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text slouzi pouze jako doplnék k doporucenym studijnim materialim

Pojeti, predmét a vymezeni diagnostiky ve specialni pedagogice

Predmét specialni pedagogiky — vychova a vzdélavani postizenych a narusenych
jedinct

Cilem vychovy a vzdélavani je umoZnit co nejSirsi rozvoj osobnosti

Specidlné-pedagogicka diagnostika se zabyva ziskavanim poznatkli o postizeném nebo
naruSeném jedinci

Misto specialné-pedagogické diagnostiky v systému specidlné-pedagogickych véd
urcuje metodologie

Metodologie je nauka o zplisobu védeckého poznavani

Specialné-pedagogicka diagnostika neusiluje priméarné hledat zadkonitosti spec.-ped.
jevu, ale poznavat individualni osobnosti postizenych nebo naruSenych jedincii

Predmét

Pfedmétem spec.-ped. diagnostiky je vymezeni konkrétniho charakteru postizeni nebo
naruseni jedince, jako 1 moznost vychovy a vychovatelnosti, vzdélani a
vzdélavatelnosti

Vyzkum/diagnostika

Vyzkum ziskava vSeobecné platné poznatky
Diagnostika usiluje ve své aplikacni sféfe o poznatky tykajici se jedince

V procesu diagnostiky, jako 1 pfi interpretaci ji ziskanych dat, je nutny systémovy
pristup

V procesu spec.-ped. diagnostiky je nutné zjist’ovat:

Jak se diagnostikovany jedinec (jako systém) vyrovnal se svym postizenim

Jak existence jeho postizeni ovlivnila charakter jeho nadtazen¢ho socidlniho systému,
kterého je soucésti (hl. rodina)

Jak tento zménény socidlni systém zpétné plisobni na né¢ho

Jak se uvedené faktory odrazeji ve vzajemné komunikaci participujicich systému



Diagnostika/diagndza
* Pojmy diagnostika a diagndza se ptivodné pouzivaly jen v lékarstvi

* Az postupné se dostavaly do terminologie jinych védnich obort i do bézného slovniku
kazdodenniho zivota

* Odvozené z feckého dia — oddé€lené, hloubkove a gnosia — poznani. Tedy diagnosis
voln¢ pielozeno jako hloubkové poznani.

* V nasi jazykové kultute se z terminu diagnosis vyvinuly terminy: diagnostika a
diagnoza

* Diagnostika v mediciné méa dva vyznamy — jednak jako nauka o rozpoznavani chorob
(metody rozpoznavani chorob) a jednak jako soubor aktivit, které se uskuteciuji za
ucelem vlastniho rozpoznavani chorob.

* Diagnoza je odborny nazev, slovni oznaceni diagnostikované choroby.
* Diagnoéza je vysledkem diagnostiky.

* Diagnostika je tedy poznavaci proces, jehoz cilem je ziskat o diagnostikovaném
objektu nebo jevu co nejhlubsi a nejkomplexnéjsi poznatky, které napomahaji
formulovat zadvéry v souhrnném konstatovani — diagnaze.

Komplexni diagnostika a diagnéza

« Clovek je harmonické spojeni psychickych, biologickych i socialnim faktord a je
ziejmé, ze objektivni pohled na jednice miize vzniknout jen jako vysledek
komplexniho interdisciplinarniho pristupu ze vSech uvedenych aspektu.

» Diagnostika postizené¢ho jedince by méla byt tedy predevSim tymova spoluprace na
niz se podili Iékat, psycholog, specialni pedagog, socialni pracovnik, pfipadné i dalsi
odbornici.

*  Kosc¢ (1983) uvadi, ze vysledky l€karské diagnostiky tvofi bazi pro psychologickou
diagnostiku a obé pfedstavuji vychozi poznatky pro specialné pedagogickou
diagnostiku.

* 1 kdyz napf. pti poruchach uceni se vychazi ze zjisténi pedagoga, pfiCemz
psychologické pozadi uptesiiuje psycholog a medicinské lékar.

» Z hlediska celostniho chépani ¢lovéka je tedy nevyhnutelné, aby se aktivity zacilené
na jeho poznani realizovaly komplexné — z aspektu biologického (1ékar),
psychologického (psycholog) a socidlniho (specialni pedagog a socidlni pracovnik).

+ Zjisténi l1ékate a psychologa jsou pro spec. pedagoga diileZité pro formulovani jeho
vlastnich zavéri, opirajicich se o vysledky jeho vlastniho vySetieni.



Podminkou tymového pfistupu je dostatecnd informovanost i dostacujici poznatky
kazdého zucastnéného odbornika ze vSech participujicich obort.

Psychologicka, 1ékatska i socialni diagnostika ma vyznam pro specidlniho pedagoga
jen v ptipadé, Ze ji pIné rozumi a je zpiisobily ji adekvatné interpretovat ve vychove a
vzdelavani.

Plati to samoziejmé i obracen¢

Lékarska diagnostika a diagn6za

Lékarska diagnostika je vychodiskem pro terapii, tedy jejim cilem je uspésna 1écba,
resp. vylé€eni jedince.

Specialné pedagogicka diagnostika je vychodiskem uspé€sného pedagogického
pusobeni. Jejim cilem tedy neni lécba, ale vychova, resp. vzdélavani.

Ob¢ dg. usiluji pomoci zabezpecit rovnovahu mezi pozadavky na jednice a jeho
moznostmi.

Pt. vySetfeni sluchu odbornym lékatem ma vyustit do adekvatni 1éCby zjisténé
choroby (konzervativni/radikalni). VySetieni sluchu specialnim pedagogem (v
odivodnénych ptipadech) vyastuje do pedagogickych opatieni, napt. zajisténi
asistenta, spec. pomticek, jiné kompenzace zéka se sluch. postizenim.

Medicinska diagnostika se v prvni fad¢ soustifed’uje na patologickeé jevy.

Diagnoza spec. pedagoga ma podobny charakter jako psychologicka diagnoza — je
opisna

Psychologicka diagnostika a diagno6za

Cilem psychodiagnostiky je odhalit specifika jedince pokud jde o jeho psychické
vlastnosti, stavy a procesy.

Psychodiagnostika (¢i psychologicka diagnostika) je specialni psychologicka
disciplina, kterd zjiStuje a méfi duSevni vlastnosti a stavy, piipadné jiné
charakteristiky jednotlivcl. Teoreticky vychézi z psychologie osobnosti a diferencialni
psychologie.

Cile psychologické diagnostiky

Psychologicka diagnostika se sestdva z ¢innosti, postupil a technik, umoziujicich
stanovit diagnozu, kterou je psychicky stav clovéka. Tyto postupy se li§i podle svého
cile:

urceni stupné vyvoje a ur¢eni divodi tohoto odchylného vyvoje od vékové normys;

identifikace individudlnich zvlastnosti ¢i odchylek od populaéni normy a zjisténi jejich
pticin;



predikce budouciho stavu.

Psychodiagnosticka metoda

Nastrojem psychologické diagnostiky je psychodiagnostickd metoda. Ta mize byt
klinicka ¢i testova.
Testové metody vychazeji ze standardizovaného méfeni, vyuzivaji zpravidla

psychometrickych a statistickych postupti a nstroju.

Prezentace podnétového materialu, sbér dat i jejich vyhodnoceni probihé podle
striktnich pravidel.

Oproti tomu klinické metody nepodléhaji tak ptisnym pravidlim a zamétu;ji se naopak

W v

konkrétni pfipad, jsou vSak vice nachylné ke zkresleni.

V psychologické praxi jsou obé metody kombinovany s cilem dosahnout co
nejpresnéjsi diagnozy

Psychologicky test

Termin psychologicky test (mental test) poprvé pouzil v roce 1890 americky
psycholog James McKeen Cattell,

Rozvoj zaznamenal tento typ psychodiagnostickych metod na zacatku 20. stoleti.

Psychologické testy maji byt objektivni a podminkou k dosazeni objektivity je
standardizace (porovnani vysledka s normou), validita a reliabilita.

Socialni diagnostika a diagnoza

Jde o velmi dualezitou soucast komplexni diagndzy — zjisténi a objektivni zhodnoceni
socialniho prostiedi ve kterém se postizeny jedinec nachazel nebo nachazi.

Vseobecné znamy je vliv socidlniho prostiedi na formovani jednice — tuto skute¢nost
je tfeba akceptovat pfi formovani zavérti o daném jednici.

Socialni dg. realizuje socidlni pracovnik, soustfedi se na shromazd’ovani udaji
tykajicich se

Osobni anamnézy

Rodiny diagnostikovaného (resp. nahradni, instituce apod.)
Uzsiho socialniho prostredi (tfida, ptatelé)

Sirsiho socidlniho prostiedi (Skola, pracovisté, znami)

Jinych socidlnich faktorii



* Celkovy zavér se formuluje v socialni diagnéze
Pedagogicka diagnostika a diagnoza

» Zakladni rozdil mezi pedagogickou dg. a spec. ped. dg. je samotny objekt
diagnostiky.

* V pedagogické diagnostice se vysetiuje intaktni jedinec (,,nepostizeny* nachazejici se
Vv pasmu normy)

* Spec. ped. dg. se zaméfuje jednoznacné na osoby, ktera se od normy odchyluji
(mentalni Grovni, smyslovym vniménim, télesnou integritou...)

* OvSem jak pedagogicka tak specialn¢ pedagogicka diagnostika zkouma jedince v
z4jmu optimalizace jeho vychovy a vzdélavani.

* MojziSek (1986) konstatuje, Ze spec. ped. dg. ma svoje osobité poslani, které se v
mnohém li$i objektem a metodami od bézné pedagogické diagnostiky.

Specialné pedagogicka diagnostika a diagnoza

* VasSek (1974) oznacil spec.ped.dg za nastroj, pomoci n¢hoz Ize rozpoznat druh, stupen
a vliv postizeni na vychovatelnost a vzdélavatelnost jedince.

*  Spec.ped.dg. chépe autor jako dynamicky proces, jako cilevédomou ¢innost,
vysledkem které ma byt diagnoza.

DEFINICE

» Jde o proces zjistovani podminek, pribé¢hu a vysledku vychovy a vyucovani
postizenych nebo narusenych jedincti a urCovani vlivu postizeni na jejich
vychovatelnost a vzdélavatelnost.

* Specialn¢ pedagogicka diagnostika se zabyva rozpoznavanim podminek, prostfedkt i
efektivity vychovy, vzdélavani, celkového rozvoje osobnosti, a téz enkulturaci osob se
zdravotnim postizenim. (Slowik, 2007)

» Diagnostika ve specialni pedagogice byva n€kdy definovana jako komplexni proces s
cilem poznavat, posuzovat a hodnotit vzdélavaci proces a jeho aktery.

» Pfirespektovani moderniho pojeti specidlni pedagogiky se tato omezend definice tyka
zejména specialni oblasti pedagogické diagnostiky zamétené na deti, Zaky a studenty
se specidlnimi vzdélavacimi potrebami. (Slowik, 2007)

+ Jednici, ktefi mohou byt z I¢kaiského i psychologického hlediska oznaceni jednou
diagndzou, maji z pedagogického hlediska vyznamné interindividudlni rozdily, které
se tykaji irovné jejich vychovy a vzdélavani.



Specialni pedagog

Specidlni pedagog specifikuje druh a stupen postizeni ¢i naruseni i jeho dasledky z
vlastniho aspektu a pro vlastni potieby. Svoje zjisténi sdm vyhodnocuje, syntetizuje.

Prehled diagnostickych pristupi

Déleni podle sledovanych sloZek:

OBSAHOVA DIAGNOSTIKA (diagnostika Grovné védomosti, dovednosti, navyka
atd.);

PROCESUALNI DIAGNOSTIKA (diagnostika prib&hu procesu vychovy,
vzdélavani, rozvoje osobnosti).

Déleni podle zpiisobu hodnoceni:

NORMATIVNI (srovnani jedince s reprezentativnim vzorkem)
KRITERIALNI (hodnoceni zvladani tikolt, dosahovani stanovenych cilt)
INDIVIDUALIZOVANA (hodnoceni jedince ve vztahu k nému samému)

DIFERENCIALNI (disledné rozlisovani podobnych symptoma obtizi podle
skutecnych pticin)

Déleni podle typu:

EDUMETRICKA DIAGNOSTIKA (kvantitativné orientovana; méfitelné jevy, napf.
vykonové testy)

KAZUISTICKA DIAGNOSTIKA (kvalitativng orientovana; diagnostika postojti,
vztahii apod., provadéna napt. formou rozhovorti, pozorovanim)

(Slowik, 2007)

Diagnostika osob s postiZenim (jejich schopnosti, védomosti, dovednosti, moZznosti
komunikace, sociability, pfizptisobivosti ad.) by méla byt vidy orientovdna pozitivné.

Mc¢la by tedy vyhledavat schopnosti, dovednosti a kompetence.

vvvvvv

vyhleddvdani vSech vyuZitelnych moZnosti dal§iho rozvoje, ze kterych lze vychazet
naptiklad pfi vytvareni individualnich vzdélavacich pland.

Specialné pedagogicka diagnostika nepfedpoklada vZdy nutné stanoveni diagnozy.

Dostate¢nym a diileZitym vystupem diagnostického procesu mize byt napt. diléi
hodnoceni nebo prognoéza dalsiho vyvoje.



* Ve specialné pedagogické diagnostice se stale vice zdiirazituje komplexni pFistup.

* Pfirozpoznavani, posuzovani a hodnoceni potfeb a moznosti postizené¢ho ¢loveka
vzajemn¢ spolupracuji nejen rizni odbornici, ale také rodina, skola, pratelé a takeé ti,
ktefi se mohou pifimo podilet na dal$im uspésném rozvoji konkrétného jedince.

Specialni diagnostika
» Piidiagnostice byva vyuzivéana Siroka Skéla riiznych metod.

* Nekteré z metod jsou velmi specifické a odborné, jiné mohou byt vyuzivany v SirSim
méftitku.

Etické zasady pouzivani diagnostickych metod (primum non nocere - piedevsim neskodit)

Mertin (2012): ,,nejveétsi nebezpeci poskozeni Zéka nebo rodice spociva v nevhodné
interpretaci vysledka

Nejcastéjsi diagnostické metody

* Mezi nejCastéji pouzivané diagnostické metody patii anamnéza (rodinnd, osobni -
informace o jedinci od ranného détstvi do soucasnosti, biologicky,
neuropsychologicky a socialni vyvoj; katamnéza — pti¢iny opakovaného objeveni se
nezadoucich projevil)

* Pozorovani (planovité, systematické, soustiedéné, objektivni, piesné, diskrétni)
* Metody exploraéni - rozhovor, dotaznik

» Diagnostické zkouSky — ustni - zaméiuji se na védomosti, nebo uroven mluvené feci,
pisemné — iroven védomosti, iroven psani a kvalitu jeho osvojeni, analyza chyb,
lateralita, motorika

* Testové metody — zkouska skladajici se z riznych ukolt
* Pozorovani (planovité, systematické, soustiedéné, objektivni, presné, diskrétni)
* Metody exploraéni - rozhovor, dotaznik

* Diagnostické zkouSky — ustni - zamétuji se na védomosti, nebo uroveinn mluvené feci,
pisemné — roven védomosti, uroven psani a kvalitu jeho osvojeni, analyza chyb,
lateralita, motorika

+ Analyza vysledki ¢innosti — informace o stupni osvojeni poZzadovanych védomosti a
dovednosti (pisemné prace, vytvarné a pracovni ¢innosti). Sledujeme obsahovou i
formalni Groven.

» Kazuistika — studium vSech dostupnych materiali. Jedna se o pomocnou, sumariza¢ni
metodu



Pristrojové metody — registrace a kvantifikace ur¢itych vykontl, vlastnosti nebo
funkci; napt. audiometrie

Kritéria p¥i pouzivani dg. metod

Dulezitymi kritérii pii pouziti jednotlivych metod je jejich validita (platnost vysledka,
tj. zda test méti to, co ma), reliabilita (spolehlivost a piesnost), normalizace (moznost
srovnat vysledky v testu dosazené konkrétni osobou s normami) a objektivita

(vysledky testu jsou nezavislé na tom, kdo test predklada a hodnoti). (Slowik, 2007)

V komplexnim diagnostickém pfistupu ma své misto i specialné pedagogické odborné
vySetieni, provadéné odborniky v PPP nebo specialné pedagogickych centrech.

Specialni pedagogové a psychologove se pii vySetieni zamétuji predevsim na diagnostiku

nasledujicich oblasti:

motorika (hruba, jemnd, o¢ni pohyby, motorika artikulacnich organti, grafomotorika,
senzomotorika, pohybova koordinace);

percepce (vestibularni, taktilni, kinesteticka, zrakova, sluchova, rytmicka);

verbalni a neverbalni komunikace:

rozumoveé schopnosti;

lateralita;

prostorova a ¢asova orientace;

socialni faktory (rodinné zadzemi, Skolni prostiedi apod.);

télesné a psychické charakteristiky;

chovani;

uroven schopnosti a dovednosti (zejm. Skolnich dovednosti).

Z pohledu skolniho vzdélavani déti se specidlnimi vzdélavacimi potiebami ma velky
vyznam diagnostika Skolni zralosti a Skolni pFipravenosti.

Dostupna kvalitni péce a pomoc pro jedince s riznymi vadami a poruchami je méné
ucinnd, pokud nejsou jejich ptipady v€as podchyceny.

Depistdz a dispenzarizace (screening a systematické sledovani) osob s postizenim jsou
v soucasnosti relativné velmi omezeny, a to z divodli pfisné ochrany osobnich a
citlivych udaji a ¢asto bohuzel také chybéjici komunikace mezi jednotlivymi
odborniky. (Slowik, 2007)



Diagnosticka kompetence pedagoga

Diagnosticka kompetence pedagoga spociva ve schopnosti analyzovat a vyhodnocovat
podminky procesu vzdélavani i jeho vysledky a sledovat napliovani cili vzdélavani.

Klade si proto zakladni otazky diagnostického charakteru:

Jaké konkrétni cile byly naplnovany?
Jaké kompetence si zaci osvojovali?
Byly zvolené cinnosti vhodné?

Byly podminky vyhovujici?

Diagnosticka zptisobilost pedagoga je spoluurcena (Vasek, 2004) :

charakteristikou jeho osobnosti
prostfedim a podminkami, v nichZ je diagnostika realizovéna

moznostmi a vyznamem vyuziti vysledkt diagnostiky ve vychové a vzdélavani

Diagnosticka kompetence pedagoga je podminéna:

odbornymi znalostmi (teorie a praxe pedagogické a specialné pedagogickée
diagnostiky, dovednost uplatnit vysledky diagnostiky v zajmu optimalizace
edukacniho procesu)

moralnimi ptfedpoklady (zjiSténa data o zdkovi povazuje za divérna, diagnostiku
uskute¢nuje v zajmu zéka)

organizacnimi schopnostmi (dovednosti provadét diagnostiku pii vyucovani,
mimoskolnich ¢innostech, pfi praci ¢i pii hite, popft. ve specifickych diagnostickych
podminkach)

Diagnosticky proces v ramci specidlni pedagogiky je procesem poznavacim, na jehoz
zacatku se vychézi z urcitého ptedpokladu — diagnostické hypotézy, ktera ma podobny
charakter jako ve vyzkumné ¢innosti, ale tyka se ¢loveka jako jedineéné bytosti.

Diagnosticka kompetence pedagoga spociva ve schopnosti analyzovat a vyhodnocovat
podminky procesu vzdélavani i jeho vysledky a sledovat napliiovani cilli vzdélavani.

Ptedpokladem diagnostiky je kvalitni orientace v pouziti diagnostickych metod,
jejichZ volba musi byt v souladu s vytycenym cilem diagnostického procesu.

(Prevzato ze Specialné pedagogicka diagnostika v praxi, autori Eva Zezulkovad, Renata
Kovarova)



Klasifikace diagnostickvch metod

Psychometrické vlastnosti (psycho)diagnostickych metod

OBJEKTIVITA: test je objektivni tehdy, kdyz jsou jeho vysledky nezavislé na
osob¢, ktera test predklada a ktera jej vyhodnocuje.

STANDARDIZACE: souhrnné oznaceni pro zjisténi reliability, pro validizaci,
stanoveni norem, provéieni u¢innosti jednotlivych ¢asti testu, stanoveni jednotné
instrukce a zptisobu administrace.

RELIABILITA

VALIDITA

Validita x reliabilita

Validita - platnost ziskanych vysledki vzhledem ke skutec¢nosti
Reliabilita - statistickd veliCina, udavajici spolehlivost testu

Validita udava, zda test skutecné méti mérenou vlastnost. Reliabilita nam tika, jak
dobte metoda méti, hovofi o technické kvalité¢ méficiho nastroje.

Vymezeni a rozdéleni metod

Predpokladem urceni spravné dg. je aplikace takovych dg. metod, o jejichz validité a
reliabilité neni pochyb.

Termin spec.ped. diagnosticka metoda (z feckého meta = za né¢im a hodos = cesta;
methodos = cesta za néim, postup) se rozumi postup, prostiednictvim n¢hoz se
ziskéavaji takové poznatky o vySetfované osob¢, na zakladé kterych je mozné
zformulovat diagnozu.

Zakladni pojmy

Diagnosticka metoda — zptisob rozpoznavani individudln€ podminénych podstatnych
znakl a vlastnosti postizeného jedince, na zdklad¢ kterych je mozné zformulovat
diagnozu.

Metodika — konkrétni postup, jeden z vicero moznych, které se zatfazuji pod pojem
metoda (pf. Sovakuv test pro zjiStovani laterality).

Technika — zplsob pouzivani pomilicky nebo souboru pomticek, prostiednictvim
kterych se dand konkrétni metodika aplikuje.

Dg. metody, které se pouZivaji ve spec. pedagogice je mozZné rozdélit podle vice
aspektii. Jde ptredevsim o to, co ziskat a jak to ziskat.
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A. Podle toho, co sleduji, jsou metody zaméiené na:
«  Urovei védomosti: $kolni, vieobecné, profesionalni
+  Uroven vyvoje fe¢i: hovorova, pisemna
«  Urovei chovéni
«  Uroven vysledkt ¢innosti
«  Urovei motoriky
* Lateralitu
B. Podle toho, jak zjist'uji
* Pozorovani
* Explora¢né (dotaznik, rozhovor)
» Diagnostické zkouSeni (pisemné, tstni)
* Testy (didaktické, logopedicke)
* Kazuistické
* Piistrojové
C. Podle toho, na co se zaméruji
*  Vykonové
*  Funk¢ni
* Anatomicko-morfologické

D. Podle toho, zda jsou zaméiené primo na aktivity jedince nebo jen s nim souvisejici
udaje

e  Piimé
* Nepiimé
E. Podle zpiisobu hodnoceni ziskanych udaja
* Normativni — vykon jedince se pfirovnava k normé

* Kiriteridlni - vykon jedince se pfirovnava k predem uréenym, oc¢ekadvanym kritériim
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Pri aplikaci dg. metod je nutné respektovat tyto principy

Princip komplexnosti: je platnd jen takova diagnostika (a z ni vyplyvajici diagnoza),
ktera je vysledkem komplexniho, tymového pftistupu, tj. spoluprace 1ékare,
psychologa, socidlniho pracovnika a specialniho pedagoga.

ree
1

Princip vSestrannosti vysetieni: pii uplatiovani ,,globalni* diagnostiky by se mély

podchytit vS§echny vyznamné vlastnosti a znaky vySetfovaného

Princip dynamicnosti: spociva v tom, Ze se nevysetiuji jen aktudlni schopnosti jednice,

ale pfedevsim jeho perspektivni moznosti (dynamicka diagnostika)

Princip modifikace: vyplyva z toho, Ze aplikace kazdé diagnostické metody vyzaduje

urcitou modifikaci, tzn. ptizpiisobeni druhu a stupni postizeni ¢i naruseni jednice, u
kterého se ma pouzit.

Problém méreni v diagnostice

Mezi dalezité okruhy problémi v spec.ped.dg. patii méfeni, protoze diagnosticky
vyrok zpravidla obsahuje i kvantifikacni udaj vyjadieny ¢iseln€ nebo slovné.

Porovnavaji se vysledky a vykony.

Pro urceni stupné vykonu je tieba vychdzet z porovnani k objektivnim kritériim — k
normé

Nejjednodussi formou kvantifikace je pocitani. Znaky a vlastnosti ke kterym se
piifazuji ¢isla a hodnoty se nazyvaji proménné

Proménna

1) podle poctu znaka — dichotomicka (pt. chlapec — dévce)
- polytomicka (pt. vicero druhti postizeni)
2) podle zavislosti — zavisla proménna

- nezavislda promeénna (je predpokladanou pti¢inou zavisle proménné)

Skalovani

Kvantifikaci je mozné provést i metodou 8kalovani. Skalovani je néstroj méfeni.
S. Stevens (1951) rozliSuje 4 druhy Skalovani

1) Nominalni Skalovani zaloZzené na nomindlnim méfeni

2)Potadové Skalovani zaloZené na poradovém méteni

3) Intervalovém Skalovani zaloZené na intervalovém méteni
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* 4) Pomérové skalovani

Klasifikace (psycho)diagnostickych metod

* Pokust o dé€leni (psycho)diagnostickych metod je mnoho, pro nase potieby budeme
vychazet z nasledujici klasifikace:

+ L KLINICKE METODY

* 1. Pozorovani

* 2. Rozhovor

* 3. Anamnéza

* 4. Analyza spontannich produktu
« II. TESTOVE METODY

* 1. Wyvojova diagnostika

» 2. Testy inteligence

* 3. Testy specidalnich schopnosti

* 4. Neuropsychologické metody

* 5. Projektivni metody

* a) Verbalni

* b) Grafické

* ¢) Metody volby

* 6. Kresebné metody

* a) Kresba jako méfeni urovné rozumovych schopnosti
* b) Kresba jako méfeni rovné senzomotorickych dovednosti
* c¢) Kresba jako projektivni metoda
* d) Kresebné testy kreativity

* 7. Dotazniky

* a) Jednodimenzionalni

* b) Vicedimenziondlni
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c¢) Dotazniky pro rodic¢e a vychovatele
8. Objektivni testy osobnosti

9. Posuzovaci skaly

Klinické metody

Nestandardni postupy, které nejsou psychometricky podlozeny.
Ziskané tidaje maji kvalitativni charakter.

Jsou orientovany na poznani konkrétniho individua v jeho celistvosti, komplexnosti a
jedinecnosti.

POZOROVANI

Spociva v zamérném a planovitém vnimani, které je cilevédomé zaméteno k dosazeni
urcitého cile.

POZOROVANI{ VOLNE (ORIENTACNI) — pozornost pozorovatele je upoutana
néjakym jevem, rysem; pozorovani je bezdécné a nepodléhd pravidlim.

POZOROVAN{ ZAMERNE (SYSTEMATICKE, KONTROLOVANE) — je omezeno
a fizeno pfedem stanovenym schématem, planem.

ROZHOVOR

Patfi k nejobtiznéjsim diagnostickym postuptim. Je prostiedkem k navazani kontaktu
(s ditétem 1 dosp&lym).

S détmi Ize hovofit o samot¢ nebo v piitomnosti rodici. (Psycholog) ma béhem
rozhovoru vytvoftit lidsky viely chdpajici vztah, ma ptijimat dit¢ takové, jaké je, ma

svymi postoji usnadiiovat volnéjsi vyjadfovani jeho citii. U déti je vyznamna
nonverbalni slozka rozhovoru. Asi az od 6-7 let lze hodnotit projevy chovani pomoci
kritérii pro dospé€lé.

Rozhovorem ziskavame informace o nazorech, postojich, ptanich a obavach pacienta
(klienta, zéka).

ANAMNEZA

Zjistovani udaji z minulosti jednice, které maji vyznamny vztah k pozndni osobnosti.

Ziskavani a kategorizace relevantnich Gdaji z minulosti, které pomahaji vysvétlit
soucasny stav.

Anamnézu snimédme metodou fizeného rozhovoru, podrobny zapis ¢inime ihned, v
ptitomnosti hovoticiho.
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ANALYZA SPONTANNICH PRODUKTU

Jde o spontanni kresby, malby, basné, jinou literarni ¢innost, amatérské vyrobky z
nejriznéj$ich oblasti. Vyraznou hodnotu maji v tomto smyslu dopisy, deniky aj.

V détské diagnostice jde nejcastéji o KRESBU.

TESTOVE METODY

VYVOJOVE SKALY - dirraz je kladen predev§im na véasné zachyceni vyvojovych
poruch ¢i smyslovych a motorickych defekta.

TESTY INTELIGENCE - Stanford-Binetova zkouska, WISC-III, Wechslerav
inteligencni test pro predskolni déti, WAIS-R

TESTY SPECIALNICH SCHOPNOSTI — Testy zrakové percepce, Vyvojovy test
zrakového vnimani, testy sluchové percepce aj.

NEUROPSYCHOLOGICKE METODY - zkousky exekutivnich funkci, TE-NA-
Z0 Test nachdzeni znamych obrazki

PROJEKTIVNI METODY - Slovni asociaéni experiment, Rorschachiiv test
(ptedpoklada uzky vztah mezi osobnosti a vizualni percepci)

Kresebné metody - Test kresby lidské postavy, Test obkreslovani, Test stromu,
Kresba rodiny, Kresba zacarované rodiny

Dotazniky - Dotaznik pro méfeni uzkosti u déti STAIC, Dotaznik socidlni akceptace
(DSA) aj.

Objektivni testy osobnosti - Porteusovy labyrinty, Zrcadlové kresleni

Posuzovaci Skaly - rizné sebehodnotici skaly, Skaly hodnoceni zajmi

DIAGNOSTICKE SITUACE

Psychodiagnostické vySetfeni mize probihat v nejriznéjsich prostfedich.

Z hlediska uspotadani odliSujeme individualni vySetieni, pfi kterém je pfitomen
psycholog a klient, nebo vySetfeni skupinové, kde mize byt klientem celd skupina,
nebo klient je soucast n&jaké skupiny (napt. Skolni ttidy).

Zakladni podminkou Gspé€$né diagnostické ¢innosti je navazani kvalitni a diveéryplné
pracovni aliance diagnostika a klienta (ditéte).

K navézani kontaktu je potfeba vénovat ivodni ¢ast spolecného setkani.
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» Tento kontakt je potieba udrzovat po celou dobu diagnostické ¢innosti.

» Pokud se takovy vztah nepodafi navazat, mél by to diagnostik dobte zanalyzovat a
vyvodit z toho zavéry i pro interpretaci vysledki.

» Diagnosticka situace by mé¢la mit standardni pribéh, vychazejici z toho, jaké
diagnostické metody jsou uzity.

» Pfipozorovani mize byt diagnostik ¢innosti pfimo pfitomen.

»  Pti vyuziti testu musi byt zajistény vSechny metodologické nélezitosti, jinak nelze
vysledky diagnostiky povazovat za validni.

* Z psychologického vySetteni byva zachycen ndlez, formulovany ve zpravé z
psychologického vySetieni.

* Vzhledem k tomu, Ze ne vzdy je ,,psychologicky jazyk* pedagogiim srozumitelny, je
dalsi komunikace zavéri vhodna (nejlépe za pritomnosti rodicii €1 zaka), aby bylo
mozné ptipravit dalsi vhodné kroky.

* O psychologickych zpravach a jejich formulaci piSe Smékal a Zapletalova (2006).
Depistaz:

* obecné feCeno — se zaméiuje na védomé, cilené a v€asné vyhledavani nemocnych a
chorob v populaci, resp. ve vybranych skupinach, pfip. zdroje téchto nemoci
(Kasacova, Cabanova, 2011).

* V pedagogicko-psychologické diagnostice provadime depistaz pro véasné odhaleni
ohrozenych jedincti, kterym muze byt urychlené poskytnuta odborna péce.

Screening:

* (angl. screen — sito) oznacujeme rychly a prehledny sbér dat o nékterém ze
sledovanych jevi ve vétsSim zkoumaném vzorku.

» Jakési hromadné vySetieni.

» Mize probihat formou ankety nebo registrace pozorovani ¢i na riznych zdznamnich
formulatich.

* V $ir$Sim pojeti to také miize byt ploSné vySetieni vétSiho poctu respondentt (napf.
Skolni zralost).

» Pak miZe screening ptfedstavovat naro¢nou administraci testové baterie, jejiz vysledky
pomohou nejen jedinci, ale vytvoii komplexnéjsi pohled na dany jev.

» V skolni praxi se screening osvédcuje stale vice prave pro jednoduchost a dostupnost.
Monitoruje se tak mira vyskytu nami sledovaného jevu (napft. v oblasti primarni
prevence).
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Cenné informace ptinasi diagnostika, ktera probihd v pfirozenych podminkéch. Klient
se muze citit dostate¢né¢ komfortné, netrpi trémou, zdbranami. Soustiedi se na svou
primarni ¢innost a samostatny diagnosticky proces jej nerusi. Prinosilova (1999) uvadi
hned nekolik diagnostickych situaci, které jsou pro tuto ¢innost vhodné. Je to hra,
vytvarny projev, vyucovani, pracovni ¢innost a jiné, napt. mimoskolni, aktivity,
poradenska ¢innost.

Diagnostika p¥i hie (dle Pfinosilové)

Hra je pro dité pfedskolniho v€ku pfirozenou aktivitou, ktera vypliuje velkou cast
jeho dne, ptedstavuje jeden ze zakladnich zpiisobti formovani osobnosti

Hra byva hodnocena z hlediska:

Previadajici ¢innosti (slovni, manipulacni...)
Urovné kognitivniho vyvoje (hra procvicovaci, hra ke zvladani ur¢ité dovednosti.)

Socialniho vyznamu (hra divacka, kooperativni ...)

Formovani riznych aspektu osobnosti podle typu her:

Oblast vnimani a motoriky je rozvijena v senzorickych, pohybovych, manipula¢nich
a konstruk¢nich hréach.

Proto se z hlediska diagnostiky zamétujeme na sledovani kvality percepce, hrubé a
jemné motoriky

Manipulacéni hry - prvni zkuSenosti s vlastnostmi predmétu. Vyznam manipula¢nich
her tkvi v jejich dulezitosti pro rozvoj her konstrukcnich. Pii tomto typu her 1ze také
orienta¢n¢ usuzovat na motorickou lateralitu (horni koncetiny).

V senzomotorickych hrach se zaméiujeme na rozliSovani smyslové kvality podnétu.
Tak je mozno odhalit dosud nerozpoznané poruchy smysli, orientacné Ize usuzovat na
senzorickou lateralitu (oko, ucho).

Pamét’ rozviji slovni hry (fikanky, basng) ale také hry konstrukéni, které rozviji
prostorovou pameét’

MysSleni je rozvijeno v rdmci intelektovych her (Sachy, dama, domino). Tyto hry
rovnéz uci dité respektovat pravidla — zaklad k formovani moralnich vlastnosti

Komunika¢ni schopnost je rozvijena v ramci slovnich her, spole¢enskych her

Muzikalni a rytmické schopnosti jsou rozvijeny rytmicko-hudebnimi hrami (zde
nas zajima schopnost reprodukce rytmu, melodie atd.)
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Orientace ve svété a v Zivotnim prostiedi se rozviji v rimci namétovych her.
V téchto hréch se dité vziva do riznych socidlnich roli (na doktora, na maminku). Zde
mame moznost ziskat informace o jeho zivotnim prostfedi (zejména o rodin¢)

Tvorivost, fantazie se rozviji ve hrach konstrukénich, nimétovych a tviiréich
Pozornost se zdokonaluje pri vSech typech her

Volni vlastnosti se rozvijeji ve hrach feSenim problému

Socialni dovednosti si dit¢ osvojuje ve spoleCenskych hrach

Emocni slozka osobnosti je rozvijena dramatickymi hrami. Je tfeba mit na paméti,
7e v ramci dramatickych her, dité sice ztvarnuje své prozitky napf. z rodinného
prostiedi, ale projev ditéte nemusi odpovidat skutecnosti, ale spiSe jeho ptani

Proto se v diagnostice osobnosti ditéte nespokojujeme jen s jednou metodou, ale
vysledky konfrontujeme i s vysledky z jinych metod

Pti ptiprave hry jako dg. situace je tieba dbat na to, aby probihala v prostiedi, které
dit€ zna a citi se v ném dobie.

Diagnosticka situace hry miiZe vzniknout:

Nahodné — dité rozviji hru, kterou sledujeme, ale nezasahujeme do ni

Zamérné — ovlivitujeme vznik a prubéh hry

Pozadavky na hru

Pedagog i dit¢ v dobrém psychickém stavu
Hra trvd max. 15 minut
Nespokojit se s jednorazovym pozorovanim, ale opakovat ho a pofidit zaznam

Pokud potizujeme videozaznam, musime byt dobte skryti, kdyz ne, déti se pak
predvadi

Moznosti vyuziti hry pro diagnostické ucely:

Celkovy charakter hry — zda pievlada forma, ¢i obsah — ukazuje celkovy stupen
rozvoje rozumovych schopnosti ditéte

Hra jako odraz reality — sledujeme, jak hra odrazi skutecnost.
Uroveti pohybovych schopnosti

Lateralita
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* Oblast percepce — zametujeme se na funkci smyslovych organt

«  Urovei komunikaéni schopnosti

» Kvalita pozornosti

«  Uroven volni slozky (vytrvalost atd.)

*  Emo¢ni proZivani hry

» Socialni chovani (spolupréce, schopnost podridit se pravidlim, autorité atd.)
* Oblast zaym1 (upfednostiiovani urcitych hracek, her)

SoubéZna hra — rozviji se kolem 2 roku ditéte, déti si hraji podobnym zptisobem na
stejném misté, ale kazdé samo

Spole¢na hra — zac¢ind kolem 2,5 roku, déti si hraji spolec¢né

Kooperativni hra — zacina od 4-5 roku, je organizovana na vzajemné spolupraci déti.
Kazdé¢ dité plni svlij tkol v rdmci spolecného projektu. Déti ziskdvaji socidlni zkusenosti.
Postizeni mohou byt v tomto sméru znevyhodnéni, protoze jejich postizeni jim tyto hry mize
znemoznovat.

Pocitacové hry

* vyznam seznameni s pocCitaCem, nekteré hry mohou stimulovat mysleni
Prinaseji ale také problémy:

* Omezeni pohybové aktivity

* Neosobni komunikace

* Uvoliovani moralnich zabran, agresivita, identifikace se s negativnim hrdinou

» Ztrata schopnosti rozliSovat objektivni a virtudlni realitu (zabity hrdina mé dalsi
Zivoty)

*  Vznik navykového chovani

Hra mé velky vyznam pro nemocné a hospitalizované déti, pomaha jim pro pfijeti dané
situace, pochopeni a pomahé ke spolupraci mezi ditétem a vySetiujicim — to je také tikol
herniho specialisty, ktery plisobi na détskych oddélenich nemocnic
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Diagnostika p¥i vyucovani

Vyucovaci proces je jednou ze zékladnich situaci, ve které specidlni pedagog
uskutec¢iiuje svoji diagnostickou ¢innost.

Casovy fond a rozmanitost aktivit, které se ve vyuovacim procesu vyskytuji, utvari
ptiznivé podminky pro diagnostiku.

Z diagnostického hlediska se vyucovani ¢leni na:

Vyucovani podle platnych uéebnich plant a osnov (pf. bézné vyucovani) do kterého
spec. pedagog zapracuje diagnostické metody, jako pozorovani, hodnoceni a analyzu
vysledki ¢innosti apod.

Vyucovani podle uréenych programi jejichz zvladnuti se vyhodnocuje podle
stanovenych kritérii

Pti bézném vyucovani se jednotlivé diagnostické prvky zatazuji tak, aby se nenarusila
struktura vyu€ovaci hodiny.

Na z4ka se nekladou specifické tkoly, ale jeho bézné chovani, projevy a vykony se
diagnosticky zpracovavaji.

Bez ¢asovych naroki je mozné aplikovat napt. dlouhodobé pozorovani, hodnoceni
urovné feci, rozbor a posouzeni vysledki ¢innosti

Diagnostika pri praci:

Jde o zjistovani profesionalnich zajmu, tarovné zru¢nosti, pracovnich navykd,
piedpoklad pro vykon urcitych profesi.

Pti hodnoceni pracovni ¢innosti jedince se zjistuji takové faktory jako vytrvalost,
unavitelnost, schopnost kooperovat s kolegy, troven a rychlost dorozumivani aj.

Jiné specifické situace:

Diagnostika v ramci mimoskolni vychovy: Je zde relativné velky casovy fond, ktery
lze vyuzit pro diagnostické ucely. Velmi vhodné podminky pro diagnostiku jsou napf.
v z4jmovych krouzcich.

Diagnostika v poradenské ¢innosti: V této souvislosti rozumime poradenskou
¢innosti praci spec. pedagoga v systému spec.ped. poradenstvi — tj. logopedické
poradny, prace vychovného poradce, spec.ped. ¢innost v rdmci PPP. Diagnostiku zde
neni moZné realizovat v ptirozenych podminkach, tedy pti takovych ¢innostech, na
které je dité zvyklé (hra, vyucovani aj.)

Poradenska ¢innost utvaii specifickou situaci, protoZe diagnostik a diagnostikovany
jsou v pfimém, bezprostfednim kontaktu.
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Tyto situace tedy vznikaji az v dobé, kdy spec. pedagog v radmci vyucovani,
mimoskolni vychovy apod. nemtize ziskat vSechny potfebné tdaje na zakladni
individualni vySetfeni ditéte.

Pti diagnostice v poradenskych podminkach musi diagnostik v prvni fad¢ ptipravit
vhodné prostedi, které vylouc¢i negativni faktory.

Vysetiovand osoba ma pocitovat divéru, klid a musi mit jistotu, Ze jeji zajmy nejsou v

ohrozeni

DIAGNOSTIKA VE SPECIALNI PEDAGOGICE Z HLEDISKA VYVOJE

Soucasné pojeti oboru specialni pedagogiky vychazi z biodromalniho pFistupu —
zabyva se ¢lovékem v prubehu celého zivotniho cyklu.

Diagnostika by méla kromé druhu a zadvaZnosti postizeni respektovat 1 zvlastnosti dané

vékem.

Prenatalni obdobi — diagnostika je zamétena na prevenci vzniku vrozenych
vyvojovych vad a jinych zdravotnich postizeni a dale pak kvalitu probihajiciho
téhotenstvi.

Nelze podcenit ani vyznam psychické pohody matky.

Diagnostika novorozence — je z 1¢kai'ského hlediska zamétena na aktivitu a funkci
CNS.

»Rizikové déti

Pottebuji zvlastni péci

Jejich start do Zivota je ohrozen prenatalnimi a perinatalnimi komplikacemi (nizka
porodni hmotnost, krvaceni do mozku, znaky nezralosti)

U téchto déti se ¢asto zacne vyvijet DMO, hydrocefalus, retinopatie, a proto se
diagnostika v tomto obdobi snazi o v€asné zjisténi téchto vad, coz je dilezité
k zahajeni vhodné rehabilitace a stimulace.

Kromé déti ohrozenych nizkou porodni vdhou a celkovou nezralosti se rodi také déti
s vrozenymi vyvojovymi vadami, jako jsou rozstépové vady, anomalie koncetin,
Downtiv syndrom, které jsou patrné na prvni pohled.

Poslechem a pozorovanim ditéte 1ze odhalit srde¢ni vady (Selest na srdci,
promodravani ditcte).

Velmi dilezita z hlediska dal$iho vyvoje je diagnostika metabolickych vad (napft.
fenylketonurie).

Pokud se rodi¢im narodi dité€ se zjevnou vyvojovou vadou, nebo je vyrazné nezralé,
predstavuje to pro rodice zna¢nou zatéz, se kterou by se ale méli vyrovnat.
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V tomto i v dal$ich obdobich je nutno sledovat vztah rodiny k ditéti, nebot’ to ma
zna¢ny vliv na dalsi vyvoj ditéte.

Ukoly specialné pedagogické diagnostiky v obdobi kojeneckého a batoleciho véku

Zpitsob a podminky, v ramci kterych se diagnostika realizuje, musi byt v souladu s
vékem diagnostikovaného.

Jednotlivé metody ¢i techniky musi byt také ptizpisobeny druhu a stupni postizeni.

Kojenecké obdobi je za normalnich okolnosti charakteristické prudkymi vyvojovymi
zménami.

Z hlediska diagnostiky je zde dilezitd tizka provazanost mezi vyvojem motoriky a
kognitivnich procest, takZe zpravidla hovotime o obdobi psychomeotorického
vyvoje.

Vyznamné postaveni zde zaujimd mluvena re€. Dulezité je ve vyvoji predirecové

obdobi, pokud dité timto obdobim neprojde, miize to v budoucnu znamenat problémy.

V diagnostice se zamétfujeme na sledovani zékladnich oblasti: vnimani, hruba a
jemna motorika, adaptivni chovani, re¢, socialni chovani.

Diagnostika rodinného prostredi (popiipad¢ zatizeni, kam dité¢ dochéazi — je dllezita

na vSech stupnich vyvoje)

Zvlastnosti diagnostiky déti atlého véku

Podminky vySetfeni — adekvatnost vySetieni malého kojence je nesmirné zavisla na
tom, zda dité v dob¢ vySetieni bylo skute¢né v optimalnim fyzickém stavu.

Dité nesmi byt hladové, teplota v mistnosti pfimétena, zda dité v nedavné dobe
neprod¢lalo néjaké onemocnéni.

GESELL sam posilal své soc. pracovnice ptimo do domacnosti

Kratka doba bdéni ditéte také vede k nutnosti provést celé vysetieni co nejrychleji,
protoze malé dité se snadno unavi a ztraci zajem o testovy material.

NIKDY NESPECHAT NA DITE, ALE VZDY SPECHAT NA SEBE!

Maly kojenec pfijima i nezndmé dospélé osoby, je-li v dobrém fyzickém stavu, bez
vétSich projevil strachu €i nejistoty, zcela spontanné.

Z tohoto hlediska je nejobtiznéjsi v€k okolo 1 roku — k tomuto véku vyvojove patii
strach z ciziho, neznamého.

22



Obdobi batolete

* U zdravych déti je charakteristické rozvojem vzpiimené chiize, postupnym
zdokonalovanim motorickych dovednosti, a verbalni komunikace.

* V tomto obdobi je dilezity pohyb, protoze mu umozinuje pronikat do prostredi a
ziskavat zkusenosti.

* V prubéhu druhého a tietiho roku ditéte je dalSim problémem Casto silny, i kdyz
vyvojove zcela adekvatni, negativismus. Dité¢ mize vSechny ukoly zaddvané
dospélym diirazné€ odmitat a snazit se prosazovat vlastni zpiisob hry a interakce.

» Veétsina vyvojovych skal ma doporuceny postup pro predkladani jednotlivych ukolil.

* Hra — v batolecim obdobi se rozviji hra, jejim pfedpokladem je piiméteny rozvoj
hrubé a jemné motoriky.

* Vstupni diagnostika se v tomto véku opira mimo jiné o udaje z anamnézy (rodinné i
osobni)

» Zakladem diagnostiky batoleciho obdobi jsou jak v obdobi kojeneckém vyvojové
skaly.

* 'V pfipadech déti se zdravotnim postizenim je vhodna dochazka do stacionare, kde je
provadéna dlouhodoba diagnostika a specialni podpora.

» Dtlezité je, aby nejen dospé€ly mluvil na dité, ale mluvil s ditétem.

* Toto obdobi miize byt pro rodice narocné, dité totiz neustale klade otazky typu ,,co je
to?“ ,nac je to?“, ale je nezbytné ditéti odpovidat — zdokonaluje se jeho feCovy
projev i slovni zasoba.

* S aktivni ¢innosti a manipulaci ditéte souvisi i rozvoj mysleni (zacina si uvédomovat
a chapat vztahy mezi pfedméty).

» Dtlezitym ukolem diagnostiky v tomto obdobi je sledovani citového a socialniho
vyveoje — poznatky z této oblasti ziskdvame pokud mozno dlouhodobym pozorovanim.

» Uroveil emo¢ni a socidlni sloZky uzce souvisi s atmosférou v rodinném prostiedi.
Vysetieni

* Obvykle zac¢iname pozorovanim spontanni hry ditéte, pak nabizime hru a ke konci
vySetieni pfistupujeme k polozkdm motorickym.

* VysSetfeni téméf vZdy v pfitomnosti matky (nebo obou rodict).
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GESELLOVY VYVOJOVE SKALY

Jde o vyvojovou metodu celkové nejznaméjsi a u nds dosud i nejrozsirend;si.
GESELL vytvoril pii Yaleské univerzité laboratot pro studium vyvoje déti.

Na zaklad¢ pozorovani a podrobné analyzy filmovych zdznamti chovani déti v utlém
veéku sestavil ve 20. letech vyvojové tabulky urcujici charakteristické chovani déti pro
kazdy vyvojovy stupeni a soucasné urcil také nékteré zakladni principy ¢asového
vyvoje, které jsou s metodou vySetteni tésné spjaty.

Popis Gesselovy metody

Urceno pro vySetieni déti od 4 tydnti do 30 mésict veku.

Ucelem vySetieni je nejcasteji diagnostika poruch vyvoje, sou¢asné ovsem ziskavame
informace 1 o temperamentu ditéte, o jeho dovednostech socidlnich. O jeho emoc¢ni
stabilité ¢i drazdivosti, frustraéni toleranci, a do ur€ité miry i o povaze vztahi s rodici.

Diagnostika Skolniho véku a dospivani

Mezi hlavni oblasti diagnostiky v tomto obdobi patii diagnostika specifickych
poruch uceni.

Komplexni diagnostika je realizovana v odbornych zatizenich, je to vSak nejcastéji
pedagog, kdo prvni upozorni na problémy.

Odborna pracovisteé pak ur¢i konkrétni poruchy uceni.
Dalsi diagnostickou oblasti je problematika 74kt se syndromem ADHD.

Patii sem i diagnostika snizenych intelektovych schopnosti (typické problémy
koncentrace pozornosti, nizsi vykon ve Cteni a poctech.)

Jednim z hlavnich ukoli této diagnostiky je diagnostika profesni orientace.

Z dalSich problémi, na jejichz diagnostice se miize ucitel v praxi podilet je
kriminalita, drogy, hraéstvi, Sikana, ale i problémy zpiisobené nedostate¢nou
funkci rodiny (CAN).

Vyucovaci hodiny jsou vhodnou pfileZitosti k aplikaci systematického,
dlouhodobého pozorovani (nesmi to ale narusit hodinu, na Z4ky nejsou kladeny
specialni pozadavky.)

Diagnostika v obdobi dospélosti

Dtlezitost diagnostiky tohoto obdobi je zejména z hlediska ziskanych zdravotnich
postiZeni (v disledki sportovnich razi, autohavarii atd..).
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Nasledkem byva postizeni mozku a nasledné pohybové postizeni, pomérné¢ ¢asté byva
i poskozeni ¢i ztrata zraku.

Nasledek urazu se také mize projevit ubytkem rozumovych schopnosti (demence) a
narusenou komunikacni schopnosti

Také muze dojit k degenerativnim onemocnénim (roztrouSena sklerdza), onkologické
choroby, chronické choroby, v posledni dob¢ také mozkové ptihody.

Jednim z nejdalezitéjsich kol diagnostiky je prognéza do budoucna a na jejim
zaklad¢ navrhnout vhodny zptisob rekvalifikace a resocializace.

Diagnostika se zde zaméfuje na oblast motoriky, rozumovych a komunikac¢nich
schopnosti, na oblast sebeobsluhy.

Vyuzivame klinické i testové metody, s ohledem na moZznosti jedince.

Diagnostika v obdobi stari

Zde se setkdvame s podobnymi piipady ziskanych postizenich jako v dospélosti.
Clovék ma viak v tomto véku jiz méné sil a ville aby se dokazal adaptovat na nové
podminky.

Mozkové prihody — jsou pomérné Castym piipadem, komplikuji Zivot rtizné
zédvaznym pohybovym postizenim (omezeni samostatnosti) a narusenou komunikacni
schopnosti.

Nemén¢ zavazna je problematika demenci (Alzheimerova choroba-nejcastéjsi typ
demence, Parkinsonova choroba).

Vede k naruseni orientace v ¢asoprostorovych vztazich, ztraté socidlnich roli.

I v obdobi stafi se diagnostika uskuteciiuje v ramci interdisciplinarniho tymu a
nabidka diagnostickych metod je prakticky stejna jako v obdobi dospélosti se zietelem
na individuélni charakteristiky daného Clovéka.

Specifika procesu diagnostiky v détském véku

Aplikace diagnostickych metod u déti pfedpokladé vytvoteni pfimérenych podminek,
a to v pfirozenych situacich jako je napf. hra, pfi kterych diagnostikovana osoba nema
nezadouci zabrany, ale soustfed’uje se na primarni ¢innost.

Timto zptisobem se utvareji predpoklady k ziskani platnych diagnostickych tidaju.

Diagnostika pri hie

Hra je neptirozengj$im projevem aktivity ditéte v piedSskolnim véku.
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Je jednou z vyvojovych potieb.

Prostfednictvim hry se vSestranné€ rozviji osobnost ditéte.

vvvvvv

v ptedskolnim veku.

Pti hie je mozné hodnotit Groven védomosti, zruénosti, navykt ditéte.

Hra hendikepovanych (postiZenych) déti

Hra téchto déti ma své specificke rysy, které vyplyvaji z postizeni — senzorické,
somatické nebo mentalni.

Diagnostika v obdobi predSkolniho véku

U déti predskolniho véku (3 — 6,7 let) je nutné diagnostiku realizovat formou hry, aby
dit¢ nemuselo byt vynato z kolektivu.

Metody a techniky je vhodné aplikovat tak, aby na n¢ dité reagovalo v ptfirozeném
prostiedi (v nevyhnutelnych piipadech v poradné apod.).

Pozadavky testovani musi byt piimétené i druhu, stupni a trvani postizeni.

V prvni fadé se zde zjistuje Groven re€i ditéte z obsahové a formalni stranky, Groven
sebeobsluznych ¢innosti, zpiisob hry, sociabilita a;.

Spravna diagndza v predSkolnim véku umozni v¢as ditéti poskytnout adekvatni
vychovu, v€asnou korekci poruch, urcit prognézu a piijmout piimétené pedagogické
opatieni.

V tomto obdobi byvaji déti zatazovany do predskolnich zafizeni, které pozitivné
pusobi na jejich rozvoj.

Diagnostika tohoto obdobi je zaméfena na fyzickou, psychickou i socialni urovei se
zaméfenim na jeho stupen vychovanosti a vzdélanosti.

Diagnostika motorického vyvoje

zaméfuje se na analyzu, hodnoceni jednotlivych pohybovych aktivit a dovednosti a
jejich ptimétenost vzhledem k véku.

U déti s pohybovym postiZzenim jsou dilezité tzv. pomocné pohyby (chiize s berlemi
apod.)

Velmi diileZitou oblasti je diagnostika jemné motoriky a senzomotorické orientace
(protoZe ma vyznamny vztah k nacviku ¢teni a psani)
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Na troven jemné motoriky mizeme usuzovat na zdkladé manipulace s objekty.

Zamétujeme se také na to, zdali dité pracuje pfesné podle navodu, nebo zapojuje
fantazii.

Rozumovy vyvoj

Poznévaci procesy u ditéte tohoto véku jsou vazany na emocionalni prozitky
Mysleni se rozviji manipulaci s riznymi predméty.

V prubéhu predskolniho véku se rozvijeji zakladni mySlenkové operace (analyza,
syntéza atd.)

Soucasti hodnoceni rozumovych schopnosti je i orientace v ¢asovych a prostorovych
dimenzich.

v v

vyznamna Kkvalita pozornosti a paméti, véetné tendence vytrvat u ¢innosti a
dokondit ji, tyto kategorie zarazujeme tedy také do diagnostiky.

Diagnostika komunikac¢ni schopnosti

zaméfuje se na schopnost dorozumivani, rozsah slovni zasoby, schopnost formulace
myslenek.

Citovy vyvoj a volni slozka

Souvisi s citovym piijetim ditéte v rodin¢ (¢i kvalité zdzemi v zatizeni).

Ukolem vychovy v emoéni a volni oblasti je vést dité k dodrZovani zakladnich
pravidel chovani (dle pochvaly ¢i pokarani zjistuje co je dobré, a co ne)

Soucasti citového a volniho vyvoje je i péstovani estetickych cita (ty vypovidaji o
tom, jak se ditéti vénuje jeho rodina).

Soucasti diagnostiky piedskolniho véku, je 1 vySetieni rodinného prostredi a
predskolniho zarizeni.

Diagnostika Skolni zralosti

Povinna skolni dochazka

6 let nejpozdéji k datu 1. zafi, v soucasné dob¢ je mozné zaradit i déti, které dosdhnou
véku 6 let pozdé&ji, do 31. prosince a to na Zadost rodict a musi to byt doporuceno
pedagogicko-psychologickou poradnou, ¢i SPC.
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OdloZeni nastupu — na doporuceni obvodniho I€kate a pedagogicko-psychologické

v v

Nejpozdéji tedy v 8 letech do Skoly.

Rodina vnima nastup ditéte do Skoly jako potvrzeni jeho normality.

A4 s

Role skoléka je pro dit¢ spojena s vyssi socidlni prestizi, ale na druhé strané je to

4

zasadni zména zivotniho stylu (vyS$si naroky, plnéni povinnosti)

Skolni zralost

Ptredpokladem je biologické zrani, tedy dosaZeni urcité zralosti CNS.

Dostatecna zralost se projevi mimo jiné v pfiméiené odolnosti vii€i zatézi, v reaktivité

a stabilité ditéte, coz mu umozni lépe vyuzit svych schopnosti na zdklad¢ dokonalejsi
koncentrace pozornosti a je také predpokladem pro ptizptiisobeni ditéte Skolnimu
rezimu.

Na zrani CNS zavisi také lateralizace ruky, motoricka a senzomotoricka
koordinace a manualni zrucnost (projevy nezralosti v oblasti motoriky maji také
socialni vyznam — dit¢ s timto nedostatkem neziska ve skupiné dostateCnou prestiz -
zvlasté od chlapct)

Zrani CNS je také predpokladem rozvoje percepce

Pfiméfend uroven zrakového vnimani umoziuje ditéti na konci predskolniho véku
uspésné se ucit Cist a psat.
V oblasti sluchového vnimani dokéze dit¢ v dobé nastupu do skoly rozliSovat zvuky

mluvené feci (fonémy)

Pro uspéch ditéte ve Skole je spoluprace obou mozkovych hemisfér (u chlapct je
toto zrani pomalejsi)

Se zralosti percepce souvisi vyvoj kognitivnich procest.

V dobé nastupu do Skoly dochazi k ptechodu prelogického mysleni do stadia
konkrétnich logickych operaci (pokud k tomuto posunu nedojde, tidi se dité ve svém
uvazovani nadale jen svymi potiebami a ptanim.

Dit¢ s timto problémem nedokaze ttidit, fadit soucasné podle vice kritérii (barva, tvar,
velikost), neodliSuje podstatné znaky od podruznych.

Emocni zralost ditéte je pfedpokladem pro GispéSnou adaptaci na Skolni prostiedi (cil
se né¢emu se naucit, védomost Ze ma povinnosti, odpoveédné, samostatné, podiidit se
autorité¢ atd.)

Skolni p¥ipravenost

zavisi na pusobeni socidlniho prostredi ditéte, nejvice na rodiné€ a pfedskolnim zatizeni
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* Vnéjsi pripravenost — d¢ti v tomto piipadé mohou pojimat vyucovani jako hru, tikoly
nepovazuji za povinné, nedovedou jesté premyslet

*  Vnitini pFipravenost — odpovida rozumové, citové a socidlni zralosti
Oblasti kompetenci z hlediska $kolni pripravenosti

* Hodnota a smysl $kolniho vzdélani — dit¢ prichazi z rodiny do skoly s urcitymi
kompetencemi — piedpoklady pro zvladnuti role skolaka.

» Uroven téchto kompetenci je ovlivnéna socioekonomickym statusem rodiny a
vychovou.

* Pokud se vychova v roding li§i z hlediska uznavanych hodnot od hodnot skoly, dité
Skolnim naroktim nestaci a nedovede se adaptovat.

Dostatecna tirovein socializace ditéte pii nastupu do Skoly

* Dité by se mélo orientovat v rtiznych socialnich rolich a vhodné ptizptisobovat své
chovani ve vztahu k uciteli a spoluzakim.

» Dité, které je socialn€ nezralé se chova ke vSem stejné.
* Socialni nezralost se dale miiZe projevit formou

* - Elektivniho mutismu — téz selektivni (dle Mertina, 2012) vybérovy mutismus (dité
odmité s konkrétnim ucitelem verbaln¢ komunikovat, nekomunikuje pouze v jednom
predmétu aj.)

- Skolni fobie (v dobé vyuéovaciho tydne si st&Zuje na rtizné bolesti, nechce vstavat,
muze mit zvySenou teplotu, prijem, zvraceni. O vikendu tyto problémy ustavaji)
Dostate¢né rozvinuta schopnost verbalni komunikace
* Dité musi uciteli dobfe rozumét, chapat smysl jeho pozadavkii.
* Pokud nerozumi je dité v takové situaci Spatné orientovadno a ma z ni strach.

V soucasné dobé pedagogové upozoriuji na nedostatecnou komunikaéni aroven déti, které
nastupuji povinnou $kolni dochazku (divod — rodi¢e jen malo déti vedou k rozhovoru,
reprodukci pohadek apod..)

Orientace v systétmu hodnot a norem chovani
» Dité by mélo chapat a respektovat zékladni pravidla chovani.

* Hodnoty a normy chovani prezentuje ditéti hlavné rodina, pokud jsou v rozporu s témi
Skolnimi — dité nevi, jak se ma chovat.
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SKOLNI ZRALOST

Skolni zralost/ piipravenost

dosazeni takového stupné vyvoje, ktery umoznuje se zdarem si osvojit Skolni znalosti
a dovednosti. Komplexni jev.

Skolni zralost byvéa chapana jako vysledek biologického procesu zrani CNS a celé
dosavadni zkuSenosti ditéte. Zahrnuje zralost rozumovou, citovou a socialni. Krom¢
téchto tii slozek hovotime i o zralosti télesné, kterd vSak obvykle neni pro zahdjeni
Skolni dochazky tak vyznamna jako vyse uvedené slozky. Vek kolem 6 let.

L. Monatova (2000) hovoii o vnéjsi a vnitini piipravenosti ditéte pro zaclenéni do
Skoly. Vnéjsi ptipravenost chape jen jako zajem o zevni prostiedi vyucovani, napt. o
uspotfadani nabytku ve tfidé, tabule, obrazy na sténach, déti ve tfidé apod., nebo déti
pojimaji u€eni jako hru a ukoly nepovazuji za povinné, popt. déti dosud nemaji
vytvofeny navyky rozumové prace, a proto nedovedou premyslet. Tyto déti byvaji
vétSinou uspesné v téch predmetech, které nekladou zvlastni naroky na myslenkovou
¢innost. Zpravidla se jedna o vychovy - hudebni, vytvarnou, télesnou apod.

Vnitini pripravenost je dle Monatové (2000) dilezitym predpokladem tspéSnosti
Skolské edukace a vyjadiuje vlastni zptisobilost ditéte ke Skolni dochazce. Tim
rozumime urcitou troven poznatkl, rozumovych schopnosti, ukaznénosti a citovych a
socialnich vztaht, schopnosti pfizptsobit se v kolektivu a vici cizi autorité, mit zajem
o ziskavani novych poznatkl a byt motivovan ke Skolni praci.

Pripravenost ditéte pro Skolu je podle Monatové (2000) soucasti pedagogické
zralosti, kterd ma podle autorky §ir$§i vyznam nez pojem Skolni zralosti. ,,Pojem
pedagogicka zralost znamend integraci télesné i dusevni, spolecenské a vychovné
vyspélosti ditéte. Oznacuje schopnost umeét se orientovat ve vsech oblastech adekvatné
veku a primérené pozadavkum, které na né spolecnost klade, prijimat a reagovat
odpovidajicim zpusobem na edukacni piisobeni“ (Monatova, L., 2000, s. 65).

Diagnostika Skolni zralosti

Znaky Skolni zralosti

1) Zralost télesna

telesny vyvoj / psychicka vyspélost
vaha, vyska, stav dentice

Historicky nejstarsi pomiickou (Asie) byla tzv. ,, filipinska mira“, tj. schopnost ditéte
pravou rukou dosahnout pres hlavu na laliicek levého ucha (kostni vék, telesné
proporce).
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2) Zralost rozumova

e diferencované vnimani (percepéni zralost), koncentrace pozornosti, logické
zapamatovani, analytické mysleni, racionalni pfistup ke skutecnosti, zdjem o praci s
cilem, dokonceni ¢innosti, zdjem o nové poznatky, schopnost chapani a uzivani
symboli, koordinace oko-ruka atd. Re¢, motorika.

3) Zralost citova

* relativné emocialn¢ stabilni reakce ditéte, vyuziti citové kapacity pro motivované
Skolni zaméstnavani; vytvoreni kladného vztahu ke Skole (motivacni a emocialni
zralost). Odolnost k frustracim.

4) Socialni zralost

* potieba stykat se s jinymi détmi, podtidit se konvencim a z4jmim skupiny
(pfiméfené), podridit se autorité ucitele, odlouceni od rodiny, zaclenit se do kolektivu
a orientovat se v jednodussich socidlnich situacich. Rozdily chlapci/divky — chlapci V4
roku pozadu (socialni a pracovni zralost)

* Podnétnost vychovného prostiedi; socidlni, emocionalni a motivacni zralost

Skolni nezralost
dil¢i oslabeni ve vyvoji nékterych psychickych funkci a schopnosti, celkové 1Q v §ir§i norme.

Priciny:
* nedostatky v somatickém a zdravotnim stavu
* opozdény mentdlni vyvoj, snizené I1Q
* nerovnomérny vyvoj, oslabeni dil¢ich funkci (vyvojové poruchy, LMD)
* problémy v oblasti feci
* problémy s pozornosti a soustiedénim
* problémy v grafomotorice
* pomalost v pracovnim tempu
* neuroticky povahovy vyvoj, rysy a symptomy

» nedostatky ve vychovném piisobeni, deprivace/subdeprivace - problémy
védomostniho razu (orientace ve svete)

Pred¢asny nastup do Skoly — stresové situace, inavnost, somatické projevy, psychosocidlni
problémy; sebepojeti (vidi sebe jako netuspésné, méncécenné).
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Orientaéni test Skolni zralosti

* Pavodni Kerntiv test obsahoval Sest uloh, ale byl Jiraskem modifikovan pro nase
poméry.

* Nejuzivanéjsi metoda.

* Obsahuje tfi kapitoly: kresbu muzské postavy, napodobeni psaciho pisma, obkresleni
bodl s danym umisténim v prostoru.

* Tento test je vSak pomérné jednostranny, zaméfuje se jen na percepéné motorickou
oblast.

TEST SKOLNI ZRALOSTI
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» Jako dopln€k k tomuto testu se ¢asto pouzivd Zkouska védomosti piredSkolnich déti
—nejednd se o inteligencni test, zkouma jen zékladni znalosti, které by déti v tomto
véku méli umét. Mize slouzit i pro posouzeni kvality stimulace prostredi.

Edfeldtiv reverzni test
* Globalni i u nds pouzivany test.
» Zjistuje pfipravenost ke teni.

* Je zaméfen na schopnost ditéte rozliSovat ¢i nerozliSovat zrcadlové tvary.
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* Mapuje percepCni zralost ¢i nezralost.

Obrazkové slovnikova zkouSka

* Dité pracuje s obrazky a ma poveédét co je na obrazku (zjisStujeme slovni zasobu a
pohotovost)

Pozorovaci schéma k posuzovani $kolni zpiisobilosti

+  Skala je zaméfena na posouzeni $kolni zralosti, sou¢asné ale upozortiuje na nedostatky
ve vyvoji ditéte, které je tfeba stimula¢né podpofit dit€ ma za ukol povédet obsah
pohadky, obkreslit pismena a reagovat na jednoduchou komunikaéni situaci

* Dalsi: Vyvojovy test zrakového vnimani, Vinelandska Skdla socialni zralosti

Zakladem komplexniho vySetfeni Skolni zralosti je diagnostika inteligence -
Standardizované inteligencni testy (Standfort-Binetiiv, Wechslerovy testy inteligence
apod..)

Diagnostika Skolni zralosti u déti se zdravotnim postiZzenim (Pfinosilova)
Télesné postiZeni
* Diagnostika nejCastéji odhali socidlni nezralost a nesamostatnost

* Vyuziti Orientacniho testu Skolni zralosti je vazano na uroven zachovalych funkci
jemné motoriky.

* Vzhledem k Castému omezeni v této oblasti byva vhodnéjsi vyuzit test inteligence
(napt. Wechslertv inteligencni test) v kombinaci s metodikou zjistujici socidlni
zralost.

Zrakové postizeni

* Je zde dulezita Groven verbalni komunikace, umoziuje ndm orientaén¢ odhadnout
inteligenci.

*  Pro posouzeni celkové trovné rozumovych schopnosti vyuzivame v ramci
psychodiagnostiky bézné inteligencni testy, napt. Wechslertiiv inteligen¢ni test,
zejména jeho verbalni ¢ast, kterou lze pouzit bez omezeni.

«  Ukoly nonverbalniho charakteru zde jdou pouZit jen doplitkové a ty nenaro&né.
Jednim z takovych moZnosti mohou byt Barevné Ravenovy progresivni matice.

* Kiresebné zkouSky se daji vyuzit, ale jejich vyhodnoceni nemize byt standardni, musi
mit k dispozici silngj$i, kontrastni fix.
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Test kresby lidské postavy a ZkouSku obkreslovani obrazku lze také vyuzit.
Vykon v téchto testech je mirou zrakové vady.

V Zadném pripadé nelze povaZovat vykon za orienta¢ni méritko kognitivniho
pole, tak jako to délame u zdravych déti

Sluchové postiZeni

Predpokladem kontaktu s ditétem je navazani komunikace, zjisténi jeho zptisobu
komunikace (oralni, znakova fec).

Pro zahajeni povinné Skolni dochazky je tieba alespoii orientané vysetfit inteligenci.
Je také nutné odlisit vykon v oblasti nonverbalnich rozumovych schopnosti od
verbalnich schopnosti.

Pouziva se Wechsleruyv inteligen¢ni test (je tieba ho ale upravit).

Pokud rodice cht¢ji integraci do zakladni Skoly, je nutné vySetfit 1 troven jeho
komunikac¢nich dovednosti, kdyZ Groven neni ptijatelna, nedoporucovat integraci.
Vyuzivame zde nestandardnim zptisobem verbalni ¢ast Wechslerova inteligen¢niho
testu.

Z nonverbalnich metod Ize vyuzit Ravenovy progresivni matice.

Mentalni postiZeni

Déti s mentalni retardaci maji problémy v komunikaci, myslenkové procesy jsou
neplnohodnotné, pamét’ mechanicka, nedostatecna predstavivost, socidlné i citove
nezralé.

U starsSich déti (bez jinych postizeni 1ze vyuzit inteligencni testy uréené pro déti
s prislusnou Grovni mentalniho véku (Stanford-Binetuv test, Wechslertav
inteligencni test)

U tézkého mentélniho postizeni se daji vyuZivat vyvejové §kaly, které u zdravych déti
slouzi k vyvojové diagnostice rané¢ho véku (0-3)

Rizikové déti

jsou to déti predskolniho véku, u kterych lze ocekéavat problémy po zahdjeni Skolni
dochéazky (nepodnétné socialni prostfedi, naruSena komunikacni schopnost, déti
s deficity dil¢ich funkci, ADHD, se zdravotnim postiZzenim apod.).

Tyto déti potiebuji k odstranéni deficitii ve vyvoji specialni intervencni programy.

V praxi to znamena prolinani diagnostiky a reedukace oslabenych funkci, jde tedy o
podpiirnou diagnostiku.
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* Prediktivni baterie obtiZi ve ¢teni — test predikuje problémy v ¢teni a celkovou
uspésnost ve Skole. Je zaméfen na oblast fei a Casoprostorovou orientaci. Na zaklad¢
vysledil 1ze odiivodnit Skolni odklad, ale také navrhnou stimula¢ni program.

«  Skala rizika dyslexie — postihuje psychické procesy, které jsou vyznamné z hlediska
pozdé&jsiho vyskytu dyslexie. D4 se uspésné vyuzit ke stanoveni ptipravenosti pro
Skolu a prognosticky ke zjisténi tispé$nosti vyuky ¢teni a psani. Jde o podptrnou
diagnostiku, vysledky tedy slouzi i k odstranéni deficitli jednotlivych oblasti.

* Metoda dobrého startu — Rozviji vSechny oblasti vyvoje vyznamné pro uspesné
zahajeni Skoly. Lekce probihaji hravou formou

* Test rizika poruch ¢teni a psani pro rané Skolaky — Test zjistuje kvalitu zrakové
sluchové percepce, artikulaci, jemnou motoriku atd.

Diagnostika rodinného — socidlniho prostredi

Socialni prostiedi ditéte

v v

*  MojziSek (1986) tika ptimo, Ze neznalost podminek Zivota ditéte je pokladana za
metodologickou chybu diagnostiky.

* Nikdo z nés neZije od socidlniho prostifedi oddélen, natoz dité, jehoz vazby k okoli
jsou existencné dulezité.

* Pravée proto je ale nutné zachovavat ta nejptisnéjsi etickd hlediska, nebot’ zjistovani
kvality socialnich prostiedi zaka narazi na celou fadu citlivych mist.

* NesSetrny ptistup by mohl dité ohrozit!

» Socialni prosttedi ditéte je nejen rodina (v co nejSirSim smyslu slova), ale také
kamaradi a pratelé, s nimiz vytvaii emocni interakce. S nimi se setkava v rdmci své
tfidy, Skoly, v ramci svého bydlisté, zdjmovych a sportovnich krouzkt, v ramci
vikendovych a prazdninovych pobytl atd.

Rodina
» Zakladni socialni a socializaéni prostiedi ditéte je rodina.

» Ta ptedstavuje stabilitu jeho citovych vazeb, jistotu a zdzemi. Jestlize dochazi ke
konfliktim a nedorozuménim, otiasa se predevsim emocni stabilita ditcte.

» Zatézove situace v roding, hadky, rozvod, imrti jednoho z rodi¢ii, nemoc jednoho z
rodicii, abuzus alkoholu atd. neumérné zatézuji détskou psychiku.

» Uz jen z tohoto hlediska je dileZité diagnostické Setfeni v oblasti rodinného
subsystému.

* Posouzeni rodinného zdzemi a kvality rodinnych vztahli ditéte je povinnou soucasti
vySetieni (pokud dité Zije v roding), at’ jiz ptichazi s jakymkoli problémem.

« Cim je dité mladsi a tudiz zavislej$i na roding, tim je dileZit&jsi i pfimy kontakt s
rodici.
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Kvalita rodinného prostfedi, zejména mira pozitivniho zajmu rodict o dité uzce
souvisi s kvalitou emoc¢niho prozivani ditéte a s jeho vlastnim sebehodnocenim.
Funk¢ni rodina je také bezesporu nejvyznamnéjSim zdrojem opory pro dité v piipadé
krizi ¢i traumat, na druhou stranu narusené rodinné vztahy a nedostate¢na péce o dité
predstavuji zdvazné patogenni ¢i traumatizujici Cinitele.

Zvlastnim ptipadem je hostilni rodinné prostiedi — agresivita ve form¢ domaciho
nasili, fyzické, psychické tyrani, sexualni zneuzivani — tehdy mé navic pedagog
oznamovaci povinnost organim ¢innym v trestnim fizeni.

Nékdy se ovSem nemotivujici, nepodnétné rodinné prostiedi projevi, aniz by zjevné
dit€ poskozovalo. Pak by pedagog mél (po dostatecné hluboké diagnostické sond¢)
intervenovat.

Udaje o povaze rodinnych vztahti mohou byt ziskavany jak od jednotlivych &leni
zvlast, tak 1 od celé rodiny soucasné.

V piipadé, Ze problém ditéte vaznym zplisobem ovliviiuje rodinny systém (pf. v
piipad€ postizenych nebo tézce nemocnych déti) je zadouci pracovat s celym
rodinnym systémem najednou.

Jelikoz se jedna o primarni emoc¢ni prostredi ditéte, je nutny citlivy pfistup!
Otazky ¢i instrukce musime dobie promyslet, nesméji byt navodné ¢i na hranici etiky!
Dité by nemélo mit pocit nasi zvédavosti!

Rada déti informace z rodiny taji, vnimaji napiiklad své rodinné prostiedi jako
nevyhovujici, ,,nechlubitelné*.

Pak veskeré zjistovani plisobi tak, ze dité utvrzuje v jeho obranach.

Pfesto by nasi zédkladni otazkou méla byt spokojenost ditéte v rodiné, vztahy s rodici,
sourozenci, moznosti vlastniho rozvoje a vyuziti potencialu, podminky pro studium,
domaci ptipravu a vyuziti volného Casu pro hry i zdbavu.

Jde tedy o posouzeni vychovného vlivu rodiny.

Casto se vsak setkavame s dysfunkei rodiny nejen v citové oblasti, ale piedevSim ve
vychovném plsobeni.

Dité ¢asto neni vedeno k povinnostem, nauci se povinnostem vyhybat a situaci
manipulovat ke svému prospéchu.

Pedagog ma Casto jedine¢nou moznost sva zjiSténi vnimat v kontextu vSech déti ve
tfid€ a mél by tedy rodice informovat o nutné zméné.

Posouzeni rodinného zdzemi a kvality rodinnych vztahtli ditéte je povinnou soucasti
vySetieni (pokud dité Zije v roding), at’ jiz ptichazi s jakymkoli problémem.
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Cim je dité mladsi a tudiz zavislej$i na roding, tim je dalezité&jsi i ptimy kontakt s
rodici.

Kvalita rodinného prostfedi, zejména mira pozitivniho zajmu rodict o dité uzce
souvisi s kvalitou emoc¢niho prozivani ditéte a s jeho vlastnim sebehodnocenim.

Funk¢ni rodina je také bezesporu nejvyznamnéj$im zdrojem opory pro dité v ptipadé
krizi ¢i traumat, na druhou stranu narusené rodinné vztahy a nedostatecna péce o dité
predstavuji zdvazné patogenni ¢i traumatizujici Cinitele

Udaje o povaze rodinnych vztahti mohou byt ziskavany jak od jednotlivych &leni

zvlast, tak i1 od celé rodiny soucasng¢.

V ptipadé, Ze problém ditéte vaznym zplisobem ovliviiuje rodinny systém (pf. v
piipad€ postizenych nebo tézce nemocnych déti) je Zadouci pracovat s celym
rodinnym systémem najednou.

Jako v individudlni diagnostice, lze 1 v rodinné pouzivané metody délit na klinické
(pozorovani, rozhovor) a testové (dotaznik, projektivni metoda).

Zjistujeme:

1. udaje o rodinné struktuie a organizaci rodiny (sloZeni rodiny, dil¢i subsystémy,
hranice)

2. udaje o kvalité rodinné komunikace ¢i interakce (jasnost, zietelnost komunikace,
rodinna tabu, zpisob vyjadfovani emoci)

3. hodnoceni rodinného klimatu (rodinna koheze, emoc¢ni opora, konfliktnost, emoc¢ni
vielost)

4. udaje o kvalité a intenzité jednotlivych dyadickych vztaht
5. vyvojové aspekty (rozrastani rodiny, odchod déti od rodiny)
6. orientace rodiny, rodinné hodnoty a cile, rodinné tradice

7. funkénost rodin (kvalita plnéni zakladnich rodinnych funkci — reprodukénti,
socializa¢ni, seberealizacni)

Klinické metody (pozorovani rodiny a rodinny rozhovor) nabizeji moznost ziskani
zakladni orientace ve vSech uvedenych oblastech.

Dalsi specidlni metody jsou obvykle zaméfeny na néktery z uvedenych aspekti.

Tyto techniky se dale déli na individudIné administrované (dotazniky a projektivni
techniky)

A metody administrované celé roding k spole¢nému provedeni
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Rodinny rozhovor a pozorovani rodinné interakce

Piimé pozorovani interakce ¢lenti rodiny je vétSinou prvnim zdrojem informaci, které
Ize ziskat pfed formalnim zahdjenim vysetfeni

Kromé volného pozorovani, které vychazi z klinickych zkusenosti, je mozné vyuzivat
i strukturovana posuzovani schémata.

U malych déti (kojenci) jsou vytvoieny zejména metody pozorovani interakce matka-
dité (pti krmeni, hrani). Hodnoti se kvalitativni aspekty komunikace, které se mohou
dopliovat o kvantitativni (pf. mnozstvi ismévi).

V praxi pouzivana napt. Skala AMIS M. Ainsworthoveé (1978).

Skolni t¥ida

Vyjimecnou socialni skupinou, ve které se dité ocitne, je Skolni tfida, poptipadé
skupina Skolni druzZiny.

V ni se vétSinou poprvé uci vytvaret vztahy s vrstevniky.

Vrstevnické skupiny

Dalsi socialni (a socializacni) prostiedi ditéte jsou vrstevnické skupiny, do kterych se
dité dostava v rdmci svého volného Casu.

Ma bud’ formalni podobu — krouzek, sportovni oddil, nebo zcela neformalni podobu —
skupiny v ramci bydlisté, rekreace, nestrukturované¢ho volného Casu.

Zvlastni pozornost by méla byt vénovana referenc¢nim skupindm, tedy tém, které jsou
pro dité atraktivni, snadno se s nimi identifikuje, pfijima bez vyhrad jejich hierarchii,
ideologii atd.

O téchto skupinach casto dité vypravi rado, vysvétluje, pro¢ zrovna takova parta se mu
libi a je v ni rado.

Diagnostické Setfeni by mélo sméfovat 1 k moznym socialné patologickym rystm.

Tehdy uz mluvime o zavadovych partach (vandalstvi, kriminalita) ¢i o partach s
marginalnim svétonazorem (skinheads, punk, anarchisté, rowdies atd.).

Pak je tfeba vyuzit diagnostiku jako vychodisko pro dalsi intervenc¢ni ¢i terapeutické
vedenti.

Vyznamnym kritériem spokojenosti ditéte a dospivajiciho je jeho socidlni opora,
kterou mu okoli poskytuje.

V ramci pochopeni fungovani ditéte ve Skole je tfeba znat prave tyto opérné body.
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Diagnostika socidlniho zazemi ditéte musi byt ¢inéna s maximalnim ptihlédnutim k
etice.

Ziskavat bychom méli pouze informace, které opravdu nutné potiebujeme, a méeli
bychom velmi ohleduplné nakladat i s vystupy nasi diagnostické sondy.

Na druhou stranu ¢asto praveé pti takovém Setfeni odhalime fadu determinant chovani
ditéte.

Skola a $kolni t¥ida

Diagnostika tfidy umoZnuje poznat jeji strukturu a dynamiku.
Nejde jen o postizeni vztahti mezi détmi, ale také o to, jak se dité ve tfidé vétSinou citi.

Ttidni kolektiv je détska socidlni skupina, kterd se vyzna€uje vnitini strukturou a
hierarchii a také dynamikou.

Jsou v ni déti ptiblizné stejného veku, rostou a vyvijeji se.

V socidlni organizaci Skoly ma tfida centralni postaveni.

Ttidy lze délit dle zptisobu vzniku:

nahodné vzniklé (napt. podle abecedy, jina kritéria nehraji roli)
diferencované (délené dle schopnosti déti — napt. sportovni)
vyberové (ptijeti podminéno n¢jakym vyberem).

Kazdy typ tfidy ma sva specifika. Pouze prvni typ Ize povazovat za pfirozeny vyber.
Zde se tedy odehravaji bézné socialni procesy. Lze je oCekavat i predpovidat dle
urcitych zékonitosti. DalsSi dva typy maji svou specifickou dynamiku. Napft. vztahy ve
vyberovych tfidach byvaji poznamendny ambicemi (nejen déti ale 1 rodica),
schopnostmi, osobnostnimi charakteristikami zucastnénych individualit. DéEti v tfidnim
kolektivu travi Casto fadu let. Zména (naptiklad prestéhovanim) byva zietelnym
stresem pro dit€¢. Vzhledem k vyvojovym charakteristikdm Skolniho v€ku byva tfida
piirozenou referencni skupinou, a plni tak nezastupitelnou socializa¢ni roli v Zivot¢
jedince. Z hlediska diagnostiky miizeme postihnout vztahy ve tfidé¢, klima skolni ttidy,
potazmo klima celé Skoly. Hlavnim ukolem jakychkoliv diagnostickych Setfeni je
monitorovat, zda se v détském kolektivu neobjevuji n¢jaké patologické fenomény a
pokud se objevi, okamzité zah4jit intervencni kroky. Diagnostiku je vSak také mozno
zatazovat preventivng.

Shrnuti: socidlni zdzemi ditéte predstavuje vyznamny prvek jeho stability. Do jeho
nejuzsiho zdzemi pocitdme rodinu, vrstevnické skupiny a spoluzaky ve ttide.
Diagnosticky nds miliZe zajimat nejen pfipadna patologie té€chto vztahl, mira
adaptability ditéte, ale predevSim socialni opora, ktera je ditéti poskytovana. Je
potieba dat pozor na etickou stranku diagnostického procesu.
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INDIVIDUALNI VZDELAVACI PLAN (IPV)

Je pracovni material slouzici vSem, ktefi se podileji na vychove, vzdélavani
integrovaného zaka.

Vznika na zaklad¢ spoluprace mezi ucitelem, pracovnikem provadéjicim reedukaci,
vedenim $koly, zdkem a jeho rodinou, pracovnikem pedagogicko-psychologického
centra ¢i SPC.

VYHODY IVP

Respektovani schopnosti a tempa zaka
UmoZiuje pribéZnou modifikaci u¢iva
Aktivni zapojeni rodict

Aktivita zaka

PRINCIPY TVORBY IVP

Vychodiskem je diagnostika z odborného pracovisté

Pedagogicka diagnostika ucitele (ucitel se opira kromé dg z pracovisté také o své dg
poznatky a zkuSenosti)

Respektovani zavéri z diskuse s Zikem a jeho rodici

IVP se vypracovava pro predméty, které jsou vyrazné ovlivnény postiZenim
(nejéast&ji CJ, matematika, fyzika)

IVP vypracovava vyucujici daného predmétu (ucitel, ktery predmét vyucuje
ve spolupraci s ucitelem, ktery provadi reedukaci, odborné pracovisté (PPC, SPC)
povetuje pracovnika pro konzultaci obsahu

Pri vypracovavani IVP jsou sledovany:
«  Vzdalené cile — piechod na druhy stupeti ZS, maturitni zkouska apod.

* Dlouhodobé cile — rozhodovéni co by m¢l Zak zvladnout v daném ro¢niku (je
to rozhodnuti ucitele, ne PPP ¢i SPC)

+ Kratkodobé cile — co by mél zak zvladnout v nejblizsi dobé

«  Reditel $koly ve spolupraci se SPC piipadn& PPP zabezpeéi zpracovani IVP
pro kazdého Zéka se zdravotnim postiZzenim, a to k terminu jeho nastupu do
kmenové Skoly. Neni jednozna¢né urceno, kdo je povinen IVP zpracovat,
nejsou dany nalezitosti pro jeho formalni i obsahovou upravu.
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« VP by mél byt podrobny, zaloZeny na analyze silnych a slabych stranek ditéte
a na jeho potfebach. Plan by mél rozliSovat kratkodobé a dlouhodobé
vzdelavaci cile a zahrnovat multidisciplinarni pfistup.

* IVP by mél dle Michalika (1999, 100) vzdy obsahovat:

» Cil, jehoz ma byt dosaZeno. Jedna se o vzdélavaci cil obecné, s rozepsanim
na konkrétni vzdélavaci cile (dovednosti, znalosti, vykony) v jednotlivych
predmétech. Po konzultaci a se souhlasem rodi¢t je mozno do programu
zatadit i cile vychovné, odstranéni zlozvykd, nespravnych navyka a postojt ap.

Prostiredky specialné pedagogické podpory, kterych bude k naplnéni cili IVP pouZito:

pravidla spoluprace (konzultace a jejich etnost) s odbornym specialné pedagogickym
centrem

moznosti vyuziti podpiirného ucitele ¢i osobniho asistenta a zakladni stanoveni napIné
jejich Cinnosti véetné zésad spoluprace s tfidnim ucitelem,

sluzby a intervence odbornych pracovnikii (logoped, psycholog, rehabilitacni
pracovnik ad.),

specialni pomucky, zplisob jejich potfizeni a prace s nimi,

jmenovité urceni vSech odbornikt, podilejicich se na praci s ditétem, s uvedenim
kontaktii na jejich pracoviste.

piipadné upravy uc¢ebniho planu, jako snizeni poctu hodin, tlevy v navstéve
vybranych predméti, piipadné, zcela vyjimecné, osvobozeni z navstévy vybrané¢ho
predmétu,

upravy ucebnich osnov, vybér podstatného a zdkladniho uciva,
rozhodnuti o zpiisobech integrace v konkrétni skuping,

vyuziti specifickych dovednosti a specialnich znalosti ditéte ke zvladnuti uciva a
upevnéni jeho statusu ve skuping (tfide).

DIAGNOSTIKA PROFESNI ORIENATCE

vvvvvv

Diagnostika profesni orientace je zavrSena zvolenim studijniho zaméfeni, u¢ebniho
oboru, nebo orientaci na nékterou jednodussi ¢innost.

Pti feSeni profesni orientace zpravidla participuje SPC, ¢i PPC, informacni a
poradenska stiediska (IPS), (pfi ufadech prace).

Jiz v prib¢hu Skolni dochazky je tieba Zaka cilené ptipravovat na budouci volbu
povolani.
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» Dilezitou roli zde mize hrat pedagog, jehoz pomoc vychazi z dlouhodobé znalosti
zaka a jeho rodiny.
* Pracovni ¢innost (zejména u zékd, u kterych vzhledem k mentadlnimu postizeni

nepiedpokladdme dalsi studium) je dobrym zdrojem poznatkii k profesnimu zaclenéni.

» V procesu profesionalni orientace postizenych se ¢asto setkdvame s neadekvatnimi
predstavami dotycnych jedincii, nebo rodiny (piecenéni zéka rodinou a nasledné
ovliviiovani touto predstavou, nedostatek profesnich informaci rodict i zakt a dalsi.)

* Ze strany pedagogi je dulezité jiz od 5. rocniku zjistovat profesni z4jmy a jejich
stabilitu.

* Zde ziskdvame informace z exploraénich metod (rozhovor, dotaznik), z analyzy

spontannich produkti, informace ze zaijmovych aktivit a celkovou orientovanosti
v odbornych vyucovacich predmétech.
* Profesiogram — popis narokil na pfipravu v dané profesi

Diagnostika profesni orientace a volby povolani je v poradenstvi zaméfena na nasledujici
oblasti:

* Anamnestické udaje

* Oblast motoriky a grafomotoriky

* Rozumové schopnosti (inteligencni testy — psycholog)

* Lateralita

* Komunikacni schopnosti

* Osobnostni charakteristiky (v¢. citové a socialni oblasti)

wewr

Diagnostika profesni orientace z pohledu nejcastéjSich zdravotnich postiZeni
(Pfinosilova)

Pti diagnostice pomahaji:

» Lékarska zprava — podava nam informace o aktualnim stavu postizeni. Dulezité jsou
1 informace z hlediska progndzy stavu do budoucnosti.

» Zprava a doporuceni ucitele — informuje o Skolni tispéSnosti zaka, vychazi
z dlouhodobé znalosti zéka.

* Rozhovor s klientem — ozfejmi ndm jeho zajmy, ptani, motivaci, samostatnost pii
volbé, ¢i podléhani rodi¢tim

* Psychologické vysetfeni — je zaméfeno na posouzeni piedpokladii pro dany obor
(rozumové predpoklady a specialni schopnosti pro obor)

+ Diagnostické metody je nutno Casto v praxi pfizpisobit jedinci, tedy nestandardni
predkladani testového materialu.
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Télesné postiZeni
* Zvolit takovy obor, aby byl perspektivni a hlavn¢ pohybové zvladnutelny. Vybér je
jednodussi je-li zak na primétené inteligencni trovni, v opacném piipade pouze
omezené (v disledku vady) manualni ¢innosti.
* Pro vySetfeni inteligence se vyuziva Wechsleriv test inteligence

» K orientatnimu vySetfeni inteligence jsou vhodné Ravenovy progresivni matice

» K vySetfeni osobnosti je mozné vyuzit riizné dotazniky (napt. Eysenckiiv osobnostni
dotaznik, PAQ — Skalu sebehodnoceni apod..)

Zrakové postiZeni
» V praxi se da dobie vyuzit verbalni ¢ast Wechslerova inteligen¢niho testu

* Doplitkkové vyuziti nonverbalnich metod napt. Ravenovy progresivni matice, zavisi
to na zavaznosti zrakového postiZeni.

» K vySetFeni osobnosti je vhodné vyuzit riznych dotaznikl (napt. PAQ — Skaly
sebehodnoceni, Eysenckiiv osobnostni slovnik - znovu je nutné upravit je)

Sluchové postiZzeni
* Pro orientacni vySetieni inteligence pouzijeme Ravenovy progresivni matice.

» Zaucelem ziskani profilu schopnosti administrujeme nestandartnim zptisobem
nonverbalni Cast Wechslerova inteligen¢niho testu.

* Pro vysetieni je také doporucovan Snijders Oomentiv nonverbalni inteligen¢ni test,
ten je urcen pro déti, které nejsou schopny verbalni komunikace.

* VysSetfeni osobnosti - vyuziti dotaznikl neni v tomto piipadé vhodné, proto
informace ziskavame spise z rozhovoru s rodi¢i, z pozorovani, ze Skolni zpravy.

» Dal$i mozZnosti pro vysetfeni osobnosti ditéte jsou projektivni kresebné techniky
(kresba rodiny, zacarované rodiny) a obrazkové projektivni metody. Z dalSich
metod Luscheriiv barvovy test a Test barevného sémantického diferencialu.

» Pfi vySetfeni je vétSinou potieba tlumocnik.
Mentalni postizeni

» Diagnostika vychazi z pfi¢in a hloubky mentalniho postiZzeni. DiileZité je znat
schopnosti, miru nezavislosti a schopnost adaptovat se na pozadavky prostredi.

* Vyuziti diagnostickych metod se fidi mentdlnimi moZnostmi klienta (napt. Satnfort-
Binetiiv test, Wechslertv inteligencni test, Ravenovy progresivni matice) znovu je
nutné tyto testy prizplsobit jedinci.
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VysSetieni osobnosti — vzhledem k mentédlnimu znevyhodnéni ziskavdme informace
spiSe z pozorovani, rozhovorem s rodi¢i. Vyuziti standardizovanych metod je
z hlediska omezenych moznostem sporné.

Rekvalifikace: do oblasti diagnostiky profesni orientace patii také diagnostika za
ucelem rekvalifikace u ziskanych postizeni v produktivnim véku. Zde se zaméiujeme
na zachované schopnosti, dovednosti, osobnostni charakteristiky. Na zaklad¢ zavéra
pak navrhnout nejvhodnéjsi profesni zatazeni.

PORADENSTVI PRO VOLBU POVOLANI — KARIEROVE PORADENSTVI:

Cilem je poskytovani pomoci pro samostatné rozhodovani klienta o sobé samém.

Vzdy se jednd o zhodnoceni dvou zdkladnich faktort: zajem a atraktivita profese pro
dit¢ X moznosti ditéte a rodiny (IQ, osobnostni ptfedpoklady, socidlné-ekonomicka
situace apod.)

Dotaznik volby povolani a planovani profesni kariéry (Teorie volby povolani John L.
Holland):

6 typt osobnosti - profese:

R (realistic): femesIn¢ a technicky zdatny
I (investigative): zvidavy a zkoumayjici

A (artistic): umeélecky a tvotivy

S (social): vychovavajici a pecujici

E (enterprising): viid¢i a prodavajici

C (conventional): uspotadavajici a spravujici

DIAGNOSTIKA MOTORIKY se zamérenim na kresbu

Déleni motoriky:

hrubé: pohyby velkych svalovych skupin (chiize, béh, plavani)

jemné: pohyby malych svalovych skupin, v€etné oromotoriky (motorika oblasti
mluvidel), mimického svalstva a zejména motorika ruky

Motorické projevy zpravidla hodnotime z hlediska:

Vyvoje — (vyvoj odpovidajici v€ku, pfedcasny, opozdény)
Kvality — (ptesnost, koordinace pohybu)

Vykonu — (sila, rychlost)

Diagnostika motorickych dovednosti je ve specialni pedagogice diileZitou oblasti
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vzhledem k nutnosti stanoveni jeji irovné, ovliviiuje i pozd¢jsi profesni pripravu.

Specifika vyvoje motoriky u zdkladnich druhi zdravotniho postiZeni

* Mentélni postiZeni: vyvoj motoriky je vyrazné ovlivnén stupném mentalniho

postizeni. Smérem k zavaznéjSim formam (tézka, hluboka) je motoricky vyvoj

vyrazné znemoznén.

» Je také dilezita pri¢ina mentalniho postizeni- pokud k nému doslo z diivodu
organického postizeni CNS, velmi €asto se jednd o soub&zné postizeni s DMO — to

motorické moznosti vyrazné limituje

» Télesné postiZeni: zalezi na typu zavaznosti vady a dobé vzniku

» Zrakové postiZeni: zalezi na zdvaznosti vady. To se tyka zejména vrozeného tézkého

zrakového postizeni. Motoricky vyvoj téchto déti byva zejména v kojeneckém obdobi
velice opozdén, protoZe prostiedi ztraci stimulacni hodnotu k pohybu. Dale Spatna
orientace ditéte v pohybu — obc¢as se uhodi — tyto bolestivé zkusenosti nepodnécuji k

pronikani do okolniho prostredi.

Motorické kompetence vSak urcuji do znacné miry samostatnost, schopnost zapojeni do

spolecnosti takového Cloveka-proto je nutné stimulovat motoricky vyvoj.

U jedinct se zrakovym postizenim je kompenza¢né vyuzivana jemnd motorika jako zdroj

poznani (Cteni Braillova pisma).

Sluchové postizeni — zpravidla vyznamné neovliviiuje rozvoj motoriky. Mize zde byt
porucha rovnovahy. Pohyb a orientace v prostoru je ovlivnén — zvySené bezpecnostni riziko

(neslysi, nevnimaji vystrazné signaly jako je houkdni sanitky, policie atd.)
Diagnostika vyvoje motoriky

* Vyvojové §kaly — PouZivaji se v obdobi rané¢ho véku (0-3), u jedinct s téZkou formou
postizeni 1 pozdé&ji. PouZivaji se ke zjisténi aktudlni vyvojové urovné. Nejvice
vyuzivana Gesselova Skala, Skala Bayleyové (tyto Skaly vyuZivame pro hrubou

motoriku)
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* Diilezitym zdrojem informaci je i osobni anamnéza — zejména udaje o kli¢ovych

pohybovych dovednostech z kojeneckého obdobi (sed, stoj...)
Motorické testy

« Skila Oseretzkého — méfi oblast jemné i hrubé motoriky. VyuZiva se od 4 do 14 let

* Orientacni test dynamické praxe — ¢asto soucasti vySetieni skolni zralosti. Test je

zaméfen na vysetieni motoriky rukou, nohou a jazyka. Dit¢ ma napodobovat pohyby,

situace prezentovana jako hra.

* Pro dospélé: ZjiStovani stupné organicity — vztah mezi ziskanymi organickymi

zménami mozku a psychickymi funkcemi. Pti¢iny organického postizeni byvaji

traumatické, infek¢ni, cévni ¢i nadorové.

* Test rovnovahy a pohybové koordinace (Kabele) — diagnostika motoriky u sluchové

postizenych, ale 1 u slySicich

* Test na urceni svalové sily (Lovett) — u nas rozpracoval pro dg. déti s DMO Janda

Diagnostika jemné motoriky

* Plati to samé co pro hrubou: od 0-3 let, nebo u jedinct star$ich, ale odpovidajicich této
urovni opét vyvojove skaly
* V pribéhu piedskolniho véku Ize sledovat rozvoj zvladani ukoli ve

standardizovanych inteligen¢nich testech. (Stanford Binetuv test, WISC 3 aj.)

* Jedna se o ukoly jako je fezani a skladani papiru, sklddani obrazi, kostek atd.

Samoziejmé mizeme zde zapojit metodu pozorovani ditéte
+ U déti s DMO se setkdvame se sniZenou hybnosti hornich koncetin.

» Pfiprocviovani je dllezité déti motivovat a vyuZzivat hru (trénovani tchopy v nadobé
s teplou vodou, kde se ruce uvolni, vodu napénime a dame tam rizné pfedmeéty, které
dité pak podle hmatu poznava, nebo ,kouzelny pytlik* — opét rozezndva hmatem

pfedméty z pytliku

46



» U déti Skolniho véku lze pokracovat v dg. jemné motoriky na vy$si irovni také na
zaklad¢ ptislusnych testovych ukold jako v predskolnim véku (vyuzivame i Skolni

vyucovani, kde miizeme sledovat zaka pti riznych ¢innostech)
Zkousky manudlni zru¢nosti
« Dexterimetr, Sroubky apod..
* U dospivajicich a dospé€lych osob

» Zkousky zjist'uji kvalitu koordinace a rychlost pohybtli ruky. Osoba pracuje s kazdou

rukou zvlast, mizeme tedy usuzovat i lateralitu
Diagnostika grafomotoriky a kresby
* Grafomotorické a kresebné projevy jsou ovlivnény zdvaznosti postizeni
* Je dllezita z hlediska Skolni zralosti a specifickych poruch uceni

» Pt zjistovani urovné grafomotoriky se zamétfujeme napf. na pfitlak pii psani,

plynulost pohybu pfti psani, sklon, spravné sezeni atd.

VYVOJ KRESBY

* 1. Bezobsazna ¢maranice — (1 - 1,5 roku) Zpocatku ndhodné€ uchopi kresebny nastroj
a vidi, Ze jeho pohyb zanechava stopy — to ho motivuje a zdokonaluje se v tom. Své

kresb¢ zatim neptisuzuje zadny obsah.

* 2. Obsazna ¢maranice — (2 - 2,5 roku) Dité uz kresb¢é dava obsah, nekresli se

zamérem, az to dokresli, fekne co to je, pojeti se Casto méni.

* 3. Obdobi znakové kresby — (2,5 - 3 roky) pohyb koncetiny nevychazi z ramenniho

kloubu, ale ze zapésti, kolem 3 roku se objevuje tzv. hlavonozec

* 4. Obdobi spontanniho realismu — (3 — 6 let) dit¢ zacina kreslit jednoduché obrazky

(zvitatko, slunicko). Kresli podle toho, jak si pamatuje ten objekt a co je na ném

vvvvvv
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» 5. St¥izlivy realismus (6- 10-11 let) zdokonalovani kresby (zobrazovani postavy z

profilu, pti aktivité, zacind stinovani).
Timto se u vétSiny lidi kresebny vyvoj ukoncuje.

* Zhodnoceni obsahové a formalni stranky détské kresby i pisemného projevu miize mit

vyvojovou i diferencialni hodnotu.
» Proto se standardizované kresebné testy staly soucasti vétSiny psychologickych
vySetieni.
Napodoba zakladnich geometrickych tvari
* 3 roky — kruh, kolmé ¢ary
* 4 roky — krizek
* 5let— Ctverec
* 6 let — trojuhelnik
* 7 let — kosodélnik
Vyvoj kresby lidské postavy
* 3 roky — hlavonozec
* 4 roky — postava ma télo, jednodimenzionalni koncetiny
* Slet — podstatné detaily v primérenych proporcich
* 6 let — postava se vSemi detaily

* Mladsi Skolni vék — kresleni postavy z profilu, zobrazovani v pohybu
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Ukazky:

Dité se Casto jiz v 1. roce seznami s tuzkou — jesté ji ovsem nedovede drzet ve spravné

poloze.

V prvni poloviné 2. roku se dité pokousi (ma-li k tomu pfilezitost) o prvni tahy

tuzkou. Nelze jesté hovofit o sméru Car, jde spiSe o tahy.

Nekteti autofi vychazeji z ndzoru, ze DK vznika ndpodobou, jini kladou diraz na

spontannost pohybu.

Détske carani je citoveé kladné zabarvené — dité se t¢si jak z pohybu, tak z toho, co

pied nim vznika na papife.

R. KELLOGGOVA - studie elementarnich grafickych projevii

Rozlisila 20 zékladnich prvki ¢arani u dvouletych déti.

Kolem 3. roku zacina dité uzivat obrysovych tvart — autorka rozliSuje 6 zakladnich

tvart. Uzije-li dit€ dvou zakladnich tvart spole¢né, vznikaji kombinace.

Spojenim tii a vice zdkladnich tvart dospiva k seskupeni. Jakmile dité zvladlo kolem

4. roku zékladni tvary, nastupuje stadium obrazkove.

LEVINSTEIN

kresba neni pro dité uménim, ale ieci.

Kresba skyta ditéti moznost vyjadrit véci, situace a udalosti skutec¢né i fantazijni

prostiednictvim obrazki.

VEk zhruba od 5 do 10 let je zlatym vékem détské kresby (11 let krize — pak uz dité
hodnoti svou kresbu kriticky).

Pozdéji mnozi jedinci sahaji k tomuto prosttedku pouze tehdy, chtéji-li vyjadrit

obscénni nebo agresivni obsahy.
Kresba postavy patii k usttednim namétiim kreseb ditéte.

Poprvé se s ni setkdvame primérné ve vé€ku 3 a pll roku.
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Dité nejcastéji nakresli kruh nebo oval, ktery predstavuje oblicej — oblicej dité proziva

jako nejdulezitéjsi ast postavy.
Ptimo k hlavé ptipojuje dité nohy a vzniké tak hlavonozec.

Postupné pribyva vyznaceni oci, ¢arka predstavuje nos nebo usta, nékdy se objevi i

naznak vlast.

Pozdé¢ji jsou znazornovany ruce, které jsou pripojeny bud’ k hlavé nebo k noham. Je to
proto, ze trup byva vyznacen pomérné pozdé, nebot’ pro malé dit€¢ nema podstatnou

dileZitost.
Prvnim ndznakem trupu byva vodorovna ¢ara mezi linearn€ nakreslenyma nohama.

Prvnim ndznakem oble€eni jsou knofliky volné umisténé mezi paralelou nohou nebo

trupu.

Po 5. roce opousti linearni znazoriiovani a prechazi ke kresbé dvojdimenzionalni.
Trup byva ¢asto ve formé kruhu, ovalu, trojuhelniku nebo Ctyitihelniku.

Hlava byva spojena ptimo s trupem.

Nohy kresli dité daleko od sebe a Casto navazuji na obrysovou linii trupu. Proporce

hlavy a trupu, délka koncetin nejsou dosud v souladu.
V 6 letech pribyva detailt — usi, viasy (ty jsou vétsinou jen na obvodu hlavy).
Neékdy dité kresli klobouk — ¢asto jej umistuje nad hlavu.

Odlisné byva kreslena postava muze a Zeny.

Zvlastnosti v kresbach déti v obdobi spontanniho realismu (3-6-let)

Vytvarna schemati¢nost — v kresbé znazornuje typické vlastnosti predmeétu, kresli z

paméti dle své predstavy.

Celistvost a ndzornost — nepiekryvajici se zobrazeni, chybi perspektiva, predméty

nejsou proporéni

Zdlraznéni nebo vypousténi — osob a objektii podle dilezitosti
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Transparentnost — napft. kresba domu, kde ptes jeho zdi vidime vnitfek
Personifikace — pfenaseni lidského chovani na zvitata
Grafické vypravéni — ptihody na papiru v pasech za sebou

Emotivni funkce barev — dité¢ dava prednost urcitym barvam, zobrazované predméty

byvaji v rozporu s realitou
V 7. roce dochazi k zpresnéni proporci.

Nohy jsou umistény blize k sob&, paZze byvaji pfipojeny na sprdvném misté ve vysi

ramen.
Objevuje se naznak krku.

Dité zdokonaluje uces a obleceni.

V 8. roce pozorujeme prechod od kresby en face k ¢astecnému nebo tplnému profilu.
Nesnaze plisobi détem piipojeni pazi, které Casto vychazeji z predni linie trupu.

V 9 letech pokusy zachytit kresbou pohyb.

V profilové kresbé je to vétSinou naznak chiize, v kresbé en face ¢innost rukou, pft.

drzi tasku.

Oblicej ma vétSinu podstatnych ryst.

Objevuji se veétsi rozdily mezi kresbami chlapct a dévcat.
Obleceni se vyznacuje detaily — rukav, vystiih, pasek, kapsy.
V 10 a 11 letech pokusy o stinovani a tvarovani.

Kresby nabyvaji dimenze plasti¢nosti a objemu.

V tomto véku je vyvoj zhruba ukoncen a v dalSich letech jde jen o zdokonalovani

(obrysove linie hlavy, rysy obliceje, tvary téla).

ey e

atd.
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Moznosti pouziti détské kresby v dg.

Kresba mlize poskytnout orienta¢ni informaci o celkové vyvojové trovni ditéte.
Kresba je uzite¢na pro zjisténi urovné senzomotorickych dovednosti.
Kresba miize signalizovat zptisob citového prozivani.

Kresba miize byt nastrojem k poznani urcitych specifickych vztahti a postoju.

Kresba slouzici jako odhad celkové irovné rozumovych schopnosti

Pro tyto ucely je moZzné vyuzit détskou kresbu pouze v predskolnim a raném Skolnim

véku.

Selhani v kresebnych testech miize signalizovat poruchu v oblasti zrakového vnimani,

senzomotorické koordinaci atd.

Test kresby lidské postavy

Test vychazi z ptedpokladu, Ze kresba se vyviji, v prubéhu vyvoje ptibyva
zobrazenych detaili. Kresebny vyvoj je tak obrazem dil¢ich funkci, které jsou

nezbytné pro kresleni.

Timto testem lze hodnotit: vyvoj percepce, vyvoj senzomotorické koordinace, vyvoj

jemné motoriky, vyvoj mentéalnich schopnosti (orientacn¢)

Dité ma nakreslit postavu, vysledek je pak vyjadien obsahovym (pocet detailil) a

formalnim skorem (kvalita kresby)

Test obkreslovani (Matéjicek)

Dité obkresluje podle pfedloh geometrické tvary na papir, ma k dispozici predlohu.
Metoda je zaloZena na poznatku, Ze schopnost ditéte napodobit geometrické obrazce je

z4avisla na zralosti jeho nervového systému a dosavadnich zkuSenostech z této oblasti.
Test se hodi zejména pro predskolni a mladsi skolni vek

Kresba rodiny — projektivni metoda, kterd ndm mize pomoci ziskat informace z

oblasti vztaht, postoji k jednotlivym ¢leniim rodiny.
Pouziva se pro déti od 6 — 12 let
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*  Kresba zacarované rodiny
LATERALITA

* RozliSovani pravé a levé strany. Ob¢ hemisféry mozku spolu spolupracuji a funkce
mozku je jednotnd. Urcité funkce jsou fizeny Castéji levou, jiné zase pravou

hemisférou.
* Leva - motorické ¢innosti, komunikac¢ni ¢innosti, logické mysleni
* Prava - prostorové vnimani, umélecké dovednosti, projevy emoci

* 'V pfipadé¢, Ze jedna hemisféra fidi v nékteré funkci druhou, mluvime o hemisférické

dominanci.
* Na vznik laterality ma vliv zejména dédi¢nost.

* Geschwindova a Galaburdova teorie — tato teorie povazuje za standardni typ

dominance pravactvi a vazbu feci na levou hemisféru

Dva typy levaki:
* prvni skupina — vyuziva pravou stranu stejn¢ jako levou, bez problému ¢i vykyvi ve
vyvoji
* druhé skupina — méné obratni, vyvojové deficity, odchylky - syndrom ADHD
» 'V praxi se lateralita projevuje jako upfednostinovani nékterého z parovych organi.
* O lateralité¢ motorické mluvime v ptipadé hornich a dolnich koncetin
* O lateralité senzorické v ptipad¢ smyslovych organt

* Ambidextrie — obourukost, pouziva stejn¢ dobie levou ruku jako tu pravou (maly
vyskyt)

Vyvoj laterality

* Probiha na vrozeném zékladé (genotypu). V idedlnim piipadé se aktudlni stav

laterality shoduje s typem vrozené laterality.

» Dfive levaky preucovali na pravaky, dnes uz se s timto moc nesetkdme (Spatné

nasledky).

* Levactvi neni poruchou motoriky, ale je méné Casté neZ pravactvi.
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Vynucen4 lateralita — kdyz vedouci koncetina nemize plnit vedouci roli (napt. z

divodu amputace), a piebira ji koncetina zdrava

Lateralita se vymezuje béhem piedskolniho veéku (ve 3, 4 letech je ziejmé, které ruce

dava dité prednost)

Diagnostika laterality

Je dilezitd zejména v dob¢ zahajeni povinné Skolni dochéazky, a podle toho vést
nacvik pisma do pravé nebo do levé ruky.

V ptipad¢ ambidextrie je zvyk vést ndcvik do pravé ruky.

Nevyhranéna lateralita - dominance jesté neni zfejma (u nékterych déti v predskolnim
véku). Nevyhranénost posuzujeme na zdklad¢é dennich situaci (achop hracek atd.)

Zkouska laterality

Nejvice vyuzivana standardni metoda u nas

Hodnoti motorickou i senzorickou lateralitu (tkoly jako navlékani jehly, hodit micek

do krabicky). Test se da pouzit u déti jiz ptredSkolniho véku

Kvocient dexterity (pravorukosti)

timto se vyjadiuje dominance horni koncetiny

Podle jeho hodnoty hovoiime o:

vyhranéné pravorukosti
méné vyhranéné pravorukosti
ambidextrii

méné vyhranéné levorukosti

vyhranéné levorukosti

Z hlediska dominance ruky a oka se miZe jednat o:

souhlasnou lateralitu — ruka i oko maji stejnou dominanci
neurcitou lateralitu — pfi nevyhranéné dominanci ruky nebo oka, nebo obou

zkFiZenou lateralitu — oko i ruka opa¢nou dominanci

Sovakiiv test laterality

Zameéfen na urceni vedouci ruky, nohy i oka.
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I tento test se d& vyuzit u déti predskolniho véku
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