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#Slovo uvodem

PredloZenad studijni opora je uréena jako studijni material studentdm prezencéni formy i
kombinované formy studia ucitelstvi pro I. stupen zakladnich Skol, ktefi absolvuji pfedmét Specidlni
pedagogika. Text obsahuje zakladni poznatky z nékolika oblasti specidlné pedagogické
problematiky, definuje kliCové terminy a podava elementarni informace nezbytné pro orientaci

v dané oblasti. Tvofi tak teoretickou zakladnu i ucelenou strukturu jednotlivych témat, se kterymi
se student bude v prlibéhu vyuky setkavat.

Jednotlivé kapitoly maji totoZznou strukturu, v ivodu studenta seznamuiji s cilem dané kapitoly, resp.
s tim, co se v ni student dozvi a ¢eho by mél byt po jejim prostudovani schopen. Dale kazda z kapitol
nabizi klicova slova, fadu Ukold, kontrolnich otazek i otdzek k zamysleni, v neposledni radé také
shrnuti ¢i citovanou odbornou literaturu vazici se k dané problematice.

Rad bych také na tomto misté zdlraznil, Ze predkladana studijni opora predstavuje pouze jakysi
zakladni vhled do problematiky specialni pedagogiky ¢i vychovy a vzdélavani osob se specialnimi
vzdélavacimi potfebami a je potreba ji takto pojimat. Autofi se sice v ramci ukoll ¢i otazek

k zamysleni snazi studenta nasmérovat i na dalsi studijni prameny, nicméné zalezi primarné na
studentové aktivité a zdjmu informace z tohoto textu doplfovat a prohlubovat pomoci jinych
odbornych zdroja.

Po prostudovani textu budete znat:

charakteristiku specialni pedagogiky, jeji cile a ukoly,

zakladni poznatky o pristupech spolecnosti k osobam se zdravotnim postizenim v prabéhu jejiho
vyvoje,

zakladni poznatky o historii vychovy a vzdélavani osob se specialnimi vzdélavacimi potrebami,
zakladni specidlné pedagogickou terminologii,

co je to integrace a inkluze a jaké jsou zakladni faktory, které je ovliviuiji,

zakladni poznatky o vzdélavani zakl a studentl se specialnimi vzdélavacimi potfebami,
charakteristiku jednotlivych subdisciplin specialni pedagogiky,

zakladni charakteristiku jednotlivych typ( zdravotniho postizeni ¢i znevyhodnéni.

Ziskate:
orientaci v systému specialni pedagogiky,

schopnost definovat charakteristické pfistupy k jedincdm se zdravotnim postizenim i
znevyhodnénim,

schopnost orientovat se v béznych specidlné pedagogickych terminech,
orientaci v problematice socialni i Skolské integrace i v problematice inkluze,
schopnost definovat jednotlivé discipliny specidlni pedagogiky a jejich cilové skupiny

orientovat se v moznostech vzdélavani osob se specidlnimi vzdélavacimi potfebami.



#1. Specialni pedagogika jako védni obor

Cil kapitoly:

Cilem této kapitoly je uvést do problematiky specialni pedagogiky jako svébytného védniho oboru
v kontextu ostatnich védnich disciplin tak, jak se formoval nahled na osoby s postizenim v pribéhu
déjin az do soucasnosti, véetné terminologického vymezeni.

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:
popsat vyvoj péce o postizené v pribéhu déjin;

charakterizovat jednotlivé postoje a nahledy na osoby s postizenim v prabéhu déjin s pfesahem do
soucasnosti;

objasnit cile a ukoly moderni specidlni pedagogiky;
definovat specialni pedagogiku jako védni obor;
orientovat se v zakladnich pojmech oboru.

Klicova slova:

Represe, zotrocovani, utilita, charita, humanismus a renesance, osvicenstvi, rehabilitacni obdobi,
emancipacni tendence, integracni obdobi, specialni pedagogika, komprehensivni specialni
pedagogika, osoba s postizenim, zak se specialnimi vzdélavacimi potfebami, vada, postizeni.

Privodce studiem:

Cilem textu je uvedeni do problematiky oboru specialni pedagogika. Vzhledem k provazanosti
tohoto oboru s ostatnimi védnimi disciplinami, zejm. I1ékarstvi, filozofie, sociologie a pedagogiky, je
mozné, ze mnoho informaci jiz budete znat. Doporucuji prostudovat peclivé, nebot informace
budou zprostifedkovany z jiného Uhlu pohledu, v kontextu ndhledu na péci o osoby s postizenim.

V textu se také vyskytne mnoho pojm{, které, vzhledem ke studiu svébytného oboru, je nezbytné
prevzit do svého aktivniho slovniku.

Cas na prostudovani kapitoly:
3 + 6 hodin (teorie + ¢as pro fesSeni uloh)

Postoj a pristup k lidem s postizenim, ale také lidem, ktefi se z rGzného dlvodu ocitali na okraji
spolecnosti (osoby ve vyrazné nepfiznivé socialni situaci, stafi, nemocni atp.) se rozvijel v kontextu
postoju a nahledl na ¢lovéka samotného. Od pocatka civilizace, kdy v popredi byla sila, vytrvalost a
zdravi aZz po soucasnost, kdy rozvoj v technickych disciplinach, ale i v oborech, kde v popredi
vyzkumu je ¢lovék, umoznuje zaobirat se spiSe nez prezitim, kvalitou Zivota.

#1.1 Vyvoj nazori a postojti k jedinctim s postiZenim

Vyvoj postojll k ¢lovéku se dostal do popredi zajmU mnoha disciplin a je tudiz velmi dobre
propracovan. Zkoumani historickych nahledu na ¢lovéka, resp. na jedince s postizenim je mozné
diky dochovanym dobovym dokumentim, pravnickym listindm, sepsanym pfibéh( obycejnych i
neobycejnych lidi. V kazdém obdobi Ize sledovat Zivot vétSinové spoleénosti a tedy dominantniho



postoje k lidem z minoritnich skupin, tedy i postizenych osob. Tento princip nahledu na vyvoj péce o
osoby s postizenim zachytil ve své praci zakladatel specidlni pedagogiky (tehdy defektologie) Milos
Sovak, kdy definoval tento vyvoj dle prevaZujicich tendenci chovani majority k minorité. Pro lepsi
pochopeni si uvedeme déleni téchto obdobi dle Jesenského (2000), jez Sovakovu koncepci
propracoval do osmi obdobi.

Represivné lhostejny postoj
Vybéroveé utiliza¢ni postoj
Charitativni postoj

Humanné filantropicky postoj
Altruisticko segregacni postoj
Rehabilitaéné emancipacni postoj
Preventivné integracni postoj
Nevyrazovani, inkluzivita

Represivné lhostejny postoj mizeme jako dominantni zaznamenat ve starovéku, jez
charakterizujeme jako obdobi vdzané na zdatnost a silu. Pravé pro antiku je typicky odmitavy
pristup k osobam s postizenim. Sice jde o obdobi (6. stol. pred Kr.), kdy se rozviji filozofie,
zaznamendvame prvni etické Uvahy, ve Sparté je vSak béZznou praxi hazet novorozené déti

s télesnym postizenim do propasti v pohofi Taygetos nebo je jen tak zanechat v pustiné a to na
zakladé tzv. Lykurgovy Ustavy. (Jank(, 2011) V Athénach bylo zabijeni jedincl s télesnym postizenim
dovoleno na zakladé Solonovych zdkond, dle vyjadifeni porodni baby. (Kudlackova in Lechta, 2010)
Represivni postoje a vztahy se dle Zezulkové (2004) projevuji ,,zaviranim oci“ pfed osudy ¢asti lidské
populace. Vyustuji v segregaci, vylouceni ze spolecnosti. Tyto postoje a praxe v zabijeni
novorozenych postizenych déti se udrzely ve spole¢nosti pomérné dlouho, jsou zaznamenany
pfipady v 11. stol. na Islandu.

Vybérové utilizaéni postoj se formuje v zidovsko-kiestanské tradici. Clovék je obrazem Boha

v konkrétni télesné-duchovni podstaté. Zakaz zabijet déti s postizenim v obdobi starovéku platil
vyhradné v Izraeli a egyptskych Thébach, kde lidem s postizenim davali pfimérena zaméstnani, byt
se jednalo o otrockou praci. (srov. Kudlackova in Lechta, 2010, Jankd, 2011) toto obdobi Ize také
charakterizovat jako obdobi zotroCovani. Vyuzivani a zneuzivani uchovanych moznosti a schopnosti
postizenych jedincl ma, dle Jankd (2011) v nasich krajich nezvykle dlouhou tradici, coz v tehdejsi
dobé mohlo predstavovat zaklady specialné pedagogické intervence. (Jesensky, 2000)

Stadium charitativnich postojti je neodmyslitelné spjato s kiestanskymi hodnotami a zakladnimi
normami pro vztah ¢lovéka k ¢lovéku, tedy ,Miluj blizniho svého jako sebe sama.” Pfi kfestanskych
klasterech zacala vznikat nemocnicni zafizeni, jez poskytovaly nejen zakladni zdravotni péci, ale také
azylové sluzby z hlediska socialné charitativniho, jako obraz nutnosti pecovat o potiebné.
(Zezulkova, 2004) Stale vsak Slo jen o naplnovani zakladnich potieb, pokud byly nékde rozvijeny
schopnosti jedincd, pak vyjimecné. Koncem stfedovéku vznikala prvni organizovana spolecenstvi lidi
s postiZzenim, napf. v roce 1454 Bratrstvo télesné postizenych, slepych a jinych lidi. (Kudlackova in
Lechta, 2010) U nas se vyznamnou mérou na péci o nemohouci podilela ve 13. stol. sv. Anezka
Ceska a Zdislava z Lenberka a to organizaci $pitalni péce. (Jankd, 2011)



Charakteristickym znakem renesanéniho obdobi je prechod k idedlu humanity. Clovék se dostava do
popredi jako protipdl Boha. Na zakladé poznani predpokladt ¢lovéka, jsou pozitivné zhodnoceny
jeho Sance, coZ zavdava prostor pro rozvoj individuality. (Zezulkova, 2004) Toto obdobi je uvadéno,
jako obdobi humanné filantropickych postojti, obdobim se zvySenym zajmem o lidskou dlstojnost,
z ¢cehozZ zfejmé prameni i obrat k ¢lovéku s postizenim a prvni vyznamnéjsi projevu zajmu o péci o
néj. Pravé novovék je priznacny tim, Ze ¢lovék premysli kriticko-empiricky a zac¢ina prehodnocovat
skutecnosti. Toto se odrazi napf. v dilech J. Locka, J. J . Rousseaua. Edukace prestava byt v rukou
knézich a zac¢ina mit svétsky charakter; spekulativni obsah tak nahrazuje empirie a poznani, coz je
dals$im prfedpokladem pro rozvoj péce o lidi s postizenim. Velmi dobfe tento fakt odrazi dilo M.
Foucoaulta Déjiny Silenstvi, kde se zmifiuje o existenci Lodé blazna, ktera symbolizovala rozpolceni
tehdejsi spolecnosti, kde pokrokové nazory jedné casti obyvatel stoji v opozici vici cirkevnim
dogmatim. Tato rozpolcenost je hmatatelna i ve spolecnosti, kdy byly zfizovany nucené prace,
které platily i pro postizené obcany, jako skoncovanim s povalecstvim a Zebrotou. Spolu

s humanismem se objevuje Usili zakotvit ustavné lidska prava. Velkou osobnosti, nejen tohoto
obdobi, se stava Jan Amos Komensky (1592 — 1670), v jeho? zdjmu je rozvijet schopnosti viech déti,
nevyluCovat Zadné ze Skol a zakazat pouzivat fyzické tresty. Na svou dobu byly tyto myslenky
revolucni. Nutné je podotknout, Ze snahy humanné zaloZenych jedinct nebyly spolecnosti pfilis
nadSené podporovany. Pfesto dochazelo v tomto obdobi k rozvoji péce o smyslové postizené a to
smérem k edukaci. V 17. stoleti jsou reflektovany drivéjsi pokusy o vytvoreni slepeckého pisma.

V roce 1784 ztidil Valentin Hally (zakladatel systematického vyucovani slepctl) internat a Skolu pro
nevidomé v PafiZi. K pfekonani pfedsudkd ve vztahu k neslySicim (jako poznamenané bozim
hnévem) pfispél Svycarsky lékaF Jan Konrad Amman. Vyucoval a ved! hluchonémého Zaky, ucil ho
komunikaci prostfednictvim odezirani a artikulace a tyto zkusenosti sepsal do dila Mluvici hluchy.
(srov. Zezulkova, 2004, Jank(, 2011)

Na renesanci a humanismus navazuje v rozvoji zajmu o intenzivni péci o postizené smérem

k edukaci obdobi osvicenstvi, tedy stadium altruisticko segregacnich postoju. Francouzska revoluce
koncem 18. stoleti znaci velké zmény ve spolecnosti. Jak uvadi Zezulkova (2004), nese tato revoluce
zakladni vyznam, nebot se pokusila transformovat socidlni a politicky systém. Pod vahou
francouzské filozofie materialismu zacalo postupné dochazet ke kvalitativnim zménam ve vsech
tehdejsich socialnim subsystémech spolec¢nosti. Tak jako jinde ve svété i u nas tyto zmény vedly ke
vzniku prvnich zafizeni pro smyslové postizené. V Praze, jako 4. v Evropé, byl zaloZen prvni Ustav
pro hluchonémé v roce 1786 (pozdéji 1807 na HradCanech Ustav pro slepé). Pro osoby s rozumovym
postizenim byl Ustav zaloZzen v Praze v roce 1871 Karlem S. Amerlingem, zname jako Erenstinum.
Prof. R. Jedli¢ka zaloZil prvni Gstav pro zdravotné postizené u nas (dnes znamy jako JedlickGv ustav).
Nedilnou soucasti zmén ve spolecnosti se staly také zmeény na nahlizeni na osoby s mentalnim
postizenim. Velkou mérou se o to zaslouzil Philip Pinel a J. E. Dominik Esquirol. Druhy zminény
odlisil vrozenou a ziskanou ,slabomyslnost”, idiocii charakterizoval jako stav, nikoli nemoc, jez
urcuje odlisné vyvojové perspektivy. Jesté jednou k ¢eskému prostfedi, neopomenutelny zrod
povinného skolského systému M. Terezie (1774). Jank( (2011, str. 12) zminuje tehdejsi Skolni rad
“..Ze déti pro niZsi naddni nemaji byti ucitelem trestdny a z vyuky vylucovdny.”

Stadium rehabilitacné emancipacnich postoja zabira v historii misto velké rozmachu sluzeb péce o
postizené jezZ se krystalizovaly v rozmachu socialni politiky ze strany statu. V obdobi 19. a 20. stol.
dochazi k velkému rozmachu rozvoj védy a techniky, rozviji se také nové spolecenské védy, jako
psychologie, sociologie a pedagogika. Dochazi k prosazovani rovnopravnosti osob s postizenim,



rozviji se také nesegregacni péce o handicapované, vznikaji svépomocné spolky, péce v ustavech
dosahuje svého maxima, jako segregovaného vzdélavani.

Pocatek 20. stol. je v odborné verejnosti Uzce spjat s historicky zasadnimi tfremi specialné
pedagogickymi sjezdy (1909 — 1913), jejich iniciatorem byl F. Cada, ktery prosazoval mezioborovou
spolupraci péci o slabomyslné. Déti s mentalnim postizenim nazyval Cada jako déti ichylné, pozdéji
vznikl odborny ¢asopis ,Uchylnd mladez“. V tomto obdobi zapocala sv(ij vyvoj také specialni
pedagogika, jako védni obor. (Jank(, 2011)

Stadium preventivné integracnich postoju radime ke konci 20. stoleti a je charakterizovano usilim o
aplikaci Listiny lidskych prav, na formulovani prav handicapovanych a snahou o nevylu¢ovani
handicapovanych z intaktni populace a partnerského souziti. Na urovni statni politiky se diskutuje
mira ekonomického zatiZzeni této ,rovnopravnosti a nevyrazovani. Spole¢nost se zaméruje na
rozvoj preventivnich opatfeni ve vzniku poruch, cozZ Uzce souvisi také se zdravym Zivotnim stylem.
Integrace se jiz tyka vSech oblasti lidského Zivota, coZ predpoklada vysoky stupen rozvoje vSech
uchovanych funkci a schopnosti, pfi vyuziti specidlné pedagogickych metod reedukace a
kompenzace. (Jesensky, 2000)

Trend v segregacnim vzdélavani vytvofril vedle sebe dvé Zijici skupiny obyvatel, jez pozvolna k sobé
hledala cestu. Usilim odbornik{ spolupracujicich disciplin, ale také s rozvojem spoleénosti a
bourdnim predsudk( se integracni myslenka pozvolna méni v naplfiovani teze inkluze, Ze ,je
normalni byt jiny“. Jinakost se jiz nevnima jako handicap, ale jako pfilezitost k rozvoji spole¢nosti,
obohaceni. Dle Jesenského (2000) se paradigma ohajovani integrace pfehouplo do nutnosti
obhajovat jakykoli druh segregace. V posledni dobé nehovofime o inkluzi jen v oblasti Skolstvi, ale
také v oblasti zaméstnavani jako pfFilezitosti pro diverzifikované pracovisté. Deiversity management
je stale jen soucasti projektd, je vsak zavadén ve stale vétsim poctu, zejm. nadnarodnich firem, kde
priklady dobré praxe ukazuji, jak mlzZe byt diverzitni pracovni prostredi efektivni a pfinosné, zejm.
ve vztahu k rGznorodosti trhu, pro kterou tyto podniky a firmy vyrabéji.

#1.2 Formovani specialni pedagogiky jako védniho oboru

Specidlni pedagogika se zrodila jako samostatny védni obor poc¢atkem 20. stol. Z pocatku se
formovala segregované od obecné pedagogiky a rozvijela se ve vazbé na Ustavni péci. Obor do
znacné miry determinoval pohled na jedince s postiZzenim skrze jejich defekt a napravu obtizi jim
zpUsobenych. K budovani specialni pedagogiky vyraznou mérou prispél Milos Sovak (1905 — 1989),
tehdy, defektologie, jez se zaslouzZil o ustaleni terminu specidlni pedagogika, jez u nas poprvé pouzil
Bohumir Popelar 1957. Vytvoril zakladni ramec oboru a definoval specialné pedagogické discipliny,
tedy vnitfni clenéni oboru. Segregované skolstvi sice vedlo k maximalné dostupné péci odbornikd,
potlacovalo vsak nezastupitelnou roli rodiny a vrstevnickych skupin, coZ bylo jednim z predpokladd
vytvareni vzajemné odtazitosti, nepochopeni a nedorozumeéni mezi skupinami lidi s postizenim

a intaktnimi, které i pres postupné bourani téchto bariér ve skolstvi ve spole¢nosti mnohdy stale
pretrvavaji. Diferencované vzdélavani, v¢. diferencované pripravy pedagogickych pracovnik( se u
nas udrzelo az do roku 1991. (Jankd, 2011)

Celkova proména oboru byla pfimo vazana na procesy transformace , které, dle Jankd (2011)
souvisely z celkovou zménou norem a hledanim novych Zivotnich postojq, teorii celoZivotniho uceni
a vzdélané spolecnosti, rozvojem seberealizace a kreativity osob s postizenim a Gtlumem dlirazu na
biologické a ustavni struktury.



Specidlni pedagogiky dneska pojima ucelenou kvalitu Zivota kazdého jedince s postizenim, cilem je
maximalni mozZny rozvoj téchto osob, jejich socializace a osobnostni rist. Moderni specialni
pedagogika je ¢asto nazyvana, jako komprehenzivni (Jesensky, 2000), kterou je mozné
charakterizovat skrze:

rozsireni predmétu ze skolniho véku na rany, predskolni vék a také na vék dospélosti a stafi, tzn., Ze
specialné pedagogicka intervence se zaméruje na pribéh celého Zivota osoby s postizenim, vc.
celozivotniho uceni,

vyzvednuti role funkéni gramotnosti, aktivity a kreativity osob s postizenim v utvareni osobnosti
skrze naplfiovani potfeb a tedy odklon od akcentu, ktery byl kladen na defekt a poruchy, jedinec
s postizenim se tak stava subjektem intervence, nikoli jen objektem, stoupa vyznam akceptace
vady,

docenéni prav jedince s postizenim, participace jedince na svém osudu a kvalité Zivota, pfijatelného
zZivotniho standardu,

cilevédomé budovani specifické subkultury jednotlivych skupin jedincl s postizenim obohacuijici
majoritni intaktni kulturu,

nastoleni otdzky moznosti pedagogickych prostfedki a podpory od raného véku az po stati apod.

#1.3 Terminologické vymezeni

Vzhledem k charakteristikdm komprehenzivni specialni pedagogiky a spolecenské integrace je
obecné sméfrovano k perspektivnim cildm, aby se jedinec se svym postizenim dokdazal vyrovnat,

k cemuz do velké miry pfispiva systém ucelené rehabilitace. Pojem postiZeni se tak muze jevit jako
relativni kategorie. Terminem postizeni mize byt laickou verejnosti chdpana jako vada, ktera

z etiologického hlediska mize vzniknout na zdkladé endogennich (vnitfnich) ¢i exogennich (vnéjsich)
pric¢in v dobé:

prenatalni (obdobi téhotenstvi matky, od splynuti vajicka a spermie az do prvni doby porodni),
perinatalini (obdobi porodu, od prvni doby porodni az po +/- 24 hodin po porodu),

postnatalnim (obdobi zahrnujici také ¢asné obdobi +/- do 2 let Zivota ditéte).

Vadu, defekt, dle WHO (1980) poskozeni (Impairment), chapeme jako jakoukoli ztratu nebo
abnormalnost psychologické, fyziologické nebo anatomické struktury nebo funkce organismu.
Poskozeni vSak nemusi nutné vést k omezeni schopnosti ¢lovéka.

Omezeni (Disability) oproti tomu je jakékoli omezeni nebo ztrata, vyplyvajici z vady, jde o omezeni
schopnosti jednat a provadét ¢innosti zplsobem, které jsou povazovany za normalni, omezuje
¢lovéka na jeho kompetencich, to vsak jesté nemusi zplsobit znevyhodnéni — handicap. V revizi
pojmového aparatu WHO (1998) je uvedena tato kategorie jako aktivita, resp. mira aktivity.

Postizeni (Handicap) je vysvétlovan, jako nevyhoda vyplyvajici z konkrétni vady, ktera jedince
znevyhodnuje, omezuje Ci jinak ho limituje v naplnovani role, ktera je (s prihlédnutim k véku,
pohlavi a socialné kulturnim cCinitelim) pro né&j normalni. V revizi pojmového aparatu WHO (1998)
je uvedena tato kategorie jako participace/ucast na zivoté.

(srov. Hajkova a kol, 2009, Jank(, 2011)



Je nutné dodat, Ze tato terminologie je tfeba chapat v ekonomickém, personalnim, ekologickém aj.
kontextu, byt je charakterizovana zejm. v kontextu socialnim.

Pojmy k zapamatovani:

Represe, zotroCovani, utilita, charita, humannost, segregace, altruismus, rehabilitace, emancipace,
integrace, inkluze, komprehenzivni, poskozeni, omezeni, postizeni.

Shrnuti kapitoly:

Stadia vyvoje péce o jedince s postizenim jsme si charakterizovali na zakladé dominantnich postoju
majority k minorité v osmi stadiich:

Represivné lhostejné
Vybérové utiliza¢ni
Charitativni

Humanné filantropické
Altruisticko segregacni
Rehabilitacné emancipacni
Preventivné integracni
Nevyrazovani, inkluzivita

Z plivodniho konceptu nahliZzeni na osoby s postizenim skrze defekt jsme si predstavili specidlni
pedagogiku, jako uceleny védni obor, véetné ¢asti vyuzivané terminologie.

Kontrolni otazky a ukoly:
Charakterizujte vyvoj specidlni pedagogiky skrze rozvoj péce o handicapované.
Vysvétlete, jak spolecenské minéni a postoje ovliviiovaly Zivot a kvalitu Zivota osob s postizenim.

Vyjmenujte dalezité milniky z historie, které méli vliv na ustanoveni specialni pedagogiky jako
svébytného védniho oboru.

Vysvétlete rozdily v pojmech poskozeni — omezeni — postizeni.

Otazky k zamysleni:
Zamyslete se nad pojmem kvalita Zivota, co konkrétné se déje ve vasem okoli. Jaké konkrétni kroky
ve verejné oblasti se déji pro podporu zvysovani kvality Zivota jedincd s postizenim?

Najdéte a prostudujte si dokumenty, které by svym obsahem a plsobnosti mély na kvalité Zivota
osob s postizenim také participovat. (Umluva OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim,
Narodni plan vytvareni rovnych pfrilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim na obdobi 2010 -

2014 apod.)
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#2. Integrace, inkluze

Cil kapitoly:

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

charakterizovat integraci a inkluzi, vystihnout zakladni rozdily mezi nimi
orientovat se v soucasném stavu Skolské integrace a inkluze
charakterizovat stupné integrace

vymezit a charakterizovat faktory, které integraci ovliviuji

Klicova slova:

Integrace, inkluze, integrované vzdélavani, inkluzivni vzdélavani, zakladni faktory integrace,
prostiedky specialné pedagogické podpory, individualni vzdélavaci plan

Privodce studiem:

Problematika integrace a inkluze, resp. integrativniho a inkluzivniho vzdélavani je v soucasné dobé
velice aktudlni. Vzhledem k vasi budouci praxi doporucujeme vénovat této kapitole zvySenou
pozornost, nebot predpokladdame, Ze se v ramci ni se studenty se specidlnimi potfebami setkate.
Kazdy pedagog by se mél v této oblasti dobre orientovat a plné si uvédomovat moznosti a stupné
integrace vzhledem k jednotlivym typlm postiZeni a vidy brat na védomi vSechny faktory, které
tento proces determinuiji.

Cas na prostudovani kapitoly:
Na zvladnuti této kapitoly budete potrebovat asi 6 hodin.

Problematika integrace a inkluze je v soucasné specialni pedagogice velice aktualnim tématem.
Souvisi Uzce s humanizac¢nimi tendencemi, které jsou pro soucasnost charakteristické. Zdravotné
postiZeni jsou dnes povaZzovani za rovnopravnou a plnohodnotnou soucdst spole¢nosti, maji stejna
prava a povinnosti jako kterykoliv ob¢an a kazdy z nas je snad jiZ o existenci osob se specialnimi
potfebami informovan. Je jiz béZnou praxi, Ze se s osobami se zdravotnim postiZzenim setkavame a
poznavame je, at uz zprostfedkované, napf. v ramci sdélovacich prostredkd ¢i pfimo. Mnoho Zakl a
studentu se specidlnimi vzdélavacimi potifebami je integrovdno do $kol hlavniho proudu a kazdy



budouci pedagog by mél pocitat s tim, Ze se v ramci svého povolani bude zcela jisté s touto
skupinou setkavat.

#2.1 Integrace

V souvislosti s integraci, resp. $kolskou integraci je velice ¢asto zmiriovano heslo ,Skola pro
vSechny” (Novakova, in Vitkova, 2003). | kdyzZ toto heslo primarné evokuje oblast vychovy a
vzdélavani, Ize jej také aplikovat na oblast zaclefiovani zdravotné postizenych a znevyhodnénych
osob do globalni spolecnosti (oblast socialni integrace). MzZeme jej tedy vykladat nejen v ramci
edukacniho procesu, kdy vychdzime z obecného prava na vzdélani, ale i z pohledu spolecenského,
tedy Ze za ,,Skolu” pro vSechny lze povaZovat uz samotny proces zaclenovani osob se specialnimi
potifebami do spolecnosti. | v ramci tohoto procesu, resp. jeho realizace dochazi k ,uceni” vSech
zucastnénych stran a k ziskavani zkusenosti.

Na pocatku uvah o Skolské integraci stala organizace UNESCO, ktera se problematikou vzdélavani
zak( a student(l se specidlnimi vzdélavacimi potfebami zacala zabyvat uz koncem 60 let 20. stoleti.
Za stézejni uddlost pak miZzeme povaZovat Svétovou konferenci specidlniho vzdélavani ve Spanélské
Salamance v roce 1994, kde byla myslenka rovnopravného vzdélavani pro viechny déti zd(iraznéna
a vy$e uvedené heslo ,Skola pro viechny” se stalo hlavnim sloganem (Novakova in Vitkovd, 2003).

Do Ceské republiky se informace o integrovaném vzdé&lavani dostaly vlivem historickych udalosti
mnohem pozdéji. O problematice formy a obsahu edukace zak( a studentl se specialnimi
vzdélavacimi potfebami se odborna i laicka verejnost zacCala dozvidat az na pocatku devadesatych
let. (Mihlpacher in Vitkova, 2003) Pro toto pocatecni obdobi jsou charakteristicka také integracni
negativa spojena s faktem, Ze spolecnost ani Skola na tento proces nebyla pfipravena, neexistovalo
systematické feseni této problematiky v rdmci vech dllezitych faktor(, kterymi jsou moznosti
integrace determinovany.

Integraci miZeme definovat jako ,,dynamicky, postupné se rozvijejici pedagogicky jev, ve kterém
dochazi k partnerskému souziti postizenych a intaktnich na drovni vzajemné vyvazené adaptace
béhem jejich vychovy a vzdélavani a pfi jejich aktivnim podilu na Feseni vychovné vzdélavacich
situaci”. Tato Jesenského definice Skolskou integraci vystihuje nejlépe, nebot integraci pfisuzuje
jistou dynamiku (vyvoj) a zaroven zdlraznuje, Ze se nejednd pouze o bezvyhradné pfizptisobeni
téch, ktefi se do globalni spolecnosti i vzdélavaciho systému hlavniho proudu integruji, ale také
téch, ktefi tuto skupinu mezi sebe pfijimaji. Vedle v definici zminéné adaptace rozliSujeme jesté
dalsi dva procesy prizplsobeni, a to asimilaci, kdy dochazi k prizplsobeni pouze skupiny osob se
zdravotnim postiZzenim ¢i znevyhodnénim a akomodaci, kdy se naopak bezvyhradné prizplsobuje
vétsinova spolecnost. V neposledni radé z této definice vyplyva dllezita podminka procesu

integrace, a to aktivni podil vSech zucastnénych stran.

Birli (in Vitkova, 2003) pak vymezuje skolskou integraci jako snahu poskytnout vychovu a
vzdélavani jedincim se specialnimi vzdélavacimi potfebami v co nejméné restriktivnim prostiedi,
které odpovida jeho skutecnym potiebam.

#2.2 Modely integrace

Integrativni snahy vychazi z analyzy OECD, kde byly popsany ¢tyfi modely integrace (Birli in Vitkova,
2003):



Medicinsky model —tento model souvisi s moznosti pifekondni a IéCby postiZeni, specidlné
pedagogické pristupy jsou provadény ve specializovanych zafizenich.

Socidlné patologicky model — nebere v potaz biologickou povahu postiZeni jako determinantu
problému s integraci, ale za pricinu tézkosti povazuje faktory socialni.

Model prostredi — v rdémci tohoto modelu se pocita s tim, Ze zZaci a studenti se specialnimi
vzdélavacimi potiebami jsou integrovani ve skolach hlavniho proudu a resi se otazka, jak se ma
Skola zmeénit, aby integrované vzdélavani bylo Uspésné. Antropologicky model — vychazi

z realistického nahledu na situaci postizenych, nejde zde hlavné o zlepseni prostiedi, nybrz o lepsi
interpersonalni interakci.

#2.3 Formy Skolské integrace

V soucasné dobé rozlisujeme dvé zakladni formy integrace, a to integraci individualni a skupinovou.

Individudlni integrace znamena, Ze zak se specidlnimi vzdélavacimi potfebami se vzdélava ve Skole
hlavniho proudu v bézné tridé. Je do této tfidy individualné integrovan, vétsinu tfidy tvofi Zaci bez
postiZeni. Soucasna legislativa umoznuje v ramci jedné tridy vzdélavat i vice individualné
integrovanych zaku ¢i studentl se specidlnimi vzdélavacimi potfebami, omezuje vsak jejich
maximalni pocet na pét.

Skupinova integrace znamena, Ze pfi Skole hlavniho proudu je zfizena samostatna trida, ktera je
urcena pouze pro zaky ¢i studenty se specidlnimi vzdélavacimi potfebami. V téchto tfidach, tzv.
specializovanych, se Z4ci Ci studenti bez postizeni nevzdélavaji.

#2.4 Stupné socializace

V soucasné dobé rozliSujeme stupné socializace podle hodnoceni Svétové zdravotnické organizace.
Jesensky (1993) uvadi téchto devét stupnl:

PInd integrace

socialné integrovany jedinec — ucastni se plné vSech spolecenskych ¢innosti

Vysoka integrace

inhibovana ucast — zdravotni postizeni ¢i znevyhodnéni predstavuje pro jedince mirné omezeni
v plné spoleéenské Ucasti

omezena ucast — osoby se plné neucastni vSech spolecenskych aktivit
Stifedné vysoka integrace

zmensena ucast — jedinec neni schopen navazovat ndhodné kontakty, je omezen na pfirozené
komunitarni vztahy (rodina apod.)

Nizka integrace

ochuzené vztahy — jedinec je omezen ve fyzickém, socidlnim nebo psychickém vyvoji bez tendenci
na zlepseni

redukované vztahy — jedinec je schopen udrZovat vztahy vyhradné a pouze jen k vybrané skupiné Ci
jednotlivci



narusené vztahy — jedinci nejsou schopni udrzovat trvalejsi vztahy s ostatnimi lidmi ani v ramci
prirozené skupiny

Stifedné vysoka segregace
odcizeni
Vysoka segregace

spolecenska izolace — mira integrace je pro izolovanost jedince nezjistitelna

#2.5 Faktory ovliviujici integraci

Jak jiz bylo vyse receno, integraci dnes pojimame jako proces. Znamena to, Ze ma svou dynamiku a
VyVoj a existuje spousta faktor(, které ji v prabéhu ovliviuji. Tyto faktory mizeme povaZzovat za
hlavni determinanty pribéhu, Gspésnosti ¢i neldspésnosti integrace a je nutné je brat v potaz jiz pfi
uvahdach o samotné mozZnosti realizace.

Michalik (2001) rozlisuje faktory zakladni, ddle pak prostredky specidlné pedagogické podpory a
ostatni.

Zakladni faktory
Rodina

Rodina, resp. rodice ovliviuji vyvoj ditéte jiz od jeho narozeni. Pokud vyjdeme z faktu, Ze prvni tfi
roky jsou pro dalsi vyvoj ditéte pro néj stézejni, je zfejmé, Ze rodina bude mozZnosti integrace, at uz
socialni ¢i Skolni ovliviovat vyrazné.

Narozeni ditéte se zdravotnim postizenim predstavuje pro rodie zatézovou situaci, trauma. Mnoho
rodi¢U na tuto situaci neni pfipraveno a musi se s ni vyrovnat, nebot tento nelehky ukol je hlavnim
predpokladem toho, Ze dité bude pfijato a podporovano, Ze rodic¢e budou schopni poskytnout mu
potiebnou lasku a dostatek podnéti k rozvoji jeho osobnosti. Snahou odbornikd z riznych oblasti je
rodinu v téchto nelehkych chvilich podpofit a v dostateéné mire je informovat tak, aby dokazala
svému ditéti dat to, co potrebuje (veliky vyznam zde mda Rana péce).

Veliky vyznam zde hraje také to, zda rodice nachazi podporu v ramci Sirsi rodiny ¢i socidlni skupiny
(rodice, pratele apod.). Mnohdy se stava, Ze se v ramci téchto skupin setkaji s negativnimi reakcemi,

které mohou zapficinit aZ socidlni izolaci. Dité pak mlZe byt ochuzeno o dostatek moznosti
k socializaci, at uz v ramci skupiny zdravotné postizenych ¢i intaktnich.

Skola

Skola je vyznamnym faktorem, ktery ovliviiuje $kolskou integraci. Primarné zalezi na jejim klimatu,
ale také na jeji profilaci, zkusenostech a celkové otevienosti. Mnoho skol je dnes zapojeno

v projektech, v ramci kterych problematiku postoju spolecnosti ke zdravotné postizenym resi Ci

s nékterou konkrétni Skolou pro Zaky a studenty se specidlnimi potfebami spolupracuji alespon

v ramci mimoskolnich aktivit.

Ucitel
Dalsi zakladni determinantou integracniho procesu je ucitel. Primarné on fidi a koriguje edukacni

proces a vyrazné tak ovliviiuje jeho priibéh. O osobnosti ucitele toho jiz bylo napsano spoustu, na
tomto misté se omezime pouze na dvé oblasti, a to oblast postojd a hodnot a oblast



informovanosti. V ramci postoji zde mame na mysli ucitelovy postoje ke skupiné osob se
zdravotnim postiZzenim ¢i znevyhodnénim. Je velice dllezité, aby tuto skupinu pfijimal, respektoval
a v neposledni radé mél také pozitivni ndzor na moznosti jejich integrovaného vzdélavani. V ramci
informovanosti je pak dalezZité, aby mél dostatek odbornych informaci z oblasti obecné specialni
pedagogiky i vSech jejich disciplin.

Poradenstvi a diagnostika

Role diagnostiky jako determinacniho faktoru integracniho procesu spociva predevsim v jeji
spravnosti, Uplnosti (stanoveni diagndzy, redlny odhad moznosti a schopnosti jedince) a v€asnosti,
kdy je dllezité, aby k ni doslo co nejdfive po narozeni ditéte Ci po vzniku postizeni ¢i znevyhodnéni.
Adekvatni vychovné a edukacni pfistupy lze pfijmout a uplatfiovat jen v pfipadé, Ze jsou tyto zasady
naplnény.

Poradenstvi hraje vyznamnou roli ve vztahu k ¢initeldm vychovného ¢i edukacniho procesu
(rodi¢dm, ucitellim) i ve vztahu ke globalni spole¢nosti. O Centrech rané péce, Skolskych
poradenskych pracovnicich i zafizenich je podrobnéji pojednavano na jiném misté tohoto textu,
proto se zde omezime pouze na odkaz na danou cast.

Forma integrace

Forma integrace (individudlni, skupinovad), resp. jeji volba s sebou pfinasi urcita pozitiva a negativa.
Individudlni integrace je formou, ktera plné respektuje pfirozenost a realnost prostredi, ve kterém
se z4ak, student se specidlnimi vzdélavacimi potiebami vzdélavd. Mlze také na tohoto jedince
pusobit motivacné. Skupinovd integrace je zase uplatnitelna a vhodna u zak( a student(, ktefi
nejsou schopni dostat pozadavk{m integrovaného vzdélavani v ramci individualni integrace.
Prostredi, byt do jisté miry stdle uméle vytvorené, mize poskytovat alespon ¢astecné zkusenosti

s intaktnimi vrstevniky, at uz v ramci volnoc¢asovych aktivit ¢i spole¢né vyuky v nékterych
predmétech. Obecné se da fici, Ze vyhoda jedné formy je nevyhodou v ramci druhé.

Prostiedky specialné pedagogické podpory
Asistent pedagoga

Asistent pedagoga je dalSim pedagogickym pracovnikem podilejicim se na edukacnim procesu. Jeho
pritomnost v rdmci integrovaného vzdélavani zaka, studentt se specialnimi vzdélavacimi potfebami
jednoznacné pozitivné ovliviiuje jeho pribéh predevsim proto, Ze usnadniuje aplikaci zasady
individualniho pfistupu.

Rehabilitacni, kompenzacni a ucebni pomdcky

Dostupnost a moznost vyuzivani téchto pomucek nejen vyrazné zvysuje moznosti integrace, ale jsou
zakladni podminkou pro jeji realizaci (vidy v zavislosti na typu a stupni postizeni).

Uprava vzdéldvacich podminek

Za upravu vzdélavacich podminek povazujeme jakoukoli Upravu v ramci organizace a forem
edukacniho procesu. Mezi nejdllezitéjsi pak patfi individualni vzdélavaci plan, ktery se pro zaky a
studenty se specialnimi vzdélavacimi potfebami v ramci integrovaného vzdélavani vypracovava.

Ostatni faktory

Mezi ostatni faktory, které integraci ovliviuji fadime architektonické bariéry, socialné psychologické
mechanismy a organizace zdravotné postizenych.



#2.6 Inkluze

V soucasné dobé se v souvislosti s integraci stale astéji zminuje také termin inkluze. | pfesto, Ze jej
néktefi autofi pouzivaji jako synonyma, jisté rozdily je potfeba zdlraznit. Inkluze (z angl. To be
included — byt Uplnou souddsti, byt zahrnut) znamend kvalitativné vyssi miru zapojeni zdravotné
postizenych a znevyhodnénych osob do spolecnosti. Zatimco termin integrace je spiSe pojiman ve
smyslu reintegrace, tedy zaclenéni néceho, co pivodné bylo vy¢lenéno, v ramci inkluze jiz hovofime
o tom, Ze skupina osob se zdravotnim postizenim ¢i znevyhodnénim nikdy ze spole¢nosti vy¢lenéna
nebyla. Neni jen tolerovana a respektovana, ale dochdzi zde k vnitfnimu pfijeti jinakosti jako nééeho
vyjimecéného. Inkluzivni prostfedi znamend takové prostredi, které vita a oceriuje odlisnost (,Je
normadlni byt jiny“).

Shrnuti kapitoly:

Proces integrace v SirSim smyslu (socidlni integrace, zaclenéni do globalni spole¢nosti) i ve smyslu
uzsim (Skolska integrace) je v soucasné specialni pedagogice velice aktudlni. S integracnimi snahami
se v nasem prostredi setkdvame od devadesatych let 20. stoleti. Integraci je ,,dynamicky, postupné
se rozvijejici pedagogicky jev, ve kterém dochazi k partnerskému souZiti postizenych a intaktnich na
urovni vzajemné vyvazené adaptace béhem jejich vychovy a vzdélavani a pfi jejich aktivnim podilu
na reseni vychovné vzdélavacich situaci“. Adaptace je zde chapana jako vzajemné prizpUsobeni,
kromé této formy jesté rozliSujeme akomodaci a asimilaci. RozliSujeme také nékolik stupna
integrace (socializace) od vysoké integrace po vysokou segregaci. V rdmci integracnich uvah musime
mit na paméti vSechny faktory, které ji ovliviiuji, napr. rodice, skolu, ucitele, formu integrace,
prostiedky specialné pedagogické podpory Ci individualni vzdélavaci plan. V souvislosti s integraci
zminujeme také termin inkluze, ktery znamena uUplné pfijeti osob se zdravotnim postizenim,
pricemzZ od samého pocatku nedochazi k jejich segregaci.

Kontrolni otazky a ukoly:

Definuj integraci a inkluzi, vystihni zakladni rozdily mezi témito terminy.

Jaké znas formy prizplGsobeni?

Vyjmenuje stupné socializace a stru¢né je definuj.

Jaké znas faktory ovliviujici integraci?

Popis, jak integraci ovliviiuje osobnost ucitele.

Citovana a doporucena literatura:

VITKOVA, M., Integrativni specidini pedagogika. Brno: Paido, 2004. ISBN 80-7315-071-9.

RENOTIEROVA, M. Zdklady specidini pedagogiky Il. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
2005.

#3. Poradenstvi ve specialni pedagogice

Cil kapitoly:

Cilem kapitoly je uvést studujiciho do systému poradenské péce o osoby s postizenim, zejm. pak
s ohledem na systém odbornych poradenskych zafizenich a pracovist v oblasti skolstvi.



Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:
Definovat systém poradenské péce o osoby s postizenim s ohledem na resort Skolstvi;
popsat skolska poradenska zafizeni a jejich hlavni Ukoly;

popsat poradenstvi v ramci skoly, charakterizovat dil¢i kompetence pracovnikd skolskych
poradenskych pracovist;

orientovat se v legislativnim zabezpeceni poradenstvi.
Klicova slova:

Poradensky systém, rand péce, skolska poradenska zafizeni, pedagogicko-psychologické poradny,
specialné pedagogicka centra, stfediska vychovné péce, skolni specialni pedagog, skolni psycholog.

Cas na prostudovani kapitoly:
1,5 + 3 hodiny (teoreticka ¢ast + ¢as na vypracovani tukolu)
Privodce studiem:

Poradensky systém ma v Ceské Republice dlouholetou tradici a stéle se rozviji. Pfredpoklad
uspésného studia kapitoly lezi také v soubézném studiu legislativniho vymezeni poradenstvi v
oblasti Skolstvi. Rozhodné Cerpejte s aktualni legislativy, ktera je dostupna na webovych strankach
MSMT CR.

Poradenstvi a dobfe propracovany poradensky systém hraje v péci o osoby s postizenim
nezastupitelnou roli. Diky komplexnimu, dostupnému poradenskému systému je mozné realizovat
integrativni a pozdéji inkluzivni snahy. Poradenstvi ve specialni pedagogice neni praktikovano pouze
specidlnimi pedagogy, ale pfi zachovani maximalniho rozsahu péce a zabéru od narozeni az po stafi
je tfeba multioborové spoluprace, kde jsou aplikovany poznatky z rliznych obor( (psychologie,
pedagogiky, sociologie, ekonomie, prava, lékarskych véd apod.)

Jank, 2011 radi mezi klicové body poradenského systému kromé rané intervence, pedagogicko-
psychologické poradenstvi a specidlné pedagogické poradenstvi také specifické poradenské
aktivity pro dospélé, jez jsou naplfiovany zejm. nestatnimi a neziskovymi organizacemi, ob¢anskymi
sdruzenimi (napf. LORM, SONS, APLA...), ale také statnimi organizacemi v pracovné-pravni a socialni
oblasti (napf. centra pfi Uradech prace).

Rana intervence je realizovdna pod taktovkou hned dvou ministerstev a to ministerstvem prace a
socialnich véci (MPSV), jako rana péce, definovana zakonem 108/2006 Sb. ve znéni pozdéjsich
predpisl a ministerstvem $kolstvi mladeZe a télovychovy (MSMT), jako poradenska sluzba $kolskych
poradenskych zarizeni, definovana vyhlaskou 72/2005 Sb. ve znéni pozdéjsich predpisu.

Rana péce (oblast MPSV) je chdpana jako socidlni terénni ¢i ambulantni bezplatna sluzba socialni
prevence poskytovana ditéti se zdravotnim postiZzenim ¢i rodicim ditéte do sedmi let véku. Sluzba
je cilend individualné a zaméruje se na podporu rodinného systému, poskytovani informaci a
podporu vyvoje ditéte dle jeho specifickych potieb. Zaméruje se na vychovné vzdélavaci aktivity,
zprostiredkovani kontaktu s prostifedim, socialné-terapeutické ¢innosti, pomoc pfi uplatiovani prav,
oprdvnénych zajma a pti obstaravani osobnich zalezitosti.



#3.1 Skolska poradenska zatizeni

Sluzby pedogoicko-psychologického poradenstvi ve Skolstvi jsou zabezpeceny na zakladé provadéci
vyhlasky 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve skoldch a skolskych poradenskych
zafizenich, ve znéni vyhlasky 116/2011 Sb. a to pedagogicko-psychologickymi poradnami (PPP),
specidlné pedagogickymi centry (SPC) a Skolskymi poradenskymi pracovisti na skolach. Tato
Skolska poradenska zafizeni jsou zfizovana krajskymi Urady, ale existuji i zafizeni zfizovana
soukromymi subjekty. MSMT zfizuje metodické a poradenské centrum (dFive Institut pedagogicko-
psychologického poradenstvi - IPPP CR, dnes vélenén do agendy Vyzkumného Ustavu
pedagogického VUP), které cely systém tohoto poradenstvi zastituje. Poradenska ¢innost je dale
zajisténa pfi diagnostickych Ustavech, a to stfedisky vychovné péce (SVP).

Pedagogicko-psychologické poradny

PPP radime mezi verejnosti nejznaméjsi typ poradenského zafizeni zaméreného na problematiku
vychovy a vzdélavani déti a mladeze. V ¢eském prostfedi maji dlouholetou tradici zejm. jako
poradny zamérujici se na oblast psychodidaktickych problém, psychosocidlni maladaptace,
psychosocidlnich vztah( a otdzky vychovy k povolani. (Kovarova, Vitaskova, 2007).

V soucasnosti se jednotlivé Cinnosti realizuji bud’ambulantné v prostorach poradny nebo navstévou
poradenskych pracovnikd na skolach. Vzhledem k pretizenosti poraden se tak déje zfidkakdy. V PPP
pUsobi psycholog, specialni pedagog a socialni pracovnik. O konzultaci Zzada zakonny zastupce ditéte
¢i mladistvi nad 15 let. Doporuceni vSak Casto prichazi ze stran Skoly prostfednictvim tfidniho
ucitele, vychovného poradce, skolniho specialniho pedagoga a skolniho psychologa, jsou-li na Skole
pritomni. Proto je nezbytné znat moznosti PPP, zejm. pak nabizené sluzby, ale také omezeni, ktera
vyplyvaji pravé z charakteristiky téchto sluzeb. Nabidku, resp. standardni ¢innosti poraden,
nalezneme v jiz zmiriované vyhlasce 72/2005 Sb. v pfiloze &. 1. Cinnosti jsou rozdéleny mezi
diagnostické, intervencni, informacni a metodické.

Dle Novosada (2006) vsak fadime mezi nejcastéjsi Cinnosti zejména:

Vysetteni skolni zralosti, s tim souvisejici zjistovani laterality a posouzeni pfipadného odkladu skolni
dochazky;

zabezpeceni edukace Zakld a studentU s postiZzenim;

posouzeni vhodnosti integrovaného vzdélavani nebo doporuceni pro zarazeni do systému
,Sspecialnich skol;

diagnostikovani a reedukace specifickych poruch uéeni;
poradenska, diagnosticka a metodicka ¢innost v oblastech poruch vyvoje osobnosti;

poradenska, diagnosticka a metodicka ¢innost v oblastech poruch chovani (zejm. zaskolactvi,
Sikana, delikvence, negativismus, zavislosti apod.);

poradenska, diagnosticka a metodicka ¢innost v oblasti poruch komunikace a intervence v této
oblasti;

poskytovani poradenstvi v oblasti volby povolani a typu skoly;

feSeni komplexni problematiky Skolniho prospéchu, resp. neprospéchu.



S realizaci statnich maturit pribyla poradnam také agenda posuzovani specifickych potreb v oblasti
konani statni maturitni zkousky. Jde o komplexni diagnostiku a posuzovani a pfipadné zarazeni Zzaka
do sekce PUP MZ, tedy Z4ci s pfiznanym uzplsobenim podminek pro konani statni maturitni
zkousky.

Z praxe skol, zejm. zakladnich, pak také roste, se sale vétsim poctem integrovanych zaka, potreba
konzultovat tvorbu individualnich vzdélavacich plang.

Specialné pedagogicka centra

Oproti poradnam, které maji v nasi Ceské poradenské historii zakotvené misto, jsou specialné
pedagogicka centra ponékud mlada. Jejich vznik datujeme k roku 1990, coz vzhledem k zaméreni
SPC souvisi se zménami spolecnosti po roce 1989. Na legislativni podporu vSak musela centra ¢ekat
az do roku 1997, kdy byla jejich ¢innost popsana ve Vyhlasce 127/2007 Sb., o specialnich Skolach a
specidlnich predskolskych zafizenich.

SPC jsou specialni Skolska zafizeni, ktera se specializuji na urcity typ zdravotniho postizeni. Klienty
SPC jsou tedy Z4ci s narusenou komunikacni schopnosti, se zrakovym postizenim, se sluchovym
postizenim, s télesnym postizenim a zdravotnim oslabenim, s mentdlnim postizenim, s poruchami
artistického spektra, Zaci hluchoslepi, Zaci s vice vadami a samozrejmé jejich zakonni zastupci, a
pracovnici Skoly a Skolskych zafizeni vzdélavajici tyto Zaky. Dale poskytuji poradenské sluzby i
orgdnim statni spravy, nejrliznéjsim iniciativam a sdruzenim, se kterymi Uzce spolupracuji na
komplexni pé¢i o jedince s postizenim. Cinnost se stejné jako u poraden poskytuje ambulantné

v centrech nebo navstévou pracovnikl na skolach. Poradenské cinnosti jsou zajistény psychologem,
specidlnim pedagogem (Casto s aprobaci na danou problematiku — psychoped, logoped, somatoped
apod.) a socialnim pracovnikem. Poradensky tym je ¢asto doplnén o spolupracujici externi
odborniky s ohledem na typ centra (napf. rehabilitacni pracovnik, pediatr, psychiatr, neurolog
apod.). Sit center je s ohledem na cilovou klientelu fidsi, nez PPP. Spadové oblasti ¢asto kopiruji
byvala krajska mésta, nic méné center zamérujicich se na Zaky s poruchami artistického spektra
nebude tolik jako center zamérujicich se na zZaky s télesnym postizenim. Standardni ¢innosti SPC
jsou vymezeny Vyhlagkou 72/2005 Sb. v pfiloze ¢&. 2. Cinnosti jsou rozdéleny na spoleéné, vlastni
vSem SPC (diagnostika, depistaz, metodické, poradenské a intervencni Cinnosti) a na specidlni
¢innosti definované na zakladé cilové klientely. Novosad (2006) radi mezi nejcastéjsi Cinnosti center:

Zpracovavani kompletnich podklad( k rozhodnuti o zafazeni Zzaka nebo studenta do integrovaného
vzdélavani nebo do ,specialnich skol“, véetné pribézného vyhodnocovani tohoto rozhodnuti;

vypracovavani navrhu adekvatniho zplsobu edukace, poskytovani metodické a konzultaéni ¢innosti
¢initelim této edukace;

ve spolupraci s dalsimi odborniky provadi terénni depistaz zakl se zdravotnim postizenim (v oblasti
pUsobnosti centra);

vytvareji ucelenou evidenci klient(;

zabezpecuji komplexni diagnostiku specialné vzdélavacich potieb zak(, kterd slouzi k definovani
aktualniho stavu, stupné postizeni a z toho vyplyvajici potfebu podpUlirnych opatieni;

zabezpecuji pomoc v oblasti kariérového poradenstvi;

podporuji feSeni problém{ rodin s détmi se zdravotnim postizenim, pUsobi jako preventivni,
socialné rehabilitacni a terapeuticky prvek;



organizuji osvétové a odborné akce zamérené na problematiku edukace osob s konkrétnim typem
postizeni;
aplikuji terapeutické, stimulacni, edukacni a reedukacni postupy;

tvori, popf. spolupracuji na tvorbé didaktickych a metodickych material( a kompenzacnich
pomlcek, jeZ také bezplatné zapUjcuji rodinam i skolam.

Specidlné pedagogicka centra ¢asto vznikaly pfi Skolach samostatné zfizenych pro zaky s danym
typem postizeni. Kolem SPC se tak ¢asto formuji aktivni rodicovské komunity a ob¢anska sdruzeni,
ktera vyznamné napomahaji zlepsit kvalitu Zivota jedincl s postizenim.

Strediska vychovné péce

SVP se v systému pedagogicko-psychologického poradenstvi ocitla az v roce 1997, jejich ¢innost
byla ukotvena az zékonem 109/2002 Sb. o vykonu Ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve
Skolskych zafizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zafizenich. V systému sité
preventivné vychovné péce a Skolskych zafizeni pro vykon ustavni a ochranné vychovy se SPC
nachdazeji vsak jiz od roku 1991 (Jankd, 2011). V soucasné dobé vsak tvori nedilnou soucdst
poradenstvi, byt je vyuzivdno méné, nez je tomu u poraden a center. MGzZeme si jen klast otazku,
zda soucasné skolstvi neumi pracovat se subjekty preventivni péce nebo je natolik kvalitni, Ze
jakékoli zarodky poruch chovani a emoci umi fesit na vlastni pddé, vlastnimi silami. Vedle
vSestranné ambulantni i internatni vychovné péce poskytuji i poradenskou péci a pomoc détem,
mladistvim i jejich rodi¢lim, ucitellm a vychovatelim. Usiluji o podchyceni déti a mladeze ve stadiu
prvnich signald moZnych poruch chovani. Vénuji se také détem z klinickych rodin, zavislym na
hracich automatech, alkoholu drogach. Cilem je systematickou péci pfedchazet zavaznéjsim
problémuim, jako napft. delikvenci déti a mladeze, toxikomanii a prostituci. Cilem stfedisek, mimo
jiné, je predejit umisténi zak( a mladeze do diagnostického ¢i vychovného Ustavu s nafizenou
preventivni, ochranou nebo uUstavni vychovou. (Novosad, 2006) Smyslem SVP je tedy odstranovani
¢i zmirnéni jiz vzniklych poruch chovani a prevence vzniku zavaznéjsich poruch. Podminkou péce
SVP je, Ze u déti nenastal divod k nafizeni Ustavni vychovy nebo uloZeni ochranné vychovy. Pobyt
ve stfedisku je dobrovolny na zakladé souhlasu zakonnych zastupcu i zletilého klienta. Stfediska
nenahrazuji jina zafizeni preventivné vychovné péce, ale doplnuji je o jejich sluzby. (Jank(, 2011)

Mezi nejcastéjsi ¢innosti radime:
Diagnostické ¢innosti
Poradenské aktivity
Psychoterapeutické aktivity
Edukace

#3.2 Skolska poradenska pracovisté

Ve Skolach se vstupem zmén ve Skolstvi otevrel prostor pro zfizovani Skolskych poradenskych
pracovist (SPP). Se zamérem rozsiFit plsobnost poradenstvi na plidu kol pfichazi také Narodni
program rozvoje vzdélavani v Ceské republice z roku 2001 (Bil& kniha) a Dlouhodoby zamér rozvoje
vzdélavani v CR.



Poradenstvi v rdmci Skoly zabezpecuje na urovni tfidy tfidni ucitel, na drovni Skoly vychovny
poradce, metodik prevence a od roku 2005 (diky kurikularni reformé ukotvené ve skolském zakoné
561/2004 Sb.) také skolni specialni pedagog a Skolni psycholog. Na poradenskych sluzbach se
podileji na urovni sSkoly dalsSi pracovnici, kteti vytvareji konzultaéni tym pro poskytovani sluzeb ve
Skole, jsou to mimo tfidniho ucitele také ucitel-metodik pro pfipravu skolniho vzdélavaciho
programu (zejm. v oblasti Upravy uciva pro nadané zaky), ucitel(é) vzdélavaci oblasti Vychova

k volbé povoldni (pro ZS) a Uvodu do svéta prace (pro SS), pfipadné dalsi ucitelé vychov a asistenti
pedagoga. Tyto poradenské sluzby jsou definovany v Koncepci poradenskych sluzeb poskytovanych
ve gkole (Véstnik MSMT CR 2005, sesit 7) jako zakladni a rozsifena varianta. Varianta roziifena je
doplnéna pravé o ¢innosti Skolniho psychologa a Skolniho specidlniho pedagoga, ktefi mohou, ale
nemusi byt soucasti skoly. Dle vyhlasky 72/2005 Sb, ve znéni pozdéjsich predpisli, zodpovida za
poskytovani poradenskych sluzeb v rdmci Skoly reditel.

Standardni ¢innosti skolniho psychologa a Skolniho specidlniho pedagoga jsou definovany v pfiloze
¢. 3 Vyhlasky 72/2005 Sb., stejné jako standardni ¢innosti vychovného poradce a metodika
prevence.

Hlavnim cilem zavedeni poradenskych pracovniku do skol je dle Kovarové, Vitaskové (2007):

Priblizeni poradenskych sluzeb psychologu a specialnich pedagogl ucitelim, Zzakim a jejich
zakonnym zastupcim;

zkvalitnéni podpory integrace zak( se specidlnimi vzdélavacimi potfebami;
v€asné odhalovani problémového chovani na Skoldch;

omezeni Skolni neldspésnosti a pfedcasnych odchod( ze vzdélavani;
poskytovani kariérového poradenstvi.

Ze skolni praxe se ukazalo, Ze pritomnost Skolniho specialniho pedagoga nebo psychologa, Ci
obojich, nema jen pozitivni vliv na oblasti, které timto projektem mély byt podporeny, ale také na
celkové budovani privétivého klimatu nejen pro Zaky skoly a jejich zakonné zastupce, ale také pro
ucitele, pro néz se zkvalitiovani poradenstvi na Skoldch stava opérnym systémem ve vzdélavani
zaku, na které na fakultach nebyli ¢asto pfipravovani. Poradensti pracovnici jim poskytuji nejen
poradenské a metodické sluzby, ¢asto také pomahaji pfi zavadéni novych metod do vyuky,
zprostredkovavaji uhel pohledu Zaka, kvali kterym byla vyhledana poradenska pomoc, koriguji dalsi
vzdélavani a sebevzdélavani pedagogu v oblasti specialné pedagogické, psychologické a
seberozvojové. Kricek po krlcku tak realizuji na skolach inkluzivni zamér.

Posledni ¢lanek poradenstvi v oblasti vzdélavani tvofi centra pfi vysokych skolach, ktera vedle
poradenskych ¢innosti, zamérenych na studenty se specifickymi potfebami, provadi také
diagnostickou ¢innost (diagnostika specifickych potreb pro ucely vysokoskolského vzdélavani),
metodickou a poradenskou ¢innost ve vztahu k vyucujicim, dale vzdélavaci ¢innost (napf. vyuka
znakového jazyka), asistencni (poskytovanim asistence, zapisovaci sluzby, tlumocnické sluzby
apod.). Dale v ramci rliznych projektl a programu realizuje Upravu studijnich opor (do braillova
pisma, videoopory apod.), zapUjcuje kompenzacni pomucky a vytvari podminky pro studium
studentu se specifickymi potfebami na univerzité.

Pojmy k zapamatovani:



Rana péce, skolska poradenska zafizeni, pedagogicko-psychologické poradny, specialné-
pedagogicka centra, stfediska vychovné péce, skolni psycholog, skolni specidlni pedagog.

Cést pro zajemce:

Vyhledejte sSkolu, kterd ma svého skolniho psychologa, ¢i Skolniho specidlniho pedagoga. Analyzujte
nabizené sluzby, SVP, celkové technické prostfedi i klima $koly. Analyzujte skladbu Zakd, zjistéte si
informace — reference od rodicl i ucitel(. Definujte vyhody pfitomnosti poradenskych pracovnikd
na Skole.

Shrnuti kapitoly:

V této kapitole jsme se sezndmili s ¢eskym poradenskym systémem, s dlirazem na poradensky
systém ve Skolstvi.

Definovali jsme si nabizené poradenské sluzby i jednotlivé pracovniky, ktefi ¢innosti zabezpecuji.
Na zavér jsme si predstavili koncepci poskytovani poradenskych sluzeb na Skolach.

Kontrolni otazky a ukoly:

Definujte poradensky systém ve specidlni pedagogice.

Charakterizujte ¢esky pedagogicko-psychologicky systém.

Definujte zakladni ¢innosti PPP a SPC.

Ukoly k textu:

Prostudujte si vyhlasku 72/2005 Sb. s ohledem na poskytovani poradenskych sluzeb skolskymi
poradenskymi zafizenimi a Skolnimi poradenskymi pracovisti.

Uvedte zakladni rozdily v ¢innosti Skolniho specidlniho pedagoga a specidlniho pedagoga v PPP.
To samé udélejte se Skolnim psychologem a psychologem v PPP.

Definujte, podle vas, nejvétsi prinos pritomnosti psychologa nebo specialniho pedagoga na skole.
Otazky k zamysleni:

Na zakladé samostudia se zamyslete nad odbornymi kompetencemi skolniho specidlniho pedagoga.
Zkuste je definovat, zejm. ve vztahu k poradenskym sluzbam poskytovanym uciteldm.

Citovana a doporucena literatura:

JANKU, K. Kapitoly z integrativni specidini pedagogiky. Ostrava: Pdf OU, 2011. ISBN 978-80-7042-
236-6.

KOVAROVA, R., VITASKOVA, K. Postaveni a kompetence specidlniho pedagoga v rémci integrac¢niho
procesu na bézné skole. Ostrava: Pdf OU, 2007.

NOVOSAD, L. Zdklady specidlniho poradenstvi: struktura formy poradenské péce pomoci lidem se
zdravotnim nebo socidlnim znevyhodnénim. Praha: Portal, 2006. ISBN 80-7367-174-3.

Zakon 108/2006 Sb.v o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist

Vyhlaska 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a skolskych poradenskych
zafizenich, ve znéni vyhlasky 116/2011 Sb.



#4. Nastin problematiky osob se sluchovym postiZenim

Cil kapitoly:

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat surdopedii jako specidlné pedagogickou disciplinu.
Klasifikovat sluchové vady dle riznych klasifikacnich hledisek.
Uvést nejcasteéjsi priciny sluchovych vad.

Definovat zakladni komunikacni systémy neslysicich osob.

Uvést kompenzacni pomUcky pro osoby se sluchovym postiZzenim.
Klicova slova:

Surdopedie, sluchova vada, sluchové postizeni, prevodni porucha, percepcni porucha, smisend
porucha, hluchota, nedoslychavost, ohluchlost, znakovy jazyk, odezirani, znakovana cestina, daktyl.

Privodce studiem:

Surdopedie je jednou z disciplin speciadlni pedagogiky, ktera se zaméruje na osoby se sluchovym
postizenim. V soucasné dobé jsou Z3ci a studenti s timto typem postiZeni v béznych Skolach
integrovani ve srovnani s jinymi typy méné, nebot zakladni podminkou pro realizaci skolni integrace
je schopnost komunikovat prostfednictvim feci a také schopnost feci rozumét. | presto vsak
pedagog musi mit zakladni znalosti z této problematiky nebot i lehka sluchova vada ovlivriuje
osobnost svého nositele. Na prostudovani této kapitoly budete potiebovat asi 5 hodin.

Osoby se sluchovym postiZzenim tvofi i v ramci jedincl se specialnimi potrfebami specifickou
skupinu. Jeji pfislusnici se sami definuji jako kulturni a jazykova mensina, nevymezuji se v zadném
pripadé jako nékdo, kdo by byl zdravotné postizen ¢i znevyhodnén. O kultufe neslysicich toho jiz
bylo napsano mnoho, ve prospéch onoho jazykového vymezeni mluvi uzivani znakového jazyka jako
plnohodnotného a svébytného jazykového systému.

Sluch je pro rozvoj ¢lovéka velice dulezitym smyslem, a to i presto, Zze pomoci néj ¢lovék ziskava

z prostiedi jen malé procento informaci (napf. ve srovnani se zrakem). Ma vsak nezastupitelnou roli
v rozvoji reci i v rozvoji mysleni a také v celé oblasti socidlniho u€eni. Absence tohoto smyslu by
zdanlivé mohla evokovat nemozZnost rozvoje téchto oblasti, dnes vsak jiz vime, Ze i na zdkladé
uzivani znakového jazyka je tento proces zajistén.

Osoby se sluchovym postizenim tvori heterogenni skupinu, jejiz pfislusnici se lisi nejen stupném
sluchové ztraty, ale také s tim souvisejicim zpisobem komunikace.

#4.1 Surdopedie jako specialné pedagogicka disciplina

Surdopedie je obor specidlni pedagogiky, ktery se zabyva vychovou a vzdélavanim osob se
sluchovym postizenim. Jejim cilem je rozvoj osobnosti v co nejvy$si mozné mife, socialni integrace,
Skolska i profesni integrace osob se sluchovym postizenim. Nazev oboru vznikl ze slov surdus —
hluchy a paidea — vychova.



Surdopedie je zasazena do systému véd, ve kterém nestoji izolované a musi spolupracovat s dalSimi
védnimi disciplinami. Jedna se predevsim o pedagogiku, psychologii, ostatni discipliny specialni
pedagogiky, medicinu, ale také technické obory, jako napft. protetiku, fyziku, akustiku apod.

#4.2 Klasifikace sluchovych vad

Sluchova vada je trvaly stav riizné etiologie charakteristicky sluchovou ztratou rizného stupné, od
lehké nedoslychavosti aZz k Uplné hluchoté.

Sluchové vady mizeme diferencovat dle riznych klasifikacnich hledisek. Nejcastéji se uziva
lokaliza¢ni hlediska (klasifikace dle mista postizeni), hlediska velikosti sluchové ztraty (klasifikace dle
stupné sluchové vady) a hledisko doby vzniku, respektive etiologické hledisko.

Klasifikace sluchovych vad dle mista postiZeni

Podle tohoto klasifikacniho hlediska délime sluchové vady na dvé hlavni skupiny, a to vady periferni
a vady centrdlni. Vady periferni jsou lokalizovany v mistech sluchové drahy, jejichz funkce je prevod
zvukovych vin ¢i vlastni percepce zvuku (zevni, stfedni a vnitfni ucho). Centrdlni vady jsou
komplikovana postizeni v oblasti korovych a podkorovych center v mozku.

Periferni vady dale délime na:

Prevodni vady — vady jsou lokalizovany do oblasti zevniho a stfedniho ucha. Tyto poruchy
oznacujeme jako poruchy kvantity a nemohou zpusobit Uplnou hluchotu (pokles sluchu je zde
maximalné do 60 dB), nebot vldskové burky cortiho organu jsou v poradku a mizeme je zvukovym
podnétem podrazdit bez ohledu na to, zda je prlichod zevnim a stfednim uchem volny.

Percepcni vady — tyto vady jsou lokalizovany do oblasti vnitiniho ucha (cortiho organ, vlaskové
buriky). Oproti pfevodnim, percepcéni vady mohou zpUsobit Uplnou hluchotu, nebot v pfipadé
nefunkénosti vldskovych buriek jiz neni v rdmci sluchového analyzatoru jind ¢ast, ktera by zvuk
dokdazala preménit v elektromagneticky signal, ktery jediny se po nervu do sluchovych center
v mozku mUiZe dostat. Tyto poruchy také oznacujeme jako poruchy kvality.

SmiSené vady — jedna se o soubézné postizeni sluchového analyzatoru jak v oblasti prevodu (zevni a
stfedni ucho), tak v oblasti percepce (vnitini ucho).

Klasifikace sluchovych vad dle stupné sluchové ztrdaty

V ramci této klasifikace se primarné vychazi z klasifikace WHO (Svétova zdravotnicka organizace),
ktera v roce 1980 vymezila tyto stupné sluchovych vad:

0 — 25 dB normalni sluch

26 — 40 dB lehka nedoslychavost

41 — 55 dB stfedni nedoslychavost

56 — 70 dB stfedné tézké postizeni sluchu
71 —90 dB tézké postizeni sluchu

91 a vice dB velmi zavazné postizeni sluchu

Klasifikace sluchovych vad dle doby vzniku



Podle tohoto klasifikacniho hlediska délime sluchové vady na prelingvalni a postlingvalni. Zakladni
determinantou je tak ontogeneticky vyvoj reci, respektive doba jeho ukonceni (kolem 6 roku véku).
Jestlize sluchova vada vznikne pred ukoncenim tohoto vyvoje, tedy zhruba do patého roku véku,
oznacujeme ji jako prelingvalni, pokud sluchova vada vznikne v dobé ukoncovani ¢i az po ukonceni
ontogenetického vyvoje reci, oznacujeme ji jako vadu postlingvalni. Toto rozliSeni ma vyznam
predevsim v oblasti rozvoje komunikace, konkrétné tedy mluvené reci. Vzhledem k tomu, Ze fe€ a
jeji rozvoj ovliviiuji uz lehké sluchové vady, jeji formalni i obsahova Uroven v dobé jejiho vzniku
vyrazné ovliviiuji dalsi edukacni pfistupy i volbu vhodného zplsobu komunikace, které v obou
pfipadech budou znacéné rozdilné.

Vv

#4.3 Nejcastéjsi priciny sluchovych vad

Priciny sluchovych vad mizeme rozdélit exogenni (vnéjsi) a endogenni (vnitini), dale pak na priciny
prenatalni, perinatdlni a postnatalni.

Za hlavni endogenni pfic¢inu oznacujeme dédi¢nost (hereditu). Odborna literatura uvadi, Ze az 50%
vsech sluchovych vad vzniklo na dédi¢ném podkladé. Ostatni pficiny miZeme povaZzovat za pficiny
exogenni.

V prenatdlnim obdobi byvaji nejcastéjsi pri¢inou vzniku sluchové vady onemocnéni matky, uzivani
psychotropnich latek v dobé téhotenstvi, rlizné Urazy a traumata matky. V perinatalnim obdobi se
pak jedna o jakékoliv komplikace spojené s protrahovanymi porody, napf. asfyxie, hypoxie, nizka
porodni hmotnost, Rh inkompatibilita, krvaceni do mozku a labyrintu apod. Mezi nejéasté;si
postnatdlni pficiny fadime Urazy a traumata ¢i poskozeni sluchu nadmérnym hlukem.

#4.4 Komunikace osob se sluchovym postiZenim

V soucasné dobé existuje mnoho komunikacnich styld, které jsou oficialni a bézné se v ramci
vychovné vzdéldvaciho procesu vyuzivaji. Jejich vycet je uveden v dlleZité legislativni normé, a to
v zdkoné ¢. 155/1998 o komunikacnich systémech neslysicich a hluchoslepych osob, ve znéni
pozdéjSich predpisi. V tomto zakoné je mimo vyse uvedené zakotveno také pravo neslysicich na
tlumocnika ¢i na svobodnou volbu takového komunikaéniho systému, ktery jim vyhovuje.

Obecné vsak Ize Fici, Ze volbu komunikacniho stylu primarné determinuje stupen sluchové vady.
Osoba s lehkou nedoslychavosti bude dost dobfe schopna osvojit si mluvenou fe¢, osoba s Uplnou
hluchotou vsak bude zfejmé komunikovat znakovym jazykem, nebot stuper sluchové vady ji
neumoznuje osvojit si fe¢ a ani pri dobré vili by komunikace timto stylem nebyla funkéni.

Odezirani

Odezirani zastava prioritni misto v interkulturni komunikaci. Jedna se o odezirani pohyb( mluvidel
mluvciho (tzv. kinéma). Odezirdni je vrozena vloha a predpoklad, nelze tedy tvrdit, Ze se mu da
naucit. Pokud se jedinec s takovouto vlohou narodi, miZzeme ji rozvijet, pokud vsak jedinec tento
predpoklad nema, nebude ziejmé nikdy dobre odezirat. Kromé této podminky kvalitu odezirani
ovliviiuji jesté dalsi, napf. intenzita a smér svétla, vzdalenost, smérovost komunikace, vyskova
uroven, prekazky znemoznujici odezirani, artikulace a tempo reci. Opomenout nemUzZeme ani
podminky vnitfni, jako napf. aktualni stav organismu, pritomnost zrakové vady, Uroven psychickych
funkci apod.

Znakovy jazyk



Znakovy jazyk je povaZovan za prirozeny jazyk neslysicich. Je oznacovan jako vizuomotoricky a jedna
se o uceleny plnohodnotny jazykovy systém, ktery spliiuje vSechny potrebné atributy pro to, aby
mohl byt za takovy systém povazZzovan. Ma vlastni gramatickou strukturu a pravidla, ktera jsou zcela
nezavisla na vétsinovém jazyku. Nejmensi jednotkou je znak.

Znakovany jazyk

Znakovany jazyk je oproti tomu znakovému uméle vytvoreny systém. V ramci znakové zasoby sice
vychazi viceméné ze znakového jazyka, je vSak zcela zavisly na jazyku vétSinovém, nebot respektuje
stavbu véty (slovosled) a také se v ramci néj preklada kazdé slovo Ceské véty.

Daktylni abeceda

Daktylni abeceda je soubor poloh a postaveni rukou a prst(, kdy pro kazdé pismeno Ceské abecedy
existuje jedno charakteristické. Daktyl se v béZzné komunikaci uziva jen v opodstatnénych situacich,
napf. pokud si mluv¢i vzajemné sdéluji jména a pfijmeni, v pfipadé uvadéni zemépisnych nazva.

V edukacnim procesu ma své opodstatnéni v jazykovém vyucovani. Existuji dva druhy daktylu,
jednoruéni a obourucni.

#4.5 Pomiicky pro osoby se sluchovym postiZzenim

Mezi pomucky pro osoby se sluchovym postizenim rfadime pomucky pro kompenzaci sluchové
ztraty a dalsi pomucky, které usnadnuji této skupiné jedincl kazdodenni Zivot.

Za zakladni pomucku pro kompenzaci sluchové ztraty povazujeme sluchadlo. Jelikoz je hlavni funkci
sluchadel zesileni zvuku, jeho indikace ma opodstatnéni v téch pfipadech, kdy ma osoba se
sluchovym postizenim zbytky sluchu, které je mozno rozvijet a na kterych je mozné stavét. Existuje
nékolik druhl sluchadel, napf. sluchadlo zavésné, kapesni, boltcové ¢i zvukovodové, vétsina druht
je nastavena pfimo na miru uzivatele, a to dle stupné a charakteru sluchové vady.

Dalsi vyznamnou kompenzacéni pom(ckou je kochledrni implantat. Tato elektronickd smyslova
nahrada je schopna suplovat ¢innost nefunkcnich vlaskovych bunék cortiho organu a indikuje se
v pfipadé, kdy se u jedince nevyskytuji Zadné zbytky sluchu. V sou€asné dobé se implantuji i déti
okolo dvou let véku a kochlearni implantat predstavuje daleZitou kompenzacéni pomucku.

Kromé téchto pomucek, které oznacujeme za individualni existuji pomucky, které maze v redlném
Case vyuzivat vice sluchové postizenych najednou. Jedna se napt. o indukéni smycky, které
nachazeji své vyuziti ve Skolach, prednaskovych salech, kinech &i divadlech.

Z pomucek, které usnadnuji osobam se sluchovym postizenim bézny Zivot uvedme alespon budik
pro neslysici, signalizaci zvonéni telefonu, signalizaci dverniho zvonku, komplexni signaliza¢ni
systémy, mobilni telefon, internet apod.

Shrnuti kapitoly:

Surdopedie je specialné pedagogicka disciplina, ktera se zabyva vychovou a vzdélavanim osob se
sluchovym postizenim. Sluchové vady mlzeme klasifikovat dle rlznych klasifikacnich hledisek,
nejCastéji se uziva klasifikace dle mista postizeni, dle stupné sluchové ztraty a dle doby vzniku.
RozlisSujeme tak vady prevodni, percepcni a smisené, vady centralni, pro stanoveni stupné sluchové
ztraty se uziva klasifikace dle Svétové zdravotnické organizace. Podle doby vzniku vady délime na
prelingvalni a postlingvalni. Sluchova vada také determinuje moznosti zplsob( komunikace. Mezi
zakladni komunikacni systémy patfi znakovy jazyk, znakovany jazyk, odezirani a daktylni abeceda.



NejcastéjSimi pomUlckami pro osoby se sluchovym postiZzenim jsou sluchadla, kochlearni implantat,
indukéni smycky a dalsi, které této skupiné jedincd usnadnuji kazdodenni Zivot.

Kontrolni otazky a ukoly:

Definujte surdopedii jako specialné pedagogickou disciplinu a uvedte jeji hlavni cil.
Podle jakych kritérii klasifikujeme sluchové vady?

Klasifikujte sluchové vady dle lokaliza¢niho hlediska.

Definujte percepcni vady.

Jaké znate komunikacni systémy neslysicich osob?

Jaky je rozdil mezi znakovym a znakovanym jazykem?

Co je to kochlearni implantat?

Ukoly k textu:

Prostudujte si Zakon o komunikacnich systémech neslySicich a hluchoslepych osob.
Doporucena a citovana literatura:

HRUBY, J. Velky ilustrovany privodce neslysicich a nedoslychavych po jejich viastnim osudu. 1. dil.
Praha: FRPSP, Septima, 1997. ISBN 80-7216-006-0.

PIPEKOVA, J. (et al.). Kapitoly ze specidini pedagogiky. Brno: Paido, 2010. ISBN 978-80-7315-198-0.

SOURALOVA, E. Specialni pedagogika osob s postizenim sluchu. In RENOTIEROVA, M., LUDIKOVA, L.
Specidlni pedagogika. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2003. ISBN 80-244-0646-2.

#5. Nastin problematiky osob se zrakovym postiZenim

Cil kapitoly:

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:
Definovat zrakové postizeni a zrakovou vadu

Uvést nejcastéjsi priciny zrakovych vad
Charakterizovat ¢lovéka se zrakovym postizenim
klasifikovat zrakové vady dle stupné postizeni.
Klicova slova:

Slepota, zrakové postizeni, zrakova vada, zrakoveé postizeny jedinec, vizus, zrakova ostrost,
nevidomost, zbytky zraku, slabozrakost, poruchy binokuldrniho vidéni, strabismus, ambliopatie,
skotom, retinopatie.

Privodce studiem:

V této kapitole se dozvite, co je to zrakové postizeni a ziskate vhled do problematiky oftalmopedie.
Sezndmite se se stupni zrakovych vad i riznymi jejich typy. Na prostudovani této kapitoly budete
potfebovat 4 hodiny.



Podle citatu ,Slepota oddéluje lidi od véci, ale hluchota od lidi“ (Kellerova in Potmésil, 2003) by se
mohlo zdat, Ze zrakové postiZeni nepredstavuje pro svého nositele tak zavazny okruh problémd,
jako postiZeni sluchové. Avsak zrak, stejné jako sluch, je daleZitym smyslem pro ziskavani informaci
o okolnim svété, pro jeho poznavani, ma velky vyznam v socializacnim procesu kazdého jedince.
Obecné se uvadi, Zze zhruba 85% informaci z okolniho svéta ziskdvame zrakem. Zrakové postizeni
ovliviiuje ¢lovéka ve vSech slozkach, jak kognitivni, tak i emocionalni a socialni.

Zrakové postizeni definujeme jako absenci nebo nedostatecnost kvality zrakového vnimani
(Renotiérova, Ludikova a kol., 2005), zrakové postizeného ¢lovéka potom jako jedince, ktery i po
optimalni korekci sv zrakové vady ma nadale problémy pfi zrakovém vnimani a zpracovani
vnimaného zrakem v bézném Zivoté (Renotiérova, Ludikovd a kol. 2005). Skupina osob se zrakovym
postiZzenim je skupinou heterogenni, kazdé postizeni, resp. jeho typ a stupen s sebou nese jisté
charakteristiky, které jedince ovliviiuji nejen v edukacnim procesu, ale i v celém Zivoté (Hampl,
Kaleja, 2011). Skupinu zrakové postiZzenych osob reprezentuji prevazné osoby se snizenou urovni
zrakové percepce na stupni slabozrakosti (Kvétoriova, Svecova, 2000).

Oftalmopedie se zabyva vychovou a vzdélavanim osob se zrakovym postizenim s cilem maximalniho
rozvoje osobnosti, tedy dosazeni nejvyssiho stupné socializace, zajisténi adekvatnich podminek pro
edukaci a pripravu na povolani (Ludikova, 2003). Nazev oboru vznikl z feckého slova oftalmos — oko
a paidea — vychova.

#5.1 Klasifikace zrakovych vad

Zrakové postizeni muze byt zplsobeno rliznymi zrakovymi vadami. Obecné se jednd o stav, kdy i
pres optimalni zrakovou korekci u ¢lovéka pretrvavaji obtize v bézném Zivoté. Zrakové vady
muzZeme klasifikovat podle celé fady kritérii, nejcastéji uzivané je déleni dle vizu neboli zrakové
ostrosti a zachovaného rozsahu zorného pole (Hampl, Kaleja, 2011). Podle toho hlediska
klasifikujeme zrakové vady na:

nevidomost (slepota) — jednd se o pokles zrakové ostrosti pod 3/60 do 1/60 (prakticka nevidomost,
pod 1/60 v pripadé Gplné nevidomosti — nemozZnost bézného grafického vykonu, problémy se
samostatnym pohybem a orientaci v prostoru,

zbytky zraku — tento stupen predstavuje hranici mezi slabozrakosti a slepotou,

slabozrakost — pokles ostrosti pod 6/18 az 3/60 — sniZzena nebo zkreslena ¢innost zrakového
analyzatoru obou oci, omezeni a deformace zrakovych predstav, rozmazany a nejasny obraz,
problémy v prostorové orientaci, sebeobsluze, praci na blizko (Novakova in Pipekova, 2010),

poruchy binokularniho vidéni — na sitnicich obou oci se nevytvafi na stejnych mistech dva
rovnocenné obrazy. Jedna se napftiklad o strabismus (Silhavost), pro niz je charakteristické
nerovnovazné postaveni oci ¢i amblyopii (tupozrakost), u které dochazi ke snizeni zrakové ostrosti
jednoho oka, které nelze korigovat brylemi.

#5.2 Nejcastéjsi priciny zrakovych vad

Priciny zrakovych vad mGzeme diferencovat na priciny prenatalni, perinatalni a postnatalni.

Mezi nejcastéjsi prenatalni priciny patfi dédicnost, ktera hraje daleZitou roli napf. v pripadé
vrozeného Sedého Ci zeleného zakalu Ci pri tézké kratkozrakosti. DalSim rizikovym faktorem vzniku



zrakové vady je plsobeni riznych exogennich Cinitell, a to v pribéhu gravidity, v pribéhu porodu
¢i po ném, které mlze mit za nasledek retinopatii nedonosenych. Mame zde na mysli hlavné
infekéni onemocnéni, Urazy matky v dobé téhotenstvi, uzivani psychotropnich latek, problémy
spojené s protrahovanym porodem (asfyxie, hypoxie).

U ziskanych vad byva nejcastéjsi pricinou vékem podminéna makularni degenerace a glaukom.

vrve

V neposledni fadé ke vzniku zrakové vady mize prispét uraz.

#5.3 Pomiicky pro osoby se zrakovym postiZzenim

Pomlcky pro osoby se zrakovym postiZzenim vyrazné pomahaji jak v bézném Zivoté, tak
v edukacnim procesu.

Keblova (in Pipekova, 2010) rozdéluje pomucky pro osoby se zrakovym postizenim podle funkce na:
pomucky pro informatiku a komunikaci (psaci a ¢teci stroje),

pomlcky pro orientaci (bila hl),

pomlcky pro kazdodenni Zivot (ozvucené hodinky ¢i mobilni telefon),

naradi, nastroje, pfistroje a pripravky pro fremesiné prace,

hracky a hry, sportovni potfeby a pomucky (tandem),

pomlcky pro vzdélavani (lupy, monokulary, kamerové lupy, pocitac),

trenazéry na nacvik kompenzacnich zruénosti,

pomlcky pro diagnostiku.

Shnuti kapitoly:

Zrakové postizeni predstavuje pro svého nositele obtize v béZzném Zivoté i v edukacnim procesu.
Osoby se zrakovym postizenim tvofi heterogenni skupinu, nejedna se pouze o osoby nevidomé, ale
také o osoby slabozraké, které tvofi vétsinu. Vychovou a vzdélavanim zak( a student(l se zrakovym
postizenim se zabyva disciplina specidlni pedagogiky, kterou nazyvame oftalmopedie. Jejim cilem je
rozvoj jedince se zrakovym postizenim a co nejvyssi mozna mira zapojeni jedince do globalni
spoleénosti. Zrakova vada mdze vzniknout z celé fady pficin (exogennich i endogennich). Zivot
jedincl se zrakovym postizenim vyrazné usnadnuji rizné pomucky, které své vyuZziti nachazeji také
v samotném edukacnim procesu.

Kontrolni otazky a ukoly:

Definujte oftalmopedii a uvedte zakladni cile tohoto oboru specidlni pedagogiky.

Co je to zrakové postizeni, zrakova vada?

Uvedte klasifikaci zrakovych vad dle stupné postizeni zraku.

Uvedte nejCastéjsi priciny zrakovych vad v obdobi prenatalnim, perinatalnim a postnatalnim.
Jaké znas pomlcky pro osoby se zrakovym postiZzenim?

Citovana a doporucena literatura:
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#6. Nastin problematiky osob stélesnym postizenim a zdravotnim

znevyhodnénim a oslabenim

Cil kapitoly:

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat somatopedii jako specidlné pedagogickou disciplinu.

Klasifikovat poruchy hybnosti a charakterizovat stru¢né jednotlivé jeji druhy.
Znat nejcastéjsi priciny vzniku poruch hybnosti.

Klicova slova:

Somatopedie, porucha hybnosti, obrna, deformace, malformace, amputace
Cas na prostudovani kapitoly:

Na prostudovani kapitoly budete potfebovat asi 6 hodin

Privodce studiem:

Somatopedie je disciplinou specialni pedagogiky, ktera se zaméruje na znaéné Sirokou cilovou
skupinu. V mozZnostech tohoto textu neni konkrétné definovat vSechny mozné poruchy, které do
oblasti somatopedie spadaiji, proto nasledujici radky berte spise jako stru¢ny vhled do dané
problematiky. Konkrétnéji se v nich budeme vénovat nejcastéjsSim porucham hybnosti a strucné si je
také charakterizujeme a klasifikujeme

Jak uz bylo v privodci studiem napsano, cilova skupina oboru somatopedie je znac¢né Siroka. Spadaji
do ni nejen osoby s télesnym postizenim, ale také se zdravotnim znevyhodnénim a chronickym
onemocnénim. Pokud bychom se na tuto skupino osob podivali z pohledu Skolské, ale v podstaté i
socialni integrace, jsou to osoby, které jsou dnes velice ¢asto integrovany v zakladnich i strednich
Skolach hlavniho proudu. Kazdy pedagog by tak mél mit zakladni védomosti z tohoto oboru.

#6.1 Somatopedie jako specialné pedagogicka disciplina

Somatopedie je disciplina specidlni pedagogiky, ktera se zabyva vychovou a vzdélavanim osob

s télesnym postizenim, chronickym onemocnénim a zdravotnim oslabenim s cilem jejich
maximalniho rozvoje, socializace a pracovniho zaclenéni v ramci globalni spole¢nosti. Nazev oboru
vznikl ze slov soma — télo a paidea — vychova.



#6.2 Klasifikace poruch hybnosti

Kazdého c¢lovéka v pribéhu vyvoje ovliviiuje cela fada faktord, hovorime o vlivech biologickych a
psychosocidlnich. Na konkrétnich faktorech z téchto dvou oblasti zavisi jeho kvalita (Hampl, Kaleja,
2011).

Porucha hybnosti (mobility) trvalého nebo pfechodného charakteru vznika v dlisledku patologie
biologickych faktor( a nevyhovujiciho prostfedi. Za télesna postizeni povazujeme trvalé ndpadnosti,
pohybové schopnosti s trvalym nebo podstatnym plsobenim na kognitivni, emocionalni a socidlni
vykony. Pfi¢inou je pak poSkozeni nosného nebo pohybového aparatu Ci jiné organické poskozeni
(Gruber, Lendl in Vitkova, 2010)

Poruchy hybnosti mzZeme klasifikovat dle riznych klasifikacnich hledisek. Podle jednoho z nich
rozliSujeme poruchy hybnosti primarni a poruchy hybnosti sekundarni. O primarni poruse hybnosti
mulzeme hovofit tehdy, pokud doslo k pfimému poskozeni pohybového aparatu, v pfipadé
sekundarni poruchy hybnosti se jedna o omezeni ¢i znemoznéni pohybu v didsledku nemoci, ktera
pohybovy aparat pfimo nezasahla (Renotiérova, Ludikova, a kol., 2005).

Poruchy hybnosti m(iZzeme také klasifikovat dle stupné postizeni, rozliSujeme tedy lehkou, stfedné
tézkou a tézkou poruchu hybnosti. Se stupném také Uzce souvisi klasifikace osob s poruchami
hybnosti, kdy rozliSujeme jedince mobilniho, ¢aste¢né mobilniho a imobilniho. Mobilni jedinec je
schopen samostatného pohybu bez jakékoliv opory ¢i dopomoci, ¢astecné mobilni jedinec je pfi
pohybu zavisly na pomoci dalsi osoby, popfipadé pomucky a za imobilniho jedince je povazovan
ten, kdo neni schopen pohybu ani s dopomoci.

#6.2.1 Télesna postiZeni

Jak uz bylo vySe napsano, télesna postizeni predstavuji trvalé ndpadnosti, snizené pohybové
schopnosti. Pfi¢inou mize byt dédi¢nost, nemoc nebo Uraz a nej¢astéji se jedna o vady kosti,
kloubd, Slach a svald, cévniho zasobeni a poruchy nervové soustavy.

RozliSujeme télesna postizeni vrozena Ci rané ziskanad, télesna postizeni po Uraze a télesna postizeni
pO hemoci

Télesnd postiZeni vrozend (rané ziskand)

Vrozené vady lebky — napf. kraniostendza, kdy se jednd o predcasny srust lebecnich Svi
Poruchy velikosti lebky — napf. makrocefalus ¢i mikrocefalus

Rozstépy lebky, rtd, Celisti, patra i patere

Vrozené vady koncetin, napr. amélie — chybéni koncetiny, dysmélie — tvarova odchylka,

fokomélie — chybéjici paZe a predlokti, arachnodaktylie — dlouhé a tenké prsty, syndaktylie — sristy
prstl, polydaktylie — zmnoZeni prsta.

Vrozené vady dolnich koncetin — kosa noha, kososvisla noha, hakovita noha, luxace. Posledni
jmenovana, luxace, tvori ¢etnou skupinu pohybovych vad. Je spojena s vadnym vyvojem kycelniho
kloubu, kdy kloubni hlavice nezapada do kloubni jamky a je zcela mimo ni. Maze vsak dojit i

k ¢astecnému vykloubeni, potom hovofime o subluxaci.



Centralni a periferni obrny — zasahuiji centralni (mozek, micha) a periferni (obvodové nervstvo)
nervovou soustavu. V zavislosti na rozsahu a zavaznosti se déli na parézy a plegie. V pripadé paréz
se jednd o Castecné ochrnuti, v pfipadé plegii o ochrnuti Uplné. Konkrétnéji se na dalSich radcich
budeme zabyvat détskou mozkovou obrnou. Tato obrna se fadi mezi centralni, pficinou je
poskozeni mozku v ranych fazich vyvoje, a to v obdobi prenatalnim, perinatalnim a rané
postnatalnim (zhruba do Sesti mésicl Zivota ditéte). VZidy se jedna o postiZzeni nezralého mozku
(Vitkova, 2010). U détské mozkové obrny rozliSujeme formu spastickou a formu nespastickou, a to
v zavislosti na svalovém tonusu (napéti). Pro spastické formy détské mozkové obrny je
charakteristicky zvySeny svalovy tonus (zvy$ena spasticita) nékterych svalovych skupin, pro formu
nespastickou naopak snizeny svalovy tonus.

Mezi spastické formy fadime napf. formu diparetickou, kdy jsou poruchou hybnosti a zvySenou
spasticitou postizeny dolni koncetiny, formu hemiparetickou, kdy jde o postizeni horni a dolni
koncetiny jedné poloviny téla a formu kvadruparetickou, coZ je spastickad obrna vSech ¢tyr koncetin
(srov. Renotiérova, Ludikova, 2005, Vitkova, 2010).

Mezi nespastické formy détské mozkové obrny pak radime formu hypotonickou, kterd se vyskytuje
v kojeneckém véku, pozdéji se pak méni ve formu spastickou nebo dyskinetickou. Je doprovazena
mentalni retardaci a vyznacuje se snizenym svalovym napétim, v jehoZ disledku mdzeme u takto
postizenych jedincl pozorovat zvyseny rozsah pohyb( v kloubech. Dalsi z nespastickych détskych
mozkovych obrn je obran dyskineticka, ktera se vyznacuje mimovolnimi, bezdécnymi pohyby, které
jsou nechténé a nepotlacitelné. V ramci této formy rozliSujeme nékolik druhl pohyb, napf. pohyby
atetotické, choreatické, balistické apod.

Télesnd postiZeni ziskand

Mezi ziskana télesna postiZzeni fadime nékteré typy deformaci, télesna postizeni ziskana vlivem
nemoci Ci po Uraze.

Deformace jsou obecné charakterizovany patologickym tvarem nékteré casti téla. NejCastéji se ve
Skolské praxi mGzeme setkat s deformacemi spojenymi s nespravnym drzenim téla. Konkrétné se

pak jedna o nékteré druhy skoliéz a kyfoz, kdy se vadné drzeni téla vyznacuje zménami v zaktiveni
patere nebo labilnim drzenim téla (Vitkova, 2010).

Mezi télesna postiZeni po Uraze radime napt. poruchy hybnosti vlivem poranéni patere (zlomeniny
obratl) ¢i Urazové poskozeni perifernich nervd.

Mezi télesna postiZzeni po nemoci fadime napftiklad détskou infekéni obrnu, ktera se vsak

v soucasné dobé diky ockovani nevyskytuje. Dale zminime v ramci této skupiny poruch hybnosti
Perthesovu chorobu, u které vlivem patologie v cévnim zasobeni je kloubni hlavice stehenni kosti
postiZzena. Lécba je dlouhodoba a dité je v pribéhu ni prevainé upoutano na lGzko (Vitkova, 2010).
Mezi dalsi télesnd postizeni po nemoci fadime myopatii, neboli progresivni svalovou dystrofii. Jedna
se o0 zavazné onemocnéni vzniklé na podkladé metabolické poruchy. Ta zapficifnuje to, Ze se svalova
vlakna postupné méni v bezcenné vazivo s urcitou prfimési tuku. V neposledni radé zminime néktera
revmaticka onemocnéni, napf. akutni revmatismus ¢i chorea minor.

Poslednim druhem télesného postiZeni jsou amputace. K tém m{ze dojit jak vlivem urazu, tak i
vlivem onemocnéni. Amputace je charakterizovana jako umélé oddéleni ¢asti organu, €asti Ci celé
koncCetiny od trupu. K amputacim se saha v pfipadé, kdy pourazové nebo chorobné zmény zhorsuiji
postiZzené osobé Zivot nebo ji Zivot pfimo ohroZuji. Nej¢astéjsi pri¢inou jsou tedy Urazy



(autonehody, poranéni pyrotechnikou), ale také néktera cévni onemocnéni, napf. Blirgerova-
Winiwarterova choroba. DalsSim dlivodem pro indikaci amputace jsou napt. zhoubné nadory,
infekce spojené se sepsi (srov. Renotiérova, Ludikova, 2005, Vitkova, 2010).

#6.2.2 Chronicka onemocnéni

Cilovou skupinou somatopedie jsou také, kromé osob s poruchami hybnosti, osoby s chronickym
onemocnénim. V edukacnim procesu predstavuji po¢etnou skupinu zaka a studentd, ktefi vlivem
onemocnéni maji specialni vzdélavaci potfeby a nemoc Casto vyrazné edukaci ovliviiuje. V bézné
Skolské praxi se dnes mUzZeme setkat nejen s Zaky a studenty s diabetem, ale také s rdznymi
srde¢nimi vadami ¢i onemocnénimi dalSich Ustroji.

Shrnuti kapitoly:

Somatopedie je disciplina specidlni pedagogiky, ktera se zabyva vychovou a vzdélavanim jedincl

s poruchami hybnosti. Cilova skupina je pomérné velika, radime do ni jedince s télesnym
postizenim, chronickym onemocnénim a zdravotnim oslabenim. Télesna postiZzeni mizeme
charakterizovat jako trvalé télesné napadnosti nebo snizené pohybové schopnosti a klasifikovat dle
raznych klasifikacnich hledisek. RozliSujeme poruchy hybnosti primarni a sekundarni, dale télesna
postiZzeni vrozena (kraniostendza, hydrocefalus, rozstépy, amélie, dysmélie, syndaktylie, détska
mozkova obrna a dalsi), télesna postizeni ziskana po nemoci ¢i Uraze, deformace a amputace.
Cilovou skupinu somatopedie tvofi také jedinci s chronickym onemocnénim a zdravotnim
oslabenim.

Kontrolni otazky a ukoly:

Definujte somatopedii jako specialné pedagogickou disciplinu.
Vysvétlete primarni a sekundarni poruchu hybnosti.

Uvedte a vysvétlete néktera vrozena télesna postizeni.
Klasifikujte détskou mozkovou obrnu.

Uvedte nékteré priklady ziskanych télesnych postizeni.
Vysvétlete terminy deformace a amputace.

Doporucena a citovana literatura:
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#7. Nastin problematiky osob s mentalnim postizenim

Cil kapitoly:
Po prostudovani této kapitoly byste méli byt schopni:
Definovat psychopedii jako specidlné pedagogickou disciplinu.

Definovat mentalni retardaci a demenci, vystihnout rozdily mezi nimi.



Orientovat se v zadkladni terminologii psychopedie.
Znat klasifikaci mentdlni retardace.

Uvést nejCastejsi pri¢iny mentalni retardace.
Klicova slova:

Psychopedie, mentalni retardace, mentalni postizeni, demence, socialné podminéna mentalni
retardace, stupné mentalni retardace

Cas na prostudovani kapitoly:
Na prostudovani této kapitoly budete potfebovat asi 5 hodin.
Privodce studiem:

Edukace osob s mentalnim postizenim vyZaduje specialné pedagogické pfistupy. Zaci a studenti s
timto typem postizeni jsou dnes jen zfidka integrovani v béznych zakladnich a stfednich Skolach.
Mira projevl je zde vsak individudlni a v konkrétnich pfipadech Ize o individualni integraci uvaZzovat.
Hovorime vsak o konkrétnich pripadech, které spadaji do horniho pasma lehké mentalni retardaci Ci
se vyskytuji v jejim hrani¢nim pasmu. Pokud vsak vyjdeme z definice psychopedie, jak je uvedena
nize, resp. z cilové skupiny této discipliny, pak se v ramci integrovaného vzdélavani mizeme setkat
napr. s osobami s dusevnim onemocnénim.

#7.1 Psychopedie

Psychopedie je specialné pedagogicka disciplina, ktera se zabyva vychovou a vzdélavanim osob

s mentalnim ¢i jinym dusevnim postiZzenim (Bazalova in Pipekovd, 2010). Cilem psychopedie, stejné
jako ostatnich disciplin specialni pedagogiky je rozvoj osobnosti jedince s mentalni retardaci a jinym
dusSevnim onemocnénim, jeho integrace do globalni spole¢nosti v co nejvyssi mozné mire a
poskytnuti predpokladi také pro zaclenéni pracovni.

Jak uZ z vySe uvedené definice vyplyva, cilovou skupinu psychopedie netvofi pouze osoby s rliznym
stupném mentalni retardace, ale také osoby s dusevnim onemocnénim. Mame zde na mysli napf.
osoby s bipoldrni poruchou ¢i se schizofrenii. DuSevnim onemocnénim se v tomto textu vénovat
nebudeme, je vsak velice daleZité si uvédomit, Ze i tyto osoby potrebuji specificky pristup, Ze i
dusevni onemocnéni je vyznamnou determinantou v ramci edukac¢niho procesu a Ze i tito Zaci a
studenti maji specialni vzdélavaci potreby, které je v ramci néj potifeba naplriovat.

#7.2 Mentalni retardace

Mentalni retardace je vyvojova porucha integrace psychickych funkci (Bazalova in Pipekova, 2010).
Hovofime o snizeni intelektovych schopnosti (schopnost myslet, udit se), které postihuje ¢lovéka ve
vSech slozkach jeho osobnosti — dusevni, télesné i socialni, pficemz se nejvyraznéji projevuje

v oblasti kognice, cozZ je pro edukacni proces téchto jedincl stézejni. Mentalni retardace je stav
trvaly, ubytek intelektovych schopnosti je vrozeny Ci rané ziskany na zakladé organického postizeni
centrdlni nerové soustavy, a to max. do dvou let véku ditéte.

Pokud dojde k ubytku intelektovych schopnosti, resp. k zastaveni ¢i rozpadu mentalniho vyvoje po
druhém roce Zivota ditéte, nehovofime o mentalni retardaci, nybrz o demenci. Pficinou této ziskané



mentalni retardace byva nejcastéji pozdé;jsi porucha, nemoc ¢i Uraz mozku. Dle doby vyskytu
klasifikujeme demenci na détskou a stareckou.

#7.3 Zdanliva mentalni retardace

Zdanliva mentdlni retardace je druh mentalni retardace, kterd neni primarné zapficinéna
organickym poskozenim centrdlni nervové soustavy. Byva také nazyvana socidlné podminénou
mentalni retardaci, nebot je zplsobena vlivem vnéjsiho (socidlniho) prostfedi. Nejéastéjsi patologie,
které se zde vyskytuji jsou nestimulujici prostiedi, vychovna zanedbanost ¢i psychicka deprivace.
Rizikovy faktor vedle vyse uvedenych predstavuje také sociokulturné znevyhodnéné prostredi.

V soucasné dobé se pro oznaceni zdanlivé mentalni retardaci uzivaji terminy hrani¢ni pasmo
mentalni retardace ¢i mentdlni subnorma. Hodnota inteligen¢niho kvocientu zde poklesne
v priméru o 10 az 20 bodU (srov. Franiok, Kysucan, Pipekova, 2010).

#7.4 Priciny vzniku mentalni retardace

Mezi nejcastéjsi pric¢iny vzniku mentalni retardace radime rdzné endogenni a exogenni faktory.

V prenatalnim obdobi mizZe byt pfi¢inou infekéni onemocnéni matky v dobé téhotenstvi, Urazy
matky, toxikomanie a uzivani psychotropnich latek ¢i napf. Spatna vyziva ditéte. V perinatalnim
obdobi jsou to pak nejriiznéjsi komplikace spojené s protrahovanym porodem, napf. hypoxie Ci
asfyxie. V postnatalnim obdobi jde o rlizné infekce novorozencut, zanéty mozku ¢i Urazy.

Mezi duleZité endogenni faktory vzniku mentalni retardace fadime dédi¢nost (i inteligence muize
byt zdédéna) ¢i rizné dalsi specifické genetické priciny, napt. chromozomalni aberace ¢i
metabolicka onemocnéni.

#7.5 Klasifikace mentalni retardace

Pro klasifikaci mentalni retardace uzivdme 10. revizi mezinarodni statistické klasifikace nemoci
(MKN-10, The International Classification of Deseases — ICD-10), kterou vydala v roce 1992 Svétova
zdravotnicka organizace. Za hlavni determinacni hledisko se zde povazuje hodnota inteligencniho
kvocientu.

Dle MKN-10 rozliSujeme:

Lehka mentalni retardace  1Q 69-50
Stredné tézka mentalni retardace 1Q 49-35
Tézka mentalni retardace 1Q 34-20
Hluboka mentalni retardace 1Q 19 a nize

V ramci diagnostiky vSak m(Ze dojit k pfipadlm, kdy neni mozné prfesné hodnotu inteligen¢niho
kvocientu zmérit. Proto MKN-10 dale rozliSuje tzv. jinou mentalni retardaci a tzv. nespecifikovanou
mentalni retardaci. V pfipadé jiné mentalni retardace nelze stupen urcit pro pridruzené smyslové Ci
télesné postizeni, tézké poruchy chovani ¢i autismus, u nespecifikované mentalni retardace je vada
prokazana, neni vSak dostatek informaci pro zarazeni jedince do nékterého z uvedenych stupnd
(Pipekova, 2010).



Jiz dfive byl v textu pouzit termin hrani¢ni pasmo mentalni retardace. Pokud k jeho vymezeni
uzijeme hodnotu inteligen¢niho kvocientu, mame na mysli jedince s jeho hodnotou 85-70.

#7.6 Obecné projevy mentalni retardace

Mezi zakladni obecné projevy mentalni retardace radime:
zvysSenou zavislost na rodicich a vychovatelich,

infantilnost osobnosti

konformnost ke skuping,

nedostatky v osobni identifikaci, vyvoji ,ja“,

opozdény psychosexualni vyvoj,

nerovnovahu vykonu a aspirace,

poruchu interpersonalnich skupinovych vztaha,

citovou vzrusivost,

poruchami pfizplsobeni se k socidlnim a Skolnim pozadavkim,
impulsivnost,

zpomalenou chapavost,

primitivnost a konkrétnost usudku,

poruchy pozornosti,

snizenou Uroven logické a mechanické paméti,

poruchy senzorické koordinace apod. (Kaleja, Hampl, 2013)
Shrnuti kapitoly:

Psychopeide je disciplina specialni pedagogiky, kterd se zabyva vychovou a vzdélavanim jedinc(

s mentalni retardaci, pfiemzZ mentalni retardaci rozumime vrozeny Ci rané ziskany ubytek
intelektovych schopnosti, ktery je zpficinén organickym poskozenim centrdlni nervové soustavy.
Vedle mentalni retardace rozliSujeme také demenci, kterou nékdy oznacujeme jako ziskanou
mentalni retardaci. V jejim pfipadé dochazi ke snizeni intelektovych schopnosti az po druhém roce
véku jedince. Dale miZeme rozlisit socidlné podminénou mentalni retardaci (zdanlivou mentalni
retardaci), jejiz priciny jsou v socidlnim prostiredi jedince. Dle hodnoty inteligen¢niho kvocientu
rozliSujeme nékolik stuprii mentalni retardace, a to lehkou, stfedné tézkou, tézkou a hlubokou.

Kontrolni otazky a ukoly:

Definujte psychopedii jako specidlné pedagogickou disciplinu.

Jaké jsou nejcastéjsi priciny mentalni retardace?

Uvedte zakladni rozdil mezi mentalni retardaci, demenci a zdanlivou mentalni retardaci.
Charakterizujte obecné projevy mentalni retardace.

Doporucena a citovana literatura:



RENOTIEROVA, M., LUDIKOVA, L. Specidini pedagogika. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
2003. ISBN 80-244-0646-2.
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KALEJA, M., HAMPL, |. Asistence Zdkiim a studentim se specidlnimi vzdéldavacimi potrebami.
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#8. Nastin problematiky osob s poruchami chovani a emoci

Cil kapitoly:

Po prostudovani této kapitoly byste méli byt schopni:
Definovat etopedii jako specidlné pedagogickou disciplinu.
Definovat poruchu chovéni a uvést zakladni klasifikaci.
Orientovat se v soucasné etopedické terminologii.
Orientovat se v nejcastéjsich pric¢inach poruch chovani.
Klicova slova:

Etopedie, poruchy chovani a emoci, poruchy chovani

Cas na prostudovani kapitoly:

Na prostudovani této kapitoly budete potfebovat asi 5 hodin.

Privodce studiem:

Zaci a studenti s poruchami chovéni se v disledku patologického zazemi, nespravné vychovy i
individudlnich osobnostnich predpoklad( objevuji v nasich béznych Skolach stale ¢astéji. Je tedy
nesmirné dilezité, aby pedagogové na skolach hlavniho proudu této problematice porozuméli,
orientovali se v ni a tak dokazali k této skupiné zak( a student( adekvatné pristupovat.

Skupina Zakl a studentl s poruchami chovdni a emoci je velice heterogenni, zahrnuje Sirokou skalu
projevl abnormalniho a asocialniho chovani, véetné pridruzenych emociondlnich poruch,
schizofrennich sklon(, deprese, uzkostnych stav(i, vzdorovitého a nasilného chovani (Jank(, 2009).

Poruchou chovani je vidy myslena negativni a nezadouci odchylka od tzv. ,,normalniho” chovani
(Jankt, 2009). Je charakterizovana opakujicim se trvalym obrazem disocialniho, agresivniho a
vzdorovitého chovani (WHO). P¥i jejim posuzovani musime vidy brat v potaz Ctyfi zakladni dimenze
poruchového chovani, a to frekvenci (Castost vyskytu), intenzitu (miru poruchy chovani), délku
trvani a jeho prfimérenost (Coleman, Weber, 2002).

Vychovou a vzdélavanim zak( a student(i s poruchami chovani a emoci se zabyva disciplina specialni
pedagogiky — etopedie.

#8.1 Klasifikace poruch chovani

V soucasné dobé lze poruchy chovani klasifikovat podle celé fady faktor(.



Za prvni klasifika¢ni hledisko povazujeme vék ditéte nebo mladistvého. RozliSujeme poruchy
chovani, které jsou typické pro urcité vékové obdobi a poruchy chovani vyskytujici se vice nebo
vSech vékovych obdobich. Dle starsiho pojeti rozliSujeme poruchy chovani v obdobi 6 — 15 let (tzv.
détska delikvence, popt. prekriminalita), v obdobi 15 — 18 let (tzv. juvenilni delikvence, delikvence
mladistvych) a po 18. roce Zivota (tzv. kriminalita dospélych).

Dalsim klasifikacnim hlediskem je mira spolecenského naruseni, kdy rozliSujeme poruchy chovani
disocialni (napf. nespravné navyky), asocialni (poruseni moralky a etickych pravidel spolecnosti) a
antisocialni (delikvence a trestné Ciny, poruseni pravnich norem). Déleni poruch chovani dle
socialniho kritéria se vSak v dnesni dobé jiz neuziva.

Za tzv. oficialni miZeme povazovat klasifikaci dle Svétové zdravotnické organizace (WHO), ktera
v ramci mezindrodni klasifikace nemoci rozliSuje poruchy chovani z pohledu nékolika profesi
(psychiatrie, psychologie) a bere v Gvahu také fadu pfricin a faktora.

F.90 Hyperkinetické poruchy:

porucha aktivity a pozornosti
hyperkineticka porucha chovani

jiné hyperkinetické poruchy

F.91 Poruchy chovani:

nesocializovana agresivni porucha chovani
nesocializovana porucha chovani

porucha chovani samotarského typu
porucha chovani skupinového typu
porucha chovani vazana na vztahy k rodiné
socializovana porucha chovani

skupinova delikvence

kradez s partou

opozic¢ni vzdorovité chovani

poruchy chovani nespecifikované

poruchy chovani jiné

poklesky v souvislosti se ¢lenstvim v gangu
F.92 SmisSené poruchy chovani a emoci:
depresivni porucha chovani

poruchy chovani spojend s emocni poruchou
porucha chovani spojena s neurotickou poruchou
smisSené poruchy chovani a emoci

F.93 Emocni poruchy:



separacni Uzkostna porucha v détstvi
fobicka anxiozni porucha v détstvi
socialni anxiozni porucha v détstvi
porucha sourozenecké rivality

porucha identity

détska emocni porucha nespecifikovana
nadmeérna uzkostna porucha

F.94 Poruchy socialnich funkci:
elektivni mutismus

selektivni mutismus

reaktivni poruchy pfichylnosti déti
porucha desinhibovanych vztah( u déti
syndrom ustavniho ditéte

citové chladnd psychopatie, atd.

(Jankt, 2009)

#8.2 Etiologie poruch chovani

Faktory a priciny vzniku poruch chovani maji vétsinou multifaktorialni charakter, tzn. Ze se na vzniku
poruchy chovani nepodili pouze jeden faktor, ale ¢astéji kombinace nékolika vzajemné se
doplnujicich a ovliviujicich faktoru.

Osobnostni charakteristiky a genetické dispozice — fyziologické poruchy, vyvojové vady, dusevni
odchylky v disledku organického postizeni CNS, nedostatky ¢i nadbytky nékterych hormon( apod.

Oslabeni nebo poruchy CNS, mentalni retardace

Vlivy socidlniho rodinného prostiedi —anomalni osobnost rodice, nedplna ¢i dysfunkéni rodina,
patologie v rodinném prostredi apod.

Subdeprivacni a deprivacni zkuSenosti ditéte — poruchy komunikace mezi ditétem a rodi¢em,
porucha socializace v raném détstvi apod.

Subkultury a vrstevnické socialni prostfedi — minoritni skupiny, které podporuji nevhodné chovani

Zivotni prostiedi a jeho vlivy — rozdilné hodnoceni a chovani v odlisnych kulturach, Zivotni krize,
ztrata smyslu Zivota, zatézové situace apod.

(Jankd, 2009)
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#8.3 Systém ustavni péce u nas

Ustavni péce o jedince s poruchou chovani je u nas zajistovana resortem Ministerstva $kolstvi,
mladeze a télovychovy. Mezi zatizeni pro vykon Ustavni nebo ochranné vychovy patti diagnostické
ustavy, détské domovy, détské domovy se Skolou a vychovné Ustavy.



Jedinci jsou do téchto zatizeni umistovani vidy na zakladé rozhodnuti soudu o Ustavni ¢i ochranné
vychoveé, ¢i na zakladé predbéziného opatreni, popf. na zakladé Zadosti osoby odpovédné za
vychovu.

Ustavni péce je péce, ktera je nafizena jedinci do 18 let, pokud jina vychovna opatieni nevedla
k napravé nebo pokud zakonni zastupci nejsou schopni vychovu zabezpedit.

#8.4 Poradensky vychovné preventivni systém

Poradenskou péci véetné sluzeb souvisejicich s prevenci poskytuje stfedisko vychovné péce.
Smyslem téchto sluzeb je odstranéni Ci alespori zmirnéni poruch chovani ¢i prevence vzniku
zavaznéjsich poruch.

Kromé vyse uvedenych stredisek vychovné péce provadi preventivni, poradenskou ¢innost a
reedukacni péci ve skolach skolni metodik prevence, vychovny poradce, Skolni specialni pedagog a
Skolni psycholog.

Poradensky systém doplriuji také pedagogicko psychologické poradny, jejichz hlavnim ukolem je
diagnostika, odborné konzultace jedinci s poruchou chovani, zdkonnym zastupcdm a pedagogim.

Shrnuti kapitoly:

Poruchou chovani rozumime nezadouci a negativni chovani, které se vyrazné odliSuje od tzv.
»hormalniho“ chovani. Pfi jejim hodnoceni musime vzdy brat v potaz dimenze, jako napf. frekvenci,
intenzitu, délku trvani a pfimérenost. V souc¢asné dobé se uzivaji rizné klasifikace poruch chovani,
nejcastéji se pro jejich diferenciaci uziva vékové hledisko ¢i klasifikace dle Svétové zdravotnické
organizace. Priciny vzniku poruch chovani je tfeba pojimat vidy multifaktorialné, vyznamnou roli
zde hraji osobnostni charakteristiky i vlivy socidlniho prostfedi. Systém péce je v Ceské republice
tvoren zafizenimi pro vykon uUstavni ¢i ochranné vychovy (diagnostické Ustavy, détské domovy,
détské domovy se Skolou, vychovné Ustavy) a Skolskymi poradenskymi zafizenimi (pedagogicko
psychologickd poradna) a pracovisti (vychovny poradce, skolni metodik prevence, Skolni specialni
pedagog, skolni psycholog). Vyznamnou ulohu v reedukaci a prevenci ma také stredisko vychovné
péce.

Kontrolni otazky a ukoly:

Definujte etopedii jako specidlné pedagogickou disciplinu.

Definujte poruchu chovani.

Klasifikujte poruchy chovani dle véku.

Jaké jsou nejcastéjsi priciny vzniku poruch chovani?

Definujte systém etopedické péce v CR.

Doporucena a citovana literatura:

COLEMAN, M., C., WEBBER, J. Emotional and behavioral disorders: Theory and practice. Boston:
Allyn and Bacon, 2002.

JANKU, K. Dité s poruchou chovdni a emoci. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostravé, 2009. ISBN
978-80-7368-764-9.



#9. Nastin problematiky osob se specifickymi poruchami uceni a chovani

Cil kapitoly:

Cilem této podkapitoly je uvést do problematiky specifickych poruch uceni a chovani na zakladé
soudobych poznatk(l z této oblasti.

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat specifické poruchy uceni jako heterogenni skupinu poruch v oblasti kognitivnich funkci;
charakterizovat systémovy pfristup v etiologii poruch uceni;

charakterizovat jednotlivé projevy poruch uceni i v oblastech, které se uceni zdanlivé netykaji;
vyjmenovat jednotlivé typy specifickych poruch tak, jak jsou zazité v pedagogické praxi.

Klicova slova:

Specifické poruchy uceni, systémovy pfistup, deficity dil¢ich funkci, zrakova a sluchova percepce,
fonematické uvédomovani, prostorova, pravo-levé orientace, jemna a hruba motorika,
grafomotorika, vnimani a reprodukce rytmu, pozornost, télové schéma, kratkodoba pamét,
ADHD/ADD.

Cas na prostudovani kapitoly:
3 + 6 hodin (teorie + Cas na pfipravu otazek)
Privodce studiem:

Specifické poruchy uéeni jsou nejcastéji zastoupenou problematikou na skolach. Byt se v mnohych
zapadnich zemich upousti od této klasifikace, v ceském Skolstvi zistava stale zakorenéno mnoho
predsudkd a mytd o této ,,poruse”. Doporucuji proto vénovat zvySenou pozornost této
problematice, vyhledat si primarni zdroje a prohloubit informace, kterych se v této kapitole jen
letmo dotkneme.

Problematika specifickych poruch uceni (SPU) je v ¢eském prostfedi fesena jiz fadu let, presto stédle
vyvolava otazky, nékdy i stejného charakteru, jako na pocatku péce o zaky se SPU, ktera se u nas
datuje k pocatku 2. pol. 20. stol., kdy se problematika s psychiatrickych klinik pfesunula do oblasti
Skolstvi (byt segregovaného). V letech 1966/67 jsou otevieny 1. dyslektické tFidy pfi béZnych
Skolach. Od 70. let 20. stol. je jsou specifické poruchy uceni chapany jako celoZivotni zalezitost,
nevazanou pouze na skolni vék a dovednosti, byt se nejmarkantnéji demonstruji praveé v této
oblasti. Zaroven se na poruchy uceni pohlizi jako na heterogenni skupinu obtizi, ktera se
nedemonstruje pouze obtizemi v dekddovani textu oznac¢ované jako Dyslexie. V soucasné dobé se
vyuziva nejcastéji specificka porucha uceni (SPU), ¢i specificka vyvojova porucha uceni (SVPU) a
specifické poruchy chovani (SPCH), ¢i dohromady specifické poruchy uceni a chovani (SPUCH).
Terminologie SPUCH ma za sebou fadu zmén, kterou ovlivnil tuzemsky i zahrani¢ni vyzkum a také
postupné sjednocovani terminologii napfic¢ obory a staty.

Stejné jako terminologie, také etiologie (pficiny SPU), doznala fadu zmén v ndhledech na ni. Dnes
hovofime (Zelinkova, 2003, Pokornd, 2001, 2010, Bartoriova, 2006) o systémovém nahledu na
etiologii SPU. Ta zahrnuje jak determinanty v oblasti prenatalnich pficin (genetické vlivy

s odchylkami ve funkci centralni nervové soustavy, lehka mozkova postizeni, resp. dysfunkce), tak i
postnatalni pric¢iny charakterizované nepfiznivym vlivem rodinného prostredi a podminek skolniho



prostredi. Lehké mozkové postizeni (dysfunkce, encefalopatie - LMD), zde chapeme jako drobné
difazni trvalé postizeni mozku, vzniklé pre, peri ¢i postnatalné v raném véku Zivota, pro néz je
charakteristicky nerovnomérny vyvoj, nevyrovnanost Ustredni nervové soustavy a dalSich projev(
(psychomotoricky neklid, pohybova neobratnost, nestabilita emocionalnich prozZitkd, nedostate¢né
zvladani volnich procesu, deficity v kognitivni oblasti pfi zachovani bézné rozumové Urovné). Pojem
LMD byl ¢asem pro ucely SPCH nahrazen symptomatologicky Iépe podchycenym mezioborovym
nazvem:

ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorders) — syndrom poruchy pozornosti s hyperaktivitou
ADD (Attention Deficit Disorders) — syndrom prosté poruchy pozornosti.

SPU bychom mohli charakterizovat jako skupinu heterogennich poruch, u kterych se jedna o
dysfunkce centralniho nervového systému. Objevuji se jiz v pfedskolnim véku, ¢lovék se s nimi
potyka cely Zivot a u kazdého jedince se mlze projevit v rizné formé a intenzité. (Swierkoszova,
2008)

Tyto dysfunkce se projevuji zfetelnymi obtizemi pfi nabyvani a uzivani takovych dovednosti, jako je
mluveni, porozuméni mluvené reci, ¢teni, psani, matematické usuzovani nebo pocitani.

Na zakladé obecnych projevi jsou SPU definovany jako:

dyslexie — porucha osvojovani ¢tenarskych dovednosti

dysgrafie — porucha osvojovani psani

dysortografie — porucha pravopisu

dyskalkulie — porucha matematickych dovednosti

dyspraxie — porucha postihuje osvojovani praktickych dovednosti

neverbalni poruchy uéeni — poruchy, které se odpoutdvaji od feCové oblasti a projevuji se napr.
v obtizné prostorové orientaci, ve snizeném smyslu pro rytmus apod.

Tyto nazvy, pojmy jsou pak chapany jako konec¢né diagndzy. Nazev pojmu vzdy utvari predpona dys,
ktera pochazi z feCtiny a v podstaté znamena poruseny, zeslabeny, vadny, Defektologicky slovnik,
2000 pak uvadi negaci, zhorseni, poruchu.

Mezindrodni klasifikace nemoci (MKN) z roku 1992 uzZiva v souvislosti se specifickymi poruchami
uceni terminy Specifické vyvojové poruchy skolnich dovednosti (Specificka porucha ¢teni,
Specificka porucha psani, Specificka porucha pocitani, Smisena porucha skolnich dovednosti) a
spolu se Specifickymi vyvojovymi poruchami reci a jazyka je rfadi do Poruch psychického vyvoje F80
- F89.

Pfi uzivani terminologie, pokud jde o oznaceni, ¢i vymezeni jedince s poruchou, je tfeba mit na
pameéti pravé jeho jedinecnost a dlstojnost, tedy nepredkladat poruchu jako jeho jedinou vilastnost
a charakteristiku. Uzivame tedy Zak, ¢i osoba se specifickymi poruchami uceni, nikoli dyslekticky
zak, dyslekticka trida atp.

#9.1 Charakteristika jednotlivych typi specifickych poruch uceni

Dyslexie je specifickd porucha, projevujici se neschopnosti naucit se ¢ist béznymi vyukovymi
metodami. Postihuje rychlost, spravnost, techniku Cteni a porozuméni ctenému textu. Porucha
rychlosti se projevuje tak, Ze dité lusti pismena a hlaskuje, nedmérné dlouho slabikuje, nebo naopak



Cte zbrkle a domysli si slova. NejcastéjsSimi chybami jsou zameény tvarové podobnych pismen (p-b-d),
¢i zvukové podobnych pismen (t-d), ale i zcela nepodobnych. Ne vSechny zdmény pismen jsou vSak
projevem poruchy, je tfeba zachovat princip vyvojovosti. Technika ¢teni mlzZe byt narusena tzv.
dvojim ¢tenim (pfi vyuce analyticko-syntetickou metodou). Dité nejdfive Cte slovo potichu po
hlaskach a potom je vyslovi nahlas. V neposledni fadé, v dlisledku jiz zminénych obtizi, mZe dojit

k problémUm v oblasti porozuméni textu. (srov. Bartoriova, 2006, Zelinkova, 2003)

Dysgrafie je specificka porucha grafického projevu postihujici celkovou Upravu pisemného projevu a
jeho Citelnost, osvojovani jednotlivych pismen, napodobeni tvaru, spojeni hlasky s pismenem a
fazeni pismen. Pismo je pfilis velké, malé, casto obtizné Citelné, zak ve svém psaném projevu Casto
Skrtd, prepisuje pismena. Tento projev je pak neupraveny, kostrbaty. Pfi pozorovani zaka mizeme
zaregistrovat pomalé tempo psani, vykon spojeny s psanim je namahavy, vyZzaduje mnoho energie,
vytrvalosti a ¢asu a ¢asto neodpovida vynaloZzenému Usili. (srov. Bartoriova, 2006, Zelinkova, 2003)

Dysortografie je specificka porucha postihujici pravopis a to ve dvou oblastech. Projevuje se
zvySenym poctem specifickych dysortografickych chyb a ddle pfi osvojovani gramatického uciva a
aplikaci gramatickych jevd. Mezi dysortografické jevy fadime vynechavky, zdmény tvarové
podobnych pismen v pisemné podobé, inverze, zkomoleniny, chyby v oblasti rozliSovani kratkych a
dlouhych samohlasek, rozliSovani slabik dy-di, ty-ti, ny-ni, rozliSovani sykavek a v neposledni radé
nedodrzeni hranice slov v pismu. Dysortografické poruchy jsou ¢asto spojovany s nedostatecné
rozvinutym fonemickym uvédoménim a s poruchami v oblasti vyslovnosti, grafomotoriky a dalSimi.
DuleZité je rozdélit dysortografické chyby od pravopisnych. Nesmi se ale zapomenout, Ze dité mlze
mit i dalSi poruchy v oblasti dil¢ich funkci, jako napf¥. automatizace, pracovni pamét, vybavovani
nebo mlZe mit jen sniZzeny jazykovy cit. Potom je vyrazné ovlivnéna i pravopisna stranka. (srov.
Bartoniova, 2006, Zelinkova, 2003)

U dyskalkulie jde o poruchu v oblasti matematickych schopnosti, ktera postihuje manipulaci s Cisly,
Ciselné operace, matematické predstavy a geometrii. Dité ma obtiZe pfi osvojovani matematickych
pojm{, chapani a provadéni operaci. Dlouho setrvava na pocitani pomoci prstl, pocetni tkony si
osvojuje pouze na zakladé paméti. Jindy je porusena matematicka logika a dité nerozumi zakladnim
postupUm. Pokud je pridruzena grafomotorickd porucha, dité mGze mit velké problémy pfi rysovani
v geometrii. (srov. Bartoriova, 2006, Zelinkova, 2003)

Podle charakteru potizi ¢leni Zelinkova, dle J. Novéaka tuto poruchu do nékolika typu:

Praktognostickad dyskalkulie — oznacuje matematickou poruchu manipulace s konkrétnimi predméty
nebo nakreslenymi symboly, tedy tvoreni skupin ¢i fad predmét(, porovnavani poctu, dité
nedospiva k pojmu Cislo. Objevuje se i porucha prostorového faktoru matematickych schopnosti,
dité selhava pfri obkreslovani figur, pfi kresleni a psani.

Verbalni dyskalkulie — vyznacuje obtize pfi oznaCovani mnozstvi a poctu operacnich znakd a
matematickych ukona. Zde spada i problém ve vyjmenovavani rady Cislovek vzestupné i sestupné,
jmenovani sudych, lichych Cislovek.

Lexickd dyskalkulie — se projevuje neschopnosti ¢ist matematické symboly (Cislice, ¢isla, operacni
symboly). Objevuji se zamény tvarové podobnych &isel (3-8, 6-9), fimskych Cislic (IV-VI), zamény
Cisel (12-21), ¢teni pouze dislic, nikoli celého cisla (439 — 4,3,9). Problémy nastdvaji i ve zlomcich a
desetinnych Cislech. Priciny jsou v oblasti zrakového vnimani, orientace v prostoru, obzvlast v
pravolevé orientaci.



Grafickd dyskalkulie — oznacuje neschopnost psat matematické znaky bez naruseni motoriky.
Jedinec ma problémy psat Cislice formou diktatu ¢i prepisu, v lehcich pripadech jen ve vicemistnych
Cislech. PiSe je v opacném poradi, nepfimérené velké a také zapomina napsat nulu. Pisemny projev
je neuhledny, ¢asto zak neumistuje jednotky pod jednotky atd. V geometrii se objevuje problém pfi
rysovani v disledkd ¢asto porusené pravolevé orientace.

Operacni dyskalkulie — se projevuje narusenou schopnosti provadét zakladni matematické operace,
nebo jejich zameénovanim. Zamény se mohou projevit i v desitkach a jednotkach, v Citatelich a
jmenovatelich. Casté jsou obtize s osvojenim nasobilky, dité si poéita na prstech, u snadnych
prikladl pouZiva pisemny projev misto paméti. Problémy s matematickou paméti se projevi i pfi
kombinovanych ulohdach, kde neni schopno udrzet dilci vysledky.

Ideognostickd dyskalkulie — vyznacuje poruchu v oblasti pojmové ¢innosti, tedy v chapani

po jedné od daného Cisla z hlavy. Dité nechdpe Cislo jako pojem. Dokaze napsat €. 5, ale
neuvédomuje si, Ze je to totéz jako 6-1, 3+2 atd. Nejlehdi stupen se projevuje v oblasti chapani
vztah( matematickych fad, nepochopi vztahy mezi ¢isly a neurci Cislo nasledujici (1,3,5,7...).
Objevuji se i problémy pfi feseni slovnich dloh, kdy neumi pfevést slovni zaddni do matematického
zapisu.

(srov. Bartonova, 2006, Zelinkova, 2003)

Z dalSi SPU se také literatura zminuje o dyspinixii, coZ je specificka porucha kresleni,
charakteristicka nizkou urovni kresebného projevu. Dité ma problémy s pfevedenim pfedstavy na
dvojrozmérny papir, ma potize s pochopenim perspektivy. S tuzkou zachazi neobratné a tvrde,
chapano v symptomatologii specifickych poruch uceni, nikoli jako neobratnost v kresebném projevu
v dUsledku malo podnétného prostiedi ¢i slabsi motivace pro projev prostrednictvim kresby.
(Bartonova, 2006)

Dale dysmuzie, specifickd porucha postihujici schopnost vnimani a reprodukce hudby. Projevuje se
obtiZzemi v rozliSovani ton(, dité ma problémy zapamatovat si melodii, nerozliSuje a neni schopno
reprodukovat rytmus. Potize se ¢tenim a zapisem not pak spiSe souviseji s dyslektickymi (notova
dyslexie — pojem, ktery Ceské verejnosti predstavila Dr. Swierkoszova) a dysgrafickymi obtizemi.
(Bartonova, 2006)

A v neposledni fadé ¢asto opomijena dyspraxie, jako specificka porucha obratnosti, porucha
praktickych cinnosti, planovani a provadéni volnich cilenych pohybl na trovni korovych procesu za
pritomnosti normalnich reflexq, sily, koordinace i svalového napéti. MliZe se projevit jak v béZnych
dennich ¢innostech, tak ve vyucovani. Déti jsou pomalé, neSikovné, neupravené, vysledky ¢innosti
jsou nevzhledné. Osvojovani pohybu je ztizeno, zejm. u sekvencnich Cinnosti (srov. Bartonova,
2006) Obtize se mohou dle Zelinkové (2003) projevit i v feci, jako tzv. artikulacni dyspraxie.

Vzdélavani zak( se SPUCH je uZ béZnou soucasti snad kazdé zakladni a mozna i stfedni skoly, vc. skol
vysokych. Vzdélavani u tézsich podob probiha zejm. formou individualni integrace, za dodrzovani
podplrnych opatFeni. Zaci i uditelé postupuji na zakladé vypracovaného individualniho vzdélavaciho
planu, ktery respektuje nejen jisté Upravy napf. v ovérovani uciva (doplfiovani, misto opisu celych
vét), respektovani individudlniho tempa, kopirovanim zapisk(, ale také intervenc¢ni-reedukacni
program rozvoje oslabenych funkci Zaka a rozvoje uéebnich strategii. Nabidnout ,, ulevy”

a nepracovat s Zzakem je snadné, ale neefektivni pro rozvoj jeho ué¢ebniho potencialu, véetné vlivu
na sebehodnoceni v dlisledku neschopnosti zvladat takové trividlni véci, jako jsou spole¢nosti



hodnocené funkéni ¢teni, psani a pocitani. DaleZité je také pracovat s osobnosti Zaka, jehozZ ¢asto
pridruzeny neudspéch maze limitovat ve svém psychosocialnim vyvoji. Zapotocna (in Lechta, 2010)
uvadi, ve svétle zejm. Vygostkého terorii, jako nejefektivnéjsi praci s zaky s SPU v podminkach
kooperativniho vyucovani. Predpoklada se, zZe...pfi kooperativnim uceni je facilitovano a
maximalizovdno uceni vSech zucastnénych Zakd....procesy pritomné pri edukaci tak...podporuji nejen
rozvoj akademickych schopnosti, ale i Siroké skdly socidlnich dovednosti, mimordadné duleZitych
komunikacnich kompetenci, véetné formovdni pratelskych socidlnich vztahi a vzajemné tolerance.
(Zapotocna in Lechta, 2010, str. 309)

Pojmy k zapamatovani:

Specificka porucha uceni a chovani, dyslexie, dysgrafie, dysortografie, dyskalkulie, dyspraxie,
ADHD/ADD.

Cést pro zajemce:

Na zakladé studia odborné literatury zkuste definovat projevy SPU v predskolnim véku, kde
hovofime tzv. o rizicich SPU.

Shrnuti kapitoly:

V kapitole o specifickych poruchach uéeni jsme si pfibliZili tuto oblast z hlediska béZné praxe skol.
Definovali jsme si co je to porucha uceni, jaké jsou jeji typy a jeji nejéastéjsi projevy.

Kontrolni otazky a ukoly:

Vysvétli a definuj specifické poruchy uceni.

Popiste etiologii a nejcastéji uzivanou terminologii v oblasti SPU.

Vyjmenujte a stru¢né charakterizujte jednotlivé typy SPU s ohledem na projevy ve vzdélavani.
Otazky k zamysleni:

Zamyslete se nad tradi¢ni koncepci vyuky (frontalni vyuka, samostatna prace — Ustné zadanag, , kdo
pfinese prvni, dostane jedni¢ku” apod.), zkuste zhodnotit slaba mista ve vzdélavani zak( s SPUCH
v takovém prostredi.

Zamyslete se nad kompetencemi ucitele ve vztahu k Zaklm se SPUCH.
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#10. Nastin problematiky osob s mimoradnym nadanim

Cil kapitoly:

Cilem kapitoly o problematice jedinc s mimoradnym naddanim je zprostfedkovat specifika nadani,
jako specialni kategorie vzdélavacich potreb, jez tyto jedince, resp. téma nadani opravnéné zarazuje
do zabéru specidlni pedagogiky.

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat nadani podle uzitych modell a orientovat se v uzitych pojmech;
definovat zakladni charakteristiku nadanych jedinc(;

orientovat se v typologii nadanych jedinca.

Klicova slova:

Nadani, mimoradné nadani, viceCetna inteligence, charakteristika nadanych, typologie nadanych,
akcelerace, obohacovani

Cas na prostudovani kapitoly:
3 + 6 (teorie + ¢as na vypracovani ukol()
Privodce studiem:

Vyzkum v oblasti nadanych jedinc ma vice jak stoletou tradici. VétSinova spolecnost si pod
nadanym, mimoradné nadanym a talentovanym predstavi osobu vynikajici v néjaké urcité
dovednosti ¢i kompetenci. Terminologie je nesouroda i v odborné verejnosti, stejné jako za ni ¢asto
chybi pochopeni dalsich specifik, zejm. s presahem do vzdélavacich potieb. Napln tohoto textu si
klade za cil objasnit vySe zminéné.

Problematice vzdélavani nadanych se v ceském prostiedi zacala pedagogicka verejnost a dalsi
odbornici vice vénovat v 60. — 70. letech minulého stoleti. Vznikaly matematické tfidy, tfidy

s rozsSifenou vyukou pfirodovédnych predméta, jazykové skoly, sportovni tridy ¢i Skoly,
konzervatore a zacal se také formovat paralelni vzdéldvaci systém v oblasti uméni (dnes zakladni
umélecké $kolstvi). Otazka vzdélavani nadanych viak nebyla fesena legislativné. Zakim s vysokym
nadanim, ktefi nebyly proseti na zdkladé jasné typologie, se nedostdvalo vhodné pedagogické
intervence a Casto tak byl jeho talent utlumen nebo dale nerozvijen.

Specifikum ve vzdélavani je v soucasnosti zakotveno ve Skolském zakoné a déle feSeno vyhlaskou €.
73/2005 Sb. o vzdélavani déti, Zaka a studentl se specidlnimi vzdélavacimi potfebami a o
vzdélavani déti, Zakl a studentl mimoradné nadanych, ve znéni vyhlasky ¢. 147/2011 Sb.
Identifikovani nadani Zaci se mohou vzdélavat na zdkladé individualni integrace, dle IVP, ¢i ve
tfidach, nebo Skolach zfizenych samostatné pro tyto zaky. Obé varianty, jak integrovana, tak
segregovana maji své zastance i odpurce. Vzdy je nutné prihlédnout ke specifikdm daného jedince
v celé jeho sociadlni komplexnosti. Legislativa pracuje s pojmem mimoradné nadany zak, v literature
vSak mizZeme nalézt rizna oznaceni.

#10.1 Vymezeni pojmu nadani

Nadani je na zakladé nejnoveéjsich vyzkumi chapéano jako geneticky podminéné, pricemz k jeho
realizaci je zapotrebi vhodného podplrného prostredi. (Laznibatova, Ostatnikova in Lechta, 2010)



Autorky uvadéji také procentualni zastoupeni, na zakladé klasické typologie dle Gaussovy kfivky, a
to 1-3% v populaci. Definovanim nadani se zabyva mnoho autord, nejznaméjsim a nejuzivanéjsim
modelem je model Renzulliho (in Kovarova, Klugova, 2010). Ten pocita s nadanim, jako s pranikem
mnozZiny zastoupené tvorivosti, nadprimeérnych schopnosti a motivace. Tento model rozsifil Monks
(2002), kdy motivaci, tvorivost — kreativitu a nadprlimérné schopnosti — vysokou intelektualni
schopnost zasadil do socialniho prostiedi (trojlistek Skola-rodina-pratelé), jez predchozi zminéné
faktory podporuje a rozviji. V opacném pripadé se nemusi optimalné rozvinout a proto o vysokém
nadani hovorime tehdy, kdyZ vSech Sest faktort do sebe zapada. Tento model vSak nepocita s tzv.
potencidlnim, tzn. zatim neprokazanym, nadanim. Ucelena definice, ktera charakterizuje nadani

z pedagogického hlediska je tvz. Marlandova (Jurdskova in Kovarova, Klugova, 2010). Ta pojednéva
o nadanych détech, jako o identifikovanych kvalifikovanym personalem a které jsou diky
vyjimeénému potencidlu schopny dosahnout vysokych vykon(. Tyto déti pak pottebuji k realizaci
pfinosu pro spole¢nost podminky pro rozvoj, které jim bézna Skola neposkytne.

Naddani se muze projevit ve ¢tyfech rlznych oblastech:

v oblasti dusevnich schopnosti a intelektudlnich vykond;

v oblasti tvofivosti a produktivnosti;

v oblasti uméni, ve vytvarnych a muzickych uménich;

v socialni oblasti, pfiéemz nese charakter viadcovské kvality.
Monks (2002)

V soucasné dobé se pfi identifikaci nadanych jedinc( stale vyuziva, a v legislativnim pojeti je
zastoupeno, testovaci baterie zamérend na zjistovani skére 1Q. Mimoradné nadany jedinec, ve
smyslu Skolské legislativy, je zak, jehoZ IQ se pohybuje v pasmu 130 a vySe. Tento jedinec ma také
pravo na specialni pfistup ve vzdélavani. Z hlediska rozvoje problematiky pedagogiky nadanych a
také s pedagogickou praxi se ukazuje, Ze byt se zlepsuje identifikace (nominace na Urovni
pedagogickych pracovnikl), i diky systematickému proskolovani, identifikacni proces mize
ztroskotat na nastavenych diagnostickych kritériich. V posledni dobé&, se zménilo chapani
inteligence, za cozZ hlavni zasluhu nese Gardner (autor teorie mnohocetné — mnohonasobné
inteligence), jeZ integroval do své teorie i ty druhy nadani, jez byvaji tradi¢nim pojetim vyclenény
mimo kognitivni sféru. Gardnerovo pojeti inteligence je roz¢lenéno do sedmi kategorii in Kovarova
(2007):

Jazykova (lingvisticka inteligence) se projevuje schopnosti myslet ve slovech, pouzivat jazyk na
vyjadreni a hodnoceni slozitych vyznamu.

Logicko-matematicka inteligence vyjadfuje schopnost pocitat a kvantifikovat, uvazovat o
predpokladech a hypotézach,vykonavat slozité matematické operace.

Hudebni inteligence je vyjadiena v schopnosti diskriminace vysky ton, rytmu, zabarveni hlasu,
schopnost vyjadrit myslenky a emoce prostiednictvim hudby.

Prostorova inteligence definuje schopnost interpretovat informace ve dvou — tfech dimenzich.

Télesné-pohybova inteligence se projevuje schopnosti pohybové koordinace a interpretace jazyka
téla.



Interpersonalni inteligence se projevuje ve schopnosti efektivniho socialniho chovani, pochopeni
ostatnich lidi a porozuméni jim.

Intrapersonalni inteligence se definuje jako pochopeni sebe sama, uvédomeéni si vlastnich potreb ci
slabych i silnych stranek.

V Uvahach Gardnera je jesté inteligence prirodni, ¢i duchovni. Sdm tak pfiznava, Ze vycet neni
vycerpany. (Kovarova, Klugova, 2010)
#10.2 Charakteristické projevy nadaného Zaka

Kazdé nadané dité je jiné, své, zvlastni, jistym zplisobem jedinetné. PfestoZe maji riznorodou
uroven schopnosti, vykonu a chovani tvofi charakteristickou skupinu. Laznibatova (in Lechta, 2010)
uvadi tyto znaky:

velkou Zivotni energii;

silné ego (jd), silnou osobnost;

silnou potrebu ziskavani informaci, velkou zvédavost;
originalitu mysleni;

silnou motivaci, zamérenost a cil;

vysokou angazovanost;

velkou cilevédomost;

vyraznou nekonformitu, suverenitu, sebevédomi.

Ve skolnim prostiedi se tyto znaky pak mohou demonstrovat v kognitivni oblasti (oblasti
intelektovych charakteristik, tvorivosti a paméti), nekognitivni oblasti (emocionalita, motivace a
socialni charakteristika) a v oblasti charakteristiky uceni. Kovarova, Klugova, 2010 uvadéji tyto
charakteristiky na zakladé srovnani interpretace téchto oblasti rdznych autord (Laznibatova,
Juraskova, Hribkova).

Intelektové charakteristiky:

Preference samostatného ziskavani informaci za pouziti rGznych zdroji (zejm. encyklopedie a
moderni technologie);

schopnost rozpoznat vztahy mezi jevy, zvyseny zajem o vztahy mezi pficinou a nasledkem;
identifikace nesrovnalosti;

schopnost pohotového a spravného zobecnovani;

rozvinuté kritické mysleni;

vysoce vyvinuty slovnik, dobra orientace v abstraktnich vyrazech;

nabizeni vlastnich kritérii pfi hodnoceni vysledkd;

schopnost delsi koncentrace pozornosti (zejm. v oblastech zajmu);

mala unavitelnost pfi dusevni ¢innosti;

zajem o ndrocna témata v oblastech jako je filozofie, ndbozenstvi, etika.



Tvorivé charakteristiky:

Intelektualni hravost, snadno rozvinou fantazii a imaginaci;
mnozstvi originalnich napad(;

expresivnost ve vyjadiovani;

flexibilita v mysleni, schopnost nabizet originalni feseni ukol(;
nekonvencni uvaZzovani;

ochota riskovat.

V oblasti paméti, je typicka vyborna dlouhodoba pamét, vynikajici pozorovaci schopnosti se
smyslem pro drobny detail, se zamérenim na jevy, které je zaujaly.

V motivaci se objevuje prevaha vnitini nad vnéjsi, ktera je zamérena k cili. Ovliviiuje chovani a
jedndani nadaného zaka, znaci se vytrvalosti zejm. v oblasti zajmu.

V emocionalni oblasti jsou vyzralejsi nez jejich vrstevnici, vyZzaduji vSak vétsi emociondlni podporu a
prijeti. Citlivé reaguji na jakoukoli kritiku, vysoce je rozvinuto estetické citéni.

Socialni oblast zda se, pfedstavuje pro nadané jista rizika. Vzhledem k potencidlu a specifickym
zajmUm si obtiznéji hledaji kamarady mezi vrstevniky. Casto myvaji extrémni postaveni ve skupiné,
coz muZe vyustit v neoblibenost, ostrakizaci az k Sikané.

V oblasti u¢eni mlizeme fici, Ze nadani jedinci se u¢i mnohem rychleji a snaze, nez jeho vrstevnici.
Preferuji individualni praci pfed skupinovou, také pfi vyhledavani informaci a orientaci v nich radéji
provadi sami. Typickym znakem je pfesah znalosti v oboru zajm{ nad ramec rozsahu a hloubky
uciva. K uéeni vyuZivaji experimenty, problém se snaZi strukturovat. Ukol musi byt perfektné
proveden s jejich prfedstavou, neni zde misto pro chybicky. Charakteristickym znakem neni
odpovidani na otazky, ale jejich kladeni, polemika s vyf¢éenym a danym fesenim (i v interakci

s ucitelem).

Vycet danych charakteristik vydefinoval typicky obraz nadaného zaka. V pedagogické praxi to vSak
byva slozZitéjsi.

#10.3 Typologie nadanych zZakii

Ne vSichni nadani Zaci jsou ve sSkole Uspésni. Jak jiz bylo uvedeno v modelu Ménkse, obrovskou roli
v rozvoji nadani v plném rozsahu hraje roli hodné proménnych (skola, rodina atp.). Zde jen nékolik
zastupcd.

Nadané dité s urcitou vyvojovou poruchou Ci postizenim

Nejcasté&ji se uvadi specifickd porucha uéeni, ADHD ¢ Aperger(iv syndrom. Z&k, ac¢ je nadany,
nevykazuje vysledky nadaného, ba naopak. Porucha ¢i postizeni zastinuje jeho latentni nadani.
Jedinec ma ¢asto snizené sebevédomi, je hodnocen jako prlimérny. Rozkol mezi dovednostmi a
realitou, jak je spatfovan, Casto vede k sekundarnim psychickym problémudm, které se mohou
demonstrovat ve Skole jako poruchy chovani. Neni vyjimkou, Ze s diagnostikou postizeni, je zaroven
diagnostikovano nadani navzdory minéni socialniho okoli. V tomto pfipadé hovofime o tzv. dvoji
vyjimecnosti. Castéji se stava, e odhaleno neni ani nadani ani napf. porucha uéeni, jako skryty
handicap.



Ztroskotalé, odpadlé nadané dité

74k je neustéle v opozici, protestuje v{i¢i autoritdm, celé spole¢nosti. M4 snizené sebevédomi, které
je podporené pocitem, Ze mu nikdo nerozumi. S Zakem je obtiZzna komunikace, je tézké ho ziskat
pro jakoukoli $kolni ¢innost. Vykony jsou nevyrovnané, az prdimérné ¢i podprimérné. Casto se tak
stava v disledku podcenéné identifikace, snaze zaskatulkovat dité mezi ostatni vrstevniky,
nepodporenim jeho individualnich potreb.

Nadané dité maskujici své schopnosti

Pro takové dité je velice dllezZité socialni prijeti vrstevniky, velice aktivné maskuje svou jinakost,
snazi se o ,splynuti s davem” za kazdou cenu. Takovéto chovani mlze byt reakce na nepfimérenou
reakci dospélych osob v okoli ditéte (zejm. ucitel().

(srov. Kovarova, Klugova, 2010)

Pro efektivni praci s Zaky s mimoradnym nadanim se dle Laznibaotvé, Ostatnikové (in Lechta, 2010)
osvédcily metody experimentovani, zafazovani zejm. problémovych a kreativnich Ukoll, pouzivani
nejednoznacnych zadani, ukoll na pfemysleni a také ukolu s vice krokovymi operacemi

s ndro¢néjsimi postupy reseni. Uzite¢né jsou také metody respektujici samostatnou praci

s presahem do domadciho prostiedi (napf. projekty).

V edukaci zaka se pak nejcastéji uziva tzv. obohacovani (enrichment) a akcelerace (acceleration)
uciva. Obohacovanim chapeme jako rozsifeni znalosti, pochopeni, zajmu a dovednosti za hranici
bézného kurikula (napf. exkurze, zapojeni do soutézi, odpoledni vzdélavaci kluby, moznost setkat se
s odborniky pfimo ve vyuce, vyuzivani technologii apod.). Akceleraci se mini urychleni skolniho
procesu, na urovni uciva (rychlejsi zvladnuti latky), na Grovni predmétu (dochazeni na pfedmét do
specializované tfidy jinam, napf. ze zakladni na stfedni Skolu, studium s odbornikem — mentorem,
studium v oddélenych skupinach urcenych pro dané typy Zakd a studentd apod.) na Urovni skoly
(predcasny vstup do vzdélavani, nebo také zvladnuti vice ro¢nikd v jednom).

Pojmy k zapamatovani:
Mimoradné nadani, model nadani, viceCetna inteligence, akcelerace, obohacovani.
Shrnuti kapitoly:

V kapitole predstavujici mimoradné nadané jedince jsme si definovali pojem nadani jako prinik
motivace-kreativity-inteligence a zasadili do konceptu rodina-skola-pratelé.

Predstavili jsme si charakteristické projevy nadany jedincd, zejm. s ohledem na skolni prostredi a
vyuku.

Charakterizovali jsme si nékteré typy nadanych, které jsou obtiznéji identifikovatelné, které
nezapadaji do standardnich méfitek (jako dité s dvoji vyjimecnosti, jedinec skryvajici svoje nadani,
nadany ,ztroskotanec, odpadlik®)

Kontrolni otazky a ukoly:
Definujte nadani, vyuZijte k tomu jak definici, tak vyuzivané modely.
Definujte nadaného jedince dle diagnostickych méfritek.

Popiste zakladni charakteristiku mimoradné nadanych zaka.



Zodpovézte, jaké nejCastéjsi metody se vyuzivaji ve vyuce mimoradné nadanych zaku.
Ukoly k textu:

Zkuste si vydefinovat kompetence, které by mél mit ucitel nadaného zaka.

Dejte do souvislosti vasi predstavu s dostupnou literaturou.

Vyhledejte organizace zabyvajici se mimoradné nadanymi détmi.

Otazky k zamysleni:

Zkuste popremyslet o pregradudlni pripravé ucitell. Méla by problematika vzdélavani nadanych
7aku byt soucasti jejich pedagogické pripravy a proc?

Vyhledejte ve svém okoli nabidku volnocasovych aktivit a analyzujte si ji ve vztahu k nadanym
détem. Je dostatecna vzhledem k procentualnimu zastoupeni nadanych jedinc?

Citovana a doporucena literatura:
KOVAROVA, R. Nadané dité na zdkladni skole. Ostrava: Pdf OU, 2007.

KOVAROVA, R., KLUGOVA, I. Edukace nadanych déti a Zdki. Ostrava: Pdf OU, 2010. ISBN 978-80-
7368-430-3.

LECHTA, V. a kol. Zdklady inkluzivni pedagogiky. Praha: Protal, 2010. ISBN 978-80-7367-679-7.
MONKS, J. F., YPENBURG, I. H. Nadané dité. Praha: Grada, 2002. ISBN 80-247-0445-5.

#11. Nastin problematiky osob s kombinovanym postiZenim

Cil kapitoly:

Cilem této kapitoly je uvést do problematiky vicenasobného (kombinovaného) postizeni, tak jak je
chdpeme pro ucely edukace.

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Vymezit kategorii vicenasobného (kombinovaného) postizeni;
definovat jednotlivé skupiny tak, jak je chdpeme pro ucely Skolstvi;
charakterizovat poruchy autistického spektra;

charakterizovat dudlni senzorické postizeni.

Klicova slova:

Kombinované vady, mentalni postiZeni, poruchy autistického spektra, aspergerlv syndrom,
hluchoslepota.

Cas na prostudovani kapitoly:
3 + 6 hod (teorie + €as na vypracovani ukol)
Privodce studiem:

Kombinované postizeni pro svij rozsahly zabér rozdélime do tfi skupin, které postupné
predstavime. Cilem této studijni opory je uvést nastin problematiky, nikoli vylerpat vesSkeré mozné



informace, proto doporucuiji, zejm. v ¢asti poruchy autistického spektra k rozsifreni o samostudium
(viz. kontrolni otazky a ukoly).

Za postiZzeného vice vadami je povazovan dité/zak postizeny soucasné dvéma na sobé kauzalné
nezavislymi druhy postizeni, pricemz kazdé by je vzhledem k hloubce a zavaZnosti disledkd

tedy o postizeni nékolika vadami soucasnég, avsak tyto vady spolu pfic¢inné nesouviseji, dalsi vada
tak nevznikla druhotné jako disledek vady primarni. Vznika tak synergicky nové postizeni, které
musime zkoumat jako novy celek, nesouci diametralné odlisSnou kvalitu. (srov. Vitkova 2004)

Pro specialné pedagogickou praxi tak nese kombinované postiZeni sjednocujici termin. Pro ucely
edukace dale rozliSujeme tfi zakladni skupiny:

Skupina v niz je spoleénym determinujicim faktorem mentalni retardace. Ta je zde chapana jako
determinujici a dominujici faktor.

Druhou skupinu tvofi kombinace vad télesnych, smyslovych a vad fedi, kde specifickou skupinu
tvori osoby hluchoslepé (taktéz s dualnim senzorickym postizenim).

Treti skupina je tvofena détmi/zaky s diagndzou autismus a autistickymi rysy. Dnes se vice pouziva
termin déti/Zaci s poruchou autistického spektra.

Pro ucely vzdélavani jsou tito Zaci chapani jako zaci s tézkym zdravotnim postiZzenim jez vymezuje
provadéci vyhlaska 73/2005 Sbh. ve znéni vyhlasky 147/2011 Sb., o vzdélavani déti, Zakd a student(
se specidlnimi vzdélavacimi potifebami a déti, Zakl a studentd mimoradné nadanych, jako Z4ci

s téZkym zrakovym postizenim, tézkym sluchovym postizenim, téZkou poruchou dorozumivacich
schopnosti, hluchoslepi, se soubéznym postizenim vice vadami, s autismem, s tézkym télesnym
nebo tézkym ¢i hlubokym mentalnim postizenim. Témto Zakim s ohledem na rozsah specialnich
vzdélavacich potreb naleZi nejvyssi mira podpulrnych opatreni.

#11.1 Uvedeni do problematiky kombinovaného postiZeni

Odhlédneme-li od problematiky osob druhé a tfeti skupiny, zamérime se na skupinu jedincl s velice
Casto tézkym mentalnim postiZzenim a postizenim télesnym. Tézké postizeni je chapano jako
komplex omezeni ¢lovéka jako celku ve vSech jeho prozitkovych sférach a vyrazovych moznostech.
Jednd se o poskozeni centralnich funkci, které podstatné narusuji koordinaci centralnich systéma,
které fidi a realizuji vnimani, pohyb a jejich zpracovani. (Vitkova, 2004) Zivot jedince je také spjat

s Castymi pridruzenymi chorobami cest dychacich, traviciho Ustroji, vylucovaciho atp. Pfitomna jsou
také zachvatovitd onemocnéni a progresivni télesné zmény. Uspokojovani zakladnich potreb je na
jednu stranu postiZzenim umocriovano, na druhou stranu jim postizeni brani v jejich pfimérenému
uspokojeni. Dle Vitkové, 2004 existuji zvlastni potfeby osob s tézkym postizenim pro vlastni rozvoj a
interakci s jinymi lidmi. Mezi né radi télesnou blizkost, pro ziskani zkusenosti, potreba
pedagoga/terapeuta jako zprostfedkovatele prostredi co nejjednodussim zplsobem, potieba
zmény polohy a umoznéni pohybu, potfeba jakéhokoli peCovatele, se kterym si rozumi i pres
absenci reci.

V praxi tak edukace, ale také socialni péce probiha prostrednictvim uspokojovani téchto potreb. To
se mUZe dit, diky, dnes uZ ve specidlni pedagogice odborné i metodologicky upevnénych, vyuzivani
terapii, terapeutickych postupt a technik.



Mezi hlavni terapeutické metody vyuZivané v edukaci osob s kombinovanym, ale také mentalnim i
télesnym postizenim, Ci jinym postiZzenim, fadime arteterapii, muzikoterapii, animoterapii,
ergoterapii, dramaterapii (u osob s tézkymi vadami potom specifickou oblast dramaterapie, terapie
loutkou). V animoterapii se vyuziva zejm. pes a to na polohovani a tim zprostifedkovani hranice
vlastniho téla, v muzikoterapii jsou ¢asto vyuzivany vibracni a rytmické nastroje pro zprostredkovani
propriocepce.

Posledni dobou se Castéji dostavaji do popredi terapeutické pristupy a metody, které pracuji

s jedincem holisticky a preferuji télesnou zkusenost, jako koncept bazalni stimulace, koncept
prenatalnich mistnosti a psychomotorika, ¢i facilitacni a rehabilitatné masazni metody, jako
Orofacidlni regulacni terapie, Vojtova metoda, Bobathllv koncept a Péeteho metoda. Zvlastni
postaveni ve specidlni pedagogice ma metoda Snoezelen. Rozumime tim usporadané prostredi,
které je zdmérné a uméle naplanovano a vytvoreno, s ohledy na cilené ucinky, jako multismyslova
mistnost stimulujici vizualni percepci, sluchovou percepci, haptiku a propriocepci, ¢ich a chut.
(Jank(, 2010). Nejde o prostiedi samo o sobé, ale o cilené aktivity terapeuta s klientem v tomto
maximalné vjemové zatizeném prostfedi vedouci klienta ke zkuSenosti prostrednictvim zazitku.

#11.2 Uvedeni do problematiky dualniho senzorického postiZeni

Dualni senzorické postizeni (hluchoslepota) je jedinecné postizeni dané rliznym stupném
soubézného poskozeni zraku a sluchu. Jako takové zpUsobuje potize predevsim v komunikaci,
prostorové orientaci a samostatného pohybu, sebeobsluze a pfistupu k informacim. Znesnadnuje
plnohodnotné zapojeni do spole¢nosti a vyZzaduje zajisténi odbornych sluzeb, kompenzacnich
pomtUcek a Upravy prostredi. (Hlavackova a kol., 2007)

Jelikoz je hluchoslepota spjata s absenci ¢i omezenim v oblasti auditivnich a vizualnich vjemech
mUzZe predstavovat hlubokou komunikacni bariéru, velky informacni deficit a tim ovliviiovat
osobnost jedince. Jak uvadi Hampl, Kaleja 2011, hluchoslepota vSak nemusi znamenat kombinaci
Uplné ztraty zraku a sluchu, musi vSak naplfhovat nemoznost automaticky vyuzivat sluzby uréené pro
osoby se sluchovym nebo zrakovym postizenim.

Klasifikovat hluchoslepou jde ze dvou hledisek. Prvni hledisko se zaméruje na dobu vzniku tohoto
postizeni.

Osoby se soucasnym postizenim zraku a sluchu od narozeni;

osoby s postizenim sluchu od narozeni a ziskanou zrakovou vadou;

osoby s postizenim zraku od narozeni a ziskanou sluchovou vadou;

osoby se ziskanou sluchovou i zrakovou vadou. (Souralova, Horakova, 2008)

Druhé hledisko potom respektuje stupen dualniho postizeni.

Osoby se zbytky zraku a sluchu (slabozraci nedoslychavy);

osoby se zbytky sluchu s totalni ¢i praktickou slepotou (nedoslychavy nevidomy);
osoby se zbytky zraku s totdlni ¢i praktickou hluchotou (slabozraky neslysici);
osoby s minimalnimi zbytky zraku a sluchu (prakticky hluchoslepy);

osoby totalné nevidomé a neslysici (totalné hluchoslepy).

(Hlavackova a kol., 2007, srov. Souralova, Horakova, 2008)



Hlavnimi determinanty v edukaénim procesu se tak stava mira postiZzeni obou smysl{. U jedinc(,
jejichz postizeni zraku a sluchu nedosahuje Uplné ztraty se vyuzivaji jejich zbytky. V ostatnich
pripadech se preferuje cesta kompenzace, tedy komunikace a edukace prostiednictvim ostatnich
smysll, zejm. hmatu (taktilni znakovy jazyk, daktylotika do dlané, braillovo pismo, tiskaci pismena
psana do dlané, lormova abeceda apod., vice v Zakoné ¢. 384/2008 Sb. o komunikacnich systémech
neslysicich a hluchoslepych osob). VyuZivaji se ale také vnimani vibraci, ¢ichové a chutové viemy,
vhimani pridbéhu pohybu. Vzhledem ke specificnosti daného postizeni je treba mit pfi kontaktu

s jedinci s dualnim postizenim na paméti, Ze se mohou projevovat zvlastnosti v oblasti percepce,
interakce s okolim, specifi¢nost v oblasti psychomotorického vyvoje, absence iniciativy nebo naopak
touhy po novych poznatcich, neadekvatni reakce na bézné podnéty, oslabend motivace apod.
(Hampl, Kaleja, 2011)

Hlavackova, 2007 uvadi desatero souZiti s lidmi s dudlnim postizenim zraku a sluchu:

Osoby s hluchoslepotou maji rizné povahové rysy, prednosti a nedostatky jako kazda jind osoba
bez postizeni.

Pi setkani s hluchoslepym se vyvartujte silnych projevl soucitu nebo naopak poznadmek, které
osobu podcenuji nebo zpochybniuji jeho schopnosti.

K hluchoslepému nepfistupujte nahle a zbrkle.

NezZ zacnete, hovofit upozornéte hluchoslepého na svoji prfitomnost dotykem na pazi nebo
oslovenim.

cvvs

Pokud komunikujete mluvenym slovem, vyslovujte pomalu a zfetelné, nezvysujte hlas. Nelze-li se
dorozumét verbalné, piste tiskaci pismena do dlané.

Jestlize slysSi hluchoslepa osoba pouze na jedno ucho, mluvte z té strany, kde je sluch zachovan.
Béhem hovoru se nevzdalujte ani neotacejte.

Ucastni-li se vasi konverzace privodce hluchoslepého nebo jeho rodinny pfisluinik, jednejte i
presto primo s hluchoslepou osobou.

Vv v

Pti konverzaci ve skupiné je tfeba sdélit hluchoslepému téma rozhovoru a pribézné ho informovat.
Shrnuti podkapitoly:

Dualni senzorické postiZeni je definovano jako soubézné postizeni zraku a sluchu rtizné zavaznosti,
musi vSak byt spojeno s nemoznosti vyuzivat sluzby pro zrakové Ci sluchové postizné. V edukaci a
pfi komunikaci je tfeba dodrzovat urcité zasady, zejm. pak respektovat komunikacni systém, ktery si
svobodné zvolil.

#11.3 Uvod do problematiky poruch autistického spektra

Poruchy autistického spektra (PAS) fadime do tzv. pervazivnich vyvojovych poruch. Thorova, 2006
uvadi, Ze slovo pervazivni, tedy vSepronikajici znamena naruseni vyvoje ditéte do hloubky v mnoha
smérech a patfi tak k nejzavaznéjsSim poruchdm détského mentalniho vyvoje. V dlisledku zavazného
postizeni mozkovych funkci, které ditéti umoznuji komunikaci, socidlni interakci a symbolické
mysleni (fantazii), dochazi k tomu, Ze dité nedokaze vyhodnocovat informace stejné, jako jeho
nepostizeni vrstevnici stejné mentalni Urovné. Vnima, proziva a tudiz se i chova jinak. Klasifikace



Svétové organizace (MKN 2006) radi pervazivni vyvojové poruchy pod poruchy psychického vyvoje a
charakterizuje je , kvalitativnim porusenim reciprocni a socidlni interakce na turovni komunikace a
omezenym, stereotypnim a opakujicim se souborem zdjmd a ¢innosti, kvalitativni abnormality jsou
pervazivnim rysem chovadni jedince v kazdé situaci.”

Pervazivni vyvojové poruchy jsou ¢asto zaménovany s mentalni retardaci a i kdyz v mnoha
pripadech mize byt mentalni retardace pfitomna, diagnostikujeme je bez ohledu na pfitomnost
dalsich pridruzenych poruch a nemoci. Napf. u Aspergerova syndromu je inteligence normaini,
nebo az nadpramérna.

V soucasné dobé se pro poruchy autistického spektra vyuziva, spise nez definice, popis symptom{,
ktery je zaroven i diagnostickym kritériem.

Tridda problémovych oblasti (Sedibovd, Vladova in Lechta 2010):
Kvalitativni naruseni reciproéni socidlni interakce;

kvalitativni naruseni komunikaéni schopnosti;

omezené, repetitivni a stereotypni vzorce chovani.

Kvalitativni naruseni reciprocni socialni interakce se napf. projevuji v obtiZznosti navazat pfiméreny
kontakt s jinymi osobami a béZnym zplsobem zareagovat na snahy ostatnich o takovyto kontakt.
Jedinci s PAS jsou netecni pfi pfichodu ciziho do mistnosti. Chybi schopnost zapojit se do spole¢nych
¢innosti a her, zejm. kv(li obtiZim ve stfidani roli, pochopeni pravidel hry. Neupozornuji ostatni na
véci, které je zajimaji, zfidkakdy ukazuji na véci. Maji obtize ve sdileni pozornosti, zazitk( a
zkuSenosti, obtize v chovani v pfimérenych socidlnich rolich, obtiZe pfizplisobovat nauc¢ené chovani
socialnimu kontextu. (Sedibovd, Vladova in Lechta, 2010)

Thorova, 2006 uvadi, Ze socialni interakce ma u jedincl s PAS dva extrémni protipdly. P6l osamély,
kdy se dité pri kazdé snaze o socialni kontakt odvrati, zaleze pod stll, hlasité huci, zakryva si usi i
odi, tfepota rukama pred oCima, a pol extrémni socialni aktivity, kdy dité navazuje socialni kontakt
neprimérené socialni situaci s kazdym, za kazdé situace, dotyka se lidi, uprfené je pozoruje a vypravi
o vécech, které je nezajimaji, ba je dokonce i obtézuiji.

Kvalitativni naruseni komunikacni schopnosti se projevuje jako NKS, tedy naruseni komunikacni
schopnosti jak v oblasti verbalni, tak nonverbalni. V nékterych pripadech neni fec vyvinuta vibec,
tato absence je kompenzovéana gesty ¢i mimikou. Rozvinuta fec nese Casta specifika, jako echolalie
(opakovani), neologismy (slova smyslena), idiosynkrasie (pouzivani slov ¢i delSich vétnich celk(

v nesouladu s kontextem tak, jak jej vnima béznd populace). Vyskytuji se obtize v generalizaci,

v nespravném uziti nékterych slovnich druh( (zdjmena, predlozky). | u dobre rozvinuté feci mize
byt narusena zejm. pragmaticka rovina (fe¢ neslouzi svému Ucelu, ,, nepopovidate si“). Vyznamné
byva narusena i gestika, kdy jsou gesta vyuZivana malo ¢i mimo kontext sdélovaného. (Sedibova,
Vladova in Lechta, 2010)

Problémem v oblasti komunikace neni pouze ten, Ze jedinci s PAS jsou necitelni pro okoli, ale okoli,
zejm. lidské chovani a vyjadfovani emoci je Casto necitelné pro né.

Omezené, repetitivni a stereotypni vzorce chovani Uzce souviseji s hrou s predstavivosti a zajmy
ditéte s PAS. Jednim, Casto vyskytujicim se priznakem je mimoradné zaujeti pro opakujici se
rytmické pohyby a zvuky (kapajici kohoutek, blikani neonovych svétel...). S velkym zajmem také
pozoruji tocici se véci, zejm. mohou-li s nimi pohybovat sami a pfed obli¢ejem. Typické jsou také



nepfimérené a7 ustrasené reakce na nékteré podnéty. Casto je pfitomno kyvani a otaceni se.
Objevuje se silné myslenkové zaujeti pro néjaké téma Ci ¢innosti doprovazené ulpivanim.
Stereotypni zajmy Casto promitaji do kresebného projevu ¢i neobvyklé sbératelské ¢innosti.

(srov. Thorova, 2006, Sedibova, Vladova in Lechta, 2010)

Zvlastnosti miZeme také pozorovat ve zvysené senzorické citlivosti, v problémech v oblasti
adaptace na nové prostredi ¢i osoby, v obtiZich spojenych s nepochopenim abstraktniho i
doslovnym pochopenim nadsazky a metafor.

K porucham autistického spektra fadime napr. détsky (kanerdv) autismus, Rettlv syndrom,
Aspergerav syndrom, Klinefelterlv syndrom, Landau-Kleffner(iv syndrom, atypicky autismus apod.
Jednotlivé typy jsou charakterizovany specifickym projevy v roviné kognitivni, v chovani i v socidlni
oblasti. Etiologie v oblasti PAS povazujeme za variabilni, v mnohych pripadech idiopatické.
Nejcastéji je zminovano organické poskozeni mozku a genetické predispozice. Ackoli se PAS
dominantné projevuji v komunikaci a socialni interakci, nejde v etiologii o plvod v socialni oblasti.

Vychovné-vzdélavaci proces by mél byt veden s velkym dirazem na:

individudlni pfistup (vychazime z mezioborové diagnostiky, volime komunikacni systém, vhodné
pracovni prostiedi, pracujeme dle IVP...);

strukturované prostredi a vizualizace (tfida, pracovni misto, misto pro odpocinek a jidlo,
strukturujeme a vizualizujeme ¢asovy plan ve tfidé, doma, v zajmovych ¢innostech).

Shrnuti podkapitoly:

Poruchy autistického spektra spadaji pod pervazivni vyvojové poruchy. Ovliviiuji celkovou osobnost
jedince, zejm. pak v jasné identifikovatelnych symptomech tzv. triadé. Prace s détmi PAS vyzaduje
individuadlni pfistup, strukturované usporadani a vizualizaci.

Pojmy k zapamatovani:

Jedinec postiZzeny vice vadami, hluchoslepota — dualni senzorické postizeni, pervazivni vyvojova
porucha, poruchy autistického spektra.

Cést pro zajemce:

Rozsitujici literatura z oblasti PAS:

Zivot za sklem — W. Lawson, O¢ni kontakt — C. McGovernova, Nikde nikdo — D. Williams
Filmy:

Divotvarkyné (pribéh hluchoslepé zeny)

Shrnuti kapitoly:

V kapitole o kombinovaném postizeni jsme definovali tfi kategorie:

Osoby s dominantnim a determinujicim postizenim mentalni retardace;

osoby s télesnym, pohybovym postiznim a vadou reci;

osoby s poruchami autistického spektra.

Jednotlivé kategorie jsme dale specifikovali a to zejm. hluschoslepotu jako kvalitativné nové
postizeni a poruchy autistického spektra.



Kazda tato kategorie nese sva specifika, nic méné zavaznost obtizi zafazuje tyto jedince do
specifického okruhu zajmu.

Kontrolni otazky a ukoly:

Charakterizujte kombinované postizeni na zakladé rozdéleni dle edukacniho ucelu.
Definujte jednotlivé kategorie a strucné je charakterizujte.

Charakterizujte senzorické dualni postizeni.

ZdlGvodnéte, pro¢ nemlzeme zaradit jedince s poruchami autistického spektra do problematiky
psychopedie.

Charakterizujte jedince s poruchami autistického spektra na zakladé ,triady”
Ukoly k textu:

Vyhledejte ob¢anska sdruzeni zabyvajici se hluchoslepymi. Zaznamenejte si jejich hlavni ¢innosti a
aktivity.

Vyhledejte ob¢anska sdruzeni zabyvajici se jedinci s poruchami autistického spektra. Zaznamenejte
si jejich hlavni ¢innosti a aktivity, vyhledejte nejblizsi pobocky v misté vaseho plsobeni.

Otazky k zamysleni:
Premyslejte nad kompetencemi uditele, jez ma ve své tfidé Zaka s poruchou autistického spektra.

Zkuste vymyslete, na zakladé studia dalSich materidld k dané problematice, jak pfipravit tfidu na
prichod spoluzdka s poruchou autistického spektra.

Na zakladé studia odborné literatury charakterizujte zakladni specifika Apergerova syndromu.
Na zakladé studia odborné literatury charakterizujte pojem ,,artistické rysy“.
Citovana a doporucena literatura:

HAMPL I., KALEJA, M. Asistentce Zakiim a studentim se specidlnimi potfebami. Ostrava: Pdf OU,
2011. ISBN 978-80-7042-238-0.

HLAVACKOVA, J a kol. Hluchoslepi mezi némi. Praha: LORM o. s., 2007.

JANKU, K. VyuZivdni metody snoezelen u osob s mentdinim postiZenim. Ostrava: Pdf OU, 2010. ISBN
978-80-73-68-915-5.

LECHTA, V. a kol. Zdklady inkluzivni pedagogiky. Praha: Protal, 2010. ISBN 978-80-7367-679-7.

MEZINARODNI KLASIFIKACE NEMOCI — 10. revize. Dusevni poruchy a poruchy chovdni. Popis
klinickych priznak( a diagnosticka voditka. Praha: Psychiatrické centrum, 2006. ISBN 80-85121-11-5.

SOURALOVA, E., HORAKOVA, R. Problematika osob s hluchoslepotou a kontaktni tlumoceni u
hluchoslepych preferujicich ¢esky znakovy jazyk. Praha: CKTZJ, 2008. ISBN 978-80-87218-2.

THOROVA, K. Poruchy autistického spektra. Praha: Portal, 2006. ISBN 80-7367-091-7.

VITKOVA, M. Integrativni (skolni) specidini pedagogika: Zéklady teorie a praxe. Brno: MSD spol. s r.
0., 2004. ISBN 80-86633-22-5.

Zakon €. 384/2008 Sh. o komunikacnich systémech neslysicich a hluchoslepych osob.



#12. Nastin problematiky osob s narusenou komunikac¢ni schopnosti

Cil kapitoly:

Cilem kapitoly jde zprostvFedkovat problematiku narusené komunikacni schopnosti v kontextu
logopedického systému Ceské Republiky.

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat pojem narusena komunikacni schopnost;

vyjmenovat nejcastéjsi narusenou komunikacni schopnost ve Skolnim prostredi a stru¢né ji
charakterizovat;

popsat priciny vzniku narusené komunikacni schopnosti a jejich prevenci;
popsat logopedicky systém CR.

Klicova slova:

Narusena komunikacni schopnost, feCové roviny, opozdény vyvoj reci.
Cas na prostudovani kapitoly:

3 + 6 (teorie + Cas na vypracovani otazek)

Privodce studiem:

Zak s naruenou komunika¢ni schopnosti a se specifickymi poruchami uéeni je nejéastéjsi gkolami
zminovany integrovany zZak. Proto zaroven s touto studijni oporou doporucuji prohloubit své
samostudium, nebot poruchy feci nabyvaji na ¢etnosti na zakladnich Skolach bézného typu. Vénuijte
zvySenou pozornost zejm. prevenci a projeviim narusené komunikacni oblasti v oblasti uceni.

Komunikacéni dovednosti predstavuji jednu z nejdulezitéjsi lidskych schopnosti, coZ se také odrazi
ve vzdélavacim kurikulu jako rozvoj komunikaéni kompetence. Naruseni komunikaéni schopnosti
muZe v nékterych pfipadech znamenat vyznamnou prekazku v socializace jedince ¢i jej mize
limitovat v jeho edukacnich moZnostech. Komunikaci a reci se zabyva specialné pedagogicka
disciplina Logopedie a to ve tfech slozkach:

logopedicka prevence
logopedickd diagnostika
logopedicka terapie.

V Ceské republice jsou logopedi pro oblast 3kolstvi pFipravovani v ramci specializaéniho studia

v oblasti specialni pedagogiky na pedagogickych fakultach, na katedrach specialni pedagogiky a to
na dvou urovnich: logopedicky asistent (dfive absolvent kurzu, dnes absolvent bakalarského
studijniho oboru Specialni pedagogika s bakalafskou statni zavérecnou zkouskou z logopedie) a
specialni pedagog — logoped (absolvent oboru Specialni pedagogika s magisterskou statni
zavérecnou zkouskou z logopedie a surdopedie). Logopedicky asistent oproti specialnimu
pedagogovi - logopedovi neprovadi diagnostiku, pouze orientacni a pracuje pouze s jednoduchou
narusenou komunikacéni schopnosti. Zaroven pracuje na zakladé doporuceni a pod zkusenym
logopedem, nejcastéji z SPC nebo PPP. Logopedicky asistent nejcastéji pracuje v materskych
Skolach, kde se podili na péci o zZaky s narusenou komunikac¢ni schopnosti a to nejen



v logopedickych tridach. Logopedie neni jen dominantou Skolstvi, logopedy, zejm. pak ty klinické
(zdravotnici) mUZzeme nalézt také ve zdravotnictvi, socialni sfére, v nestatnich a neziskovych
organizacich.

Narusena komunikacni schopnost znamen3, podle Lechty (in Klenkova, 2006), naruSeni nékteré
recové roviny (nebo nékolik rovin soucasné), coz jedinci nedovoluje naplnit jeho komunikacni
zameér. K naruseni tak mlzZe dojit v roviné zvukové (foneticko — fonologické) tedy roviné
zabezpecujici vyslovnost, gramatické (morfologicko-syntaktické), tedy v roviné zabezpecujici
gramatickou spravnost, lexikalné-sémantickou tedy roviné zabyvajici se slovni zasobou a
pragmatické, jez pfedstavuje rovinu socidlni aplikace v komunikaci. M(zZe byt narusena také
verbalni i nonverbalni stranka reci, mluvena a psand podoba komunikace Ci receptivni a expresivni
slozka, tedy jak realizace, tak porozuméni. Naruseni komunikaéni schopnosti mize byt jak trvalého,
tak prfechodného charakteru. VZzdy musime dle Klenkové (in Pipekova, 2006) brat na zfetel, v jakém
jazykovém prostredi jedinec Zije, jaké ma hodnocena osoba vzdélani, je-li mluvnim profesionalem.
Nelze se orientovat pouze na formalni stranku redi, ale musime si vS§imat vSech jazykovych projevi
Clovéka v kontextu jeho Zivota.

#12.1 Priciny vzniku narusené komunikacni schopnosti a jeji prevence

vrve

Etiologie naruSené komunikacni schopnosti je riznd, pfi déleni pficin vyuZivame ¢asové a lokaliza¢ni
hledisko.

Casové hledisko respektuje tradi¢ni rozdéleni etiologie ve specidlni pedagogice do:
prenatalniho stadia (v obdobi vyvoje plodu po porod)

perinatalniho stadia (v pribéhu porodu)

postnatalniho stadia (po narozeni).

Klenkova, 2006 dale uvadi lokalizacni hledisko, kdy k nejcastéjsim pricinam radi genové mutace,
aberace chromozomd, vyvojové odchylky, organova poskozeni receptord, poskozeni centralni ¢asti,
poskozeni efektord, plisobeni nevhodného, malo podnétného ¢i nestimulujiciho prostredi,
narusenou socialni interakci, vrozenou miru nadani pro jazyk.

Narusena komunikacni schopnost mize vzniknout na podkladé funkcni nebo organové priciny a
stejné jako maze byt dominantnim postizenim, tak také mlzZe doprovazet jiné postizeni, jako
symptom (symptomatické poruchy reci).

Prevence narusené komunikacni schopnosti se zejm. ke stéle se rozsifujicimu vyskytu narusené
komunikacni schopnosti v dlsledku narusené socialni interakce rodi¢-dité presouva do materskych
Skol a do cilené prace s rodinou jako systémem. Neni tajemstvim, Ze doba zavisla na rychlost a zisk
produkuje déti, které zacinaji komunikovat aZ po tfetim roce a vyskytuje se u nich tzv. opozdény
vyvoj feci (viz. dale v kapitole). Dnes se jiz z béZného rodinného Zivota pomalu vytraci spolecné
straveny Cas v interakci, jeZ dava zarodky nejen pro spravny vyvoj feci u ditéte. Tedy ¢as pravidelny
a néjakou dobu trvajici od prvnich dnu Zivota ditéte.

Ucitelé zakladnich Skol zaznamendvaji narlst zakd s narusenou komunikacni schopnosti a to nejen
diky inkluzivnim trendm (pfidruzené vadé redi, resp. symptomatické vadeé reci u raznych druht
postizeni). Lechta (2010) uvadi az 40% déti s narusenou komunikacni schopnosti v prvnich rocnicich
zakladnich skol. Paradox, ktery uvadi i Lechta, je v tom, Ze kazdé postiZeni, oslabeni, obtize
prechodného i trvalého rdzu se promita do feci, do komunikace a pfitom pravé komunikace je



nezbytna jako prostfedek kompenzace postizeni, ¢i vychovné-terapeutického plsobeni ucitele
(rodice, vychovného poradce, specialniho pedagoga apod.).

Podminky spravného vyvoje reci uvadi Zezulkova (2006):
Vliv prostiedi a vychovy;

mnozstvi a prfimérenost fecovych podnétq;

spravny recovy vzor;

vhitfni podminky (spravny vyvoj dalkovych analyzator(, zdravy vyvoj reCové-motorickych zén
v mozku, spravny vyvoj mluvnich organd, intelekt, celkovy dusevni a fyzicky vyvoj).

(srov. Klenkova)

#12.2 Kategorie narusené komunikacni schpnosti

Nejdrive je dlleZité vymezit, co neni narusena komunikacni schopnost, nebot se jedna o
fyziologické zvlastnosti v ontogenetickém vyvoji ¢lovéka.

Fyziologicka nemluvnost (v dlisledku jeSté nerozvinutych artikulacnich organl a pfislusnych center
v mozku dité zhruba do jednoho roku neprodukuje verbalni fec).

Vyvojova dysfluence (v disledku obrovského rozvoje reci kolem tretiho roku véku se mlze zdat, ze
dité zadrhdva, jde jen o obrovsky narust slovni zasoby, dité rychleji mluvi nez mysli).

Fyziologicka dyslalie (jde-li o nespravné vyslovovani hlasek pfiblizné do péti let véku, na nékteré
hlasky musi fyziologicky dozrat, hovofime-li samozifejmé o jednoduché dyslalii s absenci sluchové
vady).

Fyziologicky dysgramatismus (gramaticka rovina se zacina uzavirat az ve ¢tvrtém roce Zivota, do té
doby se rozviji a je pochopitelné, Ze se objevuje gramaticky nepresna rec).

(srov. Zezulkova, 2006)

Pro dal3i orientaci je také nutné definovat opozdény vyvoj feci (OVR). Jedna se o opoidéni v oblasti
reci, kdy dité ve trech letech bézné spontanné nekomunikuje a to v disledku malo podnétného,
nestimulujiciho prostiedi, které nevénuje fe¢ovému rozvoiji ditéte pfili§ pozornosti. P¥i¢inou OVR
mUzZe byt také citova deprivace, genetické vlivy, nevyzrald centralni nervova soustava vlivem
predcasného narozeni, Ci obtize spojené s hyperkinetickymi poruchami (¢asto zmifiované jako
LMD). Stale Castéji jsou vSak uvadény vlivy naduzivani masmédii a pocitacl ve vychové. Rozhodné je

tfeba vyloudit sluchovou vadu, ktera mlze zapficinit opozdovani ve vyvoiji feci, vadu zraku, poruchu
intelektu, vady mluvnich organu, poruchy autistického spektra apod. (Klenkova, 2006).

Pro klasifikaci narusené komunikacni schopnosti se vyuZivaji dvé kritéria. Prvni kritérium vychazi z
reflexniho komunikacniho okruhu sdélovani, resp. naruseni reci v jejich jednotlivych etapach. Jedna
se zde o opozdéni ve vyvoji feci, naruseni receptivni slozky (rozuméni reci), naruseni centralni ¢asti,
naruseni slozky expresivni (feCova produkce) ¢i poruchy sociadlniho uZiti feci. Druhé hledisko pak
respektuje symptomatologii a je Castéji vyuzivané. Dle Lechty (in Klenkovd, 2006) mizeme délit
narusenou komunikacéni schopnost do deseti zakladnich kategorii:

vyvojova nemluvnost (specificky naruseny vyvoj reci - vyvojova dysfazie)

ziskana organova nemluvnost (afazie)



ziskana psychogenni nemluvnost (mutismus)

naruseni zvuku feci (rinolalie, palatolalie)

naruseni fluence - plynulosti fe€i (balbuties, tumultus sermonis)

naruseni ¢lankovani reci (dyslalie, dysartrie)

naruseni grafické stranky reci (artikulacni neobratnost, specifické asimilace)
symptomatické poruchy reci

poruchy hlasu

kombinované vady a poruchy feci.

Vyvojova dysfazie neboli specificky naruseny vyvoj feci je centralni porucha reci, jde o snizeni
schopnosti verbalné komunikovat, byt podminky pro rozvoj verbalni feci jsou dobré. Prace s détmi
s vyvojovou dysfazii Casto pfipomina praci s détmi s SPU, zejm. tedy u expresivni formy dysfazie.

V poslednich letech se razi logopedicka intervence u déti s dysfazii primarné zamérena na
pragmatickou, gramatickou a morfologicko-syntaktickou rovinu. Klade se ddraz na rozvoj
fonematického uvédomovani, mluvni pohotovosti, rozvoj slovni zasoby, zrakové a sluchové
percepce a motoriky mluvidel. Ve Skolnim prostiedi je tfeba dbat na obtize, které dysfazie mlize
pfinést a to nejen v oblasti komunikace, ale také pfi dekddovani textu a porozuméni ctenému. Déti
s dysfazii potfebuji nejen intenzivni trénink oslabenych funkci, ale také respektovani tempa, a
specifickych obtizi zplisobené narusenou komunikaéni schopnosti. (srov. Klenkova, 2006)

Afazie se charakterizuje jako ztrata jiz vyvinutych recovych dovednosti v disledku organického
poskozeni mozku. Jde-li o ztratu v détském véku a rfec neni jesté dokoncena, mohou se
nezafixované funkce reci diky plasticité mozku presunout na druhou, zdravou hemisféru. V pfipadé
afazie je nutna nejen logopedickd, ale také lékarska péce a vzdélavani ve Skolach pro déti s vadami
feci.

Mutismus, zejm. pak elektivni-vybérovy mutismus je formou nemluvnosti nebo také ztraty jiz
vyvinuté reci na psychogennim podkladé. Pfi mutismu ma jedinec snahu se dorozumét formou
ukazovani, gest, verbalné vsak nekomunikuji. Pficinou muizZe byt dusevni Uraz, ulek, v pripadé
elektivniho mutismu nevédoma snaha o utlumeni feci za urcitych okolnosti, v urcitém prostiedi
(Skola), s urcitou osobou (ucitel, rodic). Intervence, zejm. specialné pedagogicka a psychologicka, se
soustredi na zjisténi a odstranéni stresor(, negativnich jev(, které mutismus zpUsobily a orientuje
se na znovuobnoveni psychického zdravi a verbalni komunikace. DuleZité je dité netrestat za to, Ze
nechce hovofrit, zapojovat ho do kolektivu, zachovavat trpélivost a klid, neupozornovat na jeho
nemluvnost.

Rinolalie predstavuje patologicky zvy$enou ¢i snizenou nazalitu. Re¢ je charakterizovana, jako by
Clovék mluvil ,,pres nos”.

Palatolalie je vada reci pfitomna pfi rozstépu patra. Vzhledem k soucasné velmi dobré mezioborové
péci o jedince s rozStépy patra a rtu je provedena v€asna a Uspésna palatoplastika po niz se fe¢
vyviji spravné, bez ptiznakl palatolalie. Pfesto mohou dusledky rozstépu patra pretrvavat ve formé
zvysené nazality a nesrozumitelnosti feci, opozdéného vyvoje feci v disledku chyroterapie ve véku,
kdy se fec rozviji a poruchy pragmatické stranky feci v disledku psychosocidlnich problému, které
rozstép patra mlze druhotné zplsobovat.



Balbuties neboli koktavost Ize charakterizovat jako syndrom komplexniho naruseni organd, které se
podileji na mluveni, a které se nejndpadnéji projevuje v charakteristickém tonicko-klonickém
prerusovani plynulosti procesu mluveni. NejcastéjSim projevem koktavosti je sice nedobrovolna a
nekontrolovatelna neplynulost béhem mluvy, tato neplynulost je vSak doprovazena a pfimo vazana
na psychickou tenzi a nadmérnou ndmahu pti feCovém projevu. | Kdyz je koktavost historicky dobre
popsana, doposud nemame uspokojivé vysvétleni pri¢iny vzniku a neni ani uspokojivé vyresena
otazka terapie. Ve skolni praci s jedincem je dllezité vyhybat se odpovidani pred celou tfidou,
nevystavovat jedince ¢asovému tlaku, nedokoncovat za néj véty, vyhybat se verbalnimu atakovani,
zamérovat se spiSe na obsah nez na formu sdéleného, ponechavat prostor mezi sdélenou otazkou

a vyzadovanou odpovédi, udrzovat zrakovy kontakt i pfi zadrhavani, nenacvicovat, nekorigovat
odpoveédi, zvazit uzivani soutézi jako vyukové metody, poskytovat moznost vyjadfrit se
prostiednictvim recitace, zpévu, malby ¢i jinych druht komunikace nez verbdlni. (srov. Klenkova,
2006, Lechta, 2010)

Breptavost neboli tumultus sermonis je charakterizovana jako extrémné zrychlené tempo reci, jez si
dana osoba neuvédomuije, je narusena percepce, artikulace, a formovani vypovédi. Jsou naruseny
také myslenkové procesy formuijicich fec, tzn., Ze breptavost plisobi nejen na verbalni stranku feci,
ale také na cteni, psani, rytmus, hudebnost a chovani.

Dysartrie je porucha procesu artikulace pfi orgdnovém poskozeni centrdlni nervové soustavy.
Nejcastéjsi vyskyt dysartrie je u jedincl s détskou mozkovou obrnou. Jde o naruseni souhry dychani,
fonace a artikulace, je narusena volni kontrola fe¢ového svalstva.

Artikulacni neobratnost a specifické asimilace jsou typické pro jedince se specifickymi poruchami
uceni. Ackoli jednotlivé hlasky vyslovuji spravné, artikulacné narocnéjsi slova nebo sloZzeniny mohou
pUsobit interferencné. U asimilaci pak dochazi pfi artikulaci napt. k zaméné ostrych a tupych rad
sykavek, zaméné v mékceni apod.

Dyslalie je nespravna vyslovnost néktery hlasek nebo skupiny hlasek. Dyslalie je nej¢astéjsi
poruchou komunikacnich schopnosti u déti. MUzZe dojit nejen k vypousténi hlasek, jejich
presmykovani, smésovani, vkladani hlasek do slov (zejm. u artikulacné narocnéjsich slov), ale také

k pfizptisobovanim hlasek. Byt je dyslalie v populaci bézné zastoupena a cilena logopedicka terapie
ji mlZe snadno odstranit, je tfeba premyslet o dyslalii nejen jako o prosté poruse spravné
artikulace, ale také o jejim mozném presahu do ucebniho procesu, zejm. pak do oblast ¢teni a psani.
Pojmy k zapamatovani:

Narusena komunikacni schopnost, logopedicka prevence, opozdény vyvoj reci, dysfazie, afazie,
mutismus, balbuties, rinolalie, palatolalie, breptavost, dyslalie, dysartrie, artikulacni neobratnost,
specifické asimilace.

Shrnuti kapitoly:

V kapitole o narusené komunikacni schopnosti jsme toto naruseni definovali z hlediska
symptomatologie a etiologie.

Charakterizovali jsme si jednotlivé typy narusené komunikaéni schopnosti.
Kontrolni otazky a ukoly:

Charakterizujte narusenou komunikac¢ni schopnost.



Uvedte klasifikaci narusené komunikacni schopnosti dle symptomatického hlediska.

Strucné charakterizujte nejcastéjsi narusenou komunikacni schopnost.

Objasnéte logopedickou intervenci ve Skolstuvi.

Ukoly k textu:

Zaradte problematiku osob s narusenou komunikacni schopnosti do systému specidlni pedagogiky.
Sepiste zasady prace ve tridé s Zakem s narusenou komunika¢ni schopnosti.

Otazky k zamysleni:

Nastudujte si ontogeneticky vyvoj feci (predrecové a fecové stadium), v€. rozvoje recovych rovin.

Vzhledem k samostudiu zkuste definovat spravné vnéjsi podminky pro rozvoj feci u déti a jakou roli
v ni hraje ucitel. Zkuste popsat také, podle vas, nej¢astéjsi chyby.

Prostudujte a naleznéte v historii zndmé osobnosti, pro spolecnost pfinosné, které mély narusenou
komunikacni schopnost. Jak na né ve své dobé nahlizela tehdejsi spole¢nost?
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