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Originalne sadrzaje modula obuke razvila je grupa autora, medunarodnih eksperata za
relevantne oblasti. Rad na izradi modula koordinisale su Regionalna kancelarija UNICEF-a za
Evropu i Centralnu Aziju i Medunarodna asocijacija ,Korak po korak” (International Step
by Step Association — ISSA). Prilagodavanje modula za Srbiju obavila je grupa stru¢njaka
iz Srbije u okviru projekta Gradskog zavoda za javno zdravlje Beograda i Asocijacije za
javno zdravlje Srbije — ,Jacanje sistema polivalentne patronazne sluzbe u Srbiji za podrsku
razvoju dece u ranom detinjstvu”. Projekat je realizovan kroz program saradnje UNICEF-a i
Ministarstva zdravlja Republike Srbije, uz finansijsku podrsku kompanije Nordeus.

Sadrzaj i stavovi izneti u publikaciji su stavovi autora i ne odrazavaju nuzno stavove UNICEF-a.

Publikacija moze slobodno da se citira. Zahteve za koris¢enjem vecih delova teksta treba
uputiti UNICEF-u u Srbiji.
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PREDGOVOR

Globalna posvecenost pruzanju podrske sveobuhvatnom zdravlju i razvoju dece ranog uzrasta
znacajno se povecava poslednjih godina. U susret ostvarenju globalnih Ciljeva odrzivog razvoja (2018.
godine), Svetska zdravstvena organizacija, UNICEF i drugi globalni partneri aktivni na polju ranog
razvoja dece usvojili su Okvir podsticajne nege za razvoj dece ranog uzrasta (Nurturing Care Framework
for Early Childhood Development), $to je sveobuhvatni okvir koji podrzava decu u njihovom opstanku i
napredovanju radi transformacije njihovog zdravlja i ljudskog potencijala. Podsticajna nega karakterise
stabilno okruzenje koje doprinosi unapredenju zdravlja i ishrane deteta, Stiti dete od pretnji i pruza
mu prilike za ucenje u ranom detinjstvu kroz afektivne interakcije i odnose. Koristi od takve brige traju
¢itavog zivota, a obuhvataju bolje zdravlje, dobrobit i sposobnost za u¢enje i ekonomsku samostalnost.
Porodicama je potrebna podrska kako bi deci mogle da pruze podsticajnu negu; ta podrska obuhvata
materijalna i finansijska sredstva, mere drzavne politike, poput placenog roditeljskog odsustva, kao i
usluge namenjene odredenim grupama stanovnistva kroz vise resora, ukljucujuci zdravstvenu zastitu,
ishranu, vaspitanje i obrazovanje, socijalnu i deciju zastitu.

Rezultati istraZivanja u oblasti neuronauke, razvojne psihologije, a posebno o roditeljstvu i posledicama
negativnih iskustava u odrastanju dece, pruzaju dokaze o tome da ulaganja u podrsku razvoju dece od
najranijeg uzrasta, kroz usluge kucnih poseta, imaju dugogodisnje pozitivne efekte i mogu znacajno da
poboljsaju kvalitet roditeljstva, dobrobit, razvoj i opsti napredak dece te da smanje pojavu i posledice
zlostavljanja i zanemarivanja dece. Zahvaljujuci ovim saznanjima, veliki broj zemalja u Evropi i Centralnoj
Aziji uspostavlja i/ili osnazuje uslugu kuénih poseta kao podrsku razvoju dece ranog uzrasta i njihovim
porodicama.

Kod nas sistem zdravstvene zastite dopire do vecine trudnica i porodica sa malom decom zahvaljujuci
razvijenim uslugama kucnih poseta u okviru polivalentne patronazne sluzbe, kao i posve¢enom radu
ginekoloskih i pedijatrijskih sluzbi u domovima zdravlja, koje brinu o zdravlju i napredovanju dece od
zaceca, preko rodenja, sve do punoletstva, sa posebnim fokusom na period do polaska u osnovnu
Skolu, odnosno do uzrasta od 3est i po godina (uklju¢ujuci i pravovremenu imunizaciju dece). Ipak, uz
uvazavanje visokog obuhvata i efikasnosti polivalentne patronazne sluzbe, moze se reci da u sadrzaj
ovih usluga jo$ uvek nisu u potpunosti integrisani globalni dokazi o tome $ta je vazno za razvoj dece
ranog uzrasta, posebno u prvih hiljadu dana, $to se smatra kriti¢cnim periodom za razvoj mozdanih
funkcija. Usluge patronazne sluzbe, u okviru ku¢nih poseta porodici, za sada su vise usmerene na
opste zdravlje, rast, negu i imunizaciju, dok su odnosi u porodici, uklju¢ujuci brigu za dobrobit dece,
stimulativno i bezbedno okruzenje, prevencija zanemarivanja i zlostavljanja te rano otkrivanje razvojnih
kasnjenja i smetnji manje u fokusu.

Uzimajudi u obzir, s jedne strane, visok obuhvat uslugama patronazne sluzbe i, s druge strane,
nalaze istrazivanja koji ukazuju da se razvoj dece moze veoma efikasno podrzati u kontekstu ku¢nog
okruzenja, kao i saznanja da obuceni, osetljivi i na porodicu usmereni profesionalci mogu kroz ku¢ne
posete da doprinesu jacanju roditeljskih kompetencija i otpornosti porodice na izazove sa kojima se
suocava, Regionalna kancelarija UNICEF-a za Evropu i Centralnu Aziju i Medunarodna asocijacija ,Korak
po korak” (ISSA) inicirale su partnerski, tokom 2015. godine, razvoj vise modula obuke za profesionalce
koji pruzaju podrsku porodici kroz ku¢ne posete. Cilj ove inicijative je da se profesionalci, koji podrsku
porodici pruzaju kroz usluge kucnih poseta, pre svega u okviru patronaznih sluzbi, osnaze da u skladu sa
nauc¢no dokazanim iskustvima unaprede svoje stavove, znanja i praksu u domenima od klju¢ne vaznosti
za razvoj u najranijem detinjstvu i za pruzanje podrske roditeljstvu.

Rad na razvoju originalnih sadrzaja svih modula obuke koordinisale su Regionalna kancelarija UNICEF-a
za Evropu i Centralnu Aziju u Zenevi, koju je predstavljala Bettina Schwethelm, specijalistkinja za razvoj
i zdravlje male dece, i Medunarodna asocijacija ,Korak po korak” (ISSA) iz Holandije, koju predstavlja
Zorica Triki¢, visa programska rukovoditeljka.



Za razvijanje originalnih modula obuke bila je angaZzovana grupa internacionalnih eksperata:

¢ Cecilia Breinbauer, RISE Institute, Sjedinjene Americke Drzave (Modul 4);

* Adrienne Burgess, Fatherhood Institute, Ujedinjeno Kraljevstvo (Modul 5);

* Priti Desai, East Carolina University, Sjedinjene Americke Drzave (Modul 10);

* Andrea Goddard, Department of Medicine, Imperial College, Ujedinjeno Kraljevstvo (Modul 14);

¢ Svetlana Mladenovi¢ Jankovi¢, Gradski zavod za javno zdravlje Beograd, Srbija (Modul 15);

* Marta Ljubesi¢, Odsek za patologiju govora i jezika, Univerzitet u Zagrebu, Hrvatska (Moduli 12i 13);
* Alessandra Schneider, CONASS - Conselho Nacional de Secretarios de Saude, Brazil (Modul 1);

* Bettina Schwethelm, Regionalna kancelarija UNICEF-a za Evropu i Centralnu Aziju (Moduli 6, 12i 13);
* Dawn Tankersley, ISSA (Moduli 6, 8 11);

* Zorica Triki¢, ISSA (Moduli 6,91 11);

* Emily Vargas Baron, RISE Institute, Sjedinjene Americke Drzave (Modul 15);

e Joanne Vincenten, European Child Safety Alliance (Modul 9);

e Karen Whittaker, University of Central Lancashire, Fellow of the Institute of Health Visiting (Moduli 2 17);

* Dr Genevieve Becker, PhD, IBCLC, MINDI, Registered Dietitian and International Board Certified
Lactation Consultant (Modul 16);

* Elizabeth Doggett, M.A., stru¢njakinja za javno zdravlje (Modul 18)

Svoj doprinos u razvijanju originalnih modula obuke dali su i: Obi Amadi, UNITE/CPHVA Health Sector,
Ujedinjeno Kraljevstvo; Kevin Browne, Centre for Forensic and Family Psychology, University of
Nottingham Medical School, Ujedinjeno Kraljevstvo; llgi Ertem, Developmental Pediatrics Unit, Ankara
Medical School, Turska; Jane Fisher, Monash School of Public Health and Preventive Medicine, Melburn,
Australija; Deepa Grover i Maha Muna, Regionalna kancelarija UNICEF-a za Evropu i Centralnu Aziju;
Maia Kherkheulidze, Department of Pediatrics, Tblisi State Medical University, and Child Development
Center, Gruzija; Morag MacKay, European Child Safety Alliance; Aleksei Sergeevic Pockailo, Department
of Ambulatory Pediatrics, Belarusian Medical Academy of Post Diploma Education; Roopa Srinivasan,
Developmental Pediatrician UNMEED Child Development Center, Mumbaj, Indija; Pauline Watts, Public
Health England, Ujedinjeno Kraljevstvo; Olivera Aleksi¢ Hill, Institut za mentalno zdravlje, Srbija. Znacajan
doprinos izradi modula dati su kroz seriju konsultativnih procesa u koji su bili uklju¢eni medunarodni,
regionalni i nacionalni stru¢njaci, treneri i prakticari iz zemalja Evrope i Centralne Azije.

UNICEF i ISSA Zele da izraze veliku zahvalnost autorima i saradnicima koji su bili angaZovani na razvijanju
modula obuke, jer bez njihove velike posvecenosti razvoju usluga ku¢nih poseta za podrsku deci ranog
uzrasta i porodicama, posebno porodicama u kojima su uoceni razvojni rizici i/ili kasnjenja u razvoju
deteta, serija od 18 modula obuke ne bi sada bila u rukama profesionalaca u zemljama regiona Evrope
i Centralne Azije.

Vise o modulima obuke

Svi moduli obuke namenjeni su profesionalcima uklju¢enim u usluge kuénih poseta porodicama sa
decom ranog uzrasta (patronazne sestre, pedijatri i drugi profesionalci), oslanjaju se na najnovije nau¢ne
dokaze i dobru praksu u ovoj oblasti i bave se klju¢nim aspektima razvoja i dobrobiti dece. Posto mnogi
od aspekata razvoja dece ranog uzrasta ni kod nas ni u zemljama regiona nisu dovoljno obuhvacdeni
inicijalnim obrazovanjem profesionalaca niti programima njihovog stru¢nog usavrsavanja, ovi moduli
obuke mogu predstavljati znacajan doprinos stru¢nom usavrsavanju prakticara, a ako se integrisu i u
obrazovne kurikulume, mogu znatno doprineti njihovom inicijalnom obrazovanju. Moduli se mogu
prilagoditi i za obuku drugih profesionalaca, npr. zdravstvenih medijatora, porodi¢nih saradnika
i voditelja slu¢aja u socijalnoj zastiti te svih drugih prakti¢ara koji podrsku porodici i deci pruzaju u
neposrednom kontaktu i u kué¢nim uslovima. Odreden broj modula se moze prilagoditi za pedijatre
ili lekare opSte medicine, koji pruzaju podrsku porodicama i u okviru zdravstvenih institucija (najpre u
domovima zdravlja) i u kué¢nim uslovima.



Moduli obuke pruzaju profesionalcima uklju¢enim u neposredan rad sa decom i porodicama neophodna
znanja i alate kojima mogu da povedaju angazovanje roditelja/staratelja u pruzanje podrske razvoju
dece od najranijeg uzrasta. Njihov sadrzaj pociva na pretpostavci da roditelji Zele da daju sve od sebe
kako bi na najbolji moguci nacin podrzali razvoj svog deteta i ohrabruje profesionalce da primenjuju
pristup zasnovan na snagama porodice, da promovisu podrzavajuce i podsticajne porodi¢ne odnose,
da doprinose smanjenju razvojnih rizika i da upucuju porodice ka drugim uslugama i profesionalcima,
kada je potrebno. Kako je roditeljstvo posredovano kulturnim vrednostima i uverenjima, moduli obuke
za Srbiju prilagodeni su lokalnom kontekstu i obogaceni lokalnim znanjima i alatima.

Verujemo da ¢e obuka zasnovana na ovim modulima omoguditi svima koji su uklju¢eni u usluge ku¢nih
poseta, a najpre patronaznim sestrama, da razviju osetljivost i uvazavanje za porodi¢ne specifi¢nosti
i da ¢e im pomodi da, uz redovnu procenu snaga i potreba deteta, osnaze porodice da informisano
preduzimaju akcije i donose odluke u vezi sa zdravljem, dobrobiti i razvojem njihove male dece. Takode,
verujemo da ce, zahvaljujuci unapredenoj praksi dobro edukovanih profesionalaca, kroz uslugu kucnih
poseta deci i porodicama najugroZenijih populacija biti znacajno olaksan pristup uslugama, pre svega
u sistemu zdravstvene zastite, ali i u sistemima socijalne zastite i obrazovanja, te da ¢e se na taj nacin
smanijiti rizici koji nastaju usled nepovoljnih uslova za odrastanje i posledice u domenu ranog razvoja.

Kako koristiti module obuke

U kreiranju modula obuke primenjeni su principi u¢enja odraslih, tako da omogucavaju aktivno ucesce
u razmatranju i prihvatanju ponudenih znanja, vestina, stavova i praksi koje mogu da se integrisu u
rad sa porodicama i njihovo osnazivanje da obezbede najbolje moguce okruzenje za dete. Format u
kome su moduli obuke prikazani omogucava koris¢enje kroz tradicionalne oblike ucenja (treninzi),
kroz individualno uc¢enje u formi onlajn kurseva, kroz integrisanje sadrzaja u obrazovne kurikulume i
programe stru¢nog usavrsavanja, kao i kroz razli¢ite kombinovane forme. U prilagodavanju modula
uzeti su u obzir nivo obrazovanja polaznika obuke, njihova profesionalna iskustva, nacionalni standardi
kvaliteta, karakter, kredibilnost modula obuke na lokalnom nivou (da li su deo obrazovnog kurikuluma,
stru¢nog usavriavanja, licnog usavrsavanja i sl.), trajanje obuke (s obzirom na to da jedan kurs obuhvata
nekoliko modula, razlikuje se ukupno trajanje jedne obuke).

Prilagodavanje modula obuke za Srbiju

Originalni moduli obuke prevedeni su udruzenim uce$¢em Regionalne kancelarije UNICEF-a, ISSA i
pojedinacnih kancelarija u zemljama srodnog govornog podrugja (Hrvatska, Bosna i Hercegovina, Crna
Gora i Srbija). Prilagodavanje 14 modula obuke za Srbiju obavila je grupa istaknutih domacih stru¢njaka u
oblasti ranog razvoja, ishrane, nege i brige o deci ranog uzrasta i ranih intervencija. Proces prilagodavanja
je bio veoma sistemati¢an, a pratio je situacionu procenu kvaliteta postojecih usluga, kapaciteta
angazovane radne snage i potreba lokalnih porodica. Procesom prilagodavanja 14 modula rukovodio je
Gradski zavod za javno zdravlje iz Beograda kroz projekat koji je realizovan u okviru programa saradnje
UNICEF-a i Ministarstva zdravlja Srbije. Stru¢ni tim za prilagodavanje modula obuke za Srbiju ¢inili su:

* Ivana Mihi¢, dr sc. psih., Odeljenje razvojne psihologije, Filozofski fakultet, Univerzitet u Novom Sadu
(Moduli 11 4);

* Dr Olga Stanojlovi¢, pedijatar, KBC Zvezdara (Modul 5);

e Dr Danijela Vukicevi, fizijatar, Klinika za rehabilitaciju ,Dr Miroslav Zotovi¢”, Beograd (Moduli 6 i 13);

* DrOlivera Aleksic¢ Hill, de¢ji psihijatar, Institut za mentalno zdravlje, Beograd (Modul 7);

* Dr Nenad Rudi¢, degji psihijatar, Institut za mentalno zdravlje, Beograd (Moduli 8 i 12);

® Mr sc. med. dr Gordana Tamburkovski, Gradski zavod za javno zdravlje, Beograd (Moduli 9i 15);

*  Prim. mrsc. med. dr Svetlana Mladenovi¢ Jankovi¢, Gradski zavod za javno zdravlje, Beograd (Moduli
9i15);

¢ Jelena Brankovi¢, psiholog, NVO Harmonija (Modul 10);

*  Prof. dr Milica Pejovi¢ Milovancevi¢, Institut za mentalno zdravlje, Beograd (Modul 14).



Originalni moduli 3, 16, 17 i 18 bice priredeni i prilagodeni za Srbiju u narednom periodu. Svi originalni
moduli dostupni su na adresi https://www.issa.nl/knowledge-hub?tid%5B%5D=146&tid 3=All.

Naziv modula

Glavni sadrzaj

Modul 1. Rano detinjstvo
- period neogranicenih
mogucnosti

Objasnjava kriti¢ni znacaj ranih godina za razvoj, blagostanje, zdravlje
i postignuca deteta tokom celog zZivota.

Modul 2. Uloga patronazne
sestre u podrici razvoju dece
tokom ranog detinjstva

Nudi viziju nove i sveobuhvatnije uloge patronaznih sestara.
Objasnjava vestine i podrsku potrebne za tu novu ulogu.

Modul 3. Ishrana i zdravlje
odojcadii male dece

Dostupan samo u originalnoj formi na engleskom jeziku kroz postojece
trening materijale UNICEF-a i SZO (Integrated management of Childhood
llinesses — IMCI, Infant and Young Child Feeding - IYCF, Care for Child
Development), na adresi https:/www.issa.nl/node/343

Modul 4. Zaljubljivanje
- podsticanje afektivne
vezanosti roditelja i deteta

Naglasava vaznost afektivne vezanosti za razvoj deteta.
Pruza informacije o tome kako se kroz ku¢ne posete moze
podrzati razvoj sigurne privrzenosti.

Modul 5. Partnerstvo u
podsticajnom roditeljstvu
- angazovanje oceva

Pruza dokaze o pozitivnom uticaju u¢e$ca oca u razvoju deteta.
Deli proverene pristupe koje se mogu koristiti tokom kué¢nih poseta
za efikasnije ukljucivanje oceva.

Modul 6. Umetnost
roditeljstva - ljubav, prica,
igra, ¢itanje

Objasnjava kako ljubav, pricanje, igranje i ¢itanje uti¢u na razvoj beba
i male dece. Pruza osnovne informacije i savete o tome kako pomoci
roditeljima da koriste ove pozitivne roditeljske vestine.

Modul 7. Dobrobit roditelja

Objasnjava uticaj perinatalnih mentalnih bolesti na razvoj deteta.

Pruza patronaznim sestrama informacije i alate za identifikaciju roditelja
sa problemima mentalnog zdravlja u perinatalnom periodu, za pruzanje
podrske tim roditeljima i za njihovo dalje upucivanje.

Modul 8. Uobic¢ajene brige
roditelja

Objasnjava uobicajene brige roditelja koje se odnose na spavanje,
plakanje, skidanje pelena i pozitivno disciplinovanje dece, a sa kojima
se patronazne sestre svakodnevno sre¢u tokom kuénih posetama.
Pruza prakti¢ne savete koji se mogu preneti tokom kucne posete.

Modul 9. Okruzenje i
bezbednost u domu

Pruza informacije o naj¢es¢im nenamernim povredama u ranom
detinjstvu. Nudi prakti¢ne savete za edukaciju porodica kako da
smanje broj nenamernih povreda.

Modul 10. Briga i osnazivanje

- jacanje vestina komunikacije

patronaznih sestara

Pruza uvod u dobru praksu komunikacije. Daje konkretne primere
kako se mogu poboljsati vestine komunikacije za ukljucivanje porodica
kroz ku¢ne posete.

Modul 11. Rad na eliminisanju

stigme i diskriminacije -
promovisanje jednakosti,
inkluzije i postovanja
razlicitosti

Pokazuje kako stereotipi, stigma i diskriminacija umanjuju delotvornost
pruzalaca usluga u radu sa starateljima i porodicama, posebno onim
koje drustvo ¢esto marginalizuje. Pomaze pruzaocima usluga da razmisle
o sopstvenim predrasudama i stereotipima u kontekstu celozivotnog
ucenja i samousavrsavanja.

Modul 12. Deca koja se
razvijaju drugacije - deca sa
invaliditetom ili smetnjama
u razvoju

Objasnjava zasto se neka deca razli¢ito razvijaju. Naglasava vaznost
porodice i porodi¢nih odnosa u podrsci deci sa teSko¢ama u razvoju.
Objasnjava nove pristupe, tj. ,tim oko deteta” i ,pristup zasnovan na
rutinama”, koji bi trebalo da delotvornije podrze ovu grupu dece i
porodica.




Modul 13. Pracenje i skrining  Objasnjava koncepte pracenja razvoja, skrininga i procene.
razvoja Pruza informacije o osnovnim alatima za pracenje razvoja koji se
mogu koristiti u ku¢nim uslovima.

Modul 14. Zastita male dece  Pruza dokaze o uticaju zlostavljanja, zanemarivanja i napustanje deteta.

od nasilja, zlostavljanja Objasnjava ulogu kucnih/patronaznih poseta u pogledu prevencije,

i zanemarivanja identifikacije rizika, upucivanja i saradnje sa drugim sektorima u podrsci
ugrozenim porodicama.

Modul 15. Rad sa drugim Pruza obrazloZenje za saradnju sa drugim sektorima, ciji je cilj
sektorima dobrobit osetljive male dece i njihovih porodica. PodrZava razvoj
interdisciplinarne saradnje.

Modul 16. Hranjenje na Dostupan samo u originalnoj formi na engleskom jeziku na adresi
zahtev (odgovorno hranjenje) https://www.issa.nl/node/369

Modul 17. Supervizija Dostupan samo u originalnoj formi na engleskom jeziku na adresi
- pruzanje podrske https://www.issa.nl/node/370

profesionalcimai

unapredenje kvaliteta

usluga

Modul 18. Rodna socijalizacija Dostupan samo u originalnoj formi na engleskom jeziku na adresi
i rodna dinamika u https:/www.issa.nl/node/371

porodicama - uloga

patronazne sestre
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SVRHA MODULA | ISHODI UCENJA

Svrha ovog modula je da se unapredi i osveZi vase poznavanje temeljne vaznosti prvih godina u zivotu
deteta, posebno od zaceca do trece godine. Narocita paznja se posvecuje razvoju mozga, kojiima kljucni
uticaj na neurobioloske puteve koji uti¢u na zdravlje, u¢enje i ponasanje tokom celog Zivotnog ciklusa.

Velik broj istrazivackih studija pokazuje da ono 5to se ¢ini ili ne Cini tokom ranog detinjstva ima
dugorocne posledice i na pojedince i na drustva. Pravednije je i isplativije ulagati u programe ranog
razvoja deteta i tako podsticati potencijale deteta, nego kasnije ispravljati ono $to se moglo spreciti.

Nakon ovog modula dobro ¢ete razumeti sledece:

e Stajerazvoj deteta

* Kako se u prvim godinama postavljaju temelji za razvoj pojedinca

* Oblasti razvoja

* Razvoj mozga tokom prvih godina

* Vaznost briznih, bezbednih, podsticajnih, predvidivih i uzajamnih odnosa sa malom decom

PERIOD RANOG DETINJSTVA

Rano detinjstvo je najvaznija razvojna etapa u Zivotu ¢oveka. Vecina stru¢njaka se slaZe da rano detinjstvo
obuhvata period od zaceca do osme godine Zivota. Period od zaceca do trece godine ima klju¢nu
vaznost za razvoj i funkcionisanje mozga. Stoga su detetu potrebni kvalitetna ishrana i zdravstvena
nega, sigurna afektivna veza sa primarnim starateljem i stimulacija. Od 3. do 6. godine dete je spremno
za razvoj predcitalackih i prednumerickih vestina, da se ukljuci u grupne aktivnosti, da stice snazniju
sliku o samome sebi, da istrazuje, da se igra sa svojim vr3njacima i razvija poverenje; ovo je period u
kome deca, narocito deca iz neprivilegovanih porodica, imaju najvise koristi od pohadanja predskolskih
programa. Do 6. godine deca postaju spremna za formalno obrazovanje u osnovnoj skoli. Ako prelazak
iz predskolskog programa u Skolu u uzrastu od 6. do 8. godine prode glatko, deca ce se verovatno sa
lako¢om ukljuciti u ritam Skolovanja i ostvariti uspeh u formalnom obrazovanju.

Prve godine Zivota su period izrazite ranjivosti i ogromnih moguc¢nosti. Ono sto se Cini (ili ne ¢ini) u tim
posebnim godinama tokom ¢itavog zivota utice na zdravlje pojedinca, njegovo ponasanje, spremnost
da stvara odnose sa drugima i ostvaruje uspeh u $kolovanju i zaposljavanju.

Modul Rano detinjstvo - period neograni¢enih mogucnosti predstavlja klju¢ne informacije o
ranom razvoju deteta. U njemu se opisuje kako je svoj deci (narocito onoj najranjivijoj i najugrozenijoj)
i njihovim porodicama potrebna podrska da bi ostvarili optimalan rast i razvoj. Brizno staranje u
kontekstu stabilnih, predvidivih i privrzenih odnosa jednako je potrebno za zdrav rani razvoj deteta kao
i fizicka negaiishrana.

Podaci pokazuju da je u 12 od 29 zemalja srednje i isto¢ne Evrope i Zajednice nezavisnih drzava (regiona
CEECIS) gotovo polovina dece izlozena riziku od neostvarivanja svog punog potencijala zbog zastoja
u rasta (usporavanja fizickog rasta, engl. stunting) i siromastva (UNICEF, 2011). Procenjuje se da je 5,9
miliona dece mlade od pet godina izloZzeno riziku od neostvarivanja svog punog potencijala, $to
predstavlja 26 posto od ukupno 22 miliona dece iz te uzrasne grupe (UNICEF, 2013). Jo$ jedna stvar koju
bi trebalo zapamtiti jeste da je to regija sa najveéim brojem dece mlade od tri godine koja su smestena
u ustanove rezidencijalnog tipa. Institucionalizacija pogubno deluje na rast i razvoj deteta, jer ¢ak ni
najbolje ustanove ne mogu da pruze brizno staranje u interakcijama ,jedan na jedan” kakvo je potrebno
novorodencadi i maloj deci.
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KLJUCNE PORUKE - ZASTO JE OVA TEMA ZA VAS VAZNA?

* Prve godine u zZivotu deteta su izuzetno vazne jer se tada stvaraju temelji za ¢itav Zivot. U ranom
detinjstvu pokrecu se i uspostavljaju obrasci ponasanja, kompetencija i u¢enja, drustveni faktori
i faktori iz okruzenja pocinju da modifikuju genetsko naslede, mozdane ¢elije intenzivno rastu i

pojavljuju se bioloski putevi koji detetu omogucavaju da se nosi sa stresom.

¢ U prvim godinama deca uce brze nego ikada kasnije u zivotu. Da bi deca razvila svoje pune
potencijale, potrebne su im ljubav i privrzenost, paznja, ohrabrenje i mentalna stimulacija, bas kao i

kvalitetna ishrana i dobra zdravstvena nega.

* Kvalitet staranja/brige u prvim godinama zivota - ukljucujudi zdravstvenu negu, ishranu, drustvene

interakcije i stimulacije — moze imati dugoro¢ne posledice na razvoj mozga.

* Razvoj mozga u ranim godinama uti¢e na fizicko i mentalno zdravlje, ucenje i ponasanje tokom

¢itavog zivotnog ciklusa.

* Kao $to pozitivna rana iskustva stvaraju zdravu arhitekturu mozga, tako nepovoljna (ili negativna)

rana iskustva mogu da je oslabe.

* Programi ranog razvoja deteta koji sveobuhvatno ukljuc¢uju temeljne potrebe deteta za zdravljem,
kvalitetnom ishranom, emotivnim i intelektualnim razvojem, pruzaju svoj deci osnovu na kojoj se

razvijaju kompetencije i vestine za suocavanje sa stresom u kasnijem zZivotu.

* Promovisanje ranog razvoja deteta jedna je od najuspesnijih strategija za ostvarivanje decjih prava,
smanjivanje drustveno-ekonomskih nejednakosti u drustvenim grupama (bogati i siromasni,
gradsko i seosko stanovnistvo, vecinske grupe i etnicke manjine) i promociju ravnopravnosti i

inkluzije medu decom i u drustvu.

£ Razvoj u ranom detinjstvu - samoprocena

1. Rano detinjstvo odnosi se na slededi period u Zivotu deteta:

a) od0do5godina
b) od 3 do 6 godina
¢) od0do 8godina

2. Koji je period u zivotu coveka najvazniji za optimalni rast i funkcionisanje mozga?

QL
-

od zaceca do 3. godine Zivota
od 3.do 6. godine

period pohadanja osnovne skole
period pohadanja srednje Skole

aogT

w

Sta je detetu od rodenja do 3. godine zivota potrebno za rast i razvoj mozga?

kvalitetna ishrana

kvalitetna zdravstvena nega

sigurna veza sa primarnim starateljem
stimulativno okruzenje

sve navedeno

coogTe



MODUL 1 RANO DETINJSTVO — PERIOD NEOGRANICENIH MOGUCNOSTI

4. Ulaganje u usluge koje pruzaju podrsku porodicama kako bi svojoj deci omoguéile najbolji
pocetak u Zivotu:

a) nije obaveza drzavnih vlasti
b) predstavlja najbolje ulaganje koje neka zemlja moze da ucini za dobrobit svojih gradana
¢) uvecini zemalja predstavlja nedostupan luksuz

5. Tacno ili neta¢no: Vise od 20% dece u regionu CEECIS izloZeno je riziku neostvarivanja
sopstvenog punog potencijala.

6. Rano detinjstvo je period:

a) vrlo brzog rasta i razvoja
b) nevinosti
c) pritisaka i naprezanja

Odgovori:
1.c); 2.a); 3.e); 4.b); 5.Tacno; 6.a).

% Razmislite

1. Zbog ¢ega su godine ranog detinjstva vazne? Zasto je tako?
2. Zasto mislite da su brizni odnosi nuzni za novorodence i tokom ranog detinjstva?
3. Sto znate o ranom razvoju mozga?

© UNICEF SRBIJA/Szabo



) ZBOG CEGA JE RANO DETINJSTVO
" PERIOD NEOGRANICENIH MOGUCNOSTI

Rano detinjstvo postavlja klju¢ne temelje zdravlja, u¢enja i ponasanja za ¢itav Zivot. Tokom prvih godina
zivota deca se menjaju: od zavisne i bespomocne novorodencadi postaju deca koja hodaju, govore
i aktivno resavaju probleme. Ovaj dramati¢ni proces promena dogada se usled slozenog uzajamnog
delovanja izmedu prirode i vaspitanja, gena i okruzenja. Kvalitet vaspitanja i brige u okruzenju i ljudski
odnosi koje deca razvijaju sa svojim roditeljima, starateljima, porodicom i zajednicom predstavljaju
jedan od najznacajnijih i najtrajnijih uticaja na razvoj deteta.

Razvoj deteta Cini postepeno nastajanje njegovih sposobnosti da vidi, Cuje, govori, krece se, razmislja
i reSava probleme. Sva deca razvijaju sli¢ne sposobnosti, ali razli¢citom brzinom, koja zavisi od njihove
genetske osnove i uslova iz okruzenja. Neki faktori, kao $to su uzrast majke i anemija, uticu na razvoj
deteta i pre zaceca. Drustveno i fizicko okruzenje u kojem deca odrastaju takode utic¢u na to hoce li ona
razviti radoznalost, entuzijazam za ucenje i samopouzdanje.

Proces razvoja zahteva specifi¢cne podsticaje, koje treba pruzati u odredenim vremenskim periodima.
Na odraslima koji se staraju o detetu, ukljucujuci roditelje, porodice, zdravstvene radnike, vaspitace i
nastavnike, socijalne radnike i druge, lezi odgovornost da obezbede takve podsticaje.

1. KOJE SU OBLASTI RAZVOJA?

Tokom ranih godina deca ne rastu samo u tezini i u visinu. Ona se razvijaju u vise uzajamno povezanih i
uzajamno zavisnih oblasti. Generalno govoreci, ovo su te oblasti:

* Fizickii motornirazvoj- Obuhvata savladavanje kretanja, ravnoteze i postepenirazvoj sposobnosti
koris¢enja velikih misic¢a ljudskog tela (npr. onih u nogama potrebnih za tr¢anje, skakanje i penjanje
po stepenicama), kao i malih misi¢a (npr. onih u prstima, potrebnih za podizanje malih predmeta ili
drZanje olovke). Te vestine se nazivaju grubi odnosno fini motoricki razvoj.

* Socijalnii emocionalni razvoj - podrazumeva sposobnost deteta da uspostavlja i odrzava odnose
sa drugima. Mala deca uce kako se sti¢u prijatelj, kako se ucestvuje u grupnim igrama, kako se
pokazuje empatija za druge, saraduje, a viemenom sve bolje razumeju pojmove ¢ekanja nared ili $ta
je u drustvenim situacijama prihvatljivo, a $ta nije. Deca razvijaju samopouzdanje, samopostovanje i
emocionalnu regulaciju.

¢ Kognitivni razvoj - Odnosi se na povecanu sposobnost ucenja, razmisljanja i zakljucivanja na
sve slozenije nacine. U ranim godinama deca razvijaju radoznalost i uce da o razli¢itim pojavama
postavljaju pitanja ,Zasto?”, ,Kada?" i ,Kako?”. Period tokom koga mogu da drze paznju se produZava,
a uceida se koncentrisu na zadatke, da reSavaju probleme, razlikuju boje, kao i da razumeju pojmove
brojaislova.

* Razvojgovoraikomunikacijskih vestina - Obuhvata sposobnosti razumevanja jezika i verbalnog
izrazavanja potreba, misli i osecanja. U tim godinama deca prolaze faze od ,brbljanja”, preko
izgovaranja jedne-dve reci, do izrazavanja punim recenicama. Dete uci da opisuje dozZivljaje, da
govori o proslosti, sadasnjosti i budu¢nosti i da u¢estvuje u razgovorima sa vr$njacima i odraslima.
Dete takode razvija ljubav prema slusanju prica i uziva da mu se ¢itaju knjige.

* Vestine samopomoci i autonomije — Odnose se na razvoj vestina deteta da se prilagodava okolini
i navikava na svakodnevnu rutinu. Na kraju ranog detinjstva vecina dece je sposobna da se oblaci,
hrani, kupa, pere zube i koristi toalet bez pomo¢i odraslih. Deca takode nauce da koriste pribor
za jelo, da pomognu u pospremanju svojih igracaka i knjiga ili da ih sama pospreme, usvajaju
jednostavne rutine kao $to su priprema za spavanje, kada je vreme za igru ili obroke.



Saznajte viSe: dodatni resursi

Internet nudi mnostvo sjajnih resursa za u¢enje o ranom razvoju deteta. Pozivamo vas da
istrazite razli¢ite internet stranice, a ovo su neki predlozi:

Enciklopedija ranog razvoja deteta
Vaznost ranog razvoja deteta

http://www.child-encyclopedia.com/importance-early-childhood-development/
complete-topic

Centar za razvoj deteta, Univerzitet Harvard (SAD)
InBrief': Nauka o ranom razvoju deteta

https:/www.youtube.com/watch?v=WOQO-CB2nsqTA

InBrief: Temelji celozivotnog zdravlja

https:/www.youtube.com/watch?v=0 mCNW4kb6M

2. STA SU GLAVNE PREKRETNICE U RAZVOJU?

Vestine kao Sto su prvi korak, prvi osmeh i prvo mahanje ,pa-pa” nazivaju se glavnim prekretnicama u
razvoju. Deca ove glavne prekretnice u razvoju ostvaruju u igri, u¢enju, govoru, ponasanju i kretanju
(puzanje, hodanjeitd.). Glavne prekretnice se, u razli¢itim oblastima razvoja, ostvaruju istim redosledom.
Na primer, u grubom motorickom razvoju dete obi¢no nauci da se prevrne, sedi, puzi, stoji, a tek zatim
da hoda.

Na slede¢im linkovima mozete pogledati glavne prekretnice za razliite uzraste deteta:

2 meseca: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-2mo.html

4 meseca: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-4mo.html

6 meseci: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-6mo.html

9 meseci: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-9mo.html

1 godina: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-Tyr.html

18 meseci: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-18mo.html

2 godine: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-2yr.html

3 godine: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-3yr.html

4 godine: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-4yr.html

5 godina: http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/milestones/milestones-5yr.html

Kontrolne liste glavnih prekretnica u razvoju deteta moZete pronadi ovde:
http://www.cdc.gov/ncbddd/actearly/pdf/checklists/all_checklists.pdf

(Dodatne informacije mozete pronaci u Modulu 13 — ,Pradenje i analiza razvoja”)

1 InBrief serija nudi rezimee naucnih istrazivanja o ranom razvoju deteta i implikacijama na javne politike i programe u video
i pdf formatu (nap. prev.).



MODUL 1 RANO DETINJSTVO - PERIOD NEOGRANICENIH MOGUCNOST

KOJI FAKTORI UTICU NA RANI
RAZVOJ DETETA?

% Razmislite

1. Naosnovu li¢nog iskustva patronazne sestre, navedite koji bi faktori osim zdravstvene
nege mogli da uticu na rani razvoj deteta?

2. Koji razlozi mogu dovesti do razlika u razvoju dece?

1. KVALITETNA ISHRANA | ODGOVARAJUCA ZDRAVSTVENA NEGA

Kvalitetna ishrana je neophodna za rast i razvoj deteta. Ishrana trudnice i malog deteta treba da bude
raznovrsna i hranljiva. Ona mora da sadrzi preko potrebne hranjive materije kao 3to su belancevine i
esencijalne masne kiseline (potrebne za rast tela deteta i energiju), vitamin A (koji pomaze detetu da
bude otporno na bolesti), jod (koji pomaze u zdravom razvoju mozga deteta) i gvozde (koje Stiti njegove
mentalne i fizicke sposobnosti).

Isklju¢ivo dojenje na zahtev deteta tokom prvih $est meseci, nastavak dojenja tokom druge godine
zivota ili duze, kao i pravovremeno uvodenje bezbednih i hranljivih namirnica u uzrastu od Sest meseci
pruzaju optimalnu ishranu i donose veliku korist za malu decu. Vreme hranjenja takode pruza vaznu
priliku za pokazivanje privrzenosti i emotivnu stimulaciju.

Kako bi se omogucila kvalitetna ishrana i odgovarajuca zdravstvena nega, patronazne sestre bi trebalo
da upoznaju roditelje i staratelje o slede¢em: (i) kako obezbediti da dete dobija dovoljno hranjivih
materija, kao $to su gvozde i vitamin A; (ii) kako izbeci anemiju i parazitske bolesti kod dece starije
od Sest meseci; (iii) zaSto je potrebna imunizacija i kako izgleda kalendar vakcinacije; (iv) zasto je
vazno ¢is¢enje od crevnih parazita i (v) kako spreciti i/ili leciti uobic¢ajene decje bolesti. Deca koja na
vreme primaju vakcine i dobijaju kvalitetnu ishranu, zdravstvenu negu, ljubav i podrsku imaju vecu
mogucnost opstanka i zdravog rasta. Ta deca mogu da se posvete istrazivanju, u¢enju i razvoju socijalnih,
emocionalnih, kognitivnih, jezi¢kih i motorickih vestina.

2. STIMULATIVNO SOCIJALNO OKRUZENJE

Bebe ubrzano uce od trenutka rodenja.
One najbolje rastu i uc¢e kada im brizni
roditelji i drugi staratelji puni razumevanja
pruzaju ljubav, paznju i stimulaciju. Na
taj nacin se maloj deci pomaze da razviju
osecaj poverenja i sigurnosti, koji se tokom
odrastanja pretvara u samopouzdanje.

Deca brzo uce kada se osecaju voljeno
i sigurno i kada su u interakciji i igri sa
¢lanovima porodice i drugim bliskim
osobama. Decji umovi brzo se razvijaju
kada se deci pri¢a, peva, Cita, kada se maze
i grle, kada vide i ¢uju poznata lica i glasove
i kada imaju prilike da rukuju razli¢itim
predmetima. Maloj deci, ¢ak i ako dete jo$
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nije sposobno da razume redi ili ako ima invaliditet, roditelji i staratelji bi trebalo da govore, pevaju i
Citaju. Takve rane interakcije pomazu u razvoju emocionalnih, socijalnih i jezi¢kih vestina i kapaciteta
za ucenje. Za razvoj uma takve interakcije su vazne koliko i kvalitetna hrana za fizicki razvo;j.

Decakoja se osecajuvoljenoisigurno obi¢no bolje prolaze kasnije u Zivotu, jerimaju vise samopouzdanja,
postuju sama sebe i lakse se nose sa zivotnim izazovima. Bebama i maloj deci potrebna je konstantna
paznja. Decu ne bi ih trebalo ostavljati samu (bez nadzora), jer se tako izlazu riziku od nezgoda, a
nedostatak interakcije moze usporiti ne samo njihov mentalni vec i telesni razvoj. (Dodatne informacije
o tome mozete pronaci u modulima ,Afektivna vezanost” i ,Umece roditeljstva”).

3. MOGUCNOSTI ZA IGRU | UCENJE

Igra predstavlja sustinsko, prirodno ponasanje i vazan je pokretac ucenja i razvoja. Ona se temelji na
svakodnevnim Zivotnim procesima. U celom svetu deca se igraju samostalno ili u grupama, aktivno
stvarajudi znacenje i istrazujudi svoju okolinu. Deca se igraju jer je to zabavno. Ljudska bi¢a kroz igru
otkrivaju, ispituju i integrisu ideje te razvijaju mentalne i fizicke sposobnosti.

Igra, i nestrukturirana i strukturirana, kod dece postavlja temelje za razvoj buduceg uéenja i Zivotnih
vestina. Igra pomaze deci da: (i) razvijaju svoje znanje, iskustvo, radoznalost i samopouzdanje; (ii)
uce kroz isprobavanje stvari, uporedivanje rezultata, postavljanje pitanja i savladavanje izazova; (iii)
razvijaju jezicke/govorne vestine, vestine razmisljanja, planiranja, organizovanja i odlucivanja i (iv)
jacaju vezu sa roditeljima i starateljima. Otuda igra moze uticati na razvoj socijalnih kompetencija,
inteligencije, govornog razvoja i kreativnosti. Podsticanje dece na igru i istrazivanje pomaze deci da
se pripreme za skolovanje.

Stimulacija, igra i uklju¢ivanje u igre sa drugom decom i odraslima vrlo su vazni za decu sa invaliditetom,
razvojnim smetnjama ili hroni¢nim bolestima. Ve¢ dugo je poznato da deca kojoj su uskra¢ene
mogucnosti za igru propustaju najvaznije prilike za razvoj zivotnih vestina. Deci su potrebni razliciti
jednostavni materijali koji odgovaraju fazi njihovog razvoja i ucenja. Voda, pesak, kartonske kutije,
drvene kockice, lonci i poklopci podjednako su dobri za podsticanje decje igre i ucenja kao i igracke
kupljene u prodavnici. (Dodatne informacije mozete pronaci u Modulu 6 — ,Umece roditeljstva - ljubav,
razgovor, igra, ¢itanje”)

Deca se neprestano menjaju i razvijaju nove vestine. Oni koji se staraju o deci trebalo bi da uoc¢avaju
promene i da dozvole da ih dete vodi kroz te promene. Sve dok je dete zasticeno od opasnosti, pokusaji
da uradi nesto novo i zahtevno predstavljaju pozitivan korak u njegovom razvoju. Odgovaranje na takve
zahteve i podsticanje dece pomaze u njihovom razvoju.

Igra je dobila status zasti¢enog ,prava” u Konvenciji Ujedinjenih nacija o pravima deteta (¢lan 31) zbog
svoje klju¢ne uloge u razvoju deteta i potencijala da bude instrument izgradnje mira.
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Saznajte viSe: dodatni resursi

Nauka o ranom razvoju deteta

Nauka o ranom razvoju deteta (The Science of Early Child Development — SECD) predstavlja
inicijativu za mobilizaciju znanja, Ciji je cilj da se savremena istrazivanja uc¢ine dostupnim
svima koji su zainteresovani da saznaju vise o dubokom uticaju prvih godina Zivota na

celoZivotno zdravlje i dobrobit.

Video klip: Dugi domet ranog detinjstva
http://www.scienceofecd.com/pages/the-long-reach-of-early-childhood
Kako u¢im - klju¢ne prekretnice u razvoju deteta
https://www.youtube.com/watch?v=7hn00 _L6Ifl

Svaki trenutak je vazan?

- uzrast 0-12 meseci: https:/www.youtube.com/watch?v=79kPn-rh-xA&t=1s

- uzrast 12-24 meseca: https:/www.youtube.com/watch?v=i3Vn4htcd4o

- uzrast 24-36 meseci: https://www.youtube.com/watch?v=3yzCbEGhnSs&t=155s

Halo beba je savetovaliste Gradskog zavoda za javno zdravlje Beograd koje pruza podrsku
porodicama u oblasti razvoja dece tokom ranog detinjstva, a vise informacija moZete naci
na adresi www.halobeba.rs

% Rano detinjstvo - period neograni¢enih moguénosti: samoprocena

. Preporucuje se da minimalni period tokom koga bi majka trebalo da doji dete, a zatim da

pocne sa uvodenjem kvalitetne dohrane uz produzeno dojenje, iznosi:

1 nedelju starosti deteta
3-4 meseca

6 meseci

12 meseci

O cemu treba informisati roditelje / primarne staratelje kako bi pruzali kvalitetnu ishranu i
odgovarajucu zdravstvenu negu novorodencetu?

Kako obezbediti da dete dobija dovoljno hranjivih materija kao $to su gvozde i vitamin A

Kako izbedi anemiju, parazite i gliste

Kako obezbediti da dete primi sve vakcine predvidene kalendarom obavezne imunizacije u Republici
Srbiji

Kako spreciti uobicajene decje bolesti i/ili kako postupati ako se jave

Sve navedeno

Materijal je na srpskom jeziku.
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w

Sta je staratelji treba da pruze maloj deci kako bi ona mogla da uée?

QL
~

Strukturu i disciplinu

Ljubav, paznju, odgovaranje na signale i stimulaciju
Kompjuterske igrice

Radne listice

a2ococ

v

4. Tacno ili netacno: Roditelji / primarni staratelji trebalo bi da govore, pevajui ¢itaju ¢akii vrlo
maloj deci i bebama.

bl

Razvijanju kojih oblasti razvoja dece uzrasta od rodenja do tre¢e godine Zivota pomaze igra?

Q
=

Socijalnih kompetencija

Inteligencije

Govornog razvoja

Kreativnosti

Zivotnih vestina, samostalnosti, autonomije
Nista od navedenog

Sve navedeno

CHS NN

Odgovori:
1.¢); 2. e); 3. b); 4. Tacno; takve vrste interakcija pomaZzu deci da razviju emocionalne, socijalne i
govorne i komunikacione vestine, kao i sposobnosti za ucenje; 5. g).

© UNICEF SRBIJA/Szabo 4



MODUL 1 RANO DETINJSTVO — PERIOD NEOGRANICENIH MOGUCNOST

) MOZAK SE VRLO BRZO RAZVIJA
” U PRVE TRI GODINE ZIVOTA

Rane godine, narocito prve tri godine u Zivotu, vrlo su vazne za razvoj mozga deteta. Sve $to ono dete
vidi, dotakne, pomirise, okusi ili ¢uje pomaze da se mozak oblikuje za osecaje, kretanje, razmisljanje i
ucenje.

1.MOZAK U RAZVOJU

Razvoj mozga je uslovljen genima, ali na njega utice i okolina, jer se ljudska bica radaju nezrela. Biolo3ki,
tokom prvih devet meseci zivota smatramo ih ,fetusom van materice”. Mozak deteta prosecno ima
Cetvrtinu tezine mozga odrasle osobe. Pri rodenju beba ima 100 milijardi moZzdanih ¢elija, neurona, koje
jos nisu povezane u neuronske mreze. U prve tri godine Zivota mozak stvara veze izmedu mozdanih
Celija (kroz dendrite), a jedan jedini neuron moze biti povezan sa ¢ak 15.000 drugih celija. Dendriti se
medusobno ne dodiruju; prostor izmedu njih se naziva sinapsa. Elektri¢ni impulsi prenose se preko
sinapsi putem hemijskih supstanci koje nazivamo neurotransmiterima. Stvaranje i ja¢anje neuronskih
mreza stvara osnove za emocije, motoricke vestine, kontrolu ponasanja, logiku, jezik i pamdéenje.
Neuronske veze koje se ucestalo koriste postaju efikasnije, a one koje se ne koriste blede i nestaju.

ONeuron (O Sinapsa O Dendrit U prvim godinama uspostavljaju se milioni veza medu
milijardama mozdanih celija

Razmislite

1. Staznate o odnosu izmedu ranih iskustava i razvoja mozga?
2. Prema vasem iskustvu, kakav uticaj moze da ima institucionalizacija male dece na
njihov razvoj?
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2. ULOGA STARATELJA

Priroda nam je dala razlicite fizioloSke mehanizme i neurohemijske regulatorne procese (hormone i
neurotransmitere) kako bi, na fizioloSkom nivou, osigurala blisku vezu izmedu staratelja i deteta u
prvim godinama Zivota. Na taj nacin beba koja zavisi od staratelja moze da dobije sve vrste iskustava
potrebnih za razvoj arhitekture mozga u nastanku. Bliskost izmedu primarnog staratelja (obi¢no majke)
i deteta jedno je od najrelevantnijih iskustava za opstanak i zdrav razvoj malog deteta. Stoga su primarni
staratelji temelj ¢itavog procesa ranog razvoja mozga, jer predstavljaju glavni izvor bezbednosti, hrane,
stimulacije i u¢enja za bebe i malu decu. Njihovi gestovi, izrazi lica i ponasanje stimuliSu i reguliSu razvoj
i funkcionisanje detetovog mozga.

Deca zapocinju Zivot spremna za odnose koji pokrecu rani razvoj mozga. Mozak ,ocekuje iskustva”,
$to znaci da je programiran i spreman da iskustva primi. Dete se rada sa sposobno$¢u da bude
zainteresovano za lica i da inicira neverbalnu komunikaciju sa drugima. Kada odrasla osoba odgovori
na intenzivan pogled deteta, njegove osmehe ili ,brbljanje”, pokrece se lanac uzajamnih interakcija.
Te medusobne razmene izuzetno su vazne za razvoj neuronskih mreza kod deteta. Interakcija izmedu
genaiiskustava je poput serviranja i vracanja loptice u tenisu ili stonom tenisu. Aktivni sastojak ove igre
je interakcija izmedu deteta i staratelja koja se ponavlja. Nacin na koji je dete povezano sa starateljem, i
obrnuto, ima klju¢ni znacaj za oblikovanje arhitekture mozga. Kako zaklju¢uje Nacionalni nau¢ni savet
za razvoj deteta (National Scientific Council on the Developing Child): ,(...) odnosi su ‘aktivni sastojci’
kroz koje okolina uti¢e na zdrav razvoj coveka. Oni ukljucuju svojstva koja na najbolji nacin unapreduju
kompetencije i dobrobit - pruzanje individualizovane reakcije, uzajamno delovanje i interakciju i
emocionalnu povezanost sa drugim ljudskim bi¢em.” (NSCDC, 2004, str. 1)

Arhitektura mozga zavisi od iskustva, kako pokazuje i graficki prikaz u nastavku (McCain i saradnici, 2011,
str. 39). Najranija iskustva koja pocinju vec¢ sa zacecem i nastavljaju se nakon rodenja kroz rane godine
detinjstva oblikuju arhitekturu mozga i bioloske sisteme za ¢itav Zivot. Okruzenje fetusa (koje obuhvata
ishranu, zagadenje, lekove, infekcije, majcino zdravlje, dobrobit i nivo stresa) ve¢ tokom trudnoce utice
na to kako se ispoljavaju svojstva gena i postavljaju arhitektura i funkcionisanje mozga. Geni osluskuju
okolinu i, kao odgovor na unutrasnje i spoljasnje fizicko okruzenje, diferenciraju razlicite strukture i
funkcije. Taj postupak je prilicno sli¢can izgradnji kuce, kada je potrebno postaviti ¢vrste temelje da bi se
omogucila funkcionalna struktura.

Razvoj mozga zasnovan na iskustvu




3.0D JEDNOSTAVNOG PREMA SLOZENOM

Do trec¢e godine Zivota, mozak deteta dostize 80 posto teZine mozga odrasle osobe. U tom uzrastu
mozak deteta je 2,5 puta aktivniji od mozga odrasle osobe, a tako ostaje i tokom citave prve decenije
Zivota. Razvoj mozga malog deteta utice na fizicko i mentalno zdravlje, sposobnost ucenja i ponasanje
kroz Citavo detinjstvo i zivot u odraslom dobu.

Nauc¢nici otkrivaju da se osnovni mozdani sklopovi stvaraju prvi, a da slozeniji sklopovi nastaju kasnije.
Drugim recima, prvo se razvijaju jednostavne vestine, a na tim temeljima zatim nastaju sve sloZenije
vestine. Na primer, ¢ulni/senzorni putevi za vid i sluh razvijaju se pre jezika, a jezik se razvija pre
kognicije. Postoje kriticni periodi u kojima mozak mora da primi odredene ulazne informacije. Kod ljudi,
kriticni odnosno senzitivni periodi za takve ulazne informacije razlikuju se u zavisnosti od razvojnih
zadataka u razli¢itim uzrastima. Na primer, u prva tri ili Cetiri meseca mozgu je potrebna vizuelna i
auditivna stimulacija kako bi dete razvilo percepciju dubine i usvojilo zvuk jezika. Period od Sest meseci
do tri godine kriti¢an je za razvoj govora. Sposobnosti razmisljanja viseg reda, kao Sto su zakljucivanje
ili reSavanje problema, kod dece se razvijaju od otprilike 10. meseca Zivota pa sve do pocetnih razreda
osnovne $kole. Ako deca ne dobiju potrebnu stimulaciju u senzitivnim odnosno kriti¢cnim periodima
razvoja, manje je verovatno da e ostvariti svoj puni potencijal.

Moramo ranije da po¢nemo

Rano detinjstvo predstavlja optimalni momenat za podrsku ¢ulnom,
kognitivnom, socijalnom i jezickom razvoju

Razvoj ¢ulnog iskustva Govor
(vid, sluh) Vise kognitivne fukncije

meseci

godine
STAROST

C. Nelson, iz Od neurona do bliske okoline, 2000.

Medu decom se razlike u razvoju ispoljavaju vrlo rano. Na primer, do prve godine Zivota deteta, delovi
mozga zaduzeni za razlikovanje glasovnih zvukova prilagodavaju se jeziku kojem je dete izlozeno i
pocinje da se gubi sposobnost uocavanja bitnih razlika u zvukovima drugih jezika. Hart i Risley (1995)
pokazali su da usvajanje fonda reci odnosno vokabulara pocinje vrlo rano u Zivotu, pa ve¢ u uzrastu od
36 meseci postoje jasne razlike kod dece iz razlicitih socijalnih grupa. Istrazivaci su uocili da deca koja
odrastaju u porodicama visokoobrazovanih roditelja prose¢no ¢uju 2153 reci na sat, deca u radnic¢kim
porodicama u proseku 1251 rec na sat, a deca u siromasnim porodicama prose¢no 616 reci na sat. U
uzrastu od tri godine deca visokoobrazovanih roditelja imaju re¢nik od 1100 reci, u poredenju sa decom
iz radnickih porodica koja poznaju 750 reci i decom iz porodica koje primaju socijalnu pomo¢, koja
poznaju 500 reci. Slican obrazac utvrden je i u zemljama u razvoju, u kojima se pokazao sve vedi jaz
u jezi¢kim vestinama kod dece u uzrastu od 36 do 72 meseca, u zavisnosti od njihovog drustveno-
ekonomskog statusa. Ukoliko intervencija izostane, ove razlike se produbljuju kako deca odrastaju i
pocinju da pohadaju skolu. Jezi¢ki razvoj narocito je vazan s obzirom da se gotovo celokupno formalno
obrazovanje odvija putem jezika; ako su temelji jezickog razvoja deteta losi, dete mozda nece biti u
stanju da optimalno iskoristi mogu¢nosti skolovanja.
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Pogledajte sledece video materijale:

1. klju¢ni koncept - iskustva grade arhitekturu mozga
https://youtu.be/fYvp28nsadg

2. klju¢ni koncept - interakcija po principu ,ponudi i uzvrati” oblikuje stvaranje mozdanih
sklopova
https://youtu.be/wg9r515Cmd4

3. kljuéni koncept - toksicni stres narusava zdrav razvoj
https://youtu.be/318LnnB8FBA

Mozak kao heroj
https:/www.youtube.com/watch?v=s31HdBeBgg4

4. POSLEDICE STRESA

Bas kao $to rana pozitivna iskustva stvaraju zdravu arhitekturu mozga, rana negativna iskustva tu
arhitekturu mogu oslabiti. Cinioci koji uzrokuju stres, kao 3to su zlostavljanje, zanemarivanje ili nekvalitetna
ishrana, mogu dovesti do ,paljenja” ili ,gasenja” odredenih gena. To uti¢e na nacin na koji se pojedinac
razvija i Sta prenosi na sledecu generaciju. Rana stimulacija je takode vrlo vazna. Istrazuju¢i mozdane
aktivnosti dece uz pomoc¢ elektroencefalografa (EEG) nau¢nici su otkrili da deca koja dolaze iz briznog
porodi¢nog okruzenja pokazuju snaznije elektri¢ne aktivnosti (tj. impulse) od dece koja su provela prve
godine Zivota u institucijama, u uslovima ekstremne zanemarenosti u domovima za decu bez roditeljskog
staranja. Snazniji impulsi oznacavaju vise mozdanih aktivnosti, kao $to prikazuje donja slika.

Stres ima vaznu ulogu u ranom razvoju mozga. Laboratorijska istraZivanja na sisarima (pacovima)
pokazuju da, ako majke ne odgovaraju na zahteve svoje dece, ti pacovi kada odrastu imaju abnormalne
reakcije na stres, kakva je npr. povecana verovatnoca da se razviju zavisnosti. Prou¢avanje intervencija
kod mladih pacova, na primer mazenjem po kozi, pokazalo je da se verovatnoca razvijanja zavisnosti
kasnije moze smanjiti jednostavnom dvonedeljnom taktilnom stimulacijom. Mnoga porodilista danas
koriste terapiju dodirom kod novorodencadi u svrhu jacanja njihovog zdravlja. Pedijatri od ranije
znaju da prerano rodena deca bolje dobijaju na tezini ako njihova svakodnevna terapija osim ishrane
podrazumeva i dodir.

Efekti duboke deprivacije na mozak

Podrzavaju¢i odnosi Ekstremna zanemarenost

(C.A. Nelson, 2008.; Marsal, Foks & BEIP, 2004.)



Deca koja su izloZzena viSim nivoima stresa, sto se Cesto naziva ,toksi¢ni stres”, mogu imati narusenu
sposobnost razmisljanja i regulacije sopstvenih emocija. Do toksi¢nog stresa moze doci kada se dete
fizicki ili emocionalno kaznjava, kada se izlaze nasilju, zanemarivanju ili zlostavljanju, kada odrasta u
ekstremnom siromastvu ili u porodici sa osobama koje pate od mentalnih oboljenja, poput depresije ili
bolesti zavisnosti. Niski nivoi stresa ne Stete deci, narocito ako imaju staratelje koji im pokazuju ljubav
i odgovaraju na njihove potrebe. Nivoi stresa kojima su pojedinci izloZzeni u ranim godinama oblikuju
njihovu sposobnost da ublazavaju i kontroliSu reakcije na stres kasnije u zivotu. Stoga odrasli koji su u
ranom detinjstvu bili izlozeni loSem kvalitetu staranja ¢esto zadrzavaju visoke nivoe hormona stresa
dugo nakon situacija koje su dovele do stresnog podrazaja. Nedovoljna stimulacija i zanemarivanje koje
osoba dozivi u ranom detinjstvu mogu uticati na razvoj mozga i stvoriti predispozicije za emocionalne
i kognitivne probleme tokom ¢itavog Zivota.

1. Pozitivni stres — Umeren i kratkotrajan, izaziva kra¢e povecanje broja otkucaja srca i blage
promene u nivoima hormona stresa. lzvori pozitivnhog stresa mogu biti situacije kao Sto su
upoznavanje novih ljudi, izlazenje na kraj sa frustracijama ili primanje vakcine. Pozitivni stres
se smatra vaznim i nuznim aspektom zdravog razvoja, koji se odvija u kontekstu stabilnih i
podrzavajucih odnosa sa drugima.

2. Podnosljivi stres — Dovoljno ostar da narusi arhitekturu mozga ako se ne kontrolise. Podrska
drugih ga moze umanijiti i pomoci da se ¢ovek prilagodi stresu i nosi sa stresom, kao i da se
ublaZe Stetne posledice stresa. U izvore podnosljivog stresa spadaju smrt ili ozbiljna bolest
voljene osobe, zastrasujuce povrede, razvod roditelja ili prirodne katastrofe. Podnosljivi stres se
obi¢no dogada u ogranicenom vremenskom periodu, $to mozgu daje moguénost da se oporavi
od mogucih Stetnih posledica.

3. Toksicni stres — Ostar i dugotrajan stres, pracen nedostatkom umirujuce zastite koju pruzaju
odnosi puni podrske. Izvori takvog stresa mogu biti fizicko ili emocionalno zlostavljanje, hroni¢no
zanemarivanje, snazna postpartalna depresija ili bolesti zavisnosti roditelja, kao i porodi¢no
nasilje. Toksi¢ni stres narusava arhitekturu mozga i izaziva celozivotne probleme u ucenju,
ponasanju, fizickom i mentalnom zdravlju.

Izvor: http://www.albertafamilywellness.org/brain-development-addiction/positive-tolerable-toxic-stress

(Dodatne informacije mozete pronaci u modulima ,Afektivna vezanost” i ,Bezbednost”)

Saznajte viSe: dodatni resursi

Centar za razvoj deteta, Univerzitet Harvard (SAD)
http://developingchild.harvard.edu

Enciklopedija ranog razvoja deteta
Listici sa informacijama o mozgu:

http://www.child-encyclopedia.com/sites/default/files/docs/coups-oeil/eyes-on-brain-
development-in-children-structure.pdf

http://www.child-encyclopedia.com/sites/default/files/docs/coups-oeil/eyes-on-brain-
development-in-children-stimulation.pdf




MODUL 1 RANO DETINJSTVO - PERIOD NEOGRANICENIH MOGUCNOSTI

Mozak koji se menja

http://changingbrains.org/

Laboratorija za istrazivanja razvoja mozga Univerziteta Oregon pripremila je seriju
besplatnih video klipova o plasti¢nosti mozga, stvaranju predstava, vidu, motorickom
sistemu, pazniji, jeziku, ¢itanju, matematici, muzici i emocijama i u¢enju.

Vaznost razvoja u ranom detinjstvu - Brookings Institution

https:/www.youtube.com/watch?v=7gmkxytBeDs

Razvoj u ranom detinjstvu proteze se od trenutka za¢eca do polaska u osnovnu $kolu, a obuhvata fizicko
blagostanje i kognitivni razvoj, socio-emocionalni razvoj i razvoj govora. Ulaganje u razvoj u ranom
detinjstvu stvara sre¢niju decu, pravednija drustva i spreCava ogromne troskove koji nastaju kasnije.

Razvoj mozga: samoprocena

1. Koji procenat tezine mozga odrasle osobe imaju deca pri rodenju?

a) 10%
b) 25%
c) 50%
d) 100%

g

Povezite sledece pojmove sa njihovim definicijama:

w

. Tacnoili neta¢no: Kad se mozdani sklopovi ne koriste, oni mogu brze da prenose poruke.

4. Zbog ¢ega kazemo da se deca radaju i ,o¢ekuju iskustva”?

a) Ona ocekuju da budu na toplom.

b) Radaju se sa sposobnoscu da ih zanimaju lica.

¢) Zapocinju neverbalnu komunikaciju.

d) bic

5. Koji procenat tezine mozga odrasle osobe ima mozak trogodisnjeg deteta?
a) 30%

b) 50%

c) 80%

d) 100%



6. ,Kriti¢ni periodi” razvoja mozga su oni u kojima:

a) roditelji/staratelji moraju biti tihi u blizini dece
b) roditelji/staratelji moraju decu da nauce azbuku
¢) mozak mora da primi odredene ulazne stimuluse kako bi se razvijao

7. Kriti¢ni period u kojem dete mora razviti percepciju dubine i usvojiti zvuk jezika je:

a) tokom prva tri meseca Zivota
b) nakon prve godine Zivota
¢) nakon prve tri godine Zivota

8. Koji je kriti¢ni period za razvoj jezika?

a) Od rodenja do treceg meseca
b) Od Sestog meseca do trece godine
¢) Od trec¢e do Seste godine

9. Tacno ili neta¢no: Deca koja u uzrastu od 3 godine imaju bogatiji re¢nik kasnije pokazuju
bolji uspeh u skoli.

10. Koja od sledecih situacija moze povecati rizik od toksi¢nog stresa kod dece?

a) Fizicko ili psiholosko zlostavljanje

b) Gledanje nasilnog ponasanja kod kuce ili u okruzenju

¢) Hroni¢no zanemarivanje

d) Odrastanje u porodici u kojoj majka ili otac imaju teSko¢e u mentalnom zdravlju
e) Sve navedeno

11. Taéno ili neta¢no: Toksi¢ni stres moze uticati na razvoj deteta.

12. Do pozitivnog stresa kod male dece moze doci:

a) kada upoznaju nove ljude

b) kada pokusavaju izaci na kraj sa frustracijom
¢) kada dobiju po guzi

d) aib

13. Lakse je i efikasnije promeniti sklopove u mozgu odraslog ¢oveka nego oblikovati mozdane
sklopove koji tek nastaju u mozgu deteta, jer odrasli imaju razvijen niz razlicitih strategija
ucenja.
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Odgovori:

1. b) - 25%; do trece godine mozak malog deteta ce dostici 80%, sto je zaista zapanjujuca brzina rasta.
2.1-¢2-a;,3-d;4-0b.

3. Netacno - oni blede i nestaju (a taj postupak zove se , CiS¢enje”).

4. d) - Deca se radaju sa sposobnoscu da budu zainteresovana za lica i iniciraju neverbalnu
komunikaciju sa drugima.

5. ¢) - Do trec¢e godine mozak malog deteta dostiZze 80% velicine mozga odrasle osobe.
6. ¢) - Postoje periodi u kojima mozak mora primiti odredene stimuluse kako bi se razvijao.

7. a) - Tokom prva tri meseca Zivota mozak mora primati vizuelnu i auditivnu stimulaciju da bi se
razvili percepcija dubine i razlikovanje glasovnih zvukova.

8. b) - Sest meseci do tri godine.

9. Tacno - Gotovo sve formalno obrazovanje odvija se putem jezika i dete moZda nece biti u stanju da
optimalno iskoristi mogucnosti skolovanja ako su njegove jezicke sposobnosti slabe.

10. e) - Kada se deca fizicki ili emocionalno kazZnjavaju ili zlostavljaju, izlaZu nasilju, hroni¢no
zanemaruju, kada odrastaju u uslovima ekstremnog siromastvaiili u porodicama sa mentalnim
bolestima.

11. Tacno - Toksicni stres utice na sposobnost deteta da ublaZava i regulise reakcije na stres u kasnijem
Zivotu.

On narusava razvoj mozga i stvara predispozicije za fizicke, emocionalne i kognitivne probleme
tokom ¢itavog zZivota.

12. d) - Pozitivni stres je umeren i kratkotrajan, a podrazumeva situacije kao sto su upoznavanje novih
ljudi ili izlaZenje na kraj sa frustracijama. Pozitivni stres se smatra vaZznim i nuznim aspektom zdravog
razvoja.

13. Netacno - Mozak malog deteta je , plasticniji” jer je mnogo teZe ponovo izgraditi moZdane
sklopove, koji prirodno blede ako se ne koriste.

© UNICEF/Holt




RANA ULAGANJA SU NAJEFIKASNUA

Razmislite

¢ Na Sta mislimo kada govorimo o ,ranim ulaganjima”? Ko bi trebalo da bude odgovoran
za ta ulaganja?

* Imaju li siromasna deca vise koristi od intervencija u rani razvoj nego njihovi bogatiji
vrsnjaci? Ako je tako, navedite moguce razloge za to.

¢ Jeliranirazvoj deteta jedno od decjih prava?

Kao $to smo ranije napomenuli, mozdani sklopovi koji se ne koriste pocinju da blede. Oni koji se koriste,
postaju snazniji i kasnije ih je sve teZze menjati. Ta opadajuca plasticnost znaci da je lakse i delotvornije
uticati na arhitekturu mozga malog deteta, koja se tek razvija, nego menjati sklopove u mozgu
odrasle osobe. Drugim rec¢ima, ako deca mogu da uzivaju u pozitivnim uslovima zdravog fizickog i
psihosocijalnog razvoja od samog pocetka, verovatnije je da ¢e se optimalno razvijati i ostvariti svoj
puni potencijal, a ako iskuse deprivaciju, zanemarivanje ili zlostavljanje, nije verovatno da ¢e ostvariti
svoj puni potencijal.

Sva deca bi trebalo da imaju mogucnost odrastanja u okruZenjima pogodnim za razvoj njihovog
mozga. Nekoj deci potrebna je i dodatna podrska — re¢ je o deci iz siromasnih porodica, onoj koja
imaju kasnjenja u razvoju ili neku vrstu invaliditeta, Zive u seoskim ili udaljenim podrugjima, pripadaju
marginalizovanim grupama ili manjinskim etnickim grupama i sl. Potrebno je ulaganje u resurse kako
bi se zdravstvene i obrazovne usluge i socijalna zastita usmerili na dete i porodicu i kako bi se time
obezbedilo da svaka porodica mozZe da pruZzi maloj deci moguc¢nosti za razvoj ¢vrstih temelja za ostatak
Zivota. Te usluge treba potkrepiti funkcionalnim politikama zasnovanim na istrazivackim dokazima.
Ulaganje u rane godine detinjstva znadi izbegavanje visokih troskova za kasnije korektivno delovanje.

IstraZivanja sprovedena na Jamajci pokazala su pozitivne efekte intervencija na poboljsanje ishrane i
stimulacije u ranom detinjstvu na razvojne kapacitete dece koja zaostaju u rastu u uzrastu od devet
do 24 meseca. Psihosocijalne intervencije podrazumevale su nedeljne kuéne posete zdravstvene sluzbe
u zajednici tokom dve godine, Ciji je cilj bio da se poboljsa interakcija izmedu majki i dece kroz igru.
Nutritivne intervencije podrazumevale su davanje dodataka ishrani. Deca koja su zaostajala u rastu,
a koja su primala dodatke ishrani i psihosocijalnu stimulaciju, razvijala su se isto kao i deca koja nisu
zaostajala. Zanimljivo, deca koja su dobijala samo psihosocijalnu stimulaciju razvijala su se bolje od one
koja su dobijala samo dodatke ishrani.

Eksperimentalna evaluacija uticaja intervencija sprovedenih na Jamajci na dugoro¢ne ekonomske
pokazatelje pokazala je da je grupa koja je primala stimulaciju imala 25 posto visu zaradu od kontrolne
grupe i da je dostigla zaradu kontrolne grupe koja u detinjstvu nije zaostajala u rastu. Ove studije
pruzaju snazne dokaze o prednostima ranih intervencija u detinjstvu u porodi¢nom okruzenju, koje su
integrisane u sistem zdravstvenih usluga za decu. Upravo bi to moglo predstavljati uspesnu strategiju
za poboljsanje dugorocnih rezultata kod dece koja su pod rizikom. U radu sa malom decom iz osetljivih
grupa treba uzeti u obzir psiholosku ulogu majke i potencijalne okidace stresa u okruzenju. Najvaznija
poruka je — intervenisati rano, intervenisati ¢esto i intervenisati efikasno.
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SMANJIVANJE FAKTORA RIZIKA
- JACANJE ZASTITNIH FAKTORA

Deca koja u pocetku zaostaju za svojim vrinjacima, zaostaju za njima i kasnije. Jaz u postignu¢ima u
ranom detinjstvu obi¢no se dodatno produbljuje u kasnijim godinama. Stoga je vrlo vazno ublaziti jaz
u ranim godinama kroz smanjivanje faktora rizika i jacanje zastitnih faktora. Na osnovu dokaza iz ¢itavog
sveta, jedan c¢lanak u svetski poznatom stru¢nom medicinskom ¢asopisu Lancet (Walker i saradnici,
2011) identifikovao je nekoliko najvaznijih zastitnih faktora, odnosno neke bioloske i psihosocijalne
faktore rizika (vidi prikaz u nastavku). Negativne posledice faktora rizika mogu se ublaziti ili umanjiti kroz
podrsku porodicama i jacanje zastitnih faktora. Ako se potrebna podrska ne obezbedi, razvoj deteta
je ugrozen (crvena linija na donjem prikazu); ako se u ranom detinjstvu pruzi odgovarajuca podrska,
celozivotni razvoj deteta moze se sa crvene linije pomaci prema plavoj i pribliziti nivou postignuca dece
koja se dobro razvijaju (zelena linija).

Razvojne nejednakosti

Optimalni nivo —=== Optimalni nivo
—== Nadoknada
—==m |spod svojih mogu¢nosti

Kompetencije Faktori zastite > Faktori rizika

4 Snizenje faktora rizika, porast zastitnih faktora

iliintervenisanje u kriticnom/osetljivom
periodu individualnog razvoja

—y 4
7/

v

Funkcija mozga B T
Ispod svojih Faktori rizika > Faktori zastite
mogucnosti
NN
prenatalni period  rodenje rani deciji uzrast adolescencija  odraslo doba
Zastitni faktori % Biolozkirizici 9k Psihosocijalni rizici
Kvalitetna ishrana - Hronicna - LoSainterakcija deteta
Senzitivno i negujuce pothranjenost i staratelja
roditeljstvo - Nedostatak gvozda - Depresija majke
Bezbednoi ijoda +  Odrastanje u instituciji
stimulativno okruzenje - IUGR « lzlozenost nasilju
Zdravstvena nega - Infekcija HIV-om - LoSe okruzenje za ucenje
(prenatalna, o majci,
novorodencetu i
odojcetu)
Odgovarajuci prihodi
porodice

(Prilagodeno prema Walker i saradnici, The Lancet, 2011.)



Razlic¢ita istrazivanja dokazala su da dobro osmisljeni i intenzivni programi rane stimulacije mogu
pozitivno uticati na ugrozenu decu. Projekti High/Scope Perry Preschool i Abecedarian verovatno se
najcesce citiraju. Baker-Henningham i Lopez-Boo (2010) proucavali su intervencije u siromasnim
zemljama i utvrdili da takvi programi imaju pozitivan uticaj na kognitivni, socio-emocionalni i nutritivni
razvoj, kao i na kasniji uspeh u Skolovanju.

Procenjuje se da u zemljama u razvoju preko 200 miliona dece mlade od pet godina ne ne uspe da
ostvari svoje pune potencijale zbog bioloskih, psihosocijalnih i kontekstualnih faktora rizika kojima
su izloZzena u ranom detinjstvu (Grantham-McGregor i saradnici, 2007). Neodgovaraju¢a kognitivna
stimulacija najvaznija je psihosocijalna odrednica, uz depresiju majke i izloZzenost nasilju. Odbor
sastavljen od medunarodnih stru¢njaka je, 2007. godine, naglasio hitnu potrebu da se izrade kvalitetni
programi podrske razvoju dece, koji su nuzni za sprecavanje ili smanjivanje gubitka razvojnog
potencijala. Stru¢njaci su sugerisali da su najuspesniji oni programi koji ,deci i njihovim porodicama
pruzaju direktna iskustva za ucenje, koji su usmereni na mladu decu i decu iz osetljivih grupa, koji
traju duze, koji su kvalitetni i intenzivni i koji su integrisani sa uslugama podrske porodicama, kao i sa
podrskom kvalitetnoj ishrani i sistemom obrazovanja.” (Engle i saradnici, 2007, str. 229)

Pomagati svoj deci da imaju porodi¢no okruzenje koje im pruza podrsku i u kome mogu da uce i
odrastaju klju¢no je za stvaranje ¢vrstih temelja za njihov razvoj. Uspesne strategije kojima se promovise
zdrav razvoj dece i spremnost za $kolu obuhvataju i sledece:

(i) motivisanje roditelja na interakciju sa decom - kroz ¢itanje, slusanje i razgovor;

(ii) podrsku roditeljima kroz posete porodicama kako bi se stvorile pozitivne odrzive promene u
okruzenju u kojem dete zivi i poboljsao Zivot roditelja i dece i
(iii) pruzanje opcija ukljucivanja u sistem predskolskog vaspitanja i obrazovanja svoj deci, osobito onoj
iz osetljivih grupa.
Ove tri strategije mogu pomoci u suzbijanju faktora kao $to su siromastvo i disfunkcionalnost porodice,

koji kod svakoga umanjuju zivotni potencijal. One su nuzni elementi sveobuhvatnih programa podrske
ranom razvoju dece, koji poboljsavaju njihove kasnije rezultate.

(Dodatne informacije mozete pronaci u modulima ,Zdravlje i dobrobit roditelja” i ,Umece roditeljstva”)

© Roditelj — Centar za rani razvoj, Beograd



) RAZVOJ U RANOM DETINJSTVU
' JEPRAVO SVAKOG DETETA

Sva deca imaju pravo da odrastaju u porodici, pravo na pristup kvalitetnoj zdravstvenoj zastiti, dobroj
ishrani, obrazovanju, igri, kao i pravo na zastitu od povreda, zlostavljanja i diskriminacije. Deca imaju
pravo da odrastaju u okruzenju koje im omogucuje da ostvare svoj puni potencijal u Zivotu. Roditelji,
staratelji i ¢lanovi porodice, zajednice, drustva i drzavne vlasti imaju odgovornost da obezbede
postovanje, zastitu i primenu tih prava. Vi, kao deo patronazne sluzbe, imate vaznu ulogu u tom
kontekstu, kroz pruzanje smernica, saveta i podrske porodicama o tome kako da se bolje staraju o
svojoj deci.

Konvencija UN o pravima deteta govori da dete ima pravo na razvoj ,u najvecoj mogucoj meri” (¢lan
6). Takode, kaze se da su zemlje potpisnice obavezne da ,pruze odgovaraju¢u pomo¢ roditeljima i
zakonskim starateljima u ispunjavanju njihovih odgovornosti prema detetu i da obezbede razvoj
ustanova, olaksica i sluzbi za brigu o deci” (¢lan 18.2). Temeljna nacela Konvencije su nediskriminacija,
najbolji interesi deteta, pravo na zivot, opstanak i razvoj i poStovanje misljenja deteta.

Decaci i devojcice imaju jednake kapacitete za ucenje. | jedni i drugi imaju iste fizicke, emocionalne i
socijalne potrebe za paznjom, ljubavlju i odobravanjem. Uloga oca je podjednako vazna kao i uloga
majke u brizi i staranju o deci i u zastiti prava dece.

Otac trebaisinovimai ¢erkama da omoguci da se osecéaju podjednako vazno. Bas kao i majka, otac moze
da pomogne u zadovoljavanju potreba dece za ljubavlju, privrZzenosti, odobravanjem, ohrabrivanjem
i podsticanjem. Sve devojcice i de¢aci moraju imati izvod iz mati¢ne knjige rodenih kako bi se lak3e
obezbedila njihova prava na pristup osnovnim uslugama, kao $to su zdravstvena zastita, obrazovanje,
pravne usluge i usluge socijalne zastite.

(Dodatne informacije mozete pronaci u Modulu 5 - ,Ukljuc¢ivanje oceva”)

% Samoprocena

. Decai porodice kojima bi mogla biti potrebna dodatna podrska jesu:

—

a) decaizsiromasnih porodica

deca koja imaju kasnjenja u razvoju

deca iz seoskih i/ili udaljenih podrugja

deca iz marginalizovanih grupa, deca iz manjinskih etnickih grupa
sve navedeno

o a2gCc

2. Kakve vrste javnih ulaganja pomazu maloj deci da odrastaju u okruzenjima koja su pogodna
za razvoj njihovog mozga?

Uciti bebe fonetiku

Zdravlje, obrazovanje, nega i zastita dece i porodica

Programi unapredenja ishrane

Brizno i podrzavajuce roditeljstvo, bezbedna i stimulativna okruZenja
Sve osim a

oo e
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3. Tacno ili neta¢no: Patronazne sluzbe mogu pomoc¢i u smanjivanju jaza u razvoju dece tako
Sto ¢e upozoravati roditelje kada ¢ine nesto pogresno.

Odgovori:
1. e); 2. e); 3. Netacno - Patronazne sluzbe bi trebalo da pruZe smernice, savete i podrsku porodicama.

eb Saznajte viSe: dodatni resursi

Human rights for children and women: How UNICEF helps make them a reality,
UNICEF, 1999.
http://www.unicef.org/publications/files/pub_humanrights children en.pdf

Bernard van Leer & UNICEF (2006). A Guide to General Comment 7: ‘Implementing
Child Rights in Early Childhood'. The Netherlands: BvLF.

http://www.unicef.org/earlychildhood/files/Guide to GC7.pdf

Konvencija Ujedinjenih nacija o pravima deteta odnosi se na svu decu mladu od 18
godina, ali njena primena postavlja specifi¢ne izazove u praksi kada je re¢ o maloj deci.
Ova knjiga je vodi¢ za obezbedivanje de¢jih prava u ranom detinjstvu, a zasniva se na
Opstem komentaru br. 7 Odbora za prava deteta UN.

Rezime:

Opsti komentar br. 17 Odbora za prava deteta UN o pravu deteta na odmor,
razonodu, rekreaciju, kulturni zivot i umetnost (¢lan 31).
http://www.ipausa.org/pdf/IPASummaryofUNGCarticle31 FINAL.pdf

© UNICEF SRBIJA/Szabo
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Dodatni resursi

Postoji niz korisnih stranica koji pruzaju materijale i resurse u obliku izvestaja, ¢lanaka,
sajtova i video klipova o aktuelnim temama u oblasti ranog razvoja deteta. Predlazemo
vam da posetite sledece stranice:

Centar izvrsnosti za rani razvoj deteta (Centre of Excellence for Early Childhood
Development - CEECD)

http://www.excellence-earlychildhood.ca

Ovaj centar, smesten u Kanadi, posvecen je izgradnji i produbljivanju znanja o razvoju
male dece od zaceca do pete godine Zivota putem Enciklopedije ranog razvoja dece.

www.child-encyclopedia.com (na engleskom)

http://www.encyclopedia-deti.com (na ruskom)




T. Beri Brazelton, Prekretnice - od rodenja do trece godine Zivota: emocionalni i
bihevioralni razvoj vaseg deteta, Mladinska knjiga, 2008.
http://www.mikroknjiga.rs/store/prikaz.php?ref=MLKPrOdRdDTrGd

Listici sa informacijama o mozgu:

http://www.child-encyclopedia.com/sites/default/files/docs/coups-oeil/eyes-on-brain-
development-in-children-structure.pdf

http://www.child-encyclopedia.com/sites/default/files/docs/coups-oeil/eyes-on-brain-
development-in-children-stimulation.pdf

Centar za razvoj deteta, Univerzitet Harvard (SAD)
http://developingchild.harvard.edu

Ovo je sjajan izvor nauc¢nih informacija o ranom detinjstvu, razumevanju intervencija,
inovacijama, razvoju dece u svetu i temeljima celoZivotnog zdravlja. Centar nudi niz
medijskih proizvoda osmisljenih sa ciljem da se smanji jaz izmedu stru¢njaka za nauku o
ranom detinjstvu i znanja i ponasanja Sire javnosti.

Serija InBrief nudi kratke rezimee savremenih naucnih prezentacija i istraZivanja o ranom
razvoju dece i o evaluaciji programa podrske u ranom detinjstvu. Ovi rezimei pripremljeni
su tako da stanu na jedan list papira, a mogu se Stampati (obostrano) i posluZiti kao

dopuna video prilozima.
Standardi za razvoj i uc¢enje dece ranih uzrasta u Srbiji, urednik dr Aleksandar

Baucal, 2012, Univerzitet u Beogradu, Filozofski fakultet, Institut za psihologiju, uz
podrsku UNICEF-a:

Zivka Krnjaja, Igra na ranim uzrastima, str. 113-132; Dragana Pavlovié Breneselovi¢,
Odnosi na ranim uzrastima, str. 133-150
http://www.udruzenjepedijatara.rs/pdf/OPSTA/2 Standardi za razvoj i ucenje dece
ranih _uzrasta u_Srbiji.pdf

Nirvana Pistoljevi¢, Rani razvoj djeteta - Sta treba znati, EDUS BiH, Udruzenje pedijatara
Srbije, 2016.

http://udruzenjepedijatara.rs

http://www.edusbih.org/

InBrief: Nauka o ranom razvoju deteta
https:/www.youtube.com/watch?v=WO-CB2nsqTA

InBrief: Temelji celozivotnog zdravlja
https://www.youtube.com/watch?v=o mCNW4kb6M

InBrief: Uticaj ranih nepovoljnih uslova na razvoj deteta
https:/www.youtube.com/watch?v=chhQcOHShCo

InBrief: Nauka o zanemarivanju
https://www.youtube.com/watch?v=bF3j5UVCSCA

InBrief: IzvrSne funkcije: vestine za zZivot i ucenje
https://www.youtube.com/watch?v=efCqg vHUMqs




Dodatni video klipovi o ranom razvoju dece

Tri klju¢na koncepta:

1. kljuéni koncept - iskustva grade arhitekturu mozga
https://youtu.be/fYvp28nsadg

2. klju¢ni koncept - interakcija po principu ,ponudi i uzvrati” oblikuje stvaranje
mozdanih sklopova
https:/youtu.be/wg9r515Cmd4

3. kljuc¢ni koncept - toksic¢ni stres narusava zdrav razvoj
https:/youtu.be/318LnnB8FBA

Izgradnja sposobnosti odraslih da poboljsaju rezultate dece: teorija promene
https://youtu.be/-hJ2F0kyCfo

Mozak kao heroj
https:/www.youtube.com/watch?v=s31HdBeBgg4

National Scientific Council on the Developing Child. (2007). The timing and quality of
early experiences combine to shape brain architecture. Cambridge, MA: National Scientific
Council on the Developing Child, Working Paper No. 5.
http://developingchild.harvard.edu/library/reports_and_working_papers/wp5

Ovaj izvestaj daje jasan i kratak pregled novih nau¢nih saznanja o razumevanju vaznosti

kriticnih perioda u razvoju mozga i implikacija tih saznanja na razvoj politika.

Changing Brains
http://changingbrains.org/

Laboratorija za razvoj mozga Univerziteta Oregon nudi nauc¢ni program za nenaucnu
javnost - roditelje, edukatore i donosioce politika - sa informacijama i prakti¢nim nau¢no
utemeljenim preporukama. Postoji i serija besplatnih video klipova o plasti¢nosti mozga,
stvaranju predstava, vidu, motori¢ckom sistemu, paznji, govoru, ¢itanju, matematici, muzici
i emocijama i u€enju.

Bernard van Leer Foundation
http://www.bernardvanleer.org/

Oates J., Karmiloff-Smith A, Johnson MH, Eds. (2012). Developing Brains. Early
Childhood in Focus 7
http://www.bernardvanleer.org/Developing-Brains

Serija izdanja koja pruzaju pregled najznacajnijih oblasti istrazivanja u neuronaukama i
nauci o razvoju deteta, a usmerena je na snazne efekte kvaliteta ranog okruZenja deteta,
i fizitkog i drustvenog.

CRIN (Child Rights International Network)
http:/www.crin.org

CRIN je globalna mreza za decja prava, koja pokre¢e kampanje zagovaranja, predvodi
medunarodne koalicije za prava dece i nastoji da postoje¢e mehanizme za zastitu
ljudskih prava ucini dostupnim za sve. Internet stranice mreze predstavljaju vredan izvor



najnovijih informacija o nacionalnom i medunarodnom zakonodavstvu u pogledu prava
dece, mehanizama za obezbedivanje decjih prava i prava dece u svakoj pojedinoj zemlji.

Science of Early Child Development (SECD)
http:/www.scienceofecd.com/

Red River College pripremio je, u saradnji sa Univerzitetom u Torontu, ove onlajn
multimedijalne resurse koji predstavljaju neka od najnovijih istraZivanja o ranom razvoju
dece i zdravlju stanovnistva.

Halo beba, Gradski zavod za javno zdravlje Beograd
http://www.halobeba.rs/

UNICEF Srbija
https:/www.unicef.org/serbia/svaki-trenutak-je-vazan

UNICEF Srbija
https:/www.youtube.com/channel/UCQYrRINUnproCeOvkQ89vaw/videos
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