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DEZVOLTAREA SFEREI PSIHOMOTORII LA COPIII CU AUTISM

Sabina NEGRU
Catedra Psihologie

Psychomotor agitation is a series of unintentional and purposeless motions that stem from mental tension of an indi-
vidual, or relating to movement or muscular activity associated with mental processes, especially affects, as in psycho-
motor slowing associated with depression.

We can observe at autistic children some psychomotor retardation. It is really necessary to work correctly with them.
The behavior approach is essential. Many studies and our experimental work shows that if we pay more attention to de-
velopment of psychomotor, we can get better results on developing such areas as logical thinking and communication.

Psihomotorica (din greaca psyche — suflet, constiinta + lat. motor — ce pune in miscare) este complexitatea
actelor de miscare dirijate congtient.

Actualitatea de studiere a dezvoltarii psihomotoricii la copiii cu autism este conditionatd de integrarea
semnificativa a rolului si functiei acestei sfere in dezvoltarea proceselor psihice.

Cercetarea particularitatilor dezvoltarii psihomotorii a omului matur prezinta interes datorita faptului ca
practic organizarea de migcare a omului in comportamentul acestuia, activitatea sa, vorbire este cea In care se
reflectd toaté caracteristica sa ca individ, cat si ca personalitate §i ca subiect in cadrul individualitatii irepeta-
bile a omului (N.A. Roze).

Incd din vechime se ficeau incerciri de a stabili relatia dintre caracteristicile motorii ale omului si com-
portamentul acestuia, particularititile de functionare a sistemelor aparte, a constitutiei si psihicului personalitatii.

In anii’20 ai secolului XX au inceput investigari serioase in descoperirea corelrii caracteristicilor motorii
si neurodinamice cu constitutia corpului, transformarile somatice si altele (E.Krechmer, M.O. Gurevici, N.N.
Ozeretki si altii). In calitate de caracteristici motorii cercetate s-au evidentiat mersul si pasul, tempoul si
ritmul, particularitatea scrisului. S-au elaborat In mod activ schemele de studiere a miscarilor si scara
coeficientilor motori ai rapidititii, puterii, flexibilitatii si rezistentei miscarilor. In cadrul acestor investigatii
s-au luat in consideratie modificarile si dereglarile individuale de la standarde (Dernova-larmolenko).

S-au obtinut rezultate importante si in cadrul cercetarilor longitudinale, efectuate sub conducerea lui
B.G. Ananiev in anii 1970. S-a demonstrat ca analizatorul chinestetic joaca rolul legaturii specifice dintre
canalul intern si toti ceilalti analizatori ai sistemelor umane si in baza acesteia ocupa un loc deosebit printre
alti analizatori.

In ultimul timp psihomotorica si indicatorii sdi se utilizeaza din ce in ce mai activ in psihodiagnostici in
calitate de indicatori obiectivi ai psihicului si ai stérii psihice a personalitatii.

Luand 1n consideratie caracterul de integrare al psihomotoricii, mult mai productiva este studierea ei din
unghiul abordarii sistematice (B.F. Lomov). Anume aceasta strategie metodologica permite depistarea si
descrierea majoritatii fenomenelor psihomotorii.

Psihomotorica si capacitatea de reflectare, omul a invatat sa o intensifice in nenumarate randuri cu ajuto-
rul unei multitudini de aparate, dispozitive, masini: de la simpli ochelari pana la statii cosmice. Dar capacita-
tea pentru formare, si in special pentru creare, inca nu s-a perfectionat cu nimic. Este necesar a mentiona ca
in psihologie sensibilitatea i capacitatea se Invata ca elemente relativ independente ale psihicului, constiinta
si activitatea omului. Din punctul de vedere al ansamblului, se examineaza succesivitatea actiunilor (intelec-
tuale si psihomotorii), datoritd cdrora se obtine o reflectare mai mult sau mai putin exacta a obiectelor si fe-
nomenelor implicate 1n procesul de activitate.

Astfel, a crescut necesitatea de a introduce in psihologie integritatea in schimbul tendintei analitice. Este
necesar a ne adresa citre om cu intelegerea ca totul in el este legat reciproc si se afld in armonie de la natura.
Si principala integritate a oricdrei activitdti si tehnologiei acesteia este omul, la care sensibilitatea, capacita-
tea si mecanismele sunt indivizibile. Mecanismele sunt uniunea de capacitati, strans legate intre ele, care sis-
tematizeaza continutul divers reflectat de catre om si care-1 mentine ca pe un tot intreg.
mele, nefixate de un anumit organ de simt si nici de o capacitate concreta: acesta este sistemul capacitatilor
cu proprietatile care nu le poseda nici una dintre integritatile componente. Pe langa aceasta, neoplasmul actio-
neaza i cunoaste 1n acelasi timp: in moment ce actioneazd omul constientizeaza, iar constiinta actioneaza,
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solutioneaza problemele intelectuale si psihomotorii. Numarul mecanismelor poate fi infinit. Modificand con-
ditiile de munca ale omului, se creeaza mecanisme noi, noi procedee de actiune. Evident, unul dintre aceste
mecanisme este talentul. Conform opiniei lui V.V. Klimenko, nu are rost a ciuta esenta talentului in capaci-
tatea de activitate, nici in calitatile deosebite ale creierului, nici In structura corpului si nici in alte capacitati.

Platonov sustine ca psihomotorica este aspectul principal de obiectivizare a psihicului in reactiile si actele
ideomotorii, motorii senzoriale i motorii emotionale (in particular impulsive).

Evolutia conceptului ,,psihomotorica” este legatd de numele marelui filozof rus I.M. Secenov. El a fost
primul care a descoperit rolul deosebit de important al miscarii muschilor In procesul cunoasterii lumii incon-
juratoare. Ideile lui Secenov au jucat un rol decisiv in perceperea psihomotoricii ca obiectivizari In migcéarile
musculare ale tuturor formelor de reflectare psihica si in perceperea analizatorului motor care indeplineste
functia gnoseologica si praxeologica, ca integrator al tuturor analizatorilor sistemelor omului.

A aparut importanta psihodiagnostica a indicatorilor psihomotorici care pot fi stabiliti in diferite manifes-
tari ale activitatii motorii a omului ca subiect al activitatii.

In organizarea motorie a omului, in comportamentul, activitatea acestuia, in vorbire se reflectd practic
toata caracteristica lui ca individ si ca subiect al activitatii in toatd individualitatea sa irepetabila.

Ananiev distinge patru niveluri de activitate:

1) nivelul activitatii umane ca sistem de programe, operatii si mijloace de producere a materialelor si
valorilor morale ale societétii, creat istoric;

2) nivelul actului aparte al activitatii (actiunea);

3) nivelul macromiscarilor din care se formeaza actiunile;

4) nivelul micromiscarilor din care se formeaza macromiscarile.

Golovei, Roze sustin ca sfera psihomotorie este compusa din:

- activitate;

- actiune;

- reactii arbitrare;

- miscare.

Conform conceptiei lui Bernshtein, actiunea este un lant de miscari unite prin sarcina. Reactia arbitrara con-
form instructiunii date se desfasoara in timp ca proces de interactiune a diferitelor sisteme functionale care asi-
gura reflectarea situatiei reale si actiunea asupra ei. Schema acestui proces poate fi prezentata in felul urmator:

- actiunea stimulului asupra receptorului care conditioneaza formarea semnalului nervos;

- transmiterea semnalului nervos la centrele corticale ale analizatorului;
evaluarea situatiei si luarea deciziilor, transmiterea comenzilor catre centrele motorii ale scoartei cerebrale;
transmiterea semnalului nervos spre muschi si ca rezultat al intregului proces — miscarea individuala.

Actiunea este un element relativ finit al activitatii orientat spre executarea unei sarcini simple curente. Se
perfectioneaza si se diferentiaza in cursul vietii omului; starea psihomotorie reflectd nivelul dezvoltarii fizice
si psihice, evolutia vorbirii, particularitatile constitutiei si educatiei. Psihomotorica este un criteriu important
de evaluare a statutului psihic necesar pentru diagnosticarea afectiunii.

La diferite afectiuni, in special cele psihice, pot aparea dereglari psihomotorii diverse generale sau parti-
culare. La ele se refera infantilismul motoriu, hipoplazia (debilitate motorie), inhibitia (hipochinezie si achi-
nezie), intensificarea (hiperchinezie) si anomalia psihomotorie (parachinezia).

Dereglérile psihomotorii reliefate sunt posibile 1n cadrul excitarii psihomotorii si stuporii, in cazul stérilor
afective. Cele mai frecvente cazuri de dereglari psihomotorii sunt miscarile si actiunile obsedate ce decurg in
mod paroxismatic, de obicei cu obnubilare crepusculard si simptome psihomotorii (de exemplu, automatism
oral, cadere din picioare, somnambulism). De asemenea, se disting dereglari psihomotorii regresive in forma
reversibila (temporar sau permanent) la formele de conduita caracteristice etapelor initiale de dezvoltare psi-
hica nervoasa (pierderea abilitatilor de ingrijire, autodeservire, tart in loc de mers, mutism, stopare motorie).
Dereglari psihomotorii regresive, indeosebi bine definite la anumite psihoze reactive (de exemplu, sindromul
salbatacirii si puerilismului). Caderea psihomotorie are loc in cazul starilor de dementa puternice si foarte
puternice (de exemplu boala lui Altsgheimer, boala lui Pic, dementa senild) si alte afectiuni organice progre-
sive ale encefalului.

Copiii cu autism au dereglari destul de tipice ale psihomotoricii ce apar, pe de o parte, la insuficienta genera-
12 motorie, neindemanarea si nematurizarea miscarilor arbitrare, mers neindeméanatic, absenta miscarilor com-
plexe, pe de alta parte — la aparitia 1n al doilea an de viata a miscérilor de stereotip specific cu caracter atetoid
(indoirea si dezdoirea degetelor mainilor, alegerea cu ele), izbiturilor, fluturarea din maini, rasucirea palmelor
mainilor, sariturilor, rotirea in jurul axei sale, mersul si alergatul in lant. De reguld, are loc o retinere semnificativa
a formarii abilitatilor elementare de autodeservire (hranirea individuala, spalarea, imbracarea, dezbracarea etc.).
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R.K. Ulianova in cercetarile sale scrie ca la toti cei examinati se constatd o neindemanare generald, un mers
insuficient de coordonat, copiii nu pot sa se intoarca fard ajutor strdin, nu pot sa sara, sa stea Intr-un picior,
nu sunt in stare sa paseasca peste un obstacol, chiar daca e doar o fasie Ingustd de hartie, s arunce mingea 1n
tintd, sa o prinda. Miscérile concentrate fine (ingirarea margelelor, bilelor, cercurilor unei piramide, asezarea
in ordine a mozaicii, incercarea de a pune florile in vaza, punerea atei chiar §i in urechiuga mare a unui ac,
incheierea nasturilor) creeaza mari dificultati. Copiii au simtul ritmului dereglat, le este greu sd mearga sub
muzica si sd facd miscari.

La majoritatea lipseste deprinderea de a se autoservi.

La copii se observa micsorarea tonusului psihic: copilul nu suferd nici cea mai mica tensiune, se istoveste
repede. Multii copii atestd un negativism ferm fata de invatare, Insusi cuvantul a invdta le trezeste frica. Copiii
se distrag cu usurinta, sunt pasivi si speriosi. Se acomodeaza foarte greu la un mediu nou, o jucdrie noud, o per-
soana sau manual nou. Aceasta Ingreuneaza foarte mult lucrul cu ei, face mai dificila pregatirea lor pentru scoala.

In timpul sedintelor de terapie behavioristd cu copiii bolnavi de autism, am observat ca au dificultati deosebite
in invatarea deprinderilor grafice. La scrierea in caiete se observa o insuficientd a orientarii vizuale. Copiii
nu remarca linia, patratelele, scriu literele si cifrele In mod dezordonat, comit multe greseli. Se constata lipsa
coordondrii, impulsivitatea miscarii mainii, fapt ce duce la deformarea conturului literei, diferentierea apasa-
rii i neregularitatea amplasarii literelor in cuvant. Copiii memorizeaza cu greu imaginea literei, mult timp nu
pot sa o reproduca grafic, exemplul din caiet nu le serveste drept sprijin. Ei nu respecta inclinarea, mult timp
nu pot sd o Insuseasca. Multi nu doresc sa scrie Inclinat, declarand ,,Nu trebuie, doar o sa cada!”. Exersand
scrierea unei litere, ei nu pot sa treaca la scrierea alteia; nu unesc literele cu linii de legdtura, Insusesc cu greu
scrierea neintreruptd; nu pun punct la sfarsitul propozitiei si nici cratima ce semnifica despartirea in silabe.

La Inceput nu doar scrierea, ci si contactul cu pedagogul le provoaca negativism copiilor cu autism.

Pentru a regla comunicarea, pedagogul alege acel tip de lucru care este cel mai atractiv — activitatea de
inventie. Cu ajutorul pictatului, pe care copiii il insusesc relativ usor, e mai simplu a atrage copilul la activi-
tatile in comun. Pictatul dezvolta aprecierea distantei din ochi, intelegerea formei, intireste mana. In acelasi
timp, se dezvolta si intelectul, se exerseaza spiritul de observatie si fantezia.

Pentru exercitiile destinate corectarii tulburarilor motorii generale este foarte util a avea acasd un mic
complex sportiv personal. Cu ajutorul Iui exercitiile complicate sau, posibil, chiar ingrozitoare pentru copil
cum ar fi catdratul, saritul, rotirea, rostogolirea, intinderea, mersul pe scaun, devin obisnuite.

Lucrul cu copiii bolnavi de autism privind formarea functiilor motorii necesitad multa rabdare, nenumarate expli-
catii si demonstrari, perfectionarea fiecarui exercitiu ia foarte mult timp. Exercitiile fizice trebuie sa fie introduse
in orarul zilnic general al copilului. Regularitatea creeaza obignuinta fata de lectii si simtul de necesitate fata de ele.

Pentru lectii este nevoie de un fond emotional pozitiv; orice lipsa de tact sau grosoldnie este inadmisibila,
ele distrug cele obtinute si complica lucrul de mai departe. Exercitiile sunt introduse treptat.

Jucandu-se cu copilul in oricare joc sportiv, maturul trebuie sa ia in considerare stangacia copilului si sa-1
ajute pe neobservate. In timpul acestor jocuri pedagogul incurajeaza si aproba permanent copilul: ,,Jata deja
ai Invatat!”, ,,Bravo!” s.a.

Posibil, la inceput vor trebui executate toate exercitiile impreund cu copilul, orientdndu-i miscarile. Apoi
el va Incerca sa repete miscarile aratate, va Incepe sa execute exercitiile de imitare si de instruire.

Dupa cum am mentionat, exercitiile se efectueaza intr-o atmosferd binevoitoare, copiii trebuie sa simta
doar emotii pozitive. Acest fapt poate fi inlesnit de utilizarea versurilor, numaratorilor, cantecelor.

Exercitiile fizice, jocurile de miscare inldturd mai Intdi tensiunea musculard, apoi cea psihica generala,
stdngécia, 1i face mai abili si mai deschisi spre contact, mai comunicativi, activi, apare posibilitatea de adap-
tare in colectivul gradinitei de copii, a scolii.

Corectarea miscarilor motorii fine

Mai sus am mentionat dificultatile cu care se confrunta copiii in realizarea miscarilor fine ale mainilor.
Palmele copiilor sunt slabe si atone. Ei nu pot sa strAngd mana in pumn, sa atingd succesiv cu degetele, sa
opuna degetul mare celorlalte degete. Le este greu sa tina corect in mana pensula, creionul, lingura: ei tin
obiectul cu pumnul; nu pot s taie cu foarfecele, le este greu sa intinda plastilina — realizarea oricarei actiuni
necesita ajutor din partea celui matur.

Luand in considerare nu doar dificultatile motorii, dar si dificultétile de contact, de orientare a atentiei in
alta directie, saturatia, extenuarea rapida a copiilor cu autism, pedagogul creeaza la lectii o atmosferd mena-
jatd, evita migcarile bruste, privirea fixa, vorbirea cu glas tare.
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Adresarile catre copil sunt binevoitoare si aprobative.

Prima interactiune cu copilul bolnav de autism se construieste bazandu-se doar pe interesele lui. Copiii
sunt deseori interesati de obiectele mici friabile. Varsand mazérea se poate imita caderea picaturilor. Urma-
rind aceasta, copilul incepe sa spuni: ,,Cap, cap, ploaie!”. Apoi i se poate propune sa treaca de la ,,ploaie” la
lucrul cu plastilina. Trebuie urmarit ca in urma activitatii necomplicate, copilul sa modeleze un bibelou inte-
resant si expresiv. Este necesar a mentiona Tn mod special ca lucrul trebuie nu doar sa fie terminat, dar si
detaliile sa fie identice cu exemplul. Copiii cu autism tind mai ales spre aceasta.

Dezvoltand interesul fata de activitatea de munca si inventie, trebuie sa fim foarte atenti cu copilul. Daca
a observat oboseala crescanda, pedagogul atrage atentia copilului spre cantat, cantatul la instrumente — me-
talofon, zurgalai. Copiii cu dereglari mai grave ale miscarilor motorii fine pot fi invitati sa toarne mazire sau
crupe dintr-un vas 1n altul cu lingura sau cu lopdtica: copilul poate sa se joace cu nisipul pe palier (el incarca
camionul basculant, toarna in caldari, face din nisip cozonaci, planteaza o gradind, pentru care ia legume-jucarii).

Lucrul cu hartia are o importanta deosebit de mare pentru dezvoltarea miscarilor fine. La inceput se stu-
diaza impreuna proprietatile hartiei: hartia se indoaie, se rupe, se impatureste, se taie, poate fi incleiatd. Aceasta
ii atrage pe copii. Copiii Invata sa taie hartia cu foarfecele. La inceput taie pur si simplu, apoi pe linii drepte,
si anume, franjuri pe servetele, zimtisori pe creste, ciucurasi, taie figuri geometrice in forma patrata, fulgi.
Doar dupa aceasta se trece la tdierea cercurilor si ovalelor.

La prima etapa invatarea se realizeaza prin imitare. Pedagogul lucreaza cu copilul utilizdnd forme prega-
tite si limitand strict numarul lor. Acestea pot fi figuri tdiate din hartie - pentru aplicatii; figuri tridimensiona-
le, figuri geometrice plate din magnet, mozaica — pentru construire.

La a doua etapi se continua activitatea de imitare, dar acum copilul incepe sa actioneze mai activ. impreuna
cu maturul el rostogoleste o bila sau un bastonas. Pedagogul mai intai aratd cum se face, apoi ia doud bucati
de plastilina, una i-o da copilului, pe alta o ia singur si fiecare isi rostogoleste singur bucata. Copilul incearca
sa repete aceleasi migcari. Dacé copilul are dificultati, pedagogul il ajutd nemijlocit sé redea plastilinei forma
necesard. Se iau exemple de forma simpla: scard, covrig, betisor, melc, semafor.

La a treia etapa se lucreaza cu exemplul. Pentru a atrage atentia copilului, este necesar a alege un obiect
ce-l intereseaza, a face ca el sa-1 vada, sa-i acorde atentie, sa doreasca sa-1 examineze. Pedagogul il provoaca
dandu-i intrebari, mentionand particularititile obiectului — marimea, forma, culoarea, materialul, constructia,
povestind despre menirea lui. Pedagogul invata copilul sa respecte consecutivitatea in efectuarea sarcinii.

La etapa a patra e posibild executarea conform instructiunii. Totusi, copiii cu autism constientizeaza si
memoreaza cu greu intreaga instructie verbald. Multi nu inteleg relatiile exprimate prin prepozitiile pe,
deasupra, dedesubt, nu cunosc sensul multor cuvinte, in procesul lucrului, de reguld, ei se istovesc si pierd
planul actiunilor. De aceea, la Inceput, instructiunile sunt date pe parti.

Pedagogul demonstreaza obiectul, determina impreuna cu copilul forma, culoarea si marimea lui, copilul
il examineaza tactil, priveste, ascultd, repetd impreuna cu pedagogul instructiunea si trece la executarea ei.
Copilul incéd nu va putea sa faca tot lucrul in mod independent, el nu tine sarcina in memorie si are nevoie de
indemnare si reamintire. Doar la a cincea etapa unii copii sunt capabili sa efectueze lucrul absolut de sine statator.

E de mentionat ca copiii cu autism, chiar obtinand succese vadite in lucrul de corectare, riman cu unele
dificultati specifice de concentrare si distragere a atentiei, extenuare rapidd, raméne necesitatea de a indemna
suplimentar acesti copii sa lucreze, sa individualizeze scopurile ei, sé diversifice materialele. Totusi, multi copii
bolnavi de autism, Infruntand dificultati serioase ale miscarii motorii, pot sa atingd un nivel inalt de organizare
a activitatii, iar datorita acestui fapt se creeaza baza pentru o Invatare mai reusita in scoala.
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