate in reconsiderarea ideilor si conceptiilor
existente cu privire la particularitatile social — psihologice in triada ,,copil cu TSA — familie — scoala”;
valorificate in sistemul national de invatamant si de asistenta psihologica. Respectiv programul poate fi inclus
in activitatile didactice din institutiile de profil, celor de la cursurile de formare continua etc., constituind baza
unui ghid metodologic 1n vederea recuperarii copiilor cu TSA.

Implementarea rezultatelor stiintifice: s-a realizat prin aplicarea Modelului privind parteneriatul
»elev cu TSA — familie — scoald” si valorificarea Programului de interventie psihologica de optimizare a
relatiilor dintre membrii parteneriatului in scopul incluziunii educationale eficiente a copiilor cu TSA in
procesul de Invatdmant.
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AHHOTANIUA
BPABUE CuabBusi. CouMaJbHO-NCUX0J0THYECKHE 0COOEHHOCTH TPUAABI ,,pe0eHOK ¢
paccTpoiicTBaMH ayTHCTHYECKOI'0 CIIEKTPa - ceMbsl — IIK0J1a”. /lokTopcKasi iuccepTranus no
ncuxojorun. (511.03 — Conmannnas ncuxosorus). Kummués, 2021

CtpykTypa pa6oTtsl: [{uccepTanus COCTOUT U3 BBEJCHUS, 3 TJ1aB, OOLIMX BHIBOAOB U PEKOMEHIAIIN,
oubnmorpadun u3 220 HaumeHoBanuid, 11 npunoxenuii, 144 crpanul oCHOBHOro Tekcra, 4 Tabiwmi, 46
PHUCYHKOB. Pe3ynbraTsl OnyOauKoBaHbl B 15 Hay4IHBIX CTAThSIX.

KawoueBble ci1oBa: pacCTpOHCTBA ayTUCTUYECKOTO CIEKTPa, COLMANBbHO-TICHXOJIOTUYECKHE
ocoOeHHOCTH, TpHaja ,,pebeHok ¢ PAC - cembs — mkomna”, MHKITI03Us, 00pa30BaTeIbHOE MAPTHEPCTBO.

Ooaactb nccaenopanns: ColuaibHas ICUXOJIOTHUS.

Hean uccienoBanus SBISETCS ONpeielieHHe ICUXOCOIUAIbHBIX 0COOEHHOCTEH TPHAaHbI ,,peOCHOK C
paccTpoiicTBaMH ayTUCTUYIECKOrO CIIEKTPa - CEMbs — IIKOJIA” U BIABICHHE CIIOCOOOB UX ONTUMH3ALINH.

3ajgauu Mcc/Iel0BAHUSI: AaHAJIN3 JIUTEPATYPHI 110 POOIEME PACCTPOUCTB ayTUCTHYECKOTO CIIEKTPa U
poiaM mpemojaBaTeNs B MHTErpalM JeTed ¢  pacCTpOMCTBAMM  ayTHCTHYECKOTO CHEKTpa B
00111e00pa30BaTeNbHYI0 IMIKONY AJs1 HOMJCPKKH M ONTUMH3AaLUU O00pa3oBaTeIbHOW HWHTErpalud 3TOU
KaTeropu JeTeil; BBIABICHUE COLMAIBHBIX M TICHXOJOTHYECKUX CHUTyalui, BIUSIOMINX Ha YPOBEHb
B3aMIMOOTHOIIICHUH B Tpuajae ,,pedeHok ¢ PAC-cemps-mkona” W poib 00pa3oBaTeNbHOrO MapTHEPCTBA B
npornecce uHKMo3un pedberka ¢ PAC; koHnentyanmmzanust 3QpQeKTUBHON MOJENU JESITEIBHOCTH B TPHAJC
,,peoeHok ¢ PAC - ceMbs — IKOJa”; OmMpeAeicHUE POJIM TPENojaBaTeNis B O0OCCICUCHUH NapTHEPCTBA
,,peoeHok ¢ PAC - cempst — mkona” u BiroueHue neteit ¢ PAC B MaccoByro 00pa3oBaTeNbHYIO CHCTEMY;
pa3paboTka, BHEAPEHUE U 3KCIIEPUMEHTaNbHas npoBepka [IporpaMmel onTUMU3aMKu OTHOLICHUH B Tpuazae
,peoeHok ¢ PAC - cembs — mkoma’c menbsio 3ddektrBHoro BHempenus aereii ¢ PAC B ocHOBHOE
oOpa3oBaHue.

Hay4yHasi HOBM3HA W OPUIHMHAJIBHOCTL MCCJIEIOBAHMS 3aKJIIOYACTCS B TEOPETHYECKOM U
JKCIIEPUMEHTAITEHOM OIPEJIEIICHNN COIHAThHO-TICHXOJIOTHYECKUX 0coOeHHOCTeH B Tpuaze ,,pedeHok ¢ PAC
- CeMbs — IIKOJIa” ¥ (PUKCALIIH TICHXOCOUATLHOTO BO3ICHCTBHS, BIHSIONIETO HA YPOBEHb B3aMMOOTHOIICHUH
B Cpeze, XapakTepHOW il pebeHKa C pacCTpOHCTBaMH ayTUCTHYECKOTO CIEKTpa; paspaboTka Mojenu
naptHepcTBa ,,yueHUK ¢ PAC - cembs — MIKOJa” U OSKCIEPUMEHTAIbHAs MPOBEPKA IPOrpaMMbl
MICUXOJIOTHYECKOr0 BMENIATENILCTBA Il ONTUMU3ALUKA OTHOIICHUH MEXIy WiICHaAMH IMapTHEPCTBA C IEbI0
sa¢dexTrBHOTO BKItoueHus aeteil ¢ PAC B oO6pa3oBaTenbHbI mporiecc.

Hay4yHble pe3yJbTaThl, INOJYy4YeHHbIe B XOde HCCIeJOBAHUM PEIICHUIO BaXHOH HaydyHOU
poOJIeMbl, 3aKII0YA0TCs B KOHLENTyanu3auun Moaenu naptHepctsa ,,yueHuk ¢ PAC - cembs — mkosna”,
KOTOpasi CIOCOOCTBOBajia ONTHMMH3ALMM B3aMMOOTHOIIEHHH B Tpuajae, TeM caMbIM oOecreduBast
3¢ GEKTHBHBIN ICHXOJIOTUYECKUHN KITMMAT U COOTBETCTBYIONIYIO HHKITFO3UBHYIO 00pa30BaTENbHYIO CPEy.

Teopernyeckasi 3HAYMMOCTH MCCJIEIOBAHMSI IOATBEPXKIACTCS OOOCHOBAaHMEM TEOPUH O
COLMANIBHO-TICUXOJIOTHYECKUX OCOOCHHOCTSIX TpHasl ,,pe0eHOK ¢ PAC - ceMbs — 1mkosa”, OpueHTUPOBAHHOM
Ha yNopsA04YeHUe B3aUMOOTHOLICHNH B KOHKPETHON CPEJIE; a TaK JKe BhIAEICHHE 0COO0T0 NCUXO0JI0IHIECKOTO
MpoduIIs CONMATBHBIX B3aMMOJICHCTBUN U TEPANIeBTUIECKUX METOJI0B, UCTIONb3YEMBIX IS BOCCTAHOBJICHHUS
OT PaccTpPOHCTBa ayTHCTUYECKOIO CIIEKTPa, HEOOXOANMOro AJsl BKIIOUYEHHUsS] peOeHKa B Ipouecc o0yueHHUs;
pa3paboTKa HOBOW TEOPHHU O COLUATBLHO-TICUXOJIOTHYECKUX 0COOEHHOCTSIX TpHasl ,,pe0eHoK ¢ PAC - cembs
— IKoJa” BMECTE C MOJICNBIO TICUXOJIOTHYECKOTO BMEIIATENLCTBA, MPEIOKEHHON ISl ONTUMH3AINU
OTHOUICHWH MEXJy WIeHaMH TapTHEePCTBA, JOMONHSAET W 00O0ralmaeT TeOpPEeTHYECKHE OCHOBBI
MICUXOJIOTMYECKON HAYKH.

IIpuknagHasi HEHHOCTH MCCJIEI0BAHMS: 3aKIII0YAETCS B BO3MOXKHOCTH IPUMEHEHUSI IPEATIOKESHHON
B MICCIIEIOBAHUHM METOIOJIOTUH IICUXOIUATHOCTHKH W peaii3aliy 00y4Jaromield mporpaMmbl 10 ONTUMH3AINN
B3aMMOOTHOIIIEHHUH B TpHUaJie ,,pebeHok ¢ PAC - cembst — mikona”, obecrieunBatonieii Bkitodenue jgereit c PAC
B 00111€00pa30BaTENbHY0 MIKOIY. DKCIIEPUMEHTANbHBIE Pe3yJIbTaThl U BEIBOABI HCCIEIOBAHUS MOTYT OBITh
WCTIONB30BaHbl Uil TEepecMOTpa CYLIECTBYIOIIMX MPEICTaBICHUH O COLMAIBHO-TICHXOJIOTHYECKHX
0coOeHHOCTAX Tpruajsl «pedeHok ¢ PAC - cembs - KOIa»; a Tak K€ MOTYT ObITh IPUMEHEHBI B HAITMOHAIHHOMN
cucreMe 00pa3oBaHMs U ICUXOJIOTHYECKOl oMoy, COOTBETCTBEHHO, TPOrpaMMa MOKET OBITh BKIIIOUEHA B
yueOHbIH TUIaH NpOQUIBHBIX 3aBEJICHUH, KYypCOB HENPEPHIBHOIO OOy4YeHHMs, COCTaBIAs OCHOBY
METOJINYECKOr0o ocoOus 1o BoccTaHoBieHuto aereii ¢ PAC.

BHenpenue Hay4yHBIX pe3yibTaToB pa3paborka Mojenu mapTHepcTsa ,,yaeHUK ¢ PAC - ceMbst —
IKoJIa” ¥ MCHOib30BaHus [IporpaMmbl onTHMU3aliui OTHOIIEHWH B Tpuajae ,,pedbeHok ¢ PAC - cempsa —
HIKOJa”c 1ebt0 3¢ dexTHBHOro BHeApeHus neteii ¢ PAC B ocHOBHOe 00pa3zoBaHue.
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ANNOTATION
VRABIE Silvia. Socio-psychological peculiarities in the triad ,, child with TSA spectrum
disorders - family — school”. PhD thesis in Psychology (511.03 — Social Psychology). Chisinau, 2021.

Thesis Structure: The thesis contains introduction, 3 chapters, general conclusions and
recommendations, bibliography of 220 titles, 12 annexes, 144 pages of basic text, 4 tables, 46 figures. The
results are published in 15 scientific papers.

Key-words: TSA spectrum disorders, socio-psychological features, triad ,,ASD child — family —
school”, inclusion, educational partnership.

Domain of Study:: Social psychology

The purpose of research aims at the determination of the psycho — social features in the triad ,,child
with TSA spectrum disorders — family — school” and to identify the methods to optimise these relationships.

The Obijectives of the Research: a review of the scientific literature on the issue of TSA spectrum
disorders and the role of teachers in the educational inclusion of ASD children in the general educational
system in order to support and streamline the educational inclusion of these children; the identification of the
social and psychological situations that influence the relationships in the triad ,,child with ASD — family —
school” and the role of the educational partnership in the ASD child inclusion; the conceptualisation of a useful
model of activity in the triad ,,child with ASD — family — school”; establishing the role of a teacher/educator
in the process of ensuring the partnership among the ,,child with ASD — family — school” and their inclusion
in the general educational system; elaboration, implementation and experimental validation of the Program for
optimising the relationships in the triad ,,child with ASD - family — school” in order to effectively include
children with ASD in mainstream education.

The Importance of solved Research Problem consists in the theoretical and experimental
determination of socio-psychological features in the triad ,,child with ASD — family — school” and the record
of the psycho —social impact that influences the relationships in the environment specific to children with
autism spectrum disorders to their educational inclusion in the general school; elaboration of the model
regarding the partnership ,,pupil with ASD — family — school” and experimental validation of the Psychological
Intervention Program to enhance the relations between the members of the partnership to effectively include
children with ASD in the educational process.

The scientific results contributed to solving the important scientific problem that consists in the
conceptualization of the Model on the partnership ,, child with ASD — family — school”, which contributed to
the optimization of the relationships in the triad, thus ensuring effective psychological climate and appropriate
inclusive educational environment.

The Theoretical Significance: it is supported by the confirmation of a theory regarding the social-
psychological particularities in the triad ,, child with ASD — family — school” focused on the directions of
establishing the relationships in the specific environment; on highlighting the distinct psychological profile of
social interactions and therapeutic modalities used in the rehabilitation of autism spectrum disorder necessary
in the educational inclusion of the child; the development of a new theory regarding the social-psychological
peculiarities in the triad ,, child with ASD — family — school” together with the psychological intervention
model proposed for optimizing the relations between the members of the partnership that altogether complete
and enrich the theoretical bases of psychological science.

The Research Applicative Value: is represented by the possibility of application the
psychodiagnostic methodology proposed in the research and the implementation of the training program for
optimizing the relationships in the triad ,,child with ASD — family — school”, which ensures the educational
inclusion of children in general school. The experimental results and the conclusions of the research can be
used in reconsidering the existing ideas and conceptions regarding the socio-psychological particularities in
the triad ,, child with ASD — family — school”; realized in the national system of education and psychological
assistance. Moreover, the program can be included in the teaching activities of the profile institutions, those
from lifelong learning, constituting the basis of a methodological guide to the rehabilitation of ASD children.

The Implementation of Scientific Results it was achieved by applying of the Model regarding the
partnership ,,pupil with ASD — family — school” and capitalizing of the Program for optimising the
relationships in the triad ,,child with ASD - family — school” in order to effectively include children with ASD
in mainstream education.
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