UNIVERZITET U BANJOJ LUCI
UNIVERSITY OF BANJA LUKA

FILOZOFSKI FAKULTET
FACULTY OF PHILOSOPHY

Tanja GliSi¢

PEDAGOSKO-METODICKE VRIJEDNOSTI I
PRIMJENLJIVOST IDEJA EMI PIKLER U KONTEKSTU
SAVREMENOG JASLICKOG VASPITANJA 1
OBRAZOVANJA

DOKTORSKA DISERTACIA

Banja Luka, 2024. godine



UNIVERZITET U BANJOJ LUCI
UNIVERSITY OF BANJA LUKA

FILOZOFSKI FAKULTET
FACULTY OF PHILOSOPHY

Tanja GliSi¢

THE PEDAGOGIC AND METHODICAL VALUE AND
APPLICABILITY OF EMI PIKLER'S IDEAS IN THE
CONTEXT OF PRESENT-DAY NURCERY EDUCATION

DOCTORAL DISSERTATION

Banja Luka, 2024



Informacije o mentoru i doktorskoj disertaciji

Mentor: prof. dr Tamara Pribisev Beleslin, redovni profesor, Filozofski fakultet Univerziteta
u Banjoj Luci
Naslov doktorske disertacije: Pedagosko-metodicke vrijednosti i primjenljivost ideja Emi

Pikler u kontekstu savremenog jaslickog vaspitanja i obrazovanja

Rezime

Disertacija se bavi Pikler pristupom koji je posvecen vaspitanju i njezi djece jaslickog
uzrasta, a €iji je tvorac Emi Pikler. Emi Pikler je poznato ime u teoriji i praksi ranog vaspitanja
1 obrazovanja na globalnom nivou, medutim u kontekstu jaslickog vaspitanja Republike Srpske
1 okruzenja nije poznata. Teorijska polaziSta rada su Bolbijeva, Pijazeova 1 ucenja Vigotskog.
U radu se daje osvrt na razvoj djece u prve tri godine Zivota, pri ¢emu se zauzima stav protiv
normiranja razvoja. Potom se bavi moguc¢nostima podrzavanja cjelovitog razvoja na jasliCkom
uzrastu.

Teorijskom proucavanju se pristupilo jer u dostupnoj literaturi nije naden sistematic¢an
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metodicke specificnosti u okviru razli¢itih segmenata organizacije vaspitno-obrazovnog
procesa u jaslickim grupama. Ovi rezultati su koriSteni kao osnova empirijskog istrazivanja.
Uradena je komparacija Pikler pristupa i pristupa razvojno primjerene prakse, te pristupa
zasnovanog na odnosima, te je nadena usaglasenost sa oba.

Sprovedeno je empirijsko istrazivanje, mjeSovitog tipa u tri faze. U prvoj fazi izdvojena
su Cetiri domena rada u okviru kojih je provjerena usaglaSenost izmedu jaslickog vaspitanja
Republike Srpske i Pikler pristupa. UsaglaSenost je pronadena u okviru tri domena rada:
organizacije prostora, omogucavanja slobode 1 odlaganja intervencije tokom djecijih igara i
drugih aktivnosti, dok su razlike pronadene u pogledu organizovanih aktivnosti. Primjenom
stastistickih postupaka nadeno je da viSe nivoe blagostanja imaju djeca koja su povjerena

vaspitacima ¢iji je rad, u cjelini gledano, viSe usaglaSen sa Pikler pristupom; da vise nivoe

ukljucenosti imaju djeca koja su povjerena vaspitac¢ima ¢iji je rad u pogledu organizovanih
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omogucavanja slobode vise usaglasen sa Pikler pristupom. U drugoj fazi sprovedeno je akciono

istrazivanje, organizovano oko obuke vaspitaca da primjenjuju odabrane postupke zasnovane



na idejama Emi Pikler. Vaspita¢i su iskustveno opazili pozitivne efekte u okviru svog
angazovanja, te u odnosu na ponasanja i dozivljavanja djece. Teskoce u primjeni razmatranih
preporuka po iskustvima vaspitaca su najvise bile u vezi sa okolnostima na koje nemaju uticaj,
kakve su broj djece u grupi, uzrasni sastav grupe, obiljezja prostora i druge. U trecoj
istrazivackoj fazi, statistiCkim postupcima su provjereni efekti akcionog istrazivanja. Dobila su
se povecanja u nivoima blagostanja i ukljucenosti djece te u bliskosti, kao jednoj od dvije
mjerene dimenzije odnosa djece i vaspitaca. Dobijeni rezultati su prodiskutovani. Razmotrena
su ograni¢enja istrazivanja kao i implikacije njegovih rezultata. Na osnovu ukupnog teorijskog
i empirijskog rada izdvojene su vrijednosti primjene ideja Emi Pikler u kontekstu savremenog
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UvOoD

ZnacCajan broj djece uzrasta do tri godine je obuhvacen institucionalnim vaspitano-
obrazovnim procesom. Jasli¢ki uzrast, kako teorije razvoja i nau¢na istrazivanja pokazuju, je
znacajan ali i veoma osjetljiv period u razvoju. Medutim, vaspitno-obrazovni proces na
jasli¢kom uzrastu je smatran ,,pepeljugom” predskolskog vaspitanja (Abbott i Langston?, 2005,
str. 163). Manje je teorijskih promis$ljanja i empirijskih istraZivanja o organizaciji ovog procesa,
a narocCito o mogucnostima njegovog unapredivanja.

Teorijska polazista u ovom radu su Bolbijeva teorija afektivnog vezivanja, Pijazeova
kognitivno-razvojna teorija i socio-kulturna teorija Vigotskog, koje su prepoznate kao
najznacajnije za razumijevanje razvoja i ucenja djece jaslickog uzrasta, te sa njima povezanih
fenomena vaspitanja i njege. U teorijskom dijelu rada daje se i kraéi osvrt na razvoj djece u
prve tri godine zZivota, pri ¢emu se zauzima i argumentuje stav protiv normiranja razvoja, a
potom se bavi moguénostima podrzavanja cjelovitog razvoja na jaslickom uzrastu.

Jedan od interesantnih pedagoskih pristupa u oblasti rada sa djecom jaslickog uzrasta je
Pikler pristup. Ovaj pristup, na ¢elu sa njegovim tvorcem, madarskom pedijatricom Emi Pikler,
je dobar primjer posvecenog bavljenja djecom jaslickog uzrasta i vaspitno-obrazovnim
procesom koji se sa njima organizuje. Razvoj ovog pristupa po€inje prije Drugog svjetskog
rata. Korijeni njegovog nastanka leze u pedijatrijskoj praksi Emi Pikler, a razvoj se veze za
njenu pedagosku djelatnost unutar poznatog Loci doma za nezbrinutu djecu u Budimpesti. S
vremenom, pristup se razvijao, te se prosirio na cjelokupni kontekst institucionalnog i
porodi¢nog zbrinjavanja djece. Kao takav, danas je poznat, priznat i aktuelan na globalnom
nivou. U pedagoskom kontekstu Republike Srpske 1 okruzenja je ipak ostao prili¢no nepoznat.

Ova doktorska disertacija je usmjerena dubljoj analizi ovog pristupa, jer je prepoznat kao
zanimljiv za proucavanje. Narocito se Zeljelo istraZiti koliko je primjenljiv u radu sa jasli¢kim
grupama u naSem vaspitno-obrazovnom kontekstu, te koji su potencijalni pozitivni efekti
njegove primjene.

Zbog nesistematicnosti u prikazivanju ovog pristupa u dostupnoj literaturi, prvi znac¢ajan
korak u njegovom istrazivanju je bio da se identifikuju njegove specificnosti i obiljezja u radu

sa jaslickim grupama. Ovaj rad je pokazao da Pikler pristup nudi veliki broj pedagoskih

1 U radu je koristen APA stil navodenja izvora. U tekstu su strani izvori navodeni u skladu sa srpskim jezikom,
dok su u popisu literature navodeni u originalu po preporukama APA (American Psychological Association,
2020).



preporuka te metodiCkih rjeSenja, strategija i postupaka u radu. Nadeno je da su metodicke
strategije i postupci unutar ovog pristupa veoma detaljni, te da iza njih stoje racionalna
objasnjenja, koja su u vezi sa nacinom na koji se unutar pristupa dozivaljavaju razvoj i u¢enje
djece jaslickog uzrasta, te u vezi sa znacenjem koje se pripisuje potrebi poStovanja male djece.
Rezultati ovog rada se daju u vidu detaljnog pregleda, koji sadrzi i objasnjenja razloga koji stoje
iza konkretnih postupaka. Uradena je i komparacija koja je ukazala na usaglasenost Pikler
pristupa i dva izabrana savremena pristupa: pristupa razvojno primjerene prakse i pristupa
zasnovanog na odnosima, koji su prepoznati kao aktuelni i utemeljeni na najznacajnijim
teorijama i savremenim nau¢nim saznanjima o razvoju i u¢enju djece u prvim godinama zivota.

Sprovedeno je empirijsko istrazivanje mjesovitog tipa. U njegovom kvantitativnom dijelu
nadena je usaglasenost izmedu odredenih pedagosko-metodickih specificnosti rada po Pikler
pristupu i rada u jasli¢cim grupama u Republici Srpskoj. Blagostanje i ukljucenost djece, te
odnosi djece i vaspitaca, koji se smatraju pokazateljim kvaliteta jasli¢kog vaspitno-obrazovnog
procesa, su dovedeni u vezi sa organizacijom vaspitno-obrazovnog procesa koji ima odredena
obiljezja Pikler pristupa. Pokazane su i pozitivne promjene u izabranim pokazateljima kvaliteta
koje su djelimi¢no pripisane efektima akcionog istrazivanja. Kvalitativni dio istrazivanja je
omogucio dublje razumijevanje dobijenih rezultata.

Akcionim istrazivanjem su se zeljeli ispitati moguénosti i efekti primjene preporuka Emi
Pikler. I1zazovno je bilo postaviti dizajn istrazivanja koji bi omogucio provjeravanje vrijednosti
ovog pristupa u konktestu u kojem je nepoznat. Zbog toga je izraden program obuke vaspitaca
za primjenu ideja Emi Pikler, putem kojeg su vaspitaci o Pikler pristupu i njegovim konkretnim
preporukama saznavali, te ih koristili u svom radu sagledavajuci njihove efekte 1 mogucnosti
primjene. Rezultat akcionog istrazivanja je kriticko sagledavanje primjenljivosti istrazivanih
preporuka ovog pristupa.

U radu su prodiskutovani dobijeni rezultati na osnovu ¢ega su izvedeni zakljucci 0

vrijednostima primjene ideja Emi Pikler u savremenom jaslickom vaspitanju i obrazovanju.



TEORIJSKE OSNOVE ISTRAZIVANJA

U teorijsko dijelu rada dace se pregled teorijskih saznanja koja su bila osnova kreiranja i
realizacije istrazivanja, te interpretacije istrazivackih rezultata. To ¢e se uraditi kroz nekoliko
tematskih cjelina. Prvo ¢e se dati analiza razli¢itih termina kojima se djeca jaslickog uzrasta
oznacavaju, te termina koji su u vezi sa vaspitno-obrazovnim procesom na ovom uzrastu. Potom
slijedi prikaz teorija razvoja i u¢enja koje su izabrane kao najprimjerenije za razumijevanje
vaspitno-obrazovnog procesa koji se sa djecom jaslickog uzrasta realizuje. Zatim slijedi kraci
osvrt na razvoj djece uz obrazloZenja na koji nacin se razvoj na jaslickom uzrastu u okviru ovog
rada dozivljava. Nakon toga ¢e se detaljnije analizirati mogucnosti podsticanja razvoja djece
jaslickog uzrasta, jer je podsticanje znacajno iz ugla postavljene teme. Dace se i kraéi osvrt na
institucionalni kontekst jasli¢kog vaspitanja i obrazovanja i njegovu organizaciju u Republici
Srpskoj. Na kraju ¢e se dati detaljan prikaz lika i djela Emi Pikler, te Pikler pristupa koji je u

fokusu interesovanja ovog rada.

Djeca jaslickog uzrasta

Djeca jaslickog uzrasta su djeca koja se nalaze u uzrasnom periodu od rodenja do
navrsSene trece godine. U literaturi kao 1 u praksi je prisutna raznovrsnost termina kojima se
oznacCavaju djeca ovog uzrasta. NajceS¢i su: djeca jaslickog uzrasta, jaslicari, djeca ranog
uzrasta. Postoje 1 posebni termini kojima se ozna€avaju razliiti stadijumi razvoja unutar ovog
uzrasta. Neki od njih su: novorodence, beba, dojence, puzac, gegavac i drugi (Tabela 1). Ova
pojava je indikativha — mnostvo termina govori o potrebi da se ukaze na to da svaki od uzrasnih
perioda nosi svoje razvojne specifi¢nosti 1 ne moze se poistovijetiti sa prethodnim ili narednim.
U periodu od tri godine dolazi do veoma burnog razvoja, te su vidljive znacajne psihofizicke
razlike izmedu djece koja se uzrasno razlikuju u samo nekoliko mjeseci. Drugim rije¢ima, svaki
od ovih razvojno-uzrasnih stadijuma ima svoje znacajne specifi¢nosti i moguce je govoriti

posebno o njima.



Tabela 1

Pregled razlicitih termina kojima se oznacavaju djeca od rodenja do trece godine i njihova

odredenja
Termin Odredenje
Dijete jaslickog uzrasta
Jaslicar Od rodenja do navrsene trece godine.

Jasli¢ki uzrast

Dijete ranog uzrasta
Rani uzrast

Dijete mladeg jaslickog uzrasta
Mladi jaslicki uzrast

Djeca srednjeg jaslickog uzrasta
Srednji jaslicki uzrast

Dijete starijeg jaslickog uzrasta
Stariji jaslicki uzrast

Beba

Nedonosce

Novorodence
Dojence
Odojce
Puzac
Gegavac
Malo dijete

Todler

Mladi todler
Stariji todler

Od rodenja do tre¢e godine.
(Po nekim izvorima obuhvata ¢itav predskolski period,
odnosno period od rodenja do polaska u skolu)

Od rodena do kraja 12. mjeseca zivota (prva godina Zivota).
Od 13. do kraja 24. mjeseca zivota (druga godina zivota).

Od 25. do kraja 36. mjeseca Zivota (tre¢a godina zivota).

Od rodenja do kraja 12. mjeseca (prva godina Zivota).
Dijete rodeno prije fizioloskog roka (280. dana, odnosno
prije kraja 37. sedmice trudno¢e majke).

Od rodenja do 28. dana (prvi mjesec zivota).

Od kraja 1. mjeseca do kraja 12. mjeseca Zivota.

(Po nekim izvorima do kraja 8. mjeseca)

Djeca koja puzu (od 8. do 18. mjeseca).

Djeca koja prohodavaju i koja su tek prohodala.

Od prve do trece godine.

Od 13. do kraja 36. mjeseca zivota (druga i tre¢a godina
zivota).

Od 13. do kraja 24. mjeseca zivota (druga godina zivota).
Od 25. do kraja 36. mjeseca zivota (tre¢a godina Zivota).

(na osnovu: Kovrigine, 1980; Nenadi¢, 2022; Squibb i Deitz, 2000; Stokes Szanton, 2005;
Wittmer i Petersen, 2018)

Doktorska disertacija, naro¢ito njen empirijski dio, Se najvise bavi djecom uzrasta izmedu
navrSene prve i trece godine (od 12 do 36 mjeseci), jer su to djeca koja su obuhvacena vaspitno-
obrazovnim procesom unutar predskolskih vaspitno-obrazovnih institucija u Republici Srpskoj.
Analiziraju¢i rije¢i kojima se djeca ovog uzrasta nazivaju u razli¢itim jezicima (Tabela 2),
moguce je primijetiti sljedece pojave, interesantne za ovaj rad:

- neki jezici (kao na primjer engleski, francuski, grcki, poljski, madarski, slovacki,
nizozemski, finski) imaju poseban termin za ovaj uzrast, dok drugi, poput srpskog,
nemaju;

- unutar jezika koji nemaju posebne termine, moguce je primijetiti, da jedna grupa jezika
(kao sto su njemacki, norveski, Svedski, danski, Spanski, bugarski, slovenacki) koriste
rijeci koje isticu karakteristiku malo, sitno, a druga grupa jezika (kao sto su italijanski,
portugalski, rumunski, ruski, turski) koriste rije¢i kojima su naglaSene karakteristike

prohodavanje, pocetak hodanja i/ili specifi¢no hodanje.



Tabela 2

Rijeci kojima se oznacavaju djece uzrasta od prve do trece godine u razlicitim jezicima

Jezik Rijec¢ Znacenje na engleskom Znacenje na srpskom
engleski toddler toddler maliSan
francuski bambin _ tpddler m?hvsan
tout-petit tiny si¢usan
italijanski bambino che fa i primi passi  child taking first steps dijete koje pravi prve
korake
njemacki Kleinkind a small child malo dijete
portugalski  crianca que comega a andar  child who starts to walk dijete koje pocinje da
hoda
norveski smébarn a small child malo dijete
Svedski smébarn a small child malo dijete
danski lille barn a small child malo dijete
Spanski nifio pequefio a small child malo dijete
gréki VA0 toddler maliSan
poljski berbeé toddler maliSan
rumunski copil care incepe sa umble child starting to walk ﬂgg;e koje pocinje da
ruski peOEHOK, HAUMHAIOIINX child begginer in walking dijete pocetnlk u
XOHUTh hodanju
turski yeni yiirimeye baslayan toddler dijete koje tek
gocuk child who is new to walk  prohodava
madarski totyogd toddler maliSan
bugarski MAJIKO JIETE a small child malo dijete
slovenacki ~ maléek little one maleni
slovacki batol'a toddler maliSan
nizozemski  een peuter toddler maliSan
finski taapero toddler maliSan

Djeca ovog specificnog uzrasta su u engleskom jeziku nazvani ,,todlerima” (toddler) i
ovaj termin je Siroko u upotrebi. U srpskom jeziku ne postoji adekvatan prevod ovog termina.
U sustini, ovim terminom se oznacava dijete koje pored odredenog uzrasta ima specifican nacin
hodanja i kretanja koje je u osnovi nestabilno, ,,gegavo”, te specificno ukupno ponasanje koje
je pod uticajem toga da je dijete skoro prohodalo i progovorilo, odnosno da ove vjestine tek uci
1 usavrSava. U literaturi je moguce naici 1 na ,,todlerovski nacin bivanja” (Engdahl, 2011, str.
23), koji pored specifi¢nog nacina kretanja ima i specifi¢no ponaSanje sa karakteristikama poput
slobode, spontanosti i radosti. Na osnovu prethodnog, vidljivo je da su djeca uzrasta od kraja
prve do kraja trece godine videna kroz dva obiljezja: veli¢ine (maleni su) i kretanja (tek poCinju
da hodaju).

Od svih razmotrenih, u radu ¢e se najSeS¢e koristiti sljede¢i termini: dijete jaslickog
uzrasta kojim ¢e se oznacavati dijete starosti od rodenja do trece godine, beba, kojim ¢ée se
oznacavati dijete do godinu dana starosti, malo dijete kao zamjenski termin za dijete jaslickog

uzrasta.



Vaspitanje djece jaslickog uzrasta i srodni pojmovi

Vaspitno-obrazovni proces koji se organizuje sa djecom jaslickog uzrasta je potrebno
razmotriti kroz njegova tri elementa: vaspitanje, njegu i obrazovanje, uz napomenu da se u
ovom radu zauzima stav prema kojem je ova tri pojma potrebno shvatiti integrativno. Pored
ovih pojmova, za razumijevanje djece jaslickog uzrasta i vaspitno-obrazovnog procesa koji se
sa njima organizuje, zna¢ajni su i pojmovi briga, rast, razvoj i ucenje.

Pod vaspitanjem se podrazumijeva slozen i sveobuhvatan proces usmjeren na cjeloviti
razvoj djeteta mladeg od tri godine. Podrazumijeva intencionalni i neintencionalni uticaj na
formiranje svih sposobnosti, znanja, osobina i karakteristika djeteta (fizickih, intelektualnih,
govornih, emocionalnih, socijalnih, voljnih i drugih) (Jlekcukon o6pa3oBHux TepmuHa, 2014).
U fokusu vaspitanja na jaslickom uzrastu je stvaranje povoljne i djetetu individualno
prilagodene sredine (I1lauH i sar., 1996).

Pod njegom se podrazumijeva sistem razli¢itih postupaka (spontanih i planiranih) koji su
usmjereni ka zadovoljavanju svih razvojnih potreba djeteta od rodenja do trece godine, s ciljem
podrzavanja ukupnog razvoja i zdravlja djeteta. Pod uticajem je fizioloske osjetljivosti i
relativne fizicke zavisnosti djece jaslickog uzrasta. Ukljucuje postupke i ponasanja odraslog
tokom higijenskih aktivnosti i aktivnosti zadovoljavanja fizioloSkih potreba djece
(presvlacenje, oblacenje, hranjenje, spavanje, pranje, pomaganje oko odlaska na toalet i sli¢ne),
ali 1 postupke i ponasanja koji govore o ukupnom nacinu na koji odrasli tretiraju malu djecu
(kako djecu podizu, uzimaju i drze, kako pomazu u motorickim radnjama poput prohodavanja,
kako se osmjehuju djeci i odgovaraju na djecije poglede i tako dalje) (Gerber, 2013b).

Pod obrazovanjem se podrazumijeva slozen proces namjernog (intencionalnog,
planiranog) 1 nenamjernog (spontanog) podrzavanja djece od rodenja do tree godine u
usvajanju osnovnih znanja, vjestina 1 navika. Vaspitanje na jasliCkom uzrastu podrazumijeva 1
obrazovanje, odnosno termin vaspitanje u sebi sadrzi obrazovnu dimenziju (Jlexcukox
o0pa3oBHUX TepMuHa, 2014).

Vaspitno-obrazovni proces na jaslickom uzrastu podrazumijeva jedinstvo njege i
vaspitanja, gdje je obrazovanje integrativni dio vaspitanja (Goldschmied i Jackson, 1994;
MunucrapcrBo npocsjere Perryonuke Cpowuje, 1996; Stokes Szanton, 2005; Llaus i sar., 1996).
Zbog tijesne povezanosti psihi¢kog i fizickog razvoja na uzrastu do tree godine, njega i
vaspitanje su jednako znacajni procesi. Oni se prozimaju i preklapaju. Dakle, vaspitni rad se
ostvaruje preko njege djece, a njega moze biti sastavni dio vaspitno-obrazovnih aktivnosti

(Gerber, 2013b; Rutanen i Hannikdinen, 2017; Illaun i sar., 1996).



Pored ovih termina, u upotrebi je i termin briga, koji se ¢esto koristi kao zamjenski termin
koji obuhvata sva tri prethodna kada je u pitanju jaslicki uzrast. Ovo je naro€ito izrazeno na
engleskom govornom podruc¢ju. Dakle, pod brigom se podrazumijeva ukupnost svih aktivnosti
1 postupaka iz domena vaspitanja, obrazovanja i njege, usmjerenih na podrzavanje razvoja i
blagostanja djece jaslickog uzrasta (Goldschmied i Jackson, 1994).

Zbog svih prethodnih uvida, u radu ¢e se najcesce koristiti termini njega i vaspitanje, pri
¢emu ¢e se podrazumijevati da vaspitanje obuhvata i obrazovanje.

Razvoj na jaslickom uzrastu podrazumijeva kvalitativne i kvantitativne promjene u okviru
fizi¢kih i psihickih karakteristika djece. Razvoj djece jasliCkog uzrasta se deSava holisti¢ki, a
pod zajednickim i isprepletenim uticajem naslijeda odnosno bioloskog potencijala i sredinskih
uslova (fizi¢kih, socijalnih i kulturnih), gdje je aktivnost djeteta znacajan njegov Cinilac (Illanu
i sar., 1996). Razvojne promjene na jaslickom uzrastu se deSavaju brze nego u bilo kojem
drugom periodu zivota (Bredekamp, 1996; Nenadi¢, 2002; [laus i sar., 1996). Pri tome, termin
rast obuhvata kvantitativni aspekt razvoja. Sa pove¢anjem uzrasta se mogu izmjeriti povecanja
u okviru razli¢itih fizi¢kih i psihickih karakteristika i sposobnosti djece (JIekcukon 06pa3oBHUX
TepmuHa, 2014).

Pod ucenjem na jaslickom uzrastu se podrazumijeva proces koji dovodi do promjena u
znanju, sposobnostima, dozivljavanju i ponasanju. Ucenje na jaslickom uzrastu ima znacajne i
trajne posljedice po ukupni razvoj (Jlekcukon oOpa3oBHux TepmuHa, 2014). Zasniva se na
interakciji djeteta sa fizickim i socijalnim okruzenjem (Baucal, 2012). Odvija se kroz sve
aktivnosti djece, a naroCito one koje imaju obiljeZja igre 1 istraZivanja. Pri ucenju djeteta
jasli¢kog uzrasta, od primarne vaznosti su njegova zainteresovanost i uklju¢enost (Baucal,
2012; Stokes Szanton, 2005; I1lauH i sar., 1996).



Teorije 0 razvoju i u¢enju djece jaslickog uzrasta

Od najznacajnijih i opSteprihvacenih teorija razvoja, kao najrelevantnije za razumijevanje
razvoja 1 ucenja djece jaslickog uzrasta izdvojene su: Bolbijeva teorija afektivnog vezivanja,
Pijazeova kognitivno-razvojna teorija i socio-kulturna teorija Vigotskog. Ove teorije su
izabrane kao najcesce spominjane i koriStene u literaturi koja se bavi proucavanjem i
objasnjavanjem cjelokupnog razvoja i/ili razvoja u okviru pojedinih razvojnih podrucja djece
do tre¢e godine (Berk, 2014; 2015; Berk i Mayers, 2016; Cassidy, 2016; Elkind, 2015;
Meadows, 1986; 2006; Minett, 2014; Neaum, 2010; Oates i sar., 2005; Santrock, 2016; 2020).
Iz pomenutih teorija u nastavku ¢e se izdvojiti ona ucenja koja su znacajna za razumijevanje
razvoja, ucenja, te procesa vaspitanja i njege na jaslickom uzrastu. Napominje se ¢e se u radu

ova ucenja u cilju razumijevanja djecijeg razvoja i vaspitanja uvazavati na integrativan nacin.

Bolbijeva teorija afektivnog vezivanja

Teorija afektivnog vezivanja ili teorija privrzenosti britanskog psihologa Dzona Bolbija
(John Bowlby, 1907-1990) je nezaobilazna u razumijevanju razvoja djece do trec¢e godine. Od
kada je Bolbi 1957. godine pred nau¢nu javnost izneo svoju originalnu teoriju (Salter Ainsworth
i sar., 2015), ista je bila predmet interesovanja njegovih savremenika i sljedbenika te i danas
ostala nezaobilazna u istrazivanju djecijeg razvoja (Cassidy, 2016). Ova teorija se mozZe sazeti
na sljede¢i nacin: najraniji odnosi koje dijete razvije sa svojim primarnim starateljima ($to je
obi¢no, ali ne 1 isklju¢ivo majka) tijesno su povezani i uti¢u na ukupno djecije ponasanje i razvoj
kako u ranoj, tako i u kasnijoj dobi. Kako bi se bolje razumio razvoj i vaspitanje djece jaslickog
uzrasta, iz ove teorije su izdvojeni sljede¢i elementi: privrZenost, sigurna baza, vrste
privrZenosti, faktori razvoja privrzenosti, figure privrzenosti.

Privrzenost. Od prvih dana zivota izmedu malog djeteta i osobe koja se o njemu brine
dolazi do afektivnog vezivanja, odnosno kroz iskustvo medusobnog odnosa (Cassidy, 2016),
stvara se posebna emocionalna veza oznacena kao privrzenost (atacment) (Bowlby, 1988; Salter
Ainsworth i sar., 2015). Osnovni mehanizam uspostavljanja privrzenosti je zadovoljavanje
razli¢itih potreba djeteta (kako onih fizioloskih tako i potrebe za socijalnim kontaktom) putem
svih interakcija, a narocito onih koje su obojene osjetljivom brigom odraslog prema djetetu
(paznjom, njeznosc¢u, toplinom) (Cassidy, 2016). Dijete kroz ponaSanja kao Sto su plakanje,
osmjesi, pracenje 1 reagovanje, staratelja orijentiSe prema sebi i prema zadovoljavanju svojih

potreba, Sto vodi povezivanju i sa jedne 1 sa druge strane. Na privrzenost Bolbi je gledao sa
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evolucionisti¢kog gledista (Van Rosmalen i sar., 2014), odnosno smatrao je da postoje bioloske
predispozicije uspostavljanja i razvoja bliskih veza djeteta sa starateljima, a njihova svrha je
prezivljavanje djeteta (Bowlby, 1988).

Razvoj privrzenost, kao §to je ve¢ receno, pocinje od rodenja djeteta ali se ne desava
odmah, nego prolazi kroz faze (Berk, 2015; Bowlby, 1982; Van Rosmalen i sar., 2014):

- predprivrzenost (koja traje do 6. sedmice po rodenju djeteta) kada dijete pokazuje
prvu preferenciju prema ljudskom glasu i blizini, a odrasli reaguju na urodene signale
djeteta (poput hvatanja, gledanja u oci, osmjehivanja) sto ih zadrzava u djetetovoj
blizini i interakciji sa djetetom,

- nastanak privrzenosti (koja traje od 6. sedmice do 8. mjeseca starosti djeteta) kada
dijete pokazuje preferencije prema poznatim osobama, odnosno pokazuje razlicite
reakcije prema primarnim starateljima od onih prema nepoznatim osobama (na
primjer majci se smije 1 brblja, a to ne radi u prisustvu nepoznate osobe), ¢ime
pokazuje da razvija osjecaj povjerenja prema poznatim i najbliskijim odraslima,

- jasno uspostavljena privrzenost (Koja traje od 8. do 18. odnosno 24. mjeseca) kada je
privrZzenost djeteta prema primarnim starateljima vidljiva i kada dijete u njihovom
odsustvu pokazuje uznemirenost odnosno takozvanu separacionu anksioznost ili
separaconi strah,

- stvaranje reciprocnog odnosa (koja poCinje nakon 18. odnosno 24. mjeseca), kada je
dijete proaktivno u nastojanjima da bude u interakciji sa primarnim starateljima, ali i
razvija nezavisnost od njihove fizicke blizine.

Vidljivo je da se sve pomenute faze odnose na jasli¢ki uzrast, $to govori da se upravo na
ovom uzrastu uspostavlja temelj privrZenosti, koji ¢e uticati na ostatak djetinjstva i kasnijeg
Zivota.

Sigurna baza. Prolaze¢i kroz pomenute faze, dijete sa primarnim starateljem, najcesce
roditeljem, razvija trajnu vezu zasnovanu na sigurnosti i povjerenju. Njegova blizina u djetetu
izaziva zadovoljstvo i radost, a odsustvo ve¢ pomenuti separacioni strah. Vremenom, dijete
shvata da ¢e se odsutni staratelj vratiti, te strah slabi (Berk, 2015). Ta trajna veza i osjecaji koji
Su sa njom povezani postaju djetetova sigurna baza (Bowlbi, 1988) i kada staratelj nije prisutan.
Postojanje sigurne baze dijete manifestuje kroz ponasanja u kojima se vidi njegova radoznalost,
zelja i inicijativa za istrazivanjem, samopouzdanje, odlu¢nost i sli¢no. Sigurna baza vremenom
postaje nezavisna od toga da li se dijete nalazi u fizi¢koj blizini staratelja ili ne. Odnosno, i kada
nije prisutan ona je djetetov osnovni resurs za trenutni i kasniji razvoj i ucenje (za razvoj

povjerenja i sigurnosti u sebe i druge, samosvijesti, osje¢aja prihvacenosti, samopouzdanja,
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samokontrole 1 emocionalne samoregulacije, odlu¢nosti, volje, empatije 1 drugo) (Thomson,
2006; 2016). Takode, sigurna baza je i osnova za ostvarivanje i razvoj bliskih odnosa sa drugim
ljudima (odraslim i vr$njacima) u buducnosti (Thomson, 2006; 2016), pa samim tim i sa
vaspita¢ima u vrticu, $to je za ovaj rad znacajno.

Vrste privrZenosti. Nije svaka privrzenost jednaka po svojim specifi¢nostima i kvalitetu.
Moguce je razviti razlicite oblike privrzenosti, §to je u vezi sa nac¢inima na koje je odrasli
odgovarao na djecije potrebe, Sto su pokazala istrazivanja Meri Ejnzvort (Mary Ainsworth,
1913-1999). Istrazivanja koja je ona krajem sedamdesetih godina XX vijeka sprovela sa
saradnicima, a od kojih su najpoznatiji eksperimenti pod nazivom ,,nepoznata situacija” su
pokazala da na uzrastu izmedu prve i druge godine djeca sa svojim primarnim starateljem (u
eksperimentu je to bila majka) mogu razviti sigurnu i nesigurnu privrzenost (Salter Ainsworth
i sar., 2015).

Sigurna privrzenost je privrzenost zanovana na sigurnosti koju dijete razvije prema
primarnom staratelju, odnosno osjeéaju povjerenja u to da ¢ée osoba zadovoljiti djetetove
potrebe odnosno zbrinuti dijete (Cassidy, 2016), iz ¢ega proizilazi i osjecaj da je okruzenje
sigurno i predvidljivo (Van Rosmalen i sar., 2014). U ovom sluc¢aju, $ta god da se deSava,
primarni staratelj je djetetova sigurna baza. U pomenutom eksperimentu ova privrzenost se
manifestovala kroz reakcije djeteta na odlazak majke iz prostorije i dosljedno traZenje utjehe
kada se majka vrati u prostoriju, te kroz zainteresovanost djeteta da, vodeno radoznalosc¢u,
istrazuje ponudene igracke (Salter Ainsworth i sar., 2015). Ova privrzenost je pozeljna jer su
njeni efekti na kognitivni, emocionalni, socijalni, odnosno ukupni razvoj djeteta najpozitivniji
(Thomson, 2006).

S druge strane, dijete razvije privrZzenost 1 u okolnostima kada od staratelja nije dobilo
adekvatnu brigu ili ¢ak kada je bilo izlozeno zlostavljanju (Van Rosmalen i sar., 2014). Tada
se javlja nesigurna privrzenost koja ukazuje da dijete nema sigurnost u svog staratelja odnosno
osjecaj povjerenja da ¢e on uvijek kada je potrebno biti tu za dijete 1 adekvatno odgovoriti na
djetetove potrebe. 1z toga i proizilazi opsti osjecaj da svijet nije sigurno, pouzdano i predvidljivo
mjesto (Van Rosmalen i sar., 2014). Nesigurna privrZzenost ima viSe oblika. Istrazivanja Meri
Ajnsvort i saradnika (Salter Ainsworth i sar., 2015) su identifikovala dva: izbjegavajuéu i
ambivalentnu privrzenost, a kasnija istrazivanja koja su sproveli Mejn i Solomon (Main |
Solomon, prema Duschinsky, 2015; Van Rosmalen i sar., 2014) su identifikovala i trec¢u vrstu
nesigurne privrzenosti, oznacenu kao dezorganizovano-dezorijentisana privrzenost.

Izbjegavajuca privrzenost se manifestuje kroz neosjetljivost djeteta na prisustvo ili

odsustvo primarnog staratelja i netrazenje njegove utjehe u situacijama uznemirenosti, uprkos
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tome §to je dijete osjecalo strah kada je staratelj izaSao iz prostorije. Dijete koje ima ovu vrstu
privrzenosti u svom ponasanju naoko ne pravi razliku izmedu primarnog staratelja i neke druge
osobe, ne trazi utjehu od staratelja nego pokazuje pokusaje da se samo smiri (Salter Ainsworth
i sar., 2015). Ovo je posljedica takvih iskustava u kojima dijete u situacijama kada je osjetilo
strah ili imalo druge potrebe nije dobijalo adekvatne odgovore od svog staratelja (Van
Rosmalen i sar., 2014)

Ambivalentna privrzenost se manifestuje kroz ponasanja koja su ambivalentna: u isto
vrijeme dijete trazi utjehu, ali i opire se. Zbog ranijih nedoslijednih ponasanja staratelja (Van
Rosmalen i sar., 2014), dijete nije sigurno u sposobnosti staratelja da ¢e adekvatno odgovoriti
na njegove potrebe, te pokazuje veliku dozu uznemirenosti ili ljutnje po povratku staratelja koji
je bio odsutan, ¢ime kroz prenagalasavanje tezi obezbijediti njegovu paznju. Pri tome nastojanja
staratelja da umiri dijete nisu toliko uspjes$na zbog odbijanja i opiranja djeteta istima (Salter
Ainsworth i sar., 2015).

Dezorganizovano-dezorijentisana privrzenost se manifestuje kroz djec¢ija ponasanja koja
su nedoslijedna, neoCekivana i promjenljiva. Na primjer, dijete po povratku primarnog
staratelja ravnodusno prilazi, pokazuje zbunjene ili ravnoduzne izraze lica, iznenadno zaplace
nakon §to se prethodno umirilo i sli¢éno. Ovo je posljedica prethodnih iskustava koji su u djetetu
izazvali u isto vrijeme strah prema staratelju, ali i potrebu da mu bude blizu (Van Rosmalen i
sar., 2014). Ovaj oblik privrzenosti se najcesce srec¢e kod djece koja su zlostavljana od strane
primarnih staratelja (Berk, 2015; Van Rosmalen i sar., 2014).

Postojanje razli¢itih oblika privrZzenosti ukazuje na znacaj ali 1 sloZenost mehanizama
razvoja privrzenosti. Vidljivo je da u okviru razvoja razli¢itih vrsta privZenosti naro€it znacaj
ima priroda interakacija djece i1 zna€ajnih odraslih u najranijim godinama.

Faktori razvoja privrzenosti. Od 70-ih godina XX vijeka do danas sprovedena su brojna
istrazivanja koja su ponavljala metodologiju eksperimenta ,,nepoznata situacija”, ali njihovi
rezultati su samo u odredenoj mjeri medusobno saglasni (Berk, 2015). Mnoga od ovih
istrazivanja su nastojala dati odgovor na pitanje koliko su rani oblici privrZenosti stalni, a samim
tim 1 koliko se moze ocekivati da ova rana iskustva imaju direktan uticaj na ukupni Zivot djeteta
i nakon ranih godina. Najstabilniji oblik privrZenosti je sigurna privrZenost, §to znaci da je veca
vjerovatnoca da ¢e djeca koja su u ranom djetinjstvu razvila sigurnu privrzenost istu imati
prema najblizim osobama u svom Zzivotu i u kasnijem razvoju, te imati 1 njene pozitivne
posljedice u vidu emocionalne i ponasajne samoregulacije (Berk, 2015; Thomson, 2016;

Vondra i sar., 2001). Postoje razliciti faktori koji uticu na kvalitet privrzenosti u ranom
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djetinjstvu od kojih su najvazniji: mogucénost uspostavljanja privrzenosti, kvalitet brige,
karakteristike djeteta, porodi¢ne okolnosti (Berk, 2015).

Ukoliko dijete nije imalo brizne odrasle koji su bili konstantno prisutni tokom njegovih
prvih mjeseci 1 godina zivota, ono ne¢e imati mogucénost da razvije privrzenost (Berk, 2015).
Na ovo ukazuju razli¢ite studije odrastanja u institucionalnim i porodi¢nim uslovima, od kojih
su mozda najpoznatije studije Renea Spica (René Spitz, 1887—1974) koje ukazuju da se $tetne
posljedice ranog odrastanja djece u institucionalnim uslovima kakvi su djeciji domovi i bolnice
pripisuju upravo depriviranosti djeteta od majéine paznje i brige (Maclean, 2003; Palombo i
sar., 2009). Spicove i sli¢ne studije su pokazale da djeca koja su odrastala u dje¢ijim domovima
u kojima je postojao veliki broj razli¢itih odraslih koji su se Cesto mijenjali, te nije bilo
kontinuiranog prisustva istih osoba sa djecom i/ili u kojima je kvalitet brige odraslih za djecu
bio veoma nizak, nisu imala moguénosti da uspostave bliske odnose i1 razviju privrZzenost sa
odraslim osobama iz fizi¢ke blizine (Berk, 2015; David i Appel, 2007; Palombo i sar., 2009).

Kvalitetna roditeljska (starateljska) briga koja podrazumijeva dosljedno, adekvatno,
brizno zadovoljavanje djetetovih potreba, vecu fiziCku blizinu i ucestalije kontakte sa djetetom,
osjetljivo reagovanje na djetetove signale i drugo, pozitivno je povezana sa uspostavljanjem
sigurne privrzenosti kod djeteta i obrnuto, nedosljedno, neadekvatno reagovanje na djetetove
potrebe, rutinsko postupanje sa djetetom, smanjeni fizicki kontakti odraslog i djeteta vode
uspostavljanju nesigurne privrzenosti (Berk, 2015; Salter Ainsworth i sar., 2015). Ustanovljeno
je da je narocito izrazito neadekvatna briga koja ukljucuje zlostavljanje i zanemarivanje djeteta
veoma tijesno povezana sa razvojem nesigurne privrzenosti (Campbell i sar., 2004). Pored
kvaliteta, na razvoj 1 stabilnost privrzenosti utice 1 kontinuitet roditeljske brige tokom duzeg
perioda djetinjstva (Cassidy, 2016). Medutim, vazi 1 obrnuto: sigurna privrzenost djeteta na
ranom uzrastu kod roditelja ,,proizvodi” odnosno podsti¢e dosljednu, kontinuiranu i istrajnu
osjetljivost i brigu (Berk, 2015).

Osobine, odnosno karakteristike djeteta su jo$§ jedan faktor €iju je vezu sa procesom
razvoja 1 uspostavljanja privrzenosti znac¢ajno razamotriti. Privrzenost se razvija u dijadi
staratelj — dijete. Karakteristike djeteta poput crta temperamenta (kakve su emocionalne
reakcije djeteta, kojom brzinom se smjenjuju njegova emocionalna stanja, kakvo mu je opste
raspolozenje, koliko je lako/tesko zadovoljiti njegove potrebe i sli¢ne) | postojanje zdravstvenih
problema ili poteSko¢a u razvoju uticu na prirodu 1 kvalitet interakcija izmedu staratelja 1
djeteta, odnosno na deSavanja u ovoj dijadi (Berk, 2015). Medutim, na karakteristike djeteta se
ne moze gledati izolovano od reakcija roditelja na iste. Neka istrazivanja pokazuju da bebe za

koje se teze brinuti imaju anksiozne majke, gdje nije jasno da li je anksioznost majke uzrok ili
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posljedica teZzeg temperamenta djeteta ili se jednostavno medusobno dopunjuju (Symons,
2001). U svakom slucaju, ovakva kombinacija ¢e$¢e vodi nesigurnoj privrzenosti (Berk, 2015;
Symons, 2001). Prema tome, veoma je znacajno i to kako staratelji prilagodavaju svoje reakcije
u odnosu na karakteristike djeteta, Cime se opet dolazi do vaznosti kvalitetne roditeljske brige
ali 1 do porodi¢nih okolnosti.

Porodi¢ne okolnosti pod kojima se podrazumijevaju ukupna deSavanja (ekonomska i
finansijska stabilnost porodice, odnosi u braku, kvalitet socijalne podrske i drugi) utu¢u na
kvalitet i dosljednost brige, ukupni kvalitet odnosa staratelj — dijete, a prema tome i na razvoj
privrzenosti (McConnell i Moss, 2011). Stresori prouzrokovani nepovoljnim ili nestabilnim
porodni¢nim okolnostima kakve su gubitak posla, finansijska nesigurnost, razvod braka ili
bra¢ni problemi, bolest ¢lana porodice i drugi, mogu negativno uticati na uspostavljanje i/ili
stabilnost privrzenosti staratelja i djeteta (Berk, 2015; McConnell i Moss, 2011).

Figure privrzenosti. Kao Sto je ve¢ receno privrZzenost se najéeS¢e posmatra i istrazuje
na dijadi odrasli — dijete, gdje je odrasli primarni staratelj djeteta $to je najéesée majka. Dakle,
prethodno receno o privrzenosti se odnosi na privrzenost koju dijete razvije sa primarnim
starateljem. Medutim, takozvane ,,figure privrzenosti” (Bowlby, 1988) mogu biti druge osobe,
te u isto vrijeme moze biti viSe njih, pa se Cesto govori o viSestrukim privrZzenostima djeteta
(Cassidy, 2016). Od rodenja pa tokom ¢itavog djetinjstva dijete privrzenost razvija u vise
dijada, odnosno sa viSe osoba iz svog okruZzenja. Pored majke, obi¢no se uporedo desava i
proces razvoja privrzenosti sa ocem i/ili drugim osobama koje su fizi¢ki prisutne i angazovane
oko djeteta (na primjer sa bracom i sestrama, bakama 1 djedovima i tako dalje). Posebnost veze
o kojoj je Bolbi govorio (Bowlby, 1988) ne znaci i izolovanost i eksluzivnost te veze. Dakle,
tokom svog zivota, stupajuci u bliske 1 kvalitetne interakcije, dijete je u prilici da sa viSe osoba
razvije posebne emocionalne veze koje imaju obiljezja privrzenosti. Na primjer, U zapadnoj
kulturi, ali i drugim kulturama kakve se na primjer srecu u Indiji i Japanu nadeno je da su
sadrzine interakcija koje djeca imaju sa majkama razli¢ite od onih koje imaju sa oCevima.
Majke su viSe u interakciji sa djetetom tokom fizicke njege djeteta, dok su ocevi CeSce u
interakcijama koje imaju obiljezja igre (Berk, 2015). To ukazuje da nije sadrzaj interakcija, ve¢
njihov kvalitet taj koji odreduje privrzenost, kao $to je ve¢ prethodno razmatrano. Uz prethodno
se mora naglasiti i da ranija iskustva uti¢u na ona kasnija. Teorija afektivnog vezivanja govori
da djeca formiraju unutrasnje radne modele (reprezentacije odnosa) koji oblikuju njihove
buduce odnose (Berk, 2015). Kada dijete u ranom djetinjstvu nije imalo priliku razviti sigurnu
privrZzenost sa najblizima, odnosno razvilo je neki od oblika nesigurne privrzenosti, to utie na

njegove mogucnosti povezivanja u kasnijem zivotu (Howes i Spieker, 2016; Thomson, 2016).
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Teorija afektivnog vezivanja ukazuje da su prve tri godine klju¢ne za emocionalno
oblikovanje. Ostalo je jo§ da se razmotri pitanje odsustva roditelja i uticaja na dijete iz ugla ove
teorije? Ovo pitanje je narocito bitno s obzirom da se ovaj rad bavi upravo situacijom kada je
porodica na dnevnom nivou dijete prepustila paznji i brizi druge osobe u institucionalnim
uslovima kakvi su vrti¢i. I ovdje je u odrzavanju sigurne privrZzenosti i njenom uticaju na ukupni
razvoj djeteta od presudne vaznosti visoki kvalitet brige, koja je u ovim okolnostima
izvanporodic¢na i zavisi od razli¢itih faktora poput strucnosti osoblja, veli¢ina grupa, omjera
broja vaspita¢a i broja djece (Berk, 2015; Sosinsky i sar., 2016). U ranom djetinjstvu, do trece
godine, mehanizam formiranja odnosa izmedu vaspitaca i djeteta je slican onom koji se formira
izmedu djeteta i roditelja (Howes i Spieker, 2016). Pod kvalitethom vrtickom brigom
podrazumijeva se briga koja je razvojno primjerena. U slucaju jaslickih grupa, izmeduostalog
to podrazumijeva uvazavanje potreba za bliskos¢u i privrzeno§c¢u, 0dnosno moguénost da mala
djeca imaju stabilne i tople odnose sa vaspitac¢ima (Berk, 2015). Privrzenost vaspitacu se razvija
kroz osjetljive i prilagodene interakcije koje su ispunjene paznjom i toplinom, a vode
zadovoljavanju razlicitih potreba djeteta. Zbog toga ¢e, na primjer, dijete u jaslicama aktivno
nastojati traziti paznju ili utjehu od vaspitaca koji mu je poznat i ¢ijoj je brizi kontinuirano
povjereno odredeni vremenski period. Ipak, na kvalitet privrzenosti sa vaspitacem ¢e uticati
prethodna iskustva djeteta, odnosno kakvu je privrZzenost dijete ve¢ ostvarilo u porodi¢nom

kontekstu (Howes i Spieker, 2016).

PijaZeova kognitivno-razvojna teorija

Kognitivno-razvojna teorija $vajcarskog psihologa Zana Pijazea (Jean Piaget, 1896—
1980), ili kako se u literaturi jo§ naziva i1 biologisticka teorija (Kamenov, 2006), je jedna od
najprihvacenijih i najvise koristenih teorija kada je u pitanju razmatranje kognitivnog razvoja
(Berk, 2014; 2015; 2016; Berk i Mayers, 2016; Gutovi¢, 2005; Hwang i Nillsson, 2000;
Marujuh Bypuuuh, 2016; Oates i sar., 2005; Pribisev Beleslin, 2016; Santrock, 2016; 2020).
Ova teorija na covjeka gleda kao na biolosko bice, a proces razvoja objaSnjava prirodnim
zrenjem svih funkcija. PijaZe je na temelju pazljivog posmatranja i biljezenja razvoja svoje troje
djece, postepeno oblikovao svoju teoriju (Berk, 2015; Santrock, 2016). Uvidio je da se
kognicija 1 znanje postepeno konstruisu kroz aktivnost, te stoga njegova teorija pripada

konstruktivistickom pristupu u proucavanju razvoja (Berk, 2015). Za razumijevanje razvoja,
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ucenja 1 vaspitanja djece jaslickog uzrasta najznacajnije je izdvojiti Pijazeova glediSta na
urodene sposobnosti za ucenje i na stadijume razvoja.

Urodene sposobnosti za ucenje. Prema Pijazeu, djeca se radaju sa urodenom
sposobnoscu za ucenje (Santrock, 2016). Dok uci odnosno konstruise razumijevanje svijeta koji
ga okruzuje, beba ili dijete u mozgu razvija takozvane sheme (Piaget, 1999). Sheme su
organizovane akcije ili mentalne reprezentacije kroz koje dijete ,,pretvara” dozivljeno iskustvo
u znanje. U pocetku su sheme manifestovane kroz fizicke aktivnosti (na primjer, jednostavne
radnje poput hvatanja predmeta ili sisanja placa), a kasnije postaju kognitivne aktivnosti, koje
se desavaju na mentalnom planu (na primjer, potraga za skrivenim predmetom) i manifestovane
su kroz slozenije radnje koje ukljucuju planiranje, zakljuéivanje i sli¢no.

U razvoju se neprestano deSavaju dva komplementarna procesa — proces akomodacije
(mijenjanje postojecih kognitivnih shema pod uticajem novih iskustava, odnosno onoga §to iz
okoline dolazi i prepoznato je kao novo) i procesa asimilacije (usvajanje novih informacija kroz
njihovu obradu i prilagodavanje na ve¢ postoje¢e sheme) (Berk, 2015; Kamenov, 2002b;
Santrock, 2016). Ovi procesi ukazuju na to da dijete aktivno i postepeno konstruise svoje znanje
o svijetu, gdje u skladu sa onim $§to je ve¢ izgradilo, odnosno $§to je ,,sazrelo” u njemu, usvaja
sve novo, a taj proces neprestano tece (Berk, 2015). Drugim rijecima, dijete se neprestano
adaptira na nova iskustva i nova saznanja. Ovo je vodeno kontinuiranom potrebom da se
uspostavi unutrasnja ravnoteza, odnosno ekvilibrijum (Berk, 2015; Kamenov, 2002b; Santrock,
2016).

Sheme se mijenjaju i medusobno kombinuju kroz proces organizacije (Piaget, 1999).
Kombinacijom 1 grupisanjem pojedinacnih shema (izolovanih ponaSanja koja su na fizickom
ili mentalnom planu) dijete dolazi do novih radnji 1 ponaSanja, odnosno nadograduje znanja.
Svi navedeni procesi (stvaranje shema, akomodacija, asimilacija, uspostavljanje akvilibrijuma
1 organizacija) su kontinuirani. Sa odrastanjem dijete, a potom odrasla osoba, konstruiSe 1
organizuje veliki broj razli¢itih shema §to omogucava ovladavanje sloZenim vjeStinama 1
razumijevanje kompleksnih koncepata (Santrock, 2016).

Stadijumi razvoja (koji obuhvataju jasli¢ki period). Pijaze je razvoj podijelio na Cetiri
stadijuma koji su redoslijedom nepromjenljivi i univerzalni u razvoju sve djece (Berk, 2015).
To su redom: senzomotoricki stadijum, predoperacioni stadijum, stadijum konkretnih operacija
i stadijum formalnih operacija (Berk, 2015; Santrock, 2016; 2020). Uzrast kojim se ovaj rad
bavi, prema Pijazeovoj teoriji, pripada senzomotorickom stadijumu razvoja (prve dvije godine

zivota djeteta), te ulazi u pocetak predoperacionog stadijuma razvoja (tre¢a godina; ovaj
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stadijum traje do sedme godine), te ¢e ova dva stadijuma, odnosno periodi koji pripadaju
jasli¢kom uzrastu, biti detaljnije prikazani u nastavku.

Senzomotoricki stadijum razvoja pocinje rodenjem 1 traje do kraja druge godine zivota
djeteta. Njegov naziv upucuje na to da je djeciji kognitivni (i ukupni razvoj) voden razvojem i
koristenjeme senzomotorickih sposobnosti, odnosno upotrebom svih ¢ula (mirisa, ukusa, vida,
sluha, dodira) i kretanjem tijela po prostoru. Dakle, razvoj je pod uticajem ¢ulnih i motoric¢kih
iskustava. Na pocetku ove faze beba raspolaze refleksnim radnjama, a na njenom kraju, dijete
koristi slozene senzomotoricke obrasce i jednostavne simbole (Santrock, 2016). Prema tome, u
periodu od prve dvije godine u djetetovom kognitivnom razvoju dolazi do velikih promjena i
znacajnog napretka, te je Pijaze ovaj stadijum podijelio na Sest podstadijuma (Berk, 2015;
Pijaze i Inhelder, 1996; Santrock, 2016):

- refleksne sheme ili jednostavni refleksi (od rodenja do kraja 1. mjeseca) — kada su
radnje pod uticajem refleksnog ponasanja novorodenceta (na primjer novorodence
refleksno sisa);

- prve navike i primarne cirkularne reakcije (od 1. do 4. mjeseca) — kada beba pocinje
da ponavlja radnje koje je prethodno uradila slucajno kako bi postigle isti efekat
(zadovoljila potrebu koju je prethodno na taj nacin uspjela zadovoljiti); reakcije su
cirkularne jer beba u narednoj situaciji ponavlja senzomotoricki odgovor koji je u
prethodnoj bio slu¢ajan i na taj nacin ga ucvrscuje, $to dovodi do uspostavljanja prvih
navika;

- sekundarne cirkularne reakcije (od 4. do 8. mjeseca) — kada beba viSe postaje
orijentisana za objekte iz okoline te ima bolju kontrolu nad svojom motorikom, usljed
cega sve uspjeSnije izvodi radnje kako bi ponovila razliCite zanimljive dogadaje
odnosno izazvala zanimljive posljedice (na primjer, trese zve¢kom), takode pocinje
da imitira jednostavne radnje koje vidi (ali samo one koje je ve¢ prethodno uspjela
izvesti);

- koordinacija sekundarnih cirkularnih reakcija (od 8. do 12. mjeseca) — kada beba
razvija moguénost koordinacije oko —ruka i njena ponasanja postaju namjerna i ciljno
usmjerena (nisu proizvod slucajne radnje) te pocinje da rjeSava jednostavnije
probleme (na primjer, pronalazi skriveni predmet);

- tercijarne cirkularne reakcije, novina i radoznalost (od 12. do 18. mjeseca) — kada
dijete unosi varijacije u svoja ponasanja i rjeSava problemske situacije uz pokusaje i
pogreske; obrasci ponaSanja postaju feksibilniji i do izrazaja dolazi istrazivacko

ponasanje djeteta (na primjer, dijete istrazuje kako sve moze baciti kocku);
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- mentalno predstavljanje ili internalizacija shema (od 18. do 24. mjeseca) — kada dijete
poc¢inje na mentalnom nivou da predvida i rjeSava probleme, te upotrebljava
jednostavne simbole — pocinje da imitira ponasanja i kada ih ne vidi i da se igra prvih
simbolickih igara.

Predoperacioni stadijum razvoja po€inje sa trecom godinom djetetovog zivota i traje do
sedme. U ovom stadijumu dijete postepeno ostvaruje napredak u mentalnom predstavljanju, $to
znaci da dijete svoja iskustva prenosi u unutrasnji plan i ne vezuje ih vise za direktnu akciju,
nego ima mogucnosti da predvidi, zakljuci i na osnovu toga donosi odluke ,,u mislima”. Dijete
formira stabilne koncepte o svijetu. Medutim, u njegovom rasudivanju su vidljiva obiljezja kao
Sto je egocentrizam (nesposobnost djeteta da sagleda perspektivu drugoga) i razli¢ita vjerovanja
koja se mogu svrstati u magijska: realizam (vjerovanje da drugi mogu da vide djetetove misli i
snove), animizam (pripisivanje osobina zivih bi¢a predmetima, odnosno nezivom dijelu
prirode), artificijelizam (vjerovanje da je covjek tvorac svega i da sve postoji zbog Covjeka)
(Piaget, 1929), koja ukazuju da je kognicija jo§ uvijek nezrela. Ovaj sadijum se dijeli na dva
podstadijuma: simbolic¢kih funkcija i intuitivnog misljenja (Santrock, 2016).

Podstadijum simbolickih funkcija traje od druge do Cetvrte godine zivota. Tokom ovog
perioda dijete postaje sve uspjesnije da objekte 1 iskustva predstavi na mentalnom planu. Dijete
koristi simbole, odnosno u moguénosti je da svijet predstavi kroz rijeci, slike, crteze (Santrock,
2016). Dijete razvija razumijevanje svijeta izvan fizikog priSustva, odnosno razmislja i
razumije 1 ono $to mu trenutno nije dostupno, te moze i da predvida (Marujuh Bypuunh, 2016;
Santrock, 2016; 2020). Kvalitativne promjene u djecijoj kogniciji su tokom tre¢e godine
naroc¢ito vidljive u djecijoj igri. Igra vise nije iskljuc¢ivo orijentisana na predmete i manipulaciju
sa njima. U igru dijete je sve viSe u mogucnosti da fleksibilno koristi simbole odnosno
zamjenske predmete (na primjer, u datom trenutku, bilo §ta moZe predstavljati telefon), manje
ju usmjerava na sebe (na primjer, hrani lutku, a ne sebe), te igra sadrzajno postaje sloZenija jer
ukljucuje sve vise kombinacija shema (igra ukljucuje niz od nekoliko radnji i/ili druge saigrace)
(Berk, 2015).

Ucenje o stadijumima razvoja Pijaze je izveo na osnovu posmatranja svoje troje djece,
usput izlazuéi ih odredenim kognitivnim izazovima (na primjer, trazenju sakrivenog predmeta)
te je jasno da je uzorak na osnovu kojeg je izveo svoje zakljucke veoma mali (Berk, 2015).
Danas postoje izvjesne kritike PijaZeove teorije, u kojima se obicno srece misljenje da je Pijaze
potcjenjivao kompetencije djeteta u odredenim stadijumima razvoja, da je potcjenjivao znacaj
jezika u kognitivhom razvoju, te zanemarivao znacaj poducavanja. IstraZzivanja pokazuju da

uspjesnost djece na zadacima pijazeovskog tipa zavisi od konteksta zadatka, upoznatosti djeteta
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sa zadatkom i situacijom (dakle, ne samo od trenutnih kognitivnih sposobnosti), te da se
uspjesSnost moze popraviti uvjezbavanjem, $to ukazuje da ucenje ne moze biti shvaceno
isklju¢ivo kao individualno (Berk, 2015; Jlonamacon, 1989; Matujuh Bypuuuh, 2016;
Santrock, 2016; 2020).

Ipak, ucenja Pijaze, kao $to je ve¢ receno, su jo$ uvijek veoma prihvacena, a njihov znacaj
je u tome S$to skrecu paznju na aktivnost djeteta u procesu sopstvenog kognitivnog i ukupnog
razvoja. Prema ovoj teoriji, u prve tri godine dijete prolazeci kroz kvalitativno razli¢ite faze ili
stadijume razvoja, neprestano razvija sopstvene kognitivne sposobnosti, $to ¢esto nije dovoljno
oc¢igledno jer je govor djeteta u pocetku nepostojeci, a potom veoma ogranicen (Pijaze i
Inhelder, 1996). Pijazeova objasnjenja da senzomotoricke aktivnosti (kretanje i ukupna
motoricka, taktilna i senzorna iskustva) imaju znac¢ajnu ulogu u ukupnom razvoju i u¢enju male
djece, idu u prilog tome da se zaceci logickog misljenja nalaze u jaslickom uzrastu (Berk, 2015).
Ova teorija prikazuje dijete jaslickog uzrasta kao istrazivaca, koji koristi i razvija svoju urodenu

senzomotoric¢ku inteligenciju.

Socio-kulturna teorija Vigotskog

Socio-kulturna teorija ruskog psihologa Lava Vigotskog (Jlee CeménoBud BoirdTckuid,
1896-1943) objasnjava na koji nacin ukupni razvoj djeteta zavisi od djetetovih interakcija sa
socijalnim okruzenjem. Za razumijevanje razvoja, vaspitanja, obrazovanja i ucenja djece
jaslickog uzrasta iz ugla ove teorije najznacajnija su njena uéenja o: druStvenom kontekstu
ucenja, zoni proksimalnog razvoja, razvoju jezika, simbolickoj igri.

Drustveni kontekst ucenja. Po Vigotskom, s obzirom da je po rodenju orijentisano na
drugog Covjeka (jer drugacije ne bi moglo prezivjeti) dijete je primarno socijalno bice
(Vygotsky, 1978). Ucenje 1 razvoj, naroCito onaj kognitivni, je smatrao drustveno
posredovanim procesima (Berk, 2015; Daniels, 2001; Marujuh Bypuuuh, 2016; Pribisev
Beleslin, 2016). On je takode smatrao da su djeca aktivna bi¢a i da svoja znanja stvaraju,
odnosno konstruiSu otkrivajuci svijet (Santrock, 2016). Za razliku od Pijazea, naglasak je stavio
na znacaj interakcija djece sa drugima u tom procesu, te samim tim na njihov uticaj u
usmjeravanju i podsticanju razvoja. Pod interakcijama se podrazimijevaju razliciti vidovi
kontakata djece i drugih kompetentnijih ¢lanova drustva (odraslih, starije djece i naprednijih
vr$njaka), kao $to su pomaganje, saradnja, razgovori, razmjene 1 drugo. U tom kontekstu,

Vigotski uvodi pojam kulturni alati, koje djeca dobijaju od odraslih, a pod kojima se
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podrazumijevaju dostignuca kulture i civilizacije, materijalna (poput igracaka, knjiga, oruda 1
drugih predmeta) i nematerijalna (poput jezika, obicaja, nacina razmisljanja,...) (Oates i sar.,
2005). Putem interakcija, sa onih koji znaju vise na djecu se prenosi kultura u najSirem smislu,
dakle vrijednosti, uvjerenja, obicaji, vjestine, pravila i tako dalje. Interakcije u koje djeca od
rodenja stupaju postepeno oblikuju njihova misljenja, ponasnja, sposobnosti, znanja i drugo
koji pripadaju kulturi u kojoj odrastaju (Berk, 2015; Santrock, 2016).

Zona proksimalnog razvoja. Ucenje o zoni narednog ili proksimalnog razvoja (ZPR)
(Vygotsky, 1978) objasSnjava kako Vigotski shvata razvoj i uCenje i konkretizuje socijalnu
dimenziju istih. Pod ZPR Vigotski je podrazumijevao ,rastojanje izmedu stvarnog razvojnog
nivoa koji je odreden nezavisnim rjeSavanjem problema i nivoa potencijalnog razvoja koji je
odreden rjeSavanjem problema pod vodstvom odraslih ili u saradnji sa sposobnijim vr$njacima”
(Vygotsky, 1978, str. 86). Vigotski je smatrao da se djetetovo u€enje i napredak deSavaju unutar
onih zadataka 1 situacija koji su preteski da ih samostalno rijesi ali koje moze rijesiti uz pomo¢
adekvatne podrske i instrukcije odraslih, starije djece ili kompetentnijih vr$njaka (Berk, 2015;
Daniels, 2001; Lee, 2005; Oates i sar., 2005; Santrock, 2016). Time ova teorija naglasava
vaznost poducavanja. U okviru ovoga znacajan je pojam podupiranje, kojim se oznacava
prilagodavanje nivoa podrske djetetu u skladu sa djetetovim rastu¢im sposobnostima (Berk,
2015; Oates i sar., 2005; Santrock, 2016). Drugim rije¢ima, nivo podr§ke se smanjuje sa
povecanjem djetetovih sposobnosti. lako je znacaj poducavanja djece od strane odraslih
ocigledniji na viS§im uzrastima, uloga odraslih u podsticanju djece u usvajanja razlicitih vjestina,
narocito onih iz domena usvajanja jezika i normi kulture, je vidljiva ve¢ na jaslickom uzrastu.

Razvoj jezika. Vigotski je smatrao da je jezik najvazniji alat u razvoju visih kognitivnih
funkcija. Jezik je medijator u prenosSenju znanja (Vigotski, 1977). Po ovoj teoriji, tokom prve
godine Zivota djeteta, posredovano kontaktom sa socijalnim okruZenjem, razvijaju se urodene
sposobnosti djeteta poput percepcije, paznje i pamcenja (Berk, 2015). Medutim, do najvaZnije
prekretnice dolazi oko druge godine zZivota, kada se pocinje ubrzano razvijati djetetov jezik i
kada se jezik i mi$ljenje, koji su se do tada razvijali nezavisno jedno od drugog, spajaju. Tada
misljenje postaje verbalno i odvija se putem jezika, a govor postaje intelektualan, koristen kao
sredstvo saznavanja (Vigotski, 1977). Drugim rije¢ima, djeca oko druge godine, pored toga Sto
jezik koriste za komunikaciju, po€inju ga koristiti kako bi podrzala svoje kognitivne procese 1
rjeSavala probleme na slican na¢in na koji su putem jezika podrZzana od strane odraslih (Berk,
2015; Lee, 2005; Oates i sar., 2005; Santrock, 2016). Manifestacijom ovoga Vigotski je smatrao
pojavu takozvanog privatnog govora (ili spoljasnjeg govora) (Vigotski, 1977), putem kojeg

dijete samo sebi daje podrsku (planira, vodi, nadgleda, kontolise, vrednuje) u situaciji koja mu
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je kognitivno izazovna (Berk, 2015; Santrock, 2016). Interesantno je da u situacijama koje su
previse kognitivno zahtjevne pa ih dijete ne moze nikako rijesiti samo, privatni govor izostaje
(Berk, 2015). (Pijaze takode govori o ovoj vrsti govora oznacavajuci ga egocentri¢nim i
smatraju¢i ga manifestacijom nezrelosti djetetove kognicije, dok Vigotski smatra da je upravo
on vazan alat razvoja (Daniels, 2001; Santrock, 2016)). S vremenom, privatni govor prerasta u
unutrasnji govor, gdje dijete viSe nema potrebu da verbalizuje svoje misli, medutim, ovo se
desava nakon jaslickog perioda (Vigotski, 1977).

Simboli¢ka igra. Vigotski je pridavao veliki znacaj simbolic¢koj igri u djecijem razvoju
u ranim godinama (Vygotsky, 1978). Uporedo sa razvojem jezika, javlja se i simboli¢ka igra.
Unutar simbolicke igre, dijete se kre¢e u zoni narednog razvoja jer tokom igre isprobava ideje
i koncepte, te rjeSava zadatke i situacije koji su slozeniji od onih koje je ve¢ razvilo (Vygotsky,
1978). U ,kao da” situacijama dijete zamjenjuje uobic¢ajeno znafenje predmeta nekim novim,
simbolic¢kim (pa, na primjer, kocka u igri postaje telefon) ¢ime razdavaja misljenje od predmeta,
od konkretnog i fizickog, te operiSe na nivou ideja i simbola (Berk, 2015). Ovo znacajno
doprinosi kognitivnom razvoju (Vigotski, 1977). Sadrzaji simbolicke igre djeteta su drustveni,
te bivaju prosireni uz pomo¢ drugog, odnosno u interpersonalnoj relaciji (Vigotski, 1977). Time
igra uloga doprinosi razumijevanju socijalnih normi i razvoju druStvenosti djeteta.

Teorija Vigotskog u prvi plan stavlja odnos razvoja i vaspitanja, odnosno znacaj
vaspitanja u vodenju razvoja (Kamenov, 2002b). Teorija Vigotskog je najviSe prihvacena i
razmatrana u kontekstu predskolskog (od tre¢e godine) i Skolskog vaspitanja 1 obrazovanja
(Berk, 2016; Santrock, 2020). Ipak, ima i nekih rjedih pozivanja na ovu teoriju kada je u pitanju
kognitivni razvoj djece jaslickog uzrasta (Csibra i Gergely, 2011; Minett, 2014). Znacaj teorije
Vigotskog za temu ovog rada je u tome Sto dijete jaslickog uzrasta prikazuje kao socijalno bice,
neodvojivo od kulutre u kojoj je rodeno, te objasnjava koliko su interakcije sa socijalnim
okruZenjem, odnosno interpersonalne situacije u koje dijete stupa bitne u kognitivnom 1
ukupom razvoju djeteta. Sadrzaji djetetovog ucenja po ovoj teoriji i na najranijem uzrastu uvijek
imaju socijalno porijeklo. Osnovne kritike teorije VVogotskog idu u pravcu toga da je zanemario
1 zapostavio znacaj bioloSkih ¢inilaca u razvoju. Na primjer, zanemario je znacaj zrenja
kognitivnih funkcija (Berk, 2015). Takode, zamjera mu se i to §to je potcijenio djecije
sposobnosti da oblikuju i usmjeravaju vlastiti razvoj, posmatrajuci razvoj i ucenje kroz njihovu
socijalnu dimenziju, kao interpersonalne procese (Berk, 2015; Santrock, 2016). Poput
Pijazeove, perspektiva razvoja Vigotskog je takode konstruktivisticka, s tim da je on vodecu
ulogu dao interpersonalnoj dimenziji. Dok je PijaZe u fokus stavio ucenje putem samostalnog

otkrivanja, Vigotski je fokus stavio na u€enje kao potpomognuto otkrivanje. Pijaze je zastupao
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stanoviste po kojem je kognitivni razvoj univerzalana, a Vigotski po kojem je kulturoloski
uslovljen (Oates i sar., 2005). PijaZe je jeziku dao minimalnu ulogu u razvoju, a Vigotski je tu
ulogu prenaglasio (Santrock, 2016). Teorija Vigotskog ne naglasava dovoljno da djeca aktivno
ucestvuju u interakcijama i, usvajajuci jezik, pojmove, vrijednosti, i drugo, to rade na
produktivan nacin, preoblikujuc¢i ih. Uzimajuéi sve prethodno u obzir, ove dvije teorije,
odnosno njihove prethodno opisane dijelove, je potrebno uzeti kao koplementarne, da bi se
cjelovitije razumio razvoj na jasliCkom uzrastu. U tom smislu, socijalna dimenzija i

individualisticka dimenzija djetetovog razvoja imaju uravnotezene uloge.

Razvoj djece od rodenja do treée godine

Jaslicki uzrast je period znacajnih, kontinuiranih, progresivnih promjena koje se desavaju
u veoma kratkom periodu, te koje se mogu pripisati ubrzanom i intenzivnom razvoju djeteta.
Razvoj djece nije jednostavno analizirati, opisati niti definisati. S obzirom da je pitanje kako
vaspitati malu djecu neodvojivo od pitanja kako se djeca i njihov razvoj dozivljavaju
(Meadows, 1986), ovo poglavlje ¢e se osvrnuti na to kako se u ovom radu razvoj djece
dozivljava, te prikazati osnovne karakteristike i postignu¢a u razvoju djece na jaslickom
uzrastu.

Saznanja koja o razvoju male djece danas nudi razvojna psihologija su veoma bogata i
znacajna. Ipak, uobicajeni, tradicionalni pristup ,,normiranja” razvoja, kojim se sluzi razvojna
psihologija, proizasao od autora Arnolda Gezela (Gessel, 1925, kako je navedeno u Baucal,
2012), sa sobom nosi izvjesne probleme. Ovaj pristup razvoj razmatra kroz takozvane stadijume
i podrucja (aspekte). Ovi pokazatelji su dobijeni teznjama da se razvoj kvantifikuje, svede na
statisticke pokazatelje i na taj nacin olaksa njegovo opisivanje i istrazivanje (Morss, 1996).
Unutar podrucja, a u odnosu na pojedine stadijume, odreduje se i opisuje ono $to se smatra
,Ltpiénim”, | oéekivanim”, ,,normalnim” razvojem. Ovim se dolazi do jednostavnih nacina da
se kroz poredenje u odnosu na ono Sta je odredeno kao ,,normalni razvojni tok”, razvoj
konkretnog djeteta procijeni i vrednuje. Ipak, ovo moze imati Stetne posljedice (Abbott i
Lanston, 2005a; Baucal, 2012), te je moguce navesti niz argumenata da se ovakav pristup, ako
ne odbaci, barem kriti¢ki koristi.

Udzbenici razvojne psihologije, iako govore o individualnim i jedinstvenim razvojnim
putanjama svakog djeteta, razvoj ipak svedu na ,pric¢u... u kojoj se raznolikost svede na

idealizovani razvoj djeteta” (Morss, 1996, str. 152). Ishod je kategorizacija konkretne djece —
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prerano, neosnovano zakljuc¢ivanje o sposobnostima koje se tek razvijaju i za koje se, u datom
trenutku, ne moze znati u kojem smijeru, na koji na¢in i kada ¢e se ispoljiti. Tokom prve tri
godine razvoj je toliko intenzivan, djeca ga na razli¢ite nac¢ine manifestuju, te je kod koristenja
ovakvog pristupa potrebno biti izuzetno oprezan. Narocito je znacajno izbjegavati bilo kakva
ocjenjivanja i zakljuc¢ivanja o tome kakvo je dijete i kakvo ¢e biti. U jaslickom periodu su
ocigledne velike razlike izmedu djece istih uzrasta, te promjene koje jedno dijete ispolji za
kratak vremenski period. Na jaslickom uzrastu, ono $to bi se pri poredenju sa standardima
moglo nazvati kaSnjenje u razvoju, je ¢ak uobicajeno (Ivi¢, 1986; Neaum, 2010). Ova
,.kasnjenja” djeca obi¢no u odredenom vremenskom periodu prirodno prevazidu i nadoknade.
Zbog svega re¢enog, zakljucci o tome kakav je razvoj konkretnog djeteta doneseni na osnovu
poredenja sa standardima mogu biti neosnovani, pa i Stetni.

Saznanja o razvoju djece ne mogu biti kona¢na. Mnoga saznanja o razvoju djece koja se
danas srecu u literaturi su utemeljena na saznanjima iz proslosti, a koja su dobijena primjenom,
za danaSnje naucne standarde, manjkavih metodoloskih postupaka (Callaghan i sar., 2015).
Nauka danas otkriva da bebe i mala djeca imaju sposobnosti i potencijale koji im se nikako ne
bi pripisali prije pedeset godina (Berk, 2015; Gopnik, 2011; Gopnik i sar., 1999). Prema tome,
napredak metoda proucavanja razvoja pokazuje da saznanja o razvoju male djece moraju biti
pod stalnom revizijom (Morss, 1996).

Na prethodno se nadovezuje ¢injenica da je odgovor na sustinsko pitanje 0 odnosu izmedu
bioloskih i socijalnih faktora razvoja jo§ uvijek nepotpun. Ovo pitanje nauku neprestano
intrigira a time i vodi naprijed, u dalja istrazivanja razvoja i preispitivanja onoga $to se misli da
se 0 razvoju (djeteta) zna. Zna se da su bioloski faktori znacajni, te da socijalni faktori
uslovljavaju bioloske da budu ispoljeni (Berk, 2015; 2016; Meadows, 1986). Takode, jasno je
da ,teorija i istraZivanje moraju zajedno da se bave njima [bioloskim i socijalnim faktorima]...
Sta je bitnije u objasnjavanju odredene pojave e varirati, zavisiée od pojave i vrste trazenog
objasnjenja” (Meadows, 1986, str. 16). Trenutna nedokucivost odnosa izmedu bioloskih i
socijalnih faktora, ukazuje na potrebu opreza kod sagledavanja trenutnog razvoja svakog
pojedinog djeteta, te na potrebu da se razvoj svakog djeteta podrzava osjetljivo i kriticki.

Razmatranje razvoja je usko povezano sa razmatranjima fenomena vaspitanja, gdje se
namece pitanje — da li su razvoj i vaspitanje odvojeni procesi, kako se Cesto dozivljavaju
(Matiji¢ buric¢i¢, 2012). Veza izmedu razvoja i vaspitanja je prirodna i neraskidiva, ali
kompleksna. Razvoj se ne moZe razmatrati bez vaspitanja niti obrnuto. ,,Da bi se razvijalo, dete
mora da uci i da se vaspitava, ¢ime vaspitanje postaje nuzni konstituent psihicke ontogeneze.

Sdruge strane, da bi se ostvario proces vaspitanja, potrebno je razvojno napredovanje deteta,
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¢ime razvoj postaje nuzni konstituent procesa vaspitanja, buduc¢i da dijete nije pasivan
primalac uticaja koji dolaze ,,spolja“, ve¢ je aktivnho ukljuc¢eno u zajednicku aktivnost sa
odraslima 1 socijalno opstenje... Vaspitavajuci se, dijete se razvija; razvijajuci se, dijete se
vaspitava” (Matiji¢ Purici¢, 2012, str. 275). Dakle, ovo su dva komplementarna procesa i
neodvojivi su jedan od drugog u ljudskom Zzivotu. Pra¢enje razvoja djece ima smisla samo
ukoliko se razvoj dovede u vezu sa ukupnim kontekstom njegovog ispoljavanja, pri ¢emu je
vaspitanje njegov znacajan dio.

Navedeni su samo neki argumenti kritike tradicionalnog pristupa razvojne psihologije.
Njeni najstroziji kriti¢ari odricu moguénost prou¢avanja razvoja djeteta — jer je Zivot svakog
pojedinac¢nog djeteta toliko jedinstven da se nikako ne moze dovesti u vezu sa ne¢im §to se
naziva zajedni¢kom rije¢ju razvoj (Morss, 1996).

Zbog svih napomena koje su date o tome kako se razvoj male djece doZivljava unutar
ovog rada, a kako bi se izbjegle prethodno iznesene pogreske normiranja razvoja, daje se kraci
pregled znacajnih razvojnih postignuca, pri ¢emu se taj pregled, samo uslovno, preglednosti
radi, daje kroz podru¢ja odnosno aspekte, te kroz uzrasne periode (Tabela 3). Razvojna
postignuca se navode hronoloski, onako kako obi¢no slijede jedno iza drugog. Pregled je uraden
na taksativan nacin, jer je tok djecijeg razvoja dobro potkrepljen razlicitom literaturom, te se

nije smatralo potrebnim da se ovaj rad na njega detaljnije osvrce.
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Tabela 3

Pregled razvojnih postignuca koja dijete ostvari na polju razlicitih aspekata u periodu od rodenja do trece godine

Aspekt razvoja

Od rodenja do 4. mjeseca dijete:

Od 5. do 18. mjeseca dijete:

Od 18. do 36. mjeseca dijete:

Motoricki
razvoj

Razvoj
krupne
motorike

drzi glavu usparavnom kada je u
vertikalnom polozaju,

podize se na ruke kada je u
potrbusnom polozaju,

okrece glavu u pravcu izvora
zvuka,

prevrée se sa boka na leda, a
potom i obrnuto.

postavlja se u sjedeci polozaj,
samostalno sjedi,

puZze,

podize se u stojeci polozaj,
samostalno stoji,

samostalno hoda,

samostalno ¢ucne i ustane,

podize predmet sa poda bez sjedanja i
oslanjanja,

penje se, a potom i silazi niz stepenice uz
pomog,

tréi (nestabilno),

skace u mjestu,

hoda na prstima.

hoda sve stabilnije i ujednacenije,

tréi,

poskakuje, skace i1 preskace,

penje se na razli¢ite manje uspone i
prepreke,

hvata, baca (sa krutim gornjim dijelom
tijela),

stoji i hoda na prstima,

hoda prvo uz, a potom i niz stepenice
samoslalno uz pridrzavanje za oslonac,
stoji na jednoj nozi kra¢e vremenske
periode.

Razvoj
sitne
motorike

drzi predmet koji mu se stavi u
ruku,

hvata predmet koji je bio u
blizini, cijelim dlanom i svim
prstima,

stavlja prste i predmete u usta.

uzima, trese, udara i pusta predmet,
premjesta predmet iz jedne ruke u drugu,
udara predmetom o predmet drzeéi ih u
rukama,

kaziprstom opipava i ispituje neravnine na
predmetu,

pljeska rukama (uz pjesmice i pokretne
igre),

gradi ,.kulu” od dvije kocke,

umece posudu jednu u drugu,

hvata sitnije predmete kaziprstom i placem,
Sara po papiru ili drugoj povrsini uz
znacajan pritisak,

drzi flasicu, potom Solju/Casu, prinosi
ustima i pije,

drzi kasiku sa hranom, prinosi ustima i jede

lista slikovnice, savija i cjepka papir
pomazuci se sa obije ruke,

drzi makaze i grubo sjecka,

pokazuje dominaciju jedne ruke,

gradi vertikalne i horizontalne nizove
(,,kulu” 1 ,,vozi¢”) postepeno
povecavajudi broj elemenata,

dlanom pritiska i valja mekane materijale
(glina, plastelin),

koristi rotacione pokrete iz podlaktice
(odvrée i zavrce),

Sara i crta krug,

samostalno jede prilagodenim priborom,
samostalno skida, a potom i oblaci neke
odjevne predmete,

toci tecnost u Casu.
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Aspekt razvoja

Od rodenja do 4. mjeseca dijete:

Od 5. do 18. mjeseca dijete:

Od 18. do 36. mjeseca dijete:

Senzo-perceptivni
razvoj

slabije vidi udaljene i sitnije
objekte,

trza se na iznenadne i glasne
zvukove,

reaguje (obi¢no tako §to se
umiri) na pocetak kontinuiranih
zvukova (poput usisavaca,
muzike,...),

opaza kretanja predmeta u
blizini, pokrete sopstvenih ruku,
opaza zvuk majcinog glasa (Cak
i kad je ne vidi) i reaguje
osmijehom.

- pogledom moze fokusirati udaljene objekte

i prepoznati poznata lica u daljini,

- pogledom moze da prati objekte koji se

brzo krecu,

- obraca paznju na zvukove (umiri se i

usmjeri pogled u pravcu izvora zvuka),

- Cuje tihe zvukove i pokusava da ih locira,
- prepoznaje i reaguje na zvuk sopstvenog

imena i na druge poznate rijeci i zvukove.

- vidi sve §to odrasli mogu da vide,
- opaza sve boje.

Kognitivni razvoj

ima refleksne radnje,
pokazuje prve naucene reakcije
(rezultat ponavljaanja).

- pokazuje prve oblike inteligentnih radnji —

ponavlja one radnje koje dovode do
konkretnih ishoda,

- pokazuje namjeru (da ima cilj koji odreduje

radnju),

- trazi skriveni predmet,
- aktivno istrazuje (kroz pokusaje i pogreske

dolazi do novih rjeSenja senzomotoricih
problema),

- rjeSava senzomotoricke probleme na

osnovu analogije sa prethodnim.

- ima sposobnost reprezentativnog
misljenja (radnju preduzima nakon
uvidanja rjeSenja na mentalnom planu),

- ima svijest o0 postojanosti predmeta (da
predmet nastavlja postojati na lokaciji
koju je dijete napustilo),

- imitira sa razumijevanjem (uzima u obzir
namjere modela imitacije),

- sortira predmete u jednu kategoriju,

- pronalazi predmet nakon nevidljivog
premijestanja,

- sortira predmete u dvije kategorije,

- pokazuje elementarno razumijevanje
odnosa simbola i stvarnog svijeta (kroz
igre pretvaranja, kroz prepoznavanje
motiva na fotografijama, crtezima i
sli¢no).
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Aspekt razvoja

Od rodenja do 4. mjeseca dijete:

Od 5. do 18. mjeseca dijete:

Od 18. do 36. mjeseca dijete:

Razvoj komunikacije i
govora

glasa se placem, spontano
izraZavajuci prijatnost ili
neprijatnost,

guce (proizvodi samoglasnike,
neke suglasnike ili suglasnike
udruzene sa samoglasnicima),
trazi sagovornika o¢ima,
gukanjem odgovara na prisustvo
ili reakciju odrasle osobe,
koristi veliki repertoar glasova
od kojih neki nisu prisutni u
maternjem jeziku (glasovna
ekspanzija),

smanjuje broj izgovorenih
glasova zadrzavajuéi one
prisutne u maternjem jeziku
(glasovna kontrakcija).

- brblja (prozvodi udruzene suglasnike i
samoglasnike u vidu niza slogova),

- nastoji odrzati kontakt sa okolinom i koristi
neverbalni ,,jezik osjec¢anja” — pruza ruke,
place, smije se, trazi da ostvari kontakt
o¢ima,...,

- sloguje (proizvodi slogove koji podsjecaju
na rijeci),

- ponavlja ono §to ¢uje uz uzivanje — igra se
govorom (eholalija),

- proizvodi prvu ,,pravu” rijec (rije¢ koja je
izgovorena namjerno i sa znacenjem) —
obi¢no imenica,

- shvata veliki dio onoga $to mu se govori i
to pokazuje reakcijama i radnjama
(najcesce motorickim),

- jednu rije¢ koristi u znacenju Citave
recenice,

- povecava fond rijeci sa znacenjem,

- koristi gestovni jezik rukama (pozdrav,
pokazivanje, trazenje,...).

- povecava brzinu i koli¢inu usvajanja
rijeci koje koristi 1 razumije,

- tepa” (sve glasove ne izgovara Cisto i/ili
ispusta prve ili posljednje glasove u
rijeima),

- odgovara na pitanja (govorom i
gestovno),

- postavlja ,,Sta je to?” pitanja (period
imenovanja i u¢enja velikog broja novih
rijeci),

- proizvodi re¢enicu od dvije rijeci
(smisleno udruzuje i koristi dvije rijeci
(imenicu i glagol ili imenicu i pridjev) sa
znacenjem recenice),

- 0 sebi govori u tre¢em licu, a kasnije
pravilno koristi zamjenice,

- postavlja ,,gdje je?”, potom i jednostana
,kako?” 1 ,,zasto?” pitanja,

- prepricava uz slikovni materijal,

- prepric¢ava krace price i dogadaje i
recituje jednostavne pjesme,

- izgovara pravilno sve samoglasnike i
vecéinu suglasnika,

- proizvodi recenice od tri ili Cetiri rijeci
(pri tome primjenjuje gramaticki pravilan
redoslijed rijeci),

- posjeduje rijecnik od 250 do 500 rijeci (a
razumije mnogo vise).

26



Aspekt razvoja

Od rodenja do 4. mjeseca dijete:

Od 5. do 18. mjeseca dijete:

Od 18. do 36. mjeseca dijete:

Socio-emocionalni -
razvoj

osmjehuje se instinktivno
(nesvjena reakcija kao
manifestacija osje¢aja ugode na
glas ili lice osobe koja se 0
njemu brine, te tokom REM
faze sna),

pokazuje socijalni osmijeh
(svjesno reaguje na prisustvo
osobe koja se 0 njemu brine),
place na razlicite nacine u
odnosu na razlicite potrebe
(razlicit pla¢ kao posljedica
gladi, boli, neugodnosti,...),
smije se glasno,

okreée glavu i trazi pogledom
osobu koja se 0 njemu brine
kada Cuje njen glas.

pozitivno reaguje na svaki ljudski lik,
licem odrazava istu emociju kao osoba u
koju gleda i koja mu se obraca,

pokazuje pojavu sposobnosti socijalnog
referisanja (na osnovu emocija koju
ispoljavaju drugi adekvatno emocionalno
reaguje na situaciju),

reaguje na svoje ime,

prestaje plakati kada mu se obraca,

smije se svom liku u ogledalu,

ucestalije pokazuje emocije ljutnje i straha,
pocinje da ispoljava separacioni strah,
pokazuje privrzenost prema roditeljima ili
drugima koji se o njemu najvise brinu,
pokazuje zadovoljstvo kada postigne nesto,
pokazuje ljutnju i simpatiju prema
osobama, zZivotinjama i predmetima,
pokazuje ljubomoru.

tréi u susret poznatoj, bliskoj osobi,
pokazuje osjecaj vlasnistva u odnosu na
igracke i drage predmete,

pokazuje interes prema vr$njacima,
pokazuje korijene empatije,

imitira radnje i ponaSanja odraslih,
ispituje granice tako $to pokusava
prkositi pravilima koja mu se namecu,
reaguje kroz povremene izlive bijesa
(pojava prvih tantruma),

pokazuje strahove (u odnosu na jake
zvukove, prirodne pojave, odvajanje od
bliznjih, na nepoznata lica,...),

u govoru adekvatno koristi emocionalne
termine,

pokazuje svjest 0 sebi u odnosu na druge
i 0 svojim osobinama,

pokazuje emocije samosvijesti (stid,
krivicu, ponos, zavist),

igra se u manjoj grupi vrs$njaka i postuje
jednostavna pravila, uskladuje svoje
postupke sa igrom vr$njaka.

(na osnovu: Babi¢, 1983; Baucal, 2012; Berk, 2014; 2015; Berk i Mayers, 2016; Gutovié¢, 2005; Hwang i Nillsson, 2000; Ignjatovi¢-Savi¢, 1997,
Ivi¢, 1986; Leach, 2004; Marujuh Bypuuuh, 2016; Meadows, 1986; Minett, 2014; Neaum, 2010; Oates i sar., 2005; Santrock, 2016; 2020;
Stojakovi¢, 2012; Smit, 1999; Wittmer i Petersen, 2018)
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U svoj slozenosti moguce je govoriti o nekim karakteristikama djecijeg razvoja, koje nisu

uslovljene problemima razmatranja o kojima je ve¢ bilo rijeci, a njihovo razmatranje pomaze

boljem razumijevanju razvoja djece. Te karakterisike su:

Individualnost. S obzirom da je razvoj pod uticajem mnogobrojnih faktora, koji su
okupljeni u dva termina oznacena kao bioloski 1 socijalni faktori, a ¢ije je medudejstvo
veoma komplesno (Berk, 2015; 2016; Meadows, 1986), razvoj svakog djeteta je
individualan i potrebno ga je takvog posmatrati (Berk, 2014; 2015; Ivi¢, 1986; Neaum,
2010). Narocito se djeca medusobno razlikuju u brzini ostvarivanja progresa i napretka
u razvoju (Berk, 2014; Santrock, 2020).

Cjelovitnost i integrativnost. Djeciji razvoj je cjelovit. lako se u razvojnoj psihologiji
govori o razvojnim podru¢jima (ili aspektima) poput, kognitivhog, govornog,
socijalnog, emocionalnog i drugih, razvoj se deSava integrativno. Ova podrucja su
medusobno zavisna, povezana i sustinski neodvojiva (Neaum, 2010). Svako
postignuée u razvoju bilo kojeg podrucja je i posljedica i uzrok postignuéa u svim
ostalim podruc¢jima. Podjela na podrucja ili aspekte je sustinski ,,]Jazna” (Neaum, 2010,
str. 33) i sluzi u svrhu preglednijeg i jednostavnijeg analiziranja i opisivanja razvoja
djece.

Kumulativnost i progresivnost. Djeciji razvoj je kumulativan, $to znaci da je svako
novo postignuce rezultat prethodnih i podrska onim sljede¢im. Svaki period razvoja se
oslanja na prethodni i njegov je rezultat (Neaum, 2010). U prve tri godine, razvoj je
veoma intenzivan i dijete se velikom brzinom, neprestano mijenja. Zbog ovoga,
vremenom, dolazi do progresije 1 unapredivanja kvaliteta 1 kvantiteta razvojnih
funkcija.

Konstantnost u razvojnom redu. Iako se djeca medusobno razlikuju prema brzini
razvoja, razvoj se prirodno odvija ustaljenim, predvidljivim redoslijedom i pravcima
(Neaum, 2010). Zato se govori o konstantnosti redoslijeda u razvoju razlicitih funkcija,
prema kojima jedne slijede iza drugih. Primjer za reCeno je taj da ¢e beba prije nego
Sto propuze, prvo poceti da se okrecCe sa leda na stomak. U ovom pogledu postoje
rijetki izuzeci. Na primjer, iako u vecini slucajeva djeca prvo propuzu, a potom
prohodaju, zabiljeZeni su pojedinacni slucajevi djece koja su se uspravila i napravila

svoje prve nesigurne korake prije nego $to su propuzala (Berk, 2015).

Navedene karakteristike su naroCito znacajne iz ugla promisljanja 0 moguénostima

podrzavanja razvoja djece jaslickog uzrasta.
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Podrzavanje razvoja djece od rodenja do trece godine

Jaslicki uzrast je uzrast kada mala djeca postepeno ovladavaju velikim, za njihov zivot
sustinski znaCajnim sposobnostima: ,,oni koji drze glave uspravno, koji gledaju, Koji
komuniciraju, koji sjede, koji stoje, koji istrazuju, koji pokrecu, koji tresu, koji se igraju, koji
hodaju, koji govore, koji se pretvaraju” (Abbott i Lanston, 2005a, str. 137). Pri razmatranju
njegovog podrzavanja potrebno je imati u vidu da je razvoj male djece pod uticajem vise
faktora, od kojih su najvazniji: bioloski potencijal, okruzenje (fizicko i socijalno) i aktivnost
samog djeteta (Berk, 2015; 2016; Matujuh Bypuunh, 2016; Meadows, 1986). O mogucnostima
podrzavanja istog u nastavku ¢e se, ponovo preglednosti radi, govoriti u okviru razli¢itih
aspekata. Pri tome, ¢e se izuzeti bioloski faktori, buduci da se na njih iz pedagoskog ugla ne

moze uticati.

PodrZavanje motorickog razvoja

Pod motorikom se podrazumijeva ukupnost kretanja covjekovog tijela (svjesnog,
nesvjesnog i refleksnog). Krupna motorika (gruba ili statomotorika) podrazumijeva vjestine
kretanja u okolini — kotrljanje, puzanje, sjedenje, stajanje, hodanje, skakanje, tr¢anje, penjanje
i druge. Za ove vjestine su sa jedne strane potrebni tjelesna snaga, izdrzljivost i gipkost, kako
bi se postepeno povecavala koordinacija i ravnoteza, a sa druge je potrebno rasudivanje
(Neaum, 2010). Sitna motorika (fina ili senzomotorika) se odnosi na manje pokrete, posebno
upotrebu ruku u koordinaciji sa o¢ima kako bi se izveli pokreti poput hvatanja, drzanja, bacanja,
udaranja, Saranja 1 drugi. Sve ove motoricke vjeStine su vazne i sve su dio zajedni¢kog
motori¢kog sistema koji se postepeno razvija.

Motoricki napredak predvodi 1 znacajan je faktor ukupnog razvoja djeteta, psihofizickog
i psihosocijalnog (Santrock, 2016; 2020). Dostignuca koja dijete ostvari na polju krupne i sitne
motorike postaju instrumenti razvoja na ostalim podruéjima. ,,Cim ovlada novim pokretima,
dijete pocCinje intenzivno da ih koristi. Svaka nova moguc¢nost znaci vecu i bogatiju aktivnost,
a time 1 kvalitetnije iskustvo” (Ivi¢, 1986, str. 84). Zahvaljuju¢i motorickom razvoju, dijete
osvaja i upoznaje prostor u kojem boravi i sve stvari koje se u njemu nalaze, ¢ime bogati svoja
iskustva, a pri tome razvija sve fizicke i psihicke kapacitete. Na primjer, kada dijete propuze u
mogucnosti je da se pribliZi i dohvati predmet interesovanja 1 kroz manipuaciju bliZe ga istrazi,
Sto posljedi¢no razvija percepciju 1 kogniciju. Dakle, moze se slobodno re¢i da su trenutne

motori¢ke sposobnosti same po sebi i uzrok i proizvod razvoja djeteta.
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Motoric¢ki razvoj je tijesno povezan sa senzornim i perceptivhim razvojem. Pod
percepcijom se podrazumijeva tumacenje i prepoznavanje senzacija koje osoba osjeca. Osjecaj
ili senzacija se javlja kada informacija stupi u interakciju sa ¢ulima — vidom, mirisom, ukusom,
sluhom ili dodirom. Perceptivni razvoj djeteta je neodvojiv od razvoja djetetovih ¢ula (Oates i
sar., 2005; Santrock, 2020).

Iskustva djeteta znacajno doprinose brzini dostizanja motorickih postignuca, ali i
njihovom kvalitetu (Santrock, 2020). Fizi¢ko i socijalno okruzenje treba da budu izvor bogatih
i adekvatnih iskustava za djecu, a podrska motori¢kom razvoju mora obuhvatiti i jedno i drugo.

Motoricki razvoj se deSava pod uticajem djecijih trenutnih mogucnosti i motivisanosti
djeteta da ovlada svojim fizickim okruzenjem. Fizi¢ko okruzenje djeteta je od klju¢nog znacaja
za razvoj svih motorickih vjestina. Dijete u skladu sa svojim trenutnim motori¢kim razvojem
,koristi” prostor u kojem se nalazi. Cak se i za dijete koje se tek podelo okretati sa leda na
stomak moze rec¢i da se kre¢e po prostoru. Pocevsi sa ovim motorickim dostiguéem, kretanje
djeteta po prostoru nikada ne prestaje.

Znacajna su dva obiljeZja prostora u kojem dijete boravi — njegova sigurnost i njegova
razvojna primjerenost (Gerber, 2002; Gerber i Johnson, 1998). Prostor ne smije ugrozavati
sigurnost djeteta. Na primjer, dijete ne smije biti postavljeno na visoku povrsinu sa koje se moze
otkotrljati. Pad ne samo da moze izazvati ozbiljnu fizicku povredu, ve¢ moze i obeshrabriti
dijete i sputati prirodnu teZnju za istrazivanjem mogucénosti kretanja sopstvenog tijela. Kada je
na primjer rijec o djetetu koje puze ili hoda, odnosno koje je u vecoj mjeri pokretno u prostoru,
ono ¢e pokupiti i vjerovatno staviti u usta sve §to mu se nalazi u vidnom polju, te je neophodan
oprez pri izboru predmeta fizickih dostupnih djetetu. Dakle, prostor bi trebalo da bude
apsolutno siguran kako dijete, zbog svog neiskustva i nezrelosti motorickih i drugih sposobnosti
ne bi bilo u opasnosti.

Sa druge strane, potrebno je da prostor bude prilagoden kretanju djeteta, na nacin da
kretanje olakSava, omogucava i podstice, a ne otezava i sprecava. Na primjer, podna povrSina
na kojoj dijete propuzava ili prohodava treba pomagati djetetu da bude stabilno, odnosno
onemoguciti proklizavanje. Zbog prethodno re¢enog se preporucuje, da djeca do godine dana
veéinu svog budnog vremena provode na podu, koji je topao, stabilan, neklizaju¢i (Gerber,
2002; Gerber i Johnson, 1998). Ukoliko dijete u prostoru u kojem boravi ima adekvatno
izabrane 1 postavljene predmete 1 igracke, bi¢e motivisano da im se priblizi, da ih dohvati, a
potom i istrazi, $to ¢e doprinositi razvoju krupne i fine motorike. Kako se prostor u skladu sa
razvojem djetetovih motorickih sposobnosti postepeno prosiruje, tako njegova sigurnost i

primjerenost moraju biti neprestano revidirani.
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Za motoricki razvoj socijalna podrSka koju dijete dobija je veoma znacajna. Tu su na
prvom mjestu paznja koju dijete dobija od najblizih koji se o njemu brinu, te prilike za
kvalitetnu interakciju sa njima. Dodir kao prvo sredstvo interakcije izmedu bebe i odraslih koji
0 njoj brinu igra znacajnu ulogu u podsticanju motorickog razvoja (Berk, 2015). Takode,
socijalni podsticaji u vidu adekvatne gestikulacije i ekspresije lica, kontekstualni, djetetu i
situaciji prilagodeni govor, adekvatno emocionalno reagovanje na djecije motoricke radnje,
igraju u ovom domenu veoma znacajnu ulogu. Pokazalo se i da ponaSanja roditelja poput
imenovanja boja, oblika, veli¢ina i drugih karakteristika predmeta kojima oni poducavaju dijete
da opaza svijet oko sebe podrzava i ubrzava perceptivni razvoj djece (Marujuh Bypuumh,
2016).

Znacajno je pitanje, da li namjerno, sistematski podrzavati i pomagati djetetu da se okrene
u leze¢em poloZaju, da sjedi, da stoji 1 hoda? Postoje znacajne kulturoloske razlike u ovom
pogledu, a pokazalo se da sistem njege male djece, poput poloZaju u kojem se novorodencad
stavlja da spava, nacini povijanja i sli¢no, ima veze sa naknadnim motori¢kim razvojem
(Santrock, 2016; 2020). Na primjer, danas se puzanje smatra veoma znacajnim za motoricki
razvoj. Medutim, u nekim podnevljima (na primjer na Jamajci) znacajan broj djece preskace
ovaj stadijum razvoja (Santrock, 2016; 2020).

Razvoj motorickih i perceptivnih vjestina je pod uticajem izlozenosti djece adekvatnim
podrazajima (Santrock, 2016). Vecina stru¢njaka se ne slaze sa stimulacijom u smislu
mehanickog vjezbanja djece (Santrock, 2020). Koli¢ina i adekvatnost podrazaja su veoma
vazni. Na primjer, jedno istrazivanje je pokazalo da djeca koja su bila izloZena umjerenoj
kolic¢ini vizuelne stimulacije na nacin da su im bili ponudeni jednostavniji oblici i vise¢i mobili
koje bi mogli dohvatiti su u prosjeku dohvacala Sest sedmica ranije nego djeca koja nisu imala
nikakvih stimulusa. S druge strane, djeca koja su bila izlozena velikoj koli¢ini vizuelne
stimulacije (okaceni mobili od rodenja, ogradice razli¢itih boja i oblika), su takode ranije
razvijala sposobnost dohvacanja, ali su bila i mnogo razdrazljivija, te imala nestabilniju
vizuelnu paznju (White i Held, 1996, kako je navedeno kod Berk, 2015). Ovo govori da
prevelika koli¢ina podrazaja, odnosno stimulacije takode nije dobra.

Ima autora koji u potpunosti odbacuju potrebu i korist od bilo kakve stimulacije male
djece. Jedna od takvih je Emi Pikler, kojom se bavi ova doktorska disertacija. Ona je razradila
sistem podrske motorickom razvoju djece po kojem je razvoj motori¢kih vjestina tokom prve i
druge godine Zivota u potpunosti prepusten prirodi (Pikler, 2007). U svojim istrazivanjima je
pokazivala da djeca koja u ovom domenu nisu bila stimulisana, nego su ,pustena” da

sopstvenim tempom osvoje pokrete kao $to su okretanje, sjedenje, puzanje, hodanje, iako su
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ove razvojne prekretnice dosezala nesto kasnije u odnosu na svoje vrsnjake koji su bili izlozeni
stimulaciji, ove vjestine su razvijali kvalitetnije, odnosno bila su stabilnija, manje su padala, te
se nisu povredivala (Pikler, 1968; 1972; 2007).

Zakljucno o podrzavanju djecijeg motorickog i perceptivnog razvoja moze se reci da su
fizicko 1 socijalno okruzenje jednako znacajni, odnosno znacajno je njihovo medudejstvo.
Fizicko okruzenje djeteta je socijalno uslovljeno — dijete ne bira materijalne karakteristike
prostora koji ga okruzuje nego one zavisi od objektivnih mogucénosti ili izbora odraslih
(Matujuh Bypuumh, 2016). Ponasanja odraslih u odnosu na dijete i u odnosu na fizicke
karakteristike prostora u kojem se zajedno nalaze, odreduje djecija iskustva koja su motor

njegovog razvoja.

PodrZavanje kognitivnog razvoja

Za razumijevanje kognitivnog razvoja djece, po mnogim autorima (Berk, 2014; 2015;
2016; Berk i Mayers, 2016; Gutovi¢, 2005; Hwang i Nillsson, 2000; Kamenov, 2002a; Matujuh
‘Bypuuuh, 2016; Santrock, 2016; 2020; Oates i sar., 2005) neizostavna je Pijazeova kognitivno-
razvojna teorija, o kojoj je vec¢ bilo rijeci. Dva stadijuma kroz koja dijete prema ovoj teoriji u
jaslickom uzrastu prolazi upucuju na to da, u prve tri godine Zivota, djeCije kognitivne
sposobnosti od prakti¢nih, zasnovanih na senzomotornim iskustvima polako prelaze na
simbolicke (Berk, 2015; Santrock, 2016; 2020). To se manifestuje kroz djecija ponaSanja koja
se, od onih pocetnih manipulativno-senzorno-istrazivackih, postepeno bogate i prosiruju na
nacin da ukljucuju razmisljanje, predvidanje, zakljucivanje i sli¢ne mentalne sposobnosti.

Djecije saznanje po€iva na interakciji djeteta i materijalnog svijeta koji ga okruzuje
(Pijaze i Inhelder, 1996), gdje dijete kroz sopstvenu aktivnost usvaja (sa)znanje i razvija svoje
kognitivne (ali i sve druge sposobnosti). Ukoliko se kognicija (ili inteligencija) najjednostavnije
shvati kao sposobnost da se realnost sazna (razumije, shvati i razjasni) (Matujuh Bypuunh,
2016; Neaum, 2010) za period jaslickog uzrasta se moze re¢i da je Citavo ponaSanje djeteta
okrenuto upravo ka ovom cilju. Ova istrazivacka dimenzija djecijeg ponaSanja, iako uvijek
prisutna, oCigledna postaje tek nesto kasnije. Jaslicko dijete, narocito kada mu dostignuca na
polju motorike to dozvole eksperimentise svime S§to mu je interesantno i dostupno u
materijalnom svijetu. Pokazuje ,,istrazivacki pristup svijetu” (Berk, 2015, str. 228). U stanju je
da varira svoja ponaSanja kako bi izazvalo razli¢ite reakcije, odnosno istrazilo $ta se sve moze

dogoditi (na primjer, baca loptu na razli¢ite nacine, pa je gura da padne i tako dalje). Zbog ovih
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kapaciteta malog djeteta, neki autori poput Emi Pikler i Magde Gerber (Pikler, 1968; 1972;
Gerber, 2002; Gerber i Johnson, 1998) za dijete jaslickog uzrasta govore da je ono ,,onaj/ona
koji rjeSava probleme” (problem solver). Time u prvi plan stavljaju djetetova uporna nastojanja
da istrazi i rijesi probleme na koje nailazi u svom neposrednom materijalnom okruzenju, bilo
one u vezi sa manipulacijom i koristenjem predmeta, bilo one u vezi sa kretanjem po prostoru.
U odnosu na prethodno reeno o kognitivnom razvoju, za njegovo podsticanje bitno je
razmotriti znacaj fizickog i socijalnog okruzenja.

Budu¢i da su, narocito u prve dvije godine djetetovog zivota motorni i kognitivni razvoj
tijesno i neodvojivo povezani, jer se kognitivni razvoj zasniva na djec¢ijem senzomotornom
djelovanju (Pijaze i Inhelder, 1996), sve receno o znacaju fizickog okruzenja u podsticanju
motornog razvoja, jednako je vazno i u podsticanju djetetove kognicije. Prema tome,
materijalne karakteristike prostora (njegova veliina, boje, osvijetljenost, prilagodenost
djetetovim potrebama i sposobnostima kretanja kao i zahtjevima sigurnosti) kao i predmeta i
materijala koji se u njemu nalaze (njihovi oblici, boje, teksture i druge osobine, te dostupnost i
prilagodenost djetetu), ukoliko odgovaraju djetetovim razvojnim potrebama i interesovanjima,
motivisa¢e dijete na manipulativne i istrazivaCke aktivnosti te time podsticati progrese u
kognitivnom razvoju koji su navedeni u prethodnom dijelu.

Dijete ¢e sa paznjom posmatrati lica, njihove izraze, pokrete, slusati govor ljudi koji ga
okruzuju. Jedan od mehanizama putem kojeg dijete uci, a koji ukljucuje blizinu druge osobe je
imitacija (Berk, 2015; Santrock, 2016). Malo dijete ¢e pokusati imitirati gestove, zvukove,
pokrete iz svoje okoline, prvo one jednostavne, a onda i one sloZenije. Jo§ jedan mehanizam
ucenja je udruzena paznja, kada se dijete usmjerava na isti objekat ili dogadaj kao i osoba koja
mu je blizu, pri ¢emu osoba podstice dijete, te dolazi do reciprociteta u interakciji (Santrock,
2016). Postojanje ovih mehanizama govori o tome da odrasli mogu aktivno podsticati ovakve
djecije aktivnosti i time bogatiti dje¢ija iskustva, odnosno podrzavati razvoj kognicije u
socijalnim situacijama. Na osnovu svega prethodnog, ponaSanja odraslih koja ukljucuju:
obracanja djetetu, pokazivanja i imenovanja predmeta i dogadaja, dodavanja predmeta,
pokazivanje pokreta i radnji, igranja sa djetetom igara poput sakrivanja predmeta, te pri¢anja i
Citanja jednostavnih prica, pjevanja jednostavnih pjesama i sli¢no, podsti¢u interakciju i
saradnju dok ujedno i1 angazuju djeciju kogniciju (Minett, 2014; Neaum, 2010). Znacajno je i
da odrasli vode rac¢una o tome kako pozicioniraju dijete u prostoru, kako bi 1 dijete koje joS nije
pokretno moglo vidjeti sta se oko njega deSava. Takode, ve¢ je razmotreno da su fizicke

karakteristike prostora i materijala dostupnih djeci pod kontrolom odraslih. Na kraju, reakcije
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kojima odrasli ohrabruju i motivisu dijete da samo uradi, isproba, pogleda, kaze i sli¢éno imaju

svoj znacaj u podsticanju kognitivnog razvoja male djece (Minett, 2014).

PodrZavanje razvoja komunikacije i govora

U literaturi je prihvaceno stanoviste (Berk, 2015; 2016; National Research Council and
Institute of Medicine Committee on Integrating the Science of Early Childhood Development,
2000) da se naznacajnija dostignuca kada je razvoj komunikacije i govora u pitanju ostvare do
kraja trece godine 1 da su ona temelj kasnijeg razvoja ovih sposobnosti, ali i cjelokupnog razvoja
djeteta. Razvoj govora nije istovjetan sa razvojem komunikacije, ali je od razvoja komunikacije
neodvojiv. Dijete odmah po rodenju komunicira sa svojom okolinom. Njegovi ,alati”
komunikacije koje koristi postepeno bivaju sve raznovrsniji i suptilniji, te s vremenom
ukljucuju 1 govor. Pri tome, dijete je sposobno da razumije govor znacajno prije nego je
sposobno da se sa govorom sluzi (Berk, 2015; Santrock, 2020; Stojakovi¢, 2012). Govorni
razvoj djeteta je usko povezan sa njegovim intelektualnim razvojem (Neaum, 2010), a njega
podstice socijalni razvoj djeteta time Sto dijete i njegove sagovornike priblizava (Trevarthen i
Delafield-Butt, 2013).

Svoje komunikacione i govorne sposobnosti dijete razvija kroz interakciju i komunikaciju
sa svojom okolinom, na prvom mjestu sa odraslima koji se 0 njemu neposredno brinu. Smatra
se da su djecija predverbalna ponaSanja poput gukanja i vokalizacije urodena, jer ih 1 gluhe
bebe upotrebljavaju (Berk, 2015). Da bi se od slogovanja preSlo na upotrebu prave rijeci
neophodna je izloZzenost govoru. ,lzloZenost govoru je kljuéna da bi se mogla dogoditi
organizacija mozga koja je nuzna za normalno procesiranje mozga” (Berk, 2015, str. 369).
Drugim rije¢im, neophodno je da dijete ¢uje ljudski glas te da njegova glasanja budu proprac¢ena
adekvatnim odgovorima odraslih.

Dijete veoma rano uspijeva da inicira interakciju sa osobom koja mu je blizu, tako Sto ¢e
uputiti ili skrenuti pogled. Takode, dijete rano postaje osjetljivo na smijer gledanja osobe kojoj
je blizu $to se vidi iz toga da dijete svoj pogled upucuje u istom smijeru u kojem ta osoba gleda.
Ovo je oznaceno kao udruzena paznja (Berk, 2015; 2016), a ve¢ je spomenuto kao zna¢ajno za
kognitivni razvoj. Cesto ostvarivanje ovakvih interakcija, praéeno time da odrasla osoba
komentari$e ono Sto dijete i ona vide, doprinosi razvoju paznje djeteta, razumijevanju govora,
odnosno povezivanju govora sa situacijom, te potom progovaranju i brzem razvoju govora

(Berk, 2015). Ovakve rane interakcije imaju obiljezja uzajamnosti — odrasli i dijete daju i
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primaju, odnosno oboje doprinose interakciji. Dakle, najranija podrska razvoju govora i
komunikacije podrazumijeva da se dijete od rodenja tretira kao aktivni ucesnik interakcionih i
komunikacionih situacija.

Nacin na koji se odrasli obacaju djetetu koje ne govori doprinosi progovaranju. Pokazalo
se da postoji poseban nacin na koji se roditelji, drugi odrasli te starija djeca obra¢aju maloj djeci
prilagodavajuci svoj govor (Meadows, 1986). To je oznaceno kao govor usmjeren na dijete, a
njegova su obiljezja: kratke reCenice, visoka intonacija, naglasavanje fraze ili njenog dijela,
pauze izmedu fraza ili njihovih dijelova, ponavaljanje novih rijeci u razli¢itim kontekstima 1
pracenje odgovaraju¢im gestama (Berk, 2015; 2016; Santrock, 2016). U istrazivanjima se
pokazalo da mala djeca preferiraju ovakav nacin govora u odnosu na druge nacine (Aslin,
Jusczyi i Pisoni, 1998, kako je navedeno kod Berk, 2015). Koriste¢i ovakav nacin govora
odrasli djecu podrzavaju u otkrivanju smisla u jeziku, u prepoznavanju i razumijevanju rijeci,
a potom i progovaranju (Berk, 2015).

Dijete svoje komunikacione sposobnosti razvija prije nego §to progovori i to pokazuje
upotrebom gestovnog jezika (Goldin-Meadow, 2000). Dijete znacajno prije prvog rodendana
uspjesno koristi geste rukama da bi nesto izrazilo (Santrock, 2016; 2020). Odrasli ga podrzavaju
tako $to imenuju ono $to dijete pokazuje ili $to time Zeli ostvariti. Time djetetu pomazu da
shvati da upotreba govora daje Zeljene rezultate Sto motivise dijete da istrazuje i poc¢inje da
upotrebljava isti (Berk, 2015; 2016). Dijete koje je tek progovorilo pokazuje da je vjest
komunikator primjenjuju¢i komunikacione strategije kao $to su komunikacija licem-u-lice,
gledanje u oci, ¢ekanje odgovora, adekvatno odgovaranje na izjave sagovornika, izmjenjivanje
redoslijeda. Geste i strategije neverbalne komunikacije ostaju u upotrebi i kada djete progovori
jer mu pomazu da se bolje izrazi (Goldin-Meadow, 2000). Odrasli ovo podrzavaju tako $to
verbalizuju sve ono $to dijete ne uspijeva izgovoriti, te osjetljivo i strpljivo pristupaju djetetu —
prilagodavaju se njegovom tempu, razumijevanju, moguénostima i interesovanjima. Takode,
strategije poput: imenovanje onoga Sta dijete ho¢e da kaze ali ne uspijeva, te nadogradnja i
prosirivanje djecijeg iskaza kada je nepotpun, uveliko doprinose brzem i kvalitetnijem razvoju
govornih sposobnosti djeteta (od izgovaranja prvih rije¢e, preko bogacenja rje¢nika, do
adekvatnijih sklapanja recenica) (Berk, 2015; Santrock, 2016).

Pored pola (u korist djevojCica nasuprot djeCaka), temperamenta (u korist otvorenije
nasuprot stidljivijoj djeci), na brzinu razvoja ranog rjecnika znacajno utice jezi¢ko okruzenje
djeteta (Berk, 2015; 2016; Santrock, 2020). Koli¢ina verbalne stimulacije odreduje kada ¢e
dijete progovoriti i kojim tempom ¢e usvajati nove rije¢i (i sa stanovista razumijevanja i sa

stanoviSta izgovora). Drugim rijecima, koliko i na koji nacin roditelji 1 drugi bliski odrasli
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govore djeci i sa djecom uveliko utice. Takode, prisustvo starije brae i sestara povecava
koli¢inu verbalnih interakcija kojima je dijete izlozeno §to pozitivno uti¢e na djetetov govorni
razvoj (Oshima-Takane i Robbins, 2003, kako je navedeno kod Berk, 2015). Citanje i pri¢anje
prica, te upotreba slikovnica u znacajnoj mjeri doprinose poveénju kvaliteta i koli¢ine vrebalne
stimulacije koju odrasli moze pruziti djeci (Berk, 2015; ®ypinan, 2009). Birajuéi slikovnice i
pric¢e sa adekvatnim sadrZajima, odrasli moze povecati opseg tema razgovora, a samim tim i
opseg jezickih podsticaja.

Sve prethodno receno implicira da se komunikacija, govor i jezik ,,u¢i u dijalogu”
(Trevarthen i Delafield-Butt, 2013, str. 167). Nacin na koji se sa djetetom komunicira i govori,
sadrzaj govora kojem je dijete izlozeno, kao i koli¢ina ovih komunikacionih situacija su
karakteristike koje odreduju ukupnu izloZenost djeteta govoru, a koja je znaCajan faktor
podrzavanje dje¢ijih govornih i komunikacionih sposobnosti (®ypnan, 2009; Santrock, 2020).
Pored izlozenosti govoru, fizicka bliskost i emocionalna povezanost sa najblizim su uslovi
razvoja ovih sposobnosti (Berk, 2015; Ivi¢, 1986; Santrock, 2016). S druge strane, razvoj
govornih i komunikacionih sposobnosti djetetu omogucava da se dublje povezuje sa svojim

socijalnim okruzenjem, da ga bolje razumije, te da shvata svoje mjesto u njemu (Trevarthen i

Delafield-Butt, 2013).

PodrZavanje socio-emocionalnog razvoja

U prve tri godine Zivota dijete ostvari znacajan napredak u pogledu razvoja emocija,
njihovog prikladnog i prihvatljivog izrazavanja u socijalnim situacijama, te ostvari znac¢ajan
napredak u pogledu razumijevanja i posStovanja druStvenih normi i razvijanja svijesti o
sopstvenoj poziciji i ulozi u socijalnom okruZenju.

Adekvatnog socio-emocionalnog razvoja nema bez adekvatne podrske socijalne okoline.
Na prvom mjestu, tu je znacajan kvalitet interakcija u koje dijete odmah po rodenju stupa sa
odraslim osobama koje o njemu brinu. Na pocetku zivota, klju¢ni za emocionalni razvoj beba i
male djece su dodir, odnosno fizi¢ki kontakt i blizina djeteta i odraslih, jer vode do razvoja
privrzenosti — snazne emocionalne veze malog djeteta i odrasle osobe (Berk, 2015, Berk i
Mayers, 2016; Bowlby, 1988; Cassidy, 2016; Meadows, 1986; Salter Ainsworth i sar., 2015;
Santrock, 2016), o ¢emu je veC bilo rije¢i pri prikazivanju Bolbijeve teorije afektivnog
vezivanja. Ova veza djetetu pruza osjec¢aj ugodnosti, radosti, kao i utjche u stanjima

neugodnosti, te iz nje proizilazi osjecaj povjerenja da ¢e odrasla osoba odgovoriti na djecije

36



potrebe, §to se razvija u opsti osjecaj sigurnosti djeteta i postaje baza za ispoljavanje prirodnih
kapaciteta za cjelokupni razvoj (Bowlby, 1988; Thomson, 2006; 2016). Neki od nacina na koji
se privrzenOst razvija i kako se moze obezbijediti su: blizak kontakt bebe, a potom malog djeteta
sa manjim brojem osoba (kroz njezne dodire, poglede, obracanja djetetu, paznju usmjerenu
prema djetetu), dosljedno, pravovremeno, adekvatno, pazljivo i njezno reagovanje nha
emocionalne rakcije djeteta i isto takvo zadovoljavanje djetetovih potreba (Berk, 2015).
Interakcije odraslih 1 male djece koje imaju prethodno opisane karakteristike podsticu razvoj
sposobnosti emocionalne samoregulacije djece i ukupni emocionalni razvoj (Berk, 2015).

Pozitivne emocionalne reakcije djeteta, koje se razvijaju postepeno, od refleksnih do
svjesnih, pozitivno podsti¢u osobe u njegovoj blizini da uzvracaju pozitivnim emocionalnim
reakcijama (osmijehom, odusevljenjem, govorom,...), ali i obrnuto, dijete pozitivno reaguje na
aktivne podsticaje odraslih iz okoline (Berk, 2014; 2015; Berk i Mayers, 2016; Marujuh
‘Bypuunh, 2016; Santrock, 2016; 2020). Mehanizam koji pomaze u prosirivanju djetetovih
emocionalnih rekacija je takozvano socijalno referisanje, gdje dijete na osnovu emocionalnih
reakcija drugoga (prvenstveno razli€itih izraza lica) uc¢i da razumijeva situaciju i adekvatno
reaguje na nju (Berk, 2015; Santrock, 2016). Na primjer, ukoliko dijete kod roditelja opaza
uplasen izraz lica kada je prisutna neka nova osoba i samo ¢e poceti reagovati emocijom straha.
Ovo ukazuje da je emocionalni razvoj usko poveza sa perceptivnim, kognitivnim i motori¢kim
razvojem.

Reakcije odraslih na djetetove emocije 1 ponaSanja su znaajan faktor socio-
emocionalnog razvoja djece. PozZeljne reakcije odraslih su: pokazivanje saosjeCanja i
razumijevanja emocionalnog stanja djeteta, adekvatno postavljanje granica u vidu nudenja
alternativa za ono §to djetetu nije dozvoljeno, uklju¢ivanje djeteta u prihvatljive aktivnosti,
adekvatno (Sto znaci smireno, emocionalno neutralnije) reagovanje na djecije pokusaje krSenja
pravila i granica, pokazivanje strpljivosti, davanje verbalnih uputstava kako da regulisu svoje
emocije, modelovanje kroz pokazivanje adekvatnih strategija noSenja sa emocijama i
situacijama i sli¢ne (Berk, 2015; Goleman, 2005; Slunjski, 2013). Znacajno je naglasiti da nac¢in
na koji se odrasli nose sa sopstvenim emocijama i njihova izgradena emocionalna regulacija
znacajno doprinose moguénostima da dijete adekvatno uci o svojim i tudim emocijama i
adekvatnim emocionalnim reagovanjima (Goleman, 2005).

Reagovanje na djecija emocionalna ispoljavanja je klju¢no. Mala djeca Cesto veoma
burno ispoljavaju svoje emocije (Matujuh Bypuunh, 2016; Slunjski 2013). Nacin na koji
odrasli tumace i vrednuju djecije emocije, znacajno utice na to kako ¢e na njih reagovati i Samim

tim, da li ¢e pruzati adekvatnu podrsku. Pogotovo emocije nezadovoljstva poput ljutnje, tuge i
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straha, odrasli na razli¢ite, nekad i na neadekvatne nacine vrednuju, usljed ¢ega na njih

neadekvatno reaguju (Slunjski, 2013). Razlozi ili okidaci ovih djecijih emocija odraslima mogu
djelovati nerazlozni i neadekvatni, §to vodi u smijeru nipodastavanja i zanemarivanja djecijih
emocija. Na primjer, djeciji izlivi bijesa, takozvani tantrumi, koji se obi¢no javljaju nakon druge
godine, znaju biti veoma neugodna i frustrirajuca iskustva za odrasle (Wittmer 1 Petersen,
2018). Ako ih odrasli shvate kao izraze frustracija zbog nemoguénosti malog djeteta da izrazi
ili zadovolji svoje potrebe (Goldschmied i Jackson, 1994), u takvim situacijama ¢e pokazati
veéi stepen empatije i razumijevanja malog djeteta (Goleman, 2014). Jedna od dilema iz ovog
domena sa kojima se Cesto susre¢u odrasli je dilema da li je na pla¢ malog djeteta uvijek
potrebno reagovati pruzajuci utjehu ili je nekada prili¢nije pustiti dijete da se samo smiri
odnosno prestane da plac¢e. Uporedo sa ovom dilemom ide jedna pretpostavka da je malo dijete
moguce ,,razmaziti” odnosno nauciti na konstantnu paznju i pomo¢ od strane odraslog, usljed
Cega se dijete nece moci nauciti samostalnosti. Istrazivanja ipak pokazuju da, barem u ranim
godinama zivota, a narocito u prvoj, dijete ne moze biti previse tjeSeno, odnosno razmazeno,
dakle, najadekvatnija reakcija je utjesiti dijete (Santrock, 2020). Vazno je napomenuti da
tjeSenje djeteta sa jedinim ciljem da dijete prestane da place takode nije adekvatno, jer se time
ne uvazavaju djeGija osjeéanja i dozivljavanja. Sto je dijete manje, njemu je plaé vaZnije
sredstvo komunikacije jer mu nedostaju drugi nacini, te je pla¢ potrebno prihvatiti i dozvoliti
kao prirodan nacin ispoljavanja i komuniciranja djeteta (Gerber, 2013a; Gerber i Johnson,
1998). Utjeha djeteta bi trebala da ide u pravcu uklanjanja objektivnih uzroka djecije
neugodnosti, ali ne 1 u pravcu uklanjanja djecijih osjecanja.

Kako dijete razvija samoprepoznavanje i samosvijest, odrasli imaju znacajnu ulogu da
pruze pomo¢ u djetetovom razumijevanju sebe (i na kognitivnom i na emocionalnom nivou),
razlika u odnosu na druge, te da razvija pozitivnu sliku o sebi (Marujuh Bypuuuh, 2016;
Slunjski 2013). Pri tome je vaZzno adekvatno uciti djecu granicama ponaSanja i socijalnim
pravilima. Adekvatno u ovom slu¢aju znaci pravovremeno, dosljedno, stpljivo uz mnogo
ponavljanja i komuniciranja istih, jer ¢e mala djeca iste Cesto krsiti (jer im je u prirodi da sve
istrazuju) (Goldschmied i Jackson, 1994; Goleman, 2014). Reakcije odraslih poput pohvala,
odobravanja ali i kritika i spre¢avanja su potrebne i dijete ¢e ih samo traziti. Ove reakcije bi
trebalo da idu u pravcu vrednovanja djecijeg ponasanja, a ne dje€ije licnosti, kako ne bi doslo

do negativnog etiketiranja djeteta (Gerber, 2002; Gerber i Johnson, 1998; Lensberi, 2019).
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Jaslice — institucionalni kontekst vaspitanja i njege djece jaslickog uzrasta

Na globalnom nivou sve je vise djece uzrasta do tri godine obuhvaceno institucionalnim
vaspitanjem i obrazovanjem (Degotardi i Pearson, 2009; Shah i sar., 2021; Wittmer i Petersen,
2018). U praksi postoje razli¢iti oblici institucionalnog vaspitanja i obrazovanja djece jaslickog
uzrasta, oznaceni zajedniCkim terminom jaslice (JIekcukon oOpa3oBHux TepmuHa, 2014). U
Republici Srpskoj, Bosni i Hercegovini kao i okolnim drzavama, budu¢i da dijele sli¢nu istoriju
razvoja institucionalnog predskolskog vaspitanja i obrazovanja, jaslice se najcesce sre¢u u vidu
jasli¢kih grupa pri predskolskim ustanovama u okviru javnog i privatnog sektora. U jaslicama,
djeca su rasporedena u grupe prema uzrastu, sa njima rade, u zavisnosti od zakonske regulative,
vaspitaCi, medicinske sestre i drugi strucnjaci primjenjuju¢i uzrasnim karakteristikama
odgovaraju¢e metode 1 oblike rada (Jlekcukon oGpasoBuux TepmuHa, 2014). Prije nego se
prikaZu specifi¢nosti organizacije jaslickog institucionalnog vaspitanja Republike Srpske, dace

se osvrt na potrebu za organizacijom vaspitno-obrazovnog procesa sa djecom jaslickog uzrasta.

Potreba za institucionalnim vaspitanjem i obrazovanjem djece jaslickog uzrasta
Vaspitno-obrazovni proces koji se organizuje sa djecom jasliCkog uzrasta ima svoje
znacajne specificnosti 1 razlike u odnosu na proces koji se organizuje sa djecom starijom od tri
godine, a iste proizlaze iz specifi¢nosti razvoja i u¢enja na ovom uzrastu. Postavlja se pitanje,
da li su jaslice uopste adekvatan kontekst odrastanja djece, s obzirom da su potrebe djece ovog
uzrasta takve da se najbolje zadovoljavaju kroz blizinu i interakciju sa malim brojem odraslih
osoba koje o djetetu brinu i koje su djetetu posvecene? Odgovor nije jednoznacan. Ima misljenja
po kojima su jaslice negativan, Stetan kontekst odrastanja, buduci da su nastale zbog potreba
roditelja (odraslih), a na Stetu potreba djece (Sigman, 2011). Takode, ima misljenja da jaslice
nisu idealan, ali ni Stetan kontekst odrastanja, te da su odraz druStvenih potreba i ujedno i
rjeSenje problema koji su nastali za vrijeme i nakon industrijalizacije, te da bi rjeSenja u praksi
trebalo da budu bolja (Marjanovié, 1979; 1987). Ima i onih po kojima su jaslice dobra dopuna
porodi¢nom vaspitanju i kompenzacija manjkavosti istoga (McMullen i Dixon, 2008). Ovaj rad
zastupa odgovor koji je u sredini dvije krajnosti (izmedu toga da su Stetne i toga da su
neophodne). Dakle, jaslice su nuzne kao drustveni odgovor na potrebe, kao takve nece nestati
niti se treba zalagati za njihovo ukidanje, nego je potrebno tragati za rjeSenjima kojima se

otklanjaju njihovi nedostaci.
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Kao S§to Aleksandra Marjanovi¢ (1979; 1987) kaze, institucionalno vaspitanje je
drustveno-istorijska, a ne pedagoSka pojava. Istorijski gledano, osnovni razlog nastanka
predskolskih ustanova, a u okviru njih 1 jaslica, je preuzimanje brige o djeci dok su roditelji na
poslu (borojesuh, 2021; Kamenov, 2002). S vremenom, funkcija jaslica se mijenjala. Sa
socijalno-zdravstvene se prosirila u pravcu pedagoske funkcije (JIekcukoH 00pa30BHHX
tepmuHa, 2014). Medutim, istorija pedagogije nam pokazuje da su ¢ak i prvi oblici
institucionalnog jaslickog zbrinjavanja imali pedagosku dimenziju. Tako, jedan od prvih
institucionalnih oblika predSkolskog vaspitanja (a mozda i prvi), Institut za formiranje
karaktera Roberta Ovena (otvoren 1816. godine u Nju Lenarku, Skotska) je u okviru skole za
odojcad, ukljucivao djecu uzrasta od jedne do tri godine. Ova ,,$kola”, odnosno jaslice nisu
bile samo ,,cuvaliSte” najmanje djece nego su imale i vaspitno-obrazovne funkcije, proizasle iz
Ovenovih humanih ideja (Muxajnosuh, 2021). U vremenski bliskom istorijskom periodu,
Fridrih Frebel je oformio svoj djeciji vrt (otvoren 1837. godine u Blankenburgu, Njemacka),
koji je takode ukljucivao djecu jaslickog uzrasta i koji je bio utemeljen na njegovim originalnim
pedagoskim idejama i vizijama (Muxajnosuh, 2021; PribiSev Beleslin, 2016).

Funkcije i karakteristike jaslica zavise od toga kako su djeca ovog uzrasta percipirana.
Ovaj uzrast je veoma osjetljiv, a djeca su u znacajnoj mjeri zavisna od brige odraslih, te su
tradicionalno percipirana kao zavisna, nesamostalna i nesposobna (Criesak, 2009). Prethodno
pomenuti pedagoski klasici, kao i mnogi poslije njih, su, za vrijeme u kojem su zivjeli, imali,
progresivne pedagoske ideje. Ipak, sve do polovine XX vijeka, institucionalno vaspitanje i
obrazovanje djece jaslickog uzrasta je bilo organizovano u pravcu njihovog ¢uvanja, a malo
vaspitanja (Kamenov, 2002a). Sezdesetih godina XX vijeka shvatanje cjelokupnog
predskolskog uzrasta se mijenja u pravcu otkrivanja njegovog velikog znacaja 1 velikih
potencijala, a interesovanje za rano djetinjstvo raste, te je posebno u novije vrijeme dozivjelo
procvat (Rayna i Laevers, 2011). Ovo je vodilo tome da se djelovanje predskolskih ustanova
postepeno prosiruje sa o¢uvanja zdravlja i higijene na socio-emocionalni razvoj, a kasnije i na
kognitivni razvoj, te posljedic¢no i Sirenju predskolskih ustanova (Kamenov, 2002a). Sve ovo
je ukljucivalo 1 jaslice.

Gledano iz savremene perspektive, institucionalno predskolsko vaspitanje i obrazovanje
ima vise vaznih funkcija. Cjelokupno institucionalno predskolsko vaspitanje, a samim tim 1
njegov jasli¢ki dio je dopuna porodi¢nom vaspitanju (Kamenov, 2002a). Jaslice su za mnoge
porodice nuznost zbog zaposlenosti roditelja i nemoguénosti da organizuju druge nacine
zbrinjavanja djece, poput ¢uvanja od strane baka i djedova, dadilja ili drugih alternativnih

,»servisa” (Graorac, 2017). Ipak, danas jaslice pruzaju mnogo vise od takozvanog ,,higijenskog
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rezima” (Kamenov, 2002a), odnosno naglasene zdravstveno-higijenske funkcije zbog ¢ega su
u proslosti za djecu ovog uzrasta bili zaduzeni medicinski radnici. Pored funkcije ¢uvanja, njege
i ishrane djece dok su roditelji na poslu, izmedu razli¢itih funkcija koje se danas pripisuju
predskolskim ustanovama (Sire u Kamenov, 2002a) mogu se prepoznati funkcije koje direktnije
pripadaju jaslicama: pruzanje pomoci porodici u vaspitanju djece, aktivno ucesvovanje djeteta
u zajednici djece, zadovoljavanje djecijih razvojnih potreba, pedagosko-psiholosko
obrazovanje roditelja.

Danas je sve vise promi$ljanja i istrazivanja o razli¢itim moguénostima organizacije
institucionalnog vaspitno-obrazovnog procesa u jaslicama, o tome kako isti uciniti Sto
kvalitetnijim, odnosno prilagodenijim potrebama djece i njihovih roditelja. To je dovelo i do
razvijanja razli¢itih pristupa za rad sa jaslickom djecom. Neki od najznacajnijih i za ovaj rad
najinteresantnijih su: pristup razvojno primjerene prakse (Getwicki, 2017; NAEYC, 2009;
2020), pristup zasnovan na odnosima (Albin-Clark i sar., 2016; Degotardi i Pearson, 2009;
Ebbeck i sar., 2018; McMullen i Dixon, 2008), pristup zasnovan na postovanju djece (Gerber i
Johnson, 1998; Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018; Petrie i Owen, 2005; Pikler, 1994) i
drugi.

Karakteristike jasliCkog institucionalnog vaspitanja u Republici Srpskoj

JasliCko vaspitanje 1 obrazovanje je integralni dio sistema predskolskog vaspitanja i
obrazovanja Republike Srpske, koji je u posljednjih dvadeset godina doZivio znacajne
promjene. Od najznacajnijih se izdvajaju: donoSenje Zakona (3akoH O MpPEIIIKOJICKOM
BacmuTamy U obpasoBamy PemyOmuke Cprcke, 2008) i odgovarajuc¢ih podzakonskih akata
kojim je izvrSena integracija predskolskog 1 Skolskog sistema vaspitanja i obrazovanja,
stavljanje predskolskog vaspitanja i obrazovanja u nadleznost Ministarstva prosvjete 1 kulture
(predhodno je bilo u nadleznosti Ministarstva zdravlja i socijalne zastite), te podizanje
obrazovanja vaspitaca na nivo visokog obrazovanja (Huxonuh, 2011; PribiSev Beleslin, 2019;
Bnana Penmyonuke Cpricke, 2016). U vrijeme pocetaka ovih promjena je donesen i prvi cjeloviti
»Program predskolskog vaspitanja i obrazovanja” (MuHHCTapCTBO MPOCBj€TE W KYITYpe
Peny6muke Cpncke, 2007). Jedna od posljedica ovih reformi je ta da su u to vrijeme zaposleni
vaspitaci bili usmjereni na doSkolovanja i dokvalifikacije kako bi ispunili uslove o potrebi
visoke stru¢ne spreme. To je obuhvatalo i vaspitace koji su radili u jaslickim grupama od kojih

je velika vecina radila sa zavrSenom srednjom medicinskom $kolom (Hukxomuh, 2012).
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Pomenute promjene su sistem predskolskog vaspitanja i obrazovanja Republike Srpske svrstale
u red savremenih sistema (PribiSev Beleslin, 2019). Moze se re¢i da je sistem predskolskog
vaspitanja i obrazovanja Republike Srpske zasnovan na nizu znaéajnih propisa kojima se
ureduju svi njegovi aspekti od kojih su najznacajniji: zastita fizickog i mentalnog zdravlja 1
razvoja djece, sigurnost djece, kvalitet vaspitno-obrazovnog rada sa djecom i drugi (Dukié,
2012).

U Republici Srpskoj jaslice se sre¢u u vidu jaslickih grupa pri javnim ili privatnim
predskolskim ustanovama. Aktuelni Zakon o predSkolskom vaspitanju i obrazovanju Republike
Srpske (2015) propisuje da jaslicke grupe obuhvataju djecu u uzrasnom periodu od Sest mjeseci
do tri godine, koja su rasporedena u uzrasno heterogene ili homogene vaspitne grupe (Tabela
4), te da sa njima vaspitno-obrazovni rad obavljaju vaspita¢i na osnovu zvani¢nog ,,Programa
predskolskog vaspitanja i obrazovanja” (MwunHHcTapcTBO MpocBjeTe U KynaType Pemybnuke
Cpricke, 2022). Potrebno je napomenuti da se, na osnovu povratnih informacija iz prakse, te na
osnovu zvani¢nih podataka Republi¢kog zavoda za statistiku Republike Srpske (MunyHoBuh,
2023), zakljucilo da se u jaslickim grupama rijetko srecu djeca mlada od godinu dana, iako je
zakonski moguce. Razlog za to je najvjerovatnije taj Sto po Zakonu od radu Republike Srpske
(2016), svaka Zena ima pravo na porodiljsko odsustvo u trajanju od godinu dana, te porodice
nemaju potrebu da djecu mladu od godinu dana daju u jaslice.

Tabela 4
Maksimalno dozvoljen broj djece u grupi u odnosu na uzrast kako je propisano Zakonom o

predskolskom vaspitanju i obrazovanju Republike Srpske iz 2015. godine

Naziv grupe Uzrast djece Maksimalan broj djece u grupi
Mlada jasli¢ka grupa Od 6 do 12 mjeseci Do 6 djece

Srednja jaslicka grupa Od 12 do 24 mjeseca Do 12 djece

Starija jaslicka grupa Od 24 do 36 mjeseci Do 15 djece

Mjesovita jaslicka grupa Od 6 do 36 mjeseci Do 14 djece

U pomenutom Zakonu o predskolskom vaspitanju i obrazovanju Republike Srpske se
navodi da je ,,zadatak vaspitaca da, u timu 1 pojedinacno, stru¢nim znanjem i djelovanjem,
osigura postizanje propisanih ciljeva i zadataka vaspitanja, obrazovanja i njege koji su odredeni
programom predskolskog vaspitanja i obrazovanja, a u skladu sa potrebama, moguénostima i
interesovanjima djece” (3akoH O MPENUIKOJICKOM BaclHUTawy U oOpa3oBamy PemyOmuke
Cpricke, 2015, ¢l. 48, str. 7). Ciljevi 1 zadaci, kako je navedeno u ,,Programu predSkolskog
vaspitanja i obrazovanja” podrazumijevaju podsticanje cjelovitog razvoja djeteta ,,u skladu sa
njegovim sposobnostima, potencijalima, osobenostima, potrebama i interesovanjima, da bi
razvilo sigurnu osnovu za cjeloZivotno ucenje” (MHUHHCTApCTBO TPOCBjeTe M KYJIType
Peny6muke Cpricke, 2022, str. 9). Vaspitno-obrazovni rad se ostvaruje preko sistema ucecih i

42



igrolikih aktivnosti. Kako bi se olakSala primjena programa, njegovi sadrzaji su rasporedeni
prema aspektima razvoja: govor, komunikacija i pismenost, fizicki razvoj i zdravlje, drustveni
i emocionalni razvoj, otkrivanje i razumijevanje svijeta, umjetnost i stvaralastvo. Planiranje se
vrSi na osnovu unaprijed postavljenih ishoda uc¢enja, rasporedenih prema pomenutim aspektima
(MunucrapctBo mpocsjere u Kynrype Pemy6nmke Cprcke, 2022). Planiranje, realizacija i
vrednovanje vaspitno-obrazovnog procesa u jaslickim grupama je dio programa i ostvaruje se
na istim principima kao i u starijim uzrasnim grupama.

U skolskoj 2022/2023. godini kada je realizovano empirijsko istrazivanje u Republici
Srpskoj je bila 121 predskolska ustanova (47 javnih i1 74 privatne), sa 200 objekata (100 javnih
i 100 privatnih). Djeca su bila rasporedena u 706 vaspitnih grupa. Od toga je bilo ukupno 225
jaslickih grupa (141 u javnom i 84 u privatnom sektoru) (Munynosuh, 2023).

Prema podacima Republickog zavoda za statistiku (2023a), ukupno rodene djece u 2021.
godini i 2022. godini, §to su godine rodenja djece koja su obuhvacena empirijskim
istrazivanjem ovog rada je 18392 i §to se moze smatrati ve¢inom ukupne populacije djece koja,
uzrasno gledano, mogu pohadati jasli¢ke grupe. Broj djece koja su pohadala jaslicke grupe u
radnoj 2022/2023. godini je 3739 (Munynosuh, 2023; Republicki zavod za statistiku Republike
Srpske, 2023b). Porede¢i ova dva podatka, zakljuCuje se da je obuhvat djece jaslickim
vaspitanjem oko 20%, dok je trenutni zvani¢ni ukupni obuhvat djece predskolskim vaspitanjem
1 obrazovanjem 28% (Bnaga Penmy6muke Cprcke, 2022).

O detaljnijim karakteristikama jasli¢kih grupa Republike Srpske, te vaspitno-obrazovnog

procesa u njima ¢e biti vise rijei u rezultatima istrazivanja.
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Pikler pristup organizaciji vaspitanja i njege djece jaslickog uzrasta

U naucno-stru¢noj pedagoskoj literaturi naSeg govornog podrucja, Pikler pristup je
relativno nepoznat. Njega je kreirala Emi Pikler, madarska pedijatrica i direktorica poznatog
Loci doma za nezbrinutu djecu, u okviru kojeg je razvijala specifican pristup za rad sa djecom
jaslickog uzrasta, danas na svjetskom nivou poznat kao Pikler pristup. U nastavku ¢e se
prikazati nastanak ovog pristupa kroz Cinjenice iz biografije Emi Pikler. Potom ¢e se objasniti
osnovna obiljezja pristupa, njegovo mjesto u savremenoj teoriji i praksi vaspitanja i njege djece
jaslickog uzrasta te njegov potencijalni znac¢aj za unapredivanje iste. Identifikacija konkretnih
pedagosko-metodickih specificnosti ovog pristupa u radu sa jaslickim grupama bice dio

rezultata teorijskog proucavanja doktorske disertacije.

Emi Pikler i nastanak Pikler pristupa

Emi Pikler (rodena Emilie (Emmi) Madeleine Reich) rodena je u Becu (Austrija) 9.
januara, 1902. godine, od oca Madara 1 majke Austrijanke. Sa roditeljima se oko 1908. godine
preselila u Budimpestu (Madarska), gdje je (ako se izuzmu godine studiranja medicine u Becu)
provela vecunu svog zivotnog i radnog vijeka.

Li¢no je svjedocila da su na njena pedagoska interesovanja imali uticaj: njena majka koja
je bila vaspitac i koja je umrla kada je Emi imala dvanaest godina (Libertiny i Tardos, 2021,
Mason, 2018), potom za vrijeme studiranja medicine njeni profesori i saradnici pedijatar
Klemens fon Pirke (Clemens von Pirquet) i djeciji hirurg Hans Sajcar (Hans Salzer) koji su
razvijali noviji pristup u pedijatriji u ¢ijjem su fokusu bili prevencija, saradnja 1 odnos sa
djetetom-pacijentom (Falk, 1994; 2007a; Tardos i Strub, 2020), a po udaji i njen suprug, Pord
Pikler (Gyorgy Pikler), koji se kao profesor matematike u srednjoj $koli zanimao za napredne
pedagoske ideje toga perioda (Falk, 1994; 2007a; Petrie i Owen, 2005; Pikler, 1968). Tokom
studija medicine je svoje interesovanje usmjerila na povezanost fizickog 1 psihickog zdravlja,
uslova i okruzenja u kojem je dijete raslo, te na rad sa djecom na nacin prevencije bolesti kroz
omogucavanje slobodnog kretanja i neometanog prirodnog motorickog razvoja. To je bilo u
suprotnosti sa tadasnjom tradicionalnom pedijatrijskom praksom u okviru koje su mala djeca
posmatrana i tretirana kao pasivni objekti koji se lijeCe i Cije stanje nije dovodeno u vezu sa
nacinima postupanja prema djecijem razvoju i kretanju, te kada koncept psihosomatske veze

jos uvijek nije postojao (Falk, 1994; 2007a; Petrie i Owen, 2005). Po rodenju svoje prve kéerke
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Ane (Anna), 1931. godine, sa suprugom je nastavila istrazivati efikasnost ideja o podrzavanju
slobodnog motori¢kog razvoja, pra¢enju djecije inicijative i omogucavanju slobodne igre i
istrazivanja na primjeru sopstvenog djeteta (Falk, 1994; 2007a; Petrie i Owen, 2005; Pikler,
1968).

Sa porodicom (suprugom Dordom i kéerkom Anom) se 1932. godine preselila u
Budimpestu. Tamo je 1935. godine zapocela svoju privatnu pedijatrijsku prasku, budu¢i da joj,
zbog djelimi¢no zidovskog porijekla, tamosnje vlasti nisu zeljele dati drzavnu sluzbu (Libertiny
i Tardos, 2021; Tardos, 2010a). Pedijatrijska praksa koju je sprovodila u narednih desetak
godina, a kroz koju je proslo vise od stotinu djece, je imala nekoliko specifi¢nosti: promovisala
je integrativni pristup fizickom i psihickom razvoju i zdravlju djece, zagovarala je slobodni
motoricki razvoj beba i male djece, savjetovala je ukidanje hodalica i sliénih pomagala kretanju
1 prohodavanju djece, na sedmi¢nom nivou je posjecivala porodice koje su dobile prinovu, te u
tim prilikama obucavala roditelje kako da postupaju prema bebama u situacijama njege kakve
su kupanje, presvlacenje, hranjenje, kako da organizuju fizicko okruzenje koje bi bilo
podsticajno za ukupni razvoj djeteta, te kako da poStuju razvojni tempo svog djeteta (Falk,
2007a; Gerber, 2005; Libertiny i Tardos, 2021; Tardos, 2010a; Weber, n.d.). Ovakva praksa,
koja je imala obiljezja pedagoske djelatnosti je bila osnov za razvijanje njenog pristupa njezi i
vaspitanju male djece (Pikler, 1972). Zbog svega navedenog imala je mnogo pristalica i
protivnika, te je bila poznat ali i kontraverzan pedijatar (Gerber, 2005).

U meduvremenu se njena porodica proSirila sa jo§ dvoje djece. Zbog ve¢ pomenutog
zidovskog porijekla, imala je problema tokom Drugog svjetskog rata koji je sa porodicom
prezivijela upravo uz pomo¢ svojih pacijenata (Tardos, 2010a).

Nakon §to je rat zavrSio, 1946. godine postala je direktor novoosnovanog doma za
nezbrinutu djecu jaslickog uzrasta (Falk, 2007a; Pikler, 1968; Tardos, 2010a; Weber, n.d.). 1z
literature nije jasno da li je osnivanje doma bila njena ili inicijativa lokalnih vlasti. Ovaj dom je
tokom svog postojanja imao vise naziva: Metodoloski dom-jaslice — naziv od 1961. godine,
Metodoloski institut za njegu i vaspitanje beba i male djece — naziv od 1964. godine;
Nacionalni metodoloski institut Emmi Pikler za rezidencijalne jaslice — naziv nakon Emine
smrti, od 1986. do zatvaranja 2011. godine (Falk, 1994; 2007a). Danas je najpoznatiji pod
nazivom koji je dobio po ulici u kojoj je bio smjesten — Loci (Loczy).

U domu su bila smjestena djeca koja su zbog rata ostala sirocad ili se za njih zbog bolesti
(usljed epidemije tuberkuloze) ili siromastva roditelji nisu mogli brinuti (Gnaoré, 2021; Pikler,
1968; Tardos, 2010a). Posebne 1 specifi¢ne ideje koje je Emi Pikler imala su vidljive iz mnogih

inovacija koje je u domu primijenila: odmah po preuzimanju doma napravila je susStinske
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promjene u dizajnu i organizaciji prostora samog objekta (cilj je bio da sve sobe imaju izlaz na
dvoriste), otpustila je pocetnu postavu medicinskih sestara koje su tu bile postavljenje od strane
vlasti (jer nisu prihvatale da rade na nacin na koji je odredila, a koji se znacajno razlikovao od
za to vrijeme uobicCajenog, ¢esto surovog nacina postupanja sa djecom u domovima), na njihovo
mjesto je regrutovala mlade Zene iz ruralnih podrucja koje su bile bez formalne obuke u
vaspitanju i njezi djece i koje je potom obucavala da rade, svo osoblje je obavezala trogodiSnjim
ugovorom o posvecenom radu i kontinuiranom obuc¢avanju za isti, kontinuirano je razradivala
program obuke za rad sa djecom (koji je kasnije prerastao u posebnu obuku koju je dom pruzao
I koju su mogli pohadati medicinske sestre i pedijatri koji rade u domovima za djecu) i tako
dalje (Falk, 1994; 200a7; Libertiny i sar., 2021; Petrie i Owen, 2005; Weber, n.d.).

Emi je bila direktorica doma sve do 1979. godine (do svoje sedamdeset i sedme godine).
Tada je rukovodstvo domom preuzela Judit Falk (Judith Falk, rodena 1922. godine), njena
dugogodisnja saradnica, koja je na toj poziciji ostala do 1991. godine. Pored nje, u radu je imala
jo$ nekoliko bliskih i zna¢ajnih saradnika: Mariku Rejn (Marika Reintz , godine rodenja i smrti
nisu pronadene) glavnu medicinsku sestru u domu, koja je u pocetku rada doma zajedno sa Emi
bila zaduzena za opserviranje i praéenje svih podataka o razvoju djece, Mariu Rejzman (Marian
Reisman, 1911— 991), svjetski priznatu fotografkinju djece Cije su slike djece nastale tokom
Emine privatne pedijatrijske prakse i potom u Loci domu danas poznate i ¢esto izlagane, Magdu
Gerber (Magda Gerber, 1910-2007), koja je po preseljenju u SAD preselila i Emino ucenje i
ugradila ga u svoj pristup vaspitanju i njezi djece jasliC¢kog uzrasta, danas poznat kao ,,Rai”
(RIE) pristup, Anu Tardo$ (Anna Tardos, rodena 1931. godine), svoju najstariju kéerku,
djecijeg psihologa, koja joj se 1956. godine pridruzila u radu i koja je 1998. godine postala
direktorica Loci doma i na toj poziciji bila do njegovog zatvaranja (Ana Tardos i danas radi u
okviru Loci kué¢e). Ova imena su prva koja su zasluzna za promovisanje Pikler pristupa izvan
granica Madarske. Emi Pikler je umrla 6. juna, 1984. godine u osamdeset i drugoj godini Zivota.

Emi Pikler se bavila i nau¢nim radom. Doktorirala je na temi razvoja motorike i kretanja
beba i male djece (Libertiny i Tardos, 2021). Napisala je vise od Sezdeset naucnih i stru¢nih
¢lanaka (Kallo, 2007), najvise publikovanih na madarskom i francuskom jeziku, kroz koje je
prezentovala svoje nalaze iz domena vaspitanja i njege djece ranog izrasta, sa posebnim
naglaskom na obrascima u motori¢kom razvoju djece i njegovim podrZavanjem za koji se
najviSe interesovala. Posjec¢ivala je nau¢ne konferencije na kojima je prezentovala rezultate
svog rada i istrazivanja. Pod njenom reZijom snimljeno je devet filmova (Kallo, 2007). Bila je
autor jedanaest knjiga (Kallo, 2007). Najpoznatija je njena knjiga, nastala na osnovu njene

pedijatrijske prakse, prvi put objavljena 1940. godine na madarskom jeziku pod nazivom ,,Sta
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beba ve¢ zna?” (u originalu ,,Mit tud mar a baba?”), a koja je kasnije u nekoliko izdanja
objavljena na njemackom jeziku kada joj je promijenjen naziv pod kojim je ostala i poznatija
,Mirne bebe — sre¢ne majke” (u originalu ,,Friedliche babys — zufriedene miitter”) (Falk, 2007a;
Libertiny i Tardos, 2021; Roche, 1994).

Loci je kao dom za nezbrinuti djecu radio Sezdeset i pet godina. Kroz njega je proslo vise
od dvije hiljade djece bez roditeljskog staranja, od kojih je najvise djece bilo uzrasta od rodenja
do tre¢e godine, mada je bilo djece koja su u domu ostajala i do sedme godine Zivota (djeca bi
obi¢no iz doma izlazila kada bi bila usvojena ili kada bi se stekli uslovi da se vrate u svoje
primarne porodice) (Murphy, 2011). Zatvoren je 2011. godine zbog finansijske neodrzivosti jer

je vlada Madarske prestala da daje finansijsku podrsku.

ObiljeZja Pikler pristupa

Prije razmatranja obiljezja Pikler pristupa, napominje se da je termin odnosno sintagma
Pikler pristup franSizirana, stoga ¢e se u radu umjesto ,,Pikler pristup”, ¢esce koristiti sintagma
»pristup Emi Pikler”.

Pristup Emi Pikler ima mnogo svojih specifi¢nosti. Analiza dostupne literature, kako one
originalno pripadaju¢e ovom pristupu (David i Appel, 2007; Falk, 1994; 2007a; 2007b; 2013;
Kallo, 2007; Kallo i Balog, 1996; Roche, 1994; Pikler, 1968; 1972; 1984; 1994; 2007; 2013;
Tardos, 2007a; 2007b; 2007c; 2010a; 2010b; 2013; Vincze, 2007a; 2007b; 2007c; 2007d), tako
i one koja se bavi teorijskim i empirijskim razmatranjem ovog pristupa (Belasko i sar., 2019;
Belza i sar., 2019; 2020; Falk, 2013; Gutknecht i Bader, 2021; Gonzalez-Mena, 1990; 2004;
2012; Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018; Marlen, 2014; 2015; 2017; Mason, 2018; Petrie
i Owen, 2005; Sagastui i sar., 2020; 2022; Swain, 2009; 2011; Vamos, 2010) pokazuje da su
njegova osnovna obiljeZja:

- postovanje djece,

- podrzavanje prirodnog motorickog razvoja i omogucavanje potpune slobode kretanja,

samoiniciraju¢ih aktivnosti, igre 1 istrazivanja djece,

- omogucavanje razvoja bliskih odnosa deteta 1 odraslih.

Pristup Emi Pikler narocito govori o postovanju beba i male djece, $to se moze smatrati
svojevrsnom filozofijom pristupa. Emi Pikler je u svojim radovima dosta govorila o potrebi da
se mala djeca postuju, te konkretizovala kako bi to poStovanje u praksi vaspitanja i njege male

djece trebalo izgledati. U literaturi ovog pristupa moguce je naci jasne i konkretne smijernice o
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tome Sta znai posStovati malo dijete kao ljudsko bic¢e, njegovo dostojanstvo, autonomiju,
emocije, autenticnost, te kako postovati dijete u svakodnevnoj interakciji i komunikaciji sa njim
(Glisi¢, 2021). Konkretizaciju je moguée na¢i u mnogim primjerima kojima je ilustrovana
praksa Loci doma (Tardos, 2007a, 2007c). Jedno od obiljezja posStovanja male djece se tice
pazljivog postupanja prema djetetovom tijelu. S tim u vezi, u literaturi je moguce naci razlicite,
specifi¢ne i vrlo razradene preporuke u vezi onoga $to se naziva baby handling, odnosno u vezi
sa tim kako vaspitaci treba da drze i nose malu djecu, kako da ih njeguju (presvlace, brisu,
hrane,...) kako bi ispostovali zahtjev poStovanja. Osnovni smisao ovih preporuka je sprijeciti
da vaspita¢ djetetu, koje je malo i nesamostalno te mu je stoga potrebna znacajna pomoc
odraslog, nesto radi na silu, te time kod djeteta uzrokuje osjec¢aj neudobnosti i fizicke
ugrozenosti (Tardos, 2007a; 2007c). Drugim rije¢ima, sa djecom nikako ne treba postupati
mehani¢ki, rutinski, odnosno automatski, bez uvazavanja njegovog cjelovitog ljudskog bica.
Uz pazljive fizicke kontakte, idu i preporuke pristupa o postuju¢em nacinu ophodenja prema
djeci. Obracanje djetetu na nacin da se dijete obavijesti za sve Sto se njega tice, gledanje djeteta
u o€i, koriStenje takozvanih otvorenih gesti (pozivanje, nudenje i1 traZenje necega UZ
gestikulaciju) uz ¢ekanje reakcije odnosno signala da je dijete razumjelo i da je spremno (ovdje
se misli i na najmanju djecu koja jo§ ne govore), prilagodavanje sopstvenog govora i radnji
djetetovom tempu koji je obi¢no sporiji od onoga kako odrasli o¢ekuju, omoguéavanje potpune
slobode pokreta u skladu sa trenutnim razvojnim moguénostima djeteta, samo su neke od
mnogih preporuka iz ovog domena (Christie, 2012; David i Appel, 2007; Tardos, 2007a;
Tardos, 2013).

Emi Pikler se posebno zanimala za motoricki razvoj djece, kao §to je vec¢ re€eno. Smatrala
je da je proces motorickog razvoja zasnovan na postojanju unutraSnje sklonosti, potrebe,
pogona i inicijative djeteta za razvoj (Kallo, 2007; Marlen, 2017; Pikler, 1984). Njena osnovna
ideja iz ovog domena se najjednostavnije moze saZeti kroz zahtjev da se djeciji razvoj ni na koji
nacin ne treba ubrzavati. Kako bi se ovo ostvarilo, pristup Emi Pikler nudi konkretne preporuke
I strategije postupanja prema maloj djeci. Na primjer, jedna od njegovih najpoznatijih
preporuka glasi: djecu ne treba dovoditi ni u kakve polozaje u koje se sama ne mogu dovesti
(misli se na okretanje u leze¢em polozaju, sjedenje, stajanje i sline polozaje koje dijete
uspostavi postepenim motori¢kim razvojem i sazrijevanjem) (Libertiny i Tardos, 2021; Pikler,
2007; Swain, 2009; Tardos, 2007c). Uz prethodnu preporuku ide i stav zagovornika pristupa
koji glasi ,,ranije nije bolje” (Marlen, n. d.). Emi Pikler je izrazavala protivljenje da odrasli na
bilo koji nacin asistiraju djeci u usvajanju pokreta iz podru¢ja krupne motorike (kao $to su

okretanje, sjednje, puzanje, hodanje,...), te se stoga i protivila upotrebi bilo kakvih pomagala
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iz tog domena (posebnih stolica za podupiranje djece koja jo$ ne sjede, hodalica i sli¢nih) (Falk,
2007a; Libertiny i Tardos, 2021; Pikler, 1968; 1972; 2007). Istrazivanja Emi Pikler i njenih
saradnika koja su trajala vise od pedeset godina su pokazala da, ukoliko se ovaj uslov ispuni,
djeca samostalno i kvalitetno osvajaju sve razvojne prekretnice, ali to rade razli¢itim tempom
u zavisnosti od sopstvenih individualnih karakteristika (Pikler, 1968; 1972; 1984; 2007). Jedna
od dobrobiti ovakvog postupanja je i ta da, na ovaj nacin odrasli imaju mogucnost da objektivno
opserviraju djecije razvojne kapacitete 1 razviju povjerenje u kompetentnost 1 ,,opremljenost”
svakog djeteta za samostalan razvoj (Libertiny i Tardos, 2021; Swain, 2009; 2011; Tardos,
2007c; Tardos i Strub, 2020). Emi Pikler je govorila i da je ovakvo postupanje znacajno i u
pruzanju moguénosti malom djetetu da uci kako da uci, da uci pratiti sopstvenu inicijativu i
interes i time razvija samosvijest i samopouzdanje (Pikler, 1994; Tardos, 2007c).

Uticaj odraslog na motoricki razvoj djece prema pristupu Emi Pikler je posredan — kroz
pripremu adekvatnog fizickog okruzenja u kojem c¢e se djecije kretanje, a samim tim i razvoj
mo¢i neometano odvijati (Pikler, 1984; 1994). Pristup daje konkretna metodicka rjesenja kako
fizicko okruzenje malog djeteta uciniti sigurnim i razvojno primjerenim (Glisi¢, 2021), odnosno
prilagodenim razli¢itim fazama razvoja malog djeteta (Kallo, 2007). Ova rjeSenja se ticu svih
karakteristika prostora — od njegove veli¢ine i izgleda do opremljenosti namjestajem, igrakama
i materijalima. U skladu sa ve¢ obja$njenim zahtjevom da odrasli djeci ne asistiraju u kretanju,
ponasanja odraslih u odnosu na ponasanja djece u prostoru po pristupu Emi Pikler su takode
specifi¢na — djeca se u prilagodenom prostoru slobodno krecu, igraju i istrazuju, bez ili sa jako
malo intervencija odraslih (Kallo, 2007; Kallo i Balog, 1996; Pikler, 1984; Tardos, 2010a;
2010b; Vamos, 2010). Vrijednost koja se njeguje je samoiniciraju¢a igra (Chahin, 2020),
odnosno potpuno slobodna igra (istrazivacka i druga aktivnost) djeteta na koju odrasli ne uticu
(ne usmjeravaju, ne poducavaju).

Pristup Emi Pikler ne zanemaruje znacaj socijalnog okruZenja za razvoj male djece.
Najznacajniju ulogu odraslih vidi u domenu razvoja odnosa male djece 1 odraslih. Odnos je u
isto vrijeme razvojna potreba i kontekst zadovoljavanja svih potreba male djece (Chahin, 2020;
Libertiny i sar., 2021). U okviru Pikler literature moguce je naéi konkretne strategije putem
kojih odrasli (vaspitaci) obezbjeduju uslove da kod male djece razviju osjecaj privrzenosti,
povezanosti, povjerenja i sigurnosti. Po pristupu, odnos izmedu vaspitaca i malog djeteta se
razvija kroz svakodnevne interakcije u koje stupaju (Falk, 2007b; Gonzalez-Mena i Widmeyer
Eyer, 2018), te se kvalitetu i obiljezjima tih interakcija daje znaajna paznja. Sa tim u vezi,
pristup izuzetnu paznju posvecuje takozvanim rutinskim aktivnostima (aktivnostima njege

djece kakve su presvlacenje, prepovijanje, hranjenje, pomaganje djeci oko zadovoljavanja
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higijenskih potreba i uspostavljanja higijenskih navika,...). U organizaciono-metodickom
pogledu ovim aktivnostima se daje veliki znacaj i mjesto u jednom danu (Marlen, 2015; 2017).
Buduc¢i da po svojoj prirodi usmjeravaju dijete i vaspitaca jedno na drugo, smatraju se najboljim
prilikama za kvalitetnu interakciju djeteta i vaspitaca, odnosno putem koje malo dijete, u
grupnim uslovima, od vaspitaca moze i treba da dobije punu paznju (Kallo, 2007). Dakle, nisu
samo smatrane vaznim zbog njihove fizioloSke uloge u djetetovom zivotu (jer putem njih
odrasli djetetu pomazu da zadovolji svoje fizioloske potrebe), nego 1 zbog mogucnosti da se
kroz njih razvija i oblikuje kvalitetan odnos izmedu djeteta i vaspitaca. Sve preporuke pristupa
u pogledu realizacije ovih aktivnosti idu u tom pravcu. Bitno obiljezje im je njeznost i pazljivost
u postupanju ,.koje nije samo odraz ljubaznosti nego i svjesnosti da je dijete osjetljivo na sve
§to mu se udini i ne bi ga trebalo tretirati onako kako odgovara odraslima” (David i Appel,
2007, str. 40). Ipak, njeznost vaspitaca nije jedino obiljezje ovih aktivnosti (Tardos, 2007a).
Pristup Emi Pikler daje jasne smjernice kako da vaspita¢ omoguci aktivno ucesce cak i
najmanjeg (najnesamostalnijeg) djeteta tokom ovih aktivnosti — dopustajuéi da dijete ima uticaj
na to $ta se deSava. Time se dijete uci i saradnji, te kroz osjecaj da je uvazeno razvija pojam o
sebi (David i Appel, 2007; Kallo, 2007; Marlen, 2017; Vincze, 2007d).

Jos§ je znacajno naglasiti da po pristupu Emi Pikler odnosi izmedu djece i vaspitaca nisu
niti treba da budu istovjetni sa onim koje bi djeca razvila u porodici (sa roditeljim ili drugim
najblizim koji se o njima brinu). Odnosi koje su djeca razvijala u Loci domu sa medicinskim
sestrama su ,,imali drugacije korijene, drugaciju motivaciju, bili su sacinjeni od drugacijih
komponenti 1 imali su drugaciju budué¢nost” (Falk, 2007b, str. 32). Od djece se nije ocekivalo
da medicinske sestre dozivljavaju kao majke, niti se od medicinskih sestara o¢ekivalo da djeluju
preko ,,majCinskih instinkata”. Pristup na vaspitace gleda kao na profesionalce koji su upuceni
u razvojne potrebe djece, obuceni da svako dijete pazljivo opserviraju i na osnovu toga
prilagodavaju svoj rad (David i Appel, 2007; Vincze, 2007c¢). Pristup jasno odreduje kriterijume
1 procedure kvalitetne njege 1 brige za svako dijete, Cime istu svodi na profesionalno djelovanje
(koje nije podlozno subjektivizaciji). Iz toga proizlazi da je njegov znacaj i u tome §to su, pod
ovim uslovima, vaspita¢i u mogucénosti da se sa jednakom paznjom posvete svakom djetetu,
odnosno da dosljedno sprovode sve preporuke pristupa (Falk, 2007b).

Emi Pikler je smatrala da je malom djetetu potreban mir i sigurnost da bi ispoljavalo sve
svoje razvojne potencijale (Libertiny i Tardos, 2021; Pikler, 1994). Kada je u pitanju kreiranje
ukupnog okruZzenja, jo§ ¢e se izdvojiti 1 preporuke pristupa koje govore o kontinuitetu brige i
konstantnosti okruzenja — da se vaspitaci, fizicko okruZenje, sastav grupa, raspored dnevnih

aktivnosti i drugo ne mijenjaju kako bi svako dijete bilo u okruZenju koje mu je poznato i samim
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tim u kojem se osjeca sigurno, prihvaceno i koje smatra svojim (Falk, 2007b; Kallo, 2007;

Vincze, 2007¢).

Iz prethodno opisanih osnovnih obiljezja pristupa su proizasle brojne organizacione

specifi¢nosti rada u Loci domu, od kojih se izdvajaju sljede¢e (David i Appel, 2007; Falk,
2007a; 2007b; Kallo, 2007; Majoros, 2022; Petrie i Owen, 2005; Tardos, 2007a; 2007b; Vincze,
2007b; 2007c; 2007d):

poslove vaspita¢a su obavljale medicinske sestre koje su prolazile posebnu obuku za
rad po pristupu,

djeca su bila rasporedena u, ve¢inom, uzrasno homogene grupe (sa izuzecima zbog
dolaska/odlaska djece i primanja brace/sestara razlicitih po uzrastu u istu grupu),

u grupama je bilo deset djece i 0 njima su se brinule ukupno tri medicinske sestre, od
kojih je svaka imala svoju smjenu (naknadno su grupe smanjene na osam djece, a broj
medicinskih sestara povecan na Cetiri),

grupe djece su bile konstantne (do promjena je dolazilo samo kada jedno dijete izade
iz grupe 1 na njegovo mjesto dode drugo),

medicinske sestre se nisu mijenjale (nije bilo Cestih promjena osoblja),

svako dijete je imalo medicinsku sestru koja je za njega posebno zaduzena i njemu
narocito posvecena (takozvani primarni ili sopstveni vaspitac);

prostor u kojem je boravila grupa djece je ¢inila jedna velika prostorija u kojoj su se
odvijale sve aktivnosti (igra, obroci, spavanje), iz koje se direktno ulazilo u kupatilo i
koja je imala direktan izlaz u dvoriste,

soba u kojoj su boravila djeca je imala samo osnovni namjestaj, prilagoden potrebama
djece 1 vaspita€a u vezi rutinskih aktivnosti (presvlacenja, obroka, spavanja), mnogo
slobodnog prostora kako bi djeca mogla slobodno da se krecu i sadrzavala uzrastu i
konkretnoj djeci prilagodene igracke i materijale,

djeca su ostajala u istoj sobi koja se prilagodavala kako se uzrast djece mijenjao ili su
sobu mijenjali pri ¢emu su promjene bile unaprijed sistemati¢no isplanirane §to je
ukljucivalo i pazljivu pripremu djece na iste,

posebna paznja se posvecivala rutinskim aktivnostima (aktivnostima iz domena njege
kao $to su prepovijanje, presvlacenje, hranjenje i ostale higijensko-zdravstvene
aktivnosti) za koje je koriSteno znacajno vremena tokom dana,

ove aktivnosti su bile organizovane po principu ,,jedan na jedan” (odrasli i jedno

dijete),
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medicinske sestre su posebno obucavane da ove aktivnosti njege sprovode na
karakteristi¢an nacin: da dodiruju, podizu, nose i drze dijete na odredeni nacin, da
komuniciraju sa djetetom gledaju¢i ga u oci, ¢ekaju reakciju djeteta, da odvoje
dovoljno vremena i da postupaju na nacin kojim bi omogucile da dijete bude aktivni
ucesnik ovih aktivnosti u skladu sa svojim trenutnim razvojnim moguénostima (§to je
ukljucivalo i novorodencad),

za djecu do druge godine, vrijeme obroka i spavanja je bilo prilagodeno njihovim
potrebama (djeca nisu jela niti spavala u isto vrijeme),

nakon druge godine, kada su djeca ve¢ ovladala samostalnim oblacenjem, hranjenjem
i sli¢no, ovakve aktivnosti su se odvijale djelimi¢no kolektivno (grupno), a medicinska
sestra je pomagala svakom djetetu koliko je potrebno pustajuci dijete da $to vise uradi
Samo,

djeci nikada niSta nije radeno na silu (na primjer, kada bi dijete odbilo zalogaj, nije
bilo prisiljeno da ga pojede na silu),

nakon treceg ili Cetvrtog mjeseca starosti djeca su u krevetima bila samo dok su
spavala, a ostalo vrijeme su provodila na podu u prostoru za igru, okruZena vr§njacima
i jednostavnim predmetima i igrackama,

djeca su veliki dio godine preko dana spavala napolju u dvoristu u kreveti¢ima
smjeStenim pod nadstresnicu,

djeca su oblacena u komotnu odjecu kako ista ne bi sputavala njihovo kretanje,
medicinske sestre se nisu mijesale u igre djece — djeca su pustana da se samostalno i
samoinicijativno igraju i istraZzuju prostor, materijale i sopstveno tijelo,

djeca nikada nisu smijeStana u pozicije u koje se sama jo$ nisu uspjela dovesti (nisu
okretana, posjedana, uspravljana, podupirana pomagalima i sli¢no),

kada su djeca dovoljno stasala, svakodnevno su izvodena u Setnje, kako ne bi bila
1zolovana u domu 1 kako bi bila dio lokalne zajednice 1 upoznala okruzenje (Setnje u
grupi od troje ili ¢etvoro djece koju prati psiholog, pedijatar ili glavna medicinska
sestra, (a ne medicinska sestra zaduzena za tu grupu djece)),

medicinske sestre su svakodnevno vrsile opservacije djece na osnovu kojih su vodile
dokumentaciju za svako dijete posebno,

dokumentaciju rada sa djecom su €inili dnevni izvjestaji (sadrzavali su informacije o
ishrani, zdavlju, svim aktivnostima, te znakovima napretka i razvoja djece i
omogucavali da medicinske sestre dobro upoznaju djecu, te razmjenjuju informacije

izmedu smijena), mjesecni izvjestaji (pisani kao rezimei o napretku djeteta na osnovu
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dnevnih izvjestaja za period od mjesec dana) i zavr$ni (konac¢ni) izvjestaji (pisani kada
su djeca odlazila iz doma kako bi njihovi roditelji/staratelji imali informacije o
njihovom cjelokupnom dotadas$njem razvoju),

- medicinske sestre su imale podrsku savjetnika, koji je bio pedagog ili psiholog (jedan
savjetnik je nadzirao maksimalno pet grupa),

- U domu je radio i drugi raznovrsni kadar: administrativni radnici, radnici na
odrzavanju, pedijatri, istrazivaci (obi¢no psiholozi) koji su se bavili iskljucivo
istrazivackim radom 1 drugi,

- djeca su iz doma najcesc¢e odlazila prije tree godine, a moguci razlozi odlaska su:
vracanje porodicama, usvajanje ili prelazak kod staratelja (ukoliko bi se desilo da
dijete u domu ostane do sedme godine, prelazila bi u novi dom koji zbrinjava djecu

starijih uzrasta).

Znacaj rada Emi Pikler

Cetrdesete i pedesete godine XX vijeka su bile godine nastanka znalajnih i danas
aktuelnih teorije o razvoju djece, od kojih je jedna od najznacanijih teorija ataCmenta (afektivne
vezanosti) DZona Bolbija koja je ukazivala na vaznost ranih veza i odnosa (Bowlby, 1988), o
¢emu je vec€ bilo rije¢i. Vremenski 1 sadrzinski bliska Bolbijevim ucenjima su i1 ucenja vec
spomenutog Renea Spica u kojima se nailazi na termin hospitalizam, kojim se oznagavaju $tetne
posljedice ranog odrastanja u institucijama, kakve su djeciji domovi (Maclean, 2003; Palombo
I sar., 2009). To je i period nastanka i razvoja Pikler pristupa, koji je pokazao da Stetne
posljedice odvojenosti od roditelja i odrastanja u djecijim siroti§tima nisu automatske, nego su
prije svega vezane za manjak kvalitetne, maloj djeci prilagodene institucionalne brige
(Brownlee, 2015). Loci dom je pokazao da je, kada se napusti tradicionalna praksa tretiranja
djece tipi¢na za djecje domove tog perioda, moguce izbeci Stetu od institucionalizacije (David
I Appel, 2007; Falk, 2007a; Libertiny i sar., 2021; Petrie i Owen, 2005; Tardos, 2010a;). Prije
svega, pozitivni efekti su pripisani tome $to su u Loci domu bebe 1 mala djeca mogli da razviju
kvalitetne odnose koji bi bili supstitucija onima koje bi imali u porodi¢énom kontekstu (David i
Appel, 2007; Falk, 2007b). Zbog toga, iako je u vrijeme svog nastanka i razvoja pristup Emi

Pikler bio drugaciji, nekonvencionalan i u organizacionom smislu prili¢no zahtijevan, naiSao je

na znac¢ajno odobravanje (Czimmek, 2007; Falk, 2007a).
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Iskustvo u Loci domu Emi Pikler je omogucilo sljedece: da pokaze da je moguce u
uslovima institucije kakva je sirotiSte stvoriti optimalne uslove za zdrav psihofizic¢ki razvoj
djece, da pod kontrolisanim uslovima razvija metode, postupke i strategije rada sa malom
djecom 1 time provjerava efikasnost pristupa, te da kroz dugogodisnje sistematsko posmatranje
naucno istrazi prirodni razvoj beba i male djece (Falk, 2007a). Svojim radom Emi Pikler je
pokazala kakvi to institucionalni uslovi (kadrovski, strukturalni, fizicki i socijalni)
omogucavaju dobro mentalno 1 fizicko zdravlje djece (Kallo, 2007). Pri tome se sistem rada sa
djecom s vremenom mijenjao, jer se stalno tezilo unapredivanju (Falk, 2007a).

Znacaj pristupa Emi Pikler moguce je vidjeti i u tome S$to je jedan o rijetkih pristupa
posvecenih vaspitanju, obrazovanju i njezi djece jaslickog uzrasta (Libertiny i Tardos, 2021).
Pri tome je veoma jasan i konkretan, odnosno ima jasnu istoriju razvoja, filozofiju na kojoj je
zasnovan, te principe, preporuke i strategije rada koje iznosi.

Buduéi da je narocito bila zainteresovana za podruc¢je motorickog razvoja djece, kroz svoj
pedijatrijski, a potom i pedagoski rad Emi Pikler je utvrdila da je zdravo dijete sposobno da,
ukoliko mu se omogu¢i slobodno, neometano kretanje, istrazivanje i igra, bez intervencija
odraslih, sopstvenim tempom dostigne sve znacajne razvojne motoricke prekretnice (Pikler,
1984; 2007). U svojim istrazivanjima je pokazala da djeca koja se na ovaj nacin razvijaju, iako
neke od motorickih prekretnica dostignu kasnije u odnosu na svoje vr$njake, te pokrete usvoje
kvalitetnije. Na primjer, u Loci domu su djeca bila stabilnija, manje su padala i bilo je zna¢ajno
manje povreda usljed padova (Marlen, n. d.; Pikler, 1968; 1972; 2007; Tardos i Strub, 2020).
Interesantno je da su njena istrazivanja pokazala da su djeca u Loci domu u pravilu propuzala
prije nego §to su se posjedala (Swain, 2009), sto je suprotno od opsteprihvacenih razvojnih
pokazatelja. Objasnjenje tih razlika vjerovatno lezi u tome §to su djeca u uobiéajenoj praksi
posjedana mnogo prije nego $to su motoricki za to sazrela, a djeca u Loci domu su taj, kao i sve
druge polozaje, potpuno samostalno osvajala (Marlen, n.d.; 2014). Danas neuronauka potvrduje
Emine poglede na djecije urodene kapacitete za prirodni razvoj 1 dje€iju aktivnu ulogu u
sopstvenom razvoju (Gnaoré, 2021; Gopnik, 2011; Gopnik i sar., 1999), a savremena pedijatrija
potvrduje preporuke da se djeca prerano ne stimuliSu u sjedenju, prohodavanju i slicnim
motorickim vjeStinama, te da je Stetna upotreba pomagala iz tog domena (Czimmek, 2007,
Gnaoré¢, 2021).

Kada se sagledaju neke specifi¢nosti pristupa, moguce je uvidjeti da je pristup zanimljiv
1 po tome Sto pored blagostanja djece, u fokus stavlja i blagostanje vaspitaca. Sve zajednicke
aktivnosti vaspitaca i djece se smatraju iskustvima koja treba da budu ugodna i za odraslog i za

dijete (Vincze, 2007b). Na primjer, u preporukama pristupa o kreiranju prostornog okruzenja
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ugradene su i preporuke o tome da sve $to vaspitac radi sa djecom i oko djece treba da radi na
nacin da mu bude udobno, zbog ¢ega je posebna paznja pridavana izboru i kreiranju adekvatnog
namjeStaja za aktivnosti njege (Kallo, 2007; Vincze, 2007d). Takode, posebna paznja se
pridavala tome da vaspitaC osjeti zadovoljstvo i znacaj svog bavljenja djecom, da osjeti
produktivnost svog rada (Jacobson i Christie, 2021), da osjeti zadovoljstvo u odnosima koje
ostvaruje sa djecom (Libertiny i sar., 2021), zbog ¢ega njegov rad ne pociva na unaprijed
postavljenim ciljevima (ishodima ili planovima), ve¢ ih vaspitac kreira u odnosu na svako dijete
pojedinac¢no.

U profesionalnoj literaturi rad Loci doma se naziva Loci model (Falk, 2007a). Pored Emi
Pikler i stru¢ni kadar Loci doma se bavio nau¢nim i stru¢nim istrazivackim radom i rezultat
toga je preko dvije stotine objavljenih ¢lanaka i priru¢nika na francuskom, italijanskom,
Spanskom, njemackom, engleskom i madarskom jeziku, nastalih u prvih cetrdeset godina rada
Loci doma (Falk, 2007a; Pescador, 2020; Roche, 1994; Tardos, 2007¢). Od pocetka rada Loci
doma, Cuvani su izvjestaji o razvoju svakog djeteta koje je u njemu boravilo, kao i zapisi 0
specifi¢nostima konkretnog rada sa djecom S§to je omogucilo da Loci model tokom svog
postojanja bude studiozno analiziran (Falk, 2007a; Majoros, 2022; Petrie i Owen, 2005). Neke
od ranih studija koje su sprovedene Sezdesetih i sedamdesetih godina XX vijeka (1961, 1968,
1971.11978. godine) su pokazale da je razvoj djece u Loci domu bio kvalitetno podrzavan, te
da su djeca koja su svoje najranije godine provela u njemu odrastala u fizicki i mentalno zdrave
odrasle, koji su vodili uredne Zivote i zasnivali stabilne porodice, te nisu imali §tetnih posljedica

hospitalizma (Falk, 2007a; 2007b; Murphy, 2011; Palmov, 2020; Petrie i Owen, 2005).

Pikler pristup danas

Pristup Emi Pikler je nastao u specificnim okolnostima domskog zbrinjavanja djece ¢iji
su zdravlje 1 razvoj zbog gubitka porodi¢nog okruzenja bili ugrozeni. Ipak, njegovi predstavnici
smatraju da djeca u domovima, porodicama i vrti¢cima imaju iste potrebe, koje se zadovoljavaju
na isti na¢in, odnosno da su osnovne preporuke pristupa primjenljive i efikasne bez obzira na
kontekst (Libertiny i sar., 2021). Vremenom se razvio u pristup koji je danas prihvac¢en kao
univerzalni pristup kvalitetnog vaspitanje i njege djece jaslickog wuzrasta, kako u
institucionalnim (domskim i vrtickim), tako i u porodi¢nim uslovima (Gonzalez-Mena |

Widmeyer Eyer, 2018; Gutknecht i Bader, 2021; Petrie i Owen, 2005).
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Kao $to je ve¢ receno, Loci kuca je vise od Sezdeset godina (od 1946. do 2011. godine)
imala funkciju djecijeg doma, odnosno zbrinjavanja, njegovanja i vaspitanja djeca bez
roditeljskog staranja uzrasta od rodenja do trece ili u nekim slu¢ajevima, do sedme godine.
Vremenom, njene funkcije su se prosirile. Bila je Nacionalna zdravstvena uprava nadlezna za
sva pitanja organizacije, istrazivanja i stru¢nog obrazovanja za djecije domove u celoj
Madarskoj (Falk, 2007). Loci kuca je 2002. godine prosirila svoje usluge i otvorila prve
igraonicko-edukativne grupe za roditelje i djecu, takozvano ,,Pikler igraliste” (Pikler JatékTeér).
Rije¢ je o programu podrske roditeljima koji je realizovan u grupnim uslovima kroz koji se
roditelji iskustveno obucavaju da postupaju sa svojom djecom po preporukama Pikler pristupa
(realizovano kroz zajedniCki boravak vise roditelja i njihove djece, te Pikler savjetnika u
posebno opremljenom prostoru). Potom, 2006. godine u Loci kuci su otvorene prve redovne
jaslicke grupe za djecu i njihove porodice (Libertiny i sar., 2021; PIKLER®, n.d.-c).

Danas Loci kuca postoji u istom objektu na istoj adresi i ima zvanic¢an naziv Pikler® kuca.
U svom sastavu ima jaslice, odnosno tri jaslicke grupe po dvanaest djece mjeSovitog uzrasta —
od dvadeset nedjelja do tri godine starosti (Tardos, 2022). Takode je i sjedisSte udruzenja pod
nazivom Madarsko drustvo Pikler-Loczy (Magyarorszagi Pikler-Léczy Tarsasag) (PIKLER®,
n.d.-a) koje se bavi zastitom originalnosti ideja Emi Pikler, produkcijom i distribucijom Pikler
literature, dokumenata, filmova, namjestaja i drugih materijala, organizacijom i koordinacijom
razli¢itih programa podrSke za roditelje kao i programa obuke profesionalaca u oblasti razvoja,
vaspitanja 1 njege djece jaslickog uzrasta, organizacijom i1 uceS¢em na domacim i
medunarodnim konferencijama, te saradnjom sa drugim organizacijama sli¢nih ciljeva.

S vremenom je Sirom svijeta nastajalo sve viSe organizacija i udruzenja Ciji je rad
inspirisan i postavljen na temeljima rada Emi Pikler. Prvo Medunarodno udruzenje Pikler Loczy
je osnovano 1997. godine u Francuskoj sa ciljem finansijske podrske Loci domu koja mu je u
to vrijeme bila neophodna, jer je istu sve manje dobijao od madarskih vlasti. Ono je vremenom
ugaSeno, a potom je novoosnovano 2012. godine pod nazivom Medunarodni Pikler (Pikler
International, n.d.), takode sa sjediStem u Francuskoj (u Parizu) koje je imalo novu strukturu i
Sire ciljeve funkcionisanja. Osnovni cilj ovog udruZenja je o¢uvanje originalnosti ideja Emi
Pikler i njegovanje intelektualnih vrednosti akumuliranih u nekadasnjem Loci domu (danasnjoj
Pikler® kuci). Ono takode okuplja i umrezava veliki broj pojedinacnih Pikler udruzenja i
organizacija, od kojih se navode sljedeca:

- ,,RAI” organizacija — Resources for Infant Educarers (RIE) — nastala 1978. godine u

SAD-u, sa sjediStem u Los Andelesu (Kalifornija) od strane Emine saradnice Magde
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Gerber u ¢ija je ucenja ugradeno mnogo Eminih ideja (Roche, 1994) (Resources for
Infant Educarers®, n.d.);

Francusko udruzenje Pikler-Loci (Association Pikler — Loczy de France), osnovano
1984. godine sa sjediStem u Parizu (Association Pikler Loczy-France, n.d.);
Americko Pikler Loczy udruzenje (Pikler®/Loczy USA), koje postoji od 1991. godine,
sa sjediStem u Tulsi (SAD, Oklahoma) (Pikler®/Loczy USA, n.d.);

Svajcarsko UdruZenje Emmi Pikler Loczy Svajcarska (Association Emmi Pikler Léczy
Suisse), sa sjediStem u Lozani, osnovano 1993. godine (Association Emmi Pikler
Loéczy Suisse, n.d.);

Piklerovo drustvo u Berlinu (Pikler Gesellschaft Berlin), nastalo 1998. godine u
Njemackoj, sa sjedistem u Berlinu (Pikler Gesellschaft Berlin, n.d.);

Austrijsko udruzenje Pikler (Pikler-Hengstenberg-Gesellschaft) sa sjedistem u Becu
(Pikler-Hengstenberg-Gesellschaft, n.d.);

Pikler udruzenje Velike Britanije (Pikler® UK Assosiation) (Pikler® UK Assosiation,
n.d.)

Evropsko Pikler udruzenje (Pikler® Verband Europa), sa sjediStem u Minhenu
(Njemacka), koje je nastalo okupljajuci profesionalce iz Madarske, Njemacke,
Austrije, Svajcarske i Nizozemske (Pikler® Verband Europa, n.d.);

Baskijsko udruzenje Pikler-Loczy (Pikler-Loczy Euskalerriko Elkartea) (Pikler-Loczy
Euskalerriko Elkartea, n.d.);

Juznoamericka Pikler mreza (Red Pikler Nuestra America) (Red Pikler Nuestra America,
n.d.);

Udruzenje Pikler Brazil (4ssociag¢ao Pikler Brésil) (Associagao Pikler Brésil, n.d.).

Osnovne djelatnosti navedenih Pikler udruZenja 1 organizacija su: promocija adekvatnih

praksi postupanja prema djeci jaslickog uzrasta, organizovanje razlicitih (,,online” i1 ,,uzivo”)

edukacija iz primjene Pikler pristupa za profesionalce i roditelje, organizovanje seminara i

konferencija iz oblasti ranog razvoja, vaspitanja i njege, priprema i distribucije literature i

materijala, finansijska i druga podrSka Pikler® ku¢i u Budimpesti, umrezavanje sa ostalim

srodnim organizacijama i udruZenjima 1 sli¢no.

Danas je naziv Pikler® zakonski zaSti¢en i koristi se kako bi se oznacili organizacije,

institucije i1 pojedinci koji zvani¢no rade po Pikler pristupu. Postoje zvani¢ni Pikler® materijali

1 namjestaj, koji su prvenstveno namijenjeni podsticanju razvoja krupne motorike. Najpoznatiji

je takozvani ,,Pikler trougao”, ali su tu i razli¢iti lavirinti za puzanje i provlacenje, platforme za

penjanje i drugi (PIKLER®, n.d.-b). U ¢ast Emi Pikler, 2007. godine jedan trg u Parizu je dobio
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naziv Emi Pikler (puni naziv Jardin Emmi-Pikler, u prevodu sa francuskog Vrt Emi Pikler).
Rad Emi Pikler je najpoznatiji u Madarskoj, SAD-u, Francuskoj, Austriji, Njemackoj, Beligiji,

Svajcarskoj, Spaniji sa tendencijom progirivanja uticaja na globalnom nivou.
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PREGLED TANGENTNIH ISTRAZIVANJA

U ovom dijelu rada ¢e se navesti dostupna istrazivanja koja su fokusirano proucavala
Pikler pristup. Napominje se da je malo pronadenih istrazivanja koja su proucavala specifi¢nosti
1 efikasnosti Pikler pristupa, narocito znacajnih iz ugla postavljene teme ovog rada.

Do sada najopSirnija istrazivanja Loci modela i njegove efikasnosti su sprovele francuski
psiholozi Miriam Dejvid (Myriam David) i Dzeneviv Apel (Geneviéve Appel) (Falk, 1994;
Marlen, 2017). Svoja istrazivanja su pocele 1971. godine dvosedmi¢nim boravkom u LOCI
domu, sa namjerom da opserviraju i dokumentuju kompletan rad istog, diskutuju sa Emi Pikler
i njenim osobljem te iskustveno dozive specifi¢nosti Pikler pristupa. Svoje rezultate su iznijele
u knjizi ,,Loczy neobican pristup majéinstvu”, prvi put objavljanoj 1972. godine (David i Appel,
2007). Istrazivale su tri domena rada Loci doma: njegu i vaspitanje djece, proces istrazivanja
djecijeg razvoja i njegov uticaj na razvoj njege i vaspitanja, te proces kontinuiranog treniranja
i podrske osoblja (David i Appel, 2007). U spomenutoj knjizi autorke su studiozno i detaljno
prikazale sve segmente rada sa djecom, kao §to su nacini formiranja grupa, opremanja i
koriStenja prostora, konkretna postupanja odraslih prema djeci u razli¢itim aktivnostima i
mnoge druge. Iz njihovog izlaganja je vidljivo da u okviru pristupa Emi Pikler niSta nije
prepusteno slucaju, vec¢ da je svaki aspekt rada promisljen i razraden do detalja, te da iza svakog
konkretnog postupka prema djeci i u odnosu na djecu postoji konkretan razlog. lzmeduostalog,
zapazile su da je djeci uvijek bilo omogucéeno aktivno uces¢e u svemu Sta se oko njih desava,
da su podrzana u razumijevanju i afirmaciji sebe kao pojedinaca, da nikada nisu tretirana kao
objekti ve¢ uvijek kao subjekti, uz primjedbu da je fascinantno vidjeti kako to ima efekta cak 1
u odnosu na najmanju djecu (David i Appel, 2007). Svoje nalaze su sumirale kroz identifikaciju
cetiri vrijednosti pristupa Emi Pikler koje su zasluZzne za kvalitet i1 efikasnost rada sa djecom:
1) vrijednost podrzavanja samoinicirajuce, nezavisne aktivnosti djeteta od najranijeg uzrasta,
2) vrijednost posebnog odnosa koji odrasli razvija sa djetetom u ¢ijoj sustini je poStovanje
licnosti svakog djeteta, njegovih autenticnih potreba, te uvazavanje konteksta institucije, 3)
vrijednost podrZzavanja svakog djeteta u razvoju njegove samosvijesti (sebe, svojih potreba i
aktivnosti) i svjesnosti 0 svom okruzenju i 4) vrijednost podrzavanja dobrog zdravlja, odnosno
zdravstvene zasStite (David 1 Appel, 2007). Ove Cetiri vrijednosti odnosno Cetiri principa rada,
po ovim autorkama su jednako, kontinuirano i simultano podrzavani u Loci domu i oc€itavaju
se u svemu §to zagovara pristup Emi Pikler. Ove autorke su nastojale da iskustva iz Loci doma

primijene u Francuskoj, odnosno prenesu u francuske domove (David i Appel, 2007).
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Pronadeno je istrazivanje koje se bavilo analizom primjene upitnika o razvoju djece
razvijenog od strane Emi Pikler i njenih saradnika (Strassburg i sar., 2006). Pomenuti upitnik
je razvijen i koriSten za potrebe dokumentovanja razvojnog napretka 8871 djeteta u Loci domu,
a obuhvata motoricki razvoj, govor 1 razumijevanje govora, aktivnosti ruku i ponasanje tokom
hranjenja i drugih aktivnosti njege. Autori istrazivanja su kroz saradnju sa osam pedijatara
prikupili podatke o 127 zdrave djece u Njemackoj, a na 0snovu pomenutog upitnika. Potom su
poredili rezultate koje je pruzao upitnik sa onima koje pruza konvencionalni instrument za
pracenje razvoja djece (Denverski razvojni upitnik). Zakljucili su da je Pikler upitnik jednako
adekvatan instrument pracenja razvoja, te da su njegove prednosti jednostavnost primene i
definisan razvojni koncept, te su preporucili ovaj upitnik za Siru upotrebu u pedijatrijskoj praksi
(Strassburg i sar., 2006).

Nekoliko je novijih istrazivanja koja su se provodila u Loci ku¢i (Budimpesta) i koja su
razmatrala specifi¢nosti i efikasnost pristupa Emi Pikler. Jedno takvo istrazivanje je bilo
posvecéeno posmatranju jednog vaspitaca i grupe od devetoro djece uzrasta izmedu dvije 1 tri
godine tokom tri mjeseca i analiziranju ponaSanja vaspitaca i djece tokom situacija oblacenja
djece (idiografski pristup). Ovo istraZivanje je pokazalo da je vaspita¢ u jaslicama Loci kuée
osnovne zahtjeve ovog pristupa (o postovanju djece, o ukljuc¢ivanju djece u sve aktivnosti koje
se njih ticu, o podrzavanju djecije autonomije i samostalnosti) revnosno provodio u naoko
jednostavnim i kratkotrajnim situacijama kakve su pomaganje djeci oko oblacenja pred izlazak
u dvoriste (Belasko i sar., 2019). Vaspita¢ je svojim strategijama i ponasanjima koji su veoma
suptilni, poput postavljanja odjevnog predmeta pred dijete, strpljivog Cekanja djetetove
reakcije, pojednostavljivanja aktivnosti raS¢lanjivanjem na manje ,korake”, prilagodavanja
dje¢ijem individualnom ritmu i tempu,... postizao motivisucu participaciju i saradnju djece
(Belasko i sar., 2019). Ovo istrazivanje je pokazalo da je vaspita¢ svakodnevnim i dosljednim
ponavljanjem ovakvih ponasanja iz domena njege, odnosno takozvanih rutinskih aktivnosti,
doprinosio razvoju djeCijeg razumijevanja koncepta brige za sebe i za druge, svoje uloge i
sposobnosti, ali 1 samostalnosti u domenu vjestina oblacenja.

Slicna dva istrazivanja su fokusirala ponasanja i interakcije djece i1 vaspitata tokom
obroka u jaslicama Loci kuce. Prvo je putem sistematskog posmatranja analiziralo uobi¢ajena
ponasanja jednog vaspitaca i grupe od dvanaest djece uzrasta dvije do tri godine tokom dorucka
(idiografski pristup) (Belza i sar., 2019). Analiza deset situacija serviranja doru¢ka odnosno
ponasanja vaspitaca tokom istih (nacina na koji koristi prostor te na¢ina gestovnog obracanja
djeci) je pokazala da je vaspitac, primjenjujuci Pikler pristup u dvije dimenzije aktivnosti

dorucka, situacionoj i relacionoj, koristio specifian repertoar gestovnih i posturalnih radnji
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¢ime je za djecu oblikovao prilagodenu, jasnu i poznatu rutinu obroka. Zakljucilo se da
specifi¢ne geste i ponasanja koje preporucuje pristup Emi Pikler, koje su svjesne i promisljene
i dio ukupnog svakodnevnog repertoara ponaSanja vaspitaca doprinose kvalitetu ukupne njege
i vaspitanja u institucionalnim uslovima (Belza i sar., 2019).

Drugo istrazivanje istog autorskog tima (Belza i sar., 2020), organizovano je u vidu
primjene sistematskog posmatranja verbalnih i gestalnih ponasanja vaspitaca i djece tokom
dorucka u periodu od tri mjeseca. Ucesnici istrazivanja su jedan vaspitac i Sest djece uzrasta
dvije do tri godine (nomoteticki pristup). Rezultati su pokazali da je, putem postepenog
uvodenja razli¢itih verbalnih i neverbalnih strategija (poput oznacavanja pocetka, pokazivanja
radnje, upozorenja, obavjeStavanja, strateSkog pozicioniranja predmeta, Cekanja,
usredsredivanja pogleda,...) koje je prilagodavao svakom djetetu, vaspita¢ bio posrednik
izmedu djece i upotrebe adekvatnog pribora za jelo, te time podsticao da djeca s vremenom
postaju sve uspjesnija u regulaciji svog ponaSanja tokom obroka, a ono je postajalo sve
socijalizovanije. Autori su zakljucili da pomenuti rezultati ukazuju na vaznost autonomije u
jaslickom uzrastu koju Pikler pristup na ovaj nacin podsti¢e tokom analiziranih aktivnosti
(Belza i sar., 2020).

Spomenuce se jos i dva istrazivanje koja su analizirala kakva su ponaSanja vaspitaca koji
rade u jaslicama u okviru Loci kuée tokom djecijih slobodnih igara i aktivnosti i koji su efekti
istih. IstraZivanje sprovedeno putem sistematskog posmatranja ponasanja dva vaspitaca tokom
slobodne igre djece u dvije jaslicke grupe Loci kuce je pokazalo da su vaspitaci tokom ovih
situacija nastojali da budu nedirektivni, odnosno da nisu ucestvovali niti intervenisali. Svoje
direktivnije intervencije primjenjivali su isklju¢ivo u situacijama kada su djeca inicirala
kontakt, odnosno trazila pomo¢ tokom rjesavanja nekog izazova (Sagastui i sar., 2020). Ukoliko
je vaspita¢ pomagao djetetu, to je radio kako bi mu obezbijedio uslove da uradi nesto (na
primjer, ponudio mu, dohvatio ili pridrzio igracku), pri tome nastoje¢i da ne remeti tok djecije
aktivnosti. Djelovanje vaspitaca ¢iji je rad opserviran tokom slobodnih igara djece je iSlo u
pravcu obezbjedivanja i prilagodavanja prostora u kojem se djeca igraju. Rezultati su pokazali
da su kroz ovakve promisljene i minimalne intervencije, vaspitaci podsticali samostalnost 1
osjecaj licne kompetentnosti kod djece, razvoj vjeStina samostalnog rjeSavanja problema,
samoregulacije i noSenja sa frustracijama (Sagastui i sar., 2020).

Ista grupa autora (Sagastui i sar., 2022) je sprovela i istrazivanje u kojem je sistematski
posmatrala kako jedan vaspita¢ kombinuje instrumentalnu i relacionu dimenziju svoje vaspitne
delatnosti tokom slobodne igre grupe od deset djece uzrasta dvije do tri godine u periodu od tri

mjeseca (idiografski pristup). Rezultati su pokazali da je vaspitaC na specifican nacin
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kombinovao instrumentalnu i relacionu dimenziju svojih vaspitnih intervencija (gdje relaciona
dimenzija utice na instrumentalnu, odnosno karakteristike odnosa vaspitaca sa svakim djetetom
odreduju njegovo djelovanje), prilagodavajuéi ih svakoj konkretnoj situaciji, te time podsticuc¢i
unutrasnju motivaciju i volju za autonomnim otkrivanjem i u¢enjem djece. Takode, u skladu sa
preporukama Pikler pristupa, vaspitac je nastojao da bude nedirektivan, da interveniSe samo
po potrebi, ali da su pri tome djeca uvijek svjesna njegovog prisustva, $to im obezbjeduje
osjecaj sigurnosti (Sagastui i sar., 2022).

Iako su prethodno prikazana istrazivanja kvalitativnog tipa i realizovana na malom
uzorku, njihovi rezultati su interesantni. Oni pokazuju efikasnost konkretnih strategija i nacina
rada koje promovise pristup Emi Pikler. Situacije koje su neizostavan dio dana poput obroka i
higijenskih aktivnosti u ovom pristupu se koriste veoma promisljeno i funkcionalno kao
autenti¢ne situacije ucenja 1 podrzavanja razvoja male djece. U situacijama kada su djecije
potrebe namirene, kada se djeca igraju, vaspitaci nastoje biti $to ,,pasivniji”’, prepustajuci
inicijativu djeci. Na ove razli¢ite nac¢ine, vaspitaci koji rade po ovom pristupu demonstriraju Sta
znaci posStovanje djece, te kako se podrzava razvoj kvalitetnog odnosa sa djecom i razvoj
autonomije i autenti¢nosti svakog djeteta.

Jedno istrazivanje je analiziralo da li su Pikler i RIE pristup koji mu je srodan usaglaseni
sa teorijom ata¢menta kao jednom od najvaznijih teorija razvoja djece mlade od tri godine
(Triulzi, 2009). Rije¢ je o istrazivanju zasnovanom na primjeni kvalitativne ankete koja je
sadrzavala pitanja esejskog, otvorenog tipa. Anketu je popunilo trideset Pikler i RIE prakticara
U SAD-u. Ovo istrazivanje je okrenuto porodicnom kontekstu, odnosno ispitivalo je u kojoj
mjeri primjena pristupa u porodici promovise pozitivne privrzene odnose izmedu majki 1 djece,
a po misljenjima Pikler prakti¢ara. Rezultati su pokazali da ovaj pristup sa jedne strane
promovise 1 podsti¢e pozitivnu privrzenost na dijadi majka-dijete, ¢ime se naslanja ne teoriju
atacmenta, a sa druge uvazava djecje razvojne potrebe i razvojne kompetencije (Triulzi, 2009).
Ovim se ukazalo da konkretne strategije 1 postupci pristupa Emi Pikler, mogu posluziti kao
smijernice kako podrzavati i razvijati povezanost i kvalitetne odnose djece i odraslih kao bazu
mentalnog zdravlja kasnije u Zivotu.

Pronadena je jedno istrazivanje autorke Toni Christie (2010) koje je sprovela za potrebe
master teze. RijeC je o kvalitativnom istrazivanju, dizajniranom u vidu studije slucaja. Kao
slucaj je izabrala dvije jaslicke grupe u Velingtonu (Novi Zeland) u okviru kojih je istrazivala
primjenu preporuka Pikler 1 RIE pristupa. Istrazivacke podatke je prikupljala u dvosedmi¢om
periodu putem sistematskog posmatranja, polustrukturisanih intervjua sa vaspitac¢ima, fokus

grupa sa roditeljima i1 analize sadrzaja relevantne dokumentacije. Postavila je sljedeca
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istrazivacka pitanja: 1) Kako izgledaju prakse koje su inspirisane RIE i Pikler pristupom u
izabranima jaslickim grupama, koje su iz ovih pristupa primjenjivale koncept primarnog
vaspitaca, preporuke o podsticanju slobodnog kretanja i o poStovanju kompetencije male djece?
1 2) Kakva su shvatanja vaspitaca i roditelja o efikasnosti ovih praksi i koji faktori bi mogli
primarnog vaspitaca koji se sre¢e u Pikler pristupu je bio sustinski poStovan od strane vaspitaca,
te dosljedno sprovoden, Sto je od vaspitaca trazilo izuzetan stepen dugorocne posvecenosti i
visok kvalitet timskog rada. Roditelji djece su razumijevali i cijenili primjenu ovog koncepta.
Ovaj koncept je omoguéavao adekvatno zadovoljavanje potreba svakog djeteta te primjenu
principa postovanja djece. Vaspitaci su na razlicite nac¢ine demonstrirali poStovanje djece: kroz
pazljivo posmatranje i ,Citanje” djecijih verbalnih i neverbalnih signala te adekvatno
odgovaranje na iste, kroz saopStavanje svega S$to rade sa i oko djece te Cekanje djeCijeg
odgovora i reakcije i usaglasavanje sa istima, kroz neubrzavanje i poStovanje djecijeg
individualnog tempa. U pogledu omogucéavanja slobode pokreta, vaspitaci su vodili racuna o
prostornim faktorima (odstranjivali sve §to vodi ogranicavaju kretanja, te kreirali Cist 1
nenatrpan prostor koji nije prestimuliSuc¢i ali koji nudi mnostvo mogucénosti istrazivanja djeci).
Intervenisali su minimalno, samo kad je bilo zaista neophodno. Istrazivanje je pokazalo da su
u pogledu preporuke o omogucavanju potpune slobode kretanja vaspitaci Cija je praksa
posmatrana iste viSe prilagodili nego preuzeli, buduci da nisu uvijek striktno poStovali pravila
o nedovodenju djece u polozaje u koje se sama nisu jo§ dovela. Vaspitaci su djeci davali
mogucnost izbora 1 suverenitet tokom radnji koje se njih ti¢u, najviSe onih u vezi njege
(presvlacenja 1 obroka) ¢ime su poStovali djecije kompetencije, te jacali samopouzdanje i
samosvijest djece. Sve to je vodilo boljoj saradnji od strane djece. lako je nedostatak
istraZivanja, po priznanju autorke, veoma mali uzorak i duZina posmatranja od samo dvije
sedmice, te je prednost posmatranih jaslica neuobi¢ajeno mali odnos broja djece i broja
vaspitaca, zakljucila je da vaspitno-obrazovna praksa u posmatranim jaslickim grupama moze
biti primjer dobre prakse podizanja kvaliteta jaslickog vaspitanja i obrazovanja (Christie, 2010).

Prikazace se 1 jedno pronadeno istrazivanje, komparativnog tipa, koje se bavilo
uporedivanjem uloge koja se kretanju i1 senzornoj stimulaciji daje u Cetiri pristupa radu sa
djecom, od kojih je jedan Pikler pristup, a ostali su Montesori pristup, senzorna integracija i
psthomotorna terapija (Gnaoré¢, 2021). Autorka istrazivanja u radu analizira pomenute pristupe,
medusobno ih uporeduje te uporeduje svoje nalaze sa savremenim naucnim saznanjima o

djelotvornosti pokreta i Culnih nadrazaja u vaspitno-obrazovne i terapijske svrhe. Njeni

zakljucci idu u smijeru da sva Cetiri pristupa uvazavaju i koriste pokret i senzorne stimuluse, te

63



ovi faktori igraju vaznu ulogu u radu sa djecom po pomenutim pristupima, ali da se metode
primjene istth medu pristupima razlikuju. Takode, zakljuuje da je u sva Cetiri pristupa
zajedni¢ko oslanjanje na samomotivaciju deteta i neprimjenjivanje nikakve vrste pritiska. Pikler
pristup je izabran jer je Emi Pikler naglasavala da je moguénost slobodnog kretanja klju¢na za
zdrav razvoj i da intenzivan kontakt tokom aktivnosti njege donosi djeci sigurnost, umiruje ih i
reguliSe njihovo ponaSanje. Ovaj rad daje sljedece zakljucke u vezi Pikler pristupa: preporuke
0 vaznosti omogucavanja slobodnog kretanja i neubrzavanog motori¢kog razvoja su relevantne
1 dokazane u savremenoj nauc¢noj literaturi; iako u pristupu nije eksplicirano, njegove preporuke
nude mnogo prilika za senzornu stimulaciju $to je opet nau¢no dokazano kao efikasno i vazno
u podsticanju razvoja djece (ovo se tiCe preporuka o organizaciji aktivnosti njege, potom
preporuka u vezi pazljivog kreiranja okruzenja u kome ¢e dijete slobodno da se krece i pri tome
istrazuje, te preporuka o davanja slobode djetetu u istrazivanju sopstvenog tijela i njegovih
moguénosti). Autorka zakljucuje da Pikler pristup, iako nije nastao u terapijske svrhe, zbog
svojih vrijednosti moze biti koriSten i u tom pravcu, Sto bi trebalo dalje istrazivati i promovisati.
Takode zakljucuje da bi bilo pozeljno da svi koji rade sa djecom u vaspitno-obrazovnom i
terapijskom domenu produ obuku iz primjene Pikler kao i ostala tri pristupa (Gnaoré, 2021).
Za sada se nije naiSlo na istrazivanja koja su detaljnije empirijski provjeravala efikasnost
pristupa Emi Pikler, izvan konteksta u kojem je nastao, odnosno izvan Loci kuce. To je narocito
slu¢aj u pogledu jaslickog vaspitanja Republike Srpske i okolnih drzava gdje je pristup Emi
Pikler skoro nepoznat (iako je Madarska u kojoj je nastao relativno blizu). Pronaden je jedan
naucni Clanak objavljen na nasem govornom podruc¢ju posvecen Zivotu i radu Emi Pikler.
Autorke istog su Tanja Brkljac i Srbislava Pavlov (2020), a ¢lanak je preglednog tipa. Takode,
Emi Pikler je spominjala Alaksandra Sindi¢ u nekim svojim radovima (Sindi¢, 2018; 2019).
Ipak, ovaj je pristup popularan i sprovodi se u vaspitno-obrazovnim ustanovama u razli¢itim
zemljama (Njemacka, Francuska, Spanija, Italija, SAD,...). Posljednjih nekoliko godina raste
interesovanje za ovaj pristup te on postepeno dobija na popularnosti, nau¢noj i posebno stru¢noj
(Gutknecht i Bader, 2021). To se vidi i iz predstavljenih empirijskih istraZivanja koja su

ve¢inom novijeg datuma. Za ocekivati je da ¢e sli¢nih istrazivanja biti vise u buduénosti.
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METODOLOGIJA ISTRAZIVACKOG RADA

U nastavku slijede osnovni metodoloski elementi teorijskog i empirijskog istrazivanja.
Primijenjen je mjeSoviti pristup, odnosno kombinovana je kvalitativna 1 kvantitativna
istrazivacka metodologija, kako bi se doslo do dubljeg uvida u slozene pojave koje su se
istrazivale. Dakle, kombinovane su kvalitativne 1 kvantitativne istrazivacke metode i tehnike,

koje su odredene konstruktivistiCckom paradigmom kao epistemoloskom osnovom.

Problem i predmet istraZivanja

Problem istrazivanja je: razmatranje ideja Emi Pikler i Pikler pristupa u kontekstu
savremenog jaslickog vaspitno-obrazovnog procesa. O problemu istrazivanja vec¢ je prethodno
pisano u teorijskom dijelu doktorske disertacije. U nastavku ¢e se dati jos nekoliko argumenata
zasto je ovaj problem znacajan i interesantan za istrazivanje.

Analiza pedagoske literature, prije svega one koja se moZze svrstati u oblast predskolske
pedagogije, pokazuje da je ista u znacajnoj mjeri manje posvecena razmatranjima vaspitanja,
razvoja 1 uCenja djece jaslickog uzrasta u odnosu na djecu uzrasta iznad tre¢e godine. Ovo je
slucaj 1 kada su u pitanju empirijska istrazivanja koja su dominantno posvecena istrazivanjima
vaspitno-obrazovnog procesa sa djecom iznad trece godine starosti. Za sada su identifikovani
sljede¢i razlozi za ove pojave: rad sa malom djecom se smatra nezanimljivim jer nudi manje
prilika za promociju, te je 1 Cesta pojava da se u jaslice stavlja da radi mladi 1 neiskusniji
vaspitacki kadar (Abbott i Langston, 2005b); istrazivanja o djeci i sa djecom mladom od tri
godine nose niz posebnih zahtijeva i izazova, te su stoga i izbjegavana.

Savremena pedagogija (treba da) naglasava sve moguénosti u radu sa djecom, te da
eksplicitnije istice znacaj bavljenja ovim uzrastom. Savremena istraZivanja iz oblasti razvojne
psihologije 1 neuronauka dokazuju ono $to su mnogi od najznacajnijih imena pedagogije vec
(davno) rekli — da se djeca razvijaju putem postepenog ovladavanja kretanjem, a samim tim
putem upoznavanja svoje najbliZze okoline i stupanja u interakcije sa onima koji o njima brinu;
da pri tome neprestano ispitujuci i istrazuju¢i definiSu i redefiniSu svoja poimanja svijeta i sebe
u njemu (Gopnik, 2011; Gopnik i sar., 1999). 1z ovoga proizilazi da je potrebno razvijati diskurs
o maloj djeci koji nije okrenut njihovoj buducnosti nego se bavi djetetom kakvo jeste u svakom

trenutku svog razvoja (Goldschmied i Jackson, 2004), te da je neophodno promisljati o
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vaspitno-obrazovnom procesu i okruzenju koji ¢e maksimalno podrzavati kapacitete i
sposobnosti djece jaslickog uzrasta.

Pristup koji je osmislila 1 razradila Emi Pikler ima svoje specificnosti koje proizilaze iz
pogleda na dijete kao aktivnog i kompetentnog ¢inioca sopstvenog razvoja, koje je neophodno
postovati. Ovaj pristup je veoma interesantan, izmeduostalog i iz razloga Sto je posebno
usmjeren vaspitanju i njezi djece do trece godine — a po trenutnim saznanjima malo je pristupa
koji su nastali iskljuCivo za potrebe rada sa ovim uzrastom. RazliCiti autori koji su se bavili
analizom ovog pristupa (Belasko i sar., 2019; Belza i sar., 2019; Falk, 2013; Gonzalez-Mena,
2004; Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018; Mason, 2018; Petrie i Owen, 2005; Sagastui i
sar., 2020; Vamos, 2010) ukazuje na njegovu veliku pedagosku vrijednost. Medu idejama Emi
Pikler moguce je nac¢i one koje imaju potencijal unapredivanja kvaliteta savremenog vaspitno-
obrazovnog procesa u jaslickim grupama.

Stoga je predmet istrazivanja definisan na sljedeé¢i nacin: ispitivanje pedagosko-
metodickih specifi¢nosti pristupa Emi Pikler i moguénosti njihove primjene u uslovima
organizacije savremenog institucionalnog vaspitno-obrazovnog procesa u jaslickim grupama,

te utvrdivanje pedagosko-metodickih vrijednosti ovog pristupa.

Znacaj istrazivanja

Istrazivacki dio rada ima dva dijela: teorijski 1 empirijski. Oba dijela ¢e se uzeti u
razmatranje u pogledu analize njihovog znacaja na teorijskom, metodoloSkom, prakti¢nom 1
drustvenom nivou.

Teorijski znacaj istrazivanja se ogleda u rasvjetljavanju teorijski 1 empirijski nedovoljno
istrazenog podrucja — vaspitno-obrazovnog procesa u jaslickim grupama. Kao $to je ve¢
obrazloZeno, na naSem govornom podrucju i u naSem pedagoskom kontekstu pristup Emi Pikler
je nepoznat. Zbog toga je znacajno §to je on detaljno analiziran 1 prikazan sa identifikovanim
pedagosko-metodickim specificnostima, na osnovu Cega je kreiran program akcionog
istrazivanja kao jedna vrsta izvedbenog modela. Time su teorijske postavke i izvedbene
specifi¢nosti ovog pristupa u¢injene dostupnim, te je omoguceno njihovo kriticko sagledavanje
iz perspektive nase vaspitno-obrazovne i kulturologke stvarnosti. Zeljelo se doéi i do
konkretnijeg razumijevanja institucionalnog vaspitno-obrazovnog procesa sa djecom jaslickog

uzrasta u Republici Srpskoj. Rezultati istrazivanja proSiruju postojecu sliku o dinamizmima,
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faktorima, moguénostima, ograni¢enjima, poteSko¢ama, prednostima i tako dalje, u radu sa
djecom jaslickog uzrasta. Sinteza koja je data kao ukupni rezultat teorijskog i empirijskog
istrazivanja, a koja se ti¢e pedagosko-metodickih vrijednosti ideja Emi Pikler i moguénosti
njihove primjene u kontekstu naSeg savremenog jaslickog vaspitanja i obrazovanja, ukazuje na
to kako vaspitno-obrazovni proces uciniti kvalitetnim i podrzavajué¢im za djecu ovog znacajnog
I osjetljivog uzrasta. Time se u odredenoj mjeri dopunila teorija predskolskog vaspitanja, sa
naglaskom na podruc¢je metodike vaspitno-obrazovnog rada sa djecom jasli¢kog uzrasta, koje
je, po trenutnim saznanjima, veoma nerazvijeno. Namjera rada je izmeduostalog bilo i skretanje
paznje na znaCaj posStovanja beba i male djece i na moguénosti da se u poStovanju sa
deklarativnog prede na konkretni plan. Ovaj rad je otvorio nova pitanja koja se mogu uzeti kao
polazna osnova buducih istrazivanja ovog problema, te skrenu0 paznju na znaéaj bavljenja
njegom i vaspitanjem djece ovog uzrasta.

Budu¢i da je vaspitno-obrazovni proces u jaslickim grupama malo i rijetko istrazivan
problem u nasem institucionalnom kontekstu, rad ima i metodoloski znacaj Koji se zashiva na
provjeravanju moguénosti istrazivanja ovog procesa, i konkretnije, mogucnosti istrazivanja
primjene specifiénog pristupa u ovom procesu. Tokom istrazivanja su primijenjena 1 dva
instrumenta, Siroko poznata i prihvacena, ali koja do sada nisu bila primijenjena u naSem
kontekstu. Takode, rezultati primjene pomenutih instrumenata su se doveli u vezu sa
pokazateljima sa kojima do sada nisu bili razmatrani, $to Se Sve smatra interesantnom
metodoloskom provjerom. Istrazivanje je pokazalo koje su moguénosti, prednosti i nedostaci
izabranog metodoloskog pristupa.

Istrazivanjem se tezilo do¢i do rezultata koji imaju praktican znacaj. Provjereni su
konkretni postupci 1 nacini rada u jaslickim grupama, a usmjereni na unapredivanje kvaliteta
istog. To je uradeno kroz primjenu konkretnog programa akcionog istrazivanja kao izvedbenog
modela Pikler pristupa koji pruZza mogucénost ponavljanja i provjeravanja vrijednosti i
efikasnosti ovog pristupa u praksi, te obucavanja prakti¢ara za njegovu primjenu. Time se na
konkretnom planu od teorije doslo do prakse. Pristup koji ima tradiciju i koji je nastao na
drugacijem kulturno-istorijskom podnevlju je provjeren i izdvojene su smjernice i postupci koji
imaju prakti¢nu korist. Tako se doslo do saznanja o konkretnim prakti¢nim rjeSenjima, odnosno
o efikasnosti razli¢itih metodickih strategija koje se mogu primjenjivati u vaspitno-obrazovnom
radu sa djecom jasli¢kog uzrasta, od kojih su neke drugacije od nase konvencionalne prakse.
Ova rjesSenja su data na uvid, kako onim prakti¢arima koji su tokom istrazivanja prosli kroz

iskustveni proces, tako i onima koji se sa istima mogu upoznati naknadno.
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U pogledu $ireg drustvenog znacaja, smatra se da saznanja do kojih se doslo imaju
potencijal da izazovu interesovanje vaspitaca, pedagoga, rukovodioca predskolskih ustanova,
kreatora prosvjetne politike, roditelja i drugih, odnosno svih koji se u bilo kojem smislu bave
vaspitanjem i obrazovanjem djece jaslickog uzrasta. Radom se prije svega Zeljela skrenuti
paznja na djecu ove uzrasne grupe i na rad sa njima, koji su neopravdano zapostavljeni. Ukazalo
se na vaznost posStovanja male djece, njihove perspektive i inicijative i na osjetljivost rada sa
njima. Istaknuta je potreba da se djetetu od rodenja pruzi adekvatna paznja i podrska kako bi se

razvijalo slobodno, aktivno i autenti¢no.

Ciljevi, zadaci i hipoteze istrazivanja

S obzirom da je pristup Emi Pikler u naSem pedagoSkom kontekstu nepoznat iz razli¢itih
razloga, rad je pored empirijskog istrazivanja znacajnim dijelom posvecen teorijskom
proucavanju, rasvjetljavanju i konkretizaciji ideja i pristupa Emi Pikler. Zbog toga su definisana
dva cilja — cilj teorijskog proucavanja i cilj empirijskog istrazivanja.

Cilj teorijskog proucavanja je utvrditi pedagoSko-metodi¢ke specifi¢nosti rada u
jaslickim grupama po pristupu Emi Pikler, te utvrditi koje ideje 1 preporuke pristupa Emi Pikler
su usaglasene sa izabranim savremenim pristupima u organizaciji jaslickog vaspitno-
obrazovnog procesa.

Iz postavljenog cilja teorijskog proucavanje izvedeni su sljedeci zadaci:

1. Identifikovati pedagosko-metodicke specificnosti rada u jaslickim grupama po
pristupu Emi Pikler na osnovu analize dostupnih izvora ovog pristupa.

2. Utvrditi usaglasenost izmedu pristupa Emi Pikler i dva izabrana savremena pristupa u
organizaciji jaslickog vaspitno-obrazovnog procesa: pristupa razvojno primjerene
prakse i pristupa zasnovanog na odnosima.

Iz cilja teorijskog proucavanja proizasla je opsta hipoteza teorijskog proucavanja Koja
glasi: moguce je utvrditi razlic¢ite pedagosko-metodicke specifi¢nosti rada u jaslickim grupama
po pristupu Emi Pikler kao i identifikovati ideje i preporuke pristupa Emi Pikler koje su
usaglasene sa izabranim savremenim pristupima u organizaciji jaslickog vaspitno-obrazovnog
procesa.

Opsta hipoteza teorijskog proucavanja je razlozena na dvije posebne hipoteze:
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1.

Moguce je identifikovati razli¢ite pedagosko-metodicke specifi¢nosti u pogledu svih
segmenata rada sa jasliCkim grupama po pristupu Emi Pikler na osnovu analize
dostupnih izvora ovog pristupa.

Moguce je prepoznati ideje i preporuke pristupa Emi Pikler koje su usaglaSene sa onima
koje se mogu naci u dva izabrana savremena pristupa u organizaciji jaslickog vaspitno-
obrazovnog procesa: pristupa razvojno primjerene prakse i pristupa zasnovanog na

odnosima.

Cilj empirijskog istrazivanja je identifikovati pedagosko-metodi¢ke specificnosti

vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama u Republici Srpskoj koje su usaglasene

sa specificnostima rada po pristupu Emi Pikler, potom ispitati mogucnosti i efekte primjene

pristupa Emi Pikler u organizaciji vaspitno-obrazovnog procesa u jasli¢kim grupama, te izvesti

zakljucke o njegovim pedagosko-metodickim vrijednostima.

Iz postavljenog cilja empirijskog istrazivanja operacionalizovani su sljedeci istrazivacki

zadaci:

1.

Identifikovati pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u
jaslickim grupama u Republici Srpskoj koje su usaglasene sa radom po pristupu Emi
Pikler.
Ispitati u kakvoj su vezi pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada
i njege u jaslickim grupama u Republici Srpskoj koje su usaglasene sa pristupom Emi
Pikler sa pokazateljima:

2.1. nivo blagostanja i ukljucenosti djece;

2.2. odnosi izmedu djece 1 vaspitaca.
Utvrditi da li ¢e se 1 na koji nacin putem akcionog istraZivanja u ¢ijem je fokusu program
obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama izazvati pozitivni
efekti u okviru pokazatelja:

3.1. nivo blagostanja i ukljucenosti djece;

3.2. odnosi izmedu djece i1 vaspitaca.
Provjeriti primjenljivost odabranih elemenata pristupa Emi Pikler u savremenom
kontekstu organizacije jaslickog vaspitno-obrazovnog procesa Republike Srpske putem
akcionog istrazivanja u ¢ijem je fokusu program obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi
Pikler u jaslickim grupama.

Na osnovu cilja empirijskog istrazivanja postavljena je opsta hipoteza empirijskog

istrazivanja Koja glasi: na osnovu procjena vaspitaca je moguce uvrditi pedagoSko-metodicke
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specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama u Republici Srpskoj koje
su usaglasene sa specifi¢nostima rada po pristupu Emi Pikler, te je moguce identifikovati
razli¢ite mogucénosti i pozitivne efekte primjene pristupa Emi Pikler u organizaciji vaspitno-
obrazovnog procesa u jasliCkim grupama, kao i utvrditi pedagosko-metodicke vrijednosti ovog
pristupa.

1z opste hipoteze empirijskog istrazivanja izvedene su sljedece posebne hipoteze:

1. Na osnovu procjena vaspitaca moguce je utvrditi pedagosko-metodicke specifi¢nosti
vaspitno-obrazovnog rada i njege u jasliCkim grupama u Republici Srpskoj koje su
usaglasene sa specificnostima rada po pristupu Emi Pikler.

2. Postoji povezanost izmedu izabranih pokazatelja kvaliteta vaspitno-obrazovnog
procesa 1 usaglasenosti pedagoSko-metodickih specifi¢nosti rada vaspitaca sa
pristupom Emi Pikler. Iz ove hipoteze su izvedene dvije pojedinac¢ne hipoteze:

2.1. Postoji povezanost izmedu nivoa blagostanja i ukljucenosti djece i usaglasenosti
pedagosko-metodickih specificnosti rada vaspitaca sa pristupom Emi Pikler.

2.2. Postoji povezanost izmedu odnosa djece 1 vaspitaca i usaglaSenosti pedagosko-
metodickih specificnosti rada vaspitaca sa pristupom Emi Pikler.

3. Postoji razlika u izabranim pokazateljima kvaliteta vaspitno-obrazovnog procesa
djece u jaslickim grupama prije i nakon sprovedenog akcionog istrazivanja u ¢ijem je
fokusu program obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama.
Iz ove hipoteze su izvedene dvije pojedinacne hipoteze:

3.1. Postoji razlika u nivoima blagostanja i ukljucenosti djece u jaslickim grupama
prije 1 nakon sprovedenog akcionog istrazivanja u Cijem je fokusu program
obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama.

3.2. Postoji razlika u pogledu dvije dimenzije odnosa djece i vaspitac¢a — bliskost i
konflikt, prije i nakon sprovedenog akcionog istrazivanja u ¢ijem je fokusu
program obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jasli¢kim grupama.

4. Moguce je identifikovati elemente pristupa Emi Pikler koji su primjenljivi u uslovima
organizacije savremenog vaspitno-obrazovnog procesa u jaslickim grupama
Republike Srpske, kao i pozitivne efekte njihove primjene, putem akcionog
istrazivanja u ¢ijem je fokusu program obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler

u jaslickim grupam.

**k*
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U odnosu na prvobitni plan, ucinjene su odredene izmjene u postavljanju istrazivackih

ciljeva, zadataka i hipoteza. 1zmjene su sljedece:

postavljeni ciljevi, zadaci i hipoteze teorijskog proucavanja i empirijskog istrazivanja
su jezi¢ki preformulisani kako bi bili jasniji, odnosno laksi za razumijevanje, ali je
osnovno znacenje ostalo isto.

tre¢i zadatak empirijskog istrazivanja je prvobitno sadrzavao dio o provjeravanju
efekata akcionog istrazivanja, odnosno programa obuke vaspitaca, u vidu analize ima li
promjena u njihovim misljenjima o vrijednostima i mogu¢nostima primjene pristupa. S
obzirom da je istrazivanje pokazalo da su poc¢etna misljenja vaspitaca o pristupu bila
pozitivna, te da cetvrti istrazivacki zadatak obuhvata cjelovitu analizu misljenja i
iskustava vaspitaca o vrijednostima i primjenljivosti preporuka Pikler pristupa, smatralo
se da nije potrebno da se posebno analiziraju njihova misljenja, jer bi bilo preklapanja
sa rezultatima Cetvrtog zadatka. U skladu sa tim izbacena je i odgovarajuca pojedinacna
hipoteza.

nac¢in navodenja hipoteza je promijenjen kako bi ociglednije odgovarale postavkama
zadataka (umjesto numeracije hipoteza od 1 do 10, postavljene su da odgovaraju
numeraciji zadataka, pri ¢emu su odvojeni ciljevi, zadaci i hipoteze teorijskog

proucavanja od onih empirijskog istrazivanja).
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Varijable istrazivanja

U skladu sa postavljenim ciljem i zadacima empirijskog istrazivanja odredene su zavisne

i nezavisne istrazivacke varijable. U Tabeli 5 se daje pregled varijabli.

Tabela 5
Prikaz zavisnih i nezavisnih istrazivackih varijabli i njihovih podvarijabli
Varijable Podvarijable
Blagostanje djece
Zavisne Ukljuéenost djece
istrazivacke
varijable L - Bliskost
Odnos djece i vaspitaca Konflikt
Pedagosko-metodicke specifi¢nosti Organ!zacua pros'_[ora .
; - Organizovane aktivnosti
. vaspitno-obrazovnog rada i njege u ] .
Nezavisne N Omogucavanje slobode
e jaslickim grupama L -
istrazivacke Odlaganje intervencije
varijable

Program obuke vaspitaca za primjenu
ideja Emi Pikler u jaslickim grupama

Zavisne istrazivacke varijable su bile unaprijed operacionalizovane. Nezavisna varijabla
pedagosko-metodicke specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama je
bila djelimi¢no operacionalizovana, te je njena operacionalizacija dopunjena u okviru rezultata
istrazivanja. Konacna operacionalizacija nezavisne varijable Program obuke vaspitaca za

primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama je rezultat akcionog dijela istraZivanja.
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Metode, tehnike i instrumenti istrazivanja

U istrazivanju su koriStene razli¢ite naucno-istrazivacke metode, te njima odgovarajuce

tehnike i instrumenti.

Naucno-istraZivacke metode

Metoda teorijske analize i sinteze je koriStena tokom proucavanja dostupne teorijske i
empirijske grade. S obzirom da u osnovi omogucava ,,stvaralacku preradu postojecih saznanja”
(Bandur i Potkonjak, 1999, str. 124), dominantna je bila pri proucavanja dostupnih izvora
pristupa Emi Pikler, te ostale za ovaj rad relevantne literature, kako bi se ostvario cilj teorijskog
proucavanja, te kako bi se postavila metodoloska osnova empirijskog istraZivanja. Znacajna je
bila i pri analizi prikupljene istrazivacke grade i izvodenju zaklju¢aka empirijskog istrazivanja,
te na kraju u sintezi zaklju¢aka odnosno odgovaranju na postavljenu temu rada.

Servej istrazivacki metod je KoriSten u prvoj fazi empirijskog istrazivanja da bi se
,,snimilo” postojece stanje, odnosno kako bi se ,,uhvatile” pojave kao §to su nivo blagostanja i
ukljucenosti djece, odnos djece i vaspitaca, pedagosko-metodicke specificnosti vaspitno-
obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama, onakve kakve trenutno jesu, bez opstruisanja.
Tezilo se opisivanju, obja$njavanju, interpretiranju i razumijevanju ovih pojava §to ovaj metod
omogucava (Bandur i Potkonjak, 1999).

Akciona metoda, $to je u osnovi akciono istrazivanje (Bandur i Potkonjak, 1999) je
primijenjena tokom druge faza empirijskog istraZzivanja. Ova metoda podrazumijeva aktivnost
radi promjene (Hatch, 2002), §to je u istrazivanju bila realizovana na na¢in unosenja elemenata
pristupa Emi Pikler u svakodnevni rad vaspitaca (kroz program obuke) te pracenja procesa koji
se pri tome deSava, traganja za eventualnim promjenama i slicno. Akciono istraZivanje je
dominantno imalo kvalitativnu metodologiju.

Metoda diskursa je navedena, jer je po nekim autorima (Kundacina i Bandur, 2004)
glavna metoda u okviru akcionog istrazivanja. Pod diskursom se podrazumijeva rasprava
odnosno razmjena i usaglasavanje o tome §ta je potrebno preduzeti kao akciju. U tom smislu se
govor, odnosno jezik koriste kao sredstva opisivanja, analize i dubinskog promisljanja o
predmetu istrazivanja (Maksimovi¢, 2012). Konkretno, tokom akcionog istrazivanja — primjene
programa obuke, tezilo se razmjeni sa vaspitacima, usaglasavanju, zajednickom promisljanju,

odlucivanju i planiranju narednih koraka i tako dalje.
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IstraZivacke tehnike i instrumenti

U istrazivanju je koristeno nekoliko istrazivackih tehnika 1 njima odgovarajuci
istrazivacki instrumentarij koji su proizasli iz prethodno obrazlozenih naucno-istrazivackih
metoda.

Tehnika naucno posmatranje je primijenjena u dvije varijante: neposredno posmatranje i
posmatranje sa u¢escem.

Neposredno posmatranje je primijenjeno tokom prve i treée istrazivacke faze, a kako bi
se pojave zahvatile u realnom prostoru i vremenu njihovog ispoljavanja (Fajgelj, 2005). Pojave
koje su putem ove istrazivaCke tehnike posmatrane, odnosno zahvaéene su blagostanje i
ukljucenost djece.

Instrument koriSten u tu svrhu je Levenska skala blagostanja i ukljucenosti (Leuven Well-
being Scale — LWS i Leuven Involvement Scale — LIS), odnosno njena verzija prilagodena
djeci jaslickog uzrasta (Laevers i sar., 2005) koja je uz saglasnost autora preuzeta i prevedena
(Prilog 1). Ovaj instrument je dosta primjenjivan u praksi u odnosu na djecu jasli¢kog uzrasta,
pri ¢emu je pokazao visok stepen pouzdanosti (Laevers, 2006a). Ovaj instrument je izabran
zbog indikatora koje mjeri, te zbog nacina mjerenja. Blagostanje i uklju¢enost su pokazatelji
kvaliteta institucionalnog vaspitanja i obrazovanja (Laevers, 2006a; 2006b), a ova skala
omogucava da se oni ,,mjere” putem posmatranja verbalnih i neverbalnih ponaSanja djece §to
je najadekvatniji pristup kada su djeca jasli¢kog uzrasta u pitanju jer je neopstruzivan u odnosu
na djecu i njihovu svakodnevicu. Putem skale se djecija opservirana ponaSanja svrstavaju u
jednu od pet ponudenih kategorija, te istima dodjeljuju brojacane vrijednosti. Instrument je
primijenjen prema predvidenom istrazivackom protokolu (Laevers i sar., 2005), odnosno na
nacin na koji preporucuju njegovi autori.

Posmatranje sa uceséem je koristeno tokom Sve tri istrazivacke faze, a naro€ito za potrebe
akcionog istraZivanja, Sto je vrlo Cest kontekst primjene ove tehnike (Kundacina 1 Bandur, 2004;
Hatch, 2002). Posmatranja su bila slabije strukturisana i zasnivala su se na vodenju dnevnika
pri ¢emu je istraziva¢ bio ukljucen kao privremeni ¢lan sredine u okviru koje je proucavao
(Kundacina 1 Bandur, 2004; Fajgelj, 2005). IstraZivac je bio fizi¢ki prisutan u prostorijama
jaslic¢kih grupa i za to vrijeme imao povremene interakcije sa vaspitacima i djecom. Pri tome je
bio u ulozi ,,posmatraca ucesnika” (Maksimovi¢, 2012) pri ¢emu se slobodno kretao u
istrazivanom prostoru, a ostalim ucesnicima — ispitanicima je bila poznata njegova uloga.
Aktivnosti posmatranja su takode realizovali vaspitaci — ucesnici akcionog istrazivanja, koji su

imali uloge saistrazivaca, jer su posmatrali procese koji se deSavaju, pod uticajem odredenih
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postupaka koje su koristili i promjena koje su unosili, te su time ucestvovali direktno u procesu
koji su ujedno i posmatrali.

Za registrovanje pojava posmatranih tokom akcionog istrazivanja u okviru ove tehnike,
koristeni su ,,protokoli” posmatranja u dvije varijante:

- Dnevnik posmatranja istraZivaca (aktivnosti prije, tokom i nakon primjene
programa obuke) — vodio je istraziva¢ tokom svojih posjeta jaslickim grupama u
vidu slobodnih zapisa o svemu primije¢enom u okviru kategorija: ponasanja
vaspitata i1 djece, obiljezja prostora radne sobe, naCini organizacije razliCitih
aktivnosti; kao i u vidu zapisa razli¢itih informacija dobijenih od vaspitaca (o
navikama i problemima djece, rezimu dana, teku¢im deSavanjima, specificnim
okolnostima i sli¢no);

- Biljeske vaspitaca (povratne informacije) tokom primjene programa obuke — vodili
su vaspitac¢i na na¢in da su unutar obezbijedenog pisanog materijala zapisivali sva
relevantna deSavanja u grupi i svoja promisljanja u vezi realizacije dobijenih
instrukcija.

Dubinski intervju (kvalitativni intervju ili nestrukturisani intervju) primijenjen je u vise
navrata sa vaspitaCima ucesnicima akcionog istrazivanja. U zavisnosti od moguénosti
organizacije, sprovodeni su individualni ili grupni intervjui. Osnovna svrha primjene ove
istrazivacke tehnike je bila da omogudi ispitivanje misljenja vaspitata o specificnostima
njihovog rada te o vrijednostima i moguénostima primjene pristupa Emi Pikler. Tokom
primjene intervjua vaspitaci su podcticani da obrazlazu i pojasnjavaju svoje stavove i iskustva,
odnosno svoja razumijevanja pojava koje su u datoj fazi istrazivanja bile u fokusu interesovanja.
Za potrebe ovoga izradena su dva instrumenta u vidu vodica za dubinski intervju (Prilog 2).
Prvi, Vodic intervjua o specificnostima rada vaspitaca u jaslicama i mogucénostima primjene
ideja Emi Pikler je kreiran za potrebe inicijalnog dijela istrazivanja. Drugi, Vodic intervjua o
vrijednostima i mogucnostima primjene ideja Emi Pikler nakon programa obuke, Kreiran za
potrebe finalnog mjerenja, je pored ispitivanja zaklju¢nih misljenja vaspitaca o vrijednostima i
moguénostima primjene ideja Emi Pikler ispitivao i njihova misljenja o procesu obuke kroz
koji su prosli.

Tehnika skaliranja je koriStena tokom prve i tree faze istrazivanja kako bi se ispitale
procjene vaspitata o odnosima koje imaju sa svakim djetetom 1 o pedagoSko-metodickim
specificnostima njihovog vaspitno-obrazovnog rada i njege u jasli¢kim grupama.

Procjene vaspitaca o odnosima koje imaju sa svakim djetetom su se dobile putem

instrumenta Skala — odnos djeteta i vaspitaca, kratka verzija (SODV) ¢iji je autor Robert Pianta
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(Pianta, 1994; 1999; 2001). Instrument je uz saglasnost autora preuzet i preveden (Prilog 3).
Rijec¢ je o skali Likertovog tipa koja se sastoji iz 15 tvrdnji podijeljenih u dvije dimenzije
odnosa: bliskost (8 tvrdnji) i konflikt (7 tvrdnji), odnosno dvije subskale. Napominje se da
postoji i duza verzija ove skale, koja sadrzi trecu subskalu koja mjeri dimenziju u odnosu
oznacenu kao zavisnost. S obzirom da su neka istrazivanja ukazala na probleme u relijabilnosti
tre¢e subskale i na povezanost dimenzije zavisnost sa kulturoloskim faktorima (Stensen i sar.,
2023), odluceno je da se u istraZivanju primijeni kratka verzija. Subskala bliskost mjeri
procjenu vaspitaca o tome koliko u njegovom odnosu sa djetetom ima topline, otvorenosti,
medusobne naklonosti. Visi skorovi upuéuju na blize odnose i pozitivnije interakcije izmedu
djece 1 vaspitaca. Subskala konflikt mjeri procjenu vaspitaca o tome koliko u njegovom odnosu
sa djetetom ima nesklada, nesigurnosti i sukoba. Visi skorovi upucuju na neizvjesnije odnose i
negativnije interakcije izmedu djece 1 vaspitaca. Skalu popunjava vaspita¢ na osnovu licne
procjene odnosa koje ima sa svakim djetetom pojedinacno, prema ponudenim tvrdnjama. Vise
istrazivanja je potvrdilo dobre metrijske karakteristike i pouzdanost ove skale (Doumen i sar.,
2009; Pianta, 2001; Pianta i Steinberg, 1992; Sette i sar., 2018; Stensen i sar., 2023; Tatalovié¢
Vorkapic, 2017). Za svaku od dvije subskale, po inicijalnoj primjeni na uzorku istrazivanja,
posebno je izracunat Kronbahov koeficijent pouzdanosti alfa, a dobijene vrijednosti su: a
=0,827 za subskalu bliskost i o =0,864 za subskalu konflikt, koje ukazuju na njihovu visoku
pouzdanost (Prilog 4).

Procjene vaspitaca o pedagoSko-metodickim specifi¢nostima njihovog vaspitno-
obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama su se dobile putem Skale stavova vaspitaca o
pedagosko-metodickim specificnostima njihovog rada u jaslickim grupama u odnosu na pristup
Emi Pikler (SVPMV/Pikler). Instrument je autorski, a kreiran je kako bi se moglo procijeniti
koliko su uobicajeni i aktuelni postupci u radu vaspitaca sa djecom u jaslickim grupama srodni
sa preporukama u okviru pristupa Emi Pikler. Tvrdnje unutar skale su kreirane na osnovu
prethodno ustanovljenih pedagosko-metodickih specificnosti rada po pristupu Emi Pikler.
Svaka specificnost koju opisuje konkretna tvrdnja je prisutna u radu po ovom pristupu. [zuzetak
od prethodnog je uraden kod kreiranja tvrdnji koje se odnose na organizovane aktivnosti
(tvrdnje 33-38), budu¢i da Prikler pristup ne preporucuje aktivnosti koje vaspita¢ unaprijed
planira, te realizuje u smijeru poducavanja cijele grupe, a vaspitaci koji rade u jaslickim
grupama Republike Srpske imaju radnu obavezu da planiraju i realizuju takve aktivnosti. Zbog
ovih ociglednih razlika u ovom dijelu skale se odstupilo od formulisanja tvrdnji na nacin da
ukazuju na specifi¢nosti prisutne u radu po pristupu Emi Pikler, jer bi u tom slucaju u pogledu

organizacije aktivnosti tvrdnje morale biti negativno formulisane. Tvrdnje su kreirane u
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pozitivnom obliku, odnosno na nac¢in da ukazuju na organizaciju i angazman vaspitaca u ovom
domenu. Smatralo se da pozitivno formulisane tvrdnje, gledano iz ugla vaspitaca koji skalu
popunjavaju, nece odstupati od ostatka skale, te da ¢e ovakav pristup za vaspitace imati vise
smisla i ne¢e ih zbunjivati, §to bi se u suprotnom moglo desiti. Ove tvrdnje su kod analize i
obrade podataka rekodirane, odnosno obrnute su im vrijednosti. Popunjavajuéi skalu, vaspitaci
su davali procjene o tome koliko ponudene tvrdnje opisuju specificnosti njihovog rada sa
djecom. Skala je kreirana pod pretpostavkom da visi skorovi ukazuju na to da je rad vaspitaca
iz istrazivaCkog uzorka viSe usaglaSen sa preporukama pristupa Emi Pikler u pogledu
obuhvacenih specifi¢nosti i obrnuto. Instrument ima formu petostepene skale Likertovog tipa.
Pocetna, odnosno na uzorku vaspitac¢a primijenjena verzija skale se sastoji od 53 tvrdnje koje
su rasporedene u tri tematski odredene subskale (Prilog 5). Prva je subskala postovanje u
interakcijama vaspitaca i djeteta koja sadrzi 17 tvrdnji formulisanih tako da ukazuju na razlicite
menifestacije poStovanja (ponaSanja vaspitaca koja bi ukazivala na posStovanje djeteta) u
svakodnevnim interakcijama vaspitaca i djece. Druga subskala organizacija razlicitih
aktivnosti, obuhvata 21 tvrdnju, koje se dalje mogu rasporediti prema pripadnosti jednoj od tri
vrste aktivnosti — rutinske, slobodne i organizovane (svakoj pripada po 7 tvrdnji), a formulisane
tako da opisuju neke od konkretnih specifi¢nosti ponasanja i pristupa vaspitaca u ove tri razlicite
kategorije aktivnosti. Trec¢a subskala se odnosi na prostorno okruzenje i pripada joj 15 tvrdnji
formulisanih tako da opisuju neke specifi¢nosti prostora koje se izdvajaju u pristupu Emi Pikler,
gdje je prostor tretiran kao bitan uslov koji omogucava da se svi ostali zahtjevi ostvare. Subskale
posStovanje u interakcijama vaspitaca i djeteta 1 organizacija razli¢itih aktivnosti su spojene.
Subskala o prostornom okruZenju je fizicki odvojena kako bi se vaspita¢ima moglo dati kratko
uputstvo o temi kojom se bavi ovaj dio instrumenta radi lakseg snalazenja. Za kompletnu skalu
dobijeni Kronbahov koeficijent pouzdanosti alfa iznosi o =0,813 (Prilog 9), §to ukazuje na
visoku pouzdanost. S obzirom da je ra¢unanje Kronbahovog koeficijenta pouzdanosti alfa za
svaku od subskala pokazalo da subskala postovanje u interakcijama vaspitaca i djeteta ima
nisku vrijednost ovog pokazatelja, na skali je uradena faktorska analiza (Prilog 8), koja je
pokazala cetiri faktora, te je skala redukovana na 27 tvrdnji, rasporedenih u Cetiri subskale.
Izracunat je Kronbahov koeficijent pouzdanosti alfa za svaku od dobijene ¢etiri subskala i
ukupnu redukovanu verziju skale i dobijene su vrijednosti koje ukazuju na visoku pouzdanost
cijele redukovane skale, te Cetiri subskale (Prilog 9). Ovo je detaljnije objasnjeno u rezultatima
empirijskog dijela istrazivanja (prvi zadatak). Ovo faktorsko rjesenje je dalje koristeno u analizi

I obradi podataka.
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Kvalitativna analiza sadrZaja je U istrazivanju primijenjena u vise navrata. Pod analizom
sadrzaja se podrazumijeva kvalitativna ili kvantitativna analiza teksta, ikoni¢kog materijala i
zvukova (Fajgelj, 2005). Ova tehnika je primijenjena na viSe razli¢itih sadrzaja tekstualnog tipa
(na transkriptima sa individualnih i grupnih intervjua, dnevnicima posmatranja, protokolima
posmatranja, registrovanim povratnim informacijama). Za primjenu ove tehnike su izradeni
odgovarajuci protokoli: Protokol za kvalitativnu analizu sadrzaja dnevnika posmatranja
istrazivaca, Protokol za kvalitativnu analizu sadrzaja biljeski vaspitaca tokom primjene
Programa i Protokol za kvalitativnu analizu transkripata dubinskih intervjua. Takode je
koriStena 1 pri teorijskom prouCavanju predmeta istrazivanja, odnosno analizi dostupne

literature.

Populacija i uzorak empirijskog istrazivanja

U okviru razli¢itih istrazivackih zadataka i istrazivackih faza fokus je bio na djeci, na
vaspita¢ima, te na jaslickim grupama (grupama djece u cjelini). Prema tome, populaciju
istrazivanja ¢ine:

- djeca koja su tokom radne 2022/2023. godine bili jaslickog uzrasta i pohadala jaslicke
grupe predSkolskih ustanova Republike Srpske;

- vaspitaci koji su tokom radne 2022/2023. godine radili u jaslickim grupama
predskolskih ustanova na teritoriji Republike Srpske;

- jaslicke grupe predskolskih ustanova Republike Srpske tokom radne 2022/2023.
godine.

U periodu izmedu pocetka 1 kraja istrazivanja bilo je odredenih promjena u uzorku koje
se nisu mogle unaprijed predvidjeti niti sprijeciti. U pocetku je za istrazivanje odredeno
dvadeset vaspitaca koji su trebali pro¢i kroz sve tri faze, te je sa istima dogovoren rad. Medutim,
od te poCetne grupe vaspitaca, do kraja u istraZivanju je ostalo trinaest. U periodu trajanja
istrazivanja 0sam vaspitaca je izaslo iz jaslickih grupa — jedan vaspitac je iz jedne premjesten
u drugu jaslicku grupu obuhvacéenu istrazivanjem, Sest vaspitaca je premjesteno u vaspitne
grupe koje nisu bile obuhvacene istrazivanjem i jedan vaspitaC je otiSao na bolovanje. Na
njihovo mjesto su dosli novi vaspitaci, te se jos njih troje prikljucilo istraZivanju. U samo Cetiri
od pocetnih deset jasli¢kih grupa nije bilo promjena vaspitaca. U Cetiri grupe promijenio se po

jedan vaspitac¢ dok je drugi ostao, a u dvije su se promijenila oba vaspitaca. Detaljniji pregled
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ovih promjena je dat u Tabeli 6. 1z ovih razloga je uzorak vaspitnih grupa sa pocetnih deset

smanjen na devet jer su u jednu grupu dosla dva nova vaspitaca koja nisu mogla da se adekvatno

prikljuce istrazivanju. Zavr$ni uzorak vaspitaca iznosi Sesnaest (U Sedam grupa oba vaspitaca i

u dvije grupe po jedan). Takode, do kraja istrazivanja bilo je odredenih osipanja uzorka djece

u odnosu na pocetni jer su neka u meduvremenu presla iz jaslicke u vrticku grupu.
Uvazavajuci prethodno obrazlozene promjene, uzorak istrazivanja ¢ine:

- u prvoj fazi istrazivanja, a za potrebe realizacije prvog zadatka, uzorak Cine 140
vaspitaca (najmladi vaspitac je imao 23, a najstariji 62 godine, prosjek godina starosti
je iznosio 37,4; svi su bili Zenskog pola),

- od toga je 20 vaspitaca koji su vodili izabrane jasli¢ke grupe nastavilo ucestvovati
u drugoj istrazivackoj fazi i 16 vaspitaca ucestvovalo do kraja istrazivanja;

- 141 dijete (63 djevojcice i 78 djecaka) od 12 do 38 mjeseci starosti (prosjec¢na starost je
27,3 mjeseci), koja su obuhvacena izabranim jaslickim grupama,

- 10 jaslickih grupa u kojima je istrazivanje zapoceto, odnosno 9 u kojima je zavrseno.

Vaspita¢i u okviru veceg uzorka (140) su radili u jaslickim grupama predSkolskih
ustanova sa Citave teritorije Republike Srpske. Vaspitaci, djeca, odnosno jasli¢ke grupe koje su
prosle kroz sve tri faze pripadaju razli¢itim vrti¢ima jedne javne predskolske ustanove sa
teritorije grada Banja Luka. U Tabeli 6 se daje detaljniji pregled ovog dijela uzorka i njegovog
HKretanja”.

Tabela 6

Pregled uzorka u odnosu na pripadnost predskolskoj ustanovi/vrticu i u odnosu na osipanje

Promjene vaspitaca u grupi

Vrti¢
(objekat) Br. Br Br. B Br.
izabrane jaslickih diece  vaspitaca vaspitata  Br. vaspitaca vaspitaca
redskolske rupa po ~ nap o-éetk.u k P e _ha k.raju.
p grup grupl  istrazivanja . OJVI ,S.u k,OJl SR ush.u istrazivanja
ustanove iza$li iz istrazivanje
istrazivanja
A 1 15 2 1 1 2
B 1 13 2 1 - 1
2 14 2 - - 2
14 2 - - 2
15 2 1 & 2
F 2 14 2 2 - -
C 2 15 2 2 1 2
15 2 - - 1
14 2 1 1 2
E 2 12 2 - 2
10 141 20 8 4 16
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Prema zvani¢nim podacima Republickog zavoda za statistiku Republike Srpske
(Munynosuh, 2023) u radnoj 2022/2023. godini, jaslickim institucionalnim vaspitanjem u
okviru javnog i privatnog sektora je bilo obuhvac¢eno ukupno 3739 djece (od Cega je 1732
djevojcice 12007 djecaka). Javnim sektorom je obuhvaceno 2448 djece, a privatnim 1291 dijete.
Uzorak od 141 djeteta iznosi 3,7% od ove ukupne populacije. Ukupna populacija vaspitaca koji
su u Skolskoj 2022/2023. godini radili u jaslickim grupama je 404. Uzorak od 140 vaspitaca iz
prve faze ¢ini 34,6% ukupne populacije, a uzorak od 16 vaspitaca koji su ucestvovali do kraja
istrazivanja iznosi oko 3,9% te populacije. Ukupna populacija jasli¢kih grupa je iznosila 225,
te uzorak od 9 grupa koje su do kraja ostale u istrazivanju ¢ini 4% populacije.

Uzorak djece i vaspitaca je zavisio od izbora konkretnih jaslickih grupa u kojima je
trebalo da bude sprovedeno istrazivanje. Izabrana je Banja Luka i1 najveca javna predskolska
ustanova u Republici Srpskoj, kako bi se istrazivacke aktivnosti lakse realizovale. Na molbu za
sprovodenje istrazivanja rukovodstvo predSkolske ustanove je odredilo koje jaslicke grupe ¢e
ucestvovati u istrazivanju $to je automatski odredilo 1 uzorak djece i vaspitaca. Stoga se, U
odnosu na nacin izbora uzorka (ITaBnosuh, 2016), ovaj uzorak moze smatrati prigodnim, dok

je veci uzorak vaspitaca (ostalih 120 vaspitaca) slucajni.

Organizacija i tok istrazivanja

Empirijskom istraZivanju je prethodilo proucavanje literature. Tragalo se za
najrelevantnijim izvorima o pristupu Emi Pikler, kao i za ostalom relevantnom literaturom iz
oblasti vaspitanja 1 njege djece jaslickog uzrasta sa naglaskom na institucionalni vaspitno-
obrazovni proces, literaturom o savremenim pristupima u vaspitanju djece jaslickog uzrasta,
literaturom iz razvoje psihologije i drugom. Pronadena, odnosno izabrana literatura je potom
analizirana kako bi se izdvojili metodicki elementi pristupa Emi Pikler kao i elementi po kojima
je ovaj pristup usaglaSen sa izabranim savremenim pristupima u organizaciji jaslickog
vaspitanja i obrazovanja (cilj teorijskog proucavanja, odnosno prvi i drugi istrazivacki zadatak).
Identifikacijom razli¢itih metodickih elemenata pristupa Emi Pikler koji ¢e se dalje razmatrati
iz ugla njihove primjenljivosti i vrijednosti u nasem institucionalnom kontekstu jaslickog
vaspitanja su postavljeni temelji empirijskog istrazivanja. Ovo je radeno tokom 2020, 2021. i

prve polovine 2022. godine.
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Empirijskom istrazivanju je takode prethodilo nekoliko pripremnih koraka (preduzetih
tokom jula, avgusta i septembra, 2022. godine):

a) traZenje i dobijanje saglasnosti Ministarstva prosvjete i kulture Republike Srpske o
realizaciji istrazivanja u predskolskim ustanovama — pismeno, putem zahtjeva, a
prema dokumentu ,,Uputstva o etiCkom kodeksu tokom realizacije programa,
projekata i istrazivanja sa djecom u predskolskim ustanovama” (MuHucTapcTBO
npocsjere u Kyarype Peny6nuke Cprcke, 2020);

b) trazenje i dobijanje saglasnosti predskolskih ustanova o realizaciji istrazivanja
unutar njihovih jasli¢kih grupa — pisanim i usmenim putem.

Empirijsko istrazivanje je ukupno trajalo dvanaest mjeseci i bilo je podijeljeno u tri faze,

od kojih svaka ima svoju specifi¢nu organizaciju i viemensku dinamiku.

| faza

U prvoj istrazivackoj fazi vrSene su posjete jaslickim grupama radi pripreme istrazivanja,
a potom i primjenjivanja istrazivackog instrumentarija, kako bi bila izvrSena inicijalna mjerenja
u okviru postavljenih varijabli. U nastavku je dat radoslijed i opis aktivnosti u ovoj fazi.

Pocetni dogovori. Nakon dobijanja saglasnosti predSkolske ustanove i dogovora o tome
koji ¢e vrti¢i odnosno jasli¢ke grupe uéestvovati u istrazivanju, kontaktirani su vaspitaci tih
jaslickih grupa, te realizovani inicijalni dogovori. Inicijalni dogovori su podrazumijevali:
informisanje vaspitaca o svrsi, toku i1 radnom kalendaru istrazivanja, ulogama i zadacima
vaspitaca tokom istraZivanja, traZenje saglasnosti od vaspitaca za u€es¢e (usmenim i pismenim
putem — pojedina¢ni obrazci saglasnosti), te po dobijanju iste, predavanje instrumentarija za
vaspitaCe svakom vaspitaCu i1 predavanje obrazaca saglasnosti za roditelje djece.

Primjena instrumentarija namijenjenog vaspita¢ima. Svaki od izabranih 20 vaspitaca
je dobio set instrumenata sa uputstvima za njihovo popunjavanje u papirnoj verziji. Set
instrumenata su Cinili:

- Skala — odnos djeteta i vaspitaca (vaspita¢ je popunjavao u odnosu na svako dijete);

- Skala stavova vaspitaca o pedagoSko-metodickim specificnostima njihovog rada u

Jjaslickim grupama u odnosu na pristup Emi Pikler.

Ostali dio uzorka vaspitaca je popunjavao samo instrument Skala stavova vaspitaca o

pedagosko-metodickim specificnostima njihovog rada u jaslickim grupama u odnosu na pristup

Emi Pikler, u papirnoj verziji (24 vaspitaca) ili elektronskoj verziji (96 vaspitaca).
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Primjena Skale blagostanja i ukljucenosti djece. Nakon $to su vaspitaci istrazivacu
vratili obrasce saglasnosti koje su popunili roditelji, istrazivac je posjeéivao jaslicke grupe radi
opservacija djece. PoStovane su preporucene procedure primjene skale blagostanja i
ukljucenosti (Laevers i sar, 2005). Djeca su opservirana u periodu nakon dorucka kada su u
radnoj sobi u slobodnim aktivnostima i igrama. Time se zeljelo posti¢i, barem u odredenoj
mjeri, ujednacavanje konteksta posmatranja za svu djecu iz uzorka, jer su slobodne igre
situacije u kojima su djeca najviSe prepustena sopstvenom tempu i izboru, te barem djelimi¢no
,oslobodena” od usmjeravanja i intervenisanja vaspitaca. Pazilo se da su okolnosti u kojima su
djeca uobicajene, odnosno da se djeca ne posmatraju tokom specifinih i vanrednih situacija.
Opservacije djece su vrSene u sesijama posmatranja. Svaka sesija posmatranja je relizovana na
sljede¢i nacin: konkretno dijete je posmatrano dva minuta, potom Su na osnovu skale u
pripremljeni protokol unosena dva broja koji odreduju trenutne nivoe blagostanja i uklju¢enosti
djeteta. Uz broj¢anu vrijednost, po potrebi su zapisane i neke specifi¢nosti koje je bilo moguce
zapaziti u verbalnim i neverbalnim ponaSanjima djeteta, a koje su smatrane relevantnim za
konkretno dijete. Takode, registrovane su i informacije o nekim specificnim okolnostima
djeteta koje su saopstavali vaspitaci (na primjer, ukoliko je dijete upuéeno na opservacije kod
struéne sluzbe ili tretmane kod logopeda i/ili defektologa, ukoliko postoje sumnje za odredene
poteskoce u razvoju djeteta, ukoliko su se porodi¢ne okolnosti djeteta naglo promijenile i
sli¢no). Kada je zavrSena opservacija jednog djeteta, locirano je sljedece dijete te je na isti nacin
vr$eno dvominutno posmatranje, biljeZenje podataka i tako dalje. Ove sesije posmatranja su
ukupno trajale izmedu trideset 1 ¢etrdeset 1 pet minuta, odnosno dok god nisu opservirana sva
prisutna djeca za koju su roditelji dali saglasnost. Djeca koja nisu bila prisutna (zbog bolesti ili
slicno) su opservirana u narednom terminu. Svako dijete je opservirano ukupno dva puta,
odnosno u okviru dvije sesije posmatranja. Sesije u okviru kojih je posmatrano isto dijete su se
desavale u razli¢itim danima (najce$¢e u razmaku ne ve¢em od sedam dana). Ova istrazivacka
aktivnost je zavSena kada se doSlo do podataka sa dvije opservacije za Svu djecu za koju je
dobijena saglasnost o uce$¢u. Takode, za vrijeme ovih posjeta, od vaspitaa je preuziman
popunjeni instrumentarij.

Tokom boravaka u jaslickim grupama u vidu slobodnih zapisa voden je dnevnik
posmatranja, u kojem je biljezeno sve primijeCeno tokom boravka u konkretnoj grupi
(ponaSanja vaspitaca 1 djece, obiljezja prostora radne sobe, nacina organizacije razli¢itih
aktivnosti i tako dalje) kao i razli¢ite informacije koje su dobijane od vaspitaca u vezi navika

djece, rezima dana, nekih specificnih okolnosti i tako dalje.
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Realizacija intervjua sa vaspita¢ima. Krajem prve faze, realizovani su intervjui sa
vaspita¢ima, koji su u zavisnosti od moguénosti organizacije bili individualni (intervju samo sa
jednim vaspitac¢em) ili grupni (zajedno ucestvuju dva vaspitaca iz tima). Tokom ove aktivnosti
su takode dogovarani i naredni koraci odnosno pocetak akcionog istraZivanja.

Kada su svi instrumenti bili popunjeni i intervjui obavljeni, formirana je baza podataka.
Na istoj su izvrSene preliminarne kvalitativne analize i osnovne deskriptivne statisticke analize
kako bi se dobili pocetni rezultati u okviru postavljenih pokazatelja.

Ova faza je trajala tri mjeseca, od kraja septembra do decembra, 2022. godine.

Il faza

Na pocetku druge faze istrazivanja, uzorak vaspitaca, djece i vaspitnih grupa je bio isti.
Uzorak vaspitaca se tokom akcionog istrazivanja mijenjao zbog toga Sto su neki od vaspitaca
napustili jaslicke grupe, zbog odlaska na bolovanje ili premijestanja u druge vaspitne grupe
koje nisu obuhvaéene istrazivanjem. Takode, jedna od jaslickih grupa nije ucestvovala u
akcionom istrazivanju jer su na njegovom pocetku u grupu dosla dva nova vaspitaca koji nisu
mogli da se prikljuce istrazivanju.

Akciono istrazivanje je podrazumijevalo postepeno upoznavanje vaspitaca sa
specifi¢nostima rada po pristupu Emi Pikler, kontinuirano obu€avanje vaspitaca za primjenu
odredenih metodickih postupaka i elemenata ovog pristupa, te provjeravanje mogucnosti i
efikasnosti njihove primjene.

Najznacajnije specifi¢nosti organizacije i realizacije akcionog istraZivanja su sljedece:

- akciono istraZivanje je bilo podijeljeno na dvosedmicne cikluse,

- napocetku svakog ciklusa (ponedjeljkom) putem krac¢ih snimljenih video predavanja

i pripremljenog Stampanog materijala, vaspita¢ima su davane informacije i
instrukcije, te su na taj nacin obucavani za primjenu nekog od metodickih elemenata
pristupa Emi Pikler,

- vaspitaci su u predvidenom vremenskom periodu od dvije sedmice, primjenjivali
odnosno isprobavali konkretizovane elemente pristupa, inkorporiraju¢i ih u svoj
svakodnevni rad sa djecom u grupi,

- na kraju svakog dvosedmi¢nog ciklusa, vaspitaci su davali povratne informacije o
tome Sta se deSavalo, koje su od elemenata pristupa mogli da primijene, na koji nacin,

pod kojim uslovima i koje potencijalne efekte su pri tome primijetili,
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- sljededi ciklus je planiran na osnovu povratnih informacija iz prethodnog ciklusa.

Obuka vaspitaca je vrSena na osnovu izradenog Program obuke vaspitaca za primjenu
ideja Emi Pikler u jaslickim grupama (u nastavku skra¢eno Program). Na pocetku akcionog
istrazivanja Program je bio u radnoj verziji, koja se tokom istrazivanja mijenjala i prilagodavala
na nacin da su naredni koraci birani na osnovu povratnih informacija vaspitaca, uvazavajuci
aktuelna desavanja i zahtjeve koje konkretni period rada u vrticu stavlja pred vaspitace.
Konacan plan i kalendar rada u okviru Programa se nalazi u prilozima (Prilog 6).

Prvo, pocetno predavanje, koje je oznacilo pocCetak obuke i akcinog istrazivanja je bilo
organizovano ,,uzivo”, a imalo je svrhu da vaspita¢ima u cjelini prikaze specifi¢nosti pristupa
Emi Pikler, kao i osnovne informacije njegovog nastanka i razvoja. Ostala predavanja su bila u
online formi, putem snimljenih video predavanja i tematski su obuhvatala pojedni¢ane elemente
pristupa.

Materijali i literatura obuke su bili:

- 11 snimljenih video predavanja (u rasponu trajanja od 18 do 45 minuta), koja su
snimana i pohranjivana na YouTube kanal posebno kreiran za ove potrebe; video
predavanje su putem linka dostavljana vaspita¢ima na pocetku svakog novog ciklusa
(ponedjeljkom) na kreiranu zajedni¢ku viber grupu koja je okupljala sve vaspitace
ucesnike obuke;

- 11 pisanih materijala koji prate video predavanja i koji sadrze najosnovnije
informacije, uputstva i instrukcije, pitanja za povratne informacije i prostor za
zapisivanje dodatnih promiSljanja (sastavljeno ¢ini jednu cjelovitu skriptu pod
nazivom ,,Primjena ideja Emi Pikler u jaslickim grupama. Skripta za vaspitace”);
pisani materijali su licno dostavljani vaspita¢ima na pocetku svakog novog ciklusa
(ponedjeljkom) i oni zajedno ¢ine jednu cjelinu (primjeri pisanih materijala se nalaze
u Prilogu 7);

- knjigu ,,Vaspitanje i njega djece uzrasta do tri godine iz ugla posStovanja” (Glisi¢,
2021) koju su vaspitaci dobili na pocetku akcionog istrazivanja, a iz koje su mogli
saznati dodatne informacije.

Tokom realizacije akcionog istrazivanja, vaspita¢i su kontinuirano pojedinac¢no
kontaktirani radi pruzanja podrSke, dobijanja informacija, davanja pojaSnjavanja i sli¢no.
Takode, periodi¢no su obilazene grupe i vaspitaci tokom njihovog djelovanja (kako bi se stekao
uvid u procese) i pri tome bilo u interakciji sa vaspitacima (dogovaranja, razmjene misljenja i
zapazanja) i djecom (spontane, kako bi bio dio procesa, a ne ometajuci faktor). Uporedo je

nastavljeno vodenje dnevnika posmatranja na isti nac¢in kao i u prvoj fazi.
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Vaspitac¢i su unutar pisanih materijala koji su im bile dostavljeni za svaki ciklus, imali
navedena pitanja koja su sluzila za oblikovanje povratne informacije, kao i ostavljen prostor za
zapisivanje svojih dodatnih promisljanja o deSavanjima tokom aktuelnog ciklusa primjene
nekog od elemenata Pikler pristupa. Svoje povratne informacije vaspitaci su, po sopstvenom
izboru, davali na razli¢ite naine: pismeno, putem zapisa unutar skripti, ili usmeno, kroz
razgovor sa istrazivacem. Takode, vaspitaci su u radnoj sobi jaslicke grupe, na za te potrebe
posvecenom dijelu zida (obi¢no u blizini svog radnog stola) ,,kacili”’ podsjetnike, zapise ideja,
dilema 1 sli¢no, sa svrhom vizuelne podrske u radu 1 istrazivanju. Ove aktivnosti su ih stavljale
u ulogu saistrazivaca i refleksivnih prakticara. S druge strane, vodeci registar svih povratnih
informacija vaspitaca, formirana je baza povratnih informacija, te time dobijan sistematic¢an
uvid u razmiSljanja, zapaZanja, deSavanja, potesSkoce 1 sli¢no, koje su vaspitaci imali tokom
prolazenja programa obuke te realizacije pripadajucih zadataka.

Vremensko trajanje ove faze, odnosno akcionog istrazivanja je pet i pol mjeseci. Ova faza
je pocela 17. januara, kada je organizovano pocetno predavanje, a zavrsila 30. juna, kada je bio

kraj posljednjeg ciklusa obuke.

111 faza

Tre€a faza istrazivanja je bila posvecena ispitivanjima finalnog stanja u pogledu
postavljenih varijabli. Na njeno odvijanje djelimi¢no je uticalo to Sto se dio uzorka vaspitaca
osuo tokom druge istrazivacke faze.

Finalna mjerenja su izvr$ena na sljedec¢i nacin:

na uzorku djece ponovo je primijenjena Skala blagostanja i ukljucenosti (na jednak

nacin kao 1 pri inicijalnom mjerenju);

- vaspitaci koji su ostali u istrazivanju su ponovo popunili instrumente Skala — odnos
djeteta i vaspitaca (U odnosu na svako dijete za koje su popunili u inicijalnom
mjerenju);

- sa vaspita¢ima koji su ucestvovali do kraja u akcionom istraZivanju obavljeni su
intervjui koji su u zavisnosti od mogucnosti organizacije bili individualni (intervju
samo sa jednim vaspita¢em) ili grupni (zajedno ucestvuju dva vaspitaca iz tima).

- Nastavljeno je vodenje dnevnika posmatranja.

Ova faza je zbog organizacionih razloga (osipanje djece tokom ljetnih mjeseci i izmjene

u nacinu rada vrti¢a, odnosno takozvane ,,ljetnje Seme rada’) pomjerena prema naprijed, te se
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svojim pocetnim dijelom preklopila sa krajem druge faze. Trajala je tri mjeseca. Tokom juna
su opservirana djeca, a intervjui su radeni tokom jula i avgusta, 2023. godine.

U Shemi 1 daje se pregled organizacije empirijskog istraZivanja, po fazama.
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Shema 1

Organizacija empirijskog istraZivanja po fazama

| faza
Novembar
2022.

Septembar Oktobar Decembar

Inicijalno mjerenje
Analiza trenutnog stanja
Priprema akcionog istraZivanja

Aktivnosti istrazivaca:
- opserviranje djece prema Skali blagostanja i
ukljucenosti djece
- vodenje dnevnika posmatranja otvorenog tipa;
- realizacija intervjua sa vaspitac¢ima
- kreiranje baze podataka;
- vrSenje preliminarnih analiza.

Aktivnosti vaspitaca:
- popunjavanje instrumentarija: Skala stavova
vaspitaca o pedagosko-metodickim specificnostima
njihovog rada u jaslickim grupama u odnosu na

pristup Emi Pikler, Skala - odnos djeteta i vaspitaca;

- ucestvovanje u intervjuu.

Il faza
Februar Mart
2023.

Akciono istrazivanje:
Program obuke vaspitaca za primjenu ideja
Emi Pikler u jaslickim grupama 1
pracenje njegove realizacije

Januar April Maj

Aktivnosti istrazivaca (relizacija obuke i pracenje)

- Kontinuirana priprema video i Stampanog
materijala i prosledivanje vaspita¢ima (na
dvosedmi¢nom nivou);

- Kreiranje baze podatka povratnih informacija
vaspitaca;

- Kontaktiranje sa vaspita¢ima — pojedinacno i
grupno;

- Obilazenje vaspitnih grupa;

- Vodenje dnevnika posmatranja otvorenog tipa.

Aktivnosti vaspitaca:

- realizacija konkretnih preporuka pristupa Emi
Pikler na osnovu pripremljenog video i
Stanpanog materijala (na dvosedmi¢nom
nivou);

- davanje povratnih informacija istrazivacu (na
dvosedmi¢nom nivou).

Jun Jul

111 faza
Avgust

Finalno mjerenje

Aktivnosti istrazivaca:

opserviranje djece prema
Skali blagostanja i
ukljucenosti djece;
vodenje dnevnika
posmatranja otvorenog
tipa;

realizacija intervjua sa
vaspitacima;

kreiranje finalne baze
podataka.

Aktivnosti vaspitaca:

popunjavanje
instrumenta: Skala -
odnos djeteta i
vaspitaca,

ucestvovanje u intervjuu.
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Kvalitativna i kvantitativna obrada podataka

Pri obradi podataka primijenjen je mjeSoviti pristup, odnosno kombinovana je
kvantitativna (statisticka) i kvalitativna obrada podataka.
Pri kvantitativnoj obradi podataka su primijenjeni sljedeci statisti¢ki postupci:

- racunanje Kronbahovog koeficijenta relijabilnosti alfa (a) za ispitivanje pouzdanosti
Skale — odnos djeteta i vaspitaca i Skale stavova vaspitaca o pedagosko-metodi¢kim
specificnostima njihovog rada u jaslickim grupama u odnosu na pristup Emi Pikler 1
njihovih subskala,

- faktorska analiza na Skali stavova vaspitaca o pedagosko-metodickim specifi¢nostima
njihovog rada u jaslickim grupama u odnosu na pristup Emi Pikler da bi se doslo do
prociS¢ene verzije skale za potrebe daljih analiza,

- analize deskriptivnih statisti¢kih pokazatelja (frekvencije, procenti, aritmeticke sredine,
standardne devijacije, minumum, maksimum) u okviru razli€itih istrazivackih varijabli,

- procjena normalnosti raspodjele unutar razlicitih istrazivacih varijabli,

- racunanje Spirmanovog ro koeficijenta korelacije, da bi se utvrdilo da li postoji
statisticki znaCajna korelacija izmedu pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno-
obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama dva vaspitaca koji rade u istoj jasli¢koj
grupi,

- neparametrijski postupci Kruskal-Volisov test i Man-Vitnijev U test kako bi se utvrdilo
ima li statistiCki znacajnih korelacija izmedu pedagosko-metodickih specifi¢nosti
vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama i inicijalnih nivoa blagostanja i
ukljucenosti djece, odnosno inicijalnih odnosa djece i vaspitaca,

- neparametrijski postupak Vilkoksonov test ranga (Vilkoksonov test ekvivalentnih
parova) kako bi se utvrdilo ima li statisticki znacajnih razlika izmedu inicijalnih 1
finalnih vrijednosti pokazatelja blagostanje i1 ukljucenost djece 1 odnosi izmedu djece 1
vaspitaca,

- raCunanje veli¢ine efekta (uticaja) preko koeficijenta korelacije r pri testiranju razlika
izmedu vrijednosti unutar viSe pokazatelja, uz primjenu Koenovog kriterijuma za
veli¢inu efekta (do 0,1 — mali uticaj; 0,3 — srednji uticaj; preko 0,5 — veliki uticaj
(Kolesari¢ 1 Tomasi¢ Humer, 2016; Pallant, 2009).

Za potrebe statistiCke obrade 1 prikazivanja kvantitativnih rezultata istrazivanja koriSten

je statisti¢ki program SPSS (SPSS 20.0 for Windows).
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Kvalitativna analiza je radena putem tematske analize sadrzaja (Merriam i Tisdell, 2015;
Creswell, 2009) i to na sadrzajima dnevnika istrazivaca, transkriptima dubinskih intervjua sa
vaspita¢ima i registrovanih povratnih informacija vaspitaca tokom programa obuke. Analiza
sadrzaja transkripata dubinskih intervjua sa vaspita¢ima je obavljena uz pomo¢ QCAmap
softvera za kvalitativnu analizu sadrzaja (Mayring, 2014; 2020). Kvalitativna analiza sadrzaja
dnevnika istrazivaca i registra povratnih informacija vaspitaca umjesto uz upotrebu softvera,
obavljena je ,,rucno”. Iskazi i1 zapisi su kodirani i na osnovu semanti¢ke bliskosti grupisani u
kategorije 1 potkategorije (Popadi¢ i sar., 2018). U okviru odredenih podataka izvrSena je 1

kvantifikacija da bi se sagledala i frekvencijska zastupljenost istih.

Eticka razmatranja

U nastavku ¢e se obrazloziti nafini na koje su ispunjeni osnovni eticki zahtjevi
istrazivanja: dobijanje odobrenja za istrazivanje i pristanka za ucesce, jasnoca i transparentnost,
povjerljivost 1 zastita podataka, poStovanje dostojanstva i integriteta ucesnika, objektivnost
(American Psychological Association, 2020; Cohen i sar., 2007; Creswell, 2009; Fajgelj, 2005;
Hatch, 2002; MacDonald, 2013). Tezilo se uvaziti sve navedene zahtjeve narocito u odnosu na
subjekte istraZivanja — vaspitace i djecu, pri ¢emu se vodilo ra¢una da ukljucivanje male djece
pitanje eti¢nosti istrazivanja ¢ini posebno osjetljivim (Puri¢, 2012; MacDonald, 2013).

Dobijanje odobrenja za istraZivanje i pristanka za ucesce. Prije pocetka empirijskog
istraZivanja, trazena je i dobijena saglasnost Ministarstva prosvjete i kulture Republike Srpske
o realizaciji istrazivanja u predskolskim ustanovama kao prvi i obavezni korak istrazivanja koja
se sprovode sa djecom u vaspitno-obrazovnim ustanovama. Ovo je radeno po predvidenom
protokolu, pismenim putem. Potom je usmenim i pismenim putem trazena i dobijena saglasnost
rukovodstva predskolske ustanove o realizaciji istrazivanja unutar deset jaslickih grupa.
Vaspitaci koji su unutar deset jaslickih grupa ucestvovali u istraZzivanju su svoj pristanak dali
usmenim 1 pismenim putem po posjeti istraZzivaca. S obzirom na mali uzrast, djeca nisu mogla
biti ukljucena u proces donoSenja odluka o ucescu u istrazivanju. Za svako dijete iz uzorka
pristanak za uceS¢e u istrazivanju je dobijen pismenim putem od roditelja uz posredstvo
vaspitaCa. Svaki vaspitac i dijete su bili slobodni da u svakom trenutku izadu iz istrazivanja.

Jasnoca i transparentnost. Tema, dizajn, ciljevi, nacini koristenja dobijenih podataka 1

drugi relevantni podaci empirijskog istrazivanja su od pocetka bili predoceni i jasni svim
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stranama. Saglasnost od Ministarstva prosvjete i kulture republike Srpske je dobijena na osnovu
pismenim putem predocenog projekta istrazivanja unutar trazene dokumentacije. Rukovodstvo
predskolske ustanove je na uvid dobilo projekat istrazivanja ¢iji su detalji obrazlozeni na
sastanku istrazivaca i rukovodioca. U prvim susretima vaspitaCima SU USMeNO obrazlozeni svi
detalji istrazivanja. Tokom trajanja istrazivanja kroz susrete, putem privatne prepiske i
razgovora telefonom, svaki od preduzetih koraka su obrazlozeni vaspita¢ima kako bi im
desavanja u svakom trenutku bila jasna. Roditelji djece su takode u pismenoj formi dobili
osnovne informacije o istrazivanju na osnovu kojih je trazena njihova saglasnost. Tezilo se
tome da djeci takode bude jasno istrazivanje, barem onaj njegov dio kada je istraziva¢ boravio
u grupi radi opservacija djece. Zbog toga su vaspitaci zamoljeni da djecu obavijeste i objasne
im prisustvo istrazivaca na razumljiv nacin (da ¢e u grupi boraviti osoba koja ¢e posmatrati Sta
ona rade).

Povjerljivost podataka i zastita identiteta ucesnika. Informacije i podaci prikupljeni
tokom istrazivanja su koristeni nau¢no i odgovorno, isklju¢ivo za potrebe dolaska do rezultata,
odnosno zakljucaka istrazivanja u odnosu na postavljenu temu, ciljeve i zadatke. Podaci o
svakom djetetu 1 vaspitacu su kodirani, odnosno identiteti ucesnika su zaSticeni Siframa. U
prikazivanju rezultata se strogo vodilo rac¢una o privatnosti i zastiti identiteta djece i vaspitaca.

Postovanje dostojanstva i integriteta ucesnika. Ovaj etic¢ki princip je povezan sa ukupnom
temom ovog rada (postovanje djece u vaspitno-obrazovnom procesu). Da bi se ovaj princip
ispostovao, istrazivanje je sprovedeno u prirodnim situacijama, u djeci i vaspita¢ima poznatom
prostorno-materijalnom i socijalnom ambijentu. Vaspitno-obrazovni proces i zivot djece u
predskolskoj ustanovi se odvijao prirodno i nesmetano, a promjene koje su se unosile su bile u
skladu sa osnovnim principima vaspitanja, obrazovanja i njege male djece. Nije se remetila
redovna primjena Programa predskolskog vaspitanja i obrazovanja (MuHHCTapCTBO IPOCBjeTE
u kynrype Pemyonuke Cprcke, 2022) i sve aktivnosti koje su realizovane tokom istraZivanja su
bile uskladene sa redovnim obavezama koje su imali vaspitaci. S obzirom da se istrazivanje, u
nekim dijelovima, naroc€ito oslanjalo na angazman vaspitaca, tezilo se tome da njihov angazman
ne zahtijeva suviSno troSenje vremena i energije, kao i da zahtjevi ne izlaze iz okvira
svakodnevnog posla i profesionalnih vjestina vaspitaca. Izabrana metodologija istrazivanja je
neopstruzivna u odnosu na djecu. Istrazivacke aktivnosti u kojima su ucestvovala djeca su se
zasnivale na posmatranju djece tokom njihovih prirodnih 1 uobicajenih aktivnosti u jaslickim
grupama. Ukupni dizajn istraZivanja je tako osmisljen da djeca Sto manje osjete istraZivacke
aktivnosti. Vaspitac je ¢itavo vrijeme bio prisutan sa djecom, te je sa djecom stupao u prirodne

interakcije. Vrsena je kontinuirana refleksija 0 procesu istrazivanja, kako bi se eventualna
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odstupanja od uobicajenog procesa u jasli¢koj grupi mogla na vrijeme uociti, te u skladu sa tim
preduzeti adekvatni koraci, a sve u korist sigurnosti i blagostanja djece u grupi.

Objektivnost. Tokom svih faza istrazivanja — Kreiranja, sprovodenja, obrade rezultata i
izvodenja zakljucaka tezilo se kontinuiranom kritickom i1 samokritickom promisljanju i
odnosenju prema svim opserviranim pojavama i dobijenim podacima, bez obzira koliko su
zanimljivi ili ne u odnosu na pocetne pretpostavke i ocekivane rezultate. Vodilo se racuna da
se ostvari objektivnost pri tumacenju prikupljene grade. Iskazi ispitanika i drugi podaci se nisu
izvlacili iz konteksta i prilagodavali licnom misljenju. Validnost prikupljene grade i njene
interpretacije se pokuSala ostavariti tako S§to se predmet zahvatio na viSe razliitih nacina

(posmatranjem, skaliranjem, interjvuisanjem i drugim na¢inima) i od vise subjekata.
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REZULTATI TEORIJSKOG PROUCAVANJA

Teorijsko proucavanje je podrazumijevalo analizu dostupne literature kako bi se
identifikovale pedagosko-metodiCke specificnosti rada u jaslickim grupama po pristupu Emi
Pikler i kako bi se utvrdila usaglasenost ovog pristupa sa izabranim savremenim pristupima u
organizaciji jaslickog vaspitno-obrazovnog procesa. Rezultati ovog rada su prikazani u

nastavku.

PedagoSko-metodicke specificnosti pristupa Emi Pikler za rad u jaslickim
grupama

Prvi zadatak teorijskog proucavanja je bio da se identifikuju pedagosko-metodicke
specifi¢nosti rada u jaslickim grupama po pristupu Emi Pikler na osnovu analize dostupnih
izvora ovog pristupa.

Analizom svih dostupnih izvora (literature ¢iji su autori Emi Pikler i njeni saradnici 1 koja
prikazuje rad Loci doma, literature u kojoj je pristup Emi Pikler naknadno analiziran i/ili
prikazan, literature koja se bavi analizom primjene ovog pristupa u kontekstu savremenih
vaspitno-obrazovnih institucija kakve su vrti¢i, video materijala sa konferencija i predavanja
organizovanih od strane razli¢itih Pikler organizacija i internet stranica razlicitih Pikler
udruzenja 1 drugih srodnih izvora) identifikovane su konkretne pedagoSko-metodicke
specificnosti koje se odnose na razli¢ite domene planiranja, organizacije, realizacije i evaluacije
vaspitno-obrazovnog rada u jaslickim grupama, a proizasle iz na¢ina na koji se u okviru pristupa
shvataju razvoj i u€enje djece jaslickog uzrasta.

Radi preglednosti rezultati ovog rada se daju tabelarno razlozeni na kategorije pedagosko-
metodickih pokazatelja. Prvo se daje pregled kategorija identifikovanih pedagoSko-metodickih
specificnosti (Tabela 7) kao uvod u detaljan pregled identifikovanih pedagosko-metodickih
specifi¢nosti rada u jaslickim grupama po pristupu Emi Pikler (Tabela 8). Ovi rezultati su bili
osnov kreiranja Programa obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama
Sto je dio akcionog istrazivanja. Vazno je napomenuti da su prikazane samo one specifi¢nosti
koje su pronadene kao jasne, konkretne i nedvosmislene. Zbog kompleksnosti analize i

karakteristika dostupnih izvora, od kojih je jedna i ta da nisu pronadeni izvori koji u cjelini, na
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praktic¢an i strukturisan nacin prikazuju pedagosko-metodicke specificnosti pristupa Emi Pikler,

izostavljene su one koje nisu bile dovoljno jasne i potkrepljene.

Tabela 7

Pregled kategorija identifikovanih pedagosko-metodickih specificnosti rada u jaslickim

grupama po pristupu Emi Pikler

Obuhvaceni domeni rada

Kategorije pedagosko-metodickih specifi¢nosti unutar
domena rada

Polazne osnove

Organizacijsko-strukturalne
specifi¢nosti

Aktivnosti djece 1 vaspitaca

Materijalni uslovi i organizacija
prostora

Planiranje i dokumentovanje rada,
saradnja sa porodicom, obrazovanje
vaspitaca

Shvatanje razvoja i uenja
Individualizacija

Povoljno socijalno okruzenje
Osnovni princip rada

Struktura grupa
Koncept kontinuitet brige
Koncept primarni vaspitac

Rezim dana

Rutinske aktivnosti (aktivnosti njege djece)

Slobodne aktivnosti (igre, razgovori, istrazivanja djece)
Organizovane aktivnosti (aktivnosti poducavanja)
Aktivnosti napolju

Dodatne specifi¢nosti neposrednog rada vaspitaca sa djecom
Vaspitac kao posmatrac

Unutrasnji prostor (organizacija ,,radne sobe”)
Vanjski prostor
Igracke i materijali

Plan i program rada

Vodenje pedagoske dokumentacije
Nadzor rada i podrska vaspitac¢ima
Saradnja sa roditeljima
Obrazovanje vaspitaca

93



Tabela 8

Pregled identifikovanih pedagosko-metodickih specificnosti rada u jaslickim grupama po pristupu Emi Pikler

Domen rada/ kategorija

Objasnjenja pedagosko-metodickih specifi¢nosti

Dodatna obrazlozenja specifi¢nosti

POLAZNE OSNOVE

Shvatanje
razvoja i ucenja

Individualizacija

Povoljno
socijalno
okruzenje

Osnovni princip
rada

Holisticko shvatanje razvoja i u¢enja zbog ¢ega su njega i vaspitno-obrazovni
rad usmjereni da podsticu cjelovit razvoj djeteta.

Dijete je inicijator sopstvenog razvoja i u€enja. Vaspitac rad prilagodava
aktuelnim potrebama, interesovanjima i moguénostima djeteta, i nije usmjeren
ubrzavanju i stimulaciji, nego pracenju.

Ukupni razvoj 1 ucenje su motoricki vodeni.

Ucenje nije odvojeno od zivota i odvija se kroz higijenske i druge svakodnevne
aktivnosti i situacije.

Ucenje je produkt interakcija djeteta sa fizickim i socijalnim (odraslima i
vrinjacima) okruzenjem.

Razumijevanje i poStovanje individualnih potreba, interesa, mogucnosti,...
odnosno razvojnih i drugih razlika medu djecom.

Pazljivo posmatranje djece radi prepoznavanja jedinstvenih karakteristika
svakog djeteta.

Razvoj bliskih odnosa djece i vaspitaca zbog kojih ¢e se djeca osjecati sigurno i
prihvaceno.

Blage, osjetljive i strpljive interakcije sa djecom.

Stvaranje raznolikih moguénosti za komunikaciju prilagodenu moguénostima
razumijevanja i izrazavanja djece.

Emocionalna i fizi¢ka dostupnost i blizina vaspitac¢a u odnosu na djecu.

Postovanje djece — temeljni zahtjev rada koji se uzima kao kriterijum svakog
djelovanja vaspitaca u odnosu na dijete. Konkretizovan kroz pojedinacne
postupke i strategije u svim situacijama njege, vaspitanja i obrazovanja djece u
jaslicama, te kroz kreiranje ukupnog socijalnog i fizi¢kog okruzenja jaslica.

Smatra se da je dijete u svakom trenutku
razvoja opremljeno kompetencijama i
sposobnostima koje su mu potrebne za
aktuelni trenutak/fazu razvoja (Pikler,
1968; 1972; 1984; 2007). Zbog toga se
smatra da su sva dostignuca u razvoju
produkt djecije aktivnosti, odnosno zasluga
djeteta a ne odraslog.

Emi Pikler je smatrala da odrasli svojim
djelovanjem sa ciljem ubrzavanja i
stimulisanja razvoja isti ometaju (Falk,
2007a; Libertiny i Tardos, 2021; Pikler,
1968; 1972; 2007).

Smatra se da je razvojna potreba djeteta
jaslickog uzrasta blizak odnos sa odraslom
0sobom iz neposredne blizine (takozvanom
»klju¢nom osobom”), putem kojeg se kod
djeteta razvijaju osjecaj privrzenosti,
povjerenja i sigurnosti, §to je u
institucionalnom kontekstu vaspitac, te da
vaspita¢ na dijete djeluje preko odnosa koji
je sa njim razvio (Chahin, 2020; Libertiny i
sar., 2021).
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Kategorija/
domen rada

Objasnjenja pedagosko-metodickih specifi¢nosti

Dodatna obrazloZenja specificnosti

~

ORGANIZACIISKO-STRUKTURALNE SPECIFICNOSTI

Struktura grupa

Velicina grupe
Od 8 do 12 djece
Ukoliko u grupi boravi dijete sa poteskocama, broj djece se smanjuje.

Broj vaspitaca u grupi
2ili 3

Uzrasni sastav grupe
Uzrasno homogene ili heterogene (u zavisnosti od okolnosti).
Minimalan uzrast djece je 20 mjeseci, a maksimalan je 36 mjeseci.

Uzrasna homogenost je teznja, ali je Cesto
neostvariva, te sa vremenom, zbog odlaska djece i
dolaska nove, dolazi do uzrasne heterogenosti
(Falk, 1994; 2007a; 2007b; Libertiny i sar., 2021)

Koncept
kontinuitet brige

Odnosi se na ostvarivanje konstantnosti i kontinuiteta u socijalnom i
fizickom okruZenju djece ¢ime se postize da isti budu poznati za djecu i
izvor njihove sigurnosti. Ima nekoliko nacina ostvarivanja, koji se
simultano primjenjuju:

- kontinuitet vaspitaca — djeca su povjerena vaspitac¢ima koji se ne
mijenjaju,

- kontinuitet grupe — grupe djece su konstantne (konkretno dijete ne
mijenja grupu),

- kontinuitet aktivnosti — redoslijed i na¢in realizacije aktivnosti je
konstantan, a tokom svih aktivnosti vaspitaci se prema djeci ponasaju
na dosljedan nacin,

- kontinuitet prostora — sa povecanjem uzrasta grupa djece obi¢no ostaje
u istom prostoru koji se prilagodava njima (ukoliko se prostor, na
primjer radna soba mijenja, onda se tezi pazljivom upoznavanju djece
sa novim prostorom i postepenoj tranziciji).

Potreba da ukupno okruzenje djetetu bude poznato
se smatra razvojnom potrebom i visoko se postuje.
Kako bi dijete imalo priliku da se nesmetano
povezuje sa odraslima i vr§njacima iz svog
okruzenja (i ostvaruje privrzenost), potrebno je da
je ukupno okruZenje stabilno i da se ne mijenja.
Kontinuitet brige omogucava da dijete u
institucionalnim uslovima socijalno i fizicko
okruZenje prepoznaje i prihvata kao poznato i
svoje, te razvija osjecaj sigurnosti, povjerenja i
samopouzdanja. Ovim se takode izbjegava da se
djeca moraju konstantno prilagodavati na promjene
(Kallo, 2007).
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Koncept
primarni
vaspitac

x99

Primarni vaspitac (,,sopstveni vaspita¢” u starijoj, a ,,kljucna osoba” u
novijoj literaturi) je nacin raspodjele brige i zaduZenja izmedu vaspitaca
u timu na naéin da grupa djece bude ,,podijeljena” tako da svako dijete
ima svog primarnog vaspitaca, odnosno svaki vaspita¢ ima svoju
primarnu djecu (na primjer, grupa od 9 djece za koju se brinu 3
vaspitaca, je tako podjeljena da je svakom vaspitac¢u dodijeljeno troje
djece). lako vaspita¢ u smjeni jednako brine za svu djecu, bez obzira da
li su ,,njegova primarna”, za djecu kojoj je primarni vaspitac je vise
zaduzen u segmentu nadzora i brige za njihov razvoj (on je zaduzen za
vodenje dnevnih, mjese¢nih i drugih razvojnih izvjestaja te djece), te za
ukupno blagostanje te djece, narocito u fazi njihove adaptacije na vrti¢
(posebno vodi dijete kroz fazu adaptacije). Stoga interakcijama sa
djecom koja su mu dodijeljena posveéuje posebnu paznju.

Ciljevi ovog koncepta su: da vaspita¢ konkretnu
djecu moze $to bolje upoznati (jer na njih obraca
posebnu paznju) te samim tim u radu uzimati u
obzir sve njihove individualne karakteristike, da
moze voditi dokumentaciju u kojoj detaljno biljezi
sve pojave u dje¢jem ponaSanju i razvoju pocev od
dnevnog nivoa, da svoje uvide moze razmjenjivati
sa ostalim vaspitac¢ima kako bi im pomogao da
bolje razumiju konkreno dijete (Falk, 2007b; Kallo,
2007; Libertiny i sar., 2021; Murphy, 2011;
Vincze, 2007c).

Ne zeli se postici ,,ekskluzivna” veza djeteta i
vaspitaca nego to da se vaspita¢ moze intenzivnije
posvetiti razumijevanju konkretne djece, buduci da
se na ovaj nacin, u grupnim uslovima smanjuje
njihov broj. U isto vrijeme odgovornost za djecu je
podijeljena izmedu svih vaspitaca (Vincze, 2007¢).
Ovim se takode izbjegava da samo neka djeca u
grupi budu favorizovana od strane vaspitaca, a
ostala zanemarena, odnosno na ovaj nacin svako
dijete je ,,favorizovano” od odredenog vaspitaca
(Vincze, 2007c¢).
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Dodatna obrazloZenja specifi¢nosti

RezZzim dana

Konstantan raspored dnevnih aktivnosti prilagodenih potrebama djece.
Redoslijed, vrijeme i nacini realizacije svih aktivnosti (obroka, higijenskih
aktivnosti, spavanja, slobodnih igara, izlaska napolje,...) su jasni i
konstantni.

U danu se mogu prepoznate dvije kategorije aktivnosti:

- rutinske aktivnosti ili aktivnosti njege (aktivnosti u vezi sa
zadovoljavanjem higijenskih potreba i razvijanjem zdravstveno-
higijenskih navika djece kakve su presvlacenje (pelena i odjece), obroci,
spavanja, odlasci na toalet i sli¢ne) i

- slobodne aktivnosti (slobodne igre, istrazivanja, kretanja, razgovori
djece).

Raspored je organizovan oko aktivnosti njege u odnosu na svako dijete.
Osnovni kriterijum su individualne potrebe i sposobnosti djeteta. Rezim
dana se mijenja u odnosu na promjene u uzrastu i potrebama djece.

Za djecu do druge godine raspored aktivnosti je prilagoden njihovom tempu
i razli¢it je u odnosu na potrebe razlicite djece. Ne teZi se da sva djeca u isto
vrijeme jedu i spavaju, odnosno svako dijete ima obroke i spavanje kada je
njemu potrebno. Sa vremenom i povecanjem uzrasta djece (nakon druge
godine) ove aktivnosti postaju grupne.

Svaki dan se izlazi napolje, a aktivnosti se mogu realizovati ili u
unutras$njem prostoru ili napolju, jer su oba prilagodena za sve aktivnosti.

Nacin realizacije svih aktivnosti je dobro promisljen. Vaspitaci vode ra¢una
0 mnogim detaljima. Na primjer, ukoliko kupatilo nije dovoljnog kapaciteta
da sva djeca u isto vrijeme mogu prati ruke, polovina djece iz grupe je u
slobodnim igrama, dok je druga polovina upucena na pranje ruku, jer se
time nastoji izbje¢i cekanje u redu.

Kod rasporeda aktivnosti se uzima u obzir i doba godine. Na primjer, u
zimskom periodu se ostavlja vise vremena za obla¢enje djece za izlazak
napolje, te je to unaprijed urac¢unato u ukupnu organizaciju dana.

Individulane i uzrasne razvojne potrebe su
primarni kriterijum kod organizacije dana u
jaslicama (David i Appel, 2007).

Grupa se ne posmatra kao entitet, nego je svako
dijete pojedina¢no posmatrano kao zasebna
cjelina, te je i rad i raspored na ovaj nacin
postavljen (Libertiny i sar., 2021).

Dva su priroriteta: razvoj kvalitetnih odnosa
vaspitaca i djece za $ta se rutinske aktivnosti
koriste kao idealne prilike i podsticanje
slobodnog kretanja i igre, a samim tim
prirodnog motorickog razvoja (Falk, 2007b;
Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018; Kallo,
2007; Pikler, 2007).

Smatra se da je u jasliCkom uzrastu veoma
vazan razvoj i uspostavljanje zdravstveno-
higijenskih navika, kroz koje djeca otkrivaju
sebe i razvijaju pojam o sebi, samostalnost,
samopouzdanje, uce kako da uce i drugo (David
i Appel, 2007).

Posebna paznja se posvecuje tome kako su
aktivnosti realizovane, gdje je oshovni
kriterijum poStovanje djece (David i Appel,
2007). Mnogo paznje i promisljanja se
posvecuje detaljima jer se smatra da su upravo
detalji bitni kako bi se istinski poStovala mala
djeca (Kallo, 2007; Libertiny i sar., 2021).
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AKTIVNOSTI DJECE I VASPITACA

Rutinske
aktivnosti ili
aktivnosti njege
djece

(aktivnosti u
vezi sa
zadovoljavanjem
higijenskih
potreba i
razvijanjem
zdravstveno-
higijenskih
navika djece:
presvlacenje,
mijenjanje
pelena, obroci,
spavanje, odlasci
u toalet i ostale)

Visoko vrednovane kao vazne i zbog toga vremenski produzene. Vaspitac

ne tezi da ih ubrza i zavrsi §to prije, nego suprotno — da u interakcijama sa

djecom tokom ovih aktivnosti ostane duze, prateci potrebe svakog djeteta.
Prilagodene individualnim potrebama svakog djeteta uz ukljucivanje
djeteta.

Realizovane kroz ,,jedan na jedan” interakciju vaspitaca sa djetetom, dok
god uzrast to trazi (obi¢no do druge godine) odnosno dok je god djetetu
potrebna znacajna pomo¢ vaspitaca. Nakon druge godine ove aktivnosti

obi¢no dobijaju grupni karakter — vaspita¢ ih realizuje sa cijelom ili dijelom

grupe (na primjer, zajednicki obroci) na nacin da je prisutan kao pomagac
dok djeca vecinu radnji obavljaju sama.

Imaju specificnu proceduru koja podrazumijeva:

- vaspitac zapocinje aktivnost kada postoji djecija potreba i interesovanje za

istu,
- vaspita¢ njezno dodiruje dijete,
- vaspitac pokrete prilagodava uzrastu djeteta kako bi dijete fizicki moglo

maksimalno ucestvovati u skladu sa trenutnim uzrastom i sposobnostima

(na primjer, kako bi beba koja jos ne sjedi u lezeCem polozaju pruzila
nogu, kako bi dijete koje je pokretno samo leglo na podlogu za
presvlacenje ili kako bi dijete koje vaspita¢ hrani otvorilo usta kada je
spremno za novi zalogaj),

vaspita¢ sa djetetom komunicira ,,0¢i u o¢i”,

vaspitac i dijete su u konstantnoj verbalnoj i neverbalnoj razmjeni,

Sta on radi, $ta Ce se desiti, Sta dijete radi i tako dalje),

vaspita¢ Ceka da dijete pruzi povratnu reakciju (u vidu verbalnog ili
neverbalnog odgovora) nakon svake geste, obavjestenja, instrukcije,
pitanja,...,

vaspitac sporije izvodi svoje pokrete i radnje i sporije prica, kako bi
osigurao da dijete moze razumjeti, reagovati i u¢estvovati.

vaspita¢ primjenjuje otvorene geste (poziva, nudi, trazi uz gestikulaciju),
vaspita¢ verbalizuje sve Sta se deSava (daje verbalne opise i obavjestenja

Rutinske aktivnosti se smatraju veoma
znacajnim, jer su to prilike da vaspitac, u
grupnim uslovima, svakom djetetu pojedina¢no
posveti znacajnu, individulanu paznju i vrijeme
(David i Appel, 2007).

lako su grupni uslovi, njega i briga za djecu je
individualna i individualizovana (Libertiny i
sar., 2021).

Specificno su organizovane kako bi se
omogucilo njihovo prilagodavanje
osobenostima svakog djeteta (mogucnostima,
potrebama, temperamentu, karakteru,...).
Individualne karakteristike djeteta se smatraju
znacajnijim faktorom od uzrasta (Libertiny i
sar., 2021).

Ove aktivnosti imaju dvije ravnopravne
komponente:

1. njeznost, razmjena i povezivanje — kako bi
svako dijete razvilo blizak odnos sa
vaspitacem i osjetilo se sigurno i zbrinuto,
I

2. omogucavanje aktivnog ucestvovanja
djeteta — kako bi svako dijete moglo imati
osjecaj da je postovano, videno, uvazeno
$to je osnova razvoja samosvijesti,
samostalnosti i samopouzdanja (Tardos,
2007a).

Smatra se da kroz ovakve aktivnosti dijete
najbolje uci o sebi i u¢i o drugim (Vincze,
2007d).
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Presviacenje pelena i odjece
Presvlacenje pelena i oblacenje djece se vrsi kroz jasne baby hendling
procedure (propisani nacini drzanja, podizanja, spustanja male djece) i
prethodno opisane procedure koje omogucavaju povezivanje i saradnju
(¢ak i kada su u pitanju bebe od 20 mjeseci).
Do druge godine, odnosno dok je djetetu potrebna pomo¢ vaspitaca,
oblacenje je individulana, ,,jedan na jedan” aktivnost. Nakon toga, postaje
grupna aktivnost (vise djece se mogu oblaciti u isto vrijeme), a vaspita¢
pomaze po potrebi, naj¢esce na nacin da djeci adekvatno postavi odjecu.
Prostor (na primjer kutak za presvlacenje) u kojem se deSavaju ove
aktivnosti je adekvatno opremljen (omogucéava djelimi¢no odvajanje
djeteta i vaspitaca, komunikaciju o€i u o¢i, da vaspitac i dijete zauzmu
udobne polozaje, kako se vaspita¢ ne bi zamorio, a kako bi dijete Sto vise
moglo ucestvovati, da je vaspitacu sve nadohvat ruke i slicno) $to
omogucava da se vaspitaC posveti djetetu i da aktivnost traje koliko god je
potrebno.

Obroci
Obroci za djecu koja su mlada i kojima je potrebna znacajna pomo¢ kod
hranjenja su individualne aktivnosti — vaspita¢ u datom vremenskom
periodu hrani jedno dijete ili eventulano manji broj djece (dvoje do troje).
Redoslijed hranjenja djece u datom vremenskom periodu je konstantan.
Djecu koja jos ne sjede samostalno vaspita¢ hrani drzeci u krilu.
Djecu koja sjede ali koja nisu u mogucnosti da samostalno jedu vaspita¢
hrani tako $to sjedi ispred ili pored djeteta koje je smjeSteno na nisku,
djetetovom uzrastu prilagodenu stolicu ili klupicu za hranjenje. U nekim
slu¢ajevima, na ovaj nacin vaspita¢ u istom vremenskom periodu hrani
maksimalno do troje djece.
Djeca koja samostalno jedu, obroke imaju kao grupnu aktivnost. Obi¢no
su smjestena za stoli¢ima po Cetvoro. Vaspitac je smjeSten ispred djece,
,,na dohvat ruke” kako bi mogao da pomogne kada je potrebno.
Vaspitac ne posjeda djecu koja su pokretna nego dozvoljava i ¢eka da se
sama smjeste.
Sva hrana i teCnost se stavljaju uvijek pred dijete, kako bi moglo da vidi i
voljno, na nacin na koji moze, posegne za hranom, odnosno aktivno

Ne tezi se ranijem osamostaljivanju djece, jer se
smatra da je to domen slobodnog motorickog
razvoja, nego osamostaljivanju u skladu sa
individualnim tempom svakog djeteta (Vincze,
2007d). Vaspita¢ ovim aktivnostima ciljano
posvecuje znacajno vrijeme, pustajuci da dijete
diktira tempo (a ne vaspitac). Jedan od osnovnih
zahtijeva djelovanja vaspitaca je ,,uspori!”
(Tardos, 2022).

Jasna je razlika izmedu ucenja djece da budu
poslusna i uCenja djece saradnji. Svrha
podsticanja saradnje djeteta nije da se dijete §to
prije nauci odredenim radnjama kako bi se
proces ubrzao i skratilo vrijeme potrebno za ove
aktivnosti. ,,U instituciji saradnja je alat za
shvatanje odnosa” (Vincze, 2007d, str. 43).
Odnos je osnovni kontekst zadovoljavanja
potreba male djece (Libertiny i sar., 2021). Zeli
se omoguciti i da vaspita¢ (kao i dijete) ima
osjecaj da razvija kvalitetan odnos sa djetetom,
jer dijete kroz svoje odgovore i reakcije daje
povratnu informaciju i uzvraca paznju, te
vaspita¢ ima svijest da njegov rad ima efekta.

Ne ocekuje se niti se djeca stavljaju u poziciju
da zajedno prelaze pragove higijenskih navika
(na primjer, da svi zajedno krecu na tutu, da svi
zajedno pocinju u isto vrijeme samostalno jesti i
tako dalje), niti da sva djeca u isto vrijeme
imaju iste potrebe (na primjer da budu gladna ili
pospana) te se zbog toga rutinske aktivnosti
organizuju individualno u odnosu na konkretno
dijete, a vaspita¢ na osnovu posvecnog
posmatranja i dokumentovanja razvoja donosi
odluku kada je dijete spremno da prede u
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ucestvuje u procesu hranjenja i kada je nesamostalno (na primjer, ¢eka se
da dijete otvori usta kako bi mu se dao sadrzaj iz kasSike).

Postuje se djecija autonomija u tome koliko Zeli da pojede — kada dijete
odbija hranu ista mu se ne daje na silu, obrok se zavrsava (djeciji signal je
ultimatum).

Obroci se nikada ne pozuruju i djeci se ostavlja dovoljno vremena da jedu
tempom kojim mogu i zele.

Spavanje

Mlada djeca se spremaju za spavanje i spavaju u razlicito vrijeme. Obi¢no
postoji jasan redoslijed i raspored, medutim ukoliko je dijete umorno,
stavlja se na spavanje i ako nije uobicajeno vrijeme njegovog spavanja.
Ukoliko dijete ne moze da spava, spavanje nije obavezno, ali je onda
upuceno da se odmara i da tihuje (u krevet je smjesteno posljednje, a ustaje
prvo).

Djeca spavaju u kreveti¢ima napolju tokom c¢itave godine (kada vremenski
uslovi dozvoljavaju).

Odvikavanje od pelena i odlasci u toalet

Sa odvikavanjem od pelena se ne zuri. Ceka se zrelost odnosno spremnost
djeteta koja ukljucuje sposobnost kontrole misica sfingtera, intelektualno
razumijevanje, zainteresovanost i emocionalnu spremnost. Vaspita¢ djecu
ne stavlja da sjede na tuti, prije nego S$to je siguran da su spremna i prije
nego S$to je to iskomunicirao sa roditeljima. Obicno se ¢eka da dijete samo
pokaze inicijativu i volju za prelazak na tutu.

Nema ,,kolektivnog” sjedenja i odvikavanja od pelena, pristup je
individualizovan.

sljedecu fazu (Libertiny i sar., 2021; Vincze,
2007D).

Postojanje jasne procedure omogucava da svako
dijete ima jednak tretman (kao i njegovi
vr$njaci) 1 dosljedan tretman od viSe odraslih
(Falk, 2007b).

Slobodne
aktivnosti (igre,
razgovori,
istrazivanja

djece)

Svo vrijeme izvan rutinskih aktivnosti, djeca provode u slobodnim igrama,
istrazivanjima, razgovorima,... pri ¢emu vaspitaci djeci nastoje maksimalno
omoguciti slobodu uz minimalne intervencije.

Djeca koja nisu pokretna (nisu propuzala ili prohodala) su smjeStena da leze
na toploj podnoj povrsinu, okruzena sa manjim brojem jednostavnih
igraCaka (kod uzrasno heterogenih grupa u dijelu prostora koji je
ogradicama izolovan od vece djece). Djecu koja nisu pokretna vaspitac

Na igre se gleda kao na nezavisne aktivnosti
djece (Libertiny i sar., 2021). Tezi se
njegovanju i podrzavanju djecije slobodne,
samoinicirajuée igre odnosno aktivnosti i
stvaranju uslova da se ispolji prirodna potreba
djeteta za kretanjem i istrazivanjem (David i
Appel, 2007). Posto su obezbijedili sigurnost
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nikada ne postavlja u poloZaje i pozicije u koje se sama jo§ ne mogu dovesti
(na primjer da sjede).

Djeca sama biraju §ta ¢e raditi, sa ¢im Ce se igrati i na koji nacin (igracke i
materijali su im dostupni u prostoru).

Djecu vaspita¢ ne uci kako da koriste odredene igracke i materijale (na
primjer, djeca slobodno koriste penjalice, bez upucivanja i asistencije
vaspitaca ili kockama se igraju kako Zele, bez pokazivanja kako da ih
sastavljaju).

Za vrijeme djecijih igara, vaspitac je u prostoru sa djecom, dostupan ali
postrani. Posmatra djecu i njihove aktivnosti, po potrebi daje povratne
informacije sa ciljem motivacije (u vidu komentara i pohvala) i intervenise
minimalno.

Tokom igre vaspitaC interveniSe u tri slucaja: kada dijete ima problem, kada
se desava konflikt medu djecom i kada dijete pokazuje znake dosade i
umora (intervenise u smijeru motivacije, pomoci, spre¢avanja, utjehe i
sli¢no).

Ukoliko djeca zovu vaspitaca u igru, on se kratko ukljucuje nastojeci ih
,»vratiti” u njihovu nezavisnu aktivnost, odnosno nastojec¢i ne mijenjati tok
igre.

prostora, vaspitaci nisu zabrinuti za
bezbijednost djece (Kallo, 2007; Libertiny i sar.,
2021; Szanto-Feder, 2020). Njeguje se
povjerenje u dje¢ije sposobnosti i procjene
(Tardos i Strub, 2020), te se vaspitaci
relaksirano ponasaju tokom slobodnih igara
(,,pasivni” su, u ulozi su posmatraca). ,,Djeca
koja nisu ogranicena u svom kretanju su hrabra,
ali oprezna” (Kallo, 2007, str. 176).

Djeca u slobodnim igrama su naviknuta na to da
se vaspitac ne uplice, te ne teZe njegovoj
konstantnoj paznji. S druge strane, vaspita¢ za
to vrijeme moze da se posvetiti pojedinoj djeci u
vezi razlicitih potreba iz domena njege (Falk,
2007b). Vaspitac, iako interveni$e minimalno, u
prostoru sa djecom se nalazi intencionalno —
motiviSe, §titi i usmjerava na ucenje pravila i
prihvatljivih normi ponaSanja (David i Appel,
2007; Libertiny i sar., 2021).

Intervencije vaspitaca tokom igre idu u smijeru
da razrijese situacije i pomognu djetetu ali na
minimalan nacin, kako bi dijete $to vise
ucestvovalo u rjeSavanju (David i Appel, 2007).

Organizovane
aktivnosti
(aktivnosti
poducavanja)

Nema grupnih poducavalackih aktivnosti (aktivnosti u kojima vaspitac bira
temu, sadrzaje, sredstva i materijale rada sa cijelom grupom).

Prostor je pazljivo organizovan i opremljen da pruza mnos§tvo iskustava
djeci, te time i mnostvo prilika za ucenje.

Individualne interakcije koje imaju sa djecom tokom rutinskih aktivnosti
(ali 1 drugih kontakata) vaspitaci koriste kao ucece i poducavalacke prilike,
pri ¢emu ne namecu sadrzaj u¢enja nego pustaju da ih djeca i kontekst
situacije vodi.

Smatra se da je saznanje individulano, a ne
grupno iskustvo.

Vaspitac se ne smatra najvaznijim izvorom
saznanja, jer je izvor saznanja cjelokupno
djecije iskustvo. Djeci se Zele omoguciti takva
iskustva iz kojih ¢e uciti o sopstvenoj
kompetenciji za samostalno istrazivanje i ucenje
(Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018).
Smatra se da svaka interakcija djeteta i
vaspitac¢a ima poducavalacki potencijal, §to je
narocito intenzivno tokom situacija njege
(Libertiny i sar., 2021).

101



Aktivnosti Obavezan je svakodnevni izlazak napolje tokom vecinskog dijela godine Smatra se da je svakodnevni boravak napolju
napolju (ne izlaze samo kada su ekstremni vremenski uslovi). presudan za zdravlje (David i Appel, 2007;
Djeca vrijeme napolju provode u slobodnim igrama i istrazivanjima (vrlo Tardos i Strub, 2020), te djeca znacajan dio
cesto bosa), a napolju mogu da se obavljaju i razliite rutinske aktivnosti vremena provode napolju, gdje i spavaju veci
(na primjer obroci i higijenske aktivnosti). dio godine (Kallo, 2007).
Tipicno je i spavanje napolju u kreveti¢ima tokom cijele godine, ¢ek i kada  Igre sa pijeskom i vodom kao tipi¢ni
je kisa (osim za vrijeme lo$ih vremenskih uslova kakvi su gusta magla, jak  predstavnici senzomotorickihaktivnosti su
vjetar ili snijeg). prepoznate kao razvojna potreba male djece
(Kallo, 2007).
Dodatne Vaspitac govori polako, mirnim i nizim tonom glasa (nema povisivanja Iako se, najvise putem rutinskih aktivnost, tezi
specifi¢nosti glasa). razviti blizak odnos djeteta i vaspitaca, vaspita¢
neposrednog Vaspitac dijete nikada ne ostavlja da place, ali ne reaguje ni automatski. postavlja granicu na nacin da ni jednom djetetu

rada vaspitaca sa
djecom

Nakon §to uvidi da je djetetu potrebna utjeha (da nece moc¢i da se smiri
samo) pobrine se za dijete.

Nema kaZnjavanja djece.

Djetetu su dozvoljene sve aktivnosti (jer je prostor prilagoden tako da ono
Sto dijete ne smije 1 ne treba, nije mu ni dostupno).

Jedino $to se sprecava su agresivna i autoagresivna ponasanja djece.
Djetetu vaspita¢ nista ne radi na silu, odnosno nikada ne prisiljava dijete da
nesto uradi (na primjer da jede, da obriSe nos ili sli¢no,..).

nece dati posebnu paznju u odnosu na druge
iako dijete to trazi. Vaspitac tezi jednakim i
umjerenim emocionalnim razmjenama sa svom
djecom (David i Appel, 2007).

Vaspitac kao
posmatrac

VaspitaC izvan interakcija sa djecom, svoje vrijeme koristi posmatrajuci
djecu. Nalazi se u prostoru tako da su djeca svjesna njegovog prisustva, ali
postrani, naoko pasivan i miran. Posmatra aktivnosti djece intencionalno,
kako bi uvijek bio upoznat sa svim trenutnim karakteristikama, potrebama,
interesovanjima, sposobnostima, poteSko¢ama,... djece.

Vaspitac na osnovu posmatranja pravi zabiljeske u okviru dokumentacije.

Posmatranje vaspita¢u omogucava ne samo da
poznaje svako dijete, nego da u svakoj situaciji
adekvatno reaguje u odnosu na specifi¢nosti
svakog djeteta. Posmatranije je u funkciji
podsticanja razvoja odnosa sa djetetom, djecijeg
ukupnog razvoja i blagostanja (David i Appel,
2007).
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Kategorija/

Objasnjenja pedagosko-metodickih specifi¢nosti

Dodatna obrazlozenja specifi¢nosti

domen rada
Unutrasnji Bira se veca prostorija otvorenog koncepta u kojoj se obavljaju sve aktivnosti  Slobodno kretanje, igra i istrazivanje se
prostor (slobodna igra, obroci, spavanje i druge) i u kojoj se nalazi samo osnhovni smatraju osnovnim razvojnim potrebama i

MATERIJALNI USLOVI | ORGANIZACIJA PROSTORA

(organizacija
,radne sobe”)

namjestaj i dosta slobodnog prostora namijenjenog za kretanje i igru djece.
Soba je tako organizovana da je u vizuelnom smislu jasno koji njen dio je
¢emu namijenjen (na primjer gdje se jede, gdje se spava i tako dalje).

Obic¢no radna soba ima direktan izlaz u vanjski prostor odnosno dvorise
(preko natkrivene terase).

Sa povecanjem uzrasta djece u grupi organizacija radne sobe se mijenja i
prilagodava.

Namjestaj je u koli¢inskom smislu minimalan, ali namjenski i prakti¢an kako
bi ostalo dovoljno slobodnog prostora za kretanja i igre djece.

Svaki komad ima jasnu namjenu i prilagoden je moguénostima i potrebama
djece, kako bi djeca u skladu sa uzrastom mogla $to samostalnije da ga
koriste.

Cesto u upotrebi namjenski, sertifikovani Pikler® namjestaj.

Osnovni Kriterijumi pri opremanju i organizaciji prostora su:
- sigurnost,
- razvojna primjerenost,
- prakti¢nost i udobnost za dijete i vaspitaca.

Dijelovi prostora u koje djeca iz sigurnosnih ili drugih razloga ne treba da
ulaze ili u njima borave su zasti¢eni (obi¢no su postavljene zastitne
ogradice).

Kod uzrasno heterogenih grupa, gdje sa djecom koja su pokretna i aktivna
borave i bebe, prostor radne sobe se pregraduje ogradicama, unutar kojih se
smjestaju bebe, kako kretanje starije djece ne bi ugrozavalo njihovu
sigurnost.

temeljima cjelokupnog razvoja djece jaslickog
uzrasta. Zbog toga je u organizaciji prostora
imperativ osloboditi prostor za ovakve djecije
slobodne aktivnosti, kako bi djeca imala §to
manje prepreka i poteskoca u ovakvim
aktivnostima, a vaspita¢ se $to manje u iste
uplitao (Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer,
2018; Kallo, 2007).

Sigurnost prostora — mnogo se paznje
posvecuje sigurnosti prostora iz vise razloga:
kako bi djeca bila bezbijedna, kako bi mogla
biti slobodna u svim aktivnostima i kako bi
vaspita¢ mogao §to vise biti postrani, odnosno
§to manje intervenisati. ,,... opremanje treba
da bude takvo da deca mogu da zadovolje
svoje potrebe za aktivnosti i teznju za
samostalnosc¢u, a da se ne mijesaju ni u kakvu
opasnu situaciju, omogucavaju¢i tako
odraslima da ne moraju da zabranjuju stvari”
(Kallo, 2007, str. 166).

Razvojna primjerenost prostora — tezi se da
prostor nadopunjava djeciju prirodu i bude
saglasan sa trenutnim potrebama,
moguénostima i interesovanjima djece u grupi.
U svim aktivnostima dijete se smatra i tretira
aktivnim ucesnikom i onim ¢ija se saradnja
podstice. Zato prostor (namjestaj i drugo)
treba da omogucéava i podsti¢e samostalnost i
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Toalet
Povezan sa radnom sobom i iz njega vaspita¢ ima pregled prostorije (obi¢no
putem djelimi¢no zastakljenog zida koji pruza pogled na radnu sobu), ¢ime
se omogucava djelimi¢na izolacija djeteta kojem vaspita¢ pomaze u toaletu
ali 1 istovremeni nadzor vaspitaca nad grupom. Sadrzi umivaonike, wc Solje
1 drugo ¢ije su dimenzije u potpunosti prilagodene sposobnostima djece.

Kutak za presviacenje djece
Organizovan tako da vaspita¢ moze biti djelimi¢no izolovan sa djetetom, ali
da u isto vrijeme ima nadzor nad grupom.
Opremljen u odnosu na uzrast djeteta.
Za djecu koja nisu prosjedila, propuzala ili prohodala — visoki stolovi za
presvlacenje na kojima dijete lezi na ledima, a vaspitac stoji pored
(obezbijedeni od moguénosti pada djeteta).
Za djecu koja sjede, puzu ili su tek prohodala — nizi stolovi pored kojih
vaspitac sjedi, a koji omogucéavaju da dijete ne lezi ako to ne zeli, odnosno
da sjedi ili stoji i drzi se za ivicu stola kako bi se lak§e mogli ocistiti intimni
dijelovi.
Za stariju djecu koja ne nose pelene (od 2 do 3 godine ) — strunjaca ili dusek
na podu, kako bi dijete imalo mogu¢nost da se samo djelimi¢no ili u
potpunosti obuce, a vaspita¢ sjedi pored na podu ili niskoj stolici i moze
pomagati koliko je potrebno.
Svaka od ovih opcija omoguc¢ava motoricku mobilnost djeteta konkretnog
uzrasta, komuniciranje vaspitaca i djeteta ,,0¢i u 0¢i” i udobnost djeteta i
vaspitaca.
Sva potrebna oprema i rekviziti (pelene, kreme, maramice i slicno)
smjesteni su nadohvat ruke vaspitacu.

Prostor za obroke
Dio radne sobe u kojem je smjesten namjenski namjestaj za potrebe
hranjenja — stabilni stolovi i stolice, na koje se djeca sama mogu smjestiti,
dimenzija koje odgovaraju djeci (da su ima noge na podu). U upotrebi i
takozvana Loci-klupica za hranjenje — mali stoli¢ i stolica izgradeni zajedno
(povezani) tako da omogucavaju stabilnost, udobnost i samostalnost djeteta.
Koristi se za manju djecu jer je stabilnija od uobicajenih stolova i stolica.
Nema visokih hranilica na koje vaspitaci moraju podizati djecu.

ne smije da pasivizira dijete, niti da dijete drzi
u polozajima koji mu nisu prirodni (na
primjer, dijete koje je prohodalo, Zeli da se
krece i tokom presvlacenja, te je prostor i
namjestaj za presvlacenje osmisljen da to
podsti¢e). Od djeteta se ne ocekuje da bude
pasivno i posluzno, nego aktivno i saradljivo,
te se ta njegova priroda postuje i na ovaj nacin
(Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018;
Kallo, 2007; Vincze, 2007d).

Prakti¢nost i udobnost prostora — tezi se da se i
vaspitac i dijete osjecaju relaksirano i udobno
u svakoj aktivnosti i poloZaju u kojem se nadu.
Time se omogucava da aktivnost traje koliko
god dijete i vaspitac zele (na primjer, ukoliko
je vaspitacu neudoban polozaj u kojem
presvlaci dijete, aktivnost presvlacenja ¢e
ubrzati i skratiti, a napetost ¢e se reflektovati i
na dijete) (Libertiny i sar., 2021; Vincze,
2007d).
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Prostor za spavanje
Dio radne sobe u kojem su smjesteni niski kreveti u koje djeca sama mogu
uéi i iz njih izaéi.

Kutici za igru

Ukoliko u grupi ima djece starijeg uzrasta (iznad druge godine) soba ili njen
dio moze biti podijeljen nizim pregradama na kutke za igru, koji
omogucavaju da u isto vrijeme u njima boravi manji broj djece (2-4). Kutci
mogu biti tematski osmislljeni, a tipi¢ni su: za tihovanje i mirne aktivnosti,
za igre uloga i sli¢ni.

Vanjski prostor

Dvoriste je povezano sa radnom sobom, obi¢no preko terase.

Tezi se tome da je prostor napolju veliki i osloboden kako bi se djeca
slobodno kretala i istrazivala.

Dvoriste obicno posjeduje terasu na kojoj su smjesteni kreveti¢i u kojima
djeca mogu da spavaju (natkrivena kako bi pruzala zastitu od kise i jakog
sunca). Prilagodeno je i za ostale rutinske aktivnosti (obroke i higijenske
aktivnosti) tako Sto ima zasebne dijelove opremljene za iste.

Dvoriste obi¢no sadrzi pjescanik, a ljeti i male bazene ispunjene vodom.

Smatra se da je vanjski prostor idealan izvor
raznovrsnih senzomotorickih iskustava, te je
dvoriste tako pripremljeno kako bi djeca
mogla biti ,,puStena” da se napolju slobodno
krecu i istrazuju (Kallo, 2007).

Igracke i
materijali

Igracke i materijali koji se koriste se mogu podijeliti na one namijenjene
razvoju krupne motorike, sitne motorike (za senzomotorne i manipulativne
igre) i igracke za igre uloga.

Od igrac¢aka namijenjenih podsticanju razvoja krupne motorike i kretanja
najcesce se spominju: razlicite platforme, kutije u koje djeca mogu u¢i,
lavirinti, ljestve i druge strukture za penjanje, strukture za provla¢enje, manji
tobogani i sli¢ne. Ove igracke po potrebi mogu biti dio unutrasnjeg i/ili
vanjskog prostora. Obicno SuU u upotrebi sertifikovani Pikler® materijali za
razvoj krupne motorike.

U dvoristu se obi¢no nalaze pjescanik i balans bicikli, te ljeti i manji bazeni
sa vodom.

U izboru igracaka je vidljiv naglasak na
razvoju motorike, koja se smatra bazom
cjelokupnog razvoja (David i Appel, 2007;
Kallo, 2007). Biraju se jednostavnije igracke,
koje su Cesto predmeti za svakodnevnu
upotrebu, koji u isto vrijeme djeci pruzaju
mnostvo moguénosti manipualcije sa njima
(David i Appel, 2007; Gonzalez-Mena i
Widmeyer Eyer, 2018).

Izbor igracaka se vr$i u odnosu na djecije
razvojne potrebe i individualna interesovanja
(Libertiny i sar., 2021).

Koli¢ina igracaka je vazna jer se smatra da sva
djeca treba da imaju mogucnost izbora sa ¢im
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Od igracaka namijenjenih senzomotorickim, manipulativnim, te igrama
uloga, najces¢e se spominju: predmeti razlicitih tekstura, boja i veli¢na koji

se mogu drZzati, sa kojima se moze na razli¢ite na¢ine manipulisati,
medusobno uklapati, graditi i sli¢no (korpe, cijevi, ¢ase, kutije, posude,
tanjiri,...), zbirke predmeta za sakupljanje i ubacivenje u posude (vece drvene
perle, alke i sli¢no), jednostavne zvecke, pribor za igre u pjesku, lutke i pribor
za hranjenje i brigu o lutkama (odjeca, dekice,...), Salovi i slicni komadi
materijala, pliSani medvjedici, lopte, kocke razlicitih velicina, boja 1 tekstura,
autici,...

Koriste se i razvojno prilagodene slikovnice.

U upotrebi nisu: elektronske igracke (sa svjetlosnim i zvu¢nim efektima),
gotovi setovi za igre uloga (na primjer za frizera, za doktora,...) jer se teZi
podsticanju maste.

U upotrebi nije televizor niti drugi ekrani.

Kriterijumi izbora igracaka i materijala:

- lakoc¢a odrzavanja higijene, izdrzljivost i sigurnost od povreda,

- razvojna primjerenost,

- mogucnost manipulisanja i koriStenja na razlic¢ite nacine (takozvane
igraCke otvorenog tipa),

- dovoljna koli¢ina (odnosi se na ukupnu koli¢inu igracaka, ali i na koli¢inu
istih igracaka — da postoji viSe komada iste igracke (na primjer ne samo
jedna lutka nego vise njih kako bi svako dijete moglo da se igra lutkom
kad pozeli).

Igracke i materijali su tako organizovani da su djeci dostupni, odnosno da ih
djeca samostalno mogu uzeti i koristiti kada to zele. Tokom dana vaspitac¢
postavlja igracke u prostoru da djeci budu vidljive i da ih zainteresuju, ali im
ne namece iste.

Ukoliko nesto iz razlicitih razloga trenutno nije namjenjeno za djecu, djeci
nije dostupno niti vidljivo.

Ce se igrati (igracaka treba da bude dovoljno
za svu djecu, ali ne previse). Pored toga, vise
primjeraka iste igracke se smatra bitnim kako
bi se sprijecili konflikti izmedu djece zbog
jedne igracke. Smatra se da nije razvojno
primjereno ocekivati da djeca ovog uzrasta
imaju razvijenu sposobnost dijeljenja igracaka,
te se ne ubrzava razvoj sposobnosti dijeljenje i
saradnje u igri (Kallo, 2007). Primjena
principa ,,daj mi vremena” (Pikler, 2007).
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Kategorija/

Objasnjenja pedagosko-metodickih specifi¢nosti

Dodatna obrazloZenja specifi¢nosti

domen rada
Plan i program Ne postoji formalni dokument koji je oznacen kao ,,program” ili
rada »kurikulum”. Smatra se da je dijete kurikulum.

Svoj rad vaspita¢ planira u odnosu na svako dijete pojedinacno, na osnovu
svojih svakodnevnih opservacija djeteta i unosa u pedagosku
dokumentaciju.

Vodenje
pedagoske
dokumentacije

%

OBRAZOVANIE VASPITACA

Pedagoska dokumentacija je individualna u odnosu na svako dijete. Dijete
je u fokusu. Za svako dijete vaspita¢ vodi dokumentaciju na nekoliko
nivoa:

1. dnevnici (dnevni izvjeStaji) — vaspita¢ na dnevnom nivodu u vidu
slobodnih biljski u dnevniku zapisuje sve bitne informacije o
djetetovim aktivnostima, interakcijama, navikama, emocionalnim
stanjima, pokazateljima razvoja ili poteskoca;

2. mjesecni izvjestaji — U vidu rezimea na osnovu dnevnika vaspita¢ za
svako dijete piSe izvjestaj o napretku za period od mjesec dana (u
nekim izvorima je naznacen period od tri mjeseca);

3. mjesecni unosi u razvojne Seme — unaprijed pripremljene specifiéne
razvojne Seme (ili mape) vaspita¢i popunjavaju za svako dijete na
mjeseCnom nivou;

4. zavr$ni izvjeStaj — rezimei ukupnog razvoja djeteta koje vaspitaci
pisu po izlasku djeteta iz vrtica.

Vaspitac pisSe dokumentaciju u odnosu na djecu kojoj je on primarni
vaspita¢ (naro¢ito mjese¢nu dokumentaciju).

Svrha ovakve detaljne dokumentacije, sa
djetetom u fokusu je:

- dobro poznavanje djeteta i prilagodavanje
rada i okruZenja, te razvijanje kvalitetnog
odnosa sa djetetom koji iz toga proizilazi,

- refleksiju na sopstveni rad (jer je vaspitac u
poziciji da paZljivo posmatra, a potom i
zapisuje),

- planiranje intervencija u odnosu na potrebe
mogucénosti djeteta,

- razmjenu informacija izmedu vaspitaca u
razli¢itim smjenama,

- analizu ukupnog rada i diskusiju sa kolegama

(vaspitacima i pedagoskim savjetnicima)
(Libertiny i sar., 2021; Majoros, 2022;
Vincze, 2007c¢).

Nadzor rada i
podrska
vaspitacima

PLANIRANJE | DOKUMENTOVANJE RADA, SARADNJA SA PORODICOM,

Pedagoski savjetnici pomazu vaspitac¢ima. Njihovi zadaci su:
- svakodnevno posjecivanje grupe i posmatranje djece i deSavanja,
- pomaganje vaspita¢ima u razumijevanju djece i razvoja,
- pomaganje vaspitac¢ima u pisanju mjesecnih izvjestaja.
Pored posjeta grupi sa vaspita¢ima organizuju sastanke na kojima
diskutuju o tekuéim pitanjima i zajednicki analiziraju dokumentaciju.
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Saradnja sa

Vaspitaci na dnevnom nivou detaljno informisu roditelje o svim

Smatra se da vaspitac sa porodicom dijeli

roditeljima aktivnostima djece i obavljaju detaljne razgovore. odgovornost za vaspitanje i njegu djece. Ne
Vaspitaci sa roditeljima dogovaraju sve u vezi potreba i razvojnih govori se o vrtic¢u kao o instituciji, nego kao o
prekretnica djece (na primjer, proces odvikavanja od pelena vaspitaci zajednici koju ¢ine odrasli (vaspitaci i roditelji) i
zapocinju kada sa roditeljima dogovore povoljan trenutak i plan djeca (Libertiny i sar., 2021). Vaspitaci se ne
djelovanja). smatraju zamjenskim roditeljima nego dopunom i
Prije polaska djeteta u vrti¢, sa roditeljima vaspita¢ obavlja detaljne podrskom porodi¢nom vaspitanju (Gonzalez-
razgovore u kojima prikuplja sve relevantne informacije, te dogovara plan  Mena i Widmeyer Eyer, 2018), zbog toga se
procesa adaptacije. veoma cijeni kvalitetna saradnja sa roditeljima i
Roditelji imaju slobodan pristup u prostor kada je dijete u vrti¢u, narocito  istoj se tezi. Na saradnju se gleda kroz razvoj
u adaptacionom periodu. kvalitetnog odnosa vaspitaca i roditelja koji je
zasnovan na uzajamnom postovanju (Gonzalez-
Mena i Widmeyer Eyer, 2018).
Na porodicu gledaju kao na najbolji kontekst
odrastanja djeteta, te se krece od toga da roditel;ji
najbolje poznaju svoju djecu. Ne tezZi se
mijenjanju roditelja, zadatak vaspitaca je da u
vrti¢u primjenjuje preporuke Pikler pristupa.
Edikacija roditelja se desava posredno kroz
informisanje roditelja (Libertiny i sar., 2021,
Libertiny i Tardos, 2021).
Obrazovanje Vaspitaci pored bazi¢nog (viseg ili visokog) obrazovanja iz podrucja
vaspitaCa vaspitanja i njege djece predskolskog uzrasta moraju proc¢i zvani¢nu Pikler

obuku, odnosno posjedovati sertifikat i imati zvanje Pikler® vaspitac.
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Uvidom u Tabelu 8, dolazi se do zakljucka da su putem analize dostupnih izvora pristupa
Emi Pikler identifikovane njegove razli¢ite pedagosSko-metodicke specifi¢nosti, u okviru svih
segmenata organizacije vaspitno-obrazovnog procesa u jaslickim grupama. Time je prva

hipoteza u okviru cilja teorijskog prouc¢avanja potvrdena.

Pristup Emi Pikler u relaciji sa savremenim pristupima u organizaciji
jasli¢kog vaspitno-obrazovnog procesa

Drugi zadatak teorijskog proucavanja je bio da se uporede specificnosti pristupa Emi
Pikler i izabranih savremenih pristupa u organizaciji jaslickog vaspitno-obrazovnog procesa,
kako bi se utvrdilo ima li usaglaSenosti izmedu njih. U literaturi je moguce nai¢i na razlicite
pristupe koji su jednim svojim dijelom orijentisani na vaspitno-obrazovni rad sa djecom u
jaslicama. U nastavku ¢e se uporediti pronadene specificnosti pristupa Emi Pikler i dva
razvojno primjerene prakse i pristup zasnovan na odnosima. Prije predstavljanja ovih rezultata,
neophodno je napomenuti da termin ,,pristup” nije jedini mogué, niti je uvijek najadekvatniji.
U pedagoskoj terminologiji ne postoji usaglaSenost oko toga koje su razlike izmedu pristupa,
pravca, pokreta, orijentacije, koncepcije, teorije i tako dalje (Potkonjak, 1978; IloTkomax,

2003). Radi pojednostavljenja, uglavnom ¢e se koristiti termin pristup.

Pristup Emi Pikler i razvojno primjerena praksa

Istorijski gledano ono $to se u literaturi moze naci pod terminom razvojno primjerena
praksa (developmentally appropriate practice, DAP) se javlja 1987. godine u Americi. Ova
orijentacija razvoj doZivljava kao cjeloviti proces (svi razvojni aspekti su jednako znacajni).
PodrZavanje cjelovitog razvoja podrazumijeva podrzavanje svih djecijih potreba, interesovanja,
aktivnosti i iskustava. Polazi se od nau¢nih saznanja o tome kako se djeca razvijaju i kako uce,
te se ona uzimaju kao osnova za planiranje, realizaciju i evaluaciju rada sa djecom. Koncept
razvojne primjerenosti ima tri dimenzije: uzrasnu primjerenost, individualnu primjerenost
(Bec¢irovi¢-Karabegovi¢, 2018; Bredekamp, 1996; Gestwicki, 2017) 1 kulturolosku
primjerenost (NAEYC, 2020; PribiSev Beleslin, 2019). Podrzavanje cjelovitog razvoja u

odnosu na ove tri dimenzije podrazumijeva: poznavanje uzrasnih specifi¢nosti razvoja i u¢enja,

procjenjivanje, poznavanje i uvazavanje individualnih specifi¢nosti svakog djeteta i poznavanje
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1 uvazavanje socijalno-kulturoloskih specifi¢nosti okruzenja kojem svako dijete pripada.
Razvojno primjerena praksa obuhvata ,metode koje promovisu optimalan razvoj i ucenje
svakog djeteta, kroz pristup koji se zasniva na snazi i igri, a vodi ka radosnom i angazovanom
ucenju” (NAEYC, 2020, str. 5). Dakle, osnovni postupat onoga Sto se smatra razvojno
primjerenom praksom je poznavanje svakog konkretnog djeteta, karakteristika njegovog
uzrasta ali i drugih brojnih individualnih karakteristika (Courson i Wallace, 2010).

Razvojno primjerena praksa nije iskljucivo posvecéena jaslickom uzrastu, nego uzrastu od
rodenja do osme godine. Ipak, posebno razmatra jaslicki uzrast i daje konkretne smijernice za
rad u uslovima institucionalnog jasliCkog vaspitanja (Gestwicki, 2017). U pogledu kreiranja
programa rada sa djecom jaslickog uzrasta krece se od toga da ne moze da bude rije¢ o
,oponasanju dobrih predskolskih programa na nizem stepenu” (Lally 1 sar., 1996, str. 25) jer
djeca u prve tri godine imaju jedinstvena obiljezja i jedinstvene potrebe uzrokovane ubrzanim
razvojem i velikom zavisnos¢u od odraslih. U pogledu planiranja, realizacije i evaluacije rada
smatra se neophodnim uvaziti specificne nacine na koje mala djeca u¢e — uce ¢ulima kroz
kretanje i istrazivanje okoline, kroz prikupljanje iskustva, te kroz socijalne interakcije. Smatra
se da je ostvarivanje bliskih kontakata veoma vazno, jer su osnova razvoja osjecaja povjerenja
1 sigurnosti (uvaZavanje teorije atamenta). S povecanjem uzrasta, prema pribliZavanju trece
godine pojacava se naglasak na razvoju motorike, te vaznost usvajanja govora (Bredekamp,
1996; Gestwicki, 2017; Lally i sar., 1996).

U vaspitno-obrazovnom procesu, na svim uzrastima, pa tako i na jaslickom, razvojno
primjerena praksa vazno mjesto daje igri, budu¢i da se smatra da je ona u razvojnom smislu
najbolje sredstvo, pokretac, posrednik, metod,... razvoja (Courson i Wallace, 2010; Gestwicki,
2017). Razlozi za prethodno su brojni: u igri se podsticu svi aspekti razvoja, ucenje je aktivno
1 interaktivno, igra proizvodi visok stepen motivacije za uenje, igra podrzava razlicitosti (u
sposobnostima, interesovanjima, potrebama,...), omogucava ponavljanje koje je vazno za
razvoj i1 utvrdivanje vjesStina i ideja, promovise i podrzava samoregulaciju, doprinosi razvoju
mozga, u igri se razvijaju fundamentalne vjestine 1 tako dalje.

U literaturi je moguce na¢i mnogo obiljezja, preporuka i/ili zahtjeva razvojno primjerene
prakse, koji su razliciti po opstosti. Od obiljezja koja su jasna, konkretna i pojedinacna, usko
vezana za jedan postupak ili segment u djelovanju vaspitaca, do onih koja su formulisana
uopsteno i obuhvataju mnogo razli¢itih nacina realizacije. U Tabeli 9 je dat pregled u literaturi
najceS¢e spominjanih opStih obiljezja razvojno primjerene prakse na jaslickom uzrastu,

rasporedenih u kategorije radi lakSeg poredenja sa pristupom Emi Pikler.
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Razvojno primjerena praksa nije pristup sa konkretnim metodickim rjeSenjima, nego vise
orijentacija u radu sa djecom, koja sadrzi veliki niz preporuka koje proizilaze iz znac¢aja koji je
dat onome $to je odredeno kao razvojna primjerenost. Nema samo jednog nacina sprovodenja
razvojno primjerene prakse (Gestwicki, 2017). Razliciti pristupi poput Montesori, Redio Emilio
ili Valdorf pristupa su primjeri razvojno primjerene prakse (Elkind, 2015; Gestwicki, 2017).
Takode, za ucenja nekih od najpoznatijih imena iz podrucja predSkolske pedagogije poput
Pijazea 1 Vigotskog se smatra da pripadaju razvojno primjerenoj praksi (Elkind, 2015). Dakle,
razli¢iti programi i pristupi mogu da budu zasnovani na preporukama razvojno primjerene
prakse (Bredekamp, 1996).

S obzirom na prethodno reeno, umjesto pitanja usaglasSenosti izmedu Pikler pristupa i
razvojno primjerene prakse, a kako bi se odgovorilo na postavljeni zadatak teorijskog
proucavanja, smatra se primjerenijim pitanje preformulisati odnosno postaviti alternativno
istrazivacko pitanje: Da li se unutar Pikler pristupa mogu prepoznati obiljezja razvojno
primjerene prakse, i koja?

Na osnovu prethodnim zadatkom utvrdenih pedagosko-metodickih specifi¢nosti izvrSeno
je poredenje Pikler pristupa i identifikovanih obiljezja razvojno-primjerene prakse §to je dato u
Tabeli 9.

Tabela 9

Poredenje obiljezja razvojno primjerene prakse i Pikler pristupa

Prepoznato u

Kategorije obiljezja Obiljezja razvojno primjerene prakse Pikler
pristupu
Organizacijsko- Male grupe djece. v
strukturalne : . . . . -
-~ Sistem primarne brige (primarni vaspitac). v
karakteristike o .S ;
e Ostvarivanje kontinuiteta brige. v
institucije
Holisticki pristup — njega i vaspitno-obrazovni rad v
Shvatanje razvoja i koji podsticu cjelovit razvoj djeteta. L
Senja Ucenje je produkt interakcija djeteta sa socijalnim v
4 (odraslima i vr$njacima) i fizickim okruzenjem.
Ucenje nije odvojeno od zivota i odvija se kroz v
higijenske i druge svakodnevne aktivnosti i situacije.
Razumijevanje i poStovanje individualnih potreba,
interesa, mogucénosti,... odnosno razvojnih i v
Individualizacija kulturoloskih razlika medu djecom.
Pazljivo posmatranje radi prepoznavanja jedinstvenih v
karakteristika svakog djeteta
Razvoj bliskih odnosa zbog kojih ¢e se djeca osjecati v
Povoljno socijalno sigurno i prihvaceno.
okruzenje Blage i strpljive interakcije sa djecom i podsticanje v

istih izmedu djece.
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Stvaranje raznolikih moguénosti za komunikaciju

prilagodenu nivou razumijevanja i moguénosti v
izrazavanja djece.

Fleksibilan raspored aktivnosti prilagoden djecijim

potrebama, moguénostima i interesovanjima, koji je v
. djeci predvidljiv.
Raspored i Ject preavidi . .
A . . Aktivnosti i izazovi prilagodeni trenutnom stepenu

organizacija aktivnosti o v
razvoja djece.
Ucece aktivnosti se temelje na igri i djeci bitnim 1 v
bliskim sadrzajima.
Kreiranje fizi¢ki sigurnog okruzenja prilagodenog v

potrebama i moguénostima djece.

Prostor koji sadrzi kutke za spavanje i hranjenje,

dijelove koji su povoljni za kretanje (puzanje i v
prohodavanje) i pripremeljeni za istrazivanje i

senzorno ucenje.

Prostor koji sadrzi adekvatan broj razlicitih igracaka i

materijala prilagodenih razvojnim fazama i interesima v
djece.

Visoko vrednovanje aktivnosti iz podrucja

zdravstvene zastite 1 zadovoljavanja fizioloskih v
potreba djece.

Briga o fizickom i emocionalnom blagostanju svakog

djeteta, uz postovanje individualnih ritmova spavanja, v
prehrane i mijenjanja pelena.

Aktivnosti njege i hranjenja prilagodene

individualnim potrebama svakog djeteta uz v
ukljucivanje djeteta.

Planiranje rada na osnovu kontinuiranog pracenja i

Povoljno fizicko
okruzenje

Vaznost zdravstveno-
higijenskih aktivnosti

Planiranje i - S ;
ranje 1. evaluacije razvoja i ucenja djece kako bi se v
procjenjivanje ; 2 ;
odgovorilo na njihove rastu¢e potrebe.
Redovna komunikacija i razmjenjivanje informacija v
. . sa roditeljima.
Saradnja sa porodicom 1eljima. . . .
Podsticanje ucestvovanja porodice u vaspitno- v
obrazovnom procesu i zajedni¢ko odlucivanje.
Profesionalizacija vaspitackog poziva. v
Obrazovanje vaspitaca  Visoki nivo $kolovanja uz permanentno stru¢no v
usavrsavanje.

(obiljezja razvojno primjerene prakse su identifikovana na osnovu: Becirovi¢-Karabegovic,
2018; Bredekamp, 1996; Courson i Wallace, 2010; Gestwicki, 2017; Lally i sar., 1996;
NAEYC, 2019; 2020)

Pristup Emi Pikler, iako nastao u drugacijem kulturno-istorijskom okruzenju, ima
obiljezja kojima zadovoljava kriterijume razvojne primjerenosti. Emi Pikler na prvom mjestu
isti¢e potrebu za poStovanjem trenutnih razvojnih moguénosti svakog djeteta, te potrebu da
odrasli koji se bave djecom budu adekvatno pripremljeni i obuceni za rad sa specifi¢nim
uzrastima (Pikler, 1994; Tardos, 2010a; 2010b). Kao $to se uvidom u Tabelu 8 vidi, ovaj pristup
zagovara poznavanje i podrzavanje cjelovitog razvoja, te samim tim i oblikovanje pedagoskog

okruzenja (fizickog 1 socijalnog) koje ¢e biti podrzavajuce za cjeloviti razvoj. Saznanja o
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razvoju djece jasliCkog uzrasta su rezultati posvecenog istrazivackog rada Emi Pikler i njenih
saradnika. Razvoj i u€enje djece jaslickog uzrasta Pikler pristup vidi kao holisti¢ki i dinamican
proces, u kojem primarnu ulogu ima slobodna djecija aktivnost (igra, kretanje, istrazivanje)
koja se desava u djetetu poznatom, predvidljivom okruzenju, te u kojem dijete ima priliku da
se povezuje i1 ostvaruje bliske odnose. Sadrzaji uCenja proizilaze iz svakodnevnih, djetetu
vaznih aktivnosti i situacija, a poducavalacka uloga odraslog proizilazi iz brige za dijete i
bliskosti sa djetetom. Pikler pristup planiranje, pracenje i procjenjivanje rada vidi kao
meduzavisne komponente u ¢ijem je centru posmatranje djece radi njihovog dobrog poznavanja
1 adekvatnog podrzavanja njihovog razvoja. Saradnju i ukljucivanje porodice vidi veoma
vaznima kako bi se ostvario kontinuitet izmedu porodi¢nog i institucionalnog okruzenja.
Vaspitace vidi kao skolovane profesionalce koji se kontinuirano usavrSavaju.

U okviru Pikler pristupa ocigledne su dvije dimenzije primjerenosti: uzrasna i
individualna. Nije eksplicirana potreba poStovanja kulturoloSke primjerenosti, $to je i
razumljivo u odnosu na period nastanka. Buduci da je u fokusu pristupa poStovanje djeteta kao
cjelovitog bica, moze se zakljuciti da to ukljucuje i poStovanje jedinstvenih socio-Kulturnih
iskustava svakog djeteta. Medutim, u novije vrijeme u literaturi koja pripada pristupu Emi
Pikler (Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018), moze se naci isticanje potrebe uvazavanja i
ove dimenzije u radu sa djecom. Razlog je vjerovatno u tome $to su kulturoloski faktori u novije
vrijeme znacajnije prisutni u pedagoskim razmatranjima (Hmelak i sar., 2021).

Sto se tice razlika, izmedu obiljeZja razvojno primjerene prakse i Pikler pristupa, one su
male i1 vezane su za poducavanje i poducavalacku ulogu vaspitaca. U Pikler pristupu direktnom
poducavanju djece od strane vaspitaca nije dat veliki znacaj, te je ono videno kao individualan
1 individualizovan proces (vaspitac, ukoliko poducava to radi u situacijama jedan na jedan sa
djetetom), a sadrzaj proizilazi iz konteksta situacije i potrebe koja je u datom trenutku uocena.
Razvojno primjerena praksa takode prednost ne daje planiranom podu€avanju djece (zbog
specificnosti uzrasta). Medutim, u nekim izvorima moguce je nac¢i na konkretne preporuke koje
su u vezi grupnog poducavanja, poput planiranja sadrzaja podu€avanja u odnosu na grupu,
kreiranja centara za ucenje kao savremenih prostornih rjeSenja koja imaju i obrazovni karakter,
te sprovodenja grupnih aktivnosti poput ¢itanja pric¢a i pjevanja pjesmica (Gestwicki, 2017).
Ovo nije vidljivo u Tabeli 9 jer su u njoj data opsta obiljezja razvojno primjerene prakse, a ne

konkretne 1 pojedinacne preporuke.
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Pristup Emi Pikler i pristup zasnovan na odnosima

Pristup zasnovan na odnosima (relatioship-based approach) okuplja razli¢ite programe i
prakse koji naglasavaju da je odnos koji dijete jaslickog uzrasta i odrasli koji o njemu brine
razviju osnovni faktor vaspitanja. Ovaj pristup nije izri¢ito namijenjen jasliCkom vaspitanju i
obrazovanju, ali je razmatran kao odgovarajuci za jaslicki kontekst. Velikim dijelom se naslanja
na Bolbijevu teoriju atamenta (Bowlby, 1982; 1988) koju je neophodno uvaziti kako bi se
razumio razvoj djece ranog uzrasta. Bebama i maloj djeci su nephodni odrasli koji ¢e se o njima
brizne odnose. Ovi odnosi su od sustinskog znacaja za razvoj osjecaja Sigurnosti,
samopostovanja, samopouzdanja i motivacije za ucenje kod djece. Prema tome, pristup
zasnovan na odnosima pripada razvojno primjerenoj praksi (Elicker, 1997; Lee, 2006).

Ovaj pristup, ili model kako ga neki autori zovu (Wittmer i Petersen, 2018), smatra da
mreza dijadnih odnosa (majka — dijete, otac — dijete, majka — otac, majka — baka, otac — baka,
dijete — baka, majka — poslodavac, otac — poslodavac, i mnogi drugi) u kojima dijete posredno
ili neposredno ucestvuje, uti¢e na djetetov razvoj i blagostanje (Albin-Clark i sar., 2016;
Brebner i sar., 2015; Degotardi i Pearson, 2009; Edelman, 2004; Hinde i Stevenson-Hinde,
1987; Wittmer i Petersen, 2018). Odnosi u jednoj dijadi uti¢u na kvalitet odnosa u drugoj. Na
primjer, blizak i pozitivan odnos u dijadi majka — dijete, uzrokuje da dijete ocekuje takav odnos
sa vaspitacem. Ili kvalitet odnosa majka — vaspita¢ utice na formiranje i kvalitet odnosa vaspitac
— dijete, a to opet utiCe na odnose djeteta sa svakim vr$njakom u grupi, i tako dalje. Mreza
odnosa u kojoj se nalazi dijete je veoma kompleksna i svaki odnos ima svoj manji ili ve¢i uticaj
na druge odnose. Na razvoj i karakteristike odnosa u koje ¢e stupati dijete uti¢u sa jedne strane
individualne karakteristike djeteta, a sa druge karakteristike ukupnog okruzenja (socijalnog,
fizickog, kulturoloskog). ,,Kada su bebe i mala djeca fizicki, emocionalno i kognitivno zdrava
1 dozivljavaju pozitivne odnose, to je zbog sistema podrske koji ukljucuje porodicu, kulturu,
komSiluk, zajednicu i druStvo koje zna i1 duboko brine o vaznosti prve tri godine Zivota”
(Wittmer i Petersen, 2018, str. 12). Ovakvim stavovima ovaj pristup se naslanja na
Bronfenbrenerovu teoriju ekoloskih sistema (Bronfenbrener, 1997).

Iz pomenute mreZe odnosa se, za potrebe organizacije vaspitanja i njege u jaslickim
grupama, izdvaja odnos vaspita¢ — dijete, kao najvazniji. Osnovna premisa je sljedeca:
,Program zasnovan na odnosima primjenjuje znanje o vaznosti sigurnih, povjerljivih, briznih
odnosa vaspitaca sa djecom. Djeca su tada sposobna da vole i u¢e” (Wittmer i Petersen, 2018,
str. 23). Vise istrazivanja starijeg (Bain i Barnett, 1980; Mayall i Petrie, 1983; Rutter, 1972;
Tizard, 1991; Van den Eyken, 1984, vidi u: Goldschmied i Jackson, 1994) i novijeg datuma
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(Albin-Clark i sar., 2016; Ebbeck i sar., 2018; Elliot, 2007; Hunter i Hemmeter, 2009; Kim,
2015; Lee, 2006) potvrduju da je mogucnost da malo dijete razvije kvalitetan odnos sa
vaspita¢em jedan od najznacajnijih faktora kvaliteta institucionalnog jaslickog vaspitno-
obrazovnog procesa. Ova istrazivanja pokazuju i to da se ova mogucénost povecava sa porastom
broja vaspitaca i smanjenjem broja djece u grupi, te da direktno zavisi od toga imaju li dijete 1
vaspitac prilike za zajedni¢ke medusobne interakcije. S tim u vezi, veli¢ina grupe i omjer broja
vaspitaca i broja djece su veoma vazne karakteristike da bi se u jasliCkim grupama primjenjivao
pristup zasnovan na odnosima (Sosinsky i sar., 2016).

Vidljivo je da ni ovdje nije rije¢ o jednom zaokruzenom prustupu, nego o vise preporuka
ili praksi koje u fokus stavljaju moguénost izgradnje kvalitetnog odnosa izmedu djeteta i
vaspitaca (te drugih odnosa kao $to su odnos izmedu roditelja i vaspitaca i izmedu djeteta i
vr§njaka) §to moze i treba biti inkorporirano u druge pristupe i/ili programe rada u jaslicama. U
literaturi koja zagovara ovaj pristup se najceSce srecu dvije specificne strategije kojima se
omogucava kvalitetnija izgradnja odnosa: sistem primarne brige i kontinuitet brige (Sosinsky i
sar., 2016; Wittmer i Petersen, 2018). Ovim strategijama stvaraju se povoljni uslovi za
mogucénost razvoja odnosa u jaslicama. Obije strategije se preporucuju simultano i obuhvataju
razliCite strukturalne i proceduralne karakteristike njege 1 vaspitanja male djece.

Sistem primarne brige podrazumijeva da je svakom djetetu u jaslickoj grupi dodijeljen
vaspitac koji djeluje u pravcu uspostavljanja veoma bliskog 1 privrZzenog odnosa sa djetetom.
Primarni vaspita¢ je taj koji najviSe njeguje (hrani, uspavljuje, tjesi,...) djecu koja su mu
dodijeljena, pri cemu teZi $to boljem poznavanju djece i odgovaranju na njihove potrebe. On
takode uspostavlja kvalitetnu vezu sa porodicama djece da bi poStovao porodi¢nu kulturu, Zelje
1 potrebe. Vazno je napomenuti da ova strategija ne sprecava razvijanje toplih odnosa i
povjerenja izmedu svih vaspitaca i sve djece u grupi (Sosinsky i sar., 2016; Wittmer i Petersen,
2018).

Kontinuitet brige podrazumijeva neprekidne, kontinuirane odnose vaspitaca, dece i
vr$njaka (Sosinsky i sar., 2016; Wittmer i Petersen, 2018). Vaspitac(i) ostaje(u) sa djecom dok
rastu, mijenjaju sobu i sli¢no. Dijete ostaje u istoj grupi i sa istim vaspita¢ima. IstraZivanja su
pokazala da primjena ove strategije doprinosi viSem nivou interakcija djece 1 vaspitaca i
smanjenju problemati¢nih ponasanja djece u jaslicama (Ruprecht i sar., 2016).

U okviru pristupa zasnovanog na odnosima termin responzivan je ¢esto u upotrebi, a
opisuje proces vaspitanja, obrazovanja i njege male djece koji je zasnovan na razumijevanju
djecijeg iskustva i znanju kako adekvatno na ista reagovati u svim aspektima, situacijama i

aktivnostima (Wittmer i Petersen, 2018). Na primjer, govori se o responzivnom fizickom i
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socijalnom okruzenju, responzivnim aktivnostima, responzivnim interakcijama i tako dalje.
Paznja se poklanja posmatranju svakog djeteta kako bi se ono upoznalo i kako bi se adekvatno
reagovalo na njegove individualne potrebe i karakteristike. Vaspitaci putem posmatranja uce o
interesovanjima, razvoju i perspektivama pojedina¢nog djeteta, a zatim planiraju rad Koji
odgovara interesima svakog djeteta. Porodice koriste dobijene informacije za planiranje
iskustava kod kuce. 1 vaspitaci i roditelji koriste informacije dobijene posmatranjem da bi
napravili potrebne promjene u djecijoj rutini i okruzenju. Ovo ukljucuje i vodenje razli¢itih
vidova pedagosSke dokumentacije putem koje se ¢uvaju zapazanja o djecijim iskustvima i ista
analizuraju. Sve ovo omogucava vaspitac¢ima da izgrade kvalitetan odnos sa svakim djetetom i
njegovom porodicom (Wittmer i Petersen, 2018). Pri tome, na vaspitae se gleda kao na
profesionalce koji odnose grade kroz profesionalno, a ne iskljucivo emocionalno ponasanje
(Degotardi i Pearson, 2009).

Pristup zasnovan na odnosima se ne bavi sadrzajima, planovima i programima rada nego
je fokusiran na osobine i ponasanja kojima vaspita¢ doprinosi razvoju bliskih odnosa sa svakim
djetetom. Cesto se spominju osobine poput responzivnosti, osjetljivosti na potrebe djece,
emocionalne dostupnosti, ponasanja koja su emocionalno i1 kognitivno podrzavajuca i tako
dalje. Zbog toga se o poducavanju u okviru ovog pristupa govori kao o kreiranju prilika za
ucenje i otkrivanje putem sopstvene aktivnosti djece (Wittmer i Petersen, 2018). Pregled
obiljezja pristupa zasnovanog na odnosima se daje u Tabeli 10, uz napomenu da, iako je u
literuturi moguce naic¢i na mnogo preporuka i obiljezja, pojedinacnog i opsteg tipa, izdvojena
su obiljezja koja su u funkciji ostvarivanja i razvijanja odnosa u jaslickoj grupi.

Postavljeni istrazivacki zadatak teorijskog dijela istrazivanja u vezi utvrdivanja
usaglasenosti izmedu pristupa Emi Pikler 1 pristupa zasnovanog na odnosima rijesic¢e se kroz
odgovaranje na istrazivacko pitanje: Da li se unutar Pikler pristupa mogu prepoznati obiljezja
pristupa zasnovanog na odnosima, i koja? Poredenje Pikler pristupa i identifikovanih obiljezja
pristupa zasnovanog na odnosima dato je u Tabeli 10.

Tabela 10

Poredenje obiljezja pristupa zasnovanog na odnosima i Pikler pristupa

Prepoznato

Kategorije obiljezja  ObiljeZja pristupa zasnovanog na odnosima u Pikler

pristupu
Organizacijsko- Male grupe djece. v
strukturalne Mali omjer broja djece i broja vaspitaca. v
karakteristike Sistem primarne brige (primarni vaspitac). v
institucije Ostvarivanje kontinuiteta brige. v
Shvatanje razvojai  Ucenje je produkt interakcija djeteta sa socijalnim (odraslima i v
ucenja vr$njacima) i fizickim okruzenjem.
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Razumijevanje i poStovanje individualnih potreba, interesa,

moguénosti,... odnosno razvojnih i kulturoloskih razlika medu v
Individualizacija djecom.
Pazljivo posmatranje radi prepoznavanja jedinstvenih v
karakteristika svakog djeteta.
Razvoj ¢vrstih i1 bliskih odnosa vaspitaca i djece. v
Responzivne, osjetljive, uzajamne interakcije vaspitaca sa v
Povoljno socijalno djecom.
okruzenje Emocionalna i fizi¢ka dostupnost 1 blizina vaspitac¢a u odnosu v
na djecu.
Podsticanje prijateljstva medu djecom. v x
Fleksibilan raspored aktivnosti prilagoden djecijim potrebama, v
mogucénostima i interesovanjima, koji je djeci predvidljiv.
Raspored i Kreir.a.nje Erilike} za ucenje fijecg kroz sopstvenu aktivnost, v
organizacija igrui 1stra21vva}nje uz p,c)dupqanje:_ o
aktivnosti Pos.ebna paznja posvecena 51‘.[uac1.Jama a}dﬂptacue dJece_ _
(prilagodavanju djece na jaslice) i tranzicijama (prelascima iz v
aktivnosti u aktivnost, promjenama situacija ili okolnosti na
dnevnom ili Sirem nivou).
Kreiranje fizicki i higijenski sigurnog okruzenja prilagodenog v
potrebama i moguénostima djece.
. . Prostor koji je dizajniran da smanjuje stimulaciju, stvara
Povoljno fizicko R . «ava fokusiranie diece iednih na v
okruzenje 0secaj smlreno.stlvl omogucava fo .us.lranjve djece J
druge, na vaspitace i materijale koje istrazuju.
Prostor koji podrzava odrasle u interakciji, nadgledanju i v
posmatranju dece.
Vaznost
zdravstveno- Aktivnosti njege kao prilike za povezivanje, emocionalne v
higijenskih razmjene i razvoj bliskih odnosa djeteta i vaspitaca.
aktivnosti
Individualno planiranje (u odnosu na svako dijete) i grupno
Planiranje i planiranje (u odnosu na grupu) rada na osnovu kontinuiranog vx
procjenjivanje pracenja, dokumentovanja i evaluacije razvoja i u¢enja djece i
uz saradnju sa roditeljima.
Podrska odnosu djeteta i roditelja. v
Razvoj partnerstva sa porodicom kroz redovnu komunikaciju i
Saradnja sa razmjenu informacija te kroz uklju¢ivanje porodice u v
porodicom vaspitno-obrazovni proces.
Uvazavanje kulturoloskih specifi¢nosti porodica djece v
(kulturalna osjetljivost).
Profesionalizacija vaspitackog poziva i permanentno v
Obrazovanje usavrsavanje.
vaspitaca Obrazovanje u smijeru visokog vrednovanja emocionalnih v

veza i odnosa.

(obiljezja pristupa zasnovanog na odnosima su identifikovana na osnovu: Degotardi i Pearson,

2009; McMullen i Dixon, 2008; Sosinsky i sar., 2016; Wittmer i Petersen, 2018)

Efikasnost 1 uspjeSnost pristupa institucionalnoj njezi i zbrinjavanju koji je razradila Emi
Pikler, po istrazivanjima (David i Appell, 2007) izmeduostalog leze u fokusiranju na odnos
koji dijete 1 odrasli razvijaju 1 na organizaciju cjelokupnog rada oko stvaranja mogucnosti za

razvoj kvalitetnog odnosa vaspitaca sa svakim djetetom. Emi Pikler je u Loci dom od samog
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njegovog pocetka uvela sistem primarne brige 1 kontinuitet brige (Pikler, 1972), §to je zadrzano
i danas (Libertiny i sar., 2021). Ova dva koncepta su strogo poStovana i ¢esto zagovarana od
strane predstavnika ovog pristupa. Postojanje primarnih vaspitaca, ili kako neki autori nazivaju
,klju¢nih osoba” (Goldschmied i Jackson, 1994; Kallo, 2007), koji su kontinuirano prisutni
duzi vremenski period, omogucava da sve potrebe svakog djeteta u grupnim uslovima budu
adekvatno zadovoljene, te da se svako dijete u instituciji osjeca prihvaceno i sigurno. Konkretne
preporuke pristupa Emi Pikler u pogledu organizacije rutinskih aktivnosti na nacin da budu
prilike za povezivanje, specifiéno osmiSljenih intervencija vaspitata u odnosu na djecija
ponasanja, te uopsSte posStovanja djece su kreirane kako bi doprinosile razvoju kvalitetnog
odnosa djeteta i vaspitaca. Takode, preporuke u vezi kreiranja rezima dana, rasporeda i
organizacije aktivnosti, dizajniranja fizickog prostora i tako dalje, pocivaju na zahtjevu da
ukupna organizacija i funkcionisanje institucionalnog vaspitanja i njege budu povoljni za razvoj
kvalitetnih odnosa izmedu vaspitaca i djece, pa onda i vaspitaca i roditelja, a sve sa ciljem
blagostanja male djece.

Pronadena je specifi¢nija razlika izmedu Pikler pristupa i pristupa zasnovanog na
odnosima u pogledu na vr$njatke odnose i u bavljenju njima. Pikler pristup ne ignoriSe
vr$njacke odnose kao znacajne za razvoj, ali se istima posebno i ne bavi. U vezi djelovanja
vr$njaka jednih na druge, Pikler pristup govori o potrebi da se kreira fizicko okruzenje koje ne
bi bilo faktor meduvr$njackih konflikata. Na primjer, preporucuju se velike prostorije kako
djeca ne bi nalijetala jedna na druge, dovoljan broj istih igrac¢aka kako se djeca ne bi morala
otimati za njih i sli¢no (Kallo, 2007). S druge strane, pristup zasnovan na odnosima eksplicira
ulogu vaspitata u pogledu podsticanja 1 njegovanja prijateljskih odnosa izmedu djece
(Degotardi i Pearson, 2009; Sosinsky i sar., 2016; Wittmer i Petersen, 2018). Pored ove, tu je i
razlika u pogledu planiranja. Pikler pristup ne zagovara planiranje u odnosu na grupu, nego
zagovara planiranje u odnosu na svako dijete pojedinacno, dok u pristupu zasnovanom na
odnosima se, pored individualnog, preporucuje i planiranje u odnosu na grupu (Wittmer i
Petersen, 2018).

% 3%k

Na kraju komparacije pristupa Emi Pikler sa razvojno primjerenom praksom i sa
pristupom zasnovanim na odnosima moze se zakljuciti da je druga hipoteza u okviru cilja
teorijskog proucavanja potvrdena jer su pronadene usaglasenosti u idejama, obiljezjima i

preporukam izmedu pristupa Emi Pikler i oba izabrana pristupa, te su pronadene i manje razlike.
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REZULTATI EMPIRIJSKOG ISTRAZIVANJA

Empirijskim istrazivanjem su prikupljeni i analizirani razli¢iti kvantitativni i kvalitativni
podaci. U nastavku Ce se prikazati rezultati primijenjenih kvantitativnih i kvalitativnih analiza
koje su sprovedene kako bi se odgovorilo na Cetiri postavljena istrazivacka zadatka, odnosno

kako bi se ostvario postavljeni cilj empirijskog istrazivanja.

Pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u
jaslickim grupama u Republici Srpskoj

Prvi zadatak empirijskog istrazivanja podrazumijeva identifikaciju pedagosko-
metodickih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i1 njege u jaslickim grupama u Republici
Srpskoj koje su usaglaSene sa preporukama pristupa Emi Pikler. U jaslickim grupama na
teritoriji Republike Srpske rade vaspitaci na osnovu svog formalnog obrazovanja i formalne
obuke, te iskustvenog ucenja i prakti¢nih saznanja do kojih su dosli. Dakle, o¢ekivano je da u
praksi postoje razradene specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege, koje su ujedno i
konvencionalne, uobicajene za ovaj kontekst jaslickog vaspitanja i njege. ,,Pedagosko-
metodicke specifiCnosti” je veoma neprecizna sintagma. U ovom radu se pod njom
podrazumijevaju pristupi, nacini, postupci, ponasanja vaspitaca koji ukljucuju specificnosti
organizacije svih aktivnosti (sa stanovista vremenske dinamike, izbora sadrZaja, postupaka,
oblika, metoda, sredstava 1 drugo), te uredenja 1 organizacije prostora. Da bi se odgovorilo na
postavljeni zadatak, na specifican nac¢in su kombinovani kvantitativni i kvalitativni istrazivacki
pristupi.

Za potrebe ovoga je kreiran instrument u formi petostepene skale stavova
(SVPMV/Pikler), koju je popunilo 140 vaspitaca koji su u vrijeme popunjavanja radili u
jaslickim grupama Sirom Republike Srpske. Takode, sa 20 vaspitaca ¢ije ucesce je planirano 1
u ostalim fazama istrazivanja obavljeni su inicijalni intervjui u okviru kojih su objasnjavali
specifi¢nosti njihovog rada u jaslicama. Nakon formiranja baze podataka dobijenih skalom, te
uradenih transkripata intervjua, preduzete su sljedece analize:

1. faktorska analiza skale SVPMV/Pikler,

2. analiza deskriptivnih statistickih pokazatelja u okviru dobijenog faktorskog rjesenja,

3. analiza deskriptivna statistickih pokazatelja u okviru uzorka vaspitaca,
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4. kvalitativna analiza sadrzaja pocetnih dubinskih intervjua sa vaspita¢ima u odnosu na

komponente (faktore) dobijene faktorskom analizom skale SVPMV/Pikler.

Faktorska analiza skale SVPMV/Pikler

U metodoloskom dijelu rada je ve¢ objaSnjeno da je provjera relijabilnosti skale
SVPMV/Pikler za svaku od njene inicijalne tri subskale pokazala da subskala oznacena kao
,postovanje u interakcijama vaspitaca i djeteta” ima nizak alfa koeficijent relijabilnosti. Zbog
toga je uradena faktorska analiza na skali u cjelini, zanemarujuci njenu prvobitnu strukturu od
tri subskale. Provjera ispunjenosti uslova za primjenu faktorske analize na nivou svih ajtema
skale je pokazala njenu opravdanost (Bartletov test sferi¢nosti je pokazao statisticku znacajnost
(x2 =3942,334) na nivou p<0,01, a vrijednost Kajzer-Majer-Olkinovog pokazatelja
adekvatnosti uzorka je K =0,727, §to je iznad 0,6 §to se po nekim autorima preporucuje kao
donja granica (Pallant, 2009)).

U prvom koraku faktorske analize Kajzerov kriterijum karakteristicnih vrijednosti je
ukazao na 15 mogucéih faktora. Katelov kriterijum dijagrama prevoja je ukazao na Cetiri faktora.
Hornova paralelna analiza karakteristi¢nih vrijednosti je ukazala na Sest faktora. Dublja analiza
rjeSenja sa Sest faktora pokazala je da veoma mali broj ajtema iz skale ima teZinu za peti i Sesti
faktor, pri cemu su te tezine niske (Prilog 8). Zbog toga se u drugom koraku provjerilo rjesenje
od cetiri faktora. Ovo rjeSenje se pokazalo zadovoljavajuim te se za njega i odlucilo (Tabela
11). U cCetvorofaktorskom rjeSenju, primjenom varimax rotacije, ukupni postotak objaSnjene
varijanse je iznosio 40,47.

Tabela 11

Dobijena rotirana matrica komponenti na pocetnoj skali SVPMV/Pikler (53 ajtema)

Faktori (komponente)

Ajtemi skale 1 9 3 4
14(P). Prostor radne sobe je udoban i prijatan za vas (vaspitaca). ,759
1(P). U radnoj sobi se djeca mogu bezbjedno kretati kako god 756
zele jer je sav namjestaj i prostor potpuno zasti¢en. '
7(P). Prostor u kojem presvlacim djecu je adekvatno opremljen 755
za te potrebe. ’
2(P). Igracke i1 materijali iz radne sobe su sigurni za slobodno 747
koriStenje djece. ’
5(P). Raspolazem dovoljnom koli¢inom igracaka, sredstava i 792
materijala za potrebe jaslicke grupe sa kojom radim. ’
10(P). Prostor i oprema koji se koriste za spavanje omogucavaju

. ! ,713
samostalnost i udobnost djece.
15(P). Dok presvlacim djecu ili ih drzim u krilu u moguénosti 708

sam da zauzmem udoban polozaj.
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13(P). U radnoj sobi postoji dovoljno velik dio prostorije za
slobodno kretanje, tréanje, prevrtanje, puzanje,...

6(P). Sve igracke i vaspitno-obrazovna sredstva koje djeca
koriste su adekvatni za razvojne i uzrasne specificnosti djece.
3(P). U radnoj sobi ima dovoljno prostora kako bi se djeca
mogla slobodno kretati bez medusobnog naletanja i sudaranja.
11(P). U radnoj sobi postoji udoban prostor za tihovanje i mirne
aktivnosti u kojem se dijete po potrebi moze osamiti i odmarati.
12(P). U radnoj sobi postoji jasno ograni¢en i adekvatno
opremljen prostor za senzomotorne aktivnosti (aktivnosti sa
pijeskom, plastelinom, vodom,...)

4(P). Sve igracke i materijali su djeci dostupni kako bi ih
slobodno koristila kad Zele.

8(P). Prostor gdje se djeca presvlace i koriste tutu je odvojen i
omogucava intimnost djeteta i vaspitaca.

,702
,691
,687

,612

574

,468

441

,450

-,375

20. Dok presvlacim dijete ili ga vodim u toalet, paznju
posvecujem njemu jer nisam zabrinuta za sigurnost ostale djece.
29. Dopustam djeci da samostalno uzimaju igracke i materijale
kada god zele da ih koriste.

27. Vise vremena ostavljam za djecije slobodne igre i aktivnosti
nego za one usmjeravane.

21. Tokom vremena predvidenog za obroke, ne ubrzavam djecu
kako bi svako dijete imalo moguénost da jede svojim tempom.

32. Nastojim da se ucenje djece odvija viSe na spontan nego na
organizovan nacin.

24. Aktivnosti poput presvlacenja, pomaganja oko odlaska u
toalet i sli¢ne, ne ubrzavam, nego nastojim da se odvijaju u
skladu sa potrebama, interesima i mogucnostima djeteta.

25. Djeci uvijek dajem da izaberu ¢ega Ce se igrati.

19. Ne hranim djecu, nego pomazem da se hrane sama.

26. Djeci uvijek dajem da izaberu kojim igraCkama i
materijalima Ce se igrati.

12. Ukljucujem svako dijete u razgovor o svemu §to se njega
tice.

13. Kada vidim da je dijete frustrirano, ne interveniSem nego
pustam da se dijete proba samo izboriti sa frustracijom.

18. Aktivnosti mijenjenja pelena ili presvlacenja djeteta
obavljam tako §to se sa djetetom djelimi¢no osamim kako bih
se posvetila samo njemu.

16. Razgovaram sa djetetom koje jo$ nije progovorilo.

30. Svakodnevno se uklju¢ujem u slobodne igre djece u grupi.

4. Dozvoljavam da dijete koristi i istrazuje svoje tijelo i njegove
moguénosti kako god Zeli.

10. Uvijek obavijestim dijete prije nego §to mu nesto uradim
(na primjer, kazem mu da ¢u mu obrisati nos prije nego $to to
uradim).

22. Aktivnosti presvlacenja, pomaganja oko odlaska u toalet i
sli¢ne, koristim kao prilike u kojima dijete moze da nauci nesto
0 sebi i svojim sposobnostima.

23. Kada dijete odbija da jede, ne pokusavam da ga nahranim,
nego postujem njegov trenutni osjecaj.

28. Dozvoljavam da se djeca krecu kako i kuda Zele po prostoru
u kojem se nalaze.

,402

,613
,606
,586

573

551

,539
,536

,532
,530

,500

,486

,486
451
,428

420

,387

,328

,325

-,358

371

-,416

-,484

1. Kada razgovaram sa djecom, upotrebljavam kratke i
jednostavne re¢enice.
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3. Kada dijete place ne nastojim mu odvuéi paznju kako bih
zaustavila plac.

9(P). Prostor koji se koristi za obroke je organizovan i
opremljen na nacin da podrzava samostalnost djece.

3?1. S_Vakodnevno organizujem aktivnosti pricanja pri¢a i 802
pjesmica. ’

36. Svakodnevno organizujem aktivnosti u kojima djecu

poducavam razli¢itim znanjima (na primjer bojama, brojevima, 167
biljnom i zivotinjskom svijetu, ...).

37. Svakodnevno organizujem razli¢ite likovne i muzicke 795
aktivnosti. ’

35. Svakodnevno organizujem razli¢ite pokretne igre. ,709
33. Svakodnevno organizujem razli¢ite aktivnosti kroz koje

podu¢avam djecu razliitim vjeStinama (motorickim, ,670 -,312
govornim, socijalnim, ...).

38. Svakodnevno organizujem razliite senzomotorne 630
aktivnosti (sa pijeskom, vodom, plastelinom, ...). ’

7. Uvijek se prilagodavam razumijevanju i rje¢niku djeteta sa - 452
kojim razgovaram. ’

31. Mnogo vremena provodim posmatraju¢i djecu kako bih 330 - 438

uocila njihove potrebe i interesovanja.
8. Sa roditeljem ne pricam o problemima i potesko¢ama djeteta
ukoliko je dijete prisutno.

5. Djecu ne ucim, niti usmjeravam kako da sjede, puzu i hodaju. 872
9. Konflikte izmedu djece ne prekidam odmah kada se jave. 132
6. Svakom djetetu sam jednako posveéena i dostupna. -, 725
15. Kada se djeca posvadaju (na primjer oko igracke), prije nego

$to se umijesam, uvijek prvo posmatram da li ¢e sama mocéi , 7120

rijesiti svoj problem.
14. Kada god treba neSto da mu uradim, upitam dijete za

dozvolu (na primjer da mu nesto obucem, obriSem mu nos i ,591
sli¢no).
11. Ne reagujem odmah u trenutku kada vidim da je dijete ljuto 487

i dopustam da ljutnju prozivi.

17. Ukoliko se dijete protivi kada mu neSto radim (na primjer,

kada mu briSem usta ili nos), svoju radnju prekinem i odlozim 371
do trenutka kada ¢e voljno pristati.

2. Tokom oblacenja ili slicnih aktivnosti djetetu pomazem na

nacin da $to viSe uradi samo.
Napomene: U tabeli nisu prikazane faktorske tezine manje od 0,3.

Oznaka P pored rednog broja ajtema izna¢ava da je taj ajtem prvobitno pripadao subskali koja je bila fizicki
odvojena od ostatka skale, a ajtemi su bili oznaceni rednim brojevima od 1, te je na ovaj nacin napravljena
distinkcija kako ne bi bilo preklapanja.

Zeljelo se do¢i do skale u kojoj bi ukupni postotak objasnjene varijanse za Getiri faktora
iznosio barem 50. Zbog toga se dalje pristupilo ponavljanju faktorske analize (varimax rotacije)
na skali iz koje su odstranjeni oni ajtemi Cije su faktorske tezine bile manje od 0,5, te oni koji
su faktorske teZine imali u dvije komponente. Ovaj proces je ponovljen ukupno dva puta (Prilog
8) ¢ime je dobijena skala koja se, u odnosu na cetvorofaktorsko rjeSenje, smatrala ,,najcistijom”
(sa vrijednostima faktorskih tezina ve¢im od 0,5 i bez preklapanja u vise komponenti) (Tabela
12) i sa ukupnim postotkom objaSnjene varijanse od 56,27 (Prilog 8). Ovo je pocetnu skalu
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znacajno skratilo, te je ostalo 27 ajtema. S obzirom da se u literaturi mogu naci preporuke o

vaznosti uvazavanja odnosa veli¢ine uzorka i broja ajtema skale tokom faktorske analize, te da

je prema nekim izvorima (O’Rourke i sar., 2005) odnos od 5 jedinica uzorka naspram 1 ajtema

skale adekvatan, utvrdilo se da je ovo skracenje skale pozeljno. U odnosu na uzorak od 140

vaspitaca, duzina skale od 27 ajtema dobro ispunjava spomenuti kriterijum (140/5 =28).

Tabela 12

Dobijena rotirana matrica komponenti na procis¢enoj skali SVPMV/Pikler (27 ajtema)

Ajtemi skale

1

Faktori
(komponente)

2

3

4

1(P). U radnoj sobi se djeca mogu bezbjedno kretati kako god Zele i raditi $ta
god Zele jer je sav namjestaj i prostor potpuno zastic¢en.

14(P). Prostor radne sobe je udoban i prijatan za mene (vaspitaca).

5(P). Raspolazem dovoljnom koli¢inom igracaka, sredstava i materijala za
potrebe jaslicke grupe sa kojom radim.

7(P). Prostor u kojem presvlac¢im djecu je adekvatno opremljen za te potrebe.
2(P). Igracke i materijali iz radne sobe su nelomljivi i sigurni za slobodno
koristenje djece.

10(P). Prostor i oprema koji se koriste za spavanje omogucuju samostalnost i
udobnost djece.

6(P). Sve igracke i vaspitno-obrazovna sredstva koje djeca koriste su
adekvatne za razvojne i uzrasne specifi¢nosti djece.

3(P). U radnoj sobi ima dovoljno prostora kako bi se djeca mogla slobodno
kretati bez medusobnog naletanja i sudaranja.

15(P). Dok presvlac¢im djecu ili ih drzim u krilu u moguénosti sam da
zauzmem udoban poloZzaj.

13(P). U radnoj sobi postoji dovoljno velik dio prostorije za slobodno
kretanje, tr¢anje, prevrtanje, puzanje,...

11(P). U radnoj sobi postoji udoban prostor za tihovanje i mirne aktivnosti u
kojem se dijete po potrebi moZe osamiti i odmarati.

779
771
,760
,756
,753

,7136
733
717
,694
671

,597

36. Svakodnevno organizujem aktivnosti u kojima djecu podu¢avam
razli¢itim znanjima (na primjer bojama, brojevima, o biljkama i zivotinjama,
)

37. Svakodnevno organizujem razli¢ite likovne i muzicke aktivnosti.

34. Svakodnevno organizujem aktivnosti pri¢anja prica i pjesmica.

38. Svakodnevno organizujem razli¢ite senzomotorne aktivnosti (sa pijeskom,
vodom, plastelinom, ...)

35. Svakodnevno organizujem razliCite pokretne igre.

,806
,795
775
714
677

26. Djeci uvijek dajem da izaberu kojim igrackama i materijalima ¢e se igrati.
25. Djeci uvijek dajem da izaberu Cega Ce se igrati.

29. Dopustam djeci da samostalno uzimaju igracke i materijale kada god zele
da ih koriste.

28. Dozvoljavam da se djeca krecu kako i kuda Zele po prostoru u kojem se
nalaze.

27. Vise vremena ostavljam za djecije slobodne igre i aktivnosti nego za one
usmjeravane.

32. Nastojim da se uéenje djece odvija viSe na spontan nego na organizovan
nadin.

771
, 7152

725
,683
,649

,610

5. Djecu ne u¢im, niti usmjeravam kako da sjede, puzu i hodaju.
9. Konflikte izmedu djece ne prekidam odmah ¢im se jave.

,849
,784
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15. Kada se djeca posvadaju (na primjer oko igracke), prije nego se umjeSam,

. . e e ,764
uvijek prvo posmatram da li ¢e sama moci rijesiti svoj problem.
14. Kada god treba nesto da mu uradim, upitam dijete za dozvolu (na primjer 677
da mu nesto obuc¢em, obriSem mu nos i sli¢no). '
11. Ne reagujem odmah u trenutku kada vidim da je dijete ljuto i dopustam da 575

ljutnju prozivi.
Napomena: Oznaka P pored rednog broja ajtema iznacava da je taj ajtem prvobitno pripadao subskali koja je bila
fizicki odvojena od ostatka skale, a ajtemi su bili oznaceni rednim brojevima od 1, te je na ovaj nacin
napravljena distinkcija kako ne bi bilo preklapanja.

U Tabeli 13 se prikazuju procenti objas$njene varijanse za dobijena Cetiri faktora te njihovi
nazivi, koji su dati na osnovu analize sadrzaja ajtema koji pripadaju istom faktoru.

Tabela 13

Procenti objasnjene varijanse za Cetiri imenovana faktora

. . . Postotak Kumulativni
Redni Naziv faktora Svojstvena biagnien ostotak obiagnien
broj  (komponente) vrijednost objasnjene P ovjasnjene

varijanse varijanse
1. Organizacija prostora 6,822 25,268 25,268
2. Organizovane aktivnosti 3,183 11,788 37,056
3. Omogucavanje slobode 2,631 9,746 46,802
4. QOdlaganje intervencije 2,489 9,217 56,019

Potom je provjerena relijabilnost ukupne dobijene skale i njene Cetiri subskale (grupe
ajtema koje pripadaju istoj komponenti odnosno faktoru). Kronbahov koeficijent pouzdanosti
alfa za cijelu skalu ima vrijednost od a =0,795. Konacne cCetiri subskale imaju sljedece
vrijednosti Kronbahovog koeficijenta pouzdanosti alfa i broj ajtema (analize date u Prilogu 9):

1. organizacija prostora, a =0,907; 11 ajtema;

2. organizovane aktivnosti, o =0,823; 5 ajtema;

3. omogucavanje slobode, a =0,772; 6 ajtema;

4. odlaganje intervencije, « =0,757; 5 ajtema.

Sve dobijene vrijednosti (postotak objasnjene varijanse, Kronbahov koeficijent
pouzdanosti, izdvojeni broj ajtema) su smatrane zadovoljavaju¢im te je ova verzija skale

(Tabela 14) koristena za dalje analize.
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Tabela 14

Zadrzanih 27 ajtema rasporedenih u Cetiri komponente (procis¢ena verzija skale
SVPMYV/Pikler koja je koristena za dalje analize)

Redni broj

Naziv : .
ajtemau  Ajtem
subskale . ; .
izvornoj skali
1(P) U radnoj sobi se djeca mogu bezbjedno kretati kako god Zzele i raditi §ta
' god Zele jer je sav namjestaj i prostor potpuno zastic¢en.
2(P) Igracke i materijali iz radne sobe su nelomljivi i sigurni za slobodno
' koriStenje djece.
U radnoj sobi ima dovoljno prostora kako bi se djeca mogla slobodno
3(P). . . :
kretati bez medusobnog naletanja i sudaranja.
o Raspolazem dovoljnom koli¢inom igracaka, sredstava i materijala za
S 5(P). ey : ;
2 potrebe jaslicke grupe sa kojom radim.
g_ 6(P) Sve igracke i vaspitno-obrazovna sredstva koje djeca koriste su adekvatne
S, ' za razvojne i uzrasne specifi¢nosti djece.
Q 7(P). Prostor u kojem presvla¢im djecu je adekvatno opremljen za te potrebe.
= Prostor i oprema koji se koriste za spavanje omogucuju samostalnost i
@ 10(P). .
=2 udobnost djece.
o U radnoj sobi postoji udoban prostor za tihovanje i mirne aktivnosti u
11(P). . - Son e .
kojem se dijete po potrebi moze osamiti i odmarati.
13(P) U radnoj sobi postoji dovoljno velik dio prostorije za slobodno kretanje,

tréanje, prevrtanje, puzanje,...
14(P). Prostor radne sobe je udoban i prijatan za mene (vaspitaca).
Dok presvlacim djecu ili ih drzim u krilu u moguénosti sam da zauzmem

15(P). udoban polozaj.
34 Svakodnevno organizujem aktivnosti pri¢anja pri¢a i pjesmica.
35. Svakodnevno organizujem razli¢ite pokretne igre.
36 Svakodnevno organizujem aktivnosti u kojima djecu poducavam razli¢itim

znanjima (na primjer bojama, brojevima, o biljkama i Zivotinjama, ...).
37 Svakodnevno organizujem razli¢ite likovne i muzi¢ke aktivnosti.
Svakodnevno organizujem razlicite senzomotorne aktivnosti (sa pijeskom,

Organizovane
aktivnosti

38. vodom, plastelinom, ...)
25. Djeci uvijek dajem da izaberu Cega Ce se igrati.
Q . . o . . .. . v . T , . .
2 26. Djeci uvijek dajem da izaberu kojim igrackama i materijalima ¢e se igrati.
< Vise vremena ostavljam za djecije slobodne igre i aktivnosti nego za one
= 217. -
g usmjeravane.
El 28 Dozvoljavam da se djeca krecu kako i kuda zele po prostoru u kojem se
Z ' nalaze.
é} 29 Dopustam djeci da samostalno uzimaju igracke i materijale kada god zele
g ' da ih koriste.
o 30 Nastojim da se ucenje djece odvija viSe na spontan nego na organizovan
' nacin.
5. Djecu ne ucim, niti usmjeravam kako da sjede, puzu i hodaju.
© 9. Konflikte izmedu djece ne prekidam odmah ¢im se jave.
25 11 Ne reagujem odmah u trenutku kada vidim da je dijete ljuto i dopuStam da
S S ' ljutnju prozivi.
%‘ % 14 Kada god treba nesto da mu uradim, upitam dijete za dozvolu (na primjer
O = ' da mu nesto obucem, obriSem mu nos i sli¢no).
15 Kada se djeca posvadaju (na primjer oko igracke), prije nego se umjesam,

uvijek prvo posmatram da li ¢e sama mo¢i rijesiti svoj problem.
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Analiza deskriptivnih statistickih pokazatelja u okviru Cetiri dobijene komponente i
uzorka vaspitaca u vezi usaglaSenosti rada u jaslickim grupama u Republici Srpskoj
I pristupa Emi Pikler

Analiza osnovnih deskriptivnih statistickih pokazatelja na nivou cetiri dobijena faktora
(komponente) ima za svrhu razmatranje njihovih vrijednosti u smijeru prepoznavanja koje
pedagosko-metodicke specifi¢nosti pristupa Emi Pikler se mogu prepoznati u vaspitno-
obrazovnom procesu sa jaslickim grupama u Republici Srpskoj. Dobijene vrijednosti se daju u
Tabeli 15 (detaljnije u Prilogu 10).
Tabela 15

Deskriptivna statisticka obiljezja Cetiri dobijene komponente

Redni broj Naziv faktora (komponente) N M SD Min. Max.

1. Organizacija prostora 138 397 0,79 1 5
2. Organizovane aktivnosti 140 1,88 062 1 3,4
3. Omogucavanje slobode 140 3,81 067 233 5
4, Odlaganje intervencije 140 3,97 084 1,8 5

Uzimaju¢i u obzir nacin na koji je postavljena skala SVPMV/Pikler, $to je detaljno
objasnjeno u okviru metodologije istrazivackog rada, odnosno da visi skorovi ukazuju na to da
je rad vaspitaca iz istrazivackog uzorka vise usaglaSen sa preporukama pristupa Emi Pikler u
pogledu obuhvacenih specificnosti i obrnuto, vrijednosti deskriptivnih statistickih pokazatelja
u okviru Cetiri komponente (Tabela 14) ukazuju na to da se u praksi rada sa jaslickim grupama
Republike Srpske sre¢u pedagosko-metodicke specificnosti koje su u pogledu organizacije
prostora, omogucavanja slobode 1 odlaganja intervencije usaglasene sa ovim specifi¢nostima
pristupa Emi Pikler, dok je u pogledu organizovanih aktivnosti usaglasenost manja.

Pregled uzorka takode nudi neke znacajne uvide o specifi¢nostima rada u jaslickim
grupama Republike Srpske. U Tabeli 16 se daje pregled najinteresantnijih podataka dobijenih
od vaspitaca 1z uzorka, koji ¢e se uporediti sa nekim obiljeZjima pristupa Emi Pikler.

Tabela 16

Pregled relevantnih podataka o vaspitacima iz uzorka i jaslickim grupama sa kojima su radili

Kategorije Potkategorije f %
Srednja stru¢na sprema 8 5,7
Obiljezja vaspitaca Stepen strucne spreme  Visa strucna sprema 1 07
Visoka stru¢na sprema 131 93,6
Uzrast grupe Mlada jaslicka 41 29,3
(heterogenost/ Starija jaslicka 33 23,6
Obiljeja jaslickih grupa homogenost) géeig\gj[: g:Stha 636 427',11
Broj djece u grupi 11-14 djece 19 13,6
15-17 djece 68 48,6

126



18-20 djece 31 221
21-24 djece 12 8,6
Preko 25 djece 7 50

S obzirom da obuhvaéeni uzorak vaspitaca Cini 34,6% ukupne populacije, pri ¢emu je
velika vecina uzorka slu¢ajna (86% od ukupnog uzorka), podaci koje pruza uzorak se smatraju
ilustrativnim 1 indikativnim u pogledu objasSnjavanja specificnosti konteksta jaslickog
vaspitanja i obrazovanja na nivou Republike Srpske. Ovo otvara moguénost analize njegove
usaglasenosti sa pristupom Emi Pikler u pogledu nekih najinteresantnijih podataka u okviru
uzorka. Na primjer, vaspitaci koji rade sa djecom u jaslicama su visokoobrazovani, §to je
znaCajna specificnost s obzirom da pristup Emi Pikler zagovara visok nivo obrazovanja
vaspitaca. Podaci o broju djece u jaslickim grupama sa kojima rade vaspitaci iz uzorka su takode
interesantni. Broj djece u 48,6% na ovaj na¢in obuhvacenih jaslickih grupa je izmedu 151 17,
au 31% grupa, izmedu 18 1 20 djece. Ovo ukazuje na neusaglaSenost sa preporukama pristupa
Emi Pikler u pogledu veli¢ina grupa, jer pristup preporucuje grupe manje po veli¢ini (izmedu
81 12 djece). Podaci o uzrasnoj homogenosti odnosno heterogenosti jaslickih grupa pokazuju
da su u nasem kontekstu prisutne uzrasno homogene (mlade i starije) i uzrasno heterogene
(mjeSovite) jaslicke grupe, §to je djelimicno usaglaseno sa pristupom Emi Pikler budu¢i da on

preporucuje uzrasnu homogenost ako je okolnosti u praksi dozvoljavaju.

Rezultati kvalitativne analiza sadrZaja transkripata inicijalnih intervjua sa
vaspitacima

Kako bi se nalazi o specificnostima institucionalnog jaslickog konteksta Republike
Srpske u pogledu cCetiri komponente dobijene faktorskom analizom jo§ viSe produbili 1 bolje
razumjeli uradena je kvalitativna analiza sadrzaja transkripata inicijalnih intervjua sa dvadeset
vaspitaca, u dva koraka. U prvom koraku iz svih iskaza kojima su vaspitaci objasnjavali razlicite
specifi¢nosti svog rada izdvojene su izjave koje su se u semanti¢ko-sadrzinskom smislu mogle
rasporediti u Cetiri komponente (organizacija prostora, organizovane aktivnosti, omogucavanje
slobode, odlaganje intervencije). U drugom koraku, u okviru svake komponente, izjave su se
dalje kodirale, te su dobijene kategorije 1 potkategorije istih. To je uradeno pomo¢u QCAmap
softvera za kvalitativnu analizu sadrzaja, Sto je podrazumijevalo i automatsku kvantifikaciju.
Opisanim putem, izdvojeno je i kodirano ukupno 200 izjava vaspitaca. Rezultati ove

kvalitativne analize su dati u Tabeli 17.
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Tabela 17

Specificnosti rada vaspitaca u okviru Cetiri komponente dobijene analizom sadrzaja inicijalnih intervjua

Komponente f (%) Kategorije Potkategorije (kodovi) Primjeri iskaza vaspitaca f (%)
Loge strane Ogran_lcenost (1_1 pogledu
rostora funkcionalnosti, Sama grupa je prevelika, soba premala, namjestaja k'o u prici 10
b bezbijednosti, mogucénosti grupajep ’ p  anmyesty Prict:. (5)
(izvan domena .
; - adaptacije)
djelovanja Nedovoljna opremljenost
. vaspitaca) L Jha opremiyenost . ; ovdje fali didaktickih igara, edukativnih igracaka i 4
Organizacija 20 (igrackama, materijalimai . . - . ..
. e slikovnica... Mi nemamo skoro ni jedne knjige. (2)
prostora (10) adekvatnim namjesStajem)
Dobre strane . . Ovdje je rodendanski kutak, gore je za predstave, dramski kutak,...
Organizovanost i O o ; o 4
prostora (u . jos smo osmislile i za biblioteku pa ¢emo uraditi... ovako
funkcionalnost o )
domenu funkcioniSe.
djelovanja Siguran (bezbijedan) Mi smo sebi organizovale sobu, neke stvari smo podigle na ormare, 2
vaspitaca) prostor pa mogu reci da je okruZenje sigurno. (1)
Govorno-jezicke Ucimo pjesmicu ,,'Lete, lete sanke”, ]edn.os.tavna Izjesmzca,'all to Je 15
. : samo da vjezbaju izgovor glasova, ne mislim uopste da oni razumiju
aktivnosti 0 da 1jezogu IZE0VOr &1 e (7,9)
znadenje te pjesmice, ali oni ponavljaju.
Senzomotorne i graficko-  Sa njima cesto radim likovne aktivnosti, otisak, modelovanje 12
Vrste . . s .
. . likovne aktivnosti plastelinom,... (6)
organizovanih S L, . o
. . L Sad kad smo radili zimsku odjecu, ja sam njima stavila njihove
aktivnosti Saznajno-intelektualne . . v . s . . 4
aktivnosti Jjakne na pod, oni su trazili svako svoju. Meni je to sasvim dovoljno @)
Oraanizovane 55 za jaslicki uzrast.
akt?vnosti (27.5) Motori¢ke i muzicko- Ples, nesto mi je ovih dana to najkvalitetnija aktivnost. Tad se 3
’ ritmi¢ke aktivnosti nekako opuste, oslobode se. (1,5
Organizovane aktivnosti Mi moramo. Svaki dan sa njima radimo neku usmjerenu aktivnost, 8
kao radna obaveza Sto je jako tesko. 4)
Dozivljaj Fleksibilan pristup Poslije dorucka obicno djecu uvodim u temu. Ali ima dosta djece 7
organizovanih  organizovanim koja ne mogu pratiti, pa ih pustim. Ko Zeli da razgovara i radi, on (3.5)
aktivnosti aktivnostima je sa mnom za stolom, a ko ne Zeli... Ne zelim da ih posadim na silu. '
Organizovane aktivnosti  Mislim da su za vaspitace opterecujuée usmjerene aktivnosti u 6
nisu primjerene jaslicama jaslicama, i za djecu, ali prosto je tako. 3
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Sada kada je prosao adaptacioni period. Mislim da su nasa djeca

»Uhodanost” grupe nekako doslovno bas slobodna u smislu da ne prate neki Sablon, (255)
nego kad nesto Zele da im je dozvoljeno. ’
Uslovi slobode . . Ja u jaslicama imam pravila, pravilo stajanja u redu, pravilo da ne 4
Usvojena pravila : .. ) .
guras drugoga, da ne mozes sve,...izvan toga imaju slobodu. (2
- Kad je veliki broj djece, ti si tu negdje za stolom, oni se igraju, 3
, . ,Moranje oo .. L. I .
Omogucavanje 45 pratis situaciju, gledas, ali se ne mijesas, prosto nemas vremena. (1,5)
slobode (22,5) . . Gdje god zele da se igraju, oni se igraju. Oni su cas ovdje, cas 20
Igra i kretanje - . A
tamo, a mi im dajemo slobodu kretanja i izbora. (10)
_Podrugja” Izbor dostupnih igraaka Sve im je afovstugfno. Kocke su dole, lutke su dole, autici,... Sami 8
mogu uzeti Sta Zele. 4
slobode S . o .
Hiqii - Samostalnost mi je bitna u svemu, od rucka do podizanja tanjira.
igijenske navike : . . o . o 5
(osamostaljivanje) Kad curi nos, ja dam maramicu da obrise samo, nekad ¢e nauciti i (2.5)
poslije nekog perioda stvarno obrise taj nos kako treba. '
Bezbijednost (sprecavanje  Mi smo tu, i reagujemo u slucaju kada krene situacija da se grizu ili 20
nezeljenog ponasanja) nesto. (10)
Okolnosti (Zurba zbog Bude situacija, da se dijete mora presvuci a odbija, place. U tim 15
rasporeda i/ili veéeg broja  trenucima, zbog vremena i zbog svega, zbog ostale djece uzme se (7.5)
djece u grupi) dijete i presvuce. ’
POdStlcanj.? - Ja kroz takve aktivnosti (rutinske) gledam da ih navedem da nauce, 9
: osamostaljivanja i . 7S . .
Razlozi saradnje da prate, saraduju, pa opominjem i podsjecam, govorim,... (4,5)
Odlaganie 80 Intervencije Uspostavljanje odnosa i On ude u sobu i nas ni ne primjecuje. Onda pridemo mi, govorimo, 8
—adiaganje komunikacije ne bi li malo obratio paznju, zainteresovao se. 4)
intervencije (40) ey .
Specifi¢no ponasanje . , . . G
. w2 On nikad nece sam kazati, nego ga moras za ruku, pa povudi i reci, 7
djeteta (poteskoce u na primjer, hajde da pijes vode (3,5)
razvoju) pringer, 24j Py ' ’
. Kada vidim da se ne osjeca dobro, ja pridem, uzmem u krilo ako mi 5
Pruzanja utjehe .
dozvoli. (2,5)
. Pruzanje prilike da dijete ~ Ja volim sacekati, volim da vidim kako djeca razmisljaju, kako 12
Razlozi o S o
odlaganja samo rijesi situaciju rieSavaju te probleme (svade oko igracaka). (6)
. - . - Ako se u tom momentu zaigrao necim, odbija, zovem onda drugo 4
intervencije Dijete u slobodnoj igri . e
dijete, nekog ko mi je bliZi. (2)
Ukupno 200
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Izjave koje su od vaspitaca prikupljene putem intervjua, a koje su svrstane u komponentu
organizacija prostora su iSle u dva pravca. Prvi je identifikacija ograni¢enja i nedostataka
prostora radnih soba u kojima borave sa djecom (u vezi funkcionalnosti, bezbijednosti,
opremljenosti, moguénosti adaptacije 1 unapredivanja), na koje oni nemaju mnogo uticaja, a
koji na razli¢ite nacine uticu na njihovo vaspitno-obrazovno djelovanje, Cesto otezavajuci i
ogranic¢avajuci ga. Drugi pravac je odredivanje dobrih karakteristika prostora koje su u domenu
njihovog uticaja. Takve su bezbijednost i organizovanost prostora (naroCito u pogledu
izdijeljenosti prostora na zasebne cjeline razliite namjene i organizacije igracaka i materijala).
U ova dva domena, vaspitaci ulazu konkretne napore.

Komponenta organizovane aktivnosti sadrzi izjave vaspitaca koji se ti¢u razlicitih vrsta
aktivnosti koje organizuju sa djecom, te izjave o tome kako vaspitaci dozivljavaju organizovane
aktivnosti u kontekstu jaslica. Vaspitaci na organizovane aktivnosti gledaju kao na radnu
obavezu, koju moraju da ispunjavaju, ali u pogledu njihove realizacije primjenjuju fleksibilan
pristup, odnosno aktivnosti u tematskom i sadrzinskom smislu prilagodavaju trenutnim
okolnostima (zainteresovanosti djece, broju i uzrastu prisutne djece, potrebama djece,...). Stoga
vaspitaci ove aktivnosti obi¢no planiraju u hodu, tako da se njihova realizacija ¢esto dosta
razlikuje od pisanog plana. Neki od intervjuisanih vaspitaca smatraju da su organizovane
aktivnosti suvisne i neadekvatne za kontekst jaslica. Razlozi koje navode se ti¢u uzrasta djece
(jer su u pitanju mjeSovite jaslicke grupe, a po njthovom iskustvu, ove aktivnosti mogu pratiti
samo starija djeca u grupi), i opterecenosti vaspitaca, jer oni u svakom trenutku imaju mnogo
razlicitih izazova u pogledu ponasanja i potreba djece koje treba da stave na prvo mjesto.

Izjave vaspitaca koje pripadaju komponenti omogucavanje slobode su rasporedene na one
koje odreduju uslove da vaspita¢ u jaslicama omoguci djeci slobodu 1 one koje odreduju koja
su to podru¢ja u kojima vaspita¢i omogucavaju djeci slobodu. Ova analiza pokazuje da
apsolutnu slobodu vaspitaci djeci u jaslicama ne mogu dati iz razli¢itih razloga, te sloboda
postaje mogucénost kada su vaspitaci sigurni u grupu, dobro upoznati sa mogucnostima i
navikama djece, a djeca dobro prilagodena i naucena pravilima 1 granicama u ponasanju.
Medutim, vaspita¢i smatraju da postoje okolnosti koje nalazu da jednostavno moraju pustiti
djecu da rade Sta zele. To se deSava kada je grupa ,,puna” (kada su sva djeca u grupi prisutna te
je stoga grupa brojna). Takode, deSava se i1 kada vaspita¢ ima izazove u ponasanjima jednog
djeteta (obi¢no djeteta sa kojim je Cesto u konfliktu 1/ili djeteta koje ima poteskoce u razvoju)
ili izazove u vezi higijenskih potreba djece (na primjer, kada je dijete poslije vrSenja nuzde

potrebno otusirati). U vezi podrucja, vaspitaci u jaslicama djeci omogucavaju da budu slobodna
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tokom igara i biranja igracaka, da se slobodno krecu po prostoru, te im daju slobodu pri
obavljanju razli¢itih zdravstveno-higijenskih radnji, $to je usaglaSeno sa pristupom Emi Pikler.

Kvalitativna analiza je pokazala da se iskazi vaspitaca koji su svrstani u komponentu
odlaganje intervencije tiCu razloga zbog kojih vaspitaci preduzimaju odredene intervencije
prema djeci ili iste odlazu. Vaspitaci naroCito Cesto interveniSu da bi sprecili neka nezeljena
ponasanja djece, koja su obi¢no u vezi sa ugrozavanjem sigurnosti (kao u situacijama udaranja,
grizenja i slicnim). Medutim, vaspitaci interveniSu i iz drugih razloga. Nekada im raspored
aktivnosti i/ili prilike u grupi (izazovi u pogledu broja djece, djece sa poteSkoCama i
problemima u ponasanju i/ili razvoju 1 sli¢ni) nalazu da interveniSu u pravcu prekidanja i/ili
usmjeravanja djece u njihovoj aktivnosti. Takode, prema djeci koja imaju odredene poteskoce
u razvoju vaspitaci procjenjuju da intervenisu na ustaljen nacin, predvidajuci sta bi dijete moglo
uraditi i $ta je djetetu od njih potrebno. Ali vaspitaci svoje intervencije preduzimaju i kako bi
izazvali neke efekte poput podsticanja djeteta u osamostaljivanju, saradnji, te kako bi sa djecom
uspostavili odnos, stupili u komunikaciju ili im pruzili potrebnu utjehu. S druge strane, odgovori
vaspitac¢a upucuju na to da u naSem kontekstu jaslica, kada okolnosti to dozvoljavaju, vaspitaci
svoje intervencije odlazu kako bi djeci pruzili prilike da problemske i druge situaciju rijese
sama (situacije meduvr$njackih konflikata kada nije ugrozena sigurnost, situacije frustracija
djece zarad razvoja samoregulativnih sposobnosti i sli¢ne), ili kako ne bi prekidali djecu u

slobodnoj igri, §to je usaglaSeno sa pristupom Emi Pikler.

Sinteza rezultata o usaglasenosti pedagosko-metodic¢kih specifi¢nosti vaspitno-
obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama u Republici Srpskoj i pristupa Emi
Pikler

Uvid u istrazivacke aktivnosti 1 dobijene rezultate u okviru prvog zadatka empirijskog
istrazivanja pokazuje da je istraZivani fenomen — pedagoSko-metodicke specificnosti rada u
jaslickim grupama — isuviSe kompleksan, zbog ¢ega su u istrazivanju i interpretaciji dobijenih
podataka kombinovani kvantitativni 1 kvalitativni pristup. Utvrdile su se neke od pedagosko-
metodickih specifi¢nosti rada vaspitaca koje su svojstvene institucionalnom jaslickom
kontekstu Republike Srpske. Radi preglednosti i zaokruzivanja prvog zadatke, u Tabeli 18 se
daje sinteza rezultata o postojanju usaglaSenosti izmedu pedagosko-metodickih specifi¢nosti

vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama u Republici Srpskoj i pristupa Emi
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Pikler. Pri tome se naglaSava da nisu analizirane sve postojece specificnosti rada, nego samo

neke.
Tabela 18

Postojanje usaglasenosti izmedu razmatranih pedagosko-metodickih specificnosti vaspitno-

obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama u Republici Srpskoj i pristupa Emi Pikler

Aspekt rada Kontekst Republike Ima li Pristup Emi
P Srpske usaglasenosti Pikler
Obrazovanie vasoitaca Visoko obrazovan v Visoko obrazovan
. p vaspitacki kadar vaspitacki kadar
Broj djece u V?“Vke grupe .dj.ece Male grupe djece (od 8 do
FUDi (prosje¢no 17, minimalno x 12 djece)
Obiljezja grup 11, maksimalno 26 djece) J
grupa Uzrastna - Uzrasno homogene grupe
Uzrasno homogene ili
stuktura v (heterogene kada nema
heterogene grupe o
grupa mogucnosti za homogene)
Prostor organizovan da Prostor organizovan da
- bude siguran, razvojno bude siguran, razvojno
Organizacija prostora . o v " o
primjeren, praktic¢an i primjeren, praktican i
udoban (teznja ka tome) udoban
. . . Svakodnevno prisutne u Nema organizovanih
Organizovane aktivnosti S x > .
planiranju i radu aktivnosti
Vaspita¢ djeluje u pravcu
omogucavanja slobode Vaspitac djeluje u pravcu
. . djeci u pogledu igara, v omogucavanja slobode
Omogucavanje slobode kretanja i drugih djeci u pogledu kretanja,
aktivnosti igara i drugih aktivnosti
(teznja ka tome)
Vaspita¢ odlaze svoje o y .
. .. Vaspitac odlaze svoje
intervencije, odnosno : .
. . interveniSe u situacijama . mtervepcue, 0 dno_s_,no
Odlaganje intervencije 4 intervenise u situacijama

kada procijeni da je
neophodno
(teznja ka tome)

kada procijeni da je
neophodno

Zakljucuje se da je prva hipoteza empirijskog istraZivanja potvrdena, odnosno,
identifikovane su pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u
jasliCkim grupama u Republici Srpskoj koje su usaglaSene sa specifi¢nostima rada po pristupu

Emi Pikler.
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Pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u
jasli¢ckim grupama i izabrani pokazatelji kvaliteta vaspitno-obrazovnog
procesa

U okviru drugog zadatka empirijskog dijela istrazivanja ispitale su se veze izmedu
pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama
usaglasenih sa pristupom Emi Pikler i 1) nivoima blagostanja i ukljuc¢enosti djece i 2) odnosima
izmedu djece i vaspitaca, koji se smatraju pokazateljima kvaliteta vaspitno-obrazovnog procesa
u jaslickim grupama (Albin-Clark i sar., 2016; Ebbeck i sar., 2018; Laevers i Declercq, 2018).
Prije donosenja odluke o tome koji statisticki postupci ¢e se koristiti, izvrSene su preliminarne
analize varijabli pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u
jaslickim grupama, blagostanje djece, ukljucenost djece 1 odnosi djece i vaspitaca, koje su
ukazale da njihova distribucija odstupa od normalne, te su stoga za analizu izabrani

neparametrijski statisti¢ki postupci.

PedagoSko-metodicke specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim
grupama i nivoi blagostanja i ukljucenosti djece

Za potrebe ovog dijela drugog istraZivackog zadatka koriSteni su podaci dobijeni
procis¢enom verzijom skale SVPMV/Pikler (odnosno dobijene cetiri subskale) i podaci
dobijeni inicijalnom primjenom instrumenta Levenska skala blagostanja i ukljucenosti. U
analizama su koriSteni prosjecni bodovi za nivoe blagostanja i za nivoe ukljuCenosti djece
dobijeni putem dvije opservacije svakog djeteta realizovane primjenom predvidenih
istrazivackih protokola (Laevers i sar., 2005). Baza podataka je formirana u odnosu na uzorak
djece, pri ¢emu su uneseni podaci iz skale SVPMV/Pikler za svakog od dva vaspitaca koji rade
u grupi djeteta, i time adekvatno pripojeni svakom djetetu. Kako bi se provjerilo da li je
opravdano vrijednosti na skali dobijene od dva vaspitaca koji rade sa istim djetetom sumirati u
vidu prosjecnih vrijednosti, i time od dvije dobiti jednu promjenljivu, izraCunat je Spirmanov
ro koeficijent korelacije. Rezultati ovog testiranja su ukazali da postoji statisti¢ki znacajna
korelacija izmedu pedagosko-metodickih specificnosti rada dva vaspitaca koji rade u istoj
jasli¢koj grupi na nivou znacajnosti od 0,01 (Prilog 11), te je za dalju analizu koriStena
promjenljiva koja predstavlja prosjek vrijednosti na proc¢iséenoj verziji SVPMV/Pikler skale
dobijene od dva vaspitaca, odnosno promjenljive koje predstavljaju prosjek vrijednosti dobijene

od dva vaspitaca na svakoj od Cetiri subskale.
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Kako bi se utvrdilo da li su u vezi pedagosko-metodicke specificnosti vaspitno-
obrazovnog rada i njege u jasli¢kim grupama i inicijalni nivoi blagostanja i ukljucenosti djece,
primijenjeni su sljede¢i neparametrijski postupci: 1) Kruskal-Volisov test i 2) Man-Vitnijev U
test, kada je Kruskal-Volisov test pokazao statisticki znacajnu razliku. Kako bi se navedeni
postupci mogli uraditi, promjenljiva koja predstavlja prosjek vrijednosti na proc¢is¢enoj verziji
SVPMV/Pikler skale dva vaspitaca je, putem metode percentila, pretvorena u kategorijsku
promjenljivu sa tri kategorije (najnize vrijednosti, srednje vrijednosti i najvise vrijednosti). U
skladu sa inicijalnom logikom kreiranja SVPMV/Pikler skale, tri kategorije ili grupe
predstavljaju: a) vaspitace ¢ije su pedagosko-metodicke specificnosti rada najmanje usaglasene
sa pristupom Emi Pikler, b) vaspitace ¢ije su pedagoSko-metodicke specifi¢nosti rada srednje
usaglaSene sa pristupom Emi Pikler i ¢) vaspitace Cije su pedagosko-metodicke specificnosti
rada najviSe usaglaSene sa pristupom Emi Pikler. Isto je uradeno i za svaku od cCetiri subskale.
Testirana je veza svake promjenljive posebno sa nivoima blagostanja i posebno sa nivoima
ukljucenosti djece. Testiranja su pokazala sljedece (statisticke tabele su u Prilogu 11):

1. Kruskal-Volisov test je utvrdio da postoji statisticki znacajna razlika u nivoima
blagostanja djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglasenosti
pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim
grupama sa pristupom Emi Pikler (Gp1(srednja usaglasenost), n =33; Gp2(najvisa
usaglasenost, n =35; Gp3(najniza usaglasenost), n =55; y2 =7,87, p =0,02), na
nivou znacajnosti od 0,05; pri tome
- Man-Vitnijev U test je utvrdio statisti¢ki znafajnu razliku izmedu nivoa

blagostanja djece sa kojom rade vaspitaci €ije su pedagoSko-metodicke
specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama najvise
usaglaSene sa pristupom Emi Pikler (Md =4, n =35) u odnosu na nivoe
blagostanja djece sa kojom rade vaspitaCi ¢ije su pedagosko-metodicke
specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama najmanje
usaglasene sa pristupom Emi Pikler (Md =3, n =55), U =694,5, z =-2,54, p
=0,011), na nivou znacajnosti od 0,05. Izracunata vrijednost r =0,3 ukazuje na
srednji uticaj. Razlika ukazuje na to da vise nivoe blagostanja imaju djece sa
kojom rade vaspitaci cije su pedagosko-metodicke specificnosti vaspitno-
obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama najvise usaglasene sa pristupom
Emi Pikler u odnosu na djecu sa kojom rade vaspitaci cije su pedagosko-
metodicke specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim

grupama najmanje usaglasene sa pristupom Emi Pikler.
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Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisti¢ki zna¢ajna razlika u nivoima
ukljucenosti djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglasenosti
pedagosko-metodickih specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim
grupama sa pristupom Emi Pikler (Gp1(srednja usaglasenost), n =33; Gp2(najvisa
usaglasenost, N =35; Gp3(najniza usaglasenost), n =55; y2 =2, p =0,37).
Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisticki znac¢ajna razlika u nivoima
blagostanje djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglasenosti
pedagosko-metodickih specifi¢nosti organizacije prostora jaslickih grupa sa
onima po pristupu Emi Pikler (Gpl(srednja usaglasenost), n =36; Gp2(najvisa
usaglasenost), n =35; Gp3(najniZza usaglasenost), n =52; y2 =4,96, p =0,08).
Kruskal-Volisov U test je utvrdio da ne postoji statisticki znaCajna razlika u
nivoima ukljucenosti djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglaSenosti pedagosko-metodickih specifi¢nosti organizacije prostora jaslickih
grupa sa onima po pristupu Emi Pikler (Gpl(srednja usaglasenost), n =36;
Gp2(najvisa usaglasenost), N =35; Gp3(najniza usaglasenost), N =52; y2 =0,18, p
=0,99).
Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisti¢ki znac¢ajna razlika u nivoima
blagostanje djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglasenosti
organizovanih aktivnosti sa pristupom Emi Pikler u okviru pedagoSko-metodickih
specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jasliCkim grupama (Gp1(najvisa
usaglasenost), n =24; Gp2(srednja usaglasenost), n =47; Gp3(najniza
usaglasenost), n =52; y2 =3,43, p =0,18).
Kruskal-Volisov test je utvrdio da postoji statisticki znacajna razlika u nivoima
ukljucenosti djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglaSenosti
organizovanih aktivnosti sa pristupom Emi Pikler u okviru pedagoSko-metodickih
specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jasli¢kim grupama (Gp1(najvisa
usaglasenost), n =24; Gp2(srednja usaglasenost), n =47; Gp3(najniza
usaglasenost), n =52; y2 =8,6, p =0,01), na nivou znacajnosti od 0,01; pri tome
- Man-Vitnijev U test je utvrdio statisti¢ki znacajnu razliku izmedu nivoa
ukljucenosti djece sa kojom rade vaspitaci ¢iji rad je u pogledu organizovanih
aktivnosti najvise usaglasen sa pristupom Emi Pikler (Md =4, n =24) u odnosu
na nivoe ukljucenosti djece sa kojom rade vaspitaci Ciji rad je u pogledu
organizovanih aktivnosti najmanje usaglasen sa pristupom Emi Pikler (Md =3,

n=52), U =394,0, z =-2,89, p =0,004), na nivou znacajnosti od 0,01. Izracunata
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vrijednost r =0,3 ukazuje na srednji uticaj. Razlika ukazuje na to da vise nivoe
ukljucenosti imaju djece sa kojom rade vaspitaci ciji rad je u pogledu
organizovanih aktivnosti najvise usaglasen sa pristupom Emi Pikler u odnosu
na djecu sa kojom rade Ciji rad je u pogledu organizovanih aktivnosti
najmanje usaglasen sa pristupom Emi Pikler.

7. Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisticki znacajna razlika u nivoima
blagostanje djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglasenosti
sa pristupom Emi Pikler u pogledu omogucavanja slobode u radu sa djecom
(Gpl(srednja usaglasenost), n =50; Gp2(najniza usaglaSenost), n =27;
Gp3(najvisa usaglaSenost), n =46; y2 =3,61, p =0,16).

8. Kruskal-Volisov test je utvrdio da postoji statisti¢ki zna¢ajna razlika u nivoima
uklju€enosti djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglasenosti
sa pristupom Emi Pikler u pogledu omogucavanja slobode u radu sa djecom
(Gpl(srednja usaglasenost), n =50; Gp2(najniza usaglaSenost), n =27;
Gp3(najvisa usaglasenost), n =46; y2 =7,9, p =0,02), na nivou znacajnosti od 0,05;
pri tome
- Man-Vitnijev U test je utvrdio statisti¢ki znaajnu razliku izmedu nivoa

ukljucenosti djece sa kojom rade vaspitaCi Cije su pedagosko-metodicke
specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u pogledu omogucavanja
slobode najvise usaglasene sa pristupom Emi Pikler (Md =4, n =46) u odnosu
na nivoe ukljucenosti djece sa kojom rade vaspitaci Cije su pedagoSko-
metodi¢ke specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u pogledu
omogucavanja slobode najmanje usaglaSene sa pristupom Emi Pikler (Md =3,
n=27),U=812,5,z=-2,79, p=0,005), na nivou znacajnosti od 0,01. IzraCunata
vrijednost r =0,3 ukazuje na srednji uticaj. Razlika ukazuje na to da vise nivoe
ukljucenosti imaju djece sa kojom rade vaspitaci ciji rad je u pogledu
omogucavanja slobode djeci najvise usaglasen sa pristupom Emi Pikler u
odnosu na djecu sa kojom rade vaspitaci ciji rad je u pogledu omogucéavanja
slobode djeci najmanje usaglasen sa pristupom Emi Pikler.

9. Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisticki znacajna razlika u nivoima
blagostanje djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglasenosti
sa pristupom Emi Pikler u pogledu odlaganja intervencije u radu sa djecom
(Gpl(najniza usaglaSenost), n =38; Gp2(najvisa usaglasenost), n =39;

Gp3(srednja usaglasenost), n =46; y2 =0,29, p =0,87).
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10. Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisti¢ki znacajna razlika u nivoima

ukljucenosti djece u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema usaglasenosti

sa pristupom Emi Pikler u pogledu odlaganja intervencije u radu sa djecom

(Gpl(najniza usaglaSenost), n =38; Gp2(najvisa usaglasenost), n =39;

Gp3(srednja usaglasenost), n =46; y2 =0,39, p =0,82).

Radi jednostavnijeg uvida u rezultate i olakSavanja kasnije diskusije istih, osnovni

rada i njege u jaslickim grupama

zakljucci prethodno navedenih testiranja su predstavljeni u Tabeli 19.

Tabela 19

Pregled postojanja statisticki znacajnih razlika izmedu nivoa blagostanja i ukljucenosti djece

u odnosu na promjenljive u okviru pedagosko-metodickih specificnosti vaspitno-obrazovnog

Nivo Nivo
Promjenljive u okviru pedagosko-metodickih specifi¢nosti blagostanja  ukljuéenosti
djece djece
Pedagosko-metodicke specific¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i
njege u jaslickim grupama usaglaSene sa pristupom Emi Pikler Postoji Ne postoji
(ukupna skala)
Pedagosko-metodicke specifi¢nosti organizacije prostora
jaslikih grupa usaglasene sa onima po pristupu Emi Pikler (1. Ne postoji Ne postoji
faktor skale: organizacija prostora)
Organizovane aktivnosti usaglasene sa pristupom Emi Pikler u
okviru pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno- . -
obrazognogg;ada injege u jasliélilim grupama (2? faktor skale: Ne postoji Postoji
organizovane aktivnosti)
Omogucavanje slobode u okviru pedagosko-metodickih
specifiCnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim . -
gI;upama usaglaégnih sa pristuporrgl Emi Piljdeg} (3.Jfaktor skale: Ne postoji Postoji
omogucavanje slobode)
Odlaganje intervencije u okviru pedagosko-metodickih
specifiCnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim Ne postoji Ne postoji

grupama usaglasenih sa pristupom Emi Pikler (4. faktor skale:
odlaganje intervencije)

Na osnovu svih nalaza postavljena hipoteza se djelimi¢no prihvata. ZakljuCuje se da

viSe usaglasen sa pristupom Emi Pikler.

postoji razlika u nivoima blagostanja i ukljucenosti djece u jaslickim grupama u kojima su neke
od pedagosko-metodickih specificnosti rada vise usaglasene sa pristupom Emi Pikler i djece u
jasli¢kim grupama u kojima su neke pedagosko-metodicke specifi¢nosti rada manje usaglasene
sa ovim pristupom. Drugim rije¢ima, utvrdena je povezanost izmedu visih nivoa blagostanja i

ukljucenosti djece i rada vaspitaca koji je u okviru nekih od pedagosko-metodickih specifi¢nosti
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PedagoSko-metodicke specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim
grupama i odnosi djece i vaspitaca

Kako bi se rijeSio ovaj dio drugog istrazivackog zadatka korisSteni su podaci dobijeni
proc¢is¢éenom verzijom skale SVPMV/Pikler (odnosno dobijene cetiri subskale) i podaci
dobijeni inicijalnom primjenom Skale — odnos djeteta i vaspitaca (SODV). Baza podataka je
formirana na nacin da su dijade odnosa svakog djeteta i svakog vaspitaca tretirane kao jedinica
uzorka. S obzirom da svako dijete ima odnos sa svakim od dva vaspitaca kojima je povjereno,
dobila se veli¢ina uzorka od n =259 . Podaci iz skale SVPMV/Pikler za svakog vaspitaca, a u
odnosu na svako dijete su adekvatno pripojeni.

Primijenjena je u prethodnom dijelu opisana procedura pretvaranja promjenljive
,pedagosko-metodicke specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama” u
kategorijsku promjenljivu sa tri kategorije, ¢ime su vaspitaci grupisani u tri grupe: a) vaspitaci
¢ije su pedagosko-metodicke specificnosti rada najmanje usaglaSene sa pristupom Emi Pikler,

b) vaspitaci ¢ije su pedagosko-metodicke specifi¢nosti rada srednje usaglaSene sa pristupom
Emi Pikler i ¢) vaspitaci ¢ije su pedagosko-metodicke specificnosti rada najviSe usaglasene sa
pristupom Emi Pikler. Isto je uradeno i za svaku od Cetiri subskale. Promjenljiva odnos djeteta
i vaspitaca je tretirana u odnosu na dvije dimenzije mjerene subskalama instrumenta: bliskost i
konflikt. Subskala bliskost mjeri percepciju vaspitaca o tome koliko su njegovi odnosi i
interakcije sa djetetom pozitivni, a subskala konflikt mjeri njegovu percepciju o tome koliko su
njegovi odnosi i interakcije sa djecom negativni i nepredvidljivi (Painta, 1999; 2001).

Testirana je veza svake promjenljive u okviru pedagosko-metodickih specifi¢nosti sa a)
dimenzijom odnosa djeteta 1 vaspitaca — bliskost 1 b) dimenzijom odnosa djeteta i vaspitaca —
konflikt. Pri tome su primijenjeni sljede¢i neparametrijski postupci: 1) Kruskal-Volisov test i
2) Man-Vitnijev U test, kada je Kruskal-Volisov test pokazao statisticki znacajnu razliku.
Rezultati testiranja su sljedeci (statisticke tabele su u Prilogu 11):

1. Kiruskal-Volisov test je utvrdio da postoji statisticki znaCajna razlika u dimenziji
odnosa djece 1 vaspitaca — bliskost u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglaSenosti ukupnih pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada
I njege u jaslickim grupama sa pristupom Emi Pikler (Gpl(srednja usaglasenost), n
=82; Gp2(najniza usaglasenost), n =82; Gp3(najvisa usaglasenost), n =95; y2 =8,67,
p =0,013), na nivou znacajnosti od 0,05; pri tome

- Man-Vitnijev U test je utvrdio statisticki zna¢ajnu razliku izmedu bliskosti u

odnosu djece i vaspitaca ¢ije su pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-
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obrazovnog rada 1 njege u jaslickim grupama najvise usaglasene sa pristupom
Emi Pikler (Md =4,5, n =95) i bliskosti u odnosu djece i vaspitaca ¢ije su
pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u
jasli¢kim grupama najmanje usaglaSene sa pristupom Emi Pikler (Md =4,19,
n =82), U =2931,0, z =-2,85, p =0,004), na nivou znacajnosti od 0,01.
IzraCunata vrijednost r =0,2 ukazuje na mali uticaj. Razlika ukazuje na to da
Jje veca bliskost u odnosima djece i vaspitaca cije su pedagosko-metodicke
specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama najvise
usaglasene sa pristupom Emi Pikler u odnosu na odnose djece i vaspitaca cije
su pedagosko-metodicke specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u
Jjaslickim grupama najmanje usaglasene sa pristupom Emi Pikler.
Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisti¢ki znacajna razlika u dimenziji
odnosa djece 1 vaspitaca — konflikt u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglasenosti ukupnih pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada
I Njege u jaslickim grupama sa pristupom Emi Pikler (Gpl(srednja usaglasenost), n
=82; Gp2(najniza usaglasenost), N =82; Gp3(najvisa usaglaSenost), N =95; y2 =5,2, p
=0,074).
Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisticki znacajna razlika u dimenziji
odnosa djece 1 vaspitaca — bliskost u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglasenosti pedagosko-metodickih specifi¢nosti organizacije prostora jaslickih
grupa sa onima po pristupu Emi Pikler (Gpl(najviSa usaglaSenost), n =86;
Gp2(srednja usaglasenost), N =63; Gp3(najniza usaglasenost), n =110; y2 =2,4, p
=0,3).
Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisti¢ki znacajna razlika u dimenziji
odnosa djece 1 vaspitaca — konflikt u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglaSenosti pedagosko-metodic¢kih specifi€nosti organizacije prostora jaslickih
grupa sa onima po pristupu Emi Pikler (Gpl(najvisa usaglasenost), n =86;
Gp2(srednja usaglasenost), n =63; Gp3(najniza usaglasenost), n =110; 2 =1, p
=0,61).
Kruskal-Volisov test je utvrdio da postoji statisticki znacajna razlika u dimenziji
odnosa djece i1 vaspitaca — bliskost u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglaSenosti organizovanih aktivnosti sa pristupom Emi Pikler u okviru pedagosko-

metodickih specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama
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(Gpl(najniza usaglasenost), N =63; Gp2(srednja usaglasenost), n =82; Gp3(najvisa

usaglaSenost), n =114; y2 =17,04, p =0,000), na nivou znacajnosti od 0,01; pri tome

Man-Vitnijev U test je utvrdio statisticki znacajnu razliku izmedu bliskosti u
odnosima djece i1 vaspitaca €iji rad je u pogledu organizovanih aktivnosti
najviSe usaglaSen sa pristupom Emi Pikler (Md =4,5, n =114) i bliskosti u
odnosima djece i vaspitaca ¢iji rad je u pogledu organizovanih aktivnosti
najmanje usaglasen sa pristupom Emi Pikler (Md =4,1, n =63), U =2260,5, z
=-4,1, p =0,000), na nivou znacajnosti od 0,01. IzraCunata vrijednost r =0,3
ukazuje na srednji uticaj. Razlika ukazuje na to da djeca i vaspitaci ciji rad je
u pogledu organizovanih aktivnosti najvise usaglasen sa pristupom Emi Pikler
imaju blize odnose u odnosu djecu i vaspitace Ciji rad je u pogledu

organizovanih aktivnosti najmanje usaglasen sa pristupom Emi Pikler.

6. Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisticki znacajna razlika u dimenziji

odnosa djece 1 vaspitaca — konflikt u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema

usaglasenosti organizovanih aktivnosti sa pristupom Emi Pikler u okviru pedagosko-

metodickih specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama

(Gpl(najniza usaglaSenost), n =63; Gp2(srednja usaglasenost), n =82; Gp3(najvisa

usaglasenost), n =114; y2 =2,4, p =0,3).

7. Kruskal-Volisov test je utvrdio da postoji statisticki znacajna razlika u dimenziji

odnosa djece 1 vaspitaca — bliskost u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema

usaglasenosti sa pristupom Emi Pikler u pogledu omoguc¢avanja slobode u radu sa

djecom (Gpl(najniza usaglasenost), n =51; Gp2(srednja usaglaSenost), n =64;

Gp3(najvisa usaglaSenst), n =144; y2 =12,64, p =0,002), na nivou od 0,01; pri tome

Man-Vitnijev U test je utvrdio statisticki znacajnu razliku izmedu bliskosti u
odnosima djece 1 vaspitaca ¢iji rad je u pogledu omogucavanja slobode u radu
sa djecom najviSe usaglasen sa pristupom Emi Pikler (Md =4,5, n =144) i
bliskosti u odnosima djece i vaspitaca ¢iji rad je u pogledu omogucavanja
slobode u radu sa djecom najmanje usaglasen sa pristupom Emi Pikler (Md
=4,1, n =51), U =24935, z =-3,4, p =0,001), na nivou znacajnosti od 0,01.
Izracunata vrijednost r =0,2 ukazuje na mali uticaj. Razlika ukazuje na to da
djeca i vaspitaci ¢iji rad je u pogledu omogucavanja slobode u radu sa djecom
najvise usaglasen sa pristupom Emi Pikler imaju bliZze odnose u odnosu djecu

i vaspitace ciji rad je u pogledu omogucavanja slobode u radu sa djecom

najmanje usaglasen sa pristupom Emi Pikler.

140



8.

10.

Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisti¢ki zna¢ajna razlika u dimenziji
odnosa djece i vaspitaca — konflikt u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglaSenosti sa pristupom Emi Pikler u pogledu omoguéavanja slobode u radu sa
djecom (Gpl(najniza usaglasenost), n =51; Gp2(srednja usaglaSenost), n =64;
Gp3(najvisa usaglaSenost), n =144; y2 =4,67, p =0,1).

Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisticki znacajna razlika u dimenziji
odnosa djece i1 vaspitaca — bliskost u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglasenosti sa pristupom Emi Pikler u pogledu odlaganja intervencije u radu sa
djecom (Gpl(najvisa usaglaSenost), n =82; Gp2(najniza usaglasenost), n =91;
Gp3(srednja usaglasenost), n =86; y2 =5,49, p =0,06).

Kruskal-Volisov test je utvrdio da ne postoji statisticki znacajna razlika u dimenziji
odnosa djece 1 vaspitaca — konflikt u odnosu na tri grupe vaspitaca formirane prema
usaglaSenosti sa pristupom Emi Pikler u pogledu odlaganja intervencije u radu sa
djecom (Gpl(najvisa usaglaSenost), n =82; Gp2(najniza usaglasenost), n =91;
Gp3(srednja usaglasenost), n =86; y2 =3,37, p =0,19).

Osnovni zakljucci testiranja veza izmedu pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno-

obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama i odnosa djece i vaspitaca su predstavljeni u Tabeli

20.

Tabela 20

Pregled postojanja statisticki znacanih razlika izmedu dimenzija odnosa djece i vaspitaca u

odnosu na promjenljive u okviru pedagosko-metodickih specificnosti vaspitno-obrazovnog

rada i njege u jaslickim grupama

Dimenzija Dimenzija
Promjenljive u okviru pedagosko-metodickih specifi¢nosti odnosa — odnosa —
bliskost konflikt

grupama usaglasenih sa pristupom Emi Pikler (3. faktor skale:
omogucavanje slobode)

Pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i
njege u jaslickim grupama usaglasene sa pristupom Emi Pikler Postoji Ne postoji
(ukupna skala)

Pedagosko-metodicke specifi¢nosti organizacije prostora

jaslickih grupa usaglasene sa onima po pristupu Emi Pikler (1. Ne postoji Ne postoji
faktor skale: organizacija prostora)

Organizovane aktivnosti usaglasene sa pristupom Emi Pikler u
okviru pedagosko-metodickih specificnosti vaspitno-

obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (2. faktor skale: Postoji Ne postoji
organizovane aktivnosti)

Omogucavanje slobode u okviru pedagosko-metodickih

specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim Postoji Ne postoj
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e (Odlaganje intervencije u okviru pedagosko-metodickih
specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim
grupama usaglasenih sa pristupom Emi Pikler (4. faktor skale:
odlaganje intervencije)

Ne postoji Ne postoji

Dobijeni nalazi ukazuju na to da je postavljenu hipotezu mogucée djelimi¢no prihvatiti.
Odnosno na to da postoji razlika u pogledu dimenzije bliskosti u odnosima izmedu djece i
vaspitaca u jaslickim grupama u kojima su neke od pedagoSko-metodickih specifi¢nosti rada
viSe usaglaSene sa pristupom Emi Pikler i u jaslickim grupama u kojima su neke pedagosko-
metodicke specificnosti rada manje usaglasene sa ovim pristupom. Drugim rije¢ima, utvrdena
je povezanost izmedu bliskosti u odnosima djece 1 vaspitaca ¢iji rad je u okviru nekih od

pedagosko-metodickih specificnosti vise usaglasen sa pristupom Emi Pikler.

Efekti akcionog istrazivanja primjene Programa obuke vaspitaca za
primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama

Treci istrazivacki zadatak ispituje efekte primjene Programa obuke vaspitaca za primjenu
ideja Emi Pikler u jaslickim grupama realizovanog putem akcionog istrazivanja i ima dva
dijela. Ovaj dio empirijskog istrazivanja je imao ,,pretest-posttest” dizajn, odnosno zasnivao se
na uporedivanju inicijalnih i finalnih vrijednosti izabranih pokazatelja, kako bi se utvrdilo ima

li promjena koje bi se pripisale djelovanju akcionog istrazivanja.

Program obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama i nivoi
blagostanja i ukljucenosti djece

Prvi dio treceg istrazivackog zadatka se ticao provjeravanja da li ¢e se putem akcionog
istrazivanja u ¢ijem je fokusu Program obuke vaspitaca za primjenu pristupa Emi Pikler u
Jjaslickim grupama (u nastavku skraceno Program) izazvati pozitivni efekti u okviru pokazatelja
blagostanje i ukljucenost djece.

Program je tretiran kao nezavisna istrazivacka varijabla koriStena u svojstvu intervencije
kojom bi se unaprijedio vaspitno-obrazovni proces u jasli¢koj grupi, a §to bi potencijalno vodilo
povecanju nivoa blagostanja i ukljucenosti djece u jaslickoj grupi kao zavisnim istrazivackim
varijablama. Kako bi se procijenio uticaj Programa na pomenute parametre preduzeti su

sljede¢i koraci:
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1)

2)

u razmaku od Sest mjeseci izvrSeno je inicijalno (prije realizacije Programa) i finalno
(po zavrSetku Programa) mjerenje nivoa blagostanja i ukljucenosti djece u jaslickim
grupama (dobijene vrijednosti nivoa blagostanja i nivoa ukljucenosti predstavljaju
prosjecne vrijednosti dobijene sa po dvije opservacije ovih pokazatelja (dvije
opservacije u finalnom i dvije opservacije u inicijalnom mjerenju));

primijenjen je Vilkoksonov test ranga kako bi se procijenio uticaj realizacije

Programa na nivoe blagostanja i ukljucenosti djece.

U odnosu na ukupni uzorak od 141 djeteta, uzorak na kojem je primijenjen Vilkoksonov

test ranga je n =92, jer su kod 92 djece bile registrovane i inicijalne i finalne vrijednosti nivoa

blagostanja i uklju¢enosti. U Tabeli 21 dati su dobijeni rezultati.
Tabela 21

Rezultati testiranja znacajnosti razlika izmedu inicijalnih i finalnih nivoa blagostanja i

ukljucenosti djece putem Vilkoksonovog testa ranga (ekvivalentnih parova)

Prosjecan Suma

Rangovi z p
rang rangova
Rangovi a
negativnih razlika 10 18,50 185,00
o 0. .o Rangovi b
Razlike izmedu finalnih i inicijalnih itivnih razlik 29 20,52 595,00 -3,18 0,01
nivoa blagostanja djece pozitivnin razfika
Nema razlike 53¢
Ukupno 92
Rangovi

Razlike izmedu finalnih i inicijalnih  Rangovi

d
negativnih razlika 17 34,79 591,50

55° 37,03 2036,50 -4,08 0,000

nivoa ukljucenosti djece pozitivnih razlika
Nema razlike 20f
Ukupno 92

a. Finalni nivo blagostanja djeteta < Inicijalni nivo blagostanja djeteta
b. Finalni nivo blagostanja djeteta > Inicijalni nivo blagostanja djeteta
c. Finalni nivo blagostanja djeteta = Inicijalni nivo blagostanja djeteta
d. Finalni nivo ukljucenosti djeteta < Inicijalni nivo uklju¢enosti djeteta
e. Finalni nivo ukljuc¢enosti djeteta > Inicijalni nivo uklju¢enosti djeteta
f. Finalni nivo ukljucéenosti djeteta = Inicijalni nivo uklj¢cenosti djeteta
Md blagostanja (inicijalno) = 3,5; Md blagostanja (finalno) =4

Md ukljuenosti (inicijalno) =4; Md ukljucenosti (finalno) =4

Vilkoksonovim testom ranga utvrdeno je:

1)

2)

statisticki znacajno povecanje finalnih (nakon realizacije Programa) vrijednosti u
nivoima blagostanja djece u odnosu na inicijalne (prije realizacije Programa), na
nivou znacajnosti od 0,01. Izracunata vrijednost r =0,2 ukazuje na mali uticaj.

statisticki znaCajno povecanje finalnih (nakon realizacije Programa) vrijednosti u
nivoima ukljucenosti djece u odnosu na inicijalne (prije realizacije Programa), na

nivou znacajnosti od 0,01. Izracunata vrijednost r =0,3 ukazuje na srednji uticaj.
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Na osnovu dobijenih rezultata se prihvata postavljena hipoteza o tome da postoji razlika
u nivoima blagostanja i ukljucenosti djece u jaslickim grupama prije i nakon sprovedenog
akcionog istrazivanja u ¢ijem je fokusu program obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler
u jaslickim grupama. ZakljucCuje se da su primjenom Programa izazvani pozitivni efekti u
posmatranim pokazateljima, odnosno povecani nivoi blagostanja i ukljuCenosti djece u

jaslickim grupama.

Program obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama i odnosi
izmedu djece i vaspitaca

Drugi dio treceg istrazivackog zadatka je podrazumijevao provjeravanja da li ¢e primjena
Programa obuke vaspitaca za primjenu pristupa Emi Pikler u jaslickim grupama (u nastavku
skra¢eno Program) putem akcionog istrazivanja imati pozitivne efekte na odnose izmedu djece
1 vaspitaca u jaslickim grupama

Dio Programa (Cetiri od jedanaest ciklusa) je sadrzinski naro€ito bio posvecen razvijanju
i unapredivanju odnosa izmedu djece i vaspitaca (na nacin kako preporucuju ideje Emi Pikler).
Program u istraZivanju se tretira kao cjelovita, u ovom slucaju nezavisna istrazivacka varijabla,
¢ije se potencijalno djelovanje na odnose izmedu djece i vaspitaca (zavisna istrazivacka
varijabla) zeljelo ispitati.

Kako bi se procijenili efekti Programa na odnose izmedu djece i vaspitaca uradeno je
sljedece:

1) prije pocetka akcionog istrazivanja (primjene Programa) primijenjena je Skala — odnos
djeteta 1 vaspitaca (koju je popunjavao svaki vaspita¢ u odnosu na svako dijete), te je
ponovo primijenjena nakon Sest mjeseci (po realizaciji Programa);

2) primijenjen je Vilkoksonov test ranga kako bi se utvrdilo ima li uticaja realizacije
Programa na dvije mjerene dimenzije odnosa (bliskost i konflikt).

Odnos svakog djeteta i svakog vaspitata koji je obuhvacen inicijalnim i finalnim
mjerenjem tretiran je kao jedinica uzorka, te je veli¢ina uzorka za primjenu Vilkoksonov test

ranga iznosila n =123. U Tabeli 22 su dati dobijeni rezultati.
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Tabela 22

Rezultati testiranja znacajnosti razlika izmedu inicijalnih i finalnih odnosa djece i vaspitaca

putem Vilkoksonovog testa ranga (ekvivalentnih parova)

. Prosjecan Suma
Rangovi N rang rangova P
Ran_gow negativnih 36¢ 41,75 1503,00
o e razlika
Razlike izmedu finalne i inicijalne Randovi pozitivnih
bliskosti u odnosima djece i ot P 75¢ 62,84 471300 -4,75 0,000
vaspitaca Nema razlike 12f
Ukupno 123
zlazrf?k‘;‘” NegANVNIN 515 4754 242450
Razlike izmedu finalnih i . sl
inicijalnih konflikata u odnosima E";T?kzv' pozitivih - y4n 4853 213550 -0.54 0,59
djece i vaspitata Nema razlike 28
Ukupno 123

d. FinalnoBliskost < InicijalnoBliskost
e. FinalnoBliskost > InicijalnoBliskost
f. FinalnoBliskost = InicijalnoBliskost
g. FinalnoKonflikt < InicijalnoKonflikt
h. FinalnoKonflikt > InicijalnoKonflikt
i. FinalnoKonflikt = InicijalnoKonflikt

Md bliskost (inicijalno) =4,38; Md bliskost (finalno) =4,5
Md konflikt (inicijalno) =1,43; Md konflikt (finalno) =1,57

Vilkoksonovim testom ranga se pokazalo:

1) statisticki znacajno povecanje finalnih (nakon realizacije Programa) vrijednosti u okviru

dimenzije odnosa bliskost izmedu djece 1 vaspitata u odnosu na inicijalne (prije

realizacije Programa), na nivou znacajnosti od 0,01. Izracunata vrijednost r =0,3

ukazuje na srednji uticaj;

2) da nema statisticki znacajne razlike izmedu finalnih (nakon realizacije Programa)

vrijednosti u okviru dimenzije odnosa konflikt izmedu djece 1 vaspitata u odnosu na

inicijalne (prije realizacije Programa).

Na osnovu dobijenih rezultata postavljena hipoteza o postojanju razlika u pogledu dvije

dimenzije odnosa djece i vaspitaca — bliskost i konflikt, prije i nakon sprovedenog akcionog

istrazivanja u ¢ijem je fokusu program obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim

grupama se djelimi¢no prihvata. Rezultati ukuzuju na to da su primjenom Programa izazvani

pozitivni efekti u dimenziji bliskost, te da nisu izazvani efekti u dimenziji konflikt.
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Rezultati akcionog istrazivanja primjene programa obuke vaspitaca

Posljednji zadatak empirijskog istrazivanja se ticao provjere toga koliko su identifikovane
pedagosko-metodicke specificnosti pristupa Emi Pikler, vrijedne i primjenljive unutar
institucionalnog jasli¢kog vaspitanja i obrazovanja Republike Srpske. Provjera u praksi je
podrazumijevala upoznavanje vaspitaca sa specificnostima rada po ovom pristupu, te njihovo
obuCavanje za primjenu izabranih elemenata pristupa odnosno konkretnih pedagosko-
metodic¢kih postupaka kako bi se provjerila njihova efikasnost. Zbog toga je sprovedeno
akciono istrazivanje za Cije potrebe je izraden program obuke vaspitaca pod nazivom Program
obuke vaspitaca za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama (u nastavku skrac¢eno
Program).

Izradeni Program ima dvije dimenzije:

1) izabrane ideje, preporuke ili elementi pristupa Emi Pikler, koje su konkretizovane u vidu
pojedina¢nih pedagosko-metodickih postupaka, Sto €ini njegov sadrzaj i

2) obuka vaspitaca za sprovodenje i provjeravanje efikasnosti istih u jaslickim grupama sa
kojima rade, koja je organizovana na specifi¢an nacin, Sto ¢ini njegov plan i nacin
realizacije.

Program je produkt istrazivanja. Na pocetku istrazivanja nije ga bilo moguce unaprijed u
potpunosti operacionalizovati. Na pocetku akcionog istraZzivanja izradena je njegova radna
verzija, koje je tokom istraZzivanja modifikavana, odnosno prilagodavana u odnosu na ono Sta
se deSavalo u praksi. Konkretnije, Program je bio podijeljen u dvosedmicne cikluse, te je svaki
naredni ciklus kreiran na osnovu povratnih informacija iz prethodnog. Svaki ciklus je sadrzavao
sljedece elemente: 1) predavanje na izabranu temu (specifican element Pikler pristupa) sa
propratnim pisanim materijalom, 2) instrukciju za vaspitace o tome $ta konkretno da rade tokom
ciklusa (kako da primijene dati element pristupa) i 3) povratnu informacija (o0 tome kako je
tekla primjena datog elementa) koju su vaspitac¢i davali na kraju ciklusa.

U dizajnu akcionog istrazivanja, odnosno Programa, se tezilo da ispunjava kriterijume
iskustvenog ucenja odraslih: ukljucenost cijelog ucesnika (intelekta, emocija 1 ¢ula), mogucnost
kontrole sopstvenog procesa ucenja ucesnika, refleksiju kroz povezivanje ranijih sa novim
iskustvima i saznanjima, orijentaciju na proces i na ishode, facilitaciju procesa kroz saradnju i
dogovaranje (Andresen i sar., 2000). Takode, tezilo se i sljede¢em:

- da se kroz pazljivo srocene 1 kreirane lekcije filozofija Pikler pristupa svede na nivo
ponasanja, odnosno na konkretne postupke i strategije rada vaspitaca izvodljive u

istrazivanom kontekstu jaslica,

146



- dase informacije, zadaci, instrukcije i materijali prilagode okolnostima i kontekstima u
kojima rade vaspitaci, te da odgovaraju njihovim potrebama i sposobnostima, odnosno
da ne idu iz okvira kompetencija vaspitaca,

- da citav proces obuke donese pozitivna iskustva i za djecu i1 za vaspitace.

Sadrzaj Programa su Cinile posebno izabrane i formulisane teme, odnosno lekcije iz rada
po Pikler pristupu, sroCene tako da sadrze preporuku/element pristupa, pojasSnjenje,
rasClanjenje, konkretizaciju uz navodenje adekvatnih primjera, te obrazlozenje njihovih
potencijalnih korisnosti i vrijednosti. Materijal za obuku su Cinili 11 snimljenih video
predavanja, 11 pisanih materijala koji prate video predavanja (sastavljeni ¢ine jednu cjelovitu
skriptu pod nazivom ,,Primjena ideja Emi Pikler u jasli¢kim grupama. Skripta za vaspitace”,
obima 60 stranica) i knjiga ,,Vaspitanje i njega djece uzrasta do tri godine iz ugla postovanja”
(Glisi¢, 2021) iz koje su vaspitaci mogli saznati dodatne informacije. Plan i kalendar rada
Programa se nalazi u Prilogu 6. Primjeri pisanih materijala su dati u Prilogu 7.

Program je ukupno trajao jedanaest dvosedmicnih ciklusa, odnosno ukupno pet i pol
mjeseci. Obuka vaspitaca je bila u online formi izuzev prvog, uvodnog predavanja, koje je bilo
uzivo jer je imalo cilj da vaspitace na pocCetku upozna sa sustinom i cjelinom Pikler pristupa.
Vaspitaci su svoje povratne informacije na kraju svakog ciklusa davali pismenim putem (kroz
popunjavanje za to predvidenog dijela unutar dobijene skripte ili usmenim putem, u vidu kraceg
usmenog izlaganja koje je istraziva¢ snimao). IstraZziva¢ je sve povratne informacije
kontinuirano registrovao i analizirao, te na osnovu istih planirao dalji rad.

Ovakav pristup obuci je izabran iz viSe raloga:

- snimljeni video materijali koje je istraziva¢ slao vaspitaCima su omogucavali
fleksibilnost u organizaciji aktivnosti obuke, jer su vaspitaci iste mogli pogledati kada
je njima najpovoljnije, ¢ime su se nastojale ukloniti organizacione prepreke poput
nemogucnosti svih vaspitaca da prisustvuju predavanjima ,,uzivo”, nemoguénosti
obezbjedivanja prostora i termina za predavanja ,,uzivo” i slicno; istu fleksibilnost su
pruzali i predvideni nac¢ini dobijanja povratnih informacija od vaspitaca;

- time $to je obuka bila podijeljena u dvosedmic¢ne cikluse, gdje je svaki ciklus
podrazumijevao konkretizaciju i primjenu jednog elementa pristupa postizalo se da
vaspita¢i dobijaju konkretizovane i dozirane informacije, ¢ime se nastojala
obezbijediti njihova motivisanost, a izbje¢i preoptereenost 1 zasicenost
informacijama; time se takode i postizao jasan uvid u tok istrazivanja odnosno

dobijale povratne informacije u vezi primjenljivosti konkretnog elementa pristupa na
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osnovu kojih su se birali i kreirali sljede¢i sadrzaji obuke, odnosno moglo se
odlucivati o daljim koracima.

Na kraju prve istrazivacke faze, analizirani su dobijeni podaci u okviru svojih dnevnika
posmatranja (koji su vodeni tokom povremenih boravaka u svakoj jaslickoj grupi) i sadrzaja
inicijalnih intervjua sa vaspita¢ima. Rezultat ovih preliminarnih analiza (Tabela 23) je uvid u
neke od specifi¢nosti rada vaspitata ucesnika obuke, te u izazove u pogledu prostorno-
materijalnih uslova, struktura grupa, odredenih radnih zadataka sa kojima se vaspitaci susrecu.
Tabela 23
Osnovni zakljucci prve istrazivacke faze u pogledu specificnosti i izazova u radu vaspitaca

ucesnika Programa koji su uzeti kao polazna osnova za akciono istraZivanje

Kategorije Specifi¢nosti i/ili izazovi u radu

Prioriteti u radu  Sigurnost i bezbijednost djece.

vaspitata Osamostaljivanje djece.

Igre djece Djeca dosta vremena provode u slobodnim igrama, pri ¢emu se vaspitaci rjede
ukljucuju u igre (manji broj vaspitaca se redovno ukljucuje u igre djece, pri
¢emu te situacije dijelom koriste kao poducavalacke).

Rutinske Najcesce organizovane kao grupne aktivnosti (na primjer, cijela grupa ili njen

(zdravstveno- dio ide na toalet).

higijenske) Tokom ovih aktivnosti interakcija vaspitaca nije ,,jedan na jedan” nego je sa vise

aktivnosti djece istovremeno.

Aktivnosti Svakodnevna realizacija aktivnosti grupnog poducavanja (naglasak na razvoj

poducavanja govora).

Senzomotoricke aktivnosti najcesce u vidu otisaka (tempera) i plastelina.
Planiranje i dokumentovanje najcesce obavljeno rutinski, dok je realizacija na
osnovu planiranja u hodu.

Aktivnosti poduc¢avanja pocinju u vidu rada sa cijelom grupom djece, ali tokom
realizacije prelaze u rad sa malom grupom ili individualni rad (dio grupe se
ospe).

Obavezujuci poslovi oko dokumentovanja rada (pismene pripreme aktivnosti,
popunjavanje ,,Radne knjige”) koji uzimaju vrijeme.

Prostorno- Radne sobe ogranicenih kapaciteta i moguénosti unapredivanja (manje do

materijalni srednje veli¢ine, neke nepravilnog oblika, sa dosta namjestaja).

uslovi soba u Bezbijednost djece u prostorijama nije u potpunosti prisutna.

kojima borave
vaspitaci i
jaslicke grupe

Improvizovani dijelovi sobe namijenjeni presvla¢enju djece (najéesce kreveti¢
koji ujedno sluzi i za spavanje djece).

Nesigurnost u pogledu radnog mjesta vodi pasivnosti u pogledu unapredivanja i
osmisljavanja prostora.

Podjela igracaka na one koje su uvijek dostupne djeci (kocke, auti¢i, lutke) i one
koje su dostupne kada ih vaspita¢ ponudi (sitnije kocke, slagalice, umetaljke i
druge igracke didakti¢kog tipa, koje vaspitaci teze nabavljaju).

Udobnost vaspitaca nije uvijek moguca.

Odnosi Sa vec¢inom djece vaspitaci imaju tople odnose.
vaspitaca sa Losiji odnosi su zasnovani na:
djecom - konfliktima sa pojedinom djecom (djecom tezom za disciplinovanje, odnosno

djecom sa kojom se ,.teze izlazi na kraj”),

- nezainteresovanosti pojedine djece za kontakt sa vaspitacem (djece koja ne
iniciraju kontakt, ne traZe paznju i utjehu od vaspitaca, koja kao da su ,,sama sebi
dovoljna”).
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Vaspitaci nisu jednako posveceni svoj djeci, ,,prednost” imaju djeca koja ,,prave
probleme” i djeca koja su inicijativnija u traZzenju paznje i interakcije sa

vaspitacem.
Intervencije Tokom emocionalnih izliva djece i meduvr$njackih konflikata vaspitaci nisu
vaspitaca reaktivni (ne intervenisu ,,na prvu’).

Izazovi u radu Velike grupe djece.
Mjesovite grupe.
Prisustvo djece za koju se sumnja da imaju nekih razvojnih poteskoca ili za koju
se to zna (djeca koja su ukljuéena u neke od tretmana — kod logopeda, psihologa,
defektologa).
Dijelovi dana kada se u kratkom vremenskom periodu mora nesto obaviti sa
svom djecom iz grupe (na primjer pripreme za rucak, izlazak napolje,...).
Promjene vaspitaca (prelazak u drugu grupu).

Ovi uvidi su uvazeni kod kreiranja sadrzaja Programa odnosno izbora i konkretizacije
elemenata pristupa i kreiranja instrukcija za vaspitace. Na primjer, pristup Emi Pikler ne
preporucuje grupne aktivnosti koje usmjerava vaspita¢, a koje imaju poducavalacki karakter,
odnosno zagovara da takvih aktivnosti ne treba biti. S druge strane, vaspitaci uc¢esnici su ovakve
aktivnosti organizovali svakodnevno jer su one bile obavezan dio njihovog planiranja i
dokumentovanja rada u jaslicama. Zbog toga, kada je provjeravana primjenljivosti preporuka
pristupa Emi Pikler iz ovog domena, nije se insistiralo na tome da vaspitaci zanemare ove svoje
radne zadatke, nego je instrukcija iSla u smijeru traZzenja refleksija vaspitac¢a na ove preporuke.
Takode, kod kreiranja instrukcija za provjeravanje primjenljivosti preporuka o kreiranju
prostornog okruzenja, kao i preporuka u vezi omogucavanja slobodne igre i neuplitanja
vaspitaca, izdvajane i prilagodavane su one preporuke koje su bile realno ostvarive u odnosu
na mogucénosti koje vaspita¢ima nudi prostor radnih soba u kojima borave sa djecom.

U akcionom istraZivanju je ucestvovalo devet jaslickih grupa i ukupno devetnaest
vaspitaca, od kojih nisu svi ucestvovali od pocetka do kraja. Sve jasli¢ke grupe su bile uzrasno
mjeSovite. U pogledu veli¢ine odnosno broja upisane djece, sve osim jedne je pohadalo
sedamnaest djece. U jednu grupu je iSlo Cetrnaest djece. Neki vaspitaci su u jaslickoj grupi u
vrijeme pocetka akcionog istrazivanja proveli manje od mjesec dana. Vaspitaci su imali
razli¢ito radno iskustvo u pogledu duZine rada u vrtickim 1 posebno u jaslickim grupama. Ovi
i drugi podaci su dati u Prilogu 12.

Realizaciju akcionog istrazivanja je otezavalo osipanje uzorka vaspitaca. Svoje ucesce
u programu obuke je zapocelo osamnaest vaspitaca, a zavrsilo njih Sesnaest. Tri vaspitaca su
tokom trajanja programa obuke napustila jaslicke grupe. Jedan vaspita¢ je obuku napustio
tokom trajanja Cetvrtog ciklusa zbog odlaska na bolovanje. Vaspitac koji je doSao na njegovo
mjesto prikljucio se i ostao do kraja. Dva vaspitaca su obuku napustila tokom osmog ciklusa, a
razlog je premijestanje u druge grupe. Vaspitaci koji su dosli na njihovo mjesto nisu prikljuceni
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jer je proslo vise od polovine programa. Takode, u odredenim periodima neki od vaspitaca su
privremeno odsustvovali sa radnih mjesta, a samim tim i iz programa obuke zbog godisnjih
odmora, bolest i sli¢nih razloga. Vaspitaci koji su bili odsutni realizaciju programom
predvidenih aktivnosti su nastavljali po povratku. Nastavljali su tamo gdje su stali, a u slucaju
vece pauze, propusteno su preskakali odnosno nastavljali su u teku¢em ciklusu.

Svoje povratne informacije, kao §to je ve¢ reeno, vaspitaci su davali u pismenoj i u
usmenoj formi. Davali su ih odgovarajuci na pripremljena pitanja koja su bila zapisana unutar
odgovarajuc¢eg Stampanog materijala, te takode saopStena na kraju svakog video predavanja.
Primjeri povratnih informacija vaspitaca datih u pismenoj formi unutar Stampanog materijala
se daju u Prilogu 13. Na kraju svakog ciklusa obuke, pravljen je registar prikupljenih povratnih
informacija od vaspitac¢a. Dopunske refleksije i povratne informacije od vaspitaca su dobijene
1 po zavrSetku akcionog istrazivanja, putem zavrSnih intervjua.

Pri kvalitativnoj analizi svih povratnih informacija vaspitaca se tezilo odgovoriti na
sljedeca tri pitanja:

1) Na koji nacin i u kojoj mjeri su vaspitaci primijenili konkretne postupke i strategije
pristupa u svom radu tokom predvidenog perioda?

2) Da li je bilo odredenih poteskoca u primjeni, te koji uslovi i okolnosti su otezavali,
odnosno olaksavali primjenu?

3) Da li su vaspitaci primijetili neke efekte primjene (pozitivne ili negativne)?

Kvalitativnom analizom sadrZaja registra povratnih informacija vaspitac¢a te sadrzaja
transkripata zavr$nih intervjua sa vaspitacima, izdvojile su se Cetiri tematske cjeline, koje su u
vezi sa razli¢itim domenima rada vaspitaca po pristupu Emi Pikler. Te cetiri cjeline, odnosno
domena rada su: interakcija vaspitaca sa djecom, slobodne aktivnosti djece 1 posmatracka uloga
vaspitaca, kreiranje 1 organizacija prostora, aktivnosti poducavanja i vodenje pedagoske
dokumentacije. Rezultati analize primjenljivosti preporuka pristupa Emi Pikler koje se mogu
naci u okviru ova Cetiri domena rada su organizovani u dvije tabele, od kojih se prva odnosi na
nacine i uslove (Tabela 24), a druga na iskustveno opazene efekte primjene (Tabela 25).
Tabela 24

Nacini i uslovi primjene izabranih preporuka pristupa Emi Pikler

e . Uslovi i okolnosti koji Uslovi i okolnosti koji
Domen rada Nacini primjene preporuka R .
olakSavaju primjenu otezavaju primjenu
Interakcije Vaspitaci su tokom Manji broj prisutne Brojnost djece.
vaspitaca sa razlicitih interakcija sa djece. Uzrasna mjeSovitost
djecom tokom  djecom, primjenjivali Period dana kada suoba grupe.
rutinskih i konkretizovane strategije i vaspitaca prisutna u
postupke verbalne i grupi.
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drugih
aktivnosti

neverbalne komunikcije
koje doprinose postovanju
u interkaciji. To su
realizovali kroz jedan na
jedan interakciju sa svakim
djetetom. Situacije
interakcije su bile najcesce
u vezi sa aktivnostima
njege kao sto su odlazak u
toalet, mijenjanje pelena,
brisanje nosa, pranje ruku.

OteZan izbor povoljnog
trenutka i nedostatak
vremena.

Situacije koje
nepogoduju.
Nedovoljno poznavanje
i/ili razumijevanje
konkretnog djeteta od
strane vaspitaca (obi¢no
djeteta koje je u periodu
adaptacije ili djeteta sa
potesko¢ama u razvoju).

Slobodna igra

Vaspitaci su tokom

Maniji broj prisutne

Brojnost djece.

djece i slobodnih aktivnosti djece  djece. Karakteristike radne
posmatracka nastojali da se ne upli¢u i Uzrasna mjeSovitost sobe (velicina,
uloga da minimalno intervenisu grupe. neadekvatan namjestaj,
vaspitaca (intervenisali su samo kada  Vrijeme koje je moguée  nedostatak igracaka).
je neophodno zbog posvetiti ovakvim Adaptacija djece.
sigurnosti djece). aktivnostima.
Posmatrali su djecu u
slobodnim igrama i drugim
aktivnostima nastojeci da
pri tome uocavaju razliita
obiljezja djecijih aktivnosti
i promisljaju o razvoju i
ucenju djece.
Kreiranje i Vaspitaci su izmedu vise Uobicajeni dio radnih Karakteristike prostora
organizacija ponudenih, birali i ¢inili zadataka vaspitaca. radne sobe na koje
prostora intervencije u prostoru vaspita¢i nemaju uticaj
radne sobe kako bi (veli¢ina, star i
unaprijedili karakteristike neadekvatan namjestaj,
prostora: sigurnost, postojece igracke i
prakti¢nost i udobnost. materijali,...).
Aktivnosti Vaspitaci su davali Fleksibilnost u Brojnost djece.
poducavanjai  refleksiju na pristup ispunjavanju radnih Nedostatak vremena.
vodenje organizovanim zadataka.
pedagoske aktivnostima poredeci sa
dokumentacije  svojim iskustvom.

Vodili su pedagosku
dokumentaciju fokusiranu
na jedno dijete.

Vaspitaci su tokom trajanja programa obuke uspijevali da ,,isprobaju” sve zadane
elemente pristupa, odnosno da svoje djelovanje usklade sa zadanim instrukcijama. Nadene
poteskoce u primjeni preporuka pristupa Emi Pikler su najviSe u vezi sa strukturom jasli¢kih
grupa. Broj djece u grupi je najcesce prijavljen ometajuci faktor za primjenu svih preporuka.
Na primjer, predlozene procedure poStujue interakcije 1 komunikacije sa djecom su
podrazumijevale interakaciju ,,jedan na jedan” vaspitaca i djeteta, tokom koje vaspita¢ na sve
svoje prijedloge i radnje ¢eka odgovor i reakciju djeteta, te uvazava djetetov individualni tempo.

Ovo je zahtijevalo da vaspitaci za interkaciju sa svakim djetetom izdvoje zna¢ajno viSe vremena
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u odnosu na svoj uobicajeni rad. Zbog toga su situacije poput mijenjanja pelena ili pomaganja
oko odlaska u toalet trajale duze u odnosu na to kako vaspitaci inace rade. To je vaspita¢ima
stvaralo poteskoce da se na isti nacin stignu posvetiti svoj djeci. Brojnost djece je povlacila i
pojacanu brigu za njihovu sigurnost, narocito kada su vaspitaci u interkacijama sa djecom
pojedinacno. Vaspitaci su izjavljivali da im je bilo veoma teSko u datom vremenskom periodu
usmjeriti svoju paznju samo na jedno dijete na nacin na koji nalaze Pikler pristup, zbog stalne
zabrinutosti za sigurnost ostale djece. Takode, primjenu preporuka iz domena neuplitanja i
neintervenisanja vaspitaca tokom djecijih slobodnih igara i drugih aktivnosti otezavala je
brojnost djece, zbog koje su vaspitaci morali ¢eS¢e intervenisati radi zastite djece. Brojnost
djece je, smatrali su vaspitaci i glavna prepreka da bi mogli voditi pedagosku dokumentaciju
usmjerenu na svako dijete posebno, kako preporucuje Pikler pristup, jer zbog velikog broja
djece ovakvo dokumentovanje od vaspitaca trazi mnogo ulozenog vremena i energije. Najvise
ovih poteskoca je bilo kada je grupa ,,puna’” odnosno u periodima kada je dolaznost djece velika.
S druge strane, vaspitaci su prijavljivali da u periodima kada je dolaznost djece bila manja nisu
imali probleme u primjeni zadatih postupaka interakcija i komunikacija sa djecom, kao ni
vecine ostalih preporuka pristupa. Takode, po njima prisustvo drugog vaspitaca je na neki nacin
kompenzovalo poteskoce izazvane brojnoS¢u grupe.

Jos jedna od prijavljenih poteskoca u vezi sa strukturom grupe je i uzrasna mjesovitost
grupa. Zbog razlika u uzrastima, a time i u mogucnostima i potrebama djece, vaspitaci su tokom
primjene preporuka pristupa morali dodatno da promisljaju o njihovom prilagodavanju u
odnosu na razlicite uzraste djece. Isticali su da im je preporuke, naro¢ito one iz domena
interakcije 1 komunikacije sa djecom, bilo teZe primijenjivati sa mladom djecom u grupi. Po
njihovim iskustvima, ukljuc¢ivanje mlade djece je trazilo dodatno vrijeme i dodatni angazman
da predlozene postupke adekvatno prilagode i sprovedu. Na primjer, predlozeni postupci
komunikacije sa djecom ukljucuju ¢ekanje da dijete reaguje odnosno da povratnu informaciju,
a taj dio ,,Cekanja”, odnosno uvaZavanja djeCijeg sporijeg tempa za vaspitae je izazivao
poteskoce, jer su smatrali da na to troSe previSe vremena. Interesantno je da u pogledu nekih
drugih preporuka pristupa koje su primjenjivali, uzrasna mjesovitost grupe po iskustvima nekih
vaspitaca ucesnika se javljala kao olakSavajuca okolnost. Na primjer, vaspitaci su smatrali da
im upravo zajednicko prisustvo starije i mlade djece olakSava primjenu preporuka u vezi
neuplitanja i neintervenisanja tokom slobodnih aktivnosti i igara djece. Osnovni razlog koji su
navodili je taj da im je samostalnost starije djece olakSavala djelovanje.

Vaspitaci su prijavljivali da im je bilo izazovno izabrati povoljan trenutak, odnosno

izdvojiti vrijeme za primjenu nekih preporuka. Na primjer, preporuceni postupci interakcije 1
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komunikacije podrazumijevaju usaglasavanje sa djetetom, djeciji pristanak 1 saradnju,
medutim, smatrali su da su nekada u situaciji da nesto jednostavno moraju obaviti (na primjer,
presvucéi dijete) i da ne mogu izdvojiti vrijeme koje bi bilo potrebno da dijete pristane i da se
adekvatno ukljuci u aktivnost. Sa tim u vezi, vaspitaci su izdvojili i to da neke situacije ne
pogoduju da se predlozeni postupci revnosno i dosljedno sprovode. Takve situacije se deSavaju
tokom odredenih perioda dana kada se nesto mora uraditi, odnosno zavrsiti sa cijelom grupom
djece. Na primjer, za pripreme za obrok je predviden ograni¢en vremenski period zbog Cega
vaspitaCi nisu bili u moguénosti da u potpunosti realizuju preporuke pristupa. Dakle, po
iskustvima vaspitaca, nisu sve situacije pogodne da se ispostuje djeciji tempo 1 drugi zahtjevi
unutar preporucenih postupaka.

Neke otezavajuce okolnosti za primjenu preporuka prisupa, narocito onih iz domena
promisljenog djelovanja vaspitaca u odnosu na dijete kakve su postupci tokom interakcija su
bile u vezi sa trenutnim odnosom djeteta i vaspitaca. Povratne informacije vaspitaca su ukazale
na to da su imali odredenih nesigurnosti u prilagodavanju svojih postupaka prema djeci koju
nisu dovoljno poznavali ili razumjeli. Tu se obi¢no radilo o djeci koja su tek dosla u grupu ili o
djeci koja su imala odredenih poteskoca u razvoju u koje vaspitac¢i nisu bili dovoljno upuceni.
U vezi sa ovim, teskoce su se javljale i kod primjene preporuka o neintervenisanju tokom
slobodnih aktivnosti djece, jer su vaspitaci u odnosu na ovu djecu morali viSe intervenisati zbog
njihove trenutne neprilagodenosti.

Neke prijavljene otezavajuce okolnosti su bile u vezi sa karakteristikama prostora radnih
soba u kojima su vaspitaci boravili sa djecom. Dijelovi sobe u kojima su postojale odredene
potencijalne opasnosti (o$tre ivice, nestabilan namjesta;j i sli¢no) i male sobe u kojima se djeca
nisu mogla slobodno kretati bez medusobnog nalijetanja jednih na druge su uticali na to da su
vaspitaci morali ¢eS¢e intervenisati u pravcu prekidanja i preusmjeravanja djece kako ne bi
doSlo do povreda. Takode, zbog nedovoljnog broja odredenih igracaka javljali su se konflikti
izmedu djece, te su vaspitaci morali intervenisati kada bi doslo do fizickih sukoba. Zbog ovih
razloga vaspita¢i su morali napustati svoju posmatracku ulogu i biti direktivni u odnosu na
ponasanja djece. U okviru programa obuke neke od instrukcija su se ticale izmjena u prostoru
kako bi se unaprijedile neke karakteristike prostora radnih soba iz ugla sigurnosti, prakti¢nosti,
i udobnosti. Vaspitaci su izmedu vise predlozenih birali one intervencije koje su smatrali
ucinjene izmjene. I u okviru ovih preporuka, neke karakteristike prostora su izazivale
poteskoce. Prvenstveno, karakteristike na koje nisu mogli uticati, poput veli¢ine sobe, starosti,

koli¢ine i nefunkcionalnosti namjestaja, su uticale na to da u¢injene intervencije, iako su imale
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pozitivne efekte, nisu mogle biti usvojene kao trajna, odnosno trajnija rjeSenja. Dakle, vaspitaci
su preporuke pristupa u vezi izmjena unutar prostora mogli primjenjivati samo privremeno.

U pogledu Pikler preporuka o nerealizovanju organizovanih aktivnosti odnosno
aktivnosti poducavanja nije bilo oteZavajucih okolnosti, osim ¢injenice da njihovu realizaciju
vaspitaCi smatraju svojom profesionalnom obavezom. Okolnosti koje su olaksavale primjenu
izabranih preporuka su bile u vezi njihove sli¢nosti sa uobi¢ajenim nacinima rada vaspitaca.
Vaspitaci su i prije programa obuke preferirali da djeci omogucéavaju samostalnost, slobodu u
igrama i drugim aktivnostima. Za to su imali dosta vremena tokom dana, izmeduostalog i zbog
toga Sto su aktivnosti koje su organizovali sa grupom djece Cesto trajale veoma kratko i
vaspitaci su im pristupali fleksibilno. Takode, neke od predlozenih intervencija u pogledu

unapredivanja prostora, naroCito njegove sigurnosti, vaspitaci su ve¢ obavljali kao svakodnevni

dio svojih radnih zadataka u jaslicama.

Tabela 25

Iskustveno opazeni efekti primjene izabranih preporuka pristupa Emi Pikler

Domen rada

Opazeni efekti

Iskazi vaspitaca

Interakcije
vaspitaca sa
djecom tokom
rutinskih i
drugih
aktivnosti

Otvorenost i zainteresovanost djece za
interakciju.

Zadovoljstvo i uzivanje djece.

Veca saradnja djece.

Kvalitetnija komunikacija sa djecom i
bolje medusobno razumijevanje.
Razvoj odnosa, privrzenosti i bliskosti
sa djecom.

Osvijesteno djelovanje vaspitaca.

S obzirom da on inace ne saraduje i ne
daje povratnu informaciju, iznenadena
sam jer je poceo da reaguje, makar da
se priblizi (kod pranja ruku i brisanja
nosa).

Nas odnos napreduje, pocela je vise da
me dozivljava, jutros je prvi put usla u
vrti¢ bez plakanja i pocela da se mazi,
za kratko vrijeme primijetim napredak.

Slobodna igra
djece i
posmatracka
uloga vaspitaca

Relaksiranost i opustenost vaspitaca.
Samostalnost djece.

Dublje razumijevanje djece i njihove
igre na jasliCkom uzrastu.
Uocavanje zanimljivih i vaznih
trenutaka u razvoju i u interakcijama
djece.

Sa ovim preporukama sam jos
opustenija u smislu da sam se jos
manje ukljucivala u djeciju slobodnu
igru, cak i kada su mi se oni sami
obracali podsticala sam ih da pokusaju
sami rijesiti problem.

Uocila sam kako ih motivisu mnoge
stvari za koje ne bih pretpostavila da
hoée. Na primjer kartonska kutija.

Kreiranje i
organizacija
prostora

Djeca su se duze zadrzavala u
dijelovima prostora u kojima su
ucinjene intervencije.

Djeca su bila motivisana da koriste
odabrane i organizovane materijale i
igracke.

Promijenila sam raspored stolova u
sobi. Sada imamo slobodan prostor za
igru u jednom dijelu sobe, a prostor za
obroke i odredene aktivnosti u drugom.
Djeca se mogu slobodnije kretati.

Napravile smo kutak za tihovanje —
slobodni prostor iza ormara i stavile
strunjacu na pod kako bi djeca mogla
leci i uzivati u samoci. Djeca
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obozavaju uzeti igracku i u miru se
igrati, vole se pokriti dekicom.

Aktivnosti Poducavanje dozivljeno kao spontan U potpunosti se slazem sa Emi Pikler,

poducavanja i proces. Jer svaka rijec koju razmijenimo sa

vodenje Vaspitac fokusiran na dijete, njegove njima je ucenje, svaka prelistana

pedagoske karakteristike i potrebe. slikovnica, prvo vrSenje nuzde na tuti i

dokumentacije  Vjerodostojnije registrovanje razvojnih  aplauz i sreéa zbog toga su nase
promjena djece. najvaznije aktivnosti.

Mislim da je ovaj nacin vodenja
dokumentacije dobar, jer polazi od
konkretnog djeteta, a ne od moje
predstave o njemu i opStih stavova o
karakteristikama uzrasta.

Povratne informacije vaspitaca upucuju na razliCite primijeéene pozitivne efekte
primijenjenih preporuka pristupa Emi Pikler. Vaspitaéi su zakljucili da je potrebno vrijeme i
kontinuitet u primjeni preporuka Pikler pristupa kako bi pozitivni efekti bili trajniji.
Prijavljenih negativnih efekata nije bilo.

Vaspitaci su prijavili pozitivne reakcije djece tokom ,,jedan na jedan” interakcija u
kojima su primjenjivali preporucene strategije i postupke postujuce verbalne i neverbalne
komunikacije. Obiljezja tih interakcija — paznja posvecena jednom djetetu, ¢ekanje reakcija
djeteta i pazljivo, prilagodeno odgovaranje na iste, duze vremensko trajanje — kod neke djece
su izazivala vidljivo zadovoljstvo 1 uzivanje. Takode, vaspita¢i su prijavili da su djeca
pokazivala otvorenost i zainteresovanost tokom ovih interakcija, te da su bila saradljivija.
Medutim, primjecivali su i da nisu sva djeca ocekivano reagovala iz prvog pokusaja. Djece koja
su zatvorenija u odnosu na vaspitaca su pozitivne reakcije pokazala nakon nekoliko ovakvih
interakcija, odnosno bilo im je potrebno vise vremena kako bi pokazala otvorenost i volju za
saradnju.

Zbog izdvojenog vremena, individulanog i individualizovanog pristupa tokom
interakcija sa djecom, vaspitaci su bili u situaciji da viSe promis$ljaju o svojim verbalnim 1
neverbalnim postupcima, da provjeravaju djecije razumijevanje istih te na osnovu toga svoje
postupke adekvatnije prilagodavaju djeci. Davali su djeci potrebno vrijeme i priliku da se
izraze, te time, smatrali su neki vaspitaci, podsticali razvoj govora kod djece. Ovakvim
interakcijama su podsticali da komunikacija bude dvosmijerna, ¢ak i sa djecom koja jo$ uvijek
nisu verbalna, odnosno koja vrlo malo i/ili nerazumljivo govore.

Vaspitaci su primijetili i da su ove interakcije doprinijele da svoje odnose sa pojedinom
djecom iz grupe prodube, odnosno da se sa pojedinom djecom vise zblize. Tome su vjerovatno

doprinijeli prethodno razmotreni pozitivni efekti — mogucnost da se vaspitac i dijete bolje
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medusobno razumiju, te primijeeno zadovoljstvo kod djece kao potkrepljenje za trud
vaspitaca. Nastoje¢i da djeci posvete svoju nepodijeljnu paznju, da interakciju ne ubrzavaju, da
djeci omoguce aktivno ucestvovanje i doprinos, vaspita¢i su podrzavali djecu i unapredivali
Svoj odnos sa njima.

Sva obiljezja ovih interakcija su stavljala vaspitace u situaciju da vise razmisljaju o sebi,
svojim postupcima, da primjecuju razliku izmedu svog uobicajenog, naviknutog reagovanja i
reagovanja na osnovu razmisljanja o preporukama koje je trebalo da primijene. To je vaspitace
stavljalo u situaciju osvjeStavanja sopstvenog djelovanja odnosno refleksivnog promisljanja, a
time 1 razvoja njihovog strpljenja u odnosu na djecu, Sto su izdvojili kao jedan od pozitivnih
efekata.

Primjenjujuéi preporuke pristupa u vezi omogucavanja djeci Sto vise igre i1 kretanja bez
ili sa minimalno uplitanja 1 intervenisanja vaspitaca, te u vezi preuzimanja uloge posmatraca
djecijih aktivnosti, vaspitac¢i su uo¢ili nekoliko pozitivnih efekata. Prije svega, primijetili su da
ovakvi postupci doprinose njihovoj slobodi i relaksiranosti u odnosu na aktivnosti djece.
Ovakvi postupci su ih oslobadali pritiska da djeluju, da reaguju, da podstucu i poducavaju, a
stavljali su ih u poziciju istrazivaca, onog koji uci o djeci. Time su bili u moguénosti da uoc¢avaju

razliCite zanimljive trenutke djecijih igara i interakcija. Na primjer, neki od vaspitaca su prijavili
da su stekli nove uvide na osnovu kojih su se njihova misljenja o prirodi djecijih igara na
jaslickom uzrastu promijenila. Uoc¢avali su da su djecije igre individualne, a njihove medusobne
interakcije u igri povremene, odnosno da su zajednicke igre djece rijetke. Uvidi koje su stekli
su na neki nacin osporili njihovu potrebu za podsticanjem djece u smijeru medusobne saradnje
1 dijeljenja igracaka tokom igre, $to je prethodno bio dio uobicajenih djelovanja vaspitaca.
Uvidali su da osamostaljivanje djece mogu podrzati kroz neuplitanje u djecije aktivnosti.
Njihovo neuplitanje, neintervenisanje, odnosno odlaganje istog je pokazalo da djeca svoje
probleme tokom igara i interakcija mogu rijesiti sama. Na primjer, da su djeca sposobna i
preduzimljiva da sama pomjere tobogan na drugo mjesto u sobi, da sama uzmu vode kada su
zedna 1 slicno. Vaspitaci su prijavili i to da su primjenjujucéi peporuke u vezi posmatranje djece
I njihovih aktivnosti uocili neka nova dostignuca pojedine djece te uocili da djeca primjenjuju
znanja koja su im vaspitaci prethodno prenosili. Posmatraju¢i medusobne interakcije djece
uocavali su neke postupke djece jednih prema drugima u kojima se naziru elementi empatije,
drugarstva, samopouzdanja, inicijativnosti. Sve prethodno vaspita¢i su u svojim povratnim
informacijama naveli kao zanimljive i korisne uvide koji su doprinijeli boljem poznavanju i

razumijevanju djece u grupi.
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Vaspitaci su prijavili 1 to da su uocili ponasanja djece koja su pratila ucinjene izmjene
u prostoru. Djeca su adekvatno koristila izmijenjene odnosno adaptirane dijelove prostora. Na
primjer, u kreiranom kutku za tihovanje su rado boravila i dugo se u njemu zadrzavala. Takode,
primijetila su 1 nove nacine organizacije igracaka, te su pokazala motivaciju da se sa njima
igraju.

U pogledu razmatranja organizovanih aktivnosti, njihovog smisla u jaslicama, te
poredenja sa pristupom Emi Pikler, vaspitaci su primijetili da, kada nemaju radnu obavezu da
realizuju ove aktivnosti, poducavanju mogu spontano da pristupe, $to je prirodnije zbog
karakteristika uzrasta djece. Poducavanje je na taj nacin kontekstualno uslovljeno, i deSava se
kao autenti¢an dio interakcija djece i vaspitaca, pri cemu je povezano sa interesovanjima svakog
djeteta posebno. Umjesto planiranja i vodenja pedagoske dokumentacije koja je fokusirana na
ishode i sadrzaje poducavanja, dokumentacija usmjerena na dijete, kako su primijetili vaspitaci,
vodi boljem poznavanju djeteta, njegovih karakteristika i potreba ali i blagovremenom
primjec¢ivanju i vjerodostojnijem registrovanju razvojnih promjena, kako onih pozitivnih, tako
i onih koje ukazuju na probleme i zastoje. Ovakvo vodenje dokumentacije vaspitacima
omogucava trajan uvid, te adekvatnije prilagodavanje rada, kako onog individualnog tako i
timskog.

Analiza povrantih informacija i transkripata finalnih intervjua sa vaspitac¢ima ukazuje i
na to da su neki vaspitaci i po zavrSetku programa smatrali da postoje neki segmenti rada koje
ipak ne bi u potpunosti preuzeli od pristupa Emi Pikler. Dio vaspitaca (njih cetvoro) je
uobicajeno praktikovao ukljuéivanje u djecije slobodne igre, iz razloga §to su takve situacije
koristili u obrazovne svrhe te u svrhe boljeg medusobnog upoznavanja i povezivanja sa djecom,
te bi ovakva djelovanja 1 zadrzali. Takode, neki vaspitaci (njih troje) nisu vidjeli potrebe u
mijenjanju svog uobicajenog pristupa rutinskim aktivnostima (naro€ito u vezi presvlacenja
djece i mijenjenja pelena). Odnosno, nisu se usaglasili sa stavovima Emi Pikler prema kojima
ove aktivnost treba usporiti, posvetiti im dodatnu paznju i vrijeme, odnosno dati im prednost u
odnosu na druge aktivnosti. Interesantno je da je u prvom sluc¢aju rije¢ o vaspita¢ima mlade, a
u drugom o vaspitacima starije generacije.

Dodatna analize sve prikupljene grade ukazuje na to da postoje odredena podrucja Pikler
pristupa za koja su vaspitaci smatrali da su lakSa za realizacije jer su bliza i sli¢nija njihovom
uobicajenom radu, i1 ona za koja su smatrali da su teza 1 kompleksnija jer viSe odstupaju od
njihovog uobicajenog rada. Ovim prvim pripadaju elementi pristupa u vezi slobodnih igara i

aktivnosti djece 1 posmatracke uloge vaspitaca, te kreiranja i organizacije prostora. TeZi zbog
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razilazenja od onoga na Sta su navikli su bili elementi pristupa u vezi sa interakcijama vaspitaca

i djece, narocito tokom rutinskih aktivnosti, te vodenjem pedagoske dokumentacije.

**k*

Na osnovu svih prethodno analiziranih okolnosti koje su olaksavale i otezavale primjenu
programa kao i na osnovu iskustveno opazenih efekata programa zakljucuje se da je postavljenu
hipotezu moguce prihvatiti. Odnosno, da su se putem akcionog istrazivanja u ¢ijem je fokusu
program obuke vaspitaa za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupam identifikovali
elementi pristupa Emi Pikler koji su primjenljivi u uslovima organizacije savremenog vaspitno-
obrazovnog procesa u jaslickim grupama Republike Srpske, te su identifikovani i pozitivni

efekti njihove primjene.
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DISKUSIJA REZULTATA EMPIRIJSKOG ISTRAZIVANJA

U prethodnom dijelu rada prikazani su rezultati dobijeni kvantitativnim i kvalitativnim
putem. U nastavku ¢e se izdvojiti i prodiskutovati oni najinteresantniji. Pri tome ¢e se rezultati
dobijeni u okviru razli¢itih zadataka empirijskog istrazivanja pokusati dovesti u medusobnu
vezu, sa krajnjim ciljem izdvajanja najvaznijih zakljucaka u vezi primjenljivosti i vrijednosti

pristupa Emi Pikler u kontekstu savremenog jaslickog vaspitno-obrazovnog procesa.

Usaglasenost pedagosko-metodi¢kih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada
i njege u jaslickim grupama u Republici Srpskoj i pristupa Emi Pikler

Kao polaznu osnovu razmatranja pedagosko-metodickih specifiénosti vaspitno-
obrazovnog procesa u jaslickim grupama Republike Srpske su uzete ¢etiri komponente dobijene
faktorskom analizom. Ove Cetiri kompontnte se uzimaju i kao osnova za diskusiju 0
usagla$enosti izmedu specifi¢nosti rada u jaslickim grupama u Republici Srpskoj i pristupa Emi
Pikler.

Usaglasenost u pogledu organizacije prostora. Prva komponenta, organizacija prostora,
objasnjava 25,27 procenata ukupne varijanse (prikazano u rezultatima u Tabeli 13) sto ukazuje
da je najdominantnija komponenta unutar skale. Pikler pristup u pogledu organizacije prostora,
prvenstveno radne sobe u kojoj borave jaslicke grupe daje mnogo konkretnih preporuka, od
kojih su neke obuhvacene tvrdnjama u okviru prve komponente skale. Prostor u kojem se odvija
vaspitno-obrazovni proces je po savremenim shvatanjima veoma znacajan faktor kvaliteta tog
procesa (Goldschmied i Jackson, 2004; Hunter i Hemmeter, 2009; Miljak, 2009; Slunjski,
2015). Obiljezja organizacije prostora u kojem borave mala djeca uti¢u na njihov razvoj i uéenje
na razliite nacine: kroz opremljenost vaspitno-obrazovnim sredstvima koja sluze kao
ocigledan izvor saznanja (Slunjski, 2015), kroz organizaciju koja omogucava samoinicirane,
samousmjeravane, samostalne i1 slobodne aktivnosti djece, kako u pogledu izbora igracaka i
materijala, tako i u pogledu ukupnog kretanja i ponasanja (Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer,
2018; Slunjski, 2015; Crankosuh-JankoBuh, 2017), kroz obiljezja koja usmjeravaju
ukljucivanje djece u razli¢ite druStvene interakcije sa odraslim i sa vr$njacima (Musatti i Mayer,
2011; Slunjski, 2015). Prostor u jaslickom kontekstu je narocito vazan jer, kako je u teorijskom

dijelu rada razmotreno, ukupni razvoj i u€enje djece jaslickog uzrasta su motoricki vodeni, a
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interakcije djeteta sa prostorom vode motori¢kim i senzornim iskustvima (Musatti i Mayer,
2011). Pristup Emi Pikler se bavi organizacijom prostora iz specifi¢nih razloga. Posebno
organizovan prostor (na primjer radna soba) je temeljna pretpostavka za ostvarivanje drugih
preporuka ovog pristupa, kao $to su minimalne intervencije vaspitaca u pogledu djecijih
ponasanja i aktivnosti, jer je prostor bezbijedan, dopustanje slobode u pogledu djecije igre,
kretanja i istrazivanja, jer je prostor primjeren djecijim potrebama i mogucnostima, te pustanje
da se ucenje djece odvija spontano, jer je prostor prilagoden kognitivnim potrebama,
interesovanjima i moguénostima djece (Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018). To $to je
faktorskom analizom organizacija prostora dobijena kao prva i najdominantnija komponenta
usaglaseno je sa time da je adekvatan prostor vazan temelj ostvarivanja ostalih pedagosko-
metodickih preporuka rada sa najmladom djecom, od kojih su neke obuhvaéene ostalim
dobijenim komponentama.

Osnovna obiljezja prostora po pristupu Emi Pikler su sigurnost, razvojna primjerenost,
prakti¢nost i udobnost za dijete i vaspitaca (Glisi¢, 2021; Kallo, 2007; Libertiny i sar., 2021;
Vincze, 2007d), a obuhvacena su tvrdnjama u okviru ove komponente. Dobijena prosje¢na
vrijednost ove komponente (3,97) ukazuje na to da se u nasem institucionalnom kontekstu sre¢u
obiljezja organizacije prostora koje preporucuje pristup Emi Pikler. Sa druge strane, kada se
pogledaju deskriptivni pokazatelji kao §to su minimalne i maksimalne vrijednosti (prikazano u
rezultatima u Tabeli 15 i u Sire u Prilogu 10), moze se zakljuciti da se u praksi sre¢u prostori
jasli¢kih grupa koji su na osnovu procjena vaspitaca u razli¢itoj mjeri usaglaseni sa pristupom
Emi Pikler. Drugim rijeima, u praksi ima radnih soba u kojima borave djeca i vaspitaci koje u
pogledu sigurnosti i/ili razvojne primjerenosti i/ili udobnosti nisu usaglasene sa preporukama
pristupa. Na primjer, ima radnih soba koje po procjenama vaspitac¢a nisu dovoljno sigurne i
bezbijedne za boravak, slobodno kretanje 1/ili igre djece. Kvalitativna analiza iskaza vaspitaca
u vezi organizacije prostora je pokazala da vaspitaci u ovom pogledu imaju ograni¢en uticaj,
omeden karakteristikama kakve su veli¢ina sobe, primjerenost 1 koli¢ina nemjastaja, koli¢ina 1
raznovrsnost vaspitno-obrazovnih sredstava, igra¢aka i materijala (prikazano u rezultatima u
Tabeli 17). U okviru objektivnih ogranicenja, vaspitaci aktivno nastoje ostvariti karakteristike
poput sigurnosti, prilagodenosti razvojnim 1 individualnim potrebama, interesovanjima i
mogucénostima konkretne djece $to je usaglaSeno sa preporukama pristupa Emi Pikler.

Usaglasenost u pogledu organizovanih aktivnosti. Druga komponenta, oznacena kao
organizovane aktivnosti objasnjava 11,79 procenata ukupne varijanse (prikazano u rezultatima
u Tabeli 13). Njom su obuhvacene aktivnosti koje vaspita¢ organizuje sa grupom djece, koje

imaju poducavalacki karakter, odnosno c¢ija svrha je usvajanje odredenih (sa)znanja i razvoj
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odredenih vjestina. Pikler pristup ne preporucuje aktivnosti koje vaspitac planira, te realizuje i
usmjerava sa unaprijed postavljenim ciljem u vezi sa ucenjem i poducavanjem grupe djece.
Vaspitac ne organizuje aktivnosti u vidu rada sa cijelom ili malom grupom djece, a svo ucenje
1 poducavanje djece se odvija kroz spontane igre i istrazivanja djece ili kroz individualnu
interakciju vaspitaca i djeteta (Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018; Libertiny i sar., 2021).
S druge strane, uvid u primjenu ,Programa predskolskog vaspitanja i obrazovanja”
(MunucrapctBo npocsjere u Kynrype Penyomuke Cpricke, 2022) pokazuje da je organizacija
aktivnosti koje imaju poducavalacki karakter sastavni dio vaspitno-obrazovnog procesa u
jaslickim grupama Republike Srpske. Vaspitaci imaju radnu obavezu da sa jaslickim grupama
djece realizuju aktivnosti koje imaju poducavalacki karakter. Na to ukazuje i dobijena prosje¢na
vrijednost ove komponente (1,88) i njena maksimalna vrijednost (3,4) (prikazano u rezultatima
u Tabeli 15 i Sire u Prilogu 10). Dakle, u pogledu organizovanih aktivnosti postoji razilazenje
rada u kontekstu jaslickih grupa Republike Srpske i rada po pristupu Emi Pikler. Procjene
vaspitac¢a ukazuju na to da je organizacija razli¢itih aktivnosti obuhvaéenih tvrdanjama, a koje
imaju elemente poducavanja (jezickih, likovnih, muzickih, saznajnih, senzomotoric¢kih i
drugih) sastavni dio njihovog rada sa jaslickim grupama, §to nije usaglaseno sa pristupom Emi
Pikler. U okviru kvalitativnih rezultata, dobijeni uvidi koji pokazuju da, iako vaspitaci grupne
aktivnosti poducavalackog karaktera sprovode svakodnevno, njihovoj realizaciji pristupaju
fleksibilno (prikazano u rezultatima u Tabeli 17), dobro objasnjavaju dobijene kvautitativne
pokazatelje u vezi organizovanih aktivnosti, prema kojima su u nasem kontekstu jasli¢kog
vaspitno-obrazovnog procesa ove aktivnosti svakodnevni dio radnih zadataka vaspitaca, a
samim tim i iskustava djece, $to je suprotno od specifi¢nosti rada po pristupu Emi Pikler.

Ovo otvara pitanje poducavanja djece jaslickog uzrasta. Dilema nije u tome da li je djecu
ovog uzrasta potrebno poducavati, nego u tome koji na€in u podu€avanju je najprimjereniji.
Pristup Emi Pikler ne iskljucuje poducavalacku ulogu vaspitaca, ali se ona u radu sa grupom
realizuje na drugaciji nacin od onog prisutnog u jaslickom kontekstu Republike Srpske. Po
ovom pristupu, situacije poducavanja su uvijek individualne (Libertiny i sar., 2021). Nalazi
dobijeni kvantitativnim dijelom istraZivanja ne iskljucuju individualne situacije poducavanja
(jer ih ne obuhvataju), nego upucuju da su u radu sa jaslickim grupama Republike Srpske
prisutne grupne situacije poducavanja, odnosno takve gdje vaspitaci sa jaslickim grupama
nastoje ostvariti aktivnosti planirane i usmjerene prema ostvarivanju konkretnih ishoda u
odnosu na cijelu grupu djece. Uvazavajuci u teorijskom dijelu spomenute teorije razvoja i
ucenja djece do tre¢e godine (Bolbijevu teoriju afektivnog vezivanja, Pijazeovu kognitivno-

razvojnu teoriju i socio-kulturnu teoriju Vigotskog), zakljucuje se da su za razvoj i ucenje u
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ovom periodu osnhova socijalne interakcije i interakcije sa fiziCkim okruzenjem. Temeljeno na
ovome, osnovni uslovi poducavanja djece ovog uzrasta su izgradeni interpersonalni odnosi
djece i odraslih (vaspitaca) (Lally, 2010; 2012). Da bi poducavalacke situacije bile prilagodene
djeci jaslickog uzrasta moraju imati sljedec¢a obiljezja: da su zasnovane na igri, da omogucavaju
individualizaciju, da ukljucuju interakciju, podrSku i povratnu informaciju, da omogucavaju
samostalno kretanje i istrazivanje djece, da angazuju senzomotoriku, da ukljucuju realna
zivotna iskustva (David i sar., 2003; Mashburn i sar., 2008; Rutanen i Hannik&inen, 2017; Siraj-
Blatchford, 2005). Ova obiljezja ne iskljucuju rad sa cijelom grupom. Medutim, ukoliko se
grupni pristup shvata kao osnovni zahtjev, moguce je da budu zanemarena. lako je pronadeno
da su organizovane aktivnosti svakodnevno prisutne u praksi, zbog svega re¢enog jasno je zasto
im vaspitaci pristupaju fleksibilno, te zbog cega ih neki smatraju neprimjerenim, o ¢emu govori
i pristup Emi Pikler.

Usaglasenost u pogledu omogucéavanja slobode. Tre¢a komponenta objasnjava 9,75
procenata ukupne varijanse i nazvana je omogucavanje slobode (prikazano u rezultatima u
Tabeli 13). Vazan dio rada po pristupu Emi Pikler je omogucéavanje slobode djeci u najSirem
smislu. Po ovom pristupu, djeca se slobodno kre¢u kako i kuda Zele, koriste sve materijale i
igracke, te najveéi dio svog vremena u vrticu provode u slobodnim, samoiniciranim igrama i
istrazivanjima (David i Appel, 2007; Libertiny i sar., 2021). U okviru ove komponente dobijena
prosjeéna vrijednost iznosi 3,81 (prikazano u rezultatima u Tabeli 15 i Sire u Prilogu 10), $to
ukazuje na to da vaspitaci procjenjuju da u svom radu dopustaju i omogucavaju djeci slobodu
u pogledu aktivnosti, kretanja, igara, izbora igracaka i materijala, Sto je uskladeno sa pristupom
Emi Pikler. S druge strane, rezultati kvalitativne analize su pokazali da okolnosti ograni¢avaju
slobodu koju vaspitaci mogu dati djeci. Okolnosti su razli¢ite, neke su u vezi sa
karakteristikama djece, a druge u vezi sa karakteristikama situacije (prikazano u rezultatima u
Tabeli 17).

Usaglasenost u pogledu odlaganja intervencije. Cetvrta komponenta, odlaganje
intervencije, obuhvata 9,22 procenta ukupne varijanse (prikazano u rezultatima u Tabeli 13).
Intervencije su razli¢ite aktivnosti vaspitaca, od njega inicirane, a usmjerene prema pojedinom
djetetu i koje imaju za cilj da djeluju na ponasanje djeteta. U pristupu Emi Pikler vaspitac je
rijetko u ulozi onog koji interveniSe (spre¢ava, usmjerava, koriguje). Omogucujuéi djeci
slobodu, vaspita¢ se suzdrzava od uplitanja u djecije aktivnosti, intervenisanja tokom igara,
konflikata, rjeSavanja razliCitith izazova 1 problema u saznavanju i ucenju, odnosno on
interveniSe samo kada procjenjuje da je neophodno (na primjer, kada je ugrozena sigurnost

djece) (David i Appel, 2007; Kallo, 2007; Tardos i Strub, 2020). Prosje¢na dobijena vrijednost
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ove komponente je 3,97, Sto ukazuje na to da vaspitaci procjenjuju da odlazu intervencije u
pogledu situacija objasnjenih ajtemima, kakve su konflikti medu djecom, izlivi emocija i druge
(prikazano u rezultatima u Tabeli 15 i sire u Prilogu 10), $to je usaglaSeno sa pristupom Emi
Pikler.

Kvalitativnom analizom iskaza vaspitaca se doslo do vise razloga za intervenciju nego
Sto je obuhvaceno ajtemima unutar skale. Identifikovane su i intervencije koje idu u pravcu
podsticanja nekih ponasanja djece poput samostalnosti, saradnje i drugih (prikazano u
rezultatima u Tabeli 17). Intervencije preduzete zbog navedenih efekata su intervencije kojima
vaspitaci daju podrsku pozitivnim ponasanjima djece (Hunter i Hemmeter, 2009), a vaspitaci
ih narocito preduzimaju prema djeci sa kojom nisu jo$ uspostavili odredeni odnos i/ili koja
rijetko sama iniciraju kontakte sa vaspitac¢ima. S obzirom da ove intervencije nisu obuhvacene
kvantitativnim pokazateljima, kvalitativna analiza ovaj aspekt djelovanja vaspitaca dublje i Sire
obuhvata. U Pikler pristupu ovakve intervencije nisu jasno eksplicirane, medutim, njihova
uskladenost sa ovim pristupom se na neki nacin podrazumijeva, buduéi da je uloga vaspitaca u
Pikler pristupu takva da svoj rad prilagodava svakom djetetu individualno, te da svoje
djelovanje ostvaruje kroz interakciju jedan na jedan pri ¢emu je odnos koji razvija sa djetetom
instrument djelovanja (Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer, 2018; Roche, 1994; Petrie i Owen,
2005).

Prethodno dobijeni kvantitativni pokazatelji u okviru komponenti omogucavanje slobode
1 odlaganje intervencije ukazuju na to da vaspitaci u svom radu pruZaju djeci slobodu, te da
odlazu svoje intervencije. Analize iskaza vaspitaca u pogledu ove dvije komponente ukazuje
na moguénosti i razloge djelovanja vaspitaca u ovim aspektima. U srzi omogucavanja slobode
djeci 1 odlaganja intervecije u odnosu na ponasanja djece, gledano iz ugla pristupa Emi Pikler,
su: teznja da se dijete svojim tempom osamostali, povjerenje u djecije kompetencije,
razumijevanje da je za djeciji ukupni razvoj potrebno Sto vise samostalnog kretanja, istraZivanja
i samonicirane igre (David i Appel, 2007; Kallo, 2007; Tardos i Strub, 2020; Vincze, 2007d).
Omogucavanje slobode 1 odlaganje intervencije su u literaturi prepoznate kao strategije kojima
vaspita¢ podsti¢e autonomiju djece jasliCkog uzrasta (Cote-Lecaldare i sar., 2016). Kvalitativna
analiza pokazuje i to da su sloboda i intervencija dvije krajnje tacke istog kontinuuma. Odnosno,
da je odlaganje intervencije takvo djelovanje vaspitaca koje je srodno i usko povezano sa
omogucavanjem slobode. Razli¢ita epistemoloska uvjerenja, odnosno uvjerenja o tome kako
djeca uce vode razli¢itim praksama, a ona se oblikuju pod uticajem obrazovnih i profesionalnih
iskustava vaspitaca (Brownlee i sar., 2004). U ucenjima Emi Pikler i Pikler pristupu ova

epistemoloSka uvjerenja su jasno eksplicirana. Jasan je stav o tome da je djecije ucenje
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individualni proces za koji su djeca u potpunosti ,,opremljena” kako bi se velikim dijelom
odvijao kroz djecije igrovne i istrazivacke aktivnosti oslobodene uticaja vaspitaca (Falk, 2007b;
Vincze, 2007d). U ovim uvjerenjima leze razlozi djelovanja vaspitaca u pravcu omogucavanja
slobode i odlaganja intervencije. Uvid u rezultate kvalitativne analize u okviru ove dvije
komponente ukazuje na to da, iako u pogledu ova dva domena djelovanja vaspitaa postoji
usaglasenost izmedu rada sa jaslickim grupama u nasem kontekstu i po pristupu Emi Pikler,
neki od razloga su razli¢iti. U naSem kontekstu su prisutni razlozi koji izlaze iz domena
shvatanja razvoja 1 ucenja djece i njihovih potreba, a ticu se domena mogucénosti i okolnosti
koje ima vaspitac.

U okviru prikazanih podataka koje nudi uzorak vaspitaca (prikazano u rezultatima u
Tabeli 16), prodiskutovace se nekoliko nalaza. Velika vecina visokoobrazovanih vaspitaca koji
rade u jaslicama ukazuje na uvaZavanje potrebe da sa djecom jaslickog uzrasta rade
visokokvalifikovani kadar, $to je zahtijev i1 po Pikler pristupu. To je vazno i zbog toga §to se
pokazalo da viSi stepen obrazovanja i obuke vaspitaca vodi kvalitetnijim interakcijama
vaspitaca i djece u jaslicama (Barros i sar., 2018), §to je iz ugla ovog rada narocito interesantno.
Ovo je interesantno 1 zbog toga Sto u zemljama regiona, poput Srbije, u jaslickim grupama
vecinom rade vaspitaci sa srednjom stru¢nom spremom (3aKOH 0 IPEIIIKOJICKOM BaCIIUTAY
u obpaszoBamy PenyOnmke Cp6wuje, 2010). S druge strane, podaci o broju djece u jaslickim
grupama, pored toga Sto se ne slazu sa propisanim zakonskim okvirom po kojem u jaslicku
grupu moze biti uklju¢eno maksimalno 15 djece (3akoH O TPEAIIKOJICKOM BacIUTamy U
obpasoBamy Pemy6muke Cprcke, 2015), ukazuju i na velike jaslicke grupe (OECD, 2019).
Pristup Emi Pikler zagovara grupe djece koje su znac¢ajno manje (8-12 djece) (Gonzalez-Mena
i Widmeyer Eyer, 2018). Ovu razliku je znacajno imati u vidu, jer kako istrazivanja pokazuju,
broj djece u grupi je, percipirano iz ugla vaspitaca koji sa njima rade, vazan faktor efikasnosti
njihovih postupaka i strategija (Williams i sar., 2015). Postojanje uzrasno homogenih i
heterogenih jaslickih grupa u praksi je regulisano zakonom (3akoH O TpPEAIIKOJICKOM
BacnuTamy 1 oopazoBamy Penybnuke Cpricke, 2015), a sudeci po uzorku uzrasno heterogene
grupe su brojnije. Pikler pristup zagovara uzrasno homogene grupe djece, odnosno zagovara da
se njima treba teziti pri ¢emu okolnosti 1 potrebe u praksi diktiraju moguénost ostvarivanja
(Falk, 2007a; 2007b; Libertiny i sar, 2021), sto je slucaj i u jaslickim grupama Republike
Srpske.
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Rad po pristupu Emi Pikler i blagostanje i ukljucenost djece

Ve¢ je navedeno da se blagostanje i ukljuCenost smatraju pokazateljima kvaliteta
vaspitno-obrazovnog procesa u jaslickim grupama (Albin-Clark i sar., 2016; Ebbeck i sar.,
2018; Laevers i Declercq, 2018), te je to jedan od razloga zbog ¢ega su mjereni u istrazivanju
kako bi se ispitala njihova veza sa vaspitno-obrazovnim procesom u jaslicama koji ima neka
obiljezja rada po pristupu Emi Pikler. Blagostanje i uklju¢enost se u kontekstu analize kvaliteta
vaspitno-obrazovnog procesa kao varijable ¢esto uzimaju zajedno. Postoje razli¢ita odredenja
blagostanja i ukljucenosti, a u radu se koriste odredenja Fere Leversa (Ferre Laevers) i njegovog
tima (Laevers i sar., 2005), koji su ove varijable odredili i operacionalizovali za potrebe izrade
instrumenta za njihovo mjerenje, koji je i koristen u ovom istrazivanju. Pod blagostanjem se
podrazumijeva: koliko se dijete u okruzenju i procesu osjeca opusteno, dobro raspolozeno,
samopouzdano, slobodno i rastere¢eno, koliko moze biti inicijativno i koliko se moze izraziti,
$to je sve klju¢no za mentalno zdravlje djece (Laevers i sar., 2005; Laevers, 2006a). Mjerenjem
blagostanja se dobija povratna informacija o tome koliko su djecije potrebe (fizicke potrebe,
potrebe za njezno$cu 1 socijalnom prihvacenoséu, sigurnos$éu, potreba za osje¢ajem
kompetentnosti, potreba za smislom u Zivotu i moralnim vrijednostima i sli¢ne) ispunjene kao
rezultat djecijih akcija i kvaliteta vaspitno-obrazovnog okruzenja (Laevers i Declercq, 2018).
Indikatori blagostanja su: uzivanje, zadovoljstvo 1 veselje, opuStenost 1 mir, vitalnost i
energi¢nost, otvorenost i pristupacnost, samopouzdanje 1 samopoStovanje, fleksibilnost i
prilagodljivost, samoodbrana, asertivnost i kongruentnost (Leavers i sar., 2005). Vecinu ovih
indikatora djeca neverbalno pokazuju, pogotovo djeca mlada od tri godine. Ukljucenost je u
ovom radu shvacena kao izrazita angazovanost djeteta u aktivnosti, zaokupljenost, uronjenost,
otvorenost za podsticaje, fokus, S$to rezultira osje¢ajem zadovoljstva 1 to se najviSe moze
primijetiti u djecijoj slobodnoj igri (Laevers i sar., 2005; Laevers, 2006a). Indikatori
ukljuéenosti su motivacija, koncentracija, intenzivna mentalna aktivnost, zadovoljstvo,
istrazivacki pogon, djelovanje ,,na granici mogucnosti”, odnosno ulazak u zonu narednog
razvoja (Laevers i sar., 2005).

Jo§ je nekoliko razloga zbog kojih su istrazivanjem obuhvaceni ovi pokazatelji.
Blagostanje je izabrano jer je, najjednostavnije receno, pokazatelj toga kako se djeca jaslickog
uzrasta u institucionalnim uslovima osjecaju, te zbog toga Sto je u uskoj vezi sa kontekstom u
kojem se djeca nalaze. Ukljucenost je izabrana jer je pokazatelj toga na koji nacin proces
jasli¢kog vaspitanja djeluje na angazovanost, aktivnost i motivisanost djece (Laevers, 2006a),

te zbog toga §to, iako nije oslobodena razvojnih uticaja, takode je veoma zavisna od konteksta
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u kojem se djeca nalaze. Jo§ jedan znacajan razlog izbora ovih pokazatelja je i taj $to su oni
usaglaSeni sa temom ovog rada. Provjeravanje blagostanja i ukljucenosti djece, odnosno
istrazivanje toga kako se djeca u vaspitno-obrazovnom procesu osjecaju i koliko su unutrasnje
motivisana da budu aktivna, po Leversu i njegovim kolegama (Laevers, 2005; Laevers i
Declercq, 2018) se tice postovanja djece §to je osnovni temelj rada po pristupu Emi Pikler.
Takode, savremena istrazivacka orijentacija provjeravanja blagostanja 1 ukljucenosti
podrazumijeva usmjerenost na sadasnji trenutak djece (a ne na njihovo blagostanje u
buduénosti, kada odrastu), ¢ime se djetinjstvo ne dozivljava kao prolazni trenutak u razvoju,
nego kao sustinski bitno samo po sebi (Raghavan i Alexandrova, 2015) sto je takode usaglaseno
sa pristupom Emi Pikler.

Razli¢ita istrazivanja blagostanje djece povezuju sa ukupnim kontekstom jaslicke i
predskolske ustanove (Declercq i sar., 2011), kao i sa razli¢itim obiljezjima vaspitno-
obrazovnog procesa, te razliCitim specificnostima rada vaspitata. Za ovaj rad su
najinteresantnije istrazivanjima utvrdene veze izmedu blagostanja djece i specifi¢nosti
vaspitno-obrazovnog procesa i rada vaspitata kakve su karakteristike fizickog okruzenja
(Sando, 2019; Sando i Mehus, 2021), priroda intervencija, interakcija i veza izmedu djece i
odraslih i djece i vr$njaka (Love i sar., 1996; Seland i sar., 2015), emocionalna atmosfera i
podrska (Aydogan i sar., 2015; Bjergen, 2015; Coelho i sar., 2019; Curby i sar., 2014; Laevers
i sar., 2005a; Mashford-Scott i sar., 2012), postojanje slobode i prilika za inicijativu i
odlucivanje djece (Coelho i sar., 2019; Mackinder, 2017; Storli i Hansen Sandseter, 2019). U
cjelini gledano, ove specifi¢nosti su smatrane vaznim u okviru Pikler pristupa, te su i dijelom
obuhvacene primijenjenim instrumentom, §to moze objasniti utvrdenu vezu izmedu visih nivoa
blagostanja kod djece koja su povjerena vaspitacima ¢iji rad je, u cjelini gledano, viSe usaglasen
sa preporukama pristupa Emi Pikler. Takode, ove specificnosti su ukljucene u program obuke
kroz koji su prosli vaspita¢i. Uéestvujuci u programu, vaspitaci su u kontinuitetu od pet i pol
mjeseci primjenjivali razliCite preporuke Pikler pristupa koje su iSle u smijeru unapredivanja
interakcija 1 komunikacije sa djecom, podrzavanja interesa i potreba djece, unapredivanja
fizickog okruzenja, podrzavanja djecije inicijative 1 motivacije za samostalnom igrom,
istrazivanjem 1 ukupnim djelovanjem u grupi. Dobijeni rezultati pokazuju da vaspitno-
obrazovni proces koji je u cjelini vise usaglasen sa pristupom Emi Pikler vodi zadovoljavanju
razliitih potreba djece jasliCkog uzrasta, a time 1 osje¢ajima koji su integrisani u blagostanje
(Leavers i sar., 2005) poput uZzivanja, opustenosti, sigurnosti, vitalnosti, samopouzdanju i

drugih.
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Dobijeni rezultati su pokazali viSe nivoe ukljucenost djece kada je razmatrana
usaglasenost rada vaspitaca sa pristupom Emi Pikler u pogledu organizovanih aktivnosti i
omogucavanja slobode. Ova dva parametra — omogucavanje slobode i organizovane aktivnosti
iz ugla usaglaSenosti sa pristupom Emi Pikler se medusobno nadopunjavaju, budué¢i da manje
organizovanog i dirigovanog rada omogucava vise slobodne igre i drugih aktivnosti djece.
Drugim rije¢ima, kada vaspitaci djeci pruzaju vise prilika i mogucnosti da se slobodno igraju,
krecu i obavljaju druge aktivnosti, djeca pokazuju vise nivoe ukljucenosti u jaslickom vaspitno-
obrazovom procesu. Pozitivnu vezu izmedu omogucavanja slobode djeci i ukljucivanja djece
potvrduju i rezultati drugih istrazivanja. Na primjer, pokazalo se da je vise vremena provedenog
u slobodnoj igri prediktor visih nivoa ukljuénosti djece (Coelho i sar., 2019; Storli i Hansen
Sandseter, 2019) dok je vise vremena provedenog u grupnim vodenim aktivnostima prediktor
nizih nivoa ukljucenost djece (Coelho i sar., 2019). Takode, da davanje djeci vise slobode
doprinosi razvoju autonomije djece, a time i aktivnijem ukljuc¢ivanju djece u proces, te da
omogucavanje slobode koje ima takve efekte nije stihijsko ve¢ planirano djelovanje vaspitaca
(Mackinder, 2017). Ovim se moze barem djelimi¢no objasniti i dobijeno statisticki znacajno
povecanje nivoa ukljucenosti djece nakon realizacije programa obuke vaspitaca za rad po
pristupu Emi Pikler, buduci da su preporuke o omogucéavanju da djeca provode Sto viSe vremena
u slobodnima igrama i drugim aktivnostima bile njegov integralni dio.

Istrazivanje u okviru drugog zadatka nije pokazalo vezu izmedu nivoa blagostanja i
ukljucenosti djece 1 usaglasenosti pedagoSko-metodickih specificnosti rada vaspitaca sa
pristupom Emi Pikler u pogledu organizacije prostora i odlaganja intervencije. lako je vaZnost
fizickog okruZenja dosta razmatrana u kontekstu kvaliteta vaspitno-obrazovnog procesa u
institucionalnim uslovima (Goldschmied i Jackson, 2004; Gonzalez-Mena i Widmeyer Eyer,
2018; Hunter i Hemmeter, 2009; Miljak, 2009; Slunjski, 2015), o ¢emu je ve¢ bilo rije¢i u
diskusiji rezultata, veza blagostanja 1 fizickog okruZenja nije dovoljno istrazena, a po nekim
istrazivanjima uticaj fizickog okruzenja na blagostanje djece je ograni¢en (Sando i Mehus,
2019). Kada su u pitanju intervencije vaspitaca, neka istraZzivanja su pokazala da angaZzovanost
1 ukljucenost vaspitaca tokom djecijih igara, na nacin da su djeca svjesna njegovog prisustva,
podrske i utjehe pozitivno djeluje na blagostanje i ukljucenost djece (Bjorgen, 2015), te da
emocionalna i obrazovna angazovanost vaspitaca tokom djecijih aktivnosti, zajednicki
pozitivno djeluje na ukljucenost djece (Aydogan i sar., 2015; Curby i sar., 2014). Prethodni
nalazi djeluju suprotstavljeni djelovanju vaspitata koje se moze nazvati odlaganjem
intervencije, budu¢i da se ono odnosi na minimalna uplitanja vaspita¢a tokom slobodnih

aktivnosti i igara djece. Medutim, iako na prvi pogled djeluje da odlaganje intervencije
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podrazumijeva neukljucenost vaspitaca u djecije aktivnosti, to nije tako. Jedna od vecih
zamjerki pristupu Emi Pikler je upravo u vezi ovog njegovog dijela, po kojem vaspitac djeluje
pasivno u odnosu na aktivnosti djece, ,,pustajuci” djecu da motoricke, kognitivne, emocionalne,
socijalne i druge probleme rjeSavaju sama (Tardos i Strub, 2020). Ova zamjerka proizilazi iz
povrsnog razumijevanja ovog pristupa. Vaspitac je u prostoru sa djecom, emocionalno i fizic¢ki
dostupan, ali nenametljiv. Njegov cilj je da na osnovu dobrog poznavanja svakog djeteta, koje
izmeduostalog postize kroz naoko ,,pasivno” posmatranje, svakom djetetu pruza minimalnu
podrsku, odnosno podrsku kojom postize da sve probleme na koje nailaze djeca Sto vise rijese
sama, te kroz taj proces razviju osje¢aj samopouzdanja i licne kompetentnosti (David i Appel,
2007; Petrie i Owen, 2005). Dakle, neukljuc¢ivanje vaspitac¢a odnosno odlaganje intervencije je
promisljeno djelovanje vaspitaca kojim vaspitac podstice djeciji razvoj i u¢enje. Moguce je da
razlog nepronadene veze izmedu ove specifi¢nosti i blagostanja i ukljucenosti djece lezi u tome
Sto ajtemi koji pripadaju ovom faktoru ne prave ovu vaznu distinkciju. S druge strane, program
obuke vaspitaca je ukljucivao i preporuke o odlaganju intervencije, odnosno prilagodavanju
intervencije u odnosu na potrebe i interese svakog djeteta koje vaspitac ¢ini na osnovu pazljivog
posmatranja, Sto takode moze biti dio objasnjenja nadenog statisticki znacajnog povecanja
blagostanja 1 ukljucenosti djece po zavrSetku programa, u odnosu na njegov pocetak.

Dobijeni rezultati u okviru drugog istrazivackog zadatka, po kojima nadena veza izmedu
nekih parametara u okviru pedagosko-metodic¢kih specificnosti rada u jaslickim grupama i
blagostanja ne podrazumijeva i vezu sa ukljuenos¢u 1 obrnuto, te rezultati u okviru treceg
istrazivackog zadatka po kojima je nadeno statisti¢ki znacajno povecanje i u nivoima
blagostanja 1 u nivoima ukljucenosti djece po sprovodenju programa obuke vaspitaca, ukazuju
na to da su blagostanje i ukljucenost veoma kompleksni pokazatelji i u svom ispoljavanju i u
svom meduodnosu, te da na njih utiCe jo$ razlicitih fakora koji nisu obuhvaceni sprovedenim
istrazivanjem. Takode, interesantno je i to da po nekim misljenjima blagostanje 1 ukljucenost
nisu dva zasebna pokazatelja, nego se mogu podvesti pod jedan. Na primjer, zakljucci jedne
norveske studije (Seland i sar., 2015) ukazuju na to da je uklju¢enost integralni dio blagostanja,
te da u situacijama duboke uronjenosti i angazovanosti djeteta kakve su slobodne igre, djeca ne
pokazuju blagostanje kroz osmijeh i iskazivanje veselja, nego kroz smirenost, zainteresovanost,
angazovanost, duboku koncentraciju, te se ova obiljezja mogu podvesti pod ono Sto Levers
naziva ukljucenost (Laevers i sar., 2005; Laevers, 2006a). Sve prethodno otvara mnogo pitanja

u vezi blagostanja 1 ukljucenosti koja bi trebalo da budu u fokusu daljih istrazivanja.
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Rad po pristupu Emi Pikler i odnosi djece i vaspitaca

Varijabla odnos djece i vaspitaca je uzeta iz viSe razloga. Prvi je taj Sto je kvalitetan odnos
djeteta 1 vaspitata jedan od najznacajnijih uslova razvoja i ucCenja djece u kontekstu
institucionalnog jasliCkog vaspitanja i obrazovanja, te u isto vrijeme uzrok i posljedica
kvalitetnog institucionalnog vaspitanja (Albin-Clark i sar., 2016; Ebbeck i sar., 2018; Elliot,
2007; Hunter i Hemmeter, 2009; Kim, 2015; Lee, 2006). Rezultati nekih istrazivanja pokazuju
da su djeca koja imaju blizak odnos sa vaspita¢em sigurnija i nezavisnija u istrazivanju, jezicki
razvijenija, empati¢nija, uspjesnija u saradnji i interakcijama sa vr$njacima, te spremnija za
Skolu (Degotardi i Pearson, 2009; Howes, 1997; Mashburn i sar., 2008; McMullen i Dixon,
2008; Pianta i Stuhlman, 2004; Sosinsky i sar., 2016). Ova varijabla je uzeta i zbog toga $to
pristup Emi Pikler odnos djeteta i odraslog stavlja u fokus rada i daje konkretne smijernice i
preporuke kako omoguditi da se taj odnos razvija na kvalitetan nacin. Dimenzije odnosa —
bliskost i konflikt, izabrane su da budu u fokusu obuhvatanja ove varijable, jer dobro
objasnjavaju prirodu odnosa izmedu djece i odraslih koji nisu njihovi roditelji (Pianta, 1992).

Razvoj kvalitetnog odnosa izmedu djece i vaspitaca zavisi od viSe faktora. Neki od
istrazivanjima identifikovanih su: unutraSnje licne i profesionalne osobine vaspitaca, osobine i
iskustva djece, medusobna kompatibilnost djeteta i vaspitaca, politika institucije, situacioni
faktori poput veli¢ina grupe i postojanje prilika za jedan na jedan interakcije djeteta i vaspitaca
i drugi (Kim, 2015; Lee, 2006; Wang i sar., 2024). Specifi¢nosti rada vaspitaca po pristupu Emi
Pikler koje su dovedene u vezu sa kvalitetom odnosa djece i vaspitaca na osnovu rezultata
drugog i treceg istrazivackog zadatka se mogu smatrati djelimi¢no Situacionim faktorima, a
djelimi¢no faktorima koji su u vezi profesionalnih osobina vaspitaca.

Istrazivanjem su dobijeni rezultati po kojima je rad vaspitaca koji je sa Pikler pristupom
usaglaSen u cjelini te u pogledu organizovanih aktivnosti i omogucavanja slobode, u vezi sa
bliskos¢u u odnosima djece i vaspitaca. Interesantno je da su nadene veze istih podrucja rada
(organizovanih aktivnosti 1 omogucavanja slobode) 1 sa uceS¢em djece, Sto je prethodno bilo
prodiskutovano. I ovdje potencijalni uticaj ovih specifi¢nosti rada na bliskost u odnosu djeteta
1 vaspitaCa vjerovatno leZi u sustini ovih specificnosti — omogucavanje djeci viSe prilika 1
mogucnosti da se slobodno igraju uz manje dirigovanog rada, kroz koje vaspitaci svoj rad
usaglasavaju sa potrebama djece 1 sa djecom stupaju u pozitivne interakcije, Sto su i temelji
razvoja bliskosti u odnosu (Pianta, 1999).

Mjerenje dvije dimenzije odnosa djece i vaspitaca prije i nakon relizacije programa obuke

vaspitaca je pokazalo statisticki znacajno povecanje u dimenziji bliskost, ali ne i promjene u
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dimenziji konflikt. IstraZzivanja su pokazala da se konflikt teze mijenja, odnosno kao obiljezje
odnosa ostaje stabilnije kroz vrijeme (Jerome i sar., 2009). Konflikt se javlja u odnosima
vaspitaca sa djecom sa kojima imaju negativne interakcije, a najcesc¢e u vezi sa problemima u
ponasanju i nepoStovanju pravila od strane djece, te nemoguénostima usmjeravanje djecijeg
ponasanja (Pianta, 1999). Takode, prema nekim istrazivanjima stres vaspitaca na poslu je
povezan sa konfliktima u njihovom odnosu sa djecom (Whitaker i sar., 2015). Programom
obuke vaspitaca nisu doticani osnovni stresori za vaspitace, poput brojnost djece u grupi i
prisustvo djece sa potesko¢ama. Oni su postojali kako na pocetku tako i na kraju akcionog
istrazivanja. S druge strane, iako su istraZivanja pokazala da je bliskost u pogledu protoka
vremena takode stabilna dimenzija odnosa (Jerome i sar., 2009), njeni prediktori su pozitivne
interakcije izmedu vaspitaca i djece (Pianta, 1999). Takode prediktor medusobne povezanosti
djece i vaspitaca je i ucestalost njihovih pozitivnih interakcija (Zainuddin i sar., 2021).
Povecanju u dimenziji bliskost su mozda djelimi¢no doprinijeli programom obuke predvideni
zadaci u vezi pazljivih, osjetljivih i pozitivnih interakcija vaspitaca sa djecom. Medutim, ovakvi
zakljucci se daju sa rezervom, jer je vrijeme faktor mijenjanja i unapredivanja odnosa (Hinde,
1995) 1 kao takav mora biti uvazen. Pokazalo se da vrijeme doprinosi jaanju privrzenosti djece
i vaspitaca (Raikes, 1993), a time i medusobnom zbliZzavanju. Izmedu inicijalnog i finalnog
mjerenja odnosa vaspitaca i djece je proslo Sest mjeseci. Zbog toga se uticaj programa smatra

faktorom ¢ije je djelovanje dopunsko, a ne primarno.

Primjenljivost pristupa Emi Pikler u savremenom kontekstu organizacije
jaslickog vaspitno-obrazovnog procesa

Rezultati akcionog istraZivanja su potvrdili primjenljivost provjeravanih postupaka i
preporuka pristupa Emi Pikler. Vaspitaci su identifikovali neke od pozitivnih efekata njihove
primjene ali i viSe otezavaju¢ih okolnosti i poteskoc¢a, odnosno identifikovali su uslove koji bi
bili potrebni za primjenu pristupa Emi Pikler u nasem jaslickom institucionalnom kontekstu.

U pogledu primjenljivosti najznacajnije je prodiskutovati uocene poteskoce, koje su
najvise u vezi sa strukturalnim specificnostima obuhvacenih grupa. Brojnost djece u grupi je
najces¢e spominjana poteSkoca tokom realizacije akcionog istrazivanja. Debata o uticaju
veli¢ina grupe u predSkolskoj ustanovi na rad vaspitaca, te na razvoj i u¢enje djece u literaturi
je Cesto prisutna. Empirijski nalazi u ovom pogledu nisu kona¢ni, odnosno prednost po brojnosti

manjih u odnosu na vecée grupe djece nije apsolutno potvrdena. Na primjer, neka istrazivanja
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pokazuju da grupe razlicite po veli¢ini jednako povoljno djeluju na razvoj i ucenje djece,
medutim vaspitaci ih percipiraju kao nepovoljne zbog povecanja i usloznjavanja njihovog posla
(Williams i sar., 2015). Sprovedeno akciono istrazivanje, kako pokazuju rezultati, imalo je
pozitivne efekte na blagostanje i ukljucenost djece. Dakle, veli¢ina grupa nije nuzno nepovoljan
faktor ukoliko se posmatraju interesi i blagostanje djece, ali se kao takav javlja kada se
posmatraju interesi, potrebe i blagostanje vaspitaca.

Neka istrazivanja orijentisana unapredivanje vaspitno-obrazovnog procesa unutar djecijih
domova u Rusiji kroz trening vaspitaca za primjenu strategija i postupaka u radu sa djecom koji
su, po izjavama jednog od autora istrazivanja (Palmov, 2020), imali velikih slicnosti sa Pikler
pristupom, su pokazala dugoro¢ne pozitivne efekte na kognitivni, emocionalni i socijalni razvoj
djece (McCall, 2019). Treninzi vaspita¢a u domovima su bili usmjereni na unapredivanje
interakcija vaspitaca u pravcu njihove ucestalosti, posvecenosti i1 osjetljivosti prema djeci, te su
podrazumijevali neke strukturalne promjene u funkcionisanju domova, a najviSe one u vezi sa
smanjenjem broja djece i zadrzavanjem vaspitaca u grupama (Groark i sar., 2005; McCall,
2013; 2019). Pokazalo se da bez sustinskih i temeljitih promjena strukturalnih karakteristika
institucija, kakve su smanjenje broja djece u grupama i zadrZzavanje vaspitaca u grupama,
vaspitaci nisu bili u moguénosti da u svom djelovanju trajno zadrZe i primjenjuju naucene
postupke u intervencijama (Groark i sar., 2005; McCall i sar., 2013; 2019; Muhamedrahimov i
sar., 2004; Warner i sar., 2017). Ovo ukazuje na to da su strukturalne karakteristike poput
spomenutih baza ostvarivanja preporuka koje su fokusirane na posveceno djelovanje vaspitaca
u odnosu na djecu, kakve se mogu nac¢i u pristupu Emi Pikler. Prema tome, programom
usmjerenim na uparedivanje rada kroz implementaciju Pikler pristupa bi trebalo da budu
obuhvacena oba ova segmenta — strukturalne promjene i promjene u vezi ponasanja i djelovanja
vaspitaca. Akcionim istrazivanjem su bile obuhvaéene samo ove druge, dok se na prve nije
moglo uticati. Pored brojnosti grupa, iz perspektive istraZivaca i onog koji kreira 1 realizuje
program obuke, otezavajuci faktor su takode bile 1 Ceste promjene vaspitaca unutar jaslickih
grupa. S obzirom da pristup Emi Pikler preporucuje strukturalne uslove koji su znatno drugaciji
u odnosu na istrazivani kontekst (manji broj grupa, kontinuitet u vidu stalnosti vaspitaca sa
grupom djece, primarnu brigu i sli¢ne, $to je u cjelini navedeno kod prikazivanja rezultata
teorijskog proucavanja u Tabeli 8) nije realno ocekivati da se bez ovakvih prilagodavanja mogu
u potpunosti i trajno primjenjivati sve njegove druge preporuke te ocekivati trajni efekti istih.

Sve jaslicke grupe ukljuene u istrazivanje su bile uzrasno heterogene, odnosno
mjeSovite. Uzrasna mjeSovitost videna kao oteZavajuca okolnost je u vezi sa izazovima

prilagodavanja preporuka u odnosu na individualne karakteristike djece uzrokovane

170



izmeduostalog i razlikama u uzrastima. Drugim rijeCima, u vezi su sa potrebama za dodatnim
angazovanjem vaspitaca u prilagodavanju preporuke konkretnoj situaciji. Ovdje je bilo rije¢ o
preporukama koje od vaspitaca traze viSe neposrednog rada sa svakim djetetom individualno.
S druge strane, uzrasna mjeSovitost grupe videna kao olakSavajuca okolnost se javljala tokom
primjene preporuka koje traze vise samostalnosti od djece, na primjer tokom slobodnih igara i
aktivnosti djece. Tada je prisustvo starije i samim tim samostalnije djece bila olakSavajuca
okolnost jer se time u datoj situaciji smanjivao broj djece koja vise zavise od pomoci i
djelovanja vaspitaca. Ipak, neka istrazivanja pokazuju da snalazenje u mjeSovitim grupama te
preferiranje rada u istima zavisi od iskustava vaspitaca, na nac¢in da vaspitaci sa manje iskustva,
i obi¢no na pocetku profesionalne karijere, preferiraju rad u uzrasno homogenim grupama jer
ga smatraju lakSim, dok iskusniji vaspitaci mjeSovitost grupa smatraju prednoséu jer takve
grupe nude povoljnije uslove za podrzavanje kognitivnog i emocionalnog razvoja u odnosu na
uzrasno homogene grupe (Rochovska i sar., 2019). Ukupno vrijeme rada u vrti¢u vecine
vaspitaca (13 od ukupno 19 koji su ucestvovali barem u dijelu akcionog istrazivanja) je bilo do
pet godina (Prilog 12). Ovo ukazuje na to da su njihova radna iskustva ograni¢ena §to moze biti
jedan od faktora njihovog percipiranja uzrasne heteregenosti grupa kao otezavajuceg faktora u
realizaciji nekih zadataka predvidenih programom obuke.

Vaspitaci su iskustveno opazili pozitivne efekte primjene razlicitih preporuka Pikler
pristupa tokom trajanja programa obuke u vidu pozitivnih reakcija djece, razvoja saradnje i
samostalnosti djece, boljeg upoznavanja i razumijevanja djece, boljeg povezivanja sa djecom,
razvoja bliskih odnosa i drugih. Istrazivanja koja su sprovedena u Loci kuéi i posvecena
provjeravanju primjene razli¢itih pojedina¢nih strategije vaspitaca (Belasko i sar., 2019; Belza
i sar., 2019; 2020; Sagastui i sar., 2020; 2022) ukazuju na sli¢ne pozitivne efekte. Tokom
trajanja akcionog istraZivanja vaspitaci su bili u poziciji da promisljaju o sopstvenom ponasanju
u razli¢itim svakodnevnim situacijama u jaslicama, te da svoje djelovanje prilagodavaju prema
preporukama Pikler pristupa. To ih je stavljalo u poziciju da viSe opaZaju efekte svog
djelovanja. Ostaje otvoreno pitanje u kojoj mjeri su ocekivanja odredenih pozitivnih efekata
dovela i do njihovog primjecivanja.

Dizajn obuke vaspitaca je bio specifican i potrebno ga je razmotriti kao faktora njene
efikasnosti. Program obuke u pogledu njegovog sadrzaja, aktivnosti, nafina sprovodenja i
dinamike rada je imao prednosti i nedostatke. Glavna prednost se ogleda u tome $to je bio
fokusiran na iskustva vaspitaca, a iskustveno ucenje je neophodno da bi vaspita¢i mogli
adekvatno mijenjati svoje profesionalo djelovanje (Donegan-Ritter i Van Meeteren, 2018).

Vaspitaci su dolazili do zaklju¢aka o primjenljivosti i vrijednosti razlicitih preporuka pristupa
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Emi Pikler ne samo na osnovu promisljanja o njima, nego na osnovu njihovog sistemati¢nog
isprobavanja u sopstvenom radu tokom vremena. Jo$§ jedna prednost je ta S§to je dizajn
podrazumijevao ucesée vaspitaca kao saistrazivaca, odnosno medusobnu saradnju i zajednicku
refleksiju vaspitaca i istrazivaca, a pokazalo se da istrazivacke prakse koje podrazumijevaju
ovakvo uceScée vaspitaca efikasnije djeluju na njihovo profesionalno uéenje (Elm i Nordgvist,
2019). U pogledu nedostataka, dizajn koji bi uklju¢ivo moguénost snimanja rada, odnosno
omogucavao vaspitacima refleksiju o sopstvenom radu na osnovu posmatranja snimaka
vjerovatno bi 1 njima 1 istrazivacu dao bolje uvide. Neke od primjenjivanih peporuka su bile
veoma specifi¢ne i detaljne te ostaje dilema koliko su vaspitaci mogli biti objektivni u pogledu
procjenjivanja koliko su svoje djelovanje uskladivali sa njima. Razli¢ita istrazivanja ukazuju na
to da je ovakav dizajn najefikasniji za potrebe ispitivanja i unapredivanja djelovanja vaspitaca
kada su u pitanju suptilne strategije (Donegan-Ritter i Van Meeteren, 2018; Eurofound, 2015)
kakve su bila u okviru nekih od provjeravanih preporuka.

U okviru prvog istrazivackog zadatka vaspitaci su davali svoje procjene u odnosu na
usaglaSenost njihovog rada sa pristupom Emi Pikler. U okviru Cetvrtog istrazivackog zadatka,
do procjena o usaglaSenosti su dolazili na osnovu iskustvene provjere. Kada se uporede nalazi
prvog i ¢etvrtog zadatka mogu se naci neke podudarnosti u vidu identifikovanja podrucaja rada
vaspita¢a u okviru kojih postoji usaglasenost sa pristupom Emi Pikler. Ova identifikovana
podrucja su organizacija prostora, omogucavanje slobode i odlaganje intervencije. U okviru
ovih podrucja se nalaze i preporuke pristupa Emi Pikler za koje su vaspitaci procijenili da su
najlakSe za primjenu. Dakle, slicnost sa uobifajenim radom se ovdje javlja kao faktor
primjenljivosti. S druge strane, realizacija preporuka u vezi interakcija i komunikacije vaspitaca
sa djecom tokom rutinskih i drugih aktivnosti, te u vezi vodenja pedagoske dokumentacije
usmjerene na dijete, je za vaspitaCe bila zahtjevniji dio programa obuke. Ova podrucja su
dijelovi pristupa Emi Pikler koji zahtijevaju konstantni angaZman vaspitaca, a u odnosu na
pronadene izazove sa kojima Su se vaspitaci susretali (na prvom mjestu broj djece u grupi)
razumljivo je zbog €ega su ih doZivjeli kao veoma zahtjevne i teSke za primjenu.

Vecina vaspitaca ucesnika akcionog istraZivanja je u svojoj praksi rada sa jaslickim
grupama uobicajeno djelovala u smijeru neuklju¢ivanja, odnosno povremenog ukljucivanja u
djecije slobodne igre. Medutim, neki vaspitaci su se izjasnjavali da se u djecije slobodne igre
ukljucuju redovno, zbog obrazovnih potencijala takvih situacija, kao 1 moguénosti upoznavanja
djece i razvoja bliskih odnosa sa djecom. Pristup Emi Pikler ovim situacijama ne dodjeljuje
takve uloge. U okviru ovog pristupa druge situacije interakcija sa djecom, narocito situacije

njege, su koriStene u obrazovne svrhe i u svrhe razvoja bliskih odnosa sa djecom. Ipak, neki
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empirijski podaci pokazuju da angazovanje i1 ukljuCivanje vaspitaca u igre djeci omogucava
autenti¢na komunikacijska i obrazovna iskustva, odnosno pomaze u razvoju govora i usvajanju
znanja (Ree-Indregard i sar., 2024). Ovo vodi promisljanjima o tome da preporuke Pikler
pristupa ne treba shvatiti kao apsolutne i isklju¢ive. Jedino pronadeno istrazivanje primjene
Pikler pristupa izvan konteksta u kojem je nastao je pokazalo da u praksi preporukama Pikler
pristupa treba pristupiti iz ugla njihovog prilagodavanja, a ne potpunog usvajanja (Christie,
2010). Medu preporukama pristupa treba birati i adaptirati one preporuke koje odgovaraju
institucionalnom kontekstu u koji se implementiraju, programu u okviru kojeg ¢e se
primjenjivati, potrebama i uvjerenjima vaspitaca, vrijednostima i ocekivanjima zajednice, Sirem
kulturoloskom kontekstu i tako dalje. Ovakvo pristupanje omogucava da se sa¢uva autenti¢nost

i jedinstvenost konteksta koji se zZeli unaprijediti.
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ZAKLJUCNA RAZMATRANJA

Po saznanjima do kojih se doslo, na globalnom nivou posmatrano, Emi Pikler je poznato
ime u teoriji i praksi jaslickog vaspitanja. Pristup koji je razvila je specifi¢an po tome $to je
nastao za potrebe vaspitanja i njege djece jaslickog uzrasta, te je na ovaj uzrast i fokusiran.
Medutim, Emi Pikler nije dovoljno poznata na naSem govornom podrucju, niti je njen pristup
prepoznat kao znacajan za primjenu u institucionalnom predSkolskom kontekstu Republike
Srpske 1 okruzenja. U dostupnoj literaturi nije naden sistematican prikaz obiljezja rada po Pikler
pristupu, odnosno nedostaje konkretizacija njegovih pedagosko-metodickih specifi¢nosti
primjenljivih u jaslickim grupama. Zbog toga se prije empirijskog istrazivanja pristupilo
teorijskom proucavanju svih dostupnih izvora u vezi sa radom Emi Pikler, te nastankom i
razvojem onoga $to se danas smatra pod savremenim Pikler pristupom. Kao rezultat ovoga dat
je pregled svih identifikovanih pedagoSko-metodic¢kih specifi¢nosti, u okviru razli¢itih
segmenata organizacije vaspitno-obrazovnog procesa u jaslickim grupama (organizacije
institucije, strukture grupa djece, rasporeda aktivnosti, razliCitih vrsta aktivnosti djece i
vaspitaca, materijalnih uslova i1 organizacije prostora, planiranja i dokumentovanja rada,
saradnje sa porodicom i drugih). Ovi rezultati su koriSteni kao osnova empirijskog istrazivanja,
naro¢ito njegovog akcionog dijela.

U okviru teorijskog proucavanja uradena je komparacija Pikler pristupa 1 dva izabrana
savremena pristupa koji se bave jaslickim vaspitanjem i obrazovanjem djece: pristupa razvojno
primjerene prakse i pristupa zasnovanog na odnosima. Pomenuti pristupi su utemeljni na
najznacajnijim teorijama razvoja male djece, te na savremenim nau¢nim saznanjima o razvoju
1 ucenju u prvim godinama zivota. Razmatranje usaglasenosti Pikler pristupa 1 ovih pristupa je
pokazalo da Pikler pristup ima obiljezja koja sadrze oba pristupa, odnosno da se rad po Pikler
pristupu moZe smatrati razvojno primjerenom praksom, te da rad po Pikler pristupu uvazava
osnovne zahtjeve pristupa zasnovanog na odnosima.

Empirijskim istraZivanjem se Zeljelo utvrditi da li je moguce identifikovati pedagosko-
metodicke specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama u Republici
Srpskoj koje su usaglasene sa specificnostima rada po pristupu Emi Pikler, potom ispitati
mogucénosti i efekte primjene pristupa Emi Pikler u organizaciji vaspitno-obrazovnog procesa
u jaslickim grupama, te izvesti zaklju¢ke o njegovim pedagosko-metodickim vrijednostima.

Primijenjen je mjesoviti istrazivacki pristup.
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Kvantitativnim dijelom istrazivanja su pronadene usaglasenosti izmedu Pikler pristupa 1
konteksta jaslickog vaspitanja Republike Srspke u okviru nekih od razmatranih domena rada.
Ti domeni su organizacija prostora, omogucavanje slobode i odlaganje intervencije tokom
djecijih igara i drugih aktivnosti. Vaspitaci u jaslicama Republike Srpske organizaciji prostora
pristupaju na nacine kakve preporucuje Pikler pristup: djeluju u pravcu obezbjedivanja
sigurnosti prostora i njegove organizacije koja omogucéava slobodno kretanje djece te slobodno
koriStenje dostupnih igracaka i materijala. Takode, tokom slobodnih igara i drugih aktivnosti
djece djeluju u pravcu omogucavanja slobodnog kretanja i istrazivanja djece, pri ¢emu
interveniSu samo kada je neophodno, odnosno svoje intervencije odlazu da bi omoguc¢ili djeci
da svoje motoricke, kognitivne, meduvrsnjacke i druge izazove rjesavaju samostalno, §to se
susrece i u preporukama Pikler pristupa. Pronadene su razlike u pogledu organizacije aktivnosti
koje imaju elemente poducavanja kroz rad sa grupom. Dok vaspitac¢i Republike Srpske sa
jaslickim grupama organizuju razlicite jezicke, likovne, muzicke, saznajne 1 druge aktivnosti,
Pikler pristup ih ne preporucuje odnosno za poducavanje djece koristi individulane, a ne grupne
interakcije djece i vaspitaca.

Ovakve nalaze je potvrdio 1 kvalitativni pristup obavljen kroz analizu sadrzaja inicijalnih
intervjua sa vaspita¢ima, te u okviru akcionog istrazivanja. Medutim, kvalitativne analize su
ukazale i na to da, iako postoji usaglasenost u okviru spomenutih domena rada, neki od razloga
postupanja u kontekstu jaslickog vaspitanja Republike Srpske nisu usaglaSeni sa razlozima koji
stoje iza ovakvih postupanja u Pikler pristupu. Odnosno, iza ovakvih postupanja vaspitaca stoje
i razlozi koji nisu u vezi sa shvatanjima razvoja i uenja djece i njihovih potreba, nego su u vezi
sa mogucénostima i okolnostima koje imaju vaspitaci.

Sprovedeno je akciono istrazivanja tokom kojeg su vaspitaci bili obu€avani da u svojoj
praksi primjenjuju postupke i strategija u radu koje su bile inspirisane i zasnovane na idejama
Emi Pikler. Pored preporuka iz domena organizacije prostora, omogucavanja slobode i
odlaganja intervencija tokom slobodnih igara i drugih aktivnosti djece, izradeni program obuke
vaspitaa je sadrzavao 1 preporuke u vezi interakcija i komunikacija vaspitaca i djece tokom
rutinskih 1 drugih aktivnosti, te preporuke u okviru vodenja pedagoSke dokumentacije.
Iskustveno opaZeni pozitivni efekti u odnosu na vaspitace i njihovo djelovanje se ogledaju u
rasterecenju vaspitaca i njegovom oslobadanju od reaktivne uloge, osvjestavanju sopstvenog
ponasanja i djelovanja, dubljem razumijevanju djece i kvalitetnijem povezivanju sa njima.
OpaZeni su 1 pozitivni efekti u vidu zadovoljstva, otvorenosti, zainteresovanosti, napretka u
saradnji 1 samostalnosti djece. TeSkoc¢e u primjeni razmatranih preporuka po iskustvima

vaspitaca su najvise u vezi sa okolnostima u okviru kojih oni nemaju uticaj, kakve su broj djece
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u grupi, uzrasni sastav grupe, obiljezja prostora, prisustvo djece sa poteskocama. Zbog ovih
faktora, odredene preporuke, a najvise one u vezi neposrednog individualnog rada sa djecom,
vaspitaci su ocjenjivali kao veoma teske za primjenu. Zakljucilo se da uspjeSna primjena
preporuka Pikler pristupa trazi usaglaSavanje ovih uslova sa onima koje on preporucuje.

Putem statistickih postupaka je provjerena povezanost izmedu pedagoSko-metodickih
specifi¢nosti u radu sa jaslickim grupama usaglasenih sa pristupom Emi Pikler i blagostanja i
ukljucenosti djece, te odnosima djece i vaspitaca. U okviru ovih razmatranja nadeni su sljedeci
rezultati:

- viSe nivoe blagostanja su imala djeca koja su povjerena vaspita¢ima ¢iji je rad, u cjelini

gledano, vise usaglaSen sa pristupom Emi Pikler;

- viSe nivoe ukljucenosti su imala djeca koja su povjerena vaspita¢ima ¢iji je rad u
pogledu organizovanih aktivnosti i omogucéavanja slobode viSe usaglasen sa pristupom
Emi Pikler;

- nisu pronadene razlike u nivoima blagostanja djece kada su obuhvaceni domeni rada
u okviru kojih postoji usaglasenost sa pristupom Emi Pikler posmatrani pojedinacno,

- nisu pronadene razlike u nivoima ukljucenosti djece bez obzira na nivo usaglasenosti
rada vaspitaca sa pristupom Emi Pikler u pogledu organizacije prostora i odlaganja
intervencija, te kada su pedagosko-metodicke specifi¢nosti rada vaspitaca posmatrane
u cjelini;

- blize odnose imaju djeca sa vaspita¢ima ¢iji je rad, u cjelini gledano, te u pogledu
organizovanih aktivnosti i omogucavanja slobode viSe usaglasen sa pristupom Emi
Pikler;

- nisu pronadene razlike u dimenziji odnosa bliskost bez obzira na nivo usaglasenosti
rada vaspitaca sa pristupom Emi Pikler u pogledu organizacije prostora i odlaganja
intervencija,

- nisu pronadene razlike u dimenziji odnosa konflikt izmedu djece 1 vaspitaca bez obzira
na usaglasenost rada vaspitaca sa pristupom Emi Pikler kada su obuhvaceni domeni
rada gledani pojedinacno ili u cjelini.

Statistickim postupcima su provjereni i efekti akcionog istrazivanja. Dobila su se
statistiCcki znacajna povecanja u pokazateljima nivoi blagostanja i ukljucenosti djece te u
bliskosti, kao jednoj od dvije mjerene dimenzije odnosa djece i vaspitata, dok u dimenziji
konflikt nisu dobijene statisticki znacajne promjene. lako se dobijena povecanja ne mogu
pripisati isklju¢ivo djelovanju akcionog istrazivanja zbog kompleksnosti istraZivanih varijabli,

na koje izmeduostalog utice i protok vremena, ono se smatra dopunskim faktorom. Vaspitaci
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su u svom radu u kontinuitetu tokom vremenskog perioda od pet i pol mjeseci koliko je trajalo

akciono istrazivanje, primjenjivali posebno birane i prilagodene strategije i postupke, $to ih je

stavljalo u poziciju da promisljaju o svom radu, te adekvatnije prilagodavaju isti u odnosu na

potrebe djece u grupi.

Kada se uzmu u obzir svi rezultati sprovedenog teorijskog i empirijskog rada, mogu se

izdvojiti sljedece vrijednosti primjene ideja Emi Pikler u kontekstu savremenog jaslickog

vaspitno-obrazovnog procesa:

znacaj koji pridaje kvalitetnom odnosu izmedu djeteta 1 odraslog je usaglasen sa
teorijom afektivnog vezivanja kao vaznom za razumijevanje razvoja na jaslickom
uzrastu,

preporuke iz tog domena mogu posluziti unapredivanju odnosa djece i vaspitaca u
institucionalnim uslovima,

pogled na dijete kao aktivno bice koje izgraduje svoje poimanje svijeta kroz iskustva
sa njim, kroz usvajanje i prilagodavanje svega Sto je otkrilo, te videnje da su razvoj
kretanja i motorike te senzorna iskustva presudni i neophodni za razumijevanje
cjelokupnog razvoja malog djeteta je usaglaseno sa Pijazeovom kognitivno-razvojnom
teorijom,

strategije u okviru omogucavanja slobode u svim aktivnostima djece, odnosno
kreiranja uslova da djeca neometano istrazuju okruZenje su primjenljive u
institucionalnim uslovima,

ideje o znacaju socijalnih interakcija su usaglasene sa socio-kulturnom teorijom
Vigotskog,

strategije u okviru realizacije interakcija vaspitaca i1 djece, narocito onih u formi jedan
na jedan, vaspita¢i mogu koristiti kako bi djelovali oblikuju¢e na ukupni razvoj i
ucenje djece,

strukturalne preporuke, narocito u vezi organizacije jaslickih grupa, te konkretni
postupci rada vaspitaca, vode razvojno-primjerenoj praksi,

preporuke koje daje su raznovrsne i sveobuhvatne, te njihovo primjenjivanje
vaspita¢ima omogucava da kreiraju fizicko i socijalno okruzenje jaslica koje ¢e biti
podrzavajuce, a ne ograni¢avajuce za djecu,

preporuke imaju potencijalnu primjenu u unapredivanju blagostanja i ukljucenost
djece u institucionalnim uslovima,

orijentacija na sadasnji trenutak u razvoju, ucenju i zivljanju djeteta jaslickog uzrasta

koja je u pozadini svih ideja i preporuka, vaspitacima omogucava bolje razumijevanje
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svakog djeteta, te povjerenje u djecije unutra$nje kompetencije sa razvoj sopstvenim
tempom,

- ukazivanje na vaznost postovanja male djece, njihove perspektive i inicijative i na
osjetljivost rada sa njima, te jasnost, konkretnost i primjenljivost konkretnih strategija
kojima se to postize,

- preporuke vaspitaca stavljaju u poziciju refleksivnog prakticara i onog koji
kontinuirano uci o djeci jasliCkog uzrasta, odnosno promislja o sopstvenoj praksi i
njenon unapredivanju.

Dace se osvrt na ogranicenja ovog rada i sprovedenog istrazivanja. Nesistematicnost u
literaturi o Pikler pristupu, te postojanje malog broja istrazivanja ovog pristupa izvan konteksta
u kojem je nastao, odnosno nepostojanje istrazivanja koja bi u odnosu na postavljenu temu rada
bila u sustinskom smislu ,,tangentna”, je vodilo teSko¢ama u kreiranju instrumenta putem kojeg
bi se mogle sagledati specifi¢nosti pristupa Emi Pikler u cjelini 1 njihova usaglasenost sa
jaslickim kontekstom Republike Srpske. Zbog toga su se u okviru kvantitativnog dijela
istrazivanja obuhvatili samo odredeni domeni rada. S obzirom da su vaspitaci bili glavni nosioci
veceg dijela aktivnosti unutar istrazivanja, njihovo osipanje se mora uzeti kao ogranicenje, jer
se ne moze znati da li bi se dobili isti rezultati da nije bilo promjena u uzorku. Znacajan dio
empirijskog istrazivanja je imao kvalitativhu metodologiju. lako su preduzimane mjere da bi se
postigla objektivnost, odluke koje su donoSene u vezi izbora na Sta ¢e biti fokus su uticale na
dobijene rezultate, ¢ime je u odredenoj mjeri ogranicena njihova objektivnost, §to je u skladu
sa kvalitativnom istrazivatkom paradigmom. Takode, dobijena saznanja su vezana za
specifican kontekst jaslickog vaspitno-obrazovnog procesa, §to ograni¢ava mogucnost njihove
generalizacije.

Ukupnim istraziva¢kim radom dobijeni rezultati, te identifikovane vrijednosti ideja Emi
Pikler ukazuju na njihove moguce implikacije. Implikacije u odnosu na prosvjetnu politiku idu
u smijeru zagovaranja potrebe da se revidiraju propisi u oblasti predskolskog vaspitanja, a
naroCito oni u okviru standarda u vezi veli¢ina jaslickih grupa odnosno maksimalnog broja
djece u njima. Takode, u pogledu objekata predskolskih ustanova, postojecih i onih koji ¢e se
graditi u buducnosti, potrebno je promisljati u smijeru adekvatnosti prostorija koje su
namijenjene boravku djece jaslickog uzrasta, sa stanovista njihove veliCine, dizajna i
opremanja. U okviru javnog promivisanja predskolskog vaspitanja, potrebno je vise paznje
usmyjeriti na njegov jaslicki dio. Ideje koje se mogu naci unutar Pikler pristupa bi trebalo dati
na uvid javnosti. Narocito bi ih trebalo uciniti dostupnim prakti¢arima, na prvom mjestu

vaspita¢ima i pedagozima, kako bi o istima mogli promisljati, te ih provjeravati u svojoj
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svakodnevnoj praksi. Provjeravani model obuke bi mogao posluziti za organizaciju slicnih
obuka koje bi obuhvatile Siru populaciju vaspitac¢a. U pogledu skolovanja buduéih vaspitaca lik
i djelo Emi Pikler, te njene ideje bi trebalo da budu sastavni dio sadrzaja, a relaciona pedagogija
i metodika rada sa djecom jaslickog uzrasta bi trebalo da budu vise ekplicirane u okviru
programa.

Dobijeni rezultati istrazivanja nisu konacni $to otvara prostor za promisljanje o budu¢im
istrazivanjima. Rad se nije bavio ishodima ucenja kao okosnicom rada u jaslickim grupama
Republike Srpske. Buduca istrazivanja bi mogla biti usmjerena provjeravanju veze ishoda
ucenja 1 pedagosko-metodickih specificnosti rada narocito onih usaglaSenih sa pristupom Emi
Pikler, te sa nivoima blagostanja i ukljucenosti djece, te odnosima djece i vaspitaca. Takode, u
analizama nisu bili obuhvaéeni parametri poput pola i razli¢itih uzrasta djece unutar jaslickog
uzrasta, te starosti i duzine staza vaspitac¢a. U buducim istraZivanjima bi se mogla provjeriti
veza ovih 1 sliénih parametara sa onima koji su obuhvaceni istrazivanjem. Nije razmatrana
moguénost primjene preporuka pristupa u vrtickim grupama, u pravcu ostvarivanja kontinuiteta
tokom citavog predskolskog perioda, Sto bi se moglo obuhvatiti u buduénosti. Takode, s
obzirom da je Pikler pristup nastao u kulturoloski specificnom podnevlju, bilo bi znacajno i
interesantno sagledati i kulturoloske faktore koji potencijalno uti¢u na njegovo sprovodenje.

Nevedene su samo neke ideje za buduca istrazivanja. Ukupni rad upucuje na to da je rije¢
o zanimljivim 1 korisnim uvidima 1 idejama kojima treba na¢i mjesto u savremenom jaslickom

vaspitanju i obrazovanju.
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Prilog 1: Levenska skala blagostanja i uklju¢enosti sa primjerom
opservacionog protokola za biljeZenje?

SKALA BLAGOSTANJA LWS

NIVO
BLAGOSTANJA

SIGNALI/INDIKATORI

lzuzetno
nisko

Dijete jasno pokazuje znakove nelagodnosti:

cvili, jeca, place, vristi;

izgleda utuceno, tuzno ili prestraseno, u panici je;

ljuto je ili bijesno;

pokazuje znakove nogama, vrti/vrpolji se, baca predmete, povreduje
druge;

sisa palac, trlja oci;

ne reaguje na okolinu, izbjegava kontakt, povlaci se;

povreduje se: lupa glavom, baca se na pod,...

2 | Nisko

DrZanje, izraz lica i postupci ukazuju na to da se dijete ne osjeca ugodno.
Medutim, signali/znaci su manje izraZeni nego na prvom stepenu, ili dijete
ne izraZava osjecaj nelagodnosti sve vrijeme.

3 | Umjereno

Dijete je neutralnog drzanja. Izraz lica i drzanje tijela pokazuju malo ili
nimalo emocija. Nema znakova koji ukazuju na tugu ili zadovoljstvo,
ugodnost ili nelagodu.

Dijete pokazuje oc¢igledne znakove zadovoljstva (kako je navedeno pod

4 | Visoko nivoom 5). Medutim, ti znaci nisu stalno prisutni s istim intenzitetom.
Tokom sesije posmatranja, dijete uziva, zapravo se osjeca sjajno:
e izgleda sre¢no i veselo, smijesi se, blista, vice iz zabave;
e spontano je, to je Sto jeste;
5 Iz_uzetno e razgovara sa sobom, poigrava se zvukovima, pjevusi i/ili pjeva;
visoko e opusteno je, ne pokazuje znakove tjeskobe ili napetosti;

otvoreno je 1 dostupno okruzenju/prijemcivo za okolinu;
zivahno je, puno energije, zraci;
1zrazava samopouzdanje 1 sigurnost u sebe.

2 Uradena je srpska verzija skale (prevod uraden uz pomo¢ lektora za engleski jezik).
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SKALA UKLJUCENOSTI LIS

NIVO

ukLyucenosti | PRIMJERI
Dijete jedva da pokazuje bilo kakvu aktivnost:
e bez koncentracije je, zuri, sanjari
1 lzuzetno ¢ ima odsutan, pasivan stav;
niska e nema ciljanih aktivnosti, radnje su besciljne i ne vode nicemu;
e nema znakova istrazivanja i zainteresovanosti;
e niSta ne shvata/ne pamti, nema mentalne aktivnosti.
Dijete pokazuje odreden stepen aktivnosti, uz ¢este prekide:
e ima ogranic¢enu koncentraciju: skrece pogled ili gleda u stranu tokom
2 | Niska aktivnosti, nekontrolisano dotice predmete ili se igra njima, sanjari;

e lako mu odluta paznja;
e radnje i postupci djeteta imaju za rezultat ogranic¢eno postignuce.

3  Umjerena

Dijete je zauzeto sve vrijeme, ali bez stvarne koncentracije:

¢ ima rutinske/automatske radnje, paznja mu je povrsna;

e nije okupirano aktivnostima, ne udubljuje se u aktivnosti, tako da su one
kratkog daha;

e ima ogranicenu motivaciju, bez stvarne predanosti, nema podsticaja na
aktivnost;

e dijete ne stice dublja iskustva;

e ne koristi svoje sposobnosti u potpunosti;

e aktivnost ne podsti¢e dijete na ukljucivanje maste.

Postoje jasni znakovi ucesc¢a, ali oni nisu uvijek prisutni u punom obimu:
e dijete uestvuje u aktivnosti bez prekida;
e vedi dio vremena kod djeteta je prisutna stvarna koncentracija, ali je na

4 | Visoka trenutke paznja povrsnija;
e kod djeteta se vidi podsticaj, postoji odredeni stepen motivacije;
e u odredenoj mjeri aktivnost podsti¢e dijete na koristenje sposobnosti i
pokre¢e mu mastu.
Tokom posmatranja dijete neprekidno ucestvuje u aktivnosti i njome je
potpuno obuzeto:
e apsolutno je fokusirano, skoncentrisano bez prekida;
e visoko je motivisano, aktivnost ga jako privlaci, istrajava/ne odustaje;
5 Izuzetno | e cak mu ni jaki stimulusi ne mogu odvratiti paznju;
visoka e budno je i prisutno, obrac¢a paznju na detalje, pokazuje preciznost;

e mentalna aktivnost i iskustvo su mu intenzivni,

e dijete neprestano koristi sve svoje sposobnosti: masta 1 mentalne
sposobnosti su u punoj brzini;

e ocigledno uziva u tome S$to je zadubljeno u aktivnost.
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Primjer protokola za biljeZenje

DODATNI
Ime i prezime djeteta E?g—éﬁ-luq
Datum rodenja — tacan g g NAPOMENE
uzrast u trenutku = |IPOSMATRANJE | £ 11 POSMATRANJE (informacije o
posmatranja a) a posebnim
Pol okolnostima i
drugo)
Blagostanje Blagostanje
M Z Ukljucenost Ukljucenost
Blagostanje Blagostanje
M Z Ukljucenost Ukljucenost
Blagostanje Blagostanje
M Z Ukljucenost Ukljucenost
Blagostanje Blagostanje
M Z Ukljucenost Ukljucenost
Blagostanje Blagostanje
M Z Ukljugenost Ukljucenost
Blagostanje Blagostanje
M Z Ukljucenost Ukljucenost
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Prilog 2: Vodic¢i dubinskih intervjua sa vaspita¢ima

Vodic¢ intervjua o specificnostima rada vaspitaca u jaslicama i moguénostima primjene
ideja Emi Pikler (primijenjen u I fazi istrazivanja)
O postovanju djece
Pristup Emi Pikler pociva na zahtjevu posStovanja beba i male djece. Postovanje je
ponasanje prema bebama i djeci, postupanje prema bebama i djeci, komuniciranje sa
bebama i djecom, koji proizilaze iz shvatanja i prihvatanja beba i male djece kao
ravnopravnih, cjelovitih, dostojanstvenih, sposobnih ljudskih bi¢a (kakvi i jesu). Emi Pikler
o postovanju govori vrlo prakticno, konkretizujuéi kako bebe i malu djecu vaspitavati i
njegovati, kako se prema njima ponasati, kako sa njima komunicirati i tako dalje.

- Sta podrazumijevate pod postovanjem male djece?

- Koliko je postovanje djece vazno?

- Sta mislite o primjenljivosti sljede¢ih zahtijeva? Od Gega zavisi dosljednost u
primjeni? Ima li poteskoca ili ograni¢enja? Kako se mogu otkloniti?

- Prije bilo koje aktivnosti i radnje sa djetetom i oko djeteta (svega sto se direktno
djeteta tice), saopstiti djetetu Sta slijedi (na primjer, sada ¢u da te uzmem), traziti
dozvolu i pristanak od djeteta i cekti odgovor, pristupati radnji, odnosno aktivnosti
sa djetetom (mijenjanju pelena, hranjenju, podizanju sa poda, pranju ruku,
umivanju,...) nakon sto dijete iskaze svoj svjesni pristanak (Sto moZe uciniti i samo
zainteresovanim pogledom).

- Djeci upucivati izvinjenja, zahvaljivati, traziti dozvolu, upuéivatti molbe i slicno -
ponasati se prema djeci na isti nacin na koji se ponasa prema odraslim osobama u
slicnim situacijama.

- Djeciji plac¢ ne suzbijati niti pokusavti djetetu odvratiti paznju (ne djelovati u
smijeru distrakcija — ne pokusati dijete zabaviti, odvuci mu paznju od emocije i
situacije koja je izazvala emociju i slicno).

- Postovati, dopustati i prihvatati sve djecije emocije (ugodne i neugodne) i ne
suzbijati njihovo ispoljavanje dok god je isto bezbijedno za dijete i okolinu.

- Tokom interakcija sa djetetom ili grupom djece, sve sto se desava verbalno pratiti.
Govor koristiiti kontekstualno, oslanjajuci se na sadrzaj situacije, te govoriti jasno,
pravilno, prirodno (bez , bebeceg” govora) i slicno. Truditi se razumijeti i
prilagoditi jedinstvenim nacinima komunikacije svakog djeteta.

- Govoriti, odnosno ,,razgovarati” sa djetetom koje jos nije progovorilo.

- Nepozurivati dijete ni u cemu. Ostavljati dovoljno vremena da dijete slobodno moze
da funkcionise u skladu sa trenutnim mogucnostima.

- Da li je poStovanje djece ograni¢eno? Ima li poteskoca 1 koje poteSkoce? Kako ih
je moguce prevazici?

O razvoju odnosa djeteta i vaspitaca
Odnos koji vaspitac razvija sa svakim djetetom pojedinacno je osnov i uslov vaspitnog
djelovanja, i najznacajniji faktor kvaliteta procesa vaspitanje i njege po Emi Pikler. To
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podrazumijeva da vaspitac sa svakim djetetom razvija poseban odnos zasnovan na
medusobnom poznavanju, povjerenju, razumijevanju, bliskosti, postovanju,... Razvija se
kroz interakcije djeteta i vaspitaca u okviru svih aktivnosti u vrticu.
- Da li mozete re¢i da ste u moguénosti da razvijete i imate kvalitetan odnos sa
svakim djetetom pojedinacno u grupi? Ima li tu nekih poteskoca? Koje su?
- Navedite kao primjer odnosa sa jednim djetetom iz grupe koji je povezan,
kvalitetan, uzajaman?
- Mozete li navesti primjen nekog odnosa sa djetetom sa kojim niste zadovoljni?
- Uspijevate li da svoj djeci posvetite jednako paznju? Od ¢ega to zavisi? Imate 1i tu
nekih poteskoca?
- Sta bi vam moglo olaksati da njegujete kvalitetan odnos sa svakim djetetom
posebno?

O rutinskim aktivnostima i interakciji jedan na jedan djeteta i vaspitaca
Zapazanja i preporuke u vezi sa rutinskim aktivnostima koje daje Emi Pikler su specificni,
i u odredenoj mjeri suprotstavljeni konvencionalnoj praksi u vrticima. Rutinske aktivnosti
poput presvlacenja, prepovijanja, hranjenja i slicne su posmatrane kao prilike za
povezivanje i razvoj kvalitetnog odnosa vaspitaca i djece. Ovim aktivnostima se daje
znacajno mjesto u danu i njima vaspitaci posvecuju posebnu paznju, na nacin da teze da ih
Sto vise organizuju kao interakciju jedan jedan na jedan, uz postovanje i maksimalno
ukljucivanje djeteta.

- Koja su vaSa dozivljavanja preporuke da aktivnosti kao §to su mijenjanje pelena ili
presvladenja djece obavljate na naci jedan na jedan, djelimi¢no izolovani sa
djetetom, posveceni u datom trenutku samo tom djetetu i aktivnosti? Koji uslovi su
potrebni da se tako radi?

- Da 1i su prostori gdje se djeca presvlace jasni, omogucéavaju li odredeni nivo
intimnosti djeteta i vaspitaca?

- Koje su vam tu moguénosti da ukoliko ne postoje, takve prostore kreirate? Sta vidite
kao prepreke, a §ta kao pozitivne ishode kada biste unijeli ovakve promjene?

- Da li biste mogli viSe vremena i svoje paznje da posvetite ovim aktivnostima? Od
ega to zavisi? Sta bi vam bilo potrebno?

O kreiranju prostornog okruzenja
Osnovne ideje i zahtjevi koje je Emi Pikler postavila o kreiranju prostornog okruzenja su
da bude postavljeno tako da omogucuje potpunu/maksimalnu samostalnost i slobodu djece
uz minimalnu intervenciju vaspitaca. Ovo bi podrazumijevalo dva osnovna zahtijeva:
sigurnost i razvojnu prilagodenost.
Sigurnost fizickog okruZenja — djeca sigurna Cak 1 u slu€aju da vaspitac trenutno nije
prisutan.
- U kojoj mjeri su vaSe radne sobe sigurne za djecu ¢ak 1 kada vi trenutno niste
prisutni?
- Ima li odredenih izvora opasnosti u prostoriji koje smatrate da ne mozete ukloniti
ili na drugi nacin rijesiti? Koji su?
- Ima li odredenih promjena koje biste sutra mogli unijeti da odredene segmente
unaprijedite u smislu sigurnosti? Sta biste mogli konkretno uraditi?
-  Koliko smatrate da je sigurnost fizickog okruzenja vasa odgovornost? Vasa
obaveza? I u domenu vasih moguénosti?
Razvojna adekvatnost fizickog okruZenja — podrazumijeva da je okruzenje kreirano na
nacin da je u skladu sa svim razvojnim potrebama i mogucénostima djece koja u njemu
borave.
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- U kojoj mjeri je vasa radna soba organizovana i opremljena u skladu sa razvojnim
potrebama djece koja u njoj borave?

- Koliko veli¢ina prostora i njegov dizajn omogucava slobodno kretanje 1 istrazivanje
djece? Ima li odredenih ograni¢enja u prostoru?

- Ima li odredenih ogani¢enja koje oprema, namjesStaj i sam dizajn prostora
postavljaju pred djecu u njihovom samostalnom obavljanju aktivnosti poput
spavanja, jela, higijenskih aktivnosti i drugih. Kakve su poteskoce?

- Koje su vase mogucnosti u otklanjanju poteskoc¢a ovog tipa?

- Da li su u prostoriji postoje distinkcije izmedu odredenih dijelova u odnosu na
njihovu upotrebu — na primjer prostor za presvlacenje, prostor za jelo, prostor za
spavanje, prostor za kretanje, prostor za mirne igre i slicno?

- Koliko su izabrane igracke i materijali razvojno adekvatni? Koje su vase
mogucnosti u njihovom izboru? Imate li tu odreden poteskoca, na primjer u
prikupljanu, izboru igracaka i sli¢no.

O slobodnim aktivnostima i o pou¢avanju djece

Emi Pikler se posebno bavila proucavanjem prirodnog motorickog razvoja djece i
naglasavala znacaj nestimulisanja, odnosno dopustanja djeci da se razvijaju i krecu
slobodno, spontano i prirodno, bez pritisaka i teznje da se razvoj na bilo koji nacin ubrza.
Emi Pikler je u potpunosti izostavljala upotrebu bilo kakvih postupaka, materijala,
pomagala i namjestaja koji vode pasivnosti djece (kao Sto su na primjer ,, hodalice”, ili kao
Sto je na primjer vodenje za ruke djeteta koje jos nije prohodalo). S tim u vezi, dijete treba
imati uslove i prilike da samostalno, samoinicirano i svojim tempom slobodno istraZuje —
da se krece, igra i manipulise sa predmetima, materijalima i igrackama, bez ili sa Sto manje
intervencija odraslog.

Emi Pikler je naglasavala i da u radu sa djecom mladom od tri godine nema
direktnog poucavanja, odnosno poucavanja koje je unaprijed planirano i orijentisano
prema konkretnim ishodima.

Slobodno kretanje, igre, istraZivanja djece
- Daliinakoje nacine u vrti¢u pomazete djeci da se krecu 1 istrazuju?
- Kako bi izgledalo kada ne biste intervenisali?
- Kako bi bilo da se ne mijesate u djecije aktivnosti? Kada morate da se umjeSate u
djecije aktivnosti?
Organizovanje aktivnosti sa djecom (poucavanje djece)
- Koje i kakve aktivnosti planirate da radite sa djecom? Kako planirate?
- Sta se desava kada realizujete aktivnosti koje ste vi osmislili, pripremili, isplanirali?
Kakva su vasa ¢ekivanja 1 koliko ona budu ispunjena? Ocekujete 1i uSecce cijele
grupe? Kako vam se €ini situacija da ne mora cijela grupa da ucestvuje?

O posmatrackoj ulozi vaspitaca
Emi Pikler naglasava da je osnovna aktivnost vaspitaca posmatranje, putem kojeg se
vaspitac se oslobada ,,glavne” uloge i postaje istrazivac ranog uzrasta.

- Koliko vremena provodite ,,samo” posmatrajuci Sta djeca rade? Kada imate prilike
za to? Sta vam oteZava? Sta bi ste mogli uraditi da obezbijedite vise ovakvih prilika,
vremena za posmatranje? Sta bi trebalo da se promijeni da biste bili u moguénosti
da viSe vremena provedete posmatrajuci djecu?

- Sta bi bili benefiti toga da vise posmatrate djecu?

Zakljuc€ivanje
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- Postoji li nesto o Cemu biste jos razgovarali, Sta biste joS spomenuli? Imate li dodatnih
komenatra?

Vodi¢ intervjua o vrijednostima i moguénostima primjene ideja Emi Pikler nakon
programa obuke (primijenjen u III fazi istraZivanja)

Uvodno
- Kada uporedite Pikler preporuke i sopstvenu praksu, gdje ste uvidjeli sli¢nosti i
razlike?
- Da li su vam se mis$ljenja o Pikler pristupu promijenila u odnosu na ona pocetna?
Zbog Cega jesu ili nisu? Ako jesu, koja misljenja su se promijenila?

O postovanju djece
Sve preporuke u Pikler pristupu pocivaju na osnovnom zahtjevu postovanja djece.
- Dali je obuka doprinijela da vise razmisljate o poStovanju djece? Na koji na¢in? Ima
li kakvih promjena u vasem radu koje ste uradili, a pod uticajem ovih ucenja o
postovanju?

O razvoju odnosa djeteta 1 vaspitaca
Na pocektu je obuka bila posecena interakcijai i komunikaciji, sa svom, a potom i sa
pojedinacnom djecom, po preporukama pristupa.
- Dali je obuka doprinijela da viSe razmisljate o svom odnosu sa djecom u grupi? Na
koji nacin?
- Ima li kakvih promjena u vasim odnosima sa pojedinom djecom?
- Ako da, navedite kao primjer odnosa sa jednim djetetom iz grupe koji je poboljSan.
- Dali ste zbog obuke nekoj djeci posvecivali vise paznje, i Sta su rezultati? Da li ste
mozda neko dijete bolje upoznali zbog toga?

O rutinskim aktivnostima 1 interakciji jedan na jedan djeteta i vaspitaca
Preporuke Pikler pristupa u domenu rutinskih aktivnosti (aktivnosti njege) su da se ovim
aktivnostima posveti vise paznje i viemena, da je pri tome pojedinacno dijete u fokusu, da su
to prilike za povezivanje sa tim djetetom, da dijete bude aktivni ucesnik, ...
- Da li su ove preporuke pristupa doprinijele vaSem drugacijem razmiSljanju o
rutinskim aktivnostima? Ima li nekih promjena u nacinu na koji pristupate ovim
aktivnstima?

Slobodno kretanje, igre, istraZivanja djece
- Kako vam se sada Cine preporuke da tokom slobodnih igara §to manje interveniSete?
Da se ne mijeSate u djecije aktivnosoti? Da djeci §to manje pomaZete u kretanju? Da
ih pustate da se zanimaju 1 istrazuju ono S$to njih interesuje? Da ih pustate da svoje
probleme Sto vise rjeSavaju sama i slicne iz domena slobodnih aktivnosti djece?
Radite li iSta drugacije pod uticajem obuke?

O posmatrackoj ulozi vaspitaca
- Kako vam se sada ¢ine preporuke koje govore o tome da vaspita¢ dosta vremena treba
da provodi pasivno, po strani, posmatrajuci djecu? Koliko je to blisko onome §to inace
radite 1 $to smatrate da treba da se radi?

Organizovanje aktivnosti sa djecom (poucavanje djece)
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Na organizovane (poducavalacke, usmjerene) aktivnosti Pikler pristup gleda specificno —
nema grupnih aktivnosti koje vaspitac planira i realizuje sa svom djecom, vodi se ,racuna o
individualnom a ne gruponom ucenju.
- Kada biste bili u moguénsti, koji dio toga biste primijenili u svojoj praksi? Da li biste
nesto iz pristupa voljeli primjenjivati, a da se tice usmjerenih aktivnsti sa djecom?

O kreiranju prostornog okruzenja
- Jeste li, nakon preporuka organizaciji radne sobe na nacin da bude sigurna, razvojno
primjerena i udobna, novim oc¢ima sagledali svoju radnu sobu? Da li ste dobili neke
nove uvide i da li je bilo nekih preporuka koje su vam koristile?

O vodenju pedagoske dokumentacije
- Kako vam se ¢ine preporuke o vodenju dokumentacije (o tome da ona bude usmjerena
na pracenje svakog djeteta pojedinacno)? Da li biste neSto od toga voljeli
primjenjivati u svom radu?

Zaklju€no o pristupu
- Sta su bile smetnje da pratite instrukcije i primjenjujete preporuke pristupa?
- Sta Cete i1z pristupa zadrzati, nastaviti primjenjivati?

O iskustvima iz Programa obuke
- Kada sagledate proces obuke koji ste prosli — Sta je bilo dobro? Imate li neke
prijedloge kako bi se proces ucinio efikasnijim, prijatnijim, lakSim,...?
- Kako procjenjujete svoju licnu angazovanost tokom obuke? Koliko ste bili
motivisani? Koliko ste mogli ucestvovati, ispratiti sve cikluse i zbog ¢ega? Od kojih
faktora je zavisila vaSa angazovanost i ucesce?
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Prilog 3: Skala — odnos djeteta i vaspitaca (SODV), kratka verzija®

Pripremljen je instrument pod nazivom Skala — odnos djeteta i vaspitaca u onoliko
primjeraka koliko imate djece u jaslickoj grupi. Instrument istrazuje odnose koje vaspitac
razvija sa svakim djetetom iz jaslicke grupe.

Koriste¢i ponudenu skalu, znak X upiSite u odgovarajuce polje i tako oznacite koliko se
svaka tvrdnja donosi na Vas trenutni odnos sa konkretnim djetetom iz jaslicke grupe sa kojom
radite.

IME | PREZIME DJETETA

DATUM POPUNJAVANJA

Definitivno | Ne odnosi . Odnosi Odnosi
. Nisam
Tvrdnje se ne seu siourna se seu
odnosi potpunosti g donekle | potpunosti

S ovim djetetom imam njezan, topao

1
odnos.
2 Cini se kao da se ovo dijete i ja uvijek
borimo jedno s drugim.
3 Ovo dijete ¢ée traziti utjehu od mene ako
se uznemiri.
AR Ovom djetetu ne prijaju izraZzavanje

njeznosti ili dodir s moje strane.

5 | Ovo dijete cijeni svoj odnos sa mnom.
Ovo dijete blista od ponosa kada ga
hvalim.

Ovo dijete spontano saopstava
informacije o sebi.

8 | Ovo dijete se lako naljuti na mene.

9 | Osjecanja ovog djeteta lako razumijem.
Sprovodenje discipline nad ovim

10 | djetetom kod njega izaziva ljutnju ili
otpor.

Bavljenje ovim djetetom mi crpi
energiju.

Kada je ovo dijete neraspolozeno, znam
da nas ¢eka dug i tezak dan.

Osjecanja ovog djeteta prema meni

13 | mogu biti nepredvidljiva ili se mogu
iznenada mijenjati.

Ovo dijete je podmuklo i manipuliSe
mnome.

Ovo dijete sa mnom otvoreno dijeli
svoja osje¢anja i iskustva.

11

12

14

15

Dodatni podaci o djetetu
Datum rodenja djeteta:
Pol djeteta: M
Kada je dijete krenulo u jaslice?

Koliko dugo dijete pohada ovu jaslicku grupu u kojoj je trenutno?
Koliko dugo je dijete povjereno ovom vaspita¢u?

N

3 Uradena je srpska verzija skale (prevod uraden uz pomo¢ lektora za engleski jezik).
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Prilog 4: Relijabilnost kratke verzije Skale — odnos djeteta i vaspitaca

(SODV)

Relijabilnost subskale bliskost

Case Processing Summary

N %
Valid 259 75,5
Cases Excluded? 84 24,5
Total 343 100,0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.

Reliability Statistics

Cronbach's Cronbach's N of Items
Alpha Alpha Based on
Standardized
ltems
,827 ,844 8
Item Statistics
Mean Std. Deviation N
1. 4,63 ,618 259
3. 4,63 ,618 259
4, 4,59 ,890 259
5. 4,08 ,907 259
6. 4,37 ,841 259
7. 3,59 1,371 259
9. 4,31 ,857 259
15. 3,90 1,211 259
Relijabilnost subskale konflikt
Case Processing Summary
N %
Valid 259 75,5
Cases Excluded? 84 24,5
Total 343 100,0
a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's Cronbach's N of Items
Alpha Alpha Based on
Standardized
Items
,864 ,869 7
Item Statistics
Mean Std. Deviation N
2. 1,71 1,231 259
8. 1,79 1,097 259
10. 2,35 1,440 259
11 1,56 1,067 259
12. 1,78 1,179 259
13. 1,78 1,082 259
14. 1,29 757 259
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Prilog 5: Skala stavova vaspitaca o pedagosko-metodi¢kim specificnostima
njihovog rada u jaslickim grupama u odnosu na pristup Emi Pikler
(SVPMV/Pikler) — po€etna verzija

Molim Vas, upisite potrebne podatke:

Ime i prezime vaspitaca:

Pol (zaokruzite): M

N«

Godina rodenja:

Koji fakultet ste zavrsili?

Godina diplomiranja:

Koliko godina radnog staza u vrti¢u imate ukupno?

Koliko godina radite u jasli¢kim grupama?

Uzrast grupe sa kojom radite:

Broj djece u grupi sa kojom radite:

Koliko dugo radite sa trenuthom grupom djece?

Sljede¢e tvrdnje opisuju neka ponasanja vaspitaca i pristupe u radu sa djecom. Koristeci

postavljenu skalu (1 — potpuno netacno, 2 —uglavnom netacno, 3 — niti tacno niti netacno, 4 — uglavnom
tacno, 5 — potpuno tacno) znak X upiSite u odgovarajuce polje i time oznacite koliko je svaka od
ponudenih tvrdnji za Vas ta¢na, odnosno koliko tacno opisuje Vas svakodnevni rad sa djecom.

o052 2 6542,
S5 £$9 85 £ g 3 g8
TVRDNJE 28 238 SE 38 &%
o U T g = o O e
oS 34z 3 a
1 Kada razgovaram sa djecom, upotrebljavam kratke i
jednostavne recenice.
5 Tokom oblacenja ili slicnih aktivnosti djetetu pomazem na
nacin da $to viSe uradi samo.
3 Kada dijete place ne nastojim mu odvuci paznju kako bih
zaustavila plac.
4 Dozvoljavam da dijete koristi i1 istrazuje svoje tijelo i
njegove moguénosti kako god Zeli.
5 Djecu ne ucim, niti usmjeravam kako da sjede, puzu i
hodaju.
6 | Svakom djetetu sam jednako posvecéena i dostupna.
7 Uvijek se prilagodavam razumijevanju i rjecniku djeteta sa
kojim razgovaram.
Sa roditeljem ne priCam o problemima i poteskocama
8 ; N .
djeteta ukoliko je dijete prisutno.
9 | Konflikte izmedu djece ne prekidam odmah kada se jave.
Uvijek obavijestim dijete prije nego Sto mu nesto uradim
10 | (na primjer, kaZzem mu da ¢u mu obrisati nos prije nego $to
to uradim).
11 Ne reagujem odmah u trenutku kada vidim da je dijete ljuto
i dopustam da ljutnju prozivi.
12 Ukljuéujem svako dijete u razgovor o svemu $to se njega
tice.
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Kada vidim da je dijete frustrirano, ne interveniSem nego

13 pustam da se dijete proba samo izboriti sa frustracijom.
Kada god treba neSto da mu uradim, upitam dijete za
14 | dozvolu (na primjer da mu nesto obuc¢em, obriSem mu nos i
sli¢no).
Kada se djeca posvadaju (na primjer oko igracke), prije
15 | nego §to se umijesam, uvijek prvo posmatram da li ¢e sama
mod¢i rijesiti svoj problem.
16 | Razgovaram sa djetetom koje jos$ nije progovorilo.
Ukoliko se dijete protivi kada mu nesto radim (na primjer,
17 | kada mu briSem usta ili nos), svoju radnju prekinem i
odlozim do trenutka kada ¢e voljno pristati.
Aktivnosti mijenjenja pelena ili presvlacenja djeteta
18 | obavljam tako §to se sa djetetom djelimi¢no osamim kako
bih se posvetila samo njemu.
19 | Ne hranim djecu, nego pomazem da se hrane sama.
Dok presvla¢im dijete ili ga vodim u toalet, paznju
20 | posvecujem njemu jer nisam zabrinuta za sigurnost ostale
djece.
Tokom vremena predvidenog za obroke, ne ubrzavam djecu
21 | kako bi svako dijete imalo mogué¢nost da jede svojim
tempom.
Aktivnosti presvlacenja, pomaganja oko odlaska u toalet i
22 | slicne, koristim kao prilike u kojima dijete moze da nauci
nesto o sebi i svojim sposobnostima.
23 Kada dijete odbija da jede, ne pokusavam da ga nahranim,
nego postujem njegov trenutni osjecaj.
Aktivnosti poput presvlacenja, pomaganja oko odlaska u
24 | toalet i slicne, ne ubrzavam, nego nastojim da se odvijaju
u skladu sa potrebama, interesima i moguénostima djeteta.
25 | Djeci uvijek dajem da izaberu ¢ega ¢e se igrati.
26 Djeci uvijek dajem da izaberu kojim igratkama i
materijalima ¢e se igrati.
27 Vise vremena ost_avlj am za djecCije slobodne igre i aktivnosti
Nego za one usmjeravane.
28 Dozvoljavam da se djeca kre¢u kako i kuda Zele po prostoru
u kojem se nalaze.
29 Dopustam djeci da samostalno uzimaju igracke i materijale
kada god zele da ih koriste.
30 | Svakodnevno se ukljucujem u slobodne igre djece u grupi.
31 Mnogo vremena provodim posmatrajuéi djecu kako bih
uocila njihove potrebe i interesovannja.
32 Nastojim da se Elf?enje djece odvija viSe na spontan nego na
organizovan nacin.
Svakodnevno organizujem razlicite aktivnosti kroz koje
33 | poduc¢avam djecu razliitim vjeStinama (motori¢kim,
govornim, socijalnim, ...).
34 S_Vako'dnevno organizujem aktivnosti pri¢anja pri¢a i
pjesmica.
35 | Svakodnevno organizujem razli¢ite pokretne igre.
Svakodnevno organizujem aktivnosti u kojima djecu
36 | poducavam razli¢itim znanjima (na primjer bojama,

brojevima, biljnom i zivotinjskom svijetu, ...).

215



37 Svakodnevno organizujem razli¢ite likovne i muzicke
aktivnosti.

38 Svakodnevno  organizujem razli¢ite  senzomotorne
aktivnosti (sa pijeskom, vodom, plastelinom, ...).

Sljedece tvrdnje opisuju prostor u kojem vaspitac boravi sa djecom, kao i materijlne uslove ovog
prostora. Koriste¢i postavljenu skalu (1 — potpuno netacno, 2 — uglavnom netacno, 3 — niti tacno niti
netacno, 4 — uglavnom tacno, 5 — potpuno tacno), znak X upisite u odgovarajuce polje i time oznacite
koliko je svaka od ponudenih tvrdnja ta¢na u slucaju prostora radne sobe u kojoj Vi boravite sa djecom.

o)
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U radnoj sobi se djeca mogu bezbjedno kretati kako god

1 zele jer je sav namjestaj i prostor potpuno zasticen.

5 Igracke 1 materijali iz radne sobe su sigurni za slobodno
kori$tenje djece.

3 U radnoj sobi ima dovoljno prostora kako bi se djeca mogla
slobodno kretati bez medusobnog naletanja i sudaranja.

4 Sve igracke i1 materijali su djeci dostupni kako bi ih
slobodno koristila kad Zele.

5 Raspolazem dovoljnom koli¢inom igracaka, sredstava i

materijala za potrebe jaslicke grupe sa kojom radim.

Sve igracke i vaspitno-obrazovna sredstva koje djeca
6 | koriste su adekvatni za razvojne i uzrasne specificnosti
djece.

Prostor u kojem presvlacim djecu je adekvatno opremljen

! za te potrebe.

8 Prostor gdje se djeca presvlace i koriste tutu je odvojen i
omogucéava intimnost djeteta i vaspitaca.

9 Prostor koji se koristi za obroke je organizovan i opremljen
na nacin da podrzava samostalnost djece.

10 Prostor i oprema koji se koriste za spavanje omogucavaju

samostalnost i udobnost djece.

U radnoj sobi postoji udoban prostor za tihovanje i mirne
11 | aktivnosti u kojem se dijete po potrebi moZe osamiti i
odmarati.

U radnoj sobi postoji jasno ogranic¢en i adekvatno opremljen
12 | prostor za senzomotorne aktivnosti (aktivnosti sa pijeskom,
plastelinom, vodom,...)

U radnoj sobi postoji dovoljno velik dio prostorije za
slobodno kretanje, tr€anje, prevrtanje, puzanje,...

14 | Prostor radne sobe je udoban i prijatan za vas (vaspitaca).
15 Dok presvlac¢im djecu ili ih drzim u krilu u mogucnosti sam
da zauzmem udoban polozaj.

13
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Prilog 6: Plan i kalendar rada za Program obuke vaspita¢a za primjenu

ideja Emi Pikler u jaslickim grupama

& =
= S 23
= ©
; = g S '§ Tema, instrukcija i ostalo Materijal
. 05 S g
= £ 5o
& a
— 1. 1deje Emi Pikler za rad u jaslicama — uvodno Predavanje
° 3 S predavanje ,,UZivo”
N 2 o - Najava §ta ¢e se desavati tokom Programa  Skripta
1. j : : - Kreiranje viber grupe/zajednice Video
~ o ~ - Predavanje u zivo u vrti¢u ,,Neven” — 17. 1.  predavanje od
-« S 2023., od 17.30 do 19.00. 45 minuta
2. Interakcije vaspitaca i djeteta po Pikler pristupu  Skripta
tokom aktivnosti njege i brige Video
- Procedura postujuce interakcije u 5 koraka  predavanje od
» Instrukcija: Tokom pojedinac¢nih interakcija sa 20 minuta
djecom u aktivnostima pomaganja, brige i Instrukcija
) njege (presvlacenje pelena, oblacenje,
_ : obuvanja, brisanje nosa, umivanje, pranje
Q = ruku, pomaganje oko odlaska u toalet,
9 8 = pomaganje pri hranjenju,... ) ispoStovati
' — — opisanu proceduru
Q Q > 3. sedmica instrukcija:
3 Tokom ove sedmice, dok radite normalno sa
djecom, i primjenjujete proceduru tokom
interakcija, da probate uociti ima li djece sa
kojom ste rjede i manje u inerakciji u odnosu
na vec¢inu grupe. Nista ne treba da mijenjate,
nego samo da uocite ako ima.
3. Razvojno podsti¢u¢a komunikacija tokom svih  Skripta
. interakcija djeteta i vaspitaca po Pikler pristupu Video
_ S - Strategije/postupci verbalne i neverbalne predavanje od
Q N komunikacije tokom svih interakcija 24 minuta
3 8 -8 > Instrukcija: lzabrati dvoje ili troje djece koja Podsjetnik za
' o N imaju izazove u komunikaciji i sa njima pano
) 1 dosljedno primjenjivati.strategije tokom svih Instrukcija
3 interkacija [

aktivnostima)
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4. Osnovni principi rada sa djecom po Pikler Skripta
pristupu i kako ih ostvarivati Video
- Razvoj odnosa sa djecom i uporedno predavanje od
podrzavanje razvoja autonomije i saradnje 18 minuta
djeteta. Kroz svakodnevne komunikacije Instrukcija
o prilagodenu djetetu.
o o > Instrukcija: U narednom periodu nastaviti
S o primjenjivati strategije verbalne i neverbalne
z : komunikacije u svim interakcijama sa dvoje
,\- ~ djece. Pri tome se pokusajte Sto viSe posvetiti
N S djeci koju ste izabrali.
@) > Mozete izabrati dvoje nove djece (djece sa
kojom je teze saradivati ili sa kojom imate
slabije razvijen odnos), ili nastaviti raditi na
ovaj naCin sa ve¢ izabranom djecom iz
prethodnog perioda.
5. Podrzavanje razvoja djece tokom njihovih Skripta
o5 slobodnih igara po Pikler pristupu Video
o3 < > Instrukcija: U narednom periodu nastojte da predavanje od
S o djeci omogucite §to viSe samostalnosti tokom 19 minuta
N o e . e . v v .
o o njihovih slobodnih igara. Intervenisite Sto Instrukcija
o o manje — pratiti preporuke o tome kada ne
— _: intervenisati. InterveniSite samo u situacijama
O kada je to zaista neophodno.
< 6. Fotografisanje trenutaka u jaslicam (Posmatranje ~ Skripta —
5 o> uradu vaspitaca) uputstva za
S 38 > Instrukcija: Fotografisati spontane trenutke fotografisanje
; e djecijih individualnih i zajednickih igara i Video
G N aktivnosti, te interakcija djece i djece, te djece  predavanje od
N =) i vaspitaca u jaslicama. 21 minuta
O Instrukcija
7. Posmatranje djece — jedan od osnovnih Skripta
<  aktivnosti vaspitaca po Pikler pristupu Video
o3 @ > Instrukcija: Nastaviti za fotografisanjem predavanje od
S o spontanih trenutaka djece tokom razli¢itih 11 minuta
< < individualnih i grupnih igara i aktivnosti te Instrukcija
S o interakcija sa vrSnjacima i sa vaspitacima.
! 3 Ovo sagledati iz ugla posmatranja djece kao
o jedne od vaznih aktivnosti i vjeStina vaspitaca.
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24. 4. 2023.

0d24.4.do7.5.

8. Razvojno podsticuce fizicko okruzenje jaslica:

sigurnost prostora po Pikler pristupu.

> Instrukcija: U narednom periodu probajte
sagledati karakteristike vase radne sobe iz ugla
sigurnosti. U radnoj sobi uradite jednu
intervenciju kako biste, makar malo,
unaprijedili sigurnost prostora radne sobe.
Intervencija moze biti i najsitnija poput
uklanjanja kockica koje su se polomile ili nesto
Krupnije od toga.

» Povrtane informacije ukljucuju:
Cek listu za analizu sigurnosti radne sobe koju
je potrebno ispuniti.
Dva pitanja 0 moguénostima unapredenja
sigurnosti radne sobe.

Skripta sa ¢ek
listom

Video
predavanje od
15 minuta
Instrukcija

8.5.2023.

0Od 8.5.do 21. 5.

9. Razvojno podstic¢uce fizicko okruzenje jaslica:

prakti¢nost i udobnost prostora po Pikler pristupu.

> Instrukcija: U narednom periodu probajte
sagledati karakteristike vase radne sobe iz ugla
razvojne primjerenosti 1 prakti¢nosti. Od
preporuka datih na kraju materijala (str. 4)
izaberite dvije ili tri i ucinite te konkretne
intervencije u prostoru vase radne sobe. Te
promjene uradite u prvoj sedmici ove etape,
kako biste u sljede¢oj ve¢ mogli pratiti
desavanja.

» Povrtane informacije ukljucuju odgovor na
pitanja za svaku uc¢injenu intervenciju:
Koje ste intervencije, na osnovu datih
preporuka ucinili i $ta se deSavalo? Za svaku
ucinjenu intervenciju dajte 1 mali osvrt na to
jeste li iSta zanimljivo primijetili u ponaSanjima
djece, u vaSem angazmanu 1 slicno

Skripta
Video
predavanje od
17 minuta
Instrukcija

10.

22.5.2023.

0d 22.5.do 4. 6.

10. Pikler pogled na organizovane (usmjerene)

aktivnosti sa djecom

> Instrukcija: U narednom periodu razmislite o
usmjerenim aktivnostima koje realizujete sa
djecom. O tome kako balansirate izmedu
zahtjeva koje u ovom domenu imate spolja (od
uprave, dokumentacije, Programa) i onoga $to
smatrate realnim i adekvatnim u radu sa vasom
grupom. Ne treba niSta da mijenjate, nastavite
da radite kao i do sad.

Skripta
Video
predavanje od
16 minuta
Instrukcija
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11.

5. 6.2023.

Od 5. 6. do 18. 6.

11. Vodenje pedagoske dokumentacije po Pikler

pristupu

> Instrukcija: U periodu od pet dana u
kontinuitetu pratite jedno dijete (dijete izaberite
po sopstvenoj Zelji). U odnosu na izabrano
dijete, svaki dan zabiljezite nesto $to ste
zanimljivo primijetili u pogledu njegovih jakih
strana i/ili eventualnih poteskoc¢a. Na osnovu
ovog iskustva, promislite o prednostima i
nedostacima ovakvog pristupa dokumentovanju
vaspitno-obrazovnog procesa.

Skripta
Video

predavanje od

16 minuta
Instrukcija
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Prilog 7: Primjeri pisanih materijala kreiranih za Program obuke vaspitaca
za primjenu ideja Emi Pikler u jaslickim grupama

TEMA BR. 2

PERIOD

POSTUPAK
PO PIKLER
PRISTUPU

INSTRUKCIJA

INTERAKCIJE VASPITACA | DJETETA PO PIKLER
PRISTUPU Tokom aktivnosti njege i brige
30. januar - 12. februar, 2023.

U svakoj interakciji sa djetetom koja je vezana za obavljenje neke
aktivnosti koja je u vezi sa djetetom, vaspitac pita ili barem
obavijesti dijete o njegovom ucescu, ceka saglasnost djeteta,
provjerava razumijevanje djeteta i aktivnost obavlja uz
ukljucivanje djeteta.

>

>

Tokom pojedinacnih interakcija sa djecom, pokusati
ispostovati opisanu proceduru: 1. posmatranje,

2. prijedlog, 3. cekanje, 4. zajednicki rad, 5.
zavrsavanje.

Ovo isprobavati u aktivnhostima pomaganja, brige i njege:
presvlacenje pelena, oblacenje, obuvanja, brisanje nosa,
umivanje, pranje ruku, pomaganje oko odlaska u toalet,
pomaganje pri hranjenju,...

Ukoliko tako vec djelimiéno ili u potpunosti radite, probajte
svjesno nastaviti i malo usporiti.

Probajte dosljedno primjenjivati sa djecom sa kojom ide teze.

Pitanja za povratnu informaciju:

1. Koliko od postavljene 'procedure' veé primjenjujete?

2. Koliko ste mogli biti dosljedni, sa svakim djetetom, u svakoj
situaciji?

3. Da li ste nesto specifiéno uocili?

4. Sta sumoguée prednosti ovakvih postupaka?

5. Dallije bilo poteskoca?
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PROCEDURA
1. POSMATRANJE kako bi se izabrao povoljan trenutak (ukoliko je vaspitac
inicijator)

2. PRIJEDLOG (obavjestenje ili pitanje)
3. CEKANJE (povratne reakcije djeteta)
4. ZAJEDNICKI RAD pracen komunikacijom i paznjom
5. ZAVRSAVANJE
Tri uslova
PAZNJA UVAZAVANJE KOMUNIKACIJA
vaspitaca ED: djetetovih ED:
posvecena djetetu sposobnosti i
i onome sto radi potreba
v Okrenuti ste prema v' Pomazete djetetudase v RjecCima pratite
djetetu. prilagodi, cekate, (verbalizujete) ono sta
v Ostvarujete kontakt usporite kad treba. se desava (Sta radite, sta
ocCima sa djetetom. v Imate i pokazujete dijete radi,... ).
strpljenje.

222



,PROCEDURA” ZA POSTUJUCU INTERAKCIJU

Koraci Ponasanja vaspitaca ObrazloZenja i napomene
1. POSMATRANJE -  Prije interakcije odnosno > Ukoliko ne morate, dijete ne prekidajte kada je ve¢ uronjeno u
izbor povoljnog aktivnosti koju zelite da inicirate neku aktivnost (na primjer, ukoliko se igra i vidite da mu je
trenutka dijete posmatrajte. Koliko god je paznja i koncentracija na visokom nivou). Aktivnost odgodite,
moguce sacekaijte i birajte odnosno sacekate kada Cete primijetiti da dijete zavrsava sa
povoljan trenutak da djetetu igrom.
predlozite Sta slijedi. > Ukoliko je dijete bilo inicijator, prislo vama i trazilo pomoc¢ ili

slicno, ovaj i naredna dva koraka preskacete, jer je dijete samo
izabralo povoljan trenutak. (Na primjer, doslo je do vas trazedi
da mu obujete papuéu, prvog, drugog i treceg koraka nema, a
postupke prilagodavate 4. koraka pa na dalje. Primjenjujete
korake 4 i 5.
> Kada aktivnost/radnju morate uraditi odmah, bez

biranja/cekanja povoljnog trenutka, odnosno u sluc¢ajevima kada
dijete morate prekinuti u onome Sta radi, izvinite se djetetu uz
uvazavanje onoga Sto je dijete vec radilo.

Na primjer:

Vidim da se bas lijepo igras ubacivanja kockica u posudu, ali sada te

moram prekinuti jer je potrebno da ti presvucemo pelenu.

2. PRIJEDLOG - Saopstite djetetu Sta je potrebno > Ukoliko smatrate da je besmisleno upitati dijete jer je radnja
pitanje ili da (zajedno) uradite. neophodna, onda nemojte postavljati pitanje nego samo djetetu
obavijestenje ILi/i saopstite sta je potrebno da radite.

Upitajte dijete da li je saglasno (u > Dijete upitajte samo u slucajevima kada mozete ispostovati
vezi same radnje, trenutka njegovo odbijanje (da ako kaze da nece, onda nista necete u tom
radnje, nacina,...). trenutku ni raditi).
Na primjer:
Sada dodi do kreveta presvlacenje kako bismo ti promijenili prljavu
pelenu.

Ii
Hoces li da ti sada promijenim pelene ili malo kasnije?
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3. CEKANJE povratne
reakcije

Ostavite barem sekundu, dvije
vremena da dijete odreaguje.
Odnosno sacekajte djetetovu
reakciju o tome da je razumjelo,
da je saglasno,... pa onda
postupajte.

> Rekacija djeteta moze biti i vrlo suptilna, kao sto je na primjer
priblizavanje, pogled, klimanjem glavom ili slicno... narocito ako
dijete malo i/ili slabo govori.

> Kada dijete ne daje nikakvu reakciju ili se protivi?
Uradite kako biste i inace i onako kako smatrate da je neophodno.
Probajte da primijenite korake br. 4 5.
Alternativni put: Ukoliko imate mogucnost aktivnost odgodite. Na
primjer, ukoliko je mijenjanje pelena u pitanju, pozovete drugo
dijete, a dijete koje se protivilo ostavite za malo kasnije.

4. ZAJEDNICKI RAD
pracen
komunikacijom i
paznjom

Radnju/aktivnost obavljajte bez
zurbe (koliko je god moguce).
Tokom radnje/aktivnosti
kontinuirano verbalno prartite
svoja i ponasanja djeteta i dijete
ukljucujete u razgovor (poziva,
objasnjava, pita, daje uputstva,
imenuje i tako dalje).
Prilagodavate se tempu i
sposobnostima djeteta kako bi
ono moglo Sto vise ucestvovati i
doprinositi (da sto vise uradi
samo).

Paznja vam je sto vise na
djetetu, kako bi bilo svjesno da
ste trenutno njemu posveceni.

> Cetvrti korak je sam cjelina za sebe. U njemu se ponavljaju dva
prethodna - sta god se radi, dijete se konstantno obavjestava, i
ceka se rekacija, poziva se na ucesce,... i to se stalno smjenjuje.....
Ovo je narocito vazno u slozenijim aktivnostima kakva je na
primjer mijenjanje pelena ili presvlacenje i oblacenje djeteta.

Na primjer:
Prvo ¢emo ti skinuti hlace, izvuci nogu,... sada drugu... Vidim da
moras da se pridzis. Hoces li da sjednes?...

5. ZAVRSAVANJE

Nakon obavljene radnje,
iskomunicirate da je gotovo.
Nudite izbor/mogucnost da dijete
postupi kako zeli, ili saopstavate
Sta ce se dalje deSavati.

Na primjer:
Dobro, sada smo zavrsili. Mozes i¢i da se igras ako zelis.

(Na osnovu: Gerber, 2002; Janet Gonzalez-Mena, 1990)
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Obrazlozenja razloga zbog kojih je korisna predlozena ,procedura”
,Koliko to moZe biti razlicito, kakvu drugaciju sliku svijeta dijete dobija kad tiha, strpljiva,
pazljiva, ali sigurna i odlucna ruka brine o njemu - i koliko se svijet cini drugacijim kad su
ove ruke nestrpljive, grube ili ishitrene, neugodne i nervozne” (Pikler, 1994, str. 20).
Emi Pikler je posebnu paznju pridavala interakcijama odraslih i djece tokom aktivnosti njege i
brige, poput presvlacenja pelena, oblacenja, obuvanja, brisanja nosa, umivanja, pranje ruku,
pomaganje oko odlaska u toalet, pomaganja pri hranjenju,.. Razradila je preporuke za ponasanja
vaspitaca prema djeci tokom ovakvih interakcija. Te njene preporuke su predstavljenje u vidu opisane
procedure.
Postojanje ,precedure” omogucava:

> DA SVAKO DIJETE DOBIJE JEDNAK TRETMAN 0D VASPITACA

Kada postoji jasna procedura, onda su veée $anse da sva djeca dobiju isti tretman, odnosno da
svako dijete dobiju jednako kvalitetnu paZnju i posvecenost vaspitaca. (Ovdje se ne radi o kolicini
paznje, odnosno vremena, nego o kvalitetu). Pri tome, djelovanje odnosno ponasanje vaspitaca je tako
usmjereno da podrZzava i uvazava individualne potrebe, interesovanja kao i moguénosti saradnje
svakog djeteta.

> DA VASPITAC KREIRA ZA DJECU SIGURNO | PREDVIDLJIVO SOCIJALNO
OKRUZENJE

Maloj deci je potrebna poznatost, predvidljivost, ponavljanje istih obrazaca njege, odnosno,
potrebna im je rutina. Postojenje jasne procedure koja se na slican nacin ponavlja, pomaze maloj djeci
da im ove situacije interakcije sa vaspitacem postanu poznate, predvidljive, a samim tim i bliske. Ovo
utie na razvoj osjecaja sigurnosti. To $to mogu predvidjeti $ta ¢e se dogoditi djeci daje mogucnost da
imaju ocekivanja koja ¢e biti ispunjena, te izvjesni stepen voljnog angaZovanja i ucestvovanja. Ovo vodi
vecoj saradnji male djece. Takode, poznatost podsti¢e dje¢ju samostalnosti da istrazuju, napreduju,
ispoljavaju svoju radoznalost i sli¢no.

> DA VASPITAC RAZVIJA KVALITETAN ODNOS SA SVAKIM DJETETOM

Odnos izmedu vaspitaca i malog djeteta se u velikoj mijeri odvija kroz fizicki kontakt. Takode,
istrazivanja su pokazala da se kvalitetan uzajamni odnos vaspitaca i djeteta razvija najvise kroz
situacije interakcijeje jedan na jedan vaspitaca i djeteta. Situacije interakcije u aktivnostima njege na
najprirodniji nacin pruzaju mogucnost jedan na jedan interakcije djeteta i vaspitaca. U jaslickim
uslovima, ovo su jedinstvene prilike da se vaspita¢ barem na nekoliko trenutaka posveti svakom
djetetu pojedinac¢no. Malo dijete ima potrebu za paznjom odraslog, te se u ovakvim interakcijama
zadovoljava ta njegova potreba. Ovaj kratki, ali vrijedan vremenski period gdje je dijete dobilo
kvalitetnu paznju vaspitaéa samo za sebe, djetetu pruza osjeéaj povjerenja i sigurnosti, osjecaj da je
videno i uvazeno. Takode, posto se interakcije ne odvijaju automatski, vaspita¢ sa svakim djetetom
razvija zajednicke ,rituale” koji vode i medusobnom boljem poznavanju i jacanju medusobnih odnosa.

> DA VASPITAC PODRZAVA UCESCE DJETETA | NJEGOVU INDIVIDUALNOST

Tokom ovakvih interakcija, s obzirom da vaspitac promislja kako da svoje ponasanje prilagodi
svakom djetetu, ima priliku upoznati jedinstvenost svakog djeteta, uvaziti je i njoj se prilagoditi.
Postavljena procedura omogucava vaspitaéu da podrzava prirodni, spontani i samoinicijativni
angazman djeteta. Participacija djeteta sprecava da dijete bude objektivizirano, i tretirano kao predmet
za koji vaspitac brine, do ¢ega je u suprotnom veoma lako doci.

> DA VASPITAC PODRZAVA UCENJE | RAZVOJ DJETETA
Tokom ovakvih interakcija, dijete ima priliku da razvija mnogo razlicitih osobina i vjestina, koje
nuzno ne moraju biti povezane sa sadrzajem konkretne aktivnosti njege. Dijete razvija neke od
sljedeéih esencijalnih sposobnosti: slusanje, postovanje, saradnja, uéestvovanje, prilagodavanje,
strpljenje, nezavisnost, samokontrola, pamcenje,... Takode, vaspitac od svakog djeteta dobija povratne
informacije znacajne za organizaciju cjelokupnog vaspitno-obrazovnog procesa u jaslicama.
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Primjeri
Primijetili ste da djetetu curi nos te da je potrebno da ga obrisete
Posmatrate dijete i trudite se da nadete trenutak u kojem ga necete  Posmatranje -
prekinuti u igri i istrazivanju. izbor povoljnog
trenutka

Pridete djetetu sa punom paznjom i zainteresovanoscu. Kazete
nesto poput: Vidim da ti curi nos i da je potrebno da ga obrisemo,

o e Prijedlog
evo vidi, imam maramicu. Ili Hoces li mi dozvoliti da ti obrisem
nos?Ili Priblizi se malo da ti obrisem nos.
Cekate djetetovu reakciju (klimanje, ili priblizavanja. ....) Cekanje
saglasnosti
Stavite maramicu djetetu, ili sacekate da dijete stavi nos u
maramicu koju ste namjestili na nos i verbalizujete nesto poput: Zjednicki rad

Puhni malo...

Kada obriSete djetetu nos, kazete, nesto poput: Tako, to smo dobro Zavrsavanije
obavili, mozes da ides da se igras ako zelis...

Situacija pranja ruku (kada je vaspita¢ odabrao trenutak, bez moguénosti ¢ekanja)
Pozvali ste svu djecu da peru ruke i organizovali ste redoslijed. Prijedlog

Vi stojite kod lavaboa i svoju paznju posvecujete onom djetetu koje Zajednicki rad
je trenutno na redu. Dajete potrebne instrukcije ali pri tome dajete

svakom djetetu koje je na redu vremena da se prilagodi, priblizi,

ispruzi ruke,... Govorom pratite ono sta se desava (na primjer, uzmi

sapun, vidim bas dobro trljas,...) i ¢ekate i omogucavate da dijete

vecinu toga uradi $to samostalnije i svjesnije. Vas pogled je

usmjeren na dijete.

Iskomunicirate da je dijete zavrsilo. Na primjer, zavrsio si, pa otidi Zavrsavanje
sad i sjedi za stol.

Situacija presvlacenja pelena
Vrijeme je presvlacenja pelena.

Vi ste kod krevetica za presvlacenje i postupate na uobiéajeni naéin Prijedlog
- pozivate dijete koje sada traba da presvucete. Kada dijete dode do
vas, sacekate da se samo namjesti ili mu pomogne, trudite se da mu

. : Cekanje
date vremena da se prilagodi.

saglasnosti

Dok mijenjete pelene trudite se da Sto vise kontaktirate sa djetetom,
pogled vam je na njemu. Dajete mu instrukcije, na primjer da .
podigne guzu, cekate, da ono sve stp treba uradi Sto svjesnije, Zajednicki rad
odnosno da pomaze vama dok pomazete njemu. Govorom
izrazavate sta se desava.

Zavrsavanje
Kada zavrsite, dijete pohvalite i saopstite da moze ici...
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VASA PROMISLJANJA O OVOJ TEMI
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TEMA BR. 3

PERIOD

POSTUPAK
PO PIKLER
PRISTUPU

INSTRUKCIJA

RAZVOJNO PODSTICUCA KOMUNIKACIJA tokom svih
interakcija djeteta i vaspitaca po Pikler pristupu
13 - 24. februar, 2023.

Tokom svih interakcija vaspitac komunicira sa djetetom na
postujuci nacin, uvazavajuci dijete kao ravnopravnog sagovornika
cak i kada dijete nije verbalno razvijeno. Vaspitac govori sa
djetetom, a ne 'pored' djeteta.

>

Tokom svih interakcija sa djecom, narocito sa djecom
koja imaju poteskoéa u govoru i komunikaciji,
primijeniti prikazane strategije verbalne i neverbalne
komunikacije.

Izabrati dvoje ili troje djece koja imaju izazove u komunikaciji i

sa njima dosljedno primjenjivati. Na primjer:

- dijete koje malo ili lose govori,

- dijete koje slabo reaguje na vase instrukcije i podsticaje,

- dijete sa kojima ste u interakciji veoma rijetko jer slabo
inicira kontakte, i slicno.

Ovo isprobavati u svim interakcijama sa djetetom (igrama,

rutinskim i drugim aktivnostima)

One elemente strategije koje ve¢ primjenjujete nastaviti

primjenjivati uz samorefleksiju, a ostale isprobati.
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STRATEGIJE
STRATEGIJE VERBALNE KOMUNIKACIJE NEVERBALNE
KOMUNIKACIJE

> 0ZNACAVANJE POCETKA - povezivanje sa
djetetom, imenovanje djeteta i saopsStavanje sta ce > DOBRO LICE

s destl > DOBAR TON
> ODGOVARANJE NA INICIJATIVU DJETETA | ~ DOBAR GOVORTIJELA

- reagovanje na ono sto je dijete zapocelo,

SO L kontakt ocima
primjecéivanje, komentarisanje

>
> spustanje na djeciji nivo
> fizicka blizina (20 cm

> IMENOVANJE (KONTINUIRANA udaljenost)
VERBALIZACIJA) - imenovanje sopstvenih
radnji i ponasanja, imenovanje i opisivanje onoga > CEKANJE (da dijete obradi

Sto dijete radi informaciju, da se ukljuci, da

odgovori, da se usaglasi, da
> AFIRMISANJE - potvrdivanje i odobravanje se prilagodi, ...)

radnji i ponasanja djeteta

> RASCLANJIVANJE - detaljno vodenje uz

razdvajanje zadatka na manje korake

> DAVANJE 'ZATVORENIH' IZBORA - nudenje

alternativa (ili ili)

> INFORMISANUJE - objasanjavanje sta je

potrebno da se uradi kada dijete radi nesto sto ne
treba (a ne ispravljanje!)

> PONAVLJANJE ONOGA STO JE DIJETE

REKLO - ponavljanje glasova, rijeci, re¢enica
djeteta (na pravilan nacin)

> PROSIRIVANJE ONOGA STO JE DIJETE
REKLO - prosirivanje rijeci i recenica djeteta sa
dodatnim rijecima (dodavanje elemenata)

Dodatni savjeti:

- Sporije govoriti (tada djeca bolje razumiju rec¢eno)

- Ostaviti djetetu malo vremena da formulise svoj odgovor i komentar (djeci koja
slabije komuniciraju potrebno je 3 ili 4 puta vise vremena da odgovore).

- Uvaziti individualne razlike u temperamentima djece (npr. sporija/brza djeca,
zatvorenija/otvorenija djeca, mirnija/zivahnija djeca,...)

- lzbjegavati koristiti 'bebedi' govor.

- Pustiti da se desavaju Sutnja i pauze u komunikaciji.
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VERBALNA
KOMUNIKACIJA

Primjeri iskaza

> 0ZNACAVANJE
POCETKA

Marko, dodi sa mnom do lavaboa da ti operemo ruke.
Petre prisla sam ti da vidim sta radis. Vidim da si uzeo
kockice. Hajde da napravimo nesto od njih.

> ODGOVARANJE
NA INICIJATIVU
DJETETA

Pokazujes mi ruke, nesto zelis. Da ih operes mozda?

Vidim da mi pokazujes taj list na zemlji, Cini se kao da te bas
zanima.

Kaze$ mi beba... hoces da se igramo sa bebom.

> IMENOVANJE
(KONTINUIRANA
VERBALIZACIJA

Pustila sam vodu i namjestila da bude topla...

Vidim da hoces da dohvatis to... evo ja ¢u ti malo pribliziti.
Pokazujes mi tu kocku. Evo dajem ti jos jednu. Sada ¢emo da
ih spojimo. Eto tako. Sada nam treba jos jedna.

> AFIRMISANJE

Dobro si istraljao, vidi koliko si pjenice napravio.

Da, uzeo si i sada da nunas bebu. Bas ti lijepo beba spava.
Dosao si da ti obriSem nos i doneo mi maramicu. Super, sad
¢emo zajedno...

> RASCLANJIVANJE

Sada ¢u da pustim toplu vodu... pruzi ruke da ti stavim sapun...
sada tralja;....

Sada ¢emo da istresemo kockice... pronadi mi jednu kockicu
koja ti se svida da stavimo ovdje... sada jos jednu...

> DAVANJE
'ZATVORENIH'
IZBORA (iti iti)

Hoées li malo i puno sapuna da ti stavima na ruke?
Hoces li toplu ili hladniju vodu?
Hoces li da bebu stavimo da spava ili da jede?

> INFORMISANJE

kada dijete radi nesto
sto ne treba

Potrebo je da dobro isperes pjenicu sa rukica. Ne zelimo da ti
ruke budu klizave. (Umjesto: Nisi dobro isprao)

To su moje naocale i trebaju mi na licu da bolje vidim.
(Umjesto: Nemoj da mi diras naocale)

> PONAVLJANJE
ONOGA STO JE
DIJETE REKLO

Kapa. (Dijete kaze 'apa').
Prljave su ti ruke. (Dijete govori ‘jave uke')

> PROSIRIVANJE
ONOGA STO JE
DIJETE REKLO

Hoces da pijes vode. (Dijete pokazuje na ¢asu i kaze 'vode').
Auto vozi cestom. (Dijete govori 'auto voziiii')
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Neki razlozi zbog kojih su predlozene strategije korisne
Emi Pikler je posebnu pazZnju posvecivala obukama vaspitaéa da adekvatno
komuniciraju sa djecom.
Tri aspekta su najvaznija za razvoj djece do trece godine u vrtickom kontekstu:
1. Sigurna povezanost djeteta sa vaspitacem,
2. Osjetljivost vaspitaca za potrebe djeteta,
3. Bogatstvo i kvalitet govornih i uéeéih interakcija djeteta i vaspitaca za vrijeme igre i
rutinskih aktivnosti.
Sva ova tri uslova se ostvaruju iskljucivo kroz svakodnevne kvalitetne interakcije i
komunikacije vaspitaca i djece. Interakcija i komunikacija koju vaspitac obezbjeduje svakom
djetetu je sustina i srz vaspitno-obrazovnog djelovanja.

Primjena opisanih strategija komunikacije omogucava:

» EFIKASNO PODSTICANJE RAZVOJA GOVORA DJECE
Mehanizam putem kojeg dijete uci komunicirati sa okolinom, a potom govoriti se
zasniva na primjerenoj, pazljivoj, toploj, postujucoj komunikaciji odraslog sa djetetom.
Kvalitetna komunikacija je uslov razvoja govora djeteta i jedini nacin da se pruzi podrska
djetetu koje ima poteskoce. Opisane strategije imaju slucnost sa takozvanim Merte Meo
metodom koji je Siroko prihvacen u radu sa djecom.
Naucno je dokazano da su opisane strategije vrebalne i neverbalne komunikacije
efikasne:
- za djecu koja tek treba da progovore i
- zadjecu koja imaju poteskoca sa govorom i komunikacijom.

» RAZVO0OJ SPOSOBNOSTI SARADNJE DJETETA
Opisanom procedurom i strtegijama komunikacije se postize da se dijete postepeno uci
saradnji. 'Mehanizam' uéenja saradnje je sljedeci:
odrasli i dijete se povezuju — dijete uci da ucestvuje — dijete uci da saraduje
Razvojno zdravije i iz ugla postovanja djece prihvatljivije je uciti djecu saradnji, a ne
poslusnosti.

DIJETE KOJE DIJETE KOJE JE
SARADUJE POSLUSNO
Saradnja je vjestina i dijete je postepeno Poslusnost je osobina koja se pogresno
usvaja kao Sto usvaja govor i sve druge povezuje sa dobrotom. Od dece se ocekuje
vjestine, te u je potrebna podrska. da budu poslusni, a potom, kad odrastu, da
se od toga 'oduce".

> DA SE VASPITAC ORIJENTISE PREMA DJETETU | PRILAGODI DJETETU

Cak i u situacijama kada dijete ne komunicira adekvatno i vaspita¢ ima poteskoce da ga
razumije, opisane strategije olaksavaju vaspitacu. Prateci opisane strategije vaspitac je u
poziciji da u isto vrijeme razmislja i o svojoj ulozi i o djetetovoj ulozi. Cesto se desava da
odrasli umjesto da govori sa djetetom, govori 'pored' djeteta. Kada se vaspitac svjesno fizicki
orijentiSe prema djetetu i svoju paznju usmjeri prema reakcijama djeteta, on ukljucuje dijete
kao ravnopravnog ucesnika razgovora, bez obzira Sto su govorne sposobnosti djeteta
nerazvijene. Takode, opisane strategije oslobadaju vaspitaca od ocekivanja koja odrasli cesto
ima prema djetetu, a dijete oslobadaju pritiska.
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PROSTOR ZA POVRATNE INFORMACIJE

Dijete:

Koji su glavni izazovi u interakcijama sa djetetom? Koji su kljucni trenuci u kojima
dolazi do izazova? Opisite djetetove reakcije i ponasanja koji su najizazovniji.

Sta se desavalo kada ste primjenjivali ponudene strategije verbalne i neverbalne
komunikacije?
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Dijete:

Koji su glavni izazovi u interakcijama sa djetetom? Koji su kljucni trenuci u kojima
dolazi do izazova? Opisite djetetove reakcije i ponasanja koji su najizazovniji.

Sta se desavalo kada ste primjenjivali ponudene strategije verbalne i neverbalne
komunikacije?
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PROSTOR ZA DODATNA PROMISLJANJA O 0VOJ TEMI
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Podsjetnik za vaspitace

PODSJETNIR

RAZVOINO PODSTICUCA INTERAKCIJA |
KOMUNIKACIJA VASPITACA | DJETETA

KORACI STRATEGIJE VERBALNE :;::J::ENE -
INTERAKCIJE KOMUNIKACIJE KOMUNIKACIIE
« OZNACAVANIE ¢ & DOBRO LICE
POSMATRANIJIE POCETKA < DOBAR TON
1. (izbor povoljnog DOBAR GOVOR
trenutka) « ODGOVARANIE NA ‘ ' TIJELA
INICIJATIVU
DJETETA
2~ 7N  kontakt o&ima
PRIJEDLOG « IMENOVANIJE CHC/
2 (obavjestenje ili (KONTINUIRANA spustanje na djeciji nivo
pitanje) VERBALIZACIJA)
fizicka blizina
« AFIRMISANIJE (20 cm udaljenosti)
CEKANJE « RASCLANIIVANIE
3. (povratne « DAVANIE
reakcije djeteta) 'ZATVORENIH'
IZBORA (ili ili)
 INFORMISANIE CEKANJE
ZAJEDNICKI RAD kada dijete radi da dijete obradi

pracen
komunikacijom i
paznjom

5. ZAVRSAVANIE

nesto Sto ne treba (a
ne ispravljanje!)

« PONAVLIANIE
ONOGA STO JE
DIJETE REKLO

« PROSIRIVANJIE
ONOGA STO JE
DIJETE REKLO

PRIPREMILA TANJA GLISIC

informaciju, da se
ukljuci, da odgovori,
da se usaglasi, da se
prilagodi, ...)




Prilog 8: Faktorska analiza Skale SVPMV/Pikler

Faktorska analiza svih ajtema skale

KMO and Bartlett's Test

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy.
Approx. Chi-Square

Bartlett's Test of Sphericity  df
Sig.

727
3942,334

1378
,000

Communalities
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. ajtem specificnosti rada/postovanje
. ajtem specificnosti rada/postovanje
. ajtem specificnosti rada/postovanje

. ajtem specificnosti rada/postovanje

. ajtem specificnosti rada/postovanje

. ajtem specificnosti rada/postovanje

. ajtem specificnosti rada/postovanje
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. ajtem specificnosti rada/postovanje

. ajtem specificnosti rada/postovanje

. ajtem specificnosti rada/postovanje

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne

. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane

. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor

. ajtem specificnosti rada/prostor

Initial | Extraction
1,000 ,638
1,000 , 746
1,000 714
1,000 ,595
1,000 824
1,000 , 735
1,000 ,653
1,000 , 749
1,000 , 765
1,000 ,644
1,000 , 785
1,000 , 713
1,000 ,782
1,000 , 749
1,000 ,657
1,000 , 764
1,000 ,700
1,000 ,656
1,000 ,668
1,000 ,610
1,000 ,693
1,000 ,685
1,000 ,650
1,000 , 791
1,000 , 797
1,000 ,785
1,000 ,730
1,000 ,483
1,000 ,638
1,000 ,658
1,000 ,609
1,000 ,667
1,000 ,681
1,000 722
1,000 , 746
1,000 , 768
1,000 , 799
1,000 , 702
1,000 777
1,000 779
1,000 ,680
1,000 ,596
1,000 ,698
1,000 , 799
1,000 723
1,000 ,730
1,000 , 786
1,000 ,693
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11. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,655

12. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,665
13. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,718
14. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,760
15. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,725

Extraction Method: Principal Component Analysis.

Total Variance Explained

Component Initial Eigenvalues Extraction Sums of Squared Loadings
Total % of Variance | Cumulative % Total % of Variance | Cumulative %

1 9,533 17,987 17,987 9,533 17,987 17,987
2 5,135 9,689 27,676 5,135 9,689 27,676
3 3,582 6,759 34,435 3,582 6,759 34,435
4 3,197 6,033 40,468 3,197 6,033 40,468
5 2,267 4,277 44,745 2,267 4,277 44,745
6 2,053 3,873 48,618 2,053 3,873 48,618
7 1,754 3,310 51,927 1,754 3,310 51,927
8 1,671 3,154 55,081 1,671 3,154 55,081
9 1,506 2,841 57,922 1,506 2,841 57,922
10 1,363 2,573 60,494 1,363 2,573 60,494
11 1,172 2,212 62,706 1,172 2,212 62,706
12 1,137 2,145 64,851 1,137 2,145 64,851
13 1,128 2,129 66,979 1,128 2,129 66,979
14 1,028 1,940 68,919 1,028 1,940 68,919
15 1,010 1,905 70,824 1,010 1,905 70,824
16 ,984 1,857 72,681

17 ,908 1,714 74,395

18 ,883 1,666 76,061

19 ,826 1,559 77,620

20 7197 1,504 79,124

21 ,720 1,359 80,482

22 ,695 1,311 81,793

23 ,645 1,216 83,010

24 ,609 1,149 84,159

25 ,600 1,131 85,290

26 ,583 1,100 86,391

27 ,558 1,053 87,444

28 ,516 ,973 88,417

29 ,502 ,946 89,363

30 ,484 ,913 90,277

31 419 ,791 91,068

32 ,402 ,758 91,826

33 ,395 ,746 92,572

34 ,354 ,668 93,240

35 ,335 ,631 93,871

36 ,318 ,600 94,471

37 ,288 ,543 95,014

38 277 ,523 95,537

39 ,264 ,498 96,034

40 247 ,467 96,501

41 ,237 447 96,949

42 ,201 ,379 97,328

237




43 ,194 ,367 97,694
44 ,178 ,336 98,030
45 ,168 ,317 98,348
46 ,157 ,296 98,643
47 ,136 ,257 98,900
48 ,123 ,233 99,133
49 ,113 214 99,347
50 ,104 ,197 99,544
51 ,091 172 99,716
52 ,076 ,143 99,859
53 ,075 ,141 100,000
Extraction Method: Principal Component Analysis.

Scree Plot

Eigenvalue

4

r T 1111 1 1 17 17T 17T 17T 17T T T 1T T T T T T 1
11 13 15 17 18 21 23 25 27 20 31 33 35 37 39 41 43 45 47 48 51 53

Component Number

238




Poredenje karakteristi¢nih vrijednosti dobijenih u spss-u i vrijednosti dobijenih paralelnom

analizom
Redni broj faktora Initial Eigenvalues | Random Eigenvalue* Standard Dev
1 9,533 2.4736 .0813
2 5135 2.3073 .0757
3 3,582 2.1801 0671
4 3,197 2.0832 .0462
5 2,267 1.9990 .0468
6 2,053 1.9140 1.984512
7 1,754 1.8468 1.898645
8 1,671 1.7757 1.821073

*Paralelna analiza je uradena putem aplikacije Monte Carlo PSA for Parallel Analysis by
Marley W. Watkins, preuzete sa sajta: https://download.cnet.com/monte-carlo-pca-for-
parallel-analysis/3000-2053_4-75332256.html

Component Matrix?

Component

1 2 3 4
6. ajtem specificnosti rada/prostor 744
10. ajtem specificnosti rada/prostor , 736
7. ajtem specificnosti rada/prostor ,690 | -,305
15. ajtem specificnosti rada/prostor ,667
9. ajtem specificnosti rada/prostor ,664
14. ajtem specificnosti rada/prostor ,652|-,337
1. ajtem specificnosti rada/prostor ,626
2. ajtem specificnosti rada/prostor ,586 | -,409
5. ajtem specificnosti rada/prostor ,576 | -,304
4. ajtem specificnosti rada/prostor 571
30. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 571
12. ajtem specificnosti rada/prostor ,561 | -,312
13. ajtem specificnosti rada/prostor ,546
3. ajtem specificnosti rada/prostor ,534
24. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 524 ,390
11. ajtem specificnosti rada/prostor ,524 | -,349
22. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,517
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,516 ,483
11. ajtem specificnosti rada/postovanje ,514 -,321
31. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,507
33. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,493 ,392| ,385
8. ajtem specificnosti rada/prostor ,458
18. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,397 | ,312
19. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 394 | 377 311
7. ajtem specificnosti rada/postovanje ,344 -,328
2. ajtem specificnosti rada/postovanje
1. ajtem specificnosti rada/postovanje
29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,614
27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,598
28. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,552
32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,551
13. ajtem specificnosti rada/postovanje ,508
26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,505
25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,502
21. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,386 | ,463
4. ajtem specificnosti rada/postovanje ,430
10. ajtem specificnosti rada/postovanje ,384
23. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske
3. ajtem specificnosti rada/postovanje
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5. ajtem specificnosti rada/postovanje ,383 -,655| ,440
6. ajtem specificnosti rada/postovanje ,348 | ,332| ,590

15. ajtem specificnosti rada/postovanje ,401 -,585

9. ajtem specificnosti rada/postovanje ,466 -510| ,325
12. ajtem specificnosti rada/postovanje 433 | ,481

16. ajtem specificnosti rada/postovanje ,440| ,469

14. ajtem specificnosti rada/postovanje ,330 -,445

17. ajtem specificnosti rada/postovanje

20. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,333 ,687
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,337 ,614
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,431 ,610
38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,345 ,465
8. ajtem specificnosti rada/postovanje

Extraction Method: Principal Component Analysis.
a. 4 components extracted.

Rotated Component Matrix?@
Component
1 2 3 4

1. ajtem specificnosti rada/prostor 757

7. ajtem specificnosti rada/prostor , 754

14. ajtem specificnosti rada/prostor 747

2. ajtem specificnosti rada/prostor 741

10. ajtem specificnosti rada/prostor , 740

5. ajtem specificnosti rada/prostor 734

15. ajtem specificnosti rada/prostor 712

6. ajtem specificnosti rada/prostor , 705

9. ajtem specificnosti rada/prostor ,679

3. ajtem specificnosti rada/prostor ,678

13. ajtem specificnosti rada/prostor ,675

11. ajtem specificnosti rada/prostor ,598

12. ajtem specificnosti rada/prostor ,570

4. ajtem specificnosti rada/prostor AT5 | ,454

8. ajtem specificnosti rada/prostor ,440 -,378

20. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske

29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,642

27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,616

32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,583

21. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,579

28. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,560

24. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,556 ,353
25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,551

26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,544

19. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,524

13. ajtem specificnosti rada/postovanje ,508

12. ajtem specificnosti rada/postovanje ,498 -,435
18. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske AT5

30. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 415 | ,452

4. ajtem specificnosti rada/postovanje 433

10. ajtem specificnosti rada/postovanje ,403

22. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,391 | -,355

23. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 321

1. ajtem specificnosti rada/postovanje

3. ajtem specificnosti rada/postovanije

34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane , 799

36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane 770

37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane , 730

35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane , 707

33. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,669 | -,307
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38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,632
7. ajtem specificnosti rada/postovanje -,445
31. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3411 -,435
8. ajtem specificnosti rada/postovanje
5. ajtem specificnosti rada/postovanje ,872
6. ajtem specificnosti rada/postovanje -, 732
9. ajtem specificnosti rada/postovanje ,728
15. ajtem specificnosti rada/postovanje , 719
14. ajtem specificnosti rada/postovanje ,588
16. ajtem specificnosti rada/postovanje ,460 -,498
11. ajtem specificnosti rada/postovanje 475
17. ajtem specificnosti rada/postovanje ,369
2. ajtem specificnosti rada/postovanje
Extraction Method: Principal Component Analysis.
Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.
a. Rotation converged in 5 iterations.
Component Transformation Matrix

Component 1 2 3 4

1 ,780 ,323 -,407 ,348

2 -,420 ,901 -,105 -,019

3 ,436 ,223 ,317 -,813

4 ,159 ,183 ,850 467

Extraction Method: Principal Component Analysis.
Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.

Faktorska analiza skale kada su odstranjeni ajtemi sa faktorskim teZinama manjim od

KMO and Bartlett's Test

0,5 i ajtemi koji su faktorske teZine imali u dvije komponente

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. ,782

Approx. Chi-Square 2166,344

Bartlett's Test of Sphericity  df 435

Sig. ,000

Communalities

Initial | Extraction
5. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 , 729
6. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 ,537
9. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 ,667
13. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 ,339
14. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 ,440
15. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 ,597
19. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 1,000 ,379
21. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 1,000 327
25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 ,508
26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 ,544
27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 ,498
29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 ,462
32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 ,406
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 ,608
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 ,505
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36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor

. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor

1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000

,648
,669
,561
,597
,580
,513
,576
,625
,614
,601
431
463
,482
,614
,538

Extraction Method: Principal Component Analysis.

Total Variance Explained

Component Initial Eigenvalues Extraction Sums of Squared Rotation Sums of Squared
Loadings Loadings
Total % of Cumulative | Total % of Cumulative | Total % of Cumulative
Variance % Variance % Variance %
1 7,254 24,179 24,179 | 7,254 24,179 24,179 | 6,385 21,282 21,282
2 3,509 11,697 35,877 3,509 11,697 35,877 3,257 10,857 32,140
3 2,669 8,896 44,773 | 2,669 8,896 44,773 3,214 10,712 42,852
4 2,630 8,766 53,539 2,630 8,766 53,539 3,206 10,687 53,539
5 1,429 4,763 58,302
6 1,186 3,952 62,255
7 1,117 3,723 65,977
8 1,044 3,480 69,457
9 ,896 2,987 72,444
10 ,800 2,667 75,111
11 ,782 2,605 77,716
12 747 2,490 80,206
13 ,664 2,214 82,420
14 ,608 2,025 84,445
15 ,528 1,759 86,204
16 ,498 1,661 87,866
17 ,436 1,454 89,320
18 ,401 1,337 90,657
19 377 1,257 91,914
20 ,316 1,054 92,968
21 ,310 1,034 94,002
22 271 ,902 94,904
23 ,262 ,873 95,778
24 ,246 ,819 96,597
25 ,235 ,783 97,380
26 ,201 ,670 98,050
27 ,186 ,622 98,672
28 ,161 ,535 99,207
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29
30

,133
,105

442
351

99,649
100,000

Extraction Method: Principal Component Analysis.

Eigenvalue

Scree Plot

&
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Component Number

Component Matrix?

Component
1 2 3 4

6. ajtem specificnosti rada/prostor 771
10. ajtem specificnosti rada/prostor ,760
7. ajtem specificnosti rada/prostor , 749
14. ajtem specificnosti rada/prostor ,743
15. ajtem specificnosti rada/prostor ,719
1. ajtem specificnosti rada/prostor ,681
2. ajtem specificnosti rada/prostor ,681
5. ajtem specificnosti rada/prostor ,663
13. ajtem specificnosti rada/prostor ,644
12. ajtem specificnosti rada/prostor ,633
11. ajtem specificnosti rada/prostor ,620
3. ajtem specificnosti rada/prostor ,610 ,306
32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,573
29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,568
13. ajtem specificnosti rada/postovanje ,563
27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,5351,415
26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,516 | ,306 | -,429
25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,506 | ,327|-,377
21. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,483
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19. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 418 |,338
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,358 ,685
36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,655
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,332 | -,404 | ,558
38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane -,456 | ,502
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,438 | -,302 | ,457
5. ajtem specificnosti rada/postovanje ,394 ,710
15. ajtem specificnosti rada/postovanje ,394 ,601
9. ajtem specificnosti rada/postovanje 4471 ,331 ,597
6. ajtem specificnosti rada/postovanje -,431 -,590
14. ajtem specificnosti rada/postovanje ,348 ,496
Extraction Method: Principal Component Analysis.
a. 4 components extracted.
Rotated Component Matrix?
Component
1 2 3 4
14. ajtem specificnosti rada/prostor 772
1. ajtem specificnosti rada/prostor , 765
7. ajtem specificnosti rada/prostor ,758
5. ajtem specificnosti rada/prostor , 756
2. ajtem specificnosti rada/prostor 747
6. ajtem specificnosti rada/prostor 734
10. ajtem specificnosti rada/prostor ,733
3. ajtem specificnosti rada/prostor , 701
15. ajtem specificnosti rada/prostor ,697
13. ajtem specificnosti rada/prostor ,685
11. ajtem specificnosti rada/prostor ,619
12. ajtem specificnosti rada/prostor ,565 -,317
5. ajtem specificnosti rada/postovanje ,843
9. ajtem specificnosti rada/postovanje ,788
15. ajtem specificnosti rada/postovanje , 752
6. ajtem specificnosti rada/postovanje -,661
14. ajtem specificnosti rada/postovanje ,645
26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 712
25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,698
27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,681
29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,675
32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,617
21. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,499
19. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske ,368 |,463
13. ajtem specificnosti rada/postovanje ,307 |,451
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,804
36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane , 796
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,761
38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane , 719
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,659
Extraction Method: Principal Component Analysis.
Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.
a. Rotation converged in 5 iterations.
Component Transformation Matrix

Component 1 2 3 4

1 ,891 ,337 ,054 -,300

2 -,309 ,341 ,799 -,388

3 241 ,030 ,488 ,838

4 -,230 ,877 -,348 ,238

Extraction Method: Principal Component Analysis.

Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.
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Faktorska analiza skale kada su odstranjena jos tri ajtemi koja su u prethodnom
koraku imala faktorske teZine u dvije komponente

KMO and Bartlett's Test

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. 775

Approx. Chi-Square 1925,177

Bartlett's Test of Sphericity  df 351

Sig. ,000

Communalities

Initial | Extraction
1. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,612
2. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,585
3. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,527
5. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,580
6. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,625
7. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,620
10. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,613
11. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,397
13. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,464
14. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,617
15. ajtem specificnosti rada/prostor 1,000 ,544
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 ,632
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 ,528
36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 ,662
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 ,652
38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 ,5637
25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 ,574
26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 ,608
27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 447
28. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 ,480
29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 1,000 ,534
32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,000 426
5. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 742
9. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 ,649
11. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 ,454
14. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 AT5
15. ajtem specificnosti rada/postovanje 1,000 ,609

Extraction Method: Principal Component Analysis.

Total Variance Explained

Component Initial Eigenvalues Extraction Sums of Squared Rotation Sums of Squared
Loadings Loadings
Total % of Cumulative | Total % of Cumulative | Total % of Cumulative
Variance % Variance % Variance %

1 6,793 25,160 25,160 6,793 25,160 25,160 | 5,993 22,195 22,195
2 3,411 12,635 37,795| 3,411 12,635 37,795| 3,147 11,656 33,850
3 2,621 9,707 47,502 2,621 9,707 47,502 3,094 11,458 45,309
4 2,367 8,765 56,267 | 2,367 8,765 56,267 | 2,959 10,958 56,267
5 1,255 4,649 60,916
6 1,033 3,827 64,743
7 1,001 3,708 68,451
8 ,888 3,290 71,741
9 ,827 3,063 74,805
10 ,732 2,712 77,517
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11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27

,696
,676
,582
,513
,463
431
378
,365
,326
,299
,275
,228
,226
,189
,176
,141
,106

2,577
2,502
2,156
1,901
1,715
1,597
1,401
1,354
1,206
1,109
1,018
,845
,835
,700
,653
,522
,391

80,095
82,597
84,753
86,654
88,369
89,967
91,367
92,721
93,927
95,036
96,054
96,899
97,734
98,434
99,087
99,609
100,000

Extraction Method: Principal Component Analysis.

Eigenvalue

Scree Plot
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Component Matrix?

Component
1 2 3 4

6. ajtem specificnosti rada/prostor 77

10. ajtem specificnosti rada/prostor 74

7. ajtem specificnosti rada/prostor , 758

14. ajtem specificnosti rada/prostor ,750

15. ajtem specificnosti rada/prostor 714

1. ajtem specificnosti rada/prostor ,694

2. ajtem specificnosti rada/prostor ,685

5. ajtem specificnosti rada/prostor ,667

13. ajtem specificnosti rada/prostor ,638

3. ajtem specificnosti rada/prostor ,618 ,320

11. ajtem specificnosti rada/prostor ,603

11. ajtem specificnosti rada/postovanje ,466 | ,324 ,342
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,445 | -,354 | ,399

29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,6151,395

28. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,602 1,339

32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,588

26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,573|,496

25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,553 1,496

27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,491 1,440

38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane -,476 1,390 | ,307
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,360 | -,309 | ,555 | ,346
36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,306 | -,331 | ,497 | ,459
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | -,350 | -,458 | ,472

5. ajtem specificnosti rada/postovanje ,376 , 740
9. ajtem specificnosti rada/postovanje ,433 ,615
15. ajtem specificnosti rada/postovanje ,380 ,589
14. ajtem specificnosti rada/postovanje ,306 ,546
Extraction Method: Principal Component Analysis.
a. 4 components extracted.

Rotated Component Matrix?
Component
1 2 3 4

1. ajtem specificnosti rada/prostor 779

14. ajtem specificnosti rada/prostor 71

5. ajtem specificnosti rada/prostor ,760

7. ajtem specificnosti rada/prostor , 756

2. ajtem specificnosti rada/prostor , 753

10. ajtem specificnosti rada/prostor , 736

6. ajtem specificnosti rada/prostor , 733

3. ajtem specificnosti rada/prostor 717

15. ajtem specificnosti rada/prostor ,694

13. ajtem specificnosti rada/prostor ,671

11. ajtem specificnosti rada/prostor ,597

36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,806

37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane , 795

34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane 775

38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane 714

35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane 677

26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 771

25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne , 752

29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne , 725

28. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,683

27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne ,649

32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane ,610
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5. ajtem specificnosti rada/postovanje ,849

9. ajtem specificnosti rada/postovanje ,784
15. ajtem specificnosti rada/postovanje , 764
14. ajtem specificnosti rada/postovanje 677
11. ajtem specificnosti rada/postovanje ,575

Extraction Method: Principal Component Analysis.
Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.
a. Rotation converged in 5 iterations.

Component Transformation Matrix

Component 1 2 3 4

1 ,890 -,312 ,027 331
2 -,299 -,478 772 ,292
3 ,310 ,664 ,629 -,260
4 -,148 ,484 -,082 ,859

Extraction Method: Principal Component Analysis.
Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.
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Prilog 9: Relijabilnost Skale SVPMV/Pikler

Case Processing Summary

Relijabilnost pocetne skale SVPMV/Pikler (53 ajtema)

N %

Valid 138 98,6

Cases Excluded? 2 1,4

Total 140 100,0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's Cronbach's N of Items
Alpha Alpha Based on
Standardized
ltems
,813 ,826 53
Item Statistics
Mean Std. Deviation

1. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,09 911 138
2. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,38 ,766 138
3. ajtem specificnosti rada/postovanje 2,26 1,353 138
4. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,50 ,983 138
5. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,52 1,529 138
6. ajtem specificnosti rada/postovanje 2,83 1,509 138
7. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,47 737 138
8. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,08 1,302 138
9. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,78 1,318 138
10. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,72 1,053 138
11. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,23 ,882 138
12. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,51 1,154 138
13. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,22 1,164 138
14. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,73 1,104 138
15. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,59 ,625 138
16. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,68 1,290 138
17. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,43 1,306 138
18. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 2,92 1,302 138
19. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 3,86 1,055 138
20. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 2,01 1,293 138
21. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 3,96 1,024 138
22. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 4,36 ,693 138
23. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 3,12 1,097 138
24. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/rutinske 4,09 797 138
25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,99 ,824 138
26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,80 ,887 138
27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,87 ,950 138
28. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,78 1,891 138
29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,39 1,143 138
30. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 4,28 ,928 138
31. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 4,49 ,675 138
32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane 4,22 ,852 138
33. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane 1,53 ,664 138
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane 1,59 , 732 138
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane 1,56 , 715 138
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36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane
38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane

©o~NOUhAWNPRE

e
[Ny

R
abwN

. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor

. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor
. ajtem specificnosti rada/prostor

1,80
1,93
2,50
4,02
4,38
4,24
3,75
3,83
4,25
3,71
3,49
4,44
4,49
2,95
2,33
3,82
4,36
3,58

, 7194
,803
,961
1,057
,915
1,000
1,166
1,152
,853
1,352
1,415
2,633
A7
1,358
1,216
1,234
,943
1,306

138
138
138
138
138
138
138
138
138
138
138
138
138
138
138
138
138
138

Relijabilnost proci§¢ene skale SVPMV/Pikler (27 ajtema)

Case Processing Summary

N %

Valid 138 98,6

Cases  Excluded? 2 1,4

Total 140 100,0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's Cronbach's N of Items
Alpha Alpha Based on
Standardized
ltems
,795 ,780 27
Item Statistics
Mean | Std. Deviation | N

32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 4,22 ,8521138
5. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,52 1,529 138
9. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,78 1,318 138
11. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,23 ,8821138
14. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,73 1,104 138
15. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,59 ,625]138
25. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,99 ,824 1138
26. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,80 ,887 1138
27. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,87 ,9501 138
28. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,63 1,074 138
29. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne 3,39 1,143]138
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,59 , 7321138
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,56 , 715|138
36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,80 , 7941138
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,93 ,803]138
38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 2,50 ,961 | 138
1. ajtem specificnosti rada/prostor 4,02 1,057 ]138
5. ajtem specificnosti rada/prostor 3,83 1,152]138
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14. ajtem specificnosti rada/prostor
10. ajtem specificnosti rada/prostor
7. ajtem specificnosti rada/prostor
2. ajtem specificnosti rada/prostor
6. ajtem specificnosti rada/prostor
3. ajtem specificnosti rada/prostor
11. ajtem specificnosti rada/prostor
13. ajtem specificnosti rada/prostor
15. ajtem specificnosti rada/prostor

4,36
4,49
3,71
4,38
4,25
4,24
2,95
3,82

3,58

,943
A7
1,352
,915
,853
1,000
1,358
1,234
1,306

138
138
138
138
138
138
138
138
138

Relijabilnost subskale ,,organizacija prostora” (1. faktor)

Case Processing Summary

N %
Valid 138 98,6
Cases  Excluded? 2 1,4
Total 140 100,0
a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's Cronbach's N of Items
Alpha Alpha Based on
Standardized
ltems
,907 ,915 11
Item Statistics
Mean | Std. Deviation | N

1. ajtem specificnosti rada/prostor 4,02 1,057 1138
14. ajtem specificnosti rada/prostor | 4,36 ,943 1138
5. ajtem specificnosti rada/prostor 3,83 1,152]138
7. ajtem specificnosti rada/prostor 3,71 1,352 1138
2. ajtem specificnosti rada/prostor 4,38 ,915]138
3. ajtem specificnosti rada/prostor 4,24 1,000 138
6. ajtem specificnosti rada/prostor 4,25 ,853 1138
10. ajtem specificnosti rada/prostor | 4,49 , 7471138
11. ajtem specificnosti rada/prostor | 2,95 1,358 138
13. ajtem specificnosti rada/prostor | 3,82 1,2341138
15. ajtem specificnosti rada/prostor | 3,58 1,306 | 138
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Case Processing Summary

Relijabilnost subskale ,,organizovane aktivnosti” (2. faktor)

N %
Valid 140 100,0
Cases Excluded? 0 ,0
Total 140 100,0
a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's Cronbach's N of Items
Alpha Alpha Based on
Standardized
ltems
,823 ,828 5
Item Statistics
Mean | Std. Deviation| N
34. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,59 , 738|140
35. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,56 , 7221140
36. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,80 ,797 | 140
37. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 1,94 ,807 | 140
38. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 2,50 ,956 | 140

Case Processing Summary

N %

Valid 140 100,0

Cases Excluded? 0 ,0

Total 140 100,0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.

Reliability Statistics

Cronbach's Cronbach's N of Items
Alpha Alpha Based on

Standardized
Items
772 779 5

Iltem Statistics

Relijabilnost subskale ,,omogu¢avanje slobode” (3. faktor)

Mean | Std. Deviation| N

25.
26.
27.
28.
29.

ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne | 3,99
ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne | 3,81
ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne | 3,87
ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne | 3,61
ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/slobodne | 3,37

,818 | 140
,881 1140
,943 1140
1,091 1140
1,153 140

252



Relijabilnost subskale ,,odlaganje intervencije” (4. faktor)

Case Processing Summary

N %
Valid 140 100,0
Cases Excluded? 0 ,0
Total 140 100,0
a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's Cronbach's N of Items
Alpha Alpha Based on
Standardized
ltems
, 757 ,763 6
Item Statistics
Mean | Std. Deviation| N
32. ajtem specificnosti rada/organizacija aktivnosti/organozovane | 4,21 ,852 | 140
5. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,52 1,529 140
9. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,77 1,321 | 140
11. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,24 ,8781 140
14. ajtem specificnosti rada/postovanje 3,73 1,111 | 140
15. ajtem specificnosti rada/postovanje 4,59 ,623 1140
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Prilog 10: Deskriptivne statisticke tabele u vezi sa prvim zadatkom
empirijskog istrazivanja

Deskriptivna statisticka obiljezja Cetiri dobijene komponente

Statistics
1. prostor 2. organizovane 3. omogucéavanje | 4. odlaganje
aktivnosti slobode intervencije
N Valid 138 140 140 140
Missing 2 0 0 0
Mean 3,9657 1,8786 3,8095 3,9686
Std. Error of Mean ,06752 ,05227 ,05701 ,07097
Std. Deviation , 79315 ,61851 ,67458 ,83976
Skewness -,900 478 -,092 -,676
Std. Error of Skewness ,206 ,205 ,205 ,205
Kurtosis ,575 -,466 -,690 -,625
Std. Error of Kurtosis ,410 ,407 ,407 ,407
Minimum 1,00 1,00 2,33 1,80
Maximum 5,00 3,40 5,00 5,00
Deskriptivna statisti¢ka obiljeZja po komponentama
1. komponenta: organizacija prostora
Statistics
1P). | 2(P). | 3(P). | 5(P). | 6(P). | 7(P). [ 10(P). [ 11(P). | 13(P). | 14(P). | 15(P).
ajtem ajtem | ajtem | ajtem | ajtem | ajtem | ajtem | ajtem | ajtem | ajtem | ajtem
Valid 140 140 140 140 140 140 139 140 140 140 139
Missing 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
Mean 403| 439| 4,24| 3,84 4,25| 3,72| 4,48 2,96 3,82 4,36 3,59
Std. Error of Mean ,089 ,077 ,084 1 ,097 0721 ,114 ,063 , 1141 ,104 ,079] 111
Std. Deviation 1,052 ,910 ,994 11,148 ,8491 1,347 ,746| 1,354 1,225 9371 1,307
Skewness -1,073 1832 1,517 -,685 1,077 -,822 1,588 -,040| -,749 1,783 -, 704
Std. Error of 205| 205| 205| ,205| ,205| ,205| ,206| ,205| ,205| ,205| 206
Skewness
Kurtosis , 7141 3,741| 2,045 -,559 , 9951 -,504 | 3,085 1 217_ -535] 3,313| -,566
Std. Error of 407| 07| ,407| ,407| 407| ,407| ,408| ,407| 407| ,407| 408
Kurtosis
Minimum 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Maximum 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
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2. komponenta: organizovane aktivnosti

Statistics
34. ajtem | 35. ajtem | 36. ajtem | 37. ajtem | 38. ajtem
Valid 140 140 140 140 140
Missing 0 0 0 0 0
Mean 1,59 1,56 1,80 1,94 2,50
Std. Error of Mean ,062 ,061 ,067 ,068 ,081
Std. Deviation , 738 722 , 797 ,807 ,956
Skewness ,925 ,995 ,808 ,619 ,251
Std. Error of Skewness ,205 ,205 ,205 ,205 ,205
Kurtosis -,164 ,055 ,676 -,009 -,270
Std. Error of Kurtosis ,407 ,407 ,407 ,407 ,407
Minimum 1 1 1 1 1
Maximum 4 4 5 4 5
3. komponenta: omogucéavanje slobode
Statistics
25. ajtem | 26. ajtem | 27. ajtem | 28. ajtem | 29. ajtem | 32. ajtem
Valid 140 140 140 140 140 140
Missing 0 0 0 0 0 0
Mean 3,99 3,81 3,87 3,61 3,37 4,21
Std. Error of Mean ,069 ,074 ,080 ,092 ,097 ,072
Std. Deviation ,818 ,881 ,943 1,091 1,153 ,852
Skewness -, 707 -,637 -,522 -,380 -,510 -,907
Std. Error of Skewness ,205 ,205 ,205 ,205 ,205 ,205
Kurtosis 1,087 ,766 -117 -,666 -,396 ,528
Std. Error of Kurtosis ,407 ,407 ,407 ,407 ,407 ,407
Minimum 1 1 1 1 1 1
Maximum 5 5 5 5 5 5
4. komponenta: odlaganje intervencije
Statistics
5. ajtem | 9. ajtem | 11. ajtem | 14. ajtem | 15. ajtem
Valid 140 140 140 140 140
Missing 0 0 0 0 0
Mean 3,52 3,77 4,24 3,73 4,59
Std. Error of Mean ,129 112 ,074 ,094 ,053
Std. Deviation 1,529 1,321 ,878 1,111 ,623
Skewness -,648 -,898 -1,127 -,465 -1,417
Std. Error of Skewness ,205 ,205 ,205 ,205 ,205
Kurtosis -1,097 -,380 ,993 -,887 1,740
Std. Error of Kurtosis ,407 ,407 ,407 ,407 ,407
Minimum 1 1 1 1 2
Maximum 5 5 5 5 5
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Prilog 11: StatistiCke tabele u vezi sa drugim zadatkom empirijskog

istrazivanja

Testiranje korelacije izmedu pedago$ko-metodic¢kih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog
rada i njege u jaslickim grupama dva vaspitaca koji rade u istoj jaslickoj grupi

Correlations

V1 specificnosti | V2 specificnosti
ukupno za sva 4 | ukupno za sva 4
faktora faktora

vi i i Uk Correlation Coefficient 1,000 ,882™
specificnosti ukupno za . o

sva 4 faktora Sig. (2-tailed) . ,000

Spearman's rho N 141 141

P V2 i i uk Correlation Coefficient ,882™ 1,000
specificnosti ukupno za . o

sva 4 faktora Sig. (2-tailed) ,000 .

N 141 141

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Testiranje veza izmedu pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i
njege u jaslickim grupama i inicijalnih nivoa blagostanja i ukljucenosti djece

1. Nivoi blagostanja djece i ukupne pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i

njege u jaslickim grupama

Ranks
| Perc2Vv_uk N Mean Rank
100 33 67,12
Inicijalni nivo blagostanja 2,00 35 70,53
djeteta prosjek 3,00 55 53,50
Total 123

Test StatisticsaP

Inicijalni nivo

blagostanja
djeteta prosjek
Chi-Square 7,866
df 2
Asymp. Sig. ,020

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
Perc2V_uk
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Report
Inicijalni nivo blagostanja djeteta prosjek

Perc2V_uk Mean Median N Std. Deviation
1,00 3,64 4,00 33 ,603
2,00 3,71 4,00 35 ,519
3,00 3,38 3,00 55 ,652
Total 3,54 4,00 123 ,617
Ranks
[ Perc2Vv_uk N Mean Rank | Sum of Ranks
2,00 35 53,16 1860,50
Inicijalni nivo blagostanja 3,00 55 40,63 223450
djeteta prosjek
Total 90
Test Statistics?
Inicijalni nivo
blagostanja
djeteta prosjek
Mann-Whitney U 694,500
Wilcoxon W 2234,500
z -2,541
Asymp. Sig. (2-tailed) ,011

2.

a. Grouping Variable: Perc2V_uk

Nivoi ukljudenosti djece i ukupne pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i

njege u jaslickim grupama

Ranks
[ Perc2Vv_uk N Mean Rank
1,00 33 68,33
Inicijalni nivo ukljucenosti 2,00 35 61,51
djeteta prosjek 3,00 55 58,51
Total 123
Test Statistics2P
Inicijalni nivo
ukljucenosti
djeteta prosjek
Chi-Square 2,008
df 2
Asymp. Sig. ,366
a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
Perc2V_uk
Report
Inicijalni nivo ukljucenosti djeteta prosjek
Podijeljen ukupni zbir za dva Mean Median N Std. Deviation
vaspitaca specificnosti
1,00 3,58 4,00 33 ,663
2,00 3,49 4,00 35 ,562
3,00 3,38 4,00 55 , 707
Total 3,46 4,00 123 ,657
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Nivoi blagostanja djece i pedagosko-metodicke specifi¢nosti organizacije prostora jaslickih grupa
(1. faktor: organizacija prostora)

Ranks
| Perc2v_1. FAKTOR N Mean Rank
1,00 36 68,69
Inicijalni nivo blagostanja 2,00 35 65,60
djeteta prosjek 3,00 52 54,94
Total 123
Test Statistics2P
Inicijalni nivo
blagostanja
djeteta prosjek
Chi-Square 4,960
df 2
Asymp. Sig. ,084
a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable: Perc2V_1.
FAKTOR
Report
Inicijalni nivo blagostanja djeteta prosjek
Perc2V_1. FAKTOR Mean Median Std. Deviation
1,00 3,67 4,00 36 ,586
2,00 3,63 4,00 35 ,547
3,00 3,40 3,50 52 ,664
Total 3,54 4,00 123 ,617

Nivoi ukljucenosti djece i pedagosko-metodicke specifi¢nosti organizacije prostora jaslickih grupa
(1. faktor: organizacija prostora)

Ranks
|Perc2V_l. FAKTOR N Mean Rank
100 36 62,32
Inicijalni nivo ukljucenosti 2,00 35 62,33
djeteta prosjek 3,00 52 61,56
Total 123

Test StatisticsaP

Inicijalni nivo

ukljucenosti
djeteta prosjek
Chi-Square ,018
df 2
Asymp. Sig. ,991

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable: Perc2V_1.

FAKTOR
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Report
Inicijalni nivo ukljucenosti djeteta prosjek

Perc2V_1. FAKTOR Mean Median N Std. Deviation

1,00 3,47 4,00 36 ,654
2,00 3,49 4,00 35 ,612
3,00 3,44 4,00 52 ,698
Total 3,46 4,00 123 ,657

Nivoi blagostanja djece i organizovane aktivnosti u okviru pedago$ko-metodic¢kih specifi¢nosti

vaspitno-obrazovnog rada i njege u jasli¢kim grupama (2. faktor: organizovane aktivnosti)

Ranks
| Perc2v_2.FAKTOR N Mean Rank
1,00 24 71,63
Inicijalni nivo blagostanja 2,00 47 61,94
djeteta prosjek 3,00 52 57,62
Total 123
Test Statistics2bP
Inicijalni nivo
blagostanja
djeteta prosjek
Chi-Square 3,433
df 2
Asymp. Sig. ,180
a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
Perc2V_2.FAKTOR
Report
Inicijalni nivo blagostanja djeteta prosjek
Perc2V_2.FAKTOR Mean Median N Std. Deviation
1,00 3,75 4,00 24 442
2,00 3,53 4,00 47 ,654
3,00 3,46 4,00 52 ,641
Total 3,54 4,00 123 ,617

Nivoi ukljucenosti djece i organizovane aktivnosti u okviru pedagosko-metodickih specifi¢nosti

vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (2. faktor: organizovane aktivnosti)

Ranks
| Perc2V_2.FAKTOR N Mean Rank
1,00 24 76,69
Inicijaini nivo ukljucenosti 2,00 47 63,33
djeteta prosjek 3,00 52 54,02
Total 123
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Test StatisticsaP

Inicijalni nivo
ukljucenosti
djeteta prosjek
Chi-Square 8,596
df 2
Asymp. Sig. ,014
a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
Perc2V_2.FAKTOR
Report
Inicijalni nivo ukljucenosti djeteta prosjek
Perc2V_2.FAKTOR Mean Median Std. Deviation
1,00 3,75 4,00 24 ,532
2,00 3,49 4,00 47 ,655
3,00 3,31 3,00 52 ,673
Total 3,46 4,00 123 ,657
Ranks
| Perc2v_2.FAKTOR N Mean Rank | Sum of Ranks
1,00 24 48,08 1154,00
Inicijalni nivo ukljucenosti 3,00 52 3408 1772,00
djeteta prosjek
Total 76
Test Statistics?
Inicijalni nivo
ukljucenosti
djeteta prosjek
Mann-Whitney U 394,000
Wilcoxon W 1772,000
z -2,887
Asymp. Sig. (2-tailed) ,004

a. Grouping Variable: Perc2V_2.FAKTOR

7. Nivoi blagostanja djece i omoguéavanje slobode u okviru pedagos$ko-metodickih specifi¢nosti
vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (3. faktor: omogucavanje slobode)

Ranks
| Perc2V_3.FAKTOR N Mean Rank
1,00 50 58,78
Inicijalni nivo blagostanja 2,00 27 56,54
djeteta prosjek 3,00 46 68,71
Total 123

Test StatisticsaP

Inicijalni nivo

blagostanja
djeteta prosjek
Chi-Square 3,614
df 2
Asymp. Sig. ,164

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
Perc2V_3.FAKTOR
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Rep

Inicijalni nivo blagostanja djeteta prosjek

ort

Perc2V_3.FAKTOR Mean Median N Std. Deviation

1,00 3,48 4,00 50 ,646
2,00 3,44 4,00 27 ,641
3,00 3,67 4,00 46 ,560
Total 3,54 4,00 123 617

8. Nivoi ukljucenosti djece i omogucavanje slobode u okviru pedagosko-metodickih specifi¢nosti
vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (3. faktor: omogucavanje slobode)

Ranks
| Perc2V_3.FAKTOR N Mean Rank
1,00 50 53,15
Inicijalni nivo ukljucenosti 2,00 27 62,57
djeteta prosjek 3,00 46 71,28
Total 123
Test Statistics®?
Inicijalni nivo
ukljucenosti
djeteta prosjek
Chi-Square 7,911
df 2
Asymp. Sig. ,019
a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
Perc2V_3.FAKTOR
Report
Inicijalni nivo ukljucenosti djeteta prosjek
Perc2V_3.FAKTOR Mean Median N Std. Deviation
1,00 - 3,30 3,00 50 ,647
2,00 3,48 4,00 27 ,643
3,00 3,63 4,00 46 ,645
Total 3,46 4,00 123 ,657
Ranks
| Perc2v_3.FAKTOR N Mean Rank [ Sum of Ranks
1,00 50 41,75 2087,50
Inicijalni nivo ukljucenosti 3,00 46 55,84 2568,50
djeteta prosjek
Total 96
Test Statistics?
Inicijalni nivo
ukljucenosti
djeteta prosjek
Mann-Whitney U 812,500
Wilcoxon W 2087,500
VA -2,791
Asymp. Sig. (2-tailed) ,005

a. Grouping Variable:

Perc2V_3.FAKTOR
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9.

10. Nivoi ukljucenosti djece i odlaganje intervencije u okviru pedagosko-metodickih specifi¢nosti
vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (4. faktor: odlaganje intervencije)

Nivoi blagostanja djece i odlaganje intervencije u okviru pedagosko-metodickih specifi¢nosti
vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (4. faktor: odlaganje intervencije)

Ranks
| Perc2V_4. FAKTOR N Mean Rank
1,00 38 59,89
Inicijalni nivo blagostanja 2,00 39 63,51
djeteta prosjek 3,00 46 62,46
Total 123

Test StatisticsaP

Inicijalni nivo

blagostanja
djeteta prosjek
Chi-Square ,285
df 2
Asymp. Sig. ,867

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable: Perc2V_4.

FAKTOR

Report
Inicijalni nivo blagostanja djeteta prosjek
Perc2V_4. FAKTOR Mean Median Std. Deviation
1,00 3,50 4,00 38 ,647
2,00 3,56 4,00 39 ,641
3,00 3,57 4,00 46 ,583
Total 3,54 4,00 123 617

Ranks
|Perc2V_4. FAKTOR N Mean Rank
1,00 38 63,00
Inicijalni nivo ukljucenosti 2,00 39 59,40
djeteta prosjek 3,00 46 63,38
Total 123

Test StatisticsaP

Inicijalni nivo

ukljucenosti
djeteta prosjek
Chi-Square ,391
df 2
Asymp. Sig. ,822

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable: Perc2V_4.

FAKTOR
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Report
Inicijalni nivo ukljucenosti djeteta prosjek

Perc2V_4. FAKTOR Mean Median N Std. Deviation

1,00 3,50 4,00 38 ,604
2,00 3,41 4,00 39 677
3,00 3,48 4,00 46 ,691
Total 3,46 4,00 123 ,657

Testiranje veza izmedu pedagosko-metodickih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i
njege u jaslickim grupama i odnosa djece i vaspitaca

1. Dimenzija odnosa djece i vaspitaca — bliskost i ukupne pedago$ko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-
obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama

Ranks
| PercSpec_UK N Mean Rank
1,00 82 135,31
2,00 82 110,39
PodUINICOBIiskost8 3,00 95 142,34
Total 259
Test Statistics®?
PodUINICOBIis
kost8
Chi-Square 8,672
df 2
Asymp. Sig. ,013
a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
PercSpec_UK
Report
PodUINICOBIiskost8
PercSpec_UK Median Mean N Std. Deviation
1,00 4,3750 4,3140 82 ,60197
2,00 4,1875 4,0777 82 , 71703
3,00 4,5000 4,3776 95 ,55782
Total 4,3750 4,2625 259 ,63649
Ranks
| PercSpec_UK N Mean Rank | Sum of Ranks
2,00 B 82 77,24 6334,00
PodUINICOBIiskosts 3,00 95 99,15 9419,00
Total 177
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Test Statistics?

PodUINICOBIis

kost8
Mann-Whitney U 2931,000
Wilcoxon W 6334,000
z -2,846
Asymp. Sig. (2-tailed) ,004

a. Grouping Variable: PercSpec_UK

Dimenzija odnosa djece i vaspitaca — konflikt i ukupne pedagosko-metodicke specifi¢nosti vaspitno-
obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama

Ranks
[ PercSpec_UK N Mean Rank
1,00 82 142,79
2,00 82 131,77
PodUINICOKonflikt7 3,00 95 117,44
Total 259

Test StatisticsaP

PodUINICOKon
flikt7

Chi-Square 5,196

df 2

Asymp. Sig. ,074

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable:

PercSpec_UK

Report

PodUINICOKonflikt7
PercSpec_UK Median Mean N Std. Deviation
1,00 1,6429 1,8815 82 ,83021
2,00 1,4286 1,7456 82 ,84620
3,00 1,2857 1,6481 95 ,84741
Total 1,4286 1,7529 259 ,84389

Dimenzija odnosa djece i vaspitaca — bliskost i pedagoSko-metodic¢ke specificnosti organizacije
prostora jasli¢kih grupa (1. faktor: organizacija prostora)

Ranks
| PercSpec_1.FAKTOR N Mean Rank
1,00 86 138,96
2,00 63 131,06
PodUINICOBIiskost8 3,00 110 122.39
Total 259
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Test StatisticsaP

PodUINICOBIis

kost8
Chi-Square 2,396
df 2
Asymp. Sig. ,302

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
PercSpec_1.FAKTOR

Report
PodUINICOBIiskost8
PercSpec_1.FAKTOR Median Mean N Std. Deviation
1,00 4,5000 4,3169 86 ,66330
2,00 4,5000 4,2917 63 ,59441
3,00 4,2500 4,2034 110 ,63914
Total 4,3750 4,2625 259 ,63649

4. Dimenzija odnosa djece i vaspitaca — konflikt i pedagoSko-metodicke specifi¢nosti organizacije
prostora jaslickih grupa (1. faktor: organizacija prostora)

Ranks
| PercSpec_1.FAKTOR N Mean Rank
1,00 86 135,37
2,00 63 131,56
PodUINICOKonflikt7 5 o 110 124.90
Total 259

Test StatisticsaP

PodUINICOKon
flikt7

Chi-Square ,996

df 2

Asymp. Sig. ,608

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable:

PercSpec_1.FAKTOR

Report

PodUINICOKonflikt7
PercSpec_1.FAKTOR Median Mean N Std. Deviation
1,00 1,4286 1,8206 86 ,86306
2,00 1,4286 1,8231 63 ,97996
3,00 1,2857 1,6597 110 , 73711
Total 1,4286 1,7529 259 ,84389
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Dimenzija odnosa djece i vaspitaca — bliskost i organizovane aktivnosti u okviru pedagosko-
metodickih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (2. faktor:

organizovane aktivnosti)

Ranks
| PercSpec_2.FAKTOR N Mean Rank
1,00 63 100,39
2,00 82 127,05
PodUINICOBIiskost8 3,00 114 148,49
Total 259

Test StatisticsaP

PodUINICOBIis

kost8
Chi-Square 17,036
df 2
Asymp. Sig. ,000

a. Kruskal Wallis

Test

b. Grouping Variable:
PercSpec_2.FAKTOR

Report
PodUINICOBIiskost8
PercSpec_2.FAKTOR Median Mean N Std. Deviation
1,00 4,1250 4,0238 63 ,65564
2,00 4,3750 4,2439 82 ,63004
3,00 4,5000 4,4079 114 ,59265
Total 4,3750 4,2625 259 ,63649
Ranks
| PercSpec_2.FAKTOR N Mean Rank | Sum of Ranks
1,00 63 67,88 4276,50
PodUINICOBIliskosts 3,00 114 100,67 11476,50
Total 177
Test Statistics?
PodUINICOBIis
kost8
Mann-Whitney U 2260,500
Wilcoxon W 4276,500
z -4,092
Asymp. Sig. (2-tailed) ,000

a. Grouping Variable:

PercSpec_2.FAKTOR
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6. Dimenzija odnosa djece i vaspitata — konflikt i organizovane aktivnosti u okviru pedago$ko-
metodickih specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (2. faktor:
organizovane aktivnosti)

Ranks
| PercSpec_2.FAKTOR N Mean Rank
1,00 63 142,13
) 2,00 82 123,35
PodUINICOKonflikt7 3,00 114 128,08
Total 259
Test Statistics®?
PodUINICOKon
flikt7
Chi-Square 2,413
df 2
Asymp. Sig. ,299
a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
PercSpec_2.FAKTOR
Report
PodUINICOKonflikt7
PercSpec_2.FAKTOR Median Mean N Std. Deviation
1,00 1,5714 1,8435 63 ,83879
2,00 1,3571 1,5923 82 ,63616
3,00 1,4286 1,8183 114 ,96035
Total 1,4286 1,7529 259 ,84389

Dimenzija odnosa djece i vaspitaca — bliskost i omogucavanje slobode u okviru pedagosko-
metodic¢kih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (3. faktor:

omogucavanje slobode)

Ranks
| PercSpec_3.FAKTOR N Mean Rank
1,00 51 97,17
2,00 64 133,44
PodUINICOBIiskost8 3,00 144 140,10
Total 259

Test StatisticsaP

PodUINICOBIis

kost8
Chi-Square 12,641
df 2
Asymp. Sig. ,002

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
PercSpec_3.FAKTOR
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Report
PodUINICOBIliskost8

PercSpec_3.FAKTOR Median Mean N Std. Deviation

1,00 4,1250 4,0172 51 ,61187

2,00 4,5000 4,2852 64 ,65103

3,00 4,5000 4,3394 144 ,62099

Total 4,3750 4,2625 259 ,63649

Ranks
| PercSpec_3.FAKTOR N Mean Rank | Sum of Ranks
1,00 51 74,89 3819,50
PodUINICOBIiskosts 3,00 144 106,18 15290,50

Total 195

Test Statistics?

PodUINICOBIis

kost8
Mann-Whitney U 2493,500
Wilcoxon W 3819,500
z -3,416
Asymp. Sig. (2-tailed) ,001

a. Grouping Variable:
PercSpec_3.FAKTOR

Dimenzija odnosa djece i vaspitata — Kkonflikt i omogucavanje slobode u okviru pedagosko-
metodic¢kih specifi¢nosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (3. faktor:
omogucavanje slobode)

Ranks
| PercSpec_3.FAKTOR N Mean Rank
100 51 150,02
2,00 64 126,89
PodUINICOKonflkt7 5’5 144 12429
Total 259

Test StatisticsaP

PodUINICOKon

flikt7
Chi-Square 4,669
df 2
Asymp. Sig. ,097

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
PercSpec_3.FAKTOR

Report
PodUINICOKonflikt7
PercSpec=3.FAKTOR Median Mean N Std. Deviation
1,00 1,5714 1,8880 51 ,81331
2,00 1,4286 1,6696 64 , 713722
3,00 1,2857 1,7421 144 ,89689
Total 1,4286 1,7529 259 ,84389
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9. Dimenzija odnosa djece i vaspitaca — bliskost i odlaganje intervencije u okviru pedagosko-
metodickih specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (4. faktor:
odlaganje intervencije)

Ranks
| PercSpec_4.FAKTOR N Mean Rank
1,00 82 144,64
2,00 91 118,13
PodUINICOBIiskost8 3,00 86 128,60
Total 259

Test StatisticsaP

PodUINICOBIis

kost8
Chi-Square 5,486
df 2
Asymp. Sig. ,064

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
PercSpec_4.FAKTOR

Report
PodUINICOBIiskost8
PercSpec_4.FAKTOR Median Mean N Std. Deviation
1,00 4,5000 4,3963 82 ,54178
2,00 4,2500 4,1580 91 ,67310
3,00 4,5000 4,2456 86 ,66406
Total 4,3750 4,2625 259 ,63649

10. Dimenzija odnosa djece i vaspitata — konflikt i odlaganje intervencije u okviru pedagosko-
metodic¢kih specificnosti vaspitno-obrazovnog rada i njege u jaslickim grupama (4. faktor:
odlaganje intervencije)

Ranks
| PercSpec_4.FAKTOR N Mean Rank
100 82 134,39
2,00 91 118,64
PodUINICOKonflikt7 3,00 86 137.84
Total 259
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Test StatisticsaP

PodUINICOKon
flikt7

Chi-Square 3,374

df 2

Asymp. Sig. ,185

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable:

PercSpec_4.FAKTOR

Report

PodUINICOKonflikt7
PercSpec_4.FAKTOR Median Mean N Std. Deviation
1,00 1,5000 1,8136 82 ,81609
2,00 1,2857 1,5808 91 , 70399
3,00 1,5000 1,8771 86 ,97537
Total 1,4286 1,7529 259 ,84389
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Prilog 12: Deskriptivni statisticki pokazatelji u vezi sa vaspita¢ima i
grupama ucesnicima akcionog istrazivanja

Godine starosti vaspitaca

Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
26-30 godina 7 36,8 36,8 36,8
31-35 godina 6 31,6 31,6 68,4
valid 36-40 godina 1 53 53 73,7
46-50 godina 2 10,5 10,5 84,2
preko 56 godina 3 15,8 15,8 100,0
Total 19 100,0 100,0
Godine staza u vrticu
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
6-12 mjeseci 1 53 53 53
1-2 godine 3 15,8 15,8 21,1
3-5 godina 8 42,1 42,1 63,2
Valid  6-10 godina 4 21,1 21,1 84,2
16-20 godina 1 5,3 53 89,5
Preko 21 godinu 2 10,5 10,5 100,0
Total 19 100,0 100,0
Godine rada u jaslicama
Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Do 6 mjeseci 4 21,1 21,1 21,1
1-2 godine 6 31,6 31,6 52,6
Valid  3-5godina 6 31,6 31,6 84,2
Preko 16 godina 3 15,8 15,8 100,0
Total 19 100,0 100,0
Vrijeme rada sa grupom
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
0-3 mjeseca 3 15,8 15,8 15,8
3-6 mjeseci 4 21,1 211 36,8
Valid  6-12 mjeseci 4 21,1 211 57,9
Preko 12 mjeseci 8 42,1 42,1 100,0
Total 19 100,0 100,0
Uzrast grupe
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Valid Mjesovita jaslicka 9 100,0 100,0 100,0
Broj djece u grupi
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
14 djece 1 11,1 11,1 11,1
Valid 17 djece 8 88,9 88,9 100,0
Total 9 100,0 100,0
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Prilog 13: Primjeri davanja povratnih informacija vaspitaca u pismenoj

formi unutar dobijenog pisanog materijala

Primjer br. 1: Skeniran zaspis vaspitaca
B
l Pripremila: Tanja GIisi¢ o

OBUKA VASPITACA ZA PRIMJENU IDEJA EMI PIKLER U JASLICAMA

PROSTOR ZA POVRATNE INFORMACIJE

To Sto ste fotografisali djecu se moze smatrati jednim od nacina posmatranja djece,
jer ste bili u situaciji da posmatrate kako biste uogili zanimtjwe i povoljne trenutke
za fotografije. Kakve ste zanimljive uvide stekli ‘hvata]ucl' ovakve povoljne

trenutke?
Stecla sam avide da se dreco WSe [9rai inevreluatye
gomno o U

Sama :fa Jeée dac F kadq se (ymyb Z

Zare e /ore U neeim m%‘m “ufcame 99¢
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/ Sve MQn fragze oc( vas, /%a( 7 AQc(Q

m se & v /q a:Cumma,éJcem son/ Seé’
bQ//ﬂC// xadq zele fobojq,; l?Q m’wﬂ?m-
Q//u o gobr samys gzy /om Yre o
%57‘06 Sy _xreqbv ve v/

Koliko vremena, kada se sve abere né | dnev Jom Nivou, Moz
f | 'samo’ posmatrate djecu?

[egu desta Lremeng d& Jmanm Ved :
djbce KOG NE nese eféne, seb
clobuaté i vrake }’bc}c’ 5Q /o
|1‘Qko aq 1man olos7® Jbbar/

| posafrenre drcce
'&ta bi se sve trébalo promijeniti da bist:
provedete tako Sto 'samo’ posmatrate dje

Imatram da b Uebao &
u onpr kol 3 20
z"ag;na m’ VG5
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Primjer br. 2: Skeniran zaspis vaspitaca

Pripremila: Tanja Glisi¢

OBUKA VASPITACA ZA PRIMIENU IDEJA EMI PIKLER U JASLICAMA

—

PROSTOR ZA DODATNA PROMISLJANJA 0 0VOJ TEMI
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BIOGRAFIJA

Tanja (Cedomir) Glii¢ (rod. Vuji¢) je rodena 12. januara, 1986. godine u Banjoj Luci. U
rodnom gradu je zavrsila osnovnu Skolu, gimnaziju, te 2009. godine diplomirala na Studijskom
programu pedagogije Filozofskog fakulteta Univerziteta u Banjoj Luci. Na istom fakultetu je
2014. godine odbranila master tezu pod nazivom ,,Pedagosko-metodicke vrijednosti djecijih
pitanja u organizovanom procesu predskolskog vaspitanja”, ¢ime je stekla zvanje magistra
pedagogije.

U pogledu profesionalnog angazovanja, dvije godine (2008-2010) je vodila Udruzenje
gradana ,,Cipeli¢i”, koje je realizovalo aktivnosti predskolske ustanove, gdje je radila na mjestu
vaspitaca i rukovodioca. Od oktobra 2010. godine je zaposlena na Filozofskom fakultetu
Univerziteta u Banjoj Luci, prvo kao asistent, a potom kao visi asistent u nastavi na studijskim
programima PredSkolsko vaspitanje, Pedagogija i Uciteljski studij. Do sada je bila ucesnik u
viSe naucnih i stru¢nih skupova, konferencija i seminara, bila je saradnik u nekoliko projekata,
te je u koautorstvu i samostalno objavila vise nau¢nih radova i drugih publikacija.

Svoje naucno 1 stru¢no interesovanje i1 djelovanje je posvetila predskolskoj pedagogiji 1
metodici vaspitno-obrazovnog rada. Neke od tema kojima se bavi su: razvoj govora i
komunikacije, vaspitanje i njega djece jaslickog uzrasta, profesionalno usavrSavanje vaspitaca,
institucionalno 1 porodi¢no vaspitanje 1 obrazovanje i druge.

Udata je i majka je dvoje djece.



IIpuaor 2.

YHUBEP3UTETY Y BAKOJ JIYIIU
IHOJALIA O AYTOPY OABPAIEHE IOKTOPCKE JUCEPTALIMJE

VMe u npe3ume ayTopa nuceprauuje

Tamwa ['uumuh

Hatym, MjecTo u aprxaBa pohema aytopa

12.01.1986. roaune, Bamwa Jlyka, BocHa u Xepuerosuna

Hasue 3aBpuienor daxynrera/Akagemuje aytopa u roguna JMIUIOMHUpama
Dunosopeku axynrer Yuusepsuteta y Bamoj Jlyuu, 2009. roauna

Hatym on6pane Mactep / MarucTapckor paza ayTopa

15.07.2014. rogune

Hacnos mactep / Marucrapckor paja ayropa

ITenaromko-mMeToanYKe BPUjEAHOCTH JjEUHjHX MUTAMA y OpraHW30BaHOM IPOLIECY MPeAIIKOICKOT
BaclUTamwba

AKaJleMCKa THTyNa KOjy je ayTop CTeKao of6paHOM MacTep/MarucTapckor pajaa
Marucrap neaaroruje

AKajileMCKa THTyJla KOjy je ayTop CTeKao 06paHOM JAOKTOPCKE JUCepTalLuje
HokTop neaaroikux Hayka

Hasu daxynrera/Akanemuje Ha KoMe je JOKTOpcKa AMcepTauuja ogbpameHa
Dunozodekn akynter Vausepsurera y bamoj Jlyuu

HasuB nokropcke aucepraumje u natym onbpaHe

[lenaromko-meToan4Ke BpHjeJHOCTH U npuMjeHsbMBoCT uaeja Emu Iuknep y koHTekcTy
CaBPEMEHOT jacIMYKOT BaclMTamba U 06pa3oBama

Hayuha o6nact nuceprauuje npema CERIF WK ppapHUKY

S 270

Mmena MenTopa 1 unaHoBa KOMHCH]e 3a 0AGpaHy JOKTOPCKE JUCepTaluje
ITpod. ap Tamapa [1pubuies Benecnun, MEHTOD;

[Ipod. np Tawa Crankosuh-JankoBuh, NpeCjeTHHUK,

IIpod. np Anexcanapa lllunauh Paguh, unan,

[Tpod. ap Jypka Jlennunuk Boponusery, uan.

S Eo¥ . Jlexan
Y bawoj JIyun, nana 23.08.2024. rogune Y TIpog: nip Cphan Jlymaunuh




YHUBEP3UTET Y BAILOJ JIYIIU
OAKVYITET: ®PUJIT030DPCKU PAKYITET

MN3BJEILITAJ

KA C {A
Ybﬁm&u)WQﬂ
DCKU @AKYATET
-‘A“W@

Bpoj: 0#‘/ /332 /2024
g 79. OF. 024 jon.

Oopaszay 3

0 oujeHu ypahene 00KmMopcKe oucepmavuje

1. HOJAII O KOMUCHIN

Opran koju je uMeHoBao koMHcHjy: Cenat YuuBep3uteta y bamoj Jlyuu, Ha ocHoBy llpujennora
omtyke HaydHo-HacTaBHor Bujeha ®unoszodckor ¢akynrera (6poj 07/3.990-15/24, on 12.06.2024.

TOIMHE)

Jlatym umeHoBamwa komucuje: 04.07.2024. ronuxe

Bpoj omnyke: 02/04-3.1453-57/24

Unanou komucHje:

1. Tlpo¢. ap CrankoBuh-Jankosuh, pEenoBHU Ilenarouike Hayke,
Tama npodecop MerTozmnka BacMTHO-
o0pa3oBHOT pajia
Ipesume u ume 3Bate Hayuno nosbe 1 ysxa nayuna o6nacr

Ddunozodcku dpakynrer Yuusepsutera y bawoj Jlvim

[ TIpeJIcjeIHUK

VcranoBa y xo0joj je 3arocneH-a

DyHKUHja Y KOMHCH]H

2. Tlpod. np Hlunauh Panuh, pPENOBHHU ITenarouixke Hayke,
AnekcaHjpa npodecop Metoanka BaCuTHO-
obpa3oBHOr paja
Tpesnme 1 ume 3Bame Hayuno nosee 1 yxa HayyHa odnact
Dunozopckn dakynrer Yuupepsurera y bamoj Jlyim ] yiaH
YcranoBa y k0joj je 3anocieH-a QyHKUKja y KOMUCH]H
3. Tlpod. np Jlemmunuk Bongonueer, peloBHU Ienaromke Hayke, OnuiTa
Jypka npodecop nejaroruja
ﬂpemme U ume 3Bame Hil)"lHO 110Jb€ U YXa HayYHa odi1act

[Tenaromku ¢akynrer YHuBep3uteTa Ha [Ipumopckem y

Konpy

YjlaH

Veranosa y xojoj je 3anociien-a

DyHKunja y KOMHCHjH




2. NOJAIIM O CTYJAEHTY

Hme, nMe jeqHor poauTesba, npesnme: Tamwa, Yenomup, l'nmuwnh (poh. Byjuh)

Harym pohewa: 12.01.1986. ronune

Mjecto u npxaa pohemwa: bamwa Jlyka, Peniyonuka Cpncka, bocha n Xepuerosnna

2.1. CTyauje npBOr HUKJyca HJiH OCHOBHE CTY/IHje HiIM HHTerpHcaHe CTyanje

Fomna [Npocjeyna

nica' 2004. lNogwna 3aBprueTka: 2009. otjeHa Tokom | 9,78
y ) cTyadja:
Yuusep3aurer: YHuBepsurer y bawoj Jlyuu
dakynrer/n: dunozodcku baxkynrer
Cryaujcku nporpam: [lenaroruja
CreveHo 3Bame: IUIIOMHPAHU NeJaror

2.2. CTyauje Apyror nHKJIyca WJIH MacTep CTyHje

T [pocjeuna

rolﬁca'a 2010. lNopvna 3aBplueTKa: 2014. oujeHa Tokom | 10
Y ) cTyamja:

YuuBepsureT: YHnBepsuteT y bawoj Jlyuu

Dakynrer/u: Gunozodcekn pakynter

Cryaujcku niporpam: [lenaroruja

Hazue 3aBpuiHor paja Ipyror LMKIIyca WIM MacTep Te3e, JaTyM oznbpaHe: Ilenaromko-mMeToanuke
BpHjeTHOCTH JjedMjuX TMUTarkba y OPraHW30BaHOM Mpolecy MpeAlKoJICKOr BacnuTama, 15.07.2014.
rofivHe

VYka HayyHa 001acT 3aBpLIHOr pafa ApYror UMKiyca Win Mactep Teze: MeToanka BaCnuTHO-
00pa30BHOT pajia

CTeueHo 3Bame: mMarucrap nenarornje

2.3. Ctyauje Tpeher nuxkayca

; [Tpocjeuna
it 2016. Bpe ECTS 1180 oljera Tokom | 9,83
ymuca: OCTBapeHNX JI0 cajia: .
CTyaMja:
Qaxynter/u: ®unozodceku pakynrer
Crynmjcku nporpam: [enaroruja
2.4.1lpuka3 HayYHUX U CTPYYHHX PajiI0Ba CTyJEHTA
Pb | Ilopam o pedepenun Kareropuja'

Glisi¢, T., Sindi¢, A., & Lepi¢nik-Vodopivec, J. (2024). Assessment of early
childhood teachers’ competencies for care and education of toddlers.

1. | Pedagoska obzorja, 39(1), 17-31. Scopus
https://www.dspo.si/index.php/dspo/article/view/122/version/122
(OpUTHHAITHY HAaYYHHU paj)

IMpunagHocT pajaa y:Koj HayyHoj 06J1aCTH K0joj NpHnajaa npeamer JA J HE

' KareropHja ce oHOCH Ha OHE YacOIHCE W Hay4He CKYTOBE KOjU Cy KaTeropucanu y cknany ca IlpaBuinukom
o nybrmkoBawy HayuHuX nyoaukanuja (,,Cayx6enu rnacuuk PC”, 6p. 77/17) v TlpaBuiHuKOM 0 MjepHinMa 3a
ocTBapuBat-e U puHancuparbe Iporpama ofpikaBarba HayuHnx ckynosa (,,Cnysx0enu rnacnuk PC™, 6p. 102/14)
OZIHOCHO TPUITAIHOCT pajia YacorMcHMa HHIAEKCHPAHUM Y CBJETCKAM LMUTaTHUM Gazama.
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l

HCTPaKHBaKa 10KTOPCKeE AMCEpTalje

Pb Kareropuja
I'maumh, T. (2023). Bacrintay y ocTBapuBamy KOHTUHYHTETa y

2. | MpenwKONCKOM BacIuTamwy U 06pasoBamy. Haua wikona, 29(2). Panjey ERIH PLUS
TIpUTIPEMH 32 WTaMIly.  (OpPUTHHAIHW HAYYHU paj)

Mpunagnoct pana yxoj HayuHoj o6aactu Kojoj npunaaa npeamMer 1A HE

HCTpakHBaba JOKTOPCKe AMCepTalHje

Pb Kareropuja
Sindi¢, A., Glisié, T., i Lepicnik-Vodopivec, J. (2024). Predispozicije i
preporuke za uspjeSan odgoj i skrb djece jaslicke dobi. U A. Visnji¢-Jevti¢, i H.

3 BiSkup (ur.), Perspektiva djeteta za odrzivu buduénost: zbornik radova s Mehynapoanu

medunarodnog znanstveno-strucnog skupa OMEP 2023 (str. 40-50). Uciteljski
fakultet Sveucilista u Zagrebu, OMEP Hrvatska.

https://omep.hr/radovi/Zbornik_ OMEP 2023.pdf  (opurunantu HaY4HHU pan)

Hay4HH CKyn

Ipunagnocr paaa yxoj HayuHoj o6iactu kojoj npunaaa npeamet

: JA HE
HCTPaKUBaWa IOKTOPCKE IHCEpPTaLHje
Pb Kareropnja
Popovi¢, K., Glisi¢, T., i Jorgic¢, D. (2023). Percepcija studenata o
4 vrijednostima i ograni¢enjima nastave na daljinu tokom pandemije COVID-19. DOAJ
" | Research in Pedagogy, 13(1), 119—130.
https://doi.org/10.5937/IstrPed2301119P  (opurnuantu HaY4HU pan)
Ipunagnoct paga yxkoj Hay4unoj 06.1acTn Kojoj npunasa npeamer 1A HE
HCTpaXKHBaba I0OKTOPCKe IHcepTaluje =
PB Kareropwuja
Hayuna
S Glisi¢, T. (2021). Vaspitanje i njega djece uzrasta do tri godine iz ugla MoHorpaguja
| poStovanja. Filozofski fakultet Univerziteta u Banjoj Luci. o
HaLMOHAIHOT
3Havaja
Mpunagnocr paga  yxoj wayuwoj o6aacTn KO0joj mnpunaga npeaMer 1A |HE
HCTPaXKHBaIbLA JOKTOPCKe HcepTalHje
Pb Kareropwuja
Stankovi¢ Jankovi¢, T., Partalo S., Josifovi¢ Elezovi¢, S., Glisié, T., i Kevié
6. | Zmi¢, S. (2021). Vrsnjacko obrazovamje u inkuziji. Inicijalni prirucnik za
studente i nastavnike. Filozofski fakultet Univerziteta u Banjoj Luci.
MpunagHoct pana yxoj Hayunoj o6.aacTu Kojoj npunaza npeamer 1A HE
HCTPA’KHBAKA I0KTOPCKe IHCEpTaluje _-—
Pb Kareropwnja
Fnuwmh, T. (2020). UHTepakuuja qetera 1 Bacnutaya MHULpaHa 1e4juM
7 nuTameM. [ Teacher-child interaction initiated with children's questions]. Scopus
* | 36opnux Hucmumyma sa nedazowka ucmpasicusarsa, 52(1). 181-215. ERIH PLUS
https://doi.org/10.2298/Z1P12001181G  (OpHrHHaNHW Hay4HHU paj)
[Mpunaanocr paja yxoj nayusoj o6nactn kojoj npunaaa npeamMeT 1A HE
HCTPAKHBAKA JOKTOPCKeE IHCepTalLHje
Pb Kareropwuja
8. | Glisi¢, T. (2019). Primjena intervjua u istraZivanjima sa djecom predskolske Mehynapoann
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dobi. U M. Orel, i C. Jurjevéi¢ (ur.), Zborniku radova sa medunarodne
konferencije EDUvision 2019, Modern Approaches to Teaching the Coming
Generations (str. 1010-1020). EDUvision. (OpUTHHAJTHY HAY4HU pajl)

Hay4HH CKyN

IMpunaanocT paaa y’koj Hay4yHoj 06J1acTH K0joj npunajaa npeamer

. A HE
HCTPaXKNBalba JOKTOPCKe AHcepTalmje —
Pb Kareropuja
Imuomh, T. (2018). [ljedja nutama y nefaromrko-MeTOANYKH O0JIMKOBAaHOM
OKpyXemwy mpeawkoncke ycranoBe. Y C. Mapuukosuh (yp.), 36opnuxy | Mehynaponxu

paoosa ca mMehyHapooHoz HayuHoz ckyna Jesuk, Kyimypa u oopasosaree (CTp.
425-440). TTenarowku dakynrer. (MperaeqHy HayuYHH pan)

Hay4HW CKYTI

IpunagxocT pana y:koj Hay4YHoj 00J1acTH K0joj MpUnajaa npeameTt

< JA HE
HCTpPaXHBalha AOKTOPCKe ANcepTanuje
Pb Kareropuja
Fnuomh, T. (2018). VYiora MeHTopa y WHKIY3WjM CTyleHata ca
nuBanugurerom. Y  JI.  Jopruh  (yp.), 36opuuxy  padosa  ca
10. | mynmuoucyunnunaproe  Hayuwoz — ckyna:  Huknysuja — cmydenama ca | Hayunu ckyn

uneanuoumemom (ctp. 115-135). dunozodckn dakynrer YHusepsutera y
Bawoj JIyuu. (mperneqHu HayuHu pan)

IpunaanocT paga y’koj Hay4Hoj 06J1acTH K0joj npunaga npeaMer

: AA | HE
HCTpakKNBakba JOKTOPCKeE AHCepTalje
Pb Kareropuja
Hayuna
Gligi¢, T. (2017). Uloga Karijernih centara/Centara za podr§ku studentima sa | MoHorpadwuja
11. | invaliditetom. U D. Jorgi¢ (ur.), Obuka studenata s invaliditetom (str. 20-26). on
Centar modernih znanja. (nperneaHu Hay4YHU pan) HalUMOHANHOT
3Hauaja
IIpunaaHocT paga y:xoj Hay4yHoj 00,1aCTH K0joj Npunaaa npeamer 1A HE
HCTPaXKHBamba JOKTOPCKe JHcepTalHje =
Pb Kareropuja
Inauumh, T. (2017). 3awiTo ajena nurtajy — HoBa kiacudukaumja nuramwa DOAJ
12. | npenwkoncke njeue. Hnosayuje y nacmasu, 30(2), 114-127. doi:
10.5937/inovacijel702114G  (opuruHaiHu Hay4HW paj) ERIH PLUS
ITpunaaHocT paga y:koj Hay4Hoj 00J1aCTH K0jOj MpUnaaa npeameT A HE
HCTpaKNBaka JOKTOPCKe ANcepTanuje
PB Kareropnja
13 Imymmh, T. (2016). Tlutame y BacnuTHO-00pa3oBHOM nipouecy. Hauia wkona,
" | 78(1-2), 65-80. doi: 10.7251/NSK1601065G (opuruHaniu HaydHu pan)
IMpunaanocT pana yxoj Hay4Hoj 06J1acTH K0joj Mpunaxa npeameT 1A HE
HCTPaXNBamba JOKTOPCKe ANcepTanuje
Pb Kareropwuja
Pribisev Beleslin, T., Sindi¢, A. i Vujié, T. (2015). Model integriranja posebnih
14 metodika odgoja u ranom djetinjstvu: perspektive studenata o njihovom ucenju WoS
" | uautenti¢nim okruZenjima. Croatian Journal of Education, 17(1), 179-195.
doi:10.15516/cje.v17i0.1485  (opwrvHanHM Hay4HU paj)
IpunagHocT paaa y:koj Hay4yHoj 06J1aCTH K0joj npunana npeamer 1A HE
HCTPAKMBaIba JOKTOPCKE ANcepTanuje
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Pb Kareropuja

Byjuh, T. (2014). TTutama npemkosicke ajete y GyHKUU|H pa3Boja KPUTHYKOT
miibema. Y J. Bpankosuh (yp.), 36opruxy padosa ca Hayunoe ckyna

15. | Barwanyuxu nosembapcku cycpemu. Kpumuuko mumseerse — pakmop paseoja Hayunu ckyn
nayxe u opyurmea (ctp. 355-364). Punozopckn pakynreT YHUBEpP3UTETA
Baw0j JIyuu. (opuriMHanHM Hay4dHU pajl)

ITpunaaHocT paaa y’koj Hay4Hoj 00J1acTH K0joj npunaaa npeamer 1A HE
HCTPAKHBAILA IOKTOPCKe INcepTalHje

PG Kateropuja

Cxorbak, M., [Tpnonures Benecnu, T. n Byjuh, T. (2013).
ITpoTuBypjeuHocTH y pa3Bojy mpodecuje nenarora. Y JI. bpankosuh (yp.),
360pHuKy padosa ca Hayunoz ckyna Barwanyuxu nosembapcku cycpemi:

1% Bpujeonocmu u npomusgypjeuja opyuimeene cmeaprocmut (ctp. 235-250). Fiarsm exy
dunozodckn pakynrer Yunusepsutera y bamoj Jlyun. (opurnHantu HayuHn
pan)
TpunagHocT paaa y’koj Hay4yHoj 006J1acTH K0joj npunajia npeimer A HE
HCTPaKHBaba JOKTOPCKe AncepTannje —

Pb Kareropuja

Pribisev Beleslin, T. and Vujié, T. (2013). Aquiring methodical skills of pre-
service preschool teachers: From abstract knowlege to situation-based learning.
Metodicki obzori, 8(2013)2(8), 47-65.
https://doi.org/10.32728/m0.08.2.2013.04 (opuruHanHu Hay4yHU pan)

17.

IpunagHocTt pajaa yxoj Hay4Hoj 06JacTH K0joj mpunajaa npeamer 1A HE
HCTPAXKHBAILA IOKTOPCKe AHcepTanuje

PB Kareropuja

Cxombak, M., [Mapraro., C. u Byjuh, T. (2011). [Ipahewe n onjewnpame
CTyzeHara y HacTaBH 1o GonomwckoM cucremy. Y J1. bpankosuh (yp.),
360pnuxy padoea ca nayuroz ckyna Baranyuku nosembapeku cycpemu:

18. = Hayunu ckyn
Kesanumem nayunoz u nacmasnoz paoa u 6onorcku npoyec (ctp. 225-240). Y Y
®dunozodpcku daxkynrer YHusepaurera y bamoj Jlyuu. (opuruHanHu Hay4yHu
pan)

IMpunagHocT pajga ykoj Hay4Hoj 00,1acTH K0joj NpUnaja npeamer A HE

HCTPaKHBaba JOKTOPCKe ANcepTauuje

3. YBOJAHU JUO OLJEHE JOKTOPCKE JTMCEPTAILIMJE

HacnoB  joktopcke  aucepraumje:  [ledacouiko-memoouyke — 6pujeonocmu  u
npumjensueocm uoeja Ewvu ITluxnep y konmexkcmy caspemenoz jachuykoz eacnumared u
obpaszosarsa

HayyHo mno/be W yka HayyHa oOnacT: MeJaroumke Hayke, METOJMKE BacHUTHO-
00pa3oBHOT pajia

Tema fokTopcke muceprauuje je onobpena 29.09.2022. roaune Onnykom 6p. 02/04-
3.1395-104/22 kojy je Cenar Vumeepsutera y bamoj Jlyuu noneo nHa ocnoBy Ilpujemiora
omnyke 6p. 07/3.1390-14/22 Hayuno-HactaBHor Bujeha ®@umosodcekor daxynrera
Vuusepsureta y bawoj Jlyun on 14.09.2022. roaune.

H3Bjeintaj KoMUCHje 3a OlljeHy MOJ0OHOCTH CTYJEHTA, TEME W MEHTOpa 3a u3pany
JOKTOpcKe auceprauuje je mpuxsahen 29.09.2022. roamne Ommykom 6p. 02/04-3.1395-
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104/22 xojy je Cenat YuuBepsuteta y bamoj JIyuu nonno na ocnosy Ilpujeanora opmyke 6p.
07/3.1390-14/22 Hayuno-nactaBHor Bujeha @uno3odckor paxkynrera Yuupepsnurtera y bamoj
Jlyuu on 14.09.2022. roaune.

Canpykaj JOKTOpCKe AucepTallnje ca 03Hakama 6poja cTpanuua je cibenehu:

YBOJ (ctp. 1-2)
TEOPUICKE OCHOBE UCTPAXUBAIA (cTp. 3)
Jljeua jacnunukor y3pacra (cTp. 3-5)
BacnuTame Jjelle jaciidakor y3pacta u CpOJIHH T0jMOBH (CTp. 6-7)
Teopwje 0 pa3Bojy ¥ yuemy Jjele jacnuukor y3pacra (ctp. 8)
Bonbujesa Teopuja adekTHBHOT Be3uBarba (cTp. 8-14)
TTnjakeoBa KOTHUTHBHO-pa3BojHa Teopyja (cTp. 14-18)
Coumo-kyTypHa teopuja Burorckor (ctp. 18-21)
Pa3Boj ajeue oz pohema 1o Tpehe roaune (cTp. 21-28)
Tloaprasarme pa3Boja jjetie ox pohemsa 1o Tpehe rogune (ctp. 29)
[Moapxasame MOTOpUUKOT pas3Boja (cTp. 29-32)
[ToxpkaBame KOTHUTHBHOT pa3Boja (ctp. 32-34)
IToapxkapame pa3Boja KOMyHHKalmje u ropopa (crp. 34-36)
TMoapxkasarme COLHO-EMOLUHOHAITHOT Pa3Boja (ctp. 36-38)
Jaciuie — RHCTHTYIIHOHAHYM KOHTEKCT BAaCITHTAbA U HheTe Jijelle jaciuukor yspacra (cTp. 39)
IToTpe6a 3a MHCTUTYIMOHAIHAM BacluTabeM 1 06pa3oBameM Jjelie jaciuukor yspacra (ctp. 39-41)
KapakTepHCcTHKe jaciiuKoT HHCTHTYIIMOHAIIHOT BacTiuTama y Perrybmmum Cprickoj (ctp. 41-43)
TTuknep NpUCTYN OPraHU3alijH BACMUTAIba U Hhere Jjelle jacnuukor yspacra (ctp. 44)
Emu IMuknep u Hactanak [Tuknep npucryna (ctp. 44-47)
Ooumexja IMuknep npucryna (crp. 47-53)
3nauaj paga Emu IMukaep (ctp. 53-55)
Tuknep npuctyn aanac (crp. 55-58)
TTPETJIEZ TAHTEHTHUX UCTPAXXUBAIA (cTp. 59-64)
METOJOJIOTHIJA UCTPAXKUBAYKOI PAJIA (ctp. 65)
TTpobnem 1 MpeaMeT HeTpaXnBarba (cTp. 65-66)
3Hauaj ucrpakuBama (crp. 66-68)
LIusbeBH, 320414 U XUIOTE3€ UCTpaknBamba (cTp. 68-71)
Bapujabne ncrpaxusatba (cTp. 72)
Merojie. TeXHUKE U HHCTPYMEHTH McTpaxknBama (cTp. 73)
HayuHo-ucrpaxkupauke Metone (ctp. 73)
HcTpakuBavuke TEXHHKE U HHCTPYMEHTH (cTp. 74-78)
[Monynanuja u y3opak eMIMPHjCKOT HCTpaXuBama (cTp. 78-80)
Opranusanmnja u Tok uctpaxusarma (ctTp. 80-81)
I paza (crp. 81-83)
I daza (crp. 83-85)
[T ¢aza (crp. 85-88)
KBanuTaTHBHa ¥ KBaHTHTATHBHA o6paja nojaaraxa (crp. 88-89)
Etnuka pasmatpamsa (ctp. 89-91)
PE3YJITATU TEOPUIJCKOI TTPOYYABAIbA (cTp. 92)
Ilenarowmko-MeToanyke cneuupuunoctu npucryna Emu Tuknep 3a pan y jaciuukum rpynama (crp. 92-109)
Tpuctyn Emu TTukiiep y penamuji ca cCaBpeMEeHUM TIPHCTYTIMA Y OpraHH3aliujH jacIMuKOr BaCTIUTHO-
00pa3oBHOr npoueca (ctp. 109)
IMpucryn Emu TTuksep 1 pasBojHo nipumjepena npakce (ctp. 109-113)
Tpuctyn Emu [ukiep ¥ npucTyn 3acHoBaH Ha ofiHocuMa (cTp. 114-118)
PE3VJITATHU EMITUPUICKOI" UCTPAXUBAIDA (cTp. 119)
[Tenaroumko-MeToARYKeE CeUMPUIHOCTH BACTUTHO-00PA30BHOT Pajia i Here y jaclukuM rpynama y
Peny6mmum Cprickoj (ctp. 119-120)
®akropcka ananusa ckane CBIIMB/ITuknep  (ctp. 120-125)
AHanun3a JIECKPUTITHBHUX CTaTHCTHUKHX T10Ka3aTelba y OKBUPY YETHPH I0OH]eHe KOMIIOHEHTE 1 y30pKa
BAaCMMTaua y BE3W ycariallieHOCTH pajia y jacindykuM rpynamay Pemy6nunu Cprckoj u npuctyna Emu
TTuknep (ctp. 126—127)
Pe3ynTary KBaIMTaTUBHE aHANN3a CaipKaja TPAHCKPUIATa MHULK]ATHUX MHTEPBjya ca Bacnuraunma (CTp.
127-131)
CHHTe3a pe3syaTaTa O ycariameHOCTH eJaroko-MeToAnYKHX CIeUUUIHOCTH BaCIIMTHO-00pasoBHOr
pajia | 1heTe Y jaciuukum rpynama y Rerny6unun Cprckoj w npuctyna Emu Tuknep (ctp. 131-132)
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Ileparouko-meronuyke cneuupuUHOCTH BACIUTHO-06PAa30BHOT pajia 1 Here y jaciMuKUM rpynama u
13abpany 1okasartesbu KBAIUTETa BACTIHTHO-00pa3oBHOT Tipoteca (cTp. 133
[Menarowxo-mMeToauuKe CNEUnPUUHOCTH BACIHTHO-00PA30BHO Pala | Hhere Y jaciHuknM rpynama n
HUBOM OJlarocTama U yKJby4deHoCTH ajete (ctp. 133-137)
[lenarowxo-meToanyKe cneunPUUHOCTH BACIHTHO-00PA30BHOT Pajla ¥ HEre Y jaCanIKuM rpynama 1
OZIHOCH Jijene W BacnuTayva (ctp. 138-142)
Edexrn akunonor ucrpaxupama npumjene Iporpama o6yke BacnuTaua 3a npusjedy uaeja Emun Tuknep y
jacnuukuMm rpynama (ctp. 142)
IMporpam obyke BactiuTaua 3a npuMjeny uaeja EmMu Iuknep y jacnuukim rpynaMa v HUBOW Gilaroctarba 1
yKIbyueHocTH gjette (ctp. 142-144)
ITporpam o6yke BacniuTada 3a npumjeny uaeja Emu TTukaep y jacnuuknm rpynama u oHocu usmehy ajene
n Bacnutayva (ctp. 144-145)
PesynitaTn akiiMoHOr NCTpaXkHBarba MpUMjeHe Tporpama obyke BactiuTaua (crp. 146-157)
JIMCKYCHIA PESYJITATA EMITUPUICKOI' UCTPAXUBAIDA (ctp. 158)
YcarnaleHocT NeAaromKo-MeToANUKUX cNeun(pUUHOCTH BaCIHTHO-00pa30BHOT pajia U Ibere Y jaciuukumM
rpynamay Pemy6mun Cpnckoj u npucryna Emu IMTuxiep (ctp. 158-163)
Pan no npucryny Emu Iuknep u 6narocrawe 1 yxibyueHocT gjete (ctp. 164-167)
Pan no npucryny Emu TTuknep u ogHocu Jjeue u Bactiuraya (crp. 168-169)
[MpumjenmuBoct npucryna Emu [luknep y caBpeMeHOM KOHTEKCTY OpraHu3alije jacinukor BaCluTHO-
oOpazoBHor npoueca (crp. 169-173)
3AKJbYYHA PASMATPABA (ctp. 174-179)
JIMTEPATYPA (ctp. 180-202)
TTPHUJIO3HU (ctp. 203)
IMpunor 1: JIeBencka ckana 6narocrarba ¥ yKJbYU€HOCTH €a TIPUMjEpPOM OTICEPBALMOHOT TIPOTOKOJIA 32
oussexere (ctp. 204-206)
[punor 2: Boanun 1y6MHCKHUX MHTEPBjya ca BacnuTaunMa (crp. 207-211)
IMpunor 3: Ckana — onxoc gjetera u acruraua (COJIB), kpatka Bepauja (ctp. 212)
Ipunor 4: Pemjabuinoct kpatke Bep3uje Ckane — ognoc gjerera u Bacrurada (COJIB) (ctp. 213)
IMpunor 5: Ckana craBoBa BaclHTaua o NeIarouko-MeToqUIKHM Crielu(pUIHOCTHMA IUXOBOT pajia y
jacnnukum rpynama y oanocy Ha npuctyn Emu I[Tuknep (CBIIMB/ITukiiep) — nouetna sepsuja (ctp. 214-216)
ITpunor 6: Tnan u xanennap pana 3a ITporpam o6yke BacninTava 3a ripuMjery uieja Emu TTuknep y jacimukum
rpynama (cTp. 217-220)
THpunor 7: TlpuMjepu nucanux Marepujana kperpannx 3a [porpam obyke Bacnintaua 3a npumjeny ujeja Emu
INuknep y jacnuukum rpynama (ctp. 221-235)
TTpunor 8: dakropcka ananusa Ckane CBIIMB/TTuknep (ctp. 236-248)
[Mpunor 9: Penujabunnoct Cxane CBIIMB/ITuknep (ctp. 249-235)
Ipuitor 10: JleckpunTyusre craticTiuke Tabesie y BE3n ca MPBUM 331aTKOM eMITHPH]CKOT HCTPakHBalba (CTp.
254-255)
Tpusor 11: Cratuctntke Tabene y Be3u ca APYTHM 3aaTKOM eMITHPHjCKOT HCTpakHBarma (cTp. 256-270)
ITpunor 12: JleckpunTHBHYM CTAaTUCTUYKY N0KA3aTe/bH y BE3H Ca BACMIUTAYMMA W TPyNamMa y4eCHHIIMMa
aKUMOHOT UCTpaXKHuBama (ctp. 271)
[Tpunor 13: TTpumjepn napama NOBpaTHUX MHpOPMAaLMja BacmuTaua y micMenoj popmu ynyrap npeasuhene
ckpurre (cTp. 272-273)

JokTopcka aucepTalnMja je HamucaHa JIATHHWYHWUM TTHCMOM, Ha CPIICKOM jE3MKY.
ITucana je dpontom Times New Roman, ca cnoBuMa y BenwuuHu 12, mpopemom oa 1,5 u'y
popmaty A4. Ykynan obum auceprauuje je 283 crawuie, ox yera 10 HeHymepucaHWX
(HacnoBHE CTpaHMIE HAa CPICKOM W EHIJIECKOM je3MKY, pe3uMe Ha CPrICKOM W E€HITIECKOM
JE3MKy, CTpaHMIly ca TMOCBETOM W caipikaj aucepTauuje) W 273 HymepucaHe CTpaHHMIIE.
CrpykTtypy muceptauuje 4nHu cibenehux 10 mornaesba: YBon (Ha 2 ctpauuie), Teopujcke
OCHOBE MCTpaxkuBamwa (Ha 56 cTpanuua), [lpernen TaHreHTHUX WCTpaxkuBama (Ha 6
cTpaHuua), Merojonoruja UcTpakMBaukor pajia (Ha 27 ctpanuna), Pesynratn teopujckor
npoy4vaBarba (Ha 27 cTpanuua), Pesyntaty emnupujckor uctpaxusawa (Ha 39 crpanuna),
Huckycuja pesynrtata eMNupHjCKOr UCTpaXxkuBama (Ha 16 cTpanuua), 3akibydHa pasMaTparma
(Ha 6 ctpanuua), Jlurepatypa (Ha 23 ctpannue), IIpunosu (Ha 71 crpanwim). Huceprauuja
caapku 25 Ttabena, 1 cxemy u y nutepatypu HaseseHe 293 pedepenue. ITucana je
aKaJIceMCKMM CTHJIOM y3 nomtoBame AITA cTiiia uutpama n HaBohewa n3Bopa.
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1. Hacnos nokTopcke nuceprauuje.

2. HayuHo noJsbe 1 ysa HayuHa ofnacr.

3. Jlatym npuxsaratba TeMe JOKTOpCke auceprauuje n O6pojeBn omiyka oarosapajyhux oprana unaHuua
Yuusepsurera.

4. Jlatym npuxsarawa M3Bjemtaja koMucHje 3a oujeHy NoJOOHOCTH CTY/CHTA, TEME W MEHTOpa 3a W3paiy

JIOKTOpCKE JucepTalyje 1 6pojeBr oJlllyka ofrosapajyhnx oprana unanuia v YHUBEp3UTeTa.

5. Caxpxaj 10KTOpCKe JUcepTaunje y3 HaBoheme 6poja crpana.

6. MHcrahn ocHoBHe TojaTke O HOKTOPCKO] aucepTauMjn: obaBesHo ykbyuyjyhu obum. Opoj w Hasuse
nornasJsba, 6poj Tabena, ciuka, mema, rpadpukoHa ¥ 6poj IMTEpaTypHUX HaBOJA.

4. YBOJ U IPEIJIEJ IMTEPATYPE

Kanaupatkumwa Tama ['mummh y mucepTanuju ce 6aBM TEOPHJCKHUM IpoydaBarbUMa
[Tuksiep TpUCTyNa 1 HaYWHUMa W MOTYRHOCTHMAa TIOJICTHIIAba BaCTIUTaba M Ihere, Te pa3Boja
M yuema Jjelle jacIMyKOr y3pacTa IyTeM HeroBe MpUMjeHe, Kao W eMIUPHJCKUM
MCTPaXKNBakEM MPUMjEHIBUBOCTH M BPUjEJHOCTH OBOT TIPUCTYNA y KOHTEKCTY CaBpeMeHOr
jacnMuKor BacmuTama v 00a30Balba ca HarlackoM Ha MHCTUTYLMOHAIHM JaClIMUYKH KOHTEKCT
Penty6mike Cpricke. MicTpakuBame je CipoBelia HAKOH IITO je yTBp/HIIa Ja je 3Ha4ajHO Marbe
TEOPUjCKUX pa3MaTparba i eMIMPHjCKIX HCTpaXkuBama MocBeheHnx BactiuTamy U Hhesu Jjere
jacluuKor yspacTa y oiHoCY Ha fjeuy y3pacta usHan tpehe ronune. [lpuctyn Emn Inknep je
W3[BOjUA KAo jellaH OJi PUjeTKMX MPHCTyNa KOju je HacTao 3a 1oTpebe paja ca Jjerom
jaciukor yspacta. PasnuuuTH ayTopuM uMja CXBaTama KaHAMIaTKHIba aHajansnupa u
npukasyje y AMcepTalujd yKasald Cy Ha TeJaroluiky BpHjeqHoCT oBor mpuctyna. Meby
uaejama Emu Tlukiep KaHauzaTKuma je W3JBOjUIa OHe Koje MMajy MoTeHuujan
yHanpehuBara KBaIMTETa CaBPEMEHOT BaCMUTHO-00pa30BHOI NPOLIECA Y JACTMYKUM TpyTama.

IMocraBibeHn npobdrem ucmpadicusara je pasmarpawe uaeja Emu Ilnknep u Iluknep
MPHUCTYIIA y KOHTEKCTY CaBPEMEHOT jacIMUKOT BACHMTHO-00pa3oBHOT Mpoleca.

IIpeomem ucmpadicueara je VCTUTUBAE TMeJarolKo-MeTOANYKNX CMeunPpUIHOCTH
npuctyna Emu Tluknep M MoryhHOCTH HUXOBE NpUMjeHE Yy YCIIOBMMa OpraHu3aluje
CaBpeMEHOI WHCTHTYI[MOHAJIHOT BAacMMTHO-00pa30BHOT Tpolleca y jaclIM4KUM rpynama, Te
yTBphHBame TeJaromko-MeTOAMYKIX BPUjEAHOCTH OBOT NPUCTYTA.

V nmuceprauMju Ccy TOCTaBJbe€Ha [Ba LMJba: LWJb TEOPHU)CKOT MpoyuyaBama W UWJb
eMITUPHU]CKOT UCTPaXKHUBaHba.

Luw meopujcxkoe npoyuasarsa je yTBPAWTH TEArolKO-MeTOAMYKE cneuu(uuHocTH
pajia y jacinukuM rpynama ro npuctyny Emu Iuknep, Te yTBpANTH KOje MJEjE U TIPETIOpyKe
npuctyna Emu Tluknep cy ycarsjalieHe ca K3a0paHWM CaBpEMEHUM TPUCTYNHMa y
OpraHW3alMju jacjMYKor BaclUTHO-o0pa3oBHOT mpoueca. Pasnoxen je Ha aBa 3adamxka
meopujckoz npoy4asara:

1. UnenTuduKoBaTH MeAaroliko-MeTouuKe cneuquUUHOCTH paaa y jacIMukuM rpynama o
npuctyny Emu ITukiep Ha OCHOBY aHanu3e AOCTYITHUX H3BOpa OBOT TPUCTYTA.

2. Vrepautu ycariameHocT usmely npucrtyna Emum Tluknep m nBa wszaOpaHa caBpeMeHa
TIpUCTyTIa y OPraHW3allijH jacIMYKOT BaCTIUTHO-00PA30BHOT MPOLECA: TIPUCTYTIA Pa3BoOjHO
NipUMjepeHe Npakce U NPUCTyNa 3aCHOBAHOr Ha OIHOCUMA.

Onuwima xunomesa meopujckoz npoy¥asarsa riacu: Moryhe je yTBpAMTH pasjiuuuTe
TMearomKo-MeTOANYKe CMENHPUIHOCTH paja y jacluukuM rpynama no npuctyny Emwu
Iuknep kao M uaeHTudukoBatTd uzueje W mnpenopyke npucrtyna Emu Iluknep koje cy
ycarnaiieHe ca u3aGpaHiM CaBpeMEHWUM TMPUCTYNUMA Y OpPraHW3alMju jaciuIKOT BaCIUTHO-
o6pasoBHOT Tiporieca. PaznoxeHa je Ha IBHje nocebne xunomese meopujcko2 npoyiasarsa:
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1. Moryhe je uAeHTH(PUKOBATH pa3IMUUTE TMEJarolKO-METOAUYKE CHEUUPUYHOCTH Y
noryiefly CBMX CerMeHata pajia ca jaciudkuM rpyrama mo npuctyny Emu Iluknep Ha
OCHOBY aHaJIn3e JI0CTYNHUX W3BOpa OBOI NPUCTYyNa.

2. Moryhe je npeno3naru uaeje u npernopyke npucryna Emu INuknep koje cy ycarnauene ca
OHMMa Koje ce Mory Hahu y 1Ba nzabpaHa caBpeMeHa NPUCTYTIa y OpraHu3alUjyi jaciinyuKor
BACTUTHO-00Pa30BHOr Tpolieca: TPUCTyNMa Pa3BOjHO TIPUMJEPEHE TIpaKce W TpUCTyna
3aCHOBAHOI Ha OJJHOCHMa.

Huw  emnupujckoe  ucmpadxcuearna j€  WMIACHTH(YUKOBATH  MEAArouKo-MeTONYKE
cnenuuIHOCTH BAaCMUTHO-00Pa30BHOT pajia W IEre y jaciuykum rpynama y PemyOmnuun
Cpnickoj Koje cy ycarnauieHe ca cneunuduyunoctuMa paaa no npuctyny Emu [uknep, norom
ucnutati MoryhHoctn U edekrte mpumjeHe mnpuctyna Emu Tluxnep y opranusaumju
BACMUTHO-00pa30BHOr Mpolleca y jacIM4KWM rpynaMa, Te M3BECTH 3aKiby4yke O HeroBuMm
1e1aroKo-MeTOAMYKUM BpHjeJHOCTUMA.

OnepalMoHanu30BaH je Kpo3 cibesiehe 3a0amke emnupujckoe ucmpaxcusarsa:

1. UneHTH(UKOBATH TENaromko-MeToAHIKe CelMpUuIHOCTH BaCUTHO-00pa3oBHOr paja
were y jaciuukum rpynama y Pemy6mmum Cprickoj Koje cy ycarnmaiieHe ca pajgom To
npuctyny Emu Iluxiep.

2. Vcrutatn y KakBOj Cy Be3M TEIarollko-MeTOAMYKEe CreUM(pUIHOCTH BacUTHO-
06pa3oBHOT paja W Here y jacnudkum rpynama y PemyGnuum Cprickoj koje cy
ycarnaieHe ca npuctynoM Emu ITuknep ca nokasarejbuma:

2.1. HuBO Garocrarma U YKJbYYeHOCTH Jijelle;
2.2. ogHocu u3Mehy ajeue v BacnuTava.

3. YrepautH jaa v he ce W Ha KOjU HaYWH ITyTeM aKIMOHOI UCTPaKUBamba y YujeM je hoKycy
nporpaM oOyke BacnuTaua 3a mpuMmjeHy ujeja Emu Iluxmep y jacnmvykum rpynama
13a3BaTH NO3UTUBHU e(PEKTH Y OKBUPY MOKa3aTeba:

3.1. HuBO GrarocTamwa M YKJbYU4eHOCTH Jijelle;
3.2. omHocu u3Mely fajetie ¥ BacmuTaya.

4. TlposjepuTH TPUMjeHBUBOCT ofabpaHux enemeHara npuctyna Emu  Iluknep vy
CaBpEMEHOM KOHTEKCTY OpraHHM3allije jacaWdKor BaclUTHO-00pa3oBHOT  rpolieca
Peny6nuke Cpricke myTeM aKUMOHOT WUCTpakuBama y uMjeM je (Qokycy mporpam oOyke
BacruTava 3a npuMjeny uaeja Emu Iuknep y jacnmuukum rpynama.

Onuuma xunome3sa eMRUPUjCKO2 UCMPANCUEARA TIIACK: Ha OCHOBY TIPOLljeHa BacnuTaya
moryhe je yBpAMTH MENarolko-MeTOAuYKe CrnelpuuHOCTH BacCIUTHO-00pa3oBHOI paja W
mere y jacimukuM rpynmama y Peny6muum  Cprickoj Koje Cy ycarnaiieHe ca
cnepuunocTMa pazga 1o npuctyny Emu Tluknep, te je moryhe waenthdukosath
paznuuute MoryhHocTM W To3uTHBHe edekTe TnpumjeHe npuctyna Emu Tlukiep y
OpraHM3aliju BacMUTHO-00pa30BHOT TpoOLECa Y JacIUYKMUM Tpynama, Kao W yTBPIAUTH
neaarouKo-MeTo/IMYKe BpHjeJHOCTH OBOT NPUCTYTIA.

N3 e cy u3BeleHe YETUPU noceGHe Xunomese eMnupujckoz UCmpaxicusarbda u buma
oarosapajyhe uetTupu nojeounayne xunomese:

1. Ha ocHoBy mpoijeHa BacnuTada wmoryhe je yTBpAMTH TMearomko-MeToANuKe
cneunpUUHOCTH BaCMTHO-00pA30BHOT pajia M Were y jacliuykuM rpynama y PenyGnuim
Cprickoj Koje cy ycariauieHe ca crewiduunoctuma pana no npuctyny Emu [Tuknep.

2. TocToju moBe3anocT u3Mely W3a0paHUX TOKas3aTe/ba KBAJIMTETAa BAaCHHMTHO-0Opa3OBHOT
Tnpolieca ¥ ycarjiallieHOCTH TeIarolKo-MeTOAMYKUX cneuMpuIHOCTH pajia BacnuTava ca
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npuctynom Emu [Tuknep. Paznoxena je Ha JBUje MojeqMHAYHE XUTTOTE3E:

2.1. Tloctoju moBe3aHocT wu3Mel)y HHWBoa Onaroctatba M YKIbYYEHOCTH Jijelle WU
ycarjiameHoCcTH  TeJaromko-MeTOANUKUX — cleuu(puyHoCcTH  paja BacrliuTaua ca
npuctynom Emu ITuknep.

2.2. Tloctoju moBe3zaHocT wu3Mehy opHoca pjene W BacmuTaya W ycarjalleHOCTH
NeJaromKo-MeTOJUIYKHX CrielnGUIHOCTH paja BacnuTada ca npuctynom Emu Iuxnep.

3. Tlocroju pasznuka y n3abpaHuM rokazaTe/bMMa KBAJIMTETa BaCMIMTHO-00pa30BHOI Mpoueca
Jjele y jacIMuKuM rpynama npuje U HakoH CMpOBeIeHOT aKLIMOHOT UCTPaKUBatba y YMjem
je ¢dokycy mporpaMm oOyke BacmuTava 3a npumjeHy uaeja Emu Ilukiep y jacanukum
rpynamMa. Pa3noskeHa je Ha ABHje MojeANHaYHE XUTOTE3E.

3.1. Tloctoju pasnuka y HUBOMMa OnarocTalka W YKIbYUYEHOCTH Jijele y JaclUuKHUM
rpynama TpHje ¥ HaKOH CIIPOBEIEHOT aKUHWOHOI HCTpaXkuBama y 4dujeM je Qokycy
nporpam obyke BacnuTaua 3a npumjeny uaeja Emu Iukiep y jacimukum rpynama.

3.2. TlocToju pasznuka y morjeqy JBUje ANMEH3Mje oJHOca Jjelle U BacruTaya — OJIMCKOCT
¥ KOH(IUKT, NpHje U HAKOH CIPOBEAEHOr aKLIMOHOT UCTpaXknBawba y unjeM je Gokycy
nporpaM o0yKe BacnuTaua 3a npuMmjeny uzaeja Emu Iuknep y jacnuuxkum rpynama.

4. Moryhe je naentrudukoBatu enemente npuctyna Emu ITnkiep xoju cy npUMjeHIBHBH Y
yCliOBUMa OpraHusallije CaBpeMEHOT BacNUTHO-00pPa30BHOI Mpoueca y jaclIu4yKuM
rpynama Peny6nuke Cpricke, Kao W TO3UTUBHE e(deKTe HUXOBE MpUMjEHE, MyTeM
aKIMOHOT MCTPaXKHBamwa y 4rjeM je (oKycy rmporpam o0yke BacluTaua 3a NpuMjeHy uieja
Emu [Tuknep y jacnuukum rpynam.

VY TeopujckoM aMjeny paja KaHAMIATKWI-a aHalu3upa OCHOBHE TOjMOBE KOjHU CYy
KJbYUYHM 32 MOCTaBJbEHY TEMY Te JAaje oapeherma Kako cy TH MOjMOBH cXBaheHN ¥ KOPULITEHH
y auceprauuju. M3nasaja Teopujy ataumenTa, [InjaxkeoBy Teopujy u Teopujy Burorckor xao
Haj3HAYajHUje 3a pasyMHjeBame pa3Boja ¥ yuewa Jjelle Ha jacIMUKOM y3pacTy Te NpuKasyje
OCHOBHA ca3HaWa Koja y OBOM JIOMEHy Hyjae crioMeHyTe Teopuje. [ToTom naje mpernen
OCHOBHHMX CaBPEMEHMX Ca3Hamwa O Pa3BOjy M YUewy [ljelle jaclIMYKOr y3pacTa T€ HbMXOBOM
noactuuawy. OcBphe ce W Ha caBpeMeHa CXBaTalka WHCTUTYLMOHAIIHOT jaciIuuKor
BacruTama W oOpa3oBama NMpU YeMy ce JOTHYE W HEroBe Mnotpede, Te MpHUKasyje OCHOBHE
creuupUUHOCTH OpraHu3alMje WHCTUTYLIMOHAJHOT jacliWyKor BacnuTawma W 00pa3oBama
Peny6nuke Cpricke. [Ipukasyje Hactanak [Iuknep npuctyna u 6uorpadceke nogarke meropor
tBopua, Emu Iluknep, te obpasnaxe ocHoBHa 0OMJbEXja OBOI NPUCTYIA, HErOBO MJECTO Y
CaBpeMEHO] TEOpHjH M TIpaKCH BaCTMTama M ILEre Jjele jacluKor y3pacTa Te HEeroB
MOTEHLIMjallHN 3Hauaj 3a yHanpehupamwe npaxce.

VY nujeny pana koju ce 6aBM aHaIM30M TAHMEHTHUX UCTpaKUBama KaHAMAaTKUHba je Ha
OCHOBY KpWUTHMUKE aHajiM3e JOCTYMHe JIMTepaType 3ak/byuwia Ja je BeoMa Maiu Opoj
VCTpaXknBama Koja cy mpoydvaBana crieunpuunoctd u edukacHoct [Tuknep npucryna,
OJTHOCHO Jla HMje HalllJla UCTpakuBawa Koja Cy JeTajbHMje eMNUPHjCKU TNpoBjepaBana
e(prKacHOCT OBOT TIPUCTYTMa M3BaH KOHTEKCTa y KOjeM je HacTao. 3aKkibyduia je W Ja Huje
Haugia JMTepaTypy Koja mnpunajaa HalleM FOBOPHOM NOApYYjy a Koja pasmarpa [luknep
NPUCTYN y IjeJIWHU, T€ Ja He TOCTOje UCTpaKuBama Koja ce THYY NpoydyaBama NpUMjeHe
OBOT TIPUCTYTIa YHyTap BaclMTHO-00pa3oBHOT KoHTekcTa PemyGimke Cpricke M OKpyKemwa.
360r OBMX 3amakara, Y OBOM JMjely paja MpuKasyje WCTpakuBara Koja je MpoHala y
OKBHpY NTUTEpaType MUCcaHe Ha eHrJieckoM je3nky. M3aBojuna je ¥ aHanusupania HEKOJIMKO
UCTpakMBala Koja Cy CHpoBeleHa Yy TNOCIbeAUX MeT FOAWHA, a Koja Cy pasmarpana
cneuupuunocTy W edukacHoct Iluknep npuctyna. Ha npumjep, npoHamna je JBa
ucTpakvBama (oKycHpaHa Ha TocMaTparbe TOHallama BacluTaya rpema Jjeud TOKOM
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cuTyanuja oOpoka, a Koja cy rnokaszajia Aa cneud(uyHy reCTOBU U MOHalllalka BacuTaya Koje
npenopyuyje Ilukiep mnpucTyn AonmpuHOCE pa3BoOjy CIOCOOHOCTH camoperyiauuje |
ayTOHOMMje Ha jacnuukom y3pacty (Belza u cap., 2020), Te na nonpuHoce yHanpehupamwy
KBaJIMTETa YKyIHE Wbere U BacnuTama y MHCTUTYUMOHANHUM ycinoBuma (Belza u cap.. 2019).
AHanu3upana ¥ HWCTpaXHBame Koje je ToKasajo Ja Cy BacluTauyu TOLITOBaJIW OCHOBHE
3axTjeBe [Tukiep npuctyna y jacnuiiama TOKOM CUTyallja moMarawa Jjend oko obnauerba
Mpej W3jazak y JBOPHUIITE, T€ Ja Cy NMO3UTUBHH e(eKTH Tora OMIIM pa3Boj NapTULMNALMK)E U
capajilbe Jjele, pa3Boj KoHLeNnTa Opure 3a cebe W 3a Apyre, T€ pa3Boj caMOCTaIHOCTH Y
JOMeHy BjemnThHa obnadewa (Belasko w cap., 2019). Kanaunarkumwa je u3apojuna n apa
WcTpakMBatba TmocBeheHa aHanu3M ToOHamama [Iukiep BacmuTaua TOKOM  Jlj€4HjUX
cnoBOAHUX aKTHBHOCTM 4YWjU pe3ysiTaTH yKasyjy Ha Mo3uTHBHe edekTe y Bujay pas3poja
camocTajiHocTH, ocjehaja JMYHE KOMITETEHTHOCTH, BjeIlITHHA CaMOCTAlHOT pjelllaBarba
npobieMa M camoperynaidje ajele jacauukor yspacta (Sagastui u cap., 2020), Te
NOJICTHIIaba YHYTpallllbe MOTHBAIMj€ U BOJbE 32 ayTOHOMHHUM OTKPHBAHEM U YUYEHEM JjeElle
(Sagastui u cap., 2022). Ha ocHOBY KpHTHYKE aHaau3e CBMX NMpoHaheHUX WCTpaKWBamba,
KaHAWJAaTKNba je 3aK/byuusa Jla pe3ylTaT OBMUX MCTpakuBama ykasyjy Ha e€(UKacHoCT
KOHKPETHMX CTpaTeruja ¥ HayMHa paja Koje npomosume Iluknep npucrym, ga nocroju
TEHJIEHIMja TIopacTa WHTEPECOBama MeJarolke Hayke W CTPYKE 3a OBaj MPUCTYM, Te Ja je
norpebHO Ja ucTpaxusawa nocsehiena ITuknep npucryny 6yany GpojHuja U METOLOJIOLIKHM
pa3HOBpCHHMja.

KangumaTkuma je TeMeJbHO TpUCTYNWiIa WISHTHU(HUKOBaWwY W W3/Bajarby HayuyHHX
casHama Koje je yrpaawsia y TEOpHjCKM AWO JMCepTaluje Te je KPUTUUYKM MpUCTYINHIA
W3/IBajalby M aHAJIM3W TaHTEHTHHX WCTpaxuBama. OBaj pan je omoryhuo no6py ocHOBY 3a
MOCTaBJbarbe METOJIONIOIIKOT OKBHPA 3a UCTpaknBame MpuMjeHsbuBoCcTH TTHkiep npucryna y
CaBpeMEHOM KOHCTEKCTY jacJIMUYKOT BacliuTama U 00pazoBama.

PesynTar pasa KaHAUIaTKUb€ Y OKBHPY T€OpHjCKOr npoydaBama [Iuknep npuctyna je
cucTeMaTHyiaH | JieTaJbaH MpHKa3 Meaaromko-MeToUUKUX Celn(PUUHOCTH OBOT NMpUCTYTa Y
CBMM JIOMEHMMa pajia ca J|jelloM jaCIMUKOr y3pacTa Yy MHCTUTYLMOHAJIHUM ycinoBuMa. OBe
pe3ynTaTe KaHIUAaTKHIba je KOPUCTHIIA Ka0 OCHOBY 3a EMITUPHjCKY MPOBjepy BPHUjEIAHOCTH U
MOryRHOCTH TIpUMjeHe OBOT TIPUCTYNa y WCTPaKWBAHOM HMHCTUTYLIMOHATHOM KOHTEKCTY.
VYKynHu pe3yaTaTtd paja KaHAWJaTKWUbE y OKBUpPY JUcepTallije HyJle 3HauyajHa nejaarouika
ca3Hama ycMjepeHa y TpaBlly yHarnpelhuBama BaclUTHO-00pa30BHOI Mpoleca y jaCauuKuM
rpynama.

BpujenHocT mocraBjbeHE TeMe AMcepTalMje je y TOMEe HITO Ce THYE TEOPUJCKU U
eMIMUPH]CKH HEIOBOJLHO HMCTPaXKEHOT MOJApYYja jaclMYKOr BacrluTama W oOpa3oBama, ca
Harnackom Ha moryhHoct werosor yHanpehusawa. Kananaatkuma aHannzupa u eTabHO
npukasyje [Tukiep mpuUcTyn Koju je riaobaiHo Npeno3Har Kao KBalMTeTaH U epuKacan y pamgy
ca JjjelloM jaciuyKor y3pacTa Yy MHCTUTYLMOHAJHMM YCIOBMUMa, a Koju je y PemyGumum
Cprickoj M OKpyXewy HEeno3HaT, HWIEHTH(UKaLUje HEroBe MeAarolmKo-MeToANYKe
crieunpUUHOCTH M Jaje n3BeaOeH! MoJIell 3a MpUMjeHy Y jacnuuama. Teopujcke nmoctaBke U
n3BendeHe crerupUIHOCTH OBOT TPUCTYMa YWHW JOCTYNHUM jaBHOCTH uyuMe omoryhasa
IbUXOBO KPUTHYKO carjiefiaBaie M3 TepCreKTUBE BAaCIUTHO-00pa3oBHE W KYITYpPOJIOLIKE
ctBapHoctH Peny6nuke Cpricke. H3spallen mporpam axuvoHOr WCTpaXkHBama TNpykKa
MoryhRHOCT MoHaBJbaka W MpoBjepaBara BpujeAHocTH U epukacHocTu Iluknep npucryna y
npakcu, Te obOyuaBarba IpakTHYapa 3a HeroBy npuMmjeHy. CuHTe3a YKYNHHMX pesyJiTarta
TEOPHjCKOT W EMITMPHjCKOT pajia yKasyje Ha HauMHe yHanpehuBama BacnHMTHO-0Opa3soOBHOT
npoueca y jaciuykuM rpynama, Te TuUMe Yy ojpeheHoj Mjepu JonymaBa TeOpH]y
TIPEJLIKOJICKOT BacCIUTama, OJHOCHO METOAMKY BacnMTHO-OOpa3soOBHOI paja ca Jijelom
jacnuykor yspacta. CasHawa [0 KOjUX je KaHAMJATKMHa JIouula MMajy MoTeHuMujan jaa
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M3a30BY HMHTEpECOBam€ BacluTaya, TME€Aarora, pyKOBOAMOLA MPEAIIKOICKMX YCTaHOBa,
Kpeatopa TMpOCBjeTHE TOJWTHKE, pOAMTEba M JPYrMX Koju ce OaBe BacruTameMm W
o0pa30BameM Jijelle jJacMuKor y3pacra.

1. Vkpartko onucaty pasiiore 300T KOjUX Cy UCTpakuBamba Mpeay3€eTa  MPeACTaBUTH TPOOIIeM. TIPEIMET,
LIMJHEBE M XUIOTE3E.

2. Ha ocHoBy nperieza JIMTepaType, CaXKeTo MPUKA3aTH Pe3yNTate MPETXOAHUN HCTPAKUBAILA Y BE3H

npobrieMa Koju je ucTpakuBaH (BOAUTH pauyHa Ja 00yXBaTa HajHOBHja U Haj3HAUAJHH]a Ca3HAba U3 Te

00J1aCTH KO/l Hac M y CBHjeTY).

Hagecti 1onprHOC Te3e y pjellaBatby M3y4aBaHor NPEAMETa HCTPAKHUBALA.

4. HaBecTH OYEKWBAHM HAyYHH W MPAKTUUHHU JONPHHOC JANCEPTaLM]E.

(O3}

5. MATEPHUJAJI U METOJOJIOT'HJA PAJIA

HcrpaxkuBarmbe Koje je KaHAWJaTKWuiba CIpOoBENa je MJEllOBHTOr TUma jep je
KOMOWHOBaNa KBaHTUTATHBHW W KBAJIIMTaTHMBHU METOAOJIOWIKK mnpuctyn. Mcrpaxusame je
YKYIHO Tpajajio JBaHaecT Mjeceuu, a MoaujesbHo je y Tpu dasze. Y npsoj hasu ucTpaxuparba
KaHIUJaTKHba je BpILIMIa MHUIMjalHa Mjepema y OKBUpY M3abpaHuX mnokasatesba. [pyry
a3y YMHM aKUMOHO WMCTPaXKMBale OpPraHW30BaHO y BHAY 00yKe BacruTaua 3a NMPUMjEHY
uzabpanux nocrynaka [Iukiep npycTyna y jacquykuM rpynama, 3a 1Ta je u3paauia nias u
nporpam paga. Y tpehoj nctpaxuBaukoj (a3u KaHJUJaTKNIba je BpLIKia (pUHalIHA Mjepera
y OKBHpPY M3abpaHWX TMoKa3zaTesba. J[MO eMITUpHjCKOT HCTpakuBawa je UMao ,,lperecT-
NocTTecT” IU3ajH, OJHOCHO KaHIWJaTKHWMa je ynopehuBana WHHMLMjanHe M (uHaHE
BpPHMjeIHOCTH W3a0paHWX T[oKaszaTejba, Kako OW yTBpIWIa MMa JM TpoMjeHa Koje Om ce
npunucae jijejioBamby aKIMOHOT UCTpaXkiBama. Y30paK UCTpaKuBawba CE MUJEHA0 Y OJTHOCY
Ha ucTpaxknBayke ¢ase. [Tormynanmjy ucTpaxkupamwa cy YHHHIE jaclUyuKe Ipyne ¥ BacruTauu
KOju cy y WuMa paaunu Tokom paaHe 2023/2024. ropmue Ha HuBoy PemybGmmke Cprcke,
OJIHOCHO Jijelia Koja cy roxaharna jacinuuke rpyre.

v NCTpaXXHUBalky je KaHIUuJaTKHuba KOMOWHOBAsa pas3jIMYUuTE HAYYHO-UCTPAKUBAYKE
METOJE, TC BbUMa OIH“OBapajyhe HCTPpAXUBAYKE TEXHUKE U UHCTPYMEHTE.

On HAaYYHO-HUCTPAXKUBAUKHUX METOda KOPUCTHIIA je:

- Memody meopujcke avaiuze u cuxmese, 3a 1oTpebe NpoyudaBarba JOCTYIMHMX HM3BOpa
ITuknep npucrymna, Te ocTajie pelleBaHTHE JIUTEpaType, a Kako OM MocTaBuia TEopHjcke
TeMe/be ¥ METOJIOJIOUIKE OCHOBE MCTpaXkKHBamwa, T€ OBY METOAY KOPUCTH MPU aHAIU3U U
WHTEepNpeTaluju NpUKyIJbeHe ucTpaxuBauke rpahe, a 3a norpebe m3Bohewa 3aksbyyaka
EeMITUPHjCKOT UCTPaKMBama;

- OeckpunmueHy OIHOCHO cepeej memoody, TOKOM TpBe (ha3ze HCTpakuBama 3a mnortpebe
perucTpoBama M MHTEpHpeTaluje nojaBa HUBO GrarocTama U YKIbYYEHOCTH Jijele, OJHOC
Jijelie ¥ BacmuTava, rneiarolko-MeToAnYKe crelqupuIHOCTH BaCIUTHO-00pa30BHOT paja U
FETE Y jaCIUYKUM TpyTiama, y ’bMXOBOM W3BOPHOM O0JIMKY O€3 orncTpyucara;

- akyuony Memody, TOKOM J1pyre ¢aze WCTpakuBawa 3a TmoTpebe TpoBjepaBamba
NIPUMjEHJLUBOCTH M epurKacHOCTH M3aOpaHuX eneMeHata Iluknep npuctyna 'y jacnuykum
rpynamMa Kpo3 uspaljeHu nmporpaMm o0y4aBarma BacnuTada 3a paj no ITukmep npuctyny;

- Memody ouckypca, Kojy je U3JIBojuila Kao cacTaBHy METOJY aKLIMOHOT MCTpaXkuBarba, a 3a
norpebe CTaBibatba YUECHHWKA AaKLMOHOT MCTpakvBama Yy TO3ULHMJy CauCTpakuBaya,
OJIHOCHO 3aje[IHUYKOT OINTyUHMBama M TMIaHWpawa Kopaka YHyTap akLiMOHOT UCTPaKWBama
ca BacruTayuma.
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KaHllPlIlaTKMH)aje KOpHUCTHJIa cn;enehe HUCTpa’KMBa4YKe TEXHHUKE!

- HayuHo nocvamparee y JIBUje BapujaHTe: 1) wenocpeono nocmamparse TOKOM TIpBE M
Tpehe uctpaxupauke ¢ase, kako 6M 3aXBaTWiia M0jaBe HUBO OylarocTarba U YKJbYYEHOCTH
ajeue u 2) nocmamparee ca yyeuthem TOKOM CBE TPU UCTpakMBauke (pasze. a HApOUUTO 3a
noTpede akKUMOHOT HCTPAXKUBamba;

- Oybuncku unmepsjy, TOKOM TpBe M Tpehe aze wmcrtpaxkupama Kako OKW HcnuTasa
MHLIBLEMA BacluTaya O creunuYHOCTIMA IHMXOBOT paja Te O BPUjEAHOCTUMA U
moryhHoctuma npumjene [luknep npucryna;

- ckanupare, TOKOM TipBe W Tpehe (ase ucTpaxuBama Kako OM McnuTana mnpoujeHe
BacnuTaya O OJHOCMMA KOje MMajy ca CBaKMUM JjeTETOM U O MeJaromko-MeTOANYKUM
CrieurpUIHOCTHMA HUXOBOT BaCHUTHO-00Pa30BHOT pajla U HETe y jaCIHYKUM Tpynama;

- KeaIUMamueHy analuzy caopicaja, TOKOM CBUX (a3a MCTpakuBama a Kako Ow
aHanM3Mpana pasnuuuTe cajapxkaje (u3abpaHy nuTepaTypy, TPaHCKPUIITE HWHTEPB]ya,
JIHEBHUKE MOCMAaTparba, MPOTOKOJIE MocMaTpatba, NMoBpaTtHe HHpoOpMalKje Bacnurada).

KaHlll/l)laTKl/]l-bajC KOpUCTHJ1a c.rbenehe UCTpaXUBa4UKE HHCTPYMEHTC!

- Jlegencxy cxany onazocmarsa u ykapydenocmu (Kojy je y3 cariacHoOCT ayTopa npeyseia u
npeBena),

- Ilpomoxon nocmamparsa y IBUje BapHjaHTe,

- Boouy unmepejya o cneyugpuunocmuma paoa eacnumada y jaciuyama u mo2yhnocmuma
npumjene uoeja Emu [Tuxnep,

- Boouu unmepsjya o epujednocmuma u mozyhnocmuma npumjene uoeja Evu Iluxnep naxon
npozpama ooyxe,

- Cxany — oonoc djemema u eacnumava, Kpamxy eep3uja (Kojy je y3 carjlacHOCT ayTopa
npeysena u npesena),

- Cxany cmagoea eacnumaia o nedazouKo-memoOuyKuUM CneyupuIHoCmuMa 1uuxoso2 paoa
vy jachuykum epyhamay oonocy na npucmyn Emu Iluxnep,

- HpOl’?’lOKO.’l 3a KealumaimueHy aHaiusy caap:)fcaja OHeBHUK nocmampdrsd ucmpascueada,

- IIpomoxkon 3a KeanumamueHy ananuzy caopicaja Oubeuiky 8acnumaia noxkoM npumjeHe
Ilpoepama,

- IIlpomoxon 3a KeanumamueHy ananuzy mpaHckpunama OyouHCcKUx unmepejyd.

Ilpy of6pamu mnomaTaka KaHAWAATKMIbA je TIPUMHUJEHWIAa MJELIOBHTH  TIPUCTIL.
KBaHTUTATHBHY OHOCHO CTaTHCTHYKY 00pajy MojaTaka BpLIKIa je y3 MoMOh cTaTHCTHYKOT
nporpama (SPSS 20.0 for Windows), a npuMujenuna je cibejehe CTaTUCTHUKE MOCTYNKE:
pauyHame KponGaxosor anda koeduuujenta pennjabmiHOCTH, GaKTOPCKY aHaIu3y, aHalu3e
JICCKPUTNITHBHUX CTATUCTUYKUX MOKa3aTesba ((PpeKkBeHLn]e, MPOLEHTH, apUTMETHYKE CPEJIMHE,
cTaHjapiHe JeBHjalije, MUHYMYM, MakCUMyM) Y OKBUPY pasjIMuUUTUX HUCTPaKUBAUKUX
BapHjabiv, TpolljeHe HOPMATHOCTH pacrojijesie YHyTap PpasjIMuuTHX HUCTPaKMBavuX
Bapujabnu, pauyHame CrMpmaHoBor po koedHLMjeHTa KOpenauuje, HenapaMeTpujcKe
noctynke Kpyckan-Bomicos tect, MaH-ButhujeB VY TecT, BUIKOKCOHOB TecT paHra, u
pauyHare BequunHe edekta (yTHlaja) nMpeko koeUIMjeHTa Kopenauuje p Mpu TeCTHpamy
pasnuka u3Mely BpHjeIHOCTH YHyTap BHIIE TOKazaTe/ba. KBamuTaTHBHY aHaJlM3y je paauna
MyTeM TeMaTcKe aHanmse caipkaja. JIMo KBajuTaTHMBHE aHanmse je obaBwia y3 momoh
QCAmap copTBepa 3a KBaIUTaTUBHY aHAJIM3Y caapiKaja.

MeTo0/10r1ja MCTPaKMBAYKOr pajia je aJlekBaTHO M3abpaHa y OAHOCY Ha M0CTaBJbeHe
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MIbEBE, 3alaTKe W XUIIOTe3€e UCTpaxuBamwa. M3abpaHe MeTojle, TeXHMKE U HHCTPYMEHATH Te
MOCTYTUM KBaJUTaTHBHE U CTaTUCTHYKE oOpajie mojaTaka Cy caBpEMEHN M Hay4yHO KOPEKTHO
NPUMUjEHEHN Y3 NMOLITOBakbe ETUUKUX CTaHAap/a.

V onnocy Ha nMpBOOMTHM MjaH, KaHIWJaTKUWa je yuuHuna oapehene nsmjene y
nocTaB/batby WCTPAKMBAUKUX 1IMJbEBA, 3ajlaTaka W XHUIIOTE3d, KOJ€ HUCY CYLITHHCKH
MUjerale of0pareHy HCTPaKMBAYKK Npojekat. KanauaaTkima HaBoay cibejiche u3mjene u
aprymMeHTe 3a UcTe:

- TOCTaBJbeHE UWJbEBE, 3aJaTKe W XHUIOTe3e TEOPUjCKOr TpoyyaBama W EMIOMPUjCKOT
WCTpaXkKnBama je je3nukn npedopMyinicaia Kako 61 OUJIM jaCHU|HU 3a pasyMHjeBatbe,

ofyctana je oOJ TPBOOMTHO TOCTaBJbEHOr 1ujena Tpeher 3ajaTka eMINMPHjCKOT
WCTpakMBama M oAroBapajylie mMojeflMHayHe XWIOTe3€ KOjM Cy Ce OJHOCHIM Ha
NnposjepaBatbe edekaTa aKIIMOHOT UCTpaXknBarba y BHIY TIPOMjeHa MHILJbEHba BACTUTa4a O
BpujesHOCTUMA U MoryhHOCTUMa MpUMjeHe NpucTyna, 300r Tora WTO je UCTpakuBak-e
noKasaso Ja Cy no4eTHa MUIIJbEha BacliuTaya o MpUcTyny 6usia no3uTuBHa, Te 300T TOra
TO je YeTBPTH MCTPaXMBA4yKW 3ajaTak OOyXBaTHO LJENOBHUTY aHaIM3y MHLLbCHA W
MCKyCTaBa BaclMTaya O BPHMjeJHOCTUMA W TPUMjEHJBUBOCTM mperniopyka [luknep
NpUCTYyna;

HyMepaljy HaBoljera XWIOTe3a je MpoMUjeHHIa Kako OW OvMTiieJHuje OJroBapaia
nocTaBKama 3ajaraka, lpd YeMy je pa3/iBOjhja LMJbEBE, 3aaTKe U XUIOTE3E TEOPH)CKOT
NpoyyaBama 0/l OHUX EMIUPHU]CKOT UCTPaXKUBambA.

KanauaaTkuma je YKYITHOM TEOpHjCKOM TpoyuaBawy M E€MITUPH]CKOM HCTPaXKUBarby
NpUCTYNMIA HAYYyHO, 00JEKTMBHO U KPUTHYKK. Peann3oBaHo MCTpakuBame je no oOuMy Te
M0 TPUCTYINy ajieKBaTHO. MoXe ce 3aKby4MTH Ja Cy pe3y/NTaTh Koje je KaHIWAaTKHiba
n00KIa W UHTEPIIPETHpaa, OAHOCHO 3aKJbyHIM 10 KOjUX je JOlUIa TOy3/aHu U 3HaYajHu y
OKBHpY MOCTaBJbEHE TEME AUCEPTALH]E.

1. OnucaTH ¥ 1aTH OCHOBHE KapaKTepHCTHKE MaTepHjania Koju je odpahuBaH, KpuTeprjymMe Koju cy y3eTn 'y
0031p 3a H300p Marepujana.
2. JlaTv KpaTak YBHJ y MPUMH]EHEHH METOJl HCTPAKHBAtbA, TIPH YeMY je BaKHO OUMjeHNTH cibezehe:
2.1. Jla M cy NpUMHjereHE METOJle UCTPaXnBata afekBaTHE, J0BOJLHO TauyHe W caBpemeHe, nmajyhu y
BHJIY JIoCTHTHYha Ha TOM T0JbY Y CBJETCKOM OKBHDY;
2.2. O6pa3nokUTH EBEHTYaTHE U3MjeHe TIPBOOMTHOT TJJaHa HCTPaXKUBakba;
2.3.]la nM je 0OMM HMCTpakuBara [OBOJbAH 33 JIOHOIIEHE TOY3JaHWX 3akJbyuaka WM je TIOTpebHO
TIPOIUPHUTH TIocTOjehie UK yBeCTH HOBE METOJIE;
2.4. Jla i1 je craTucTHYKa 00Opaja roJaTaka aJlekBaTHa, ako je KopHIITeHa pH 00pajiv pesyJirara.

6. PE3YJTATHU U1 HAYYHU JOITPUHOC UCTPAJKUBAIbLA

Kanauaatkuma je yrBpauia Aa [Tuknep mpucTyn HUje J0OBOJBHO MMO3HAT HA HaLIeM
rOBOPHOM TMOJPYYjy, Te Ja y JOCTYMHOj JUTepaTypu HENOCTaje CHUCTEMaTH4aH TpuKas
obuibexkja paga no Ilukiaep NpHUCTYNy, OJHOCHO KOHKPETH3aUMja HErOBMX TMeAarouiko-
METOAMYKUX CTIEUM(PUIHOCTH NPUMjEHBUBUX Y jaCTUUKUM Tpynama. Pesynratu Teopujckor
npoyuaBarba KaHAWAaTKUbE Cy cibefiehn:

- Ha OCHOBY JIETAJLHOI TEOPHjCKOT MpOyyaBarba CBUX JAOCTYNHHUX M3BOpa Y BE3W Ca paJioM
Emu Tluknep u nacrankom I[ukiep npuctyna jana je mperjiefl CBUX MAEHTH(PUKOBAHHUX
TMeAaromKo-MeTOAMIKNX CIIENN(PUIHOCTH, Y OKBUPY PasTUIUTUX CETMEHAaTa OpraHu3aluje
BAacMUTHO-00pa30BHOT Mpolleca y jacIMYKMM rpynama,
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- Ha ocHOBY Kommnapatuje [Tukiep nmpucTyna v ABa NMpUCTyna y pajay ca JAjelloM jacau4Kor
y3pacra Koje je WaeHTH(UKOBajla Kao CaBpEMEHE W HAyuyHO YTeMeJbeHe (NpucTyna
pa3BOjHO MpHMjepeHe nmpakce W MPUCTyNa 3aCHOBAHOr Ha OJHOCMMA) 3aKJbyuusa je Ja
[Tuksep npucTyn uMa oOusbexkja Koja cajipke oda npucryrma.

Haj3Hauajuuju  pesynTaTi KBaHTUTATUBHOT [JMjeNa EMITMPMJCKOT  HCTpakHBarba
KaHJIMJIaTKWbe Cy cibesiehn:

- YTBpAMIA je Ja MocToju ycariauwenoct usmely TTukiep npuctyna u KOHTEKCTa jacanyuKor
BacriuTamwa PenyOnuke Cpcerike Yy OKBHpY TpHM pa3MaTpaHa JOMeHa paja (opraHusanuja
npocTtopa, omoryhasame cio6ojie W ojlarambe WHTEPBEHLM]E TOKOM JjEUMjUX Wrapa
JpYruX aKTUBHOCTH),

NpoHalia je 1a MocToje CylTHHcke pasznuke msmehy Iluknep npucrtyna m KOHTeKCTa
jacnuukor BacmuTama PemyGmvke Cpcrike y OKBUPY JOMEHa paja BacmuTada Koju ce
OJIHOCH Ha OpraHu3alujy aKTUBHOCTH Koje UMajy eJleMeHTe TNojlyvaBatba,

YTBpAMIA je [a CTAaTUCTHYKK 3HayajHO BHULIE HUBOe Ojaroctama MMajy jJjeua koja cy
NoBjepeHa BacnuTayiMa YMjy je paj, y LjeMHHN TIIeJaHo, BULIE ycarialeH ca NpucTynom
Emu TTuknep (z =-2,54, p =0,011), 1 1a cTaTUCTUUYKK 3HAYAJHO BHLIE HUBOE YK/bYUEHOCTH
uMajy Jjela Koja Cy MoBjepeHa BacluTauuMa YMju je paj y Torjeay OpraHu30BaHWX
akTUBHOCTH (z =-2,89, p =0,004) u omoryhaBama cnodoge (z =-2,79, p =0,005) Buie
ycarnaieH ca npuctynom Emu [Tuknep,

YTBpP/IWJIA je JIa CTATUCTHYKK 3Ha4yajHO GMvbke OZIHOCE MMajy Jjelia ca BaCuTauuMa Yuju je
paj, y Ljeivnu riexado (z =-2,85, p =0,004), Te y nornemy opraHu30oBaHuX akTHBHOCTH (z
=-4,1, p =0,000) u omoryhasawa cnobozne (z =-3,4, p =0,001) Buwe ycarnaueH ca
npucrtynom Emu Iuknep,

YTBp/MIIA j€ TIO3UTHBHE edeKTe aKIMOHOT HCTPAKNUBAba Y BUY CTACTUCTMYKH 3HaYajHUX
nosehara y Mokasare/biMa HUBOM OnarocTama (z =-3,18, p =0,01) n ykiby4enoctu (z =-
4,08, p =0,000) njeue Te y 6nuckocty (z =-4,75, p =0,000), kao jenHoj oxn ABUje MjepeHe
JMMEH3Mje oJHOCa JIjelie M BacluTava.

HajsnauajHuju  pe3ynTaTH KBAJIUTATMBHOT JWjesla  E€MITMPUJCKOT  MCTPaKWBaHa
KaHIIMJaTKhbe cy cibeaehu:

- MOTBp/MJIa je KBAaHTUTaTMBHUM JMjesioM YTBpheHe ycarnamieHocTH M pasnuke usmehy
Iukiiep mpucTyna U KOHTEKCTa jaclMuKOr BacnuTawa Penybmmke Cpricke, Te jgomina 1o
casHarba 0 pasjo3uma KOju CTOje M3a KOHKPETHUX MOCTyMNarba BacnuTava y pasivuyuTuM
JIOMEHHUMa paja,

TOKOM aKIIMOHOT MCTpakKWBama YTBpPJAWJIA je TO3MTHBHM e(eKTe NphMjeHe u3abpaHux
nperiopyka Tlukiep TmpucTyna y jaciMdkuM Tpymama y BWAY pactepehera Bacnmurauva,
OCBjellTaBarba CONCTBEHOr TMOHAWlala W JijeioBama, AyOJber pasymujeBarba Jjele M
KBaJIMTETHUjET TOBE3WBaWka ca MWHUMa, Te Yy BUIY 3aJ0BOJLCTBA, OTBOPEHOCTH,
3aMHTEPECOBAHOCTH, HATIPETKA y capajilbi U CaMOCTAITHOCTH JIjEllE,

uaeHTH(QUKOBaAIA je pa3nMuuTe Tellkohe y MpUMjeHu pa3marpaHux npenopyka [lukiep
MpUCTyNa OJf KOjUX Cy Haj3HavajHuje Opoj Ajene y rpynu, y3pacHH cacTaB rpyrie,
oOuIbeXKja MpocTopa, TPUCYCTBO Ajerie ca mortemwrkohama, 300r uera je 3akiby4wiia Jia
ycnjelHa npuMjena npenopyka [Tukiep npuctyna Tpaxu ycarjaiuabakbe OBUX yCloBa ca
OHMMa KOje OH TIpenopy4yje.

Pesynrate koje je moOuna KaHAMAaTKHIba je€ Kpo3 JMCKYCH)y JoBela y Besy ca
pe3yJiTaTimMa pa3MuuTHX CaBPEMEHMX UCTPAKHUBabA.

Ha OCHOBY CBHX pe3ysiTaTa TEOpPU|CKOT M EMIMPHJCKOr paja KaHIuIaTKuiba je
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W3/1BOjUIa BpUjeaHOCTH TpuMjeHe uaeja Emu TTnkmiep y KOHTEKCTY caBpeMeHOr jacauyKor
BacIUTHO-00pa3oBHOT mpoleca. KanampaTkuma je 3akibyuwsia Ja npenopyke Iluknep
npuctyna He TpebGa CXBaTMTH Kao ancollyTHE M MCKJbY4YMBE, OJHOCHO Ja MX j€ noTpeOHO
aJanTpaTH Kako OM ojromapaie crequUUHOCTMMA MHCTHTYLUMOHAIHOT W JIPYLITBEHOT
KOHTEKCTa y KOjH ce HMTIIEMEHTHUpajy.

Komucuja cmarpa Aa je KaHWIaTKWHba pesyjiTaTe TpuKasana jacHo, TPaBUIHO W
NOrMYHO, Te a je NPU HUXOBOM NpPUKa3WBalby, TyMauewy, JAUCKYCHJU U MHTEpIpeTalumju
NoKasaja KpUTHYHOCT U 00jeKTHBHOCT.

Kanguaatkuma ykasyje Ha OrpaHHYera CHpOBENEHOr MCTpaXHBaba Kao IITO CY
OCHUMName Y30pKa, CEJIeKTMBHOCT y 0OyXBaTamwy paslMUMTUX JOMEHa paja Bacnuraua,
HE0CTal| MOBE3aHM ca MPUMjEHOM KBaJIMTaTUBHE UCTPaKMBAYKE MapaJurme, T¢ Be3aHOCT 3a
jesan MHTUTYLIMOHAIHM KOHTEKT KOja orpaHuyaBa MOryhHOCT renepaiunsaumje pesynrara.

Kanaupatkuma Jaje npojekuujy 3a pasnuuuta Oyayha uctpaxkusama. Cmatpa aa Ou
Oynyha wucTpaxkuBama Morja OMTH YCMjepeHa IIpoBjepaBarby Be3a MCXOJa yuewa o
NeaaromKo-MeToANYKuX crnequduunocty Iluknep mnpucTyma, 3aTWM  WCTIMTHBaKY Be3a
u3mehy mapamerapa koju cy oOyxBaheHM MCTpaKMBambeM W TapaMerapa Kao WITO Cy Mo,
y3pacTy Jjelle YHyTap jacM4Kor, JXyXKWHA CTaka BaclMTaya W JIpyrH, 3aTUM HCITUTHBamY
yTullaja KyJTypoiomkux (akropa Ha cnposoheme Ilukiep npucryrma, Te HCMUTHBAKY
MoryhHOCTH MpuMjeHe TpernopyKa MpUcTyna TOKOM YATaBOr MPEALUIKOJICKOr Meproia.

KoMmucuja cmatpa Aa je KaHAWAaTKHIba YKYITHUM paZioM OJroBOpHJia Ha MOCTaBIbEHY
TeMy AMCepTalMje, Te a JoOUjeHH pe3yNTaTh Te CHHTE3a KOjy j€ KaHIUIaTKUIba Nana y BULy
uaentudukoBaHux BpujenqHocTd uaeja Emu  Tluknep wumajy 3HauajHe nenarounke
UMIUIMKaUMje.

1. VYkparko HaBeCTH pe3ylTaTe 10 KOjUX j€ CTYIEHT JA0Liao.

2. OuMjeHuTH Jia I Cy J0OHjeHN pe3yJITaTH jacHO NMPUKa3aHy, MPaBUIIHO, JJOFHUYHO W jaCHO TyMaueHH,
yropelyjyhu ux ca pesynratuma Ipyrux ayTopa W Ja JIM je CTYJeHT TIpH TOME HCTI0JbaBao J[OBOJLHO
KPUTHYHOCTH.

3. Tlocebno je BaxkHo ucrahu 10 KOjUX HOBHX Ca3Hatba Ce JOLIII0 y UCTPAKUBAILY. KOjH j€ IbHXOB TEOPH]CKH U
MPaKTHYHY JOTIPUHOC, T€ 1A JIN yKa3yjy Ha HOBE MpaBle HCTPAXKWBAA.

7. BAKJbYUYAK U ITPHJEJJIOT

JloxTopcka aucepraumja Iledazoutko-memoouuxe 6pujeOHOCMU U NPUMJEH/bUBOCTI
uoeja Emu IMuxiep y KOHmeKcny caspemenoe jaciuukoz 6acnumara u obpazoearsa je
HacTaaa Ha OCHOBY CaMOCTAJIHOT, CUCTEMAaTUYHOT M CTYAMO3HOr paja Kanauaatkume Tame
nvwwh.  Jluceprauuja cafpski WHTEPAMCUMIUIMHAPHO M HAyYHO 3aCHOBAHO TEOPH)CKO
yTeMeJberbe, T€ METOJIONOMIKH TPUKIIATHO W OPUTHHATHO MCTPAKUBAKE, UMjU CY PE3yNITaTH
JaTH CUCTEMaTHYHO, T€ IMCKYTOBaHHW U MHTEPIIPETUPAHN KPUTHYKU.

Pe3ysiTaTd eMIMUPHjCKOT MCTPakhBarma Cy MPETIEAHN W KOPEKTHO UHTEPNIPETHPAHH, a
Ha OCHOBY WX CY M3BEJCHM Hay4yHO MOY3/laHW M TMeNarouko BpHjEAHM 3aKbyylH O
BpHjelIHOCTUMAa W MoryiHOCTMMa TIpUMjeHe MCTPaXKWUBaHOT TIPUCTyNa y CaBpeMEHOM
KOHTEKCTY jac/IMYKOT BacliTama 1 00pa3oBamba. YKYITHU PE3yNTaTH TEOPHJCKOT NpoyUaBarba
W EMIMPHjCKOr MCTpPaXMBama KaHAWJATKUIE TNpolypyjy Jocajailiiba Ca3Hamba o
crieunpUUHOCTMMA OpraHu3aliuje npolieca BacluTama, 00pa3oBarba M Here HjeLe jacauyKor
y3pacta u MoryhHocTAMa eroBor yHampehupama, Te Mory OMTH ocHoBa 3a Oyayha
McTpaxkuBama. TuMe JucepTanija jaje 3HavajaH NOTIPUHOC MENAromKoj HaylH, HapoInTo y
OKBMpY TIOJpyyja MPEAIIKONICKe MeAarorije W METOIMKE BaClIMTHO-00pa30BHOT pajia.

Komucuja NO3UTHBHO Olljeryje JNOKTOPCKY aucepraumjy Iledazouiko-viemoouuxe
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spujednocmu u npumjensusocm uoeja Emu ITuxnep y koHmekcmy cagpemeno’ jaciuyko2
sacnumarea u 0bpazosarwa Kanauaatkumwe Tawe ['nuinuh Te npeanaxe HayuHo-HacTaBHOM
Bujehy @unozodpckor daxynrera u Cenary Yuusepsureta y bamwoj Jlyuu na ce npuxsatu u
Ja ce KaHIWIATKWIbH ON0OpH jaBHa opdpaHa JOKTOpCKE JUcepTaldje Mpes Ha3HaueHOM
Komucujom.

1. Hapecru Haj3HauajHUje YHE-EHHLE KOje ]y HAYYHH 3HA4j TE3H.
2. Ha ocHOBY yKyIiHe OljeHe qucepTaliuje, KOMUCHja peaKe:
- 1a ce JOKTOpCKA AMcepTalija MpUXBaTH, a CTyIEHTY 0400pH ondpaHa,
- la ce JOKTOpCKa auceprauuja Bpaha cTyieHTy Ha Dopaiy (Ha ce JOIyHU WM U3MHUjEHH) WU

- Jla ce JOKTOPCKa AucepTaltja oabuja.
W )out A

Mjecto 1 garym: 15.07.2024. rogune [Tpod. np Tama CT:ﬁ-I/KOBI/Ih-JaHKOBI/Ih, pelOBHU

bama Jlyka u Konap, npocecop
[pencjenHuk KoMucuje

oot

[Tpod. np Anekcanapa [unauh Paguh, penosun
npocdecop

s

[Tpod. mp J ennq BOJI\%HBeu, pENOBHU
npo cop

Ynau
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IIpunor 3.
H3jaga 1

HU3JABA O AYTOPCTBY

H3jaBibyjem
/1A je IOKTOpCKa AHCcepTanHja

Hacnos pana Ilemaromko-metomuuke BPHJENHOCTH M MpPHMjEHJBUBOCT Hicja Emu Iuknep y
KOHTEKCTY CaBPEMEHOT jaC/IMUKOT BaclUTama U 06pa3oBama

Haciios pana Ha enrneckom jesuky The pedagogic and methodical value and applicability of Emi
Pikler's ideas in the context of present-day nurcery education

X pesynrar concreenor HCTPaXXMBAYKOr pajia,

Dna nokropcka AMCEpTaLja, y LjENMHH WM y AMjeNoBUMA, HHje Guia mpeiokeHa 3a
noGHjambe GUNO Koje MMILIOME MpPeMa CTyAHjCKUM NpOrpamMmuMa Jpyrux BHCOKOIIKOICKHUX
YCTaHOBa,

X na cy pesyararu KOPEKTHO HaBEIEHH
/ia HUCaM KpIIHO/Ja ayTOPCKa NMpaBa M KOPHCTHO HHTENIEKTYAITHY CBOjJHHY ApYTHX JIMLIA.

IMoTnue aokropanTa

Y bamwoj Jlyuu, nana 22.08.2024. rogune %

N —




H3jasa 2

H3jaBa kojom ce oBnamhyje YuuBep3urter y bawoj Jlyuu
Aa AOKTOPCKY AHCEPTALHjy YYHHH jAaBHO JOCTYNHOM

Ognawhyjem YHuBep3urer y bawoj Jlyuu aa Mojy JOKTOPCKY QUCEPTalMjy MO HaCJI0BOM
[leparomko-MeToauuke BpUjEOHOCTH W TNpHMjeHJbUBOCT uaeja Emu Iluknep y KOHTEKCTY
CaBPEMEHOT jaCIMYKOr BacNMTama U 06pa3oBama

KOja je Moje ayTOpPCKO Mjeno, YYMHH jaBHO JOCTYITHOM.

JIOKTOpCcKy JOMcepTalijy ca CBHM MpWJIO3WMa TMpefao/la caM Yy eNeKTpOHCKOM ¢opMary
MOrOZIHOM 3a TpajHO apXHBUpAILE.

Mojy noKTOpcKy IucepTalyjy MOXpaweHy Y HUTHTalHU PENO3UTOPHUjyM YHHUBEp3HUTETa Y
bawoj JIylu mMory na KopucTe CBH KOjH MOLITYjy ozpende caiapxaHe y ogabpaHOM THUIY JHLEHLE
KpeatusHe 3ajenquuue (Creative Commons) 3a KOjy caM ce OJUTy4Ho/na.

" AyTtopcTBo

" AyTOpCTBO — HEKOMEPLHjaTHO

' AyTOpCTBO — HEKOMEpLHjaHO — 6e3 Tpepaje

" AyTOpCTBO — HEKOMEPIHM)jaIHO — JHjENTUTH MO/ UCTUM YCIIOBUMA
€ Ayrtopcteo — 6€3 npepaje

T

AyYTOPCTBO — IHjE€IMTH MO UCTUM YCJIOBHMA

(MonuMmo fia 3a0Kpy>KHTe caMO jeOHy OJ ILiecT MOHyheHHX JMLUEHLH, KpaTak ONHKC JIMLEHLUH
JaT je Ha mnojehuHM JIKCTA).

IToTnuc moktopaHTa

V bawoj Jlyuu, nana 22.08.2024. rogune
N
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H3jaBa 3

M3jaBa 0 HIEHTHYHOCTH WITAMNAHE H €JIEKTPOHCKE Bep3Hje
JAOKTOpCKe JHCepTanuje

HWwme u npe3ume ayropa Tamwa 'mumuh

Hacnos pana Ileparowmko-MeToaMYKE BPUjEAHOCTH M MPUMjEHBUBOCT Uaeja Emu
IInknep y KOHTEKCTY caBpeMEHOT jacaMYKOr BAaCHHTaHa U 06pa30Barba

Menrop npod. ap Tamapa IIpuGuines Benecnun

WsjaibyjemM na je mrTammaHa Bep3uja Moje NOKTOpCKE NMCEpTaLMje HACHTHYHA €JIEKTPOHCKO]
BEP3HjH KOjy CaM Mpeao/fia 3a IMTUTAHK PENO3MTOpHjyM YHuBep3uTeTa y bamoj JIyu.

[Tornuc nokropanTa

Y bawoj Jlyuu, nana 22.08.2024. roguxe
js. j/uu.«ﬁ o
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