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Zakon kaže… 
Program Bebe ne mogu čekati je program rane intervencije iz dijela C za državu Georgia, prema federalnom 
Zakonu o pojedincima sa smenjama u obrazovanju (IDEA). Od svog nastanka, IDEA je propisala obaveznim da 
svi programi iz dijela C širom države moraju pružati usluge svoj maloj djeci u uzrastu od roñenja do tri godine 
života u prirodnoj sredini. Zakon definiše prirodnu sredinu kao “sredinu koja se smatra prirodnom ili 
uobičajenom za vršnjake djeteta koje nemaju nikakvih smetnji” (34 CFR 303.18), kao sto je to roditeljski 
dom, vrtić ili sredina u zajednici.   
  
Zašto program Bebe ne mogu čekati mijenja model pružanja usluga? Koji se model usvaja? 
Trenutni jezik IDEA ohrabruje državni program dijela C da istraži ne samo gdje se usluge pružaju, već i kako 
se usluge pružaju, napravi istraživanja i prikupi dokaze za pružene usluge, kao i efektivnost usluga.  Programi 
dijela C su ohrabreni da pruže pomoć koja se usredotočava na pomaganje porodici i centrima za djecu u 
promovisanju razvoja djece i učestvovanja u porodici i zajednici, kroz velik broj obrazovnih mogućnosti koje 
se odvijaju u okviru normalnih dnevnih aktivnosti i rutine.   
 
IDEA definiše uloge pružaoca usluga rene intervencije kao  “utvrñivanje, savjetovanje i obučavanje” (CFR 
303.12) u nastojanju da pomogne porodicama i onim koji rade sa djetetom. Uloga pružaoca usluga je uloga 
trenera, savjetnika ili oslocna, ravnopravnog partnera u podržavanju učenja i razmjeni strategija sa 
porodicom/onima koje rade sa djetetom i drugim profesionalcima kroz proces podučavanja. Program Bebe ne 
mogu čekati trenutno radi na ispitivanju modela pružanja usluge u kojem bi primarni pružaoc usluga bio 
oslonac porodici/onima koji rade sa djetetom te obrazovanje ostalih profesionalaca kroz proces podučavanja. 
Primarni pružalac usluga bi funkcionisao kao dio aktivnog tima, sa roditeljima/onima koji rade sa djetetom i 
ostalim profesionalnim članovima tima, te bio redovno upoznat sa svime od strane ostalih članova tima ili 
kadgod je to potrebno. Primarni pružalac usluge bi mogao biti ijedan iz različitih disciplina i mogao bi se 
promijeniti u sklade sa promjenama potrebe porodice/onih koji rade sa djetetom.  
       
Kako će se donijeti odluka o idetifikovanju primarnog pružaoca usluga u ovom novom modelu? 
U modelu primarnog pružaoca usluga, tim za Individualni plan za porodicu (IFSP), uključujući i roditelje, ko 
odlučiti ko je odabran da bude primarni pružaoc usluga, bazirano na ciljevima navedenim na IFSP planu. 
Profesionalac sa neophodnim znanjem i iskustvom, koji može pomoći porodici/onima koji rade sa djetetom u 
ostvarenju ciljeva IFSP plana, će biti odabran da bude primarni pružaoc usluga. Ključna osoba sa ključnom 
stručnosti u ključno vrijeme će biti utvrñeni primarni pružaoc usluga.   
 
Da li će se od profesionalaca tražiti da obave zadatak koji je van njihovog područja specijalnosti ili 
pruže poduku djeci o kojoj nemaju znanje iz “prve ruke”? 
Ne!  Program Bebe ne mogu čekati ne može zahtijevati praksu u kojoj bi se tražilo da profesionalci obavljaju 
zadatke van njihovog područja specijalnosti. Evaluacija djeteta i vještine/potrebe osobe koja radi sa njime, 
kao i stalni pregled ciljeva i strategija IFSP plana, će biti odgovornost profesionalaca sa znanjem i iskustvom 
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u specifičnim razvojnim područjima. Ne postoji zakon o obavljanju profesionalnih poslova koji isključuje 
savjetovanje i obuku drugih kao dio uobičajene prakse. Štaviše, mnogi zakoni o praksama uključuju ovo kao 
elemente najboljeg načina obavljanja poslova. U primarnom modelu pružanja usluga koje je usredotočen na 
obuku, razmjena informacija i ideja izmeñu svih članova tima, uključujući roditelji i druge profesionalce, će se 
odvijati na redovnoj bazi, na edovnim sastancima, zajedničkim posjetama, telefonskim pozivima, pismenim 
informacijama, itd. Svi članovi tima će kroz ovu izmjenu imati koristi kao i proširenje znanj i vještina.   
 
Pošto je timski rad i komunikacija u centru ovog modela, odakle će sastanci i posjeti biti plaćeni? 
Program Bebe ne mogu čekati razumije da nema trenutnih mehanizama koje mogu platiti za sastanke tima ili 
zajedničke posjete. Diskusije i planiranja su u toku u nastojanju da se ovo područje adresuje, te nikakve 
promjene neće biti napravljene sve dok se ne obezbijede novčana sredstva za ove kritične komponenete.    
 
Da li će model primarnog pružaoca usluga/trenera značiti smanjene ili manje individualne usluge za djecu 
i porodice? 
Usluge u modelu primarnog pružaoca usluga/trenera će biti više individualizovane prema potrebama svakog 
djeteta i porodice, jer će u središti biti rutine identifikovane od strane tima, jakih strana, te potrebne 
pomoći jedinstvene za svako dijete i porodicu. U modelu primarnog pružaoce usluga, profesionalci mogu biti 
manje prisutni, ali znanje meñusobno izmijenjeno sa onima koji rade sa djetetom i koji to mogu primijeniti u 
različitim sredinama i kroz različite aktivnosti će djetetu pružiti puno više mogućnosti u uvježbavanju 
sposobnosti. Na primjer, u direktom pristupu, dijete može imati jedan čas direktne terapije sedmično. No 
meñutim, ukoliko se taj jedan sat iskoristi tako da terapeut uvježba porodicu ili profesionalce koji radi sa 
djetetom u tome kako da pomognu u svim područjima razvoja u svim domenama kroz uobičajene aktivnosti kao 
što se to hranjenje, oblačenje, kupanje, igranje itd, mogućnost za učenje za to dijete/onoga koji radi s njime 
su proširene na puno više časova dnevno ili sedmično. 
 
Da li će porodice, pružaoci usluga i doktori biti informisani o ovom novom modelul? Da li će se pružiti 
obuka da bi se osiguralo da pružaoci usluga će uspješno spreovesti model? 
Potreba za neprekidnim širenjem informacija i obukom je očigledna. Program Bebe ne mogu čekati, sa 
savjetima od svih koji su uključeni, udruženjem terapeuta države Georgia i odborima, institucijama visokog 
obrazovanja Georgije, te nacionalnim savjetnicima i stručnjacima u području rane intervencije će nastaviti sa 
ponudom relevantnih informacija, obukom i/ili mentorima u nastojanju da sprovedu promjene u u načinu 
pružanja pragrama rane intervencije. Svi uključeni u ovaj program dijele odgovornost u tome da se točne 
informacije u vezi ovih promjena podijele sa porodicama i profesionalcima. Radeći zajedno, osigurati će se 
poboljšane usluge za porodice i djecu Georgije.  
  
Kada će se ove promjene sprovesti? 
Konačni rok za puno sprovoñenje još  nije ustanovljen. Program bebe ne mogu čekati će prikupiti infiormacije 
od nacionalnih i državnih izvora u informisanju pažljivog spovoñenja pozitivne promjene sistema, a sve one u 
Georgiju koji su u ovo uključeni će obaviještavati o procesu.   
Šta ako imam još pitanja?  
Kontaktiraje koordinatora rane intervencije pri lokalnom uredu Bebe ne mogu čekati, BCW obrazovanja za 
roditelje, ili državni ured bebe ne mogu čekati na 404-657-2726 ili besplatno 888-651-8224. ili posjetite 
web stranicu Bebe ne mogu čekati za novo postavljene informacije:  
http://www.health.state.ga.us/programs/bcw 

 
Napravljeno i razdijeljeno na adrese obično spomenute za vrijeme 19 slušačkih panela, 23 Informacije za porodice i forme 

za savjete, te 3 sastanka za sve uključene, sponzorisano od Bebe ne mogu čekati za vrijeme 2002-2003. 
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