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Problem detekcije, evidencije, pracenja i usmeravanja dece sa smetnjama u razvoju u
Republici Srpskoj je kompleksan i do sada nije ostvarena institucionalizovana i strucna po~
vezanost izmedu zdravstva, decje zastite, Skolovanja i socijalne zastite. Ovi problemi su do- veli
do: stagnacije u ranom otkrivanju dece ometene u razvoju a samim tim i kasnom uklju- civanju u
odgovarajuce rehabilitacione programe,; male obuhvacenosti dece predskolskim vaspitanjem,
osnovnoskolskim vaspitanjem i obrazovanjem kao i profesionalnim osposo- bljavanjem i zastoja u
razvoju mreze institucija koje se bave decom ometenom u razvoju.

Ovom problemu smo pristupili kroz naucno istraZivacki projekat ,, Detekcija, determi- nacija
i precenje dece ometene u razvoju na podrucju Republike Srpske “ koji je odobrilo Ministarstvo
nauke i tehnologije Republike Srpske. Ciljevi ovog istrazivanja su: otkrivanje dece sa smetnjama
u razvoju, njihovo evidentiranje i uspostavljanje mehanizma periodic- nog pracenja. Za
realizaciju prvog cilja ovog istrazivanja izvrSena je kvalitativna analiza aktuelne zakonske
regulative Republike Srpske u kojoj se pominju deca sa smetnjama u razvoju: Zakon o socijalnoj
zastiti, Zakon o decijoj zastiti, Zakon o osnovnom obrazovanju i vaspitanju. Zakon o zdravstvenoj
zastiti i Pravilnik o razvrstavanju lica sa smetnjama u fi- zickom i psihickom razvoju. Na osnovu,
obradnih podataka, na teritoriji Opstine Foca evident irano je 37 dece sa smetnjama u razvoju sa
Nalazom i misljenjem strucne komisije. Od tog broja, 11 nalazi se u dve osnovne Skole. Pored ove
dece, u dve redovne skole u Foci na- stavu pohada jos 24 dece koja ispoljavaju smetnje u razvoju
ali nemaju Resenje Strucne Komisije. Recje o deci koja ispoljavaju: Ostecenje glasa govora i
Jezika 12 (50%); Hronic- ne bolesti 4 (16,66%), Ostecenje vida 3 (12,50%); Laka mentalna
retardacija 3 (12,50%), Telesna ostecenja 1 (4,16%)) i Poremecaj ponasanja 1 (4,16%>).

Kljucne reci: evidencija, detekcija, deca sa smetnjama

UvOD

Problem detekcije, evidencije, pracenja i usmeravanja dece ometene u razvoju u Republici Srpskoj je
kompleksan i do sada nije ostvarena institucionalna i strucna povezanost izmedu zdravstva, decje zastite,
Skolovanja i socijalne zastite. Problemi rehabilitacije, Skolo- vanja i profesionalnog osposobljavanja kao i
sveukupne drustvene brige o deci ometenoj u razvoju nisu u potpunosti i celovito reSeni do danasnjeg dana.
Zato se postavljanje metodo- logije i sprovodenje istrazivanja u ovoj oblasti tretira kao jedan od strateSkih
zadataka.

Neuskladenost drustvene politike na podrucju detekcije, evidencije, evaluacije i preven- cije dece
ometene u razvoju u Republici Srpskoj dovela je do: stagnacije u ranom otkrivanju dece ometene u razvoju a
samim tim i kasnom ukljucivanju u odgovarajuce rehabilitacione programe; male obuhvacenosti dece
predskolskim vaspitanjem, osnovnoskolskim vaspitanjem 1 obrazovanjem kao 1 profesionalnim
osposobljavanjem; zastoja u razvoju mreze obrazovnih, zdrastvenih i socijalnih institucija koje se bave
decom ometenom u razvoju; usporen razvoj sluzbi specijalne edukacije, zdravstvene i socijalne zastite dece
ometene u razvoju.

TEORIJSKA POZADINA

U istrazivanjima koja se odnose na decu sa smetnjama u razvoju, uglavnom se obracala paznja na
pojedine oblike ometenosti (u novije vreme autizmu, ranije cerebralnoj paralizi, mentalnoj retardaciji,



gluvoéi ili slepoci), pojedinim aspektima ometenosti (u novije vreme obrazovanju i zapoSljavanju, ranije
neuroloska, ortopedska itd). Ovakav pristup nije doprineo teorijskom utemeljenju nauka ve¢ fragmentaciji u
smeru naucnih disciplina koje su po svojoj prirodt raznovrsne ali medusobno nekoherentne.

CILJEVIISTRAZIVANJA

NaSe istrazivanje ima sledece ciljeve:
Prvi cilj istrazivanja je detekeija dece ometene u razvoju na teritoriji OpStine Foc¢a Drugi cilj
istrazivanja je determinaciija i evidencija otkrivene dece ometene u razvoju.

METODE ISTRAZIVANJA

Uzorak
Uzorak ovog istrazivanja ¢ine deca sa smetnjama u razvoju (od rodenja do 19 godine). Osnov za
ukljucivanje dece u uzorak je nalaz nadleznog organa na osnovu 1CD 10.

Procedura

Formiranje upitnika kojim ¢e se izvrSiti detekeija i evidencija dece sa smetnjama u razvoju; distribucija
upitnika osnovnim Skolama i centru za socijalni rad; sakupljanje popunjenih upitnika; unos podataka;
kontrola unesenih podataka; formiranje operativne baze podataka sa relevantnim pokazateljima znacajnim za
detekciju, determinaciju i evidenciju dece sa smetenjama u razvoju na teritorije Opstine Foca.

REZULTATIISTRAZIVANJA

Prikupljene podatke, o evidentiranoj deci sa smetnjama u razvoju, sa teritorije OpStine Foca,
klasifikovali smo u odnosu na izvor podatka. U tabeli 1. prikazana je struktura dece sa smetnjama u razvoju
evidentirane na teritoriji Opstine Foca.

Tebela 1 - Deca sa smetnjama u razvoju i struktura ometenosti

Redni br. | Vrsta ometenosti Ukupno
N %

1 Druge smetnje 13 35,13
2 Kombinovane smetnje 12 32,43
3. Telesno oStecenje 3 8,10
4. Ostecenje sluha 3 8,10
5 Laka mentalna retardacija 3 8,10
6 Teska mentalna retardacija 2 5,40
7. Ostecenje vida 1 2,70
Ukupno 37 99,96

Strukturu dece sa smetnjama u razvoju Cini: 13 (35,13%) dece sa Drugim smetnjama; 12 (32,30%)
dece sa Kombinovanim smetnjama; 3 (8,10%) dece sa Telesnim oSte¢enjem; 3 (8,10%) dece sa Ostec¢enjem
sluha; 3 (8,10%) dece sa Lakom mentalnom retardacijom; 2 (5,40%) dece sa Teskom menatalnom
retardacijom i jedno (2,70%) slepo dete.
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Tabela 2 - Distribucija ispitanika po uzrastu pri nalazu stru¢ne komisije

Uzrast u godinama Broj % % Validni % Kumulativni
2 1 2,7 2,8 2,8
3 2 5.4 5,6 8,3
4 2 5.4 5,6 13,9
5 2 5.4 5,6 19,4
6 4 10,8 11,1 30,6
7 7 18,9 19,4 50,0
8 1 2,7 2,8 52,8
9 2 5.4 5,6 58,3
10 6 16,2 16,7 75,0
11 2 5.4 5,6 80,6
12 2 5.4 5,6 86,1
13 3 8,1 83 94,4
15 2 5.4 5,6 100,0

Svega 36 97,3 100,0
Nedostaje podatak 1 2,7
Ukupno 37 100.0

U Tabeli 2. Prikazani su podaci koji se odnose na distribuciju ispitanika po uzrastu pri nalazu stru¢ne
komisije. Najvise ispitanika 7 (18.9%) dobilo je nalaz u sedmoj godini zivo- ta, zatim sledi 6 (16.2%)
ispitanika koji su dobili nalaz u 10 godini i 4 (10.8%) ispitanika koji su dobili nalaz u Sestoj godini zivota.
Ostale distribucije su uglavnom ujednacene.

Tabela 3 - Prosecan uzrast pri nalazu struéne komisije u odnosu na vrstu smetnje

Vrsta smetnje N X SD Min Max
Druge smetnje 12 10,33 3,14 6 15
Kombinovane smetnje 12 8,33 3,03 4 13
Telesno oStecenje 3 6,00 1,73 4 7
Ostecenje sluha 3 5,00 4,36 2 10
Laka mentalna retardacija 3 9,67 1,15 9 11
Teska mentalna retardacija 2 5,50 0,71 5

Ostecenje vida 1 3,00 3

Ukupno 36 8,33 3,40 2 15

Iz Tabele 3. vidi se da je proseCan uzrast ispitanika pri nalazu stru¢ne komisije bio 8,33 godine.
Najmladi ispitanik imao je 2 a najstariji 15 godina. Najveci prosecan uzrast ispitanika bio je kod onih koji su
svrstani u Druge smetnje (10,33 godina), Laka mentalna retardacija (9,67 godina) i Kombinovane smetnje
(8,33 godine) dok su ispitanici koji su svrstani u Telesno oStecenje, Ostecenje sluha, Teska mentalna
retardacija 1 OStecenje vida bili manjeg prosecnog uzrasta. Jednofaktorskom analizom varijanse dobijena je
statisticki znacajna razlika u uzrastu ispitanika pri nalazu stru¢ne komisije u odnosu na vrstu ometenosti (F =
2, 674; p = 0,042).
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Tabela 4 - Znacajnost razlika pri medugrupnom poredenju prose¢nog uzrasta pri nalazu strucne komisije po
vrsti ometenosti

(I) Vrsta ometenosti (J) Vrsta ometenosti Razlika prose¢nih vrednosti T
Druge smetnje Kombinovane smetnje 2700 0’1 10
Telesno ostecenje 4,33 0,032
Ostecenje sluha 5,33 0,009
Laka mentalna retardacija 0.67 0,731
Teska mentalna retardacija 4,83 0.042
Kombinovane smetnje Telesno ostecenje 2,33 0,234
Ostecenje sluha 3,33 0,093
Laka mentalna retardacija -1,33 0,493
Teska mentalna retardacija 2,83 0’222
Telesno ostecenje Ostecenje sluha 1 ’OO 0.684
Laka mentalna retardacija -3,67 0,142
Teska mentalna retardacija 0,50 0,855
Ostecenje sluha Laka mentalna retardacija -4,67 0,065
Teska mentalna retardacija -0,50 0,855
Laka mentalna retardacija Teska mentalna retardacija 4,17 0,136

Analiza medugrupnih razlika uradena je metodom najmanje znacajne razlike (Tabela
1. ). Statisticki znacajna razlika dobijena je pri uporedivanju grupe ispitanika “Druge smet- nje” sa grupom
“Telesno oStecenje” (p=0,032) i “Teska mentalna retardacija” (p=0,042) i visoko statisticki znacajna razlika
pri uporedivanju sa grupom Ostecenje sluha (p= 0,009). Izmedu ostalih grupa razlika nije statisticki znacajna.

DISKUSIJA

1z rezultata koji se ondose na Strukturu dece sa srnetnjama u razvoju (tabela 1) moze- mo primetiti da
se izdvajaju tri grupe rezultata sa priblizno ujednacenim skorovima: u prvu grupu rezultata spadaju deca sa
Drugim smetnjama (35,13%) i deca sa Kombinovanim smetnjama (32,30%); drugoj grupi rezultata pripadaju
deca sa Telesnim oSte¢enjem (8,10%), deca sa oStecenjem sluha (8,10%) i deca sa Lakom mentalnom
retardacijom (8,10%) a u tre¢u rezultata grupi spadaju deca sa TesSkom mentalnom retardacijom (5,40%)

i slepocom (2.70%).

Izdvajaju se tri uzrasne kategorije u kojima su deca dobila nalaz stu¢ne komisije (Tabela 2.).
Najzastupljenija je grupa ispitanika koja je dobila nalaz u 7 godini (18,9%), zatirn ispitanici koji su dobili
nalaz u 10 godini (16,2%) i ispitanici koji su dobili nalaz u 6 godini (10,8%). Ostale vrednosti su uglavnom
ujednacene.

Prosecan uzrast ispitanika pri nalazu stru¢ne komisije bio 8,33 godine pri ¢emi je naj- mladi ispitanik
imao 2 a najstariji 15 godina (tabela 3). S obzirom na uzrast i vrstu smetnje, najve¢i prosecan uzrast
ispitanika bio je kod onih koji su svrstani u Druge smetnje (10,33 godina), Laka mentalna retardacija (9,67
godina) i Kombinovane smetnje (8,33 godine). Ostali ispitanici (Telesno oSte¢enje, Ostec¢enje sluha, Teska
mentalna retardacija i OStecenje vida) bili su mladeg prosecnog uzrasta. Poredenjem ovih vrednosti
jednofaktorskom anali- zom varijanse dobijena je statisticki znacajna razlika (F = 2, 674; p = 0,042).

Poredenjem ucestalosti pojave odredene vrste ometenosti u strukturi ometenosti anali- zom
medugrupnih razlika metodom najmanje znacajne razlike (tabela 4) dobijena je statistic” znacajna razlika pri
uporedivanju grupe ispitanika “Druge smetnje” sa grupom “Telesno oStec¢enje” (p=0,032) i “Teska mentalna
retardacija” (p=0,042) i visoko statisticki zna-
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Cajna razlika pri uporedivanju sa grupom OStecenje sluha (p= 0,009). Izmedu ostalih grupa ometenosti
nije bilo statisticki znacajne razlike.

ZAKLJUCAK

Na osnovu rezultata sprovedenog istraZivanja mozemo zakljuciti sledece:

Pravilnikom o razvrstavanju lica sa smetnjama u fizickom i psihickom razvoju (2003) za nosioca
detekcije 1 pracenja dece sa smetnjama u razvoju odreden je Cenar za socijalni rad. U istom Pravilniku, kao
kriterijum za determinaciju dece sa smetnjama u razvoju, odre- dena je Medunarodna klasifikacija bolesti
(ICD 10).

NajviSe je registrovano dece sa Drugim smetnjama (35,13%) i dece sa Kombinovanim smetnjama
(32,30%) sve ostale smetnje su zastupljena sa 8.10% (Telesna oStecenja, Oste- cCenje sluha i Lakom
mentalnom retardacijom) manje (Teska mentalna retardacija 5,40% i Slepoca 2,70%) (tabela 1.).

Najvise ispitanika je dobilo nalaz u 7 godini (18.9%), zatim 10 godini (16.2%) i 6 go- dini (10.8%).
Ostale vrednosti su uglavnom ujednacene na nivou od 5,4% (tabela 2.)

Kada su uporedivane vrsta ometenosti i uzrast u kome su ona otkrvena, najve¢i prose- ¢an uzrast
ispitanika bio je kod dece u kategoriji Druge smetnje (10,33 godina), zatim Laka mentalna retardacija (9,67
godina) i Kombinovane smetnje (8,33 godine). Ostale smetnje (Telesno ostecenje, Ostecenje sluha, Teska
mentalna retardacija i OStecenje vida) detekto- vane su na prose¢no mladem uzrastu. Jednofaktorskom
analizom varijanse dobijena je stati- sti¢ki znacajna razlika (F = 2, 674; p = 0,042) (tabela 3.).

Poredenjem ucestalosti pojave odredene vrste ometenosti u strukturi ometenosti analizom medugrupnih
razlika metodom najmanje znacajne razlike (tabela 4) dobijena je stati- sticki znacajna razlika pri
uporedivanju grupe ispitanika “Druge smetnje” sa grupom “Telesno oStecenje” (p=0,032) i “Teska mentalna
retardacija” (p=0,042) i visoko statisticki zna- ¢ajna razlika pri uporedivanju sa grupom OStecenje sluha (p=
0,009). Izmedu ostalih grupa ometenosti nije bilo statisticki znacajne razlike.

Kategorije ometenosti: Druge smetnje, Laka mentalna retardacija i Kombinovne smetnje, evidentiraju
se kasnije nego ostale vrste smetnji.
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DETECTION, DETERMINATION AND MONITORING OF CHILDREN WITH
DISABILITIES IN THE MUNICIPALITY OF FOCA

Dragan Rapai¢', Goran Nedovic’l, Milan Kulic’z, Sinisa Ristic’z, Tatjana Ille3, Milan Gajic’3,
Oliver Kalajdzi¢®, Vaska Tadi¢”
! University of Belgrade, Faculty of Special Education and Rehabilitation,
? Eastern Sarajevo University, Faculty of Medicine
* University of Belgrade, Faculty of Medicine

Problem of detection, keeping records, monitoring and guidance of children with disabilities in
Republika Srpska is complex. Institutionalized and professional relationship between health, child welfare,
education and social protection has not been established yet. These problems have led to: stagnation in the
early detection of disabilities in children and therefore the late inclusion in the appropriate rehabilitation
programs; low coverage of children with pre-school and primary education as well as professional training
and delays in development of institutional network, which should involve institutions specialized in dealing
with disabled children.

We approached this problem through scientific research project “Detection, Determination and
Monitoring of Children with Disabilities in Republika Srpska", approved by the Ministry of Science and
Technology, Republic of Serbia. The objectives of this research are: detection of children with
developmental disabilities, their recording, and establishing of periodic monitoring. In order to finish the
first objective of this research, quality analysis of the current legislation in Republika Srpska, regarding
children with disabilities, was carried out. Those are: the Law on Social Protection, the Law on Child
Protection, the Law on Primary Education, Health Care Law and Regulation regarding Classification of
people with disabilities in the physical and mental development. Grounded on processed data, in the
municipality of Foca, we recorded 37 children with disabilities with recorded opinion of expert committee.
Out of those 37, eleven children were located in two elementary schools. In addition to these children, in
two regular schools in Foca there are 24 children with disabilities, but without opinion of expert committee.
Those are the children with: impairment of voice, speech or language 12 (50%), chronic disease 4
(16,66%), visual impairment 3 (12,50%), mild mental retardation 3 (12,50%), physical impairment I
(4,16%) and behavioral disorders 1 (4,16%,).

Key words: evidence detection, children with disabilities
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