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Inkluzivni pedagog je relativno mlad profil delavca, ki je
zaposljiv na ve¢ delovnih mestih, eden izmed teh je tudi bol-
ni$ni¢na $ola. Vloga inkluzivnega pedagoga v bolni$ni¢ni
$oli posledi¢no prinaga mnogo vprasanj — kaksna sploh je?

Inkluzivni pedagog v bolni$ni¢ni Soli opravlja izjemno
razgibano in ve¢plastno delo, ki ne obsega le neposredne-
ga dela z ucenci ali izvajanja dodatne strokovne pomoci
oziroma pouka.

Inkluzija predstavlja spremembo koncepta vzgoje in izob-
razevanja. Iz specialne pedagogike se je tako kot nadgrad-
nja razvila inkluzivna pedagogika, ki se kot disciplina Sele
oblikuje (Opara, 2017).

Inkluzivni pedagog je profil delavca, ki je nastal ravno za
potrebe dela z u¢enci s posebnimi potrebami v inkluzivni
$oli (Kavkler idr., 2003).

Ideja inkluzije se osredotoca na redni $olski sistem, ki se
prilagaja razli¢nostim ucencev, prispeva k razvoju odprtih
druzb in posameznikov, ki so sposobni spostljivo sobivati
in sodelovati. Inkluzija nas u¢i, da razlike med nami izko-
ristimo kot moznost ustvarjanja nove vizije (Lesar, 2009).

Inkluzija pomeni odmik od hibe in usmerjenost v otrokove
zmoznosti ter v to, kak§no pomo¢ in prilagoditve potre-
buje, da bo v $oli lahko uspel (Opara, 2017).

Znanje in socutje sta izjemno pomembna elementa, ki
morata biti pri inkluzivnem procesu, pri delu z bolnimi
otroki in z otroki s posebnimi potrebami, nujno prisotna.
Inkluzivni pedagog mora poleg strokovne usposobljeno-
sti skrbeti tudi za kakovostno vklju¢evanje posameznika
v druzbeno okolje, ustvarjati pozitivno klimo pri soo¢anju
s tezavami, iskati mora moc¢ne potenciale in sposobnosti
ter graditi pozitivno samopodobo, ki jo u¢enci v bolnisni-
ci mo¢no potrebujejo.

Inkluzivni pedagog je naravnan na iskanje konstruktiv-
nih resitev, ki bodo omogocale na razlicne nacine doseci
ucne in osebne cilje.

Glede na to, da so ureditve bolni$ni¢nih $ol po Sloveniji
zelo razli¢ne, ne moremo govoriti o enoznacni vlogi inklu-
zivnega pedagoga. Vloge se namre¢ od $ole do $ole razli-
kujejo in prilagajajo notranji organizaciji.

Vloga inkluzivnega pedagoga v bolni$ni¢ni $oli je nekoliko
specifi¢na. Vsak strokovni delavec namre¢ ne potrebu-
je le dodatnih strokovnih znanj, biti mora tudi strpen in
predvsem ¢loveski (Gregor¢i¢ Kumper$cak, 2008).

Delo inkluzivnega pedagoga bi lahko razdelila na dve vecji
podrodji: a) delo z uéenci na oddelku za pedopsihiatrijo in
b) delo z u¢enci na preostalih oddelkih.

a) Delo z ucenci, ki se zdravijo na oddelku za pe-
dopsihiatrijo, obsega veliko vecino dela inklu-
zivnega pedagoga. Inkluzivni pedagog mora
razumeti, da so Custvene stiske in vedenjska
odstopanja le del dusevne motnje. Do vedenjsko
tezavnejsih otrok mora biti strpen, na njihova
dejanja se mora odzvati z veliko mero posluha
in potrpezljivosti (Gregor¢i¢ Kumperscéak, 2008).
Inkluzivni pedagog je ve¢ino ¢asa na tem oddelku
ravno zaradi socialnih in osebnih stisk posamez-
nikov. Mnoge stiske namre¢ izhajajo iz $olske
situacije same ali morebitnih u¢nih tezav, ki se
pojavljajo v Soli.

Ucenci, ki so sprejeti na zdravljenje na tem
oddelku, lahko izrazajo depresivno simptoma-
tiko, samoposkodovalno vedenje, motnje hran-
jenja, $olske fobije, motnje vedenja in ¢ustvo-
vanja ipd.

Sodelovanje zdravstvenega in $olskega osebja je
v primeru, ko gre za dusevne motnje posamez-
nikov, izjemno pomembno.

b) Delo z ucencina drugih oddelkih obsega manjsi
del ¢asa. Inkluzivni pedagog z ucenci na drugih
oddelkih dela, ¢e mu uciteljski strokovni tim
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ali zdravstveno osebje sporocita, da je na po-
sameznem oddelku hospitaliziran otrok, ki je
usmerjen kot otrok s posebnimi potrebami ali
pri katerem so opazili u¢ne tezave.

Ob samem sprejemu otroka ali mladostnika v bolni$ni-
co mora inkluzivni pedagog najprej poznati u¢encevo
diagnozo. Posvetovanje z zdravstvenim osebjem je torej
izjemno pomembno. Naslednji korak ob sprejemu uc¢enca
je kontaktiranje mati¢ne $ole in pridobivanje informacij
glede Solske situacije. Le tako se lahko vsakemu posamez-
niku oblikuje individualni nacrt Solskega dela.

Ce se je otrok ali mladostnik v bolnisnici zdravil dlje ¢asa,
je naloga inkluzivnega pedagoga, da v sodelovanju z raz-
rednikom oddelka zapise pedagosko porocilo. Poro¢ilo
se kasneje poslje mati¢ni Soli in vsebuje podatke o tem,
koliko ¢asa je bil u¢enec vklju¢en v bolni$ni¢no $olo,
pregled obravnavane u¢ne snovi s pridobljenimi ocenami,
splo$na opaZanja in morebitne smernice za nadaljnje delo
z u¢encem (Bricelj, 2002).

Ker veliko ve¢ino dela inkluzivnega pedagoga zajema ravno
delo na oddelku za otrosko in mladostnisko psihiatrijo, bom
v nadaljevanju opisala vlogo predvsem na tem podrocju.

Inkluzivni pedagog ima pomembno svetovalno vlogo, ki
obsega posredno in neposredno svetovanje. Prav tako je to
ena izmed vlog, ki je vsebinsko najobseznejsa.

a) Posvetovanje z zdravstvenim osebjem: Naloga
inkluzivnega pedagoga je, da se posvetuje z
zdravniki glede posameznih diagnoz in omejitev,
zaradi katerih u¢enec ne bi mogel v celoti sodelo-
vati v vzgojno-izobrazevalnem procesu. Ucenec
je na zdravljenju v bolnisnici zaradi svojega
zdravstvenega stanja, zato se $olske dejavnosti
vedno prilagodijo njegovim zdravstvenim ome-
jitvam. Na oddelku za otrosko in mladostnisko
psihiatrijo je prav tako izjemno pomembno, da
se izbranemu zdravniku poroc¢a o delovanju v
$oli, predvsem pri vedenjsko tezavnejsih in u¢no
Sibkejsih u¢encih. Sola je namreé pogosto vzrok
za samo hospitalizacijo v bolnisnici.

Samo sodelovanje z zdravstvenim osebjem
zajema vkljucevanje na predvizitah in vizitah,

b)

)

d)

individualne posvete z zdravstvenim osebjem
glede tekoce problematike in timske sestanke v
sodelovanju s starsi ali mati¢no $olo. Sodelovanje
z zdravstvenim osebjem mora biti vsakodnev-
no in stalno, saj se zdravstveno stanje posamez-
nika lahko zelo hitro spremeni, kar vpliva na
spremenjeno vkljucitev u¢enca v vzgojno-izob-
razevalni proces.

To vlogo inkluzivni pedagog opravlja v sodelo-
vanju z razrednikom oddelka.

Posvetovanje z mati¢nimi $olami: Ob sprejemu
ucenca je najprej treba preveriti $olsko situaci-
jo. Ce je za ucenca predvidena daljsa lezalna
doba, je treba kontaktirati mati¢no $olo, kjer se
pridobi podatke o pridobljenih ocenah, nepre-
delani u¢ni snovi in daljsih izostankih. Pogosto
te podatke pridobi razrednik oddelka. Ob mo-
rebitni usmeritvi ucenca in dodatni strokovni
pomoci, vedenju v $oli, vklju¢evanju v socialne
odnose in celostni oceni u¢enca (ne le izklju¢-
no $olski uspeh) pa $olo kontaktira inkluzivni
pedagog. Ce je u¢enec sprejet zaradi $olske fobije
ali agresivnega vedenja, je v $oli treba preveriti,
kako je deloval v Solskem okolju. Informacije iz
mati¢ne Sole so mnogokrat dobro izhodisce za
delo z u¢encem, hkrati pa so tudi pomemben
vir informacij za zdravstveno osebje.

Posvetovanje znotraj aktiva: Ker ima inkluzivni
pedagog neposreden uvid v zdravstveno stanje
ucencev, mora informacije posredovati tudi
uciteljem, ki poucujejo posameznega ucenca,
saj bodo ti le tako lahko izvedli pouk v sladu z
zdravstvenim stanjem ucenca.

Obcasno svetovalno delo znotraj aktiva obsega
tudi predloge glede oblik in nacina izvajanja
pouka ter razli¢nih strategij pristopa do uc¢enca.
Tudi samo poucevanje oziroma izvajanje pouka
lahko poteka v kombinaciji z u¢iteljem in inklu-
zivnim pedagogom, kjer strokovna delavca iz-
menjujeta ideje za izvajanje strategij in razli¢nih
pristopov. Taksno kombinirano delo je znacilno
predvsem za otroke, ki so hospitalizirani zaradi
$olske fobije ali ¢ustveno-vedenjskih moten;.

Svetovalno delo z u¢enci: Sami u¢enci se mno-
gokrat znajdejo v zagati, saj se z organizaci-
jo bolni$ni¢ne Sole srecajo prvic. S tak$nimi
tezavami se najveckrat srecajo srednjesolci. Vloga
inkluzivnega pedagoga je, da jim olajsa vklju-
¢itev v bolnisni¢no $olo. Mnogokrat je dovolj
le pogovor. Z ve¢inoma starej$imi ucenci pa je
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mnogokrat treba delati tudi na vzpostavljanju
dobre samopodobe, premagovanju tezav z vklju-
cevanjem v socialno okolje, osebni identiteti,
stiski, ki jo lahko povzrocita $olska ali druzins-
ka situacija ipd.

Ucenci, ki so v bolni$nici dlje ¢asa, imajo ob
odpustu kar nekaj tezav in strahu pred ponovno
vkljucitvijo v mati¢no Solo. Sodelovanje s samim
ucencem, $olo in zdravstvenim osebjem je pri tem
klju¢nega pomena, saj se lahko le z dobrim sode-
lovanjem in dobro izdelanim nac¢rtom vkljucitve
ucenec s ¢im manj stiske vkljuci nazaj v $olo.

Svetovalna vloga inkluzivnega pedagoga torej obsega nepos-
redno delo z otroki v obliki izvajanja svetovalne storitve.
Med posredne oblike svetovalne vloge pa lahko vklju¢imo
vse dejavnosti, ki so povezane s sodelovanjem zdravstve-
nega osebja, sodelovanjem z mati¢nimi $olami ter sodelo-
vanjem znotraj aktiva.

V bolnisni¢no Solo so mnogokrat vklju¢eni tudi otroci in
mladostniki, ki imajo odlo¢bo ali pedagosko pogodbo oz.
so v postopku pridobivanja le-teh. Tak$nim otrokom tudi v
bolni$ni¢ni $oli zagotovimo ure dodatne strokovne pomoci
z namenom premagovanja ovir, primanjkljajev in moten,;.

Tudi ucenci, ki odlo¢be nimajo, vendar imajo u¢ne tezave
ali pa so vidni zaostanki na posameznem podrocju razvoja,
so delezni taksne pomoci.

Pri mlaj$ih uéencih se te ure dodatne strokovne pomoci
pogosto osredotocijo na njihove specifi¢éne u¢ne primanjk-
ljaje oziroma podro¢ja, katerim so pozornost namenjali Ze
na $oli. Ta podrocja se najpogosteje dotikajo usmerjanja in
kontroliranja vedenja, ¢ustvovanja, bralno-napisovalnih
tezav, tezav s koncentracijo in pozornostjo, ...

Starej$i ucenci imajo veckrat tezave na podrocju organi-
zacije u¢enja. Tezave imajo na podro¢ju izvrsilnih funkcij,
predvsem pri na¢rtovanju in postavljanju prioritet oziroma
doseganju cilja ter pri organiziranju in sposobnostih siste-
mati¢nega spremljanja nalog in informacij.

Mnogo starejsih ucencev ima tudi tezave pri pravilnih
izbirah u¢nih strategij. Pri tem so najpogostejse tezave ra-
zumevanje bistva prebranega, $ibki so na podroéju izdelo-
vanja kakovostnih zapiskov, posledi¢no imajo lahko tezave
pri predelovanju informacij in lo¢evanju bistva od preo-
stalega besedila. Pri tak$nih ucencih je pri urah poudarek
predvsem na strategijah in oblikah, ki bodo izboljsale po-
sameznikovo kompetenco ucenje ucenja.

Na podroc¢ju premagovanja ovir, primanjkljajev in moten;
je vloga inkluzivnega pedagoga predvsem neposredno delo
z ucenci.

Vloga inkluzivnega pedagoga je prav tako izvajanje u¢ne
pomoci. Te ure se izvajajo z namenom, da u¢enec obnovi,
pridobi in utrdi znanje, ki ga v ¢asu pouka ni mogel prido-
biti. Ta vloga inkluzivnega pedagoga je moc¢no povezana
z vlogo za premagovanje ovir, primanjkljajev in moten;.
Sama u¢na pomoc je namre¢ mnogokrat sestavljena iz vaj
in strategij, ki izbolj$ujejo tudi kompetenco ucenje ucenja,
pri tem je poudarek na strategijah ponavljanja, obnavljanja
in priklica informacij.

Tudi na tem podroc¢ju je vloga inkluzivnega pedagoga ne-
posredno delo z ucenci.

Zaradi daljse lezalne dobe se pri nekaterih u¢encih povecajo
socialna fobija, strah pred vkljuditvijo nazaj v $olo ipd.
Inkluzivni pedagog po potrebi s skupino u¢encev izvaja tudi
delavnice, ki se dotikajo predvsem delovanja na osebnem
in socialnem podrocju, pozornost nameni tudi vajam za iz-
bolj$anje samopodobe, sprostitvenim tehnikam, tehnikam
nadzorovanja vedenja ipd.

Ce se ve€ u¢encev sooca s podobnimi tezavami, se namesto
individualnih ur lahko izvede delavnica.

Delavnice so oblikovane kot sprostitveni del vzgojno-izobra-
zevalnega dela v bolni$ni¢ni $oli, s primarnim namenom,
da se ucenci med seboj povezejo ter vzpostavijo pozitivne
obcutke do sebe in okolja.

Tematska naravnanost delavnic je odvisna predvsem od
ucencev in njihovih potreb ter njihove starostne stopnje.

Zaradi raznolikosti u¢encev in njihovih potreb ter zaradi
pogoste menjave ucencev je nacrtovanje taksnega dela
nekoliko otezeno in zato redko izpeljano. Prednost se
namre¢ daje individualnim obravnavam.

Gal (ime je spremenjeno) je bil hospitaliziran na oddelku
za otro$ko in mladostnisko psihiatrijo zaradi agresivnega
vedenja v $oli, pri katerem je tudi nekajkrat Ze posredo-
vala policija. Zmerjal je so$olce in zaposlene, bil je tudi
fizi¢no nasilen. Pri pouku ni sodeloval, $olo je zavracal.

Sredi $olskega leta je bil sprejet v bolnisnico, v bolnisni¢no
$olo je bil vklju¢en dva tedna, kolikor je je trajalo njegovo
zdravljenje. Je ucenec 2. razreda.
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V ¢asu, ko je bil v bolni$nici, mu je zdravstveno osebje pri-
lagodilo medikamentozno terapijo. Ze prej je bil namre¢
usmerjen kot ucenec z ADHD in mu je bilo namenjenih
pet ur dodatne strokovne pomoci.

Ko se je vklju¢il v bolni$ni¢no $olo, sta bili njegova po-
zornost in koncentracija zelo kratkotrajni. Do $ole je
bil odklonilen, ni Zelel delati, ves ¢as se je Zelel le igrati.
Nekajkrat je skusal iz bolni$ni¢ne $ole pobegniti, enkrat
se je zaklenil v razred in uditeljev ni spustil zraven. Ves
¢as je bil vedenjsko in verbalno kljubovalen.

Pri tem je bil sklican tudi sestanek s star$i, mati¢no Solo
in zdravstvenim osebjem, kjer je inkluzivni pededa-
gog pridobil celostno informacijo tudi iz domacega in
$olskega okolja.

Tretji dan mu je zdravstveno osebje prilagodilo medi-
kamentozno terapijo. U¢enec je bil v Soli nekoliko bolj
zbran. Kljub temu pa je bil $e zmeraj odklonilen in je
ucitelje Ze ob zacetku pouka odslovil. Kljub prilagojeni
terapiji je zopet poskusil pobegniti, pri ¢emer je tolkel po
vratih, neustavljivo jokal, brcal v vrata in vlekel oblacila
zaposlenih.

V tem dnevu se je v obravnavo vkljudil tudi inkluziv-
ni pedagog. Medtem ko je ucenec izsiljeval in tolkel po
vratih, ga je inkluzivni pedagog z mirnimi besedami
najprej umiril. Po petnajstih minutah se je toliko umiril,
da je zbrano poslusal. Pri u¢encu je poskusil vzpostaviti
obcutek razumevanja njegove stiske.

Inkluzivni pedagog ga je po nekajminutnem pogovoru in
spodbudnih besedah usmeril do u¢ilnice z besedami, da
mu zaupa, da bo pred ucilnico pocakal (kljub prejsnjim
poskusom pobega). Gal je bil nad izkazanim zaupanjem
odkrito presenecen, saj je odgovoril z besedami: »Zaupa$
mi?% Odsel je do ucilnice in tam tudi pocakal. Ko je in-
kluzivni pedagog prisel za njim, mu je podal kljuce. Gal
je odklenil razred, kljuce brez tezav vrnil inkluzivnemu
pedagogu in sedel za mizo. Obc¢utek izkazanega zaupanja
s strani $olskega delavca mu je pomenil ogromno.

Cilj inkluzivnega pedagoga je bil negativne Solske izkusnje,
ki so uc¢encu dajale negativne obcutke, spremeniti v nekaj
pozitivnega. Naslednjih nekaj dni je inkluzivni pedagog
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