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Mili nasi Citatelia,

Sme velmiradi, ze aj v tomto zvlastnom roku Vam mézeme priniest Integraciu.
Tak, ako Gasy, ktoré Zijeme, aj ona je tak trochu VYNIMOCNA...
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I Informacie od odbornikov prind#ajo rodine obavy, neistotu a ricajl plany do budiena.
[ﬂdinnuim 2014 existuje na Slovensku socialna sluzba vEasnej intervencie. Chybaj im informacie pre prijfimanie rozhodnuti, viae déverujl odbornikom aj inym autoritdm
a prestivajl déveroval a podlval svoju rodidovskd intuiciu.
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SluZba veéasne| intervencie podporuje \
rodiny, ktorych diefa ma rizikovy vyvin,
alebo zdravotné znevyhodnanie

od narodenia a do 7. rokov velu.

Meistota rodiéov ich niti hfadat a skiifal.... nové terapie, nové spdsoby podpory vyvinu
e dietata, novych edbomikov, overenych aj tych s neistou podporou. ] e




| SLUTRA VCASNES |
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Roditia sa o socidlnej slutbe vEasnaj
intervencie méiu dozvedief uk v porodnici, u
predéasne narcdenych deti aj na oddeleniach
neonatolbgie.
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O sluzbe viasna] intervencie rodine poskytne

informacie aj pediater na zaklade vysledkov
vySatrenia vijvinu diefata v ramei povinnych
prehliadok do 3. roku EHvota.
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SLUZBA VCASNEJ
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O sluibe vEasnej intervencie rodine poskytne
informacie aj pediater na zdklade vysledkev
vydetrenia vyvinu diefata v ramci povinnych

prehliadok do 3. roku Zivota.
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Obavy a neistota rodifov ohfadom vyvinu diefata m&Eu byt ddvodom
pre vyhladanie podpory sluby vEasne] intervencie.

Inferméaciu, v ktorych mestach sa poskytovatelia sluzby vEasne] intervencie nachadzajd,
mé&2u rodiny ziskat na stranke www.asociaciavi.sk . Informaciu o poskytovatefoch maZu

ziskaf aj na prisluinom Urade samospravneho kraja, ktory sluZby v danom regiéne
registruje a financuje.
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Doleiite je, aby tato sluZbu PP
mohli rodiny vyuZivat & ﬁ ,,Eﬁ
najskor po zisteni
problémov diefatka.
Rodina by mala dostaf
sluZbu vEasne] intervencie
€0 najskor a v intenzite,
aku diefa a rodina

potrebuji.

——




Prvé stretnutie je dobré si u poskytovatela dohodnuf telefonicky alebo
Ty [ V sluZbe vEéasnej intervencie pracuju odbornici réznych profesii, najma

Specialni pedagdgovia, socialni pracovnici a psycheldgovia, vietci viak
vystupuji voéi rodinam v pozicii poradcow.

Socialna sluZba vEasnej intervencie je primarne poskytovana v
prirodzenom prostredi roediny. Odpada tak nutnost cestovania rodiGov s

malymi defmi a sG&asne poZiadavka na spolupracu diefata s odbornikom
v presne vymedzenom £ase a navyse v umelom prostredi poradne.

Poradca a rodié spoloéne
hladaji riesenia ako
podporit diefa. Poradeca
prinaZa navrhy ako rozvijal
konkrétnu oblasf a

podporuje rodica, aby sam
dokazal dieta rozvijat.
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Hladaji spolu s rodiémi mﬁmbﬁ—l
ako prekonaval prekaZky.
Dlhodobo sprevadzaji rodiéov pri
zdolavani vyziev rodiny a
povzbudzujd ich v roli rodigov,
ktord nenahradi Ziaden odbormik.

Poradca a rodié spoloéne hladaji
riefenia ako podporif diefa. Poradca
prindda navrhy ako rozvijal
kenkrétnu oblast a podporuje
rodida, aby sdm dokézal dieta

rozvijat.

Rodi& prijima rozhednutia na zaklade infermacii od poradeu, spoloéne
planuju a priebeZne vyhodnocuji dohodnuty plan. Rodié a poradca s v
tomto procese partnermi.

Poradca a rodié spolo&ne hladaji
riefenia ako podporif diefa. Poradca
prinasa navrhy ako rozvijat
konkrétnu oblast a podporuje
redida, aby sadm dokbzal dieta

razvijat,




Poradcovia nestimulujl diefa za rodiéov ale spolu s nimi. Posilfujo tak

kompetencie samotnych rodicowv.

( Hladaji spolu s rodiémi spbsoby, ako prekondval prekaZky.
Dihodobo sprevadzajd rodiov pri zdolavani vyziev rodiny a
povzbudzuju ich v roli rodiGov, ktord nenahradi Ziaden odbornik.

sprevadzajl rodidov pri zdolévani vyziev rodiny a povzbudzuji ich v roli |
rediéov, ktond nenahradi Ziaden edbornik.

' Hiadaju spolu s rodiémi spésoby, ako prekondvat prekidtky. Dihodobo

e

SLufea VEASNES | PECIALNO- PEDAGOGICKE |
iNTERVENCIE PORADENSTVO
 a= s

terapiu diefafa, ktor( poskytuji napr. centra §pecialno-

Socialna sluba v&asnej intervencie nenahridza diagnostiku a
pedagogickeho poradenstva.




Do spoluprdce s poradcom mde byl zapojend aj Sirfia redina, spoleéne |_
hiadaji moZnosti ako sa sirodenci méZu hrat, alebo ako méZu do podpory

rodiny vstapit ini pribuzni, |

Poradcovia pri podpore vyvinu
diefata stavaji na jeho silnych

strankach, rozvoj podporuju cez
oblasti , ktoré diefa zaujimaji a
mativujl k aktivite, napr. hra.




Poradcovia spolu s rodiémi hladaji mo2nosti, ako pre nich mé2e byt podporou aj
Sirgie okolie. Vzfahy s priatelmi, kolegami, susedmi, ludmi z cirkevného spoloenstva
alebo dportovéheo klubu sd nenahraditelnymi zdrejmi podpory rodiny. Tvoria ich
vztahovi sief, &im je pevnejsia, tym lepsie mbZe rodina fungovafl v komunite.
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Jedenie rozvija Zuvacie svaly, poznavanie a rozdirovanie
repertodru chuti, rozvija kognitivne schopnosti diefata,

Pri obliekani diefa cvi&i, uéi sa spoluprici, poznéva

casti tela, farby a rézne materialy.

Pocas prechadzky ma diefa moZnost rozvijat svoje vnimanie,
spoznava farby, predmety, tvary, rozvija svoje socidlne
zruénosti, ma zaZitok z pohybu a schopnosti premiestiovat sa v

Aj umyvanie zubov podporuje rozvoj jemnej motoriky dietafa, koordinaciu ruka-oko, stimuluje

svaly na tvari, pouivanie jazyka, prehitanie a vyplivanie.

exteriér.




Aj prichod otca domov z prace ma potencial rozvijaf diefa, spoznava

Zasové slvislostl, uél sa vyjadrovat emécie a buduje dveru (otec
odchadza, ale vidy sa vrati).

Po dni plnom prileZitosti kedy sa diefa priebeZne ugilo novym
zruénostiam potrebuje spanok ale aj tato East dia sa mbZe stal
ofakavanou rutinou plnou pohody, poédvania rozpravok a budovania
vzfahu s otcom. Hlavnym cielom véasnej intervencie je podporif
rodinu, aby mohla %it beZny Zivot vo svojej komunite. |

Oslava narodenin je délefitou sifastou Zivota dietafa. Uistuje sa o pevnom vziahu so svojimi

rodiémi, 2e ho maju radi, rozvijajl sa jeho emécie, vztahy s revesnikmi, porozumenie.

I-En:.'rmdelum viasnej intervencie je podporit rodinu, aby mohla it bedny Zivot
svojej komunite,




' PhDr. Erika Ticha, PhD. |

arodenie dietata ktorého vy-

vin je rizikovy, predstavuje pre

kazdu rodinu naro¢nu zivotnu

situaciu. Zvladnutie tejto kri-
zovej situacie zavisi od viacerych fak-
torov, medzi ktoré patri aj atmosféra
prvych troch rokov zivota rodiny s die-
tatom. V tomto obdobi sa vytvaraju
vztahy, ktoré v priebehu prvych rokov
Zivota nadobudaju charakter prilnutia,
a tym sa stavaju modelom pre vsetky
dalSie vztahy Cloveka v priebehu zZivota.
Rovnako ako kazde dieta predstavuje
jedineénu osobnost so svojimi pravami,
silnymi a slabymi strankami, kazda
rodina predstavuje systém, v ktorom sa
ojehosilné stranky mozno oprieta slabé
stranky je potrebné reSpektovat, prijimat
a posilnovat. Podstatou sprevadzania
rodin je napomahat rodine a dietatu
naplnit a vzajomne zladit ich potreby.
|dentifikovanie  primarnych  potrieb
rodiCov a ich deti s rizikovym vyvinom
alebo zdravotnym postihnutim tak
predpoklada ddésledne poznat ich
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rodinné zazemie, zvyky, tradicie, ale
aj sposoby nazerania na dieta a jeho
vychowvu.

Narodenie dietata s komplikaciami
nesprevadza obvykla radost rodicov
ani oslavné ritu aly v rodine. Koncept
rodica dietata so zdravotnym postih-
nutim nie je sucastou priprav rodiny na
materstvo a rodiCovstvo a novy kon-
cept vyrazne ohrozuje stabilitu rodiny
ako celku. Nestabilny rodinny systém
nedovoluje rodine porozumiet situacii
v ktorej sa ocitla, akceptovat ju, o na-
sledne ohrozuje samotné prijatie die-
tata. Takato rodina hlada informacie,
kladie otazky, snazi sa zorientovat, sku-
Sa rieSenia, preziva sklamania, caka na
uspechy a hlada podporu ...

Pre rodiny deti so zdravotnym po-
stihnutim alebo rizikovym vyvinom je
charakteristickych niekolko spolo¢-
nych Specifik:

° maju zmenene bezne rodi-

covské role, rodiny sa casto
rozpadavaju,

* rodi¢ia hladaju informacie, ale
tie, ktoré dostavaju, ¢asto nie su
komplexnée,

* vyhladavaju pre dieta financne
nakladné terapie, ¢asto kontra-
indikovane, neefektivhe a nead-
resné, pretoze nemaju spravne
informacie a

* sustredia pozornost len na dieta
s rizikovym vyvinom a zabudaju
na seba, partnerov, rodinu, pria-
telov, Zivot.

Medzi zakladné potreby rodiny dietata
so zdravotnym postihnutim, alebo rizi-
kovym vyvinom raneho veku patria:

*  poskytovat podporu rodine od
obdobia zistenia vyvinového ri-
zika dietata,

* klast déraz na prvotné infor-
movanie rodiCov o diagnoze
dietata,

* poskytovat podporu vsSetkym
¢lenom rodiny (matka, otec, su-
rodenci, SirSia rodina),

* byt rovhocennym c¢lenom timu
odbornikoy,

* spoznat rodiny v rovnakej zivot-
nej situacii a vzajomne zdielat
svoje pribehy a rady,

* podporovat vnutorne zdroje ro-
diny a kompetentnost rodicov
rozumiet vlastnemu dietatu,

* porozumiet, akceptovat, prijat a
prezivat vlastnu rolu rodica,

* poskytovat podporu pre rodinu,
v rodine a s rodinou.

Novela zakona 448/2008 o socialnych
sluzbach od 1. januara 2014 zaviedla
v podmienkach Slovenska po prvykrat
novu socialnu sluzbu - sluzbu vcas-
nej intervencie ako bezplatnu sluzbu
pre dietata a jeho rodinu, ktorého vyvin
je ohrozeny v désledku zdravotného
postihnutia.

Véasna intervencia v socialnych
sluzbach je predovsetkym terénna
sluzba, ktora mdze byt popripade do-
plnena ambulantnou formou sluzby, je
poskytovana rodine a dietatu vo veku
od narodenia do 7 rokov, ktoré ma
zdravotné postihnutie, alebo je jeho vy-
vin rizikovy v ddésledku nepriazniveho
zdravotného stavu. Preto, aby v¢asna
intervencia mohla skutoéne podporit
rodinu a rodinny systém dietata a za-
roven, aby mala charakter preventivny,
musi byt predovsetkym:

* poskytnuta rodine a dietatu
v€as, €O mozno najskdr od ob-
dobia identifikovania rizika vo
vyvine dietata (idealny obdobim
je obdobie tesne po narodeni);

° poskytnuta dobrovolne (ro-
dina ju prijima z vlastneho
rozhodnutia);

* poskytovana transdisciplinar-
nym timom odbornikov z rbéz-
nych pomahajucich  profesii
(psycholog, Specialny a lieCebny
pedagog, zrakovy terapeut,
sluchovy pedagog, fyzioterapeut,
logoped, socialny pracovnik);

° zamerana na posilnenie vlast-
nych zdrojov rodiny a dietata
tak, aby boli schopni zvladnut
situaciu v ktorej sa nachadzaju
(cielom vcCasnej intervencie je
posilnenie kompetencii samot-
nej rodiny);

* je postavena na principe, ze
dieta sa najlepSie uci prostred-
nictvom kazdodennych sku-
senosti a interakcii s ludmi,
ktori sU mu znami a v znamych
suvislostiach;

* poskytovana v prirodzenom pro-
stredi dietata a jeho rodiny, teda
primarne terénnou formou kedy
poradcovia prichadzaju za rodi-
nou do jej domaceho prostredia
a vacsina intervencie prebieha
prave v domacom prostredi.
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VCasna intervencia predstavuje kazdo-
denné skusenosti a prilezitosti dojciat,
batoliat a malych deti poskytované ich
rodiCmi a ostatnymi primarnymi opatro-
vatelmi v kontexte prirodzene sa vysky-
tujucich kazdodennych prilezitosti pre
ucenie sa, ktoré su zamerané na zis-
kavanie a vyuzivanie kompetencii a fo-
riem spravania sa, formuju a ovplyviuju
prosocialne interakcie s ludmi a pred-
metmi (Dunst, 2010).

INTEGROVANY MODEL
VCASNEJ INTERVENCIE
V CENTRE VCASNEJ INTERVENCIE
BRATISLAVA, N. O.

Dokaz o efektivite integrovaneého mo-
delu vCasnej intervencie mozno vyme-
dzit na priklade klientov v starostlivosti
Centra vcasnej intervencie Bratislava,
n. o., ktoré integruje poskytovanie slu-
Zieb rezortu Skolstva a socialnych veci

a rodiny ako svojich organizacnych
zloziek nasledovne:

1. Sluzba vCasnej intervencie — da-
lej SVI (rezort Ministerstva pra-
ce, socialnych veci a rodiny),

2. Sukromné centrum $pecial-
no-pedagogickeho  poraden-
stva — dalej SCSPP (rezort
Ministerstva Skolstva, vedy vy-
skumu a Sportu).

Jednotlivée organizacné zlozky Cen-
tra vCasnej intervencie Bratislava, n. o.
maju spolocnu:

1. viziu, poslanie, hodnoty a sme-
rovanie poskytovanych sluzieb,

2. spolocne zdielanie jedneho
priestoru,

3. tvoriajeden tim,

4. rovnaku cielovu skupinu vyme-
dzenu vekom dietata (dieta od O
do 7 rokov),

5. vnimanie rodiny ako partnera,
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6. posilhovanie kompetencii sa-
motnej rodiny v zvladani svoje;j
situacie za primeranej podpory,

7. vnimanie kazdodennych situacii
v prirodzenom prostredi rodiny
ako klucove pre podporu vyvinu
dietata,

8. smerovanie k podpore rodiny
a jej role v komunite.

Jednotlive organizacné zlozky Cen-
tra vCasnej intervencie Bratislava, n. o.
maju rozdielne:

1. rozdielne legislativhe ukotvenie,

2. rozdielne financovanie (SVI =
financovanie podla poctu zaz-
mluvnenych hodin VUC, SCSPP
= financovanie podla poctu
klientov)

3. rozdielne legislativne vnimanu
cielovu skupinu (SVI = dieta s ri-
zikom vo vyvine alebo zdravot-
nym postihnutim a jeho rodina,
SCSPP = dieta so zdravotnym
postihnutim),

4. rozdielne ciele (SVI = dlho-
dobé sprevadzanie, SCSPP =
diagnostika, stimulacia, terapia
a poradenstvo)

5. rozdielne role (SVI = partnerstvo,
dlhodobé sprevadzanie posta-
vené na vztahu, SCSPP = ex-
pertny pristup).

Transdisciplinarny tim Centra vCasnej
intervencie tvoria: poradcovia vcasne;j
intervencie (psycholog, Specialny pe-
dagog, lieCebny pedagodg, pedagog vy-
vinového pohybu, socialny pracovnik)
a odborni zamestnanci centra Special-
no-pedagogickeho poradenstva (psy-
choldg, Specialny pedagdg, lieCebny
pedagog, zrakovy terapeut, logopéd,
fyzioterapeut). Komplementarnost
jednotlivych rezortov v integrovanom
modeli v&asnej intervencie mozno vy-
medzit na nasledujucom zobrazeni
s popisom jednotlivych dielCich Casti:

Sprevadzanie rodiny dietata so zdravotnym znevyhodnenim
medzirezortnym timom véasnej intervencie

S0CIALNE VECI
ZDRAVOTNICTVO A RODINA
Prvy kontakt & rodnog
HsoTetosagra fil nonatokogs
#’ [ d II:I dceho
Podiatar lann;ﬂzﬂ:;; o
&

Slufba viasna) mdrencie £
Lokdr pacinksia s

= w domibcam preainedi
& y &
P Mapovanid poiriah
Fyziaterapeut ditats o roding
Ligopdd i Indbedusirm plan rodieg
Linésbry padagdg SRnEAOTan N rooing
Wynonotenss plnenis
P rocany
i -‘E' k
Tranzicia

1. Neonatolégia (MZ): V rezorte
zdravotnictva je prvotny skri-
ning realizovany neonatologom
pracoviska pre dlhodobé sle-
dovanie vyvinu rizikovych novo-
rodencov. Neonatolog v ramci
skriningu pouziva okrem S§tan-
dardizovanych vySetreni pritom-
nych pri kazdom narodenom
dietati, aj Specializovane skri-
ningove a vySetrovacie postupy
inych  zdravotnych Specialis-
tov (kardioldg, ortopéd, neu-
rolog, povinny skrining sluchu

SKOLSTVO

novorodencov...), anamnesticky
zber Udajov (vratane rodinnej
anamnezy), Standardizovany
tzv. APGAR-ovej test upraveny
pre predc¢asne narodené deti,
pocas hospitalizacie dietata ne-
ustale monitoruje a aktualizuje
jeho zdravotny stav. Ak ma die-
ta z anamnézy zname rizikové
podmienky vyvinu z bio-psy-
cho-socialneho aspektu, teda
ide o dieta s identifikovanym
rizikom, neonatoldg na zaklade
klinickych vySetreni vyhodnoti
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potrebu vCasnej intervencie.
Neonatoldg pri ohrozeni psy-
chomotorického  vyvinu  pri
nepriaznivych podmienkach vy-
vinu poskytne rodineinformaciu
o poskytovatelovi sluzby vcas-
nej intervencie (SVI) a poskyt-
ne zakladné informacie o tejto
sluzbe.

. Prvy kontakt s rodinou na neona-
tologii (SVI): Priamo pri oddeleni
neonatologie pdsobi terénny tim
sluzby vcasnej intervencie (SVI),
ktory vo vybranom c¢ase posky-
tuje podporu vo forme otvorene;j
rodicovskej skupiny pre rodiCov
deti hospitalizovanych na JIS ale-
bo na oddeleni patologickych
novorodencov. Skupina je reali-
zovana 1x tyzdenne a facilitovana
2 poradcami vCasnej intervencie
SVI. Cielom uvedenych skupin je
poskytovat podporu rodine pro-
strednictvom nezdravotnickych
pracovnikov SVI tak, aby nasled-
ne v procese tranzitu po prepus-
teni rodiny a dietata z nemocnice
bola zachovana kontinuita po-
skytovanych sluzieb a reflektova-
nie aktualnych tem rodiny.

. Tranzit do domaceho prostre-
dia (SVI): Po prepusteni rodicov
a dietata z nemocnice tim SVI
navstevuje rodinu v jej doma-
com prostredi s cielom podporit
kompetencie rodicov v zvladani
starostlivosti o dieta, vyladova-
ni vzajomnych potrieb rodicov
a dietata, prijati role rodica die-
tata s rizikom vo vyvine, prijatie
situacie v ktorej sa rodina ocitla...
Pediater/ lekar Specialista (M2Z):
predstavuju odbornikov rezortu
zdravotnictva, ktori v doésledku
nepriazniveho vyvinu, identifiko-
vaného rizika vo vyvine dietata
maju moznost odoslat dieta do
systému vCasnej intervencie (SVI)
v pripade ze tieto okolnosti vyvinu
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identifikuju v ramci pediatrickeho
skriningu v ramci povinnych pe-
diatrickych prehliadok dietata od
narodenia do 7.rokov. Lekari Spe-
cialisti (napr. neurolog, oftalmo-
l6g a podobne) maju moznost
odoslat dieta po identifikovani
rizik vo vyvine dietata do sluzby
vCasnej intervencie (SVI).

. Sluzba véasnej intervencie

v prirodzenom prostredi (SVI):
poskytovanie socialnej sluz-
by vCasnej intervencie ma
charakter primarne terennej
formy  sprevadzania rodiny
transdisciplinarnym timom od-
bornikov SVI v zastupeni klu-
¢ovym  pracovnikom  rodiny
(SVI) a zastreSuje fazy akymi
je mapovanie potrieb rodiny
a dietata — individualne plano-
vanie rodiny — dlhodobé spre-
vadzanie rodiny az po tranziciu
s dbérazom na vyuzivanie kaz-
dodennych situacii v podmien-
kach prirodzeného prostredia
dietata k podpore jeho vyvinu.

. Mapovanie potrieb dietata a ro-

diny (SVI): cielom mapovania
potrieb rodiny a dietata je lepSie
porozumenie potrebam formu-
lovanym rodinou v suvislostiach
so zameranim potreby rodinu,
jej motivaciu, doterajsie aktivity
a iniciativy, profil dietata a jeho
rodicov, profil rodiny a jej mieru
spokojnosti a socialnej podpory
a podobne.

Diagnostika (SCSPP): Pre lep-
Sie porozumenie vyvinu die-
tata a poznanie jeho Specifik
je v rdmci SCSPP realizovana
timova komplexna vyvinova
diagnostika dietata za UCasti
a aktivnej participacie rodicov
a klucoveho pracovnika rodiny
(SVI). Vyvinovu diagnostiku reali-
zuje pracovnik SCSPP (vyvinovy
psycholdg, Specialny pedagog,
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zrakovy terapeut, sluchovy tera-
peut a ini) podla potrieb rodiny,
dietata a zvolenej diagnostickej
metody v domacom prostredi
alebo prostredi Centra. Vysled-
kom vyvinovej diagnostiky je
komplexna sprava timu odbor-
nikov SCSPP mapujluca aktual-
ny vyvinovu funkénost dietata
s dérazom na jeho participaciu.
Zavery vyvinovej diagnostiky su
vychodiskom pre tim socialnej
sluzby (SVI) zastupenej kluco-
vym pracovnikom rodiny pri
spoznani kompetencii, funkée-
nosti a participacie dietata.

. Individualny plan rodiny (SVI):

predstavuje dokument rodiny,
ktory si za podpory klucového
pracovnika vytvara rodina. Jeho
obsahom je vymedzenie zak-
ladnych potrieb rodiny v rovine
cielov orientovanych na rodinu
a cielov orientovanych na dieta,
metdd a foriem ich napiﬁania a
vyhodnotenia. Individualny plan
je spravidla vypracovany na
dobu 6 mesiacov.

Terapia, stimulacia a poraden-
stva (SCSPP, M2): v zastUpeni
odbornikov pomahajucich pro-
fesii SCSPP prebieha v pod-
mienkach ambulancie, alebo
domaceho prostredia za Ucasti
kliCového pracovnika rodiny,
vzdy v zastupeni -1 klucovy pra-
covnik rodiny (SVI) + 1 expert/
odbornik na jednotlivé oblasti
vyvinu (SCSPP) alebo expert/
odbornik na jednotlivé oblasti
vyvinu (MZ): fyzioterapeut, logo-
peéd, liecebny pedagog, pricom
klucovy pracovnik je stabilnou
Castou dvojice prichadzajuce;j

do rodiny a expert je ¢lenom,
ktory je voleny z ohladom na
aktualne témy ktoré su pre ro-
dinu klu¢ovymi (napr. pohybovy
vyvin = fyzioterapeut, poruchy
zraku = zrakovy terapeut a po-
dobne). Primarnym cielom dvo-
jice odbornikov prichadzajucich
do rodiny je podporovat funkée-
nost. a participaciu dietata
v ramci kazdodennych situacii
v prirodzenom prostredi dieta-
ta a jeho rodiny tak, aby expert
(SCSPP) podporoval kompe-
tencie rodicov posilnovanim ich
role, podporou zrucnosti. Klu-
covy pracovnik je osobou ktora
je nositelom vztahu s rodinou
a zabezpecuje kontinuitu infor-
macii a koordinaciu celého pro-
cesu podpory rodiny.

. Sprevadzanie rodiny (SVI): pre-

stavuje proces podpory rodiny
v jednotlivych etapach Zivota
a vyvinu dietata v kontexte tém,
ktoré zivot a starostlivost o dieta
prinasa. V ramci sprevadzania
su podporované kompetencie
rodiCov v prijimani rozhodnuti,
podpore vyvinu dietata v ramci
kazdodennych situacii v pod-
mienkach rodiny. Sprevadzanie
rodiny ma spravidla charakter
dlhodobej podpory rodiny rolou
klucoveho pracovnika zastupu-
juceho tim odbornikov ktorého
rodina je prirodzenou sucastou.
Cielom sprevadzania je pod-
pora potrieb, priorit, oCakava-
ni rodiny v kontexte moznosti
a podmienok komunity byt jej
prirodzenou sucastou.
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9. Vyhodnotenie plnenia IP ro-
diny (SVI): predstavuje ukon-
Cenie jednej etapy cyklického
procesu = mapovanie — tvorba
individualneho planu - spreva-
dzanie rodiny - vyhodnotenie
plnenia IP rodiny a smeruje opat
k mapovaniu aktualnych potrieb
rodiny a formulovaniu novych
cielov rodiny.

10.Tranzicia a planovanie prechodu
do predskolského alebo §kol-
ského zariadenia (SVI + SCSPP):
predstavuje intenzivnu spolu-
pracu rodiny, klu¢ového pracov-
nika rodiny (SVI) a odbornika na
tranziciu (SCSPP) v snahe pri-
pravit rodinu a dieta na nasled-
ny proces zaradenia dietata do
predskolského, Skolského pros-
tredia alebo prostredia zariade-
nia socialnych sluzieb (napriklad
DSS). Tento proces predpoklada
identifikovanie ocakavani rodiny
analyzu predstav a moznosti ro-
diny a komunity, podporu rodiny
Vv procese pripravy na tranziciu,
intenzivnu spolupracu s prislus-
nou instituciou predprimarneho
alebo primarneho vzdelavania,
pripadne DSS pred samotnym
procesom zaradenia dietata,
podpora prislusnej institucie po

CANGAR, Miroslav - KRUPA, Slavomir
— MATEJ, Vladislav — TICHA, Erika
- ZAHORCOVA, Viera. V&asna in-
tervencia a diagnostika pre osoby
so zdravotnym postihnutim v Slo-
venskej republike. Bratislava, 2016.

prijati dietata do starostlivosti.
Primarnu zodpovednost za tento
proces po stranke legislativne;j
a kompetenCnej prebera pra-
covnik SCSPP, pricom klu&ovy
pracovnik rodiny (SVI) poskytu-
je podporu a transfer informacii
z domaceho prostredia do insti-
tucie a spat.

V  integrovanom  medzirezortnom
modeli vCasnej intervencie rolu ko-
ordinatora poskytovanej vcCasnej in-
tervencie zastava kluCovy pracovnik
sluzby vcasnej intervencie (SVI)
s podporou transdisciplinarneho timu.
Rolou pracovnikov SVI, SCSPP a MZ je
prinasat do tohto transdisciplinarne-
ho timu odbornikov SVI, MZ a SCSPP
svoju expertnost, vysoku odbornost
a Specializaciu a podporovat klicove-
ho pracovnika SVI tak, aby na zakla-
de hlbokého poznania potrieb rodiny
dokazal poskytovat sluzbu postavenu
na vztahu v prirodzenom prostredi ro-
diny v ramci jej kazdodennych situacii
v moznostiach ktoré rodina ma.

Kontakt:
PhDr. Erika Ticha, PhD.

Centrum vC€asnej intervencie Bratislava, n. o.

Halkova 11
831 03 Bratislava
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1 PhDr. Erika Ticha, PhD vystu-
dovala Specialnu pedagogiku
(2000) a liecebnu pedagogiku
(2005) na Pedagogickej fakulte
UKV Bratislave, kde ukoncilatiez
doktorandské studium (2005)
a rigorozne konanie (2011)
v odbore Specialna pedagogika.
Pdsobila v zariadeni socialnych
sluzieb (DSS prof. Karola Matu-
laya v Bratislave), v zdravotnic-
kom zariadeni (Sanatérium pre
deti s naruSenou komunikac-
nou schopnostou v Bratislave)
a v Modelovej Specialnope-
dagogickej poradni pri Kated-
re Specialnej pedagogiky UK
v Bratislave. Od roku 2000 az
do roku 2012 pdsobila na Ka-
tedre Specialnej pedagogiky,
Pedagogickej fakulty UK v Bra-
tislave, ako odborna asistentka,
v suUcasnosti pdsobi ako ve-
decko-vyskumna pracovnicka
v Centre vyskumu v socialnej
praci a lieCebnej pedagogike.
Od roku 2014 paralelne posobi

ISBN 978-80-972551-0-7 pa — Pinto, Ana Isabel — GRANDE,

v Centre vCasnej intervencie Bratislava, n. o. ako Specialna a lieCebna pedago-
gicka. Odborne sa dlhodobo venuje v rovine teoretickej, empirickej a praktickej
vCasnej intervencii, Specialnopedagogickej diagnostike, poradenstvu a réznym
formam terapii (terapia hrou, Filialna terapia, Montessori terapia, a i.).
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