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,,Clovék s postizenim ma stejné potieby jako zdravy &lovék. Prvni z nich je byt uznan a
milovén takovy, jaky je.*
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Uvod

V Zakladni $kole specialni Domov Zampach pracuji sedmym rokem. Prace s détmi
s tézkym postizenim a soubéznym postizenim vice vadami je velmi obohacujici, ale zaroven
klade naroky na osobu pedagoga. Pedagogové se uci spolecné s détmi trpélivosti, lasce,
porozuméni a vzdelavaji déti s ohledem na jejich potieby, moznosti a zdravotni stav. Mé
osobni zkusSenosti s zaky mé inspirovaly a vedly Kk vybéru tématu diplomové prace.

Cilem diplomové prace a vyzkumného projektu je analyzovat edukaci zakt s tézkym
postizenim a soubéZnym postizenim vice vadami a prokazat, ze edukace zaki pfinasi
vysledky v oblasti rozvoje vlastni osoby i okolniho svéta, v oblasti rozvoje motoriky,
komunikace a chovani.

Diplomovéa prace se skladd ze ctyf kapitol. V prvni jsou uvedena teoreticka
vychodiska. Je charakterizovan okruh osob s tézkym a soubéZnym postiZenim vice vadami,
vymezen pojem mentadlni retardace, pfiblizena terminologie, etiologie a klasifikace osob
S mentalnim postizenim. Je charakterizovana détskd mozkové obrna jako kombinované
postizeni a popsana osobnost zaka s t€Zkym a soub&znym postizenim vice vadami.

Druha kapitola je zaméfena na moznosti vzdélavani zdka se zietelem na rdmcovy
vzdélavaci program pro zékladni Skolu specidlni, podrobné charakterizovan je Skolni
vzdélavaci program.

Ve tieti kapitole je zpracovan vyznam terapii a bazalni stimulace pfi uceleném
vzdélavani zakl s téZzkym a soub&Zznym postizenim vice vadami a jsou analyzovany
didaktické prostfedky a kompenzacni pomicky pfi jejich edukaci.

Ve Ctvrté kapitole je zpracovan vyzkumny projekt, jehoz soucasti jsou kazuistiky zaka
Zékladni $koly specidlni Domov Zampach. Jsou analyzovany po¢ateéni a soucasné
dovednosti a moznosti dal$iho rozvoje sledovanych Zakd.

Diplomovéa prace a vyzkumny projekt je zpracovan monografickou procedurou
s empirickym Setfenim v teoretické casti. K realizaci cile diplomové prace byla pouzita
metoda kvalitativniho vyzkumu se zpracovanim sedmi ptipadovych studii, z technik analyza
odborné literatury, analyza Skolni dokumentace, analyza dostupné zdravotni dokumentace,
analyza edukacniho procesu u zakid s t€Zkym postizenim a soubéZnym postizenim vice
vadami, dlouhodobé pozorovani Zaki pfi vyucovani, rozhovor s pedagogickymi pracovniky,

pracovniky SPC, 1¢€kati a rodici.



1. Teoreticka vychodiska

1.1 OKkruh osob s téZkym a soubéZnym postiZzenim vice vadami

Za t€zké postizeni se povazuje zvlast té¢zkd forma néjakého druhu postizeni. Tézké
postizeni je komplex omezeni ¢lovéka jako celku ve vSech jeho prozitkovych sférach a
vyrazovych moznostech. Podstatné omezeny a zménény jsou schopnosti emocionalni,
kognitivni a télesné, ale také socidlni a komunikacni. Pfitfazeni k tzv. hlavnimu symptomu ve
smyslu klasického postizeni jako je postizeni télesné, mentdlni nebo smyslové neni mozné,
nebot’ tim by se na jedné stran¢ ignoroval charakter komplexnosti postizeni, na druhé strané
celistvost individua (Vitkova, M. 2004, s. 325).

U jedince s téZkym postizenim se jedna o postiZeni celistvosti ¢lovéka v jeho Zivotnich
vykonech, které je tak tézké, Ze ve vétSin€ oblastech se stéZi dosahuje toho, co v naSem
mezilidském styku v Sirokém slova smyslu lze povazovat jesté za normu. Tézké postizeni
pfedstavuje pro vSechny zucastnéné interakéni partnery omezeni, zt€Zuje zakladni kontakt
mezi dvéma osobami (Valenta, M., Miiller, O. 2007, s.190).

V této souvislosti se uvadi pojem ,,viacnasobné postizeni*, ktery je charakterizovany
z hlediska poruchy informacéniho toku jako zakladniho piedpokladu edukace. U jedinci s vice
vadami se mohou v disledku pasobeni nékterych limitujicich faktord vyskytovat tézkosti
v recepci informaci, pfi jejich centralnim zpracovani nebo v expresi, rovnéz v jejich
kombinacich. Vicenasobné postizeni se vyskytuje v rtiznych pocetnych variantach, v ramci
kterych je tfeba vzhledem k interindividudlnim rozdilim postupovat piisné individualné
(Valenta, M., Miiller, O. 2007, s. 190).

V odborné literatuie se pouzivaji jeste¢ dalsi terminy, kterymi je Vv podstaté minén
stejny okruh osob: té¢zké mentdlni postizeni, kombinované vady, déti s extrémné
psychomotoricky retardovanym vyvojem, déti s tézkym naruSenim vnimani apod. Kazdy
pravé ve specialni pedagogice ukéazalo, Ze terminy se velmi rychle pfezivaji, a proto se Casto

meéni (Vitkova, M. 2004, s. 325).



Podle Véstniku MSMT CR ¢&. 8/1997, &. 25602/97 — 22, je vicenasobné postizeni
charakterizovano nésledovné: ,,Za postizeného vicendsobnym postizenim se povazuje dite,
respektive Zak postizeny soucasné dvema nebo vice na sobé kauzalné nezavislymi druhy
postizeni, z nichz kazdé by jej vzhledem k hloubce a dusledkim opraviiovalo k zarazeni do
specialni skoly prislusného typu. “

Pro potieby resortu Skolstvi se Zaci s vicenasobnym postizenim ¢leni do tfi skupin:

e Prvni skupinu tvoii jedinci s postizenim, jejichZz spoleCnym znakem je mentalni
postizeni. To je determinujicim faktorem pro nejvyse dosazitelny stupein vzdélani a
pro dosazitelnou miru vychovy. Proto je pifi rozhodovani o zplsobu vzd€lavani
pokladana za vadu dominantni.

e Druhou skupinu tvoii jedinci s kombinaci vad télesnych, smyslovych a vad feci.
Specifickou skupinu tvofi déti hluchoslepé.

e Treti samostatnou skupinu tvofi déti a zaci s poruchami autistického spektra (PAS)

(podle Véstniku MSMT CR &. 8/1997, &. j. 25602/97-22.).

Vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zadkt a studentl se specidlnimi
vzdélavacimi potfebami a déti, zakd a studenti mimotfadné nadanych v § 4 definuje
kombinované postizeni nasledovné: ,,za Zaky s tezkym zdravotnim postizenim se pro ucely této
vwhlasky povazuji Zaci s tezkym zrakovym postizenim, tézkym sluchovym postizenim, tézkou
poruchou dorozumivacich schopnosti, hluchoslepi, se soubéznym postizenim vice vadami,
s autismem, s tezkym télesnym nebo tézkym ¢i hlubokym mentdalnim postizenim. Témto Zdakiim
S ohledem na rozsah specidalnich vzdélavacich potreb ndlezi nejvyssi mira podpiirnych
zarizeni.

Obecné pfiCiny postizeni zahrnuji celou Sifi genetickych, chromozomadlnich,
metabolickych, neurologickych a traumatickych pficin. To plati v obdobi prenatalnim,
perinatalnim i postnatalnim, protozZe $kodlivé jevy mohou zplsobit t€Zké postizeni v kazdém
veéku (Vitkova, M. 2006). Podle 1ékait ma uzkou souvislost s té€zkym postizenim piedevsim
seskupeni Skodlivych vlivi, lze také jednozna¢né konstatovat, ze velka ¢ast déti s tézkym
postizenim ma v anamnéze piedcasné narozeni. Jsou to déti s nizkou porodni hmotnosti, které
by jesteé pred nékolika lety pravdépodobné zemftely. Déti po tézkych urazech — traumata
lebky, mozku, stavy po tonuti (Valenta, M., Miiller, O. 2007, s. 191). To co je spole¢né pro
okruh t&chto jedincl spociva v posSkozeni centrdlnich funkci, tzn., Ze se jedna z nejriznéjsich
pfi€in o podstatné naruSeni nebo ztratu koordinujicich centrdlnich systému, které fidi a

realizuji vnimani, pohyb a jejich zpracovani. VSichni postizeni vykazuji stejny problém,



orientovat se ve svém prostiedi a zmocnit se ho vlastnimi prostiedky, zménit ho a tim si
vybudovat vlastni kognitivni struktury. Rozdily mohou spocivat ve vlastnich pohybovych
schopnostech, ve schopnosti zpracovani piijimaného, Vv interpretacnich schopnostech

vnimaného a v komunikac¢nich moznostech (Vitkova, M. 2004, s. 326).

1.2 Vymezeni pojmu mentalni retardace, terminologie, etiologie,
klasifikace

Mnohotvarnost a slozitost jevli a probléml vychovy a vzdélavani osob s mentalni
retardaci nds nuti k vymezeni obecnych pojmt, které jsou charakteristické pro obor specidlni
pedagogiky — psychopedii — pedagogiky 0sob s mentalnim postizenim. Prvotni vymezeni
pojmu mentalni retardace je jednim z piliti pro praci, kterd se zabyva problematikou
pedagogiky mentaln¢ postizenych — psychopedii. V zakladnich otazkach chapani a vymezeni
dusevni zaostalosti v minulosti i v soucasnosti existuje mnoho nesrovnalosti a terminologické
nejednotnosti. V nasi i zahrani¢ni odborné literatufe se muzeme setkat s pomérné Sirokou
Skalou terminii pro oznaceni tohoto stavu. Pfi¢iny terminologické nejednotnosti mizeme
hledat i v rizné etiologii tohoto postiZzeni (srov. Bartonova, M. 2005, Pipekova, J. 2006,
Bartoniova, M., Bazalova, B., Pipekova, J. 2007, Valenta, M., Miiller, O. 2007, Cerna, M.
2008).

I. Bajo (1994) uvadi, ze jen v nasi odborné literatufe se vyskytovalo v obdobi let 1952
az 1989 vice nez dvacet riiznych oznaceni tohoto stavu, napf. duSevné postizeni, duSevné
uchylni, dusevn¢ abnormalni, duSevné opozdéni, duSevné defektni, rozumové postizeni, déti
se snizenou rozumovou schopnosti, rozumove€ zaostali, intelektové uchylni, intelektove
abnormalni, slabomyslni, oligofrenni, mentalné¢ defektni, mentdln¢ abnormalni, mentaln¢
opozdéni atd. (In Pipekova, J. 2006, s. 54). V roce 1959 se v Milan¢ konala konference
Svétové zdravotnické organizace (WHO), na niz se zastupci jednotlivych védnich obora
zabyvajicich se problematikou jedinct s poruchami intelektu z nutnosti sjednotit pojmové a
terminologické vymezeni daného jevu dohodli na pouzivani zastfesujiciho terminu mentalni
retardace. M4 interdisciplinarni charakter a zasahuje do vSech oblasti Zivota postiZeného
jedince — Iékaiské, psychologické, pedagogické, socialni po cely jeho zivot. Termin mentalni
retardace byl zaveden Americkou spole¢nosti pro mentalni definici (American Associacoin of

Mental Deficienci — AAMD) asi ve tficatych letech minulého stoleti (Pipekova, J. 2006, s.



55). Postupné byly timto terminem nahrazovéany terminy, které se v praxi i odborné literatute
pouzivaly u nas v minulosti.

Vymezeni pojmu mentalni retardace ma velky vyznam jak teoreticky, ktery spociva
v presné klasifikaci podstatnych znakt stavu, tak prakticky, nebot’ terminologicka piesnost
ptispivd k rozhodovani pii stanoveni odpovidajicitho zplsobu specialnépedagogické péce
(Krej¢itova O. 1998 In Pipekova, J. 2006, s. 55). Termin mentdlni retardace znamena
opozdénost rozumového vyvoje, je odvozen z latinského mens, 2. mentis — mysl, rozum a
retardace z latinského retardatio — zdrzet, zaostavat, opozd’ovat. Problémy se stanovenim
definice mentalni retardace jsou od vzniku tohoto terminu.

U nés nejznamgjsi a nejvice citovana je definice mentalni retardace, kterd se snazi o
syntézu vSech hledisek. ,,Mentdlni retardace je vyvojova porucha integrace psychickych
funkei rizné hierarchie s variabilni ohrani€enosti a celkovou subnormalni inteligenci, zavisla
na nékterych ztéchto Cinitell: na nedostatcich genetickych vloh, na poruseném stavu
anatomicko — fyziologické struktury a funkce mozku a jeho zrani, na nedostate¢ném
nasycovani zakladnich psychickych potieb ditéte vlivem deprivace senzorické, emocni a
kulturni, na deficitnim uceni, na zvlaStnostech vyvoje motivace, zejména negativnich
zkuSenostech jedince po opakovanych stavech frustrace i1 stresu, na typologickych
zvlastnostech vyvoje osobnosti* (Pipekova, J. 2006, s. 54 — 55).

M. Vagnerova (1999,s. 146) chape mentalni retardaci jako souhrnné oznaceni
vrozené¢ho defektu rozumovych schopnosti. Postizeni je definovano jako neschopnost
dosahnout odpovidajiciho stupné intelektového vyvoje (mén€ nez 70 % normy), prestoze byl
takovy jedinec piijatelnym zplsobem vychovné stimulovan. Nizk4 troven inteligence byva
spojena se snizenim ¢i zménou dalSich schopnosti a odliSnostmi ve struktufe osobnosti.
V populaci se vyskytuje piiblizné¢ 3 % mentéln¢ postizenych lidi. Hlavni znaky mentélni
retardace jsou:

e Nizka arovenn rozumovych schopnosti, ktera se projevuje predevSim nedostatecnym
rozvojem mysleni, omezenou schopnosti uceni a nasledkem toho i obtiznéj$i adaptaci
na bézné zivotni podminky.

e Postizeni je vrozené — na rozdil od demence, ktera je ziskanym handicapem
rozumovych schopnosti.

e Postizeni je trvalé, pfestoze je v zavislosti na etiologii mozné urcité zlepSeni. Horni
hranice dosaZitelného rozvoje takového Clovéka je dana jak zdvaZnosti a pficinnou
defektu, tak individualné specifickou pfijatelnosti piisobeni prostiedi, tj. vychovnych a

terapeutickych vlivi.
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M. Valenta, O. Miiller (2007, s. 12) definuji mentélni retardaci jako vyvojovou dusevni
poruchu se snizenou inteligenci demonstrujici se pfedevsim snizenim kognitivnich, feCovych,

pohybovych a socidlnich schopnosti s prenatalni, perinatalni i postnatalni etiologii.

Terminologie

Psychopedie je specialn¢ pedagogickou disciplinou, ktera se zabyvéa problematikou
rozvoje, vychovy a vzdélavani osob rozumové postizenych, tj. osob se snizenymi
rozumovymi schopnostmi. Nazev oboru je slozen z feckého slova psyché = duse a feckého
slova paidea = vychova. Cilem psychopedie je dosazeni maximalniho stupné rozvoje
osobnosti mentalné retardovanych jedinct a jejich integrace do spolecnosti (Pipekova, J.
2006).

V uzsim pojeti ji chapeme jako specialné pedagogickou disciplinu, kterd se zabyva
edukaci osob smentdlnim ¢i jinym duSevnim postizenim a zkoumanim formativnich
(vychovnych) a informativnich (vzdélavacich) vlivli na tyto osoby. V Sir§Sim kontextu je
mozno na psychopedii nahlizet jako na interdisciplinarni obor zabyvajici se prevenci (hlavné
tercidlni), prognostikou mentalni retardace (popf. jinych duSevnich poruch) se zvlastnim
zietelem na edukaci, reedukaci, diagnostiku, terapeuticko — formativni intervenci,
kompenzaci, rehabilitaci, inkluzi (integraci) a socializaci ¢i resocializaci klienta s mentalnim
¢1 jinym duSevnim postizenim (Valenta, M., Miiller, O. 2007, s. 4).

Sir§i pojem nez mentalni retardace je mentalni postizeni, které vymezuje
terminologicky a vykladovy slovnik Specialna pedagogika jako stie$ni pojem pouzivany
v pedagogické dokumentaci a ktery orientacné oznacuje vSechny jedince s IQ pod 85 (tj.
jedince v pasmu soucasné chapané mentalni retardace s pasmem diive pouzivaného pojmu

slaboduchost) (Valenta, M., Miiller, O. 2007, s. 13).

Etiologie

Priciny mentdlniho postiZzeni byvaji kategorizovany podle riiznych kli¢t, hovoii se o
pfi¢indch vnitfnich — endogennich ¢i vnéjSich — exogennich, o mentalnim postizenim
vrozeném ¢1 ziskaném, o vlivech prenatdlnich (plsobicich pfed porodem), perinatdlnich
(pisobicich beéhem porodu a kratky ¢as po ném) a postnatdlnich (ptisobicich v pribéhu

zivota). Nutno podotknout, Ze i kdyZ véda pii objasnéni pficin mentalniho postiZzeni vykonala
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velky dil prace, stale jeste nejsme schopni dopatrat se pficiny poruchy pfiblizné u tfetiny osob
s mentalnim postizenim (Valenta, M., Miiller, O. 2007, s. 58).

Jako nejcastéjsi pfi¢iny mentalni retardace se uvadéji: nasledky infekci a intoxikaci:
prenatalni infekce (napi. zardénkova embryopatie, kongenitalni syfilis), postnatalni infekce
(napf. z&nét mozku), intoxikace (napf. toxémie matky, otrava olovem), kongenitalni
toxoplasméza, nasledky trazi nebo fyzikalnich vlivii: mechanické poSkozeni mozku pfti
porodu (novorozenecka hypoxie), postnatalni poranéni mozku nebo hypoxie, poruchy vymény
latek nebo vyzivy: napi. mozkova lipoiddza, fenylketonurie, makroskopické 1éze mozku
(novotvarem, degeneraci, postnatalni skler6zou). Nemoci a stavy, zpusobené jinymi a
nespecifickymi prenatdlnimi vlivy (napf. vrozeny hydrocefalus). Anomalie chromozomu
(napt. Downlv syndrom), nezralost (stavy pii nezralosti bez uvedeni jinych chorobnych
stavil), vazné dusSevni poruchy, psychosocialni deprivace (stavy se snizenim intelektu vlivem
nepfiznivych sociokulturnich podminek), jiné a nespecifické etiologie (Svarcova, L. 2000, s.
52).

Mentalni postizeni pomérné cCasto vznikd na zékladé kombinace polygenné
podminéného nizs§iho nadani a vychovné nepodnétnosti, nebo dokonce zanedbanosti. Jde
obvykle o déti podobné postizenych rodict, jejichz intelektova i vzdélanostni troven je nizka.
Podnétnost takového rodinného prostiedi byva nedostatecna. M. Vagnerova (1999) uvadi, ze
tito rodi¢e ovliviiuji nepfiznivé své déti dvojim zplsobem: ptfedavaji jim hor$i genetické
predpoklady k rozvoji rozumovych schopnosti, nejsou schopni poskytnout jim pfiméfenou
vychovu, protoZe na ni sami intelektové nestaéi (In Svarcova, I. 2000, s. 52).

Nejcastéjsi pri¢iny vzniku mentéalni retardace jsou tyto: dédi¢nost — intelektové
schopnosti ditéte jsou vyslednici priméru intelektového nadani rodict, lehkd mentélni
retardace vznikd vétSinou v disledku zdédéné inteligence a vlivu rodinného prostredi,
metabolické poruchy a jiné abnormality se vyskytuji zfidka, socialni faktory — sniZeni
intelektovych  schopnosti je zplsobeno sociokulturni deprivaci v rodinach nebo
Vv institucionalni vychové a objevuje se v korelaci s vychovou v nizSich socialnich vrstvach,
Vv souvislosti se Spatnymi materialnimi podminkami, nestabilnimi rodinnymi vztahy, Spatnymi
bytovymi podminkami. Dals§i environmentdlni faktory — zahrnuji riznd onemocnéni matky
béhem tehotenstvi, Spatna vyziva matky, infekéni onemocnéni ditéte v novorozeneckém
obdobi, Spatna vyziva kojence, Urazy spojené s nitrolebnim krvacenim, porodni traumata.
Jmenované faktory byvaji pti¢inou lehké i t€Z8i mentalni retardace.

Specifické genetické pfi¢iny — dominantné podminéné, recesivné podminéné,

podminéné chromozomalnimi aberacemi. Nespecificky podminéné poruchy — chromozomalni
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ani metabolickd vada nabyla objevena, nebylo zji§téno porodni trauma ani jiné poskozeni
plodu ¢i novorozence. Pfi¢ina mentalni retardace ziistdva neobjasnéna asi v 15 az 30 %

ptipadt (In Pipekova, J. 2006, s. 60).

Klasifikace
V odborné literatufe se uvadi déleni mentalni retardace na:

e Vrozenou mentalni retardaci — je spojena surcitym poskozenim, odchylnou
strukturou nebo odchylnym vyvojem nervového systému v obdobi prenatilnim,
perinatalnim nebo postnatalnim zhruba do dvou let Zivota ditéte.

e Ziskanou mentalni retardaci — demenci, jde o proces zastaveni, rozpadu mentélniho
mit progresivni tendenci, nebo se muze zastavit a navede k dal§imu zhorSeni stavu.
Demence zpusobuje pifevazné nerovnomérny ubytek intelektovych schopnosti.
Ptiznakem demence je zvySena drazdivost, inava, emocionalni labilita, vykyvy
pozornosti, poruchy paméti a uceni. Détské demence se projevuji zastavenim
psychického vyvoje, zpomalenim psychickych procestl, snizenim adaptibility ditéte a
ztratou intelektovych schopnosti.

e Socialné podminénou mentalni retardaci — pseudooligofrenii (starsi termin socialni
debilita), ktera vznikd nejcastéji v dusledku ptisobeni vnéjsiho prostiedi. Neni
zpusobena poskozenim CNS, ale nedostateCnou stimulaci prostiedi ditéte. Socidlni
faktory se mohou podilet na variaci inteligen¢niho kvocientu v rozmezi 10-20 bodi.
Socialné¢ podminénd mentalni retardace se projevuje vyraznym opozdénim vyvoje
feci, mysleni, schopnosti socidlni adaptace. Zdanlivd mentalni retardace neni stav
trvaly neménny, pii zméné€ nepodnétného prostfedi a vlivem vhodného vychovného

pusobeni mize dojit ke zlepSeni stavajiciho stavu.

Symptomatologicka klasifikace se zabyva typickymi ptiznaky vzhledu, osobnostnich
ryst, somatickych zvlastnosti, motorického, psychického vybaveni mentalné postizenych.
Klasifikace podle vyvojovych obdobi vychdzi z jednotlivych vyvojovych obdobi u osob
s mentalni retardaci (pfedskolni vek a jeho zvlaStnosti vyvoje, mladsi Skolni vek, starsi skolni
vek, adolescence). Pii popisovani zvlastnosti jednotlivych vyvojovych obdobi u osob
s mentalni retardaci je potfeba vychazet ze znalosti vyvojovych obdobi intaktni populace a ze

zakonitosti, jimiz se procesy vyvoje fidi.
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Dalsi ¢lenéni je podle typu chovani na:
e eretické
e torpidni

e nevyhranéné.

V souCasné dobé se pouziva clenéni podle desaté decendlni revize Svétové
zdravotnické organizace (WHO) z roku 1992 s platnosti od 1.1. 1993. Mentalni retardace patii
do oboru psychiatrie, proto ma jako prvni oznaceni pismeno F. Oddil F70-F79 je pak cely
vénovan mentalni retardaci a toto oznaleni je povazovano za zakladni koéd. Hlavnim
hlediskem, které se zde pouziva, je opét stanoveni inteligencniho kvocientu. Stupenn mentalni
retardace se obvykle méfi standardizovanymi testy inteligence. MlZe to byt ovSem nahrazeno
Skalami, které urcuji stupeni socialni adaptace v urcitém prostfedi. Takova méfeni Skdlami
urCuji jen piiblizné stupenn mentdlni retardace. Diagndéza bude téz zaviset na vSeobecnych
intelektovych funkci, jak je uréi Skoleny diagnostik. Intelektudlni schopnosti a socidlni
ptizplisobivost se mohou ménit v pribéhu casu a i snizené hodnoty se mohou zlepSovat
cvicenim a rehabilitaci. Diagndéza méa odpovidat soucasnému stavu duSevnich funkci
(Mezinarodni statistickd klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich problémii — Desata

revize 1993), (Pipekova, J. In Vitkova, M. 2004, s. 295-296).

Charakteristika jednotlivych stupii mentalni retardace

Lehka mentalni retardace, 1Q 50 — 69 (F 70)

Do 3 let 1ze pozorovat jen lehké opoZzdéni nebo zpomaleni psychomotorického vyvoje,
napadnéjsi problémy mezi 3 — 6 rokem — malad slovni zasoba, opozdény vyvoj feci a
komunikativnich dovednosti, riizné vady feci, obsahova chudost, nedostate¢na zvidavost a
vynalézavost, stereotyp ve hie. Hlavni obtize zejména v obdobi Skolni dochazky — konkrétni
mechanické mysleni, omezena schopnost logického mysleni, slabsi pamét’, vazne analyza a
syntéza. Jemna a hrubd motorika lehce opozdéna, porucha pohybové koordinace, béhem
dospivani a dospélosti mize dosdhnout normy. Rozvoj socidlnich dovednosti zpomalen.
V socialné nenaro¢ném prostfedi mohou byt zcela bez problému, potize maji tam, kde je
kladen dlraz na vysoky stupeil sociokulturnich vztahl.. V oblasti emociondlni a volni se
projevuje afektivni labilita, impulsivnost, izkostnost a zvySena sugestibilita. Nutnost vzdélani

ve specialni skole. Mozné zvladnuti jednoduchych ucebnich oborti nebo zaskoleni
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V jednoduchych manudlnich ¢innostech. Vychovné plisobeni a rodinné prostredi maji velky
vyznam pro socializaci, které jedinci lehce mentéIné retardovani dosahuji nej¢astéji na Grovni

adaptace. Vyskyt v celkovém poétu mentalné retardovanych 80 %.

Sti‘edné tézka mentalni retardace, 1Q 35— 49 (F71)

Rozvoj mysleni a fe€i vyrazné¢ opozdén a pretrvavd az do dospélosti. Omezeni
psychickych procest je provazano &asto epilepsii, neurologickymi a télesnymi obtizemi. Re¢
je velmi jednoducha, slovnik obsahové chudy, Casté agramatismy. Jednoduché véty nebo
jednoduché slovni spojeni, u nekterych jedincti pretrvavd pouze nonverbalni komunikace.
Slaba schopnost kombinace a usuzovani. Vyvoj jemné a hrubé motoriky zpomalen, trvale
zustava celkovd neobratnost, nekoordinovanost pohybl a neschopnost jemnych ukoni.
Samostatnost v sebeobsluze je mnohdy pouze ¢aste€nd. Emocionalné labilni, nevyrovnani
jedinci, &asté afektivni nepiiméfené reakce. Cast postizenych je schopna vzdélavat se
Vv omezené mife ve specialni Skole, nejschopnéjsi maji moznost jednoduchého pracovniho
zafazeni pod dohledem nebo v chranéném prostiedi. Neschopnost uspé€sné a samostatné fesit
naro¢ng&jsi situace. Nékteré je nutno zbavit svépravnosti nebo je omezit v pravnich ukonech.

Vyskyt v populaci mentalné retardovanych asi 12 %.

TéZka mentalni retardace, 1Q 20 — 34 (F72)

Psychomotoricky vyvoj vyrazné opozdén jiz v piedskolnim véku — zna¢na pohybova
neobratnost, dlouhodobé osvojovani koordinace pohybii. Casté motorické poruchy a piiznaky
celkového poskozeni CNS. Dlouhodobym tréninkem si muze jedinec osvojit zékladni
hygienické navyky a ¢éastecné i jiné Cinnosti tykajici se sebeobsluhy, ncktefi vSak nejsou
schopni udrzet télesnou cistotu ani v dospé€losti. Znaéné omezeni psychickych procest,
napadnosti v koncentraci pozornosti. Minimalni rozvoj komunikativnich dovednosti, fe¢ je
primitivni, omezena na jednoduchd slova nebo nevytvofena. Vyznamné poruSeni afektivni
sféry, nestdlost nalad, impulzivita. Poznava blizké osoby. Potiebuje celozivotni péci. Vyskyt

V populaci mentalné retardovanych 7 %.

Hluboka mentalni retardace, 1Q je nizsi nez 20 (F 73)

Témeét vSichni takto postizeni jedinci nejsou schopni sebeobsluhy, vyZzaduji péci ve
vSech zékladnich Zivotnich tkonech. Motoricky tézce omezeni, napadné stereotypni
automatické pohyby. Kombinace s postizenim sluchu, zraku, téZkymi neurologickymi

poruchami. Re¢ neni rozvinuta, komunikace nonverbalni bez smyslu, Ize dosdhnout
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porozuméni jednoduchym pozadavkim. Okoli nepoznava. Totdlni poruSeni afektivni sféry,
téz Casté sebeposkozovani. Nedozivaji se vysSiho véku. Tvoii 1 % populace mentilné

retardovanych (Pipekova, J. 2006).

1.3 Détska mozkova obrna jako kombinované postiZeni

I. Lesny (1989) charakterizuje détskou mozkovou obrnu (DMO) jako ran¢ vzniklé
poskozeni mozku vzniklé pied porodem, za porodu nebo kratce po ném a projevujici se
pfevazné v poruchich vyvoje hybnosti. Pozoruhodné je, ze tato choroba dlouho neméla a
vlastné nema jednotné oznaceni. Zakladatel ¢eské détské neurologie Ivan Lesny zavedl v roce
1952 oznaleni ,,perinatalni encefalopatie®, v roce 1959 pak nazev ,,détska mozkova obrna*
(Pipekova, J. 2006, Vitkova, M. 2006, Kraus J. 2005, Opattilova, D. 2009). V soucasné dob¢
se zacal pouzivat i nazev ,,mozkovd obrna‘“ (novela 10. Klasifikace 1993 — Mezinarodni
statisticka klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich problémi).

Déti s timto postizenim trpi nejen poruchou hybnosti, ale nasledky se projevuji i
poruchach feéi, snizenymi rozumovymi schopnostmi, poruchami psychomotoriky,
epileptickymi zachvaty, pohybovou neobratnosti, neklidem, celkovy vyvoj hybnosti je
vyrazn€ opozdény aj. Poruchy se vyskytuji v rlizném stupni a v riznych kombinacich.
Etiologie postizeni byva riznd, jednotlivy Cinitelé se mohou kombinovat (Renotiérova, M.
2003, s. 34). Z klinického hlediska rozdé€luji B. Kapounek a A. Kapounek (1988) détskou
mozkovou obrnu na tyto formy: spastickou, nespastickou a lehké mozkové dysfunkce.
Podobné postupuje i Ivan Lesny (1989). Nékteti autofi (napt. Kébele, F. 1988) neuvadi mezi
formy détské mozkové obrny lehkou mozkovou dysfunkci. RozliSujeme tyto formy mozkové

obrny: hypotonickou, hypertonickou (spasticita), steroidni (Ri¢an, P., Krejéitova, D. 1997).

Formy spastické

Forma hemipareticka — spasticka obrna horni i dolni konc¢etiny jedné poloviny téla,
zpravidla s pfevaznym postizenim horni koncetiny, ktera byva ohnuta v lokti, zatimco dolni
koncetina je napjatd tak, Ze postizeny doSlapuje na Spi¢ku. V pfipadé hemiparéz byva pii
postizeni pravé hemisféry kognitivni kapacita téchto déti nejcastéji lehce subnormalni
(pramérné 1Q 90) s ptevahou verbalni slozky, v ptipad¢€ postizeni levé hemisféry asi polovina

déti v podstaté nejevi zaddné zndmky kognitivni poruchy, u druhé poloviny déti byva
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inteligence snizena — nejcastéji do pasma lehké mentalni retardace (pramérmé 1Q 65) bez
rozdilu mezi verbalni a nazorovou slozkou (Riéan, P., Krejcitova, D. 1997).

Forma dipareticka — spasticka (kieCovita obrna), kdy jsou postizeny zejména dolni
koncetiny. Chlize byva ntizkovitd (kolena se o sebe tfou), po Spickach (digitigradni),
pokréenymi koleny pfi spasticité flexort bérce (lidoopi). Vzhledem ke kognitivnimu vyvoji je
zde prognoza dobra.

Forma kvadrupareticka — spasticka obrna vSech ¢ty koncetin, s prevaznym
postizenim dolnich koncetin (pokud vznikla zdvojenim formy diparetick¢) nebo hornich
koncetin (pokud vznikla zdvojenim formy hemiparetické). Ze spastickych forem je zde

vzhledem k dalsimu kognitivnimu vyvoji obecné progndza nejméné piizniva.

Formy nespastické

Forma hypotonicka — chabd obrna, zpravidla vyraznéj$i na dolnich koncetinach.
Vyskytuje se v kojeneckém véku, pozdeji se méni ve formu spastickou nebo diskinetickou —
asi kolem 3. roku (Kapounek, A., B. 1988). Pokud setrvava, je doprovdzena t¢Zkou mentalni
retardaci. Vyznacuje se sniZzenim svalovym napétim. Hypotonie mlZe ale také doprovazet
néktery typ metabolického ¢i degenerativniho onemocnéni (Riéan, P., Krejcitova, D. 1997,
Vitkova, M. 2006 ad.).

vvvvvv

nepotlacitelnymi mimovolnimi pohyby, které doprovazeji kazdy pokus o volni pohyb.

Celkoveé dochazi k mentalni retardaci u déti s DMO v 1/3 az 1/2 ptipadt a az u 75 %
jsou zaznamenany poruchy feci, i kdyZ verbalni slozka byva obecné silnou slozkou téchto
déti, asi ve 20 % pfipadi jsou pfitomny i1 poruchy sluchu. IQ byvéa u téchto déti spiSe
stabiln€j$i nez v bézné populaci, vétSinou s mirnou akcelera¢ni tendenci ve vyvoji, velmi

Zasté jsou poruchy pozornosti a vizuomotorické koordinace (Ri¢an, P., Krejéifova, D. 1997).

Détska mozkova obrna jako kombinované postiZeni
Poruchy hybnosti

Nejcastéjsi a vétSinou 1 nejzavaznéjsi jsou u déti s détskou mozkovou obrnou poruchy
hybnosti, a to motoriky pohybové i mluvni. V neurologické charakteristice déti s DMO
(Lesny, 1. 1989, Kabele, F. 1988, Stehlik, A. 1982, Kraus, J. 2005) se opakované uvadeji tyto
poruchy: Spasticita, pii které jsou pohyby omezovany az znemoZiovany trvale zvySenym

napétim svalstva, centralniho ptivodu. Svalovy tonus je zvysen, rovnéz reflexy jsou zvyseny.
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Hypotonie je stav snizeného svalového tonusu. Reflexy jsou rovnéz sniZzené az vyhaslé,
celkové drzeni koncetin je ochablé az bezvladné. 1. Lesny (1989) uvadi, ze hypotonie je Casto
doprovazena poruchou citlivosti. Vznika pouze v kojeneckém véku, pozdéji se méni v jiné
syndromy, spasticky nebo diskineticky. Dyskinze se projevuje nepotlacitelnymi mimovolnimi
pohyby: atetonickymi, choreatickymi, balistickymi nebo myoklonickymi. Syndrom
hypokineticky vznikad poskozenim pallida (pallidum — vnitini ¢ast Cockovitého jadra mozku).
Projevuje se hypomimii az amonii, tj. nedostatkem mimiky. Obli¢ej postizen¢ho ditéte je
bezvyrazny, mimické svaly jsou bez pohybu: smich, pla¢, hnév, udiv ani jiné efekty nejsou
doprovazeny obvyklymi mimickymi pohyby. Syndrom atetonicky vznika pti poskozeni striata
(striatus longitudinalis — podélny prouzek bilé hmoty mozkové). Projevuje se vlnitymi,
hadovitymi nebo cCervovitymi pohyby, které vznikaji pfi kazdém malém podnétu, ale i
spontann¢ samy od sebe. Tyto nepotlacitelny pohyby rusi volni pohybovou ¢innost tak, ze
nékdy znemoznuji i chiizi. Syndrom choreaticky vznika pii poSkozeni striata pii sou¢asném
poskozeni oblasti korovych. Projevuje se prudkymi, trhavymi, neusporddanymi pohyby
malého rozsahu, av§ak znaéné intenzity, n€kdy i pohybovym neklidem. Choreatické pohyby
svalstva rusi a znesnadnuji volni pohyby, avSak upln¢ je neznemoziuji. Syndrom balisticky se
projevuje rychlymi pohyby casto i celych koncetin. Syndrom myoklonicky se projevuje
drobnymi trhavymi zaskuby svalstva.

Uvedené poruchy hybnosti se objevuji pii jednotlivych forméach v rizném stupni a
kombinacich. Pii viech forméach se objevuje opozdény vyvoj hybnosti. Casto je vyvoj
hybnosti opozdén nebo omezen soucasné s opozdénim nebo omezenim vyvoje rozumoveého

(Kraus, J. 2005, Vitkova, M. 2006, Opatiilova, D. 2009).

Vliv DMO na psychiku jedince s postiZzenim

Pohybové postizeni zvySuje riziko deprivace v oblasti stimulace, uceni a socialni
zkuSenosti. Nepohyblivé déti jsou vice zéavislé na svém okoli. V dasledku toho dochazi
poruch hybnosti tak spo¢iva v nerovnomérném zpomalovani a blokovani psychického vyvoje,
Vv zévislosti na nedostatecné 1 pon€kud odlisné zkuSenosti. Psychicky vyvoj takovych déti
proto muze ve vetsi mife negativné ovlivnit rodiCovsky nezajem nebo nedostatecnd empatie
pro jejich potfeby. V podobnych piipadech obycejné plati, Ze 1 kdyz se zlepsi lokomoce a dité
se stane samostatn¢jsim, udela pokrok i v oblasti poznavacich procesii. Vyvoj poznavacich
procest mize byt u déti s DMO opozdén nejenom z divodu omezengjsi stimulace. Jeho

pfi¢inou mize byt 1 poSkozeni mozku.
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Déti s DMO, podobné jako vSichni, ktefi trpi organickym poSkozenim mozku, mivaji
problémy s koncentraci pozornosti. Jejich pozornost byva hlfe soustiedéna, ulpivava,
nevybérova a Casto ji lze hodnotit jako celkové nezralou. Stejnou pii¢inu maji i poruchy
paméti. Pamét’ byva nepiizniveé ovlivnéna horsi pozornosti a snadnéjsi unavitelnosti. Poruchy
percepce nemusi byt pouhym disledkem nedostatku zkuSenosti, ale mohou byt projevem
specifického postizeni. DMO byva dost ¢asto spojena s né¢jakou poruchou zrakového nebo
sluchového nervu nebo s dysgnoézii, tj. obtizemi v oblasti zrakové ¢i sluchové diferenciace,
analyzy a syntézy. V tomto pfipad¢ je obtiz v pfesném rozliSeni n¢jakého podnétu déna
centraln€, neni zrakovou ¢i sluchovou vadou, ale je projevem postizeni mozku.

Citové prozivani a reakce, které jsou s nim spojeny, byvaji u téchto déti, v zavislosti
na poruSe CNS, také néjakym zpisobem odliSné. Kazdy intenzivnéjsi citovy prozitek je
V ndpadnéjsi mife spojen se zménou v motorickych reakcich, projevi se ztuhnutim sval nebo
zvySenim mimovolnich zaSkubli. Nemocni nejsou objektivné schopni takové reakce
kontrolovat a ovladat. V zavislosti na poskozeni mozku chybi rovnovaha mezi aktivaci a
uvolnénim. Za téchto okolnosti se obtiznéji rozviji i kontrola chovani, kterd je v n¢kterych
oblastech jen tézko dosaZitelna. Emocionalita nemocnych s DMO byvé infantilnéjsi, tito lidé
mohou byt labilngjsi a drazdivé;si. Jejich citové reakce nemaji vzdy adekvatni intenzitu nebo
délku trvani. U lidi postizenych DMO byvaji ¢asté i poruchy fe¢i. Omezeni rozvoje fe¢i ma
negativni vliv jak na vyvoj pozndvacich procest, tak na kvalitu komunikace a socidlni

adaptace.

Socialni dusledky DMO

Socializace nemocnych s DMO byva nepfiznivé ovlivnéna omezenim v oblasti
motoriky a poSkozenim fe¢i. Maji mnohem mén¢ socialnich zkuSenosti, protoze byvaji casto
izolovani vroding, resp. v Ustavnim zafizeni. Podobny omezujici vliv mivd 1 castd
hospitalizace. Obtize zvySuje zména télesného vzhledu a odlisnost reakci (zejména mimovolni
zaskuby apod.), které vyvolavaji u laické vetejnosti nestandardni socidlni reakce, at’ uz je to
odpor, posméch nebo soucit. Lidé trpici DMO byvaji pro své zjevné postiZzeni na jedné strané
vice tolerovani a na druhé strané se od nich méné¢ ocekava.

Vynucend mens$i samostatnost, omezengj$i zkuSenosti a odliSna socialni akceptace
ovliviiuji rozvoj urcitych osobnostnich rysid. Postizeni byvaji infantilnéj$i, pasivnéjsi,
zavislej§i a casto uzaviené€j$i. Mnohé z jejich zvlaStnosti nejsou primarnim disledkem
onemocnéni, ale vznikaji pfevazné jako reakce na jinou Zivotni situaci, na styl vychovy

vV rodin€ a na postoje rodicu i dalSich lidi. Chovani Siroké vetejnosti posiluje spiSe pasivitu a
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zavislost takto postizenych lidi, n€kdy podporuje i jejich tendenci k izolaci od spolecnosti,

ktera je nedokaze ptijatelnym zpisobem akceptovat (Vagnerova, M. 1999, s. 80-82).

1.4 Osobnost Zaka s téZkym a soubéZnym postiZzenim vice vadami

Z hlediska fyziologie zrani mozku a utvareni spoju na neuronech — podle frekvence a
intenzity podnétl je v€asna motoricka (re)habilitace ptikazem dne, vzdyt jediny podnét, napf.
pohyb jediného svalu, umoziuje rozsifeni vzruchd, a tim rast dalSich tisice neuronti. Rozvoj
motoriky v celkovém planu 1é¢by je vysoce hodnocen jako nenahraditelny predpoklad dalsiho
uceni, a to ve vSech slozkach osobnosti. At jde o vnimani vlastniho téla nebo o normalizaci
télesné senzibility, vzdy se pii tom vytvareji zéklady pro rozvoj motorickych schopnosti, a
tim 1 podminky vyvoje kognitivnich a socialnich schopnosti postizeného. Prave to se vztahuje

zv1a§té na motoriku t&Zce a hluboce postizenych (Svarcova, 1. 2000, s. 99).

Tézké postiZeni jako trvalé ohroZeni vyvoje a Zivota

T&zké postizeni jde ruku v ruce s aktualnim ohrozenim vitality Zivota. Zivotné diileZité
funkce se neustéle ocitaji v krizi. Tyka se to zejména téchto funkci. Onemocnéni dychacich
cest — ackoliv zde existuje moznost zmény postiZeni prostfednictvim aktivni ¢innosti loveka.
Progresivni télesna zména (svalovy tonus, deformace patefe) vede k tomu, Ze vnitini organy
se premistuji a jsou omezeny ve svém vnitinim rozpinani (plice: dychaci kapacita, ledviny,
jatra, travici Ustroji). Tyto nésledné jevy se pfidavaji pozdéji jako chronickd onemocnéni
K primarnimu poskozeni. Zachvatova onemocnéni pii tézkém poskozeni mozku piispivaji
k tomu, e se mnoho t&chto jedincil ocita v trvalém nebezpeéi Zivota. Zivot na ,,okraji byti* je
stale spojen s nejistotou a vzruSenim, s bolesti a medicinskymi intervencemi. Okoli téZce
postizeného Clovéka je také postizeno. Strach a nejistotu stfida nadéje a ocekavani. Je nutna
velkd angaZovanost a senzibilni rezervovanost. Je tfeba zit pod ,,diktdtem‘ aktudlniho
zdravotniho stavu, spolecné planovani Zivota orientované na budoucnost je témét nemozné
(Vitkova, M. 20006).

Pro osoby s téZkym postizenim je obtizné dosahnout uspokojeni zakladnich potieb,
pfesto jsou to podminky zivotné dulezité pro jedince kazdého veéku, kterych se nemohou zfict.
Patfi k nim: potfeba zamezeni hladu, Zizni a bolesti, potfeba podnéti, zmény a pohybu,

potieba jistoty, stability — spolehlivost vztaht, potifeba vazby, byt nékym pftijat, potfeba n¢hy
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potieba uznani a sebelcty, potfeba nezavislosti, samostatnosti a sebeurceni (Vitkova, M.
2006).

Na jedné strané postizeni umocnuje stav potieb, na druhé stran¢ Casto zabranuje jejich
piiméfenému uspokojeni. VSem tézce postizenym, bez ohledu na vék, je spoletné, Ze na
zaklad¢ svého poskozeni, které utrpéli a z toho plynouciho postizeni, maji specifické potieby
pro vlastni vyvoj a interakci s jinymi lidmi: potiebuji télesnou blizkost, aby mohli ziskat
pifimou zkuSenost, potiebuji pedagoga/terapeuta, ktery jim piiblizi jejich prostiedi co
nejjednodussim zptsobem, potiebuji pedagoga/terapeuta, ktery jim umozni pohyb a zménu
polohy, potiebuji kazdého, ktery jim rozumi i bez feci a spolehlivé se o né stard a pecuje o né
(Vitkova, M. 2000).

Z uvedeného vyplyva, ze téZce postizeni by méli mit zajistény narok na celistvost
vV podpofe vyvoje. Tato celistvost je potfebnd pro veSkery rezim dne, pro interakci
S postizenym. Integruje rovnéz uspokojovani zakladnich lidskych potieb, otazky zéakladni
péce jako podpirnou a specialni péci, otazky tréninku vniméni, pohybovou podporu a

podporu komunikace (Vitkova, M. 2004. s. 327-328).

Shrnuti

Tezké postizeni omezuje cloveka ve vSech jeho mozZnostech, schopnostech a proZitcich.
Vicendsobné postizeni je komplex na sobé dvou nezavislych postizenich. V terminologickém
vymezeni patii k hlavnim pojmum mentdlni retardace, mentalni postizeni, hlavni cil
psychopedie, etiologie mentalniho postizeni, ktera zahrnuje prenatdlni, perinatdlni i
postnatalni priciny a charakteristiku jednotlivych stupnii mentalni retardace. Jako jednu
Z nejcastéjsich forem kombinovaného postizeni Ize uvézt detskou mozkovou obrnu a jeji formy
— spastické a nespastické. Zakiim s téZkym postiZenim a soubéznym postizenim vice vadami je
nutné uspokojit zakladni lidské potreby jako napr. zamezeni hladu, Zizné a bolesti, potreba

Jistoty, vazby a néhy.
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2 Vzdélavani zaku se specialnimi vzdélavacimi potiebami se
zietelem na Zaky s téZkym postiZenim

2.1 Legislativni ramec

Skolstvi v Ceské republice zaznamenalo v poslednich dvaceti letech velké zmény.
Cilem zmén je zajistit vSem zaklim stejné moZznosti na dosazeni jejich maximalniho mozného
stupné¢ vzdé€lani s upfednostnénim rozvoje individudlnich ptedpokladd. Vyznamny posun
zaznamenala 1 samotna specidlni pedagogika. S postupem casu se davd mensi diraz na
postizeni, upousti se od medicinského pojeti a do popiedi se dostava jedinec s respektovanim
jeho individuality a odliSnosti.

Zasadni zménou ve prospéch integrace / inkluze vzdélavani zakl se specidlnimi
vzdélavacimi potiebami bylo pfijeti nového Skolského zakona — zakon ¢. 561/2004 Sb., o
predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani, ve znéni pozdéjsich
predpisi. Nova Skolska legislativa pfinasi zmény piedevsim v terminologii. Zvlastni Skoly se
staly zdkladnimi Skolami praktickymi, pomocné Skoly se transformovaly na zékladni Skoly
specidlni. V souladu se zakladnim Skolstvim se zruSil niZsi, stiedni a vyssi stupen zvlastni
Skoly a nizs§i, stfedni, vyssi a pracovni stupent pomocné Skoly. Na zakladni Skole praktické a
zékladni skole specidlni shodné se zékladni Skolou prvni a druhy stupen.

Povinna Skolni dochédzka je devitiletd, Zaci s mentalnim postizenim mohou chodit do
Skoly do 26. roku véku. Odklad povinné Skolni dochazky je mozny, nejpozdéji v tom Skolnim
roce, v kterém dit¢ dosahne osmého roku, musi zacit plnit povinnou Skolni dochazku. Déti
maji moZznost pii odkladu Skolni dochazky navStévovat piipravného stupné zakladni Skoly
specidlni (ve znéni zakona €. 49/2009 Sb.) Za osoby se specialnimi vzdélavacimi potfebami se
povazuji déti, Zaci a studenti se zdravotnim postiZenim, zdravotnim znevyhodnénim a
socialnim znevyhodnénim.

Skolsky zakon je podrobné rozpracovan v navaznych vyhlagkach &. 73/2005 Sb. a
72/2005 Sb. Vyhlaska €. 73/2005 Sb., o vzdelavani déti, zakd, studentl se specidlnimi
vzdélavacimi potfebami a déti, zaki a studentd mimofadné nadanych, ve znéni pozdéjsich
pfedpist rozvadi vzdélavani déti, Zakh a studentli se specidlnimi vzdélavacimi potfebami a
vzdélavani déti, zaka a studenti mimotfadné nadanych, které se uskuteciiuje s pomoci

podpiirnych opatieni. K podplirnym opatienim se fadi specidlni metody, postupy, formy a
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prostiedky vzdélavani, kompenzacni, rehabilitacni a ucebni pomicky, specidlni ucebnice,
didaktick¢é materidly, zafazeni pfedméti specidlné¢ pedagogické péce, poskytovani
pedagogicko psychologickych sluzeb, zajisténi sluzeb asistenta pedagoga, snizeni pocti zaka
ve tiide.

Vyhléska ¢. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve skolach a skolskych
poradenskych zatizenich uvadi a charakterizuje poradenské sluzby ve Skolach a Skolskych
poradenskych zafizenich, které jsou poskytovany détem, zaktim a studentiim, jejich zadkonnym
zastupciim, Skolam a Skolskym zatizenim. Cilem poradenskych sluzeb je podpoftit vzdélavani
zakli se specidlnimi vzdélavacimi potfebami. K poradenskym sluzbdm patii Skolské
pracovisté, na kterém pusobi vychovny poradce, Skolni metodik prevence, Skolni psycholog,
Skolni specialni pedagog a specializovand poradenska zatizeni: pedagogicko- psychologicka
poradna, specialné pedagogicka centrum a stifedisko vychovné péce (Bartotiova, M., Vitkova,
M. 2007).

Dalsi zménou v soucasném Skolstvi je kurikularni reforma. Systém ramcovych
vzdélavacich programl (piedskolni vzdé€lavani, zadkladni vzd€lavéni, sttedni vzdélavani) a
vytvafeni  Skolnich vzdélavacich programi je mozné pojmenovat jako jednu

Z nejprevratnéjSich zmeén v oblasti Skolstvi od 18. stoleti.

2.2 Ramcovy vzdélavaci program pro obor vzdélani zakladni Skola
specialni

V souladu s novymi principy kurikularni politiky, zformulovanymi v tzv. Bilé knize a
zakotvenymi v zdkoné ¢. 561/2004 sb. se do vzdélavaci soustavy zavadi novy systém
kurikularnich dokumentti. Kurikularni dokumenty jsou vytvafeny na dvou trovnich: statni a
Skolni. Statni uroven v systému kurikularnich dokumentli pfedstavuji Narodni program
vzdélavani a ramcové vzdélavaci programy (RVP). Pro jednotlivé obory vzdélani se vydéavaji
RVP, ktery vymezuji rdmec vzdélavani a jsou zavazné pro tvorbu Skolnich vzdélavacich
programti (SVP), které predstavuji $kolni uroveii. Na $kolni urovni je vytvafen SVP, podle
nehoz se uskutecnuje vzdélavani na dané Skole.

Rémcovy vzdélavaci program pro obor vzdélani zékladni Skola specidlni obsahuje dva
dily, které jsou zpracovany podle stupné mentalniho postizeni zakli a jsou navzdjem plné

prostupné.
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e Dil [ - Vzdélavani zaku se stiedné t€Zkym mentalnim postizenim
e Dil IT — Vzdélavani zakh s tézkym mentalnim postizenim a soub€Znym postizenim

vice vadami

Kli¢ové kompetence predstavuji souhrn ptedpokladanych védomosti, dovednosti,
schopnosti, postojii a hodnot dilezitych pro osobni rozvoj, dal$i uplatnéni jedince a jeho
maximalni mozné zapojeni do spolecnosti. Tvoii zaklad pro budouci rozvoj zaki. Osvojovani
klicovych kompetenci je slozity, celozivotni proces. Pfi jejich utvafeni se klade diraz na
metody a organizacni formy vyuky, které respektuji individualni zvlastnosti a vlastnosti zak.
Cilem je vybavit Zdky souborem klicovych kompetenci na Urovni pro né dosaZzitelné.
Kutvéafeni a rozvijeni klicovych kompetenci musi sméfovat veSkery vzdélavaci obsah,
metody, formy vzdélavani a Cinnosti, které ve Skole probihaji.

e Kompetence Kuceni — umoznuji zakim osvojit si strategii uCeni a motivuji je

k dalsimu celozivotnimu uceni.

o Kompetence Kk reseni problémii — podnécuji zaky k feSeni samotnych problémi,

k samostatnému a tvotfivému mysleni, k logickému uvazovani.

o Kompetence komunikativni — rozviji u zakt schopnost vSestranné a ucinné
komunikace jak verbalnimi tak neverbalnimi prostredky.
o Kompetence socialni a personalni — rozviji u Zakd schopnost spoluprace, respekt

K praci vlastni i k praci druhych.

o Kompetence obcanské — seznamuji Zéky s uplatiovanim svych prav, s plnénim své
povinnosti, s chovanim se jako svobodna a zodpovédna osobnost.
e Kompetence pracovni — pomdhaji zadkim poznavat a rozvijet své schopnosti,

uplatiiovat ziskané védomosti a dovednosti v Zivoté, pfi profesni orientaci.

Vzdélavaci obsah pro Zaky s t€Zkym mentalnim postiZenim a soub&éZnym postiZzenim
vice vadami je rozdé€len do péti vzdélavacich oblasti. Ziklad jednotlivych vzdélavacich
oblasti tvofi vzdy jeden vzdé&lavaci obor nebo vice vzdélavacich obori, ktery maji stejny
zaklad.

Vzdélavaci oblasti:
Clovék a komunikace (Rozumova vychova, Reova vychova)
Clovek a jeho svét (Smyslova vychova)

Umeéni a kultura (Hudebni vychova, Vytvarna vychova)
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Clovék a zdravi (Pohybova vychova, Zdravotni télesnd vychova, Rehabilitaéni t&lesna

vychova)

Clovék a svét prace (Pracovni vychova)

Dulezitym formativnim prvkem ve vzdélavani jsou prifezova témata, kterd vytvare;ji

moznosti pro samostatné uplatnéni zakti, pomahaji jim rozvijet jejich osobnost predevsim

v oblasti postojii a hodnot. Vybér témat a zpusob jejich zpracovani v ucebnich osnovach je

Vv kompetenci skoly. K tématickym okruhtim prufezovych témat patii:

Osobnostni a socidlni vychova

Vychova demokratického ob¢ana

Vychova k mysleni v evropskych a globalnich souvislostech
Multikulturni vychova

Environmentalni vychova

Medialni vychova

U zaki s mentalnim postizenim se vyuzivaji zejména nasledujici prifezova témata:

Osobnostni a socidlni vychova — formuje osobnost zdka v jeho individudlnich
potiebach, je prakticky zaméfené a vyuziva béznych, kazdodennich situaci v zivote.
Pomaha Zakovi pii utvareni praktickych Zivotnich dovednosti.

Vychova demokratického obfana — v obecné roviné predstavuje sjednoceni hodnot a
to spravedlnosti, odpovédnosti, tolerance. V konkrétni rovin€é ptedstavuje rozvoj
kritického mysleni, védomi svych prav a povinnosti. Vychova demokratického ob¢ana
ma umoznit zakovi Fesit problémy se zachovanim dustojnosti, s respektem k druhym a

s uplatnovanim zéasad lidské komunikace.
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2.3 Vzdélavani zaki s téZkym postiZenim a soubéZnym postiZenim vice
vadami

Vzdélavani zaki s tézkym postizenim a soubéznym postizenim vice vadami je dano
Skolskym zakonem a ndvaznymi vyhlaSkami (kap. 2.1). Pro déti piedSkolniho véku jsou
k dispozici mateiské Skoly a matefské §koly specialni, soubéZnou nabidkou je piipravny
stupent zékladni Skoly specidlni (pro déti od péti let). Povinnou $kolni dochézku, vétSinou
zaci s lehkym mentalnim postizenim, plni v zakladni $kole praktické, ktera poskytuje
zakladni vzdélani (Ramcovy vzdélavaci program zakladniho vzdélavani s prilohou upravujici
vzdélavani Zakii s lehkym mentalnim postizenim, 2005).

Zikladni $kola specialni je urCend zakim se stfedné¢ tézkym a t€Zzkym postizenim,
soubé€znym postizenim vice vadami a zakim s poruchami autistického spektra. Poskytuje
zaklady vzdélani (Ramcovy vzdeélavaci program pro obor vzdélani zdkladni skolu specialni,
2008, Skolni vzdelavaci program pro piipravny stupen zakladni Skoly specialni).

Vzdélavani v zakladni $kole specialni (ZSS) navazuje na vychovu v rodiné a na
specialni predskolni vzdélavani v matefské skole (MS) nebo piipravném stupni zakladni skoly
specialni (PS ZSS). Vzdélavani v ZSS je prizpisobeno z4kim se sniZenou trovni
rozumovych schopnosti, s psychickymi zvlaStnostmi, nedostate¢nou urovni koncentrace
pozornosti a nizkou tirovni rozvoje volnich vlastnosti. ZSS se odlisuje od ZS organizaénimi
formami vzdélavani a obsahovym zaméfenim vyuky. Ucivo je redukovano na osvojeni
zakladnich dovednosti v jednotlivych vzdélavacich oblastech a oborech, prakticky
zam&fenych cinnosti a pracovnich dovednosti. Pro vyuku je tfeba vytvofit optimalni
podminky, které vyzaduji klidné, nestresujici prostiedi poskytujici pocit bezpe¢i a umoziujici
koncentraci na praci. Vzdélavaci €innosti jsou zaméteny na rozvijeni rozumovych schopnosti,
osvojovani priméfenych poznatkil, vypéstovani navykl sebeobsluhy, vytvareni dovednosti
pouzivat ptedméty denni potieby a jednoduchych pracovnich Cinnosti a rozvijeni dusevnich a
télesnych schopnosti je zaloZzeno na respektovani individuélnich zvlastnosti zakt (Vitkova, M.
2006).

Skoly na turovni stiedniho $kolstvi zajistuji zakim tplné stfedni, Uplné stfedni
odborné nebo stfedni odborné vzdélani, pfipravuji je pro praxi nebo ke studiu na tercidlnim
vzdélavacim stupni (VOS & VS). Do stfedniho §kolstvi patii rovnéz odborné uéilisté (OU) a

Skoly pro z&ky se zdravotnim postizenim (praktickd Skola jednoletd nebo dvouletd). Po
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ukonceni povinné Skolni dochazky v zakladni Skole specidlni se mladistvi s tézkym
postizenim a soubéznym postizenim vice vadami nejcastéji vzdélavaji v praktickych Skolach
jednoletych a dvouletych, legislativné vymezeno Skolskym zakonem ¢. 561/2004 Sb.

Prakticka $kola jednoleta (schvalena MSMT dne 9. prosince 2004, &.j. 32 089/2004-
24, splatnosti od 1. zafi 2005) poskytuje pfipravu zaméfenou na vykon konkrétnich
jednoduchych ¢innosti v profesnich oblastech, ve kterych probihala praktickd cviceni zéka.
Vzdélavaci program mohou absolvovat Zaci s tézkym postizenim, Zaci se soub&znym
postizenim vice vadami a s poruchami autistického spektra, kteti ukon¢ili vzdélani na Grovni
zakladni skoly specidlni, piipadné zdkladni Skoly praktické (Ramcovy vzdelavaci program pro
obor vzdélani praktickd $kola jednoletd, RVP PRS 1, 78-62-C/01).

Vzdélavani v praktické Skole dvouleté (schvalend dne 9. prosince 2004, ¢.j. 32
090/2004-24 s platnosti od 1. zafi 2005) umoziuje zakim se specialnimi vzdélavacimi
potfebami (SVP) doplnéni a rozsifeni vSeobecného vzdélani dosazené¢ho v pribéhu plnéni
povinné Skolni dochazky, osvojeni védomosti, dovednosti potiebnych k vykonu konkrétnich
jednoduchych ¢innosti v riiznych profesnich oblastech i v kazdodennim zivoté¢ (Rdmcovy

vzdélavaci program pro obor vzdélani prakticka skola dvouleta, 78-62—C/02).

Obecné zasady pri edukaci Zaki s téZkym postiZzenim

K obecnym zasadam pfi edukaci Zakl s tézkym postiZzenim patii zajisténi dostatecného
mnozstvi ¢asu na vykonavani Cinnosti. Dité s postiZenim potfebuje na vykonani ¢innosti
mnohem delSi casovy interval, poskytnutim dostatecného mnozstvi Casu dame ditcti
potiebnou jistotu a klid. K osvojeni si ¢innosti a dovednosti je nevyhnutelné stalé opakovani
postupil a prikazl. DileZitou zasadou je dostatek trpélivost, vysledky naSi edukace nejsou
hned viditelné, cekame na né dlouho, pokroky jsou patrné v dlouhodobych intervalech. Pfi
poznavacich ¢innostech je zapotiebi zapojit co nejvice smysli najednou, abychom podpofili
maximalni poznani a zapamatovani. Dale je tieba dodrzovat denni fad, nebot’ jen tak se déti
citi bezpec¢né. Jsou klidnéjsi, kdyz védi, co bude nasledovat. Ziskané dovednosti by dit€¢ mélo
zvladnout 1 v cizim prostiedi, s nezndmymi lidmi a pfedméty, teprve poté miizeme fici, Ze jiz
danou dovednost umi. Neni dobré ulpivat na nacvicovani jedné dovednosti, vyvoj probiha
Vv celku, jedna dovednost souvisi s druhou, jsou propletené a vzajemné se podminuji. Kazda
zapocata ¢innost by méla byt dokoncena, pokud dité nechce, je mozné mu pomoci. Cilem je
vStipit ditéti dtlezitost ikolu. NemliZeme se zamétovat jen na vykony ditéte, ale je tfeba travit
S nim ¢as obyc¢ejnymi ¢innostmi, a tim se snazit o pfibliZeni. Je tfteba podporovat dité ve vSech

¢innostech, dodavat mu jistotu a sebedtivéru (Newman, S. 2004).
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Zasady podpory Zaki s téZkym postiZenim

K zédsaddm podpory zaka s tézkym postizenim pii edukaci muzeme fadit nékolik

faktort,, ke kterym patii uspoiadani vyucovani, pouziti pfimétenych forem vyuky, zasady

planovani vyucovani, poskytnuti adekvatnich organizacnich podminek, vyukové a vychovné

cile.

Usporadani vyucovani

zajistit pfijemnou atmosféru, ktera dodava zaktim pocit bezpeci a jistoty

zajistit zakiim dostatek aktivit, pii kterych ziskavaji nové zazitky, prozitky a upeviuji
si vztah k blizkym osobam a vécem

zam¢fit se na individudlni vzdelavaci cile, pii kterych bude sttedem pozornosti zak

ucitel by mél byt flexibilni, vyu€ovani oteviené

Pouziti primeérenych forem vyuky

vyucovani by mélo obsahovat v§echny pedagogické situace

vyucovani se realizuje ve tfidé, v okoli skoly, v pfirodé, v divadle, v bazéné

vyucovani se uskutecituje ve skupiné, kterou tvofi zZaci tfidy nebo individualné (pfi
individualni praci pracuje zak intenzivné pod dozorem pedagoga, snazi se splnit

zadany ukol)

Zasady planovani vyucovani

pro planovani vyucovani je dobré znat momentalni stav Zaka ve $kole i v rodiné
pozorujeme zpusob chovéni, ndladu, miru pozornosti

standardizované postupy ve formé vyvojovych testi a Skal se daji pouzivat pouze
vyjimecné, soustfedime se na vlastni zkuSenosti a pozorovani

vychozi stav u¢eni miiZze byt proménny

planovani prace s détmi je zapotiebi délit na mensi ¢asti

pozorujeme pokroky ve vyuce a v chovani (slouzi pro pldnovani dal§iho vzdélavani)

Poskytnuti adekvatnich organizacnich podminek

téZce postizeni zaci jsou piijimany piislusnou specialni skolou

Zaci, ktefi nemohou navstévovat Skolu, jsou vzdélavany jinak

musime bréat ohled na snadnou unavitelnost Zéka, je potieba stiidat praci a odpocinek
pii vzdélavani zakd je nutnd odbornd piipravenost, spravné vybaveni Skoly a
jednotlivych tiid

pfi pfijeti nového zdka do tfidy je tfeba uzplsobit podle potieb vyucovani, vybaveni,

persondlni zajisténi

Vyukové a vychovné cile
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- poznat svoji osobu prostfednictvim svého téla
- podle svych moznosti byt samostatny, v ostatnich situacich o sebe nechat pecovat

- umét zit v kolektivu, komunikovat, vytvaret si vztahy ve svém okoli

Podpiirna opatteni vychazeji z individualnich moznosti a schopnosti zakl s tézkym

postizenim a méla by vést k vyvoji celé osobnosti (Vitkova, M., 2004).

2.4 Skolni vzdélavaci program

Skolni vzdélavaci program je vytvofen na zakladé Ramcové vzdélavaciho programu
pro obor vzdélani zakladni Skola specialni.
Nizev SVP: Skolni vzd&lavaci program pro zékladni $kolu specialni
Nizev $koly: Specialni zakladni $kola Usti nad Orlici
Odloucené pracovisté: Domov pod Hradem Zampach
Ziizovatel: Pardubicky kraj
Motto: ,,Chceme Zit pod jednou stiechou*
Soucasti Skoly: Zakladni Skola prakticka, Zakladni Skola specialni, Internat, Skolni druZina,
Specialné pedagogické centrum, Skolni jidelna.

SVP byl projednan $kolskou radou.

Zaméreni Skoly

Zakladni $kola specialni, pro kterou je tento SVP tvofen, poskytuje vzdélani zakiim se
stfednim az hlubokym mentalnim postizenim v kombinaci s t€lesnymi ¢i smyslovymi vadami,
vadami feci nebo v kombinaci s poruchami autistického spektra. Oborem vzdélani zakladni
Skola specidlni Zaci dosahuji stupné vzdélavani ,,zéklady vzdélani“. V souladu se Skolskym
zdkonem vychazi SVP nasi $koly z Ramcového vzdélavaciho programu pro zakladni kolu

specialni.

StéZejni cile a specifika nasi Skoly
Hlavnim a dlouhodobym cilem na$i Skoly je rozvijet osobnost kazdého Zaka se
specidlnimi vzdélavacimi potiebami a poskytnout mu komplexni vychovné vzdélavaci péci,

tak aby ziskal kvalitni zaklady vSeobecného vzdélani. Tyto kvalitni zdklady vzdélani vytvoii
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zakovi dal§i moznosti pro dlouhodobé vzdélavani, rozvijeni dovednosti komunikace mezi
lidmi, schopnosti prizplsobit se, ale i dalsi Siroké uplatnéni na trhu prace a uplatnéni v zivoté
vubec.

Zakim je poskytovana dostate¢nd $irokd a odborna komplexni péce s vyuzitim
reedukacnich a kompenzacnich metod, prostfednictvim kterych je umoznéno kompenzovat
dasledky znevyhodnénych zakt. V ramci vychovné vzdélavaci Cinnosti zaki s tézkym
mentalnim postizenim a soubéznym postizenim vice vadami uplatiuji pedagogicti pracovnici
1 nékteré metody pedagogické rehabilitace. Jedna se zejména o polohovani, stimulaci cilenym
polohovanim, metody bazalni stimulace, cvifeni stability, cviceni orofacidlni oblasti,
dotekovou terapii, mickovou masaz, cvi¢eni na rehabilitanim mici, stimulaci v mickovém
bazénu, vertikalizaci, nacvik lezeni a chiize, prvky relaxacnich technik, ale i rozvijeni
motoriky ruky, nacvik tichopti apod.

Skola vyuziva péée osobnich asistentd, asistentt pedagoga i asistentti pedagoga pro
zaky se socialnim znevyhodnénim. Klade si tyto prioritni cile:

- rozvijet u zaka jeho osobnost a individualitu, jeho potencidl, uc¢it ho védomostem a
dovednostem, které mu usnadni a zpestii jeho zivot

- preferovat u zdka individudlni pfistup na zdkladé jeho zvlaStnosti a potieb (to
umoziuje zejména niz$i pocet zakl ve tfidach, pomoc vychovatell, asistentt
pedagoga a osobnich asistentil)

- rozvijet u Zéka v maximalni mife jeho osobni kompetence, podporovat jeho zajmy

- davat zakovi prostor pro seberealizaci, podporovat u zdka zdravé sebevédomi

- utvéret pozitivni vztah k soucasnému 1 budoucimu vzdélavani

- budovat respekt ke kulturnim, fyzickym 1 psychickym odliSnostem ostatnich
spoluzaki

- rozvijet u Zéka Setrny a ohleduplny pfistup k Zivotnimu prostiedi

- vmaximalni moZzné mife pfipravit zdka pro samostatny prakticky Zivot, u zaku

S nizkou nebo Zadnou moznosti pracovniho uplatnéni se snazime najit alternativni

moznosti Zivotni seberealizace

K tomu, abychom mohli téchto vychovné vzdélavacich cili dosahnout, je potieba
vytvaret celkové pozitivni klima Skoly, na kterém se podili jak sdm zak, tak i pedagogové a
rodi¢e. Aby pozitivni klima Skoly dobfe fungovalo je nutna vzajemna spoluprace téchto tii

slozek podilejicich se na vychové a vzdélavani zéka.
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Zabezpeceni vzdélavani Zaku s kombinaci postiZeni
U zakt s kombinovanym postizenim je tfeba uplatiiovat pii vzdélavani specidlné
pedagogické postupy a alternativni metody vyuky. Tyto metody nachazeji uplatnéni zejména
pii rozvijeni rozumovych schopnosti, orientatnich dovednosti, zlepSovani sociadlni
komunikace, sebeobsluhy a dalsich dovednosti pottebnych k uspésné integraci do spole¢nosti.
Vzdélavani téchto zakl vyzaduje odbornou ptipravenost pedagogickych pracovnikii, podnétné
a vstiicné skolni prostfedi a vyuziti vSech podpiirnych opatieni.
Ve vzdélavani zaki s tézkym postizenim a soubéznym postizenim vice vadami se
zamétujeme na tyto priority:
- poskytujeme maximalni moznou specialné pedagogickou podporu
- ve vzdélavani se zaméfujeme na kompenzaci handicapu, pfekondni problém, které
zpusobuje kombinované postizeni
- umoznujeme maximalni mozny kontakt s vétSinovou populaci, spolupracujeme se
Skolami v regionu
- snazime se o maximalni zafazeni zdka s kombinovanym postizenim do Zzivota
spolecnosti
- poskytujeme motivaci k dalsimu celozivotnimu vzdélavani a sebevzdélavani
- podporujeme multidisciplinarni spolupraci s dal§Simi odborniky a Skolskymi
poradenskymi zatizenimi
- uzce spolupracujeme s rodinami zaki a dohlizime na propojeni $kolniho vzdélavani a

praci v domacim prostiedi

Vzdélavani zaki s téZkym mentalnim postiZenim a soubéZnym postiZzenim vice vadami
Vzdélavaci oblast: Clovék a komunikace
Vzdélavaci obor a nazev pfedmétu: Rozumovda vychova

74k se zde u¢i nalézt vhodnou formu komunikace s okolim a rozvijet ji. Kromé
komunika¢nich dovednosti se v tomto predmétu rozviji dal$i rozumové schopnosti jako je
pamét, pozornost, mysleni ¢i grafické schopnosti. Obsah vzdéldvaciho oboru Rozumové
vychova je rozdélen na tématické okruhy: rozvijeni pozndvacich schopnosti, rozvijeni
logického mysleni a paméti, rozvijeni grafickych schopnosti.
Vzdélavaci obor a nazev predmétu: Recovd vychova

Cilem fecové vychovy je rozvinuti jazykovych i rozumovych schopnosti na optimalni
uroven, které mohou zaci pod vedenim specidlniho pedagoga dosdhnout. Soucasti je i snaha o

vytvoteni takovych socidlnich a komunikaénich dovednosti, které zakiim umozni ur¢itou miru
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orientace Vv okolnim prostfedi, komunikaci S ostatnimi lidmi, sobé&sta¢nost v kazdodennich

¢innostech. Soucasti feCové vychovy je i logopedicka péce.

Vzdé&lavaci oblast: Clovék a jeho svét
Vzdélavaci obor a nazev predmétu: Smyslova vychova

Smyslova vychova se prolind v§emi vychovnymi vzdélavacimi pfedméty, je zamétena
na rozvijeni psychickych funkci. Prostfednictvim smyslového vnimani se zaméfujeme na
cilevédomé vytvareni vztahli smyslového vnimani, mysleni a fec€i. Pomoci smyslové vychovy
rozvijime jednotlivé smyslové analyzatory a jejich funkce. Pii smyslové vychové
podporujeme analyticko — syntetické ¢innosti, pozornost, prostorovou orientaci, piedstavy a
pojmy. Obsah vzdélavaci oblasti je rozdélen na tyto tématické okruhy: rozvijeni zrakového
vnimdni, rozvijeni sluchového vnimani, rozvijeni hmatového vnimani, rozvijeni ¢ichového a

chutového vnimani, prostorova smérova orientace.

Vzdélavaci oblast: Uméni a kultura
Vzdélavaci obor a nazev predmétu: Hudebni vychova

Zakladem vyuky je vlastni prozitek zdka. Hudebni vychova rozviji estetické citéni,
prispiva ke kultivaci, motivaci, rehabilitaci a relaxaci zakd. Podporuje u zakt kladny vztah
K hudbé¢ i k hudebnim ¢innostem, rozviji u zaki jejich hudebnost a schopnost emocionalniho
prozivani hudby. Hudebni ¢innosti rozviji sluch i motoriku zakl a tim i podporuji a stimuluji
rozvoj komunikaénich dovednosti. Hudebni ¢innosti plni také funkce psychoterapeutické —
podileji se na regulaci emoci a napéti.
Vzdélavaci obor a nazev ptedmétu: Vytvarna vychova

Zaci si postupné vytvati citlivy vztah kumélecké a piirodni krase, nauéi se
rozpoznavat vkusné véci, kultivuji si esteticky vkus ve vztahu k sob& i okoli a osvojuji si
zakladni vytvarné dovednosti. Vytvarna vychova pomahd zakim uplathovat nonverbalni
komunikaci, zlepSuje jemnou motoriku a Zzaci tak ziskavaji vSestranné dovednosti. Ve
vytvarné vychové se rozviji vnimani, fantazie, vile, intelekt i tvofivé schopnosti a dovednosti

zakl pfi vyuzivani riznych vytvarnych technik a pfi praci s riznymi materidly.

Vzdélavaci oblast: Clovék a zdravi
Vzdélavaci obor a nazev ptedmétu: Pohybova vychova
Cilem pohybové vychovy je zvladnuti zékladnich pohybovych dovednosti, koordinace

pohybti a celkovy rozvoj pohybové kultury. Pohybova vychova seznamuje zaky s jejich
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télesnym schématem, napoméha zmirnit disledky jejich zdravotniho postizeni, ptekonava
napéti a zlepSuje naladu. Prostfednictvim pohybové vychovy Zzaci zlepSuji koncentraci
pozornosti, smyslového vnimani a rozvijeji celkové svoji osobnost.
Vzdélavaci obor a ndzev predmétu: Rehabilitacni télesna vychova

Je zaméfena na rozvijeni aktivni hybnosti zakl, spravného drzeni téla, zvladnuti
zakladnich pohybovych dovednosti, na rozvijeni a posilovani pohybové vykonnosti a
zvySovani télesné zdatnosti. RTV pfispiva k rozvoji hybnosti zakli, ¢imz soucasné rozviji i
rozumové schopnosti a zmirfiuje disledky mentalniho postizeni. Zak je zafazen do RTV na
zakladé doporuceni lé¢kare. Vyuku RTV provadi fyzioterapeut nebo specialni pedagog

s rehabilitaénim zaméfenim.

Vzdélavaci oblast: Clovék a svét prace
Vzdélavaci obor: Clovék a svét prace, Nazev predmétu: Pracovni vychova

Zahrnuje Siroké spektrum cinnosti, které vedou zaky k ziskdvani zdkladnich
pracovnich dovednosti a navykul. Cilem pracovni vychovy je rozvijet motorické schopnosti a
dovednosti (jemnd a hruba motorika), rozvijet zakladni hygienické navyky, zvySovat
samostatnost, sobéstacnost a nezavislost zakl. Soucasné dochézi i k rozvoji komunikacnich
dovednosti pii verbalizaci provadénych &innosti. Zaci se uéi pracovat samostatné i v tymu a
vazit si prace své i druhych. Jsou podnécovany K pozitivnimu vztahu k praci, k vytvareni
zivotni 1 profesni orientace, k pfipadnému budoucimu pracovnimu zafazeni a k uplatnéni
v dal$im Zivoté a integraci ve spolenosti. Vzdélavaci obsah vzdélavaciho oboru Clovék a
sveét prace zahrnuje tématické okruhy: sebeobsluha, prace s drobnym materidlem, prace
montazni a demontazni, péstitelské prace, prace v domacnosti.

Tydenni casova dotace u vzdélavani zakd s téZkym postizenim a soubéznym
postiZzenim vice vadami ¢ini 21 hodin.
Hodnoceni Zaku

Pravidla pro hodnoceni jsou zpracovina zejména na zékladé vyhlasky MSMT
€.48/2005 Sb., o zadkladnim vzdélavani, ve znéni pozdgjSich predpisi. Cilem a zakladem
kazdého hodnoceni je poskytnout zidkovi zpétnou vazbu, prostiednictvim které ziskava
informace o tom, jak danou problematiku zvladl, v ¢em se zlepsil a v ¢em jesté chybuje. Pii
hodnoceni ucitel uplatituje pfiméfenou narocnost a pedagogicky takt viici zakovi. Hodnoceni
vede K pozitivnimu vyjadieni a je pro zaky motivujici. K hodnoceni je vyuzivano slovni

hodnoceni. V pribéhu Skolniho roku se soustfedime na individudlni pokrok kazdého Zzaka.
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Zaci jsou cilené vedeni k sebehodnoceni a sebekontrole. Na konci klasifikaéniho obdobi se
hodnoti kvalita prace a ucebni vysledky zaka.

Prubezné hodnoceni — vyuzivame hodnotici ¢iselnou Skalu 1-3 nebo motivacni razitka,
obrazky, rizné druhy socialnich a materidlnich odmén. Hodnoceni zasadné pocita s mirou
handicapu zaka, bere v uvahu toleran¢ni rozpéti dané uc¢ebnim planem, zamétuje se na vztah
zakl k jednotlivym ¢innostem, pocita s témet plnou asistenci. Hodnoceni zdki ma charakter
prevazné motivacni.

Celkové hodnoceni — zakim je 2x rocn¢ vydano vysvédceni ve formé SirSiho slovniho
hodnoceni. Slovni hodnoceni zahrnuje posouzeni vysledkii vzdélavani zaka v jeho vyvoji,
respektuje individualni predpoklady, nestejné tempo zrani a naznacuje perspektivy dal§iho
rozvoje zaka. Hodnoti se nejen vzdélanostni troven, ale pfihlizi se k usili vynaloZenému
zikem, k jeho postojiim k uéeni, jeho snaze a mife postizeni. Sirsi slovni hodnoceni dokaze
1épe vystihnout individudlni pokrok kazdého zéka a poskytuje celistvejsi informace o silnych
a slabych strankach jeho vykonu. Sir§i slovni hodnoceni je formulovano ve smyslu pozitivni

motivace a podpory osobniho rozvoje zaka.

Shrnuti

Skolstvi v Ceské republice zaznamenalo s vyddnim nového Skolského zdkona a s vydanim
navaznych vyhlasek (¢. 72/2005 a ¢.73/2005) velkych zmén. Tyka se to rovnéz zakii s tézkym
postizenim a soubéZnym postizenim vice vadami. Vzdeélavani Zakii s tezkym mentalnim
postizenim a soubéznym postizenim vice vadami vyplyva z ramcove vzdélavaciho programu
pro obor vzdélani zdkladni Skola specidalni — II. dil a z ndsledné vytvareného Skolniho
vzdelavaciho programu, podle néhoz se uskutecnuje vzdeélavani na dané skole. Vzdelavani

Zdkit s mentalnim postizenim se uskutecnuje za pomoci specidlnich zasad a metod.
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3 Moznosti terapie, didaktické prostfedky a kompenzacni
pomiicky

3.1 Terapie u zaki s téZkym postiZenim

Terapeutické piistupy mizeme vymezit jako takové zplisoby odborného a cileného
jednani ¢lovéka s Cloveékem, jez sméfuji od odstranéni ¢i zmirnéni nezddoucich potizi, nebo
odstranéni jejich pficin, k jisté prospésné zméné. Terapeutické piistupy provadéeji terapeuti
S osobnostnimi predpoklady, kteti jsou dostatecné vzdélany za pomoci vycviku v jednotlivych
terapiich (Kratochvil, S. 2002). Pii praci vychazeji z riznych zdroji a vyuzivaji nejriiznéjsi
prostiedky, metody, techniky a formy prace. Pro v§echny terapie plati, ze:

- maji déno prostiedi a Cas, ve kterém probihaji (Skola, zafizeni socidlnich sluzeb,
probihaji dle urcitého casového harmonogramu)

- maji organiza¢ni formu (terapie probihé individudlné, skupinove)

- odviji se od zaméfeni terapeuta (jeho terapeuticky proces by mél mit pfedem zadané
ptistupy i metody prace)

- zavisi na véku, piiinach potizi a symptomech klienta

- zpocatku mize byt terapie zamétena na somatické nebo psychické zmény u klienta

- jsou zacileny pro lé€eni, prevenci a rehabilitaci.

Terapie ve specidlni pedagogice spadaji do uceleného systému komplexni rehabilita¢ni
péce, dopliuji medicinské intervence a jsou zaméfeny na podporu normdlni Zzivotni
seberealizace (vzdelani, prace, bydleni), (Miiller, O. 2005, s. 13-19). Pfi edukaci zakl
S tézkym postiZenim a soubéZznym postiZzenim vice vadami se hledaji nové a netradi¢ni formy
prace, které respektuji jejich zajmy a vychazeji z jejich moznosti a schopnosti (Svarcova, I.,

2000, s. 101).
Terapie uzivané u Zaku s téZkym postiZenim a soubéZnym postiZenim vice vadami

Muzikoterapie

Muzikoterapii fadime do expresivnich terapii (je postavena na expresi — vyrazu).
Pojem muzikoterapie je odvozen z latinského slova a znamena 1é¢eni nebo pomoc ¢lovéku
hudbou (Pipekova, J., Vitkova, M. 2001). Piiklad definice muzikoterapie, ktera odpovida

mezinarodnim standardim: ,,Muzikoterapie je predepsané pouziti hudby kvalifikovanou
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osobou za ucelem dosazeni pozitivnich zmén v psychologickém, télesném, kognitivnim a
socidlnim fungovani jedince se zdravotnimi nebo edukacnimi problémy* (AMTA, 1998),

(Miiller, O. 2005, s. 169 — 172).

Muzikoterapie a jeji vyuZiti ve specialni pedagogice

pusobeni na jedince s riznymi druhy postizeni. Terapeuticko-formativni pfistupy maji silny
vliv na specidlné¢ pedagogickou intervenci. V tomto disledku dnes mluvime o zmeéné
paradigmatu Ceské specialni pedagogiky. Tato zména nachazi inspiraci v zemich (Anglie,
Holandsko), kde maji expresivni terapie své tradicni misto v edukaci osob se zdravotnim

postizenim (Miiller, O. 2005, s. 187).

Muzikoterapie a jeji vliv na osobnost jedince s postiZzenim
Rozvoj senzomotoriky

Hra na hudebni nastroje za ti¢elem reedukace narusenych motorickych a senzorickych
funkei patii k oblibenym muzikoterapeutickym postuptim ve specidlni pedagogice (In Miiller,
0., 2005, s. 187). Vhodné nastroje jsou vybirany podle problému klienta. Mezi nejcastéji
pouzivané nastroje fadime klavir, ktery je vhodny pro rozvoj jemné motoriky a cilenych
pohybii, bubny jako prostfedek pro komplexni rozvoj riznych motorickych aspekti, xylofon a
rytmické nastroje. U Kklientd s télesnym nebo kombinovanym postizenim vyuZzivame
procvi¢ovani hmatového vniméni, u kterého potiebujeme riznorod¢é nastroje s odlisSnymi

povrchy a materidly. Nezapomindame na nas nejpfirozenéjsi nastroj a to nase télo.

Vibra¢ni masaze
Vibrace pomahaji détem s kombinovanym télesnym a mentalnim postizenim prozivat

a citit hudbu celym povrchem téla.

Rozvoj koncentrace pozornosti
Hry na rozvoj koncentrace pozornosti jsou vyuzivany predevsim klienty s mentalnim
postizenim, DMO, hyperaktivitou a se specifickymi poruchami udeni. Ulelem je

napodobovani a improvizace podle danych pravidel.

Relaxaéni cviéeni
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U malych déti mizeme dosédhnout zklidnéni pomoci uspavani hracky. Velké mnozstvi
namétl pro relaxaci tvofi imaginacni techniky. Provadi se v klidném prostredi, piijemné
poloze a se zavienyma oCima. Pfi relaxaci se zaméfujeme na pocity, uvédomeni si vlastniho

t&la (Miiller, O. 2005, s. 187-190).

Snoezelen

Snoezelen nabizi zvlastni vyuziti volného Casu. Jedna se o relaxacni mistnost, kde je
pfitmi, tlumena hudba, lizko, polohovaci vaky, houpaci sit, svételné efekty atd. Ve
snoezelenu bychom méli akceptovat ¢loveka s postizenim, takového, jaky je, respektovat jeho
vuli, projevy a doptat mu nejjednodussi mozné aktivity. Na rozdil od béznych situaci se
pokouSime vytvaret situace, které jsou pro jedince s postizenim vhodné (vyuzivame zde
spravné primarni smyslové vjemy, zaméfujeme se pouze na jeden smysl). Hlavni zdsada zde

zni ,,Nic se nemusi, vSechno je povoleno* (Svarcova, 1. 2000, s. 101-106).

Hipoterapie

Hipoterapie vyuziva blahodarného puisobeni koné na télesné, dusevni a socialni zdravi
¢lovéka. Rytmicky pohyb na koni procvicuje celé t¢lo. Svaly, které jsou ztuhlé se uvolnuji a
naopak svaly, které ochabuji se posiluji. Kii uci efektivnéjsimu pohybu celého téla. Jizda na
koni podporuje vyvoj télesného vnimani, smysl pro rovnovahu a vyZzaduje trpélivost,
sebeovladani a koncentraci. Hipoterapie je jednou z komplexnich terapii (fyzioterapii,
psychoterapii i1 socioterapii) a je pouzitelnd téméef pii kazdém druhu a stupni postizeni

(Vitkova, M. 2006).

Rozeznavame tfi zdkladni druhy hipoterapie:
Hiporehabilitace

Je urCena pfedevSim pacientim s poruchami drZeni téla (skolidzy, ortopedické vady),
fyzioterapie. Pohyb koné uvoliiuje spasticitu, pohybové impulsy stimuluji patef, zapojuji se
zadové svaly, pacient se narovnava a prohlubuje se mu dech. Je potieba vybrat spravného

kong, terapeut musi byt skoleny odbornik a méli by pracovat s 2-3 pomocniky.

Lécebné pedagogicko-psychologické jezdéni
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Jednd se o psychoterapii a fyzioterapii prostiednictvim kon¢. Kin koriguje pfiznaky
vyvolané dusSevni chorobou, poruchami chovani a slouzi pfi vyuce déti s mentalnim
postizenim. Metodika je velice pestra. Je kladen diiraz na navazani kontaktu klientti s kofimi a

praci ve staji. Klienti kon¢ hladi, oSettuji, sedlaji, hraji na ném hry, jezdi v terénu.

Sport handicapovanych a rekreaéni jezdéni
Napomaha integraci jedince do spolecnosti. Nejznamé;jsi disciplinou handicapovanych
je paradrezura ( drezurni disciplina jezdéna jezdci s télesnym postizenim). Jezdéni se miize

omezit jen na jezdéni rekreacni (Miiller, O. 2005, s. 279-281).

Canisterapie

Canisterapii v $ir§Sim slova smyslu rozumime chovani psa v domacnosti, kde je pes
¢lenem rodiny. UzSi pojeti chapeme jako vyuziti psa v podplirné alternativni terapii. Pes
pomaha k rozvoji vztahu mezi klientem a terapeutem, k celkovému rozvoji, aktivizaci a
stimulaci klienta. Pes znamena pro klienta velkou motivaci a pfispiva k tlumeni nezadoucich a
negativistickych projevii. Canisterapie pfispiva k rehabilitaci, edukaci i reedukaci a stava se

béznou terapiii v zatizenich (Opattilova, D. 2005).

Metody canisterapie:
AAA (Animal Assisted Activities)

Tato metoda nema specifické cile, zamétuje se na aktivity, které vyplyvaji spontanné
Z ptitomnosti psa a z pozadavku klienta. Vysledky jsou tézko méfitelné a hodnotime je podle

spokojenosti, aktivity a citovych projevi klienta.

AAT (Animal Assisted Therapy)
Metoda je provozovéana vySkolenym profesionalem, vyznacuje zdmérnou, cilenou a

planovitou intervenci.

U lidi stélesnym a zdravotnim postizenim canisterapie pomaha k rychlejSimu
uzdravovani, rehabilitaci, k vSestrannému télesnému rozvoji a k aktivizaci. U spastickych
forem détské mozkové obrny uvoliiuje napéti a naopak u hypotonickych forem posiluje
svalové napéti. U déti s lehkou mozkovou dysfunkci pomahd zmirnit neklid, ovliviiuje
psychomotoricky vyvoj a posiluje vytrvalost a soustiedéni. U osob s mentadlnim postizenim

predstavuje pes spojovatele s okolim, pomaha mu pfi orientaci a pii nacviku kazdodennich
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¢innosti. Zmirnuje emo¢ni vykyvy a negativistické projevy. Pes pozitivné ovliviiuje verbalni i
nonverbalni komunikaci a uspokojuje pfirozenou potiebu seberealizace. U autistickych
Klienti pes zmirfiuje pocit osaméni, nabizi jim nové zkuSenosti a zazitky, které je vytrhavaji
ze stereotypu (Miiller, O. 2005, s.288-292).

Mezi dal$i mozné wuzivané terapie muzeme zafadit arteterapii, dramaterapii,

teatroterapii a ergoterapii.

3.2 Koncept bazalni stimulace

Bazélni stimulace je pedagogicko-psychologickou aktivitou, kterd se snazi nabidnout
jedinciim s mentalnim postizenim a s vice vadami moznosti pro vyvoj jejich osobnosti. Pojem
bazalni znamend elementarni zakladni nabidku, kterd se nabizi v nejjednodussi podobé.
Pojmem stimulace se rozumi nabidka podnéti vSude tam, kde téZce postizeny clovek
vzhledem ke svému postizeni neni schopen se sdm postarat o dostate¢ny piisun pfimefenych
podnéta dialezitych pro svij vyvoj (Vitkova, M. 2006).

Zakladnim principem bazalni stimulace je uvedeni jedince do skute¢nosti za pomoci
zkuSenosti a vjemtl. ZkuSenosti a vjemy je potieba sledovat a planovat programy vhodné pro
pfiméfeny vyvoj jedince. Je zde kladen diraz na télesnost a rovnocennost obou partnert
(ucitele a zédka), kdy ucitel skrz své vlastni télo zprostfedkovava pocity a vjemy zakovi.
Dalsim poznatkem pfti vzdélavani jedinct s téZkym postizenim a soub&znym postizenim vice
vadami je skuteCnost, Ze podpora spocivd v soucasnosti, tzv. princip ,,zde a ted**. Podpora
nemuZe byt zaméfena jen na budouci vzdélavani a cile, ale hlavné na soucasnost. Mit radost

Z toho, ze lidé prave ted’ komunikuji, vnimaji pohyb okolo sebe, aktivné Ziji.

Jednotlivé oblasti podpory

Aktivita patfi k béZnému Zivotu a kazdy ma sviij vlastni potencial, ktery vyuziva.
Jedinci s t€Zzkym postizenim jsou odkazany pouze na nejzakladnéjsi Zivotni vykony, které
jsou spojeny jen s vlastnim télem. Okolni svét je pro né vzdaleny, neprozkoumany. Pravé
pomoci bazalnich podnétli je mozné alesponn Castecné umoznit jedincim oteviit svou

individudlni izolaci (Friedlova, K. 2007).

Somatické podnéty
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Nase télo ohrani¢uje od okolniho svéta naS nejvétsi organ, kiize. Soucasné nam ale
umoziuje kontakt se svétem. T€lo vnimame v zavislosti na nasi zkuSenosti, mezi nejvétsi
Cinitel¢ patii kize a svaly. Tézce postizeni jedinci maji diky omezenym moznostem
nediferencovany obraz o vlastnim téle. Pomoci somatickych podnéti mulzeme docilit
pozitivni zkuSenosti s vlastnim télem. Zafiname s primarni pozitivni zkuSenosti dotykem.
Bohuzel pro mnoho jedinct s tézkym postizenim a soubéznym postizenim vice vadami neni
dotek ruky dost vyrazny, proto se pouzivaji pomiicky, kterymi se intenzita zvyrazni. Mazou
se pouzit froté rucniky, kozeSina, fén (Vitkova, M. 2006). Dotek pusobi na jedince
emocionalné, povzbudivé stabilizacné. Forma této komunikace dopiava lidem blizkost a

néznost.

Vibraéni podnéty

Zdravy clovék si uvédomuje své télo (nosny aparat-kostru) pii kazdodennich
¢innostech jako je chize, stani, béh. Malé¢ déti ziskavaji povédomi o svém téle postupné
s télesnym vyvojem. Jedinci s tézkym postizenim si své télo uvédomuji jen ¢astecné a maji o
ném zkreslené piedstavy. Pomoci vibrace miizeme navodit intenzivni pocit v nosnych ¢astech

téla a zajistit uvédomeni si Casti téla.

Vestibularni podnéty

Orientace dand gravitaci zacina jiz v dob& téhotenstvi. Pfi nenaruSeném vyvoji dité
spéje z polohy vertikdlni do polohy horizontalni. Pfi pfiméfeném vestibularnim podnétu
muzeme u déti pozorovat libé pocity. Vestibularni podnét zprostiedkovava informace o
poloze v prostoru a o pohybu celého téla, plisobi na stabilitu drzeni téla a mize uvolfhovat
napéti. Jedinclim zajiStujeme vestibularni podnéty pomoci rehabilitatnich mic¢h a valcd,
kolébavymi pohyby napfti¢ a podél osou a uvolnénym tancovanim na hudbu.

Somatické, vibracni a vestibularni podnéty se vztahuji k nejranéjSim a nejzakladnéjSim

formam vnimani. Davaji klid, jistotu a bezpeci a vedou k psycho-fyzickému vyrovnani.

Cichové a chut’ové podnéty

Cich a chut’ jsou pro dité v prvnich mésicich Zivota dileZité, predstavuji moznost
komunikace a interakce s matkou. Déti s téz8im mentalnim postizenim maji ¢ichové podnéty
Vv oblibé. Radi prozkoumavaji material pomoci ¢ichu. Je tieba pouzivat jednoznacné ¢ichové a

chut'ové podnéty, které déti zaujmou.
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Sluchové a zrakové podnéty

Jedinci s tézkym mentalnim postizenim jsou schopny vyuzivat jen dil¢i oblast slySeni
a vidéni. Jsou zapojeny zakladni schopnosti vnimani a zpracovani, komplexnéjsi celky
vidéného nebo slySeného se objevuji jen ziidka. Podnéty by méli byt pfiméifené dosazenému
vyvojovému stupni. Je vhodné kombinovat hudbu s pohybem nebo s dotykem. U zrakovych

podnétii bychom méli dbat na kontrastni pozadi.

Komunikativni a socialné emocionalni podnéty

Rané formy komunikace maji pravdépodobné charakter stimulace. Dospély stimuluje
dit¢ mimikou a specidlnim zabarvenim hlasu a naopak dité stimuluje dospélého svym
vzhledem. Moznosti vzdjemné komunikace mezi dospélymi a détmi s postizenim jsou
omezené. Komunikace a socidlné emocionalni podnéty jsou vzéjemné propojené. Nas projev
k ditéti ovliviluji faktory jako obliCej, zabarveni hlasu, dotek, pohyb atd. Bez téchto faktort
by byla nase komunikace chudé a ochuzovala by déti o podstatné zkuSenosti (Vitkova, M. In

Miiller, O. 2005, s.223-230).

3.3 Didaktické prostiedky

Didaktické prostiedky patii do teorie vyudovani. Radime mezi né didaktické zasady,

organiza¢ni formy, prostfedky v uz§im pojeti a didaktické metody.

Didaktické zasady

Didaktické zasady jsou obecné pozadavky, které v souladu se zakladnimi zakonitostmi
vyuky a s vychovnymi a vzdélavacimi cili urcuji jeji charakter (Kalhous, Z., Obst, O. a kol.
2002). V souvislosti s didaktikou zakti s mentalnim postizenim se nehovoii o specialné
didaktickych zdsadach, které by se odliSovaly od standardnich, protoze specidln¢ pedagogické
principy jsou Vv nich obsazeny.

Zasada nazornosti je u zakli s mentdlnim postizenim dilezitd dvojndsob. Ditéti
s mentalnim postizenim se musi nabizet véci a jevy tak, aby byly nuceny zapojovat co nejvice
analyzatorti. Zasadou piiméfenosti rozumime vybér takového obsahu uciva, metod, forem i
struktury hodiny, které odpovidaji véku a stupni postizeni z4kh. Patfi sem princip

individudlniho pfistupu, ktery je umoznovan snizenym poctem Zakl ve specialnich Skolach a
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moznosti pusobeni ve tfid¢ az tii pedagogl. Pfi vzdélavani zakh s tézkym postizenim a
soubéznym postizenim vice vadami je potieba v hodin¢ vyuzivat i rehabilitatnich a
relaxacnich prvkil, které vedou k télesnému a dusSevnimu uvolnéni. U zasady soustavnosti
ucime zaky zarazovat si nové pozadavky v uceleny systém. U zakli s mentalnim postizenim se
jedné o dlouhodoby systém, nebot” tihnou k nesystematickému poznavani. Zasada trvalosti se
na specialni Skole vztahuje pfedevSim na dovednosti a navyky, které se musi neustile
procvicovat. Mezi posledni zasadu patii zasada uvédomeélosti a aktivity zaku, kterd vede zaky

k uvédom¢lému osvojovani si uéiva (Bartoriova, M., Bazalova, B., Pipekova, J. 2007).

Didaktické metody

Vyucovaci metoda je cesta, po niz jde ucitel se Zadkem, aby dosahl vyucovaciho cile.
Ve specialnich Skolach se vychdzi ze hry, Casto se méni zaméstnani, prace se proklada
vypravénim, vytvarnou ¢innosti, dramatizaci, cvi¢enim ¢i zpivanim, tak aby si déti postupné a
nenasilné zvykaly na soustavnou praci.

Mezi didaktické metody patii motivaéni metody (tvodni motivaéni metody a pribeézné
motivaéni metody), expoziéni metody (metoda piimého pienosu poznatki a metoda
zprostiedkovaného pienosu poznatki — metody demonstra¢ni, pracovni dramatické a
heuristické), metody fixa¢ni (metody opakovani dovednosti a metody nacviku dovednosti) a
klasifikaéni metody (Simonik, O. 2005).

U z4kt s tézkym postizenim a soubéZznym postizenim vice vadami se nejvice pouZzivaji
motivacni metody, které vychazeji z psychologickych zékonitosti. Nemotivované uc¢ivo zaky
frustruje a nenachdzi v ném smysluplnost a zavaznost. U zakli s mentalnim postizenim je
dobré zaméfit motivaci emotivné a nazorné€ (Opattilova, D. 2005). Déle se vyuZivaji metody
fixa¢ni, které jsou zaméfené na opakovani a procviovani uciva, coz vyplyva ze specifik

paméti a procesu zapamatovani si u osob s mentalnim postizenim.

Vyucovaci formy

Vyucovaci forma (organiza¢ni forma vyuky) je chdpana jako vngjsi stranka vyucovaci
metody a také jako komplexni systémové pojeti fizeni a usporadani vyuky v urcité vzdélavaci
situaci (Prucha, J., Walterova, E., Mares, J. 2001).

Vyucovaci hodina je zakladni vyuCovaci forma na specialni Skole. Miizeme také
vyuzit moznosti jako exkurze, vychazka, vylet atd. Od vyufovaci hodiny odliSujeme

vyucovaci jednotku, kterd ma stanoveny limit 45 minut.
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Mezi organizacni formy prace patii frontalni préace, individualizovana vyuka a
projektova vyuka.U zakl s tézkym postizenim se téméf nevyuzivaji. U skupinové prace jsou
zaci tfidy rozdéleny do skupin, kde pracuji na stejném tukolu. Vyhoda skupinové prace
spo¢iva ve vyssi motivaci zakd. Mezi nejvyuzivanéj$i formy prace u zakl s tézkym a
soub&Znym postizenim vice vadami fadime individualni praci. Zaci pracuji samostatné nebo
pod vedenim ucitele na zadaném ukolu. Vyhodou této metody je vysokd motivace, aktivita
zaku a ptitazeni ukolu podle individudlnich schopnosti zdka. Nevyhodou je ¢asova narocnost

pro ucitele. Jedna se o zékladni organiza¢ni formu na zékladni Skole specialni.

Prostiedky v uz§im pojeti

Do vyucovacich prostfedkl v uz§im slova smyslu fadime uéebni pomucky. Didaktické
pomucky jsou dnes jiz na stejné urovni jako ostatni vyucovaci prostiedky a maji vztah
k didaktickym zasadam.

Ucebni pomucky délime podle funkce na motivacni, expozi¢ni, fixaéni nebo
klasifika¢ni, podle uréeni na pomtcky pro predskoléky, Skoldky, studenty. Podle charakteru je
délime na dvojrozmérné a trojrozmérné, podle podstaty na statické a dynamické. Dale je
muzeme délit z pohledu kvantitativniho, podle jedine¢nosti, vztahu ke skute¢nosti, predmétu a
podle charakteristiky signalu.

Na zéakladni skole praktické a zakladni Skole specidlni se vyuzivaji pomicky podobné
jako na Skolach béZzného typu s vyjimkou Skol pro Zidky se smyslovym nebo télesnym

postiZzenim, kde se vyuzivaji specialni prostfedky (Valenta, M., Miiller, O. 2007, s. 264-283).

3.4 Kompenzacni pomucky

K prostfedklim vychovy patii kromé metod a forem rovnéZ pouZivani riznych typt
pomucek. Kompenzaéni pomicky hraji vyznamnou ulohu v procesu rehabilitace a usnadiuji
vzdélavani. U osob s lehkym mentalnim postiZenim maji pomtcky spiSe didakticky charakter.

U zakt s tézkym postizenim a soub&znym postizenim vice vadami se nejvice vyuzivaji
pomucky usnadnujici pohyb zakt. Patii mezi né voziky, choditka, rehabilitaéni kocarky,
lezitka, rampy, zvedaci ploSiny a schodolez (Opattilova, D. 2009). Vyznamnou roli hraji
rehabilitacni pomicky jako sedaci pytle a vaky, didaktické vaky, které slouzi k vyuce a

procvi¢ovani rtznych dovednosti, polohovaci pomiicky urfené pro bazalni stimulaci,
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antidekubitni pomicky pro pacienty S poruchou hybnosti, fixa¢ni pomucky, relaxacni
vyrobky plnéné pohankou, relaxacni vajicka a antistresové hracky. Mezi kompenzaéni
pomiicky mizeme také fadit nékteré upravené didaktické pomicky jako stavebnice, difevéné
hracky, referen¢ni pfedméty a komunikacni tabulky. Své misto zde ma také upraveny skolni
nabytek pro specialni potieby zakli a pomicky denni potieby (Valenta, M., Miiller, O. 2007,
s. 173).

Shrnuti

Pro komplexni rozvoj Zakii se v moderni specidlni pedagogice uzivaji terapie spolu s bazalni
Stimulaci. Terapie odstranuji ¢i zmirnuji neZadouci potize. Mezi nejvyuzivanéjsi terapie u
zdku s tezkym a soubeznym postizenim vice vadami patii muzikoterapii, hipoterapii a
canisterapii. Bazalni stimulace poskytuje jedinciim vice moznosti pro vyvoj jejich oSobnosti.
Mezi didaktické prostredky radime didaktické zasady, organizacni formy, prostredky v uzsim
pojeti a didaktické metody. Kompenzacni pomiicky usnadnuji vzdélavani, u zakii s mentalnim

postizenim jsou nejvice vybirany pomucky usnadnujici pohyb a rehabilitacni pomiicky.

44



4 Vyzkumny projekt

4.1 Cil, vyzkumné teze, metody a techniky

Empirickéd ¢ast diplomové préace je zpracovana metodou kvalitativni vyzkumu, ktery
obsahuje sedm ptipadovych studii zaka zékladni Skoly specidlni. S uvedenymi zaky pracuji
jako druhy pedagogicky pracovnik ve specialni tfidé Zakladni Skoly specialni Domov
Zampach.

Cilem vyzkumného Setfeni je analyzovat edukaci zakl s téZkym postizenim a
soub&Znym postizenim vice vadami a prokazat, ze edukace zakt piinasi vysledky v oblasti

rozvoje vlastni osoby i okolniho svéta, v oblasti rozvoje motoriky, komunikace a chovani.

VyzKkumné teze

e Vzdélavani Zzaka s tézkym postizenim a soubéZnym postizenim vice vadami ma sva
specifika

e Pii edukaci je tfeba uplatiovat individudlni pfistup ke kazdému zakovi

e Edukaci usnadituje dodrZzovani kazdodennich ritudli a dbani na plnéni zadanych kol

e Uspé&snou edukaci podporuje motivace, povzbuzovani k &innosti a pochvala zéka

e Dosazeni stanovené¢ho ukolu usnadiiuje pfimé vedeni Zaka dosp€lym a podpora jeho
¢innosti

e Pristup k zakovi musi byt klidny, trpélivy, ale zasadovy, ucitel musi byt odborné dobie

pfipraveny.

Ke zpracovani diplomové prace a vyzkumného projektu bylo pouZito téchto metod a technik:

analyza odborné literatury

analyza Skolni dokumentace

- analyza dostupné zdravotni dokumentace

- analyza edukacéniho procesu u zéki s t€Zkym postizenim a soubéZznym postizenim vice
vadami

- dlouhodobé pozorovani zakl pti vyucovani

- rozhovor s pedagogickymi pracovniky, pracovniky SPC, Iékafi a rodici.

45



4.2 Charakteristika zkoumaného zarizeni

ZAkladni $kola specialni Usti nad Orlici

Zéakladni $kola specialni v Usti nad Orlici patfi k nejvétsim v Pardubickém kraji. Je
Skolou tplnou — poskytuje komplexni vzdélavani v Zakladni Skole praktické (1.a 2. stupen),
v Zékladni Skole specidlni (1. a 2. stupenl) a v pfipravném stupni Zékladni Skoly specialni.
Skola organizuje také kurz pro doplnéni zakladt vzdélani. Kapacita $koly je ziizovatelem
stanovena na 174 zaki v zadkladnim vzdé€lavani a na 12 déti v pfipravném stupni Zakladni
Skoly specialni.

Skola poskytuje vzdélani piedev§im zakim s podprimémymi rozumovymi
schopnostmi, zakiim s mentélni retardaci od lehké, sttedni az po tézkou a hlubokou a zakim,
vyrustajicich v prostfedi s nizkou sociokulturni urovni. Ve $kole se vyucuji i déti s poruchou
autistického spektra a soub&znym postizenim vice vadami.

Skola vyuziva v plné mife cely uceleny komplex budov, kde se nachazi:

- tfidy Zakladni Skoly praktické a Zakladni Skoly specidlni, pfipravny stupenn Zakladni
Skoly specialni

- odborné¢ ucebny a pracovny pro zaky (ucebny pro pracovni vychovu, hudebni
vychovu, cviénd Skolni kuchyné, pocitatova ucebna, relaxacné — hudebni mistnost,
keramicka dilna)

- kabinety ucebnich pomtcek

- Skolni télocvicna, druzina, knihovna a jidelna

- internat (kapacita 30 zaka, slouzi k ubytovani zaka ze vzdalenéjSiho okoli a pro zéky
ze znevyhodnéného sociokulturniho prostiedi)

- Specidlné¢ pedagogické centrum ,Kaminek® — Skolské poradenské zatizeni pfi
Specialni zakladni $kole Usti nad Orlici, pecuje o déti a zaky s postizenim jiz od
nejutlejsiho veéku.

Soucasti $koly je odloutené pracoviité v Domové pod hradem Zampach, kde jsou

vzdélavani klienti Domova.

Domov pod hradem Zampach
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Domov pod hradem Zampach je socialnim zatizenim Pardubického kraje — domovem
pro osoby se zdravotnim postizenim. Domov poskytuje a zprostiedkovava sluzby zamétené
na podporu rozvoje schopnosti uzivateli sluzeb vést bézny zplsob Zivota, v¢etné¢ podpory
v rozhodovani o osobnich zalezitostech. ZajiStuje nabidku socialné terapeutickych,
vzdélavacich, pracovnich, zajmovych a aktivizacnich c¢innosti ve vlastnich centrech a
V bézném spolecenském prostiedi.

Sluzby domova jsou ur¢eny osobam s mentalnim postizenim, které jsou starsi jednoho
roku véku, které maji snizenou sobéstacnost z divodu zdravotniho postizeni a jejichz situace
vyzaduje pravidelnou pomoc jiné¢ osoby. Dale osobam, které maji k mentalnimu postizeni
pridruzenou télesnou nebo smyslovou vadu (s vyjimkou uplné hluchoty) a které potiebuji
pobytové sluzby socialni péce.

Domov ma stanovena pravidla zajistujici rozvoj schopnosti a dovednosti uzivatelli
sluzeb v péci o vlastni osobu. Pomoc pii osobni hygiené je poskytovana v rozsahu dle
charakteru postizeni, individualné a je také zaméfend na rozvoj samostatnosti a sob&stacnosti
Vv téchto oblastech.

Domov nabizi uzivatelim jeho sluzeb ubytovani v jedno-, dvou-, eventuelné i
vicelizkovych pokojich, a to dle zajmu uzivatele a s ptihlédnutim na hloubku a rozsah jeho
postizeni. V systému chranéného — podporovaného bydleni je v maximalni mife zohlednén
pozadavek na soukromi, vcetné samostatného socialniho pfislusenstvi pro zde ubytované
uzivatele sluzeb. PéCe o osobni véci (prani, Zehleni) je zajiStovana dle potieby centralné
vV domové€. V chranéném — podporovaném bydleni je tato ¢innost 1 soucasti podpory a péce
vedouci k samostatnosti a nezavislosti uzivateld na poskytovanych sluzbach.

Domov nabizi svym uzivatelim pracovni uplatnéni ve specializovanych centrech.
Hlavnim pfinosem aktiviza¢nich cinnosti v téchto centrech je obohacovani osobnosti
uzivatele sluzeb a pé¢e domova, vyvolavani optimismu a radosti z vlastni tviréi ¢innosti, coz
je hybnou silou do dalsi prace.

Centrum aktivit:
- dilna keramickd — zabyvajici se praci s keramickou hlinou a pfirodnimi materialy
- dilna svickatska — zabyvajici se vyrobou vonnych svici, dekorac¢nich predméti a
textilnich vyrobkil
- dilna tkalcovska — produkujici zejména rucné tkané koberce , polStaiky, prostirani
- zahradnictvi — ve kterém se celoro¢né péstuje ovoce, zelenina a kvétiny, péce o
arboretum

- chov domacich zvifat — chov koni pro potiebu hipoterapie, chov drobného zvitectva
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- hipoterapie — 1é¢ebné pedagogicko psychologické a zajmové jezdéni na konich
- snoezelen — umoznuje prozivat pfijemné chvile, vyuziva se také k muzikoterapii,
canisterapii a logopedii.
Soucasti sluzeb Domova pod hradem Zampach je zabezpelovani (zprostfedkovani)
podminek pro plnéni povinné Skolni dochazky a nasledného vzdélavani uzivatelti sluzeb,
zabezpeCovani moznosti pracovniho uplatnéni na otevieném trhu préace, dale poskytovani

nabidky zajmovych, kulturnich, sportovnich a rekreacnich aktivit uzivatelim sluzeb.

Zakladni $kola specialni, Domov pod hradem Zampach

V aredlu Domova jsou ziizeny dvé tfidy Zékladni Skoly specialni, kde plni povinnou
Skolni dochazku 14 uzivatelt sluzeb Domova. Pedagogicky sbor Skoly tvoii 2 tfidni ucitelé, 2
druhy pedagogicky pracovnici a jeden asistent pedagoga. Je moznost zde navstévovat také

Kurz pro doplnéni zdkladi vzdélani. Zakladnim cilem na$i Skoly je poskytnout zakiim

komplexni vychovné vzdélavaci péci za pozitivniho klimatu Skoly.

Materialni, prostorové a technické vybaveni Skoly
Materialni vybaveni
Nase skola ma k dispozici spektrum riznych pomucek:
- didaktické pomlcky — dfevéné zasouvacky a vkladacky, keramické a dieveéné koralky
k navlékani na tkani¢ku nebo na trn, dfevéna provlékadla, pénové a papirové puzzle,
zatloukacky a vhazovacky, pomiticky slouzici k pfifazovani a tfidéni, knihy, leporela,
vyukova CD, filmy a pohadky
- sportovni nacini a nafadi — nafadi a nacini v télocvicné Domova (obruce, mice,
rehabilitani mice, zZinénky, kuZelky, Zebfiny, lavicky), venkovni trampolina, vybaveni
détského hriste

- hudebni nastroje — orfové néstroje, klavir, kytara, vybaveni muzikoterapie

- podpirné rehabilitatni a kompenzacni pomicky — polohovaci zidle, polohovaci

stolky, relaxacni bazén s kuli¢kami, relaxacni sit, pomucky pro bazalni stimulaci,
polohovaci pomticky, vifiva vana.

Ob¢ tiidy jsou vybaveny prostorem pro vyuku — lavice sindividualné nastavitelnou
zvedaci deskou, vySkové nastavitelné zidle, tabule, kout pro praci zdka s poruchou
autistického spektra, nésténky s vyrobky zakl. Ve tfidé pro zéky s téZkym postizenim a
soub&éznym postizenim vice vadami jsou umistény také relaxa¢ni koutky s riiznymi

relaxanimi a polohovacimi pomtckami.
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Prostoroveé vybaveni

Skola vyuZiva v plné mife vnitini prostory, které &itaji mensi Satnu, t¥i mistnosti
slouzici jako tiidy, v jedné mistnosti je kuchynska linka pro piipravu svacin. Prostor pro
udrzovani osobni hygieny je umoznén v dostateéném mnozstvi socidlnich zafizeni
vybavenych umyvadlem. K dispozici je také sprchovy kout. Celé prostory Skoly jsou
bezbariérové. Dale jsou vyuzivany i prostory v okoli Skoly a vnitini prostory Domova —
détské hiisté, zahradni altan, ptilehly park, télocvicna, rehabilitace, muzikoterapie, zdmecka

kaple.

Technické vybaveni

Ve skole je k dispozici pocita¢ s dotykovou obrazovkou a vyukovymi programy pro
zaky, ob¢ tfidy jsou vybaveny radiomagnetofonem, k dispozici je cela tfada zvukovych
nahravek, prostor skoly je také vybaven televizorem s DVD ptehravacem. Pro potfebu vyuky

je pedagogim k dispozici poéitac, tiskarna, laminovaci a kopirovaci pfistroj.

Spoluprace s pracovniky Domova, socialnimi pracovnicemi a rodici

Velkou vyhodou je spoluprace s pracovniky Domova, se kterymi jsme v kazdodennim
kontaktu. Spoluprace je dostacujici, problémy souvisejici se zaky se snazime prokonzultovat a
najit idealni feseni pro $kolu i Domov. Casto za nami dochézeji do §koly socidlni pracovnice
za ucelem kontroly déti a zjiSténi jejich aktualniho psychického a fyzického stavu. S rodici

bohuZzel nespolupracujeme, protoze o déti, s vyjimkou jednoho, nejevi zajem.

Akce skoly

Véfime, Ze vylety a pobyty jsou pro déti dileZitou soucésti vzdélavani, plisobi na né
pozitivn€, a proto jim nabizime velkou Skalu moZnosti. NavStévujeme divadlo, koncerty,
jezdime do bazénu a do solné jeskyné€, ucastnime se sportovnich her pro déti se zdravotnim
postiZzenim, pofdddme vychazky do pfirody za tcelem opékani, ucastnime se podzimnich a
zimnich ozdravnych pobytl, na jafe se cela Skola ucastni tydenniho pobytu v piirodé

S vhodnym programem pro déti s t€zkym postizenim a soubéZznym postiZzenim vice vadami.

Denni harmonogram
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7.45 — 8.00 zaci pfichéazeji do Skoly za doprovodu pracovnikli Domova, samostatnéjsi zaci
dochazeji bez doprovodu, svlékani v satn¢, dbame na co nejvetsi miru samostatnosti a nacviku
svlékani vénujeme dostatek casu

8.15 — 8.30 zaci prichazeji do tfidy, hledaji si své pracovni misto, nadcvik pozdravu a piivitani
8.30 — 9.30 préace v lavicich nebo na koberci, vyuka za pomoci didaktickych a kompenzacnich
pomucek, komunikace, podle individudlni potfeby zaki probiha relaxace na koberci

9.30 — 10.00 ptiprava na svacinu - uklid pracovniho mista, myti rukou, podle individualnich
schopnosti pomoc pfi pfipravé svaciny, svacina, uklid po svacin¢

10.00 — 10.15 toaleta, myti rukou

10.15 — 10.30 relaxace u pisni na koberci

10.30 — 11.30 (1x tydné€ maji zaci do 12.30) vychovy — hudebni vychova (zpév u klaviru),
vytvarnd a pracovni vychova, rehabilitacni télesna vychova (t€locvicna, vifiva vana, vychazky
do okoli, pedagogicko psychologické jezdéni), bazalni stimulace, masaze, muzikoterapie
11.30 — 11.45 priprava na odchod na obéd, rozlouceni, oblékani, predani zaki zpét do

Domova. Skola vyuZziva sluzeb Domova — Zaci navstévuji logopedii a rehabilitaci.

4.3 Charakteristika sledovaného souboru zaku

Vsichni Z4ci jsou klienti Domova pod hradem Zampach. Jiz od narozeni jsou v Gstavni
pé¢€i, na kterou jsou zvykli, rodice o n€ nejevi zéjem (krome jednoho zaka). Celozivotni pobyt
Vv zafizeni mé vliv na utvafeni jejich osoby. Jsou individualisté, o kamarady vétSinou nejevi
zdjem. Spoledensti zaci vyhledavaji spiSe spoleénost dospélych, radi se mazli. Casta je
masturbace na vefejnosti. O neznamou, novou osobu jevi rychle velky zajem. Maji snahu na
sebe upoutavat pozornost. O samostatnou hru nemaji zajem, naznak hry je pouze pod vedenim
dospélého. Velkou prioritou v jejich Zivoté je jidlo a piti. VEfim, Ze pokud by byly tyto déti
Vv roding, velka ¢ast negativniho chovéni by se neobjevila.

Ve tiid¢ je Sest chlapct a jedna divka. Vékovy rozdil je znaény (7 let — 22 let).
V rehabilitacni tfid¢ jsou Zaci s téZkym postizenim a soubéZnym postiZzenim vice vadami (2
zaci s poruchou autistického spektra, 2 Zaci pouzivaji mimo skolu vozik, 2 Z4ci s epilepsii).

Zaci jsou vzdélavani podle rehabilitaéniho vzdélavaciho programu Pomocné $koly a
podle Skolniho vzdélavaciho programu pro zaky stézkym postizenim a soub&znym

postizenim vice vadami.
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Piipadové studie
Chlapec J. — 17 let, rok narozeni 1993
Diagnoza: Détsky autismus, fetdlni alkoholicky syndrom, tézka mentalni retardace, tézka
vada fec¢i a komunikace.
Rodinnd anamnéza: J. se narodil jako tfinacté a posledni dit¢ matky. Oba rodice tézci etilici.
Matka tragicky zahynula v opilosti v roce 1994. U otce neni zndmo misto trvalého bydlisté, je
bez zajmu, syna nekontaktuje. VéEtSina J. sourozencl je také mentalné postizena, ziji
Vv zafizenich pro osoby se zdravotnim postizenim, bez kontaktu s nejmlad$im sourozencem.
Osobni anamnéza: Dit¢ z nesledované gravidity, porod ve 37. tydnu, spontdnni, zahlavim,
porodni hmotnost a vySka 2600g / 45cm. Jako dit€ trp€l castymi infekcemi dychacich cest.
Od narozeni do tnora 1995 byl J. v Détském domove Veska, poté v Détském domovée
vV Holicich a do Domova pod hradem pftisel 1.11.1998. Psychologické vysetfeni pred
nastupem do pfipravného stupné pomocné Skoly (nyni Zékladni Skola specialni), ¢ervenec
1999 (J. je 7 let). Casto se objevuje pladtiva nalada a vztek. Nemluvi, nékdy vydava skieky,
k dorozuméni pouziva jednoducha gesta, rozumi svému jménu, reaguje na ne-ne, chape bézné
pokyny. Po motorické strance je Sikovny, dobife chodi, béha, umi chodit do schodd i ze
schodi. Je manualng zruény, stavi z kostek most. Sdm udrzuje Cistotu, obléka se s dopomoci,
sam se celkem Cist& naji. V oblib& ma zvukové hracky. Cinnosti si vétsinou voli podle sebe,
po kratsi dobé plnéni zadaného ukolu pfichdzi vztek a odmitani jakékoliv Cinnosti nebo
hracky.
Hodnoceni tridni ucitelkou po splnéni 3. roku povinné Skolni dochazky, ¢erven 2006 (J. je 13
let): J. se jiz 1épe ptizplisobuje novému prostiedi, pokud ma na blizku asponi jednu zndmou
osobu. Obcas stale pretrvavaji vybuchy vzteku, ktery odezni, pokud nema divaky. Pracuje
V samostatném autistickém koutku, doba pozornosti pfi samostatné praci je az 40 minut,
pokud pottebuje pomoc, vola dospelého nebo si pro ného dojde. Velmi dobie zvlada naucené
¢innosti, pfi praci se hlasité projevuje. Skldda puzzle z 12 dili. Dobra schopnost uceni
napodobou. Vytvarné ¢innosti se nebrani, je ochoten zkouSet 1 nové techniky. Je napomocen
pii drobnych kuchynskych pracich. Pfevlada obliba pohybovych aktivit, zejména turistiky a
plavani. Pfi hie na klavir nebo na kytaru utiké ze tfidy, hudebni nastroje odmita.
Soucasny stav: J. plni devaty rok povinné Skolni dochdzky a je vzdélavan podle

rehabilitaéniho vzdélavaciho programu pomocné Skoly.
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Chovani: Ve skole je spokojeny, je zvykly pracovat sdm v autistickém koutku a za praci
obdrzet odménu. Hluc¢nost pfi praci se zmirnila, ale stale, pokud je zadany ukol t€z8i nebo
neni dostate¢né rychly, J. dava nesouhlas najevo kiikem, bouchanim do zdi nebo
demonstrativnim sebeposkozovanim. O pomoc si vola nebo dojde se zadanym ukolem za
dospé€lym, od kterého vyzaduje okamzitou pomoc. Vykyvy nalad a vybuchy vzteku jsou uz
jen ojedinélé, vétsinou se uklidni do jedné hodiny (dfive tyto afekty trvaly i celé dopoledne).
Rozumova vychova: J. se vydrzi soustfedit na praci 60 — 75 minut. Je samostatny. Naucené
ukoly si velmi dobfe pamatuje, nové ukoly pfijima jiz s mensi nelibosti. Slysi na své jméno.
Umi ukazat zakladni ¢asti lidského téla. Sklada puzzle z 35 dilkt, coz je pro nas velky uspéch.
Grafomotorika: Drzeni tuzky je nespravné. Vybarvuje zakladni geometrické tvary a
jednoduché obrazky. Umi napodobit vodorovnou a svislou &aru, nakresli klubi¢ko. Cinnost
doprovazi ¢asty nesouhlas.

Smyslova vychova: Rozeznd a spravné prifadi vSechny barvy a tvary. Pfifazuje stejné
obrazky, sklada domino, rychle se uc¢i nové ukoly, napodobuje zvuky zvirat.

Pracovni a vytvarnd vychova: Sebeobsluhu plné€ zvlada, ¢asto pomaha také spoluzaktim. Utira
po svaciné lavice, utfe a uklidi nadobi, umiva okna, uklizi hracky i po spoluzicich, je
napomocen pii vynaseni odpadkl. Neboji se nové Cinnosti, vzdy se pokousi zadany ukol
zvladnout. Vytvarnym aktivitdm se nebrani, pii praci je vSak velmi rychly a zbrkly.

Hudebni vychova a muzikoterapie: Rad hudbu poslouchd, ptedstavuje pro ného urcéitou
formu relaxace, pii poslechu ma vzdy naklonénou hlavu, prst v uchu a toci se stale na stejnou
stranu. O hudebni nastroje jevi jen kratkodoby zdjem, vyjimku tvofii tibetskd misa a flétna. Na
vyzvani se snazi napodobit zpév.

Rehabilitacni télesna vychova: V pohybovych ¢innostech je velmi zdatny, béha, napodobuje
cviky, chodi po lavicce, hazi s mi¢em. V oblibé jsou turistické vychazky. Jezdi na plavecky
vycvik, miluje vodu, neboji se potapéni ani tobogéanu.

Pedagogicko psychologické jezdéni: Koné jsou u J. ve velké oblibé. S naprostou lehkosti
nasedne na koné¢. Je problém ho donutit, aby se drzel, nebot’ zvlada jezdit 1 bez drzeni. Jizdou
se zklidni, jeho pohyb je totozny s pohybem koné. Béhem jizdy se sméje a pozoruje okolni
krajinu. Rad dava koni za odménu chleba. Nemé z n¢ho zadny respekt.

Canisterapie: U této Cinnosti je velmi aktivni. Psi se neboji. Misto hlazeni a blizkého
kontaktu se psem Jirka upfednostituje aportovani, podavani granuli a jinych odmén a vodéni
psa na voditku.

Komunikace: Jirka slysi na své jméno. Svymi specidlnimi slovy umi pozdravit, poprosit,

podékovat, dat najevo souhlas ¢i nesouhlas. Ke své potieb¢ pouziva své ustalené znaky - jidlo,
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zitra, plavani, jet na vylet, opékani parkil, penize, stfihani nehtd, myti hlavy. Casteén&
napodobuje zvuky zvifat. Orientace ve spoluzécich a ucitelich ma sva specifika, pokud néco
potiebuje, velmi vytrvale zada o pomoc. Orientaci v ¢ase a dennim harmonogramu zvlada
vyborné.

Oblibené ¢innosti a zajmy: Ve velké oblibé jsou u J. vylety a dopravni prostiedky. Stale se
pta, zda nebude v dohledné dobé¢ néjakéd akce. Zvladéa jednodenni vylety i tydenni ozdravné
pobyty, kde preferuje predevsim pobyt na Cerstvém vzduchu, turistiku, vodu a snih. Adaptace
probiha vétSinou dobie. Velkym uspéchem jsou divadelni piedstaveni bez kiiku a agrese.
V kazdé volné chvili si obstarava rtizné papirky, které si to¢i do rulicky, kmita s nimi v urovni

o¢i a pozoruje je.

Chlapec R. — 22 let, rok narozeni 1987

Diagnoza: Asymetricka spastickd détskd mozkovda obrna — diparéza, kyfoskolidza,
psychomotoricka retardace, epilepsie, dolni pasmo tézké mentalni retardace, t€zka vada teci a
komunikace.

Rodinna anamnéza: Rodina je Uplnd, 2 zdravé sestry. Bydli v rodinném domé na mensi
vesnici. O syna maji zajem, vSestranné ho podporuji — navstévy, pobyty doma. Maminka jezdi
S R. na ozdravné pobyty.

Osobni anamnéza: R. je dit€ z II. gravidity, 1. porod ukon¢en mrtvym plodem. Porod ve 42.
tydnu provokovany po pienaSeni, porodni hmotnost a vyska 3600g / 49cm, nekiiSen. Matka
béhem gravidity IéCena pro thyreotoxikozu. V prvnich dvanacti hodinach Zivota
novorozenecké kiece, pot¢ umistén na JIP. Z porodnice propustén v 6. tydnu. Od 1 roku epi-
paroxysmy, zachvaty od stofeni o¢i po bezvédomi s padem, nejcastéji v noci. Sledovan
neurologem. Vyvoj se zafal zlepSovat aZ po stabilizaci zachvatl.. Prodélal opakované
korekéni operace Slach. Plazil se ve 2,5 letech, lezl ve tfech, sedal si ve ¢tyfech letech. Do
Domova nastoupil v roce 1992, do té doby v rodin€. Psychologické vySetieni pfed nastupem
do pomocné skoly (nyni Zakladni Skola specidlni), srpen, 2000 (R. je 12 let). R. je obvykle
klidny, v dobré nélad€, nevyzaduje velkou pozornost, je vdécny za kazdy zdjem o svou osobu.
Pretrvava u n€ho zajem o auticka, ktera si prerovnava a prohlizi. Bez zajmu je kresleni. Ji sdm
kousky jidla, kdyzZ mu né¢kdo nabere jidlo na lzici, zvladne si dat jidlo sam do pusy. Pije
Z hrnecku, ktery mu troSku pfidrzuje druha osoba. Nema vSak pfili§ zajem nabirat si sam jidlo
na lzici. Pfi oblékani spolupracuje. Na zachod si stale nefekne ani neukazuje, je vysazovany.
V oblasti hrubé motoriky doslo k pokroku, dokaZze jit s oporou par krokii. Dokéazal postavit

komin z kostek, zasunul tvary do desky. Ukazal si, Zze chce podat auto, m¢l zajem o dalsi
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hracky. Dlouhou dobu povidal zvuk eh — eh, podéaval hrcky, které mél u sebe. Sledoval, co se
dé¢je kolem néj, reagoval na to ismévem.

Hodnoceni tridni ucitelkou po splnéni 5. roku povinné skolni dochazky, cerven 2005: Od
zacatku Skolniho roku je usmévavy, ukoly plni s chuti a nadSenim, pouze vyjimecné nechce
spolupracovat. Bezpecné zvlada vkladani geometrickych tvarti do sebe, roztfidi bila a ¢erna
kolecka, s pomoci pfifadi pét zékladnich barev a slozi jednoduché puzzle. Velmi se mu
zlepsila jemna motorika, tak i Spetkovym tchopem tfidi drobné koralky a figurky, navléka na
trn. Po praci si nachysta prostirani, sam svaci a s oporou dojde na toaletu. S hrackami si ptili§
nehraje, nejvetsi zdjem ma stale o auticka. Pii pohybu venku rad sbird vétvicky a listi a
naklada si je na klin.

Soucasny stav: R. plni 11. rok Skolni dochazky a je vzdélavan podle rehabilitacniho
vzdélavaciho programu pomocné Skoly.

Chovani: R. chodi do $koly rad, ¢asto se na pedagogy usmiva a navazuje s nimi kontakt.
Zmény prostiedi a osob mu necini velké problémy. Je vdéény za kazdy zajem o svou osobu.
Réd se mazli, vezme ruku dospé€lého a chce byt hlazen. Stale ale pfetrvavaji rychlé vykyvy
nalad, nakonec se vzdy d4 k ¢innosti pfemluvit, velkym motivem je jidlo, piti ¢i auticko.
Rozumova vychova: R. pracuje pilné a vytrvale, snazi se plnit v§echny ukoly, které dostane,
dilezitou roli zde hraje motivace a pochvala. Ze splnéného tkolu ma velkou radost. Sklada
puzzle ze dvou dilki. Casti svého téla neukazuje, ale své t&lo si dobie uvédomuje.

Smyslova vychova: Znamé pomicky zvladne samostatn€. Navlékd na trn, vklada tvary do
desky. Nerozezna barvy, stejné tvary k sob¢ neptiradi.

Pracovni a vytvarna vychova: Sdm se naji, napije, snazi se pomahat pii oblékani, svliékani,
sam si vyleze na vozik. Pokud ma opravdu silny motiv, je schopen se po mistnosti pohybovat
na voziku samostatné. Vytvarnym c¢innostem se nebrani, musi byt vSak ¢asto motivovan.
Maluje Stétcem, prstovymi barvami, lepi.

Hudebni a pohybova vychova, muzikoterapie: Hudebnich Cinnosti se ucasti spise jako
pasivni pozorovatel. Nevyjadiuje libost ani nelibost, na vyzvani zkouSi riizné nastroje.
Preferuje pobyt ve snoezelenu, kde relaxuje na lazku. Rad pozoruje svételné efekty.
Rehabilitacni télesna vyhova: Vzhledem ke svému postizeni jsou jeho cinnosti velmi
omezené. S oporou se umi postavit a sam si vleze na vozik. Po mistnosti se pohybuje lezenim.
S pomoci ujde nekolik krokti. Hazi miem, za pomoci cvi¢i na rehabilitatnim mici. Miluje

masaze a vifivou vanu. Rad podnika vychazky do okoli a sleduje déni kolem sebe.
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Pedagogicko psychologické jezdéni: Kon¢ jsou u R. ve velké oblibé. Kdyz je vidi, smé&je se
a komunikuje s dospélymi. Jezdi sam, po obou stranach kon¢ ma zachranu. Béhem jizdy je
Vv dobré nalad¢. Ma snahu pohybem téla popohanét koné k rychlejsi chizi.

Canisterapie: Ma rad psy, je na né zvykly z rodiny. Mazli se s nimi, je polohovan a ohfivan
teplem pst. Hodi jim balon nebo podda odménu. Obcas miva vykyvy néalad a nechce
spolupracovat. Je vhodné ho respektovat.

Komunikace: Nemluvi, ale mluvené fe¢i velmi dobie rozumi. Dobfe rozliSuje intonaci hlasu,
vi, zda je chvalen nebo karan. Vydava rizné zvuky, obcas fekne ta-ta. Pokud néco chce,
ptivola si zvukové dospélého a ukaze, co potiebuje. S jistotou vyjadii ano a ne. Velmi kladné
reaguje pii povidani o své rodiné.

Oblibené Cinnosti a zajmy: M4 rad cestovani a hlavné dopravni prostfedky (auto, autobus).
Pii cest¢ se sméje a pozoruje okoli. Na hrani stdle vyzaduje maléd auticka, ktera si vydrzi
prohlizet velmi dlouhou dobu nebo si s nimi jezdi po dievéné desce. Pozoruje tkanicky a
provazky, které se hybou. Prohlizi si obrazkové knihy a fotoalbum své rodiny, na které

reaguje pozitivné. Rad je na koberci nebo v relaxaénim vaku.

Chlapec P. — 20 let, rok narozeni 1990

Diagnoza: Tézka mentélni retardace, epilepsie, tézka vada dorozumivacich schopnosti.
Rodinna anamnéza: Rodice jsou rozvedeni, o P. nejevi zdjem. Matka ma psychické obtize. Na
navstévu do Domova za nim jezdi pouze babicka. M4 dva bratry. Starsi je zdrav, vyucen.
MIladsi bratr je také postizen — t€zka mentélni retardace, je v rodin€ v péc¢i babicky. Diive mél
P. s mladSim bratrem hezky vztah, nyni z divodu ukonceni P. navstév doma, vztah mezi
bratry vymizel.

Osobni anamnéza: Dité z 1. rizikové gravidity, matka hospitalizovéna, porod ve 34. tydnu,
porodni hmotnost a vyska 2120g / 45cm, nekiiSen. Malé vahové pfirtstky, bezlepkova dieta
do putl roku, anemie. Samostatn¢ chodi ve dvou letech, nemluvi, ¢istotu neudrzuje. V ¢ervnu
1993 prvni epilepticky zachvat typu GM, néckolik hodin, resuscitovan, v zaii 1993 opét
zachvat, bezvédomi a resuscitace. U ditéte dominuje psychomotoricky neklid, je tézko
zvladatelny. V soucasné dobé medikovan, epileptické zachvaty jsou ojediné€lé, neupadd do
bezvédomi.

Psychologické vysetieni pted nastupem do pomocné Skoly (nyni Zakladni Skola specialni),
1997 (P. je 6 let). P. nyni navstévuje pfipravny stupenn pomocné Skoly, je zde spokojeny,
v dobré naladé. Postupné se zklidnuje, v soucasné dobé€ si jiz vydrzi hrat urcitou dobu

s hrackou, kterou si sdm vybere. Piivézt chlapce ke spolupraci je stale jest€ obtizné, ¢innosti
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si voli sam. Rad chodi ven, mé rad pohyb. Na bézné pokyny obvykle nereaguje, vyjimkou
jsou pokyny souvisejici s jidlem a s prebalovanim (chlapec stile neudrzuje Cistotu). Sdm se
naji, umi jist 1zici, ale Casto ji rukama. Umi pit z hrnicku. P. chodi, beha, zvlada chiizi po
obraci stranky v knize, zasune zakladni tvary do zasouvacky. Pfi feci vétSinou pouziva rizné
skieky, reaguje na né, slysi na své jméno.

Hodnoceni tridni ucitelkou po splnéni 6. roku povinné Skolni dochazky, ¢erven 2005: Pavlovo
chovani se zklidiiuje, jeho pozornost se prodluzuje na 15-20 minut. Obcas miva navaly
vzteku, kdyz mu néco nejde hned. Naucil se nékolik novych ¢innosti: odnasi odpadky, pozna
sam sebe na fotografii, skldda geometrické tvary z nesoumérnych polovin, sklada puzzle z 24
dilt. V poslednich mésicich se zlepSilo stravovani (pifi jidle je Ccistéjsi). K oblibenym
¢innostem patii poslouchani kazet s pisnickami a tikadly, prace s pocCitacem, jizda na koni a
houpani v relaxac¢ni siti. Nadale pfetrvava nechut’ a nezajem ke vSem vytvarnym technikam,
doposud nezvlada zékladni barvy. Pavel se netcastnil rehabilita¢niho pobytu z diivodu velmi
Spatné schopnosti pfizptisobivosti se vV novém prostiedi.

Soucasny stav: P. plni 13. rok Skolni dochazky a je vzdé€lavan podle rehabilitaéniho
vzdelavaciho programu pomocné skoly.

Chovani: Pavel je ve Skole spokojeny, Casto se usmiva na pedagogy a ukazuje jim obrazky.
Je neustale v pohybu, pokud ho nezaméstnava nami uloZena ¢innost. Agresivni chovani a
vztek jsou jiZ pouze ojedinélé. Rad poméha spoluzdkim pii oblékéani a svlékani, umi spravné
pridélovat obleceni a boty détem.

Rozumova vychova: P. se naucil velké mnoZstvi novych €innosti, nejradéji sklada puzzle (i
60 dilkid). Umi navlékat na trn, navlékd kordlky, sklada a zasouva té€zs$i geometrické tvary.
Nové pomiicky pfijima jiz bez protestu, za pomoci pedagoga se je u¢i zvladnout, po zvladnuti
pracuje samostatné. Doba soustfedéni se prodlouZila na 30-40 minut, pokud ho zadany tkol
nebavi, pracuje zbrkle.

Smyslova vychova: Ve tiid¢ 1 v prostfedi Domova se dobte orientuje. Své télo i jeho Casti si
uvédomuje, uime se poznavat Casti téla, nerad pozoruje sam sebe v zrcadle. Rozeznavani
barev je nejisté, Casto je zbrkly.

Pracovni a vytvarna vychova: P. je samoobsluzny, ¢asto poméha spoluzdktim, po svacin€ na
pozadani utird lavice, ovSem bez nadSeni. Odnési nadobi, uklizi hracky. Vytvarné Cinnosti
nema piili§ v oblib&, pokud se umaze, praci ukonci.

Hudebni a pohybova vychova, muzikoterapie: Denné vyzaduje poslech reprodukované

hudby, pii poslechu se rytmicky pohybuje, hudba ma na néj uklidiujici t€inky. Obcas zkousi
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hudebni nastroje. Libi se mu ve snoezelenu, kde pozoruje svételné efekty, lezi na lizku nebo
Vv relaxacni siti.

Rehabilitacni télesna vychova: Velmi rad chodi na prochazky, libi se mu na hiisti Domova,
neboji se klouzacek, houpacek, prolézacek, ma rad micové hry, skace na trampoling. Je velmi
rychly a zbrkly, obcas je nutné krotit jeho temperament.

Pedagogicko psychologické jezdéni: Pii jizd€ na koni je Stastny a aktivni, poposedava,
skace a nahlas povykuje. Tézko se zklidiiuje, nékdy je nutné z bezpecnostnich divodu jizdu
ukoncit diive. Pomaha na P. nemluvit, nereagovat.

Komunikace: Pavel nemluvi, vydava zvuky a skieky. Intonace hlasu naprosto vypovida o
jeho momentalni nalad¢. Jednoduchym pokyniim rozumi. Na pozdrav se usméje nebo mava,
umi poprosit, ukdze, co potiebuje. Na jméno sly$i. Rad si prohlizi s dospelymi obrazkové
knihy, neumi ale dlouhodob¢ unést pozornost druhych.

Oblibené cinnosti a zajmy: Rad jezdi do divadla na pohadky a koncerty pro déti. Je nutné,
aby sed¢l vedle dospélého, ma potfebu vstavat a povykovat. I presto je pro Pavla velky
uspéch, Ze zvladne divadelni predstaveni. Také zacal jezdit na tydenni ozdravné pobyty, které
zvlada bez problému. Ve volnych chvilich odpociva na zidli a musi néco drZet v ruce (polstar,
détské Casopisy, mic, oblibené puzzle). V oblibé jsou také détské pisné na DVD, u kterych

poskakuje a hlasité se projevuje.

Chlapec D. — 19let, rok narozeni 1991

Diagnoza: Downlv syndrom, tézka mentalni retardace.

Rodinna anamnéza: M4 mladsi sestru, rok narozeni 1989 a bratra, oba sourozenci jsou zdravi.
Rodina je pIné funkéni, s D. neudrzuji Zadné kontakty.

Osobni anamnéza: D. je dit¢ zII. gravidity, zkalend plodovd voda, porod spontanni,
zahlavim, kiiSen, porodni hmotnost a vySka 2850g / 50cm. Po porodu byl umistén na JIP
Vv kyslikovém prostfedi. Mirnd deformace nohou, nevyznamna srde¢ni vada, strabismus.
S rodinou vyrtstal necely rok. Od roku 1992 byl umistén v Détském domoveé Staré Holice (z
psychologického vysetreni — nelze navazat kontakt, neorganizované pobihd po mistnosti,
nesrozumitelné skieky, jeho pozornost nelze zaujmout tak, aby se vénoval jakékoliv
smysluplné ¢innosti). Do Domova pod hradem piisel roku 1997. Psychologické vysetieni
pied nastupem do ptipravného stupné pomocné Skoly, 2000 (D. je 8 let). D. je velmi zivy
chlapec, je neustale v pohybu. U jedné hracky vydrzi jen kratkou chvilku, hracky vétSinou
bere a hazi kolem sebe. Pfivést chlapce k fizené Cinnosti je velice obtizné. Pokud se to podafi,

vydrzi u ni n€kolik vtefin a zase odbiha. Dava hracky a jiné predméty do pusy a ocucava je. O
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knizky a kresleni nema z&jem. Pokud se mu néco nelibi, vzteka se a breci, vétSinou vSak byva
Vv dobré naladé. Mezi détmi se mu libi, ale nehraje si s nimi. Sam ji 1zici a pije z hrni¢ku. Pfi
oblékani a svlékani spolupracuje. Na nocnik si nefekne, je vysazovany, na noc ma pleny.
Dobte chodi a béha, kopne do mice, skace sounoz. Pii chizi do schodii nékdy stfida nohy.
Pokousi se o stavbu komina z kostek, dobfe vytahuje koliky ze zasouvacky, vlozi vétsi
kruhovy kolik. Chlapec nemluvi, sly$i na své jméno, reaguje na ne-ne.

Hodnoceni tridni ucitelkou po splnéni 2. roku povinné skolni dochazky, ¢erven 2005: David
je velmi temperamentni a neposedny chlapec. Velmi si oblibil relaxacni sit’, ve které travi
kazdou volnou chvilku. Potfebuje neustalou kontrolu a dohled pii plnéni tkoli, protoze ma
tendenci k utikani od prace. Rychle a snadno se uéi nové véci. Zdokonalil se ve vsech
¢innostech. Se zdjmem pozoruje kazdou novou ¢innost, kterou déla vyucujici nebo nékdo ze
spoluzakii. Zvlada nejriizné;jsi dievéné zasouvacky a sklddacky, navléka velké dieveéné kordle,
zaCina rozliSovat barvy. Zlepsila se jemna motorika. Ma zajem o pohybové aktivity — hra s
micem. Pretrvava velka bojacnost z neznamého terénu, ¢asteéné se podafil odbourat strach ze
pst. Zlepsila se osobni hygiena, ve zndmém prostiedi si umi sdm dojit na toaletu, po svacin¢
si utfe pusu. Uastnil se rehabilitaéniho pobytu v Pastvinach.

Soucasny stav: D. plni 7. rok povinné Skolni dochazky a je vzdélavan podle rehabilitaéniho
vzdelavaciho programu pomocné skoly.

Chovani: D. je ve Skole spokojeny, klidny. Vyhledava pfitomnost dospélych nebo starSich
spoluzaki, které nuti ke hie. Je mazlivy, rad chodi za ruku, seda si na klin. Polykani a
ocucavani nejedlych predmét uz zcela vymizelo. Ob¢as ma vykyvy ndlad, které se projevuji
dlouhym brekem.

Rozumova vychova: Ma zijem vyzkouSet vSechny cCinnosti, které mu jsou nabizeny,
nejefektivnéji pracuje pod dozorem né€koho z dospélych. Ve tfid¢ i v prostiedi Domova se
celkem dobfe orientuje. Sdm podnécuje k ¢innostem, které ho bavi a snazi se je prosadit.
Skladé puzzle z dvanacti dilk, ptifadi stejné obrazky.

Smyslova vychova: Pokud pracuje s vedenim a patfi¢nou pozornosti, je velmi snazivy a
vytrvaly, prace ho vétSinou bavi. Ttidi pfedméty dle tvarti a velikosti, barvy nerozeznava.
Provléka predlohou, navléka koralky na trn a tkanicku, zvlada praci s kolicky. Rad se
pozoruje v zrcadle, uci se o ¢astech téla.

Pracovni a vytvarna vychova: D. si sdm dojde na toaletu, umi se obléknout, sviéknout, zuje
se a obuje. Nachysta si prostirdni a odnese nadobi po svaciné. Ke vS§em témto ¢innostem musi
byt vétSinou pobizen. U jidla je naopak nutné krotit jeho apetit, je schopen se jidlem dusit.

Vytvarnym ¢innostem se nebrani. Jakmile vidi, ze chystdme vytvarny material, sedne si do
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lavice, vyhrne rukdvy a ¢ekd, az dostane praci. Dokaze spolupracovat a pracovat riznymi
technikami.

Hudebni a pohybova vychova, muzikoterapie: D. hudebni ¢innosti vyhledava, zajima se o
hudebni nastroje, ale nehraje na n¢, nejdéle ho dokdze zauyjmout buben. Rad hudbu posloucha
a pozoruje déni pti zpévu. Tanc¢i vzdy s ismévem za ruce dokola.

Rehabilitacni télesna vychova: D. radd chodi na kratsi vychazky do okoli Domova. Preferuje
hru s micem, je Sikovny na klouzacéce, prolézacce i houpacce. Spokojeny je i na trampoliné a
rehabilitacnim mici. Na Zebfinach a lavicce se boji, coz dava dost hlasité najevo. Relaxace i
masazi se ucastni velmi ochotné. Vody se boji.

Pedagogicko psychologické jezdéni: Pfi jizde na koni D. vétSinou bojuje sdm se sebou, rad
by jel, ale zaroven se boji. Nakonec se podafi strach zdolat, David je na koni spokojeny a
béhem jizdy je klidny, usmiva se. Stale se nam nepodatil odbourat strach z pohlazeni koné.
Canisterapie: D. se psu boji, ale zaroven ma o n¢ zajem. Sam piijde do mistnosti, kde
probiha canisterapie a pozoruje déni z povzdali. Rizenou &innost zatim odmita a hlasité u ni
projevuje nesouhlas.

Komunikace: D. nemluvi, vydava skieky, které vypovidaji o jeho momentalnim citovém
rozpolozeni. Casto byva hluény, ¢imZ se snazi upoutat pozornost. Umi zamavat a poprosit. Na
své jméno a jednoduché pokyny reaguje adekvatné.

Oblibené ¢innosti a zajmy: Rad navstévuje divadlo, kde sedi a s usmévem sleduje déni.
Nepohrdne ani jizdou v dopravnich prostfedcich. Ve volnych chvilich relaxuje ve vaku a

V siti.

Divka J. — 11 let, rok narozeni 1999

Diagnoza: Downliv syndrom, téZka mentalni retardace, hyperkineticky syndrom

Rodinna anamnéza: Rodina je plné funkéni, sourozenci zdravi. Rodi¢e nemaji zajem, pouze
pisemny styk.

Osobni anamnéza: Dit€¢ z V. gravidity (3. porod), nekomplikované, porodni védha a vyska
2500g / 46¢cm. Po narozeni zjistén Downliv syndrom. Deformity kolen, centralni hypotonicky
syndrom, strabismus. Po narozeni J. umisténa do Détského domova Broumov, poté do
Specialni §koly Jaromét. V Domovée pod hradem je od roku 2008.

Psychologické vySetfeni pred ndstupem do pomocné Skoly, ¢erven 2005, (J. je 7 let): J. rada
navazuje télesny kontakt, je mazlivd. Rozumi pouze par stale se opakujicim pokyniim, reaguje
jen kdyz chce. Déti Casto placa a také se je snazi kopat. Nemluvi, pii nelibosti silné kiici a

stale huci. Chiize s oporou je nejista, nechce chodit. Obléknout se neumi, obuje si backory. Ji
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pouze s pomoci, jidlo se ji musi nakrajet na kousky, sama nabira 1Zici a ji, dovede pit z hrnku.
Kapesnik nepouziva, neumi smrkat. Zaklady hygieny neosvojené, na WC nechodi,
neupozorni, nosi pleny. Veskeré predméty olizuje, strka je do pusy, tuka s nimi o sebe, o
nabytek a pak je zahazuje. O zadnou Cinnost nema zajem, na pokyny nereaguje, jen na stale se
opakujici kratké povely. Reaguje na své jméno. Nedokéze si hrat. ObCas poda nebo vezme,
hodi do krabice, postavi komin ze tii kostek.

Hodnoceni tridni ucitelkou po splnéni 2. roku povinné Skolni dochéazky, cerven 2008: J. je
hodna bez kazenskych problémii. Projevuje se vykiiky a pohyby pazi. Vystac¢i si sama se
sebou, brouka si, tleskd do rytmu své pisni¢ky. Vztekd se, kdyz nechce pracovat. Pracuje
pouze s vedenim, sama nema snahu. Navlékd na trn, pracuje s vklddacimi kostkami, stavi
komin, kdyz ma z4jem, dokdze tvary sama roztiidit. Reaguje na stile se opakujici povely
(podej, poloz, neber). Doba soustfedéni je kratkd — 3 minuty. Umi se svléknout a sedne si na
no¢nik, ruce si myje jen s dohledem. Upiednostiuje voskovky a prstové barvy. Rada
posloucha pisni¢ky a napodobuje melodii, pro sebe si opakuje cely den pisnic¢ku ,,Skakal pes
pies oves®.

Soucasny stav: J. plni 5. rok povinné skolni dochazky a je vzdélavana podle rehabilitaéniho
vzdelavaciho programu pomocné skoly.

Chovani: Jana je ve Skole velmi spolecenska, vyhledava kontakt predevsim s dospélymi
osobami, rdda si s nimi zpiva, tleskd a mazli se. Ke spoluzdkiim se chova velmi razantnég, bere
jim hracky, utik4 s nimi po t¥idé a ma z toho legraci. Neboji se ani dospélych Zakl. Pokud je
napomenuta, sama se pokara (placne se ptes ruku). Nelibost umi vyjadfit zietelné — kiici a
kope.

Rozumovia vychova: Vydrzi sedét v lavici, potiebuje motivaci, s praci Casto nesouhlasi, coz
dava patfi¢né najevo. Ve skole i v okoli Domova se orientuje dobte. Sklada puzzle ze tii ¢asti.
Barvy ani tvary nepfifazuje.

Smyslova vychova: Casti svého téla si uvédomuje. Rada se pozoruje v zrcadle. Vhazuje do
krabicky, vkladd do dievéné predlohy, skladd kelimky podle velikosti, navléka na trn.
Navlékani koralkli na tkanicku nezvlada.

Pracovni a vytvarna vychova: Umi si najit své boty a bundu, sama se obuje, zuje, svlékne a
oblékne. Naji se a napije, je potfeba ji kontrolovat, aby nehltala. Odnese si nadobi, dojde si na
WC, umyje ruce a pusu. Neumi si oteviit dvefe. O vytvarné Cinnosti nejevi zdjem, praci
odmita a nechce spolupracovat, vytvor rdda macka a nici.

Hudebni a pohybova vychova, muzikoterapie: Hudebni ¢innosti patfi mezi jeji oblibené —

nejradéji by cely den sedéla u klaviru a zpivala, zkouSi hudebni néstroje, napodobuje
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pisni¢ky, udrzi rytmus, pisni¢ku vytleska. Hudebni vychovu hlasité proziva. Rovnéz poslech
CD ji dokaze pln¢ zaujmout. Snoezelen nema v oblib¢, radéji zpiva u klaviru ¢i kytary.
Rehabilitacni télesna vychova: Vzhledem ke svému postizeni je pohybové omezena. Umi se
sama postavit, vylézt i slézt z voziku. S pomoci ujde 100m, Casto se ji podlamuji nohy. Rada
hazi s mi¢em, shazuje kuzelky, skace na rehabilitacnim mici. Navstévuje plavecky vycvik,
miluje vodu, plavat neumi, rada si ve vod¢ hraje a necha se po ni vozit. Z vody nema zadny
respekt.

Pedagogicko psychologické jezdéni: J. ma koné v oblib¢. Bez problému si za pomoci sedne.
Vyzaduje okamzitou jizdu bez cekani, nedrzi se a hlasité to proziva. Kopiruje pohyby koné¢.
Po jizd¢ neumi kon¢ pohladit, ma sklony ho bouchat.

Komunikace: Reaguje na pozdrav, vyjadii souhlas ¢i nesouhlas, komunikuje se spoluzaky.
Rada pozoruje dospélé, napodobuje pohyby mluvidel a intonaci hlasu. Rekne své jméno,
zopakuje jednoducha slova (mama, tata, baba, déda). Umi pfifadit melodii k nazvim lidovych
Prsi, prsi).

Oblibené ¢innosti a zajmy: Jana rada jezdi na jedno 1 vicedenni vylety, ma rada dopravni
prostfedky a vylet si umi uzit. Navstévuje divadelni pfedstaveni. Ve volnych chvilich

posloucha pisnicky a drzi kabelku, se kterou si rytmicky pohybuje.

Chlapec M. — 16 let, rok narozeni 1993

Diagnoza: Hlubokd mentalni retardace, Downliv syndrom, opozdény vyvoj feci, deformity
nohou.

Rodinna anamnéza: Rodice a dva sourozenci (sestry) jsou zdravi. Rodina si se synem nepieje
Zadny kontakt.

Osobni anamnéza: Od narozeni do jednoho roku byl M. v Kojeneckém ustavé v Koling,
1994-1999 v Détském domoveé v Mladé Boleslavi, od roku 1999 je M. uzivatelem sluzeb
Domova pod hradem Zampach.

Psychologické vysetreni pred nastupem do ptipravného stupné pomocné skoly, 2000, (M. je 6
let): M. je klidny, nejcastéji si hraje vsedu. Kontakt sdétmi ani s dospélymi sam
nevyhledava, ale nevadi mu, kdyz je mezi lidmi. VSechny hracky dava do pusy a kouse je.
Nejvic si vyhraje s gumovymi hrackami. Pokud ma k dispozici vic hracek, rozhazuje je kolem
sebe. Umi jist sam 1Zici, zatim hodné brynda. Jidlo md mixované, protoze jinak se dusi. Pije
Z hrnecku, ktery mu pfidrzuje jind osoba. Sdm se nesvléka ani neobléka, stile nosi pleny.

Martin neni moc pohyblivy, radéji setrvava na jednom misté, dobfe sedi, ze sedu se dostane
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na bficho, neleze, prostor piekonava prekulovanim. Sdm se nepostavi, ale kdyz je postaven,
dokaze chvilku stat. Ze stoje do sedu se spusti umysln€. Chodi, kdyz je drzeny za jednu ruku.
Vydava zvuky, skiipe zuby, pomlaskava. Nékdy reaguje na ne-ne. Chvilku podrzi zvonek,
prohlizi ho, zazvoni s nim. Hrackou o podlozku nebo dvéma hrackami o sebe tluce jen nékdy.
Hodnoceni tridni ucitelkou po splnéni 3. roku povinné skolni dochazky, ¢erven 2006: U M.
pfevlada jeho mazlivost a vyhledava télesny kontakt jak se znamymi tak s cizimi lidmi.
Dokaze zasunout spravné 4 kostky (krychle, kvadr, valec, jehlan), zasouva kolicky do dfevéné
desky, sklada zakladni geometrické tvary, které jsou roziiznuty na dvé nesoumérné poloviny.
Zlepsuje se prstovy uchop. Barvy ani tvary nepfifazuje. Zacal reagovat na mi¢, kutali ho, hazi,
chodi za nim. Sebeobsluha u jidla je lepsi, je Cistotngjsi. Je stale na plenach. K oblibenym
¢innostem patii vytvarna vychova, hudebni vychova a pedagogicko psychologické jezdéni.
Soucasny stav: M. plni 8. rok povinné Skolni dochdzky a je vzdélavan podle rehabilitaéniho
vzdelavaciho programu pomocné skoly.

Chovani: M. je nendpadny zak, vystaci si sdm se sebou. Pfitomnost spoluzakl ani dospélych
nevyhledavé. K Cinnostem je nutné stalé povzbuzovani. Ve volnych chvilich 1 pfi praci
Vv lavici ¢asto onanuje.

Rozumova vychova: Znamé pomicky zvladne samostatné. S pomoci tfidi materialy dle tvari
a velikosti. Pfi préaci je pasivni, t&7ko jej lze motivovat, jediné na jidlo. Casto je pii praci
mysli nepfitomen a zvukové se projevuje, pomicky s oblibou shazuje na zem a pak je sbira.
Smyslova vychova: Ve skole a v Domové se pohybuje s pomoci, k pfesunu z mista na misto
potiebuje vétsinou pokyn. Casti svého téla si neuvédomuje. Na chvili ho zaujme vlastni tvaf
v zrcadle. Rad se koukd do plamenu svicky. Barvy ani tvary nepoznd. Vklad4d do dievéné
predlohy, vhazuje do krabicky, navléka na trn. Sklada pénové puzzle ze dvou ¢asti.

Pracovni a vytvarna vychova: Svlékne se, oblékne, zuje a obuje jen pifi neustdlém
pfipomindni pedagogem. Ji a pije sam, potfebuje trvaly dohled, je schopen se jidlem udusit.
Po svading si odnese nadobi. Cistotu udrzuje s pomoci a kontrolou. O vytvarné &innosti nejevi
prilisSny zajem, do prace se vSak zapoji, ma stale sklony ochutnavat vytvarny material.
Uptednostiiuje Stétec, vodové barvy, tempery a prstové barvy.

Hudebni a pohybova vychova, muzikoterapie: Velmi rdd poslouchd zivou i
reprodukovanou hudbu, kyve se do rytmu. Zkousi rizné hudebni nastroje, bavi ho ,,hrat* na
Klavir. Rad se drzi za ruce a tancuje dokola nebo poskakuje. V muzikoterapii upiednostiiuje
snoezelen, relaxuje ve kulickovém vaku nebo v houpaci siti a pozoruje svételné efekty.
Rehabilitacni télesna vychova: Pohybu neni pfili§ naklonén. Chlze je nejista, ruce drzi

zvednuté a vyrovnava s nimi pii chlizi stabilitu. Pii vychdzkach do ptirody byva plactivy a
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Casto si seda. D4 se vSak motivovat a umi se rozbéhnout za dosp€lymi. S pomoci cvi¢i na
rehabilitaénim mici, vyleze na zebfiny a sleze i1 doli, mé radd hru s mi¢em — hazi s nim po
mistnosti a poté ho hleda, spokojeny je ve vifivé vané. Bavi ho relaxace, masaze u Martina
jsou problémové, nebot’ ¢asto reaguje na dotyky smichem a uhybanim.

Pedagogicko psychologické jeZdéni: Martin si ochotné sedne na koné, za pomoci vedeni
ruky si koné pohladi. Pti jizd¢ je klidny, sméje se a své télo necha splynout s pohybem kong¢.
Casto si béhem jizdy na koné lehne.

Komunikace: Slysi na své jméno, reaguje na jednoduché a znamé pokyny (sedni si, postav
se, uklid’ boty, svlékni se). Je samotarsky, kontakt se spoluzéky ani s dospélymi nevyhledava.
Emoce dava najevo smichem, placem, riznymi skieky a zvuky.

Oblibené ¢innosti a zadjmy: Martin ma v oblibé divadelni predstaveni, sedi a s otevienymi
usty sleduje dé&j. Ve volnych chvilich sedi na koberci a kyve se. Vydrzi si dlouhou dobu
prohlizet ruce nebo si kyvat s tkanickami a travou. Na vychazkach ma nutkani jist travu, hlinu

a kameny.

Chlapec D. — 7 roki, rok narozeni 2002

Diagnoza: DMO — hypotonicka forma, hydrocefalus, periventrikularni atrofie, autismus, tézka
mentalni retardace, astmatik, alergik na mléko a gumové bonbony.

Rodinnd anamnéza: Otec je nezndmy, matka nejevi o D. zajem, je pouze opatrovnikem. Casto
méni bydlisté, je problém ji najit a kontaktovat.

Osobni anamnéza: Dité z nesledované gravidity, matka zavisla na heroinu, porod v 31. tydnu,
porodni hmotnost 1700g. Tézka poporodni asfyxie, resuscitace a intubace na sale, abstinen¢ni
syndrom, od 2. tydne rozvoj chronického plicniho onemocnéni, rozvijejici se hydrocefalus
(provedena punkce komor, dale jiz bez progrese), anemie z nezralosti, nevyznamna srde¢ni
vada. Od narozeni do bfezna 2005 byl D. v Kojeneckém ustavu v Teplicich, poté byl
v Détském domové v Holicich, od Cervna 2007 je uzivatelem sluzeb Domova pod hradem
Zampach.

Ze zprav Détského domova Vv Holicich: motorika lepsi, je schopen jit do schodd, pti rychlé
chiizi naslapuje na Spicky, nemluvi, nereaguje na verbalni podnét. Bazaln¢ a netinavné béha
po herné, v noci Casté sebeposkozovani — tlue hlavou o postylku, ublizuje détem, Casty vztek,
opakovang v postylce padé na zada bez ndznaku tlumeni padu.

Psychologické vysetieni pted ndstupem do ptipravného stupné Zakladni Skoly speciélni,
listopad 2007, D. je 5 let. D. je velmi zivé dité, je neustale v pohybu, vétsinou byva v dobré

nalad¢, nékdy se vztekd. O hracky nema pftili§ zdjem. Libi se mu pobihat po mistnosti, velmi
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rad je venku a béha tam. S oblibou si hraje se Sitrkou, kterou si taha a strkd ji do pusy.
Predméty zatim dava do pusy Casto. Dale ma rad vodu, chodi ji poustét a caka se v ni. Libi se
mu hudba, reaguje na ni.

Kontakty s ostatnimi lidmi né¢kdy navazuje, pfijde a druhého ¢lovéka pohladi nebo ho
Skrabne. Nékdy se pomazli, ale jen kdyz chce on. Stava se, Ze se boucha i sam. O¢ni kontakt
udrZi jen malou chvili. Kdyz néco chce, ukaze si to, ale zatim ne s jistotou. Motoricky je
obratny, dobfe chodi, bé¢ha, ma tendence 1ézt po nabytku, umi jezdit na détské motorce. Chodi
do schodti i ze schodi pokud je drzen za ruku. Dobfe uchopuje piedméty, zvladne 1 ntizkovy
uchop. O kresleni zatim nemé zdjem. Rad a dobte ji, v jidle si nevybird. Umi se sam najist
1zici, ji Cisté, pije z hrnecku. Sdm se svlékne, ma snahu se opakované svlékat béhem dne. Sam
se neobleka, ale nebrani se tomu. Nosi stale pleny, na no¢nik je vysazovany, ale breci pii tom,
potiebu udéla jen vyjimecné. Chlapec nemluvi, vydava rizné zvuky, porozuméni mluvené
feci je velmi omezené. Na své jméno zatim nereaguje s jistotou. Je schopen nékolik minut
spolupracovat, zvlada nékteré jednoduché manipulacni ¢innosti s dopomoci, napt. navlékani
na trn, vkladani koralkt do lahve, stavéni kominu ze dvou az tfi kostek.

Hodnoceni tridni ucitelkou po splnéni 1. pololeti 2. roku ptipravného stupné Zakladni Skoly
specidlni. Daniel chodi v letosSnim roce do Skoly sdm, bez asistentky (v loiiském roce mél
osobniho asistenta). Nejradéji ma provazek a relaxaci na Zinénce. Vydrzi sedét v lavici,
pracuje pomalu a praci ¢asto odmita. Zvlada tikoly na jemnou motoriku — vklada a vhazuje.
Sam se naji, dojde na WC, s dopomoci se oblékne a obuje. Nejradéji travi cas venku na
prochazce.

Soucasny sta: Daniel plni 1. rok povinn¢ Skolni dochazky a je vzdélavan podle Ramcove
vzdélavaciho programu zékladni Skoly specialni, II. dil.

Chovani: Daniel udélal za posledni 2 roky velky pokrok. Je klidné&jsi, neustalé pobihani po
mistnosti se vytraci, rad¢ji relaxuje na Zinénce. Ostatnich spoluzaki si nev§ima, pokud mu je

ubliZovano, umi se branit. Pfetrvava vztek u neoblibenych ¢innosti.

Clovék a komunikace

Rozumova vychova: Doba soustfedéni je u Daniela 15-20 minut. Vydrzi sedét v lavici,
pracuje vSak nerad, coz umi dat najevo (kti¢i a vztekd se). Od prace rad odbiha za ucelem
potieby toalety. Lze jej motivovat pochvalou a jidlem. Sklada puzzle ze 2-3 ¢asti, barvy ani
tvary nepfifazuje.

Recova vychova: Daniel slysi a reaguje na své jméno, plni jednoduché ptikazy. O spoluziky

nema zajem. Vyjimecné piijde a pomazli se. Nesouhlas dava najevo vztekem. Prodlouzil dobu
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o¢niho kontaktu. Ud¢la rukama péapa, prosim a indidna. Umi fict miiam, miam. O knizky

nema zajem.

Clovék a jeho svét

Smyslova vychova: V okoli Domova a ve tfidé se pohybuje dobtfe. Rad pozoruje plamen
svicky a svlj obraz v zrcadle (dava svou ruku za zrcadlo a sleduje, zda je vidét ¢i ne).
Navléka na trn, vklada do dievéné predlohy, vhazuje do lahve, stavi komin, sklada kelimky

podle velikosti. Rad pobiha pod stromy a sleduje stin v korunach stromd.

Uméni a kultura

Hudebni vychova, muzikoterapie: Rad poslouché Zivou i reprodukovanou hudbu, kyve se
do rytmu, rad pii hudb& také skace na rehabilitacnim mici. O hudebni néstroje nejevi ptilis
zajem, ma sklony davat je do pusy a okusovat. Umi piskat na flétnu. Je spokojeny ve
snoezelenu, kde relaxuje na posteli a hraje si se svételnymi provazky.

Vytvarna vychova: O vytvarné ¢innosti nejevi zjem. VEtSinou pracuje s nechuti. Zhruba po
pcti minutdch vztek opadd a Daniel zac¢ind ochutnavat vytvarny materidl, macka vykres.
Zkousi, jaka bude reakce. D4 se motivovat a pfimét opét k ¢innosti. Rad pracuje se Stétcem,

vodovymi a prstovymi barvami. S pomoci lepi.

Clovék a zdravi

Pohybova vychova: D. pohyb necini problém. Chodi, béha, skace. Ma rad vychazky do
ptirody, ujde 1 delsi vzdalenost. Cvici na rehabilitacnim mici, hazi s balonem a poté za nim
beéha. Boji se veskeré¢ho nafadi na cviceni (lavicky, Zebfiny) 1 détského hiisté (klouzacka,

houpacka). D4 se pfemluvit, ale cvici se strachem a odporem.

Rehabilitacni télesna vychova: Ma rad vodu, ve vifivce je spokojen. Necha se kratkou dobu
masirovat.

Pedagogicko psychologické jeZdéni: Konl se boji jako vSech zvitat. Kdyz zjisti, ze jdeme
jezdit, vétSinou place. Na koné se necha se strachem posadit, diive jezdil s dospélym, nyni
sedi uz sam. Béhem jizdy je soustfedény, nekiici. Pohyb koné se mu libi. Pohladit ho nechce.

Ackoliv je stale bojacny, snazi se strach ptekonat a déla pokroky (dfive si na kon¢ ani nasedl).
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Clovék a svét prace

Pracovni vychova: Umi se svléknout, s pomoci obléknout. Sdm si dojde na WC, ¢istotu
udrzuje. Ji samostatné a Cisté. Po svaciné si odnese talif a hrneCek. Na pozadani vyhodi
odpadky do kose.

Oblibené ¢innosti a zajmy: Rad jezdi na jednodenni i vicedenni vylety. Ma rad dopravni
prosttedky a vylet si vZzdy uzije. Navstévuje plavecky bazén, divadelni predstaveni, sportovni
hry, turistické vylety. Ve volnych chvilich relaxuje ve vaku ¢i na zinénce a hraje Si S

tkanickou, s kterou si neustale vini.

4.4 Zavéry Setieni

V diplomové praci a vyzkumném projektu byl stanoven cil analyzovat vychovu a
vzdélavani zakl s téZkym postizenim a soubéznym postizenim vice vadami v Zékladni skole
specialni Usti nad Orlici, na elokovaném pracovisti v Zakladni $kole specialni v domové pro
osoby se zdravotnim postizenim Domov pod hradem Zampach a zpracovat kazuistiky
vybranych zaki.

Zaci jsou vzdélavani podle rehabilitaéniho vzdélavaciho programu Pomocné skoly a
podle Skolniho vzdélavaciho programu pro zaky s tézkym a soub&znym postizenim vice
vadami v arealu Domova, coz nese sva specifika. VSichni zaci (s vyjimkou jednoho) jsou od
utlého véku v Gstavni péci. Jsou zvykli na rezim zafizeni a bez velkych probléml se mu
podvoluji. VSichni Zéci, ktefi jsou uvedeni v pfipadovych studiich, trpi citovou deprivaci.
Casto na sebe bezdivodné upozoriiuji, radi se mazli, sedaji si na klin a chté&ji hladit.
Pottebnou jistotu jim nedoda ani ¢asto se ménici personal v Domové. Tyto skute¢nosti maji
zasadni vliv na citovou slozku zaki, nasledné vychovu a vzdélavani.

U J. je nutné dodrzovat kazdodenni ritudly a dbat na plnéni zadanych tkold. Rychle si
zvyka na volné&;jsi pracovni rezim a je té¢zké ho opét pfimét k praci. J. dlouho a rad komunikuje
s dospélymi a Casto se dokola pta na denni rezim. Pro jeho vnitini klid a soustiedénost je
dobré mu fici dirazné a jasné denni program a vice se k nému jiz nevracet. Casto si s
pracovniky Domova sdélujeme J. komunikacni specifika. I ptes vySsi vék se domnivam, ze
jesté nedosahl stropu, stale se u¢i nové véci. Do budoucna doporucuji zamétit se predevsim na
rozvoj] komunikace, jednoduchych manuélnich ¢innosti a socialnich dovednosti,

uplatnitelnych v kazdodennim Zivotg.
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Druha kazuistika prokazala, ze s postupem veéku u R. mizi ¢asta apatie a nezdjem o
fizenou cinnost. Tento zivotni postoj ho brzdil ve vzdélavani. Nyni je vesely a rad
spolupracuje. Pokud je chvalen a povzbuzovan, pracuje rad. Velmi opatrné¢ se mu musi
sdelovat vytky, nebot’ je urazlivy a Casto s nami poté nemluvi. Je vytrvaly a snazivy, pod
klidnym a milym vedenim podava velké vykony. Myslim si, Ze ve vzdélavani jiz dosahl svého
maxima. Pfesto bych doporucovala, s ohledem na télesné postizeni, zamétit dalsi Skolni
¢innost na rozvoj jemné motoriky, hrubé motoriky a komunikace. Vétim, ze nabidka Skolnich
¢innosti bude nadale u R. probouzet aktivitu a zdjem o komunikaci.

P. se za dobu vzdélavani zklidnil. Prodlouzila se doba soustfedéni, je tolerantnéjsi k
novym c¢innostem a pomuckam, podafilo se ndm ¢astecné zmirnit agresivni chovani pfi
neuspéchu. Pfi praci ho doporucuji nezaméstnavat piiliSn¢ velkou pozornosti (nevi, jak ma
reagovat pii velké pozornosti dospélého, jeho reakce jsou nepfiméfené). Doporucuji
pokracovat v nasledné edukaci, P. je zivy zak, potfebuje zménu a fizenou Cinnost, ktera
zmirni jeho psychické napéti.

D. je spoleéensky a usmévavy zak. Casto na sebe upoutdva pozornost a vyhledava
spolecnost dospé€lych. Tato skutecnost ovliviiuje jeho vzdé&lavani. Samostatné pracuje
vyjimecné, spise sedi se zalozenyma rukama a ¢eka na pozornost. Pod vedenim pracuje rad a
s usmévem, je ucenlivy a podava velké vykony. Jeho vyvoj byl bohuzel zbrzdén dvéma lety
individuédlniho vzdélavani z diivodu stalého polykani malych pfedméti. Nyni tento problém
ustal a pokracujeme v bézném vzdé€lavani. D. jest€ nedosahl svého maxima, naslednou
edukaci bych zaméfila na rozvoj jemné motoriky a socidlniho uceni.

J. je klidna, pii préaci Casto odpociva a polehava. Dava hlasit¢ najevo nesouhlas s
fizenou Cinnosti. Potfebuje byt vedena dospelou osobou, motivovana pochvalou, pohlazenim,
neodmitne ani sladkou odménu. Pfi soustiedéné cinnosti Casto plafe, ¢imz upoutdva
pozornost. Pod klidnym, ale zdsadovym vedenim je schopnéd pracovat, ovSem bez znamky
z4yjmu a radosti, s vyjimkou hudebni vychovy. S ohledem na télesné postizeni a malou
cilevédomost bych dalsi edukaci zaméfila na rozvoj jemné a hrubé motoriky, komunikace,
posilovani viile a probuzeni z4jmu o $kolni ¢innosti.

M. je zak se svym vlastnim svétem, kterému nerozumime. Nejevi zdjem o dospé€lé ani
spoluzaky, vystadi si sam se sebou. Casto se ve tiidé pohybuje bezmyslenkovité, leze na
nabytek, ma nahlé zachvaty smichu. Pfimét ho k soustfedéné ¢innosti neni lehké. Jeho vykony
jsou nestabilni. Pokud chce, umi podavat vykony. Bohuzel jsme jesté neobjevili, ¢im ho 1ze
motivovat. Je ziejmé, Ze jiz doséhl svého stropu, piesto bych doporucovala dalsi edukaci a

zamg¢fila se na udrzeni dosavadnich schopnosti.

67



D. se za dobu $kolni dochazky zklidnil, je jiz schopny pracovat v lavici, nejlépe vsak
pod vedenim dospélé osoby. Stale prevazuje jeho nelibost k fizenym ¢innostem, praci odmita,
pokud se mu podati prelstit dosp€lého, ma z toho velkou radost. Rafinovanost, s jakou dé¢la
naschvaly, svéd¢i o tom, Ze nepoddva maximalni vykony. Pfi praci s D. je zapotiebi
dodrzovat kazdodenni fad, trvat na dokonceni prace, byt zdsadovy a vytrvaly. V&fim, Ze tento
postup posune D. dopiedu. Nésledna edukace bude pfinosem hlavné v posilovani moralné
volnich vlastnosti.

Vzdélavani zakh s tézkym postizenim a soubéznym postizenim vice vadami nese sva
specifika. Je zapotiebi dbat na individualni pfistup ke kazdému zakovi, brat v ivahu
schopnosti zaki, vyuzit dostupné moznosti podporujici edukaci. Vzdélavani sledovanych
zaki vyzaduje pratelsky a klidny ptistup, trpélivost, zdsadovost a odbornou piipravenost.

Z ptipadovych studii jsou zifejmé pokroky v oblasti rozvoje vlastni osoby, ziskani
novych schopnosti a dovednosti. Tim byl splnén cil diplomové prace a vyzkumného projektu

- analyzovat a na ptfipadovych studiich poukazat na vliv a pfinos eduka¢niho procesu.

Shrnuti

Empiricka cast diplomové prace je zpracovana metodou kvalitativniho vyzkumu, ktery
obsahuje sedm pripadovych studii Zaku zakladni Skoly specialni. Cilem vyzkumného Setreni je
analyzovat edukaci Zakii a prokadzat, Ze edukace prindsi vysledky v oblasti rozvoje Zakii.

Empiricka cast je doplnéna vyzkumnymi tezemi a charakteristikami zarizeni.
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Z7.avér

Tézké postizeni omezuje Clovéka ve vSech jeho moznostech, schopnostech a
prozitcich. Vicenasobné postizeni je komplex na sobé dvou nezavislych postizenich.
V terminologickém vymezeni patii k hlavnim pojmim mentélni retardace, mentalni postizeni,
hlavni cil psychopedie, etiologie mentalniho postizeni, ktera zahrnuje prenatalni, perinatalni i
postnatalni pfiCiny a charakteristiku jednotlivych stupiiti mentalni retardace. Jako jednu
Z nejcastéjsich forem kombinovaného postizeni lze uvézt détskou mozkovou obrnu a jeji
formy — spastické a nespastické. Zakam s t&zkym postizenim a soub&Znym postizenim vice
vadami je nutné uspokojit zakladni lidské potieby jako napf. zamezeni hladu, zizn€ a bolesti,
potieba jistoty, vazby a nchy.

Skolstvi v Ceské republice zaznamenalo s vyddnim nového $kolského zikona a
s vydanim navaznych vyhlasek (¢. 72/2005 a ¢€.73/2005) velkych zmén. Tyka se to rovnéz
zaki s tézkym postizenim a soub&znym postizenim vice vadami. Vzdélavani zaki s tézkym
mentalnim postizenim a soubéZnym postiZenim vice vadami vyplyva z rdmcoveé vzdélavaciho
programu pro obor vzdélani zakladni Skola specialni — II. dil a z nasledné vytvareného
Skolniho vzdélavaciho programu, podle néhoZz se uskutectiuje vzdélavani na dané Skole.
Vzdélavani zakt s mentadlnim postizenim se uskuteéiiuje za pomoci specialnich zasad a
metod.

Pro komplexni rozvoj zakd se v moderni specidlni pedagogice uzivaji terapie spolu
S bazalni stimulaci. Terapie odstranuji ¢i zmirfuji neZzadouci potiZze. Mezi nejvyuZivanéjsi
terapie u zakua s tézkym a soubéznym postizenim vice vadami patii muzikoterapii, hipoterapii
a canisterapii. Bazéalni stimulace poskytuje jedincim vice moznosti pro vyvoj jejich
osobnosti. Mezi didaktické prosttedky fadime didaktické zasady, organizani formy,
prostifedky v uzsim pojeti a didaktické metody. Kompenzacni pomiicky usnadnuji vzdélavani,
u zaki s mentdlnim postizenim jsou nejvice vybirdny pomucky usnadnujici pohyb a
rehabilitaéni pomucky.

Empiricka ¢ast diplomové prace je zpracovana metodou kvalitativniho vyzkumu, ktery
obsahuje sedm ptipadovych studii zakt zakladni Skoly specidlni. Cilem vyzkumného Setieni
je analyzovat edukaci zakl a prokazat, Ze edukace piinasi vysledky v oblasti rozvoje zak.

Empirickd ¢ast je doplnéna vyzkumnymi tezemi a charakteristikami zafizeni.
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Shrnuti

Diplomova prace se zabyva edukaci zakt s tézkym postizenim a soubéznym
postiZzenim vice vadami ve speciélni t¥idé zakladni §koly specialni Domov Zampach.

V teoretické Casti je charakterizovano t€zké a soubézné postizeni vice vadami, détska
mozkova obrna a mentalni retardace. Jsou zde vymezeny legislativni podminky edukace se
zietelem na ramcove vzdélavaci program a uvedena vhodna podpirnéd opatieni a didaktické
prostredky.

Praktickou ¢ast diplomové prace tvoii vyzkumny projekt. Cilem vyzkumného Setfeni
bylo analyzovat a na sedmi kazuistikach s tézkym postizenim a soub&éznym postizenim vice

vadami prokazat, ze edukace ptinasi vysledky v celkovém rozvoji zaku.
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Summary

This graduation theses deals with education of pupils with severe and multiple
handicaps in special classroom of special primary school Domov Zampach.

In the theoretic part are characteristics of profound and multiple disabilities, infantile
cerebral paralysis and cephalonia. Legislative conditions in the connection with general
educational program are defined and convinient subsidiary measures and didactical
intruments are mentioned here.

Research project creates practical part of this graduation theses. Its target was to
analyse, and on seven casuistic pupils with profound and multiple disabilities approve, that

education contributes effects in general progress of these pupils.
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