Korrebacken

Integrerad, flexibel forskola for rérelsehindrade barn

Ingrid Bjerre

Bengt Niméus

Korrebackens forskola i Malmé fungerar som
ett vanligt daghem for 23 rorelsehindrade (rh)
och 23 icke rorelsehindrade barn i aldrarna 1/2
— 7 &r. Verksamheten vid forskolan redovisas i
nedanstdende artikel av docent Ingrid Bjerre
och psykolog Bengt Niméus, habiliteringsavdel-
ningen, barnkliniken, Malmé allmanna sjukhus i
samrad med personalen vid forskolan samt ku-
rator och psykolog fran socialforvaltningen i
Malmo.

Forskolan ifrdga har séarskilt intresse genom
att man valt en kompromiss mellan den segre-
gerade forskolan och det som kallas individuell
integrering, dar det handikappade barnet gar i
en vanlig forskola.

Rorelsehindrade barn himmas i sin psykiska och
sociala utveckling av sitt handikapp. De har inte
samma mojligheter som andra barn att utforska och
lira sig av omvirlden och kan ofta ej pé ett naturligt
siatt knyta kontakter med jamnariga. De har darfor
stort behov av den stimulans och trianing forskolan
kan ge. Behovet av rorelsetraning ar ocksé stort i
forskoleéldern och kan tillgodoses pa forskolan.

Den dagliga verksamheten vid forskolan
Korrebickens forskola har varit igdng mer @n 1 ar
och fungerar som ett vanligt daghem for 23 rorelse-
hindrade (rh) och 23 icke rorelsehindrade barn i
aldrarna 1/2 — 7 ar. Barnen ar uppdelade i en spad-
barnsgrupp och en smébarnsgrupp med vardera 8
barn samt tre syskongruppér med vardera 10 barn.

Personalen bestér av 1 forestandare, 7 forskolla-
rare, 11 barnskoterskor, 1 ekonomibitriade, 2 sjuk-
gymnaster och 1 logoped.

De rorelsehindrade barnen far plats pa Korre-

biacken dven om deras fordldrar inte arbetar eller
studerar. En del av dessa barn vistas dar bara pa
halvtid, vilket innebér cirka 5 timmar per dag. I de
grupper som har ménga barn pa halvtid sker allting
mycket intensivt under 5 timmar, bade vanlig for-
skoleverksamhet, sjukgymnastbehandling och logo-
pedbehandling, vilket kan vara trottsamt for bade
barn och personal.

Korrebickens forskola ar oppen mellan kI 6.15
och 18.30 mandag—fredag. Kl 8 varje dag serveras
frukost till de barn som kommit da. Darefter leker
vi, spelar spel osv och vintar pé att Fardtjanstbus-
sen skall komma. De flesta rh-barnen kommer med
Fardtjanst. Nir alla har anlant, kI 9, diskuteras vad
vi skall gora under dagen. Vi brukar vid denna tid
ha samlingsstund och tala om nagot aktuellt &mne.
Samlingsstunden kan vara med hela gruppen eller
uppdelad i mindre grupper. Efter samlingen ar det
nagon avdelning som gar in till simbassingen pa
habiliteringsavdelningen och badar. Varje grupp har
tillgang till bassiangen 1 timme en formiddag i vec-
kan. Verksamheten under formiddagen bestar av
promenader, husliga sysselsittningar och liknande,
som forekommer vid ett vanligt daghem. Eftersom
vi dr beroende av speciella transportmedel for att
gora langre utflykter, forsoker vi planera i god tid sa
att varje avdelning har mojlighet att dka ndgonstans
en gang per vecka.

K1 11.50 varje dag kommer middagsmaten i vagn
frin centralkoket, sa da-ar alla ater samlade for att
data middag. Efter middagen samlas man pa varje
avdelning till en vilo- och avkopplingsstund. De
smé barnen sover, de storre brukar lyssna péa saga
eller pd4 nagon grammofonskiva. Kl 14 kommer
Fardtjanstbussen och hamtar de barn som &r pa
halvtid. De andra barnen kommer igang igen efter
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vilostunden och aktiviteterna kan ske inomhus eller
utomhus. Vid 15.30-tiden pa eftermiddagen éter vi
mellanmal och barnen hamtas sedan efterhand fram
till k1 18, da huset i de flesta fall ar tomt.

Planering av Korrebacken

Dé vi 1969 planerade for vard och behandling av

rorelsehindrade barn och ungdomar i Malmoé kom-

mun var daghemmet en av de visentligaste bitarna i

planeringen. I Malmo fanns sedan manga ar en rh-

forskola av mera konventionell typ med mdjlighet

till behandling av sjukgymnast och talpedagog. Det

var emellertid en del saker vi giarna ville ha ytterli-

gare till den forskola som planerades:

1. Lokaler sirskilt utformade for motorisk trining

och omvixlande lek.

Andamalsenlig uteplats, sd att dven utomhus-

traning kunde bedrivas.

3. Maojlighet till att ta hand om barn frén 1/2 — 1 ars
alder. Den tidiga behandlingen bor ofta vara in-

(3]

tensiv. Detta kan vara svart att hinna och orka
med for forildrarna, bade att komma sa ofta till
terapi som vi onskar och att bira sa stor del av
behandlingsansvaret, som detta kan innebéra.

4. Kontakt med friska barn for battre social anpass-
ning och stimulans att ta efter friska barns bete-
ende.

Utredningen och lokalprogrammet for habilite-

ringsavdelningen och forskolan gjordes av Ingrid-

Bjerre, barnhabiliteringslikare, Kerstin Odlund,
sjukgymnast och Anders Westerberg, utrednings-
sekreterare i Malmo sjukvérdsforvaltning. I plane-
ringen hade vi god hjialp av docent Bo Bille och
forskolliarare Barbro Ekstrom fran Folke Bernadot-
tehemmet i Uppsala.Framfor allt utformningen av
barnstugan byggde mycket pa Barbro Ekstroms er-
farenheter av forskolepedagogik for rh-barn.
Barnstugan planerades ursprungligen for 75 barn:
50 rorelsehindrade och 25 icke rorelsehindrade. Vi
ville ha mdjlighet till bade hel- och halvdagsvistelse
dir for barnen och de rorelsehindrade barnen skulle
kunna vara dir utan krav pa att bada foraldrarna
hade forvarvsarbete. Vi framholl i utredningen ock-
s& vikten av utrymme, mojlighet att ha hjalpmedel
samt hog personaltithet. Vi poidngterade majlighe-
ten att integrera sjukgymnastiken i forskoleunder-

252

visningen — sa litet som mdojligt skulle rh-barnen
tagas ifran gruppen for sin sjukgymnastiska behand-
ling. D& barnstugan sd sméaningom ritades blev den
mycket stor till ytan. Under de ar som gatt hade
individualintegreringen i forskolor och daghem bli-
vit allt vanligare och Barnstugeutredningen hade
gett nya instruktioner for hur barndaghem och for-
skolor skulle planeras. Foraldraféreningen for ro-
relsehindrade barn, RBU, var ridd att en alltfor stor
rh-barnstuga skulle verka segregerande dven om
dar ingick en stor grupp icke rorelsehindrade barn.
De ursprungliga planerna fick séledes justeras ritt
mycket och efter flera a&r och manga konferenser
med bla SPRI, Socialstyrelsen, Barnomsorgen i
Malmo,
barn och ungdomar, olika befattningshavare i barn-

Foraldraforeningen for rorelsehindrade

habilitering och rh-forskola mfl, s& véixte den nuva-
rande forskolan Korrebicken fram och var fardig i
augusti 1976 for inflyttning. Under planeringstiden
gick ansvaret for forskoleverksamheten over fran
Sjukvéardsforvaltningen till  Socialforvaltningen.
Den skulle bedrivas enligt samma principer som
ovriga forskolor i kommunen. Samtidigt dndrade
man proportionen mellan barngrupperna till halften
rorelsehindrade och hilften icke rorelsehindrade
barn. Lokalerna var betydligt mindre én de ur-
sprungligen planerats och totalantalet barn bestam-
des till cirka 50. Behandlingen skulle tillgodoses av
sjukgymnast och logoped anstéllda av Sjukvéards-
forvaltningen och knutna till barnhabiliteringen men
med arbetsplats pa forskolan.

Da det gillde utformning av lokaler och utrust-
ning var en del planerat pa ett tidigt stadium med
sarskild tanke pa motorisk traning och stimulans for
rorelsehindrade barn. Hartill kom nu ménga goda
idéer fran forskolldarare, som mer tankte pa ’’van-
liga’ barns behov i samma élder. Ibland skar sig
asikterna — men vi forsokte jamka ihop det med
maélsittningen att de rorelsehindrade barnen huvud-
sakligen dr barn. Handikappet maste man forsoka

Handikappet maste man forsoka kompensera
sa langt mojligt och acceptera det i vardagen,
“leva med det’”’ .




kompensera si langt mojligt och acceptera det i
vardagen, 'leva med det’’.

Introduktion

Alla nydppnade forskolor i Malmo startar sin verk-
samhet med introduktionsveckor, ledda av kurator
och psykolog. Mélsittningen for introduktionskur-
serna ar:

— att personalen skall fa mojlighet att lira kiinna
varandra pa ett sddant sitt att en god samarbets-
anda utvecklas pa forskolan.

— att personalen skall ges mojlighet att i smé och
stora grupper diskutera frigor som ar av vikt for
verksamheten, sdsom planering och uppliaggning av
innehallet i arbetet i barngrupperna, forialdrasamar-
bete, normer i forskolan.

— att personalen skall f& mera kunskap om forvalt-
ningens organisation och funktion, for att littare
kunna paverka sin egen och forskolans situation.

For Korrebickens del tillkom ytterligare ett mo-
ment. Det var mycket viktigt att personalen fick
forstaelse for de sirskilda problemen hos handikap-
pade barn. Frin habiliteringsavdelningen hade sjuk-
gymnast, kurator, logoped och likare tid avsatt un-
der introduktionsveckorna for information. Perso-
nalen gavs ocksa tillfille att diskutera egna kinslor,
forvantningar och upplevelser infor att arbeta i en
barngrupp bestiende av bade rorelsehindrade och
icke rorelsehindrade barn.

Intentionerna var att personalen skulle se barnen
i forsta hand som individuella barn, var och en med
sin personlighet. Det framholls att intresset inte far
begrinsas till rorelsehindret med betoning av det
som barnet inte kan utan maste rikta sig mot vad
barnen kan och formér utveckla.

Visentligt var att var och en i personalgruppen
kande att han/hon var med om att utforma arbetet
pa forskolan. Detsamma géllde givetvis de fordldrar
som skulle ha sina barn pa forskolan. De maste
kinna sig vilkomna och kinna att man var beredda
att lyssna till deras forslag. Samtliga barns foréaldrar
bjods darfor in till introduktionen vid tvé tillfllen.
Forsta gingen diskuterades samarbete mellan for-
skola och hem, men ocksé vilka krav foraldrar och
forskola kan stiilla p& varandra. Vid det andra tillfal-
let gick forildrar och personal avdelningsvis igenom

Det dir tryggt for barnen att kanna att fordld-
rar och personal tillsammans forsoker skapa
en bra uppvixtmijo

inskolning av barnen. Man diskuterade problem
kring inskolningen och i vilken ordning barnen skul-
le inskolas. Ett nira samarbete mellan hem och
forskola ar viktigt. Det ar tryggt for barnen att kin-
na att forildrar och personal tillsammans forsoker
skapa en bra uppvaxtmiljo.

Forskolepersonalen tycker

Alla som arbetar pa Korrebicken har tidigare varit
pé andra forskolor och upplever det liga barnanta-
let i grupperna som mycket positivt. Personaltithe-
ten ar storre #n pa andra forskolor pga de rorelse-
hindrade barnen. Arbetet blir mer tillfredsstillande
da det ges mojligheter att varje dag hinna med varje
barn. Vildigt stimulerande och positivt dr det oer-
horda forildragensvar som finns. Till olika traffar
och foraldramoten kommer fordaldrarna mangrant.

Foraldrarna tycker

Forialdrarna har vid tvé tillfallen fatt besvara enké-
ter om forskolan. En absolut majoritet av forildrar-
na menar att deras barn trivs mycket bra eller bra i
forskolan. Nistan alla fordldrar tycker ocksé att
sammansittningen med lika méanga rorelsehindrade
och icke rorelsehindrade barn fungerar bra och nég-
ra framhéller ocksé att denna integration forefaller
ge minsta mojliga risk for séarstillning och sérbe-
handling av de rorelsehindrade barnen. Fordldrarna
ar ocksa ndjda med personalsammansittningen vid
Korrebickens forskola och de framhéller att det ar
positivt att olika personalkategorier arbetar sida vid
sida inom forskolan. Nagra negativa synpunkter pa
att forskolan placerats i anslutning till habiliterings-
avdelningen har ej framkommit. En del framhéller
att det ar bra med mdjligheterna att kunna utnyttja

Nadstan alla fordldrar tycker att sammansdtt-
ningen med lika manga rorelsehindrade och
icke rorelsehindrade barn fungerar bra




habiliteringsavdelningens utrymme sisom bassing
och gymnastiksal. Nistan alla forildrarna finner
samarbetet med personalen vid férskolan bra.

Sjukgymnasterna tycker

Korrebickens forskola ar byggd sé att den skall ge
mdojlighet till spontan trining av rorelsehindrade
barn genom att det finns trappor, sluttande golv etc.
Den sjukgymnastiska behandlingen skall forsiggé i
de ordinarie utrymmena och helst integreras i dag-
hemmets vanliga aktiviteter. Forskolan har ej speci-
ellt behandlingsrum for sjukgymnastik. En del av
behandlingen forldggs t ex till stora lekhallen och de
barn som behandlas kan ha och har oftast sina kam-
rater med vid behandlingen. Ibland utférs behand-
lingen i utrymmen inom forskolan, som ligger mera
avskilda, dar sjukgymnasten arbetar mera med en
patient utan att ovriga barn deltar i behandlingen.
Sjukgymnastens behandling kan ocksd bestd av
medverkan vid méltiderna for mattrianing och for att
se till att barnen sitter ritt. For ménga barn fungerar
detta sitt att behandla utmirkt, men en del barn
kraver lugnare miljo for att behandlingen skall kun-
na genomforas pa ett adekvat satt. Onskvirt vore
darfor att ocksé ha tillgéng till ett eget behandlings-
rum i omedelbar anslutning till forskolans lokaler.
Dir skulle man ocksa kunna forvara behandlings-
materialet pa ett béttre sitt.

Denna form av arbete stiller stora krav pa samar-
bete mellan sjukgymnaster och Ovrig personal pa
daghemmet. Behandlingen méste ofta sittas at sidan
for att ordinarie daghemsverksamhet skall fungera,
speciellt med tanke pa att en del av barnen vistas pé
daghemmet endast halva dagen. Sjukgymnaster och
forskolepersonal lagger tyngdpunkten pa olika delar
av arbetet med barnen. Det blir svérare att uppleva
helheten i sitt arbete som sjukgymnast och frigan #r
om detta ar beroende p& for stora krav pé direkt
sjukgymnastiska insatser och att man inte tillrick-
ligt ser vilka social-emotionella vinster man kan

Sjukgymnaster och forskolepersonal ldagger
tyngdpunkten pa olika delar av arbetet med
barnen

gora genom att arbeta mera flexibelt och anpassa
sin verksamhet till daghemsverksamheten. Hur
mycket skall sjukgymnasten ge avkall pa den egent-
liga sjukgymnastiska behandlingen, som hon tror
sig veta gor barnet fysiskt bittre, for att ge tid for
andra-aktiviteter?

Logopeden tycker
Mailsittningen for arbetet med barnen ér att pé olika
sétt utlosa aktiviteter hos de rorelsehindrade bar-
nen, helst genom och tillsammans med de 6vriga
barnen. Har finns ett behov av struktur i form av
leksaker och Ovningar, som frimst bor tjina de
rorelsehindrade barnen utan att inverka negativt pa
de Ovrigas utveckling. Man kan hir som logoped
delta i olika aktiviteter, ex utelek, studiebesok o dyl
och dessa aktiviteter kan fint utnyttjas for sprak-
och begreppstrianing i ett naturligt sammanhang.
Utdver denna taltrdaning, som integreras i den
ovriga verksamheten, har logopeden ocks& mojlig-
het att arbeta mera intensivt med enskilda barn. Det
finns ett behandlingsrum utrustat med spegel, band-
spelare och forstarkare. Som helhet fungerar tal-
traningen pa Korrebicken bra.

Psykologen tycker

Korrebickens forskola ar intressant genom att man
dir har valt en kompromiss mellan den segregerade
forskolan och det som Kallas individuell integrering,
dar det handikappade barnet gar i en vanlig forsko-
la. Man har behallit fordelarna med den segregerade
skolan, sdsom speciellt anpassade lokaler, lampligt
material, sma grupper och mgjligheter att efterhand
utveckla ett handikappmedvetande. Det senare un-
derlittas av att det finns andra handikappade om-
kring barnet, som det kan identifiera sig med. Barnet
behover inte uppleva sig som alltfér annorlunda
jamfort med alla andra minniskor. Det dr ocksa
viktigt att personalen &dr van att arbeta med rorelse-
hindrade barn. Samtidigt har man tagit fordelarna
med integrering, genom att de handikappade i grup-
pen kan leka med normala barn. De stimuleras av
dessa och det sker en paverkan pa hela verksamhe-
ten av de icke rorelsehindrade barnen och deras
foraldrar. Personalen som arbetar pa forskolan har

hérigenom sténdigt en referensram frin normala




Hos forskolebarn finns dnnu ej sa mycket
kénslor av att tycka synd om eller att fa skuld-
kéiinslor gentemot handikappade barn

barn och paverkas dven av dessa barn.

P4 Korrebickens forskola far de rorelsehindrade
barnen ett s k normalt bemotande av sina jamnariga.
Hos forskolebarn finns dnnu ej s4 mycket kédnslor
av att tycka synd om eller att f& skuldkénslor gent-
emot handikappade barn. Hir ar de vuxnas, foréld-
rar och personals agerande, av utomordentligt stor
vikt. Det giller att lata barnen i storsta mojliga

utstrickning sjilva finna fram till pa vilka villkor de
vill leka tillsammans. Det finns annars risk att man
genom att framtvinga ett alltfér stort hansynstagan-
de mellan de bada grupperna kan skapa upplevelser
hos barnen att de méste umgés med varandra. De
rorelsehindrade kan d& uppleva att de andra barnen
leker med dem for att de vuxna vill. Detta kan skapa
omsesidiga skuldkinslor och man har dé inte vunnit
nagonting genom den integrering som skett. I for-
skolan finns ménga naturliga satt att samla hela
barngruppen till ett umginge vid maltider, sagolis-
ning, utfarder etc. Utdver detta bor barnen pé egen
hand i stor utstrickning finna fram till vem de vill
leka med och hur de vill leka.
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Nyhyttan
Kurort och enskilt sjukhem

Storslagen bergslagsnatur — utmairkta prome-
nadvidgar — hog och torr barrskogsluft —
sjukgymnastik — massage — bad.

Likare: Med. Dr G. Smdrs.

Behandling av invirtes sjukdomar, mag- och
tarmsjukdomar, hjirt- och blodtryckssjukdo-
mar, reumatiska dkommor. Konvalescens och
rekreation. Prospekt och upplysningar genom
rumsbestillningar. Tel 0587/604 00.

Postadress: FACK 65, 71032 JARNBOAS.
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