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ТЕОРИЈА АФЕКТИВНЕ ВЕЗАНОСТИ – ТАВ


Афективна везаност – резултат учења или примарна потреба?
Теорија афективне везаности (ТАВ) је почела да се развија педесетих година прошлог века са циљем да објасни значај раних искустава детета за развој личности и ментално здравље. Теорија афективне везаности има клиничко порекло – Џ. Болби, творац теорије афективне везаности је по образовању био психоаналитичар, али за свој настанак једнако дугује, осим психоанализи,  и етологији.

1958. године одиграо се „незаборавни сусрет дечје психологије и етологије“ ( Зазо, 1985) – два стручна текста – један Х.Харлоуа под називом „Природа љубави“ и други Џ. Болбија „Природа дететове везе са мајком“ на исту тему, утицала су на обнављање појма афективна везаност. Сам појам афективна везаност је егзстирао у психологији и раније, али садржај појма су Болби и Харлов сагледали на нов начин, Зазо каже „ реч је о открићу које нам открива стварне корене човекове осећајности и успоставља давно прекинуту везу између детињства животиње и човека“ (1985). 

Назив већ класичног дела из области афективне везаности аутора Р. Зазоа „Порекло човекове осећајности“ (1985) говори о суштини теорије – то је теорија о пореклу и природи човекове осећајности. Нов садржај појма се састоји у признавању потребе за афективним везивањем као примарне чињенице, као система који није стечен. Рани теоретичари афективне везаности су се бавили природом и пореклом односа мајке и детета.  У радовима наших савременика “у центру пажње је и даље афективна везаност, али не више као релациона карактеристика, већ као индивидуално својство; ... фокус истраживања је на појединцу. ТАВ од теорије о природи и пореклу човекове осећајности постаје, теорија емоционалног развоја човека“ (Стефановић – Станојевић, 2005).

Настанак теорије – рани радови


Оснивачем теорије афективног везивања сматра се британски психоаналитичар Џон Болби (1907 – 1990). Он се бавио психоанализом и у радовима дечјих психоаналитичара као што су М. Клајн, М. Рибле, Т. Беденек, Р. Шпиц је пронашао противуречности „између њихових апстрактних декларација... и емпиријских посматрања“ (Зазо, 1985). 1959. године на 21. међународном конгресу психоаналитичара Болби је предложио да се одбаци израз „емоционална зависност“ са свим оним што се под тим изразом подразумева и замени изразом „везивање“. Израз „зависност“ користе психоаналитичари да њиме означе потребу која проистиче из редукције примарних нагона, а такође је и основа теорија о „социјалном учењу“ – дете је зависно од мајке, јер она задовољава његове основне потребе. Болби даље сматра, да израз везаност означава ситуацију из позиције детета – његово стање незрелости, евентуално једну црту карактера: он не подразумева однос са одређеном особом; то је „објектални однос“ на који се гледа на уско специфичан начин.

Дефиниција појма

Везивање означава специфичну афективну везу једне индивидуе са другом 

или 

везивање је неурофизиолошка структура, самосвојна и стална тежња за успостављањем односа са другим.

 Најраније везивање је везивање детета за мајку, али може да буде праћено везивањем за друге особе. Оно је по својој природи трајно и на њега не утичу захтеви одређене ситуације. Оно не представља нужно незрелост.

До појма афективне везаности Болби је дошао напуштајући професионални пут лекара и запошљењем у школи за неприлагођену децу. Посматрајући двојицу дечака из школе дошао је до закључка да деца која у раном детињству бивају дуже одвојена од мајки формирају психопатски склоп – увидео је везу између раних сепарација (одвајања) и психопатске структуре личности. Свој научни рад Болби усмерава на испитивање последица раздвајања мајке и детета, снима филмове о напуштеној деци, пише стручне радове у којима упозорава на последице раних сепарација. Болби је претпоставио да је дечја везаност за мајку примарна потреба, једнака глади или сексуалном нагону. 

У исто време, у Америци, Х. Харлов, зоопсихолог, дошао је до истих закључака експерименталним путем. Харлов је своја истраживања радио на младунцима резус-мајмуна, јер их је сматрао најсличнијим човековим бебама. Харлов је резус-мајмунчиће одмах по рођењу одвајао од мајки и смештао у кавез са сурогат-мајкама. Једна од сурогат-мајки је била жичана конструкција и поред ње је била флашица са млеком, а друга од платна, мекана и топла, али без хране. Психоаналитичка теза је била да „се љубав храни млеком“ односно да је потреба за храном примарна потреба, те се очекивало да мајмунчићи проводе време поред модела са храном, али то се није десило. Мајмунчићи су се везали за платнени модел и поред њега проводили време, док су жичаној мајци одлазили само кад су били гладни. Тако је психоаналитичка теза о зависности која обезбеђује здовољавање примарних потреба пала у воду - љубав се, очигледно, не храни млеком.

Открића Болбија и Харлова из корена су променила схватања о емоционалном развоју детета – посебно психоаналитичко схватање о човеку као примарно аутистичном бићу – примарна потреба за мајком значи и примарну социјалност детета. Болбија је ово откриће довело до  испитивања филогенетско-еволуционог порекла потребе за везивањем и сусрета и одушевљења делом етолога К. Лоренца, који је феномен везивања открио код гусака и њихових младунаца. Ова и друга испитивања животиња, као и примитивних племена, усмерила су Болбија на биолошку тумачење афективног везивања – „ биолошка функција афективног везивања је заштита... понашање везивања има за циљ да заштити дете од непријатеља“ (Болби, 1969, према Стефановић – Станојевић, 2005). Међутим, онтогенетски гледано, „афективно везивање је једна (најзначајнија) од манифестација примарне социјалности детета, чија основна функција је комуникација, односно која је један од услова настанка семиотичке (симболичке) комуникације“ ( Ивић, 1978).

Болбијеви каснији радови тичу се испитивања сепарација мајке и детета. Посматрајући дечје реакције Болби је дошао до закључка да постоји правилност у реаговању деце на сепарацију (ПОП): 

· фаза Протеста – када деца траже родитеље, буне се, зову их, одбијају сарадњу са дугим особама...бурне реакције су карактеристичне управо за децу која су имала адекватан однос са родитељима,

· фаза Очајања, туге и бола – деца схватају да се мајка неће вратити,

· фаза Повлачења, одустајања од вољеног објекта - фаза апатије – дете се изолује, одбија комуникацију, не нада се, да не би поново било повређено; повлачење иде дотле да дете губи интерес за спољашњи свет, што може бити увод у ментални поремећај.

Развој ТАВ

Даљи развој теорије афективне везаности обележила је за канадска научница Мери Ејнсфорт (1913 – 1999). Њен научни  интерес започет студијама у Торонту, докторска дисертација на тему: „Процењивање прилагођавања засновано на концепту сигурности“,  доводе је до тезе -  „тамо где недостаје породична сигурност особа је осујећена“. 1951. године М. Ејнсфорт се сели у Лондон где се укључила у истраживања под руководством Болбија, затим прелази да живи у Уганду где настаје Уганда – пројекат, да би се раних шездесетих преселила  у Балтимор, где је наставила са својим истраживањима -  Балтимор-пројекат. 

Истраживања Балтимор-пројекта су значајна јер је М. Ејнсфорт конципирала нову технику на основу које су откривени различити облици афктивне везаности; то је позаната техника Ситуација са странцем. По речима Т. Стефановић – Станојевић (2005) Ситуација са странцем је минијатурна драма која има 8 епизода чији  су учесници мајка, дете, непозаната особа и посматрач. Сценарио је тако осмишљен да прати однос везаности и истраживачког понашања у условима стреса. Сценарио подразумева боравак мајке и детета у лабораторији, затим мајка излази и оставља дете само са странцем, затим се враћа...М. Ејнсфорт је пратила 26 дијада мајка – дете од првог до дванаестог месеца живота детета.

У провоцираној  стресној ситуацији деца се различито понашају, али само једно понашање у оваквој ситуацији је урођено – дете тражи мајку кад она оде и смирује се кад се она врати, то је примарна стратегија. Постоје и секундарне стратегије, које настају као резултат адаптације деце на специфична искуства у свакодневним односима са мајком. М. Ејнсфорт је на основу одговарања мајке на бебин плач, приступачности мајке, сарадње и прихватања детета, квалитета нежности при узимању бебе, вештине у поступању са бебом и другим прецизно одређеним индикаторима дала прву класификацију три основна типа афективне везаности:

- несигурна – повучена афективна везаност – кад остану без мајке, деца не плачу, не траже мајку, игра је закочена, а мајчин повратак игноришу, деца су научена да се њихова очекивања не испуњавају, а да оваквим понашањем испуњавају мајчина очекивања;

- сигурна афективна везаност – бебе бурно регују на мајчино одсуствовање, а по њеном повратку јој хрле у зарљај, смирују се и настављају са игром, у мајчином присутву деца активније истражују средину – мајка је сигурна база за истраживање и утеха после одвајања;

- несигурна – амбивалентна афективна везаност – бебе плачу кад мајка оде, али се не смирују на њен повратак; напротив, њихово понашање је амбивалентно – крену јој у загрљај, да би је тренутак касније шутирала и отимала се из њеног загрљаја – контакт са  мајком их не опушта, мајка није сигурна база, што се види у ситуацији када је мајка присутна и уђе странац – деца као да су забринута за мајку – „залепе се“ и онемогућавају јој било какву комуникацију са другим. 

Дистрибуција образаца афективног везивања на Балтиморском узорку:

-  А – несигруна – избегавајућа афективна везаност 

-  20%

-  Б – сигурна афективна везаност  

      
 

 -  66%

-  Ц – несигурна амбивалентна афективна везаност

 -  12%.

Нови начин сагледавања значаја раних искустава заснован је на базичним идејама теорије афективног везивања смештеним у много оперативнији контекст:

a) Рана искуства детета са мајком имају специфичну природу, порекло и развој.

b) Рана искуства су кроз механизам унутрашњих радних модела повезана са каснијим искуствима.

c) У одраслом добу афективне везе формиране у детињству, преносе се са фигуре родитеља на љубавног партнера.

Даљи развој теорије афективне везаности наставља се ка теорији  емоционалног равоја човека; основни појам ове фазе теорије је појам унутрашњег радног модела себе и других важних особа. Ови модели настају у интеракцији са мајком, као одговор на дететову примарну потребу за афективном везом. Унутрашњи радни модел (УРМ), дефинисан је као когнитивно-афективна структура коју дете формира на основу свакодневних, понављаних искустава са мајком, односно особом која се њиме бави. УРМ или унутрашњу представу о себи и о мајци дете почиње да гради у првим месецима живота. Наиме, будући да му је мајка потребна, али и да је физички немоћно да успостави контакт са њом, људско одојче јој шаље сигнале: плаче, гуче, осмехује се... Мајка реагује на ове сигнале и према квалитету њених одговора, дете гради представу о себи као бићу мање или више вредном мајчине пажње, као и представу о мајци као особи која је ту или није ту када му је потребна.
Унутрашњи радни модел себе је скуп очекивања и веровања детета о себи самом,  до којих оно долази на основу квалитета односа родитеља према њему. 

Модел значајних других  чине веровања и очекивања детета у односу на друге и заснован је на опаженом понашању родитеља према детету. 

Ови модели су комплеметарни и на њима се заснивају претпоставке о доступности других и њиховој спремности да дају подршку. 


Типови деце:
· Један број мајки је физички присутан и оне воде бригу о детету, али та брига није повезана са сигналима које дете шаље мајци. Деца овог типа се кроз своја свакодневна искуства суочавају са доследно нереспонзивном мајком и пролазе кроз ткз. ПОП (тријас симптома), граде око себе оклоп, одбрану. Да се не би даље разочаравала, деца се изолују, затварају, ослањају углавном на себе. Други су особе које нису наклоњене и нису врдене пажње и љубави, а слика о себи је одбармбено улепшана.Ова деца имају позитиван модел себе и негативан модел других – деца  А типа.

· Уколико мајка доследно одговара на сигнале детета, ако је доступна и осетљива на потребе детета, дете ће формирати модел себе као бића достојног љубави и пажње; модел других као особа на које се може ослонити и имати поверења. То је позитиван модел себе и других – деца Б типа.

·  Трећи начин комуникације мајка – дете подразумева да је мајка селективно доступна детету – на неке сигнале реагује, на неке не. Дете сву своју енергију улаже у тумачење мајчиног понашања. Када открије на које сигнале мајка реагује, дете се понаша тако како мајка од њега очекује, јер једино тако добија пажњу. Ова деца су стално на опрезу, као да стално држе на оку мајку и прате њено понашање, што смањује дететов интерес за околину и истраживачке активности. Ова деца имају негативан модел себе и позитиван модел других – деца  Ц типа. 

· Каснија истраживања су открила и тип Д – то су деца која имају негативан модел себе и других, на основу специфичних искустава са мајком – психичка болест мајке или физичко злостављање. Ова деца немају смислену стратегију у односима са другима, њихово функционисање је дезоријентисано и дезорганизовано, називају се бојажљивим или неодлучно дезорганизованим типом.
Афективна везаност одраслих

Болбијеву изреку о афективном везивању од колевке па до гроба нико није проверавао, а сви радо цитирали. 

Савремена теорија афективне везаности бави се афективном везаношћу одраслих – Берклијски универзитет, Калифорнија. Циљ ових истраживања је да се пронађе начин за идентификовање и процењивање унутрашњих радних модела одраслих. У у сврху је конструисан Интервју за процену афективног везивања одраслих (Main, Casidy, Kaplan, 1985. према Стефановић-Станојевић, 2006). Овим интервјуом откривена су четири типа – обрасца афективног везивања одраслих – К. Бартоломју (1998)  је факторском анализом установила димензије које су основи обрасца афективног везивања – анксиозност и одбацивање:
· а)Дс” или „ избегавајући” тип афективне везаности 
· б) „Ф” или „сигурни” тип афективне везаности 

· ц)„Е” или „симбиотски” тип афективне везаности 

· д)„Уд” или  „дезоријентисано/дезорганизовани“ тип афективне везаности 
· ТИП „Дс” – избегавајући - Особе овог типа одбрамбено негују негативан модел других, позитиван модел себе. Позитиван модел себе чини да инвестирају само у себе, али и у део реалности за који верују да их неће изневерити: у материјална постигнућа, у материјалне ствари уопште. Негативан модел других уверава их да треба остати затворен, дистанциран, неповерљив у односу на друге. Оно што нису добили (капацитет за емоционално реаговање) не могу ни да дају. Уз њих, а без њих, расту њихова деца, живе њихови партнери. 

· У интевјуу ове особе препознајемо по карактеристичној вербализацији. Њихова прича о детињству је оскудна, стереотипна, са тенденцијом површног идеализовања и детињства и родитеља, али без иједног конкретног сећања. Део њихове одбране је порицање важности емоционалног, као и склоност црном хумору, цинизму. 

  

· ТИП  „Ф” – сигурни - Особе овог типа су самопоуздане, аутономне личности, спремне за животне ризике, баш као и животне радости. Њихови капацитети да изађу на крај са животним тешкоћама су велики и неоптерећени траговима детињства. Својој деци они преносе сигурност, поверење, топлину директног контакта, односно способност адекватног истраживања и тестирања реалности. И сигурне особе на интевјуу имају карактеристичну вербализацију: флуентну, кохерентну, са сећањима која се лако одмотавају било да су позитивна или негативна. 

· ТИП „Е” – симбиотски -  Особе овог типа су  преокупиране фигуром афективног везивања. Будући да се њихова стратегија своди на борбу за наклоност, пажњу, препознајемо их као несамосталне, лепљиве особе. Препознајемо их и по дугим, често бесциљним, али свакако емоционално шаржираним причама. Они се још увек боре за наклоност својих родитеља, још увек се љуте на њих. Склони претераном укључивању у афективни однос, они су напорни и као пријатељи, партнери, родитељи. У интеракцији са другима као да имају лош тајминг. Не реагују на туђе жеље или потребе, недоступни су кад су потребни, а чак и превише укључени онда када други то не желе. 

  

· ТИП  „У/д” – дезоријентисани/дезорганизовани -  Особе овог типа због негативне слике о себи и другима истовремено имају потребу за везивањем (да би поправили негативну слику о себи), али и страх од везивања, (страх од одбацивања је одраз негативне слике о другима) тако да су у непрекидном конфликту. Наравно, несвесни свог базичног конфликта, склони су ирационалним, конфузним објашњењима сопсвеног   амбивалентног понашања.Бојажљиво партнерско везивање могуће је препознати и по карактеристичној вербализацији: нејасној, пасивној, закоченој... 

Последице несигурне/анбивалентне везаности  - Тип Ц:
Најризичнија по дететов ментални развој је несигурна – амбивалентна афективна везаност. У Ситуацији са странцем одлазак мајке изазива код бебе велику тугу, али повратак не делује смирујуће. Приликом поновног сусрета, ове бебе се колебају између, са једне стране, „лепљивог“ и зависног понашања којим покушавајуд а одрже контакт и љутитог и фрустрираног отпора контакту. Ове бебе карактерише у исто време преокупираност родитељими а амбивалентност према њима. Радни модел особе која се брине о њима је модел недоследно доступних. Према Болбију, последице несигурности беба у мајчину доступност су најпре потреба бебе да остане у њеној близини, у већој мери ове бебе надгледају мајку и треће, пажња коју усмерава на маму, бебу ограничава да пажњу упућује средини, те се може очекивати слабији развој истраживачких активности. Мајке амбивалентних беба иако недоступне у многим ситуацијама, кад беба испитује средину, мешају се на неадекватан начин и ометају истраживање околине од стране бебе Мајке су слабо укључене, неодследне и имају „лош тајминг“ у започињању интеракције. Ове бебе чешће прекидају игру и ти прекиди се дешавају  због потребе за мајчином близином. Ове бебе су чешће испиљавале неигурност и страх, а мање су се бавиле истраживачким активностима физичке околине, ограчака и истраживањима са вршњацима.  Све ово може да доведе до претеране зависности детета и недостатка аутономије.  У вртићу и школи, то су ткз. „лепљива“ деца, тешко се одвајају од родитеља, а на старијем узрасту овај склоп функционисања утиче на партнерске односе и односе да сопственом децом – присутно је „окретање улога“, лепе се за своје партнере и децу и покушавају од њих да добију сигурност. 





Вредности и дилеме
Нови начин сагледавања значаја раних искустава заснован је на базичним идејама теорије афективног везивања смештеним у много оперативнији контекст:  
· Рана искуства детета са мајком имају специфичну природу, порекло и развој. 

· Рана искуства су кроз механизам унутрашњих радних модела повезана са каснијим искуствима. 

· У одраслом добу афективне везе формиране у детињству, преносе се са фигуре родитеља на љубавног партнера. 
Појам афективне везаности је током педесетак година постојања мењао свој садржај – од открића специфичне везе детета и мајке као примарне и урођене,  до универзалне особине  личности, од особине везе до особине личности, што је ову теорију унапредило и учинило популарном у  ( научној ) јавности.
Остају питања за дискусију и даља истраживања:

· Да ли афективна везаност има само функцију преживљавања или је шира и значајнија функција комуникације?

· Јесу ли трагови раног искуства стварно иреверзибилни ( не надокнађују се )?

· Шта се дешава са афективним обрасцима током година?

· Шта се дешава са афективним обрасцима парова током година?
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ИНТЕРВЈУ ЗА РОДИТЕЉЕ:

ДСТ-  Интервју – Дете са тешкоћама у развоју -  интервју

Кондић, К. (1990) Београд: Савез друштава психолога Србије


Интервју је „професионалним циљем усмерен  разговор две особе које имају међусобно комплементарне улоге“ (Бергер, 1985); води се у школи, саветовалишту, дому, прихватилишту ... свуда и увек када се од професионалца очекује да са родитељем сагледа индивидуални развој детета које има тешкоће, а у оквиру специфичних породичних услова и климе у којој је то дете расло и развијало се (Кондић, 1990).  
Циљ интервјуа је:

·  успостављање везе са родитељем који се обраћа за помоћ, 
· сакупљање релевантних података у сврху разумевања порекла и природе поремећаја о коме се ради и 
· сагледавање показатеља за врсту стручне помоћи коју треба указати.
Подаци који се о детету добијају од родитеља нису његова лична биографија коју је оно дало, већ је многоструко преломљена кроз призму рационалног и ирационалног доживљавања његових родитеља. Такође, податке треба разумети с обзиром на узраст детета,  што подразумева добро познавање норми развоја и њиховог значења (видети Развојну мапу, Ивић и сар. или Оријентационе норме и развојне ризике из књиге Станковић – Ђорђевић, М.  – Деца са посебним потребама), као и индивидуална обележја детета, личну историју и спољашње околности (породичне и локалне) које могу утицати на развој. Родитељи као пар и као личности доприносе психодинамици породичних односа, што има велики утицај на психосоцијални развој детета. 

ДСТ- Интервју је модел за вођење интервјуа у довољно погодним условима, садржи уобичајене елементе које интервју треба да садржи, задаје се мајци посебно, посебно оцу и садржи део о другој деци у породици. Обухвата трансферзално низ података о детету, мајци, оцу и другој деци у садашњој породичној ситуацији. Лонгитудинално садржи податке о детету током развоја – пре рођења, раном психомоторном развоју, емоционалном, процесу социјализације у породици и ван ње, о сваком родитељу обухватајући и податке из живота у његовој примарној породици, уључујући и податке о њиховим родитељима, такође о односима и дожиљавањима сваког од родитеља у оквиру постојећег брака.
ДСТ-интервју се састоји из два дела:

А. Интервју са мајком (Им1 и Им2)

1. Први део ИМ1 (110 ајтема) који садрже податке о детету и његовим родитељима у оквиру садашње породице и

2. други део ИМ2 (27 ајтема) који обухвата податке о мајчиној примарној породици и животу до удаје и брака.

Б. Интервју са оцем (ИТ1) се састоји само из једног дела ИТ1 (27 ајтема) и по садржају, тј. питањима је идентичан са другим делом интервјуа са мајком.

Додатни део интервјуа ДД – за који податке дају родитељи заједно или појединачно, а који се односи на другу децу (16 ајтема). 
Свега ДСТ – интервју има 180 ајтема.

Интервју за мајке је детаљнији, јер се претпоставља да у нашој култури још увек мајке највише времена и пажње покалњају детету, те су и најупућеније у развој детета. 
Аспекти који се испитију су: област храњења и комуникације мајка-дете приликом храњења, навикавање на чистоћу и могући проблеми, подаци о развоју говора и вербално исказаној радозналости (ради испитивања развоја односа са објектима – пре свих мајком, као и о когнитивном развоју); појединости о сексуалној радозналости, стиду, љубомори, кривици, развојним страховима ради увида у достигнуте снаге ја и над-ја при уласку у Едипалну фазу, која је развојно значајно раздобље за фиксације неуротичних и других тешкоћа, сналажење и реаговање детета на животно ометајућа искуства – одвајање, болести, хоспитализације, хируршке интервенције, ради анализе снага за подношење и владање осујећењима, о начинима излажења н крај са агресијом, анксиозношћу.
Други део интервјуа са мајком испитује сналажење мајке у разним ситуацијама које задовољавају или не задовољавају њене родитељске потребе, начин на који се сналази у родитељској улози, о улози партнера око подизања детета, што даје слику о атмосфери у којој дете расте. 

Шема за индивидуално-дијагностички профил детета

Ради испитивања и процене релативне снаге или слабости органозације личности:

1. развој нагона (либида и агресије),

2. развој ја и над-ја,

3. генетски (развојни)  показатељи – регресионе и фиксационе тачке,

4. динамски односно структурални показатељи – конфликти и

5. неке опште карактеристике развоја. 

1. Развој нагона - либида и агресије 

· Установити да ли је током либидних фаза развоја (оралне, аналне, Едипалне) дете дошло до узрасно одговарајућег ступња развоја, 

Квалитет, ниво, распоређеност либида – узрасно адекватна или не улагања у своје тело, ја и над-ја и у свет објеката (примарних - мама, тата и других) и зависност детета од примарних објеката,

· Адекватност и квалитет односа са објектима у зависности од календарског узраста,

· Да ли постигнути ниво објектних односа одговара узрасту или се ради о регресији.
2. Развој ја и над-ја.
· Проверити очуваност или дефектност ја-апарата и функција ја -  секундарне мисаоне процесе: опажање, памћење,  тестирање реалности, као и моторику , говор, 

· Стање организација одбрана –да ли се нека одбрана користи еластично или круто, да ли су одбране успешне у излажењу на крај са анксиозношћу, доводе ли до равнотеже или дисбаланса у функционисању дететове личности,

· Да ли и у којој мери је одбрана зависна од света објеката или не (развој  над-ја),

· Оштећује ли одбрана коју дете користи достигнућа ја као цену одржања ефикасности одбране.

3. Генетски показатељи
· У складу са структурним приступом развоју дечјих неуроза, по коме су дечје неурозе изазване регресијом либида на фиксационе тачке на различитим нивоима развоја; локација ових проблем-тачака која се испољава кроз симптом, представља најпоузданије и најоппљивије показатеље менталног здравља детета;
· Форме манифестног понашања: 
Орални ниво -  логореја (претерано причање), сисање прста, флашица, страх од гутања, 
Анални ниво - уредност, чистоћа, тачност, неодлучност, 
Едипални ниво - страх за здравље и живот родитеља, као израз осећања кривице;
· Фантазматске активности,

· Појединачни симптоми – енуреза, страх, лаж, крађа, повезано са локацијама проблем-тачака.

4. Динамски односно структурални показатељи – указују на место конфликта:
- спољашњи – између оно-ја снага и света објеката и изазива страх од објеката (других људи);

- интернализован – кад се налази између ја – над-ја и оно (ја приказује  споља – манифесно захтеве оно) што изазива осећај кривице;
      5.  Неке опште карактеристике развоја

- фрустрациона толеранција; 

- сублимациони потенцијали;

- општи однос према анксиозности;
- прогресивне развојне снаге насупрот регресивним тенденцијама.
ДСТ – Интервју (Кондић, 1990)
Име и презиме :____________________________________________
Датум рођења:  ______________                                                       пол: ________________
Дете по реду:

_____________________

Трудноћа:___________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Порођај:____________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Планирано- непланирано: _______________________________________________________
Трудноћа, порођај итд. са другом децом:

___________________________________

Сисање (да/не):  _______________________     Како:   _______________________________                                        
Колико дуго: __________________________
Да ли је за мајку представљало задовољство, обавезу, или сл.:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Како је спроведено одбијање: ____________________________________________________
Како је мајка доживела одбијање: ________________________________________________
Како је дете доживело одбијање: _________________________________________________
Како је било са другом децом: ___________________________________________________
Сисање прста:     ______________________     Како:     ______________________________                                     Колико дуго:_______________________________________
Сисање цуцле: ________________________  Како: _______________________________                                        Колико дуго:_______________________________________
Став мајке ( одвикавање ):
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Као одојче било је :                                                  Током предшколског узраста било је:   

" Добро "  ( мирно ) ( " живо " )                                 " Добро " ( мирно ) ( " живо " )                                 

" нервозно "                                                                  " нервозно "

" плачљиво "                                                                " плачљиво "

" ћудљиво "                                                                  " ћудљиво "

" тврдоглаво "                                                              " тврдоглаво "

" није се чуло да је живо "                                          " није се чуло да је живо "

Коментар мајке : ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Почело да седи: _______________________________________________________________
Почело да хода: _______________________________________________________________
Прва реч: ________________________________________________
Прва реченица: ___________________________________________
Даљи развој говора: _______________________________________
Да ли је постојала фаза интезивних питања: ___________________
Коме се највише обраћало: _________________________________
Од кога је најчешће добијало одговор: _______________________
Која питања су представљала највећи " терет " родитељу:
______________________________________________________________________________
Навикавање на чистоћу:  
Ко је започео:  _________________________________________________________________                                                                 Када је започео: _______________________________________________________________
На који начин: _______________________________________________________________
Постигнута контрола сфинктера:      
 чмара:   ____________________________              бешике: ___________________________
Коме је било посебно стало до " благовремене " контроле: ___________________________
Евентуалне тешкоће: __________________________________________________________
Постојање поремећаја: __________________________________________________________
Одвикавање: __________________________________________________________________
Ко у породици има или је имао сличне тешкоће:

_________________________________________

Сан (квалитет, дужина): _________________________________________________________
Постојање страхова:  ___________________________________________________________                                                        Ритуала:______________________________________________________________________
Друге тешкоће: ________________________________________________________________
Како мајка покушава да их реши: ________________________________________________
Успева ли у томе: ______________________________________________________________
Ко у порордици има или је имао сличне тешкоће: ___________________________________
Постојање прелазног објекта (да/не):______________________________________________
Који: _______________________________                                                                                Од кога је добијен: _________________________________

Апетит (добар/лош): _______________________________
Начин храњења: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Евентуалне тешкоће ( поремећај ): ________________________________________________
Начин на који је мајка покушала да реши проблем: _________________________________
Успешност- неуспешност интервенције: __________________________________________
Реакције детета: _______________________________________________________________
Ко у породици има тешкоће са апетитом:__________________________________________

Појава стида: _________________________________________________________________
( у вези са којим активностима, лицима, односима )

Када се јавио: _________________________________________________________________
Под којим околностима: ______________________________________________________
Да ли је обраћана пажња: _____________________________________________________
Да ли је превазиђен: __________________________
Како:    _____________________________________________________________________                             Када: _______________________________________________________________________
Став мајке: __________________________________________________________________
Став оца: _____________________________________________________________________
Сексуална испољавања:

Манипулисање: _______________________________________________________________
Радозналост у виду загледања, питања, итд. ________________________________________
______________________________________________________________________________
Реаговања мајке:       ____________________________________________________________                                                 оца: _________________________________________________________________________
Одвикавање ( забране, казне, застрпшивање ):

_____________________________________________________________________________
Евентуална накнадна појава заинтересованости или сл. : ____________________________
Добијене информације о рођењу: ________________________________________________
разлици међу половима: ________________________________________________________
хетеросексуалним односима: ____________________________________________________
Продужена радозналост за неку од ових области: ___________________________________
Став мајке: ______________________________
Став оца:   _______________________________
Одвајање од мајке:

Када ( узраст ):   ______________________
Како ( код кога ) : _____________________
Зашто ( разлог ): _______________________________________________________________
Колико дуго: __________________________________________________________________
Понашање ( реаговање ) детета при одвајању:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

при сусретима:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ при повратку: _________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Понашање ( реаговање ) мајке  при одвајању:
______________________________________________________________________________
при сусретима:_________________________________________________________________
при повратку:__________________________________________________________________
Како се сада понаша приликом повремених одвајања:

_____________________________________________________________________________
Дечије болести:

Реаговање ( понашање ) детета на болест: ______________________________________________________________________________
Реаговање ( понашање ) мајке:   ________________________________________
                   ( понашање ) оца:      ________________________________________
Регресије: 
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Секундарна добит ( интезитет и квалитет ): ________________________________________
_____________________________________________________________________________
Склоност ка " разбољевању " у одређеним ситуацијама:

__________________________________________________

Хируршке интервенције ( које, када ):
______________________________________________________________________________
Како је дете припремљено ( да ли је припремљено ):

______________________________________________________________________________
Како је поднело операцију:

______________________________________________________________________________
Како је мајка поднела:

______________________________________________________________________________
Како је отац поднео:

______________________________________________________________________________
Регресија:

_____________________________________________________________________________
Секундарна добит:

_____________________________________________________________________________
Хоспитализација:    ______________________________                                                   Колико дуго: _____________________________________
Када:      ________________________________________                                                                     Ради чега: _______________________________________
Како је дете поднело: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Припремљеност за хоспитализацију: ______________________________________________
Ко је припрему извршио; на који начин:___________________________________________
По повратку кући: 

регресија: _________________________________________________
секундарна добит:__________________________________________
Зацењивање: _________________________________________________________________
Напади беса: _________________________________________________________________
Конвулзије:___________________________________________________________________
Улога ОЦА:

Када је тата " ступио на сцену ": _________________________________________________
Када и чиме је постао занимљив за дете: __________________________________________
Врста и квалитет односа тата- дете: _______________________________________________
Очево евентуално ривализитање са мајком: ________________________________________
 са дететом:     _________________________________________________________________
Начин очевог задовољавања дететових потреба: ____________________________________
Начин очевог ускраћивања, забрана и сл.:__________________________________________
Реаговање детета:______________________________________________________________
За кога родитеља је дете више везано:_____________________________________________
Коме ће се обратити ако му је тешко:______________________________________________
Коме ће се обратити ако је срећно, весело:_________________________________________
Коме ће се обратити ако жели нешто да оствари:___________________________________
Коме ће се обратити ако жели нешто интимно да повери:_____________________________
Начин на који кажњавају дете: _________________________________________________
Мајка:________________________________________________________________________
Отац:_________________________________________________________________________
Ради чега најчешће:____________________________________________________________
Мајка:________________________________________________________________________
Отац:_________________________________________________________________________
Како дете реагује на ову казну: ______________________________________

Када има потребу да се истакне ( у којим ситуацијама ): ______________________________________________________________________________
Чиме ( на који начин ):

            у оквиру породице: _____________________________________
            међу вршњацима:    _____________________________________
            пред наставником:   _____________________________________
Испољава ли тенденције ка повлачењу: ________________________
 у којим ситуацијама: __________________________________________________________
Шта изазива најчешће његову љутњу ( бес ):_____________________________________
Шта га најлакше смири: ________________________________________________________
Чему се највише ( најчешће ) обрадује:_________________________________________
Како реагује на осујећење жеља:________________________________________________ одустаје ли лако:_____________________
остаје ли упоран:_____________________
покушава ли да нађе замену: __________
на који начин:_________________________________________

Да ли је често агресивно:______________________________
На који начин је испољава ( вербално, моторно, итд. ):
_____________________________________________________________________________
на провокацију ( коју ):__________________________

без видне провокације:__________________________
У којим случајевима:__________________________________________

Испољава љубомору:

 у којим ситуацијама: __________________________________________
 у односу на кога:______________________________________________
 на који начин:_________________________________________________

 како мајка покушава да " реши " овакве ситуације:__________________________________

Испољавање осећања кривице:

 у којим ситуацијама:___________________________________________________________
 у односу на кога:______________________________________________________________
 на који начин:________________________________________________________________
 како покушава да га се " ослободи ", да " поправи ствар ":
____________________________________________________________________________
Први страх који је мајка индетификовала као такав: ___________________________
 који:  ___________________________                       када:___________________________
Реаговање мајке:_____________________________________________________________
Начин на који је покушала да ослободи дете од страха:
____________________________________________________________________________ успела:  _________________________            није успела:___________________________
На који начин се бори ( или не бори ) против страха:
 у спољашњем свету: __________________________________________________________

 од унутрашњих страхова : _____________________________________________________
Постојање регресије:

на конфликте у породици: ______________________________________________________ на привремено напуштање: _____________________________________________________ на болест: ____________________________________________________________________
на неког члана породице: _______________________________________________________ на реално стресну ситуацију: ____________________________________________________
на " мистификацију " нечег у породици:___________________________________________
Приближни узрасни ниво фиксације:

____________________________________

Испољавање туге:
 ретко; често:_________________________________________________________________
 у којим ситуацијама:__________________________________________________________
 на који начин:________________________________________________________________
 како мајка решава ситуацију:___________________________________________________
 каква је њена емоционална реакција:_____________________________________________
Испољавање несигурности:

ретко; често:__________________________________________________________________ у којим ситуацијама:___________________________________________________________
на који начин:_________________________________________________________________ како мајка решава ситуацију:____________________________________________________ каква је њена емоционална реакција:_____________________________________________
Искуство у групи вршњака
од ког узраста:________________________________________________________________
под којим условима:___________________________________________________________
Успешност сналажења:

Искуство у дечјој установи:

 у којој:________________________________________________
 од када:_______________________________________________
Успешност сналажења:___________________________________
Да ли се боље осећа ( у смислу сигурности ) у друштву:               

 одраслих

 вршњака или

 млађе деце

___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
Им. – 2. 

О породици:

О мајци
као личности:__________________________________________________________________
______________________________________________________________________________ као мајци:_____________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
као супрузи:___________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
О оцу
 као личности:_________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
 као оцу:______________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
као супругу:__________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
О себи и породици:

у односу на мајку: _____________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
у односу на оца: _______________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ у односу на браћу, сестре:_______________________________________________________
_____________________________________________________________________________
Развојне тешкоће на основу изјава мајке, одн. сећања:
 дојење: ____________________________________________________________________ сан:________________________________________________________________________ апетит:_____________________________________________________________________
сфинктери:_________________________________________________________________  аутоеротске радње: __________________________________________________________
 друге тешкоће, одн. поремећаји:_______________________________________________
Начин на који су је кажњавали:
 мајка:_______________________________________________________________________
 отац:________________________________________________________________________
Ради чега најчешће:

мајка: ________________________________________________________________________
отац: _________________________________________________________________________
Најлепше успомене из детињства:

_____________________________________________________________________________
Најнепријатније успомене из детињства:

____________________________________________________________________________
Замерања:

мајци:_______________________________________________________________________ оцу: ________________________________________________________________________
Девојаштво:

Дружење са вршњацима истог односно супротног пола:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Забављање:
 квалитет емоционалног везивања:________________________________________________ врста предбрачног искуства:_____________________________________________________
Школовање:
ниво постигнутог образовања: ___________________________________________________
 задовољство- незадовољство постигнутим:________________________________________
 наведени разлози евентуалног неуспеха односно незадовољства:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Брак:
из љубави; пријатељства; ситуационо; из финансијских разлога; 
 на инсистирање родитеља, итд.
______________________________________________________________________________
Односи са мужем:
добри:
подношљиви:
лоши:

( разлози, објашњења…… )

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Муж као личност:

 као радник-професионалац:_____________________________________________________

као супруг:____________________________________________________________________
 као отац: _____________________________________________________________________
Усаглашеност- неусаглашеност ставова:

животних: ____________________________________________________________________
супружничких:________________________________________________________________ родитељских:__________________________________________________________________
Замерања:

 мужу као супругу: _____________________________________________________________
мужу као родитељу:____________________________________________________________
самој себи као супрузи: _________________________________________________________ самој себи као родитељу:________________________________________________________
Шта јој у животу најтеже пада: 

 као жени уопште: _____________________________________________________________

 као супрузи: _________________________________________________________________
као мајци:____________________________________________________________________
Коментар:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
Ит. – 1. 
О породици:

О мајци: 
 као личности: _________________________________________________________________
 као мајци: ____________________________________________________________________
 као супрузи:__________________________________________________________________
О оцу:

као личности: _________________________________________________________________ као оцу:______________________________________________________________________ као супругу:___________________________________________________________________
О себи у породици:
 у односу на мајку:_____________________________________________________________
 у односу на оца: ______________________________________________________________ у односу на браћу, сестре: ______________________________________________________
Развојне тешкоће на основу изјава мајке, одн. сећања:

 дојење: ______________________________________________________________________
 сан:_________________________________________________________________________ апетит: _______________________________________________________________________ сфинктери:____________________________________________________________________ аутоеротске радње: ____________________________________________________________
друге тешкоће, одн. поремећаји: _________________________________________________
Начин на који су га кажњавали:

мајка:________________________________________________________________________
отац:_________________________________________________________________________
Ради чега најчешће:
 мајка:_______________________________________________________________________
 отац:________________________________________________________________________
Најлепше успомене из детињства:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Најнепријатније успомене из детињства:

______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
Замерања:

мајци: _______________________________________________________________________ оцу: _________________________________________________________________________
Младићко доба:

Дружење са вршњацима истог односно супротног пола:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Забављање:
 квалитет емоционалног везивања: _______________________________________________  врста предбрачног искуства: ____________________________________________________
Школовање:

ниво постигнутог образовања: ___________________________________________________ задовољство- незадовољство постигнутим: ________________________________________ наведени разлози евентуалног неуспеха односно незадовољства: _____________________
Брак:

из љубави; пријатељства; ситуационо; из финансијских разлога; 

на инсистирање родитеља, итд.

_____________________________________________________________________________
Односи са женом:

 добри:
 подношљиви:

 лоши:

( разлози, објашњења ….. )

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Жена као личност:

као радник- професионалац, односно домаћица:
______________________________________________________________________________
као супруга:
______________________________________________________________________________
као мајка:
______________________________________________________________________________
Усаглашеност- неусаглашеност ставова:

животних:_____________________________________________________________________ супружничких: ________________________________________________________________
родитељских: _________________________________________________________________
Замерања:

 жени као супрузи:_____________________________________________________________
 жени као родитељу:____________________________________________________________
самом себи као супругу:_________________________________________________________
самом себи као родитељу: _______________________________________________________
Шта му у животу најтеже пада: 

као мушкарцу уопште: _________________________________________________________
као супругу:___________________________________________________________________
као оцу:_______________________________________________________________________
Коментар:

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Дд
Остала деца:


број:


пол:


старост:

Ред рођења испитиваног детета:__________________________________________________
Испитивано дете у односу на друго дете (осталу децу) у погледу:

Психомоторног развоја:

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Емоционалног развоја:
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Социјабилности:
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Развојних и других тешкоћа:
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Испољавање љубоморе, агресивности итд.:
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Интересовања:

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Школски успех:

___________________________________________________________________________
КОГНИТИВНО-РАЗВОЈНА ТЕОРИЈА

ЖАН ПИЈАЖЕ

Биографски подаци

Ж. Пијаже је рођен у Швајцарској 1896. године. Цео свој животни век провео је у Женеви. Р. Супек (1977) каже да је „као дете био необично марљив ђак и веома рано интелектуално развијен“. Познати су његови рани научни радови на основу проучавања шкољкаша. Осим зоологије, Пијажеова интересовања су обухватала филозофију, логику, социологију, религију, епистемологију. У двадесет другој години је докторирао из области природних наука. Психологију је студирао у Швајцарској, код тада познатог психијатра Блојлера, а затим на Сорбони, у Паризу, код А. Бинеа, творца првог теста за мерење интелигенције, са којим је радио извесно време. Редовни професор Женевског универзитета је постао 1929. године, касније је предавао и на Сорбони генетичку психологију, био директор Института „Ж. Ж. Русо“ у Женеви и директор Интернационалног уреда за образовање при УНЕСКО. 


Најважнија дела

Конструкција стварности код детета, Развој квантитета код детета, Обликовање симбола, Генеза елементарних логичких структура: класификација и серијација, Генетичка епистемологија, Морално расуђивање код детета, на српски језик су преведена значјна дела – Психологија интелигенције, Епистемологија – наука о човеку, Интелектуални развој детета (са Б.Инхелдер) и друга – аутори који се баве Пијажеовим делом говоре о преко 150 библиографских јединица чији је аутор Пијаже.

Научни интерес Пијажеа је био изузено широк -  „он је један од типичних изданака оних великих научних генерација које су знале спојити велике идеје са обилним експерименталним  и емпиријским радом, и довести своје замисли до плодних и широких синтеза, чији се значај не може ограничити само на једно научно подручје“ (Супек, 1977). Пијажеов поглед на свет је био еволуционистички – што му је омогућило да уђе у битне проблеме спознаје света, уз настојање да експерименталне налазе повеже са филозофским питањима о структури интелигенције и сазнања код човека. Интерес коме је остао веран током целог свог научног рада је интерес за генетичку епистемологију: „Ако човеку битни појмови или категорије нису урођени, поставља се питање како се они стварају у току личног развоја, под утицајем сазревања и искуства?“ или једноставније говорећи покушавао је да да одговор на питање: „Каква је природа сазнања?“


Пијаже је своја научна разматрања базирао на емпиријским истраживањима, најчешће је користио методу „клиничког разговора“. До ове методе Пијаже је дошао радом са Бинеом и Симоном приликом стандардизације теста расуђивања код деце. Пијаже се заинтересовао за начин одговарања деце – уочио је да дечји одговори варирају са узрастом, као и да су нарочито значајни по свом садржају нетачни одговори. Да би открио узроке нетачних одговора, Пијаже је водио разговор са дететом све дотле док не уочи јасне границе у којима се креће дечје расуђивање, што чини основу познате методе клиничког разговора.


Пијажеа није занимао развој личности у целини, он је свој научни интерес засновао на развоју сазнајних функција, те се сматра психологом развитка интелигенције. 
Пијажеова теорија се назива Теорија стадијалног развоја или Когнитивно-развојна теорија, док један број аутора говори о Пијажеовом научном напору као о  Женевској  школи, обзиром да је на Женевском универзитету и Институту „Ж.Ж. Русо“ окупио једна број истомишљеника и сарадника, пре свих  Х.Синклер де Цварт, К.Ками, Б. Инхелдер и др.

Основно питање Пијажеове когнитивно-развојне теорије:
Како живи системи опстају у спољашњој средини?

Живи системи су саморегулишући системи, теже успостављању складног – равнотежног односа са спољашњом средином, што им само делимично успева – апсолутне равнотеже  - еквилибријума, нема. Сазнајни развој је резултат интеракције јединке (сазревања) и средине, организам има активан однос према средини (мења средину и сам се мења).

Мишљење је посебан вид биолошке активности организма – одржања или понашања живих бића уопште. Мишљење је биолошког порекла и у животним функцијама живих бића треба тражити природу мишљења. Оно што човек наслеђује нису неке сазнајне стрктуре или садржаји, већ одређен начин интелектуалног функционисања, сазнајни садржаји се стичу искуством, док се наслеђује начин одношења према искуству или животној околини.

Пијаже сматра да је интелигенција активан вид прилагођавања организма околини, при том живо биће мења своју околину, али мења и себе. Функционисање интелигенције има два битна обележја:

· сазнајне структуре се стварају у току интелектуалног функционисања – без интелектуалног функционисања нема развоја сазнајних структура,

· начин интелектуалног функционисања остаје за време читавог живота константан, јер је наследан.

Интелигенција садржи неке функционалне инваријанте, које су биолошког порекла и постоје током читавог човековог развојног циклуса. Пијаже сматра да су ове функционалне инваријанте својствене и другим животним функцијама – опажању, стицању навика и сл. У активном односу организма и околине интелигенција има централно место, јер тежи највишем облику равнотеже – најеластичнијој и најтрајнијој структуралној равнотежи понашња, јер је интелигенција суштински систем живих делатности и операција.

Функционалне инваријанте – основни појмови:

1. организација – унутрашњи аспект функционисања организма, систем веза и односа између елемената, организација је динамичка – током развоја добија нова својства;

2. адаптација или прилагођавање:

а) асимилација

б) акомодација

а) мењање  и прилагођавање спољашње средине: организам прима у себе оно што долази од споља,

б) мењење сопственог бића, промена унутрашње организације.

Асимилација и акомодација се комплементарни процеси, у стварности не постоји чиста асимилација или чиста акомодација; оне се  међусобом се допуњују, обе су увек истовремено присутне: усвајање предмета праћено је увек прилагођавањем сазнајне структуре. На пример: да бисмо храну из спољашње средине могли да користимо, неопходно је сажвакати је (то је асимилација), а да бисмо храну сварили, морамо да активирамо ензиме у желудцу који храну разлажу (ту се организам прилагођава спољашњој средини или акомодира);   најбољи начин адаптације је интелектуално понашање.

Организација и адаптација су нераздвојне и међусобом се условљавају, тако да једна изражава „слагање мисли са стварима“, а  друга „слагање мисли самих са собом“. Р. Супек каже: „Субјекат се конституише (ствара) помоћу објекта, а објекат се структурира или организује помоћу субјекта. Прилагођавати се интелектуално околини значи увек на известан начин конструисати је“ (1977).

Полазећи од принципа стадијалности и развојности, Пијаже разликује три стадујума у развоју интелигенције:

1.сензо-моторна интелигенција - од рођења до 2 године,

2. период  припреме и организације конкретних операција – од 2. до 11. године:

А)    преперативни до 7. године и

Б)    конкретне операције од 7. до 11. године

3. формалне операције – од 11-12. до краја живота.

1.Сензо-моторни период (од рођења до 18 – 24. месеца) – развој је повезан са спољашњом стимулацијом, дете се развија од рефлексних или урођених покрета, до намерних или интенционалних покрета уз помоћ координације опажања и покрета;  овај стадијум има  6 подфаза. Најзанчајнија достигнућа овог стадијума су  развој концепта о објекту -  перманентност објекта и интенционалност.

2. Период  припреме и организације конкретних операција  - Овај перод је Пијаже најдетаљније разрадио, јер је на овом узрасту могао нјабоље да примени методу клиничког разговора и да доведе понашње детета у везу са његовим расуђивањем. Први део овог стадијума се назива преоперативна интелигенција. На почетку овог периода присутан је снажан развој језичких способности и симболичког представљања:

а) симболичка интелигенција – развој говора, као симболичке функције, симболичке игре и одложене имитације,

б) интуитивна интелигенција, егоцентризам у мишљењу, иреверзибилност менталних операција; делимичне децентрације.

3. Оперативни период - период конкретних операција (од 7. до 11 – 12. године) подразумева вршење логичких анализа, повећање способности схватања узрока и последица, развија се реверзибилност операција – способност да један сазнајни пут пређемо у једном смеру, а затим да се мислима вратимо у спуротан смер да бисмо се нашли у почетној позицији.  У овом периоду  је већа вештина у коришћењу симболичке мисли, али само кад се расуђује о конкретним ситуацијама, смањује се егоцентризам.

4. Период формалних операција (од 11 – 12. године, током целог живота) – употреба логичког и симболичког представљања, провера дефинисаних алтернатива у стварности, манипулација поставкама, идејама, закључивање на основу вербалних исказа, то је врхунац интелектуалног развоја и када дете једном усвоји овај ниво мишљења на њему остаје током читавог живота. 

1. сензо-моторна интелигенција (опажајно-практична) – од рођења до краја 2. године – са шест подстадијума: рефлекси, навике, секундарне кружне реакције, експериментисање, решавање проблема „аха-доживљајем“. 

Одмах по рођењу на репертоару понашања беба има рефлексе, ова, како каже Пијаже, нижа шема, убрзо повлачи за собом формирање шеме вишег реда – навике, које настају из асимилације нових елемената у претходне шеме рефлекса; на следећем нивоу почиње координација гледања и хватања – између 3. и 6. месеца – то су нова понашања која су прелаз између једноставних навика и интелигенције, то су секундарне кружне реакције као активне репродукције резултата до којих је беба најпре случајно дошла – на пример - љуљање играчака које су обешене изнад бебине главе. Тек на четвртом стадијуму – између 8. и 10-ог месеца говорими о почецима развоја интелигенције – „шеме које су конструисане секундарни кружним реакцијама, почињу да се усклађују – једне се користе као средства, а друге одређују циљ акције“ – дете повуче столњак и тако дође до игарчке која је на њему. Беба најпре дефинише циљ, а затим начин, пут доласка до циља, на тај начин се шири поље примене шема  и развија се интенционалност. Уз повезивање циља и средства, што се сматра првом интелектуалном радњом, код беба се развија и појам о предмету – константност предмета – кад склонимо предмет из бебиног видног поља, беба га тражи – „зна“ да постоји, иако га не види – на овом стадијуму више не важи правило „далеко од очију, далеко од ума“ (Пијаже). У петом стадијуму беба користи искуство из претходних стадијума – сама новина постаје за дете занимљива – то су такозване „терцијарне кружне реакције“ које обележава репродукциона асимилација са диференцираном и интенционалном акомоцијом – дете баца предмет више пута, пошто је једном открило путању његовог пада, испитује различите начине и полазишта за бацање, што собом повлачи откриће нових средстава. Послењи стадијум сензо-моторне интелигенције између 18. и 24. месеца предстваља њен завршетак – дете сада изумева понашања која су му до тада била непозната унутрашњом и брзом координацијом – девојчица покушава да отвори кутију, при том отвара и затвара уста – то је тренутна координација која јој омогућава да открије како се кутија отвара. То  су нагле реструктурације – „аха-доживљај“ како их је назвао Келер. 

Одлике сензо-моторне интелигенције: 

- статична, слабо покретна, ствари разматра једну по једну, не успевајући да створи укупну слику, она је као успорени филм – низ статичних сличица;

- усмерена на практичан успех: онога ко операционално мисли, више занимају објашњавање и разумевање – развој свести о томе како се остварују циљеви,

- ограничена на стварне радње, изведене на стварним предметима, има скучен просторно-временски опсег (док симболичке радње сежу много даље) – „циљ сензо-моторне интелигенције је практичан успех, а не истина, сензо-моторна интелигенција чини, а не мисли“(Пијаже),

2. преконкретне операције 
А) симболичка интелигенција – од 2. до 4. године – у овом периоду дете прелази са предметне манипулације на „интелигентна лутања“ интериоризацију предметне активности.„Фаза сензо-моторне интелигенције се завршава када дете схвати да предмети постоје незвисно од његових поступака према њима – што чини основу апстрактне мисли, дете је способно да оно што зна представи симболички – мисаоно представљање неког предмета и размишљање о том предмету „у себи“ (то је претеча операција),  може да мисли о нечему што није присутно, али је било или ће бити“ (Пијаже, Инхелдер,1982):

- симболичка игра – игране слике које су моторичке – евоцирање једне акције, стране актуалном контексту, помоћу властитог тела – на пр. спава „као бајаги“,  имитира животиње, ауто, воз и сл., сложеније симболичке игре – игре кувара, поштара и сл.;

- одложена имитација – после извесног времена од експозиције јавља се копија која искрсава после изчезавања модела – сети се, јави му се слика у свести и изведе моторичку радњу коју је раније перципирало; на пр: после гледања рекламе, имитира оно што чуло – видело;

- говор – језик – једна од симболичких функција, „симбол настаје тек са представљањем одвојеним од чисте акције“, пр. успављивање лутке и вербални изрази које је чуло да мајка користи.

Симболичка интелигенција је „период преконцептуалне интелигенције који је обележен преконцептима или партиципацијама, а на плану расуђивања трансдукцијама или преконцептуалним расуђивањем“ – од 2. до 4. године (Пијаже, 1977);

Б) Интуитивно мишљење – од 4. до 7 године – период растуће концептуализације,  дете погрешно користи своје мишљење, али то није негативно – преоперационална мисао јесте ограничена и погрешна са становишта одраслог, али се управо кроз превазилажење ових ограничења одвија процес учења“ (Тарнер, 1979), јављају се непотпуне интелектуалне конструкције – „прелогички шематизам“, интуитивна центрирања и децентрирања,  акција извршена у једном смеру, није у стању да се врати у супротан, једно центрирање деформише, поништава друго.

Карактеристике мишљења деце предшколског узраста – особине преоперационалног мишљења –  Тарнер,1979:

1. дете има једну тачку гледишта – своју сопствену и тешко му је да разуме схватање других, дете је егоцентрично, његово схватање света је не себично, него појмовно усредсређено на себе самога,

2. дете не може у исто време да разматра два аспекта ситуације или две димензије проблема,

3. иреверзибилност – неповратност мишљења – операција изведена у једном смеру не може да се врати у супротан, недостаје елеменат нужности,

4. нема конзервације – сталности, константности количине, тежне, запремине;

5. нема класификације и серијације,

6.  мишљење је флуидно и лако га је омести – визуелна кореспонденција се лако поремети,

7. мишљење је тесно везано за акцију, претерано реалистично – име се схвата као својство предмета.

„Ствари су такве каве изгледају, а не онакве какве морају бити, развој операција омогућава детету да иде даље од свог сопственог искуства и даље од појавног“ (исто).

Развој интелектуалних операција

 
Током периода интуитивне интелигенције треба да се развију следеће интелектуалне операције:

1. прелаз са опажајно-практичног на вербално мишљење – сазнајне проблеме деца најпре решавају практично, а затим се у 3. години појављује говор поводом задатка, који  детету одвраћа пажњу и одводи га од циља, затим говор приликом планирања решења проблема – одражава ситуацију, копија понашања и ситуација, у тој фази говор усмерава, оријентише мисао; говор подстиче рефлексивну мисао – истраживање Запорожеца и Минске – типови оријентационе активности, према сложености:

- примитивно-хаотични тип оријентационе активности,

- усредсређеност на циљ, без увиђања средства,

- визуелно-моторна активност – увиђање и циља, и средства,

- визуални тип.

Успех зависи од тога у коликој мери су формирани виши типови оријентационе активности;

2. инваријантност – непроменљивост количине, тежине, запремине, величине, броја, ако се ништа не дода или одузме,

3. конзервација – сталност, константност материје, тежине, величине, запремине,

4. реверзибилност операција – повратно дејство практичних и мисаоних активности, неопходна за превазилажење перцептивних механизама,

5. логичко-математичке операције:

- класификација – груписање предмета према неким заједничким обележјима (боја, облик, величина...),

- кореспонденција – придруживање елемената неком скупу, на овај начин се изграђују појмови „више – мање – једнако, више за један, мање за један“ и сл.,

- серијација – уређивање предмета према степену неког својства у растући или опадајући низ – најпре је серија од 3 елемента – важно за формирање појма броја и схватање  места броја у бројном низу,

- транзитивност – схватање релативности величине, уочавање појединачног елемента у низу у односу на претходни и у односу на онај који за њим следи.

Дечје мишљење се развија:

· од конкретног ка апстрактном,

· од појавног ка суштинском,

· од опажајног ка појмовном (рационалном),

· од егоцентричног, ка социјализованом,

· од фрагментарног, ка систематском мишљењу.

 



(Гр. аутора, 1998)

Особине дечје логике

1. неосетљивост за противуречности – услед заборава, везаности за податке које даје опажање, неодређеност појмова,

2. синкретизам – повезивање свега са свачим, на пр. по просторној повезаности – „облак је настао из дима у димњаку“, временском додиру – „ветар настаје кад трепери лишће“, заснива се на опажајно - субјективним везама, којима дете повезује појаве које не стоје у објективној, логичкој вези,

3. одсуство релационог мишљења – не напушта сопствено мишљење, нити се ставља на гледиште другог; схватање релација зависи у великој мери од онога о чему дете мисли – од степена познавања садржаја, од степена сложености појава.

Логичност дечјег мишљења развија се:

· хоризонтално  - обухвата све шири круг појава и све сложеније садржаје,

· вертикално – све већа логичност, до схватања природних и друштвених законистости.

Специфичности дечјег схватања света

1. реализам – сопственим психичким појавама дете придаје објективно значење, на пр. сматра да његове мисли, снови, машта, не настају само у његовој глави, већ око њега и да за њих други знају,

2. анимизам – склоност деце да неживим стварима дају одлике живих бића, на пр. река је жива, ауто је жив – кретање је одредница за живо-неживо,

3. артифицијелизам – склоност деце да околни свет схватају као плод људске делатности, на пр. људи су направили брда, разлог: деца су окружена продуктима људске делатности, деца одрасле сматрају свемогућим,

4. прекаузалитет – тумачење узрочно-последичних веза међу појавама психолошким мотивима, а не објективним, физичким законитостима, на пр. киша пада, јер то људи желе.

Развој схватања узрочно-последичних  (каузалних) односа

Око треће године дечја радозналост напредује:  уз питања „шта је то?“, почињу да се јављају у четвртој, петој години и питања „зашто ... се нешто дешава?“ – о узроцима појава.

Међу психолозима постоје неслагања око периода у коме деца овладавају схватањем узрока појава:

Пијаже сматра да се схватање узрочности развија упоредо са развојем схватања света и интелектуалних операција. Мишљење деце предшколског узраста је прекаузално – „ прекаузалитет је онтолошки еквивалент егоцентризма“ ( Јовичић, 1974.), он је његова последица. Услед тога што је егоцентрично, а то значи да није свесно свога ја и свога становишта, дете и није у стању да повлачи разлику између субјективног и објективног, између ја и спољашњег света – оно претпоставља субјективно и ставља мотиве уместо физичких узрока. Прогресивна редукција егоцентризма од психолошке узрочности, води образовању механичког каузалитета и коначно, правој узрочности. Пијаже  је методом клиничког разговора – унапред припремљеног и вођеног, о појавама које нису блиске дечјем искуству, испитивао развој схватања узрочности и утврдио  17 типова узрочности, као последицу дечјег егоцентризма и превазилажења тог егоцентризма:

I психолошка узрочност – узрок појава је нека психолошка категорија – мотивација, циљ, „виша сила“ – мотив се, као  психолошка категорија приписује појавама, финалистичка објашњења -  све има свој циљ, магијска објашњења, феноменолошка – повезивање двеју чињеница које су дате заједно опажајно, а немају никав други однос..на пр.: финалистичко објашњење - река тече да се улије у море или феноменолошко објашњење – камен тоне зато што је црн;

II механичка узрочност – узрок дешавању појава је у спољашњој средини – објашњења генерацијом - тела настају једна из других (на пр. Сунце је мала жива лопта, која је произашла из запаљеног облака), објашњења разређивањем и згушњавањем, објашњења атомским саставом – ако се тела схватају као производ згушњавања и разређивања, следећи ниво објашњења – дете схвата тела као скупове честица које су збијене у различитој мери; на пр.: облак настаје згушњавањем водене паре;

III права узрочност – тек од 11 – 12. године, када морална потреба уступа место логичној, то је објашњење посредством логичке дедукције; пример који је дао Пијаже: принцип спојених судова – једнак ниво воде у две цеви -  деца објашњавају

тиме да вода може да иде подједнако у оба правца, чиме се објашњава равнотежа. 

С.Ајзакс – Maltig house scool – Кембриџ – деца схватају узроке појава много раније – она је питала децу о узроцима појава које су блиске дечјем искуству –  на пример: како функционише механизам бицикла и већ са 4. године дете је умело да објасни узрок – значај искуства и нивоа интелектуалног развоја, 

Запорожец, Лукова (Виготски) – делујући у Зони наредног развоја код детета можемо  раније развити  схватање узрока појава – искуство, упоређивање, уопштавање, закључивање, трансфер...

М.Јовичић – истраживао је схватања узрока тако што је појаве приказивао пред децом и питао их за узроке, 3 типа узрочности:

- не наводи узроке, 

- види узрок, али не повезује са последицом, 

- закључује логички. 

Јовичић закључује да постоје само разни облици физичког каузалитета обзиром на ниво мишљења детета и исукство  (Јовичић, 1974).
Питање убрзања развоја: 

Нема потребе за убрзањем развоја, свака врста има оптималну брзину развоја, средина може да подстакне развој, преласци са стадијума на стадијум су одређени одговарајућим структурама  - „нужност је на крају развоја, а не на његовом почетку“, основни принцип когнитивног развоја је принцип когнитивне неравнотеже.
Фактори развоја:

1. зрење – стадијуми одражавају унурашње зрење нервног система, само зрење не објашњава развој;

2.  искуство: физичко – својства објеката и логичко-математичко – акције које се врше на објектима (извор логике је у акцији),

3.  социјално-језичка трансмисија – дете може да прима информацију само ако има развијену структуру која ће му омогућити асимилацију информација;

4.  уравнотежавање – најважнији фактор у развоју когнитивних структура.



Вредности и критике Пијажеове когнитивно-развојне теорије

Највећи допринос Пијажеовог научног напора је исцрпно истраживање природе интелектуалног развоја и импликације његове теорије на процес образовања. Пијаже сматра да један од циљева образовања треба да буде прилагођавање детета социјалној средини; сазнати објекат значи деловати на њега; неравнотежа – когнитивни конфликт је фактор развоја.  Пијаже је инспирисао један, не мали број развојних психолога да наставе његовим путем и надограде његова теоријска разматрања, међу њима су најзначајнији К.Ками,  М. Доналдсон, М. Хјуз, Џ. Мак Гаригл и др. Основна критика која се упућује Пијажеу је известан интелектуализам у схватању развоја интелигенције јер ставља у центар својих интересовања однос мишљења и логике, док запоставља друге психичке процесе. „То је пре свега идивидуалистичка теорија у којој се често јединка појављује као самодовољна. Социјални фактори нису издиференцирани и узимају се про форма“ (Микалачки – Бриски, 1989).
КУЛТУРНО-ИСТОРИЈСКА ТЕОРИЈА

Л.С. ВИГОТСКИ

(1896 – 1934)

Биографски подаци

Лав Семјонович Виготски је рођен 1896. у Казању, у тадашњој Русији. Као млад човек бавио се књижевном критиком, теоријом књижевности и уметности и лингвистиком.- већ са двадесет година Виготски је у дванаест свезака дао  анализу Шекспировог Хамлета.. Јануара 1924. године учествовао је на Другом сверуском психонеуролошком конгресу у Лењинграду, са више саопштења која су оставила снажан утисак на тадашњу научно-психолошку јавност. 1924. године Виготски постаје млађи научни сарадник реформисаног Института за психологију у Москви, где почиње своја прва истраживања. Осим рада на Институту Московског универзитета, Виготски је радио и на Академији комунистичког васпитања „Н. К. Крупскаја“, на Клиници за нервне болести Првог московског медицинског института, а основао је и Експериментални дефектолошки институт. У периоду 1927 – 1929. година Виготски је разрадио основе културно-историјске теорије развитка психе. Око себе је окупио истомишљенике, међу којима су били Лурија, Леонтјев, Божович, Запорожец, Сахаров, Соловјев и др., те се о његовој теорији често говори као о Московској школи. У околностима  историјских превирања, са једне, и кризе психологије као науке, са друге стране, Виготски  поставља предмет својих научних стремљења: „Свест као проблем психологије “, као и решење проблема односа виших и елементарних психичких функција. Исцрпљен интензивним научним радом и лошим условима живота, Виготски умире 1934. године од туберкулозе. 
Значајна дела:

Психологија уметности, Мишљење и говор, Инструментални метод у педологији, Проблем културног развитка детета, Генетички корени мишљења и говора, Инструментални метод у психологији, Историја развитка виших менталних функција. За непуних десет година научно-истраживачког рада као психолог Виготски је написао ко 180 радова.

А. Н. Леонтјев  (предговор Сабраних дела, 1996) каже: „Да би се схватио феномен Виготског, изузетност његове научне  судбине, неопходно је у његовом стваралаштву издвојити два аспекта:

- конкретне чињенице, конкретне  технике и хипотезе Виготског и његових сарадника. Технике које је разрадио Виготски и чињенице које је он утврдио, сматрају се класичним,

- теоријско-методолошки аспект, његова конкретна истраживања била су само прва етапа у реализацији његовог теоретско-методолошког плана“.

Крајем двадесетих година прошлог века Виготски је уобличио своју културно-историјску теорију: природа и структура менталних функција током историје није непроменљива; психологију би требало засновати и као науку о историјским променама психе и понашања. Виготски је сматрао да треба у психологији истраживати оне проблеме који су специфични за човека, а то су више менталне функције. 

 Виготски проучава развој ради решавања општих психолошких проблема и при том користи генетичке и компаративне методе. Компаративно-генетичка метода је упоредно изучавање развоја животиња различитих врста и упоређивање са развојем детета, док је генетичко-експриментална метода – експериментално увођење неких фактора у развојни процес код нормалне деце, а генетичка метода – проучавање развоја ради решавања општих психолошких проблема. 

Виготски се бавио разрадом психолошких механизама на којима почива историјска променљивост менталних функција човека. Каже се да је Виготсково становиште инструменталистичко – зато што је тврдио да природа психичке делатности пресудно зависи од средстава помоћу којих се изводе те делатности.У више менталне структуре се уграђује знак и значење који се мењају, „па су стога више менталне функције различито организоване код различитих људских група, у различитим историјским раздобљима и код деце у различитим развојним фазама“ (Виготски, 1996), што даје више степени слободе људском развоју.
У својој културно-историјској теорији Виготски наглашава улогу социјалне средине - у човеку поред личног, постоји историјско и социјално искуство (колективна координација понашања), у оквиру кога се јавља свест о себи: -  човек је социјално биће пре свега. „Непосредни извор историјског развоја понашања не треба тражити унутар човека, него ван њега, у социјалној средини којој он припада, у развоју социјално-психолошких средстава“ (Виготски, 1972) Виготски је дефинисао општи генетички закон културног развоја:“ми кроз друге постајемо оно што јесмо“ и „за један процес рећи да је спољашњи значи да је социјални“, „свака функција се у културном развоју детета појављује два пута – најпре на социјалном, а потом на психолошком плану – најпре међу људима као интерпсихичка категорија, а затим унутар детета као  интрапсихичка категорија“ (Виготски, 1972).

Појам интериоризације и говор

 Виши психички процеси се обликују из спољашњих форми процесом интериоризације. 

Психички развој поједине личности није пука адаптација на околину, већ овладавање културним вредностима тј. њихово усвајање, које је социјално по својој природи и настаје у процесу комуникације, сарадње, заједничке делатности – „сваки сигнал постаје обележје за мене, само зато што је он обележје за друге“ (Виготски, 1983). интериоризација је трансформација „спољашњег у унутрашње“ – индивидуална свест настаје из усвајања система друштвених производа, оруђа и вредности.
Говор је средство које омогућава интериоризацију, захваљујући говору одређени облик предметне активности сели се на мисаони план – најпре је то гласни говор, па унутрашњи дијалог (говор за себе), затим прелази начисто ментални план. 
Системи знакова који су настали из комуникативних потреба се преобраћају у средство за организацију понашања. Проф. И. Ивић каже: „Знак окренут унутра служи за структурирање инидивидуалног понашања: за самосазнање, за организацију сопствених менталних процеса, за вољну регулацију тих процеса“ (Ивић, 1983). Социјална и индивидуална психологија су повезане знаковним системом, али примарну улогу имају социјални чиниоци, јер појединац затиче изграђене социјалне знаковне системе, пре свега и изнад свега – говор и језик. 

. 

Однос учења и развоја 

Специфичне човекове функције су стечене и даље се развијају учењем, развој је прилагођавање детета спољашњем свету, развојем се нижи облици менталне активности развијају у више; свако развојно доба се формира узајамним односом учења, на једној, и интелектуалним растом, на другој страни. 

Однос учења и развоја је сложен и узајаман; социјална интеракција има формативну, конструктивну улогу у развоју виших менталних функција. 

Конструктивна је она интеракција која се одвија у ЗОНИ НАРЕДНОГ РАЗВОЈА – то је могућност да се у сарадњи интелектуални потецијали дижу на виши ниво, да дете пређе од онога што уме, на оно што не уме; то је оптимални ток обучавања – сензитивни период – „учење вуче развој“ („ићи за корак испред детета“); за Виготског није важно шта дете уме у одређеном тренутку, него шта може да оствари уз помоћ одраслог, да би у наредном периоду то могло да уради само.

Постоје одређене развојне фазе, дете не може да савлада наредну фазу, ако није савладало претходну.

Развој појма 


За испитивање развоја појма Виготски је користио методу Сахарова – такозвани метод двоструке стимулације. Развој и делатност виших менталних функција ова метода испитује уз помоћ два низа надражаја – један испитује функцију објекта, а други функцију закова, који су предочени испитанику од самог почетка. Применом ове методе Виготски је испитивао  како дете примењује знаке као средства управљања својим интелектуалним радњама и како се у зависности од начина употребе речи развија процес формирања појмова – прати се настајање појма у живом процесу мишљења и реашавања задатака. Деца - испитаници су имали задатак да различите геометријске облике, различитих боја и величина, сврставају у одређене категорије које везују за одређена (бесмислена) имена – знакове.  „Стварање појма почиње у најранијем детињству, али тек у пубертету сазревају, уобличавају се и развијају оне интелектуалне функције које у особеном споју чине психичку основу стварања појма“ (Нешић, Радомировић, 2000). 

Пут стварања појма има три ступња:  

1. синкрети,

2. комплекси (асоцијативни, колекције, ланчани, дифузни и псеудокомплекс),

3. прави појам – тек у пубертету – способност стварања и вербалног дефинисања појмова.

1. Синкрети су неуобличени и неуређени скупови – дете прави хрпу ма каквих предмета када се суочи са задатком; значење речи недовољно је уређено, јавља се синкретичко спајање појединих геометријских облика који се спајају у нерасчлањен лик.

2. Комплекси настају у следећој фази развоја појма када дете поједине елементе повезује не само на основу субјективних веза, већ стварно постојећих објективних, опазивих, конкретних веза међу елеметима. Међутим, то још увек није апстрактна и логичка веза заснована на нужности.

3. Стварање и вербално дефинисање појмова. Овај ступањ има одређене фазе: 

· конкретне елементе дете спаја  на основу максималне сличности елемената, уз појаву апстракције; 

· другу  фазу чине потенцијални појмови – на основу заједничког обележја дете издваја групу предмета које упоштава – синтетизује, 

· појам настаје када се  низ апстрахованих својстава поново синтетизује и када тако добијена апстрактна синтеза постане основни вид мишљења, што се дешава тек у пубертету.

„Историја говора показује да је механизам комплексног мишљења  у основи развитка језика. Речи детета подударају се са речима одраслог само по својим називима, али се не подударају по својим значењима“ (Нешић, Радомировић, 2000). Реч у току свог развоја мења значење на исти начин као што се то догађа у мишљењу детета. Виготски наводи пример речи „сутки“ – која је најпре у руском језику значила „шав“ , затим „спој“ и на крају, данас значи „сутон“. У историјском развитку ове  речи се спајају у један комплекс на основу сличности, као што дете спаја разне предмете у један комплекс... У историји језика запажамо непрестану борбу између мишљења у појмовима и древног мишљења у комплексима“ (Виготски, 1983). Пример комплексног мишљења је говор деце која не чују. Та деца немају вербалну комуникацију са одраслима и слободно образују комплексе. Виготски наводи пример за појам  „зуб“ - код ове деце он у исто време може значити и „бео“, „камен“ и „зуб“.

Виготски разликује спонтане и научне појмове – спонтани су засићени реалним искуством и настају у непосредном контакту са окружењем, невољни су и несхваћени, у свакодневној употреби, налазе се ван система; док научни настају кроз однос према другим појмовима у систему појмова, стичу се кроз речи, симболе, њихова одлика је вољност и схваћеност.  „Једном настала у једној области мисли, нова структура уопштавања се преноси, без икаквог учења на све остале области мисли и појмове. Дакле, поимање, долази кроз капију научних појмова“ (Виготски, 1983). Спонтани и  научни  појмови се узајамно прожимају и допуњују и заједно чине корпус знања. Извор дететових појмова је у комплексном мишљењу. 





Вредности Виготскове теорије


У предговору за издање дела „Мишљење и говор“ на српском језику (1983)  Ивић каже за да је Виготски понудио таква решења за основне дилеме психолошке  науке која ни до данас нису у довољној мери искоришћена ни у теорији, ни у пракси психолошких истраживања, те стога још представљају добар теоријски оквир и за савремене проблеме у психологији.  И даље, „у савременој психологији нема емпиријских налаза који би озбиљно доводили у питање основне поставке културно-историјске теорије Виготског.


Највећи допринос Виготскове теорије видимо у његовом схаватњу односа учења и развоја – учење „вуче“ развој, деловањем у Зони наредног развоја, дететове могућности извлачимо на виши ниво – оптимизам овог схватања делује инспиративно на генерације теоретичара, али и педагошких радника.


Оно што се може упутити као критика Виготскове теорије и совјетске психологије јесте нагласак на проучваању виших менталних функција, док изостаје „прикладно решење односа два основна облика људске делатности – практичне делатности и делатности општења међу људима“ (Ивић, 1983).

ОДНОС УЧЕЊА И  РАЗВОЈА

Теза која је често разматрана још у филозофији: нативизам – емпиризам.

Проблем: ШТА ЈЕ ПРИМАРНО – УЧЕЊЕ ИЛИ РАЗВОЈ?

Шта је чему подређено -  учење развоју или обрнуто?
Однос учења и развоја –Пијаже

Учење је подређено развоју – „учење подразумева одређен ниво развоја субјекта“, дете је активан субјект који учи.

Питање убрзања развоја: нема потребе за убрзањем развоја, свака врста има оптималну брзину развоја, средина може да подстакне развој, преласци са стадијума на стадијум су одређени одговарајућим структурама  - „нужност је на крају развоја, а не на његовом почетку“ (Пијаже, 1977), основни принцип когнитивног развоја је принцип когнитивне неравнотеже.
Педагошке импликације Пијажеове теорије

Пијажеова теорија је основа принципа значајних за унапређење васпитно-образовне праксе:

1. „Учење мора бити активан процес пошто је знање унутрашња конструкција. Активно учење пре свега се односи на когнитвно-активно учење, али на нижим развојним нивоима подразумева манипулисање објектима,

2. активно манипулисање предметима неопходно је за развој виших менталних процеса – искуства на конкретном материјалу морају да претходе вербалном учењу,

3. вербалне пропозиције постају значајне тек на формално-операционалном нивоу, раније наглашавање говора не представља одговарајући изазов мишљења,

4. подучавање лингвистичких формула неће водити јаснијем логичко-математичком мишљењу, али ако постоји логичко мишљење, дете ће моћи да нађе адекватне речи,

5. потребно је да дете буде образовано на начин који највише одоговара његовом узрасту. „Погрешни“ одоговори детета преопреционалног периода су нормалан пут којим оно мора да прође да би достигло начин мишљења одраслог. Васпитач мора да буде у стању да препозна „погрешан“ оговор ( са аспекта одраслог) као одговарајући и „тачан“ за децу тога доба,

6. треба развијати истраживачки дух, а не инсистирати на давањи тачних одговора, јер је далеко важнији процес, начин долажења до одговора него сам одговор“.

(Микалачки- Бриски, 1989).

Пијаже се залаже за активне методе учења – вршење радњи на предметима, а не само слушање учитеља или читање књига, ученик треба да сам конструише своје знање; један од циљева образовања треба да буде прилагођавање детета социјалној средини; сазнати објекат значи деловати на њега; неравнотежа – когнитивни конфликт је фактор развоја; активности у вртићу треба да аранжирају „умерене“ когнитивне конфликте – умерена дискрепанца између онога што дете зна и онога што треба да открије, неговати осетљивост за проблеме.

Однос учења и развоја – Виготски

Специфичне човекове функције су стечене и даље се развијају учењем, развој је прилагођавање детета спољашњем свету, развојем се нижи облици менталне активности развијају у више; свако развојно доба се формира узајамним односом учења, на једној, и интелектуалним растом, на другој страни. Однос учења и развоја је сложен и узајаман; социјална интеракција има формативну, конструктивну улогу у развоју виших менталних функција. 

Конструктивна је она интеракција која се одвија у ЗОНИ НАРЕДНОГ РАЗВОЈА – то је могућност да се у сарадњи интелектуални потецијали дижу на виши ниво, да дете пређе од онога што уме, на оно што не уме; то је оптимални ток обучавања – сензитивни период – „учење вуче развој“ („ићи за корак испред детета“); за Виготског није важно шта дете уме у одређеном тренутку, него шта може да оствари уз помоћ одраслог, да би у наредном периоду то могло да уради само. Постоје одређене развојне фазе, дете не може да савлада наредну фазу, ако није савладало претходну.

Педагошке импликације Виготскове теорије

Карактер учења детета  - „од треће године за дете постаје могућан нови тип учења, у стању је да започне нови циклус који му је до тада био недоступан“ - дете предшколског узраста учи „спонтано-реактивно и у оној мери у којој је програм учитеља и његов програм“;

Зона наредног развоја – „задатак учитеља је да детету отвори свет уметности речи... да га доведе до науке...“

Супротстављене тезе – Пијаже - Виготски

18. Међународни конгрес за научну психологију је поставио проблем односа развоја и учења: дилема да ли се законитости менталног развоја могу свести на законитости по којима се одвија процес учења или развој има сопствене, специфичне законитости: ДА ЛИ ЈЕ РАЗВОЈ СУБОРДИНИРАН УЧЕЊУ ИЛИ ОБРНУТО?

Женевска школа – Пијаже – когнитивистичка теза: „Развој се одвија по сопственим законистостима (које су и биолошке и социјалне природе), а учење је субординирано развојном процесу до те мере да прилично може мењати своје механизме у зависности од одређеног нивоа развоја“... „брзина учења зависи од степена развоја“ (Инхелдер), развој има водећу улогу, а ефикасност учења зависи од достигнутог развојног ступња; „учење се не може извести тамо где нервни систем није оспособљен“.

Московска школа – Виготски – процес учења се може убрзати, учење „вуче“ развој, треба деловати у Зони наредног развоја. Гаљперин – „психа човека има своје корене у целини у спољашњем свету и све њене структуре се могу усвојити. Развој може имати различит ток у зависности од организације активности субјекта-од учења“. 

Когнитивни развој је условљен факторима у самој индивидуи али и ван ње, највећи ефекти у образовању се постижу интеракцијом ових чинилаца; „треба трагати за периодима када се у индивидуи дешавају матурационе промене или припреме за промене и онда посебно организованим и психолошки испланираним утицајима потпомагати и усмеравати развој“ (Нешић; 1998).
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Део питања и литературе за предмет Развојно-динамска психологија
М.Станковић - Ђорђевић

Питања:
Афективна везаност – резултат учења или примарна потреба
Настанак теорије – рани радови; Дефиниција појма

Реаговање деце на сепарацију (ПОП) - Болби

Примарна стратегија и секундарне стратегије деце

Обрасци афективног везивања – Ејнсфорт

Унутрашњи радни модел себе; Модел значајних других  

Типови деце, Ејнфорт

Афективна везаност одраслих

Последице несигурне/анбивалентне везаности  - Тип Ц

Основно питање Пијажеове когнитивно-развојне теорије: Како живи системи опстају у спољашњој средини?

Функционалне инваријанте – основни појмови

Стадијуми у развоју интелигенције; сваки појединачно и његове одлике
Почеци интелектуалног развоја (константност предмета, интенционалност)

Пијаже - питање убрзања развоја

Пијаже - фактори развоја

Културно-историјска терија Виготског - појам

 Виготски - Општи генетички закон културног развоја 

Појам интериоризације и говор

Појам „Зона наредног развоја“

Однос учења и развоја –Пијаже

Однос учења и развоја – Виготски

Педагошке импликације Пијажеове теорије

Педагошке импликације Виготскове теорије

Супротстављене тезе – Пијаже – Виготски
Обавезна литература: Материјали за припрему испита
1. Кондић , К. и Левков, Љ. (1994). Првих десет година. Београд: Савез друштава психолога Србије. Стр. 39 – 72

2. Кондић. К. и Видановић, С. (2011). О деци и родитељима. Ниш: Филозофски факултет. Стр. 19 – 93 и 115 - 123
Допунска литература налази се у Материјалима за припрему испита
