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Sazetak

Ucitelji u primarnom obrazovanju posjeduju genericke i predmetno specifiéne kom-
petencije. Genericke se kompetencije odnose na opée kompetencije, a obuhvacaju
teorijska i prakti¢na znanja, dok se predmetno specifi¢ne kompetencije odnose na
primjenu spoznaja supstratne znanosti predmetnog podrudja u cilju realizacije po-
stavljenih zadaca. Cilj je istrazivanja ispitati pouzdanost Skale samoprocjene kompe-
tencija predmetno specifi¢nih za tjelesno i zdravstveno odgojno-obrazovno podrudje
potrebnih za rad s u¢enicima s teSko¢ama u razvoju. Istrazivanje je provedeno na pri-
godnom uzorku studentica zavr$nih godina studija za izobrazbu uéitelja i odgojitelja
predskolske djece, a ukupan uzorak ispitanika (N = 84) uklju¢ivao je 29 studentica
uditeljskog studija i 55 studentica studija za odgojitelje. Za samoprocjenu kompeten-
cija koristena je prilagodena inacica Skale samoprocjene kompetencija uditelja za rad
u inkluzivnoj nastavi (Sko¢i¢ Mihi¢ i sur., 2014). Ta se ljestvica sastoji od deset cesti-
ca, a slaganje se s navedenim tvrdnjama procjenjuje na ljestvici Likertova tipa (1 — 5
stupnjeva). Sest Cestica ljestvice odnosi se na kognitivnu dimenziju kompetencija, dok
se ostale cetiri odnose na emocionalnu dimenziju osje¢aja kompetencije. Rezultati
istrazivanja upuduju na to kako studenti percipiraju i svoju kognitivnu i emocional-
nu kompetentnost za rad u inkluzivnoj nastavi na satu tjelesne i zdravstvene kulture
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osrednjom. Uz navedeno, rezultati Cronbahove alfe (o = 0,76-0,88) odreduju obje
skale kao pouzdane, a dobiveni statisti¢ki znacajni korelacijski koeficijenti izmedu
iste varijable prvog i drugog mjerenja (r = 0,57-0,88) definiraju dobru stabilnost mjer-
nog instrumenta. Iz svega navedenog utvrdeno je kako skala ima zadovoljavajuce
metrijske karakteristike i pouzdana je za primjenu u budu¢im istrazivanjima na po-
pulaciji uditelja razredne nastave. Primjena ljestvice u istrazivacke svrhe omogucit ¢e
dobivanje uvida u trenutno stanje razine kompetencija buduc¢ih u¢itelja za inkluzivnu
praksu u tjelesnom i zdravstvenom odgojno-obrazovnom podrudju i dati smjernice
za §to kvalitetniju izradu programa uciteljskih studija i studija kinezioloske edukacije
koja ¢e biti usmjerena na sve uéenike, ukljucujuéi i uéenike s tesko¢ama.

Kljuéne rijeci: genericke i specifi¢ne kompetencije uditelja, inkluzija, metrijske ka-
rakteristike, teskode, tjelesna aktivnost

Uvod

Inkluzivno se obrazovanje, u najsirem smislu rije¢i, odnosi na praksu
ukljucivanja svih uc¢enika, bez obzira na talent, teskocu ili socioekonom-
sko podrijetlo, u redovne $kole i razrede gdje se moze odgovoriti na sve
njihove individualne potrebe (Florian, Young i Rouse, 2010; Karagiannis,
Stainback i Stainback, 2000). Inkluzivna $kola predstavlja mjesto gdje
svatko pripada, svatko je prihvaden, gdje svatko podrzava i svakog podr-
zavaju vr$njaci i drugi ¢lanovi skolske zajednice kako bi se izaslo u susret
njegovim obrazovnim potrebama (Stainback i Stainback, 1990). Nova
paradigma inkluzivnog odgoja i obrazovanja temelji se na razli¢itosti kao
bogatstvu, a ne na nedostatku. Priznavanje i prihvacanje razli¢itosti nije
dovoljno, razli¢itost treba i uvazavati, a sudionici inkluzivnog odgoja i ob-
razovanja nisu samo ucenici s teSko¢ama i njihovi ucitelji, ve¢ i svi ostali
ucenici u razredu i $koli. Ziveéi u razredu i $koli s u¢enicima koji imaju
teskode, kod drugih se u¢enika razvija socijalna osjetljivost, empatija i su-
zivot u zajednici razlicitih. Inkluzija promovira aktivnosti koje pomazu
djeci s tesko¢ama da razviju svoj puni individualni potencijal, postanu
samostalni i sudjeluju u $iroj drustvenoj zajednici. Inkluzija se bori pro-
tiv diskriminacije u drustvu, pomazudi roditeljima da misle pozitivno o
svojoj djeci sa smetnjama u razvoju i promoviraju $iru drustvenu inklu-
ziju. U dosadasnjim je istrazivanjima dokazano kako uitelji i odgojitelji
imaju pozitivne stavove vezano za inkluziju ucenika s tesko¢ama te su
uvjerenja kako djeca (uéenici) s tesSkoéama trebaju biti uklju¢ena u redovni
odgojno-obrazovni sustav. Ono $to ulitelje zabrinjava jest njihova razina



kompetencija koju posjeduju za rad s djecom (ucenicima) s teSko¢ama.
Mnogi odgojitelji (u¢itelji) nadalje, unato¢ dugoro¢nim naporima da se
promice socijalni pristup odnosa prema osobama s teSko¢ama, jos uvijek
pristupaju osobama s tesko¢ama iz medicinske perspektive, fokusirajuéi se
viSe na teskoce nego na sposobnosti djece (u¢enika). Uz navedeno, ucitelji
upuduju na vaznost njihove cjelozivotne izobrazbe za rad u inkluzivnom
okruzenju. Kada je rije¢ o tjelesnom i zdravstvenom odgojno-obrazovnom
podrudju, ucitelji u primarnom obrazovanju posjeduju genericke i pred-
metno specifiéne kompetencije. Genericke se kompetencije odnose na opée
kompetencije, a obuhvacaju teorijska i prakti¢na znanja, dok se predmetno
specifi¢cne kompetencije odnose na primjenu spoznaja supstratne znanosti
predmetnog podruéja u cilju realizacije postavljenih zadac¢a. Kako bi se
dobio uvid u trenutno stanje razine kompetencija u¢itelja vezanih za rad u
inkluzivnom okruzenju na satu Tjelesne i zdravstvene kulture, potrebno
je prije svega definirati mjerne skale koje ¢e omogucditi procjenu razine
navedenih kompetencija. Upravo je zbog navedenoga cilj ovog istrazivanja
ispitati pouzdanost i stabilnost prilagodene inacice Skale samoprocjene
predmetno specificnih kompetencija za rad s ucenicima s teSko¢ama u
nastavi Tjelesne i zdravstvene kulture.

Metode rada

Istrazivanje je provedeno na prigodnom uzorku studentica zavrsnih godi-
na studija za izobrazbu ucitelja i odgojitelja predskolske djece, a ukupan
uzorak ispitanika (N = 84) ukljucivao je 29 studentica uditeljskog studija
i 55 studentica studija za odgojitelje. Za procjenu predmetno specifiénih
i generickih kompetencija budu¢ih ucitelja i odgojitelja za rad s djecom i
ucenicima s tesko¢ama koristena je prilagodena inacica Skale samo-pro-
cjene kompetencija ucitelja za rad u inkluzivnoj nastavi (Skoci¢ Mihi¢ i
sur., 2014). Prilagodba se odnosila na mogué¢nost primjene skale za kon-
kretno odgojno-obrazovno podrudje tjelesne i zdravstvene kulture pa su u
tom kontekstu tvrdnje oblikovane tako da se odnose na nastavu Tjelesne
i zdravstvene kulture. Upitnik sadinjava ukupno deset ¢estica od cega se
Sest odnosi na skalu kognitivne dimenzije kompetencija (1. Spremna sam
na satu TZK primijeniti razglicite prilagodbe (pripremiti dvoranu, sprave i
rekvizite za ucenje i slicno), 2. Tijekom skolske prakse/vjezbi iz TZK upozna-
la sam se s karakteristikama djece s teSkocama, 3. Tijekom studija / Skolske
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prakse | viezbi upoznala sam se s osnovnim metodama rada na satu TZK s
djecom s teskocama, 6. Odusevljena sam kada pomislim da éu nakon studija
na satu TZK raditi s djecom s teskocama, 7. Osjecam se kompetentno nakon
studija raditi na satu TZK s djecom s teSkocama, 8. Tijekom studija usvojila
sam potrebna znanja za rad na satu TZK s djecom s teskocama), a Cetiri se
odnose na skalu emocionalne dimenzije osje¢aja kompetencije za rad u
inkluzivnom okruZenju na satu Tjelesne i zdravstvene kulture (4. Osjecam
se uplaseno kad pomislim kako éu poucavati motoricka znanja u istom satu
TZK svoj djeci ukljucujuéi i djecu s teSkocama, 5. Osjecam se uplaseno kad
pomislim da éu nakon studija na satu TZK raditi s djecom s teSkocama, 9.
Osjecam se uplaseno kad pomislim koliko dodatnog napora moram uloziti ako
je u dvorani na satu TZK dijete s teskocama, 10. Osjecam se uplaseno kad
pomislim kako ¢u pripremiti djecu u dvorani da suraduju i pribvate djecu s
teskoéama). Odgovori su vrednovani na ljestvici Likertova tipa (1 — 5 stup-
njeva). Izra¢unati su osnovni deskriptivni parametri za sve Cestice skale i
za sumarne skale, kao i za kognitivnu dimenziju kompetencija i emocio-
nalnu dimenziju osje¢aja kompetencije. Kako bi se provjerila unutarnja
dosljednost (konzistentnost) mjernog instrumenta, izra¢unati su Cronba-
chovi koeficijent pouzdanosti skala, Cronbachov koeficijent pouzdanosti
na standardiziranim Cesticama skala i prosje¢na korelacija izmedu éestica
iste skale. Metoda test re-testa koristena je za utvrdivanje stabilnosti mjer-
nog instrumenta, a temelji se na ponovljenoj uporabi istog instrumenta na
istom uzorku nakon odredenog proteka vremena. Izra¢unati su korelacij-
ski koeficijenti izmedu dvaju ponovljenih mjerenja iste varijable. Razmak
izmedu prvog i drugog mjerenja minimalno je iznosio 14 dana kako se is-
pitanici ne bi prisje¢ali prijasnjih odgovora. Istrazivanje je provedeno ano-
nimno i dobrovoljno, a sama provedba istrazivanja odobrena je na Sjednici
vije¢a Odjela za izobrazbu uditelja i odgojitelja Sveucilista u Zadru i odvi-
jala se u sukladnosti s Etickim nacelima istrazivanja. Rezultati su obradeni
programskim paketom Statistica for Windows Statsoft ver. 13.

Rezultati i rasprava

Iz rezultata prikazanih u Tablici 1. vidljivo je kako je najmanji varijabilitet
dobiven za ¢esticu 1 gdje je i postignut najveéi prosje¢ni rezultat $to upu-
¢uje na visok stupanj spremnosti studenata da primjene razlicite prilagod-
be za potrebe inkluzivne nastave (1. Spremna sam na saru TZK primijeniti



razlicite prilagodbe (pripremiti dvoranu, sprave i rekvizite za ucenje i slicno)).
Aritmeticke sredine rezultata na Cesticama koje se odnose na negativne
emocije vrlo su ujednacene i niskog raspona (od 2,24 do 2,57) $to upuduje
na to da su studentice nesigurne kako objasniti gradivo svim uc¢enicima na
istom nastavnom satu Tjelesne i zdravstvene kulture, kako raditi s djecom
s teSko¢ama, koliko dodatnog napora treba uloziti i kako pripremati vrs-
njake na prihva¢anje djece u inkluzivnom razredu na satu Tjelesne i zdrav-
stvene kulture. Raspon rezultata upucuje na dobru osjetljivost instrumenta
(MIN — MAX), a skale ne odstupaju znac¢ajno od normalne distribucije,
dok ¢estice odstupaju od normalne distribucije rezultata.

Tablica 1. Rezultati deskriptivne statistike za ukupni
uzorak za prvo mjerenje (N = 84)

Varijabla AS Min Max SD Skew. | Kurt. | maxD | K-S

Spremna sam na satu
TZK primijeniti razlicite | 4,62 1,00 5,00 0,67 2,49 1916 0,40 p<,01*
prilagodbe

Tijekom Skolske prakse
iz TZK upoznala sam se | 2,99 1,00 5,00 1,38 0,08 1,24 1018 p<,01
s karakt. DST

Tijekom studija/Skolske
prakse upoznala sam se
s osnovnim metodama
rada na satu TZK s DST

2,63 1,00 5,00 112 0,09 -0,85 |08 p <,05*

Osje¢am se uplaseno
kad pomislim kako ¢u
poucavatimotoritka 1, .0 |y 00 500|140 [026 |-055 |08 | p<.05
znanja u istom satu TZK
svoj djeci ukljucujuci
iDST

Osje¢am se uplaseno
kad pomislim da ¢u
nakon studija na satu
TZK raditi s DST

2,24 1,00 5,00 1,06 0,75 0,06 0,26 p<,01*

Odusevljena sam kada
pomislim da ¢u nakon

. ] 3,62 1,00 500 0,82 -0,39 | 0,41 0,26 p<,01*
studija na satu TZK raditi

s DST
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Osjecam se

kompetentno nakon
3,20 1,00 5,00 1,11 -0,30 [-0,32 | 0,21 <,01*
studija raditi na satu TZK P

sDST

Tijekom studija usvojila
sam potrebna znanjaza | 2,83 1,00 5,00 119 0,07 -0,88 | 0,16 p <,05*
rad na satu TZK s DST

Osjecam se uplaseno
kad pomislim koliko
dodatnog napora moram | 2,25 1,00 4,00 0,94 0,27 -0,80 | 0,22 p<,01*
uloziti ako je u dvorani
na satu TZK DST

Osjecam se uplaseno
kad pomislim kako

¢u pripremiti djecu u 2,26 1,00 5,00 1,02 0,50 -0,24 10,21 p<,01*
dvorani da suraduju i
prihvate DST

Kognitivna dimenzija

. 3,32 1,83 4,83 069 |-006 |-045 |0,07 p>,20*
kompetencija

Emocionalna dimenzij
moclonana cimenzia | » 33 1100|475 o081 |042 |-015 |010 |[p>.20°

osjecaja kompetencije

Legenda: AS — aritmeticka sredina, Min — minimalni rezultat, Max
— maksimalni rezultat, SD — standardna devijacija, Max D — najvece
odstupanje empirijske od teorijske relativne kumulativne frekvencije,
K-S — razina znacajnosti Kolmngorm; Smirnov testa, ¥ — oznacava
statisticki znacajno odstupanje, DST — djeca s teSkocama, TZK —
Tielesna i zdravstvena kultura

Isto kao i u prvom mjerenju, i u drugom mjerenju rezultati upucuju na to
kako se najve¢a kompetentnost oéituje u spremnosti studenata da na satu
Tjelesne i zdravstvene kulture primijene razli¢ite prilagodbe (pripremiti
dvoranu, sprave i rekvizite za ucenje i slicno) (Tablica 2.). Nesigurnost
studenata ocituje se u pripremi ucenika da suraduju i prihvate djecu s
tesko¢ama tijekom sata Tjelesne i zdravstvene kulture. Osje¢aj uplasenosti
prisutan u studentskoj percepciji budu¢ih zahtjeva posla u inkluzivnim
razredima govori i o odredenoj zrelosti i realnosti u njihovom promislja-
nju inkluzivne prakse. OCito je da se oni, kao i mnogi drugi ucitelji koji
podrzavaju inkluziju, ne osje¢aju dovoljno osposobljenima za uspjesnu im-
plementaciju inkluzivne prakse. Raspon rezultata upué¢uje na dobru osjet-
ljivost instrumenta. Sli¢no kao i u prvom mjerenju, skale ne odstupaju



znac¢ajno od normalne distribucije, dok cestice da. Dobiveni rezultati
sukladni su rezultatima dosadasnjih istrazivanja koji su utvrdili osrednju
kompetentnost studenata za rad u inkluzivnom okruzenju (Skoci¢ Mihi¢ i
sur. 2014; McHatton i McCray, 2007; Avramidis i Norwich, 2002).

Tablica 2. Rezultati deskriptivne statistike za ukupni
uzorak za drugo mjerenje (N = 84)

Varijabla AS Min Max SD Skew. | Kurt. | maxD | K-S

Spremna sam na satu
TZK primijeniti razli¢ite | 4,55 | 2,00 5,00 0,59 1,27 | 2,57 0,36 p<,01*
prilagodbe

Tijekom Skolske prakse
iz TZK upoznala sam se | 3,30 1,00 5,00 1,07 -0,21 |-0,61 |0,20 p<,01*
s karakt. DST

Tijekom studija / Skolske
prakse upoznala sam se
i 3,01 1,00 5,00 114 -0,23 | -0,77 | 0,19 p<,01*
s osnovnim metodama

rada na satu TZK s DST

Osje¢am se uplaseno
kad pomislim kako ¢u
poucavatimotoricka 1, o |y 00 500 107 |007 |-088 |09 |p<.ot
znanja u istom satu TZK
svoj djeci ukljucujuci
iDST

Osje¢am se uplaseno
kad pomislim da ¢u
nakon studija na satu
TZK raditi s DST

2,46 1,00 5,00 1,00 036 |-036 |0,23 p<,01*

Odusevljena sam kada
pomislim da ¢u nakon
studija na satu TZK raditi
s DST

3,65 1,00 500 |084 [-0,38 |0,89 0,22 p<,01*

Osje¢am se
kompetentno nakon
studija raditi na satu TZK
s DST

329 | 100 |500 |1,01 -0,25 |-0,28 |09 p<,01*

Tijekom studija usvojila
sam potrebna znanjaza | 3,02 1,00 5,00 1,05 -0,18 | -0,61 0,18 p<,01*
rad na satu TZK s DST
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Osjecam se uplaseno
kad pomislim koliko
dodatnog napora moram | 2,29 1,00 4,00 0,93 0,14 -0,85 [ 0,20 p<,01*
uloziti ako je u dvorani
na satu TZK DST

Osje¢am se uplaseno
kad pomislim kako

¢u pripremiti djecu u 2,19 1,00 4,00 0,91 0,20 -0,86 | 0,20 p<,01*
dvorani da suraduju i
prihvate DST

Kognitivna dimenzija

. 347 2,17 5,00 0,60 -0,04 |-016 0,08 p>.20
kompetencija

Emocionalna dimenzija
2,40 1,00 4,00 0,77 0,16 -044 | 0M p>.20

osjecaja kompetencije

Legenda: AS — aritmeticka sredina, Min — minimalni rezultat, Max
— maksimalni rezultat, SD — standardna devijacija, Max D — najvece

odstupanje empirijske od teorijske relativne kumulativne frekvencije,

*

K-8 — razina znalajnosti Kolmogorov Smirnov testa, *— oznacava

statisticki znacajno od_vtupzmje, DST — djem s teskocama, TZK —
Tjelesna i zdravstvena kultura

Dobiveni su rezultati nadalje sli¢ni rezultatima dosadasnjih istrazivanja
koji pokazuju da odgojitelji podrzavaju koncept uklju¢ivanja djece s tesko-
¢ama, ali smatraju da im je u praksi potrebna ve¢a podrska (Skoci¢ Mihi¢,
2011). Bitno je istaknuti kako uspjeh i kakvoca inkluzivne prakse najvise
ovise o osobi koja ima glavnu odgovornost za njihovu provedbu — a to je
ucitelj (odgojitelj) — i da su njegovi stavovi prema inkluziji najvazniji pre-
diktor za njezinu uspjesnost. Tjelesna aktivnost iznimno je bitna za har-
monican rast i razvoj djece s tesSko¢ama. Znanstveno je dokazano da tjele-
sna aktivnost ima klju¢nu ulogu u oé¢uvanju i pobolj$anju zdravlja djece s
teskocama (Andrijasevi¢, 2004). Ucitelji stoga trebaju ste¢i kompetencije
koje ¢e im omoguditi da djeci ponude $iroki spektar tjelesnih aktivnosti
koje omogucuju svestrani utjecaj na kinantropoloski status djece.

U Tablici 3. prikazani su rezultati koeficijenata unutarnje dosljednosti
koji predstavljaju generalizirani oblik kojim se mjeri unutarnja dosljed-
nost (konzistentnost) mjernog instrumenta. Koeficijent obuhvaca postu-
pak koji se temelji na varijancama i kovarijancama medu ¢esticama istog
mjernog instrumenta, a mjeri se koeficijentom pouzdanosti (Cronbacho-
va alfa). Prema Klineovim (2011) smjernicama za tumacenje vrijednosti



Cronbachove alfe, izvrsne su mjerne skale vrijednosti oko 0,9, vrlo dobre
skale jesu one vrijednosti oko 0,8, a adekvatne su skale vrijednosti oko 0,7.
Prema tim smjernicama, rezultati ovog istrazivanja upucuju na to kako je
skala emocionalne dimenzije osje¢aja kompetencije izvrsna mjerna skala,
dok je skala kognitivne dimenzije kompetencija vrlo dobra skala.

Tablica 3. Rezultati Cronbachove alfe, standardizirane alfe i
medukorelacije Cestica prvog i drugog mjerenja (N = 84)

SKALA i :‘I;:nbachova :Itfaandardizirana gllees(tiiil;orelacija
Kognitivna dimenzija prvo 0.79 0.81 0.42
kompetencija drugo 0.76 0.78 0.37
Emocionalna dimenzija prvo 0.87 0.88 0.63
osjecaja kompetenciie | grugo 0.88 0.89 0.64

Prema Georgeu i Malleryju (2003), vrijednost koeficijenta Cronbachove
alfe ve¢e od 0,9 upucuje na izvrsnu skalu, vrijednosti 0,8 — 0,9 na vrlo
dobru skalu, a vrijednosti 0,7 — 0,8 na dobru (prihvatljivu) skalu. Prema
tom kriteriju, a uzimajuéi u obzir rezultate ovog istrazivanja, moze se za-
kljuciti kako je skala emocionalne dimenzije osje¢aja kompetencije vrlo
dobra skala, a skala kognitivne dimenzije kompetencija dobra, odnosno
prihvatljiva. Rezultati korelacijskih koeficijenata (Tablica 4.) izmedu iste
varijable na prvom i drugom mjerenju (test re-test metoda) statisticki su
znacajni i nalaze se u rasponu od 0,57 do 0,88, a upuéuju na dobru stabil-
nost koristenih skala u ovom istrazivanju.

Tablica 4. Matrica korelacija izmedu varijabli
prvog i drugog mjerenja (N = 84)

2 2.
2 2, 2 2, 2 2, 2 2, 2 2,
SUM | SUM
KK1 | KK2 | KK3 | EN1 | EN2 | KK4 [ KK5 |[KK6 | EN3 | EN4
KK EN
1. KK1 0,59 (013 | 005 |-015 |-0,34 | 047 | 0,21 |0,23 | 0,02 |-0,06 |032 |-017
1.KK2 0,07 {057 |029 |-008 |-023 |013 |0,29 |016 |-0,02 | -0,14 | 0,43 | -0,15
1. KK3 0,07 |046 |070 |(-007|-018 |016 |053 |045 |-013 |-019 | 0,69 | -0,18
1.EN1 -0,10 | 0,06 |-0,05 | 0,82 |05 |-0,33 |-0,23 |-0,23 | 0,33 | 0,50 | -0,23 | 0,72
1.EN2 -0,10 | -0,06 | -013 | 0,60 | 0,83 |-0,37 |-0,36 | -0,33 | 0,36 | 0,54 | -0,36 | 0,75
1. KK4 0,06 |-006 (013 |-0,29|-0,31 |0,73 (018 |021 |-011 |-0,22 | 0,32 | -0,30
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1. KK5 016 |0,25 |038 |-018 |-0,38 | 014 |0,74 |058 |-012 |-0,25 | 0,63 |-0,30
1. KK6 018 {036 |052 |-013 |-0,27 | 0,09 |0,65 |[077 |-013 |-017 | 0,73 | -0,22
1.EN3 -0,10 | 0,10 | -0,00 | 0,50 | 045 |-019 |[-018 |-013 | 0,75 | 0,35 | -012 | 0,65
1.EN4 0,02 |003 |-004 (050 |05 |-026 |-0,26 |-0,14 |0,29 |0,63 |-0,18 | 0,64

1.SUMKK | 0,25 |049 |057 |-0,22|-042|032 |070 |0,63 |-013 |-0,27 | 0,83 | -0,33

1.SUMEN | -0,09 | 0,04 | -0,08 | 0,79 | 0,78 | -0,37 | -0,33 | -0,27 | 0,54 | 0,65 | -0,29 | 0,88

Razina znalajnosti: p < 0,05, podebliane vrijednosti (bold)

oznalavaju statisticki znacajnu korelaciju

Zakljucak

Uzimajuéi u obzir dobivene rezultate istrazivanja, moze se zakljuciti kako
prilagodena inacica skale za samoprocjenu kompetencija u¢iteljica za rad
u inkluzivnom okruZenju na satu Tjelesne i zdravstvene kulture ima do-
bre metrijske karakteristike pa je opravdano koristenje navedene skale u
istrazivacke svrhe u kontekstu prouc¢avanja inkluzije djece s tesko¢ama u
redoviti odgojno-obrazovni sustav. Dobiveni su rezultati, medu ostalim,
sukladni ranijim istrazivanjima i upu¢uju na potrebu promjena u obra-
zovanju ulitelja s ciljem jacanja njihovih kompetencija za rad u inklu-
zivnoj nastavi. Kako bi se to postiglo, treba se usmjeriti na izradu studij-
skih programa koji osposobljavaju studente za rad s djecom s tesko¢ama
uvodenjem veceg broja sati razredne prakse, odnosno ve¢om primjenom
teorijskih sadrzaja u praksi. Bitno je istaknuti kako je i iskustveno ucenje
studenta itekako vazno pa ga je potrebno provoditi u $to ve¢em opsegu, a
jedan je od nacina i implementacija rada s djecom s tesko¢ama na meto-
di¢kim vjezbama u okviru tjelesnog i zdravstvenog odgojno-obrazovnog
podrugja ili volontiranjem koje uklju¢uje rad s djecom s tesko¢ama u okvi-
ru kinezioloskih aktivnosti. Na kraju je najvaznije istaknuti da se ucitelji
moraju usmjeriti na djecje sposobnosti, a ne na teskocu.
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THE RELIABILITY OF THE ADAPTED VERSION OF THE
SELF-ASSESSMENT SCALE OF SUBJECT-SPECIFIC
COMPETENCIES FOR WORKING WITH STUDENTS
WITH DISABILITIES IN PHYSICAL EDUCATION

Abstract

Teachers in primary education have both generic-specific competencies and sub-
ject-specific competencies. Generic competencies refer to general competencies and
cover theoretical and practical knowledge, while subject-specific competencies refer
to the application of knowledge of the substrate science of the subject area in order
to realize the set tasks.

The goal of the research is to examine the reliability of the Self-Assessment Scale of
competencies subject-specific to the physical and health education area needed to
work with students with disabilities. The research was conducted on a suitable sam-
ple of final year students of the teacher and preschool teacher education study pro-
grammes, and the total sample of respondents (N = 84) included 29 female students
of the teacher education study programme and 55 female students of the preschool
teacher education study programme. The adapted version of the Self-Assessment Scale
of teacher competencies working in inclusive teaching (Skoci¢ Mihi¢ et al., 2014) was
used for the self-assessment of competencies. The scale consists of ten items, and
the agreement with the mentioned statements was assessed on a Likert-type scale.
(1-5degrees). Six scale items refer to the cognitive dimension of competencies, while
the remaining four refer to the emotional dimension of feeling competency.

The results of the research indicate that students perceive both their cognitive and
emotional competence to work in inclusive teaching in a physical education class as
moderate. In addition, the results of Cronbach’s alpha (o = 0.76-0.88) determine
both scales as reliable, and the obtained statistically significant correlation coefhi-
cients between the same variable of the first and second measurements (r = 0.57-0.88)
define the good stability of the measuring instrument.

From all above-mentioned factors, it was determined that the scale has satisfactory
metric characteristics and is reliable for use in future research on the population of
primary school teachers. The application of the scale for research purposes will pro-
vide insight into the current state of the level of competencies of future teachers for
inclusive practice in physical education and provide guidelines for the best possible
development of teacher education and kinesiology education programmes that will
target all students, including students with disabilities.

Keywords: additional needs; inclusion; metric characteristic; physical activity; teach-
er generic and specific competencies.



