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UVOD

V soucasné dob¢ prochazi cely svét velkymi zménami, a tedy je vice nez
dalezité, abychom do n¢j spravné uvedli novou generaci — naSe déti. VIiv rodiny
a rodinného prostiedi je nejen prvnim, ale soucasné nejdilezitéjSim prostiedim
na vyvoj a integraci vSech déti. Vzdyt jsou to predevSim rodice, které déti
vychovévaji a u¢i vS§emu, co budou v Zivoté potiebovat. Nejprve jsou to zékladni lidské
potfeby a navyky a pozd¢ji jsou to predevSim socidlni vztahy. Tedy hlavnim tkolem
rodiny je, aby naucila dit¢ orientovat se ve spolec¢nosti a zvladat vSe potiebné, aby
rodi¢e z déti vychovali samostatné, inteligentni a praceschopné jedince, ktefi jsou
schopni se co nejlépe integrovat do spole¢nosti.

Ne vSechny déti jsou vSak stejné a jejich vyvoj probihd podle urcitych
zakonitosti. Jejich psychické a poznavaci procesy se vytvareji rizné a predevSim
podle prostredi, ve kterém vyrlstaji a formuji se. S rodici se déti nejdiive zacinaji ucit
mluvit, pozdé¢ji psat a Cist a v tuto chvili je mozné rozpoznat prvni rozdily. Nastava
dilezité obdobi, kdy je nutné urcit, jak zdvazné jsou problémy, které se vyskytuji a zda
se jedna jiz o poruchy, které je nutné fesit.

Ve své bakalarské praci se zabyvam détmi s poruchami uceni a hyperaktivitou.
Tato problematika je mi velmi blizkd, nebot’ sama mam dceru, ktera ma tyto poruchy
diagnostikovany. M¢ osobni zkuSenosti mi umoznily vice proniknout do tohoto
problému a pfinutily mne neustdle se stimto problémem zabyvat. V prvni casti
bakalafské prace se zaméfim na vymezeni terminologie, popis problému, vysvétleni
poruch uceni a poruch chovani.

Ve druhé casti se pokusim vysvétlit pri¢iny vzniku téchto poruch a moznosti
jejich napravy v roding€, ve Skolnim prostiedi a ve specidlnich zatizenich. V této casti
také popisi jak diilezity je vliv prostfedi na vychovu a vyvoj déti s poruchami uceni
a chovani.

Ve treti ¢asti bakalaiské prace shrnu své praktické zkuSenosti a zaméfim se
na rozdil mezi teoretickymi radami a praktickymi zkusenostmi.

Hlavnim tkolem mé prace je zdiraznéni a vyzdvihnuti vlivu prostiedi
na vyvoj, formovani a zaclenéni déti s poruchami uceni do spole¢nosti. Jak je
dilezity proces vychovy rodicl, skoly 1 neskolnich zatizeni na integraci téchto déti.



1. DETI S PORUCHAMI UCENI A CHOVANI

V této kapitole se zaméfime na popis a vysvétleni co jsou vlastné déti
s poruchami u€eni a poruchami chovani. Zda je to nemoc, kterd se da diagnostikovat.
Cim prochazi samotné dité s poruchou a &im prochazi cela rodina a jeho blizké okoli.
Vymezime si piesné terminologii a popiSeme jednotlivé poruchy a ¢im se vyznacuji.

1.1 Vymezeni terminologie a stru¢ny popis

Pro ptesné vymezeni terminologie a co nejpiesnéjsi popis problému je potieba
pouzit odbornych zdrojl. Vlastni poznatky a zkuSenosti autorky budou popsany nize.

»ADD = attention deficit disorder (porucha pozornosti);

ADHD = attention deficit hyperactivity disorder (porucha pozornosti s hyperaktivitou).
Drtivejsi uzivané diagnozy (LDE = lehké détska encefalopatie ¢i LMD = lehka mozkova
dysfunkce) se snazily postihnout etilogii, aktudlné uzivané oznaceni syndromu vychazi
z popisu chovani této poruchy. V mezinarodni klasifikaci nemoci MKN-10 se pouziva
oznaceni Hyperkinetické poruchy, pod nimZ je zatazena Porucha aktivity a pozornosti
(F90.0) a Hyperkineticka porucha chovani (F90.1).

Ve skolském zdkoné (zdkon ¢. 561/2004 Sb., § 16) jsou tyto poruchy oznaceny
jako vyvejové poruchy chovani a spolu svyvojovymi poruchami uceni (VPU),
mentalnim, télesnym a smyslovym postizenim, vadami feci a autismem jsou zahrnuty
do kategorie zdravotniho postizeni. Ze zakona vyplyvéa détem s touto poruchou pravo
na vzdélavani, jehoz obsah, formy a metody odpovidaji jejich vzdéldvacim potiebdm
a moznostem. Tyto specidlni vzdélavaci potieby zjistuje Skolské poradenské zatizeni.
Viz také Vyhlaska €. 73/2005 Sb. o vzdélavani déti, zakd a studentd se specialnimi
vzdélavacimi potfebami a déti, zaki a studentd mimotadné nadanych.

Porucha se projevuje v pribéhu vyvoje ditéte v podobé nedostatkii v oblasti
kognitivnich a percepéné-motorickych funkci, v oblasti regulace afekti a emotivity
ataké v socialnim pfizptisobeni. Zakladnimi tfemi znaky v projevu ditéte s ADHD
syndromem jsou vyvojov€é nepiiméfeny stupenn pozornosti (poruchy pozornosti),
hyperaktivity a impulzivity. Pro diagnostiku syndromu ADHD je podstatné, zda se
uvedené priznaky vyskytovaly a) jiz pted vstupem do Skoly, b) soustavné po dobu delsi
nez 6 mésictl, ¢) vyrazné Gastdji nez u jinych déti stejného véku.«'

»~ADHD neni ,hysterickym onemocnénim pochazejicim z Ameriky*. Existuji
bohaté¢ védecké poznatky, které nam umoziuji pfi¢iny symptomtt ADHD pochopit.

Termin porucha pozornosti spojend s hyperaktivitou (Attention Deficit
Hyperaktivity Disiorder) se vztahuje k syndromu, ktery u postizenych vyvolava
charakteristickou skupinu symptomu. V uvahu pfichazi nékolik mechanizm mozného

" Internet: http://www.pppnj.adslink.cz/data/odborneclanky/adhd.html
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vzniku téchto symptomil. Vl1iv biologie (napiiklad chemie mozku, funkce mozku nebo
geneticka vybava) a vychovy (naptiklad zivotni zkuSenosti, spole¢enské prostiedi
a zpusob rodicovské vychovy) jsou slozit¢ propojené a maji dalekosahlé disledky.
Pfic¢iny symptomu u libovolného ditéte nebo dospélého jedince jsou obvykle ovlivnény
mnoha faktory. ADHD je klasickym piikladem bio-psycho-socialni poruchy.
Symptomy jsou vysledkem jedine¢ného biologického a psychického ustrojeni
jedince, jeho Zivotnich zkuSenosti a vlivu prostredi, v némz se naléza.

Existuji pocetné a zajimavé teorie pokousejici se vysvétlit ADHD z antropologického
hlediska, coz nam pomaha pochopit, pro¢ tak mnoho lidi ma pfiznaky nedostatku
pozornosti, hyperaktivity a nedostate¢né kontroly impulst a pro¢ jsou pro né urcitd

. g T i 2
prostfedi a zaméstnani slozitéj$i.*

1.2 Déti s ADHD a poruchami uceni

Déti s ADHD jsou ptedevsim hyperaktivni, impulzivni, nepozorné a neschopné
se déle soustfedit. Je bézné, ze se malé déti zdaji byt hyperaktivni. Uroveii pohybové
aktivity u vSech déti roste do tfi let véku a po tomto roce se pohybova aktivita snizuje.
Existuji zdznamy o tom, Ze déti postizené ADHD jsou neobycejné aktivni jiz pted
narozenim v matéiné téle. Casto se vyskytuji vychovné obtize, byva t&7ké si je naklonit
nebo je rozveselit. Vychova takovychto déti neni nijak jednoducha. VétSina déti vSak
nastésti obdobi ranného Zivota proziva podobné jako ostatni. Problémy vSak za¢nou byt
patrné ve chvili, kdy nastoupi do $koly. Poprvé v zivot¢ totiz po nich nékdo chce, aby
zustaly sedét tiSe, aby se zapojily do ur€itych ¢innosti a dokoncily je. Tady se poprvé
zaCinaji od ostatnich déti vyraznéji lisit. Jsou to ty déti, které maji sklon neustale
povidat, vykfikovat, postuchovat spoluzaky a rusit je od prace. Casto nejsou na svych
mistech kdyZ tam maji byt, a nebo tam prosté dlouho nevydrzi. Maji tendenci chovat se
roztrzit¢ a Casto zapominaji nebo ztraceji pomticky. To vSe diive nebo pozdéji vede
k tomu, Ze ucitele takové chovani popuzuje a i ostatni spoluzaky, pro které je ze zacatku
toto chovani zdbavné, pozd¢ji zacne rozcilovat.

Je znamo, ze hlavni problém spociva v tom, ze déti s ADHD zazivaji velmi
vazné potiZe s impulzivitou, zejména v tom smyslu, Ze nedokaZi ovladnout své
reakce na signaly, podnéty ¢i udalosti nesouvisejici nijak s tim, co pravé de¢laji. Tato
impulzivita ¢i jednani bez pfemysleni o tom, co by mohlo nasledovat, plisobi détem
a celému jejich okoli mnohé potize. Impulzivita pfinasi problémy nejen v socialnich
situacich, ale mlize znacné ztizit navazani a udrzeni ptatelstvi. Tim, Ze takovéto déti
Casto skacou druhym do fteci, fikaji bez rozmysleni nevhodné véci, mohou zpusobit
ve spolecnosti hotové pohromy. Tak se stava, ze dité, které zoufale touzi po kamaradech
a pratelstvi, byva odmitano.

Ackoli détem s ADHD obvykle nejvyraznéjsi potize zpiasobuje jejich
impulzivita a hyperaktivita, mohou mit rozsahlé a vyrazné problémy také proto, ze se

> Munden, A.,Arcelus, J.: Poruchy pozornosti a hyperaktivita. Praha: Portal, 2002. str.47
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nedokézou delsi dobu soustfedit. Hlavné uceni ve Skole je pro né¢ nesmirn¢€ naro¢né a to
plati 1 o praktickych dovednostech, motorickych schopnostech a osvojovani
komunikac¢nich dovednosti. VSechny tyto tzv. ,neschopnosti vznikaji v disledku
neschopnosti se déle soustfedit. Déti vrozenou schopnost naucit se témto dovednostem
maji, nedokdzou vSak udrzet pozornost tak dlouho, jak je potieba, aby pronikly
do problému.

Existuje jesté skupina déti, jsou to predevSim divky, které nejsou tak hyperaktivni,
impulzivni nebo nasilné, ale ziistavaji v tichosti nepovS§imnuty. Jedna se o skupinu déti
oznacenou terminem ADD — porucha pozornosti bez hyperaktivity.

D¢t trpici ADHD mivaji malo kamaradi, a kdyz uz néjaké maji, byvaji to casto
déti ,,Spatného razeni.“ To si bolestné uvédomuji a mnohé z nich by pro zménu rady
udélaly cokoli, jenom kdyby védély, jak a byly toho schopné. Pti¢inou problému byva
Casto impulzivita a omezend pozornost, coz ma za nasledek neschopnost zvladat
pravidla spole¢enského chovani nebo pochopit socialni pravidla. Témto détem mtizeme
casto na spolecenském bitevnim poli pomoci uspét tim, ze jim budeme vénovat zvlastni
péC€i. Musi se naucit to, co jsme my ostatni zvladli snadno, Casto bez piemysleni.
I rodice a ucitelé mohou &asto citlivé pomoci.

Je vSak potfeba pomahat a radit nekritizujicim, podplrnym a motivujicim
zpusobem. Nemulzeme s détmi jednat ptili§ povySené. Opakované odmitani a netispéch
u vrstevnikd miize mit velky vliv na sebevédomi ditéte a na jeho dalsi chovani. Existuji
déti, jejichz chovani je natolik nepfijatelné, Ze je ostatni vyloucili ze své spolecnosti,
nebot’ ostatni nebyli ochotni tolerovat jejich nepiiméiené projevy. Mohlo se dokonce
stat, ze je nepfijali do matetfské Skoly.

Hyperaktivita, impulzivita a potiZe se soustfedénim vétSinou vazné
postihnou schopnost ditéte ucit se. Zpocatku zacinaji pozvolna zaostavat za ostatnimi
détmi ve tiid¢ a kromé potizi s chovanim si dit€¢ s ADHD ,,vypéstuje® i potize s ucenim.
Znacna Cast téchto déti trpi specifickymi poruchami uceni, mivaji konkrétné¢ sklon
k porucham c¢teni a psani. Tyto déti také Casto zaroven trpi poruchou koordinace,
predevsim jemné motoriky.

Déti s ADHD maji ¢asto problémy i doma s rodi¢i. Rodi¢e ¢asto doslova zkousi
vSe mozné, aby se jejich dité¢ chovalo Iépe, ale vzajemné vztahy i v téch
nejpozornéjSich a nejtrpélivéjSich rodinach maji tendenci byt v neustalém napéti.
Détem s ADHD casto staci spat méné nez ostatnim, a v duisledku toho, jsou vSichni
ostatni vice unaveni a maji na sebe i mén¢ Casu. Neustalé breptani, pohyb a hadky nici
typicky klidny obrazek rodinného Zivota. Neni tedy divu, Ze to vSe se miZe odrazit
na vztazich mezi rodi¢i i mezi sourozenci. Disledkem toho se mize zdat, Ze rodina
s détmi takto postizenymi ma i méné pratel a nechtéji se s nimi stykat ani ptibuzni.
Rodi¢e pak mohou mit pocit, Ze jsou neschopni, a Ze vychovu svého ditéte
nezvladaji.

> Munden, A.,Arcelus, J.: Poruchy pozornosti a hyperaktivita. Praha: Portal, 2002. str.24
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V neposledni fadé mohou mit déti s ADHD jesté dalsi, jiné psychické problémy.
V kombinaci s ADHD to mliZe byt jeSté naptiklad: porucha opozi¢niho vzdoru, porucha
chovani, deprese, tzkostné poruchy, emoc¢ni problémy a problémy v oblasti socidlnich
dovednosti.

»Nekteré z téchto poruch je dobré mit na paméti pii vysetiovani a 1€¢bé, nebot’
mohou zakryvat jiné symptomy a diagnostiku tak ztéZovat. Velkou pozornost je tieba
vénovat terapii déti s ADHD a s jinymi poruchami, protoze 1écba jedné poruchy muze
negativné ovlivnit pfiznaky jinych poruch. Je dulezité, aby se détem s poruchou ADHD,
zejména v pripadé, je-li zkomplikovana dal§i poruchou, dostalo péce 1€kare, ktery je
vzdélany v oboru détské psychiatrie a ktery ma znalosti o vzdjemném pusobeni 1€kii.
Nékdy se o takto postizené dit€¢ bude schopen postarat pediatr, pokud takovym
vzdélanim proSel nebo pokud spolupracuje s détskym psychiatrem, s nimz se miize
poradit.« *

Nekteré déti, které kromé ADHD trpi jesté dalsi poruchou, naptiklad poruchou
chovani, mohou byt vystaveny vysokému nebezpeci vniku zavislosti na drogach ¢i
na alkoholu nebo spoluucasti na trestnych cinech, protoze byvaji velmi snadno
ovlivnitelné. Rliznymi vyzkumy bylo dokdzano, Ze tyto déti maji k uzivani navykovych
latek vétsi sklony a zaCinaji je brat dfive nez ostatni. Maji tedy vyssi sklon stat se
na nich fyzicky i psychicky zavislymi.

1.3 Co je to ADHD (LMD)

Poruchy uceni u déti se zjisti, az za¢nou chodit do Skoly. Musime se vratit tedy
na Uplny zacatek a popsat poruchu od zékladu. Nejcastéji se jedna o diagnozu ADHD —
Attention Deficit Hyperactivity Disorder tzv. hyperaktivita s poruchou pozornosti.
U nas se také uziva zkratka LMD, coz znamend lehka mozkova dysfunkce.

»dyndrom lehké mozkové dysfunkce se vztahuje na déti téméf pramérné,
prumérné nebo nadprimérné obecné inteligence s urcitymi poruchami uceni ¢i chovani,
v rozsahu od mirnych po tézké, které jsou spojeny s odchylkami funkce centralniho
nervového systému. Tyto odchylky se mohou projevovat riznymi kombinacemi
oslabeni ve vnimani, tvofeni pojmil, feci, paméti a kontrole pozornosti, popudii nebo
motoriky.“ (Clements, S. D.: Minimal Brain Dyfunction in Children, New York,
NINDB Monograph, 3, 1966)“ >

* Munden, A.,Arcelus, J.: Poruchy pozornosti a hyperaktivita. Praha: Portal, 2002. str.27
> Zelinkova, O.: Poruchy uéeni. Praha: Portal, 2000. str.13



To vSe byvd doprovdzeno hyperaktivitou a impulzivitou. ADHD je
psychiatricka diagnoza, kterd se vztahuje na déti (a dospélé) s vaznymi socilnimi
a kognitivnimi obtiZzemi: RozliSujeme tedy tfi hlavni symptomy:

a) poruchy pozornosti — nesoustfedénost: Casto se zda, ze dit¢ neposlouchd, co mu
kdo tika, a ze se nesoustiedi na to, co pravé déla nebo o ¢em mluvi. DEla paté
pfes devaté, u jednoho tkolu vydrzi jen tehdy, bude-li ho vyjime¢né bavit a
bude-li mit okamzitou zpétnou vazbu. Je velmi roztékané, nesoustiedi se na
podrobnosti a déla fadu chyb z nepozornosti.

b) impulzivita: mluvi a jednd impulzivné, bez premysleni o dusledcich svého
jednani. Vnucuje se ostatnim skdkdnim do fe¢i, pronaSenim nevhodnych
poznamek a podobné.

c) hyperaktivita: je plné nevycCerpatelné energie. Je pro néj obtizné hrat si tiSe nebo
chvilku posedét. Neustale se oSiva, mluvi hlasité a prekotné, vypada neklidné.

,»Existuji tfi podskupiny ADHD:
Kombinovana: u ditéte se projevuji jak piiznaky nesoustfedénosti, tak ptiznaky
hyperaktivity/impulzivity.
S prevahou nepozornosti: u dité¢te se projevuje vice piiznakll souvisejicich
s nepozornosti nez s hyperaktivitou a impulzivitou.
S pfevahou hyperaktivity/impulzivity: vice pfiznakii svéd¢i o hyperaktivité
a impulzivité neZ o nepozornosti.“’

Uz zndzvu vyplyva, ze se jednd o déti s poruchou pozornosti a soucasné déti
neklidné, neposedné¢ a impulzivni. DalSim rysem je nadmérnd nebo vyvojove
neptiméfend uroven motorické ¢i hlasové aktivity. Da se tedy fici, Ze tyto déti se bézné
jevi jako neklidné, dé€laji spoustu zbytecnych pohybt, které casto vibec nesouvisi
se situaci, ve které se nachdzeji. Kdyz jsou tyto déti pozorovany ve skole pii préci, jsou
¢asto mimo lavici, pohybuji se po tridé bez svoleni uditele, hraji si s predméty,
které nemaji Zadny vztah k zadanému ukolu, ¢asto a neustale pohybuji rukama
a nohama.

Déle jsou velmi upovidané a strhavaji na sebe pozornost tim, ze ostatnim
skacou do fedi, mluvi i kdyZz nemaji a nékdy mohou vydavat i atypické zvuky. Casto
rychle odpovidaji v rtiznych, situacich aniz by ¢ekaly, az budou dokonéeny pokyny.
Nedokazi adekvatné vyhodnotit, co se od nich ofekava, Casto jen proto, Ze zbytecné
spechaji a z toho pak vznikaji omyly z nepozornosti.

Tyto déti jsou Casto neklidné uz od ranného veku, jako batolata se potad nékam
snazi dostat, kdyz za¢nou mluvit neustale a neptetrzité zvatlaji. Klid je pouze kdyz spi
ai to neni dlouho, protoze tyto déti jakoby nepotfebovaly ani spat a nebo jim staci
spanku méné nez ostatnim jejich vrstevnikim.

VeétSina rodict si zacne délat vaznéjsi starosti, az od chvile kdy déti za¢nou
navstévovat matefskou Skolu. Tady totiz nastdva kontakt s vrstevniky a pravé to muze

% Train, A.: Nejéasté&jsi poruchy chovani déti. Praha: Portal, 2001. str.60,61
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posilit problémové chovani. Neklidné déti zacnou byt neoblibené a odmitané, protoze
se trvale né¢eho dozaduji a ostatni déti nedokazou tolerovat jejich neustalou aktivitu.

Nelze nezminit, Ze existuje jeSté jeden typ déti tzv. hypoaktivni. Tyto déti
jsou pravym opakem hyperaktivnich — jsou pomalé az letargické, vrstevnici je
spiSe prehliZeji, protoZe tyto déti se niceho nedozaduji. ObtiZné navazuji vztahy.

,Oba tyto typy déti, jak hyperaktivni, tak hypoaktivni, maji néco spole¢ného,
tj. neschopnost se soustfedit a setrvat u dané Cinnosti. To jim komplikuje interakci
s okolim. Ve Skole se jejich obtize nejen pln€ projevi, ale 1 dale prohlubuji. V disledku
poruchy pozornosti se nemohou normaln¢ zapojit do vyuky a navazat vztah k ostatnim;
tim se jejich chovani dale zhorduje.*’

Pokud rodi¢ zjisti, ze se jeho dit¢ chova opravdu trochu jinak nez jeho
vrstevnici, mél by vyhledat odbornou pomoc. V kazdém Skolském zatizeni — at’ uz je to
matetska Skola nebo zakladni Skola — by méli byt kompetentni pedagogové, kteti jsou
pfipraveni pomoci. Zpravidla prvnim takovym odbornym pracovistém, které rodiCe se
svymi détmi navstivi je Pedagogicko-psychologicka poradna. Zde jsou odbornici hlavné
z oboru psychologie a specidlni pedagogiky. Stézejni je vySetfeni psychologem, ktery
ziska hlavné informace od rodict a také si promluvi ptimo s ditétem. Potiebuje zjistit,
zda dit€¢ ve svych projevech neptebira vzory z domova a do jaké miry se na nich
nevédomé podileji sami rodice. Potfebuje znat slabé i silné stranky ditéte a k tomu mu
slouzi riizné testy koncipované k diagnostice ADHD. Déle musi zjistit ndzor ucitelti
na chovani ditéte ve Skole, na jeho Skolni vysledky a pfedevS§im na jeho vztah
ke spoluzaktim. Je dobré také spolupracovat s pediatrem, protoze prodélané nemoci
aturazy mohou mit velky vliv na celkovy zdravotni stav ditéte a jeho psychiku
a chovani. Pediatr se také informuje o zdravotnim stavu celé rodiny.

Souhrnné oznaceni pro celou fadu projevi ditéte na bazi strukturdlnich zmén
CNS, jez se odchyluji od b&zné normy, a jevi se jako nezvyklé a zvlastni (ndpadné
nerovnomérny vyvoj intelektovych schopnosti, napadnosti a poruchy v dynamice
psychickych procest, nesoustfedénost, mala vytrvalost, pfekotnost, vykyvy nalad
a dusevni vykonnosti, télesnd neobratnost, poruchy vnimani aj.), synonymem je téz
vyraz ,lehkd détska encefalopatie — LDE® ¢i specifické poruchy uceni a chovani
(SPUCH). Nejcastejsim oznacenim je ADHD.

»J€ znamo, ze odbornici se liSi v pojeti a ptistupu k ADHD. Jedni povazuji tyto
symptomy za jisty typ chovani a odmitaji oznaceni syndrom. Jini chdpou vSechny
symptomy jako soucast syndromu, se kterym mohou byt spojeny i dal$i poruchy. Je
pfedmétem diskuse, jedna-li se v ptfipadé ADHD o formu onemocnéni, ¢i obtize
s psychosocialnim pozadim.

Vétsina z nas nepovazuje problémové chovani za onemocnéni. Mame dojem, ze
muzeme snadno zménit své postoje i své okoli. Je proto prirozené, Ze nesouhlasime
s tim, aby dit¢ s poruchou chovéani bralo 1€ky. Radi pfijimame nazor, ze chovani ditéte

" Train, A.: Specifické poruchy chovéani a pozornosti. Praha: Portal, 1997. str.27
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je jeho vlastni zptsob, kterym reaguje na své okoli. Stac¢i ptizpisobit okolni prostredi

a jeho problémy se vyiesi. Tento p¥istup lze oznaéit jako psychosocialni.«®

1.4 Co jsou to poruchy uceni

Ne vSechny obtize ve Cteni, psani a pocitani spadaji do kategorie specifickych
poruch uceni. Pokud dit¢ zapomina ¢arky nad samohlaskami, je dyslektik? Vysvétleme
si tedy:

Zakladni pojmy a definice:

»Dyslexie — porucha ¢teni
Je nejznaméjsim pojmem z celé skupiny poruch uceni. Zacalo se o ni hovofit nejdfive,
protoze nejnapadnéji ovliviiovala skolni tspésnost ditéte. Jak uvadély starsi definice, pii
této poruse je uroven Cteni vyrazné niz§i nez vSeobecnd inteligence. Porucha miize
postihovat rychlost ¢teni (dit€ ¢te pomalu nebo pouze slabikuje), spravnost (dité
zamenuje pismena, domysli text), porozuméni ¢tenému textu.

Dysgrafie — porucha psani
Casto byva zahrnuta pod pojmem dyslexie. Postihuje pisemny projev, ktery byva
necitelny, dité si obtizné¢ pamatuje pismena, obtizn¢ je napodobuje. Porucha psani
postihujici upravu pisemného projevu i osvojovani jednotlivych pismen a spojeni
hlaska-pismeno.

Dysortografie — porucha pravopisu

Vyskytuje se Casto spolu s dyslexii a dysgrafii. DéEti stouto poruchou byvaji téz
oznacovany jako déti s dyslexii. Porucha nepostihuje celou oblast gramatiky, tyka se
pouze tzv. specifickych dysortografickych jevi. Déti s touto poruchou nejéastéji
zaménuji kratké a dlouhé samohlasky, nerozliSuji slabiky dy-di, ty-ti, ny-ni,
vynechavaji, pridavaji, zaménuji pismena ¢i celé slabiky atd. Porucha pravopisu.
Projevuje se tzv. specifickymi dysortografickymi chybami, negativn¢ ovlivituje 1 proces
aplikovani mluvnického uciva.

Dyskalkulie — porucha matematickych schopnosti
Projevuje se mimo jiné obtiZzemi v orientaci na ¢iselné ose, zaménami ¢islic (napt. 6-9),
zaménami C¢isel (napt. 2008-2800), neschopnosti provadét matematické operace (s¢itani,
odecitani, nasobeni, déleni), poruchami v prostorové a pravolevé orientaci. Postihuje
operace s Cisly, matematické pfedstavy, prostorové piedstavy pii préci s Cisly 1 pfi
geometrii.

¥ Train, A.: Specifické poruchy chovéani a pozornosti. Praha: Portal, 1997. str.29
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Piedpona dys-

Znamena rozpor, deformaci. Napt. dysfunkce je Spatnia, deformovana funkce.
Z hlediska vyvoje znamena dysfunkce funkci nelplné vyvinutou, zatimco funkce je
ztrata funkce jiz vyvinuté. Druhd ¢ast nazvu je ptejata z feckého oznaceni Cinnosti, které
jsou postizeny. Mezi dys- poruchy nepocitdme pomalé osvojovani dovednosti ¢ist, psat
a pocitat u déti vyvojoveé nezralych, u déti s inteligenci na hranici mentalni retardace.
Jako poruchu nelze oznacovat vyskyt pouze jednoho z projevii poruch uceni, napf.
zamény kratkych a dlouhych samohlasek.«’

»Poruchy soustiredéni
Dité se sousttedi kratkodobé&, nevydrzi del§i dobu ani u ¢innosti, ktera ho zajima. Huie
se sousttedi pii klimatickych zménach, v dobé, kdy je organizmus oslaben (pted nebo
po nemoci), pti zvySeném psychickém vypéti (konflikty v rodin€, mezi spoluzéky atd.).

Poruchy pravolevé a prostorové orientace
Zamény pravé a levé strany na sob€ i1 v prostoru, obtize pii orientaci v seSité, knize,
na lavici, v mistnosti i v budové.

Poruchy sluchového vnimani, vhimani a reprodukce rytmu
V této souvislosti nemame na mysli sluchové vady ve smyslu nedoslychavosti riizného
stupné, ale schopnost rozliSovat stale jemnéjsi ptirodni zvuky i elementy lidské feci.

Poruchy zrakového vnimani
Nejde o poruchy zrakové ostrosti, ale schopnost rozliSovat jednotlivé detaily vnimanych
tvart, zvladat o¢ni pohyby pfi Cteni.

Poruchy reci
Tj. poruchy porozuméni feci, vyjadfovani a vyslovnosti.

Poruchy jemné a hrubé motoriky
Nejen pohyby téla, rukou, prsti, ale i ocni pohyby napft. pii Cteni.

Poruchy chovani vznikajici jako nasledek poruch uéeni
Projevuji se upozoriiovanim na sebe, SaSkovanim, Casté jsou neurotické projevy, strach,

‘o . y r e 10
napéti. Obranou byva reakce typu ,,Mné to nevadi®.

Vycet projevi dostatecné naznacuje, ze poruchy uceni znacné ovliviiuji celou
osobnost ditéte a Casto neptiznivé ovlivni situaci v celé rodin€. Porucha se stane
bfemenem, které zaté¢zuje rodice i dit¢, dostava se do poptedi vSech zajmu rodict, kteti
nakonec dit¢ vnimaji pfedevs§im jako nositele poruchy.

’ Zelinkova, O.: Poruchy uceni. Praha: Portal, 2000. str.11,12,21,22
10 Zelinkova, O.: Poruchy uceni. Praha: Portal, 2000. str.22,23
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Uvedené poruchy maji fadu spole¢nych projevli a mohou vznikat na podkladé
lehkych mozkovych dysfunkei i z jinych piicin. Casto se souéasné objevuji ve vétsi &i
mensi mife poruchy reci, obtiZze v soustiedéni, poruchy prostorové a pravolevé
orientace a nedostatecné zrakové a sluchové vnimani.

Z definic poruch uceni také mimo jiné vyplyva, Ze se tyto mohou objevovat
soubézné s jinymi defekty, avSak nevznikaji na jejich podkladé. Jinak je tomu u déti
s mentalni retardaci — ta sama o sobé je poruchou, kterd vznikd na podklade
organického poskozeni mozku. Je to porucha primarni a nelze ji tedy zaméiovat se
specifickymi poruchami uceni. Naopak u déti se specifickymi poruchami uceni
hovotime o primérné a lepsi inteligenci (jak bylo jiz popsano vyse).

Se specifickymi poruchami uceni také jest€ Casto souvisi poruchy, které se
odpoutdvaji od tfeCové oblasti — neverbalni poruchy uceni. Charakteristickym rysem
jsou obtiZe v prostorové orientaci. Typickym projevem je napiiklad neschopnost ditéte
zapojit se do mi¢ovych her. Takové dité nevi, kde stoji druzi, kde stoji samo, nedokaze
prihrat mi¢, plete se do cesty a podobné. Podobné potiZe maji tyto déti v orientaci
socialni. Nedokazou pochopit postoj déti ¢i dospélych nebo interpretovat vyraz
oblieje, gest, afektivni piizvuk hlasu. Casto se také vyskytuje nedostatek smyslu
pro rytmus, coz znesnadnuje uceni nejen v hudebni vychové, ale i ve ¢teni. Vyvoj feci
byva Casto spravny a slovni zasoba také nebyva postizena. Uziti nékterych slov vSak
miZze byt necitlivé a socialné nepfimétené. Déti s neverbalnimi poruchami ueni ¢asto
nerozumgji metaforam, slovnim hram, nemaji smysl pro humor a uniké jim vtip.

Inteligence a specifické poruchy uéceni: je dulezité¢ se u tohoto tématu také
zastavit, abychom si vyjasnili jaky vztah k tématu SPU maji intelektové vykony ditéte —
tedy jeho inteligence. Jde o schopnost pochopit a vytvafet vyznamy, vztahy
a souvislosti podle ur¢itého smyslu. Jde tedy o schopnost myslet, ucit se, adaptovat se
v prostiedi; je to tedy myslenkové zvladani vztahli a souvislosti ve svété, ktery nas
obklopuje.

Jiz v polovin¢ minulého stoleti odbornici upozoriiovali na to, Ze ve Skole
selhavaji déti (pfedevSim ve Cteni) s primérnou i nadprimérnou inteligenci. Byl to
presveédCivy dikaz pro hledani pficin Skolni netspésnosti déti, které nebyly mentalné
retardované. Kromé& toho byly rozpoznany také rozdily ve vykonech, které dité
podavalo v riznych predmétech, predevSim ve ¢teni a v matematice. Pozdéji se vSak
zacCal sledovat pouze vztah mezi intelektovymi vykony ditéte a jeho dovednostmi
ve ¢teni a psani. Dilezité je vSak upozornit i na vliv prostiedi, ve kterém dité
vyrusta. Predpokladd se, dobré wvnéjsi podminky pozitivné plsobi na rozvoj
intelektovych schopnosti. Lepsi intelektové vykony podéavaji déti, které jsou svym
okolim motivovany ke zvladani riiznych obtiznych situaci, je od nich dobry vykon
o¢ekavan a odménovan uznanim, pochvalou a obdivem. Ani tato skutecnost vSak nejde
uplné zobecnit.

,Proc tedy vysetiujeme uroven intelektovych schopnosti u déti se specifickymi
poruchami uceni? Pfedné jde o to porozumét moznostem ditéte, zjistit jeho soucasné
intelektové vykony a pokusit se stanovit jeho pohotovost a schopnost ucit se, abychom
je neptepinali v pfipadé, Ze jsou jeho intelektové vykony vyrazné limitovany.
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V opacném piipadé€, pokud se zjisti, Ze aktualni intelektové schopnosti ditéte s dyslexii
jsou dobré, nebo dokonce nadprimérné, musime jeho schopnostem pfizplsobit
1 ndpravna opatieni.

Dal8im divodem pro vysetfeni intelektu ditéte je mozna opora v relativné objektivnim
ur¢eni aktualniho stavu jeho intelektualnich vykont pfi celkovém hodnoceni ditéte.
Umoziiuje nam totiz presvédciveji rodicim i1 pedagogickym pracovnikim dokazat, ze
neuspéchy ditéte nesouvisi s jeho nedostatecnym nadanim. Takové zjisténi, pokud jsou
rodice zaroven seznameni s celkovou situaci ditéte a jeho obtizemi, byva vyraznym
motivacnim popudem k tomu, aby s nim provadéli navrhovana népravna cviceni. Neni
pochyb o tom, ze pozitivni ohodnoceni ditéte, od néhoz se dosud uspéch neocekaval,
ma na n€ samotné vyrazny terapeuticky dopad.

Stanoveni Urovné mentalnich vykont ditéte mé& vyznam i pro moznou progndzu
v napravné péci. S inteligentnimi détmi mtizeme pracovat naro¢néji, pienaSet na né vice
odpovédnosti, a ndprava miize probihat rychleji.

Urovei intelektovych schopnosti vyrazné ovliviiuje i uvahy o mozné perspektivé ditdte

v ptipravé na jeho profesionalni zaméteni.« !

Z toho co jsem vySe popsala, je zcela nezvratné, existuje fenomén specifickych
poruch uceni (SPU), ktery vyrazné a nepiiznivé ovliviiuje osobnostni i vzdélavaci vyvoj
déti a ma vliv i na jejich celozivotni socialni adaptaci a orientaci ve spole¢nosti.

1.5 Poruchy chovani

Je zapotiebi mit na zfeteli, Ze kazdé dit¢ je jedinecné nejen co do fyzického
vzhledu, ale 1 co do zplsobu chovéni. Od ostatnich se 1i$i hned po narozeni. Ma svou
vlastni osobnost a povahu.

Pokud se malé dit¢ mén¢ sméje nebo place vice nez jiné déti nebo se nedokaze
,napojit na ostatni, mize to byt pouhym odrazem jeho osobnosti, a automaticky z toho
nemusime vyvozovat, ze s nim neni néco v pofadku. Pokud nereaguje na chlacholeni
jako jiné déti nebo je velmi tiché a zarazené, ¢i naopak extrémn¢ aktivni, nemusi to byt
nutn¢ priznak néjaké poruchy. Pokud se dit€¢ ve star§im veku boji tmy nebo zvlastnich
predméti nebo mé strach zlstat samo, ma-li nepravidelny spanek nebo se Spatné
stravuje, mize to byt jen prechodny jev. VSechny déti se cas od casu takto projevuji.
Casto pouze reaguji na podminky kolem sebe a pfizpiisobuji se jim. A podobné, pokud
je dospivajici dit€¢ ndpadné ndladové a vzdorovité, je tieba dat pozor, aby se z toho hned
nevyvozovaly disledky, Ze je jeho chovani abnormalni. Béhem dospivani se déti musi
intenzivné pfizpuisobovat novym pozadavkiim a vyrovnavat srychlym psychickym
i fyzickym vyvojem. Casto byvaji nervozni, plné vnitinich konfliktii a pochyb o sobé&

" Pokorna, V.: Teorie a naprava vyvojovych poruch u¢eni a chovani. Praha: Portal, 2001.
str.67,68
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samych. Jevi se jako neptatelské, impulzivni, zlostné a odtrzené od svéta dospélych. Jak
tedy pozname, kdy jsou potiZe naSeho ditéte n¢jak vyznamné?

Co je to porucha? Je potieba presné vymezit rozdil mezi problémem v chovani
a poruchou chovani. Déti s problémy v chovani si uvédomuji, Ze néco neni v potadku,
problémy spojené s jejich chovanim jim vadi a chtéji je odstranit, pracovat na sobg.
Jedna se o kratkodobou, ptfechodnou zalezitost, kterd je za pomoci rodiny a Skoly
zvladnutelnd v kratkém Casovém obdobi. Intervence tedy probihd v pfirozeném
prostiedi. Oproti tomu déti s poruchou chovani hledaji vinika ve svém okoli, neptizna;ji
problém v sobé, nechtéji nic meénit, protoze by se mélo zménit okoli. Jednd se
o dlouhodobou zélezitost a negativni navyky se utvrzuji, problematické chovani se
prohlubuje. Je nutny specidlné pedagogicky pfistup, €asto uz je zapotiebi umisténi
do specialniho skolského zatizeni.

Stanovit, ze dit¢ trpi n&jakou poruchou, je velmi slozity proces a miize ho
provést pouze dobie fundovany odbornik. Mnozi odbornici ale feknou, Zze mezi
chovanim ,,normalniho* ditéte a ditéte s poruchou neexistuje pevna hranice. Obecné se
domnivame, Ze chovani déti s poruchou se od chovani ostatnich 1isi pouze tim, Ze jejich
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déti jsou casto celkové neStastné, neschopné poucit se z vlastnich chyb a navazat
plnohodnotny vztah s ostatnimi détmi. To miize znamenat, Ze uz se jedna o poruchu
chovani a tedy je nutny zésah specidlni—pedagogicky nebo psychologicky, ptipadné
pfechodné vytrzeni z pfirozeného prostiedi a umisténi do specialniho zatizeni.

Porucha chovani se nejCastéji projevuje asocialnim chovanim a neposlusnosti.
U ditéte s poruchou chovani pozorujeme projevy jako je agrese k lidem 1 ke zvifatim,
miZze niit majetek, krast podvadét a porusovat pravidla. V extrémnich ptipadech dité
muze Sikanovat a zastraSovat ostatni, bude se prat a nékdy pouzivat zbran€, bude kruté
na zvifata a bude je tyrat. Dit¢ miiZe imysIné€ nicit majetek druhych: déla napiiklad
graffiti nebo zakladd pozary. MiZze se také zaplést do kradeze, vandalismu nebo
vloupani. Mozné bude muset lhat, aby doséhlo svého.

Existuji dvé vékové podskupiny projevujicich se poruch chovani:

Podskupina détského veku: alespon jeden z priznakl poruchy se u ditéte vyskytne pied
desatym rokem zivota.

Podskupina dospivajici mladeze: zadny z ptiznakli se nevyskytuje pfed desatym rokem
Zivota ditcte.

Pokud se porucha projevuje v mirné form¢, nejsou ostatni pfili§ poSkozeni;
ve vaznéjsich ptipadech vsak dité fadou asocialnich projevli mize svému okoli zplisobit
znacné Skody. Pfitom se jedna o jednu z nejbéznéjsich poruch.

Porucha chovani se mize vyskytnout i u pétiletych déti, castéji se sni vSak
setkime ve vySSim détském veéku nebo na zacatku puberty. Ziidka se objevi
po Sestnactém roce. Priznaky se vétSinou s postupujicim vékem a vyvojem ditéte meéni.
Méné zavazné projevy chovéni, napt. drobné kradeze v obchodé, détské rvacky se
u dospivajici mladeze méni v pfepadeni, vloupani ¢i znasilnéni. Ackoli se poruchy
chovani castéji objevuji u chlapcl, miizeme se s nimi setkat i u dévcat. Chlapci s touto
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poruchou byvaji obecné agresivnéj§i nez dévéata. Cast&ji se zapletou do potycek,
kradezi, vandalismu a maji problémy s disciplinou, divky spiSe 1zou, chodi za Skolu,
utikaji z domova a mohou dospét az k drogam nebo prostituci.

Predpoklada se, Zze dispozice k problematickému chovéani nebo k poruchdm
chovani je do urcité miry dédicnd, ale predevsim vyvolana podminkami, v nichz se dité
naléza. Dité¢ ma k poruse vétsi dispozice, pokud jeden zrodicl trpi uréitym typem
poruchy, jako jsou poruchy emoci, poruchy osobnosti, schizofrenie nebo poruchy
pozornosti.

Moznost zlepSeni této poruchy neni u vSech déti stejnd. Obecné plati, ze ¢im
diive se porucha vyskytla, tim hiife se ji pak dit¢ zbavuje. Pokud se porucha vyskytne
pted desatym rokem Zivota, bude na tom dit€¢ mnohem huft, nez kdyZz se ptiznaky objevi
az v puberté. Zacne-li porucha v utlém détstvi, miva dit€ vetsi dispozici ke vzniku
asocialni poruchy osobnosti, poruchy nalady, uzkostné poruchy nebo k drogové
zavislosti. I vétSina dospélych, u kterych se v détstvi projevila porucha chovani, ma
i ve vy$sim veku socidlni problémy. V nékterych piipadech se vSak casem chovani
ditéte upravi a ptiznaky poruchy vymizi. Porucha chovani vSak také Casto vznikne
na zaklad¢ nepiiznivych vychovnych vlivi, vétSinou dlouhodobych, a miize se zlepsit
i vymizet, kdyz tyto vlivy pfestanou plsobit. Tomuto fikdme vliv socio-kulturniho
prostiedi. Tento vliv je zcela jednoznacny a podili se na zlepSeni ¢i zhorSeni
problémového chovani, i kdyZ neni mozno fici, Ze by porucha chovéani vznikla pouze
v disledku Spatné nebo nedostatecné vychovy a nevhodného prostiedi, ve kterém dité
vyrusta.

,Hodné déti, které trpi poruchou chovani, méa zaroven hyperkinetickou poruchu
pozornosti. Tyto déti Casto byvaji také postizeny poruchami uceni, komunikacnimi
poruchami, Uzkostnymi poruchami, poruchami néalady a poruchami vyvolanymi
uzivanim drog.« '

Nejvice sklicujicim pocitem pro rodi¢e nebo uditele je situace, kdy se nejsou
schopni ,,naladit na stejnou vinu“ s ,,problémovym* ditétem — kdy neprichazi
Zadna zpétna vazba. Jde o poruchy, kterymi trpi déti, k nimz je obtizné najit cestu.
Jsou to naptiklad déti, které vypadaji jako by byly uzaméeny ve svém vlastnim svéte,
nemaji potiebu komunikovat s ostatnimi. Pak jsou tu déti, které o ptatelstvi stoji, ale
nejsou schopny spravné navazat kontakt. Dalsi skupinou jsou déti, které se obtizné
vyjadiuji a je pro né t€zké rozpoznat, co se jim fika. Ackoli tyto déti maji normalni
inteligenci, nejsou schopné prijimat informace od druhych ¢i vyjadrit své vlastni
mySlenky tak, jak by mély a chtély.

Potize s komunikaci a se vztahy k ostatnim lidem jsou velice rizné a jejich
slozitému propojeni ¢asto nerozumé;ji ani odbornici.

Chovani ditéte mize byt tak naro¢né pro vSechny zucastnéné, ze okoli ditéte
neustale pocituje uzkost, vyerpani a tenzi. Casto se stava, Ze i okoli — rodina, §kola —

"2 Train, A.: Nejéast&jsi poruchy chovéani déti. Praha: Portal, 2001. str. 29
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se zacne chovat negativné. Chovani déti je tak vycerpavajici, Ze rodi¢ ¢i ucitel si zacina
brzy myslet, ze on sdm ma problém. Pokud chceme ditéti pomoci, musime se ovladat
areagovat odliSnym, vstiicngj$Sim zplisobem. Musime si uvédomit, ze dité€ je
individualita a tim zmirnime i svoji nejistotu.

,»Pokud tedy pfijmeme fakt, ze povaha ditéte sehrava urcujici roli v tom, jak se
dit¢ chova a jak ho ostatni pfijimaji, nemiize byt zodpovédnost za jeho chovani

v , I 13
prisuzovana vam.*

Mize nam piipadat, Ze naSe dit¢ je velmi sobecké, Ze si mysli, Ze cely svét se

to¢i kolem ného, a na nikom jiném mu nezalezi. Mlzeme si to myslet i proto, Ze
vSechen svilj volny ¢as tradvime uspokojovanim jeho potieb. Ulitelé zase mozna nelibé
nesou skutecnost, kolik Casu s ,,problémovym® ditétem stravi, i to, Ze jim ve tfide
ustaviéné narusuje kazen.
Budeme-li od svého ditéte ocekavat vic, nez ¢eho je schopné, dojdeme k velkému
zklamani a mozna zpozorujeme i zhorSeni jeho chovani. Déti s obtizemi maji sklon byt
vnimavéjsi k pocitim ostatnich, a pokud védi, ze zklamaly, projevi svou frustraci jesté
hor$im chovdnim. Pokud médme pocit, Ze citime zklamani, je tomu proto, Ze jsme jesté
nepochopili, Ze dité je neschopné fidit a ovladat své chovani. Jsme presvédceni, ze dité
své chovani ovladat miZze, ale svévolné to nedé€ld; mame pocit, Ze ma skryty potencial,
ale odmita ho pouzit. Jde ale o to, ze pokud si zachovame tento postoj, nebudeme
schopni se svym dité¢tem udélat velké pokroky, protoze vychazime z pozice kritiky
a odmitani namisto ocenéni a pfijeti. Dit¢ ma pravdépodobné velky potencial, pokud ho
vSak chceme probudit, musime mu poskytnout podporu.

»UCiteli se také muze zdat, Ze dit€¢ svlj potenciadl nevyuZzivd — Ze se jeho
inteligence ve Skolni praci neodrazi. Mlze to pficitat lenosti a znovu bude fikat, Ze dité
je schopné dosahovat lepsich vysledki — jenom kdyz bude trochu chtit. Abyste se
vyhnuli pfeneseni pocitu zklamani na dité a naslednému zhorSeni probléma, polozte si
nejprve otazku, zda by dit€ nemohlo mit néjakou poruchu, a netrvejte na subjektivnim
hodnoceni jeho prace.« '

Nékdy se ndam mize zdat, ze naSe dité je zrovna takové, jako jsme byli my
v détstvi, nebo v jeho chovani zahlédneme ndznaky Spatnych vlastnosti, kter¢ ma
nejspis po n€kterych piibuznych. Ucitel zas miize mit dojem, Ze dité je stejné jako jeho
star§i sourozenec, kterého uz ucil. Jinymi slovy, mize se zdat, Ze dité tyto vlastnosti
zdédilo, a potize jsou proto dédi¢né. Neda se vSak jednoznacné fict: ,,Je to v genech®.
Naptiklad dité s diagnézou poruchy chovani mize byt pod vlivem kamaradi, ktefi
pachaji trestnou cCinnost, jeho stav muze byt disledkem hyperaktivity nebo mize
souviset s traumatickymi udalostmi v roding.

" Train, A.: Nejéast&jsi poruchy chovani déti. Praha: Portal, 2001. str.26
" Train, A.: Nejéast&jsi poruchy chovani déti. Praha: Portal, 2001. str.29
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»Stanovit genetické spojitosti pro jednotlivé poruchy proto neni jednoduché.
Zatimco vyzkumy zdanlivé ukazuji na pravdépodobnost, Ze poruchy maji dédicny
zéklad, ve vét§ing piipadii nebyly tyto spojitosti jednoznaéné dokazany.* °

Pokud méme dojem, Ze nase dit¢ onemocnéni zdédilo, neni jesté divod si
myslet, ze je nevylécCitelné. Je jasné, ze mnohem produktivnéj§i nez uvazovat
o genetickém pluvodu poruchy je =zamyslet se aktudlné nad chovanim ditéte
a rozhodnout, zda je mozné doma ¢i ve Skole néco zménit, aby bylo ditéti pomozeno.

Pti¢iny chovani ditéte mohou byt rizné: o dédi¢nosti jsme se uz kratce zminili.
Déale to mize byt vlastni deprese nebo dusevni porucha jednoho zrodicl, kterou
aktudlné trpi, a proto miize byt chovéani ditéte mnohem pravdépodobnéji ohrozeno.
Z toho ale neplyne, Ze chorobu zdédilo, trpi jednoduSe jejimi disledky. DalSim
divodem muze byt neadekvatni, nestimulujici ¢i socidln€¢ nespravné chovani rodici.
Doposud nebylo jednoznacné dokédzano, ze mladistvi delikventi své povahové rysy
dédi, ale obecné se ma vsak za to, ze vSechny déti se utvareji podle vzoru svych rodici.
Jsou jeste 1 jingé, dalsi pti¢iny poruch chovani déti jako naptiklad: nemoc, rozvod rodica,
umrti blizké osoby, vazny incident nebo neStésti a podobné. Mira ovlivnéni
nepiijemnym zéazitkem zavisi na jeho zavaznosti a také na tom do jaké miry se samo
dit¢ na tomto zazitku podilelo. Déti se obvykle rychle vzpamatuji, ale piipadné trvalé
nasledky zavisi hlavné na podpote nejblizSich. Pokud tedy méme pocit, Ze se chovani
naseho ditéte neda tolerovat, a Ze ma tedy poruchu, je nutné si uvédomit, ze jeho stav
mohl byt nastartovan nebo zhorSen urcitymi okolnostmi nebo udéalostmi a z toho je tfeba
vychazet.

' Train, A.: Nejéast&jsi poruchy chovani déti. Praha: Portal, 2001. str.30
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2. PRICINY PROBLEMU A NAPRAVA

Rodice déti s poruchami uceni si velmi Casto kladou otdzku co je pfi¢inou tohoto
syndromu. Vzhledem k tomu, Ze problémy s ucenim nastdvaji az po zahajeni Skolni
dochazky, mohou si myslet, Ze za vS§e muize Skola, ulitelé, ¢i spoluzaci. Mohou mit
dojem, ze kdyby se dit¢ dostalo do spravné skupiny vrstevnikii, vSechny problémy by se
vytesily. Casto uvazuji o tom, Zze by mélo jejich dit& zménit $kolu nebo alespoti uditele.
Velmi cCasto ale také hledaji vinu v sob¢, Ze neumi dit¢ spravné vychovavat, poméhat
mu v uceni, motivovat ho a chranit. Prozivaji ¢asto slozité a tézko feSitelné situace
anevi jak je zvladnout. Pochybuji sami o sob¢. Je dilezité si v§ak uvédomit, Ze nelze
jen obvinovat sebe, dit¢ nebo ucitele. Kazdé dit¢ se narodi s urCitymi vlastnostmi
a podle nich jedinecné reaguje na zivotni podminky. Pokud si rodi¢e v¢as uvédomi
nutnost n&jakého feSeni - nutnost pomoci specialistl, je to nejlepsi cesta k mozné
naprave a pomoci ditéti, aby zvladlo vSe jako ostatni déti.

2.1 Nejcastéjsi priciny problému

Ptic¢in vzniku ADHD je n€kolik: mize to byt genetika, tedy dédi¢nost, poskozeni
mozku, alergie nebo otrava, ale i uraz. Toto je obecny vycet, ale kazdy jedinec, ktery ma
poruchu ADHD, ji miize mit z raznych pficin.

ADHD je tedy 1 dédi¢na zalezitost. Pokud rodi¢ ma bud’ pocit, ze poruchu
ADHD v détstvi mél nebo mu byla diagnostikovana, je pravdépodobné, Ze ji dit¢ zdédi.
ADHD ma tedy sviij ptivod v genech, a proto jej nelze ,,vylécit™, je vSak mozné ditéti
pomoci, aby se s obtizemi vyrovnalo.

Dalsi z moznosti je poSkozeni mozku, které miize mit nékolik pficin.

»Mnoho rodi¢i i odbornikii se domniva, Ze u déti s vyraznymi problémy
v chovani doSlo poskozeni mozku. Dité se od narozeni projevuje jako problémové
a okoli z toho usoudi, Ze je nejspiSe néjak postizené.

Rodi¢e se snazi vzpomenout na obtize béhem téhotenstvi ¢i béhem porodu.
Pokouseji se najit pficinu, kterou by mohlo byt trauma z obdobi pfed narozenim,
ptedCasny porod nebo infekce, kterou dité prodé€lalo v kojeneckém véku. Vybavuji si
situace, kdy dité spadlo z vysoké zidle nebo se uhodilo do hlavy pfi prvnich krtceich.
Domnivaji se, Ze jeho obtizné chovani je disledkem nékteré z téchto udalosti, pii niz
doslo k poskozeni mozku.

Je pravda, ze hyperaktivita a neschopnost koncentrace pozornosti mohou byt
u ditéte zpisobeny takovym posSkozenim, ale to neplati pro vSechny déti s ADHD.
Nelze tedy jednoznacné Fici, Ze pri¢inou ADHD je poSkozeni mozku. N¢které
rozsahlé studie nepotvrdily spojitost mezi ADHD a obtizemi v té¢hotenstvi ¢i béhem
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porodu, jak ji uvadi fada odborniki. Z trvalych obtizi v chovani vaseho ditéte neni tedy
mozné vyvodit zavér, Ze jeho mozek je strukturalng poskozen.« '

Dalsi z nazorti, Ze chovani ditéte miize byt ovlivnéno tim, co ji, se mize zdat
celkem rozumny. Strava totiz pusobi na chemické pochody v naSem téle a tim
pravdépodobné muize ptisobit i na nase chovani.

L~lmunologové se v tomto sméru vyjadiuji skepticky. Piesto je mnoho rodict
piesvédceno, ze existuji alergie na jisté potraviny, vétfi, ze vhodnou dietou mohou
chovani svého ditéte ovlivnit. Tento ndzor je tak rozSifeny, Ze se za pivodce
hyperaktivity béZn¢ oznacuji uméla barviva, konzervacni ptipravky a salicylaty. VéEtsSina
dietetickych pfistupi je vSak zalozena spiSe na obohacovani jidelnicku nez na jeho
omezovani. Je to proto, ze problémové chovani ditéte se pripisuje spiSe chemické

, . “ .. e L, . 1
nerovnovaze v organismu nez alergii na jisté potraviny.* '’

Pozitivni piinos spravné zvolené¢ a vyvazené diety mize byt tedy vtom, ze
rodice spolecné s détmi peclivé vybiraji potraviny, a to samo o sobé jiz muze na dité
pusobit velmi kladné v tom smyslu, Ze si uvédomuje maximalni rodi¢ovskou péci.
Zakladem uspéchu je dikladna ptiprava, dostateCna pruznost a hlavné je potieba, aby
dité na dietu pfistoupilo dobrovolné. Na druhé stran¢ se mohou zdat projevy naklonnosti
dietni rezim se jist¢ vyplati. Nemtzeme si samoziejmé ani myslet, ze pouhé dodrzovani
diety vyresi problémy spojené s chovanim ditéte s ADHD.

»Existuje nekolik dobie navrzenych védeckych projekti zabyvajicich se t€émito
tématy. Ty ukdzaly, ze nékteré deti, zvlasté deéti trpici atopickym edémem (déti citlivé
na exémy, astma a jina alergickd onemocnéni), jsou do urcité miry citlivé na nékterad
aditiva.

Je tieba zdiraznit, Ze vypusténi aditiv a jinych potravinovych dopliikil by mélo
byt uskutectiovano ve spolupraci s profesiondlni dietetickou poradnou. Dieteticka
opatieni sama o sob¢ nestaci k tomu, aby se odstranila symptomy ADHD. Pokud rodice
vypozoruji, ze ncktera jidla (patfi sem bonbony a jiné sladkosti) u déti symptomy
zhorsSuji, stoji za to se jim vyhnout. V soucasné dob¢ vSak panuje v I€katrskych kruzich
nézor, ze zména jidelni¢ku pravdépodobné zadny velky prospéch nep¥inasi.« '®

Dé se tedy fici, ze 1 kdyz se zdd, Ze vybér potravin mize mit urcity vliv
na chovani déti, nelze mu prikladat az takovou vahu, nebot z lékaiského hlediska
to podloZeno neni.

Je mozné, aby pti¢inou ADHD byl uraz? Literatura se uvadi jisté moznosti.

' Train, A.: Specifické poruchy chovani a pozornosti. Praha: Portal, 1997. str. 44
"7 Train, A.: Specifické poruchy chovani a pozornosti. Praha: Portal, 1997. str. 44, 45
" Munden, A.,Arcelus, J.: Poruchy pozornosti a hyperaktivita. Praha: Portal, 2002. str. 57
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,Ur€itd poskozeni, vyvoland napiiklad trazy pifi dopravnich nehodéch,
encefalitidou a porodnim traumatem, mohou mit za nésledek ADHD. Domnivame se, Ze
mozkové struktury zapojené do vyvoje ADHD jsou obzvlasté citlivé na hypoxické
poskozeni béhem porodu (poskozeni z nedostatecného zasobovani nékterych casti
mozku kyslikem b&hem zpomaleni krevniho ob&hu).* "’

Nelze tedy zcela vyloucit, ze by pti¢inou ADHD u déti mohl byt i Graz hlavy,
piipadné nedostatecné zdsobovani kyslikem po urcitou dobu.

Jak jiz bylo feceno, pfi¢in mize byt nékolik. Jejich pfesnému zjisténi slouzi
rizné zplUsoby. At uz je to zdravotni, psychiatrickd, rodinna nebo Skolni anamnéza,
vSeobecny rozbor socidlni situace ditéte nebo dalSi vysSetieni: télesné, krevni testy,
pozorovani ditéte, neurologicka vySetfeni a nebo posuzovaci skély. To vSe vede k uréeni
diagnézy ADHD a nasledné vhodné zvolené terapii.

2.2 Moznosti napravy

Poruchy uceni jsou vlastné specifické obtize, které pouhym opakovanim
a procvicovanim nevymizi. Tato skute¢nost mlze byt pfi¢inou nedorozuméni mezi
ucitelem a rodici ditcte, které trpi ADHD.

»Pokud se objevi u ditéte ve Skolnim veéku poruchy uceni, které je zapotiebi
odstranovat, je ucelné, vedle znalosti napravnych metod a postupti, vytvoftit si uréitou
koncepci napravy. Ta by se méla fidit jistymi pravidly, kterd dodavaji ndpravnym
intervencim tad a zvysuji jejich G&innost.« *°

Prvnim pfedpokladem by mélo byt zaméfeni terapie na specifiku jednotlivého
ptipadu. Jde pfedevsim o vnéjsi a vnitini podminky pro napravu. Vnitinimi podminkami
jsou intelekt ditéte, jeho schopnost koncentrace, volni vlastnosti a motivace. Vné&jSimi
podminkami je pak pFedevS§im vliv rodiny a rodinného prostiedi, uciteli a vSech
ostatnich lidi kolem. Pribéh napravy je také individudlni, nebot’ souvisi s pfi¢inami,
intenzitou a mnozstvim obtizi. Napravny postup je tedy nutné neustile upravovat
v pribé¢hu celé terapie.

Dal§im ptedpokladem je psychologickd analyza celkové situace ditéte.
PredevSim je to vztah ditéte kuceni, ktery je casto negativné ovlivnén jeho
dlouhodobymi neuspéchy. A dale i situace rodicu ditéte, ktefi Casto ztraceji viru, Ze by
jejich dit€¢ mohlo ve skole dosahovat lepsich vysledki. Jde tedy i o analyzu vztahu mezi
rodic¢i a ditétem. Ti byvaji ¢asto zklamani a bezmocni a to se velmi silné projevuje
na vzajemnych vztazich v rodinném prostiedi.

' Munden, A.,Arcelus, J.: Poruchy pozornosti a hyperaktivita. Praha: Portal, 2002. str. 57
% Pokorna, V.: Teorie a naprava vyvojovych poruch uéeni a chovani. Praha: Portal, 2001. str. 232
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Dilezitou zasadou Uspésné nédpravy je také co nejpiesnéji diagnostikovat obtize
ditéte. Pokud se maji na napravé podilet i rodice a pravidelné€ s nim cvicit, je tato piesna
diagnostika vice nez dulezitd. Nejen piesnéd diagnostika, ale i stanoveni obtiznosti tkoli
je dosti zasadni. Lehké cviceni dit¢ nudi a pfili§ tézkd mohou demotivovat. Je tady
velmi dulezité zvolit spravné pfiméfeny zpusob uceni. Neméné dulezitou a dalsi
zasadou je pravidelnost v uceni. Jestlize chceme urcitou schopnost ¢i dovednost u ditéte
denn¢. Pii napraveé bychom méli ditéti vytvofit takové podminky, aby cviceni provadélo
s porozuménim a chuti. Pokud dité pracuje bezmyslenkovité, vysledky néacviku se
nedostavuji a dochazi k novému zklamani. Z tohoto divodu by mél byt denni nacvik
kratky ale intenzivni. Stim souvisi soustfedéni ditéte, které by mélo byt co
nejintenzivng;jsi.

,» Terapeut nebo rodice, ktefi s ditétem cvici, by méli vytvofit takové podminky,
aby mohlo optimaln¢ koncentrovat svou pozornost. Dest minut denniho cvi¢eni musi
byt provadéno v klidné atmosféte. Je dilezité vénovat se skutecné jenom ditéti a jeho
praci. Sedét naproti nému, sledovat je a co nejcastéji s nim byt v oénim kontaktu. Neni
mozné, aby dospély pii cviceni s ditétem d¢lal rlizné domdci prace, byt zcela
jednoduché, jako j tfeba Zehleni nebo myti nadobi. Je nutné zajistit prostiedi, kde nas
nikdo nerusi, a u ditéte vzbudit pocit, ze cvieni je dllezita a zdsadni véc. Proto je
idedlni, kdyz celé okoli s vaznosti respektuje, ze dité pracuje. Pfistup a postoje toho,
kdo sditétem nacvik provadi, se prendseji na dit¢ samo. Vlastnim soustfedénim
a klidem dospély zklidiiuje i dité a pomaha mu prohloubit jeho soustfedéni.« '

Naprava poruch uceni musi byt nejen pravidelnd a intenzivni, ale vyZzaduje
1 dlouhodoby nacvik. Aby mohly byt vSechny obtize odstranény, je tedy tfeba pocitat
s dlouhodobym néacvikem a postupnymi Uspéchy. U déti s vyraznymi obtiZzemi muZe
terapie trvat jeden i vice rokl. Je potieba rodi¢e na tuto skuteCnost pfipravit, jinak
dochazi brzy ke zklaméani. Kdo pracuje s détmi, které trpi poruchami uceni, musi
projevit hodné trpélivosti.

Aby byla naprava poruch uceni uspésna, je nutné kazdou funkci, kterd je u ditéte
nedostate¢né rozvinuta, dovést do jeji dokonalosti. To znamend, Ze musime uréitou
schopnost, kterou u ditéte rozvijime, cvicit tak dlouho, dokud neni zautomatizovana. Pii
napravé také musime pouzivat co nejpiirozengjSich metod a technik, jediné¢ tak
doséhneme dobrych vysledki.

Jednou z poslednich zasad strategie napravy poruch uceni je, aby vSe co ma dité
pochopit a co mu predkladdme, mélo strukturu — bylo pro dité predstavitelné. Déti si
musi umét veci predstavit, aby je pochopily a méla pro n¢ urcitou souvislost a vyznam.
Pokud dit¢ naptiklad nepochopi strukturu ¢eského jazyka, tézko se mu bude ucit dalsi,
cizi jazyk.

! Pokorna, V.: Teorie a naprava vyvojovych poruch uéeni a chovéani. Praha: Portal, 2001. str.
236,237
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Obecné jsme se zminili o zdsadach napravy poruch u€eni a niZe si pfiblizime tf1
rizné a obvyklé moznosti naprav ADHD. Vzdy se ale jednd o napravy systematické
a Casov¢ dlouhodobé a narocné.

2.2.1 Farmakoterapie

Lécba poruch chovani 1éky je zprvu pro vétSinu lidi nepiijatelnd. I ja sama jsem ji
odmitala — z neznalosti. Dvodil je spousta. Moralni a etické, psychologické, socidlni
a v neposledni fad¢ praktické. Mezi moralni divody patii pfedev§im ten ndzor, Ze neni
vhodné pomoci 1€kt ménit chovani ditéte. Zde je dilezité védet, Ze spravny vybér léku
a jeho spravné davkovani nemiiZe nikdy chovani ditéte zménit. Dité 1€k neuziva
proto, aby se zménilo jeho chovéni, nybrz proto, aby se zmirnily jisté obtize, které mu
komplikuji Zivot. Spravny 1ék mize mit pro dit¢ s ADHD stejn¢ zésadni vyznam jako
napiiklad 1€k pro dité s epilepsii. L&k je jen Castecnou ale pfitom zésadni soucasti 1écby,
protoze bez néj by nékteré déti nemohly podstoupit dalsi formy terapie a prizptisobit se
podminkam, které mu rodice spole¢né s ucitelem ptipravi. Je velmi dilezité, aby rodi¢
na lécbu léky (pokud je indikovéana) piistoupil dobrovolné a z presvédceni, protoze
jediné tehdy i jeho dité bude véfit tomu, Ze je to spravné. Lécba léky se da zjednodusené
rozde¢lit do tfi skupin:

a) ,,Nootropika ("vyziva mozku") - zvétSuji prutok krve mozkovymi cév -

ptivadéji tak nervovym bunikam véEtsi piisun kysliku a glukézy

b) Psychostimulancie - napt. Ritalin - tlumi pifiznaky nedostatecné aktivace

CNS, jako je nepozornost a hyperaktivita Nevyhody: vedou u déti k utlumu
rustového hormonu, a tedy nizSimu télesnému vzrastu a vaze (ve srovnani
s vrstevniky), maji vedlejsi ucinky a riziko navyku, jejich ucinek neni trvaly

c) Thymoleptika (antidepresiva) - podporuji vysSi hladinu serotoninu,

neurotransmiteru zajistujicitho dusevni pohodu a tlumi ptiznaky hyperaktivity

(Deprex, Prozac, Seropram)* 2

Lékar, ktery 1ék predepise, musi byt zodpovédny i za davkovani vSech ostatnich
1€kd, které dité ptipadné uziva k 1éEbé ADHD. Davky je mozné ménit pouze s jeho
souhlasem, nebot’ je tfeba davku 1€kt peclivé prizplisobit a uzivani presné nacasovat
tak, aby ucinek byl maximalni. Rodi¢e by si uz neméli nechavat radit od nikoho jiného.

Pokud maji dojem, Ze by bylo dobré davkovani né¢jak zménit, méli by si o tom
promluvit s Iékafem, ktery 1ék ptredepsal. Dit¢ uziva 1€k predev§im proto, aby bylo
schopno pfizplsobit se podminkam, které mu polen s ucitelem vytvoii rodice. Lék je
sice jen malou, ale pfesto zdsadni soucasti 1¢écby nékterych déti.

Dalsim dulezitym hlediskem je, jak dlouho by se mély 1éky uzivat. N&které déti
postizené ADHD mohou z poruch tzv. ,,vyrtst“. Nebo si dospivajici mlady ¢lovek
s postupem cCasu nau¢i pomahat rdznymi zplusoby sam. Praxe vétSinou ukazuje, Ze
mensi dité potfebuje 1écbu déle, nez vétsi dité. Obecné se vSak da fici, ze jako vSe, je

2 Internet

20



11écba farmaky naprosto individualni, nebot kazdy jedinec, ktery trpi ADHD, je
1 ve svém postiZeni jedinecny.

VCR jsou déti sdiagnozou ADHD spise vpédi détskych psychologt
v pedagogicko-psychologickych poradnach. Ti samoziejmé& spolupracuji s pediatry,
détskymi neurology a psychiatry, kteti provadeji dalsi odborna vySetfeni a rozhoduji
o pfipadném nasazeni 1ékti. Léky nejsou zamitany, ale povazuji se spiSe za doplnék
celkové péce o dit€. Ta je totiz predevSim na rodiich a ucitelich, protoze ti dité
vychovavaji a travi s nim vétSinu Casu.

Déti v CR maji od narozeni pravidelnou lékai'skou péci a pokud nékdo v jejich
blizkém okoli zaznamenda hyperaktivitu nebo néjakou jinou znamku ptipadné poruchy,
jsou hned odesilany k specialistim. Ti spolupracuji se Skolskymi zafizenimi, napf.
s pedagogicko-psychologickymi  poradnami, specialné pedagogickymi centry,
specialnimi Skolami. Rodice a ucitelé predskolnich a Skolnich déti se nejcastéji obrace;ji
pfimo na pedagogicko-psychologickou poradnu a odtud miize byt navrzena dalsi
odborna péce.

2.2.2 Biofeedback

»EEG-biofeedback - je vysoce specifickd metoda pro posileni Zadouci aktivace
nervové soustavy, predev§im pro trénink pozornosti a soustiedéni, sebeovladani
a sebekazné (zklidnéni impulzivity a hyperaktivity), zlepSeni vykonu intelektu,
jedna se o sebe-ufeni mozku pomoci tzv. biologické zpétné vazby. Kdyz mozek
dostava okamzitou zpravu o "rozladéni" svych mozkovych vin, mize se naucit, jak je
uvést do souladu.

Pribéh: Elektrody ptfipevnéné na hlavé snimaji mozkové viny. Pribéh mozkovych
vin pted sebou vidi klient na obrazovce "pielozeny" do podoby video hry, kterou hraje
pouze silou své mySlenky - ryzi vili, bez kladvesnice nebo mySi. "Hru" ovlada jen
¢innosti svého mozku. KdyZ nartstéd aktivita mozku v zddoucim pasmu mozkovych vin,
je hrd¢ odménovan uspéSnymi vysledky. Vzrista-li aktivita v nezadoucim pasmu,
uspéch ve hie mizi. Mozek postupné reaguje na motivaéni voditka, které mu pocita¢
poskytne tim, ze ho odménuje za dobré vysledky ve hie. Tak se v mozku rozviji proces
uceni novych, vhodnéjsich frekvenci mozkovych vin: jde o praci mozku na sobé
samotném.

Pti EEG BFB se dit¢ nauci spravné¢ a ekonomicky vyuzivat sviij mozek.
Elektricka aktivita mozku, ktera je sniména elektrodou, je zobrazena jako jednoducha
pocitacova hra na obrazovce pfed ditétem. Dité ji ovliviiuje svym soustiedénim
a pfirozenou touhou po uspéchu. Pokud pracuje klidné a soustiedéné, dostava
za odménu body. Na zéklad€ toho si postupné pamatuje lepsi a vyhodnéjsi mozkovou
aktivitu. Vysledkem je lepsi pozornost, soustfedéni i pamét’. Nékteré déti se zlepsily tak
vyrazn¢, ze patii k nejlepsim ve tfidé. Bézné se prospéch zlepsi o jeden stupen. Vyrazné
se také zlepSi chovani a samostatnost. Dulezité je, Ze efekt je po absolvovani
dostatecného poctu sezeni trvaly a tak pozitivné ovlivni kvalitu celého zivota vaseho
ditéte.
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Trénink mozku je vhodny i1 pro dospélé. Zmiriiuje deprese, upravuje spanek,
pusobi proti tnavé a zlepSuje vykonnost.

Jedno terapeutické sezeni v pfijemném prostiedi trvda 50 minut, doporucena

frekvence je 2x - 3x tydn¢é. Béhem tréninku postupné dojde k "vyladéni mozkové

aktivity".« *

Jak bylo jiz popsano vyse, stimulace mozkové aktivity probiha pomoci vile
ditéte. Pro n&j je biofeedback vlastn¢ hrou na pocitaci, kterou hraje pouze pomoci vile
a intenzivniho soustfedéni se. Hra mlze naptiklad spocivat v tom, zZe na obrazovce jede
auto po cesté, kterd je presné ohranicena a dité se intenzivné soustiedi na to, aby nesjelo
z cesty. Tato terapie pro déti trva nejdéle 40 minut, aby méla ten spravny ucinek. Prvni
terapie mohou byt o néco kratsi, nez si dit¢ zvykne na soustedéni, nebot’ to je pro néj ze
zacatku velmi obtizné. Jelikoz ale tento néacvik probihd hravou a zabavnou formou,
neberou déti biofeedback jako formu 1é¢by, ale spise jako to, Ze si chodi hrat na pocitac.
Nejucinngjsi frekvence navstév by méla byt dvakrat tydné, aby nebyla pro déti inavna
a piitom byla dosti G¢innad na trénink mozku. V sou¢asné dob& tuto terapii v CR

vvvvvv

2.2.3 Naprava poruch uc¢eni pomoci PPP

V soucasné dob¢ lze zajist'ovat specidlni péci v téchto formach:

— individudlni pfistup v rdmci bézné t¥idy zakladni Skoly

— reedukace vyskolenym ucitelem v rdmci krouzki, ¢i doplnovacich hodin

— reedukace provadéna specidlnim pedagogem, ktery dochéazi na skolu z PPP
— ambulantni péce v pedagogicko-psychologické poradné

— specializovana tfida pro déti s poruchou uceni

— Skola pro déti s poruchami uceni

Nelze jednoznacné fici, ktery typ péce je nejvhodnéjsi, nebot’ je dulezité vzdy
zvolit spravnou a vhodnou péci pro konkrétni stupent poruchy uceni u konkrétniho
ditéte. V pedagogicko-psychologické poradné specidlni pedagog v prvni fad€ co
nejpresnéji diagnostikuje obtize ditéte, aby se na né mohla soustfedit naprava. Dale
specidlni pedagog urci oblasti, které musi u ditéte rozvijet, stanovi postup a s jakou
metodikou napravy zacne. Diilezité je stanovit obtiznost jednotlivych ukoll. Zajisti, aby
cviceni, kterd ma dité provadét, byla ptfiméfend jeho schopnostem. Lehka cviceni dité
neinspiruji a prili§ t€zka cviceni vzbuzuji strach z netispéchu a neschopnosti. Dalsi
velmi dilezitou zasadou je, aby dité zaZilo uspéch jiz p¥i prvni navstévé v poradné,
a to uspéch prave v té Cinnosti, kde selhava. Zazitek uspéchu je u déti s poruchami uceni
nejsilnéjs$i motivacni impuls. Bylo by dobré a ucelné, aby tomuto prvnimu tspéchu byl
pfitomen aspon jeden zrodic¢i. V neposledni fadé je notné pamatovat na to, Ze pii
samotné napravé se postupuje po malych krocich. Kontinuita jednotlivych napravnych

# Internet: http://mujweb.cz/www/biofeedback/
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cviceni je specidlnim pedagogem stanovovéna individudlné, aby dité neztratilo odvahu
a zdjem o praci. Timto je soucasné ditéti davana dal$i pfilezitost k prozivani novych
uspéchi.

V poradné si dité s rodicem postupné osvoji specialni cviceni a postupy napravy,
které pak pravideln¢ cvici a zkousi doma s rodi¢i. Do poradny pak chodi na pravidelné
navstévy, zpravidla jednou tydné. Na kazdé dalsi navstéveé v poradné pak ukaze jak se
mu podatfily splnit a procvicit ukoly zadané na posledni navstéveé a specidlni pedagog
mu vysvétli a zada dalsi cviceni. Vzhledem k tomu, ze se v tomto pfipad¢ jedna o déti,
které navstévuji prvni stupeni zdkladni Skoly, musi byt u vSech navstév pfitomen i rodic,
ktery se na ndpravé podili spolecné s ditétem. V podstaté se také uci, a to, jak se ucit
s ditétem, které ma specifické poruchy uceni.

2.3 Jak miiZe pomoci rodina

Ackoli pro riizné poruchy existuji specidlni terapeutické postupy, existuji
1 n¢které obecné zasady pouzitelné ve vétsin€ piipadi. Kli€em k uspéchu je predevSim
spoluprace rodicu a uciteli. Dilezité je nebat se hledat pomoc u odbornikl a nestydét
se za ni. Pokud jiz dit¢ chodi do Skoly, na zaklad¢ doporuceni ucitele a souhlasu rodict
je dité¢ poslano do pedagogicko-psychologické poradny (PPP). Zde je vysSetieno
psychologem, specidlnim pedagogem a je navrZena naprava. Je dilezité také zvazit, zda
je dité umisténo ve spravné tfidé a zda by nebyla vhodnéjsi napiiklad tfida specilni.
Muze se stat, ze pokud uz byla ve Skole zavedena uréita opatfeni, avSak neméla
pozadovany vysledek, a pokud se bude zdat, ze potiZze spocivaji v domacim prostiedi,
muze byt navrZzena navstéva socidlniho pracovnika nebo 1 psychologa pfimo doma.
Vzdy jde pfedevsim o to, aby byly zajiStény veskeré poznatky a zohlednéna vSechna
hlediska souvisejici s potizemi ditéte.

Odbornici budou pozadovat od ditéte vypracovani testli, které jim pomohou
ohodnotit jeho rozumové schopnosti, schopnosti uceni i to, co si dit¢ o sobé mysli a jak
se citi. Také ostatni ¢lenové rodiny by méli projit pohovorem, aby bylo mozné sestavit
anamnézu rodiny a stanovit jak do jeji dynamiky zapada dit€¢. Dit¢ by mélo byt
vySetteno 1 télesné, protoze nckteré poruchy byvaji zplsobeny somatickym
onemocnénim.

Diagnostika a 1écba détskych poruch uceni je velmi slozity proces a samo dité
muze byt postiZzeno vice nez jednou poruchou. Neni mozné tedy ocekavat Zadna rychla
a jednoznacna feseni. Musime mit také na paméti, ze vyvoj ditéte je dynamicky, takze je
zapotiebi 1écebny program pravidelné kontrolovat a upravovat podle aktudlni situace.
Pokud se vyskytnou na strané rodi¢e néjaké obavy nebo pochybnosti stran 1écby, je
dilezité, nedat to v zadném ptipadé najevo ditéti. Je dulezité o téchto pochybnostech
promluvit co nejdiive s odbornikem — nejlépe soukromé a pripadné ponechat na ném
kdy je vhodné dité k urcitému rozhodovani ptizvat.

Miize se stat, ze rodi¢ ma pocit, Ze by bylo dobré zménit skolu. Nejprve je vSak
dilezité presvédcit se, Ze bylo pro pomoc ditéti udélano vse. Neni vylou¢ena moznost,
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ze zménou Skoly lze dosdhnout pozitivniho efektu, pokud by dité¢ zlstalo ve Skole
souCasné, mohla by se situace jeSt¢ zhorSit. Pokud dit¢ zlobi a neustile vyruSuje
a dostalo jiz nékolik kazenskych trestt, je pravdépodobné velmi neoblibené a vytvaii si
o sob¢ negativni minéni. V tomto piipadé ma vétsi nadéji na Gspéch v jiné Skole. Pokud
je naopak smutné¢ a zamlklé, mize to byt i tim, ze ho nékdo Sikanuje, a novy zacatek
v jiné Skole miize byt také fesenim. Pokud dit€¢ nemtize zlstat ve Skole a neni nalezena
jind vhodné skola, existuje jesté doCasné feseni v podobé domaciho ucitele, nez dité
muze nastoupit do jiné Skoly. Tady vSak plati, ze ¢im déle bude dité¢ doma, tim horsi
muze byt pro n¢j nastup do nové Skoly. Varianta domaciho ucitele by méla byt co
nejkrat$i a jen v piipadé, Ze situaci nelze Fesit jinak. V Ceské republice tato varianta
neni obvykla. V téchto zadvaznych ptipadech dité zlstava spiSe doma a ma omluvenou
absenci od 1¢kare.

Existuje jest¢ varianta, Ze je dit¢ doCasn¢ umisténo ve specidlni tfid¢ ziizené
ptimo ve skole. Tyto tfidy jsou zfizovany proto, aby détem pomohly piekonat docasné
problémy a rozhodnout, kde by mély byt nejlépe umistény. Je dulezité, aby dité
v takovém ,,doCasném* zatizeni neztstavalo ptili§ dlouho. Pokud se totiz jedna o dité se
specialnimi vzdélavacimi potfebami, mize mu byt nabidnuta specialni skola.

At je situace v roding jakakoli, je mozné a Casto i dobré si obstarat pomoc z fad
ptatel, ptibuznych nebo sousedl. Tito mohou problému ditéte védét a mohou pomoci,
pokud situace bude vyzadovat naptiklad i do¢asné odlouceni od rodiny. Muze se totiz
stat, ze ,,problémové™ dit¢ se bude chovat v odliSném prostfedi tplné jinak a klidnéji,
coz prospé¢je vsem. Je pro n¢j dobré mit nékoho, kdo je k nému mén¢ vazan, ma k nému
jiny vztah, kvalitativnd odliny. Casto se stavd, e pokud dit¢ ma prileZitost
k alternativnimu vztahu, zacne se chovat jinak, vétSinou lépe, vztah k nejblizSim
,odpocCiva™ a stava se lepSim a vyrovnanéjSim. V nékterych piipadech, zejména
u starSich déti, je mozné, aby dité zilo snckym jinym a rodie chodilo pouze
navstévovat. I kdyz se tato varianta mlize zdat zvIastni, mize se dit¢ nakonec chovat tak
dobfe, ze mize byt potéSenim pro druhou osobu i pro nas samotné. Celkove se vSechny
vztahy mohou velmi zlepSit. (Pozn.: mam osobni zkuSenost: moje spoluzacka
ze zakladni Skoly vychovava spolu se svym synem jesté syna své sestry. Tento hoch
zacal mit po narozeni mladsi sestry (bylo mu deset) potize s chovanim a od té doby
vyrusta spolecné s bratrancem o rok mladSim. VSem to vyhovuje, chlapci si spolu
rozumi, dokonce tento hoch vychazi 1épe s tetou a strycem nez s vlastnimi rodic¢i. Vse
funguje uz asi osm let. Rodiny jezdi spolecné na dovolené a navstévuji se a vztahy jsou
urovnané.)

2.4 Jak mizZe pomoci Skola

Ucitelé by si méli predevsim uvédomovat, ze kazdy z zakl je ve vSech ohledech
jiny nez ostatni. Navzijem se od sebe lisi inteligenci, télesnou stavbou, koordinaci
a temperamentem. Kazdy je vybaven jedineCnymi schopnostmi, které nesdili
s ostatnimi, a které se mohou ménit podle prostiedi a lidi, jeZ nas obklopuji. Neda se
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ke vSem pfistupovat se stejnym ocekavanim a stejnymi pozadavky — to miiZze vést pouze
ke zklaméni, ptipadné pocitu ztroskotani. Miize se zdat, Ze dite, které jakkoli vybocuje
z fady, mize byt néjakym zplisobem na obtiz. S timto pfistupem se v Zddném piipadé
nedokéze ucitel vyrovnat s ditétem, u kterého se projevuje ADHD. Takovéto dit¢ miize
pro uditele znamenat takovou zaté¢z, ze by jej nejradéji vyloucil ze tfidy a nemél s nim
tudiz zadné starosti.

V tomto piipadé je dulezité, aby ucitel vytvofil pro dit¢ ve t¥idé i ve Skole
vhodné podminky. Zadné dité by nemélo byt z kolektivu vylouéeno, pokud to je jen
trochu mozné. Vzhledem k tomu, ze samo si podminky vytvofit nemize a neumi,
ocekava to pravem od svého ucitele.

Je dilezité prehodnotit 1 postoj k rodicim. VétSina uditelt si totiz mysli, ze
za chovani ditéte jsou rodi¢e zodpovédni ve vSech smérech a pokladd chovani
za dusledek jejich neschopnosti. To vSak plati jen v pfipade, je-li dit€¢ schopno
sebekontroly. Tento postoj je tedy silné neprofesiondlni a zaujaty.

Pti préci ve skole je velmi vhodné zadavat détem s ADHD takové ukoly, které

jsou schopny zvladnout a za odménu jim pfipadné¢ umoznit n¢jakou zdbavnou aktivitu.
Pokud ma dité pfi feSeni ukolu problém nebo se dostane do konfliktu se spoluzéky, je
potieba obratit jeho pozornost na néco jiného. Uc¢itel musi mit neustdle na paméti, ze
déti s ADHD jsou nachylné k roztékanosti a nedokazi se déle sousttedit ne jeden ukol.
Cim déle ptijdou véci bez problémil, protoze budou vytvoieny ty spravné podminky, tim
vetsi je nad¢je, ze dité ziska ztracenou sebediivéru a lepsi piedstavu samo o sob¢. Bude
se mén¢ uzavirat pfed okolim a 1épe kontrolovat své impulzivni jednani.

,Dit¢ s ADHD vétSinou Spatné vychazi se svymi vrstevniky a svou
nevypocitatelnosti jim mize byt i nebezpecné. Jen tézko komunikuje s ostatnimi, hlavné
proto, ze jakykoliv podnét snadno odvede jeho pozornost.

Uspotadani tfidy by proto mélo byt podle toho uzplsobeno. Ackoliv je vliv
vnéjSich podnéti na dit¢ s ADHD nejasny, o jeho neschopnosti vychdzet s ostatnimi
nelze pochybovat.

Je-1i to mozné, mély by mit déti kousek soukromi, kde maji své véci a kam se
mohou v piipadé¢ potfeby uchylit. V bézné vétsi tfidé je nejjednodussim feSenim vlastni
stolek.**

Nékdy je vhodné neklidné dite ,,tlumit* obcasnou zménou zasedaciho poradku.
Je vsak dulezité neptesazovat pouze problémové dite, ale aspon dalsi dveé nebo tii déti.
U ditéte s ADHD to mtize navodit novou, zajimavejsi a motivujici atmosféru. Podobné
je to s praci ve skupinkach. Pokud si dité vede ve skupiné dobte, je 1épe nic neménit, je
vsak dulezité sledovat atmosféru ve skupin€ a pripadné v pravy ¢as zasahnout. At uz
ucitel ucini jakakoli opatfeni, miiZze se stat, Ze ani tak skupina dité neptfijme. Tento
negativni postoj se dd zmirnit tim, ze vSem détem ucitel pfipomene, Ze kazdy je jiny
a svym zpusobem jedine¢ny. Ze neni potieba se ve vykonech navzajem predhandt, ale
dilezité je si vzdjemné pomahat. Touto cestou se vSechny déti mohou naucit vnimat

* Train, A.: Specifické poruchy chovani a pozornosti. Praha: Portal, 1997. str. 132,133
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ostatni kolem sebe jako individudlni osobnosti a stigma spjaté s hendikepem se miize
zalit vytracet.

,»V atmosféfe pozitivni vzdjemné spolupriace se minimalizuje negativni vliv
Spatného chovani neklidného ditéte. Ostatni déti ho piijimaji 1épe a jeho chovani
nezacnou povazovat za néco zvlastniho, co je tfeba léCit. Misto, aby ho odmitaly,
mohou mu zacit pomahat. Zacne-li se dité¢ chovat Spatn¢, ignoruji ho, a tim se mohou
jeho nevhodné projevy zmirnit. Kdyz déti nendpadné vedete, aby ocenily jeho dobré
chovani, mizete dosahnout jesté lepSich vysledkii. Snazte se u déti zbudit silny pocit
sounaleZzitosti s celou skupinou, jinak bude vaSe snaha marnd. K tomu bude potteba
zorganizovat akce nad ramec vaSich béZnych povinnosti a ve vasem volném case. Jedna
se jisté o naroCny zavazek, zaroven je to vSak jedine¢nd moznost, jak efektivné zvladat
chovani vagich zaka.« *

Z toho vyplyva, jak velmi dulezita je odborna a profesionalni prace ucitele, ktery
ma ve tiid¢ jednoho nebo vice zakiti s ADHD. Prace je to jisté velice ndrocna, ale jediné
kdyz se pracuje s maximalnim nasazenim a obé€tavosti a profesionalitou, prace piinasi
vysledky v podobé¢ spokojenych a Gspésnych déti. Toto je také jeden z aspektii vliva
prostiedi — pouze v klidné a pfijemné atmosféte a pod vedenim kvalitniho ucitele 1ze
dosahovat dobrych vysledkii.

Aby byla prace s dit¢tem s ADHD ve $kole co nejucinngjsi, je také velmi
dilezita spoluprace ucitele s rodici. U¢itel pozve rodice ditéte do Skoly a na schiizce se
spole¢n¢ dohodnou na vzajemné spolupraci. Ucitel by mél rodi¢im umét poradit jak se
s ditétem ucit a motivovat ho ke Skolnim ¢innostem a povinnostem. Rodice by se
nem¢li bat uciteli svétit a poslechnout jeho rady. V zddném piipadé by ucitel nemél
rodice kdrat za chovani ditéte. Aby byla spoluprace G¢inna je dillezitd spravnd chut’
a motivace na vSech strandch.

,»KdyZ se vam podaii rodice ziskat pro spolupraci, budete mit pii praci s jejich
dité¢tem vétsi nadeji na uspéch. Abyste je zapojili do prace souvisejici s chovanim ditéte,
prvidelné je informujte o svych zamérech — tieba jednou tydné. Nepiedpokladejte, ze si
budou pamatovat mnozstvi kazdodennich incidentt, které se déji ve Skole. Kdyz se dité
priplete k nd¢emu vaznému, informujte je okamzit&.« %

Nejdulezitéjsi je spoluprace neustala a okamzitd, jediné takova ma ten spravny
efekt. Chovani i prace ditéte se tak ve Skole 1 doma mulZe vyrazné zlepsit, pokud jsou
rodice takto zapojeni.

Ve vétsin€é Skol jsou uz také k dispozici vychovni poradci, psychologové,
specialni pedagogové, ptipadné metodikové prevence, ktery kazdy z nich je ptipraven
poskytnout odbornou pomoc. Rady téchto odbornikd jsou také velmi dilezité, zvlasté

 Train, A.: Specifické poruchy chovani a pozornosti. Praha: Portal, 1997. str. 134
% Train, A.: Nejéast&jsi poruchy chovani déti. Praha: Portal, 2001. str. 150
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v piipadech, kdy uZ nestaci pouze spoluprace rodict a ucitele. Tito specialisté jsou také
schopni navrhnout a vytvofit specialni, individualni plan pro konkrétni dit¢ s ADHD
zaméteny presné na jeho potieby.

Ojedinéle se jiz vyskytuji 1 osobni asistenti u déti s problémy s chovanim, ktefi
pomahaji ditéti zvladat tézkosti pii vyuce i o prestavkach.

2.5 Vliv prostredi

Vliv rodinného a Skolniho prostiedi je jednim z nejdilezitéjSich. Rodina je
ptebird automaticky jejich vzor. UCi se vSe od prvnich télesnych kontaktii, prvnich slov,
prvnich kracki, prebira vzory chovani. Je prokazéano, ze v rodinach kde vSichni ¢lenové
spolu travi volny cas, dochazi k pevnéjSim vazbam mezi jednotlivymi ¢leny rodiny,
k upevnéni sebevédomi ditéte a k jeho lepSim schopnosti navazovat nové socialni
vztahy. DéEti z rodin, kde se jim rodie vénuji, byvaji sebejistéjsi a zdravé sebevédomé.
Tak jako déti ze spravné fungujicich rodin ptebiraji vzory chovani od svych rodici, tak
déti z rodin Spatné fungujicich nebo nefungujicich ptebiraji vzory chovéni svych rodici.
Je tedy pravdépodobné a ziejmé, Ze pozice déti ve Spatné fungujici rodiné je uz
od pocatku horsi a jeho nadéje na integraci do spolecnosti vzdélanych a pracujicich lidi
je témét nulova. Vliv rodiéi, starSich sourozencu a prarodici, jejich vzory chovani
jsou nejdilezitéjSim faktorem ovliviiujicim vyvoj ditéte. Nemusi jit vzdy nutné
ouplnou rodinu, neni dulezité, zda existuji oba rodice: matka a otec, mnohem
dualezitéjsi je péce rodice, at’ uz je sam a nebo jsou na vychovu dav. Existuje mnoho
neuplnych rodin, kde je détem vEénovdna maximalni péfe a jejich zaclenéni
do spolec¢nosti je naprosto bezproblémové a ptirozené.

U déti s poruchami uceni a chovani je vliv prostredi o to diilezitéjsi, nebot’
tyto déti maji s navazovanim socidlnich kontaktii velké problémy. Vyzaduje to
obrovskou trpélivost predevsim od samotnych rodict, ale i od ucitelt ve skole. Vychova
téchto déti je velmi narocna a je to ,,b¢h na dlouhou trat™. Kazdy kdo ma vlastni
zkuSenost s témito détmi, mize jen potvrdit, jak je to narocné byt neustale v klidu
a trpélivy. Tyto déti maji neuvétitelny dar vSechny kolem sebe provokovat, rozc¢ilovat
a znervoznovat, ale ne snad proto, Ze by to délaly schvalné a cilené, ale prosté jen proto,
7ze bézné situace nedokdzi zvladnout vklidu a bez probléml jako ostatni.
O to dtlezit&si je klidny a trpélivy pfistup okoli. Tyto déti potiebuji mnohem castéji
slySet chvalu a povzbuzeni, nebot’ pravé to je uklidni a motivuje pro dal§i uspésnou
praci. Je tady ziejmé, ze pouze v klidném a pohodovém prostfedi se mohou tyto déti
uspésné a dobfe vyvijet.
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3. TEORETICKE ZKUSENOSTI V PRAXI

Idedalni situace nastava, kdyz teorie vstoupi do praxe. V bézném zivoté tomu tak
vSak nebyva, zvlasté kdyz se jednd o tak zavazny problém jako jsou poruchy uceni
a chovani déti. Nejdilezitéjsi je prostredi, ve kterém je dité vychovavano a ucdi se.
To jak jsou pripraveni a pouceni rodi¢e a pedagogové a jak jsou vSichni schopni tyto
poruchy s ditétem zvladat a ptipadné odstranovat. Teorie je jedna véc a praxe druha,
Zasto zcela jina. Cim vice jsme v praxi schopni se teorii pfibliZit, tim vice jsme usp&sni.

3.1 Moje praktické zkuSenosti

Autorka prace ma bohaté zkuSenosti s vlastnim hyperaktivnim ditétem, které ma
1 poruchy uceni.

Mam dceru, narozenou v roce 1990 a diagnézou LMD, dysgrafie a dyslexie.
Dokud nezacala chodit do $koly, nic zvlastniho nebo netypického pro ptredskolni dité
jsme nepozorovali. Jedin€ snad to, Ze se nevydrzela pfili§ dlouho divat na pohadku
v televizi, coZ jsem spiSe brala jako pozitivum a nevidéla jsem v tom hned to, Ze se
nedokaze déle soustfedit na jednu véc. Také radéji nez hrani s hrackami méla pohyb
a neustalé zkoumani novych véci. To vSe ale bylo v mife unosné tedy ne nepiijemné.
Nic mne tedy nenutilo véci fesit s odborniky. V matetské skole zaddné problémy nebyly
a dokonce na dotaz jestli mame pro jistotu navstivit poradnu jesté pred tim, nez zacne
chodit do skoly, mi bylo odpovézeno, Ze to neni nutné.

Problémy se ovSem nenapadné zacaly objevovat.

V prvni tfidé méla dcera velmi hodnou a trpélivou pani ucitelku-dichodkyni,
kterd uptednostitovala klidnou a soustavnou praci a nepokladala za nutné vySetieni
v poradné. J& jsem ale bohuzel tolik trpélivosti ani Casu neméla, protoZze jsem se
soucasné starala o druhé, v té dobé& dvacetimési¢ni dité. Ukoly jsme viibec nezvladaly,
protoze dcera potfebovala mnohem vice Casu a klidu nez jsem ji mohla poskytnout.
Navic v té¢ dobé jsem viibec netusila co se d€je, protoze jsem se s pojmem ,,poruchy
uceni* vliibec nesetkala a nevéd€la jsem co to je, a Ze néco takového viibec existuje.
Téméf denné se ndm tedy stavalo, ze jsme ukoly dé€laly v hrozném spéchu a hlavné
stresu. Neklidnd jsem byla predevSim ja, nebot’ dcera nezvladala uceni tak jak jsem si
pfedstavovala a moje netrpélivost se prenasel samoziejmé na ni. Nejvice mé vyvadéla
zmiry jeji pomalost, neschopnost se soustfedit na jednoduché véci a velmi rychla
unava. Pofad jsem ale netuSila, pro¢ to tak je a bohuzel jsem vypjaté situace vétSinou
fesila velmi nevhodné. Nasledné jsem z téchto situaci byla tak nestastna, ze jsem
dokonce jednu dobu tyto stresy feSila tim, ze jsem si pred tim, nez jsme mély délat
ukoly, vzala prasky na uklidnéni. Stale jsem totiz nevéd€la, ze bych mohla situaci
feSit pomoci zvnéjsku — tedy navstévou pedagogicko-psychologické poradny.
Za velkou chybu povazuji i to, Ze ani pani ucitelka nenavrhla feSeni pomoci PPP.
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Vse jsme zacali teSit az na zacatku druh¢ tiidy, kdy uz jin4d pani ucitelka mi
potvrdila, ze by bylo dobré nechat dceru vysettit v pedagogicko-psychologické poradné.
Vysledek vysetfeni byl na jedné stran€ pfinosem v tom, Ze jsem se dozveédéla, ze dcera
méa LMD a tim padem za spoustu véci nemilZe, a je nutnd specialni péce, a na strané
druhé byla Sokujici v tom, ze testy ukazaly, Ze Sla do Skoly nevyzrala a méla mit urcité
nejméné jeden rok odklad.

Teprve v tomto okamziku jsem zacala pronikat do problému hloubéji o dozvidat
se jak se s témito détmi pracuje, aby ve Skole zvladli vSe co ostatni. V této dob¢ se
nastésti projevovaly problémy pouze s uCenim a nebyly Zadné problémy s chovanim.
Nutno fici, ze tady plati vic nez jinde dusledna spoluprace s ucitelem a velice zaleZi
na tom, jak jsou tyto déti ucitelem prijimany a motivovany.

Zacali jsme pravidelné¢ dochdzet do pedagogicko-psychologické poradny
na reedukaci poruch uceni“. Néaprava uceni spociva v tom, Ze rodi¢ se uéi jakym
zpusobem ma s ditétem pracovat a dité se tyto metody snaZzi pouzivat. V podstaté
to znamenad, Ze jsme dostali riizné pomicky a rady jak mame spolecné pracovat
pri vypracovavani domacich ukola a nacviku ¢teni a psani. Ve druhé az ¢tvrté tiidé
jsme méli na pani ucitelky Stésti.

V této dobé jsem se dozvédéla i1 o terapii EEG-biofeedback, a protoze jsem byla
ochotnd udélat vSe proto, abych dcefi pomohla, zacali jsme tuto terapii navstévovat
pravidelné. Nutno fici, Ze to bylo velmi narocné, nebot’ v té dobé byla tato terapie jeste
dosti neznama (piiblizné¢ rok 1999) a neproplacela ji Zadna zdravotni pojiStovna.
Na sezeni jsme chodily dvakrat tydné. Myslim ale, Ze jsem tehdy urcité¢ udélala dobte,
Ze jsme tuto terapii postoupily. Zahy jsem méla pocit, ze 1 kdyz velmi pomalu, urcité
vysledky se dostavuji. Dcera se doma dokazala 1épe a o trochu déle sousttedit.

Mnohem horsi to vSak zaCalo byt o rok pozdéji. Od zacatku paté ttidy bylo
ziejmé, Ze pani ucitelka nemd mou dceru rada, protoZze to bylo piesné to dité, které
ve tfid¢ nezapadd. Na jedné strané jsem se ji snazila chapat a pokud to Slo chodila jsem
do skoly dost ¢asto. Ale velmi brzy jsem zjistila, Ze stale jen poslouchdm vytky jak je
dcera nepozorna, vyktikuje, rusi a je nezvladatelna. Snazila jsem se apelovat na to, Ze
ma dcera individualni vzdélavaci plan z pedagogicko-psychologické poradny, kde je
dopodrobna popsano, jak v hodinach pracovat, ale po Case se ukazalo, Ze je to nad sily
pani ucitelky. V té¢ dobé mi hodn¢ pomédhala i moje maminka, ktera byla také ucitelkou;
dokonce se mnou jednou $la i za tfidni ucitelkou dcery, ale vSe bylo malo, nebo tplné
bez tspéchu.

Moje maminka si tehdy dokonce vybavila dcefinu ucitelku ze studii na vysoké
Skole pedagogické a opatrné mi radila, at’ nechdm dceru pietadit, nebot’ tusila, Ze
k napravé a jakékoli pozitivni zméné nemulze dojit. Sama jsem o tom také vazné
uvazovala, dokonce jsem si objela n¢kolik zakladnich Skol v Brng, kde byly tiidy
pro déti s poruchami uceni. Ve bylo ale bez uspéchu, nebot’ tfidy byly beznadéjné plné.
slzami v oCich mé¢ prosila, at’ ji to nedélam. Poslechla jsem ji, protoze jsem méla obavu,
ze bych ji tim zptsobila jesté n¢jaké dalsi trauma, Ze ona je ta Spatnd, ktera neobstala
a musela byt pfefazena do jiné skoly.
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Pani ucitelka neméla viibec chut’ pracovat s dcerou individualné, méla k ni jen
neustalé vytky a vibec nechtéla pfipustit, Ze se tyto dcéti se mohou a maji obcas
pochvalit. Nebyla vibec schopna akceptovat pokyny pedagogicko-psychologické
poradny, kterd doporucovala, individudlni hodnoceni a opravovani pisemnych praci
zelenou barvou misto ¢ervené. Obcas se stalo, ze méla dcera diktat opraveny zelené, coz
pusobilo mnohem piijemnéji nez Cervend barva. Ale jindy v tom stejném seSité¢ byly
provedeny opravy ¢ervenou fixou, a to tak, ze vSe bylo preskrtano tak intenzivné, ze to
bylo znatelné z obou stran listu. J4 sama jsem tehdy byla tak pfekvapend, ze jsem méla
dojem, ze sama pani ucitelka by potiebovala napravu. Veskera moje i1 dcefina snaha
byla naprosto marna. To v§e mélo za nésledek to, Ze moje dcera zacala mit i problémy
s chovanim. Pani ucitelka ji neustdle posilala ven ze tfidy a v jeji nepfitomnosti
nabadala ostatni déti, aby s ni nekamarddily. Tyto véci jsem se ndhodné dozvidala
od jinych rodi¢l. Dokonce se stalo to, ze dcera méla ve Skole zachvat zufivosti,
o kterém jsem se také dozvédéla ndhodné a mnohem pozdé¢ji. Pani ucitelka mi to
nesdé¢lila ziejme proto, ze tusila, Ze ho sama néjak vyprovokovala.

Prozivali jsme hrozné tézké obdobi, nckolikrat jsme byli Skolou poslani
k psychologovi, ja sama jsem s dcerou navstivila 1 détského psychiatra, ale vSude jsem
byla ujiStovana, Zze jediny nedostatek, kterym dcera trpi, je porucha uceni, nikoli
chovani. Vzhledem k tomu, Ze dcera opravdu nechtéla za zddnou cenu zménit Skolu,
cely skolni rok jsme pietrpéli a Sesté tiida pro nas byla vysvobozenim.

Jesté jen zminim — i1 kdyz to nemé zdéanlivé souvislost — Ze po tomto narocném
roce, jsem musela absolvovat operaci, ktera byla vyvolana psychickym stresem.

V Sesté tiidé se situace zdanlivé a relativné uklidnila. Problémy s u¢enim byly
neustale, ale ty jsme se nauCily n¢jak standardné zvladat. Ptidaly se problémy
s chovanim — typu neustalého vykiikovani a vyruSovani. Opét se mi ale potvrdilo to, jak
velmi zaleZi na osobnosti uditele, na jeho profesionalité a jeho zkuSenostech. Velmi
podstatu povahy a pochopit jeji chovani. Dokdzala se za ni postavit i v ptipad¢ konfliktu
v hodinach, ve kterych sama nevyucovala. Byla ochotna se za ni postavit, kdyz tusila
nevyzralost a neadekvatnost chovani své mladsi kolegyné. Dobie jsme spolu
spolupracovaly, chodila jsem casto do Skoly a nechévala si psat kazdy tyden zpravy
o dcefiné chovani. Jsem pfesvédcena, ze diky této velmi zkuSené pani ucitelce moje
dcera dokoncila relativné uspésné zakladni Skolu a diky jejimu povzbuzeni a podpofte se
dcera rozhodla 1 pro studium na stiedni Skole — obchodni akademii.

Na sttedni Skole doSlo k obratu k lepSimu, co se tyka uceni. Dcera se naucila
samostatné ucit a postupné, béhem ctyt let (letos maturuje) se stala jednou z nejlepSich
studentek ve tfidé. Problémy s chovani méla vSak neustile. Byly to pofad ty stejné
problémy - soustavné vykfikovani v hodindch. Ve tietim ro¢niku uz meéla za toto
vyruSovani tolik poznamek, ze jsme fesili s tfidni ucitelkou hrozbu podmineé¢ného
vylouceni ze Skoly. V jejim piipadé jde o to, ze kdyz se ve tfidé v hodin¢ cokoli déje,
musi to feSit tim, ze se do toho vlozi, kdykoli i kdyZ se ji to bezprostfedn¢ netyka.
Neustale se ji snazim vysvétlit, ze jsou véci, které se ji netykaji, a proto se do nich nema
vmé&3ovat, ale nikdy to nezvladne. Rikam, Ze rychleji mluvi, nez mysli.
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Vzhledem ktomu, Ze uz ji bylo osmnact let, snazime se sni jednat jako
s dospélym Clovekem, ale je pravda, ze ADHD se projevuje neustdle. Na jedné stran¢ je
velmi houzevnatd (zacala se ucit vice angli¢tinu - sama jela do Anglie, bude maturovat
z némciny — v 1ét¢ byla mésic v Némecku a uci se jeste i italsky), pracovitd (neustéle si
shani a chodi na brigady), ambiciézni (podala si piihlasky na &tyfi VS a piipravuje se
krom¢ na maturitu i na pfijimacky). Ud¢lala si fidi¢sky prukaz a zahy byla pracovné
ve Vidni, v Praze 1 v Bratislavé. Na druhé strané vSak kdyz nema ,,tu spravnou naladu*
dokaze byt tak nepfijemnd a nesluSna, ze by Clovek, ktery ji neznd, nevéiil, ceho je
schopna. Dokéze se k nam — k rodi¢iim chovat velice slusné, ale nékdy mam pocit, ze
veskeré naSe snahy ji sluSné¢ vychovat selhaly vjedné vtefiné. Nevim, jestli je
to povahovy rys, ale pfi¢itdam to spiSe ADHD a popisovanym vykyvim chovéni.
Dokaze totiz z mali¢kosti ud¢lat neuvétitelny problém a natolik vyhrotit situaci, Ze okoli
nechdape a zasne.

Vliv prostiedi na formovani ¢lovéka je jednim z nejdilezitéjSich faktori.
Jsem presvédcena, Ze kdyby stejné dité, jako je moje dcera, vyristalo v prostredi,
kde by mu nebyla vénovana dostateCnd, intenzivni a soustavna péce rodici
a prarodici, naslo by si urcité ,nahradni prostiedi®. Tyto déti bohuZel casto
inklinuji k prostiedi, které neni uplné socialné vyhovujici. Tim, Ze obtiZné navazuji
kontakty a byvaji nestabilni v chovani, jednoduseji se dostanou do party déti a lidi
na okraji spole¢nosti, protoZe ti mezi sebe prijmou kohokoli. Moje zkuSenosti mi
potvrdily, jak jednoduché a rychlé miiZe byt ,,upadnuti® na tu nespravnou stranu,
pokud rodice neustile svoje déti nechrani a nejdou jim prikladem.

3.2 Teorie versus praxe

»otale se presvédCuji, jak vzdé€lani lidé nedostate¢né docenuji trividlni
dovednosti, Cteni, psani a pocitani, piestoze jde o predpoklad dalSiho vzd¢lavani
a schopnosti chépat a orientovat se ve svété. I vzdélani pedagogové a psychologové
tohoto mytu nejsou usetfeni. Upfednostiuji emocionalni a osobnostni stranku véci
ve falesné podobé¢. Dité se specifickymi obtizemi nema podle téchto odborniki dostavat
Spatné znamky, ma byt tolerantnéji hodnoceno, popiipadé hodnoceno slovné. Nema
ve Skole propadat. Jist¢ — dit€é nema byt frustrovano, Spatné znamky ho nebudou
motivovat k praci. Ale pokud se spokojim jen s timto formalnim feSenim, pak ditéti taky
jen formalné¢ pomiizeme. V praxi to nékdy pusobi jako alibismus. Pokud dit¢ vi, ze
nemuze propadnout, snizuje se také jeho motivace k u€eni. Nékdy se dokonce odvolava
pti rozhovoru s ucitelem na toto ustanoveni. Podobné¢ i rodi¢e maji né¢kdy dojem, ze
nasli feSeni, jak se zbavit starosti o Skoli kariéru svého ditéte. Staci, kdyz odbornik
v pedagogicko-psychologické poradné napiSe o ditéti zpravu, ze je dyslektik, dysgrafik,
&i dyskalkulik, a tim mé pravo na viechny alevy.«*’

" Pokorna, V.: Teorie a naprava vyvojovych poruch uéeni a chovani. Praha: Portal, 2001. str. 17
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V podstaté s citaci souhlasim, nebot’ i j4 mam tu zkuSenost, Ze déti 1 rodice se
na diagnozu poruch uc€eni radi vymlouvaji. Je vSak nékdy tézké presné urcit, kdy jsou
ur¢ité ulevy v konkrétnich ptfipadech dilezit¢é a nutné a kdy naopak mohou skodit.
Stejné tak rodic-laik i odbornik-specialni pedagog je piedev§im ovlivnén teoretickymi
znalostmi a v praxi t¢zko rozeznava v konkrétnim ptipad¢ jak s dité¢tem pracovat.
Dalsim dulezitym aspektem je to, Ze vzdy se na naprave podileji nejméné dvé slozky —
rodi¢ pti domaci ptiprave a ucitel pii Skolni praci — tady je dilezité presné vymezit tuto
spolupraci a shodnout se na spolecnych postupech. Tteti slozkou mtize byt specidlni
pedagog v pedagogicko-psychologické poradné. Pokud se podili na naprave vice slozek,
je to vzdy velmi slozité, nebot’ kazdy mé svilj ndzor na napravu, a pravé v téchto
pifipadech se velmi téZko kloubi teorie s praxi. J& sama mam tu zkuSenost, Ze naprava
probihala velmi pohodové a i ¢astecné uspesné ve spolupraci se specialni pedagozkou,
ale spani ucitelkou ve Skole jsme se nemohli vibec domluvit, nebot absolutné
nerespektovala zpravu z pedagogicko-psychologické poradny. V tomto piipadé Sla
naprava velmi Spatné, nebot’ i kdyz se dvé slozky maximalné snazi, ale tfeti praci
nerespektuje, naprava nemiize mit ten spravny efekt.
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ZAVER

Jsem presvédcena, Ze vliv prostiredi na integraci ditéte do spole¢nosti a jeho
rozvoj je jednoznacné urcujici. Mé zkusSenosti mne presvédcily o tom, Ze pokud bych
své dcefi nevénovala tolik ¢asu, nebyla by tam, kde je dnes. Posledni vySetfeni
z pedagogicko-psychologické poradny absolvovala v lednu letosniho roku, z divodu
podavani piihlasky na VS. Diivodem bylo, Ze studenti s poruchami uéeni maji moznost
zazéadat si o prodlouzeni Casu na vykonani pfijimacich zkousek. Vysledek vysetfeni je
ten, Ze poruchy uceni jsou odstranény. Povazuji to za obrovsky uspéch a soucasné vim,
7e na tom maji podil vSichni, co se ji doposud vénovali, pomahali ji a podporovali
v uceni a studiu. Toto je vliv prostiedi na integraci déti s poruchami uéeni. Moje
dcera, 1 kdyz vpaté tiidé zdkladni Skoly madalem opakovala rocnik, je schopna
vystudovat vysokou Skolu, naucit se tfi cizi jazyky a bez komplext, hendikept a zabran
pracovat v nasi spolecnosti a tim se do ni aktivné zapojit. Téchto déti je urcité velmi
mnoho a zileZi pouze na jejich rodiné a socidlnim prostredi, kam aZ se dostanou a
¢eho vSeho jsou schopny. Nezélezi na tom, v jakém materidlnim svété déti vyrastaji,
ale na tom, jak moc se jim rodiCe vénuji a jak je pfipravi na samostatny Zivot.

SHRNUTI

V bakalaiské praci jsem se zaméfila na déti s poruchami uceni a vliv prostredi
na jejich integraci do spolefnosti. Dospéla jsem k ndzoru, Ze vliv prostfedi je na
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poruchami uceni a chovani, prostfedi, ve kterém jsou vychovavany a vyrustaji v ném,
je to nejdulezitéjsi, co je formuje. I déti s poruchami, kterym se vénuji rodice
a pedagogové jsou schopny se dobfe a kvalitné integrovat a mohou byt pro spolecnost

velkym ptinosem.

Prvni kapitolu jsem vénovala terminologii popisu jednotlivych poruch.
Vymezeni rozdilu mezi poruchami uceni a poruchami chovani a zda tyto poruchy spolu
souvisi a jak.

Ve druhé kapitole jsem se zaméfila na pfi¢iny vzniklych poruch a moznosti
jejich naprav. Jak se na odstraiiovani poruch uceni a pfipadné poruch chovani muze
podilet Skola a rodina. Popsala jsem zde také jaky vliv ma prostiedi, ve kterém dité
vyrustd, na vyvoj déti s poruchami uceni.

Tteti kapitola obsahuje mé praktické zkuSenosti a popis rozdilu mezi teorii
apraxi. Co vSechno miZze tyto rozdily ovlivnit a jak obtizné je teorii a praxi
zkombinovat.
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ANOTACE

Moje bakalaiskd prace se tyka déti s poruchami uceni a jejich zaclenénim do
spolecnosti. Tyto déti jsou inteligentni a Casto pochdzeji z dobfe fungujicich rodin.
Velky vliv ma na né prostredi, ve kterém vyristaji a uci se. Zda se byt tézké je
vychovavat, Spatné se adaptuji, koncentruji nebo udrzuji pozornost na del§i dobu. Je
mnoho zpusobil, jak se vypotadat s témito poruchami. Avsak je to vzdy dlouhodoby
proces.

J& sama mam vlastni zkuSenost, nebot moje dcera ma diagnézu ADHD.
Vychovavat takovéto dité je velmi sloZité a naro¢né.

Kli¢ova slova:

ADHD, poruchy chovani, poruchy uceni, hyperaktivni, obtizné¢ vychovatelny,
vliv prostredi

ANNOTATION

My bachelor thesis deals with children with learning disabilities a their inclusion
in the society. These children are intelligent and often come from well-functioning
families.They are greatly influenced by the environment where they are growing and
learning. They seem to be difficult to bring up, unable to adapt or concentrate or pay
attention for a longer period of time. There is a number of ways to deal with and solve
this disorders. However, it is always a long-time process.

I myself have my own personal experience because my daughter’s diagnosis is
ADHD. Bringing up such a child is very difficult and demanding.

Key words:

Attention Deficit Hyperaktivity Disorder, behavioural disorder, learning
disability, hyperaktivity, difficult to bring up, influenced by the environment
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