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Profilul psihologic al studentilor cu dizabilitati

1. Ce este dizabilitatea?

1.1. Conceptul de dizabilitate

Aproximativ 15% din populatia globului - peste un miliard de persoane
- traieste cu o anumita forma de handicap, dintre care 2-4% se confrunta cu
dificultati semnificative, si se asteapta ca acest numar sa se dubleze la 2
miliarde pana in 2050 (World Health Organization, 2011). WHO (2011) afirma ca
dizabilitatea este ,un concept in evolutie”, dar subliniaza ca dizabilitatea
rezulta din interactiunea persoanelor cu deficiente cu barierele atitudinale
si de mediu care impiedica participarea lor deplina si efectiva la societate
pe o bazd egali cu ceilalti. inteleasd astfel, dizabilitatea nu este un atribut
al persoanei, punandu-se accentul si pe factorii sociali care pot facilita
integrarea su adaptarea persoanelor cu dizabilitati, dizabilitatea apare din
interactiunea conditiilor de sanatate cu factorii contextuali - de mediu si
personali. Dizabilitatea se refera la dificultdtile intampinate in oricare sau
in toate cele trei domenii de functionare: deficientele sunt probleme ale

functiei corpului sau modificari ale structurii corpului, de exemplu, paralizie
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sau orbire; limitarile activitatii sunt dificultati in executarea activitatilor, de
exemplu, mersul pe jos sau hranirea; restrictile de participare sau
implicarea in orice domeniu al vietii, de exemplu, confruntarea cu
discriminarea in muncda sau transport (The International Classification of

Functioning, Disability and Health, 2011).

Dizabilitatea sau afectiunea
medicala
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Fig. 1. Modelul de descriere al dizabilitatii
(Sursa: The International Classification of Functioning, Disability and Health, 2011)
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Termenul de dizabilitate este definit diferit de la o tara la alta si de la
un sector educational la altul, neexistand o definitie unanim acceptata. Cu
toate acestea, majoritatea definitiilor fac referire la dizabilitatile de ordin
fizic, senzorial, intelectual sau psihiatric, in context educational accentul
punandu-se pe dizabilitatile intelectuale si de dezvoltare care au impact
aspra invatarii, incluzand astfel dificultdtile de invatare, tulburdrile din
spectrul autist, dizabilitatile de vorbire, dizabilitatile fizice si senzoriale,
tulburdrile psihice (McMillan & Jarvis, 2013). De asemenea, se vorbeste in
literatura de specialitate de asa numitele dizabilitati ,invizibile” sau
«ascunse”, ceea ce atrage atentia asupra faptului ca dizabilitatile pot
deveni vizibile numai daca cineva le investigheaza. Dizabilitatile invizibile
pot fi considerate un termen umbrela pentru a cu referire dizabilitati care
interfereaza cu functionarea de zi cu zi, dar care nu au o manifestare fizica.
Desi unele dintre simptomele dizabilitatilor pot fi prezente
comportamental, cauza dizabilitatii nu poate fi vazutd, printre acestea
numarandu-se dislexia, tulburarile mentale, tulburarile de hiperactivitate

cu deficit de atentie (Mullins & Preyde, 2013).
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1.2. Modele explicative ale dizabilitatii

Modelele teoretice cele mai cunoscute ale dizabilitatii sunt modelul
biomedical, modelele functionale si environmentale si modelul sociopolitic.
Modelul biomedical defineste dizabilitatea din perspectiva medicala,
considerand-o o problema individualad si fara sa faca referire la justitia
sociala sau la politici sociale destinate persoanelor cu dizabilitati. Accentul
scazut pus pe mediul de viata al individului, face ca acest model sa fie mai
putin util pentru dizabilitatile psihice si psihiatrice, dar, pe de alta parte,
este eficient in a propune modalitati de diagnostic si tratament, atunci
cand este vorba de dizabilitati fizice. Cu toate acestea, modelul este mai
putin util pentru intelegerea si abordarea tulburdri de invatare si

tulburarilor mintale (Smart, 2016).

Modelele functionale si environmentale definesc dizabilitatea in raport
cu abilitatile si performantele individului, tinand cont totodata, de factorii
biologici. Aceste modele sunt considerate modele interactioniste, deoarece
dizabilitatea nu poate fi inteleasa decat in contextul mediului in care traieste

individul. Considerand clientul ca un tot, abilitdtile si cerintele sale sunt
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plasate intr-un context care permite consilierului sa vada clientul dincolo de
dizabilitatea cu care se confruntd, propunand solutii flexibile pentru adaptarea
optima a individului la mediul sau (Stefan, 2001). Spre deosebire de modelul
biomedical, modelele functionale si environmentale accentueaza
responsabilitatea partiala a societatii pentru a oferi o accesibilitate fizica si

mediu fara prejudecati persoanelor cu dizabilitati (Smart & Smart, 2018).

Modelul sociopolitic este cel mai recent model dezvoltat care, spre
deosebire de celelalte modele pune mult mai mult accentul de viata de zi cu
zi a persoanelor cu dizabilitati, vorbind totodata despre faptul pentru
majoritatea persoanelor cu dizabilitati, prejudecatile si discriminarea
reprezinta un obstacol la fel de important precum deficientele cu care se
confrunta (Hahn, 1996). Modelul sociopolitic defineste dizabilitatea ca o
constructie sociald, limitarile si dezavantajele experimentate de persoanele
cu dizabilitati neavand de-a face cu handicapul, ci sunt doar constructii
sociale. Una dintre asumptiile modelului este cd daca societatea
construieste dizabilitatea, tot societatea poate deconstrui dizabilitatea.
Stigmatizarea, prejudecatile, discriminarea, inferioritatea si handicapul nu

sunt consecinte inevitabile, naturale ale dizabilitati (Smart & Smart, 2018).
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1.3. Implicatii psihologice si educationale ale modelelor teoretice ale
dizabilitatii

Dincolo de limitele fiecarui model, trebuie retinute implicatiile pe are
ele le au asupra activitatii profesionistilor din domeniul dizabilitatilor.

Pornind de la aceste modele, pot fi evidentiate urmatoarele implicatii:

e accentul pe examinarea atenta a emotiilor clientilor cu privire la
experienta dizabilitatii si sa evite sa o considere o situatie tragica;

e recunoasterea faptului ca majoritatea persoanelor cu dizabilitati nu accepta
principiile de baza ale model biomedical al handicapului; oamenii considera
dizabilitatea ca fiind o parte importanta a identitatii lor, nu ca pe o situatie
tragica sau limitativa; consilierii trebuie sa recunoasca faptul ca clientii cu
dizabilitati doresc respect si nu simpatie; dizabilitatea este o parte a
identitatii de sine individului care se afla in aceasta situatie;

e deschiderea spre a asculta experientele persoanelor cu dizabilitati in
contexte in care s-au simtit discriminate;

e deschiderea specialistilor pentru formare profesionala adecvata care sa

raspunda nevoilor persoanelor cu dizabilitati;
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e identificarea de solutii care sa asigure la nivel social integrarea
persoanelor cu dizabilitati, consilierea individuala nefiind suficienta
(Perkins & Zimmerman, 1995; Smart & Smart, 2018).

Indiferent de tipul de dizabilitate cu care se confrunta un individ, exista

un ansamblu de limitari functionale care interfereaza cu capacitatea de a

efectua activitati zilnice pe toate planurile (personal, profesional, academic) iar

efectele se reflectd asupra nivelului de stres resimtit de catre individ, asupra
imaginii de sine si asupra calitatii vietii in ansamblu. Persoanele cu dizabilitati
resimt niveluri mai ridicate de stres spre deosebire de populatia normala, din
cauza nevoii de a face fatd amenintarilor zilnice care includ amenintari la
adresa vietii si bunastarii proprii, integritatea corporala, nevoia de
independenta si autonomie, dificultatea indeplinirii rolurilor familiale, sociale
si vocationale, presiunea obiectivelor si planurilor viitoare, nevoia de
stabilitatea economica. Conceptul de sine si identitatea de sine pot fi afectate
pentru multe dintre persoanele cu dizabilitati, mai ales daca au trecut prin
experienta excluziunii sau a stigmatizarii, ceea ce duce automat la scaderea
stimei de sine, respect de sine scazut si conturarea unei imagini de sine

negative. Astfel, interventiile care vizeaza persoanele cu dizabilitati trebuie sa
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aiba in vedere cresterea calitatii vietii acestora, facand apel la toate domeniile:
intrapersonal (de exemplu, sandtate, perceptii despre satisfactia vietii si
starea de bine), interpersonale (viata de familie si aspectele sociale) si
extrapersonale (viata profesionald/ academicd), urmarind urmatoarele
obiective: restructurarea homeostaziei psihosociale perturbate de prezenta
dizabilitatii si stabilirea unui echilibru intre persoana — mediu (realitate) (Livneh
& Antonak, 2018).

Prezenta unei dizabilitati are efecte asupra identitatii de sine si
asupra conceptului de sine. A avea o dizabilitate duce la incadrarea
individului intr-un grup aparte, devenind membru al unei minoritati uneori
supusa marginalizarii, prejudecdtilor sau discriminarii. Identitatea
dizabilitatii se refera la posesia unui sentiment pozitiv de sine si a
sentimentelor de legatura sau solidaritate cu a comunitate de persoane cu
dizabilitati. O identitate coerenta a propriei dizabilitati ajuta indivizii sa se
adapteze modului de viata impus de dizabilitatea cu care se confrunta si sa
gestioneze stresul cotidian. Interventiile specializate in acest context
trebuie sa vizeze dezvoltarea unei imagini de sine pozitive dar realiste care

sa intareasca sentimentul de valoare personala si de acceptare de sine.
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1.4. Reactii psihologice ca raspuns la dizabilitate

Cercetarile realizate asupra persoanelor cu dizabilitati au aratat ca
cele mai frecvente reactii psihologice ca raspuns la dizabilitate sunt socul,
anxietatea, negarea, depresia, ostilitatea/ agresivitatea, inadaptarea.
Socul, ca reactie de scurta durata, marcheaza experienta initiala dupa
aparitia unei leziuni traumatice si bruste sau diagnosticul unei boli cronice
sau debilitante. Reactia este caracterizata la nivel psihic de dezorganizare
cognitiva si scaderea sau perturbarea dramatica temporara a mobilitatii si
vorbirii. Anxietatea este o alta reactie asemanatoare panicii proportionala
cu tipul si magnitudinea evenimentului traumatic. Reactiile psihologice
sunt insotite de simptome fiziologice precum ritmul cardiac rapid,
hiperventilatie, transpiratie in exces si stomac iritabil. Negarea apare ca un
mecanism de apdrare necesar pentru a indepdrta anxietatea si alte
amenintdri si presupune minimizarea si chiar negarea completa a
cronicitatii, intinderii si implicatiilor viitoare. Negarea include asteptari
nerealiste pentru o posibila recuperare (completa sau imediatd) si, uneori,

neglijarea sfaturilor medicale si a recomandarilor terapeutice sau de

10
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reabilitare. Desi negarea poate atenua anxietatea si depresia, utilizarea ei
excesiva duce la reactii dezadaptative. Depresia este alta reactie observata
frecvent in randul persoanelor cu dizabilitati, aparuta ca urmare a pierderii
integritatii corpului, cronicitatii etc. manifestandu-se prin sentimentele de
disperare, neputintd, lipsa de sperantd, izolare si suferinta psihica. Furia /
ostilitatea poate sa aiba manifestari diferite: furie internalizata (sentimente
si comportamente agresive autodirectionate, vinovatie si auto-blamare) si
ostilitate externalizata (adica orientata spre altii). La popul opus, reactiile
adaptative apar ca forme de reconciliere cognitiva si acceptare afectiva sau
internalizare a sinelui ca persoana cu dizabilitati, inclusiv reorganizarea
conceptului si imaginii de sine. in ceea ce priveste mecanismele de coping
(adaptare), se remarca folosirea strategiilor pasive orientate spre evitare,
cum ar fi negarea, fantezia care implineste dorintele reale, auto-blamarea,
ajungand in unele situatii la abuzul de substante interzise. Acest tip de
strategii de coping este mai frecvent in situatii de suferinta psihologica,
dificultati de acceptare a conditiei proprii si, in general, slaba adaptare la
problema cu care se confrunta. Strategiile active sunt orientate spre

obiective si activitdti precum cautarea informatiilor, rezolvarea

11
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problemelor, planificarea si cautarea sprijinului social. Aceste tipuri de
strategii de coping sunt mai frecvente la persoanele cu niveluri ridicate ale
starii de bine, care manifestd, totodata, acceptarea starii si adaptarea cu

succes dizabilitatea cu care se confrunta (Livneh & Antonak, 2018).

12
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2. Dificultati de adaptare academica a studentilor cu dizabilitati

Adaptarea la mediu academic este definita in acest proiect ca raspuns
pozitiv la presiunea exercitatda de cerintele vietii de student, la polul opus
situandu-se anxietatea, depresia, vulnerabilitatea la stres, furia, bolile psihice
chiar, reprezentand o forma de raspuns negativ sau de inadaptare (Clinciu, 2013).
Procesul de adaptare presupune adaptarea la obiceiurile si asteptarile
academice, performante ridicate si adaptarea la viata sociala (Tinto, 2012). Coulon
(2005) precizeaza ca intrarea in universitate declanseaza un ,proces de afiliere”
care-i permite studentului sa dobandeasca progresiv un nou statut social si o
noud identitate. Pentru acesta, studentul trebuie sa-si dezvolte un set de
strategii de invatare care sa-i permita familiarizarea cu noul mediu si integrarea
codurilor vietii academice pentru a invdta, astfel, “munca de student”.
Caracteristicile individuale ale studentilor inaintea debutului studiilor
universitare pot fi predictori ai adaptdrii la contextul social si universitar (Tinto,
2012), prezenta unei dizabilitati fiind considerata un factor major al inadaptarii.
Cercetarile pe plan international au aratat ca aproximativ 18% dintre studenti

manifestd dizabilitdti si se confrunta cu dificultiti de invatare, cele mai

13
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prevalente dificultati fiind discalculia, disgrafia si dislexia. Cu toate acestea, cel
mai adesea termenul dizabilitate este asociat deficiente de natura fizica,

acestea fiind cel mai usor sesizate de catre profesori (Eckes & Ochoa, 2005).

Numeroase cercetari au evidentiat dificultatile cu care se confrunta pe
plan academic studentii cu dizabilitati. Cei mai multi nu au dezvoltate abilitati
academice adecvate, manifesta dificultati sociale si afective si au dificultati de
acomodare. Studentii cu dizabilitati au mai multe dificultati in gestionarea
cerintelor academice, adaptarea la schimbare sau acceptarea criticilor,
manifesta niveluri ridicate de stres si manifestdri anxioase; studentii cu
dizabilitati manifesta totodatd, niveluri scazute ale eficacitdtii de sine, incredere
in sine scazuta si niveluri scazute de autoreglare. Comparativ cu populatiile
obisnuite de studenti, studentii cu dizabilitati au performante academice mai
scazute dar pe de alta, parte manifesta niveluri mai ridicate de acceptare sociala
si suport fata de ceilalti (Heiman & Precel, 2003). Studentii cu dizabilitati manifesta
niveluri mai ridicate ale sentimentelor de inadecvare in ceea ce priveste
competentele profesionale, dificultati de concentrare si de gestionare a invatarii
in general, dar si sentimente de izolare sociala (Sachs & Schreuer, 2011). Cu toate

acestea, exista studii care au identificat o serie de componente ale succesului in

14
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randul studentilor cu dizabilitati, precum autocontrolul ridicat, orientarea spre
obiective adaptabilitatea. in plus, stabilitatea emotionald constitutie alituri de
celelalte variabile predictori ai succesului academice la studentii cu dizabilitati

(Raskind, Goldberg, Higgins, & Herman, 1999).

Cercetdrile au aratat ca dificultatile cel mai frecvente cu care se
confrunta studentii cu dizabilitati sunt tranzitia de la ciclul liceal la cel
universitar, barierele fizice care fac dificil accesul la resursele din campus
precum accesarea resurselor din bibliotecile universitatilor, dificultati legate
de evaluarea cunostintelor, testele de evaluare nefiind prezentate in formate
accesibile in functie de tipul de dizabilitate (mai ales cand este vorba de
dizabilitati de vaz sau auz), bariere atitudinale incluzand lipsa de
constientizare a dizabilitatilor atat de catre personalul din universitate, cat si
de studenti, costurile financiare aditionale pentru a face fatd cerintelor
academice. Inscrierea redus la studii superioare si abandonul ridicat pot fi
intelese ca rezultatul inaccesibilitatii a institutiilor de invatamant superior, a
lipsei de sprijin, a atitudinilor sociale negative si a izolarii sociale, precum si a
capacitatii financiare scazute dar si a facilitatilor scazute pentru studentii cu

dizabilitati (Vickerman & Blundell, 2010).

15
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3. Actiuni cheie pentru sprijinirea psihologica si educationala a studentilor

cu dizabilitati

Cunoasterea si intelegerea modului in care diferite dizabilitati
afecteazd capacitatea de adaptare si invatare academicd constituie un
element cheie pentru oferirea de sprijin educational si psihologic acestor

studenti.

Dificultatile de adaptare la dizabilitate si de functionare eficienta in

contexte variate depind de:

(@) natura dizabilitatii (natura dizabilitatii, momentul instalarii,

severitatea, vizibilitatea dizabilitatii, prezenta durerii cronice),

(b) caracteristicile personale ale persoanei (semnificatia acordata
rolurilor sociale, interese/valori/obiective, abilitati si deprinderi fizice,

cognitive, sociale care nu sunt afectate de dizabilitate),

(c) contextul de viata (sprijinul familiei, venituri, suportul social al

prietenilor/ comunitatii, asistenta sociala disponibild) (Marini, 2018).

Studiile arata ca dificultatile de adaptare si functionare eficienta sunt

16
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mai severe daca: dizabilitatea a aparut la un anumit moment in viata mai
degraba decat daca este congenitala (Livneh, 1991), dizabilitatea este vizibila
si poate atrage discriminare sau respingere sociald (Marini, Bhakta, & Graf,
2009), persoana pierde, odata cu dizabilitatea, capacitatea de a desfasura
activitati ce erau satisfacatoare (mai ales in cazul dizabilitatilor dobandite)
(Lewinsohn, Clarke, & Hops, 1990), dizabilitatea afecteaza abilitatile cognitive
(Livneh, 1991), veniturile persoanei sunt reduse si, astfel, calitatea vietii si
accesul la servicii medicale de calitate sunt afectate (Marini, 2018), nu exista
un sistem de suport social accesibil sau constant (Cohen, Gottlieb, & Underwood,
2000). Bineinteles, natura si severitatea dizabilitatii influenteaza major
capacitatea de adaptare a persoanei cu dizabilitati, dincolo de toti ceilalti
factori enuntati. Cunoasterea tuturor acestor factori si a impactului specific
pe care il au faciliteaza adoptarea de strategii de sprijin adaptate si

orientate corespunzator inspre nevoile studentilor cu dizabilitati.
Interventiile destinate sprijinirii si asistarii persoanelor cu dizabilitati
includ interventii bazate pe modele teoretice de consiliere psihologica,

interventii centrate pe gestionarea reactiilor psihologice specifice

(anxietatea, depresia, etc.), interventii centrate pe strategii de adaptare

17
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(coping) cu dizabilitatea (Livneh & Antonak, 2018). Primele doua categorii de
strategii de interventie sunt adoptate, de reguld, de personal calificat (de
exemplu consilieri psihologici sau psihoterapeuti) si au ca obiectiv principal
(re)organizarea conceptului de sine si acceptarea de sine ca persoana cu
dizabilitati. Ultima categorie de strategii de interventie vizeaza adaptarea la
dizabilitate si dezvoltarea de abilitati de gestionare cu succes a situatiilor
stresante sau dificile intampinate in contexte fizice, sociale, educationale
sau profesionale. Aceste interventii presupun oferirea de suport emotional
si social, educational sau profesional, oferirea de informatii relevante,
dezvoltarea de abilitati cheie in vederea adaptarii functionale la mediul si
contextul social in care se afla persoana. Avand in vedere dificultatile
specifice de adaptarea academica (prezentate mai sus), este necesar ca
sprijinirea educationala si psihologica a studentilor cu dizabilitati sa vizeze
toate aceste componente: suport emotional si social, consiliere

educationalg, oferire de informatii relevante.

Eficacitatea interventiilor derulate depinde de colaborarea deschisa si
constanta (v. figura 2) dintre studentul cu dizabilitati, pe de o parte, intrucat

acesta isi cunoaste cel mai bine nevoile de ordin fizic si pe cele legate de
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invatare, departamentul academic si structurile suport relevante din

universitate, pe de alta parte. Rolul major al departamentelor academice

consta in sprijinirea invatarii si facilitatea accesului la resursele de invatare,

pe cand structurile suport contribuie la adaptarea academica in ceea ce

priveste cazarea, asigurarea meselor, accesul la locatii, resurse de invatare

adaptate, tehnologii asistive, asistentda medicala si psihologica primara

(daca este cazul).

( STUDENTUL

- isi face cunoscute nevoile

- stabileste legiturile cu institutiile externe de
suport (spital. centru de ingrijire, etc.)

- coopereaza cu departamentele academice si
structurile suport pentru a gestiona dificultatile
academice

- oferd feedback cu privire la eficacitatea
masurilor de suport adoptate
A

[ DEPARTAMENTELE ACADEMICE T enrE T
\ - se asigurd ¢ membrii departamentului - ofera sfaturi/ recomandari/ consiliere

cunosc nevoile de sprijin educational ale

studentului

- informeaza asupra dificultitilor
academice si fizice ale studentul

- iau masuri pentru sprijinirea

educationala

- mentin legatura cu institutiile externe
- fac recomandari de sprijin cétre
departamentele academice

- asiguré consiliere educationala (daca
este nevoie)

- se asigurd ci masurile de interventie - se implica in monitorizarea eficacitafii

| sunt eficiente

| misuriilor de interventie
L

Fig. 2. Modelul tripartit al parteneriatului pentru sprijinirea studentilor cu

dizabilitati

(Sursa: Advance HE, 2005)
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Cateva dintre actiunile cheie necesar a fi derulate in sprijinirea

studentilor cu dizabilitati sunt:

e cunoasterea de cdtre conducerea facultatilor, tutorii de an si de catre
cadrele didactice a cerintelor speciale pe care acesti studenti le au — de
reguld, cea mai buna sursa de informare in acest sens o constituie
studentul insusi deoarece acesta are experienta in a se adapta la medii
fizice si sociale diferite;

e desfasurarea de discutii individuale regulate cu studentii cu dizabilitati
— acestia isi cunosc foarte bine resursele, limitele si cerintele personale
legate de invatare;

e pastrarea discretiei in ceea ce priveste conditia si starea lor de sandtate
(mai ales in cazul dizabilitatilor invizibile) — nu toti studentii cu dificultati se
simt confortabil sa discute cu colegii despre conditia lor ca urmare a
riscului de a fi discriminati sau stigmatizati;

e adaptarea si pregatirea materialelor in format accesibil si acceptarea
utilizarii de dispozitive sau sisteme tehnologice adaptate care sa
faciliteze invatarea;

e modificarea spatiului fizic al salilor de curs (mobilier, intrari,
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accesibilitate etc.), acolo unde e posibil astfel incat sa corespunda
nevoilor studentilor cu dizabilitati;

informarea din timp a studentilor cu privire la modificarile de locatie
pentru a permite studentilor care necesita asistenta in timpul de plasarii sa
poate gestiona aceasta situatie;

Informarea despre dizabilitati, despre modul in care acestea pot
influenta adaptarea academica si invatarea studentilor si despre
tehnologii de suport pentru a intelege mai bine dificultatile cu care se
confrunta acesti studenti si nevoile lor specifice privind invatarea -
informarea poate fi realizata prin discutii cu studentii in cauza, discutii
cu specialisti in psihopedagogie speciala din universitate, consultarea
resurselor educationale destinate acestei categorii de studenti;
Asigurarea unui cadru sigur si confortabil pentru discutii cu acesti
studenti prin: adresarea directda si empatica, oferirea ajutorului,
respectarea limitelor personale;

Monitorizarea cu regularitate de catre tutorii de an sau consilierii
educationali/ psihologici a progresului academic realizat de studentii cu

dizabilitati si a dificultdtilor de adaptare intampinate de acestia.
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M5 Profilul psihologic al studentilor cu dizabilitdti

Trebuie subliniat faptul cad dificultatile intampinate si cerintele
speciale privind invatarea variaza de la un student cu dizabilitati la altul, din
acest motiv strategiile de interventie sunt adaptate fiecdrei situatii in
parte. Totusi, exista cateva elemente comune in ceea ce priveste impactul
dizabilititii asupra invatdrii in functie de natura acesteia. In cele ce
urmeazad, vom prezenta aspecte particulare privind impactul pe care il au
asupra invatarii si adaptarii academice cele mai frecvente tipuri de
dizabilitati, precum si sugestii de actiuni cheie de interventie educationala
si psihologica pentru a sprijini studentii (Disability Resource Centre, 2020; Dong &
Lucas, 2014; American Psychological Association, 2011). Actiunile cheie prezentate
pot fi implementate de catre conducerea facultatilor, tutorii de an, cadre

didactice sau personal specializat (consilieri psihologici sau educationali).
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3.1. Dizabilitdtile fizice

Un student cu dizabilitate fizica poate intampina dificultati in a
parcurge distantele dintre spatiile academice/ sdlile de curs, in a transporta
materiale (carti, caiete, etc.), in a lua notite sau a rezolva sarcini in scris.
Este posibil sa aibd nevoie de un timp mai indelungat pentru a adresa si
raspunde la intrebari. De asemenea, poate intampina dificultati in
desfasurarea activitatilor practice, mai ales daca acestea nu au loc in
cladirile universitatii.

Studentii cu dizabilitati fizice pot fi sprijiniti prin:

e intalniri regulate cu tutori de an/ consilierul psihologic pentru a ne
asigura ca nevoile si cerintele fundamentale ale studentilor privind
accesul la sdlile de curs/ activitdtile practice este posibil;

 notificarea in avans cu cel putin 24/48 de ore a schimbarilor de locatie a
activitatilor didactice pentru a permite studentului sa gaseasca locatia
si o persoana care sa il asiste daca este cazul;

e identificarea in randul colegilor a unor persoane care pot oferi asistenta

studentului in luarea notitelor sau in pregatirea anumitor sarcini in sala
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de curs;

asigurarea cu regularitate a pauzelor in timpul activitatilor didactice,
deoarece studentul cu dizabilitate fizica poate resimti oboseala mai
frecvent fie ca efect al dizabilitatii, fie ca efect al eforturilor de a-si
gestiona deplasarea dintr-un spatiu in altul;

rezervarea unui spatiu special destinat in sala de curs; respectarea
locatiilor pentru activitatile didactice si, daca este posibil, reducerea cat
mai mult a schimbarilor de locatii;

permiterea participdrii la activitatile didactice a unei persoane care
asista studentul, daca este necesar;

oferirea in avans a materialelor necesare pentru activitatile didactice si
oferirea de feedback scris pentru a evita necesitatea de a lua notite;
flexibilitate in ceea ce priveste tipul de raspuns (scris sau oral) la
examene;

adresarea directa catre studentul cu dizabilitate si nu cdtre insotitorul

acestuia.
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3.2. Dizabilitatile invizibile si cele asociate bolilor cronice

Aceasta categorie include o varietate de dificultati in functionarea
fizica normala asociate diagnosticului medical de boala cronica, cum ar fi
diabet, epilepsie, fibroza chistica, boala celiaca, scleroza, boli auto-imune,
etc. Acestea nu sunt direct observabile in exterior. Studentii cu aceste
afectiuni pot resimti mai frecvent oboseald, durere, stare fizica generala
proasta, nevoia frecventa de a utiliza toaleta sau de a consuma alimente.
Din aceste motive, ei pot intampina dificultati in ceea ce priveste
concentrarea atentiei, mentinerea unei pozitii statice timp indelungat,
gestionarea oboselii sau a nivelurilor variabile de energie, manifestarea
simptomelor bolii in timpul cursurilor, evitarea factorilor de mediu care pot
accentua anumite simptome. De asemenea, deoarece manifestarile acestor
afectiuni sunt invizibile si, adesea, fluctuante, comportamentul studentilor
poate fi interpretat eronat ca fiind neimplicare sau lipsa de concentrare/
motivatie in invatare. Este foarte posibil ca o parte din acesti studenti sa nu
informeze cadrele didactice sau colegii despre afectiunea de care sufera.

Este recomandat ca in cazul in care un student manifesta comportamente
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precum cele descrise mai sus sa discutam intr-un cadru sigur cu acesta
pentru a verifica daca nu are o afectiune cronica. Spre deosebire de
studentii cu dizabilitati fizice care, de reguld, isi cunosc foarte bine
resursele si limitele personale, este posibil ca studentii cu dizabilitati
invizibile sa nu fie pe deplin constienti de impactul bolii asupra capacitatilor

cognitive si fizice personale, mai ales daca boala a aparut recent.

Sprijinirea psihologica si educationala a acestor studenti include

cateva actiuni cheie precum:

e atentie sporita la nevoile legate de confortul fizic in timpul activitatilor
didactice si urmarea tratamentului medicamentos;

e plasarea activitdtilor didactice in spatii cu acces facil la toaletd/ zonele
de luat masa/ zonele de relaxare;

e respectarea pauzelor din orar sau acordarea de pauze de odihna mai
dese in cazul unor activitdti lungi (cum ar fi prelegerile sau examenele);

e rezervarea/ amenajarea unor locuri speciale in sala de curs si evitarea
activitatilor care presupun pozitii statice timp indelungat;

e stabilirea la inceputul semestrului a unor modalitati de recuperare in

cazulin care lipsesc din motive medicale;
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e cunoasterea de cdtre tutorele de an si/ sau cadrele didactice a unor
modalitati de interventie primara in caz de nevoie: tehnici de prim ajutor,
datele de contact ale dispensarului studentesc sau ale unui specialist/
medic care poate interveni, datele de contact ale unui membru al familiei
sau a unei persoane de sprijin desemnate de student;

e discutii regulate cu tutorele de an privind dificultdtile academice si evolutia
bolii pentru a preveni situatiile de criza privind realizarea sarcinilor
academice; extinderea, daca este cazul, a termenelor limita pentru a nu se
suprapune cu tratamentele sau interventiile medicale;

e pastrarea discretiei in ceea ce priveste conditia medicala si starea de

sanatate.
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3.3. Tulburarile mentale

Termenul "tulburari mentale” este un termen umbrela pentru a
descrie o serie larga de afectiuni de natura psihica pe termen lung sau
fluctuante, precum: depresia, tulburarile de anxietate (anxietate
generalizata, atacuri de panica, anxietate sociald), tulburarea de
personalitate bipolara, tulburdrile alimentare. Dificultatile de natura
educationala si de adaptare academica a studentilor cu aceste tulburari
sunt asociate, in primul rand, stigmatizarii din partea colegilor/ cadrelor
didactice care ii poate impiedica sa solicite ajutor. Alte dificultati sunt
generate de: afectarea capacitatii de concentrare a atentiei, oboseals,
schimbdri ale dispozitiei afective si ale nivelului de energie. in cazul in care
aceste tulburari sunt diagnosticate psihiatric, persoana urmeaza un
tratament medicamentos care poate afecta capacitatea de concentrare a
atentiei, capacitatea de coordonare motorie, capacitatea de memorare,

nivelul de energie.
Studentii cu tulburdri mentale pot fi sprijiniti educational prin:

e materiale si prelegeri didactice puternic structurate, cu structura
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prezentata explicit la inceputul cursului, astfel incat, in cazul in care au
dificultati de concentrare, sa poata usor relua din punctul in care au
ramas;

e termene limite anuntate cu mult timp in avans si sarcini bine
structurate pentru a reduce nivelul de incertitudine si anxietate
resimtit;

o oferirea de feedback scris in care sa fie incluse aspectele pozitive ale
rezolvarii sarcinilor si aspectele ce necesita imbunatatire;

e gestionarea cu fermitate a discutiilor de grup si a dezbaterilor din
intalnirile fata in fata pentru a reduce anxietatea asociata vorbirii in
public;

e derularea examenelor in spatii/ incaperi fara zgomote externe si cu

numar redus de studenti pentru a facilita concentrarea atentiei;

Din punct de vedere psihologic, strategiile de sprijin pentru studentii cu

tulburari mentale includ:

e pastrarea discretiei in legatura cu afectiunea lor (ca urmare a
stigmatizarii, acesti studenti pot fi foarte sensibili la replici si referiri la

afectiunea lor);
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e termene prelungite pentru realizarea sarcinilor (ca urmare a
schimbarilor in nivelul de energie este posibil ca acesti studenti sa
intampine dificultati reale de respectare a termenelor limita chiar daca
acestea sunt anuntate cu mult timp in avans);

e accesul la servicii de suport sau la tutorat pentru invatare (incluzand
consiliere educationald in vederea planificarii eficiente a sarcinilor si
timpului si consiliere psihologica pentru gestionarea reactiilor
emotionale conexe confruntarii cu sarcinile, cerintele si asteptarile
mediului academic);

e intalniri regulate cu tutorii de an pentru discutarea sarcinilor si dificultatilor
anticipate - prin astfel de discutii putand fi prevenite situatiile de crizd; de
asemenea, ca urmare a instabilitatii emotionale prezente in mare parte din
aceste tulburari, este important pentru acesti studenti sa aiba o persoana
de contact constanta careia sa i se poata adresa;

e incurajarea acestor studenti pentru a accesa servicii de suport pentru ei.
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3.4. Deficientele de auz

Studentii din aceastd categorie necesitd suport in ceea ce priveste
accesul si participarea la cursuri si prelegeri, accesarea resurselor de
invatare de tip video, participarea in discutiile de grup. De asemenea, este
important de stiut ca studentii cu deficiente senzoriale pot intampina
dificultati in a urmari si inregistra informatia transmisa prin surse sau
canale diferite, de exemplu, nu vor putea urmari suportul Powerpoint si
miscarea buzelor vorbitorului in acelasi timp. Si in acest caz, nivelul de
sprijin necesar variaza de la student la student in functie de circumstantele

individuale si severitatea deficientei.
Studentii cu deficiente de auz pot fi sprijiniti educational prin:

e acordarea permisiunii de a inregistra cursurile/ intalnirile de
supervizare;

o toate informatiile (materiale didactice, suport de curs, feedback pe
sarcini) ar trebui oferite in suport scris pentru a evita neintelegerile sau
confuziile);

e materialele ar trebui oferite in avans pentru a evita necesitatea de a lua
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notite;

rezervarea locurilor din fata salii de curs pentru acesti studenti pentru a
facilita citirea de buze, urmarirea materialelor video (unde este cazul)
sau inregistrarea audio; dacd este posibil, asezarea mobilierului in
formd de U pentru ca studentul sa vada fata fiecarui coleg care
vorbeste;

folosirea subtitrarilor pentru materiale didactice video; Scrierea pe
tabla sau oferirea de glosare de termeni pentru concepte cheie
necunoscute si dificil de recunoscut prin citirea de pe buze;

acordarea permisiunii studentilor de a folosi orice tip de tehnologie
asistiva in timpul cursurilor/ examenelor;

atentie acordata sarcinilor de lucru in grup — integrarea in cadrul unui
grup mai mic de lucru, eventual cu aceeasi componenta de la o
activitate la alta; studentii cu deficiente de auz vor avea dificultati reale
in a intelege discutiile de grup, insa isi pot contribui la munca echipei
daca reusesc sa inteleaga din limbajul corpului colegilor ca este randul
lor sa intervind; pentru facilitarea discutiilor de grup ar trebui pregatite

indicatii scrise;
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e discutii regulate cu tutorele de an privind dificultatile academice pentru
a preveni situatiile de criza privind realizarea sarcinilor academice - de
notat ca acesti studenti vor avea nevoie de un timp mai indelungat

pentru oferirea unui raspuns oral.
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3.5. Deficientele de vedere

Studentii cu deficiente de vedere vor avea nevoie de sprijin in a gasi,
organiza, transcrie si parcurge materialele didactice, participa la activitatile
practice de teren, in a lua notite, in a se orienta si deplasa intre séli sau
corpuri de clddire. in functie de severitatea deficientei pot avea nevoie de

zone in care sa fie posibila ajustarea luminii.

Aceasta categorie de studenti poate fi sprijinita prin:

oferirea listei bibliografice sau a suportului de curs in avans pentru a

permite studentilor transpunerea textului in formatul necesar invatarii;

e sprijinirea studentilor in a gasi un coleg care sa ii ajute cu notitele daca
este cazul;

e rezervarea locurilor din fata salii pentru ca acesti studenti sa fie cat mai
aproape de cel care vorbeste;

e transpunerea verbald a informatiilor notate pe tabld, slide-uri sau a
subtitrarilor din materialele video;

e acordarea permisiunii studentilor de a folosi orice tip de tehnologie

asistiva in timpul cursurilor/ examenelor;
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stabilirea de reguli clare pentru discutiile de grup deoarece este posibil
ca studentii cu aceste deficiente sa nu identifice imediat cand este
randul lor sa contribuie;

informarea studentilor de fiecare datd cand se rearanjeaza bancile in

Profilul psihologic al studentilor cu dizabilitati

sala de clasa pentru lucrul in echipe;

discutii regulate cu tutorele de an privind dificultatile academice pentru
a preveni situatiile de criza privind realizarea sarcinilor academice — de

notat ca acesti studenti vor avea nevoie de un timp mai indelungat

pentru oferirea unui raspuns oral;

adresarea directa catre acesti studenti, prin folosirea prenumelui si

indicarea clara a solicitarii.
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3.6. Tulburdrile de invdtare

Impactul dificultatilor de invatare variaza de la student la student in
functie de: tipul specific de dificultate de invatare, timpul de la diagnostic,
strategiile de invatare folosite de student pana in prezent, suportul
disponibil din partea familiei/scolii. in general, studentii cu dificultati de
invatare pot avea nevoie de mai mult timp pentru a citi si intelege un
material scris si mai mult timp pentru a rezolva o sarcina scrisa de tip eseu
deoarece acesti studenti intampina dificultdti pe urmatoarele planuri:
planificarea, organizarea si structurarea ideilor; retinerea si respectarea
unor instructiuni complexe oferite verbal, formularea si retinerea de idei si
argumente multiple (mai ales in discursuri verbale), abilitatea de a
recunoaste propriile greseli in scris; sumarizarea sau parafrazarea unui
material scris; identificarea rapida a ideilor cheie dintr-un text; mentinerea
atentiei concentrate pe un singur material pe o perioada indelungata de
timp. Toate aceste dificultdti se accentueaza in conditii de lucru sub
presiunea timpului. De mentionat faptul ca un student cu dizabilitati invata

diferit siin alt ritm.
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Studentii cu dificultati de invatare pot fi sprijiniti educational prin:
e acordarea de timp suplimentar pentru sarcinile de citire sau de oferire
de raspunsuri verbale;
e oferirea in avans a materialelor necesare pentru discutii de grup si
solicitarea citirii in avans a acestor materiale;
e exprimarea concisa si repetata a regulilor si instructiunilor verbale de
rezolvarea sarcinilor; oferirea instructiunilor in scris daca este cazul;
e permisiunea de a inregistra audio prelegerile sau de a lua notite
folosind un laptop;
e prezentarea structurii prelegerii la inceputul ei, revizuirea celor mai
importante puncte din prelegere la finalul ei;
e prezentarea sarcinilor complexe pe pasi marunti si indicatii specifice.
Urmatoarele strategiile de sprijin pentru studentii cu dificultati de
invatare pot avea impact pozitiv si pe plan psihologic prin diminuarea
anxietatii si stresului asociat gestionarii sarcinilor academice:
o flexibilitate in ceea ce priveste termenele limita, daca este cazul;

o oferirea de sprijin suplimentar sau consultatii individuale pentru a

discuta dificultatile specifice de intelegere a materialului/ sarcinilor;
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intalniri regulate cu tutorele de an pentru a discuta despre dificultdtile
intampinate si a le aborda inainte de a ajunge intr-o situatie de criza;
incurajarea studentilor pentru a solicita sprijin specializat de tipul

consilierii educationale sau a serviciilor de scriere academica.
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4, Resurse suplimentare:

https://diversityandability.com/resources/

https://www.studentminds.org.uk/

https://www.apa.org/pi/disability/dart/practitioners

http://anpd.gov.ro/web/tehnologie-asistiva/

http://andpdca.gov.ro/w/wp-content/uploads/2020/09/Ghid-Invatamant-Special.pdf

https://www.youtube.com/watch?v=F 1ttLkwrNVg

https://www.youtube.com/watch?v=6TOQoUwZDG4

https://www.youtube.com/watch?v=5PddEezxbgk
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