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Εισαγωγή 
 
Μέσα στα πλαίσια των γενικότερων στόχων του Μέτρου 1.1 και της Ενέργειας 1.1.4 
δίδεται ιδιαίτερη έµφαση στη δηµιουργία προϋποθέσεων που θα συµβάλλουν στην 
ανάπτυξη γνώσεων και δεξιοτήτων ατόµων µε ειδικές ανάγκες ώστε να ενταχθούν 
στην παραγωγική διαδικασία. Ο ανάδοχος φορέας της «Αναδόµησης» το ίδρυµα για 
το παιδί ¨Η Παµµακάριστος¨ ύστερα από πορεία 30 και πλέον ετών στο χώρο των 
ειδικών αναγκών και µε ιδιαίτερη ενασχόληση στον Αυτισµό τα τελευταία 10 έτη 
διαθέτει την κατάλληλη τεχνογνωσία για να υλοποιήσει του στόχους του 
επιχειρησιακού προγράµµατος. 
  
Η κατάλληλη τεχνογνωσία µεταφράζεται στις πιο σύγχρονες εκπαιδευτικές 
µεθοδολογίες και εναλλακτικές προσεγγίσεις για την αντιµετώπιση των δυσκολιών 
του φάσµατος του αυτισµού. Το πρόγραµµα εξειδίκευσης στην «Αναδόµηση» έχει 
σχεδιαστεί µε στόχο την µετάδοση των πιο σύγχρονων θεωρητικών θέσεων και 
των λειτουργικότερων εκπαιδευτικών προσεγγίσεων  µέσα από το Σεµινάριο των 
100 ωρών. Το πρακτικό µέρος των 300 ωρών βασίζεται στην σχεδίαση 
εκπαιδευτικών δραστηριοτήτων (projects), στην οργάνωση εκπαιδευτικού υλικού, 
στην εφαρµογή των δραστηριοτήτων σε παιδιά µε αυτισµό και στην συγγραφή της 
όλης διαδικασίας µε την εξελικτική καθοδήγηση και εποπτεία της οµάδας 
Πρακτικής Άσκησης. Η σχεδίαση του πρακτικού µέρους εµπεριέχει την πρόκληση 
προς τους εξειδικευόµενους να εµπλακούν άµεσα και να υιοθετήσουν σταδιακά την 
κατάλληλη εκπαιδευτική νοοτροπία, τεχνιές και µεθοδολογία στην εκπαίδευση των 
αυτιστικών ατόµων. 
 
Οι εξειδικευόµενοι εφοδιάζονται µε τα Εκπαιδευτικά Αντικείµενα της 
«Αναδόµησης» για να µπορέσουν να ολοκληρώσουν µε επιτυχία το έργο τους. Αυτά 
συνίστανται στο τόµο των Επιστηµονικών ∆οκιµίων και στο Οδηγό της Πρακτικής 
Άσκησης. Ο µεν πρώτος αποτελείται από επιστηµονικά κείµενα µε θέµα τον 
Αυτισµό, ο δε δεύτερος εµπεριέχει υποδειγµατικές δραστηριότητες σε διάφορες 
γνωστικές περιοχές. Τα Εκπαιδευτικά Αντικείµενα πλαισιώνονται επίσης από 7 
Οδηγούς Εξειδίκευσης µε διαβαθµισµένες δραστηριότητες, Υποδειγµατική 
Βιντεοκασέτα και τον φάκελο του συστήµατος εναλλακτικής επικοινωνίας 
MAKATON. Επιπλέον το όλο έργο µέσω της Γνωσιακής Πύλης θα παρέξει 
σφαιρική ενηµέρωση για τον Αυτισµό, ∆ιαδικτυακή Επιµόρφωση  και το 
εµπλουτισµένο καινοτοµικό λογισµικό εικονικής πραγµατικότητας «επιστροφή στο 
σπίτι» για άτοµα µε αυτισµό. 
 
Το ίδρυµα για το παιδί «Η Παµµακάριστος» µέσα στα πλαίσια της «Αναδόµησης» 
στοχεύει να εφοδιάσει τους συµµετέχοντες εκπαιδευτικούς µε τις απαραίτητες 
γνώσεις και εκπαιδευτικά εργαλεία ώστε να συµβάλλουν δυναµικά στις 
παρεχόµενες υπηρεσίες για τα άτοµα µε αυτισµό. 
 
 
Ο Υπεύθυνος του Έργου 
 
Στάθης Τριανταφύλλου 
Ψυχολόγος 
Ερευνητής Εκπαιδευτικής Πληροφορικής. 
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ΕΞΑΤΟΜΙΚΕΥΜΕΝΗ ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ ΠΑΙ∆ΙΩΝ ΜΕ ΑΥΤΙΣΜΟ ΚΑΙ 
∆ΗΜΙΟΥΡΓΙΑ ΨΥΧΟΕΚΠΑΙ∆ΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΟΣ 

 
Περίληψη 
 
Ο αυτισµός, διαταραχή που διαρκεί ολόκληρη τη ζωή, µε δυσκολίες στη 
δηµιουργία κοινωνικών σχέσεων, στην επικοινωνία και στη σκέψη-
συµπεριφορά (1,2) επηρεάζει την ανάπτυξη, τον τρόπο µε τον οποίο το 
άτοµο αντιλαµβάνεται τον κόσµο, και τον τρόπο µε τον οποίο µαθαίνει. 
 
Η ιατρική διάγνωση, αν και είναι καθοριστική (3)  είναι µόνο το πρώτο βήµα 
στη διαδικασία αναγνώρισης και αντιµετώπισης της διαταραχής. Η 
κατανόηση του είδους και της ποιότητας των δυσκολιών στον αυτισµό, ο 
τρόπος µε τον οποίο επηρεάζουν τη µάθηση και την προσαρµογή στο 
περιβάλλον και η αναγνώριση των σηµαντικών συνεπειών στη θεραπεία και 
την εκπαίδευση, είναι απαραίτητες προϋποθέσεις για το σχεδιασµό 
κατάλληλου θεραπευτικού-εκπαιδευτικού προγράµµατος, ανάλογου των 
αναγκών του συγκεκριµένου ατόµου (4).  
 
Στο παρόν άρθρο αναλύεται ο ρόλος της εξατοµικευµένης αξιολόγησης των 
παιδιών µε αυτισµό. Παρουσιάζεται συγκεκριµένη περίπτωση παιδιού και 
συζητιούνται οι παράγοντες που επηρεάζουν την ανάπτυξη του 
συγκεκριµένου εκπαιδευτικού προγράµµατος. 
 
Εισαγωγή 
 
Η εκπαίδευση και η διδασκαλία θεωρούνται ως προετοιµασία για τη ζωή, µε 
την προϋπόθεση ότι η απόκτηση χρήσιµων δεξιοτήτων και η γνώση θα 
διασφαλίσουν ποιότητα ζωής στο µέλλον (5,6) Σήµερα τονίζεται ιδιαίτερα 
και είναι ευρέως αποδεκτός ο ρόλος της εκπαίδευσης και της διδασκαλίας 
στην µακροπρόθεσµη έκβαση των δυσκολιών στον αυτισµό. Θεωρείται ότι 
λειτουργούν ως θεραπεία, όταν εστιάζονται στην ανάπτυξη της σκέψης 
(5,7). 
 
Με τα σηµερινά δεδοµένα, δεν υπάρχει συγκεκριµένη, γνωστή θεραπεία για 
τον αυτισµό. Ωστόσο, έγινε σηµαντική πρόοδος στην κατανόηση της 
σηµασίας της δηµιουργίας κατάλληλου περιβάλλοντος και καθηµερινού 
προγράµµατος ικανού  να µειώσει τις δυσκολίες και να ενισχύσει τις 
δυνατότητες του ατόµου (2). Επίσης, έχει αποδειχθεί ότι ο ρόλος του 
σχολείου, του οικογενειακού περιβάλλοντος και των γονέων ως 
συνθεραπευτών στην πρόγνωση της διαταραχής, είναι ιδιαίτερα σηµαντικός 
(8,9,10,11). Αν και ο αυτισµός δεν αποτελεί γενικευµένη δυσκολία µάθησης, 
χαρακτηρίζεται από δυσκολίες στον τοµέα αυτό επειδή η σκέψη, η µνήµη, 
το συναίσθηµα και η αντίληψη του κοινωνικού περιβάλλοντος είναι 
διαταραγµένες (4). Επιπλέον, τα διαφορετικά επίπεδα των γνωστικών και 
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γλωσσικών ικανοτήτων τα οποία αλληλεπιδρούν µε τις βασικές διαταραχές 
του αυτισµού, δηµιουργούν διαφορετικές, ιδιαίτερες ανάγκες από άτοµο σε 
άτοµο. 
 
Ωστόσο, η θεραπευτική διαδικασία, η εκπαίδευση και η διδασκαλία  
προκειµένου να είναι αποτελεσµατικές πρέπει να λαµβάνουν υπόψη τον 
τρόπο µε τον οποίο η τριάδα των διαταραχών επηρεάζει τη µάθηση στο 
συγκεκριµένο παιδί. ∆ιαταραχές στην κοινωνική αλληλεπίδραση και στην 
κοινωνικοποίηση αποτελούν τις βασικές δυσκολίες στον αυτισµό οι οποίες 
αλληλεπιδρούν µε όλες τις άλλες δυσκολίες και είναι διάχυτες στη µάθηση 
και τη συµπεριφορά του ατόµου (7,12).  
 
Από την αρχική αναφορά του Kanner (13), οι δυσκολίες λόγου και 
επικοινωνίας θεωρήθηκαν ως βασικά χαρακτηριστικά για τον ορισµό του 
αυτισµού. Πρόκειται κυρίως για πρόβληµα επικοινωνίας και κοινωνικής 
χρήσης του λόγου, παρά πρόβληµα λόγου αυτό καθ’ αυτό (14,15,16). Ακόµη 
και όταν ο λόγος είναι ανεπτυγµένος, τα άτοµα µε αυτισµό αδυνατούν να 
τον χρησιµοποιήσουν κατάλληλα, ανάλογα µε την κοινωνική περίσταση. 
Επιπλέον, η µεταβαλλόµενη φύση των κοινωνικών καταστάσεων από την 
µια περίσταση στην άλλη περιπλέκει ακόµη περισσότερο τις δυσκολίες 
(17,18,19). 
 
∆υσκολίες στην αυθόρµητη αντίληψη των κοινωνικών ερεθισµάτων και 
στην κατανόηση της επικοινωνίας των άλλων, οδηγούν  το άτοµο στην 
εφαρµογή των δικών του προσωπικών α-κοινωνικών κανόνων 
(καταναγκασµοί-στερεοτυπίες, επαναληπτικές συµπεριφορές και 
περιορισµένα ενδιαφέροντα), στους οποίους προσκολλάται σε µια 
προσπάθεια κατανόησης του κόσµου που το περιβάλλει. Η σκέψη και η 
συµπεριφορά γίνονται άκαµπτες ως προς τον τρόπο ερµηνείας της 
επικοινωνίας και ως προς την απόκτηση νέων πληροφοριών (20). 
 
Η αλληλεπίδραση των γνωστικών, κοινωνικών και επικοινωνιακών 
δυσκολιών που χαρακτηρίζουν τον αυτισµό έχουν σοβαρές επιπτώσεις στο 
µηχανισµό επίλυσης προβληµάτων (5). Τα άτοµα µε αυτισµό χρησιµοποιούν 
διαφορετικές οδούς προκειµένου να µάθουν και στηρίζονται στις γνωστικές 
τους ικανότητες προκειµένου να κατανοήσουν τον κόσµο (21,22) Επιπλέον, 
οτιδήποτε µαθαίνουν, τείνει να σχετίζεται µε τις συγκεκριµένες συνθήκες 
και αποτυγχάνουν να γενικεύσουν τη γνώση και τις δεξιότητες σε άλλα 
πλαίσια και καταστάσεις (23). Η µάθηση που αποκτούν παραµένει 
εξαρτηµένη από το συγκεκριµένο πλαίσιο στο οποίο συµβαίνει, από 
συγκεκριµένα συνθήµατα-ερεθίσµατα  από τους ενήλικες, τα οποία 
αυξάνουν µε τη σειρά τους την εξάρτηση. Συνεπώς, σκοπός της 
εκπαίδευσης είναι να προωθήσει τη µάθηση µε τη χρήση κατάλληλων 
µεθόδων οι οποίες βοηθούν το άτοµο να γενικεύσει τη γνώση που αποκτά 
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και να την χρησιµοποιήσει κατάλληλα, ανεξάρτητα, σε διαφορετικές 
κοινωνικές καταστάσεις.  
 
Αν και η γνώση του τρόπου µε τον οποίο ο αυτισµός επηρεάζει τη µάθηση 
είναι πολύ σηµαντικός, δεν είναι αρκετή ώστε η εκπαίδευση να είναι 
αποτελεσµατική. Είναι απαραίτητο να λαµβάνεται υπόψη το κάθε παιδί 
ατοµικά και να αναλύεται ο τρόπος µε τον οποίο εµφανίζονται οι κύριες 
διαταραχές. Τότε µόνο η εκπαίδευση µπορεί να προσαρµοστεί στις 
µοναδικές εκπαιδευτικές και θεραπευτικές του ανάγκες. Επιπλέον, η κρίση 
του παιδαγωγού, η ικανότητά του να ασκεί κριτική στον τρόπο  µε τον 
οποίο διδάσκει, καθώς και η ικανότητα να προσαρµόζει το πρόγραµµα ώστε 
να ανταποκρίνεται στις µεταβαλλόµενες ανάγκες του παιδιού και των 
καταστάσεων, είναι καθοριστική (4).  
 
Η αποτελεσµατικότητα της θεραπευτικής-εκπαιδευτικής παρέµβασης είναι 
στενά συνδεδεµένη µε την ποιότητα της αξιολόγησης των δυνατοτήτων και 
των δυσκολιών του ατόµου. Προκειµένου η αξιολόγηση να είναι 
αντικειµενική, είναι  αναγκαία η χρήση των πιο αξιόπιστων αντικειµενικών 
τεχνικών, ενώ ταυτόχρονα λαµβάνονται υπόψη διαφορετικοί παράγοντες οι 
οποίοι µπορεί να την επηρεάζουν. Ακολουθεί ένα παράδειγµα 
εξατοµικευµένης αξιολόγησης παιδιού µε αυτισµό η οποία στηρίζεται σε 
διαφορετικές δοκιµασίες ειδικά σχεδιασµένες για τη διερεύνηση του 
αυτισµού. Αναλύονται τα αποτελέσµατα της αξιολόγησης, παρουσιάζονται οι 
ιδιαίτερες ανάγκες και το αντίστοιχο εκπαιδευτικό πρόγραµµα του 
συγκεκριµένου παιδιού όπως προκύπτουν µέσα από την αξιολόγηση και 
περιγράφονται τα χαρακτηριστικά των δοκιµασιών που χρησιµοποιούνται. 
 
Η Περίπτωση του Ν.  
 
Ο Ν., 6 χρονών και 3 µηνών,  παραπέµφθηκε από εργοθεραπευτή σε 
παιδοψυχιατρική υπηρεσία για διερεύνηση της διάγνωσης προκειµένου να 
σχεδιαστεί το κατάλληλο θεραπευτικό-εκπαιδευτικό πρόγραµµα. 
 
Η αξιολόγηση στηρίχθηκε στις πληροφορίες από τους γονείς σχετικά µε 
την πρώιµη ανάπτυξή του και τις σηµερινές τους ανησυχίες, στην 
παρατήρηση-αξιολόγηση της συµπεριφοράς του κατά την εξέταση µέσω της 
Κλίµακας Αξιολόγησης του Αυτισµού της Παιδικής Ηλικίας CARS 
(Childhood Autism Rating Scale)  (24),  στην αξιολόγηση του 
αναπτυξιακού του επιπέδου µε τη δοκιµασία Αναθεωρηµένο 
Ψυχοεκπαιδευτικό Προφίλ (Psychoeducational Profile Revised-PEP-R) 
(25), στην εκτίµηση των γνωστικών του λειτουργιών µε τη δοκιµασία 
Wechsler Preschool και Primary Scale-WISC-R (26) και στην αξιολόγηση 
των προσαρµοστικών του δεξιοτήτων µε την κλίµακα Vineland Adaptive 
Behavior Scale (27,28). 
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Οι θετοί γονείς ανέφεραν ότι γεννήθηκε πρόωρα, την 28η εβδοµάδα της 
κύησης. ∆εν υπάρχουν πληροφορίες για τη βιολογική µητέρα. Μετά τον 
τοκετό το βρέφος παρέµεινε στο νοσοκοµείο επί δύο µήνες και 
µεταφέρθηκε σε ορφανοτροφείο όπου έζησε µέχρι την ηλικία των 3 χρονών 
και 6 µηνών. Αν και δεν δόθηκαν στους θετούς γονείς συγκεκριµένες 
πληροφορίες για τα πρώτα χρόνια της ζωής του, το προσωπικό τον 
χαρακτήρισε ως ‘µονότονο, µε χαµηλή λειτουργικότητα’. Οι γονείς 
θεώρησαν ότι το περιορισµένο παιχνίδι του παιδιού ήταν αποτέλεσµα του 
γεγονότος ότι κατά το µεγαλύτερο µέρος της ζωής του έως τότε ήταν 
αποµονωµένο σε µια παιδική κούνια. Επίσης θεώρησαν ότι η προσοχή και η 
φροντίδα που είχε κατά τα χρόνια αυτά ήταν ελάχιστη και η συµπεριφορά 
του ήταν αποτέλεσµα των παραπάνω.  
 
Την εποχή της υιοθεσίας ο Ν. εκδήλωσε κάποιες καταναγκαστικές και 
επιθετικές  συµπεριφορές όπως, χτύπηµα και δάγκωµα. Οι γονείς 
αναφέρουν ότι δεν χρησιµοποιούσε το λόγο επικοινωνιακά εκείνη την 
εποχή και έδειχνε να µην κατανοεί το λόγο που του απευθυνόταν. Είχε 
επίσης πολύ φτωχό κινητικό συντονισµό, γεγονός που απέδωσαν στην 
ανεπαρκή κινητική δραστηριότητα στο ορφανοτροφείο. Σήµερα έχει 
εκτεταµένο λεξιλόγιο και φαίνεται ότι κατανοεί τα περισσότερα από όσα 
ακούει. Είναι πολύ ενεργητικός και σπάνια ηρεµεί.  
  
Ζει µε τους θετούς γονείς του. Είναι και οι δύο µορφωµένοι, έξυπνοι 
άνθρωποι και αφιερώνουν τον περισσότερο από το χρόνο τους στο παιδί. 
Αναφέρουν ότι ζήτησαν βοήθεια από διαφορετικούς ειδικούς στην 
προσπάθειά τους να καθορίσουν τις ιδιαίτερες ιατρικές και εκπαιδευτικές 
του ανάγκες για να το βοηθήσουν να ξεπεράσει τις δυσκολίες στις οποίες 
υπεβλήθη στα πρώτα χρόνια της ζωής του. ∆όθηκαν διαφορετικές 
διαγνώσεις µεταξύ των οποίων διαταραχή ελλειµµατικής προσοχής-
υπερκινητικότητας, ήπιος αυτισµός, και διαταραχή προσκόλλησης της 
παιδικής ηλικίας. Οι γονείς αναγνωρίζουν ότι τα ενδιαφέροντα και οι 
συµπεριφορές του Ν. διαφέρουν από εκείνα των άλλων παιδιών, είναι 
συχνά επίµονος και θέλει τα πράγµατα µε το δικό του τρόπο. Θεωρούν ότι 
είναι έξυπνος και τον βλέπουν ως παιδί που µπορεί να συµβάλλει θετικά 
στη ζωή αυτών που είναι κοντά του. 
 
Παρατήρηση του παιδιού 
 
Ο Ν. αποχωρίστηκε εύκολα από τους γονείς του κατά τη συνάντηση 
αξιολόγησης. Αν και παρουσίασε διάσπαση προσοχής, ήταν συνεργάσιµος 
κατά τη συνεδρία. Ασχολήθηκε µε όλα τα υλικά που παρουσιάστηκαν και 
ήταν σοβαρά επίµονος στην προσπάθειά του να ολοκληρώσει µερικά από τα 
παζλ, χωρίς ενίσχυση. Παρουσίασε  εύκολη διάσπαση από τους θορύβους 
και τις κινήσεις γύρω του, αλλά  επανερχόταν µε προτροπή, χωρίς 
δυσκολία. Η επαφή µε το βλέµµα δεν ήταν η αναµενόµενη για την ηλικία 
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του. Παρουσίασε σχετική αντίσταση στη φυσική καθοδήγηση, όπως 
καθοδήγηση χέρι µε χέρι. Εκδήλωσε ενδιαφέρον για ποικιλία παιχνιδιών. 
Ήταν πολύ δύσκολο να αποσπάσει κανείς την προσοχή του όταν έπαιζε. 
Έδωσε την εντύπωση ότι του άρεσε να δουλεύει και είχε επίγνωση της 
παρουσίας του εξεταστή, αν και η προσοχή του ήταν κυρίως εστιασµένη στο 
υλικό.  
 
Χρειάστηκε βοήθεια πολλές φορές κατά την αξιολόγηση. Ωστόσο, επέµενε 
να τα καταφέρει µόνος του πριν να κάνει κάποια χειρονοµία προς τον 
εξεταστή για βοήθεια, χωρίς βλεµµατική επαφή. 
 
 
Λόγος και επικοινωνία: Αν και είχε εκτεταµένο λεξιλόγιο, η χρήση των 
λέξεων ήταν περιορισµένη. Έκανε διάφορους θορύβους κατά τη συνεδρία. 
Ο λόγος ήταν συνδυασµός σχολίων γι αυτό που έκανε, ηχολαλικές λέξεις 
και ερωτήσεις ή δηλώσεις για το τέλος της αξιολόγησης. Είχε υψηλό τόνο 
φωνής, η οποία ήταν µονότονη και δυσανάλογη σε σχέση µε το αναµενόµενο 
για την ηλικία του. 
 
Αισθητηριακές ανταποκρίσεις: Η επαφή µε το βλέµµα ήταν φευγαλέα και 
ασταθής. Ήταν έντονα ευαίσθητος στους θορύβους, κυρίως στους 
απρόσµενους και δυνατούς στους οποίους αντιδρούσε µε φόβο. Μερικές 
φορές σκέπαζε τα αυτιά µε τα χέρια του. Αντιστεκόταν στη σωµατική 
επαφή και φάνηκε ότι δεν του άρεσε η επαφή µε κάποια υλικά. 
 
Αποτελέσµατα της δοκιµασίας Ψυχοεκπαιδευτικό Προφίλ 
(Psychoeducational Profile-Revised-PEP-R) (25): 
 
Κινητική ανάπτυξη         Αναπτυξιακό επίπεδο κατά προσέγγιση    
 
Αδρή κινητικότητα                                             40-51 µήνες περίπου 
Λεπτή κινητικότητα                                           50-67 µήνες περίπου 
Συντονισµός µατιού-χεριού                                38-41 µήνες περίπου 
 
Οι δραστηριότητες κινητικής ανάπτυξης µε το υψηλότερο αναπτυξιακό 
επίπεδο ήταν: ακουµπά τα δάχτυλα µε τον αντίχειρα στη σειρά, 
χρησιµοποιεί ψαλίδι, πιάνει τη µπάλα, ανεβοκατεβαίνει σκάλες 
εναλλάσσοντας τα πόδια, κουνά χάντρες σε σκοινί µετά από επίδειξη, 
αντιγράφει κάθετη γραµµή, αντιστοιχεί γράµµατα και ξεχωρίζει οκτώ 
τουβλάκια.  
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Οι αναδυόµενες δεξιότητες περιλάµβαναν: ζωγραφιά ανθρώπου, αντιγραφή 
κύκλου και άλλων σχηµάτων. 
 
Γνωστική ανάπτυξη              Αναπτυξιακό επίπεδο κατά προσέγγιση 
 
Μίµηση                                                                   49-58 µήνες περίπου 
Εκτελεστικό µέρος  γνωστικής ανάπτυξης                49-51 µήνες περίπου 
Λεκτικό µέρος γνωστικής ανάπτυξης                        51-52 µήνες περίπου 
 
Τα θέµατα  µε το υψηλότερο αναπτυξιακό επίπεδο στους τοµείς της 
γνωστικής ανάπτυξης περιλάµβαναν: επανάληψη 4 αριθµών, χειρισµό της 
κούκλα, µίµηση της χρήσης κουδουνιού, αναγνώριση χρωµάτων 
αντιληπτικά, ανταπόκριση σε διπλή εντολή, µέτρηµα 2 και 7 κύβων και 
επανάληψη πολύπλοκων προτάσεων. 
 
Οι αναδυόµενες δεξιότητες περιλαµβάνουν: επανάληψη 5 αριθµών, παζλ 
αγοριού. Η αναπτυξιακή ηλικία του Ν. σύµφωνα µε τη δοκιµασία  PEP-R  
ήταν αντίστοιχη των 50 µηνών. Οι τοµείς µε δυνατότητες ήταν η Μίµηση 
και η Λεπτή Κινητικότητα ενώ οι τοµείς µε λιγότερες δυνατότητες ήταν ο 
Οπτικοκινητικός Συντονισµός και ο Εκφραστικός-Αντιληπτικός Λόγος. Αν 
και εκδήλωσε κάποια νευρικότητα, στο µεγαλύτερο µέρος της συνάντησης 
ήταν συνεργάσιµος και πρόθυµος να δοκιµάσει τα υλικά που του δόθηκαν. 
Ήταν υπερβολικά ευαίσθητος σε απρόσµενους θορύβους και παρουσίασε 
ήπια αντίσταση στη σωµατική επαφή. Ήταν πιο δύσκολο να τραβήξει κανείς 
την προσοχή του όταν έπαιζε µε τα παιχνίδια. 
 
Αποτελέσµατα Νοητικής/αναπτυξιακής Αξιολόγησης 
 
Χορηγήθηκε η δοκιµασία νοηµοσύνης  Wechsler Preschool και Primary 
Scale  (26). Η βαθµολόγηση στο λεκτικό µέρος της δοκιµασίας ήταν 75 
(µέσος όρος=100, σταθερή απόκλιση=15), η οποία  είναι οριακή µεταξύ 
χαµηλής φυσιολογικής νοηµοσύνης και ελαφριάς νοητικής καθυστέρησης. Η 
απόδοσή του στο εκτελεστικό µέρος της δοκιµασίας ήταν 67, η οποία είναι 
αντίστοιχη ελαφριάς νοητικής καθυστέρησης. Η συνολική βαθµολόγηση 
είναι 68, αντίστοιχη ελαφριάς  νοητικής καθυστέρησης. 
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Αποτελέσµατα Αξιολόγησης Προσαρµοστικής Συµπεριφοράς: 
 
Για την αξιολόγηση των προσαρµοστικών δεξιοτήτων του παιδιού 
χρησιµοποι-ήθηκε η Vineland Adaptive Behaviour Scale (27,28). Η 
βαθµολόγηση του Ν. ήταν 69 (µέσος όρος=100, σταθερή απόκλιση=15), 
σύµφωνα µε την οποία λειτουργεί ως παιδί 4 χρόνων και 5 µηνών. 
Αναλυτικά  η βαθµολόγηση έχει ως εξής: 
 
                                 Standar Score                 
Ηλικία 
Επικοινωνία                                83+/-8 (75-91)     5 χρονών και 3 µηνών 
Αυτοεξυπηρέτηση                      71+/-9 (62-80)      4 χρονών και 8 µηνών 
Κοινωνικότητα                           69+/-10 (69-79)    3 χρονών και 4 µηνών 
 
Η απόδοση του Ν. στον τοµέα της κοινωνικότητας αντιστοιχεί σε ελαφριά 
νοητική καθυστέρηση. Οι δεξιότητες αυτοεξυπηρέτησης και επικοινωνίας 
υστερούν ελαφριά σε σχέση µε τα παιδιά της ηλικίας του. 
 
Αποτελέσµατα από την Κλίµακα Αξιολόγησης του Αυτισµού της Παιδικής 
Ηλικίας (CARS-Childhood Autism Rating Scale) (24) 
 
 Η βαθµολόγηση σύµφωνα µε την παραπάνω κλίµακα  είναι 33,5 η οποία 
βρίσκεται µεταξύ των ορίων που δείχνουν την ύπαρξη αυτισµού.  
 
Από τις αναφορές των γονέων για την προηγούµενη ανάπτυξη και την 
παρούσα συµπεριφορά του παιδιού, από την κλινική παρατήρηση και τα 
αποτελέσµατα της αξιολόγησης, φαίνεται ότι οι δυσκολίες του Ν. είναι 
αντίστοιχες των διαταραχών του φάσµατος του αυτισµού. Η απ’ ευθείας 
παρατήρηση της συµπεριφοράς του δείχνει ότι παρουσιάζει σηµαντική 
διαφορά στην ανάπτυξη σε σχέση µε τα παιδιά της ηλικίας του. 
Παρουσιάζει χαρακτηριστικές διαφορές στην κοινωνική αλληλεπίδραση, την 
επικοινωνία και τη συµπεριφορά, καθώς και αισθητηριακά ενδιαφέροντα τα 
οποία χαρακτηρίζουν τα άτοµα µε αυτισµό. 
 
Συστάσεις 
 
Για την αντιµετώπιση των δυσκολιών του παιδιού απαιτείται εκπαίδευση σε 
τάξη µε χαµηλή αναλογία παιδιών/δασκάλου, εξατοµικευµένη βοήθεια 1:1 
και σταθερό ηµερήσιο πρόγραµµα. Ευκαιρίες για εκπαίδευση σε κανονική 
τάξη θα ήταν ιδιαίτερα βοηθητικές. 
Συνιστάται το εκπαιδευτικό του πρόγραµµα να περιλαµβάνει τα ιδιαίτερα 
ενδιαφέροντά του εφόσον είναι πιο δηµιουργικός και αλληλεπιδρά 
περισσότερο µε τους γύρω µέσω αυτών των ενδιαφερόντων.  
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Κατά την αξιολόγηση παρατηρήθηκε ότι ο Ν. έχει εξαιρετικές οπτικές 
ικανότητες και καλή µίµηση. Εποµένως, οπτικά βοηθήµατα θα τον 
βοηθήσουν να αναπτύξει λεκτική επικοινωνία όταν είναι δυνατόν. Αυτά θα 
τον βοηθήσουν να κατανοήσει την οµιλούµενη γλώσσα, οργανώνοντας το 
περιβάλλον και αναµένεται ότι θα προωθηθεί µε τον τρόπο αυτό η 
κατανόηση του τι αναµένεται από τον ίδιο. 
 
Είναι σηµαντικό να υπάρχει χώρος στον οποίο θα µπορεί να χαλαρώσει στις 
περιστάσεις µε πολλά τα ερεθίσµατα τα οποία µπορεί να προκαλέσουν 
σύγχυση. Χαλαρώνοντας θα είναι σε θέση να ασχοληθεί εκ νέου µε τα 
καθήκοντά του.  
 
Συναντήσεις συµβουλευτικής για το παιδί, τους γονείς και το δάσκαλο 
µπορούν να δοθούν αν είναι αναγκαίο, µε σκοπό την περαιτέρω αξιολόγηση 
των δυνατοτήτων του καθώς και τη δηµιουργία στρατηγικών που θα τον 
βοηθήσουν να αποδώσει µε επιτυχία σε διαφορετικές καταστάσεις. 
 
Συζήτηση 
 
Στο παράδειγµα εξατοµικευµένης αξιολόγησης που παρουσιάστηκε, 
διερευνήθηκε η διάγνωση και αξιολογήθηκαν το αναπτυξιακό επίπεδο, οι 
δεξιότητες, οι δυσκολίες και οι αναδυόµενες δεξιότητες του παιδιού. 
Επίσης, έγινε παρατήρηση της συµπεριφοράς, των δεξιοτήτων 
επικοινωνίας, του τρόπου µε τον οποίο χειρίζεται το υλικό και του τρόπου 
µε τον οποίο σχετίζεται µε τους ανθρώπους. Οι συστάσεις στηρίχθηκαν 
στα αποτελέσµατα αυτών των διαδικασιών. 
 
Προκειµένου να ξεπεραστούν οι περιορισµοί της χρήσης µιας µόνο 
δοκιµασίας εξέτασης, χρησιµοποιήθηκαν διαφορετικές δοκιµασίες για τη 
συλλογή πληροφοριών σχετικά µε την παρουσία ή απουσία αυτισµού, το 
αναπτυξιακό επίπεδο, την προσαρµοστική συµπεριφορά, τις γνωστικές 
δεξιότητες και το ιστορικό της οικογένειας. 
 
Σύµφωνα µε τους Powell και Jordan (4,9), προκειµένου να αποφασιστεί το 
είδος των δοκιµασιών για την αξιολόγηση ενός παιδιού µε αυτισµό, 
απαραίτητη προϋπόθεση είναι να λαµβάνεται υπόψη η αναπτυξιακή οδός 
απόκτησης δεξιοτήτων και γνώσης. Ο αυτισµός χαρακτηρίζεται από 
απόκλιση από την φυσιολογική αναπτυξιακή πορεία και οι δοκιµασίες 
αξιολόγησης πρέπει να διασφαλίζουν ότι τα αποτελέσµατα δεν είναι 
παραπλανητικά. Οι περισσότερες δοκιµασίες λαµβάνουν υπόψη την 
χρονολογική ηλικία του ατόµου ως σηµείο εκκίνησης και βαθµολογούνται 
scores κάτω από αυτό το επίπεδο. Οι δοκιµασίες αυτές από µόνες τους 
δεν παρέχουν ικανοποιητικά λεπτοµερείς πληροφορίες σχετικά µε τις 
ιδιαίτερες εκπαιδευτικές και θεραπευτικές ανάγκες του παιδιού, δεν 
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δείχνουν την αναπτυξιακή ηλικία στα πλαίσια της οποίας λειτουργεί και 
υποδεικνύουν απλώς περιοχές ελλειµµάτων.  
 
Επιπλέον, η κλινική εµπειρία και εκείνη των γονέων µε παιδιά µε 
αναπτυξιακές διαταραχές υποστηρίζουν ότι η ανάπτυξη αυτών των παιδιών 
είναι ανοµοιογενής, που σηµαίνει ότι στο ίδιο παιδί, οι διαφορετικές 
λειτουργίες βρίσκονται σε διαφορετικά αναπτυξιακά επίπεδα. Η πρόβλεψη 
της απόδοσης του παιδιού σε κάθε τοµέα δεξιοτήτων είναι δύσκολη. 
Συνεπώς, οι πιο κατάλληλες τεχνικές θεραπείας και εκπαίδευσης 
στηρίζονται συνήθως σε κατάλληλες µεθόδους ανάλογες του αναπτυξιακού 
επιπέδου για τη συγκεκριµένη δεξιότητα (21,24). 
 
Για τη διάγνωση του αυτισµού στο συγκεκριµένο παράδειγµα 
χρησιµοποιήθηκε η  Κλίµακα Αξιολόγησης του Αυτισµού της Παιδικής 
Ηλικίας (CARS), (24). Αποτελείται από 15 θέµατα και στηρίζεται στην 
παρατήρηση της συµπεριφοράς κατά την αξιολόγηση και στις πληροφορίες 
από τους γονείς σχετικά µε τα θέµατα αυτά. ∆ηµιουργήθηκε για την 
αναγνώριση του αυτισµού και τη διαφορική διάγνωση από άλλες 
αναπτυξιακές διαταραχές. ∆ιερευνώνται 15 θέµατα που εστιάζονται σε 
τοµείς λειτουργικότητας οι οποίοι είναι συχνοί  στα άτοµα µε αυτισµό, ενώ 
ταυτόχρονα επιτρέπεται η αξιολόγηση της συµπεριφοράς του ατόµου σε 
σχέση µε άλλα άτοµα της ίδιας χρονολογικής ηλικίας. Η βαθµολόγηση 
στηρίζεται στην απ’ ευθείας παρατήρηση και στις πληροφορίες από τους 
γονείς ή άλλα άτοµα που φροντίζουν το παιδί. Η τελική βαθµολόγηση είναι 
το άθροισµα των επιµέρους  βαθµολογήσεων των 15 θεµάτων. Συνολική 
βαθµολόγηση από 15 έως 29,5 δείχνει απουσία αυτισµού. Βαθµολόγηση 
από 30 έως 60 δείχνει παρουσία αυτισµού, ενώ καθορίζεται και ο βαθµός 
σοβαρότητας της διαταραχής η οποία µπορεί να εκτιµηθεί ως ήπια, µέτρια 
ή σοβαρή. 
 
Η κλίµακα CARS βαθµολογείται από 1 έως 4, όπου ως 1 βαθµολογείται η 
φυσιολογική συµπεριφορά για την ηλικία ή το επίπεδο δεξιοτήτων, 2 
σηµαίνει ήπια απόκλιση για την ηλικία, 3 σηµαίνει µέτρια απόκλιση και 4 
σοβαρή απόκλιση σε σχέση µε την ηλικία. Αν η βαθµολόγηση κυµαίνεται 
µεταξύ δύο αριθµών, χρησιµοποιούνται και µισοί αριθµοί, προκειµένου να 
σηµειωθεί αυτό το επίπεδο.  
 
Προκειµένου να αξιολογηθούν οι δυνατότητες και οι δυσκολίες του παιδιού 
σε διαφορετικούς τοµείς της λειτουργικότητας χρησιµοποιήθηκε το 
Αναθεωρηµένο Ψυχοεκπαιδευτικό Προφίλ (Psychoeducational Profile-
Revised-PEP-R) (25). Πρόκειται για αναπτυξιακή δοκιµασία σχεδιασµένη 
ειδικά για την αξιολόγηση παιδιών µε αυτισµό και διαταραχές επικοινωνίας. 
Αξιολογείται η απόδοση του παιδιού σε επτά διαφορετικούς τοµείς 
λειτουργικότητας και το άθροισµα αντιστοιχεί στην αναπτυξιακή ηλικία. Αν 
το παιδί δείξει ότι έχει κατακτήσει εν µέρει κάποια δεξιότητα, αξιολογείται 
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ως αναδυόµενη και αποτελεί τη βάση του θεραπευτικού-εκπαιδευτικού 
προγράµµατος. Υπάρχει επίσης µια κλίµακα παθολογίας που εντοπίζει το 
βαθµό της απόκλισης στη συµπεριφορά ως προς το συναίσθηµα, τη σχέση 
µε τον εξεταστή, τη συνεργασία και το ενδιαφέρον για τα άτοµα, το παιχνίδι 
και το ενδιαφέρον για το υλικό, τις αισθητηριακές ανταποκρίσεις και το 
λόγο. 
 
Για την αξιολόγηση της προσαρµοστικής συµπεριφοράς του παιδιού στις 
καταστάσεις της καθηµερινής ζωής χρησιµοποιήθηκε η δοκιµασία Vineland 
Adaptive Behaviour Scale (27,28). Μέσω αυτής αξιολογείται η 
προσαρµοστική συµπεριφορά η οποία ορίζεται ως η ικανότητα απόδοσης 
στις καθηµερινές δραστηριότητες που απαιτούνται για ατοµική και 
κοινωνική επάρκεια. Η δοκιµασία παρέχει πληροφορίες για τις δυνατότητες 
και δυσκολίες του παιδιού/εφήβου στους τοµείς της αυτοεξυπηρέτησης και 
των κοινωνικών δεξιοτήτων. 
 
Οι γνωστικές δεξιότητες του παιδιού αξιολογήθηκαν µε τη δοκιµασία 
Wechler Preschool and Primary Scale of Intelligence-Revised (26).  
Πρόκειται για σταθµισµένη δοκιµασία νοηµοσύνης για παιδιά 3 έως 7 
χρονών. Αποτελείται από υποδοκιµασίες για τις οποίες απαιτούνται 
λεκτικές και µη λεκτικές απαντήσεις, καθώς και απαντήσεις σε 
οπτικοαντιληπτικά καθήκοντα. Η κλίµακα WPPSI-R περιλαµβάνει 10 
υποχρεωτικές υποδοκιµασίες και 2 προαιρετικές.  
 
Στο άρθρο αυτό δόθηκε έµφαση στην ολιστική προσέγγιση η οποία παρέχει 
πληροφορίες για διαφορετικούς τοµείς της ανάπτυξης του παιδιού. 
∆ιευκρινίστηκε η διάγνωση, το ιστορικό της οικογένειας και οι προσδοκίες 
των γονέων, ενώ  αναλύθηκαν οι δυνατότητες  και οι δυσκολίες του 
παιδιού. Επιπλέον, διερευνήθηκαν οι δεξιότητες σε διαφορετικούς τοµείς 
στις οποίες το παιδί ήταν έτοιµο να εκπαιδευτεί και καθορίστηκαν οι 
αναδυόµενες δεξιότητές του (25). 
 
Ωστόσο, προκειµένου να αποφασιστεί και να σχεδιαστεί ένα 
αποτελεσµατικό θεραπευτικό και εκπαιδευτικό πρόγραµµα ειδικής αγωγής, 
είναι αναγκαίο να καθορίσει ο παιδαγωγός τους στόχους της διδασκαλίας 
για το συγκεκριµένο παιδί και τους τοµείς της λειτουργικότητας οι οποίοι 
αποτελούν στόχο. Η έρευνα δείχνει ότι είναι αναγκαίο να λαµβάνονται 
υπόψη οι αντικειµενικοί στόχοι, καθώς και οι προσδοκίες των γονέων και 
των παιδαγωγών, επειδή τείνουν να επηρεάζουν όλες τις πλευρές της 
εκπαίδευσης και καθορίζουν τον τόνο της αλληλεπίδρασης κατά την 
διδασκαλία (29). Η έρευνα µαρτυρεί ότι αν και οι γονείς είναι σε θέση να 
προβλέψουν τις παρούσες δεξιότητες του παιδιού τους και το αναπτυξιακό 
του επίπεδο, οι προβλέψεις τους για τις µελλοντικές επιτεύξεις είναι 
συνήθως πολύ υψηλές σε σχέση µε την παρούσα αξιολόγηση. Οι παιδαγωγοί 
επίσης αναφέρουν πολύ συχνά υψηλές προσδοκίες για αλλαγές στους 
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µαθητές τους. Ωστόσο, δεδοµένου ότι πρόκειται για άτοµα που εµφανίζουν 
ξαφνική, µη αναµενόµενη εξέλιξη παρά το χαµηλό αρχικά επίπεδο 
απόδοσης, η προβλεψιµότητα από τις δοκιµασίες νοητικού δυναµικού και 
αναπτυξιακού επιπέδου γίνεται λιγότερο αξιόπιστη. 
 
Εξαιτίας των παραπάνω φαίνεται ότι οι βραχυπρόθεσµοι και άµεσοι 
θεραπευτικοί και εκπαιδευτικοί στόχοι υπόσχονται περισσότερα. Η 
απάντηση στις ερωτήσεις ‘ποιες είναι οι δυνατότητες και οι δυσκολίες του 
παιδιού;’ και ‘τι πρέπει να αντιµετωπιστεί αρχικά ώστε να προωθηθεί η 
µάθηση;’, φαίνεται ότι είναι καθοριστικές. 
 
Η κλινική εµπειρία  δείχνει ότι προκειµένου να εκπαιδευτεί ένα παιδί µε 
αυτισµό, απαιτείται ευελιξία από την πλευρά του παιδαγωγού όταν 
αποφασίζει πότε θα αξιοποιήσει τις δυνατότητες του παιδιού και πότε θα 
αντιµετωπίσει τις δυσκολίες του. Προκειµένου να εκπαιδευτεί ένα παιδί 
πρέπει να αντιµετωπιστούν τα προβλήµατα προσοχής και συµπεριφοράς. 
Το παιδί πρέπει να είναι σε θέση να παραµείνει στη θέση του για λίγη ώρα 
προκειµένου να µάθει. Συµπεριφορές όπως να καθίσει, να προσανατολιστεί 
και να προσέξει γίνονται αναγκαστικά εκπαιδευτικοί στόχοι. Παράλληλα, 
προκειµένου να µπορεί καθίσει  και να παρακολουθήσει, πρέπει να βιώσει 
ευχαρίστηση και επιτυχία. Τα ιδιαίτερα ενδιαφέροντα του παιδιού και τι το 
ευχαριστεί και το διασκεδάζει είναι ένα καλό σηµείο εκκίνησης στο 
σχεδιασµό των δραστηριοτήτων του ατοµικού εκπαιδευτικού προγράµµατος. 
Επιπλέον, οι αναδυόµενες δεξιότητες είναι ιδιαίτερα σηµαντικές.  
 
Ως αναδυόµενη δεξιότητα ορίζεται η απάντηση που δείχνει ότι το παιδί 
έχει κάποια γνώση του τι απαιτεί η συγκεκριµένη δραστηριότητα, αλλά δεν 
έχει κατανοήσει πλήρως ή δεν έχει πλήρως ανεπτυγµένες τις δεξιότητες 
για να την ολοκληρώσει µε επιτυχία (25). Η αξιοποίηση των αναδυόµενων 
δεξιοτήτων βοηθά ώστε να βιώσει το παιδί κάποια επιτυχία, ενώ 
κατευθύνονται οι προσπάθειές του προς την απόκτηση νέων δεξιοτήτων. 
Ταυτόχρονα, φαίνεται ότι έχει θετική επίδραση στους γονείς και τους 
δασκάλους οι οποίοι έχουν επίσης ανάγκη να βιώσουν επιτυχία και 
ικανοποίηση στην προσπάθειά τους να προωθήσουν τη µάθηση. Οι στόχοι 
που επιλέγονται µε βάση τις αναδυόµενες δεξιότητες φαίνεται ότι είναι 
ρεαλιστικοί.  
 
Ωστόσο, µετά τον καθορισµό των µακροχρόνιων προσδοκιών, των 
βραχυπρόθεσµων στόχων και του πλαισίου, σπίτι και σχολείο, στο οποίο θα 
αναπτυχθούν, απαιτείται ο καθορισµός από τον παιδαγωγό των ειδικών 
αντικειµενικών στόχων. Οι στόχοι αυτοί είναι κάθε ένα από τα διαφορετικά 
στάδια τα οποία πρέπει να ολοκληρώσει το παιδί προκειµένου να επιτύχει 
ένα καθορισµένο στόχο. Με βάση το επίπεδο στο οποίο το παιδί 
παρουσιάζει κάποια δυσκολία, στο οποίο ταυτόχρονα παρουσιάζει κάποια 
αναδυόµενη δεξιότητα, οι ειδικοί αντικειµενικοί στόχοι υπόσχονται πολλά 



 

 

∆οκίµια 

Σελίδα 1166   

ΕΠΕΑΕΚ 2 

ως προς τα αποτελέσµατα. Επιπλέον, βοηθούν τον παιδαγωγό να καθορίσει 
το καθηµερινό εκπαιδευτικό πρόγραµµα και τις δραστηριότητες µε τις 
οποίες οι στόχοι αυτοί µπορούν αν επιτευχθούν. 
 
Συµπερασµατικά, υποστηρίζεται ότι γνώση και η κατανόηση των βασικών 
διαταραχών που χαρακτηρίζουν τον αυτισµό, του τρόπου µε τον οποίο 
επηρεάζουν τη µάθηση και τη συµπεριφορά στο συγκεκριµένο παιδί καθώς 
και η εξατοµικευµένη αξιολόγηση, είναι τα µέσα που προσφέρουν ευελιξία 
και βοηθούν το θεραπευτή, τον παιδαγωγό και τους γονείς να αναπτύξουν 
εξατοµικευµένο ψυχοεκπαιδευτικό πρόγραµµα. Επιπλέον, η συνεχής 
παρατήρηση και η ευελιξία στην κριτική της θεραπευτικής και 
εκπαιδευτικής διαδικασίας, επιτρέπουν κατάλληλες αλλαγές και 
προσαρµογές, ανάλογα µε τις µεταβαλλόµενες ανάγκες του παιδιού και της 
συγκεκριµένης κατάστασης.  
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