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Neklidne, hyperaktivni a ADHD deti:
vymezeni pojmu
[:nadmerna aktivita deti — aktualni

diskutovanée téma

[ .deti oznacovanych za neklidne,
nesoustredeneé a nadmerne aktivni v nasi
spolecnosti pribyva

[F. existuje mnoho terminu, které se vztahuiji
k detskemu neklidu

[=:jedno stoleti vyzkumu prineslo celou radu
definic a pojmenovani



Historicke poznamky

. Symptomy ADHD byly poprve popsany Georgem Stillem
v roce 1901

Still, G. F. (1902). The Coulstonian lectures on some abnormal psychial conditions in
children. Lancet 1: 1008-12, 1077-82, 1163-8.

=2 Dr. Still popsal projevy nadmerné aktivity, nepozornosti a
(épatné i)nhibiénl' vule prostrednictvim pripadovych studii
20 deti).

[ Také zaznamenal agresivitu, vzdor, rezistenci vuci
discipline, ,nezakonnost®, zaludnost a necestnost — tyto
projevy v soucasnosti spadajl do obrazu poruchy
opozicniho vzdoru nebo poruchy chovani, ktere patri
mezi komorbidni poruchy k ADHD.



Historické poznamky 2

2 V roce 1917 byl syndrom nadmerne aktivity a
nesoustredenosti popsan v souvislosti s
pandemii Encephalitis Lethargica

Tato nemoc se dnes jiz nevyskytuje. V letech 1915—-1920 se rozSifila jako pandemie

s vysokou umrtnosti. V popfredi nalezu byly nekrézy neuront s maximem postizeni
mozkového kmene. U vyléCenych byl Castym nasledkem postencefaliticky
parkinsonismus. Etiologie byla pravdépodobné virova.

[F: Pozornost zamerena na kauzalni roli poskozeni
mozku zpusobenym infekci vyustila v definovani

,2Minimal Brain Dysfunction®.

[ Nepozornost, hyperaktivita a impulzivita =
projevy poskozeni mozku.



Historicke poznamky 3

[=: Od Ctyricatych let dvacateho stoleti byly
postupne vystridany nazvy jako:
= syndromy dusevnich poruch mozku (brain
disorders),
= lehka detska encefalopatie,

= minimalni mozkova dysfunce (minimal brain
damage) a lehka mozkova dysfunkce (LMD)

= syndrom ADHD (attention deficit/hyperactivity
disorder) nebo o hyperkinetickych poruchach



Vyvoj pojeti neklidu

N a4 LD e d

(tedy predpokladane poskozeni mozku)

[F2 souCasna oznaceni jsou v podstate jen
symptomatickym popisem poruchy, tj. zduraznuiji
previladajici priznaky a dominantni obtize

[F: tento posun odrazi vysledky cetnych vyzkumu,
zejmena pak toho, ze fakticke organicke
poskozeni mozku jako hlavni priciny se nedari
zcela jednoznacne prokazat...



Terminologie

[=: | pres snahy o adekvatni a jasnou terminologii
zde panuje mnoho nejasnosti a celkova
problematika neklidnych a nepozornych deti se
tim stava ponekud neprehlednou

[ mnozstvi uvedenych terminu, jejichz chapani se
mezi odborniky mnohdy podstatne lisi, je
odrazem existence ruznych pristupu a
nazorovych zmen v nazirani na tuto
problematiku (viz dale Zakladni otazka).



ADHD - zakladni charakteristiky

Deti chronicky trpici:
= nNepozornosti
= nhadmeérnou aktivitou
= impulzivitou

Ve spojitosti se syndromem ADHD (poruchou
pozornosti spojenou s hyperaktivitou) byva také
zminovana prosta porucha pozornosti, oznacovana je
jako ADD (Attention Deficit Disorder).

Diagnostikuje se u déti s poruchami pozornosti, ale bez
projevu hyperaktivity.



Diagnosticka kriteria

Diagnosticky a statisticky manual dusevnich
poruch (DSM-IV, zkracena verze cit. dle
Drtilkova, 2007b), udava pro stanoveni diagnozy
nasledujici kriteria:

2 Nékteré ze symptomu hyperaktivity, impulzivity a
nepozornosti se vyskytuji jiz pred 7. rokem veku.
Néktere z pfiznaku se objevuji na dvou i vice
mistech (napfr. doma, ve sSkole)



Porucha pozornosti

. Kritéria A I: 6 nebo vice symptomu trvajicich minimalné
6 mésicu.
Porucha pozornosti:

nepozornost pfi Skolnich ukolech, pomijeni detaill, chyby
Z nepozornosti;

neudrzi pozornost pfi hre;

zda se, ze neposloucha behem rozhovoru;
neposloucha instrukce a nedokoncuje ukoly;

ma organizacni problémy;

nesnasi ukoly vyzadujici mentalni usili a vyhyba se jim;
ztraci véci (hracky, Skolni potfeby apod.);

vnejsSi stimuly snadno prerusi jeho soustredeni;
zapomneétlivy v dennich aktivitach.



Hyperaktivita

2 Kritéria A ll: 6 nebo vice symptomu
hyperaktivity-impulzivity trvajicich minimalneé 6
mesicu nepriméerenych vyvojovému stupni.

Hyperaktivita:

= Casto neucelne pohybuje rukama nebo se vrti na zidli;
= Casto opousti lavici ve tridée;

= Casto pobiha nebo preleza v neprimerenych situacich
(adolescenti a dospeli maji subjektivni pocit neklidu) ;

= Obtizné pri hrach zachovava klid a ticho;
« stale v pohybu — ,jako by mél v sobe motor” ;
= hadmerne mnohomluvny.



Impulzivita

Impulzivita:

[F: Casto vyhrkne odpoved pred dokoncCenim
otazky;

[.dela mu obtize Cekat v poradi;

[F: Casto prerusuje ostatni (napr. pri hrach,
v hovoru).



Subtypy ADHD

[=: Jsou rozlisovany nasledujici subtypy ADHD:

= ADHD typ s prevahou poruch pozornosti — kriteria A |
alespon 6 mésicu;

« ADHD typ hyperaktivhe- impulzivni — kriteria A 1l
alespor 6 mésicu;

« ADHD typ kombinovany — kriteria Al a A Il alespon 6
mesicu;

- ADHD typ nespecificky — prominentni symptomy
nepozornosti, hyperaktivity-impulzivity, které vsak nesplnuiji
kritéria ADHD;

- ADHD v CasteCné remisi — souCasné symptomy jiz nesplnuji
vsechna kritéria.



Deficit pozornosti

[=: Jedinci s ADHD maji problemy s udrzenim
pozornosti ve vyraznéjSi mire nez ,primérné*
deti stejného veku a pohlavi

[=: Vice charakteristik pozornosti:
= Deficit Cilosti
= Vzrusivost
= Vybérovost podnétu
= Soustredéna pozornost
=« Tekavost
=« NedostateCny rozsah chapani



Deficit pozornosti - popis

[©: delaji casto chyby z nepozornosti

[*: jejich prace je vetSinou neusporadana, nepecliva a
nepromyslena

[*: jsou tzv. zbrkli, rozlitani a nic nedotahnou do konce

[ maji potize udrzet pozornost dlouhodobée, pri plneni
ukolu i tfeba pfi hie

[F: Casto budi dojem, jako by nebyli duchem pritomni, jako

by neposlouchali Ci si nepamatovali ani to, co bylo prave
receno

[ kdyz se do neceho pusti, za chvili od toho uteCou k
necemu jinemu



Deficit pozornosti — popis 2

[=X jsou spolehlive nespolehlivi

[=: mivaji problemy s organizovanim cinnosti

[F: pracovni navyky mivaji zmatecne, podklady
neusporadane, zapominaji je

[=2 snadno se nechaji rozptylit vedlejsimi podnéty

[=2 v hovoru s druhymi se jejich nepozornost
projevuje tim, ze casto odbihaji od tematu,
nevnimaji ostatni, nejsou schopni se soustredit
na probihajici rozhovor

[=: maji problémy dodrzovat pravidla hry.



Hyperaktivita

[:Nadmeérna nebo vyvojove neprfiméerena
uroven motorické Ci hlasove aktivity

[ Neklid, nepokojne vrteni — bezucelné
pozorovatelne pohyby

[2:Nadmerny a neprimereny verbalni
(zvukovy) projev i v kontaktu s vrstevniky



Impulzivita

[ Nedostacivost v utlumu chovani
reagujiciho na situacni pozadavky

=2 Impulzivita se projevuje jako netrpelivost.

[=:Deti rychle odpovidaji v ruznych situacich,
aniz by cekaly, az budou dokoncCeny

Instrukce, Ci aniz by adekvatne zhodnotily,
CO se po nich vyzaduje.



Impulzivita

[=:Selhavaji pri uvazovani o potencialné
negativnich, destruktivnich Ci dokonce
Zivot ohrozujicich nasledcich, ktere
vznikaji pfi ruznych Cinnostech.

[=: Zapojuji se do rizikovych Cinnosti

[:Je u nich zvysene riziko urazu



Impulzivita - popis

[=: Impulzivni jedinci se projevuji nasledovne:

= Maji problemy pockat, az na ne prijde rada;
prekrikuji ostatni, skacou jim do reci, ostatni
maji problem dostat se ke slovu;

= sahaji na predméty, na ktere by nemeli;

= neposlouchaji pokyny;

= berou jinym lidem predmety z ruky;

= delaji ze sebe sasky.




Impulzivita - popis

Impulzivita muze byt pfi€inou nejruznéjsich nehod
a urazu:

« deti zakopavaji, narazi do kolemjdouciho, sahnou po
rozpalené panvi;

= pousti se do nebezpecnych Cinnosti, aniz uvazily
nasledky (napfr. jet na skateboardu po nerovném
terénu);

= dospély muze zpusobit autonehodu, protoze ma
vypadky pozornosti nebo neni schopen jet pomalu,
pozde brzdi nebo predjizdi v neprehlednych
situacich.



Etiologie

[F: Otazku, jake jsou priciny vzniku ADHD, se
stale nedari zcela uspokojive zodpovedet.

[: Kombinace a vzajemna interakce vice
pricin.

[F: Existuje fada modelu, které se snazi
priciny vzniku ADHD postihnout:



Etiologie - modely

[=: hereditarni model

[*> neurobiochemicky model

[=: neurofyziologicky model

[*: psychoneurologicky model

[ kognitivhe - energeticky model

[*: nezralost centralniho nervoveho systemu
[>organicky model

[*: psychosocialni model



Epidemiologie
2 Odhady vyskytu ADHD v populaci se velmi lisi.

=2 Mala (2001) uvadi prevalenci hyperkinetickych
poruch v rozmezi 2—-12 %, u konzervativngjSich
pedopsychiatru je to 3—5 % déti Skolniho véku.

[*: Poruchy jsou nekolikrat ¢astéjSi u chlapcu nez u
divek (MKN-10, 2000, Drtilkova, 2007c; Paclt,
2007a), Cisla se vsak opét velmi ruzni.



Epidemiologie - muzi

[=2 ACkoliv dedicnost poruchy je
pravdepodobngjSi po muzske linii a take
nachylnost k porucham raného vyvoje
mozku je u muzskeho pohlavi vetsi, jistou
roli zde muze hrat i to, ze chlapce se
zfrejme dari lepe podchytit, protoze jejich
problemy jsou napadnejsi (Munden &
Arcelus, 2002).



Epidemiologie - zeny

=2 Divky navic casteji trpi poruchami pozornosti
bez hyperaktivity (Riefova, 1997). Jak také
doklada studie Biedermana a kol. (2002), divky
s ADHD spadaji spise pod typ vyznacujici se
nesoustredenosti, oproti chlapcum se u nich
mene vyskytuji poruchy uceni a maji meneé
potizi s chovanim ve skolnim prostredi a pri
traveni volneho Casu.

=2 U divek tato studie prokazala tez nizsi riziko pro
vznik komorbidnich poruch — deprese, poruch
chovani a opozicniho vzdoru.



Epidemiologie — uvaha o narustu

[=: Velkou pozornost vzbuzuje fakt, ze déti
s diagnozou ADHD stale pribyva. Tyl a Tylova
(2003) k tomu podotykaji, ze nepfibyva
neklidnych deti celkove, ale roste pocet tech,
které jsou kvuli podezreni vySetreny a které tuto
diagnozu ziskaii.

[F: Podle Mertina (2004) k zvysovani poctu deti
s diagnozou ADHD prispivaji nasledujici faktory
(doplnéno o poznatky dalSich autoru):



Faktory prispivajici k zvysovani
poctu diagnostikovanych deti

[ Prostredi skoly a tlak skolstvi na
pridelovani diagnozy

[ Tlak rodi¢u na ziskani diagnézy pro své
dité

[:Vstricnost odborniku vuéi diagnéze

[:Diagnoza ADHD je vcelku priznive
prijimana verejnosti



Komorbidita

¢ Rada déti s poruchami pozornosti a aktivity ma i dalsi
psychicke potize, coz komplikuje nejen jejich leCbu, ale
stézuje to i spravné stanoveni diagnézy (Munden &
Arcelus, 2002; Mala, 2000).

=2 Jsou to napr.

enuréza,
emocni poruchy,

specifické vyvojové poruchy motorické funkce a Skolnich
dovednosti,

balbuties,

tikove poruchy,

poruchy chovani,

zneuzivani navykovych latek.



Prognoza — Tyl & Tylova

[ Tyl a Tylova (2003) uvadi, ze tretina deti
s LMD v dospelosti ,dozraje”, tretina se
nauci sve slabe stranky kompenzovat
(mohou vsak selhat v zatezovych situacich
vlivem stresu) a u tretiny potize pretrvavaji
a projevuji se zejmena v socialni oblasti.
[=: Tito jedinci mivaji problemy se
spoleCenskym zarazenim, v povolani |
v mezilidskych vztazich.



Prognoza - Drtilkova

2 Progn6za vyvoje jedincu s ADHD je podle

Drtilkove (2007d) ponekud odlisne

Kvantifikovana.

=2 Autorka zminuje, ze u poloviny déti dojde ke
spontannimu zlepseni ADHD symptomatologie
pred nastupem dospivani, tj. kolem 12. roku
veku.

[ U 40 — 60% postizenych pak pretrvavaji v néjake
podobe problemy s hyperaktivitou az do
dospéeleho veku.




Prognoza - Paclt

[=: Paclt (2007d) udava tento podil v rozmezi 40 —
45%., pricemz upozornuje, Ze u vétsiny pacientu
dospeleho veku neni ADHD diagnostikovano,
pokud neni ADHD komorbidni s nekterou jinou
psychiatrickou diagnozou (napr. depresivni
porucha, uzkostna porucha, abuzus drog Ci

alkoholu, popr. bipolarni porucha, ale take
neéktera somaticka onemocneni)



Prognoza

[©: Prognoza do znacné miry zalezi na tom, zda se
podari poruchu vCas rozpoznat a zahajit
vhodnou lecCbu.

[2 U nerozpoznane poruchy hrozi totiz sekundarni
potize (napr. poruchy chovani nebo emoci),
ktere znacne ztezuji uspesné zacleneni do
spolecnosti.



Projevy hyperaktivity dle veku —
novorozenci a kojenci

=2 Neklidne deti se pohybovaly mnohem vice
nez jejich sourozenci jiz v deloze pred
narozenim (Train, 1997).

[: U kojencu se pak neklid projevuje zejména
poruchou zakladnich biorytmu (Mal3a,
2000).

[ Dite spatne spi, Spatne pribyva na vaze a
hodne a neutisitelne place (Munden &
Arcelus, 2002).



Projevy hyperaktivity dle veku —
novorozenci a kojenci 2

2 T. Novak (2003, s. 29) uvadi nasledujici
priznaky, z nichz Ize v raném veku usuzovat na
riziko LMD, popr. ADHD (upraveno):
= Rytmicita biologickych pochodu (pfijem potravy,
vymesovani, stridani spanku a bdélého stavu) je
narusena.

= Je stale jakoby aktivni, napadne zivy.

= Reaguje vyrazne i na pomerne nepatrné podnety, na
nez ostatni deti obvykle nereaguiji.

= Pri chovani v naruci se uvolni a zklidni jen s obtizemi.

= Je jakoby stale napjate, strnulé. Nekdy se objevuje
tzv. ohybani do luku.



Projevy hyperaktivity dle veku —
novorozenci a kojenci 2

= Objevuji se zachvaty nepretrzitého place
(hodinu i mnohem vice). Kojenec vzdoruje
vsem béznym pokusum o zklidnéni.

= Dite je velmi casto mrzute.

= | nadale ve vyvoji prevlada sSijoveé napeti
(Sijovy tonicky reflex).

= Opozdeni pohyboveho vyvoje zejména
v oblasti lezeni a chuze.

= Celkoveé pusobi jako neSikovné.

=« Zpozdeny vyvoj reci.



Batolata a predskolaci

[= stale pobihaji sem a tam;

[=: jakmile se jde ven, nestaci si ani obléknout
bundu a uz jsou za dvermi;

[=: skacou po pohovkach a kreslech;

[=: pobihaji po byte ;

[F: sedave aktivity, do kterych jsou zapojovany od
predskolniho veku (napr. naslouchani ctenemu

pribéhu), pro ne predstavuji neprekonatelnou
namahu a nudu.



Batolata a predskolaci

[ Podle E. Malé (2000) je batoleci a predskolni vék
charakteristicky dezinhibici.

. Neklidna batolata jsou k nezastaveni, stale pobihaji sem
a tam, zvatlaji nepretrzite jedno pres druhe, vsSechno
zkousSeji, vsude chtéji byt (Train, 1997).

[ U obou vekovych kategorii se mohou projevit take
vyvojove vady recCi (Tyl & Tylova, 2003).

2 Objevuje se intenzivnéjsi vzdor Casto spojeny se
zachvaty vzteku. Dité se tezko podrizuje radu a nerado
posloucha.

[ Nicmene vzhledem k tomu, ze se v tomto veku objevuje
vyvojove prirozené obdobi batoleciho vzdoru, neni Casto
snadné tyto projevy odlisit.



Predskolni vék — materska skola

[F Situace se vetSinou meni podstatne ve
chvili, kdy dite zacne navstevovat
materskou skolu. Tam je zpravidla jiz
dobre patrne, jak se dite ve srovnani
s vrstevniky soustredi a zda vydrzi byt
v Klidu.

[V materske skole se objevuji problémy
zakladni hygieny a sebeobsluhy, které
vrstevnici jiz zvladaiji.



Predskolni vék — materska skola

=2 Neklidne dite take ziskava prvni (zpravidla
negativni) zkusenosti v jednani s uciteli i
vrstevniky. Kontakt s nimi typické projevy
problémoveho chovani obvykle dale posili.

[F: Podle svédskych badatelu Kadesjo a kol. (2001)
Jjsou nadmerna aktivita a problemy se
soustredenim (na rozdil od impulzivity)
nespornymi klinickymi znaky jiz v predskolnim
veku a je tudiz zadouci zacCit s vhodnou
iIntervenci jiz v tomto obdobi.



Projevy hyperaktivity dle veku
Skolni vek
[ Tezko dokazi v klidu sedet, houpaji se na
zidli, padaji ze zidle, kopaji nohama.
[F: Stale si s necim pohravaji, do neceho
bouchaji.

[:Behem jidla casto od stolu vstavaiji,
nevydrzi sedéet ani u televize, ani nad
domacimi ukoly.

[ Maji potrebu hodné mluvit a vydavaji
ramus.



Skolni vék

[=: Ve skolnim obdobi se problemy neklidného
ditéte obvykle dale prohlubuiji.

I~ Skola klade na dit& nové poZadavky, o&ekava se
stabilnejsi vykon a stoupaji naroky na jeho
adaptabilitu.

[ Pribyva i konfliktnich situaci, do kterych se
neklidné dite dostava, zpravidla zcela
neumysiné a bez sve viny.

[=: Projevy neklidu ve skolnim obdobi jiz
popisuji diagnosticka kritéria pro ADHD.



Skolni vék

[=: Ve skolnim veku zacCina byt vice patrné naruseni
exekutivnich funkci, které bézné pomahaji
snizovat nepozornost, uvedomovat si cile,
planovat, kontrolovat doprovodnée emoce a
zvysovat motivaci.

[=: U deti s ADHD je internalizace exekutivnich
funkci minimalni:
= Maji snizenou schopnost analyzovat sve chovani a
resit ukoly
= Seberizeni je nedokonalé
= neumi se poucit se z chyb (Mala, 2001).



Skolni vék

[~ Casto je nad sily Skolakt s ADHD chovat
se pozadovanym zpusobem a jsou proto
do znacne miry zavisli na odbornée
zdatnosti pedagogu a informovanostsi
rodicu.

[ Pro ty samotne je to vsak nelehka situace.



Projevy hyperaktivity dle veku
Adolescence - dospeli

[: U adolescentu a dospélych se hyperaktivita
projevuje jako vnitrni pocity neklidu (i bez
motorickeho doprovodu) az po problemy se
setrvanim u klidnych sedavych Cinnosti.

[=: Projevy ADHD v dospivani a dospelosti jsou
podobne jako v detstvi rozmanité. Tykaji se
chovani, mysleni i citoveho zivota. S vékem sice
ubyva ZJevneho telesného neklidu
(-hyperaktivity”), ale pretrvava emocni nezralost,
emochni labilita impulzivita a take zkratkovite
jednani (Paclt, 20074d).



Projevy hyperaktivity dle veku
Adolescence - dospeli

[=: Objevuje se neschopnost odpocivat, neprijemny
pocit pri necinnosti (tzv. ,vnitrni neklid®),
roztrzitost a zapomnétlivost a Spatna
snasenlivost stresu.

[F: Na zakladé téchto deficitu v oblasti
seberegulace jsou tyto osoby ve vysSim
ohrozeni naduzivani alkoholu a drog,
promiskuitniho chovani, dopoustéji se
neuvazeneho jednani (Drtilkova, 2007e).



Projevy hyperaktivity dle veku
Adolescence - dospeli

2 Tyl a Tylova (2003) upozornuiji, ze nekteré
priznaky se v obdobi puberty mohou i
vystupnovat.

[F: Vagnerova (2001) k tomu poznamenava, ze
nekteré projevy se stavaji napadnejsimi
zejména proto, ze se od adolescenta a
dospeleho oCekava zralejsi projev nez od ditete,
a proto jejich nevhodné chovani jeste vice

vynikne.



Projevy hyperaktivity dle veku
Adolescence - dospeli

[ Adolescenti s ADHD nebyvaji skolsky
uspesni a je u nich i v dospelosti vyssi
pravdepodobnost selhani v profesni roli
(kvuli obtizim v sebeovladani a nizké
toleranci k zatezi).

[ Mivaji take problemy v mezilidskych
vztazich a projevuje se u nich zvysena

mira rizikového Ci asocialniho chovani
(Vagnerova, 2001, 2002).



Projevy hyperaktivity dle veku
Adolescence - dospeli

[ Zejmena muzi se pro své impulzivni
chovani mohou dostat do sporu se
zakonem. Zeny trpi spie zmé&nami nalad
Cl poruchami spanku (Tyl & Tylova, 2003).



Projevy hyperaktivity dle veku
Adolescence - dospeli

[=: Pretrvavajici impulzivita a zhorsene soustredeni
se u dospelych s ADHD projevuje na zvyseném
pocCtu dopravnich nehod, podobne jako tomu

bylo v déetstvi se zvySenou urazovosti (Drtilkova,
2007¢e).

[=: Konkretni podoba potizi v dospelem veku se
vsak dosti lisi v zavislosti na tom, zda se
v predchozim vyvoji podarilo zabranit vzniku
sekundarnich poruch chovani a emoci.



