Nastavni plan za kucne posjete I /ili grupne sastankengs
Prosvijetitelj 3

Razvoj mozga
[_)]_a bi vizualno predstavili mozak i kako mazak funkcionise, preporucite DVD Traumatske povrede mozga u ranom
djetinjstvu: Prepoznavanje, oporavak, Podrska, prvi dio: Tipican razvoj i osnove anatomije mozga” (13:29). Predajte

roditelju/staratelju/ onom koji njeguije dijete “ Sta se desi kada dijete povrijedi glavu” — material — material za roditelje 1.

Jedan od najbojih opisa razvoja mozga u ranom djetinjstvu, moze se naci u knjizi koju je napisao Dr Jill
Stamm, Ph.D, “Bright from the Start: The Simple, Science-Backed Way to Nurture Your Child’s Developing
Mind from Birth to Age 3 ( “Bistar/bistro od starta: jednostavan, nau¢no utemeljen nacin da njegujete razvoj
uma Vaseg djeteta od rodenja do trece godine”)

“Mozak se razvija od potiljka prema frontalnom dijelu, iznutra prema vani i od donjeg dijela prema
gore u isto vrijeme.

Od potiljka prema frontalnom dijelu: Dijelovi mozga koji su odgovorni za vid se uvezuju jako rano i oni
su locirani na zadnjem dijelu mozga, (poznatom i kao okcipitalni rezanj). Vizualni sistem djeteta starog 6-8
mjeseci je poprilicno razvijen kao i kod odrasle osobe.

Jednako se brzo razvija i slusni sistem. Podru¢je iza usiju ( Temporalni rezanj), je jednako bitno u
ranom Zzivotu ali ima viSe vremena za razvoj, u poredenju sa vizualnim podrucjem, i poprili¢no je
sklono izmjenama i usvajanju glasova novih jezika u prvoj godini zivota.

Zatim, krecuci se naprijed dolazimo prema motornom i govornom podru¢ju mozga u podrucje
produkcije jezika. Mi znamo da su djeca u stanju da ¢uju i razumiju jezik i rijeci prije nego su u
stanju da sami izraze svoje misli. Kako deca rastu u prvoj godini Zivota i sticu praksu u proizovdnji
zvukova brbljanjem, povezanost u motornim podrucjima biva sve bolje uspostavljena i bebe imaju

Konacno, skroz u prednjem dijelu mozga , iza ¢ela, se nalazi podruéje odgovorno za vjestine kao
Sto su planiranje,apstraktno rasudivanje, koje se naziva frontalnim reznjem i nije potpuno razvijeno do
srednjoSkoskog uzrasta, pa i kasnije. Ovo nam pomaze da razumijemo zasto todleri ne razumiju da ne bi
trebaju dirati vruéu pe¢, zasto djeca Skolskog usrasta imaju poteskoce sa logikom, pa ¢ak i zasto
srednjoskolski tinejdzeri, za koje roditelji o¢ekuju “da znaju bolje”ne donose uvijek dobre odluke. Njihov
mozak nije potpuno razvijen da bi razumjeli poslijedice svojih postupaka.

Iznutra prema vani: Centralna struktura mozga (dio limbickog sistema) koji procesuira i regulira
emocije se razvija prije vanjskog dijela (korteks). Ove centralne strukture koje “oznacavaju” ulazne
informacije sa emotivnom oznakom, su ve¢inom formirane u prve dvije godine Zivota. Stepen u kojem se
one zdravo razvijaju ¢e se odraziti na snagu i kvalitet veza vanjskog korteksa, koji kontrolira procesiranje
ulaznih informacija za razmisljanje i planiranje, za senzorno procesirane kao i pamcenje — u osnovi vrsta
mozdanog rada koji se koristi za ucenje u Skoli.

Emocije u ranom djetinjstvu direktno postavljaju osnove za kasnije funkcionisanje djeteta
u akademskom okruzenju.




Od dna prema gore: Djelovi mozga koji su odgovorni za neke osnovne funkcije kao sto su
rad srca, disanje, kontrola temperature, se razviju rano ilocirani su u osnovnom dijelu mozga. Sa
druge strane, sposobnost da se zadrZi paznja, kontroliraju emocije ili koordinira sofisticiranim
motornim pokretima se kasnije razvijaju, kako se korteks uvezuje.

TBI moze biti hroni¢no stanje. Djeca koja su bila izlozena TBI imaju tendenciu ka dozivotnim problemima. Ti
problemi mogu biti pogresno dijagnosticirani ili pro¢i neopazeno ako nisu duze uocljivi. Mala djeca mogu
iskusiti prolongirane probleme a oni su svakako izloZeni ve¢em riziku od povreda zbog neproporcionalnosti u
veli¢ini njehove glave u odnosu na ostatak tijela,te u kombinaciji sa slabim protokom cerebralne tekucine. Kao
dodatak tome, kod populacije starosti 2-5 godina, mozak je joS uvijek u procesu mijelinacije. TBI moZe da
poremeti taj process.

Mnoge vjestine fokusiranja i izvrSnih funkcija mozga se rapidno razvijaju u toku predskolskog perioda.
Neuropatski putevi se jo$ nisu razvili kod male djece. Andersonovo istraZivanje je pokazalo da ¢esto djeca sa TBI
budu na testovima generalizirana kao djeca sa intelektualnim poteSko¢ama. U njenoj studiji, djeca su prezentirala
perzistentne neuropsihicke poteSkoce. Podrucje paznje i izvrSne funkcije su gotovo uvijek ugrozene.

Uzroci traumatskih povreda mozga/ sigurnost u kudi

Diskusije na temu se mogu na¢i u mateijalu za roditelje 2: “Neki od uzroka traumatskih povreda mozga (TBI) i
materijal za roditelje 4:” Lista ¢injenica za roditelje: Traumatske povrede mozga/glave (TBI) kod djece”.
Istrazivanje koja je uradio Centar za kontrolu bolesti, je pokazalo da bebe stare izmedu 2 i 4 mjeseca ¢e
najvjerovatnije dobiti povredu mozga ako budu tresene. Ova vrsta povrede se zove i Sindrom tresene bebe ili
nasilna povreda glave. Kada se trese infant, njegov mozak se krece naprijed -nazad. To kretanje izaziva pucanje
aksioma jer mozak udara od kostanu povrsinu lobanje. Djeca su izloZzena veé¢em riziku od pada/kotrljanja sa
kreveta/udaranja njhove glave od tvrde objekte. Nepravilna upotreba sigurnosnog pojasa, ili neadekvatne auto-
sjedalice su josS jedan od uzrocnika TBI. Razgovor sa roditeljima o njihovim zapazanjima o djetetovim
motornim vjeStinama i potencijalnim podruc¢jima gdje bi njihova djeca mogla biti izlozena povredi mozga, ¢e
nadamo se podici svijest 0 uzrocima i smanjiti mogucnosti za povrede mozga. Pomoc¢ roditeljima da istraze
njihovo okruzenje u kuc¢i, kao i situacije koje mogu uzrokovati povredu mozga kod njihove djece. Treba im
pomoci da prepoznaju nacine da smanje rizik od povrede njihog djeteta u glavu.

Traumatske povrede mozga — definicija, preventive i mehanizmi -21:52 minuta na:
https://www.youtube.com/watch?v=9nRogoPGhps&feature=youtu.be

Znakovi i simptomi traumatske povrede mozga

Dajte roditelju/staratelju/skrbniku dva materijala, Material za roditelje 3: “Znakovi i simptomi traumatske
povrede mozga”, Materijal za roditelje broj 4: “Lista ¢injenica za roditelje”. Jako je bitno zapamtiti da se
simptomi i znakovi ne moraju manifestovati odmah nakon incidenta, koji je izazvao TBI. U svakom slucaju,
bitno je evidentirati kako i kada je dijete povrijedeno i da li su se pojavili simptomi, razgovarati o povredi sa
medicinskim osobljem. U toku sesije, video klip moze biti koriSten - Proces oporavka — Fakori djeteta i fakori
okruzenja 36:36 minuta na:

https://www.youtube.com/watch?v=eR8jwmCnnQI&feature=youtu.be

Sta se desi ukoliko dijete pretrpi povredu mozga?

Koristiti video pod nazivom:” Proces oporavka — faktori djeteta faktori okruzenja” (36:36). Jako je bitno da djete
bude evaluirano od strane kvalificiranih profesionalaca u oblasti povrede mozga. Bez obzira da li je dijete tretirano
kao hospitalizirani pacijent ili samo pacient, bitno je da multidisciplinarni tim ponovo pregleda djetetove
sposobnosti i snagu (svakih 3-6 mjeseci) u toku perioda oporavka. Faktori koji uticu na oporavak ukljucuju, ali
nisu limitirani na:ozbiljnost povrede, stepen razvijenosti i funkcionisanje prije povrede.

U video prilogu, Dr.Bent i Dr, Deidrick objasnjavaju faktore koji uticu na ishod nakon TBI. Pogledajte uticaje
TBI 39:42 minute na: https://www.youtube.com/watch?v=5188ueY 6cel&feature=youtu.be
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