Osnova vybranych témat _ VV

Tyto materidly jsou osnovami vybranych témat. Text neprosel jazykovou korekturou a N€NI

urEen\'/ k dalSimu Sireni. siousi pouze studentiim vybrané studijni skupiny.

K vypracovani byla pouzita literatura uvedena v sylabech predmétu, jejiz nastudovani je rovnéz
nezbytné ke zvladnuti pozadavki k ukonéeni predmétu.

®  Vzdélavaci proces se pfizplsobuje Urovni psychického a fyzického rozvoje zakul s tézkym
zdravotnim postizenim.

Nezbytné je uplatriovat pFistupy respektujici vyvojovym a osobnostnim specifikim zaka
= RVPZ3S
= RVP
m  RVP Z8S - specifické principy
®  Navazuje na RVP ZV — LMP
®m  Respektuje opozidéni PM vyvoje
B Vymezuje podminky pro vzdélavani zaka s riznym stupném MP

®  Vyuziva podpurnych opatreni (viz. Vyhlaska 73/2005 — s cilem dosahnout vysledkd
odpovidajici max. moznostem

®m  Upravuje vyucovaci hodiny (déleni na vice jednotek)
m  RVP ZSS - specifické principy

®  Stanovuje cile vzdélavani

®m  Specifikuje Uroven klicovych kompetenci

B \ymezuje vzdélavaci obsah

®  Podpora ptipravy na spolecenské uplatnéni

®  Stanovuje zakladni vzdélavaci Uroven

m  73kladni Skola specialni

®  dosaZeni stupné ZAKLADY VZDELANI{

= RVPZSS

®  QOrganizace vzdélavani — 10 roc¢nik(



® Dil | - Zaci STMP
- Snizena uroven rozumovych schopnosti
- Psychické odchylky/ zvlastnosti
- Nedostate¢na uroven koncentrace pozornosti
- Nizka droven rozvoje volnich vlastnosti
- Schopnost osvojeni zaklad( vzdélani
®  Dil | - Zaci STMP
®  Osvojovani zakladnich védomosti a dovednosti
®  Vytvareni navykl potfebnych k orientaci v okolnim svété
B Maximalni rozvoj samostatnosti, nezavislosti, omezeni zavislosti na pecujicich
B Dil | —Zaci STMP —vzdélavaci ¢innosti
B Rozvoj rozumovych schopnosti a osvojovani pfimérenych poznatk
®  \/ypéstovani ndvykl sebeobsluhy, pouzivani pfedmétl denni potieby
®  Jednoduché pracovni ¢innosti
Rozvoj télesnych a dusevnich schopnosti
Dusledné respektovani individualnich zvlastnosti
®  Dil | —Zaci STMP
® 10let
®m  Ucivo redukovdno na osvojeni zdkladnich védomosti a dovednosti dle jednotlivych oblasti
®  Prakticky zaméfené ¢innosti a dovednosti
Vytvoreni optimalnich podminek
Pratelskd atmosféra
Klidné prostredi
Pocit jistoty a bezpeci
Uspokojovani potieb- psychickych, socialnich
®  Vzdélavaci cile

B Vést k vSestranné a ucinné komunikaci



Pomahat zak{im vyuZivat svych schopnosti v osobnim i pracovnim Zivoté
Umoznit osvojeni strategie uceni a motivovat k uéeni
Podnécovat k mysleni, feSeni problém

Rozvoj schopnosti spolupracovat a respektovat praci a Uspéchy druhych
City, chovéni a jeho projevy, vztahy k lidem a ptirodé
Ochrana zdravi

Ohleduplnost

Klicové kompetence

k uéeni

k feSeni problém{

Komunikativni

Socidlni a personalni

Obcanské

Pracovni

Vzdéldvaci oblasti

Jazykova komunikace (Eteni, psani, fe€ova vychova)
Matematika a jeji aplikace

Informacni a komunikacni technologie

Clovék a jeho svét

Clovék a spole¢nost

Clovék a pfiroda

Umeéni a kultura (hudebni a vytvarna vychova)
Clovék a zdravi (vychova ke zdravi, TV)

Clovéka svét prace

Jazykova komunikace

Osvojeni a pouzivani mluvené a psané podoby jazyka

Cteni — osvojovani pismen, slov, vét...



Psani — rozviji grafické dovednosti, jemna motorika, grafomotorika stimulace mysleni,
moznost jednoduché pisemné komunikace

Recdova vychova — osvojeni a uzivani materského jazyka, vyjadiovani, socialni integrace,
komunikace

Cteni 1. stuperi
Vyslovnost, tempo feci, dychani
Slabiky, 2slabi¢na slova, skladani slov
Tvorba vét dle obrazkd

Orientace na strance a v fadku
Chapani kratkych vét doplnénych obrazkem
Zvladani ¢teni probranych pismen
RozliSovani slov

Reprodukce text (obrazky, otazky)
Orientace ve vété

Cteni s porozuménim

Rikanky, basni¢ky

Psani

Uchop, sezeni

Vyvozeni pismena dle obrazku

Délka samohlasek

Psani hlilkovych pismen — velkych
Tvofit slabiky — psat

Podpis — halkovym pismem

Psat pismena, kterd umi ¢ist

Pfepis slabik, jednoduchych slov
Diktat (pismena, slabiky)

Opis Cisel

Matematika 1. stupen



Razeni a tfidéni predmétd

orientace v pojmech —v$echno/nic, hodné/malo, maly/velky)
Orientace v prostoru (nad, pod, pfed, za, vedle..)
Razeni pfedmétd, t¥idéni (barva, velikost..)
Pojmy — vétsi/vétsi, kratsi/delsi...)
Vpravo-vlevo-uprostied

Orientace na plose

Porovnavani mnozstvi

Tridéni, pfifazovani, Ciselné fady

Matematika 1. stupen

Cislo a pocetni operace

Cist a psat, pouzivat ¢&islice do 5

Orientace v Ciselné fadé 1-10

+/-do5

Cist, psat, porovnavat do 20

Psani do 100zapsani jednoduchych ptiklad
Kalkulator

Jednoduché slovni Ulohy z praktického Zivota
Matematika 1. stupen

Zavislosti, vztahy, prace s daty

Pfed, nad, pod, za, nahore, dole, vpfedu, vzadu
Doplriovani tabulek, schémat do 10
Manipulace s mincemi

Vpravo vlevo

Rok, mésic, den

Urceni ¢asu (na hodiny)

Délka, hmotnost (m, kg)



20

penize

Matematika 1. stupen

Zaklady geometrie

Geometrické tvary

RozliSovani na predmétech

Porovnani délky predmétl

Kreslit kfivé a pfimé cCary

Poznat rozdil mezi ¢arou a pfimkou
Pouzivani pravitka

Zméreni délky

Clovék a jeho svét

Misto, kde Zijeme

Lidé kolem nas

Lidé a cas

Rozmanitost pfirody

Clovék a jeho zdravi

Dil ll

vzdélavani Zzaka s tézkym postiZzenim a soubéznym postizenim vice vadami
Vzdélani v pfizptisobenych podminkach
Pojeti vzdélani — elementarni védomosti, dovednosti a navyky
Sebeobsluha

Hygiena

Stravovani

Osvojena dovednost

Zlepseni kvality Zivota Zaka i jeho rodiny

Pojeti vzdélavani



Rozvoj psychiky rozvoj motoriky

Intenzivni rehabilitacni péce

Pojeti vzdélavani

0Odlisné metody prace

Upravené podminky

Clenéni neodpovida véku, ale trovni schopnosti a potieb

Rezim rozdélen na pravidelné stfidani vyuky, odpocinku a hry

Vhodné prostorové a materidlni vybaveni

Cile

Vést zaky k osvojeni zakladnich hygienickych navyka a ¢innosti sebeobsluhy

Rozvijet pohyblivost

Snaha o dosaZeni co nejvyssi mozné miry samostatnosti a orientace ve vztazich a lidech
Vést zaky k rozvijeni komunikacénich dovednosti (AAK)

Rozvijet schopnost spolupracovat s blizkymi osobami a vykonavat jednoduché ukony
Cile

Vytvareni pozitivnich vztah( a zaclenéni do kolektivu

Pfiprava k projeveni se jako samostatné osobnosti

Vytvaret potfebu projevovat pozitivni city

Rozvijet pozornost, vnimavost a poznani

Klicové kompetence

Dosazeni klicovych kompetenci na trovni, ktera je pro zaky dosaZitelna — nalezeni vhodné
formy komunikace a souziti s okolim

Elementdrnich kompetenci Ize dosdhnout jen prispéni a dopomoci druhé osoby
Komunikativni, socialni a personalni, pracovni
Klicové kompetence

Kompetence k uceni (rozumi jednoduchym pojmdm, znakiim, symbolim, je schopen je
pouZzivat)

Pozna a rozlisuje zakladni piktogramy



B Pozna tiskaci pismena

®  Napodobuje pohyby a ¢innosti

B PouZiva u¢ebni pomucky

m  Klicové kompetence

= Kompetence k feSeni problému (feSeni znamych situaci — ndpodoba, opakovani)
®  Chdpe a pIni jednoduché prikazy

B QOrientuje se v okolnim prostfedi, dennim rezimu

®  Pfekondva pocity strachu

m  Klicové kompetence

®  Komunikativni

®m  Socidlni a personalni

®  Pracovni

®m  Vzdélavaci oblasti

m  Clovék a komunikace (Rozumova a Fe¢ova vychova)

m  Clovék a jeho svét (Smyslova vychova)

®  Uméni a kultura (hudebni a vytvarna vychova)

m  Clovék a zdravi (pohybova vychova, zdravotni nebo rehabilitaéni télesna vychova)

m  Clovék a svét prace

Vojtova metoda

* Vojtova metoda
*  Reflexni terapie

*  Prof. MUDr. Vaclav Vojta
détsky neurolog

» Zaslouzil se o rozvoj détské neurologie a kineziologie

*  Autor metody reflexni lokomoce (Vojtova metoda)



Dokazal, Ze v€asna diagnostika a terapie v prvnich tydnech Zivota ma rozhodujici vliv na
hybnost

Snaha o pochopeni lokomocnich principl clovéka
Principem je fakt, Ze v CNS jsou geneticky zakédované motorické vzory, uloZzené holograficky

Postizenému (ohrozenému) je nabidnuta cilena terapie — ta je schopna zasahnout postizenou
motoriku na Urovni fizeni CNS

Principy, vychodiska

Lokomoce je automaticka, slouzi k dosaZeni cile, vychazi z jistého drzeni téla, na kvalité
souladu sloZzek lokomoce zavisi jeji kvalita

Vyjadreni vztahu polohy a pohybu (Magnus 1916) ,,KaZdy pohyb zacind v urcité poloze a
konci v urcité poloze. Poloha doprovazi pohyb jako stin.”

VM je zaloZena na reflexnim ovlivnéni pohybu, tzn., Ze nahld zména polohy ditéte vyvola vidy
typicky pohybovy projev. Popsano bylo 7 polohovych reakci, které se vyuzivaji v diagnostice

Vychazi se z neuro-kineziologického vysetreni, polohovych reakci a vysetreni reflexa.

T¥i zakladni kapitoly VM
ontogeneticky vyvoj/ diagnostika/ terapeuticky systém

Ontogeneticky vyvoj je determinovan geneticky, probihd automaticky, hnacim motorem je
motivace ditéte, objevuji se svalové souhry

Vyzravani CNS je charakterizovdno vyvojovymi stupni

Vyvojova kineziologie — zabyva se motorickym vyvojem ditéte, dava jasna pravidla k
rozpoznani idealni hybnosti ditéte

Seznameni s vyvojovym stupném motoriky — ziskani odpovédi, na jakém vyvojovém stupni se
dité nachazi

Vyvojova kineziologie

Hodnoti se jednotlivé vyvojové etapy motoriky, a to nejen jejich konecna statickd podoba, ale
také zplsob, jakym byla dosaZzena a jaké svaly jsou pfi zméné polohy aktivovany:

stabilni poloha na zadech;
vzpfimeni v poloze na bfise;
otaceni;

Sikmy sed;

pfimy sed;



lezeni;

stoj;

chize.

Diagnostika

Vojtova diagnostika zahrnuje 7 polohovych reakci, dynamiku reflex(
V¢asna diagnostika je dilezitd vzhledem k dalSimu motorickému vyvoji

Plasticita CNS (obnovovani neuralnich spojeni, vytvareni dalsich spojeni) je nejvétsi v raném
véku

Pokud dité nema k dispozici ,normalni motoriku”, pouZije ndhradni motorické projevy —v
tomto okamZiku se zacina projevovat motorické postizeni viditelné

,nahradni motorika se za¢ina fixovat a znemoZznuje tak nastup ,,normalni“ motoriky
Diagnostika

Prvni ,ndhradni“ projevy je mozno pozorovat (analyza spontanni hybnosti) v 6 tydnech
(kontaktovani, usmév)

,nahradni“ motorika se pIné rozvine v 1. trimenonu a ve 2. se zac¢ne fixovat

Odstranovani hybné poruchy ve 3. trimenonu — nasledky viditelné hlavné u hemiparetické
formy

Vysledek rehabilitace je zavisly na v€asné intervenci

Ovliviujici faktory: rozsah postiZeni, pfistup rodiny

Nékteré problémy se projevi az pti vertikalizaci ditéte

Reflexy — priklad nékterych vysetfovanych reflex(

Chlizovy automatismus

Mooro reflex

Galantav reflex

Saci reflex

Hodnoti se trvani a intenzita reflexd, pfitomnost ¢i nepfitomnost
Vyhodnoceni reflext informuje o kvalité pohybového postiZzeni a napovida i o typu postizeni
Polohové reakce (7)

Vyuzivaji se k odhaleni stupné posturdlni zralosti CNS



*  Vojtovo bocni sklopeni

*  Trakéni zkouska

* Landauova zkouska

* Peiper-Isbert

*  Axidlni zavés

* Collinsové horizontala

* Collinsové vertikala

* Vojtova metoda

*  Pracuje se na zakladé znalosti ,,spoustovych zén“
*  Zbny - body na lidském téle

* Drazdéni zén pod tlakem — ve spravném sméru a poloze téla

*  Podrazdéni vyvola vybaveni ,idedlniho pohybového vzoru®, ktery je kazdému jedinci dan
geneticky

Reflexni komplexy vyvoldavané VM :
* reflexni plazeni;
* reflexni otaceni;

* cil....proces vzpfimovani.

Bobathova terapie

Souhrnny terapeuticky koncept

Lécba/ terapie déti s MO

Holisticky pfistup

Karl Bobath — neurolog/ pediatr

Berta Bobath — fyzioterapeut, gymnastika
Co je Bobathova terapie?

Interdisciplinarni pfistup uréeny osobam s MO vyvinut Karlem a Bertou Bobath, jejich koncept byl
znamy a akceptovany v mnoha zemich od 40-tych let 20. stol.



Zakladem pfistupu je poskytnuti zkusenosti z normalniho pohybu — spravné vedena Cinnost —
handling

Hlavnim cilem je rozvinuti hybnosti na nejvyssi miru

Nacvik normalniho postaveni a rovnovazné reakce - facilitace

Zprostiedkovani ,,normalniho” tonusového chovani — vysledkem je umoznéni pohybu

Dité s MO roste, vyviji se — vyvoj je vSak opozdén, naruseni CNS vede k poruchdm hybnosti

Priklad: dité nemUzZe lezet na brisku, zvednout hlavu, podepfit se rukama.....nebude rozvijet svaly
krku a zad potrebné k sezeni nebo stani, mize mit obtiZe s dychanim a reci

Pokud dité pouziva jednu stranu téla vice, bude se vyvijet nesymetricky.....problémy s rovnovahou,
koordinace ruka-oka, naruseni percepce, deformace ky¢li atd.

Musi se vzit v Uvahu vSechny faktory...je nutné divat se dopredu
Kazdé dité potrebuje rlizné pohyby, zménu polohy, pozice, aktivit v prlibéhu celého dne

VSeobecny dojem: chovani ditéte, fyzickd zdatnost, emocni vyvoj, kognitivni funkce, porozuméni

Ukoldim, schopnost koncentrace.
Analyza funkénich dovednosti, pripadné divodl, proc pacient danou aktivitu nezvladne.
Posturalni tonus.

Plynulost pohyb( (reciprocni interakce svalt), schopnost vyhodnocovani signalu z periferie a spravné
zapojovani agonistll ¢i antagonistu.

Rlznorodost pouzivanych pohybovych a posturalnich vzor.
Pfidruzené problémy (poruchy zraku, sluchu).
Stanoveni Uplného rozsahu pohybd.

v vy

Za pomoci Bobath terapie se dité uci, jak se pohybovat ,funkéné” a ko-ordinovanéji a prekonat tak
posturalni problémy

Za pomoci terapie Ize vytvofit uzitecné pohybové vzorce, se kterymi dité nemélo dfive zkusenosti

Lécba (terapie) nespociva v posilovani a uvolfiovani poskozenych svalovych skupin, zaméfuje se na
zlepseni ko-ordinace drZeni a pohybu

Snaha o zaclenéni do béznych dennich aktivit

Terapeut manualnimi doteky navozuje automatické pohyby (vzpfimovaci, rovnovdziné a obranné
reakce).

Vyvolany pohyb dale sleduje a koriguje napftiklad pouzitim minimalni opory na spravnych mistech a v
urcity ¢as pohybu.


http://www.wikiskripta.eu/index.php/My%C5%A1len%C3%AD_a_jeho_poruchy

Touto korekci ziskdva dité spravny senzoricky viem normalné provedeného pohybu.

Opakovanim vznikd schopnost ditéte samostatné korigovat a kontrolovat vlastni télo a jeho drZeni.
Ostatni hlediska

Interdisciplindrni pfistup, zahrnuje ergoterapii, fyzioterapii a logopedickou péci

Holisticky pristup

Zakladem je poskytnuti zkuSenosti z normalniho pohybu

Boli to? Déti mohou béhem terapie plakat — béhem terapie provadi véci, které by jinak nedélaly,
nékdy déti zpocatku nerozumi tomu, pro¢ musi nékteré véci délat. Nékteré déti jsou velmi citlivé a
ackoliv terapie neni bolestiva, miZe pro né byt nepohoding, placou, protoze neumi kontrolovat své
emoce

Jednim z cilG terapie je ,,zabudovani” do kazdodennich aktivit, takZe déti provadi terapii kazdy den

Terapie umoZiuje ziskani vétsi kontroly nad vlastnim télem a dosahnout tak vétsi miry nezavislosti

Diagnostika

Specidlné pedagogicka

Diagnostika

Diagnédza

Strategie podpory

Rodinnd a osobni anamnéza

Oblasti

Hruba motorika (co je to?, specifika ve vyvoji déti s KP)
Vyvoj (normalni opozdény patologicky)
Opozdéni (lehké, stfedni, tézké)

Kvalita (koordinace — naruseni)

Vykon (vytrvalost rychlost, sila)
MOBILITA

Hruba motorika

Pomcky — jaké, seznameni, pouzivani



Rehabilita¢ni pomucky
Kompenzacéni pomUcky
Jemna motorika

Celkova hybnost a vykonnost ruky
Hodnoceni ruky v ergoterapii
Uchopy

Pohyblivost prstl
lateralita

Jemna motorika
patologie

Tremor

Spasticita

Hypotonie

Koordinace HK

Opozice palce
Kompenzaéni pomlcky
Sebeobsluha

Kazdodenni €innosti
Toaleta

Hygienické navyky
Oblékani, svlékani
Stolovani, pfijem potravy
Mira podpory
Samostatnost

Pouze nacvi¢ené ukony
Podpora — ¢astecna

Podpora — vétsinou



Zavislost na asistenci

Orientace v prostredi

Vlastni télo

Fyzické prostredi

Socidlni prostredi

Autoregulace

Sebefizeni

seberegulace

Schopnost fidit volni jednani

Proces uceni

Vztah k sobé samému

Autoagrese

Komunikace

Kognice

Proces poznavani — procesy, kdy si jedinec osvojuje svét, sebe sama
Vnimani — pamét — vybavovani — predstavivost — mysleni — zpracovani informaci
kognice

Hodnoceni vzhledem k véku

Senzomotorické stadium vyvoje 0 - 2 roky
Symbolické stadium 2 — 4 roky
Nazorné mysleni 4-7let
emocionalita

Libost — nelibost

Fyziologické zmény

Separacni Uzkost

Emocionalni vyvoj

Emocni ladéni



Chovani — socidlni interakce

*  Komunikace

+  Ret ¢asto naru$ena ve viech jazykovych rovinach
* Vyvoj feci: opozdény — omezeny — nevyviji se
* Rozvoj komunikace/ schopnosti

*  Komunikacni kanal

*  Komunikacni systém

* Oblicej/ gesta

*  Podpora musi probihat komplexné

*  Verbalni + neverbalni

*  Vyvoj feci na nizké drovni.....

* PODPORA

*  Podnéty/ vjemy

* Vyvoj komunikace

* Dotek

* Misto

*  Zvuk/ pohyb

* Pozornost

* Pozadavek

*  komunikace

*  Stimulace orofacidlni oblasti

*  Soubor pohybu a ukonu realizovanych druhou osobou s cilem stimulovat neuromotoriku
obliceje, tvari, rtu, jazyka, patra, hitanu.

* OFS - podpora
* Dychani
s Sani

e Kousani



Zvykani

Polykani

Pomticky

Dlan

Hrbet ruky

Prsty

Spachtle

...jiné pfedmét

Potravin

tekutiny

Slinéni

Zvysena salivace

Negativné ovliviiuje dychani, polykani, proZivani a socialni interakci
Salivace

Salivace

Intervence

Polohovani

Poloha hlavy

Stimulace/ masaze obli¢ejovych ¢asti
Vysoké napéti: protreseni, hlazeni
Nizké napéti: poklepani hfbetem ruky,
Stravovani/ krmeni

AAK

Variabilita vyvoje
dité s tézkym postizenim




PostiZeni/ utvareni osobnosti
Vyznam raného détstvi

Vyznam rodiny

Stabilita socialniho prostfedi
Vysoky vyskyt poruch pozornosti
Potreby je tfeba uspokojovat v dostatecné mire a Case
Vyvoj osobnosti

Separace

MiZe vést k psychické a citové deprivaci
Neurotizace _ pficiny

Vychovné pUsobeni

Krmeni

Narusovany rytmu spanku a bdéni
Nedostatek stimulace

Necitlivy ndcvik udrzovani Cistoty
Vyvoj ditéte _ kojenecké obdobi
Rozvoj funkci

Ovlivnéni

Batoleci obdobi

Pfedskolni vék

Skolni v&k

Realita

Volba vzdélavani
Osamostatfiovani x sebeobsluha
Emocni a socidlni nevyzralost
Postoj rodicu

Puberta/ dospivani



Pozdéjsi ndstup zmén

Odlisnosti .... Nepfitomnost zmén
Nerovnovaha fyzického a dusevniho vyvoje
komunikace

Motoricky vyvoj

Facilitace

oSetrovatelstvi

vzdélavani

Slovni¢ek ©

Facilis — snadny

Obnoveni vykonu nebo aktivity

Mickova facilitace

Kabatova metoda — neuromuskuldrni facilitace
Vojtova metoda

Bobath koncept

Petoho terapie

ORT, SRT

principy

Pomaha prekonavat nedostatek vzruchi
Vyuziva pohybovych vzor(

Ukolem je nahradit patologicky provadéné pohyby novymi
Techniky usnadiuji provadéni pohybl
Zlepseni vzdélavani

Mickovani

Pomocna fyzioterapeutickd metoda



Instruktaz fyzioterapeutem

Siroké spektrum vyufiti

Mickovani

Technika zaloZzend na kompresi akupunkturnich a akupresurnich bodt
Mickovani - princip

Mechanismus

Facilitace nddechu

Inhibice vydechu

Relaxace a protazZeni svall

Uvolnéni dychani

Stimulace btisniho dychani

Prace s dechem (prohloubeni/ snizeni frekvence)
Vliv na kosterni svalstvo

Relaxace svall

Kabatova metoda

Proprioreceptivni muskularni facilitace

Podnécuje pfivod vzruch( ze svalovych a kloubnich receptord do mozku a tim usnadniuje
pohyb

Uplatnéni u starSich déti — spoluprace
Stimulace pohybu protazenim svalstva — odpor a tlak viéi svalu
Kabatova metoda

vyuziva prvky, které vychazeji z pfirozenych pohybl ¢lovéka. Jde o pohyby hornich, dolnich
kondetin a trupu uspofadanych do jednotlivych vzorcl. Svalové skupiny pracuji v nékolika
rovinach, jsou vyuzivany k obnoveni a zlepseni kvality pohybu.

Vyznamné elementy PNF jsou standardni pohybové vzorce, pfizplsobované vedeni pohybu a
prizplsobovany odpor. Ve skladbé pohybu hraje dualezitou roli diagondlni a spiralovity pohyb.
Nejnapadnéjsi slozkou metody jsou diagondlni pohyby s rotaci, coz umoznuje maximalni
protazeni svald.

americky lékar a neurofyziolog MUDr. Herman Kabat 1913-1995

Podpora osob po détské obrné



Petoho metoda

Pedagogické plsobeni

Aktivizace — rytmizace —motivace

Propojeni motoriky a redi

Automatizace pohybu, podpora motorické paméti
Skupinova prace

VyuZiti specialniho nabytku

Vojtova metoda

Reflexni terapie

Prof. MUDr. Vaclav Vojta
détsky neurolog

ZaslouZil se o rozvoj détské neurologie a kineziologie
Autor metody reflexni lokomoce (Vojtova metoda)

Dokazal, Ze v€asna diagnostika a terapie v prvnich tydnech Zivota ma rozhodujici vliv na
hybnost

Snaha o pochopeni lokomocnich principl clovéka
Principem je fakt, Ze v CNS jsou geneticky zakddované motorické vzory, ulozené holograficky

Postizenému (ohrozenému) je nabidnuta cilena terapie — ta je schopna zasahnout postizenou
motoriku na Urovni fizeni CNS

Principy, vychodiska

Lokomoce je automaticka, slouzi k dosazZeni cile, vychazi z jistého drzeni téla, na kvalité
souladu sloZek lokomoce zavisi jeji kvalita

Vyjadreni vztahu polohy a pohybu (Magnus 1916) ,,KaZdy pohyb zacina v urcité poloze a
konci v urcité poloze. Poloha doprovadzi pohyb jako stin.“

VM je zalozena na reflexnim ovlivnéni pohybu, tzn., Ze ndhld zména polohy ditéte vyvola vzdy
typicky pohybovy projev. Popsano bylo 7 polohovych reakci, které se vyuzivaji v diagnostice

Vychazi se z neuro-kineziologického vysetteni, polohovych reakci a vySetreni reflexd.

Tri zakladni kapitoly VM
ontogeneticky vyvoj/ diagnostika/ terapeuticky systém



Ontogeneticky vyvoj je determinovan geneticky, probiha automaticky, hnacim motorem je
motivace ditéte, objevuji se svalové souhry

Vyzravani CNS je charakterizovdno vyvojovymi stupni

Vyvojova kineziologie — zabyva se motorickym vyvojem ditéte, ddvd jasna pravidla k
rozpoznani idealni hybnosti ditéte

Seznameni s vyvojovym stupném motoriky — ziskani odpovédi, na jakém vyvojovém stupni se
dité nachazi

Vyvojova kineziologie

Hodnoti se jednotlivé vyvojové etapy motoriky, a to nejen jejich konec€na statickd podoba, ale
také zpUsob, jakym byla dosaZzena a jaké svaly jsou pfi zméné polohy aktivovany:

stabilni poloha na zadech;

vzpfimeni v poloze na bfise;

otaceni;

Sikmy sed;

pfimy sed;

lezeni;

stoj;

chize.

Diagnostika

Vojtova diagnostika zahrnuje 7 polohovych reakci, dynamiku reflexd
V¢asna diagnostika je dilezitad vzhledem k dalsimu motorickému vyvoji

Plasticita CNS (obnovovani neuralnich spojeni, vytvareni dalSich spojeni) je nejvétsi v raném
véku

Pokud dité nema k dispozici ,,normalni motoriku®, pouzije nahradni motorické projevy —v
tomto okamziku se zacdina projevovat motorické postizeni viditelné

,nahradni motorika se zacina fixovat a znemoZznuje tak nastup ,,normalni“ motoriky
Diagnostika

Prvni ,,nahradni” projevy je mozno pozorovat (analyza spontanni hybnosti) v 6 tydnech
(kontaktovani, usmév)

,nahradni“ motorika se pIné rozvine v 1. trimenonu a ve 2. se zacne fixovat



Odstraniovani hybné poruchy ve 3. trimenonu — nasledky viditelné hlavné u hemiparetické
formy

Vysledek rehabilitace je zavisly na v€éasné intervenci
Ovliviujici faktory: rozsah postizeni, pfistup rodiny

Nékteré problémy se projevi az pti vertikalizaci ditéte
Reflexy — pfiklad nékterych vysetfovanych reflexd

Chlizovy automatismus

Mooro reflex

Galantav reflex

Saci reflex

Hodnoti se trvani a intenzita reflex(, prfitomnost ¢i nepfitomnost
Vyhodnoceni reflext informuje o kvalité pohybového postiZeni a napovida i o typu postiZzeni
Polohové reakce (7)

Vyuzivaji se k odhaleni stupné posturdlni zralosti CNS
Vojtovo boc¢ni sklopeni

Trakéni zkouska

Landauova zkouska

Peiper-Isbert

Axidlni zavés

Collinsové horizontdla

Collinsové vertikala

Vojtova metoda

Pracuje se na zakladé znalosti ,spoustovych zén“

Z26ny — body na lidském téle

Drazdéni zén pod tlakem — ve spravném sméru a poloze téla

Podrazdéni vyvola vybaveni ,ideadlniho pohybového vzoru®, ktery je kazdému jedinci dan
geneticky

Reflexni komplexy vyvolavané VM :



* reflexni plazeni;
* reflexni otdceni;

*  proces vzpfimovani.

Bobathova terapie

Souhrnny terapeuticky koncept

Lécba/ terapie déti s MO

Holisticky pfistup

Karl Bobath — neurolog/ pediatr

Berta Bobath — fyziterapeut, gymnastika
Co je Bobathova terapie?

Interdisciplindrni pfistup uréeny osobam s MO vyvinut Karlem a Bertou Bobath, jejich koncept byl
znamy a akceptovany v mnoha zemich od 40-tych let 20. stol.

Zakladem pfistupu je poskytnuti zkusenosti z normalniho pohybu — spravné vedena cinnost —
handling

Hlavnim cilem je rozvinuti hybnosti na nejvyssi miru

Nacvik normdalniho postaveni a rovnovazné reakce - facilitace

Zprostredkovani ,,normalniho” tonusového chovani — vysledkem je umoznéni pohybu

Dité s MO roste, vyviji se — vyvoj je vSak opozdén, naruseni CNS vede k porucham hybnosti

Priklad: dité nemUze leZet na brisku, zvednout hlavu, podepfit se rukama.....nebude rozvijet svaly
krku a zad potfebné k sezeni nebo stani, mize mit obtiZze s dychanim a reci

Pokud dité pouziva jednu stranu téla vice, bude se vyvijet nesymetricky.....problémy s rovnovahou,
koordinace ruka-oka, naruseni percepce, deformace ky¢li atd.

Musi se vzit v Uvahu vSechny faktory...je nutné divat se dopredu
Kazdé dité potrebuje rlizné pohyby, zménu polohy, pozice, aktivit v prlibéhu celého dne

Vseobecny dojem: chovani ditéte, fyzickd zdatnost, emocni vyvoj, kognitivni funkce, porozuméni

ukollm, schopnost koncentrace.
Analyza funkcnich dovednosti, pfipadné divodd, proc pacient danou aktivitu nezvladne.

Posturalni tonus.


http://www.wikiskripta.eu/index.php/My%C5%A1len%C3%AD_a_jeho_poruchy

Plynulost pohybU (reciprocni interakce svalu), schopnost vyhodnocovani signalu z periferie a spravné
zapojovani agonist(l ¢i antagonistu.

Rlznorodost pouzivanych pohybovych a posturalnich vzor.
Pridruzené problémy (poruchy zraku, sluchu).
Stanoveni Uplného rozsahu pohybd.

v vu

Za pomoci Bobath terapie se dité uci, jak se pohybovat ,,funkéné” a ko-ordinovanéji a prekonat tak
posturalni problémy

Za pomoci terapie lze vytvofit uzite¢né pohybové vzorce, se kterymi dité nemélo dfive zkuSenosti

Lécba (terapie) nespociva v posilovani a uvolfiovani poskozenych svalovych skupin, zaméruje se na
zlepseni ko-ordinace drZeni a pohybu

Snaha o zaclenéni do béznych dennich aktivit

Terapeut manualnimi doteky navozuje automatické pohyby (vzpfimovaci, rovhovaziné a obranné
reakce).

Vyvolany pohyb dale sleduje a koriguje napfiklad pouzitim minimalni opory na spravnych mistech a v
urcity ¢as pohybu.

Touto korekci ziskava dité spravny senzoricky viem normalné provedeného pohybu.

Opakovanim vznikd schopnost ditéte samostatné korigovat a kontrolovat vlastni télo a jeho drzeni.
Ostatni hlediska

Interdisciplindrni pfistup, zahrnuje ergoterapii, fyzioterapii a logopedickou péci

Holisticky pfistup

Zakladem je poskytnuti zkuSenosti z normalniho pohybu

Boli to? Déti mohou béhem terapie plakat — béhem terapie provadi véci, které by jinak nedélaly,
nékdy déti zpocatku nerozumi tomu, pro¢ musi nékteré véci délat. Nékteré déti jsou velmi citlivé a
ackoliv terapie neni bolestiva, miZe pro né byt nepohoding, placou, protoze neumi kontrolovat své
emoce

Jednim z cilG terapie je ,,zabudovani” do kazdodennich aktivit, takze déti provadi terapii kazdy den

Terapie umoZiuje ziskani vétsi kontroly nad vlastnim télem a dosahnout tak vétsi miry nezdvislosti

® Rozvijeni hybnosti




Priklady cviceni:
Spravné drzeni hlavy: trup ve stfedové ose, dava pocit stfedu a tim i jistoty

Pokud dité preferuje jednu stranu téla, zamérujeme se na procvicovani i strany druhé (i
pasivné)

Priklady cviceni:

Zajistime pohyblivost i stabilizaci trupu proti kyféze (VDT)

Ucime stfidavému pohybu nohou v abdukci — odtazZeni, predchazime luxaci
Relaxace v kulickovém bazénu

PFiklady cviceni:

Cvicit taktilni a proprioceptivni vnimani = pfijimani podnétl na chodidlech, na rukou (masaze
plosek nohou)

Cviceni zamérena na stimulaci jednotlivych svalovych skupin
Pohybové ¢innosti v rytmu hudby

Priklady cviceni:

Cviceni koordinace na RH mici

Cviceni v zavésu

Stimulace pohybu v prostoru a zmény polohy

LeZeni a otaceni se na vhodné podloZce (vodnim IGzku)
Priklady cviceni:

Polohovani s oporou.

Zvedani hlavy a vydrzi, otaceni hlavy.

Uvolnovani koncetin, cviky na podlozZce, pretaceni trupu.
Lezeni a plazeni danym smérem, volné v prostoru, mezi prekazkami.
Priklady cviceni:

Chuze za ruku, kolem nabytku s jeho oporou

ChUze s choditkem, kozickami, berlemi

Chize do schodU, ze schodl s vedenim za obé ruce

Zavodivé hry na vozicku



® Priklady cviceni:

® Vizuomotoricka cviceni: hod na cil, hod spodnim obloukem, hod hornim obloukem, chytani
mice

® Micovi hry, kutdleni, kopani

® Masaze, relaxace, jégova cviceni

® Ovladani hlavy a trupu:

® 1. Sklouzava dité dopredu? Mirné zaklonéné kreslo, sedacka, klin proti sesouvani.

® 2. Pada do strany? Postranni opérky, polstarek pod $iji, u malych déti pridrzujeme hlavu
ohnutou pazi.

® 3. Dokaze vibec ovladat hlavu? Molitanovy limec, hlavové opérky.

® Ovladani hlavy a trupu:

® 4. Ma hlavu vétsinou ohnutou dozadu? PodloZit Siji.

® 5. Ma hlavu vétsinou ohnutou dopfedu? Mirné sezeni naklonit dozadu.

® 6. Prohyba zada a natahuje nohy? PodloZit nohy a zafixovat, trn proti sesouvani, fixace
popruhy.

Stimulace v oblasti hrubé motoriky

Polohovani

Zakladni rehabilitacni oSetfovatelska technika

Individualni pfistup

Frekvence polohovani

Polohou ditéte determinujeme svaly, které se do pohybu zapojuji
Pro¢?

Podpora spravného dychani

Stimulace obéhového systému

Zabranéni vzniku kontraktur

Zabranéni vzniku deformit a prolezenin

Prevence/ korekce svalového tonu



Plasticita tkani

Tlumeni patologie CNS (napinani, drazdivost, tremor...)
Posileni smyslového vnimani

Pro¢

Redukce reflexivniho chovani — umoznéni volni aktivity
Stabilizace

Limitovani patologie

pozitiva

Normalizace reakci

Prevence kontraktur

Senzomotoricka stimulace

Usnadnéni péce pro osoby pecujici

Drzeni téla

Snizeni ataktickych projev(

Cile

Prevence zdravotnich komplikaci

Podpora vnimani a stimulace

UmozZnéni sebeobsluhy

Vykonani dennich cinnosti

Aktivizace, edukace

Hybnost

relaxace

cile

Podpora dosazené urovné hybnosti
Podpora dalsiho psychomotorického vyvoje
Limitovani patologie

prevence



Duraz na spravnou polohu téla

Napolohovani velkych kloubt — zajisténi

Principy flekéniho drZzeni koncetin

Upozornéni na nespravné navyky

Motivace e zméndm polohy

korekce

Vyuzivani kompenzacnich pomUcek

Spoluprace s reha pracovnikem

uleva

Zmirnéni bolesti

pristupy

Reflexné inhibicni: zabranéni mimovolnim pohyblm, navozeni volni kontroly pohybu
Biomechanicky: nastaveni kloubniho postaveni, gravitace
Adaptivni: vyuZiti druhé osoby nebo pomuicek k udrZzeni pohy, kterou osoba sama nezvlada
Mékké pomlcky pro polohovani

Polohovani

VleZe na zadech a na boku

Polohovani na bfise

Polohovani vsedé

Polohovani vklece

Plazeni a lezeni po ¢tyfech

vertikalizace

Polohovani vleZe na zadech

Trup v jedné ose s hlavou

Hlava nesmi byt v zaklonu

Snaha o potlaceni patologickych pohybovych vzorcl a patologie

PodloZeni hlavy polohovacim klinem



Polohovani vleZe na zadech

Hlava ve stfednim postaveni —abychom neposilovali t$ reflexy
Spasticitu HK — vkladani klinu do pazni jamky
Polohovani vleZe na zadech

U starsich déti pfi spasticité pouzivame nafukovaci dlahy, zatizeni
Polohovani vleZe na zadech

Podpora ovladani pohybl hlavy a téla

PoloZeni na preklizku — zvuk — stimulace k pohybu
Vyuzivani ozvuéenych predmétu

Zrakové a akustické viemy

Treni Cela

Vestibularni stimulace

rytmizace

Polohovani vleZe na bfise

U leh¢ich typU postiZzeni — polohovaci klin
Odpovidajici volba material

Podpora dychani

Vyuzivani klind

Poloha na bfiSe s oporou na predlokti
Polohujeme, pokud dité udrzi hlavu vzpfimenou
Rozvinuta ruka, zatéZové sacky

Poloha na boku

Zajisténi pohodli a stability

Nakrceni svrchni DK — polstarek, hadi...
Stabilizace trupu proti otaceni

Otoceni vice na zada...uhel 30...

Polohovani vsedé



Zakladni poloha ve spec. Skolstvi

Zidle

Podplrné vesty a popruhy

Fixace dolni i horni poloviny téla

Potfeba zamezit....dité visi

Abdukéni kliny — zajisténi spravné polohy kolen a kotnik(l — ne jako zdbrana sesouvani
Polohovini hlavy

Polohovani vklece

Odpovida ???? Mésici ontogenetického vyvoje
Podkladani trupu

Sité, técko, kacenka

Plazeni a lezeni po ¢tyrech

Plazeni, lezeni, chlize

Posloupnost zvladnuti

Poloha na btise podporuje vzpfimovani
Vyuzivani tunelovych podloZek, valcu a siti
Vertikalizace

Sité

stojany

Vertikaliza¢ni stojany a sité

| pokud dité neni schopno samo stat
Postupna adaptace organismu

Motivace k pohybu, Uprava prostredi

stimulace

Klin ve tvaru ,,Cécko”, pomaha ditéti lezet na boku, zabranuje pretaceni na zada ¢i na bficho.



Podpora sedu a hlavy

Dité do klina — predkladani hraéek

Pozice tvafi v tvar

PrizpGsobeni podpory, omezovani, udrZeni rovnovahy

Kojenci a batolata: udrzime hlavu na kliné v loketni jamce, nohy ohnuté
houpani

Podpora sedu a hlavy

Podpora aktivniho sedu — roztaZzeni rukou k podpote rovnovahy — hracky, houpaci hracky
Pokud dité sedi — stimulace k pohybu — volani, hracky...

Anatomické sedacky

Zabezpeceni sedu — manipulace s predméty

Pravidla polohovani

Systematicnost

Konzultace

Pravidelnost

Individualni intervaly

Pohodli

Spoluprace

Volba vzhledem k aktivité

* Sebeobsluha

* ROZVO!

«  ZACIT S NACVIKEM CO NEJDRIVE

*  Souvisi s komplexnim rozvojem

* Nezavisle

* S dopomoci, vyuziti kompenzacnich pomucek

* S dopomoci druhé osoby — instruktaz



S plnou pomoci

Maximalni mozné zapojeni do ¢innosti
Rozfazovani aktivit

Nacvik (medvidci, rozvoj motoriky)
Instruktaz

Zapojeni do domdcich aktivit
modelovani

Oblékani

Dopomoc

Pozice

Dopomoc by méla snizovat spasticitu
Snaha o udrZeni symetrie hlavy
UdrZeni zrakové kontroly
Nenacvicovat izolovang, ale ucelné
Zapojeni obou koncetin

Oblékani

Dodrzeni posloupnosti

Poskytnuti dostatku casu

Spoluprace ditéte

Pfiprava obleceni
Svlékani......oblékani

Pokud dité nezvlada — slovni urceni
Oblékani

Horni polovina téla

Boty jako posledni — stabilita
Pfiprava obleceni v odpovidajicim poradi

Ostatecné tepld mistnost



Aktivni spoluprace
Volba vhodné polohy
Volba odévu..Uprava
Oblékani - obtize

Problémy spojené s kontrolou konéetin, udrzenim rovnovahy, udrzenim zrakové kontroly
ukonu, ktery provadi ruka. Zakladem odstranéni fyzickych obtiZi je volba odpovidajici polohy,
ktera je nezbytna pro kontrolu trupu a navozeni rovnovahy, dlileZitou roli rovnéz hraji opérky
hlavy a dalsi pomucky.

Oblékani

Slaba motivace, koncentrace pozornosti, porozuméni, pamét. K pfekonani téchto obtizi je
vhodné rozdélit ukol do nékolika na sebe navazujicich krok(. Je tak mozné sledovat dil¢i
pokroky. Mald, avsak dullezita zlepseni rovnéz plsobi jako nezbytny motivacni faktor.

V ptipadé, Ze chybi u ditéte motivace k nacviku pfislusného ukonu, je tfeba, aby pro néj byla
¢innost zajimavéjsi a/ nebo bylo motivovano i odménou, coz plati zejména u déti

s mentalnim postizenim.

Oblékani

Ke zlepseni percepce a naslednému vykonani aktivity spojené s oblékanim lze vyuzit riznych
panenek ¢i medvidkd, na kterych si dité procvic¢i manipulaci, orientaci vpravo, vlevo, vepredu,
vzadu a nasledné muiZe provadét stejné ukony s oblecenim, které ma na sobé. Je dileZité,
aby si dité uvédomovalo jednotlivé ¢asti téla a jejich pozici v prostoru. Dité nemUZe reagovat
na pokyn: ,Uchop rukou pravy rukav”, pokud jej nechape.

Osobni hygiena
Pravidla
Pravidelnost

Vyuziti kompenzacnich pomUcek

Hruba motorika - VV

Motorika — souhrn vsech potencialnich pohybovych pfedpokladi

Hruba motorika

Specifika u déti s VV

Psychomotoricky vyvoj odpovida v obdobi Skolniho véku i dospélosti urovni 0-3 roky

PFi podpofe nutno vychazet z diagnostiky



Pohyby celého téla

Pohyby velkych svalovych skupin

Nutna konzultace s RHB pracovniky
Vychodiska

Uvédomeéni si vlastniho téla

Postupné ovladani

Drzeni téla

Koordinace hornich konéetin

Koordinace dolnich konéetin

Rytmizace pohybu

Zaméreni se na rozvoj motoriky v pribéhu dne
Stimulace v oblasti HM

Celkova obratnost

Koordinace

Rovnovaha

Pohyby rukou, pazi, dlani a prst(

Obratnost

Chlize a pochodovani — ¢ara, elipsa, vpred a vzad, mezi, s rytmizaci...
Skoky

lezeni, plazeni

hry s micem

Klasické cviky
Napodobovani postoju
pantomima
Koordinace

Hody na cil

Dopravovani mice



*  Preskoky

¢ Chytani

*  Protismérné pohyby
* Rovnovaha

* Stfidavy stoj

* Cviceni na gymballu
* lJizdana....

*  Pohyby pazi

* Vstoje/ vsedé

* Zndazorfovani...zvife..véci...¢innosti
* Slovnicek ©

*  Kontraktura: postihuje svaly a klouby, neschopnost kloubd zaujmout funkéni
postaveni...trvalé zkraceni sval, Slach.....ztrata elasticity..omezeni rozsahu pohybu

*  Prekazky v motorickém vyvoji
* Vztah svalové napéti/ pohyb
*  Zvysené usili zvysi svalové napéti u ditéte s hypertonii.......zvySeni patologie
* Kvalita a kvantita ohybu
* Zhodnoceni funkéniho vyuziti
* Zhodnoceni dostupnosti motorickych dovednosti
*  Vyuzivani motorickych dovednosti
* spasticita
* Snaha o nataZeni ruky k predmétu a uchopeni
*  Abnormalni stereotypni pohybové vzorce — extenze
* Neschopnost uchopit predmét
- Pozor na udrzZeni hlavy ve stfedové roviné
* Seznameni se s pohybovymi vzorci — zejména pfi zménén pohybu ditéte
* asymetrie

*  Proc?



Vzniklé kontraktury a deformita znamenaji velky problém pti podpore déti
Vznikaji postupné
SniZené svalové napéti — rozvoj deformit

Zvysené svalové napéti — rozvoj abnormalnich pohybovych vzorc (limitovani pohybu, uzivani
stéle stejnych sv. skupin, omezeni rozsahu pohybl

Atetdza — naruseni fce, mimovolni pohyby

Jak podpof¥it?

Spoluprdce s rehabilitacnimi pracovniky
Spoluprace s rodici

Urcit, které polohy, pozice a aktivity nejsou vhodné

Znalost reakci ditéte, preference poloh a pohybli

Jemna motorika

Jemna motorika

Naruseni jemné motoriky

Ztuhlost

Nepotlacitelné mimovolni pohyby

Omezeny/ naruseny vyvoj

Hemiparéza: bezdécné pohyby, sniZzeni opérné fce

Zména tonusu

vénovat pozornost podpore HK od ranych fazi vyvoje

Podporovat rozvoj manipulaénich dovednosti

Trpélivost

Zameéreni se na koordinaci pohybU v ramenni, loketni a zapéstni soustavé
Rozvoj celého téla a jemné motoriky

Diparéza: ztuhlost, opozdéni vyvoje

Hemiparéza: mimovolni pohyby



Pozdéjsi nacvik opozice palce — psani
Nutné dodrzet posloupnost vyvoje — nezaméfit se pouze na jemnou motoriku
Zasady pfi stimulaci jemné motoriky
Kritika ®

Ocenit chut a snahu

Cinnosti a aktivity formou hry

Dité ma aktivity vnimat jako hru
Respektovani individualnich potfeb
Respektovani individudlnich moZnosti
Zasady

Cinnosti jsou zaméfené na nedostate¢né rozvinuté schopnosti — dité se dfive unavi
Sledovat délku a intenzitu koncentrace
Zaznam vysledki

Posloupnost!!!!

NepretéZovat

Nemichat aktivity

Jasné instrukce

Prostredi, Cas, soustiedéni

Hry

Vystrkovani prstl ze zataté pésti
Kocici drapy, véjit

Spojovani, parovan prstd

Podavani, chiize prstd

Splhani

Imitace

Stinohry

Soleni, uzdibovani



Dlouhy nos

Rytmizace

Prstové hry

Manasci

Pfirodniny

Zajic v pytli

Obrysy

Kouzelna krabice

Dopisy

Papir

Vytvarné potreby

Materialy

Fotoaparat..manipulacni hry

Vkladani, skladani

U déti s KP — velka variabilita schopnosti
Narus$ena koordinace, vykon, uchop
DulezZité je spravné vysvétleni, ndpodoba
Fixace opakovanim

Neni Gméra mezi vénovanym Usilim a vysledkdim
senzomotorika

Provadime od raného obdobi ditéte
Podpora obratnosti a zru¢nosti
Zaméreni se na sobéstacnost

Rozvoj izolovanych pohyb( prstl
Navozeni Gchopu — rozvoj opozice palce — vkladani valeckd, houbicek

Ruka v pést: manipulac¢ni deska, masaze



