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Introducere

Acest ghid face parte din pachetul de materiale pentru furnizarea Programului de formare a abilitdtilor
de ingrijre pentru familiile copiilor cu intdrzieri sau dizabilitdti de dezvoltare.

Introducere
Programul de formare a abilitatilor de ingrijire a fost dezvoltat pentru a facilita accesul la abilitatile si
strategiile parentale pentru ingrijitorii copiilor cu intarzieri sau dizabilitati de dezvoltare.

Publicul tinta este reprezentat de ingrijitorii copiilor cu varste cuprinse intre 2 si 9 ani, cu intarzieri in
dezvoltare sau dizabilitati, cu un accent special pe ingrijitorii copiilor cu intarzieri si deficiente in
domeniul social si al comunicarii. Cu toate acestea, nu este necesar ca un copil sa aiba un diagnostic
pentru a putea utiliza programul, iar intervalul de varsta poate fi usor ajustat in functie de nevoi.

Prezentare generala a programului

Programul de formare a abilitatilor de ingrijire este conceput pentru a fi furnizat in noua sesiuni de
grup si trei vizite la domiciliu de catre facilitatori nespecialisti instruiti si supervizati. Sesiunile
suplimentare de grup si vizitele la domiciliu pot fi oferite pentru a acorda mai mult timp pentru
strategii privind starea de bine a ingrijitorilor si pentru strategii adaptate nevoilor ingrijitorilor copiilor
care vorbesc putin sau deloc. In plus fats de acest ghid de vizita la domiciliu pentru facilitatori, pachetul
de formare a abilitatilor ingrijitorilor include alte patru ghiduri, in timp ce alte doua documente sunt
n curs de elaborare:

=  |ntroducere;

= Ghid de adaptare si implementare;

=  Ghidul facilitatorilor: sesiunile de grup 1-9;

= Ghidul participantilor: sesiunile de grup 1-9;

= Ghid vizitelor la domiciliu pentru facilitatori;

= Tngrijitorii copiilor care vorbesc putin sau deloc: ghiduri ale facilitatorilor si participantilor (in
curand);

= Starea de bine a ingrijitorului: ghiduri pentru facilitatori si participanti (in curand).

Cum sa utilizati acest ghid

Acest ghid al facilitatorilor ofera informatii privind desfasurarea celor trei vizite la domiciliu. Este un
manual de referinta care trebuie utilizat iTmpreuna cu o formare profesionala specifica in domeniul
dobandirii abilitatilor de Tngrijire si sub supervizare. Acesta include indrumari cu privire la modul de
desfasurare a fiecareia dintre cele trei vizite de baza la domiciliu. Ghidul include descrieri detaliate ale
obiectivelor si activitatilor pentru fiecare vizita la domiciliu. Sunt incluse, de asemenea, informatii
privind stabilirea obiectivelor si formulare, precum si informatii pentru identificarea si rezolvarea
problemelor. Cu toate acestea, parcurgerea ghidului nu este suficientd pentru invatarea strategiilor si
predarea acestora. Este important ca facilitatorii sd primeasca o formare practica si sa fie supervizati
pentru a le oferi ingrijitorilor cadrul potrivit dobandirii abilitatilor de Tngrijire.

Pentru cine este acest ghid?

Acest ghid al facilitatorilor se adreseaza nespecialistilor (lucratori comunitari din domeniul sanatatii,
asistenti sociali, asistenti medicali, facilitatori de educatie timpurie, invatatori/profesori, ingrijitori cu
experienta etc.) care sunt instruiti pentru a oferi cursuri de formare in domeniul abilitatilor de ingrijire.
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Facilitatorii vor trebui sa dispuna de o pregatire formala n ceea ce priveste abilitatile si strategiile de
dobandire a abilitatilor de ingrijire, facilitarea sesiunilor de grup si a vizitelor la domiciliu. Facilitatorii
ar trebui sa primeasca sprijin si supervizare continua din partea unui supervizor calificat. Supervizorii
ar trebui sa fie pregatiti in domeniul formarii abilitatilor de ingrijire, sa aiba experienta personala in
ceea ce priveste organizarea sesiunilor de grup si a vizitelor la domiciliu si, Tn mod ideal, ar trebui sa
aiba o experienta de formare suplimentara in ceea ce priveste asigurarea supervizarii.

Structura si obiectivele vizitei la domiciliu
Structura generala a vizitei la domiciliu include:

= Salutarea familiei si copilului;

= Discutarea cu ingrijitorul a problemelor specifice vizitei respective. Vizita 1 include intocmirea
unui istoric al contactului familiei cu serviciile de asistenta si evaluarea comportamentului si
a functionarii copilului in ceea ce priveste comunicarea. Vizitele 2 si 3 includ revizuirea
mesajelor cheie si strategiilor si a practicii la domiciliu;

= QObservarea interactiunii dintre Tngrijitor si copil si a interactiunii dintre facilitator si copil;

= Demonstrarea de catre facilitator a abilitatilor si strategiilor de formare a ingrijitorului (sfaturi)
si ghidarea ingrijitorului cu privire la aceste strategii;

= Stabilirea obiectivelor pe baza observatiilor si interviului cu Tngrijitorul. Obiectivele sunt
identificate Tn cadrul vizitei 1 si sunt discutate si revizuite in cadrul vizitelor 2 si 3;

= Planificarea pe viitor. Vizitele 1 si 2 includ invitarea familiei la urmatoarea sedinta si discutarea
posibilelor obstacole si solutii, iar vizita 3 include crearea unui plan pentru practica continua
a strategiilor de formare a abilitatilor de Tngrijire.

Obiectivele vizitelor la domiciliu includ stabilirea unei relatii cu familia, inclusiv cu acei membri ai
familiei care nu participa la sesiunile de grup, invatarea despre competentele de dezvoltare si
comportamentul copilului, precum si despre mediul de acasa; ajutarea persoanei care se ocupa de
ingrijirea copilului sa stabileasca obiective pentru copil; ghidarea ingrijitorului pentru a pune in
practica strategiile invatate in cadrul sesiunilor de grup; rezolvarea problemelor cu care se confrunta
ingrijitorul copilului; promovarea participarii la sesiunile de grup; si identificarea oricaror nevoi
suplimentare ale familiei si trimiterea la servicii suplimentare, dupa caz. Fiecare vizitd la domiciliu
include o evaluare a nevoilor familiei. Facilitatorii trebuie sa fie constienti de semnele care indica
faptul ca este nevoie de asistenta suplimentara - inclusiv cele care vizeazad sanatatea copilului sau a
ingrijitorului, provocari cu privire la sanatatea mintala, o potentiala maltratare a copilului sau cele ce
indica lipsuri materiale.

Fiecare vizita la domiciliu are sarcini si obiective specifice care sunt detaliate Tn acest ghid.

Va rugam sa consultati sesiunile 1-9 din Ghidul facilitatorilor pentru informatii privind facilitarea
sesiunilor de grup.

Consideratii de adaptare si implementare

Acest manual a fost elaborat in speranta ca va fi adaptat la cadrul in care va fi furnizat. Pentru
informatii suplimentare privind adaptarea vizitelor la domiciliu in general sau adaptarea acestui
manual, consultati Ghidul de adaptare si implementare.

Pentru informatii suplimentare privind formarea si supervizarea, consultati sectiunea privind
formarea facilitatorilor din introducerea la cursul de formare a abilitatilor pentru ingrijitori.

viii



Prima vizita la domiciliu (1):
Stabilirea obiectivelor




Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Cuprins

Introducere Tn domeniul vizitelor [a domMICHiU ........cceiiiicciiiiiie e 3
Continutul ghidurilor de vizita 1a domiCiliU........couuiieiiee e e 3
O scurta privire asupra programarii vizitelor 1a domicCiliu ........cooeiiiiiiiiiiii e 4
(00 gaY ool [T o] = We [NV [UF- | o TSP RRPPN: 5
Care este componenta de evaluare a vizitelor [a domiciliu? ..........oooiiiiiiiiii e 5
Ce sunt evaluarile privind interactiunea ingrijitor-copil si interactiunea facilitator-copil?.................... 5
De ce avem nevoie de componenta de evaluare (interactiunea ingrijitor-copil si interactiunea facilitator-
(oo o11 ) K2 PP PPPPPPPPPPPPPRt 5
Componenta de stabilire @ 0bIECHIVEION .. ..coc i e e e eans 6
(@] aaY o o] [T o] = Yo [N olo Y- o o1 ] o -SSP 6
Care este componenta de COACRINE? ...uuu i e e e e e e e et e e e e e e e eesttaaeeeaaaeeens 6
De ce avem NeVoie A€ COACNINET? ....uu et e e e e e e e e e et ree e e e e e eeatttnaaeeeaeeessesnnnns 7
Cand trebuie 53 va consultati SUPEIVIZOIU ...........uuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeseeaeseeareeseaseeresrsrarsresrassrrrrrrrrrrrrane 7
Prima vizita la domiciliu (1) (Tnainte de sedintade grup 1) ......cooooeeiiiiiiiiii 8
Lucruri pe care trebuie sa le aduceti cu dUmMNEaVOoaStIa......ccceieiiiiiiiiiiie e e e e e e e eaaaa 8
Obiectivele si calendarul actiVitatilor ... .. oo e e e e eans 9
Obiectivele de TNVatare PeNTrU TNGIiJitOr ... ... . i iiiiiiiiiiiieiiieeieireeeaesereaerrearreeerersrarerrrrrsrarsrsrrarrrrrrrrrrrne 11
NEEOAUCEIE i 11
Faceti cunostinta cu familia si prezentati programul..............ccccc 11
Partea 1: Culegerea de informatii despre copil si Tngrijitor ...........cccc 11
1A) Puneti intrebari despre dezvoltarea, comportamentul si functionarea copilului......................... 11
1B) Interesati-va care sunt nevoile suplimentare ale famili€i.....................ccc 12
Aspecte care va pot avertiza cu privire la maltratarea copilulUi..........cccooeeiiiiiiiii 13
1C) Optional: Utilizati o listd de verificare a evaluarii dezvoltarii ..................cccco 13
Partea 2: Observarea interactiunii ingrijitor-copil si interactiunea cu copilul .......................... 14
2A) Observati interactiunea Ingrijitor-Copil .........ooovviiiiiiiiiiiiie 14
2B) Interactiunea facilitator-copil pentru a evalua abilitatile de comunicare si de joc ale copilului .... 17
Partea 3: Identificarea nivelului actual de competente al copilului................cccc 29
Identificati abilitatile de comunicare si de joc ale copilulUi...........ooo 29
Partea 4: Selectarea obiectivelor pentru COPil.. ..o e e e 31
Completati obiective PENTIU COPIl. ..o e e e e e e et 31
A) ldentificarea obiectivelor de COMUNICAIE. ......cciiiieeeeeeeeeeeeeeeeee e e 31
B) Identificarea obiectivelor de JOC..........oooiiiiiiiii i 32
C) Identificarea obiectivelor privind abilitatile de viatd zilnica............cccvvvvviiiiiiiiiiiiiiiiees 35
D) Identificarea obiectivelor de reglare a comportamentului............ccccooo 36
E) Identificati activitatile si prioritatile familiei............cccccc 36
Partea 5: Selectarea obiectivelor pentru TNgrijitori...........cccc 38
Partea 6: Selectarea rutingi tiNta .......cooooiiiiiii e e eeaa e 42
Tncheierea Vizitei 18 AOMICHIU. .......eeveeieeeeeeeteeeeeeee ettt ettt te et se et e s eneeteseeteeeenseteeereenas 44
ReVIizUIrea ObieCtiVeIOr ..o, 44
Invitati familia [a sesiunea 1. 45
F Y= LU g IR =T =] o Y Lol < 46
Obiectivele si calendarul actiVitatilor .........eoii i e 46
FN oy I Y =T T L= T o T 47
Materialele sugerate pentru kit pentru interactiunea ingrijitor — copil ............ccccco 47
Materiale sugerate pentru kitul de interactiune facilitator si copil ................cccc 47
Anexa 2: Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu (1)......ccceeeeeeeeeeeeennnn. 48



Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor
Introducere in domeniul vizitelor la domiciliu

Programul de formare a abilitadtilor de ingrijire include trei vizite la domiciliu (prima nainte de
inceperea sesiunilor de grup; a doua intre sesiunile 3 si 6 (de preferinta dupa sesiunea 5); si a treia
dupa ultima sesiune de grup). Acest ghid va va ajuta sa va pregatiti pentru fiecare vizita la domiciliu.

Vizitele la domiciliu ofera posibilitatea de a: 1) stabili o relatie cu familia; 2) invata despre
competentele de dezvoltare si comportamentul copilului, precum si despre mediul familial de acasa;
3) ajuta fingrijitorii sa stabileasca obiective pentru formarea competentelor de ingrijire si sa
implementeze cu succes strategiile care le-au fost prezentate in timpul sesiunilor de grup; 4)
solutiona provocarile in direct cu ingrijitorii; si 5) identifica orice nevoi suplimentare ale familiei.

Nu uitati sa luati cu dvs. fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor vizitei la domiciliu pentru acea
sesiune de fiecare data cand faceti o vizita la domiciliu (a se vedea anexa 2 pentru fisa de lucru
pentru vizita la domiciliu 1).

Daca este pentru prima data cand facilitati formarea abilitatilor de ingrijire, consultati-va cu
supervizorul Tnainte de fiecare vizita pentru a planifica vizita. Dupa fiecare vizita, consultati-va cu
supervizorul dumneavoastra pentru a cere feedback cu privire la obiectivele familiilor pentru
formarea abilitatilor de ingrijire, pentru a solutiona orice dificultatiin ceea ce priveste stabilirea unei
relatii, instruirea ingrijitorilor sau raspunsul la intrebarile si nevoile familiilor.

Continutul ghidurilor de vizita la domiciliu

Ghidurile de vizita la domiciliu includ instructiuni detaliate privind modul de interactiune cu
persoana care se ocupa de copil si cu copilul la domiciliu.

Ghidul pentru prima vizita la domiciliu (1) cuprinde instructiuni pentru componenta de evaluare a
vizitelor la domiciliu, si anume:

= interviul cu ingrijitorul;

= observarea interactiunii dintre ingrijitor si copil; si

= interactiunea facilitator-copil.

Acesta include, de asemenea, instructiuni privind componenta de stabilire a obiectivelor.

Ghidurile pentru a doua si a treia vizita la domiciliu (2) si (3) includ instructiuni pentru componenta
de formare de competente a vizitelor la domiciliu, si anume:
» furnizarea de coaching persoanei care se ocupa de copil si demonstrarea strategiilor de
interactiune cu copilul;
= sprijinirea practicii independente a ingrijitorului.
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O scurta privire asupra programarii vizitelor la domiciliu

Prima vizita la domiciliu (1)

A doua vizita la domiciliu (2)

A treia vizita la domiciliu (3)

Sincronizare

Tnainte de sesiunea 1

Intre sesiunea 5 si sesiunea 6*

Dupd sesiunea 9

Obiectivul vizitei

Faceti cunostinta cu
familia si stabiliti
obiectivele

Reevaluarea obiectivelor

Reevaluarea obiectivelor

Furnizarea unei asistente

= Furnizarea unei asistente

personalizate

personalizate
= Planuri pe termen lung

Componenta de
evaluare

Evaluarea nevoilor
copilului/ingrijitorului
Interviu cu Tngrijitorul

= Administrarea

interactiunii dintre
facilitator si copil

= QObservarea

interactiunii dintre
ingrijitor si copil

Evaluarea nevoilor
copilului/ingrijitorului
Observarea interactiunii
dintre ingrijitor si copil

= Evaluarea nevoilor
copilului/ingrijitorului

= QObservarea
interactiunii dintre
ingrijitor si copil

Componenta de
stabilire a

obiectivelor

= Stabilirea obiectivelor

Completarea fisei de lucru
pentru stabilirea
obiectivelor

Reevaluarea obiectivelor
Consultarea si ajustarea fisei
de lucru, daca este necesar

Reevaluarea obiectivelor
= Consultarea si ajustarea
fisei de lucru pentru
obiective pe termen lung

Componenta de
formare a
competentelor

= Prima demonstratie a

strategiilor [optional]

Coaching si demonstratie a
strategiilor

= Coaching si demonstratie a
strategiilor

* Observatii privind momentul celei de-a doua vizite la domiciliu (2)

Pentru toate locatiile: Avand in vedere importanta furnizarii de coaching cu privire la
continutul sesiunilor 4 si 5 privind comunicarea, a doua vizita la domiciliu (2) ar trebui sa fie
programata de preferintda imediat dupa sesiunea 5. Daca acest lucru nu este posibil, pot fi
luate in considerare optiuni alternative pentru programarea celei de-a doua vizite la
domiciliu (2), clasificate aici in functie de preferinta:

Optiunea 1 (cea mai preferabild): a doua vizita la domiciliu (2) se efectueaza intre sesiunea
5 (Promovarea comunicarii) si sesiunea 6 (Predarea noilor abilitati in pasi mici si niveluri de
ajutor)

Optiunea 2 (intermediard): a doua vizita la domiciliu (2) se efectueaza intre sesiunea 4
(Intelegerea comunicarii) si sesiunea 5 (Promovarea comunicirii)

Optiunea 3 (cea mai putin preferabild): a doua vizita la domiciliu (2) se efectueaza intre
sesiunea 3 (Rutinele de joaca si de acasd) si sesiunea 4 (Intelegerea comunicirii)

Centrele de cercetare ar trebui sa programeze, de preferintd, a doua vizita la domiciliu (2)
conform optiunii 1 de mai sus.

Centrele de cercetare ar trebui, de preferintd, sa programeze a doua vizita la domiciliu (2) in
acelasi interval de timp pentru toti participantii, adica intre aceleasi doua vizite, si sa
inregistreze momentul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) pentru fiecare familie.
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Componenta de evaluare

Care este componenta de evaluare a vizitelor la domiciliu?

Tn timpul vizitelor la domiciliu, evaluati abilitétile copilului prin intermediul interactiunii
ingrijitor-copil si a interactiunii facilitator-copil.

Ce sunt evaluarile privind interactiunea ingrijitor-copil si interactiunea facilitator-copil?

Evaluarea interactiunii Tngrijitor-copil (denumita si CCl) si evaluarea interactiunii facilitator-
copil (denumita si FCl) sunt instrumente clinice care ofera informatii valoroase despre
abilitatile copilului Tn interactiunea cu ingrijitorul sau si cu un adult cu care copilul nu este
foarte familiarizat (facilitatorul). Interactiunea ingrijitor-copil si interactiunea facilitator-
copil dureaza 12 minute fiecare. Pentru aceasta este necesar un kit standard de materiale.
Tn cazul utiliz&rii clinice, inregistrarea video este utild pentru monitorizare si supervizare, dar
nu este obligatorie. Tn scopuri de cercetare, inregistrarea video este obligatorie.

De ce avem nevoie de componenta de evaluare (interactiunea ingrijitor-copil si interactiunea
facilitator-copil?)

Administrata la fiecare vizita la domiciliu, interactiunea dintre ingrijitor si copil este o
oportunitate cheie pentru:

— a observa comunicarea, abilitatile de joc si comportamentul copilului (toate vizitele
la domiciliu);

- a observa stilul natural de interactiune al persoanei care se ocupa de
copil/ingrijitorului (prima vizita la domiciliu (1));

- aobserva progresul ingrijitorului si nevoia acestuia de asistenta suplimentara privind
utilizarea strategiilor in timpul formarii competentelor de ingrijire (a doua vizita la
domiciliu (2)) si la sfarsitul formarii (a treia vizita la domiciliu (3)).

Administrata in cadrul primei vizite la domiciliu (obligatoriu) si in cadrul celei de- a treia vizite
la domiciliu (optional), interactiunea facilitator-copil este o interactiune semi-structurata
care va permite sa:

- observati nivelul de baza al copilului Tn ceea ce priveste comunicarea, abilitatile de
joc si comportamentul (vizita la domiciliu 1);

- observati comunicarea, aptitudinile de joc si comportamentul copilului la finalul
perioadei de evaluare (a treia vizita la domiciliu (3); optional).

La prima vizita la domiciliu, observatiile privind interactiunea dintre ingrijitor si copil si dintre
facilitator si copil va vor ajuta sa completati fisa de stabilire a obiectivelor si sa identificati
obiectivele familiei.

Tn cadrul celei de-a treia vizite la domiciliu (3), observatiile privind interactiunea ingrijitor-
copil si interactiunea facilitator-copil (optional) va vor ajuta sa reevaluati obiectivele si sa
planificati practica independenta a familiei dupa terminarea formarii.
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Nu uitati sa luati cu dumneavoastra fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor la fiecare
vizita.

De asemenea, puteti folosi aceste observatii pentru a identifica nevoile suplimentare ale
familiei. Va rugam sa consultati acest ghid pentru a va ajuta sa pregatiti fiecare vizita la
domiciliu.

Componenta de stabilire a obiectivelor

Componenta de stabilire a obiectivelor este o parte esentialda a formarii abilitatilor de
ingrijire.
Analizand notitele pe care le-ati luat la interviul cu ingrijitorul si observatiile privind
interactiunea ingrijitor-copil si interactiunea dumneavoastra (interactiunea facilitator-copil)
cu copilul, veti:
1. putea stabili nivelul actual al abilitatilor copilului si utilizarea spontana a strategiilor
de catre ingrijitor;
2. putea identifica obiectivele de interventie (aspecte ce trebuie avute in vedere)
pentru urmatoarele arii:
- Obiectivele pentru copii
O comunicare
o joaca
o abilitati de viata zilnica
o reglarea comportamentului
- Obiectivele ingrijitorilor
o folosirea strategiilor de interventie
Ghidul primei vizite la domiciliu (1) ofera instructiuni detaliate privind desfasurarea
activitatilor in vederea obtinerii informatiilor de care aveti nevoie pentru a selecta
obiectivele de interventie.
Veti scrie obiectivele de interventie in fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor si le veti
revizui in timpul cursului de formare a abilitatilor de ingrijire.

Componenta de coaching

Care este componenta de coaching?

Componenta de coaching (a se vedea Ghidul de coaching, Anexa 3) reprezinta o metodologie
cheie prin care adultii pot asimila competentele de ingrijire. Este o forma de asistenta
personalizata oferita de catre facilitator ingrijitorului, care consta in asistarea persoanei care
se ocupa de copil, Tn timp ce acesta sau aceasta interactioneaza cu copilul. Este diferita de
interactiunea ingrijitor-copil, deoarece facilitatorul nu se limiteaza la a observa interactiunea
(ca Tn cazul interactiunii Tngrijitor-copil), ci 1si asuma un rol activ pentru a ajusta sau
ifmbunatati interactiunea. Durata este variabila, in functie de modul in care raspunde copilul
(de la cateva minute la 12-15 minute).
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= Nu exista un set standard de materiale, in acest caz. Se poate folosi fie kitul de interactiune
intre ingrijitor si copil, fie materialele disponibile in casa (sau o combinatie intre cele doua).

= 1n cazul utilizarii clinice, inregistrarea video este utild pentru monitorizare si supervizare, dar
nu este obligatorie. Tn scopuri de cercetare, inregistrarea video poate fi o cerinta.

= Daca copilul este obosit, nu se simte bine sau daca mai multe incercari de a-l face sa se
implice esueaza, puteti folosi acest timp pentru a explica posibilele strategii si a juca un joc
de rol cu Tngrijitorul.

De ce avem nevoie de coaching?

Componenta de coaching se asigura ca fiecare ingrijitor sa primeasca asistenta personalizata care
sa raspunda nevoilor sale si ale copilului, incluzand:
» sprijinintensivin ceea ce priveste strategiile care se potrivesc cel mai bine nevoilor copilului;
* sprijin pentru ingrijitor.
Acesta se bazeaza pe nevoile si preferintele de Tnvatare ale persoanei care se ocupa de copil.

» Ghidul pentru a doua vizitd la domiciliu (2) ofera instructiuni pentru furnizarea de coaching
si revizuirea obiectivelor de interventie selectate in cadrul primei vizite la domiciliu (1), dupa
caz.

= Ghidul pentru a treia vizitd la domiciliu (3) ofera instructiuni pentru asistenta practicii
independente a ingrijitorului si pentru revizuirea obiectivelor de interventie selectate in
cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2), dupa caz.

Cand trebuie sa va consultati supervizorul

Consultati-va cu supervizorul dumneavoastra:
- ori de cate ori acest ghid nu este suficient pentru a va raspunde la intrebari;

atunci cand familia are nevoi suplimentare complexe;

— daca suspectati sau identificati probleme, cum ar fi neglijarea sau abuzul (chiar daca va
simtiti Tncrezator sa va ocupati singur de acest lucru, trebuie sa va informati intotdeauna si
supervizorul); si

- lainceputul experientei dvs. ca facilitator, dupa fiecare vizita la domiciliu si dupa fiecare apel
telefonic (puteti combina intrebari despre mai multe familii pentru fiecare consultare cu
supervizorul).

Atunci cand sunteti un facilitator mai experimentat, consultati supervizorul la intervale regulate (cel
putin o data la fiecare doua sesiuni si dupa fiecare vizita la domiciliu).
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Prima vizita la domiciliu (1) (inainte de prima sedinta de
grup 1)

Lucruri pe care trebuie sa le aduceti cu dumneavoastra

= Acest ghid.

» Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor in cadrul primei vizite la domiciliu (1) (a se vedea
anexa 2).

* Instructiunile de administrare a interactiunii facilitator-copil; kitul de jucarii pentru
interactiunea facilitator-copil (a se vedea anexa 1).

» Kitul de jucarii pentru interactiunea ingrijitor-copil (daca este necesara standardizarea kitului
de jucarii pentru cercetare sau in contexte cu resurse reduse).

= Copia programului de formare a abilitatilor de ingrijire pentru a o impartasi cu familia
(disponibila in ghidul participantilor).

= Fisa cu sugestiile si mesajele cheie sintetizate (disponibila in ghidul participantilor).

» Lista de verificare a dezvoltarii pentru a evalua competentele de dezvoltare si
comportamentul copilului (acesta ar trebui sa fie un instrument validat la nivel local si pe
care il va alege coordonatorul local al proiectului).

= Daca este disponibild, o copie a chestionarelor sau a sondajelor de dezvoltare efectuate
anterior.

» Clipboard, hartie si creion sau stilou pentru a lua notite.

» Telefon sau camera video pentru inregistrare video, daca este cazul.
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ivitatilor

Componenta de vizita la domiciliu

Ce trebuie sa faceti

Completati in
fisa de lucru

de comunicare si de joc

dintre copil si ingrijitor si interactiunea dintre
facilitator si copil pentru a identifica ce poate
face copilul acum (abilitati de comunicare si

de joc).

pentru
stabilirea
obiectivelor
< Prezentarea
Faceti cunostinta cu familia si = Faceti cunostinta cu Tngrijitorul, copilul si ceilalti //
prezentati programul (15 minute) membri ai familiei.
= Explicati cursul, obiectivele si structura acestuia,
precum si cererea de confidentialitate a informatiilor
comunicate n sesiunile de grup (a se vedea politica de
confidentialitate din ghidul participantului pentru
prima sesiune (1)).
= Aflati ce doreste si ce asteapta ingrijitorul de la
formarea abilitatilor de ingrijire.
% Culegerea de informatii despre copil si ingrijitor
1. A) Puneti intrebari despre = Tntrebati despre abilititile si dificultitile copilului. Partea
dezvoltarea, comportamentul si  |s fntrebati despre contactul cu serviciile de asistent3. 1A
functionarea copilului (15 minute) |a fntrebati ingrijitorul (ingrijitorii) cu privire la
dificultatile cu care se confrunta copilul si contactul
acestora cu serviciile de asistenta.
= Tntrebati ingrijitorul (ingrijitorii) despre alte afectiuni
de sanatate pe care le poate avea copilul si daca
beneficiaza de servicii de asistenta sau tratament.
B) Interesati-va si notati care sunt = Cdutati nevoile suplimentare ale familiei. Partea
nevoile suplimentare ale familiei (5 1B
minute)
C) optional: folositi o list3 = Evaluati competentele actuale de dezvoltare ale //
de evaluare a dezvoltirii copilului folosind un lista de dezvoltare validata la
(determinati timpul) nivel local, daca este disponibila.
4 Observarea interactiunii ingrijitor-copil si interactiunea cu copilul
2. A) observati interactiunea dintre |= Cereti-i ingrijitorului sa interactioneze cu copilul (in Partea
ingrijitor si copil (10 minute) timpul jocului sau al altor activitati din rutina de 2A
acasa), sa ia notite si sa ofere sugestii (a se vedea
anexa 2 pentru instructiuni).
= Daca este posibil, inregistrati video aceste 10 minute
de interactiune a ingrijitorului cu copilul.
B) interactiunea facilitator-copil (10 |= Interactionati cu copilul pentru a evalua nivelul de Partea
minute) comunicare si abilitatile de joc ale acestuia (vezi anexa| 2B
2 pentru instructiuni).
= Daca este posibil, inregistrati video aceasta
interactiune, de 10 minute, dintre facilitator si copil.
% ldentificarea nivelului actual de competente al copilului
3. Identificarea abilitatilor actuale = Revizuiti notitele dvs. despre interactiunea Partea 3
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Componenta de vizita la domiciliu

Ce trebuie sa faceti

Completati in fisa
de lucru pentru
stabilirea
obiectivelor

RS

» Selectarea obiectivelor pentru copil

(1) (5-10 minute)

primei sesiuni (1).

4. Completati tabelul cu obiectivele |* Scrieti obiectivele copilului pentru comunicare, joc, Partea 4
copilului abilitati de viata zilnica, reglarea comportamentului si
activitati familiale.
= Puteti sa revizuiti si sa completati aceasta parte mai
tarziu, Tnainte de prima sedinta de grup.
4 Selectarea obiectivelor pentru ingrijitori
5. Completati tabelul cu = Scrieti obiectivele ngrijitorului pentru utilizarea Partea s
obiectivele ingrijitorului spontana a strategiilor.
= Puteti sa revizuiti si sa completati aceasta parte mai
tarziu, Tnainte de prima sedinta de grup.
% Selectarea rutinelor tinta (pe care le aveti in vedere)
6. Completati graficul cu rutinele [ Discutati cuingrijitorul despre posibilele jocuri si Partea 6
tint3 rutine de acasa.
J = Puteti sa revizuiti si sa completati aceasta parte mai
tarziu, Tnainte de prima sedinta de grup.
% Incheierea vizitei
7. Revizuirea obiectivelor = Revizuirea obiectivelor in raport cu asteptarile //
familiilor cu privire la formarea abilitatilor ingrijitorului
(15 minute).
8. Invitati familia la prima sesiune |* Dati-i ingrijitorului programul cu data, ora si locul //

10
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Obiectivele de invatare pentru ingrijitor

1) Sa va cunoasca si sa inceapa sa dezvolte o relatie cu dumneavoastra.

2) Sa inteleaga ce reprezintd si cum este structurat programul de formare a abilitatilor de Tngrijire.

3) Sa identifice 2-3 obiective pentru copilul lor pe care doresc sd le atinga in timpul formarii
abilitatilor de Tngrijire.

Introducere

Faceti cunostinta cu familia si prezentati programul [15 minute]

Prezentati-va (rolul dvs. in comunitate, rolul dvs. in acest curs).

Permiteti-i Tngrijitorului sa se prezinte pe sine si pe ceilalti ingrijitori prezenti in casa.
Identificati ingrijitorul principal, ingrijitorul (Tngrijitorii) care va (vor) participa la sesiunea de
grup si cine sunt ingrijitorii din casa.

Amintiti-i Tngrijitorului obiectivul principal al programului de formare a abilitatilor de
ingrijire — a-i invata pe ingrijitori noi strategii pentru a-si ajuta copilul sa se dezvolte si sa
imbunatateasca comunicarea si comportamentul.

Explicati faptul ca sesiunile vor acoperi diferite domenii: comunicare, joc, comportament
dificil si abilitati de viata zilnica.

Amintiti-i ingrijitorului faptul ca orice informatie impartasita in timpul sesiunilor de grup sau
vizitelor la domiciliu va ramane confidentiala si ca ingrijitorul ar trebui sa pastreze
confidentiale si informatiile impartasite de alti ingrijitori.

Partea 1: Culegerea de informatii despre copil si ingrijitor

1A) Puneti intrebari despre dezvoltarea, comportamentul si functionarea copilului
Completati partea 1A a Fisei de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu (1)

(Anexa 2, paginile 48-50). [15 minute]

Puneti intrebari despre abilitatile si dificultatile copilului (consultati fisa de lucru pentru
stabilirea obiectivelor pentru setul complet de probe).
Tn mod specific, intrebati ingrijitorul (ingrijitorii) despre:
preocupadrile pe care le au in legatura cu copilul lor;
dificultatile cunoscute ale copilului lor si contactul acestora cu serviciile de asistenta;
activitati si materiale care i plac copilului;
modul Tn care copilul lor comunica pentru a cere;
modul Tn care copilul lor comunica pentru a-si impartasi interesul;
cum se joaca copilul lor;
lucrurile pe care copilul lor le poate face in ceea ce priveste abilitatile de viata zilnica;
orice comportament neobisnuit sau dificil al copilului;
9. alte afectiuni ale copilului.

Notati comportamentele spontane relevante ale copilului (joc, comunicare, comportament
dificil) Tn timp ce vorbiti cu ingrijitorul:

10. jocul spontan al copilului, comunicarea, comportamentul dificil.

O NV A WNPE

Intrebati-va: Aceste probleme sunt deja avute in vedere sau trebuie sd indrum familia citre
alte servicii de asistenta?

11
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1B) Interesati-va care sunt nevoile suplimentare ale familiei

Profitati de aceasta ocazie pentru a observa copilul si ingrijitorul la domiciliu pentru a identifica
nevoile suplimentare ale familiei:
Completati partea 1B a Fisei de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu (1)
(Anexa 2, pagina 51). [15 minute]

1) Cautati semne de depresie si alte probleme de sanatate mintala la ingrijitor si la alti
membri ai familiei (pare foarte trist/obosit/enervat, exprima lipsa de
sperantd/neputinta, dificultati de concentrare, pare neingrijit/ingrijire personala
slaba, aspect subponderal/foarte slab sau bolnav, semne de intoxicatie etc.).

2) Cautati semne de neglijare, abuz sau maltratare la copil, ingrijitor sau alt membru al
familiei.

3) Cdautati semne de deprivare materiald (copilul si/sau ingrijitorul par
subponderali/foarte slabi, imbracaminte sau locuinte inadecvate, supraaglomerare
severd etc.).

= Notati orice semne relevante si consultati-va supervizorul dupa vizita la domiciliu. ntrebati-
va intotdeauna: trebuie sa trimit familia catre alte servicii?

12
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Aspecte care va pot avertiza cu privire la maltratarea copilului

Abuzul fizic
» Leziuni (de exemplu, vanatai, arsuri, urme de strangulare sau urme de curea, bici, bat sau
alt obiect).

» Vanatai la un copil care inca nu se poate ridica in picioare sau nu merge.
» Orice vatamare grava sau neobisnuita fara explicatie sau avand o explicatie nepotrivita.
Abuz sexual
= Leziuni sau simptome genitale sau anale care sunt inexplicabile din punct de vedere
medical sau atunci cand copilul isi atinge Tn mod repetat organele genitale sau anusul.
= Comportamente sexualizate (de exemplu, indicii privind existenta unor cunostinte
sexuale neadecvate varstei).
Neglijenta
= Murdarie excesiva, imbracaminte nepotrivita (dincolo de ceea ce ar fi de asteptat din
cauza lipsurilor materiale).
* Semne de malnutritie, sanatate dentara extrem de precara.
Abuzul emotional si toate celelalte forme de rele tratamente
» Orice schimbare brusca sau semnificativa a comportamentului sau a starii emotionale a
copilului, care nu poate fi explicata mai bine printr-o alta cauza, cum ar fi:
— teama neobisnuita sau suferintad severa (de exemplu, plans necontrolat);
- Inceput de auto-agresiune sau de retragere sociala;
- Inceput de agresivitate;
- fuga de acas3;
- dezvoltarea unor comportamente noi de murdarire si umezire, sugerea degetului
mare.
Aspecte ale interactiunii ingrijitorului cu copilul
= Comportament persistent neresponsiv, in special fata de un copil mic (de exemplu, nu
ofera alinare sau ingrijire atunci cand copilul este speriat, ranit sau bolnav).
= Comportament ostil sau de respingere.
= Utilizarea de amenintari nepotrivite (de exemplu, aceea de a abandona copilul).
= Utilizarea unor metode dure de disciplinare.

1C) Optional: Utilizati o lista de verificare a evaluarii dezvoltarii

(durata urmeaza a fi stabilita)
= Evaluati competentele actuale de dezvoltare ale copilului folosind o lista de verificare a
dezvoltarii validata la nivel local, daca este disponibila.
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Partea 2: Observarea interactiunii ingrijitor-copil si interactiunea cu copilul

Veti observa comportamentele care apar in timpul interactiunii dintre Tngrijitor si copil, precum si

in timpul interactiunii dumneavoastra cu copilul (interactiunea facilitator- copil) si comportamentul

spontan al copilului in timpul interviului cu ingrijitorul pentru a stabili setul actual de abilitati ale

copilului. Apoi veti stabili obiectivele de interventie.

Este important sa observati cu atentie si sa luati notite.

2A) Observati interactiunea ingrijitor-copil

Completati partea 2A a Fisei de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu (1)

(Anexa 2, pagina 52). [10 minute]

Tnainte de a incepe, incercati s3 va dati seama dacd comportamentul copilului in momentul
n care il vedeti este reprezentativ pentru abilititile sale actuale/curente. Intrebati:

- a existat un eveniment sau o schimbare de rutind astazi/saptamana
aceasta/saptamana trecutd care ar fi putut sa va supere copilul? Copilul se simte
bine?

Observati raspunsul fngrijitorului. Continuati observatia, cu exceptia cazului Tn care
ingrijitorul sau copilul se simt inconfortabil sau exista circumstante neobisnuite care fac ca
interactiunea dintre parinte si copil sa fie foarte dificila, cum ar fi:

- copilul sau parintele este foarte bolnav; sau

- copilul este deja foarte agitat atunci cand ajungeti la domiciliu.

Anuntati Tngrijitorul ca scopul interactiunii este de a vedea cum comunicda si cum
relationeaza copilul cu persoane familiare.

Sunteti liber sa raspundeti la intrebari si sa interactionati cu ingrijitorul, asa cum ati face-o
de obicei, dar anuntati-l pe acesta ca doriti mai intai sa observati pur si simplu, fara sa vorbiti.
Dupa interactiune, laudati si incurajati ingrijitorul pentru ca a participat in masura in care
considerati ca este adecvat si necesar.

Instructiuni pentru interactiunea ingrijitor-copil
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Rugati persoana care se ocupa de copil sa se joace cu el timp de aproximativ 10 minute.
Explicati-i ca doriti sa observati cum se comporta copilul Tn aceasta situatie. Acest lucru va
va ajuta sa consiliati familia cu privire la obiectivele adecvate pentru program. Veti intelege
mai bine ce strategii de program pot fi cele mai utile in cazul lor.

Cereti autorizatia de a inregistra video interactiunea dintre copil si ingrijitor. Tnregistrarile
video vor fi ardtate doar supervizorilor pentru a le cere sfatul de specialitate.

Luati-va timp pentru a ajuta ingrijitorul sa linisteasca si sa pregateasca copilul ihainte de a
incepe observarea/inregistrarea video. Ajutati ingrijitorul sa aiba o experienta pozitiva cu
copilul.

Puneti la dispozitie un set de jucarii SAU rugati ingrijitorul sa foloseasca propriile jucarii.

A se vedea Anexa 1: Materiale din kitul de jucarii pentru ingrijitori.
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Instructiuni pentru ingrijitor
Acum va vom ruga pe dvs. si pe [numele copilului] sa va jucati impreuna timp de aproximativ 10 minute [Nota:

veti inregistra timp de 12 minute].

Puteti folosi oricare dintre materialele din kit, in functie de ce doriti. Avem... [numiti si aratati pe scurt
materialele ingrijitorului, fara a le scoate pe toate din recipient/sac].

Puteti folosi ce doriti, cum doriti. Jucati-va asa cum ati face-o Th mod normal cu copilul dumneavoastra.

Nu va faceti griji daca [numele copilului] face mizerie. Putem curata materialele impreuna cand terminati.

O sa tac si 0 sa tin camera. Daca va ganditi la intrebari in timpul interactiunii, putem vorbi despre ele imediat
dupa ce terminam.

Nu va faceti griji cu privire la timp. Va voi spune cand vom termina.

Aveti vreo intrebare Thainte de a incepe?

= Anuntati parintele ca se poate juca asa cum o face de obicei cu copilul sau.

= Daca ingrijitorul foloseste deja cu copilul suporturi cu imagini, anuntati parintele ca este
liber sa foloseasca orice suport cu imagini de care are nevoie.

Ei pot folosi oricare dintre materialele pe care le doresc. Reamintiti parintelui ca este in
reguld daca materialele se murdaresc, pentru ca il putem ajuta sa le curete.

= Ajutati-l pe ngrijitor sa decida in ce loc din casa ar dori sa se joace:

- zona linistita, daca este posibil, cu 0 masa mica sau o piesa de mobilier care ar putea
fi folosita ca masa; departe de ceilalti membri ai familiei.

» Daca parintele va pune intrebari in timpul interactiunii dintre Tngrijitor si copil, anuntati-l pe
ingrijitor ca va va face placere sa discutati despre acest subiect dupa interactiune. Daca
parintele continua sa va puna intrebari, incercati sa va pastrati raspunsurile scurte si incercati
sa nu dirijati comportamentul parintelui.

= Tncercati si nu dati instructiuni legate de strategiile de curs (de exemplu, despre
configurarea mediului dincolo de alegerea initiala a locului in care se va inregistra
interactiunea; sugestii privind materialele de utilizat sau altele).

-~ Acest lucru va va ajuta sa identificati mai clar obiectivele copilului si ale
ingrijitorului. Cu toate acestea, daca vedeti ca ingrijitorul se straduieste foarte mult
sau daca acesta va cere direct ajutorul, este in reguld sa 1i reamintiti lucruri pe care
le abordati in cadrul formarii competentelor de ingrijire - cum ar fi pregatirea
mediului. Daca vedeti ca ingrijitorul are dificultati cu materialele, puteti, de
asemenea, sa-i indicati cu blandete sa foloseasca anumite elemente pe care le
considerati adecvate.

Instructiuni pentru inregistrarea video a interactiunii dintre ingrijitor si copil
Tineti camera si inregistrati video interactiunea.
= Asigurati-va ca inregistrati toate informatiile importante pe camera:
o fata si mainile copilului;
o fata si mainile ingrijitorului;
o obiectul cu care se joaca copilul si ingrijitorul.
-~ Daca nu este posibil sa Tnregistrati toate aceste trei lucruri pe camera, rugati
persoana care filmeaza sa acorde prioritate fetei si mainilor copilului.
= Tncercati si observati/inregistrati video timp de 12 minute:
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— Tnregistrarea timp de doud minute n plus va va asigura ci veti avea cel putin 10
minute de interactiune pe video.

- Daca este necesar, faceti o pauza si apoi reluati observatia, Tncercand sa
observati/inregistrati video timp de 12 minute continue. in cazul in care copilul
devine foarte agitat si/sau fie copilul, fie ingrijitorul se simte inconfortabil, trebuie sa
intrerupeti observarea/inregistrarea.

» Asigurati-va ca faceti o inregistrare de buna calitate:

— Nu uitati ca orice sursa de lumina (fereastra, usa din fata deschisd) va crea o
stralucire. Daca realizati inregistrarea video, asigurati-va ca sursa de lumina se aflain
spatele dumneavoastra (si nu in spatele ingrijitorului si al copilului).

Observati interactiunea si luati notite

» Scopul interactiunii ingrijitor-copil este de a observa abilitatile de comunicare ale copilului si
implicarea comuna intr-o rutinad de joaca cu ingrijitorul principal.

» Folositi aceasta oportunitate de a observa modul in care copilul si ingrijitorul interactioneaza
unul cu celdlalt pentru a colecta informatii care vor fi utile pentru identificarea obiectivelor
de tratament ale copilului.

= Urmariti comunicarea copilului, abilitatile sale de joc si comportamentul dificil.

Observati copilul si notati:

- Exista activitati sau materiale care 1i plac copilului?

- Copilul comunica pentru a cere? Cum?

—  Copilul comunica pentru a-si impartasi interesul? Cum?

—  Copilul se joacd? Cum? Copilul prezinta intarzieri motorii (dificultati in miscarile
corpului, probleme in a sta jos, in picioare, in a merge, in a ajunge, in a apuca, in a-si
folosi mainile etc.)?

Observati stilul ingrijitorului si identificati strategiile si activitatile care ar putea fi cele mai
benefice pentru acesta:

- Ce activitati selecteaza ingrijitorul? Care ar putea fi o activitate diferita sau
alternativa?

— Tngrijitorul vorbeste mult? Copilul este foarte ticut? Ingrijitorul acorda spatiu (pauze)
pentru a incuraja comunicarea copilului?

— Tngrijitorul pune multe intrebari, il testeazd pe copil (de exemplu, Ti place si-1 "invete"
mult)?

o Observa ingrijitorul comunicarea copilului, inclusiv semnalele slabe de

comunicare?

Raspunde ingrijitorul la toate comunicarile copilului?

Este jucaus ingrijitorul? Jocul face parte din ceea ce face ingrijitorul cu copilul?
Cautati strategiile pe care ingrijitorul le foloseste deja. Notati-le si oferiti feedback pozitiv
ingrijitorului dupa observatie.
Nota: Pentru unele familii, solicitarea de a implica copilul in timp ce cineva il observa s-ar putea sa
nu fie bine primita. Daca simtiti ca acesta este cazul, in calitate de facilitator, va puteti alatura
activitatii, astfel Tncat sa faceti activitatea impreuna cu fingrijitorul. Permiteti-i Tngrijitorului sa
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conduci interactiunea pe cat de mult posibil. Tn cazul in care ingrijitorul refuza s3 interactioneze cu
copilul, sariti peste aceasta activitate si treceti la urmatoarea.

2B) Interactiunea facilitator-copil pentru a evalua abilitatile de comunicare si de joc ale copilului

Completati partea 2B a Fisei de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu (1)
(Anexa 2, pagina 53) [10 minute].

» Explicati-i ingrijitorului ca doriti sa interactionati scurt cu copilul in joaca. Aceasta va va ajuta
sa Intelegeti mai bine comportamentul si interesele copilului.

Instructiuni pentru interactiunea facilitator-copil
= Puneti la dispozitia copilului materiale si oportunitati de a se juca. Participati si implicati
copilul in activitatea de joc timp de 10 minute.
= Cereti autorizatia de a finregistra video interactiunea dintre dumneavoastra si copil.
Tnregistrarile video vor fi ardtate doar supervizorilor pentru a primi sfaturi de specialitate.
= A se vedea Anexa 1: Materiale din kit, pentru exemple de kituri de jucarii pentru
facilitatori.

Instructiuni pentru facilitatori

= Stati in fata copilului.

= Ajutati-l pe copil sa ramana implicat si folositi orice suport de care acesta are nevoie:
— suporturi de mediu: stati pe un scaun la o masa;
— suporturi vizuale: tabel cu imagini, cronometru;
— strategii comportamentale pentru a-l ajuta pe copil sa ramana implicat.

= Oferiti multiple ocazii pentru ca copilul sa manifeste abilitati de comunicare si de joc.

= Folositi o ierarhie de indicatii pentru a obtine cele mai complexe abilitati din repertoriul copilului si
pentru a stabili "plafonul” abilitatilor sale.

= Pentru a evalua comunicarea de a impartasi:

= Oferiti cel putin patru ocazii clare de atentie Impartasita, asteptand cu nerabdare comunicarea
copilului atunci cand ceva nou sau interesant se intampla.

= Gasiti materiale de care copilul este interesat sau de care este Tncantat si oferiti-i oportunitati de a
comunica si impartasi. Copiii pot folosi contactul vizual, gesturile, sunetele sau cuvintele pentru a
impartasi cu dumneavoastra.

= Pentru a evalua comunicarea pentru a cere:

= Oferiti copilului cel putin patru ocazii clare de a comunica cererea.

= Gasiti materiale pe care copilul le doreste sau pentru utilizarea carora necesita ajutor. Copiii pot
folosi contactul vizual, gesturile, sunetele sau cuvintele pentru a cere.

= Pentru a evalua jocul:

= Oferiti o varietate de materiale de joaca, la diferite niveluri de dezvoltare.

Instructiuni pentru inregistrarea video a interactiunii dintre facilitator si copil
= Pentru aceasta interactiune, veti avea nevoie de partenerul dumneavoastra
(facilitator/master trainer) pentru a finregistra video intalnirea. Daca efectuati vizita la
domiciliu de unul singur, veti avea nevoie de un trepied pentru a tine camera in timp ce
interactionati cu copilul SAU puteti cere ingrijitorului sa inregistreze interactiunea.
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» Este foarte important ca:
o fata si mainile copilului sa fie inregistrate pe camera;
o fata si mainile dvs. sa fie inregistrate pe camera;
o obiectul cu care va jucati sa fie surprins pe camera.
— Tncazulin care nu este posibil s3 se inregistreze video toate aceste trei lucruri, atunci trebuie
sa cereti persoanei care filmeaza sa acorde prioritate fetei si mainilor copilului.

Observati interactiunea si luati notite
Scopul interactiunii dintre facilitator si copil este de a observa abilitatile de comunicare ale copilului
si implicarea comuna in diferite contexte.

Adultul va crea oportunitati clare pentru copil de a comunica atat pentru a impartasi (atentie
Tmpartdsita), cat si pentru a cere. Aceste oportunitati va pot arata un profil de abilitati diferit de cel
vizibil in cazul interactiunii Tngrijitor-copil. Aceasta este, de asemenea, o oportunitate de a evalua
nivelul de joc al copilului.

Folositi informatiile din interactiunea facilitator-copil pentru a stabili obiectivele de interventie
ale copilului. Tn paginile urméatoare veti gési instructiuni care v vor ajuta sa stabiliti, in timp ce
interactionati cu copilul, daca o abilitate este afisata complet sau partial sau, dimpotriva, daca pare
sa nu fie inca Tnsusita.

Puteti utiliza aceste directive pentru a va orienta interactiunea cu copilul (interactiunea facilitator-
copil) si pentru a va ajuta sa clarificati informatiile contradictorii sau confuze. De exemplu, este
posibil sa fi observat in trecere anumite abilitati in comportamentul spontan al copilului, in timpul
interviului cu ingrijitorul, dar acestea nu au fost afisate in timpul interactiunii facilitator-copil. Prin
urmare, doriti sa 1i oferiti copilului mai multe oportunitati de a manifesta acele abilitati.

Oferiti-i copilului posibilitatea de a-si manifesta in mod spontan abilitatile.

Pentru a va asigura ca copilul are posibilitatea de a-si manifesta in mod spontan abilitatile de
comunicare sau de joc, oferiti-i ajutor (sustinere/indemnuri) treptat. Asa cum se specificd n
indicatiile din paginile urmatoare, incepeti intotdeauna cu indemnuri de nivelul 1 si treceti apoi la
indemnuri de nivelurile 2 si 3, atunci cand este necesar. Acest lucru va va ajuta sa vedeti in mod clar
ce poate face copilul in mod independent si ce poate face copilul cu incurajdri (ajutor).

Oferiti-i copilului mai multe ocazii de a-si arata abilitatile.
Pentru a stabili dacd o abilitate este cu adevdrat stapanitd/insusita, trebuie sa o observati in
contexte diferite, cu persoane si materiale diferite. Tn cadrul interactiunii cu copilul, oferiti o

varietate de materiale de joc si de oportunitati de comunicare pentru a va asigura ca puteti
identifica:
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1. Abilitatile de joc:
— cat de dezvoltate sunt abilitatile de joc ale copilului (cel mai Tnalt nivel de joc la care copilul

poate efectua actiuni specifice jocului);
— cat de variate sunt abilitatile de joc ale copilului (numarul de actiuni de joc si de materiale

de joc in cadrul aceluiasi nivel de joc); si

2. Abilitatile de comunicare:
— cat de dezvoltate sunt abilitatile de comunicare ale copilului (cel mai complex mod in care
copilul comunica);
— cat de variate sunt abilitatile de comunicare ale copilului (comunicare pentru a cere si
comunicare pentru a Tmpartasi).

Consultati in paginile urmatoare:
- exemple de oportunitati de comunicare pentru a cere si de comunicare pentru a impartasi;
- instructiuni cu o ierarhie de Indemnuri pentru a stimula la copil comunicarea de a cere,
comunicarea de a impartasi si joaca.

19



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Oportunitati pentru comunicarea copilului: exemple

Oportunitati de comunicare pentru a cere

Bule

Faceti cateva bule, introduceti-le intr-un recipient, apoi inchideti-l bine. Copilul comunica pentru a va
cere ajutorul de a deschide recipientul? Sau va solicita sa faceti mai multe bule?

Joc de persoana-cu esarfa

Creati un joc cu o esarfa (de exemplu, “Cucu bau”). Cand copilul este implicat in joc, incercati sa
asteptati sa va vina randul. Va roaga copilul sa va luati randul?

Gustare

Luati doua gustari.
Puneti fiecare gustare n cate un recipient (sau cate una in fiecare mana).
Tineti cele doua gustari la distanta de copilul aflat in apropiere. Copilul comunica pentru a cere gustarea?

Forme din silicon cu
ventuze/arlechinul din cutie/
jucdrie de baie cu arc/balon*

Acestea sunt dificil de utilizat de catre copii. Atunci cand copilul este interesat de jucarie, asteptati cu
rabdare. Copilul comunica pentru a cere sa activati din nou jucaria?

De exemplu, dupa ce ati umflat balonul si ati dat drumul la aer, asteptati cateva momente. Copilul
comunica pentru a va cere sa umflati din nou balonul?

* [Jucaria trebuie sa fie dificil de activat pentru copil - asteptati sa evaluati daca copilul va cere sa o folositi din nou].
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Oportunitati de comunicare pentru a impartasi
Forme din silicon cu o Atunci cand forma cu ventuze se ridica / arlechinul iese din cutie, asteptati un timp pentru ca copilul sd va
ventuze/arlechinul din Tmpartaseascd interesul fata de jucarie tnainte de a comenta sau de a repeta actiunea.
cutie/jucarie de baie cu
arc/balon*

Balon o Umflati balonul, nu faceti un nod, ci dati drumul la balon pentru ca aerul sa iasa afara. Asteptati cateva
momente pentru ca copilul sa va Tmpartaseasca entuziasmul legat de balon inainte de a comenta sau de a
repeta actiunea. [Asteptati ca mai intai copilul sa comunice ca vrea sa impartaseasca - de exemplu, sa arate
cu degetul spre balon sau sa se uite la balon si apoi la dumneavoastra pentru a rade - inainte de a comunica
cd vrea sa impartiseasca]. in cazul in care copilul nu initiazd comunicarea, atunci puteti ardta cu degetul spre
balon sau puteti spune "balon!". Notati daca copilul incearca sa comunice pentru a Tmpartasi cu
dumneavoastra.

Bule o Cand suflati bulele, asteptati ca copilul sa impartaseasca inainte de a comenta sau de a repeta actiunea.

Morisca o Asteptati cu nerabdare Tnainte de a invarti morisca. O va impartasi copilul cu dumneavoastra?

Articole Tn geanta o Dati-i geanta cu jucarii copilului si asteptati. Vedeti daca copilul doreste sa impartaseasca o jucarie interesanta
pe care a gasit-o induntru.

* [Jucaria trebuie sa fie dificil de activat pentru copil - asteptati sa evaluati daca copilul va cere sa o folositi din nou].
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Instructiuni pentru evaluarea comunicarii: ierarhie de indicatii

Sugestii de comunicare pentru cerere

Nivelul 1

Nivelul 2

Nivelul 3

Prezentati 2-3 obiecte care sunt clar la vedere,
dar nu la indemana: "Priveste aceste lucruri!
Avem OBIECT si OBIECT".

Faceti o pauza pentru a observa daca copilul
cere ceva.

Urmariti daca copilul arata cu degetul, intinde
mana, face contact vizual, exprima cu voce
tare, foloseste cuvinte sau cere in alt mod.

— Daca copilul cere prin orice mijloace, dati-i
imediat obiectul si notati modul de
comunicare folosit.

— Daca copilul apuca unul dintre obiecte,
permiteti-i sa se joace cu el si incercati apoi,
ulterior, sa oferiti oportunitatea comunicarii
pentru a cere, la nivelul 1, cu un alt set de
obiecte [cu a doua ocazie, nu permiteti
apucarea, dar treceti la nivelul 2 daca este
necesar].
— Daca nu exista nicio reactie, treceti la nivelul
2 cu aceleasi obiecte.

Ridicati cele doua obiecte, apoi prezentati-le
copilului, apropiind, pe rand, mana cu obiectul
de copil, atunci cand le numiti pe fiecare in
parte.

"Vrei OBIECT sau OBIECT?"

Faceti o pauza pentru a observa daca copilul
cere ceva.

Urmariti daca copilul arata cu degetul, intinde
mana, face contact vizual, verbalizeaza sau
solicita Tn alt mod.

— Daca copilul cere prin orice mijloace, dati-i
imediat obiectul si notati modul de comunicare
folosit.

— Daca nu exista nicio reactie, treceti la nivelul
3 cu aceleasi obiecte.

Tncercati s&-i Tnmanati copilului unul dintre
cele doua obiecte, spunand "OBIECT!".

Faceti o pauza pentru a observa daca
copilul ia obiectul.

— Daca copilul ia obiectul, spuneti
"OBIECT" si I3sati-l s§ se joace. incercati
apoi, ulterior, sa oferiti oportunitatea
comunicarii pentru a cere, la nivelul 2, cu
un alt set de obiecte.

— Daca copilul impinge obiectul, spuneti
"NU E OBIECT" si indepartati-l. incercati
apoi, ulterior, sa oferiti oportunitatea
comunicarii pentru a cere, la nivelul 1, cu
un alt set de obiecte.

Urmariti daca copilul arata cu degetul, intinde
mana, face contact vizual, vorbeste sau
comunica in alt mod si notati orice comunicare
folosita.
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Sugestii de comunicare pentru a impartasi

Nivelul 1

Nivelul 2

Nivelul 3

Creati ceva amuzant sau neasteptat, ori
exploatati oportunitatile care apar in mod
natural, de ex.

= ocazii naturale (zgomot puternic venit de
afara; ceva care a cazut sau s-a spart
accidental...);

= oportunitati inventate (sa faci ceva
neobisnuit sau amuzant cu obiecte, cum
ar fi sa iti pui o cutie pe cap ca si cum ar fi
o palarie, sau doua caramizi de jucarie
langa ochi ca si cum ar fi ochelari sau
binocluri...).

Asteptati sa vedeti daca copilul impartaseste cu
dumneavoastra surpriza/amuzamentul/
ingrijorarea... sau pare sa comunice altfel cu
dumneavoastra pentru a va impartasi interesul
sau.

— Daca copilul foloseste contactul vizual,
gesturile, expresiile vocale sau cuvintele pentru
a Impartasi, raspundeti si notati modul de
comunicare folosit.

— Daca nu exista nicio reactie, treceti la nivelul
2 cu aceleasi obiecte.

Modelati o comunicare clara, emfatica (adica
usor exagerata) pentru a impartasi (expresie
faciala, gesturi, cuvinte care sa transmita
surpriza, amuzament, dezamagire...), dupa cum
este adecvat circumstantelor.

Asteptati sa vedeti daca copilul impartaseste cu
dumneavoastra
surpriza/amuzamentul/ingrijorarea... sau pare
sa comunice altfel cu dumneavoastra.

— Daca copilul foloseste contactul vizual,
gesturile, expresiile vocale sau cuvintele pentru
a Tmpartasi, raspundeti si notati modul de
comunicare folosit.

— Daca nu exista nicio reactie, treceti la nivelul
3 cu aceleasi obiecte.

Repetati modelarea comunicarii pentru a
Tmpartasi.

Asteptati sa vedeti daca copilul comunica, apoi
incercati din nou cu alta ocazie, folosind
materiale diferite. Poate fi util sa Tncercati cu
materiale care permit mai multe oportunitati
de a modela si de a permite copilului sa
comunice ca raspuns (de exemplu, scoaterea
unui obiect dintr-o punga intunecata, aratarea
acestuia copilului si modelarea surprizei sau a
amuzamentului, apoi repetarea cu alte
obiecte).

Urmariti daca copilul arata cu degetul, intinde
mana, face contact vizual, vorbeste sau
comunica in alt mod pentru a impartasi si
notati orice comunicare folosita.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori
Instructiuni pentru evaluarea jocului: ierarhie de indicatii

Sugestii pentru jocuri cu oameni

Nivelul 1 Nivelul 2 Nivelul 3

Incepeti o rutind sociala relevanta si adecvata la | continuati rutina, apoi reluati-o si faceti din nou | Modelati si etichetati (Aratd si Spune)

nivel local (de exemplu, un cantec, un joc de-a v-| 5 hayz5 pentru a permite copilului s v ceard s3| urmétorul pas din ruting, apoi oferiti ajutor

H ” ” 4
ati ascunselea/”Cucu bau”, legdnarea continuati/mentineti/repetati rutina. (cum ar fi un indemn verbal sau un mic ajutor
copilului...). ) . o fizic).
. . . . . — Daca copilul comunica
Faceti o pauza, dupa caz, in timpul rutinei, ) i o . . . L
i o . . continuarea/mentinerea/repetarea rutinei, Faceti o pauza pentru a permite copilului sa va
pentru a permite copilului sa va ceara sa o ) ) ] . . . o o
acest lucru indica faptul ca acest nivel de joc ceara sa continuati/mentineti/repetati rutina.

continuati/mentineti/repetati rutina. ) o ) .
este partial dobandit cu sprijin/asistenta.

> Daci copilul comunic3 — Daca apoi copilul executa sau incearca sa

continuarea/mentinerea/repetarea rutinei, — Daca nu exista nicio reactie, treceti la nivelul | execute spontan urmatorul pas corect din

acest lucru indic3 faptul c& acest nivel de joc 3 cu aceeasi rutina. rutind, va puteti opri aici [mentionand ca acest

poate fi stipanit. nivel de joc nu este inca stapanit, dar este

y s . . . partial dobandit si ar putea fi un obiectiv
— Daca nu exista nicio reactie, treceti la nivelul

S adecvat de joc].
2 cu aceeasi rutina.

— 1n cazul in care copilul nu executa niciun pas
din rutingd, acest lucru indica faptul ca copilul

un stapaneste inca acest nivel.
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Sugestii pentru jocul simplu

Nivelul 1

Nivelul 2

Nivelul 3

Prezentati materiale adecvate (de exemplu, o
minge, un puzzle simplu, o jucarie de tip
cauza-efect).

Observati ce face copilul in mod spontan.
Copilul exploreaza pur si simplu jucaria sau
foloseste jucaria asa cum ar trebui sa fie
folosita (cel putin o actiune de joc adecvata,
cum ar fi rostogolirea, scuturarea, lovirea sau
aruncarea obiectelor)?

— Daca copilul foloseste materialele cu cel
putin o actiune de joc adecvata, acest lucru
indica faptul ca acest nivel de joc poate fi
stapanit/dobandit. Prezentati alte materiale
pentru a confirma.

— Daca nu exista nicio reactie sau daca
copilul doar exploreaza jucaria, treceti la
nivelul 2 cu aceleasi materiale.

Modelati si etichetati (Aratd si Spune) o actiune

de joc adecvata (cum ar fi rostogolirea,
scuturarea, lovirea sau aruncarea obiectelor).

Faceti o pauza pentru a permite copilului sa va
imite actiunea.

— Daca copilul imita cel putin o actiune de joc

adecvata, acest lucru indica faptul ca acest nivel

de joc este partial dobandit cu sprijin.

— Daca nu exista nicio imitatie, treceti la nivelul

3 cu aceleasi materiale.

Modelati si etichetati (Aratd si Spune) o
actiune de joc adecvata (cum ar fi rostogolirea,
scuturarea, lovirea sau aruncarea obiectelor),
apoi oferiti ajutor (cum ar fi un indemn verbal
sau un mic ajutor fizic).

Faceti o pauza pentru a permite copilului sa va
imite actiunea.

— Daca apoi copilul executa sau incearca sa
execute spontan actiunea de joc, va puteti opri
aici [mentionand ca acest nivel de joc nu este
stapanit/dobandit, dar ar putea fi un obiectiv
adecvat de joc].

— 1n cazul in care copilul nu executa niciun pas
din ruting, acest lucru indica faptul ca acest
nivel nu este Tnca stapanit/dobandit.

25



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Sugestii pentru jocul de constructie

Nivelul 1

Nivelul 2

Nivelul 3

Prezentati materiale adecvate (de exemplu,
seturi de caramizi de constructie sau materiale
de constructie, articole cu containere, jucarii
care necesita mai multe actiuni de joc).

Observati ce face copilul in mod spontan.

Poate copilul sa combine doua sau mai multe
actiuni de joc pentru a atinge un obiectiv? (cel
putin o actiune de joc adecvata, cum ar fi
stivuirea de cani sau caramizi una peste alta,
introducerea si scoaterea lor).

— 1n cazul in care copilul foloseste materialele
combinand doua sau mai multe actiuni de joc
adecvate, acest lucru indica faptul ca acest
nivel de joc poate fi stapanit/dobandit.
Prezentati alte materiale pentru a confirma.

— Daca nu exista nicio reactie sau daca copilul
doar exploreaza materialele sau foloseste doar
o singura actiune de joc, treceti la nivelul 2 cu
aceleasi materiale.

Nota: daca copilul foloseste cu usurinta
materiale "de constructie", simple, puteti
prezenta materiale care permit un joc de
constructie mai avansat (cum ar fi materiale de
constructie mai complexe) si se procedeaza
potrivit explicatiei de mai sus.

Modelati si etichetati (Aratd si Spune) doua sau
mai multe actiuni de joc adecvate (cum ar fi
stivuirea canilor sau a caramizilor de plastic una
peste alta, punerea induntru, scoaterea).

Faceti o pauza pentru a permite copilului sa va
imite actiunea.

— Daca copilul imita combinarea a doua actiuni
de joc adecvate, acest lucru indica faptul ca

acest nivel de joc este partial dobandit cu sprijin.

— Daca nu exista nicio imitatie, treceti la nivelul
3 cu aceleasi materiale.

Modelati si etichetati (Aratd si Spune) doua sau
mai multe actiuni de joc adecvate (cum ar fi
stivuirea canilor sau a caramizilor de plastic,
unele peste altele, introducerea, scoaterea,
construirea unei structuri) si apoi oferiti ajutor
(cum ar fi un indemn verbal sau un mic ajutor
fizic).

Faceti o pauza la fiecare etapa pentru a
permite copilului sa va imite actiunea.

— Daca apoi copilul executa sau incearca sa
execute spontan actiunea de joc, va puteti opri
aici [mentionand ca acest nivel de joc nu este
stapanit/dobandit, dar ar putea fi un obiectiv
adecvat de joc].

— 1n cazul in care copilul nu executa niciun pas
din ruting, acest lucru indica faptul ca acest
nivel nu este Tnca stapanit/dobandit.
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Sugestii pentru jocul simbolic simplu

Nivelul 1

Nivelul 2

Nivelul 3

Prezentati materiale adecvate (de exemplu,
figurine, cum ar fi papusi sau animale; obiecte in
miniatura, cum ar fi farfurii si linguri de jucarie;
sau obiecte de dimensiuni reale, cum ar fi un
pieptene, ochelari de soare, o patura).

Observati ce face copilul in mod spontan.

Copilul se preface ca face actiuni, cum ar fi sa se
prefaca ca mananca dintr-o farfurie, sa pieptene
parul unei papusi, sa isi puna o patura pe corp si
sa se prefaca ca doarme?

— Daca nu exista nicio reactie, daca copilul doar
exploreaza materialele sau daca exista dovezi
clare ca nu se preface (de exemplu, rontaie si
fncearca sa mestece alimente din plastic), treceti
la nivelul 2 cu aceleasi materiale.

Modelati si etichetati (Aratd si Spune) una sau
mai multe actiuni adecvate de joaca (cum ar fi
hranirea unei papusi, asezarea animalelor intr-o
ferma ...).

Faceti o pauza pentru a permite copilului sa va
imite actiunea.

— Daca nu exista nicio reactie, treceti la nivelul
3 cu aceleasi materiale.

Modelati si etichetati (Aratd si Spune) doua sau
mai multe actiuni adecvate de joc (cum ar fi
hranirea unei papusi, asezarea animalelor intr-
o ferma ...) si apoi oferiti ajutor (cum ar fi o
indicatie verbala (de exemplu, "papusii ii este
foame"), urmata de un mic ajutor fizic).

Faceti o pauza la fiecare etapa pentru a
permite copilului sa va imite actiunea.

— Daca apoi copilul executa sau incearca sa
execute spontan actiunea de joc, va puteti opri
aici [mentionand ca acest nivel de joc nu este
stapanit/dobandit, dar ar putea fi un obiectiv
adecvat de joc].

— 1n cazul in care copilul nu executa niciun pas
din ruting, acest lucru indica faptul ca acest
nivel nu este Tnca stapanit/dobandit.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Sugestii pentru jocul simbolic avansat

Nivelul 1

Nivelul 2

Nivelul 3

Prezentati materiale adecvate (de exemplu,
figurine, cum ar fi papusi sau animale; obiecte
in miniatura, cum ar fi farfurii si linguri de
jucarie, si jucarii nedeslusite care ar putea fi
folosite ca "suporturi" pentru altceva, cum ar fi
o caramida de plastic).

Observati ce face copilul in mod spontan.

Copilul prezinta actiuni specifice jocului
simbolic avansat, cum ar fi:

= utilizarea personajelor (papusi, figurine) ca si
cum ar fi agenti animati ai jocului (de
exemplu, facandu-le sa mearga, sa vorbeasca,
sa planga sau sa se hraneasca singure)?

= pretinzand ca este altcineva (joc de rol),
aratand secvente de actiuni si/sau vorbind ca
si cum ea/el ar fi acel personaj?

= utilizand materialele sau jucariile ca si cum ar
fi altceva, de exemplu, pretinzand ca o sticla
de apa este un telefon, sau ca o caramida de
plastic este o bucata de paine?

— Daca nu exista nicio reactie, daca copilul
doar exploreaza materialele sau daca se
preface doar ca se joaca simplu, treceti la
nivelul 2 cu aceleasi materiale.

Modelati si etichetati (Aratd si Spune) una sau
mai multe actiuni specifice de joc simbolic
avansat (cum ar fi sa faceti o papusa sa
vorbeasca si sa danseze, sa pretindeti ca un bat
este un flaut...).

Faceti o pauza pentru a permite copilului sa va
imite actiunea.

— Daca nu exista nicio reactie, treceti la nivelul
3 cu aceleasi materiale.

Modelati si etichetati (Aratd si Spune)
doua sau mai multe actiuni de joc
adecvate (cum ar fi sa faceti o papusa sa
vorbeasca si sa danseze, sa pretindeti ca
un bat este un flaut...), apoi oferiti ajutor
(cum ar fi un indemn verbal, de exemplu,
sa faceti ca personajul dvs. sa se
adreseze personajului copilului: "Vrei
niste paine?").

Faceti o pauza la fiecare etapa pentru a
permite copilului sa va imite actiunea.

— Daca apoi copilul executa sau incearca
sa execute spontan actiunea de joc, va
puteti opri aici [mentionand ca acest
nivel de joc nu este stapanit, dar ar putea
fi un obiectiv adecvat de joc].

— 1n cazul in care copilul nu execut3
niciun pas din rutina, acest lucru indica
faptul ca acest nivel nu este inca
stapanit/dobandit.
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Partea 3: Identificarea nivelului actual de competente al copilului
Identificati abilitatile de comunicare si de joc ale copilului

Completati partea 3 din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu (1)
(Anexa 2, pagina 54). [10 minute]

Pasul 1: Combinati dovezile obtinute in urma observatiilor
Pentru a stabili cu suficienta acuratete nivelul actual al abilitatilor copilului in domeniul comunicarii
si al jocului:
= Combinati notitele de la observarea interactiunii dintre ingrijitor si copil si dintre facilitator
si copil.
= De asemenea, va puteti folosi de observatiile dumneavoastra privind
interactiunea/comunicarea spontana a copilului cu ingrijitorul si/sau jocul spontan al
copilului cu obiectele, jucariile si materialele prezente in casa (partea 1A, sectiunea 10).
= Revizuiti notitele.
= Marcati toate comportamentele pe care le-ati observat in ceea ce priveste comunicare de a
cere si comunicarea de a impartasi si a se juca. Aptitudinea cea mai nalta (cea mai sofisticata
sau complexa) reprezinta nivelul de competenta al copilului in fiecare domeniu.

Pasul 2: Selectati cea mai inalta aptitudine/competenta
Pentru a stabili cele mai inalte competente stapanite/dobandite de copil, luati in considerare:
— cat de mult sprijin (niveluri de indemnuri) a trebuit sa oferiti copilului pentru ca acesta sa
demonstreze abilitatile respective;
-~ in cate contexte ati observat competentele (interactiunea ingrijitor-copil, interactiunea
facilitator-copil, comportament spontan);
- daca observatiile se potrivesc cu informatiile din interviul cu ingrijitorul.

Uneori veti avea informatii contradictorii - de exemplu, abilitati care pot fi observate in timpul
comportamentului spontan al copilului, dar care nu au fost afisate in timpul interactiunii ingrijitor-
copil sau in timpul interactiunii facilitator-copil.

Indicatia oferita in general este spre moderatie: sa nu considerati ca o abilitate este pe deplin
stapanita daca ati observat-o doar pentru scurt timp, daca a fost realizata partial sau daca a fost
realizata Tn mod inconsecvent (de exemplu, doar cu ingrijitorul, dar nu si cu dumneavoastra sau
viceversa). Nu considerati ca o abilitate este stapanita daca este raportata doar de catre ingrijitor
dar nu este observata in mai multe ocazii, pe parcursul vizitei.

Daca o abilitate face parte cu adevarat din repertoriul unui copil, atunci este probabil sa o observati
in toate contextele si cu toate persoanele. Este in reguld sa reflectati in notitele dvs. ceea ce ati
observat (de exemplu, copilul care spune un cuvant intr-o singura ocazie), dar luati in considerare
majoritatea oportunitdtilor atunci cand stabiliti nivelul actual al abilitatilor. Acest lucru este deosebit
de important, deoarece va va ghida in stabilirea unor obiective adecvate pentru copil.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Pasul 3: Completati tabelele privind nivelul actual de competente al copilului
Completati partea a-3-a: nivelul actual de competente al copilului

Marcati cu X toate comportamentele observate si notati cat de frecvent/consistent au fost observate, ca in exemplul de mai jos:

Numele copilului:

Nivelul actual de comunicare pentru a cere

Nivelul actual de comunicare pentru a impartasi

Nivelul actual de joc

Nu foloseste Tnca gesturi sau cuvinte
pentru a cere

Nu foloseste inca gesturi sau cuvinte pentru a
fmpartasi

Nu se joaca inca cu
oameni sau obiecte

Contactul vizual (Se uit3 la dvs. sau la x |Contactul vizual (Se uita la obiect, apoi la dvs., apoi| x [Jocuri cu oameni (incd| x
obiect) din nou la obiect) nu exista obiecte)
Tntinde mana pentru a cere Arata pentru a Tmpartasi Joc simplu cu obiecte | x
Daruieste pentru a cere (de X Indica cu degetul pentru a impartasi Joc de constructie X
) exemplu, va da borcanul ca )
Gesturi: s3-1 deschideti) Gesturi:
Indica cu degetul pentru a Daruieste pentru a impartasi (de Joc simbolic simplu
cere exemplu, va da un desen ca sa vi-l
arate)
Limbaj: 1 cuvant pentru a cere x |Limbaj: 1 cuvant pentru a Tmpartasi Joc simbolic avansat
2 cuvinte Tmpreuna pentru a 2 cuvinte Tmpreuna pentru a
cere Tmpartasi
Mai multe cuvinte si gesturi Mai multe cuvinte si gesturi
impreuna pentru a cere impreuna pentru a impartasi

Observatii: Combina contactul vizual si
cuvintele individuale in cele mai multe ocazii

Observatii: Contactul vizual la zgomotul puternic de
pe stradd; nici un raspuns la alte oportunitati

Observatii: Joc de
constructie foarte simplu

cu cuburi
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Partea 4: Selectarea obiectivelor pentru copil

Completati partea a 4-a din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu
(1) (Anexa 2, paginile 55-57). [10 minute]

Completati obiective pentru copil

Instructiuni generale

Cheia pentru stabilirea unor obiective adecvate este colectarea de informatii fiabile, care pot fi
folosite pentru a descrie nivelul actual al abilitatilor copilului (a se vedea sectiunea anterioara).
Odata ce sunteti convins ca aveti o idee corecta despre ceea ce poate face copilul, in mod
independent, Tn domeniile comunicarii si jocului, sunteti gata sa stabiliti obiectivele de interventie
ale copilului. Veti folosi informatiile colectate in timpul interviului cu Tngrijitorul pentru a stabili
celelalte obiective.

A) Identificarea obiectivelor de comunicare

Pasul 1: Consultati graficul obiectivelor de comunicare

Folositi acest tabel pentru a decide obiectivele (tintele) de comunicare ale copilului. Aceste notatii
sunt orientative si nu reprezinta reguli stricte. Amintiti-va ca este important sa aveti obiective atat
pentru limbajul vorbit, cat si pentru gesturi, in cazul fiecarui copil. Toate gesturile de impartasire
sunt importante! Le puteti modela pe toate folosind "Aratd si spune", indiferent de ceea ce poate
face deja copilul.

Graficul obiectivelor de comunicare

Exemple de competente

. Obiectivul privind Obiectivul privind ; ;
actuale ale copilului P LB Cuvinte vorbite
gestul/gesturile de cerere gestul/gesturile de impartasire
Nu are gesturi sau cuvinte; | yn gest de cerere (intinde Un gest de impartasire (arata) 1 cuvant
fie foloseste sunete, fie mana sau indica cu degetul)
fncearca sa vorbeasca; fie
se uita la dumneavoastra
fara sunete sau cuvinte
Cere cu un cuvant sau un Orice gest de cerere pe care Un gest de impértisire (arat3) 1 cuvant
gest, dar nu impartaseste copilul NU il arata inca (intinde

mana, da sau indica cu degetul)

Foloseste cate un cuvant Tncepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a 1-2 cuvinte
pentru a cere sau a impartasi| graficului, de pe prima pagina, graficului, de pe prima paging, si
si alegeti un gest de cerere alegeti un gest de impartasire
lips§ (intinde mana, d3 sau lipsa (arata, indica sau da).
indica).
Foloseste cate doud sau Tncepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a 2-3 cuvinte
mai multe cuvinte graficului, de pe prima paging, | graficului, de pe prima pagind, si
deodata pentru a cere si alegeti un gest de cerere alegeti un gest de impdrtdsire
sau a impéartasi lips3 (intinde mana, d3 sau lipsa (aratd, indicd sau da).
indica).
Foloseste cate trei sau mai | Incepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a Grupuri
multe cuvinte deodata graficului, de pe prima paging, | 8raficului, de pe prima paging, si | de
pentru a cere sau a si alegeti un gest de cerere alegeti un gest de impdrtasire cuvinte/
impartasi lipsa (intinde méana, da sau lipsa (aratd, indicd sau da). propoztii
indica). scurte
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Pas

ul 2: Completati obiectivele de comunicare

Completati partea 4A: Obiective de comunicare

Puneti un x in dreptul obiectivelor, ca in exemplul de mai jos:

Numele copilului:

Obiectivul gesturi de cerere

Obiectivul gesturi de impartasire

Obiectivul cuvinte vorbite

Intinde mana pentru a cere Arata x |1 cuvant X
D3 Indica cu degetul 2 cuvinte Tmpreuna
Indica cu degetul X Mai multe cuvinte si
Da gesturi Impreuna
Observatii: Observatii: Observatii: Utilizarea

consecventd a cuvintelor
unice (acum foloseste doar
rareori cuvinte unice)

Veti lucra pe obiective de comunicare in cadrul obiectivului , rutinele de joaca si de acasd”.

(partea a 6-a)

B) Identificarea obiectivelor de joc

Pasul 1: Consultati tabelul de obiective privind abilitatile de joc

Folositi acest tabel pentru a decide obiectivele (tintele) de joaca ale copilului. Aceste ghiduri sunt

orientative si nu reprezinta reguli stricte. Nu uitati: o rutina de joaca reprezintd o cerere mai mare

decat doar cateva actiuni de joaca.

» Ganditi-va la majoritatea actiunilor de joaca ale copilului - la ce nivel se afla?

= Tncercati sa nu selectati cel mai Tnalt nivel pe care il vedeti.

Copiii pot fi capabili sa faca cateva lucruri la un nivel mai ridicat, dar nu vor putea mentine

ace
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Tabel de obiective privind abilitatile de joc

Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Exemple privind competentele
actuale ale copilului

Obiectivul de joaca 1

Obiectivul de joaca 2

Rutine optionale de joaca (intotdeauna
binevenite)

Copilul nu se joacd cu obiecte

Joc simplu: o noua actiune
de joc (de exemplu,
rostogolirea unei mingi)

Joc simplu: 0 noua actiune de joc (de
exemplu, puzzle-uriin afara
tablei/panoului de puzzle) sau aceeasi
actiune de joc cu materiale diferite
(de exemplu, rostogolirea unei
masinute)

Copilul poate rostogoli o masinutd
(fard alte actiuni de joacd)

Joc simplu: aceleasi actiuni cu
materiale diferite (de
exemplu,rostogolirea unei
mingi, rostogolirea
camioanelor...)

Joc simplu: noi actiuni de joc (de
exemplu, scoaterea pieselor de puzzle
din panoul de puzzle)

1

Copilul actioneazd "in joacd simpla"”,
cu o varietate de materiale, in mod
independent

Joc de constructie: actiuni noi
(actiuni de joc combinate) cu
aceleasi materiale folosite
pentru jocul simplu (de
exemplu, construirea unei sine
pentru un tren).

Joc de constructie: actiuni noi
(actiuni de joc combinate) cu
aceleasi materiale folosite pentru
jocul simplu (de exemplu,
construirea unei sine pentru un
tren).

Copilul poate face jocuri de
constructie (construieste un turn, un
pod etc.) si cteva actiuni de joc
simbolic simplu.

Joc de constructie: actiuni noi,
mai complexe, cu materiale
multiple (de exemplu,
construirea unui oras cu
diferite cladiri si drumuri)

Joc simbolic simplu: actiuni noi cu

materiale noi (de exemplu, actiuni
de fictiune simpla cu o varietate de
personaje si obiecte mici)

Copilul poate face jocuri simbolice
avansate (se joacd cu pdpusi, le
animd: le face s meargd si sé
vorbeascd)

Joc de constructie: actiuni
complexe de joc cu mai multe
materiale, combinate cu un
joc simbolic avansat (de
exemplu, construirea unei
"case" din perne, cutii si o
esarfa, apoi un joc de rol
"gateste o masa").

Joc simbolic avansat: secvente mai
lungi de actiune fictionalda cu o
varietate de personaje si materiale.

Jocuri de rol si deghizari

Jocuri cu oameni (cantece,
“Cucu Bau”)

Jocuri cu oameni cu actiuni
(copiii se Tnvartesc in cerc si
canta)

Joc cu carti, reviste sau imagini

(numirea imaginilor, emiterea de
sunete de animale...)

"Citirea" cartilor sau a revistelor
(povestirea, asocierea obiectelor cu
imaginile)
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Pasul 2: Completati obiectivele de joc
Completati partea 4B: Obiective de joc
Puneti un x in dreptul obiectivelor, ca in exemplul de mai jos:

Observatii:

1. Jocul cu oameni nu ar trebui sa fie niciodata singurul obiectiv de joaca pentru un copil, dar
este util Tn cazul mai multor copii.

2. Jocul de constructie poate fi un obiectiv preferat de joc pentru majoritatea copiilor. Exista
mai multe forme ale jocului de combinare (de constructie), de la cele mai simple (de
exemplu, a pune obiecte Tn recipient si a le scoate) pana la cele mai sofisticate (de exemplu,
structuri complexe realizate cu materiale de constructie).

3. Activitatile de joaca cu materiale de lectura sau ilustrate (carti, imagini) pot completa
intotdeauna obiectivul principal al jocului si pot fi, de asemenea, combinate cu diferite
alte materiale (de exemplu, sa faci o figurina de oaie sa "manance" o imagine de iarba dintr-
o carte).

Puteti avansa abilitatile de joc ale unui copil prin:

- predarea de noi actiuni de joc, la acelasi nivel actual de joc, cu aceleasi materiale cu care se
joaca copilul in prezent si/sau cu materiale noi;

- Invatarea de noi actiuni de joc la nivelul urmator de joc, cu aceleasi materiale cu care se joaca
copilul in prezent si/sau cu materiale noi.

Luati decizia in functie de felul in care copilul pare sa stapaneasca pe deplin un anumit nivel de joc
(de exemplu, copilul se poate juca cu o varietate de materiale diferite, folosind o varietate de actiuni
de joc), spre deosebire de a prezenta doar cateva actiuni de joc sau de a se juca doar cu un singur
tip de material. Tn cazul in care copilul nu stipaneste pe deplin un nivel de joc, poate fi potrivit ca
copilul sa Tnvete cateva rutine de joc la acelasi nivel Thainte de a trece la nivelul urmator.

Puteti alege intre Optiunea A si Optiunea B pentru a selecta obiectivele de joc:

= Optiunea A: Obiectivul 1 de joc poate fi nivelul actual de joc al copilului daca acesta se poate
juca doar cu unul sau doua materiale specifice la un anumit nivel de joc. Obiectivul 2 de joc
poate fi urmatorul nivel de joc.

= Optiunea B: Atat obiectivul 1 de joc, cat si obiectivul 2 de joc pot fi reprezentate de
urmatorul nivel de joc, daca copilul pare sa stapaneasca pe deplin nivelul actual de joc (adica
se poate juca cu o varietate de materiale la acelasi nivel de joc).

Numele copilului:

Obiectivul nivelului 1 de joc: Obiectivul nivelului 2 de joc:
Jocuri cu oameni (nu exista inca obiecte) Jocuri cu oameni (nu exista inca obiecte)
Joc simplu cu obiecte Joc simplu cu obiecte
Joc de constructie X | Joc de constructie
Joc simbolic simplu Joc simbolic simplu X
Joc simbolic avansat Joc simbolic avansat
Observatie: extindeti jocul de constructie cu cuburi, | Observatie:
cdni si cutii

Veti lucra la obiectivele de joc in cadrul rutinelor privind obiectivele de joc (partea a 6-a).
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor
C) Identificarea obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica

Pasul 1: Revizuirea interviului cu ingrijitorul, partea.1A.7

Folositi informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu pentru a identifica doua obiective privind
abilitatile de viata zilnica.

Discutati cu ingrijitorul pentru a-lI ajuta sa identifice 1-2 obiective privind abilitatile zilnice ale
copilului.

Asigurati-va ca obiectivele sunt foarte clar definite, adecvate pentru nivelul actual de functionare
al copilului si semnificative pentru viata de zi cu zi a acestuia.

= Ajutati ingrijitorul sa identifice doua abilitati de viata zilnica care pot fi vizate mai intai.
Asigurati-va ca abilitatile vizate sunt semnificative si adecvate pentru nivelul de functionare
al copilului.

- De exemplu, daca ingrijitorul doreste ca acesta sa invete cum sa se imbrace, sa se spele si sa
mearga la scoala in mod independent, ajutati-l pe ingrijitor sa aleaga primele doua abilitati
de viata pentru obiectivul fixat.

- Alegeti o abilitate pentru care copilul demonstreaza deja o anumita capacitate si care este
cea mai relevanta pentru functionarea acestuia.

= Obtineti informatii despre ceea ce poate face deja copilul in legatura cu acea abilitate.

-~ Copilul poate face unul sau mai multi pasi?

- Ce ajutor este acordat copilului?

» Explicati ca veti lucra la aceste abilitati in timpul formarii competentelor de ingrijitor.

Pasul 2: Completati tabelul de obiective privind abilitatile de viata zilnica
Completati partea 4A: Obiective privind abilitatile de viata zilnica

Asigurati-va ca:
= Selectati abilitati care sunt adecvate varstei si sunt relevante pentru functionarea copilului.
= Notati ce poate face deja copilul in cadrul acelei activitati (precizati daca se face cu sau fara
ajutor).

Numele copilului:

Competente de viata zilnica — obiectivul | Competente de viata zilnica - obiectivul 2:
1:
Abilitate: Poartd pijama Periajul dintilor
Poate face acum Tine bratele intinse; mama il ajutd sd isi | ii place sd tind periuta de dinti sub apd,
(cu/fara ajutor): pund bluza si pantalonii incearcd sd stoarcd pasta de dinti (are nevoie
de ajutor)

Veti lucra la obiectivele privind abilitatile de viatad zilnice in cadrul obiectivelor legate de rutinele
de acasd. (partea a 6-a)
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

D) Identificarea obiectivelor de reglare a comportamentului

Pasul 1: Revizuirea interviului cu ingrijitorul, partea 1A.8
Folositi informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu (interviul cu Tngrijitorul; observarea
interactiunii dintre Tngrijitor si copil si dintre facilitator si copil) pentru a ajuta ingrijitorul sa selecteze
un posibil obiectiv legat la comportamentele dificile sau necorespunzatoare pe care ar dori sa le
reduca in timpul cursului de formare a abilitatilor de ingrijire.
» Ceretiingrijitorului sa selecteze comportamentele dificile sau necorespunzatoare care au cel
mai mare impact asupra copilului sau a familiei.
= Obtineti informatii despre aceste comportamente: Cand apar ele? Ce se intdmpla inainte?
Ce se intampla dupa aceea? Cat de des apar?
» Explicati ca veti lucra la reducerea acestor comportamente in timpul formarii abilitatilor de
ingrijire.

Pasul 2: Completati tabelul cu obiective de reglare a comportamentului
Completati partea 4D: Obiective de reglare a comportamentului

Asigurati-va ca:
» Selectati comportamentele care au cel mai mare impact asupra functionarii sau participarii
copilului.
= Obtineti cat mai multe informatii posibile pentru a intelege motivele comportamentelor.
= Notati un posibil plan de raspuns.

Numele copilului:

Obiectivul 1 de reglare a Obiectivul 2 de reglare a
comportamentului: comportamentului:

Comportamentul Copilul tipd si loveste atunci cdnd trebuie
dificil/ sd iasd din casd pentru a merge la scoald;
necorespunzator mama renuntd adesea
Motivul* Sd evite sd meargd la scoald

. . Dati avertismente; fiti consecventi si iesiti
Plan de raspuns din casd

*Puteti completa aceste parti intr-o etapd ulterioara. Ingrijitorul poate primi imediat instructiuni
directe sau puteti amana discutia pentru sesiunile de grup relevante privind gestionarea
comportamentului dificil (sesiunile 7 si 8). Consultati-va cu supervizorul dumneavoastra.

E) Identificati activitatile si prioritatile familiei

Pasul 1: intrebati ingrijitorul despre activitatile si priorititile familiei
Cereti ingrijitorului sa identifice activitatile zilnice din familie sau de acasa in care ar dori sa implice
copilul.
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Acestea ar putea fi activitati zilnice sau obisnuite Tn care ingrijitorul ar dori sa implice copilul, cum
ar fi:

- spdlatul vaselor;

— aranjarea mesei pentru mic dejun/prdnz/cind;

- sortarea cumpdrdturilor sau a hainelor;

- udarea plantelor sau grddindritul;

- curdtenia.

Pasul 2: Completati tabelul cu obiectivele activitatilor familiale
Completati partea 4E: Activitatile si prioritatile familiei

Asigurati-va ca:
= Selectati activitati care sunt adecvate varstei si semnificative pentru familie.
= Notati ce poate face deja copilul in cadrul acelei activitati (precizati daca copilul o face cu
sau fara ajutor).

Activitate de familie 1: Activitate de familie 2:

Activitate de familie

Poate face acum (cu/fara ajutor):

Veti folosi aceste activitdti de familie pentru a construi rutinele de acasd (partea a 6-a).
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Partea 5: Selectarea obiectivelor pentru ingrijitori

Completati partea a 5-a din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu

(1) (Anexa 2, pagina 58). [10 minute]

Pasul 1: Revizuiti notitele privind interactiunea ingrijitor-copil si consultati tabelul cu strategii de

interventie

Revizuiti notitele dvs. despre interactiunea ingrijitor-copil pentru a identifica zonele strategice in

care ingrijitorul are cel mai mult nevoie de sprijin si zonele Tn care observati o utilizare spontana a

strategiilor.

Consultati tabelul cu strategii de interventie

Luati
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in considerare interactiunea per ansamblu in urmatoarele domenii:

Strategii de mediu:

Cum a fost gestionarea mediului si a materialelor?

Cum a fost pozitionarea ingrijitorului?

Strategii pentru a privi si a asculta

Observa ingrijitorul interesele, abilitatile si comportamentul pozitiv al copilului?
Strategii de construire a rutinei

Observati vreo "structurd" in ceea ce priveste jocul/joaca (pasi, repetitii)?
Participa Tngrijitorul la joc? Tngrijitorul este prea pasiv? Prea directiv?
intelegerea strategiilor de comunicare

Tngrijitorul vorbeste prea mult? Prea putin?

Raspunde ingrijitorul la comunicarea copilului?

Rdspunsul la strategiile de comunicare

Tncearca ingrijitorul s3 promoveze in mod activ comunicarea copilului? Cum?
Strategii de predare a noilor competente

Tncearca ingrijitorul sa predea noi abilitati? Cum?

Strategii de reglare a comportamentului

Tncearca ingrijitorul s3 1l tind comportamentul copilului in echilibru? Cum?
Observa ingrijitorul semne de dereglare?

Strategii de rdspuns la comportamente dificile

Cum raspunde ingrijitorul la comportamentul provocator sau necorespunzator al copilului,
daca acesta a aparut?

Strategii de extindere a rutinelor

Tncearca ingrijitorul s3 facd legitura intre o activitate si urmatoarea? Cum?

Cei mai multi ingrijitori vor avea nevoie de sprijin/asistentd in majoritatea sau in toate
domeniile de interventie.

Cu toate acestea, este important sa observam ce se intdmpla atunci cand ingrijitorul
manifesta o utilizare spontana (chiar daca partiala) a strategiilor. Oferiti un feedback pozitiv.



Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Graficul strategiilor de interventie

Domenii de strategie Strategii de interventie

Strategii de mediu 1. Amenajati spatiul: eliminati distractorii si creati un spatiu sigur pentru
interactiune.

2. Tncepeti cu 2 sau 3 alegeri motivante si urmati alegerea copilului
dumneavoastra.

3. Stati in fata copilului, coborati la nivelul acestuia si aveti activitatea
intre dumneavoastra si copil.

Strategii pentru a privi si a 1. Priveste si Ascultd - Observati ce il motiveaza si de ce este interesat
asculta copilul dumneavoastra.

2. Aflati cum 1i place copilului dumneavoastra sa se joace si aratati
copilului noi moduri de a se juca.

3. Priveste si Ascultd - Observati comportamentul bun al copilului si
raspundeti cu laude.

Strategii de constructie a rutinei | 1. Participa la rutind — Faceti cu randul imitand ceea ce face copilul.
2. Aratd si spune - Adauga-i copilului un nou pas in rutina.

3. Reia rutina pentru a ajuta copilul sa petreaca mai mult timp
Tmpartasind implicarea.

Intelegerea strategiilor de 1. Raspundeti prin cuvinte si gesturi la tot ce comunica copilul, chiar si
comunicare atunci cand nu este clar.
2. Folositi cuvinte si gesturi care se potrivesc cu nivelul de limbaj al
copilului.

3. Asteptati pentru a-i oferi copilului timp sa comunice.
4. Vorbiti despre ceea ce face si la ce se uita copilul.

Rdspunsul la strategiile de 1. Arata si spune - Demonstrati cuvinte si gesturi pe care copilul le poate
comunicare folosi pentru a comunica.

2. Repetati cuvintele spuse de copil si extindeti limbajul copilului.

3. Creati oportunitati pentru copil sa ceara.

4. Creati oportunitati pentru copil sa comunice pentru a impartasi.

Strategii de predare a noilor 1. Descompuneti abilitatea Tn pasi mici si invatati copilul cate un pas mic
competente pe rand.

2. Lasati copilul sa invete! Oferiti cel mai mic nivel de ajutor necesar
pentru succesul copilului.

3. Oferiti instructiuni clare si consecvente si laudati copilul pentru ca

fncearca.

4. Intrebati-va: pot preda un alt pas?
Strategii de reglare a 1. Raspundeti la abilitati si la comportament adecvat prin laude si
comportamentului fncurajare.

2. Priveste si Ascultd semnalele Thainte de comportamentul provocator.
3. Aranjati mediul si atentionati Thainte de a schimba activitatile pentru a
va ajuta copilul sa ramana linistit.

4. Daca copilul are o "criza" sau un "tantrum", ramaneti calm si asteptati
sa se calmeze. Apoi ganditi-va la motivul comportamentului.

Strategii de rdspuns la 1. Folositi programe in imagini pentru a va ajuta copilul sa inteleaga
comportamente dificile activitatile si sa ramana calm.

2. Raspundeti la comportamentul provocator pentru a obtine acces la
ceva invatand copilul sa foloseasca abilitati de comunicare.

3. Ignorati comportamentul provocator pentru a obtine atentia daca este
sigur si in regula sa faceti acest lucru.

4. Stabiliti asteptari clare, consecvente si potrivite pentru a reduce
comportamentul provocator care urmareste evitarea sau oprirea rutinei.
5. Tnvitati un comportament sigur si adecvat pentru a inlocui
comportamentul provocator de obtinere a senzatiilor.

Strategii de extindere a 1. Extindeti rutinele: folositi Aratd si Spune pentru a adauga pasi noi.
rutinelor 2. Legati doua rutine impreuna pentru a extinde o rutina pe care copilul o
poate face.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Pasul 2: Completati tabelul cu obiectivele ingrijitorului
Completati partea a 5-a: Obiectivele ingrijitorului

Folositi acest tabel pentru a decide asupra obiectivelor (tintelor) de competente ale ingrijitorului.
Acestea sunt orientative si nu reprezinta indicatii stricte.

= Notati la rubrica "Nevoi de imbunatatire" cateva exemple de oportunitati ratate de a utiliza
strategiile.
= Notati la rubrica "Bine facut" cateva exemple de utilizare cel putin partiala a strategiilor.
Identificati apoi trei domenii de strategii de interventie pe care sa le aveti in vedere (ca si obiective).
» Asigurati-va ca incepeti de la inceput pentru a selecta mai intai cele mai importante domenii
de baza.
Puteti completa aceasta sectiune intr-o etapa ulterioara, inainte de prima sesiune de grup.

Veti sprijini ingrijitorul in ceea ce priveste domeniile de strategie tinta in timpul jocului si al
rutinelor de acasd (partea a 6-a).
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Numele copilului:

Domenii de strategie* Cat de bine foloseste ingrijitorul strategiile? Aveti nevoie de sprijin/| Obiective**
Observati exemplele de mai jos asistenta?
Necesita imbunatatiri Bine folosite Nu Sprijin | Sprijin | [Selectati 3]
partial | total
Mediu Foarte haotic; X X
dezordine
Priveste si ascults Laudd imediat abilitdtile, de X
o obicei observd interesele
copilului
Construirea rutinei Nu se observa X X
Intelegerea Anuntd comunicarea X X
comunicarii copilului
Raspunsul la Observd si rdspunde la cea X
comunicare mai mare parte a
comunicdrii copilului, doar
semnalele subtile sunt
ratate
Predarea de noi Nu se observd X
competente
Reglarea Rateazd semnele de X
comportamentului oboseala
Raspunsul la n/a X
comportamente
dificile
Extinderea Nu se observi X
rutinelor
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Partea 6: Selectarea rutinei tinta

Completati partea a 6-a din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu

(1) (Anexa 2, pagina 59)

Pasul 1: Analizati fisa de stabilire a obiectivelor

Folositi toate informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu si obiectivele copilului si ale

ingrijitorului (partile 4 si 5) pentru a identifica rutinele tinta.

Pasul 2: Completati tabelul cu rutinele tinta/obiectiv

Completati partea a 6-a: Rutinele tinta

Selectati trei rutine de joaca in functie de obiectivele de joc:

Cel putin o rutina ar trebui sa vizeze tinta/obiectivul de joaca 1 si cel putin o rutina ar trebui
sa vizeze tinta/obiectivul de joaca 2.

Selectati trei rutine de acasa pe baza obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica si a
obiectivelor privind activitatile familiale.

Cel putin o rutina ar trebui sa vizeze abilitatile de viata zilnica si cel putin o rutina ar trebui
sa vizeze activitatile familiale.

Nu uitati ca atat rutina de joaca, cat si cea de acasa vor viza, de asemenea, obiectivele de
comunicare.

Alegeti activitati care vor fi motivante pentru copil si care se desfasoara in majoritatea zilelor.
Pe masura ce copilul progreseaza, aceleasi rutine pot avea mai multe etape sau etape
diferite.

Veti folosi rutinele de joacd si de acasa pentru a lucra la toate obiectivele copiilor.

Veti sprijini ingrijitorul in ceea ce priveste domeniile de strategie tinta.

42



Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Numele copilului:

Rutine-tinta pentru abilitatile de joc Rutine-tinta pentru abilitatile de acasa

Rutina 1

materiale

observatii/pasi*

Rutina 2

materiale

observatii/pasi*

Rutina 3

materiale

observatii/pasi*

* Puteti completa aceste parti intr-o etapa ulterioara.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Incheierea vizitei la domiciliu

Revizuirea obiectivelor

Prezentati abilitatile-tinta si rutinele-tinta ale copilului si explicati modul in care, in timpul
formarii abilitatilor de ingrijire, veti exersa pe baza acestora pentru a lucra la atingerea
obiectivelor.
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Explorati sperantele ingrijitorului in ceea ce priveste comunicarea copilului si alte abilitati ale
acestuia.

Explicati faptul ca ne vom concentra asupra urmatorului pas (abilitatea tintd) care 1l va ajuta
pe copil sa se apropie de obiectivul mai mare (dar nu promiteti ca copilul va fi capabil sa
atinga acel obiectiv).

Explicati faptul ca, pe baza observatiilor dumneavoastra si a celor spuse de ingrijitor, ati
stabilit obiective specifice pentru comunicarea copilului.

Daca exista o discrepanta mare intre asteptarile ingrijitorului si obiectivele pe care le-ati
stabilit (de exemplu, Tngrijitorul ar dori ca acesta (copilul) sa vorbeasca in propozitii
complete, dar copilul foloseste in prezent doar sunete pentru a comunica), explicati cu tact
si empatie ca pentru a atinge obiectivele pe termen lung este important sa lucrati cu pasi
mici. Programul de formarea a abilitatilor ingrijitorului 1i va invata cum sa faca acest lucru.
Explicati-le ca una dintre modalitatile prin care 7i vom ajuta pe copii sa comunice este sa se
joace Tmpreuna la nivelul de joc potrivit. Pe baza observatiilor dvs. si a ceea ce v-a spus
ingrijitorul, explicati ca ati stabilit nivelul de joc al copilului si urmatorul nivel de joc pe care
il vom urmari (vom urmari sa il atingem).

Explicati-i ingrijitorului ca, pentru ca copilul sa ajunga la un comportament adecvat, ne
asteptam ca acesta sa invete cu pasi mici.

Pentru fiecare abilitate, primul pas mic este tinta pe care ati identificat-o:

— de exemplu: Comunicare: copilul scoate ocazional sunete ("ba-ba").

o Primul pas mic realizat de copil este ca acesta sa foloseasca mai des sunetele atunci
cand isi doreste ceva.

- de exemplu: Joaca: copilul se joaca facand sa cada obiecte pe podea.

o Primul pas mic consta in addugarea de catre copil a unei actiuni semnificative in jocul
sau, cum ar fi punerea obiectelor intr-o galeata.

-~ de exemplu: Comportament dificil: copilul tipa atunci cand el/ea trebuie sa iasa din
casa.

o Primul pas mic este de a permite copilului sa inteleaga ca ingrijitorul doreste sa
paraseasca locuinta prin utilizarea unei comunicari adecvate
(imagine/gest/prezentarea pantofilor/un cuvant).

Explicati-i Tngrijitorului ca, odata ce copilul a Tnvatat primul pas mic, persoana care se ocupa
de copil, alias Tngrijitorul, 1l poate invata pasul urmator. Programul de formare a abilitatilor
pentru Tngrijitori i va invata pe acestia noi strategii pentru a-i ajuta pe copiii lor sa invete.

- de exemplu: Joaca: copilul poate fi ajutat initial sa scoata obiecte dintr-o galeata; dar
odata ce copilul anvatat rutina de joc de a scoate obiecte dintr-o galeata, ingrijitorul
poate ajuta copilul sa invete cum sa puna obiectele in galeata.

Spuneti-i Tngrijitorului ca veti discuta aceste sugestii de obiective tinta si cu supervizorul
dumneavoastra. In timpul primei sesiuni de grup, veti vorbi mai mult despre modul in care
programul de formare a competentelor de ingrijitor il va ajuta (pe copil) sa lucreze pentru
atingerea acestor obiective.



Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor
Invitati familia la sesiunea 1

[5-10 minute]

= Dati-i ingrijitorului un card cu data, ora si locul sesiunii 1 (si/sau trimiteti-i imediat un SMS
pentru ca ingrijitorul sa 1l poata citi Tn timp ce sunteti acolo).
= Intrebati si discutati despre posibilele obstacole in calea participarii:
-~ Cum veti ajunge la prima sesiune de grup?
— Cine va avea grija de copilul dumneavoastra (si de ceilalti copii ai dumneavoastra) in
timp ce sunteti la sesiunea de grup?
—  Cu ce membri ai familiei ati vorbit despre participarea dumneavoastra la programul
formarii abilitatilor de ingrijire? Cum au reactionat acestia?
= Tn cazul in care sunt identificate obstacole/impedimente, discutati solutiile:
- Cine l-ar putea ajuta pe Tngrijitor? Cum ar putea ajuta facilitatorul?
- Ce alte resurse sunt disponibile?
- Un alt membru al familiei ar dori mai multe informatii despre programul de formare
a abilitatilor de ingrijire?
» Lasati datele dvs. de contact si luati-va ramas bun de la familie.

45
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Apeluri telefonice

Dupa prima vizita la domiciliu si prima sedinta de grup, veti contacta telefonic fiecare familie. Scopul

apelurilor telefonice este urmatorul:

- pentru a trece

in revista continutul vizitei la domiciliu/sesiunii

raspunzand la orice Intrebari pe care le-ar putea avea ingrijitorul;

- pentru a revizui practica de acasa dupa sesiunea 1;

- pentru a solutiona orice dificultati; si

- pentru a invita familiile la urmatoarea sesiune.

Obiectivele si calendarul activitatilor

de grup,

Revizuirea
rapida a
viziteila
domiciliu/
sesiunii de
grup

Adresati intrebari si faceti comentarii cu privire la
materialele sesiunii de grup.

Dupa sesiunea 1, mentionati strategiile cheie din cadrul sesiunii

care sunt cele mai relevante pentru familie.

Dupa sesiunea 1,
revedeti practica de
acasa

ntrebati ingrijitorul daca copilul a exersat.
Identificati si discutati dificultatile intdmpinate.
Intrebati ingrijitorul cum se simte in leg&turd cu
experienta de a exersa cu copilul.

Luati notite si consultati supervizorul dupa apelul telefonic.

Rezolvarea
oricaror
dificultati

Identificati si discutati dificultatile.

Luati notite si consultati supervizorul dupa apelul telefonic.

Invitati familiala
urmatoarea sesiune

Reamintiti Tngrijitorului data, ora si locul urmatoarei
sedinte.

Spuneti-i ingrijitorului ca urmatoarea sedinta va fi o ocazie
importanta de a invdta cum sa [mentionati
obiectivul/strategia relevanta pentru familie].

Lasati datele dumneavoastra de contact.

Dupa fiecare convorbire telefonica, consultati-va cu supervizorul dumneavoastra pentru a aborda

dificultatile in legatura cu:
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- construirea unei relatii cu familia;

- Incercarea de rezolvare a dificultatilor raportate de ingrijitor;

— abordarea nevoilor suplimentare nesatisfacute ale familiei (sanatate mintal3,

neglijare, deprivare sociala etc.).



Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Anexa 1: Materialele din kit

Materialele sugerate pentru kit pentru interactiunea ingrijitor — copil
Kitul include materiale destinate unei game variate de niveluri de dezvoltare prin joc.

Puteti adapta kitul la contextul local, achizitionand materiale locale, dar asigurandu-va ca se
mentine o gama variata de niveluri de dezvoltare prin joc.

Materiale sugerate pentru kitul de interactiune ingrijitor Materiale locale
- copil
e  Set de cutii/cuburi pentru sortare si stivuire o
e  Figuri de animale (6) o
e Carte de carton (carte cu imagini simple) o
e Marioneta/papusa .
e Minge .
e Zornaitoare (2) o
e Materiale pentru desen: sabloane (2), o
stampile (4), markere sau creioane colorate
(4-5), hartie (4 foi).
e  Pagini de colorat (2) o
e Set de ceai din plastic: mancare/bauturd in o
miniatura (4 articole) + set pentru 2 persoane (2
farfurii, 2 pahare/cesti, 2 linguri)

Materiale sugerate pentru kitul de interactiune facilitator-copil
Kitul include materiale care sunt destinate unei game variate de niveluri de dezvoltare prin joc.

Pentru uz clinic, desi nu este obligatoriu, se recomanda utilizarea unui kit similar pentru a ne asigura
ca materialele se adreseaza unei game variate de niveluri de dezvoltare prin joc. Trusa poate si ar
trebui sa fie adaptata pentru a include materiale familiare, de provenienta locala (tinand cont de
faptul ca acestea ar trebui sa sa se adreseze unei game largi de niveluri de dezvoltare).

Materiale sugerate pentru kitul de interactiune Adaptare locala
facilitator-copil
e Bule o
e  Cuburi (12) o
e Esarfa o
e Morisca o
e Arlechinul din cutie SAU jucarie cu arc [jucaria o
trebuie sa fie dificil de activat pentru copil] SAU
balon
e  Gustare din plastic cu doua recipiente mici o

pentru depozitarea gustarilor

e Geantd sau cutie ntunecata astfel incat copilul sa nu o
poata vedea prin ea continutul

47



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Anexa 2: Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — prima vizita la domiciliu (1)
Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — Prima vizita la domiciliu (1) - pentru specialisti formatori si facilitatori

Initialele copilului: Ingrijitor: Omama Otatal Dalt ingrijitor ( )
Data vizitei: Initialele formatorului/facilitatorului:
Folositi acest formular pentru a lua notite in timpul vizitei si pentru a stabili obiectivele pentru copil.

K3 Partea 1A: intrebati ingrijitorul cu privire la abilitatile si dificultitile copilului

1. Interesati-va care sunt preocuparile ngrijitorului

=  Ce vaingrijoreaza cel mai mult la copilul
dumneavoastra?

2. intrebati ingrijitorul (ingrijitorii) despre dificultitile
copilului si despre contactul cu serviciile de asistenta
= Copilul a primit un diagnostic? A fost consultat de
un profesionist? Care a fost parerea acestuia cu
privire la copil?
=  Sunteti in contact cu serviciile de sanatate sau de
asistenta pentru dezvoltare?
= Copilul primeste vreun tratament?
= Sunt disponibile pentru familie scolarizarea si alte
tipuri de sprijin?

3. intrebati ce activitati sau lucruri i plac copilului
=  Exista activitati, obiecte sau materiale de care
copilul pare interesat sau motivat?
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

4. intrebati despre abilitatile copilului de comunicarea
pentru cerere

Cum stiti cand copilul dvs. Tsi doreste ceva?
Ce face copilul pentru a?
— cereceva?
—  primi ajutorul dvs.?
—  primi alinare sau atentie din partea dvs.?

— lua o pauza sau pentru a se opri dintr-
o activitate?

5. intrebati despre abilititile copilului de comunicare
pentru impartasirea interesului

Cum fisi impartaseste copilul dumneavoastra
interesele cu dumneavoastra?

De unde stiti ca copilul dumneavoastra este
interesat de ceva - nu pentru ca vrea sa aiba acces
la acel obiect sau are nevoie de ajutor, ci pur si
simplu din interes (de exemplu, in legatura cu un
cdine mare de pe strada)?

Va anunta ca este interesat/a? Cum?

6. Intrebati in legituri cu nivelul de joc al copilului

Se joaca copilul? Cu ce materiale/obiecte?
Cum?

Se joaca copilul cu alte persoane? Cu adulti?
Colegii? Cum?

7. intrebati despre activitatile si abilititile zilnice ale
copilului [modificati intrebarile pentru a fi adecvate
varstei copilului].

Copilul se poate hrani singur? Poate folosi
instrumente obisnuite (de exemplu, lingura, paine
fmpaturita etc.) pentru a manca?

Se poate imbraca singur?

Se poate spala singur?
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3. Intrebati despre comportamentele
neobisnuite sau dificile

Copilul dumneavoastra are vreun
comportament ciudat sau
neobisnuit (de exemplu, miscari
ciudate, interese aparte, moduri
deosebite de a interactiunea cu
obiecte sau persoane)?

Exista comportamente pe care va este greu sa le
gestionati?

9. intrebati despre alte conditii de sinitate ale copilului

Exista boli sau alte probleme de sanatate?
Copilul pare sa vada si sa auda bine?

Are are dificultati in utilizarea corpului (de
exemplu, Tn a sta jos, a sta in picioare, a merge, a
atinge, a apuca sau a folosi mainile)?

Exista probleme cu alimentarea sau hranirea?

Copilul are o greutate mica sau intampina
dificultati in a lua in greutate?
Exista si alte probleme de sdanatate?

10. Notati comportamentul relevant al copilului in timpul
interviului cu ingrijitorul:

Comunicarea si interactiunea spontana a copilului
cu persoana care il ingrijeste.

Jocul spontan al copilului cu obiecte, jucarii si
materiale.

Comportamentul neobisnuit sau provocator al
copilului.




Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

K3 Partea 1B: Ciutati si notati nevoile suplimentare ale familiei
1. Cautati semne de depresie si alte probleme de
sanatate mintala la ingrijitor si la ceilalti membri ai

familiei, cum ar fi:

— aer foarte trist/obosit/nemultumit;

— exprima disperare/neputinta,

— are dificultadti de concentrare;

— aspect neingrijit/ingrijire personala precara,
aspect subponderal/foarte slab sau bolnav,
stare de ebrietate etc.

2. Cautati semne de neglijare, abuz sau rele

tratamente la copil, ingrijitor sau alti membri ai

familiei.

= Consultati punctul "Aspecte care va pot
avertiza cu privire la maltratarea copilului"

din ghidul facilitatorilor pentru prima vizita la
domiciliu (1).

3. Cautati semne ale unor lipsuri materiale, cum ar

fi:

—  copilul si/sau ingrijitorul pare
subponderal/foarte slab;

— indicii cu privire la Tmbrdacamintea sau
locuinta necorespunzatoare ori o severa
supraaglomerare a spatiului de locuit etc.

Notati toate semnele relevante si consultati-

va supervizorul dupa vizita la domiciliu.

» Tntrebati-va intotdeauna: E nevoie s
indrum familia catre alte servicii de
asistenta?
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Partea 2A: Observati interactiunea ingrijitorului cu copilul
Tnainte de a Tncepe, incercati si vd dati seama dacd comportamentul copilului Tn momentul in care il vedeti este reprezentativ pentru abilititile sale

actuale/curente. Intrebati:
= A existat un eveniment sau o schimbare de rutina astazi/saptamana aceasta/saptamana trecuta care ar fi putut sa va supere copilul? Copilul se simte

bine?
Observatii:
Observati copilul: Observati ingrijitorul:
= Existd activitati sau materiale care ii plac copilului? = Ce activitati selecteaza ingrijitorul?
= Copilul comunica pentru a cere? Cum? =  Cum comunica ingrijitorul?
= Copilul comunica pentru a impartasi interesul? Cum? — Cat de complex este limbajul ingrijitorului? Adreseaza multe intrebari?
= Copilul se joaca? Cum? Face pauza?

— Ingrijitorul observd comunicarea copilului?

—  Cum raspund acesta?

= Tngrijitorul se joacd cu copilul? Cum?

= Observati strategiile pe care ingrijitorul le foloseste deja si oferiti
feedback pozitiv ingrijitorului dupa observatie.
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor
K3 Partea 2B: Interactionati cu copilul pentru a-i evalua abilitatile

»= Pozitionati-va in fata copilului;

= Folositi orice suport de mediu de care considerati ca are nevoie copilul pentru a-l ajuta sa se implice (de exemplu, stati pe un scaun la o masa).

= Puteti include orice suport vizual de care are nevoie copilul (de exemplu, un tabel cu imagini, un cronometru) si strategii comportamentale pentru a-I
ajuta sa ramana implicat.

= Oferiti multiple ocazii pentru ca copilul sa manifeste abilitati de comunicare si de joc.

» Folositi o ierarhie de indicatii pentru a obtine cele mai complexe abilitati din repertoriul copilului si pentru a stabili "plafonul” abilitatilor sale.

Comunicare pentru cerere . . e i s
Comunicare pentru impartasire

Comunicarea copilului

Oportunitate Materiale/activitate Comunicarea copilului Materiale/activitate

Oportunitatea 1

Oportunitatea 2

Oportunitatea 3

Oportunitatea 4

Abilitati de joc

Nivelul de joc Materiale/activitate Actiuni de joacd ale copilului

Uocuri cu oameni (nu
exista nca obiecte)

Joc simplu cu
obiecte

Joc de constructie

Joc simbolic simplu

Joc simbolic avansat
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B3 Partea a 3-a: Graficul nivelului actual de competente al copilului — prima vizita la domiciliu (1)

Revizuiti notitele dvs. privind interactiunea ingrijitor-copil si interactiunea dvs. cu copilul.
Puneti un x langa gesturile si cuvintele pe care le poate folosi copilul si nivelul de joc al acestuia

Nivelul actual de comunicare pentru a cere | Nivelul actual de comunicare pentru a impartasi | Nivelul actual de joc
Nu foloseste incé gesturi sau cuvinte Nu foloseste inca gesturi sau cuvinte pentru a Nu se joaca inca cu
pentru a cere impartasi oameni sau obiecte
Contactul vizual (Se uit3 la dvs. sau la Contactul vizual (Se uitd la obiect, apoi la dvs., apoi| x [Jocuri cu oameni (incd
obiect) din nou la obiect) nu exista obiecte)

Tntinde mana pentru a cere Arata pentru a Tmpartasi Joc simplu cu obiecte
Daruieste pentru a cere (de Indica cu degetul pentru a impartasi Joc de constructie
) exemplu, va da borcanul ca )
Gesturi: s3-1 deschideti) Gesturi:
Indica cu degetul pentru a Daruieste pentru a impartasi (de Joc simbolic simplu
cere exemplu, va da un desen ca sa vi-l
arate)
Limbaj: 1 cuvant pentru a cere Limbaj: 1 cuvant pentru a Tmpartasi Jocsimbolicavansat | |
2 cuvinte Tmpreuna pentru a 2 cuvinte Tmpreuna pentru a
cere Tmpartasi L
Mai multe cuvinte si gesturi Mai multe cuvinte si gesturi
impreuna pentru a cere impreuna pentru a impartasi
Observatii: Observatii: Observatii:
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K3 Partea a 4-a: Obiectivele copilului — prima vizit la domiciliu (1)
Diagrama obiectivelor de comunicare
Folositi acest tabel pentru a decide obiectivele (tintele) de comunicare ale copilului. Acestea sunt orientative si nu reprezinta reguli stricte. Nu uitati ca este

important sa aveti atat obiective de limbaj vorbit, cat si obiective legate de gesturi pentru fiecare copil. Toate gesturile de impartasire sunt importante! Le
puteti modela pe toate folosind Aratd si spune, indiferent de ceea ce poate face deja copilul.

Exemple privind competentele
actuale ale copilului

Obiectivul privind gestul/gesturile
de cerere

Obiectivul privind gestul/gesturile
de impartasire

Obiectivul privind cuvintele
vorbite

Nu foloseste gesturi sau cuvinte; Un gest de cerere (intinde mana Un gest de impartdsire (arata) 1 cuvant
foloseste fie sunete, fie incearcd sa | sau arata cu degetul)
vorbeasca; sau se uita la dvs. fara
sunete sau cuvinte
Poate cere cu un cuvant sau un Orice gest de cerere pe care copilul | Un gest de impartasire (arata) 1 cuvant
gest, dar nu impartaseste nu-l arata inca (intinde mana, da

;au indica cu degetul)
Foloseste cate un cuvant pentru a Tncepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a 1-2 cuvinte
cere sau a Impartasi graficului, de pe prima paging, si graficului, de pe prima paging, si

alegeti un gest de cerere lipsa alegeti un gest de Tmpartasire lipsa

(Intinde méana, da sau indica cu (aratd, indica sau da).

degetul).
Foloseste 2 sau mai multe cuvinte Tncepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a 2-3 cuvinte

deodata pentru a cere sau a
Tmpartasi

graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de cerere lipsa
fintinde mana, da sau indica cu
degetul).

graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de Tmpartasire lipsa
‘arata, indica sau da).

Foloseste 3 sau mai multe cuvinte
deodata pentru a cere sau a
Tmpartasi

Tncepeti din partea de sus a
graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de cerere lipsa
Jdntinde ména, da sau indica cu
degetul).

Tncepeti din partea de sus a
graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de impartasire lipsa
.arata, indica sau da).

Grupuri scurte de
cuvinte/propozitii
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B2 Partea 4A: Obiective de comunicare
Folositi nivelul actual de comunicare de la pagina 54 si tabelul cu obiective de comunicare de la pagina 55 pentru a identifica un obiectiv pentru cuvintele
vorbite si obiective pentru gesturile de comunicare a cererilor si a impartasirilor. Puneti un x in dreptul fiecarui obiectiv.

Obiectivul gesturi de cerere Obiectivul gesturi de impartasire | Obiectivul cuvinte vorbite
intinde mana pentru a cere Arata 1 cuvant
D3 Indica cu degetul 2 cuvinte impreuna
Indic3 cu degetul Mai multe cuvinte si
Da gesturi Impreuna
Observatii: Observatii: Observatii:

K3 Partea 4B: Obiective de joc
Utilizati nivelul actual de joc de la pagina 54 pentru a identifica obiectivele de joc. Puneti un x [anga nivelurile pentru obiectivele de joc. Puteti alege fie optiunea
A, fie optiunea B pentru a selecta obiectivele pentru nivelul de joc.
= Optiunea A): Obiectivul de joc 1 poate fi nivelul actual de joc al copilului daca acesta se poate juca doar cu unul sau doua materiale specifice la un
anumit nivel de joc. Obiectivul de joc 2 poate fi urmatorul nivel de joc
= Optiunea B): Atat obiectivul de joc 1, cat si obiectivul de joc 2 pot fi urmatorul nivel de joc daca copilul pare sa stapaneasca pe deplin nivelul sau actual
de joc (adica copilul se poate juca cu o varietate de materiale la acelasi nivel de joc).

Obiectivul nivelului 1 de joc: Obiectivul nivelului 2 de joc:
Jocuri cu oameni (nu exista inca obiecte) Jocuri cu oameni (nu exista inca obiecte)
Joc simplu cu obiecte Joc simplu cu obiecte
Joc de constructie Joc de constructie
Joc simbolic simplu Joc simbolic simplu
Joc simbolic avansat Joc simbolic avansat
Observatie: Observatie:
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Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

K3 Partea 4C: Obiective privind abilititile de viata zilnica

Folositi informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu pentru a identifica doua obiective privind abilitatile de viata zilnica. Asigurati-va ca:
» selectati abilitati care sunt adecvate varstei si relevante pentru functionarea copilului; si
» notati ce poate face deja copilul Tn cadrul acelei activitati (precizati daca copilul o face cu sau fara ajutor)

Obiectivul 1 privind competentele de viata zilnica: Obiectivul 2 privind competentele de viata zilnica:

Competenti/abilitate:

Poate face in prezent (cu/fara ajutor):

K3 Partea 4D: Obiective de reglare a comportamentului
Utilizarea informatiilor colectate in timpul vizitei la domiciliu (interviul cu ingrijitorul; observarea interactiunii ingrijitor-copil si a interactiunii facilitator-copil)
ajuta ingrijitorul sa selecteze posibilele obiective legate de comportamentele dificile pe care ar dori sa le reduca in timpul formarii abilitatilor de ingrijire.

Obiectivul 1 privind reglarea comportamentului: Obiectivul 2 privind reglarea comportamentului:

Comportamentul provocator/
necorespunzitor:

Motivul*

Planul de raspuns*

*Puteti completa aceste parti intr-o etapd ulterioard. Ingrijitorul poate primi imediat instructiuni directe sau puteti amana discutia pan la sesiunile de grup
relevante privind gestionarea comportamentului dificil (7 si 8). Consultati-va cu supervizorul dumneavoastra.

K3 Partea 4E: Activitatile si prioritatile familiei
Cereti ingrijitorului sa identifice activitatile zilnice de familie Tn care ar dori sa implice copilul.

Prima activitate de familie: A doua activitate de familie:

Activitate de familie

Poate face in prezent (cu/fara ajutor):

57



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

K3 Partea a 5-a: Obiective pentru ingrijitori — prima vizita la domiciliu (1)
Folositi-va observatiile pe marginea interactiunii dintre ingrijitor si copil pentru a identifica categoriile de strategii care au nevoie de sprijin/asistenta.
Domenii de strategie*

Cat de bine foloseste ingrijitorul strategiile? Aveti nevoie de sprijin/ | Obiective**

. . i 5?
Observati exemplele de mai jos asistenta

Necesita imbunatatiri Bine folosite Nu Sprijin | Sprijin | [Selectati 3]
partial | total

Mediu

Priveste si asculta

Construirea rutinei

intelegerea
comunicarii

Raspunsul la
comunicare

Predarea de noi
competente

Reglarea
comportamentului

Raspunsul la
comportamente
dificile
Extinderea
rutinelor

* Consultati ghidul vizitei la domiciliu pentru o lista completa de strategii. **Marcati cu un x trei domenii pe care sa le considerati prioritare atunci cand
sprijiniti/asistati ingrijitorul.
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Partea a 6-a: Rutinele-tinta/vizate ca si obiectiv

Folositi toate informatiile colectate Tn timpul vizitei la domiciliu si obiectivele copilului si ale Tngrijitorului pentru a identifica rutinele tinta.

Selectati trei rutine de joc in functie de obiectivele de joc:
- Cel putin un exercitiu trebuie sa vizeze obiectivul 1 de joc si cel putin un exercitiu trebuie sa vizeze obiectivul 2 de joc.

Selectati trei rutine de acasa pe baza obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica si a obiectivelor privind activitatile familiale.
- Cel putin o rutina ar trebui sa vizeze abilitatile de viata zilnica si cel putin o rutina ar trebui sa vizeze activitatile familiale.

Prima vizita la domiciliu (1): Stabilirea obiectivelor

Nu uitati ca atat rutina de joaca, cat si cea de acasa vor viza, de asemenea, obiectivele de comunicare.

Alegeti activitati motivante pentru copil si care sa se desfasoara in majoritatea zilelor.

Rutine-tinta pentru abilitatile de joc

Rutine-tinta pentru abilitatile de acasa

Rutina 1

materiale

observatii/pasi*

Rutina 2

materiale

observatii/pasi*

Rutina 3

materiale

observatii/pasi*

*Puteti completa aceste parti intr-o etapa ulterioara. Pe masura ce copilul progreseaza, aceleasi rutine pot avea mai multe etape sau etape diferite.
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

A doua vizita la domiciliu (2) (intre sesiunile de grup 5 si
6)*

Scopul principal al celei de-a doua vizite la domiciliu este de a ajuta ingrijitorul sa puna in practica
strategiile de implicare impartasita si sa stabileasca rutine pentru joaca si activitatile de acasa, asa
cum au fost prezentate n cadrul sesiunilor de grup, precum si de a-l ajuta pe ingrijitor sa revizuiasca
obiectivele de imbunatatire a comunicarii. Aceasta sesiune este conceputa pentru a-l ajuta pe
ingrijitor sa aiba succes atunci cand incearca strategiile cu copilul sau si pentru a construi in
continuare relatia dintre facilitator si ingrijitor. Este important sa se discute despre modul in care
formarea abilitatilor de ingrijire si viitoarele sesiuni de grup sunt relevante pentru situatia
ingrijitorului si sa se promoveze participarea la sesiunile de grup.

* Linii directoare/instructiunile pentru momentul celei de-a doua vizite la domiciliu (2)
= Pentru toate locatiile: Avand in vedere importanta furnizarii de coaching cu privire la
aspectele abordate in timpul sesiunilor 4 si 5 privind comunicarea, a doua vizita la domiciliu
(2) ar trebui s& fie programatd de preferintd imediat dupd aceste doud sesiuni. In consecints,
cele trei optiuni de programare a celei de-a doua vizite la domiciliu (2) sunt clasificate aici in
functie de preferinte:

o Optiunea 1 (cea mai preferabild): a doua vizita la domiciliu (2) se efectueaza intre
sesiunea 5 (Promovarea comunicarii) si sesiunea 6 (Predarea noilor abilitati in pasi
mici si niveluri de ajutor).

o Optiunea 2 (intermediara): a doua vizita la domiciliu (2) se efectueaza intre sesiunea
4 (intelegerea comunicarii) si sesiunea 5 (Promovarea comunicarii).

o Optiunea 3 (cea mai putin preferabild): a doua vizita la domiciliu (2) se efectueaza
ntre sesiunea 3 (Rutinele de joaci si de acas3) si sesiunea 4 (Intelegerea comunicérii).

= Centrele de cercetare ar trebui, de preferinta, sa programeze a doua vizita la domiciliu (2)
conform optiunii 1 de mai sus.

= Centrele de cercetare ar trebui, de preferintd, sa programeze a doua vizita la domiciliu (2) in
acelasi interval de timp pentru toti participantii (adica intre aceleasi doua vizite).

= Centre de cercetare: momentul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) trebuie inregistrat
pentru fiecare familie.

62



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori
Lucruri pe care trebuie sa le aduceti cu dumneavoastra:

= Brosuri pentru participanti sau alte documente privind strategiile.

» Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor completata in timpul primei vizite la domiciliu (1).

= Notite/observatii privind activitatile de practica la domiciliu ale ingrijitorului.

= Camera video sau telefon pentru inregistrare video.

= Orice suport de imagine de care credeti ca acest copil ar putea avea nevoie (de exemplu,
programul "mai intai-apoi", program cu imagini). Observatie: Este in reguld sa invatati
ingrijitorul sa utilizeze aceste instrumente Tnainte de sesiunea 8, daca utilizarea acestora ar
fi Tn beneficiul Tngrijitorului.

= Kit de jucarii pentru interactiunea ingrijitor-copil (daca este necesara standardizarea kitului
de jucarii pentru cercetare sau in contexte cu resurse reduse).

Obiectivele si calendarul activitatilor:

Componenta de viziti la Ce trebuie sa faceti Completati in fisa de
domiciliu lucru pentru stabilirea
obiectivelor

% Introducere

1. Salutati ingrijitorii si = Salutati ingrijitorul, copilul si membrii //

familia (5 minute) familiei.

= Felicitati ingrijitorii pentru prezenta si
eforturile depuse pana acum.

% Revizuirea mesajelor cheie si strategiilor si practicii acasa

2. A) Revizuirea mesajelor = Treceti in revista obiectivele, mesajele cheie Partea 1A
cheie si strategiilor si practicii si strategiile sesiunilor de grup desfasurate
acasi (20 de minute) pana Tn prezent.

= Revizuiti experienta de practica la domiciliu.
= Adresati intrebari si comentarii.

3. B) Planificati practica = Revizuiti obiectivele individualizate. //

ghidata (10 minute) = Cereti ingrijitorului sa aleagad o rutina de
joaca/activitati la domiciliu pentru practica.

= |dentificati si discutati strategiile pe care le
veti utiliza Tn cadrul activitatii.

= Pregatiti mediul si materialele pentru
activitate.

% Observarea si oferirea de coaching ingrijitorului care interactioneaza cu copilul

4. A) Observati si pregatiti = Cereti ingrijitorului sa interactioneze cu Partea 2A
ingrijitorul care interactioneaza copilul (in timpul jocului sau n timpul altor
cu copilul (10 minute) activitati ce tin de rutina de acasa) si oferiti-i

coaching.

B) Oferiti sfaturi: interactiunea = |nteractionati cu copilul pentru a-i
facilitatorului cu copilul demonstra strategii utile.
(10 minute)
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

Componenta de vizita la
domiciliu

Ce trebuie sa faceti

Completati in fisa
de lucru pentru
stabilirea
obiectivelor

% Revizuirea practicii ghidate

sedinta de grup

urmatoarei sesiuni de grup.

Abordarea posibilele impedimente in
calea participarii.

Spuneti-i Tngrijitorului despre o strategie
din urmatoarea sesiune de grup care
considerati ca i va fi utila.

5. Discutati si analizati activitatea Revedeti obiectivele si activitatile selectate pentru //
de practica ghidata (10 minute) copil.
= Revizuiti activitatea de practica ghidata: ce a
functionat bine si care au fost provocarile.
= Folositi sfaturile din ghidul participantului pentru a
arata ingrijitorului strategiile pe care copilul le
foloseste deja si strategiile pe care le-ar putea
incerca copilul.
= Discutati cu Tngrijitorul despre cum se simte in
legatura cu experienta de a exersa cu copilul sdu.
= Tncheiati activitatea cu un comentariu pozitiv.
= Notati obiectivele si activitatile revizuite pe fisa de
lucru pentru stabilirea obiectivelor.
% Revizuirea obiectivelor pentru copil
6. Completati tabelele cu = Scrieti obiectivele copilului pentru Pirtile 3si 4
obiectivele copilului comunicare, joc, abilitati de viatd zilnica,
reglarea comportamentului si activitati
de familie.
% Revizuirea obiectivelor pentru ingrijitori
7. Completati tabelul cu = Scrieti obiectivele/tintele ingrijitorului Partea 5
obiectivele ingrijitorului pentru utilizarea spontana a strategiilor.
% Selectarea de noi rutine tinta
8. Completati tabelul cu rutinele |[* Discutati cuingrijitorul despre posibilele Partea 6
tinta rutine de joacd si de acasa.
% Tncheierea vizitei
9. Invitati familia la urmitoarea Reamintiti ingrijitorului data, ora si locul //
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Obiective de invatare pentru ingrijitor

1. Sa revizuiasca obiectivele individualizate ale copilului, practica, joaca si rutina de acasa.

2. Sa creasca increderea n aplicarea strategiilor introduse pana acum in cadrul sedintelor de grup (de
exemplu, stabilirea rutinelor de joaca si de acasa; crearea de oportunitati comunicare pentru copil).

3. Identificarea nevoilor suplimentare ale familiei si ale copilului.

4. Stimularea motivatiei pentru a sustine prezenta la cursuri.

Introducere

Scopul principal al celei de-a doua vizite la domiciliu este de a ajuta ingrijitorul sa puna in practica
strategiile de stimulare si mentinere a implicarii copiilor, de stabilire a rutinelor de joaca, a celor ce
vizeaza activitatile de acasa si de iTmbunatatire a comunicarii prezentate in cadrul sesiunilor de grup.
Aceasta sesiune este conceputa pentru a ajuta ingrijitorul sa implementeze cu succes strategiile cu
copilul si sa construiasca, in continuare, relatia dintre facilitator si ingrijitor. Este important sa se
discute despre modul in care formarea abilitatilor de ingrijire si viitoarele sesiuni de grup sunt
relevante pentru situatia ingrijitorului si sa se promoveze participarea la sesiunile de grup.

Salutati ingrijitorii si familia

= Salutati Ingrijitorul, copilul si membrii familiei.

= Felicitati ingrijitorii pentru prezenta si eforturile depuse pana in in acest moment.

= Discutati despre orice obstacole aparute in calea participarii la cursuri si incercati sa gasiti
solutii.

Partea 1: Revizuirea mesajelor cheie si strategiilor si a practicii la domiciliu
Revizuirea mesajelor cheie si strategiilor si a practicii la domiciliu

Completati partea 1A a Fisei de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a doua vizita la domiciliu
(2) (Anexa 4, pagina 86). [10 minute]

Pasul 1: Treceti in revista mesajele cheie si sfaturile interventiei
Acesta este un moment deschis pentru a discuta despre nevoile ingrijitorul in ceea ce priveste
materialul sesiunii de grup, strategiile si modul de aplicare a materialului cu copilul.
= Trecetiinrevistd obiectivele, mesajele cheie si strategiile sesiunilor de grup desfasurate pana
in prezent (puteti consulta ghidul relevant al participantilor). Va puteti referi rapid la seturi
de strategii cu un obiectiv similar (de exemplu, ati putea mentiona "strategiile de mediu").
Interesati-va ce strategii au fost cele mai utile si cele mai relevante.
» Adresati intrebari si comentarii cu privire la materialul sesiunii de grup.
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

Pasul 2: Revizuirea practicii la domiciliu
Completati partea 1A: Revizuirea practicii la domiciliu

INTREBATI ingrijitorul dac3 a incercat practica la domiciliu:
- Permiteti-i ingrijitorului sa puna intrebari sau sa va arate ceea ce a exersat.
— Tn cazul ingrijitorilor care nu au incercat strategiile sau care au avut mai putin succes,
TNTREBATI daca a existat ceva care nu li s-a parut relevant sau a fost prea dificil.
— Tncercati s corectati orice neintelegere cu privire la material.
— Luati notite pe fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor

— Tn cazul fiecdrei rutine exersate notati

= ceamersbine:

- identificati comportamentul pozitiv al copilului si/sau utilizarea cu succes a
strategiilor de catre Tngrijitor;

- Incercati sa identificati cel putin un aspect pozitiv;

- daca ingrijitorul nu identifica nimic care a functionat bine, laudati-l pentru ca a
incercat practica.

= ce areprezentat o provocare:

— identificati comportamentul provocator al copilului (necorespunzator, dificil de
implicat);

- notati Incercarile nereusite ale ingrijitorului de a utiliza strategiile.

Pentru mai multe detalii, consultati sectiunea privind Coaching-ul de rezolvare a

problemelor din Anexa 3.

Consultati supervizorul la sfarsitul vizitei daca simtiti ca, dupa vizita, Tngrijitorul a ramas cu
neclaritati in legatura cu strategiile sau daca aveti dificultati in stabilirea unei relatii cu
ingrijitorul.

Observatie: Nu este necesar sa va concentrati pe tot ce s-a abordat in sesiunile de grup. Este posibil

ca doar unele informatii sa fie utile sau mai adecvate acestei familii. Reamintiti-i Tngrijitorului doua

strategii sau concepte cheie pe care le considerati esentiale pentru nevoile familiei.

Planificati activitatea de practica ghidata
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Revedeti obiectivele individualizate identificate in cadrul primei vizite la domiciliu (1) si a
sesiunilor de grup:

Etapele urmatoare sunt in continuare adecvate pentru copil? Sunt prea usoare/dificile?
Revizuiti pasii, daca este necesar.

Rugati Ingrijitorul sa aleaga o rutina de joaca sau de acasa la care ar dori sa lucreze cu copilul,
in timpul unei practici ghidate care dureaza aproximativ 10 minute, pe parcursul careia veti
observa ingrijitorul si copilul.

Discutati despre modul in care strategiile cheie vor fi aplicate acelei rutine de joaca sau
rutinei specifice activitatilor de acasa.



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Observati daca ingrijitorul pare nelinistit sau Tngrijorat si linistiti-l. Anuntati ingrijitorul ca:
scopul este doar de a exersa si de a incerca strategiile;

aceasta este o sansa atat pentru el cat si pentru dvs. de a afla mai multe despre modul in
care copilul comunica si se comporta in cadrul acestor activitati specifice;

acest lucru va va ajuta sa consiliati familia cu privire la obiectivele adecvate pentru formarea
abilitatilor de Tngrijire.

Veti intelege mai bine care sunt strategiile parentale care ar putea fi cele mai utile pentru ei.
Pregatiti-va pentru activitatea de practica ghidata prin:

adunarea materialelor de care aveti nevoie;

amenajarea mediului (de exemplu, prin indepartarea sau acoperirea oricaror materiale care
distrag atentia sau care nu sunt necesare);

optional: inregistrarea video a rutinei [numai cu acordul ingrijitorului].

Partea 2: Observarea si oferirea de coaching ingrijitorului care interactioneaza cu
copilul

Observati si oferiti coaching ingrijitorului care interactioneaza cu copilul

Completati partea a 2-a Fisei de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a doua vizita la domiciliu

(2) (Anexa 4, pagina 87). [10 minute]

Pasul 1: Observati ingrijitorul care interactioneaza cu copilul

Completati partea a 2-a

Cereti ingrijitorului sa interactioneze cu copilul, implicindu-se in activitatea ghidata
planificata.

Folositi aceastad oportunitate de a observa modul in care copilul si ingrijitorul interactioneaza
unul cu celalalt pentru a colecta informatii care vor fi utile pentru reevaluarea informatiilor
colectate in timpul primei vizite la domiciliu (1) si pentru a ajusta obiectivele copilului.
Observati comunicarea copilului, comportamentul provocator si abilitatile de joc:

Exista activitati sau materiale care i plac copilului?

Copilul comunica pentru a cere? Cum?

Copilul comunica pentru a-si impartasi interesul? Cum?

Copilul se joaca? Cum?

Copilul prezinta vreun comportament dificil?

Va veti folosi notitele pentru a completa sectiunea Obiective din Fisa de lucru pentru stabilirea

obiectivelor.

Observati stilul Tngrijitorului si identificati care sunt strategiile si activitatile care ar putea fi
cele mai benefice pentru persoana care se ocupa de copil (consultati Tabelul A3.1 din Anexa
3: Indicatiile privind continutul de coaching oferit pentru fiecare vizita la domiciliu). Puneti-
va urmatoarele intrebari:

- Strategii de mediu:
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

Care sunt cele 2-3 activitati pe care le preselecteaza ingrijitorul? Care ar putea fi
activitatile cele mai potrivite din punct de vedere al nivelului de dezvoltare/de joc al
copilului?

Tngrijitorul oferd optiuni si urmeazd alegerea copilului?

Poate fi imbunatatita pozitionarea ingrijitorului, a copilului si a activitatii? Este mediul
inconjurator amenajat intr-un mod care sa favorizeze implicarea impartasita?
Strategii de privit si ascultat

Observa si comenteaza ingrijitorul cu privire la concentrarea atentiei copilului?
Lauda ingrijitorul comportamentul adecvat al copilului?

Observa ingrijitorul comunicarea copilului, inclusiv semnalele slabe de comunicare?
Observa ingrijitorul cum fi place copilului sa se joace (nivelul actual de joc al
copilului)?

Strategii de construire in rutind

Este jucaus ingrijitorul?

Atat adultul, cat si copilul au roluri active in rutind? (A pune intrebari sau a dirija
copilul nu sunt considerate exemple de rol activ).

Tngrijitorul imit3 actiunile de joc adecvate copilului, pentru a se aldtura rutinei?
Tngrijitorul modeleaza (Aratd si Spune) noi pasi atunci cand actiunile copilului nu sunt
adecvate sau devin repetitive, sau cand copilul este foarte pasiv?

Tngrijitorul reia rutina si o mentine distractiv si captivant3?

Strategii de comunicare

Tngrijitorul vorbeste mult? Copilul este foarte ticut? Ingrijitorul acorda spatiu (pauze)
pentru a incuraja comunicarea copilului?

Tngrijitorul comenteaza (vorbeste despre) concentrarea atentiei copilului? Sau
ingrijitorul pune multe intrebari, testeaza copilul (adica 1i place “sa-l invete" mult)?
Raspunde ingrijitorul la toate comunicarile copilului, inclusiv la cele neclare?

Nivelul de limbaj al Tngrijitorului corespunde cu cel al copilului?

Tngrijitorul demonstreaza cuvinte si gesturi pe care copilul le poate folosi pentru a
comunica?

Poate ingrijitorul sa repete si sa extinda comunicarile copilului?

Creeaza ingrijitorul ocazii pentru copil de a cere? Si de a impartasi?

Cautati strategii pe care ingrijitorul le foloseste deja. Notati-le si oferiti feedback pozitiv ingrijitorului

dupa observatie.

Pasul 2: Oferiti coaching ingrijitorului
Oferiti coaching ingrijitorului (consultati Anexa 3):
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Oferiti indrumari specifice cu privire la domeniile in care este nevoie de cel mai mult sprijin.
Evidentiati buna implementare a strategiilor sau incercarile de a merge in directii corecte.
Laudati ingrijitorul pentru efort si nu pentru performanta.

Observatie: Pentru unele familii, solicitarea de a implica copilul in timp ce cineva il observa
s-ar putea sa nu fie bine primita. Daca simtiti cd acesta este cazul, Tn calitate de facilitator,



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

va puteti aldatura activitatii, astfel incat sa faceti activitatea Tmpreuna cu ingrijitorul.
Permiteti-i ingrijitorului s conducd interactiunea pe cat de mult posibil. Tn cazul in care
ingrijitorul refuza sa interactioneze cu copilul, sariti peste aceasta activitate si treceti la
urmatoarea.

Demonstrati sfaturi: interactiunea facilitator-copil pentru a demonstra strategii utile

Explicati-i Tngrijitorului ca ati dori sa interactionati scurt cu copilul in cadrul unei activitati (rutine)

de joaca. Aceasta va va ajuta sa intelegeti mai bine comportamentul si interesele copilului si va

demonstra practic unele dintre strategiile de formare ale abilitatilor ingrijitorului.

Puneti la dispozitia copilului materiale si ocazia de a se juca. Aplecati-va la nivelul copilului.

Participati si implicati copilul intr-o activitate de joaca timp de 5-10 minute. Pe baza observatiei pe

care ati facut-o asupra copilului in partea a 2-a, alegeti materiale de joaca adecvate si selectati cele

2-3 strategii/sfaturi de demonstrat, de pe urma carora ar beneficia cel mai mult ingrijitorul.

Chiar daca ati avut ocazia sa participati si sa demonstrati unele sfaturi in partea a 2-a, asigurati-va

ca Tncercati sa interactionati cu copilul pentru a demonstra si mai bine strategiile.

» Concentrati-va In mod specific pe strategiile din sesiunile 1-5 pentru a consolida invatarea.
- Demonstrati acele strategii in legatura cu care ingrijitorul pare sa intampine cele mai
mari dificultati.

Partea 3: Revizuirea practicii ghidate
Discutati si revizuiti activitatea de practica ghidata

» Revedeti obiectivele si activitatile selectate pentru copil.
= Intrebati-va:
- Pasul mic, identificat, a fost prea dificil pentru copil? Prea usor?
— Activitatea selectatad a fost plictisitoare? A fost amuzanta? (A se vedea, de asemenea,
sectiunea incercarii rezolvari problemelor cu ajutorul coaching-ului din Anexa 3.)
= Discutati cu ingrijitorul:
= Vorbiti despre ceea ce s-a intamplat in activitatea de practica ghidata - ce a facut si ce a spus
ingrijitorul si care a fost comportamentul copilului.
- Folositi sfaturile afisate in ghidul participantului pentru a arata fngrijitorului
strategiile pe care le utilizeaza deja si strategiile pe care le-ar putea incerca.
- Evidentiati activitatile de succes pe care ingrijitorul ar trebui sa le incerce din nou si
oferiti laude acestuia pentru utilizarea strategiilor.
- Discutati si rezolvati problemele legate de activitatile dificile.
= Discutati cu Tngrijitorul despre cum se simte acesta/aceasta in legatura cu experienta de a
exersa cu copilul sau.
-~  Observati daca ingrijitorul pare trist sau abatut si raspundeti laudandu-l pentru
munca depusa si stradania sa.
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

— Tncercati sd identificati cel putin un rezultat pozitiv (de exemplu: copilul nu parea
interesat, dar nu a avut o criza de nervi; ingrijitorul a fost foarte bun in a ritma
activitatea fara a forta prea mult copilul).

= Incheiati activitatea cu un comentariu pozitiv:

- Laudatiingrijitorul pentru ca aincercat strategii - mentionati abilitatile pe care copilul
vi le-a aratat si amintiti-i Tngrijitorului pasii urmatori:
Tncurajati persoana care se ocupa de copil sa continue sa exerseze cu copilul;
incurajati Tngrijitorul sa isi noteze sau sa isi aminteasca intrebarile pe masura ce
exerseaza si sa le aduca la sedintele de grup.

Partea 4: Revizuirea obiectivelor pentru copil

Completati partile 3 si 4 din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a doua vizita la domiciliu
(2) (Anexa 4, paginile 88-91). [10 minute]

Definiti obiectivele copilului

Instructiuni generale

Utilizand acelasi proces pe care |-ati urmat in cadrul primei vizite la domiciliu (1), treceti in revista

toate informatiile disponibile pentru a descrie nivelul actual/prezent al abilitatilor copilului si apoi

stabiliti obiectivele interventiei. Veti folosi informatiile colectate Tn timpul interviului cu ingrijitorul
pentru a stabili celelalte obiective.

A) Revizuirea obiectivelor de comunicare

Pasul 1: Consultati Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru prima vizita la domiciliu (1)
si Tabelul Obiectivelor de Comunicare

Analizati obiectivele stabilite Tn cadrul primei vizite la domiciliu (1) si abilitatile observate in timpul
interactiunii Tngrijitor-copil, apoi utilizati tabelul pentru a decide obiectivele de comunicare ale
copilului (tinte).

Intrebati-va:
» Poate copilul sa afiseze abilitati superioare (mai sofisticate)?
» Poate copilul sa manifeste aceleasi abilitati, dar mai frecvent?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres, sau daca observati progrese mici sau lipsite de
consecventd, mentineti aceleasi obiective.

Pasul 2: Finalizarea obiectivelor de comunicare
Completati partea 4A: Obiective de comunicare — a doua vizita la domiciliu (2)

B) Revizuirea obiectivelor de joc
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Pasul 1: Consultati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru prima vizita la domiciliu (1)
si tabelul de obiective pentru abilitatile de joc

Revedeti obiectivele stabilite in cadrul primei vizite la domiciliu (1) si abilitatile observate in timpul
interactiunii dintre Tngrijitor si copil, apoi folositi tabelul pentru a decide asupra obiectivelor de joc
(tinte).

Tntrebati-va:

= Poate copilul sa manifeste actiuni de joc mai complexe (mai sofisticate)?
= Poate copilul sa se joace la acelasi nivel ca inainte, dar cu o varietate mai mare de materiale?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres, sau daca observati progrese mici sau lipsite de
consecventd, mentineti aceleasi obiective.

Copiii pot fi capabili sa faca cateva activitati la un nivel mai ridicat, dar nu vor putea mentine acest
nivel ridicat intr-o rutina.

Pasul 2: Completati obiectivele de joc
Completati partea 4B: Obiective de joaca — a doua vizita la domiciliu (2)

C) Revizuirea obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica

Pasul 1: Consultati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru prima vizita la domiciliu (1)
Revedeti obiectivele stabilite in cadrul primei vizite la domiciliu (1) si intrebati ingrijitorul despre
progresele inregistrate Tn ceea ce priveste aceste abilitati.

Tntrebati ingrijitorul:

» Daca a exersat implicarea copilului Tn acea abilitate?
»= Poate copilul sa faca mai multi pasi In mod independent in cadrul abilitatii?
»= Poate copilul sa faca mai multi pasi cu mai putin sprijin?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres sau daca observati un progres mic ori lipsit de
consecventd, mentineti aceleasi obiective sau decideti daca nu ar fi mai bine sa vizati o alta abilitate.

De asemenea, ingrijitorii pot dori sa schimbe obiectivele si sa se concentreze pe diferite abilitati.
Daca selectati noi abilitati, asigurati-va ca acestea sunt adecvate varstei si relevante pentru
functionarea copilului.

Pasul 2: Completati obiectivele de joc
Completati partea 4C: Obiective privind abilitatile de viata zilnica — a doua vizita la domiciliu (2)

D) Revizuirea obiectivelor de reglare a comportamentului
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori
Pasul 1: Consultati Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru prima vizita la domiciliu (1)

Revizuiti obiectivele stabilite in cadrul primei vizite la domiciliu (1) si intrebati ingrijitorul despre
progresele Tnregistrate in prevenirea comportamentelor necorespunzatoare sau provocatoare.

Tntrebati-l pe ingrijitor:

= Afncercat acesta sa previna comportamentul provocator al copilului? Cum?
= Comportamentul se manifesta semnificativ mai putin?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres, sau daca observati un progres mic ori lipsit de
consecventd, mentineti aceleasi obiective sau decideti poate ar fi mai bine sa oferiti indrumare
individualizata.

Asigurati ingrijitorul ca veti vorbi despre strategii specifice pentru abordarea comportamentului
provocator al copiilor, Tn doua sesiuni de grup dedicate.

Pasul 2: Completati obiectivele de reglare a comportamentului
Completati partea 4D: Obiective de reglare a comportamentului — a doua vizita la domiciliu (2)

E) Revizuirea activitatilor si prioritatilor familiei

Pasul 1: Consultati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru prima vizita la domiciliu (1)
Revedeti obiectivele stabilite in cadrul primei vizite la domiciliu (1) si Tntrebati ingrijitorul despre
progresele inregistrate Tn ceea ce priveste implicarea copilului Tn activitatile familiei.

Intrebati-l pe ingrijitor:
= Aexersat acesta implicarea copilului Tn aceste activitati familiale?
» Poate copilul sa faca mai multi pasi In mod independent in cadrul acestor activitati?
= Poate copilul sa facd mai multi pasi cu mai putin ajutor/mai putine indemnuri?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres, sau daca observati un progres mic sau lipsit de
consecventd, mentineti aceleasi obiective sau decideti poate ar fi mai bine sa vizati o alta activitate.

De asemenea, ingrijitorii pot dori sa schimbe obiectivele si sa se concentreze pe diferite activitati.
Daca selectati noi activitati, asigurati-va ca acestea sunt adecvate varstei si sunt semnificative
pentru familie.

Pasul 2: Completati graficul activitatilor familiale
Completati partea 4E: Activitatile si prioritatile familiei — a doua vizita la domiciliu (2)
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Partea 5: Revizuirea obiectivelor pentru ingrijitori

Completati partea a 5-a din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a doua vizita la
domiciliu (2) (Anexa 4, pagina 92). [10 minute]
Pasul 1: Revizuiti notitele privind interactiunea ingrijitor-copil si consultati tabelul cu strategii de

interventie

Revizuiti notitele dvs. despre interactiunea ingrijitor-copil pentru a identifica zonele de strategii in
care Tngrijitorul are nevoie de cel mai mult sprijin si zonele Tn care observati o utilizare spontana a
strategiilor.

Consultati tabelul cu strategii de interventie.

Luati in considerare interactiunea per ansamblu in urmatoarele domenii:
= Strategii de mediu:
-~ Cum este gestionarea mediului si a materialelor?
-~ Cum este pozitionarea ingrijitorului?
= Strategii pentru a privi si a asculta
- Observa ingrijitorul interesele, abilitatile si comportamentul pozitiv al copilului?
= Strategii de construire a rutinei
— Observati vreo structura in joc (pasi, repetitii)?
— Tngrijitorul particip la joc? Este ea/el prea pasiv(3)? Prea directiv(3)?
= Intelegerea strategiilor de comunicare
— Tngrijitorul vorbeste prea mult? Prea putin?
— Tngrijitorul rdspunde la comunicarea copilului?
» Rdspunsul la strategiile de comunicare
— Tncearc3 ingrijitorul s3 promoveze in mod activ comunicarea copilului? Cum?
= Strategii de predare a noilor competente
— Tncearc3 ingrijitorul sa predea noi abilitati? Cum?
= Strategii de reglare a comportamentului
— Tncearca ingrijitorul sa il mentina pe copil echilibrat? Cum?
-~ Observa ingrijitorul semnele comportamentului dificil al copilului?
= Strategii de rdspuns la comportamentele dificile
—  Cum raspunde ingrijitorul la un comportament provocator sau dificil (Tn cazul in care
acesta apare)?
= Strategii de extindere a rutinelor
— Tncearc3 ingrijitorul sa facd legdtura intre o activitate si urmatoarea? Cum?
= Concentrati-va Tn mod special pe strategiile din sesiunile 1-5
— Este nevoie de sprijin/asistenta specific(a)? Care sunt strategiile cu care ingrijitorul
pare sa intampine cele mai mari dificultati?
= Majoritatea ingrijitorilor vor avea nevoie de sprijin in majoritatea sau in toate domeniile de
interventie.
» Cu toate acestea, este important de observat momentul cand ingrijitorul manifesta o
utilizare spontana (chiar daca partiald) a strategiilor. Oferiti feedback pozitiv.
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

Graficul strategiilor de interventie

SH Domenii de strategie Strategii de interventie
1 Strategii de mediu 1. Amenajati spatiul: eliminati distractorii si creati un spatiu sigur pentru
interactiune.
2. Tncepeti cu 2 sau 3 alegeri motivante si urmati alegerea copilului
dumneavoastra.
3. Stati in fata copilului, coborati la nivelul acestuia si aveti activitatea
intre dumneavoastra si copil.
2 Strategii pentru a privi si a 1. Priveste si Ascultd - Observati ce il motiveaza si de ce este interesat
asculta copilul dumneavoastra.
2. Aflati cum i place copilului dumneavoastra sa se joace si aratati
copilului noi moduri de a se juca.
3. Priveste si Ascultd - Observati comportamentul bun al copilului si
raspundeti cu laude.
3 Strategii de constructie a rutinei | 1. Participa la rutind — Faceti cu randul imitand ceea ce face copilul.
2. Aratd si spune - Adauga-i copilului un nou pas in rutina.
3. Reia rutina pentru a ajuta copilul sa petreaca mai mult timp
Tmpartasind implicarea.
4 Intelegerea strategiilor de 1. Raspundeti prin cuvinte si gesturi la tot ce comunica copilul, chiar si
comunicare atunci cand nu este clar.
2. Folositi cuvinte si gesturi care se potrivesc cu nivelul de limbaj al
copilului.
3. Asteptati pentru a-i oferi copilului timp sa comunice.
4. Vorbiti despre ceea ce face si la ce se uita copilul.
5 Rdspunsul la strategiile de 1. Arata si spune - Demonstrati cuvinte si gesturi pe care copilul le poate
comunicare folosi pentru a comunica.
2. Repetati cuvintele spuse de copil si extindeti limbajul copilului.
3. Creati oportunitati pentru copil sa ceara.
4. Creati oportunitati pentru copil sa comunice pentru a impartasi.
6 Strategii de predare a noilor 1. Descompuneti abilitatea Tn pasi mici si invatati copilul cate un pas mic
competente pe rand.
2. Lasati copilul sa invete! Oferiti cel mai mic nivel de ajutor necesar
pentru succesul copilului.
3. Oferiti instructiuni clare si consecvente si laudati copilul pentru ca
fncearca.
4. Intrebati-va: pot preda un alt pas?
7 Strategii de reglare a 1. Raspundeti la abilitati si la comportament adecvat prin laude si
comportamentului fncurajare.
2. Priveste si Ascultd semnalele Thainte de comportamentul provocator.
3. Aranjati mediul si atentionati Thainte de a schimba activitatile pentru a
va ajuta copilul sa ramana linistit.
4. Daca copilul are o "criza" sau un "tantrum", ramaneti calm si asteptati
sa se calmeze. Apoi ganditi-va la motivul comportamentului.
8 Strategii de rdspuns la 1. Folositi programe in imagini pentru a va ajuta copilul sa inteleaga
comportamente dificile activitatile si sa ramana calm.
2. Raspundeti la comportamentul provocator pentru a obtine acces la
ceva invatand copilul sa foloseasca abilitati de comunicare.
3. Ignorati comportamentul provocator pentru a obtine atentia daca este
sigur si in regula sa faceti acest lucru.
4. Stabiliti asteptari clare, consecvente si potrivite pentru a reduce
comportamentul provocator care urmareste evitarea sau oprirea rutinei.
5. Tnvitati un comportament sigur si adecvat pentru a inlocui
comportamentul provocator de obtinere a senzatiilor.
9 Strategii de extindere a 1. Extindeti rutinele: folositi Aratd si Spune pentru a adauga pasi noi.

rutinelor

2. Legati doua rutine impreuna pentru a extinde o rutina pe care copilul o
poate face.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Pasul 2: Completati tabelul cu obiectivele ingrijitorului

Completati partea a 5-a: Obiectivele ingrijitorului

Identificati trei domenii pentru strategiile de interventie care sa fie vizate.

Asigurati-va ca incepeti de la inceput, pentru a selecta mai intai cele mai importante domenii
de baza.

Veti sprijini ingrijitorul in ceea ce priveste domeniile de strategie tinta, in timpul jocului si al

rutinelor de acasd (partea a 6-a).

Partea 6: Selectarea noilor rutine tinta

Completati partea 6 din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a doua vizita la domiciliu (2)

(Anexa 4, pagina 93).

Pasul 1: Analizati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor

Folositi toate informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu si obiectivele copilului si ale

ingrijitorului (partile 4 si 5) pentru a identifica rutinele tinta.

Pasul 2: Completati tabelul cu rutinele tinta/stabilite ca obiectiv

Completati partea a 6-a: Rutinele tinta din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a doua

vizita la domiciliu (2) (Anexa 4, pagina 93)

Selectati trei rutine de joc in functie de obiectivele de joc:
-~ Cel putin o rutina trebuie sa vizeze obiectivul 1 de joc si cel putin o rutina trebuie sa
vizeze obiectivul 2 de joc.
Selectati trei rutine de acasa pe baza obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica si a
obiectivelor privind activitatile familiale.
-~ Cel putin o rutina ar trebui sa vizeze abilitatile de viata zilnica si cel putin o rutina ar
trebui sa vizeze activitatile familiale.
Nu uitati ca atat rutina de joaca, cat si cea de acasa vor viza, de asemenea, obiectivele de
comunicare.
Puteti alege aceleasi rutine ca cele selectate in cadrul primei vizite la domiciliu (1) si le puteti
face mai complexe prin:
- adaugarea mai multor etape;
- modificarea ordinii etapelor;
- adaugarea diferitelor etape.
Puteti selecta noi rutine. Selectati activitati care vor fi motivante pentru copil si care se vor
desfasoara in majoritatea zilelor.
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

Pe masura ce copilul progreseaza, aceleasi rutine pot avea mai multe etape sau etape
diferite.

Va veti folosi de jocul si de rutina de acasd pentru a lucra la toate obiectivele copilului.

Veti sprijini ingrijitorul in domeniile de strategie tinta.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori
Invitati familia la urmatoarea sedinta de grup

= Reamintiti-le data/ora urmatoarei sesiuni.

= Discutati si abordati orice obstacole/impedimente in calea participarii.

» Spuneti-i ngrijitorului despre o strategie din urmatoarea sesiune de grup care considerati ca
fi va fi utila.

— Acest lucru ii va da un motiv sa vina la urmatoarea sesiune.
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

Anexa 3: Ghid de coaching

Instructiuni generale

Modul Tn care componenta de coaching este pusa in aplicare este diferit in functie de nevoile
ingrijitorului - de la o cantitate minima de sprijin/asistenta pana la o cantitate mai mare.

Ar trebui sa oferiti un sprijin adecvat fiecarui ingrijitor in parte. Daca oferiti prea putin sprijin fata

de cat este necesar, ingrijitorul va avea dificultati, iar increderea si relatia sa cu dumneavoastra pot
fi afectate. Daca oferiti mai mult sprijin decét este necesar, ingrijitorul poate avea impresia ca sunteti

intruziv.
Nivelul de sprijin Cum arata coaching-ul
Cel mai scazut Tncurajri si atentionari verbale - ingrijitorul conduce
interactiunea.
l Clinicianul furnizeaza asistenta practica doar in vederea rezolvarii
problemelor si ofera laude si atentiondri verbale.
l Clinicianul si Tngrijitorul petrec pe rand timp cu copilul -
clinicianul dandu-i instructiuni clare ingrijitorului.
Cel mai ridicat Clinicianul conduce interactiunea cu copilul - modeleaza si
vorbeste despre strategii.

Cum stiti ce nivel de asistenta sa utilizati?

Puteti evalua increderea si confortul Tngrijitorului prin observatii si discutii. Exista multe posibilitati.
Mai jos sunt cateva exemple:

Facilitatorul este: Ingrijitorul pare sd: Nivelul de sprijin
Nesigur in privinta Fie nesigur/solicite ajutor/ Cel mai ridicat | Strategii model
strategiilor folosite de | intampine dificultati in
ngrijitor interactiunea cu copilul
Nesigur Fie dornic si increzator Modelati pe scurt;

faceti cu randul

Mai increzator Castige incredere Faceti cu randul;
adaugati sprijin
pentru provocari

increzitor n utilizarea Fie nesigur/solicite Faceti cu randul
strategiilor de catre ajutor/intdmpine dificultati in

ingrijitor interactiunea cu copilul

increzitor increzitor Cel mai putin | asjstents vorbita
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori
Ce continuturi specifice ar trebui acoperite in timpul coaching-ului?

» Toate strategiile ar putea fi mentionate, explicate verbal sau modelate direct in timpul
sesiunii de coaching.

= Intotdeauna asigurati-vd c3 faceti o scurta referire la strategiile care au fost abordate in
cadrul sesiunilor de grup de pana acum. Consultati tabelul A3 de mai jos. Celulele de culoare
inchisa indica strategiile la care este foarte recomandat sa faceti referire; celulele de culoare
deschisa indica continuturi optionale.

= 1n plus, asigurati-vd c3 strategiile relevante sunt demonstrate dacd sunt foarte relevante
pentru Tngrijitor, chiar daca acestea nu au fost discutate in cadrul sesiunilor de grup (de
exemplu, strategiile de reglare a comportamentului copilului in timpul celei de-a doua vizite

(2).
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Tabel A3.1 Ghidul cuprinzand continutul sedintelor de coaching-ului, pentru fiecare vizita la domiciliu

A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

reglare a
comportamentului

. Priveste si Ascultd semnalele Thainte de comportamentul provocator.
. Aranjati mediul si atentionati Thainte de a schimba activitatile pentru a va ajuta copilul sa ramana linistit.

Sesiunea Categoria Strategii Vizitd la domiciliu
1 2 3
1 Strategii de mediu 1. Amenajati spatiul: eliminati distractorii si creati un spatiu sigur pentru interactiune.
2. Incepeti cu 2 sau 3 alegeri motivante si urmati alegerea copilului dumneavoastra.
3. Stati in fata copilului, coborati la nivelul acestuia si aveti activitatea intre dumneavoastra si copil.
2 Strategii pentru a 1. Priveste si Ascultd - Observati ce il motiveaza si de ce este interesat copilul dumneavoastra.
privi si a asculta 2. Aflati cum Ti place copilului sa se joace si aratati copilului noi moduri de a se juca.
3. Priveste si Ascultd - Observati comportamentul bun al copilului si raspundeti cu laude.
3 Strategii de 1. Participa la rutina — Faceti cu randul imitand ceea ce face copilul.
construire a 2. Aratd si spune - Adauga-i copilului un nou pas n rutina.
rutinei 3. Reia rutina pentru a ajuta copilul sd petreaca mai mult timp impartasind implicarea.
4 Intelegerea 1. Raspundeti prin cuvinte si gesturi la tot ce comunica copilul, chiar si atunci cand nu este clar.
strategiilor de 2. Folositi cuvinte si gesturi care se potrivesc cu nivelul de limbaj al copilului.
comunicare 3. Asteptati pentru a-i oferi copilului timp s comunice.
4. Vorbiti despre ceea ce face si la ce se uita copilul.
5 Réspunsul la 1. Aratad si spune - Demonstrati cuvinte si gesturi pe care copilul le poate folosi pentru a comunica.
strategiile de 2. Repetati cuvintele spuse de copil si extindeti limbajul copilului.
comunicare 3. Creati oportunitati pentru copil sa ceara.
4. Creati oportunitati pentru copil sa comunice pentru a Tmpartasi.
6 Strategii de 1. Descompuneti abilitatea in pasi mici si invatati copilul cate un pas mic pe rand.
predare a noilor 2. Lasati copilul sa invete! Oferiti cel mai mic nivel de ajutor necesar pentru succesul copilului.
competente 3. Oferiti instructiuni clare si consecvente si ldudati copilul pentru ca incearca.
4. Intrebati-va: pot preda un alt pas?
7 Strategii de 1. Raspundeti la abilitati si la comportament adecvat prin laude si incurajare.
2
3
4

. Daca copilul are o "criza" sau un "tantrum", ramaneti calm si asteptati sa se calmeze. Apoi ganditi-va la
motivul comportamentului.




Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Sesiunea Categoria Strategii Vizitd la domiciliu
1 2 3
8 Strategii de rdspuns 1. Folositi programe in imagini pentru a va ajuta copilul sa inteleaga activitatile si sa ramana calm.
la comportamente 2. Raspundeti la comportamentul provocator pentru a obtine acces la ceva invatand copilul sa
e foloseasca abilitati de comunicare.
dificile
3. Ignorati comportamentul provocator pentru a obtine atentia daca este sigur si in regula sa faceti
acest lucru.
4. Stabiliti asteptari clare, consecvente si potrivite pentru a reduce comportamentul provocator care
urmareste evitarea sau oprirea rutinei.
5. Invitati un comportament sigur si adecvat pentru a inlocui comportamentul provocator de
obtinere a senzatiilor.
9 Strategii de extindere | 1. Extindeti rutinele: folositi Aratd si Spune pentru a adduga pasi noi.
a rutinelor 2. Legati doua rutine impreuna pentru a extinde o rutina pe care copilul o poate face.
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A doua vizita la domiciliu (2): Coaching pentru ingrijitori

Sfaturi pentru a optimiza sesiunile de coaching:

Luati in considerare posibilitatea de a oferi mai multa asistenta in cazul strategiilor noi sau a
rutinelor provocatoare.

Daca intentionati sa intrati si sa iesiti din interactiune (facand cu randul sau oferind sprijin
practic atunci cand observati ca ingrijitorul are dificultati), amintiti-i acestuia, Thainte de a
incepe practica, ca sunteti acolo pentru a-l ajuta. Explicati-i ca, ori de cate ori are nevoie, va
veti alatura pentru a-l sustine ocazional.

Atunci cand trebuie sa-i aratati ingrijitorului strategii noi sau dificile, urmati acesti pasi:
modelati mai intai strategiile si anuntati ingrijitorul despre ceea ce intentionati sa faceti;
dati-i ingrijitorului o strategie pe care sa o incerce pe rand.

(de exemplu, Pasul 1: Priveste si ascultd - cum comunica copilul? Pasul 2: raspundeti si dezvoltati

comunicarea pe care o observati).

Sfaturi de rezolvare a problemelor prin coaching

Ce se intampla daca ingrijitorul nu doreste sa exerseze cu copilul?

Aceasta este o activitate noud. Ingrijitorul poate fi nervos sau anxios. Incercati sa fiti empatic
si sa Tncurajati chiar si micile momente de succes.
Aflati ce doreste cu adevarat sa lucreze cu copilul. Este vorba de spalarea mainilor? De

procesul de Tmbracare? Este vorba de a-l face pe copil sa citeasca o carte sau sa cante un
cantec cu ingrijitorul? Daca ingrijitorul nu are un obiectiv in minte, sugerati-i un obiectiv n
baza experientei dvs. cu copilul si oferiti-i ingrijitorului posibilitatea de a alege activitati care
sa vizeze acest obiectiv.

Acordati mai mult timp pentru a-i arata strategiile ingrijitorului. Prezentati-i strategiile in
mod repetat.

Introduceti ingrijitorul Tn activitate printr-un un pas mic. Cereti-i Ingrijitorului sa faca o
singura actiune clara in timp ce dumneavoastra va ocupati de restul activitatii si il sprijiniti
pe copil. Adaugati mai multi pasi pe masura ce ingrijitorul are succes/capata incredere.
Aratati-i ingrijitorului ca greselile sunt Tn regula. Daca o strategie nu functioneaza sau daca
copilul nu se implica imediat in activitate, discutati despre acest lucru cu ingrijitorul. Este
bine sa aratati persoanei care se ocupa de copil ca strategia nu va functiona de fiecare data.
De asemenea, aratati-i ingrijitorului ca putetiincerca din nou sau ca puteti incerca o strategie
diferita.

Ce se intampla daca incerc o strategie si cred ca nu functioneaza?
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Tncercati s va ganditi la motivul pentru care strategia nu functioneaz3 inainte de a face o
schimbare. De exemplu:

Copilul nu este interesat de activitate.

Copilul este distras (de exemplu, de televizor, de alti copii, de mancare, de alte obiecte).
Activitatea este prea dificil3, iar copilul este frustrat.

Activitatea este prea usoara, iar copilul se plictiseste.



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

- Copiluluiii este foame, 1i este somn sau se simte rau.

Ce se intampla daca nu sunt sigur ca ingrijitorul intelege strategia?

= Tncercati sa intrebati ingrijitorul daca are intrebari. Uneori, oamenii nu pun intrebéri pentru
ca se tem ca vor spune ceva gresit.

= Tncurajati si Idudati atunci cand vedeti c3 ingrijitorul foloseste corect strategia.

= Discutati despre alte momente in care ingrijitorul ar putea folosi aceasta strategie.
Tngrijitorul alege corect momentele in care si foloseascd strategia pentru alte activititi?
Daca nu, aceasta este o ocazie de a sugera alte activitati si de a explica de ce ati ales acele
momente.

= Cand exersati, incercati sa intrebati persoana care se ocupa de ingrijirea copilului ce ar trebui
sa faca in continuare:

- De exemplu, ingrijitorul doreste sa pregateasca gustarile, la ora cand acestea se
servesc. Ingrijitorul tine in mana gustarea, iar copilul intinde mana spre gustare. Nu
sunteti sigur ca ingrijitorul va folosi strategia de pauza si asteptare despre care ati
vorbit. Acesta este un moment bun pentru a adresa o intrebare ingrijitorului: "Diana
mai vrea sa manance ceva. Ce poti face ca sa o ajuti sa iti ceara in cuvinte mai mult
de mancare?".

Tn cazul in care ingrijitorul nu foloseste o strategie, ardtati-i cum si o foloseasca si spuneti-i
(explicati-i) de ce folositi acea strategie. Astfel, ati putea spune: "Aceasta este o oportunitate dea o
ajuta pe Dianasainvete sa foloseasca cuvinte pentru a cere ceea ce isi doreste. Sa incercam strategia
pauzd si asteptare. Iti voi arita si apoi poti incerca si tu".

Ce se intampla daca activitatea pe care o selectam este prea usoara pentru copil?

= Daca copilul este motivat, entuziasmat si implicat intr-o activitate care este usoara pentru
el, este in regula. Ajutati Tngrijitorul sa sarbatoreasca faptul ca copilul si-a Tnsusit aceasta
activitate si ca o poate face foarte bine!

» Spuneti-i ingrijitorului ca sarcinile care sunt usoare dar distractive si motivante pentru copil
pot fi activitati bune de incercat atunci cand copilul este obosit sau nu se simte bine,
deoarece sunt amuzante dar nu sunt solicitante.

= Activitatile usoare pe care copilul le poate face singur pot fi folosite si atunci cand ingrijitorul
trebuie sa facd altceva. Tn cazul in care copilul poate sta si face activitatea simpla de unul
singur, Tngrijitorul poate sa desfasoare o alta activitate in apropiere.

= Cu toate acestea, daca copilul se plictiseste, nu este interesat sau nu vrea sa se implice Tn
activitate pentru ca este prea usoara, anuntati ingrijitorul ca acesta are nevoie de o activitate
mai dificila.

= Reamintiti-i persoanei care se ocupa de ingrijirea copilului ca dumneavoastra si ea/el cautati
un echilibru Tntre activitatile usoare si cele mai dificile. Prin echilibrarea activitatilor poate
putem ajuta copilul sa ramana implicat, putem reduce frustrarea si putem invata noi abilitati.

Ce se intampla daca eu cred ca activitatea pe care o selectam este prea dificila pentru copil?
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= Daca activitatea este prea dificila, va veti da seama rapid, deoarece copilul va fi frustrat sau
nu se va implica deloc in activitate, chiar daca este prezentata de persoane diferite si cu
diferite tipuri de materiale.

» Este foarte important sa abordati acest aspect prin identificarea pasilor mici pe care copilul
trebuie sa fi invete pentru a ajunge la obiectivul pe termen lung.

» Explicati-i ingrijitorului ca nu "mergeti Tnapoi", ci ca incercati sa gasiti pasul potrivit pentru
copil. Explicati-i ca copilul poate progresa treptat, iar pentru aceasta nu puteti omite niciun
pas.

Ce se intampla daca vreau sa-i arat ingrijitorului o strategie despre care nu am vorbit inca in grup?

» Acest lucru este in regula! Daca credeti ca o strategie dintr-o sedinta ulterioara ar fi utila
pentru o familie acum, 1i puteti arata ingrijitorului strategia in timpul unei vizite la domiciliu.

» Nu uitati ca s-ar putea sa trebuiasca sa li oferiti ingrijitorului cateva informatii despre motivul
pentru care strategia ar putea fi de ajutor si despre scopul utilizarii strategiei, deoarece
persoana care se ocupad de ingrijirea copilului nu a auzit Tnca aceste informatii in cadrul
sesiunii de grup.

Ce se intampla daca copilului ii este greu sa faca tranzitia intre activitati?

» Puteti ajuta copilul sa faca tranzitia la sesiunea de practica folosind strategii suplimentare,
cum ar fi:
- numaratoarea inversa;
- cronometru.
= Observatie: consultati-va cu supervizorul dumneavoastra pentru a putea stapani aceste
strategii si discutati care este cea mai potrivita pentru fiecare familie.

Ce se intampla daca mai sunt si alti copii in casa?

= Intrebati daci exista un alt adult care poate avea griji de copii in timp ce dumneavoastrd si
ingrijitorul exersati cu un copil.

= Tncercati sa fi faceti pe ceilalti copii s3 fie interesati de un joc sau de o activitate separatd pe
care sa o joace Impreuna in timp ce dumneavoastra si ingrijitorul exersati.

= Ceilalti copii pot participa uneori la activitati precum ora gustarii si, uneori, pot fi nevoiti sa
o faca dacd practicati o activitate in afara casei (de exemplu, mersul la piat3). Incercati s3
pastrati concentrarea asupra copilului pe care ati venit sa-l vedeti/evaluati.

Ce se intampla daca alte rude din casa nu il sprijina pe ingrijitor (de exemplu, criticandu-l si
spunand ca acesta rasfata copilul)?

* Prima vizita la domiciliu este o buna ocazie de a cunoaste alte rude si de a le explica
programul de formare a abilitatilor de ingrijitor. Cea de-a doua vizita la domiciliu poate fi, de
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asemenea, folosita pentru a clarifica si a explica orice preocupari pe care le-ar putea avea
celelalte rude.

Tngrijitorul poate impértasi ghidul participantului cu rudele pentru a transmite mai pe larg in
familie mesajele cheie, sfaturile si strategiile pe care le-a invatat.

Ce se intampla daca familia cere bani?

Explicati ca acest program nu poate oferi bani; si reiterati obiectivele de formare a abilitatilor
de ingrijire.
Tndrumati familia citre orice resurse comunitare disponibile care le-ar putea fi utile.

Ce trebuie sa fac daca constat ca un copil este neglijat (de exemplu, murdar, subnutrit etc.)?

Informati-va supervizorul.
Adresati-va cadrului medical din comunitatea locala pentru ca acesta sa viziteze familia si sa
verifice starea de sanatate a copilului.

Ce ar trebui sa fac daca suspectez sau identific un abuz asupra copilului?

Informati-va supervizorul.

Educati ingrijitorul si alte rude. Daca va simtiti suficient de fincrezator, vorbiti chiar
dumneavoastra cu acesti Tngrijitori; daca nu, cereti ajutorul superiorului dumneavoastra.
Chiar daca va simtiti increzator sa vorbiti personal cu ingrijitorul, ar trebui sa va informati
intotdeauna supervizorul cu privire la abuzul (suspectat). Facilitatorii nu ar trebui sa poarte
singuri aceasta responsabilitate.

Daca sunteti suficient de increzator pentru a vorbi personal cu persoana care se ocupa de
copil, explicati-i ca acesta are nevoi speciale si ca nu este neascultator sau se comporta gresit
in mod deliberat. Explicati-i ca, chiar daca bataia poate parea sa aiba efect pe termen scurt,
pedepsele aspre vor agrava problemele pe termen lung. Explicati-i ca, in cazul in care
pedepsele aspre reprezinta o problema in familie sau in comunitate, dvs. si supervizorul dvs.
sunteti disponibili pentru a ajuta.

Ce ar trebui sa fac atunci cand unul dintre ingrijitori plange/impartaseste problemele intr-o
sedinta de grup?

Cel mai bun raspuns depinde de context si de problema abordata de ingrijitor. Despre unele
probleme (de exemplu, dificultatea de a se deplasa la sedintd), poate fi oportun sa se discute
cu intregul grup, deoarece alti ingrijitori ar putea oferi sprijin.

n alte cazuri, ar putea fi mai potrivit sd intrebati ingrijitorul dacd nu ar dori sd faci o
plimbare. Unul dintre facilitatori poate parasi spatiul cu Tngrijitorul pentru a putea vorbi in
privat, Tn timp ce restul grupului continua sesiunea cu celalalt facilitator.

Puteti folosi sfaturile din sesiunea 9 (Rezolvarea problemelor si ingrijirea de sine) pentru a
sprijini ingrijitorul aflat in dificultate.

Tn cazul in care stresul ingrijitorului pare serios, adresati-va celui mai apropiat cadru medical
si/sau centru de sanatate.
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Anexa 4: Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a doua vizita la domiciliu (2)

Initialele copilului:

Data vizitei:

Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a doua vizita la domiciliu (2) pentru specialisti formatori si facilitatori

Ingrijitor: Omama Otatal

Initialele formatorului/facilitatorului:

Oalt ingrijitor (

Folositi acest formular pentru a lua notite in timpul vizitei si pentru a stabili obiectivele copilului.
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Rutinele de joacid/acasa exersate

S-au desfasurat bine

Provocari

Rutina 1

Rutina 2

Rutina 3




Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori
Partea 2: Observati interactiunea ingrijitorului cu copilul

Tnainte de a Tncepe, ncercati sd vd dati seama dacd comportamentul copilului Tn momentul in care il vedeti este reprezentativ pentru abilititile sale
actuale/curente. Intrebati:

= A existat un eveniment sau o schimbare de rutina astazi/saptamana aceasta/saptamana trecuta care ar fi putut sa va supere copilul? Copilul se simte

bine?
Observati:
Observati copilul: Observati ingrijitorul:
=  Existd activitati sau materiale care ii plac copilului? = Ce activitati selecteaza ingrijitorul?
= Copilul comunica pentru a cere? Cum? =  Cum comunica ingrijitorul?
= Copilul comunica pentru a impartasi interesul? Cum? — Cat de complex este limbajul ingrijitorului? Adreseaza multe intrebari?
= Copilul se joaca? Cum? Face pauza?

— Ingrijitorul observd comunicarea copilului?

— Cum raspunde acesta?

= Tngrijitorul se joacd cu copilul? Cum?

= QObservati strategiile pe care ingrijitorul le foloseste deja si oferiti
feedback pozitiv ingrijitorului dupa observatie.
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B3 Partea 3: Graficul nivelului actual de competente al copilului — a doua vizita la domiciliu (2)

Revizuiti notitele dvs. privind interactiunea dintre ingrijitor si copil.

Puneti un x in dreptul gesturilor si cuvintelor pe care le poate folosi copilul si nivelului de joc al acestuia:

Nivelul actual de comunicare pentru a cere | Nivelul actual de comunicare pentru a impartasi | Nivelul actual de joc

Nu foloseste incé gesturi sau cuvinte Nu foloseste inca gesturi sau cuvinte pentru a Nu se joaca inca cu
pentru a cere fmpartasi oameni sau obiecte
Contactul vizual (Se uit3 la dvs. sau la Contactul vizual (Se uitd la obiect, apoi la dvs., apoi| x [Jocuri cu oameni (incd
obiect) din nou la obiect) nu exista obiecte)
Tntinde mana pentru a cere Arata pentru a Tmpartasi Joc simplu cu obiecte
Daruieste pentru a cere (de Indica cu degetul pentru a impartasi Joc de constructie
) exemplu, va da borcanul ca
Gesturi: x| deschideti)
Indica cu degetul pentru a Gesturi: Daruieste pentru a impartasi (de Joc simbolic simplu
cere exemplu, va da un desen ca sa vi-l
arate)
Limbaj: 1 cuvant pentru a cere 1 cuvant pentru a Tmpartasi Joc simbolic avansat
2 cuvinte Tmpreuna pentru a Limbayj: 2 cuvinte Tmpreuna pentru a
cere Tmpartasi
Mai multe cuvinte si gesturi Mai multe cuvinte si gesturi
impreuna pentru a cere impreuna pentru a impartasi
Observatii: Observatii: Observatii:
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K3 Partea 4: Obiective pentru copii — a doua vizit3 la domiciliu (2)

Diagrama obiectivelor de comunicare

Folositi acest tabel pentru a decide obiectivele (tintele) de comunicare ale copilului. Aceste notatii sunt orientative si nu reprezinta reguli stricte. Nu uitati ca
este important sa aveti atat obiective de limbaj vorbit, cat si obiective legate de gesturi pentru fiecare copil. Toate gesturile de impartasire sunt importante! Le
puteti modela pe toate folosind Aratd si spune, indiferent de ceea ce poate face deja copilul.

Exemple privind competentele
actuale ale copilului

Obiectivul privind gestul/gesturile
de cerere

Obiectivul privind gestul/gesturile
de impartasire

Obiectivul privind cuvintele
vorbite

Nu foloseste gesturi sau cuvinte; Un gest de cerere (intinde mana Un gest de impartdsire (arata) 1 cuvant
foloseste fie sunete, fie incearcd sa | sau arata cu degetul)
vorbeasca; sau se uita la dvs. fara
sunete sau cuvinte
Poate cere cu un cuvant sau un Orice gest de cerere pe care copilul | Un gest de impartasire (arata) 1 cuvant
gest, dar nu impartaseste nu-l arata inca (intinde mana, da

;au indica cu degetul)
Foloseste cate un cuvant pentru a Tncepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a 1-2 cuvinte
cere sau a Impartasi graficului, de pe prima paging, si graficului, de pe prima paging, si

alegeti un gest de cerere lipsa alegeti un gest de impartasire lipsa

(Intinde méana, da sau indica cu (aratd, indica sau da).

degetul).
Foloseste 2 sau mai multe cuvinte Tncepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a 2-3 cuvinte

deodata pentru a cere sau a
Tmpartasi

graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de cerere lipsa
fTntinde mana, da sau indica cu
degetul).

graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de impartasire lipsa
‘arata, indica sau da).

Foloseste 3 sau mai multe cuvinte
deodata pentru a cere sau a
Tmpartasi

Tncepeti din partea de sus a
graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de cerere lipsa
Jntinde ména, da sau indica cu
degetul).

Tncepeti din partea de sus a
graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de impartasire lipsa
.arata, indica sau da).

Grupuri scurte de
cuvinte/propozitii
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Partea 4A: Obiective de comunicare
&2 Folositi nivelul actual de comunicare de la pagina 88 si tabelul cu obiective de comunicare de la pagina 89 pentru a identifica un obiectiv pentru cuvintele

vorbite si obiective (tinte) pentru gesturile de comunicare a cererilor si a impartasirilor. Puneti un x in dreptul fiecarui obiectiv.

Obiectivul gesturi de cerere Obiectivul gesturi de impartasire | Obiectivul cuvinte vorbite
intinde mana pentru a cere Arata 1 cuvant
D3 Indica cu degetul 2 cuvinte impreuna
Indic3 cu degetul Mai multe cuvinte si
Da gesturi Impreuna
Observatii: Observatii: Observatii:

Partea 4B: Obiective de joc
E3 Utilizati nivelul actual de joc de la pagina 88 pentru a identifica obiectivele de joc. Puneti un x |ang3 nivelurile pentru obiectivele de joc. Puteti alege fie
optiunea A, fie optiunea B pentru a selecta obiectivele pentru nivelul de joc.
Optiunea A): Obiectivul de joc 1 poate fi nivelul actual de joc al copilului daca acesta se poate juca doar cu unul sau doua materiale specifice la un anumit
nivel de joc. Obiectivul de joc 2 poate fi urmatorul nivel de joc.
Optiunea B): Atat obiectivul de joc 1, cat si obiectivul de joc 2 pot fi urmatorul nivel de joc daca copilul pare sa stapaneasca pe deplin nivelul sau actual
de joc (adica copilul se poate juca cu o varietate de materiale la acelasi nivel de joc).

Obiectivul nivelului 1 de joc: Obiectivul nivelului 2 de joc:
Jocuri cu oameni (nu exista inca obiecte) Jocuri cu oameni (nu exista inca obiecte)
Joc simplu cu obiecte Joc simplu cu obiecte
Joc de constructie Joc de constructie
Joc simbolic simplu Joc simbolic simplu
Joc simbolic avansat Joc simbolic avansat
Observatie: Observatie:
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Partea 4C: Obiective privind abilitatile de viata zilnica
E2 Folositi informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu pentru a identifica doud obiective privind abilitdtile de viats zilnica. Asigurati-va c&:
» selectati abilitati care sunt adecvate varstei si relevante pentru functionarea copilului; si
» notati ce poate face deja copilul Tn cadrul acelei activitati (precizati daca copilul o face cu sau fara ajutor)

Obiectivul 1 privind competentele de viata zilnica: Obiectivul 2 privind competentele de viata zilnica:

Competenti/abilitate:

Poate face in prezent (cu/fara ajutor):

K3 Partea 4D: Obiective de reglare a comportamentului
Utilizarea informatiilor colectate Tn timpul vizitei la domiciliu in vederea revizuirii progresului inregistrat de obiectivele legate de comportamentele dificile.

Obiectivul 1 privind reglarea comportamentului: Obiectivul 2 privind reglarea comportamentului:

Comportamentul provocator/
necorespunzaitor:

Motivul*

Planul de raspuns*

*Puteti completa aceste parti intr-o etapd ulterioard. Ingrijitorul poate primi imediat instructiuni directe sau puteti amana discutia pan la sesiunile de grup
relevante privind gestionarea comportamentului dificil (7 si 8). Consultati-va cu supervizorul dumneavoastra.

K3 Partea 4E: Activitatile si prioritatile familiei
Cereti ingrijitorului sa revizuiasca progresul inregistrat de activitatile zilnice de familie selectate sau sa identifice noi activitati.

Prima activitate de familie: A doua activitate de familie:

Activitate de familie

Poate face in prezent (cu/fara ajutor):
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K3 Partea 5: Obiective pentru ingrijitori — a doua vizita la domiciliu (2)
Folositi-va observatiile pe marginea interactiunii dintre ingrijitor si copil pentru a identifica categoriile de strategii care au nevoie de sprijin/asistenta.

Domenii de strategie* Cat de bine foloseste ingrijitorul strategiile? Aveti nevoie de sprijin/ | Obiective**

. . i 3?
Observati exemplele de mai jos asistenta

Necesita imbunatatiri Bine folosite Nu Sprijin | Sprijin | [Selectati 3]
partial | total

Mediu

Priveste si asculta

Construirea rutinei

Intelegerea
comunicarii

Raspunsul la
comunicare

Predarea de noi
competente

Reglarea
comportamentului

Raspunsul la
comportamente
dificile
Extinderea
rutinelor

* Consultati ghidul vizitei la domiciliu pentru o lista completa de strategii. **Marcati cu un x trei domenii pe care sa le considerati prioritare atunci cand
sprijiniti/asistati ingrijitorul.
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Partea 6: Rutinele de vizita — a doua vizita la domiciliu (2)
Folositi toate informatiile colectate Tn timpul vizitei la domiciliu si obiectivele copilului si ale Tngrijitorului pentru a identifica rutinele tinta.

= Selectati trei rutine de joc in functie de obiectivele de joc:
- Cel putin un exercitiu trebuie sa vizeze obiectivul 1 de joc si cel putin un exercitiu trebuie sa vizeze obiectivul 2 de joc.
= Selectati trei rutine de acasa pe baza obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica si a obiectivelor privind activitatile familiale.
-~ Cel putin o rutina ar trebui sa vizeze abilitatile de viata zilnica si cel putin o rutina ar trebui sa vizeze activitatile familiale.
= Nu uitati ca atat rutina de joacd, cat si cea de acasa vor viza, de asemenea, obiectivele de comunicare.
= Alegeti activitati motivante pentru copil si care sa se desfasoara in majoritatea zilelor.
= Puteti alege sa adaugati sau sa schimbati pasii de implementare a rutinelor existente sau sa identificati rutine noi.

Rutine-tinta pentru abilitatile de joc Rutine-tinta pentru abilitatile de acasa

Rutina 1

materiale

observatii/pasi*

Rutina 2

materiale

observatii/pasi*

Rutina 3

materiale

observatii/pasi*

*Puteti completa aceste parti intr-o etapa ulterioara. Pe masura ce copilul progreseaza, aceleasi rutine pot avea mai multe etape sau etape diferite.
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A treia vizita la domiciliu (3) (dupa sesiunea 9)

Aceasta este ultima vizita la domiciliu din cadrul cursului de formare a abilitatilor de ingrijire.
Tngrijitorii au fost invitati s participe la noua sesiuni de grup si au avut doua vizite la domiciliu.
Familiile nu vor stapani toate strategiile si nu toate strategiile vor fi relevante pentru nevoile fiecarei
familii Tn parte. Selectati 2-3 strategii si instrumente cheie pe care sd va concentrati in aceasta
sesiune. Scopul ultimei vizite la domiciliu este de a exersa strategiile cheie care vor fi utile familiei,
acum ca formarea competentelor de ingrijire s-a Tncheiat. Aceasta sesiune este, de asemenea,
conceputa pentru a ajuta familia sa rezolve dificultatile cu care s-a confruntat in ceea ce priveste
strategiile, pentru a o ajuta sa aprecieze progresele pe care le-a facut si pentru a o sprijini in practica
independenta. Aceasta este o ocazie de a reevalua nevoile familiei si de a-i informa pe membrii ei
cu privire la orice alt sprijin/alta asistenta disponibil(a).

Lucruri pe care trebuie sa le luati cu dumneavoastra:

»  Ghidul participantilor sau alte documente cheie ce vizeaza strategia.

» Fise de lucru pentru stabilirea obiectivelor completate in timpul primei (1) si a celei de-a
doua vizite la domiciliu (2).

= Note/observatii privind activitatile de practica la domiciliu ale ingrijitorului.

» Informatii cu privire la serviciile de asistenta care ar putea fi relevante pentru familie.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Obiectivele si programul de activitati pentru a treia vizita la domiciliu (3):

ghidata (10 minute)

Componenta de viziti la Ce trebuie sa faceti Completati in fisa de
domiciliu lucru pentru stabilirea
obiectivelor
% Introducere
Salutati ingrijitorii si familia = Salutati ingrijitorul, copilul si membrii //
(5 minute) familiei.
= Felicitati ingrijitorii pentru prezenta si
eforturile depuse pana acum.
% Revizuirea mesajelor cheie si strategiilor si practicii acasa
1. A) Revizuirea mesajelor = Treceti in revistd obiectivele, mesajele cheie Partea 1A
cheie si strategiilor si practicii si strategiile sesiunilor de grup desfasurate
acas3 (20 de minute) pand in prezent.
= Revizuiti experienta de practica la domiciliu.
= Adresati intrebari si comentarii.
B) Planificati practica = Revizuiti obiectivele individualizate. //

= Cereti ingrijitorului sa aleaga o rutina de
joaca/activitati la domiciliu pentru practica.

= |dentificati si discutati strategiile pe care le
veti utiliza Tn cadrul activitatii.

= Pregatiti mediul si materialele pentru
activitate.

% Observarea si oferirea

de coaching ingrijitorului care interactioneaza cu copilul

de practica ghidata (10 minute)

2. A) Observati si oferiti = Cereti ingrijitorului sa interactioneze cu Partea 2
coaching ingrijitorului care copilul (in timpul jocului sau in timpul altor
interactioneaza cu copilul (10 activitati ce tin de rutind de acasa) si oferiti-i
minute) coaching.

B) Oferiti sfaturi: interactiunea = [nteractionati cu copilul pentru a-i
facilitatorului cu copilul demonstra strategii utile.
(10 minute)

% Revizuirea practicii ghidate

3. Discutati si analizati activitatea |= Revedeti obiectivele si activitatile selectate pentru //

copil.

= Revizuiti activitatea de practica ghidata: ce a
functionat bine si care au fost provocarile.

= Folositi sfaturile din ghidul participantului pentru a
arata ingrijitorului strategiile pe care copilul le
foloseste deja si strategiile pe care le-ar putea
incerca copilul.

= Discutati cu ingrijitorul despre cum se simte in
legatura cu experienta de a exersa cu copilul sdu.

= Tncheiati activitatea cu un comentariu pozitiv.

= Notati obiectivele si activitatile revizuite pe fisa de

lucru pentru stabilirea obiectivelor.
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Componenta de vizita la

Ce trebuie sa faceti

finalizarea cu succes a cursului si
luati-va ramas bun

Actualizati informatiile de contact din
evidentele dumneavoastra (telefon,
adresa).

Completati in fisa de
domiciliu lucru pentru stabilirea
obiectivelor
% Revizuirea obiectivelor pentru copil
4. Completati tabelele cu = Scrieti obiectivele copilului pentru Pirtile 3si 4
obiectivele copilului comunicare, joc, abilitati de viatd zilnic3,
reglarea comportamentului si activitati
de familie.
% Revizuirea obiectivelor pentru ingrijitori
5. Completati tabelul cu = Scrieti obiectivele/tintele ingrijitorului Partea 5
obiectivele ingrijitorului pentru utilizarea spontana a strategiilor.
% Selectarea de noi rutine tinta
6. Completati tabelul cu rutinele |* Discutati cuingrijitorul despre posibilele Partea 6
tint3 rutine de joacd si de acasa.
%  Sprijinirea practicii independente
7. Discutati planurile pentru = Revedeti obiectivele pe care ingrijitorul
continuarea exersirii strategiilor in|  1€-a stabilit pentru urmétoarele luni.
viitor (10 minute) = Discutati provocarile potentiale in
practicarea strategiilor si discutati
pentru a gasi solutii.
8. Reamintiti strategiile pentru  |* Din ghidul participantului, reamintiti-le
relaxare si ingrijire de sine (5 ingrijitorilor strategiile utile pentru
minute) relaxare.
= Discutati strategiile de Tmbunatatire a
starii de bine a ingrijitorilor.
% Tncheierea vizitei
9. Reamintiti despre alte tipuri de [ Reevaluati nevoile familiei. //
sprijin si servicii disponibile (5 = |nformati familia despre serviciile de asistenta
minute) disponibile.
10. Felicitati familia pentru = Felicitati familia. //
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Obiectivele de invatare pentru ingrijitor

1. Sa consolideze aplicarea strategiilor selectate in sesiunile 1-9.

2. Sa consolideze utilizarea rutinelor de joc si de acasa care sunt adecvate
obiectivelor individualizate ale copilului.

3. Sa identifice Tn mod independent urmatoarele obiective si sa selecteze activitatile si strategiile asociate
corespunzatoare. Acest lucru va imbunatati increderea familiei ca se pot face progrese in viitor, acum ca

programul de formare a abilitatilor de ingrijire s-a incheiat.

Introducere

Salutati ingrijitorul, copilul si ceilalti membri ai familiei si felicitati intreaga familie pentru
prezenta sa la intalnire

» Felicitati, totodata, familia pentru progresele inregistrate pana in prezent si amintiti-le ca
aceasta este ultima vizita la domiciliu.

= Este posibil ca aceast3 vizitd si fie incdrcatd emotional. Ingrijitorul (ingrijitorii) poate (pot)
manifesta sau exprima in mod explicit sentimente de nesiguranta sau tristete legate de
apropierea sfarsitului programului de formare a competentelor de ingrijire.

Partea 1: Revizuirea mesajelor cheie si strategiilor si a practicii la domiciliu
Revizuirea mesajelor cheie si strategiilor si a practicii la domiciliu

Completati partea 1A a Fisei de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a treia vizita la domiciliu 3

(Anexa 5, pagina 113). [10 minute]

Pasul 1: Treceti in revista mesajele cheie si sfaturile interventiei
Acesta este un moment bun pentru a discuta despre nevoile ingrijitorului Tn ceea ce priveste
materialul sesiunii de grup, strategiile si utilizarea materialului cu copilul.
= Referindu-va la ghidul participantilor, treceti in revista pe scurt mesajele si sfaturile cheie.
Adresati intrebari si comentarii cu privire la materialul din sesiunile de grup.
Nota: Nu este necesar sa va concentrati pe tot ceea ce a fost abordat in sesiunile de grup. Puteti
face rapid referire la seturi de strategii cu un accent similar (de exemplu, ati putea mentiona
"strategiile de reglare a comportamentului"). Este posibil sa existe unele informatii care sunt mai
utile sau mai adecvate pentru aceasta familie anume. Reamintiti-i ingrijitorului doua strategii sau
concepte cheie pe care le considerati esentiale pentru nevoile acestei familii.
= Intrebati-l pe ingrijitor:
- 1n ce domeniu ar dori ingrijitorul sa obtina mai multe informatii;
- 1n ce domeniu se confrunta ingrijitorul cu cele mai multe dificultati;
- ce strategii s-au dovedit a fi cele mai utile?
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Pasul 2: Revizuirea practicii la domiciliu

Completati partea 1A: Revizuirea practicii la domiciliu

Tntrebati ingrijitorul dacd a incercat practica la domiciliu:

Permiteti-i Tngrijitorului sa puna intrebari sau sa va arate ceea ce a exersat.

n leg&tura cu Ingrijitorii care nu au incercat strategiile sau care au avut mai putin succes,
intrebati-i daca a existat ceva care li s-a parut irelevant sau prea dificil.

Luati notite in fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor

Pentru fiecare rutina exersata, notati:

= Ce amers bine:

— sa identifice comportamentul pozitiv al copilului si/sau utilizarea cu succes a
strategiilor de catre Tngrijitor;

- saincerce sa identifice cel putin un aspect pozitiv;

- daca ingrijitorul nu identifica ce anume a mers bine, ldudati-l pentru ca a Tncercat
practica;

= Ce areprezentat o provocare:

- saidentifice comportamentele dificile ale copilului (provocatoare, dificil de implicat);

- saobserve incercarile nereusite ale Tngrijitorului de a utiliza strategiile.

Pentru mai multe detalii, consultati sectiunea de rezolvare a problemelor din Anexa 3.

Planificati activitatea de practica ghidata
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Revizuiti obiectivele individualizate identificate in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu
(2) si a sesiunilor de grup:
— Sunt pasii mici incd adecvati pentru copil? Sunt prea usori/dificili?
- Revizuiti pasii daca este necesar.
Rugati ingrijitorul sa aleaga o activitate sau o rutina de zi cu zi pe care ar dori sa o lucreze cu
copilul lor in timpul practicii ghidate care dureaza aproximativ 10 minute, timp in care veti
observa ingrijitorul si copilul.
Discutati despre modul in care strategiile cheie vor fi aplicate la acea activitate specifica de
acasa.
Nota: Selectati 2-3 strategii din toate sesiunile. Strategiile din sesiunile de comunicare sunt
relevante pentru majoritatea copiilor si ar trebui sa fie intotdeauna incorporate in practica.
Observati daca ingrijitorul pare nelinistit sau Tngrijorat si linistiti-l. Anuntati ingrijitorul ca:
- scopul este doar de a exersa si de a incerca strategiile;
- aceasta este o sansa pentru amandoi de a afla mai multe despre modul in care copilul
comunica si se comporta in aceste activitati specifice;
- acest lucru va va ajuta sa consiliati familia cu privire la obiectivele adecvate pentru
viitor. Veti intelege mai bine ce strategii parentale pot fi cele mai utile pentru ei.
Pregatiti-va pentru aceasta activitate prin:
o adunarea materialelor de care aveti nevoie;
o amenajarea mediului (de exemplu, prin indepartarea sau acoperirea oricaror
materiale care distrag atentia/nefolositoare).



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Partea 2: Observarea si oferirea de coaching ingrijitorului care interactioneaza cu
copilul

Observati si oferiti coaching ingrijitorului care interactioneaza cu copilul

Completati partea a 2-a a Fisei de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a treia vizita la domiciliu

(3) (Anexa 5, pagina 114). [10 minute]

Pasul 1: Observati ingrijitorul care interactioneaza cu copilul

Completati partea a 2-a

Cereti persoanei care se ocupa de copil sa interactioneze cu acesta, implicandu-se in
activitatea ghidata planificata.

Optional: inregistrati video interactiunea, daca aveti consimtamantul ingrijitorului.

Folositi aceasta ocazie pentru a observa modul in care copilul si persoana care il ingrijeste
interactioneaza unul cu celalalt in vederea:

— colectarii informatiilor care vor fi utile pentru reevaluarea informatiilor adunate in
timpul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) si pentru ajustarea obiectivelor copilului;
dar siin vederea

-~ observarii comunicarii copilului, comportamentului provocator si abilitatilor de joc

ale acestuia.
Exista activitati sau materiale care i plac copilului?
Copilul comunica pentru a cere? Cum?

o O O

Copilul comunica pentru a impartasi interesul? Cum?

o Copilul se joaca? Cum?

Folositi-va notitele pentru a completa sectiunea "Obiective" a fisei de lucru pentru stabilirea
obiectivelor.

Observati stilul ingrijitorului si identificati strategiile si activitatile care ar putea fi cele mai
benefice pentru acesta. (Consultati Tabelul A3.1 Ghidul cuprinzdnd continutul sedintelor de
coaching-ului, pentru fiecare vizitd la domiciliu, din Anexa 3).

Puneti-va urmatoarele intrebari:

Strategii de mediu:

-~ Care sunt cele 2-3 activitati pe care ingrijitorul le preselecteaza? Care ar putea fi
activitati mai adecvate din punct de vedere al nivelului de dezvoltare/de joc al
copilului?

— Tngrijitorul oferd alegeri si urmeaza alegerea copilului?

- Poate fiimbunatatita pozitionarea ingrijitorului, a copilului si a activitatii? Este mediul
amenajat de asa maniera Incat sa favorizeze implicarea impartasita?

Strategii pentru a privi si a asculta:

— Tngrijitorul observd si comenteaza cu privire la concentrarea atentiei copilului?

— Tngrijitorul pretuieste comportamentul adecvat al copilului?

- Persoana care se ocupa de copil observa comunicarea acestuia, inclusiv semnalele

slabe de comunicare?
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Observa ingrijitorul cum fi place copilului sa se joace (nivelul actual de joc al
copilului)?

= Strategii de construire a rutinei:

Persoana care se ocupa de ingrijirea copilului este jucausa?

Atat adultul, cat si copilul au roluri active in cadrul rutinei? (A pune intrebari sau a
dirija copilul nu se considera exemple de rol activ).

Tngrijitorul imit3 actiunile de joc adecvate ale copilului pentru a se aldtura rutinei?
Tngrijitorul modeleaza (aratd si spune) noi pasi atunci cand actiunile copilului nu sunt
adecvate sau devin repetitive sau cand copilul este foarte pasiv?

Tngrijitorul reia rutina si o mentine distractiv si captivant3?

» Strategii de comunicare:

Persoana de ingrijire vorbeste mult? Copilul este foarte tiacut? Tngrijitorul acord
spatiu (pauze) pentru a Tncuraja comunicarea copilului?

Tngrijitorul comenteaza (vorbeste despre) concentrarea atentiei copilului? Sau pune
multe Intrebari, testeaza copilul (adica incearca sa il "invete" mult)?

Raspunde ingrijitorul la toate comunicarile copilului, inclusiv la cele neclare?

Nivelul de limbaj al Tngrijitorului corespunde cu cel al copilului?

Tngrijitorul demonstreaza cuvinte si gesturi pe care copilul le poate folosi pentru a
comunica?

Tngrijitorul repeta si extinde comunicarea copilului?

Tngrijitorul creeazd oportunititi pentru ca copilul s& solicite? Si s& Tmpartdseascs?

= Predarea de noi competente si strategii:

Tngrijitorul introduce o nou3 abilitate (fie in joc, fie in rutina de acasa) si o invata pas
cu pas?

Nivelul de ajutor oferit este adecvat?

Instructiunile sunt clare si consecvente?

Tngrijitorul laud3/pretuieste mai mult eforturile copilului decat performanta?

= Strategii de reglare a comportamentului:

Observa ingrijitorul semnele timpurii de dereglare a comportamentului?

Au fost implementate strategii de prevenire a comportamentului provocator
(stabilirea cadrului, avertizari, laude pentru un comportament adecvat, programe cu
imagini etc.)?

Tn cazul in care apare un comportament necorespunzitor sau dificil, ingrijitorul pare
sa inteleaga motivul acestuia?

Raspunsul la comportamentul necorespunzator este adecvat si eficient?

= Strategii de extindere a rutinelor:

Tngrijitorul modeleaza pasi noi atunci cand rutina este instituit3?
Tngrijitorul incearcd sd conecteze/combine doud rutine intre ele?

» Cautati strategii pe care ingrijitorul le foloseste deja. Notati-le si oferiti feedback pozitiv

ingrijitorului dupa observatie.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Pasul 2: Oferiti sesiuni de coaching ingrijitorul

= Furnizarea unor sesiuni de coaching ingrijitorului (consultati Anexa 3) in cadrul celei de-a
doua vizite la domiciliu (2):
—  Oferiti indrumari specifice privind domeniile in care este nevoie de cel mai mult
sprijin.
- Evidentiati buna implementare a strategiilor sau incercarile in directia corecta.
— Apreciati/laudati ingrijitorul pentru efort mai degraba decéat pentru performanta.
= Observatie: Pentru unele familii, solicitarea de a implica copilul Tn timp ce cineva il observa
s-ar putea sa nu fie bine primita. Daca simtiti cd acesta este cazul, Tn calitate de facilitator,
va puteti aldtura activitatii, astfel incat sa faceti activitatea Tmpreuna cu ingrijitorul.
Permiteti-i ingrijitorului s conducd interactiunea pe cat de mult posibil. Tn cazul in care
ingrijitorul refuza sa interactioneze cu copilul, sariti peste aceasta activitate si treceti la
urmatoarea.

Demonstrati sfaturi: interactiunea facilitatorului cu copilul

Explicati-i persoanei care se ocupa de copil ca doriti sa interactionati pe scurt cu acesta in cadrul
unei activitati de joaca. Acest lucru va va ajuta sa intelegeti mai bine comportamentul si interesele
copilului si va oferi o demonstratie cu privire la unele dintre strategiile de formare ale cursului.

Puneti la dispozitia copilului diverse materiale si oportunitati de a se juca. Aplecati-va la nivelul
copilului. Participati si implicati copilul Tntr-o activitate de joaca timp de 5-10 minute. Pe baza
observatiei pe care ati facut-o asupra ingrijitorului si a copilului in partea a 2-a, alegeti materialele
de joaca adecvate si selectati cele 2-3 strategii/aspecte de demonstrat cu cel mai mare beneficiu
pentru ingrijitor.

Chiar daca ati avut ocazia sa participati si sa efectuati demonstratia informatiilor relevante in partea
a 2-a, asigurati-va ca Tncercati sa interactionati cu copilul pentru a demonstra in continuare
strategiile.

» Luatiin considerare toate strategiile si concentrati-va in mod special asupra acelora selectate
ca obiective in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) pentru a consolida Tnvatarea
- Faceti demonstratia strategiilor cu care ingrijitorul pare sa aiba cele mai mari
dificultati.
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Partea 3: Revizuirea practicii ghidate

Discutati si revizuiti activitatea de practica ghidata

Revedeti obiectivele si activitatile selectate pentru copil.
Intrebati-va:
o Pasul micidentificat a fost prea dificil pentru copil? Prea usor?
o Activitatea aleasa a fost plictisitoare? A fost amuzanta? (A se vedea, de asemenea,
rezolvarea problemelor de coaching din Anexa 3, Tn cadrul celei de- a doua vizite la
domiciliu (2)).

Discutati cu Tngrijitorul:

Vorbiti despre ceea ce s-a intdmplat in activitatea de practica ghidata - ce a facut si ce a spus
ingrijitorul si care a fost comportamentul copilului.
Folositi ghidul participantului pentru a arata ingrijitorului strategiile pe care acesta le
utilizeaza deja si strategiile pe care le-ar putea incerca.
Evidentiati activitatile de succes pe care ingrijitorul ar trebui sa le incerce din nou si laudati
utilizarea strategiilor de catre ingrijitor.
Discutati si rezolvati problemele legate de activitatile dificile.
Discutati cu Tngrijitorul despre cum se simte el/ea in legatura cu experienta de a exersa cu
propriul copilul.
-~ Observati daca ingrijitorul pare trist sau abatut si raspundeti apreciindu-l pentru ca
munca si stradaniile sale.
— Tncercati s& identificati cel putin un rezultat pozitiv.
Tncheiati activitatea cu un comentariu pozitiv. Liudati ingrijitorul pentru cd a incercat
strategii - mentionati abilitatile pe care copilul vi le-a aratat si amintiti-i Tngrijitorului pasii
urmatori:
- Incurajati persoana care se ocupa de copil sa continue sa exerseze cu copilul acum ca
programul de formare a competentelor de ingrijire s-a incheiat.

Partea 4: Revizuirea obiectivelor copilului

Completati partile a 3-a si a 4-a din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a treia vizita la

domiciliu (3) (Anexa 5, paginile 115-118). [10 minute]

Definiti obiectivele copilului

Instructiuni generale

Utilizand acelasi proces pe care |-ati urmat in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2), treceti in

revista toate informatiile disponibile pentru a descrie nivelul actual al abilitatilor copilului si apoi

stabiliti obiectivele interventiei. Veti folosi informatiile colectate in timpul interviului cu Tngrijitorul

pentru a stabili celelalte obiective.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

A) Revizuirea obiectivelor de comunicare

Pasul 1: Consultati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru cea de-a doua vizita la
domiciliu (2) si tabelul obiectivelor de comunicare.

Analizati obiectivele stabilite in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) si abilitatile observate
in timpul interactiunii ingrijitor-copil, apoi utilizati tabelul pentru a decide obiectivele de comunicare
ale copilului (tinte).

Tntrebati-va:
» Poate copilul sa afiseze abilitati superioare (mai sofisticate)?
»= Poate copilul sa manifeste aceleasi abilitati, dar mai frecvent?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres, sau daca observati progrese mici sau lipsite de
consecventd, mentineti aceleasi obiective.

Pasul 2: Finalizarea obiectivelor de comunicare
Completati partea 4A: Obiective de comunicare — a treia vizita la domiciliu (3)

B) Revizuirea obiectivelor de joc

Pasul 1: Consultati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru a doua vizita la domiciliu (2)
si tabelul de obiective pentru abilitatile de joc

Revedeti obiectivele stabilite in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) si abilitatile observate
in timpul interactiunii Tngrijitor-copil, apoi folositi tabelul pentru a decide asupra obiectivelor de joc
(tinte).

Tntrebati-va:

= Poate copilul sa manifeste actiuni de joc mai Tnalte (mai sofisticate)?
= Poate copilul sa se joace la acelasi nivel ca inainte, dar cu o varietate mai mare de materiale?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres, sau daca observati progrese mici sau lipsite de de
consecventd, mentineti aceleasi obiective.

Copiii sunt capabili sa faca cateva activitati la un nivel mai ridicat, dar nu vor putea sa mentina acelasi
nivel ridicat in cadrul unei rutine.

Pasul 2: Completati obiectivele de joc
Completati partea 4B: Obiective de joc — a treia vizita la domiciliu (3)

C) Revizuirea obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Pasul 1: Consultati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru a doua vizita la domiciliu (2)
Revedeti obiectivele stabilite Tn cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) si intrebati ingrijitorul
despre progresele inregistrate in ceea ce priveste aceste abilitati.

Tntrebati ingrijitorul:

= A exersat practicat ingrijitorul angajarea copilului in acea abilitate?
»= Poate copilul sa faca mai multi pasi In mod independent in cadrul abilitatii?
= Poate copilul sa faca mai multi pasi cu mai putin sprijin?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres sau daca observati un progres mic sau lipsit de
consecventd, mentineti aceleasi obiective sau decideti daca nu ar fi mai bine sa vizati o alta abilitate.

De asemenea, ingrijitorii pot dori sa schimbe obiectivele si sa se concentreze pe diferite alte abilitati.
Daca selectati noi abilitati, asigurati-va ca acestea sunt adecvate varstei si relevante pentru
functionarea copilului.

Pasul 2: Completati obiectivele de joc
Completati partea 4C: Obiective privind abilitatile de viata zilnica — a treia vizita la domiciliu (3)

D) Revizuirea obiectivelor de reglare a comportamentului

Pasul 1: Consultati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru a doua vizita la domiciliu (2)
Revizuiti obiectivele stabilite in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) si intrebati ingrijitorul cu
privire la progresele inregistrate Tn ceea ce priveste prevenirea comportamentelor dificile sau
provocatoare ale copilului.

Tntrebati-l pe ingrijitor:

= Afncercat acesta sa previna comportamentul necorespunzator al copilului? Cum?
= Comportamentul se manifesta semnificativ mai putin?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres, sau daca observati un progres mic sau lipsit de
consecventd, mentineti aceleasi obiective sau decideti daca nu ar fi mai bine sa oferiti indrumare
individualizata.

Faceti referire la strategiile specifice de abordare a comportamentelor dificile Tn cele doua sesiuni
de grup dedicate.

Pasul 2: Completati obiectivele de reglare a comportamentului
Completati partea 4D: Obiective de reglare a comportamentului — a treia vizita la domiciliu (3)
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

E) Revizuirea activitatilor si prioritatilor familiei

Pasul 1: Consultati Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor pentru a doua vizita la domiciliu
(2)

Revedeti obiectivele stabilite in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) si intrebati Tngrijitorul
despre progresele inregistrate in ceea ce priveste activitatile familiale.

Tntrebati ingrijitorul:

= Aexersat ingrijitorul implicarea copilului in aceste activitati familiale?
» Poate copilul sa faca mai multi pasi In mod independent in cadrul acestor activitati?
»= Poate copilul sa faca mai multi pasi cu mai putin ajutor?
— Daca DA, este posibil sa trebuiasca sa revizuiti obiectivele.
— Daca NU observati niciun progres, sau daca observati un progres mic sau lipsit de
consecventd, mentineti aceleasi obiective sau decideti daca nu ar fi mai bine sa vizati o alta
activitate.

De asemenea, ingrijitorii pot dori sa schimbe obiectivele si sa se concentreze pe diferite alte
activitati. Daca selectati noi activitati, asigurati-va ca acestea sunt adecvate varstei si sunt
semnificative pentru familie.

Pasul 2: Completati graficul activitatilor familiale
Completati partea 4E: Activitatile si prioritatile familiei — a treia vizita la domiciliu (3)

Partea 5: Revizuirea obiectivelor pentru ingrijitori

Completati partea a 5-a din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a treia vizita la domiciliu
(3) (Anexa 5, pagina 119). [10 minute]

Pasul 1: Revizuiti notitele privind interactiunea ingrijitor-copil si consultati tabelul cu strategii de
interventie

Revizuiti notitele dvs. despre interactiunea ingrijitor-copil pentru a identifica zonele de strategii in
care Tngrijitorul are nevoie de cel mai mult sprijin si zonele Tn care observati o utilizare spontana a

strategiilor.

Consultati tabelul cu strategii de interventie

Luati in considerare interactiunea per ansamblu in cadrul urmatoarelor domenii:
» Strategii de mediu:
-~ Cum este gestionarea mediului si a materialelor?
-~ Cum este pozitionarea ingrijitorului?
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Strategii pentru a privi si a asculta:

— Tngrijitorul observd interesele, abilitatile si comportamentul pozitiv al copilului?
Strategii de construire a rutinei:

— Observati o structura a jocului (pasi, repetitii)?

— Tngrijitorul particip la joc? Este ea/el prea pasiv(3)? Prea directiv(3)?
intelegerea strategiilor de comunicare:

— Tngrijitorul vorbeste prea mult? Prea putin?

-~ Raspunde ingrijitorul la comunicarea copilului?
Rdspunsul la strategiile de comunicare:

— Tncearc3 ingrijitorul s3 promoveze in mod activ comunicarea copilului? Cum?
Strategii de predare a noilor competente:

— Tncearc3 ingrijitorul sa predea noi abilitati? Cum?
Strategii de reglare a comportamentului:

— Tncearcd persoana care se ocupd de copil s3 il tina pe acesta in echilibru? Cum?

- Observa ingrijitorul semnele comportamentului provocator?
Strategii de rdspuns la comportamentele dificile:

—  Cum raspunde ingrijitorul la un comportament provocator sau dificil (Tn cazul in care

acesta apare)?

Strategiil de extindere a rutinelor:

— Tngrijitorul incearc sa facd legitura intre o activitate si urmatoarea? Cum?
Luati in considerare toate strategiile si concentrati-va in mod special pe strategiile selectate
ca obiective in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) pentru a consolida Tnvatarea.

- Este nevoie de sprijin specific? Care sunt strategiile cu care ingrijitorul pare sa aiba

cele mai mari dificultati?

Majoritatea Tngrijitorilor vor avea nevoie de asistenta in majoritatea sau in toate domeniile
de interventie.
Cu toate acestea, este important sa observam atunci cand ingrijitorul manifesta o utilizare
spontan3 (chiar dacd partial3) a strategiilor. Tn acest caz oferiti un feedback pozitiv.



Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Graficul strategiilor de interventie
SH Domenii de strategie Strategii de interventie
1 Strategii de mediu 1. Amenajati spatiul: eliminati distractorii si creati un spatiu sigur pentru
interactiune.
2. Tncepeti cu 2 sau 3 alegeri motivante si urmati alegerea copilului
dumneavoastra.
3. Stati in fata copilului, coborati la nivelul acestuia si aveti activitatea
intre dumneavoastra si copil.
2 Strategii pentru a privi si a 1. Priveste si Ascultd - Observati ce il motiveaza si de ce este interesat
asculta copilul dumneavoastra.
2. Aflati cum 1i place copilului dumneavoastra sa se joace si aratati
copilului noi moduri de a se juca.
3. Priveste si Ascultd - Observati comportamentul bun al copilului si
raspundeti cu laude.
3 Strategii de constructie a rutinei | 1. Participa la rutind — Faceti cu randul imitand ceea ce face copilul.
2. Aratd si spune - Adauga-i copilului un nou pas in rutina.
3. Reia rutina pentru a ajuta copilul sa petreaca mai mult timp
Tmpartasind implicarea.

4 Intelegerea strategiilor de 1. Raspundeti prin cuvinte si gesturi la tot ce comunica copilul, chiar si
comunicare atunci cand nu este clar.
2. Folositi cuvinte si gesturi care se potrivesc cu nivelul de limbaj al
copilului.

3. Asteptati pentru a-i oferi copilului timp sa comunice.

4. Vorbiti despre ceea ce face si la ce se uita copilul.

5 Rdspunsul la strategiile de 1. Arata si spune - Demonstrati cuvinte si gesturi pe care copilul le poate
comunicare folosi pentru a comunica.

2. Repetati cuvintele spuse de copil si extindeti limbajul copilului.

3. Creati oportunitati pentru copil sa ceara.

4. Creati oportunitati pentru copil sa comunice pentru a impartasi.

6 Strategii de predare a noilor 1. Descompuneti abilitatea Tn pasi mici si invatati copilul cate un pas mic
competente pe rand.

2. Lasati copilul sa invete! Oferiti cel mai mic nivel de ajutor necesar
pentru succesul copilului.

3. Oferiti instructiuni clare si consecvente si laudati copilul pentru ca

fncearca.
4. Intrebati-va: pot preda un alt pas?
7 Strategii de reglare a 1. Raspundeti la abilitati si la comportament adecvat prin laude si
comportamentului fncurajare.

2. Priveste si Ascultd semnalele Thainte de comportamentul provocator.
3. Aranjati mediul si atentionati Thainte de a schimba activitatile pentru a
va ajuta copilul sa ramana linistit.

4. Daca copilul are o "criza" sau un "tantrum", ramaneti calm si asteptati
sa se calmeze. Apoi ganditi-va la motivul comportamentului.

8 Strategii de rdspuns la 1. Folositi programe in imagini pentru a va ajuta copilul sa inteleaga
comportamente dificile activitatile si sa ramana calm.

2. Raspundeti la comportamentul provocator pentru a obtine acces la
ceva invatand copilul sa foloseasca abilitati de comunicare.

3. Ignorati comportamentul provocator pentru a obtine atentia daca este
sigur si in regula sa faceti acest lucru.

4. Stabiliti asteptari clare, consecvente si potrivite pentru a reduce
comportamentul provocator care urmareste evitarea sau oprirea rutinei.
5. Tnvitati un comportament sigur si adecvat pentru a inlocui
comportamentul provocator de obtinere a senzatiilor.

9 Strategii de extindere a 1. Extindeti rutinele: folositi Aratd si Spune pentru a adauga pasi noi.
rutinelor 2. Legati doua rutine impreuna pentru a extinde o rutina pe care copilul o
poate face.
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Pasul 2: Completati tabelul cu obiectivele ingrijitorului
Completati partea a 5-a: Obiectivele ingrijitorului

Identificati trei domenii cu strategii de interventie pe care sa le aveti in vedere ca si obiective.
» Asigurati-va ca incepeti de la inceput prin a selecta mai intai cele mai importante domenii
de baza.

Veti oferi sprijin ingrijitorului in ceea ce priveste domeniile de strategie tintéd din timpul jocului si
al rutinelor de acasd (partea a 6-a).
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Partea 6: Selectarea noilor rutine tinta

Completati partea a 6-a din Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a treia vizita la domiciliu
(3) (Anexa 5, pagina 120)

Pasul 1: Analizati fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor
Folositi toate informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu si obiectivele copilului si ale
ingrijitorului (partile 4 si 5) pentru a identifica rutinele tinta.

Pasul 2: Completati tabelul cu rutinele tinta
= Selectati trei rutine de joc in functie de obiectivele de joc:
-~ Cel putin un exercitiu trebuie sa vizeze tinta de joc 1 si cel putin un exercitiu trebuie
sa vizeze tinta de joc 2.
= Selectati trei rutine de acasa pe baza obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica si a
obiectivelor privind activitatile familiale:
-~ Cel putin o rutina ar trebui sa vizeze abilitatile de viata zilnica si cel putin o rutina ar
trebui sa vizeze activitatile familiale.
= Nu uitati ca atat rutina de joaca, cat si cea de acasa vor viza, de asemenea, obiectivele de
comunicare.
= Puteti alege aceleasi rutine selectate in cadrul celei de-a doua vizite la domiciliu (2) si le
puteti face mai complexe:
- adaugand mai multe etape;
- modificand ordinea etapelor;
- adaugand diferite etape.
= Puteti selecta noi rutine. Selectati activitati care vor fi motivante pentru copil si care se
desfasoara in majoritatea zilelor.
= Pe masura ce copilul progreseaza, aceleasi rutine pot avea mai multe etape sau etape
diferite.

Veti folosi jocul si rutinele de acasa pentru lucrul cu toate obiectivele copilului.

Veti sprijini ingrijitorul in toate domeniile de strategie tintd.
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor
Partea 7: Sprijinirea practicii independente

Discutati planurile pentru continuarea exersarii strategiilor in viitor

= Revedeti obiectivele pe care ingrijitorul le-a stabilit pentru lunile urmatoare (in timpul
sesiunii 9).

= Discutati despre posibilele provocari in practicarea strategiilor si faceti un brainstorming
pentru a gasi posibile solutii.

= Notati obiectivele si activitatile revizuite la paginile 117 si 118 din fisa de lucru pentru

stabilirea obiectivelor.
Reamintiti ingrijitorului strategiile pentru relaxare si ingrijire de sine
= Referindu-va la ghidul participantilor, reamintiti-i Tngrijitorului strategiile utile pentru
relaxare.
= Discutati strategiile de imbunatatire a starii de bine a Tngrijitorului.

Reamintiti familiei despre alte tipuri de sprijin si servicii disponibile

= Reevaluati nevoile familiei.
» Informati-i pe membrii acesteia despre serviciile de asistenta disponibile.

Felicitati familia pentru finalizarea cu succes a cursului de formare a abilitatilor de ingrijire

» Felicitati familia.

» Daca este cazul, asigurati familia ca va putea sa va contacteze daca are intrebari sau
preocupari.

= Actualizati datele de contact din evidentele dumneavoastra (telefon, adresa).

* Luati-va ramas bun.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Anexa 5: Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a treia vizita la domiciliu (3)

Initialele copilului:

Data vizitei:

Ingrijitor: Omama

Initialele formatorului/facilitatorului:

Otatal

Oalt ingrijitor (

Folositi acest formular pentru a lua notite in timpul vizitei si pentru a stabili obiectivele copilului.

Partea 1A: Revizuirea practicii la domiciliu

Fisa de lucru pentru stabilirea obiectivelor — a treia vizita la domiciliu (3) pentru specialisti formatori si facilitatori

Rutinele de joacid/acasa exersate

S-au desfasurat bine

Provocari

Rutina 1

Rutina 2

Rutina 3
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Partea 2: Observati interactiunea ingrijitorului cu copilul

A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Tnainte de a Tncepe, ncercati sd vd dati seama dacd comportamentul copilului Tn momentul in care il vedeti este reprezentativ pentru abilititile sale
actuale/curente. Intrebati:

= A existat un eveniment sau o schimbare de rutina astazi/saptamana aceasta/saptamana trecuta care ar fi putut sa va supere copilul? Copilul se simte

bine?

Observati:

Observati copilul:

Observati ingrijitorul:

Exista activitati sau materiale care fi plac copilului?
Copilul comunica pentru a cere? Cum?

Copilul comunica pentru a impartasi interesul? Cum?
Copilul se joaca? Cum?

= Ce activitati selecteaza ingrijitorul?

=  Cum comunica ingrijitorul?

— Cat de complex este limbajul ingrijitorului? Adreseaza multe intrebari?
Face pauza?

— Ingrijitorul observd comunicarea copilului?

— Cum raspunde acesta?

= Tngrijitorul se joacd cu copilul? Cum?

= Observati strategiile pe care ingrijitorul le foloseste deja si oferiti
feedback pozitiv ingrijitorului dupa observatie.
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori
Partea 3: Graficul nivelului actual de competente al copilului — a treia vizita la domiciliu (3)

Revizuiti notitele dvs. privind interactiunea ingrijitor-copil.

Puneti un x langa gesturile si cuvintele pe care le poate folosi copilul si nivelul de joc al acestuia

Nivelul actual de comunicare pentru a cere | Nivelul actual de comunicare pentru a impartasi | Nivelul actual de joc
Nu foloseste incé gesturi sau cuvinte Nu foloseste inca gesturi sau cuvinte pentru a Nu se joaca inca cu
pentru a cere impartasi oameni sau obiecte
Contactul vizual (Se uit3 la dvs. sau la Contactul vizual (Se uitd la obiect, apoi la dvs., apoi| x [Jocuri cu oameni (incd
obiect) din nou la obiect) nu exista obiecte)

Tntinde mana pentru a cere Arata pentru a Tmpartasi Joc simplu cu obiecte
Daruieste pentru a cere (de Indica cu degetul pentru a impartasi Joc de constructie
) exemplu, va da borcanul ca
Gesturi: x| deschideti)
Indica cu degetul pentru a Gesturi: Daruieste pentru a impartasi (de Joc simbolic simplu
cere exemplu, va da un desen ca sa vi-l
arate)
Limbaj: 1 cuvant pentru a cere 1 cuvant pentru a Tmpartasi Jocsimbolicavansat | |
2 cuvinte Tmpreuna pentru a Limbayj: 2 cuvinte Tmpreuna pentru a
cere Tmpartasi L
Mai multe cuvinte si gesturi Mai multe cuvinte si gesturi
impreuna pentru a cere impreuna pentru a impartasi
Observatii: Observatii: Observatii:
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Partea 4: Obiectivele copilului — a treia vizita la domiciliu (3)

Folositi acest tabel pentru a decide obiectivele (tintele) de comunicare ale copilului. Acestea sunt orientative si nu reprezinta reguli stricte. Nu uitati ca este
important sa aveti atat obiective de limbaj vorbit, cat si obiective legate de gesturi pentru fiecare copil. Toate gesturile de impartasire sunt importante! Le

A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Diagrama obiectivelor de comunicare

puteti modela pe toate folosind Aratd si spune, indiferent de ceea ce poate face deja copilul.
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Exemple privind competentele
actuale ale copilului

Obiectivul privind gestul/gesturile
de cerere

Obiectivul privind gestul/gesturile
de impartasire

Obiectivul privind cuvintele
vorbite

Nu foloseste gesturi sau cuvinte; Un gest de cerere (intinde mana Un gest de impartdsire (arata) 1 cuvant
foloseste fie sunete, fie incearcd sa | sau arata cu degetul)
vorbeasca; sau se uita la dvs. fara
sunete sau cuvinte
Poate cere cu un cuvant sau un Orice gest de cerere pe care copilul | Un gest de impartasire (arata) 1 cuvant
gest, dar nu impartaseste nu-l arata inca (intinde mana, da

;au indica cu degetul)
Foloseste cate un cuvant pentru a Tncepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a 1-2 cuvinte
cere sau a Impartasi graficului, de pe prima paging, si graficului, de pe prima paging, si

alegeti un gest de cerere lipsa alegeti un gest de impartasire lipsa

(Intinde méana, da sau indica cu (aratd, indica sau da).

degetul).
Foloseste 2 sau mai multe cuvinte Tncepeti din partea de sus a Tncepeti din partea de sus a 2-3 cuvinte

deodata pentru a cere sau a
Tmpartasi

graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de cerere lipsa
fintinde mana, da sau indica cu
degetul).

graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de impartasire lipsa
‘arata, indica sau da).

Foloseste 3 sau mai multe cuvinte
deodata pentru a cere sau a
Tmpartasi

incepeti din partea de sus a
graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de cerere lipsa
Jntinde ména, da sau indica cu
degetul).

Tncepeti din partea de sus a
graficului, de pe prima paging, si
alegeti un gest de impartasire lipsa
.arata, indica sau da).

Grupuri scurte de
cuvinte/propozitii




Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori

Partea 4A: Obiective de comunicare
E2 Folositi nivelul actual de comunicare de la pagina 115 si tabelul cu obiective de comunicare de la pagina 116 pentru a identifica un obiectiv pentru
cuvintele vorbite si obiective (tinte) pentru gesturile de comunicare a_cererilor si a impartasirilor. Puneti un x in dreptul fiecarui obiectiv.

Obiectivul gesturi de cerere Obiectivul gesturi de impartasire | Obiectivul cuvinte vorbite
intinde mana pentru a cere Arata 1 cuvant
D3 Indica cu degetul 2 cuvinte impreuna
Indic3 cu degetul Mai multe cuvinte si
Da gesturi iImpreuna
Observatii: Observatii: Observatii:

Partea 4B: Obiective de joc
E3 Utilizati nivelul actual de joc de la pagina 115 pentru a identifica obiectivele de joc. Puneti un x langa nivelurile pentru obiectivele de joc. Puteti alege
fie optiunea A, fie optiunea B pentru a selecta obiectivele pentru nivelul de joc.
= Optiunea A): Obiectivul de joc 1 poate fi nivelul actual de joc al copilului daca acesta se poate juca doar cu unul sau doua materiale specifice la
un anumit nivel de joc. Obiectivul de joc 2 poate fi urmatorul nivel de joc.
= Optiunea B): Atat obiectivul de joc 1, cat si obiectivul de joc 2 pot fi urmatorul nivel de joc daca copilul pare sa stapaneasca pe deplin nivelul sdu
actual de joc (adica copilul se poate juca cu o varietate de materiale la acelasi nivel de joc).

Obiectivul nivelului 1 de joc: Obiectivul nivelului 2 de joc:
Jocuri cu oameni (nu exista inca obiecte) Jocuri cu oameni (nu exista inca obiecte)
Joc simplu cu obiecte Joc simplu cu obiecte
Joc de constructie Joc de constructie
Joc simbolic simplu Joc simbolic simplu
Joc simbolic avansat Joc simbolic avansat
Observatie: Observatie:
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A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Partea 4C: Obiective privind abilitatile de viata zilnica
Folositi informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu pentru a identifica doua obiective privind abilitatile de viata zilnica. Asigurati-va ca:
» selectati abilitati care sunt adecvate varstei si relevante pentru functionarea copilului; si
* notati ce poate face deja copilul Tn cadrul acelei activitati (precizati daca copilul o face cu sau fara ajutor)

Obiectivul 1 privind competentele de viata zilnica: Obiectivul 2 privind competentele de viata zilnica:

Competenta/abilitate:

Poate face in prezent (cu/fara ajutor):

Partea 4D: Obiective de reglare a comportamentului
Utilizarea informatiilor colectate Tn timpul vizitei la domiciliu in vederea revizuirii progresului inregistrat de obiectivele legate de comportamentele dificile.

Obiectivul 1 privind reglarea comportamentului: Obiectivul 2 privind reglarea comportamentului:

Comportamentul provocator/
necorespunzator:

Motivul*

Planul de raspuns*

*Consultati-va cu supervizorul vostru daca este necesar.

Partea 4E: Activitatile si prioritatile familiei
Cereti ingrijitorului sa revizuiasca progresul inregistrat de activitatile zilnice de familie selectate sau sa identifice noi activitati.

Prima activitate de familie: A doua activitate de familie:

Activitate de familie

Poate face in prezent (cu/fara ajutor):
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Ghidul vizitelor la domiciliu pentru facilitatori
K3 Partea 5: Obiective pentru ingrijitori — a treia vizita la domiciliu (3)
Folositi-va observatiile pe marginea interactiunii dintre ingrijitor si copil pentru a identifica categoriile de strategii care au nevoie de sprijin/asistenta.

Domenii de strategie* Cat de bine foloseste ingrijitorul strategiile? Aveti nevoie de sprijin/ | Obiective**

. . i 5?
Observati exemplele de mai jos asistenta

Necesita imbunatatiri Bine folosite Nu Sprijin | Sprijin | [Selectati 3]
partial | total

Mediu

Priveste si asculta

Construirea rutinei

Intelegerea
comunicarii

Raspunsul la
comunicare

Predarea de noi
competente

Reglarea
comportamentului

Raspunsul la
comportamente
dificile
Extinderea
rutinelor

* Consultati ghidul vizitei la domiciliu pentru o lista completa de strategii. **Marcati cu un x trei domenii pe care sa le considerati prioritare atunci cand

sprijiniti/asistati ingrijitorul.
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Partea 6: Rutinele tinta — a treia vizita la domiciliu (3)

Utilizati toate informatiile colectate in timpul vizitei la domiciliu si obiectivele copilului si ale ingrijitorului pentru a identifica rutinele tinta.

Selectati trei rutine de joc in functie de obiectivele de joc:
— Cel putin o rutina trebuie sa vizeze tinta de joc 1 si cel putin o rutina trebuie sa vizeze tinta de joc 2.

Selectati trei rutine de acasa pe baza obiectivelor privind abilitatile de viata zilnica si a obiectivelor privind activitatile familiale.
-~ Cel putin o rutina ar trebui sa vizeze abilitatile de viata zilnica si cel putin o rutina ar trebui sa vizeze activitatile familiale.

A treia vizita la domiciliu (3): Sustinerea practicii independente a ingrijitorilor

Nu uitati ca atat rutina de joaca, cat si cea de acasa vor viza, de asemenea, obiectivele de comunicare.

Alegeti activitati care vor fi motivante pentru copil si care se desfasoara in majoritatea zilelor.

Rutine-tinta pentru abilitatile de joc

Rutine-tinta pentru abilitatile de acasa

Rutina 1

materiale

observatii/pasi*

Rutina 2

materiale

observatii/pasi*

Rutina 3

materiale

observatii/pasi*

*Puteti completa aceste parti intr-o etapa ulterioara. Pe masura ce copilul progreseaza aceleasi rutine pot avea aceleasi etape sau etape diferite
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