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ANOTACIA

Predmetom diplomovej prace — ,Socializacia a motinaplatnenia
mentalne postihnutych jedincov v sp&tosti“ je priblizi’ moZnosti uplatnenia
mentalne postihnutych jedincov a poukédma zvladnutie a UspeSné zaradenie
sa do spolénosti, prostrednictvom prace v chranenej dielni.

Teoretickd ¢ag’ obsahuje socializaciu mentalne postihnutych jemlinc
rodinu ako délezity socializay cinitel’, vychovu v rodine, prostredie, ktoré je
dolezité pre mentalne postihnutého jedinealej sa zaobera jednotlivymi
obdobiami Zivota, vychovou a vzdelavanim, pribl&unoznosti uplatnenia
mentalne postihnutych jedincov v spatosti.

V praktickej ¢asti su zahrnuté kazuistiky a moznosti uplatneadincov
s mentalnym postihnutim v chranenej dielni.

Kruéové slova:edukacia, chranené dielne, kazuistika, mentéalne

postihnutie, mentalne postihnuty jedinec, rodinajaizacia, spolénog’.



ANOTATION

The focus of this Diploma Thesis - “Socializationdapossibilities of
application for individuals with a mental disordes’to present opportunities
that individuals with a mental disorder have whieeyttry to be of use; and to
point out that an individual with a mental disordan socialize successfully by
the means of protected workshop.

The theoretical part include socialization of indals with mental
disorder, family as a crucial social factor, edigatin a family, and an
environment important for an individual with a m&ndisorder. Furthermore, it
describes individual periods of life, educationd apecifies the possibilities of
application for individuals with a mental disorder.

The practical part consists of casuistic studiesd aptions an individual
with a mental disorder can apply in a protectedksioop.

Key words: education,protected workshop, cazuistic, mental disability, a

individual with mental disability, family, sociaktion, society.



MOTTO:

»Je dobre, ked’ ¢lovek vie, Ze nie je sam.“

Adrian B. Ward
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UvoD

Zo vSetkych moznych druhov postihnutia je mentalpestihnutie
v spolanosti vnimané ako najmenej prijiné. Specifick( skupinu tvoria deti,
mladdez idospeli s mentalnym postihnutifiudia stazkym a hlbokym
postihnutim sa v minulosti nach&dzali v GstavochinésSnej modernej dobe sa
ni¢ nezmenilotazké pripady tam najdeme aj dnes. Pokieprevezme do ruk
starostlivog postihnutého jedinca rodina, existuje u ndBmiemalo dalSich
alternativ. NajvéSiu skupinu v populécii mentalneho postihnutia ivgedinci
sTahkym postihnutim, u ktorych je prognéza socialngggracie vémi dobra.
Ak dostanu prilezitas takyto Tudia sO schopni samostatne, alebo
s minimalnou pomocou inych bytapracovéd a 7’ v beZnej spolénosti. Ak
potrebuji pomoc, alebo podporu su pre nich vhodu#bg typu chrdneného
byvania a zamestnania. Skén@ schopnosti mentélne postihnutych jedincov
nie su z liadiska ich sociélnej integracie vzdy rozhodujuceacR patri
k charakteristickym atribGtom dospelosti a samasisti kazdéhgloveka,ci je
zdravy alebo ma postihnutie. Uplatnenie sa na gwaam trhu tymto’'udom
dodava sebadbveru a impulz do Zivota. Dom Svitamia. v Jakubove
poskytuje socialne sluzby apracu 17 Kklientom syéz postihnutim.
Pracovnici s postihnutim sU riadnymi zamestnancarpracovnopravnom
vztahu. Sua tu tri dielne s rdznym zameranim, knihgrékagirska, montaz
a balenie. Pod vedenim majstrov vyrabaju Sirokytiment, ktory ma

odberatéa. Je tu skvely kolektiv a praca im prinéSas§ie a radas

Cielom mojej prace je priblizi mozZnosti uplatnenia mentalne
postihnutych jedincov a pouké&zana zvladnutie a UspeSné zaradenie sa

prostrednictvom prace v chranenej dielni do spuaisti.

Diplomovua pracu tvori teoreticka a praktickas’, ktoré su rozdelené do
Siestich kapitol. Prva kapitola vymedzuje pojemialiacie. V druhej kapitole
popisujem rodinu ako dblezity socialérg cinitel’, vychovu v rodine, rodinné
prostredie délezité pre mentélne postihnutého @diypy rodin a vychovu
v dospelosti. Tretia kapitola prechadza jednotlivymbdobiami Zivota

mentalne postihnutych jedincov. Stvrta je venovadakacii. Piata kapitola
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pribliZuje moZnosti uplatnenia mentalne postihnhtjedincov. Siesta kapitola
je praktickdcas’, zahha kazuistiky dievat slahkou mentalnou retardaciou,

ktoré pracuju v chranenej dielni v Jakubove n.o.
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1 SOCIALIZACIA MENTALNE POSTIHNUTYCH
JEDINCOV

Mentélne postihnuti jedinci Zijad medzi nami. Sun@si spoluotania,
susedia, zndmi, kamarati, spoluZiaci, deti nagidmych, alebo naSe vlastné
deti. Aby sa mohli mentdlne postihnuti jedinci sp& integrové do
spola:nosti, musi ich spolmog’ aj dobre pozna Jedinci s mentalnym
postihnutim maja v podstate tie isté potreby, té problémy a také isté prava
ako zdravi ludia. Predstavy normalnych zdravychudi, byvaju ¢asto
sprevadzané predsudkami a niekedy aj nepskf§en postojom k mentalne
postihnutym. Rozdiely v mentalnej Urovni jednotbwc s mentalnym
postihnutim su v skutmosti v&Sie, nez rozdiely medzi nepostihnutou
populaciou. Jedinci Bahkym mentalnym postihnutim maju moznadskortit
Skolu, vyt sa, uplatni sa v zamestnanidasto si zalo#i aj vlastnu rodinu.
Nemozno to vSak poveda 'ud’och stazkym a hlbokym postihnutim, ktori su
vo vSetkych potrebach odkazani na pomoc rodiny ale§ohiludi. Nie su
schopni sa sami postérao seba, niektori nedokazu vébec komunikova
s okolim. Medzi tymito dvomi skupinami je kazdy nfedlivec v ni€¢om
odliSny.Ludia s mentalnym postihnutim maju vSak pravo maossatny Zivot,
ak su samostatného Zivota schopni. Ak potrebuju goondeti, mladistvi,
dospeli s mentdlnym postihnutim, Yadom na z&vaznosvojho postihnutia
vztahuje sa na nich Listina z&kladnych prav a slol@¥dy socialny systém
by mal reSpektouwaludskd sloboduludské prava mentalne postihnutych tak
isto ako kazdého iného &dna nasej spobmosti. Kultirna spolénos’ sa musi
nawit s postihnutymi jedincami komunikota Zit a snazi sa vytvor
podmienky pre ich 2denenie sa do spalenského Zivota. Proces socializacie
trvAd v podstate po celjudsky Zivot. Realizuje sa v spokenskom Zivote,
uprostred med2udskej komunikacie, pri vzdomnom pdésobeni medzi
jednotlivcom a spoknog’ou.
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1.1 Socializacia, vymedzenie pojmov

»S0cializcia je proces Zkenovania mentalne postihnutého jedinca do
spolanosti, proces, v ktorom s&lovek stdva plnohodnotnou socidlnou
bytog’ou, aktivne sa z@ashuje na spoléenskom a kultirnom Zivote danej
spolanosti. V socializanom procese ide ovahy medzi spoknog’ou
a jednotlivcom pgas celého jeho Zivota.” (VaSek, 1995, str. 204)

Socializacia poth Vagnerovej (2004, str. 273) ,celozZivotny proces
utvarania a vyvoja&loveka v spoléensku bytos Tento proces prebieha vo

vzdjomnej interakcii jedinca a spotmsti.”

V socializacii diéafa je rozhodujuce, aby di@ Zilo v Uplnej
harmonickej rodine, kde sU pevné vzajomné emoaienalz’ahy medzi
vSetkymi ¢lenmi rodiny, najma je dbélezity vah medzi matkou a dietom.
Ziskanie pocitu bezpeosti, istoty a akceptacie vrodine je pre tdie
predpokladom formovania stabilnej, spolog’ou akceptovanej osobnosti.
Socializacia postihnutych jedincov ma svoje Spekdsti, ktoré su dané
druhom a stujpom postihnutia. Mentalne postihnuti jedinci majlazené
podmienky pri zélenovani sa do spotmosti. $azena jecasto uz v rodine,
pretoZe postihnuté deti kladu vysoké naroky ngicvaeodicov.” Nie jel'ahké
vyrovna’ sa s postihnutim svojho dera a zvladntl ich ¢o najvhodnejSie

a najuspesnejSie zapojenie sa do spalsti.“ (VaSek, 1995, str.205)

Duri¢ (1997, str.330 ) uvadza, Ze ,,socializacia (aj&doe wenie) [z
latinského socialis = druzny, spoémsky; angl. socialization; nem.
sozialisation; fr. socialisation; rus. socializatij— proces, prostrednictvom
ktorého sa individum postupnecisiuje do spolénosti. Socializicia prebieha
od narodenia aZz po ukéenie Zivota. Vo vSetkych etapéch Zivotnej cesty sa
socializ&ny proces uskutaiuje Specifickym spésobom a prebieha v typickych
fazach, vyzn&ujucich sa osobitnou kvalitou. Jeho vysledkom jeogenie si
Specifickych  Tudskych kvalit a spdsobov reagovania konkrétne na

spolatenské podmienky."
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.V spolo¢nosti sa zd6ramju obavy z moznych rizik pri osamostatneni
sa 0s6b s mentalnym postihnutim v préci, v byvanmi partnerskom spoluZziti
(obavy neziaduceho otehotnenia a nezvladnutia ¢oedkych povinnosti
a pod.) asné i z otvorenosti, ktora je pre niektorych typickdie je vSak
pravda, Ze mentélne postihniitidia si svoju situaciu neuvedomujd, a Ze im

nezalezi na ich spalenskom statuse.” (Slowik, 2007, str. 119)

Zo vSetkych moZznych druhov postihnuti je prave raket postihnutie
v spol@nosti najmenej prijatmé. Poki# sa otazko a hlboko mentélne
postihnutého jedinca nepostara rodiga [e ve’'mi nar@&na atazka uloha),
existuje u nas \Jeni mélo alternativ na vyber pre tychto jedincovjJéaSou
skupinou su jedinci Bahkym mentalnym postihnutim, ktori sa schopni
samostatne alebo s minimalnou podporou Bypaacovd a Zt’ v spol@nosti
ako ini f'udia. Poki# potrebuju pomoc alebo podporu, su pre nich vhodné
sluzby typu chraneného byvania a podporovanéhonehgho zamestnania.
Prevazna wina postihnutych deti ma mozZidosziskavd vzdelanie
zodpovedajuce arovni ich schopnosti a vo veku pmjirskolskej dochadzky
navstevova Skolu rovnako ako ich nepostihnuti rovesnici. Ststiipa poet
tych, ktori maju moZzna's sa v praktickych Skolach pripravavana svoje
budice povolanie. Rodina ma ddleziti ulohu aj peétmm veku mentalne
postihnutého jedinca. Mladlidia sfahSou skupinou postihnutia sa zapajaju do
pracovného procesu avrodine iiadej nachadzaju svoje zéazemie. Pre
mladychTudi stazkym mentalnym postihnutim sa tieZ niekedy podaj&
zamestnanie v takzvanych chranenych rdieh, kde denne dochadzaju v
sprievode rodiov a citia sa ktiez uzit@&nymi a potrebnymiTazko mentalne
postihnuti jedinci, o ktorych sa r@h nemo6zu stara byvaju umiestneni
v zariadeniach sociélnej starostlivosti ato v denn tyZdennom alebo

celoraésnom.

2it normalnym Zzivotom — to je tiez miamozno$ zaoberé sa
zaujmovou, kultarnou a Sportovaiinnog’ou, znamena to pripravovagsa na
urcité profesijné uplatnenie a v dospelostithoalpovedajuce zamestnanie, kde

je mozné vytvarh urcité hodnoty pre spolmog’ alebo len pre vlastné
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uspokojenie. Znamena to mavojich priatéov a sukromie, ma moznos
prejavi’ svoje nazory, spokojntsale aj nespokojngsso spésobom Zivota.”
(Svarcova, 2006, str.14)

Pracovnych prileZitosti pre jedincov s mentélnyrstipmutim je vémi
malo. Priprava na povolanie pre mentélne postilahutfia svoje obmedzenia
aj v tom, Ze je vopred vymedzeny len isty okruhf@sd, ktoré mdzu postihnuti
vykonava. S. Vaek (1995, str. 205) uvadza niédm stugiov socializacie,
ato poda miery zapojenia postihnutého jedinca do pracownéh

a spol@enského Zivota:

- Integracia (lat. integer- neporuSeny) najvyssi stupsocializacie,
Uplné zapojenie sa postihnutého do spadsti zdravychludi.
Jednotlivec sa stdva samostatnym a nezavislym.

- Adaptacia (lat. adaptatio- prispdsobenie) prisp6sobenie
postihnutého jedinca spd@enskému prostrediu len za ¢itych
podmienok.

- Utilita (lat. utilis - potrebny, uZittny) zaradenie do spaloosti sa
moze realizova len za predpokladu celozivotnej spiBaskej
ochrany a pomoci, n&stejSie v Ustavoch socialnej starostlivosti pre
telesne a mentélne postihnutych.

- Inferiorita  (lat. inferior - niZ8i) neschopnds pracovného
a spolédenského zaradenia. Jednotlivci si Uplne nesama@statn
odkdzani na starostlivbsinych, najma pri tazkom telesnom

a mentalnom postihnuti.

MozZnosti socializacie su najlepSie u emocionalneso@alne
naruSenych, a tiez piiahkych zmyslovych a telesnych postihnutiach. Tito
jednotlivei mézu na zaklade Specialnej vychovy dbeit maximalne
vysledky vo svojom uplatneni. Mozno povéd&e socializacia je mozna
u vSetkych postihnutych jednotlivcov formou integjed pripadne adaptacie,

okremt'azSie &’azko mentélne a telesne postihnutych. (Vasek, 190505)
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Sekot (2004, str.34) proces socializacie vidi akeofvanie si noriem
a hodnét spatych spolu s biologicko — socialne ycipiskym systémom.
U mentélne postihnutych os6b je to proces odlise¥ mintaktnej populacie.
Jedinci maju problém s nadvazovanimalzov a so samotnou komunikaciou,

¢o vedie kéastému nedorozumeniu a réznym reakciam v spokti.
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2 RODINA AKO SOCIALIZA CNY CINITE L

Pre Zivot avychovu jedinca s mentadlnou retardacige
najprirodzenejSim prostredim prave rodina. Naraglenéntalne postihnutého
dietat’a je povaZzované za Kmai traumatizujucu skutmog’. PredalSi vyvin je
dolezité, aby sa rodia dokazali vyrovné s postihnutim digata, aby
akceptovali diéa také ako v skutmosti je, milovali ho a zaujali k nemu
pozitivny postoj. Niekedy sa stretavame aj s mevigpdnym pristupom
rodicov k mentélne postihnutému jedincovi ato rezigndcha vychovu,
vzdeldvanie arozvoj diera. Nie kazda rodina je takd siln4 a dokaze sa
vyrovna’ s postihnutim svojho diaa. Rodina je jedinym miestom na svete,
ktoré mbdZe poskytnUpotrebnu starostlivéisa podporu, poteSenie ubolenych
dusi, zvySenie sebavedomia a taktieZz zahezpe beZného chodu veci. Je
prirodzenym miestom pre vychovu arast. Ale abyilplsvoj cid a bola
skutatne Zivotodarna, musime ju neustale sledpwaenit’ a znovu pretvara
V rodine sa vytvara dita emocionalna klima, formuju sa interpersonalne
vztahy, hodnoty, postoje, zaklady etiky a Zivotnyl.§8odina sa zameriava na
spravny vyvoj di€ata, rozvoj poznania, smeruje Kk vytvoreniu zakladnych
zrugnosti a navykov, k rozvoju &g slovnej zasoby, k rozvoju seba obsluznych

ginnosti, vedie diga k samostatnosti.

V rodine s mentalne postihnutym tiom je vékou zmenou cela
vychova. Rodiia su vystaveni \Wiemu z#éaZzeniu a musia zvladarbzne
Zivotné situécie. UZ prvé poznanie diagnézy je qm@icov traumatizujlce,
vyvolava Sok, smutok a UzkbsRodiia sa zmieria s takymto faktotiazko,
niektori postupne, kazd§len rodiny individualnym spdsobom. Pocit viny je
urodicov s postihnutym di'om c¢astym javom. Narodenie diag’a
s mentalnym postihnutim predstavuje pre ¢odiz&'aZ, vo véSine pripadov je
neatakavana. Mentalne postihnuté ttiepotrebuje viacej starostlivosti, lasky,
podpory, trpezlivosti ako zdravé dae Uspedna vychova v rodine sa moze
realizova len vtedy, ak su ¥ahy v rodine vyrovnané, harmonické, ak rodina

vytvara sviezu, radostnu a harmonickd atmosfémurzdk, 2008, str. 28)
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2.1 Rodina

Rodina je primarna socidlna skupina, zakladna spetska jednotka,
v ktorej prevazuju osobné fahy a stiasne socialna institlcia, ktora ma svoje
vlastné pravidla a taktieZ je viazana platnymi zdkobspol@nosti. Rodina je
v uréitom zmysle predstavitkou vSetkych inych spotenskych institucii.
Spravna funkcia tychto inStitacii zavisi od fdnkch poziadaviek
jednotlivcov, ktori Ziju v oblasti jej pdsobeniae $pol@éenskou kontrolou,
ktor( uskuténuje rodina u svojicltlenov, je nezwyajne silna a &inna. To je
moZzné len rozsiahlou spolupracou. Vytvaraju sa jvimémne a emocionélne
vazby medzi ¢lenmi rodiny. Rodina zabezfge rovnovdhu medzi
emocionélnymi potrebami ¢lenov a prostriedkami na ich uspokojovanie.
Rodina najia potreby lasky, spolupatriosti, bezpénosti, istoty, Gspechu,
stcitu, spoldenskej zabavy Ifuri¢, 1997, str.311)

.Rodina je jednou zo zékladnych socidlnych skupin, ktwdria
socidlne prostredi€loveka. Vo vyvine¢loveka ma rodina podstatna dlohu.
Kvalita p6sobenia rodiny je rozdielna. Rddiy nemal by donucujucou alebo
obmedzujucou autoritou, ale mal by thgkdr usmatujacim cinitelom.”
(Hucik, 2007, str.43)

Rodina je umeleckym dielom, ktoré sa neustéle preémia vyvija. Je
to ,stredisko“ pre formovanie medrdskych vrZahov, o ktoré ma cenu
bojova’, stoji za to nazywaju povolanim, zaslzi si Uctu, ktora prinalédikej
praci. ,Rodina je miesto, kde by sa m#bvek od malkka wit' hlbokému
pochopeniu toho, ZBudia su vyznamni, déleZiti, Zivot m& hodnotu a zshys
Rodina je koliskou tvorivosti. Dia, ktoré vyrasté v tvorivom prostredi ziskava
zaujimavé podnety, ktoré zasadne ovplyu jehodalSi vyvoj.“ (Schafferova,
1995, str. 61)

Pod’a M. Beia (2006, str. 17) je rodina ,zakladn& sgelleska skupina
spojena putami pokrvného pribuzenstva alebo mawaelpritomna v kazdej
spolanosti. Poskytuje svojimélenom ochranu, spatenstvo, bezpmod,

a v sutlade s konkrétnymi kultarnymi vzormi a traalci aj socializaciu. Ma
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vlastna Struktiru a plni  Specifické funkcie: reprktha, ekonomickd,

vychovnu, resp. socializal a kultarno-kontinualnu.”
Roe Kog (1980) rozliSuje v ramci pésobenia rodiny tietésprpy:

- milujice uznanie — akceptécia je spojend s laskou
- nahodné akceptacia — prilezitostné uznavaniéathenemieSanie sa

(vyplyva z absencie rothv a ich lasky).

Styl vychovy a jej praktiky wuju, ako sa bude dia spravéa
v dospelosti. Urove orientacie v neskorSom Zivote zavisi od mnozshsky

a pozornosti, ktoru dia dostalo od rodov v detstve. (Heik, 2007, str.44)

»Rodinu z adiska jej fungovania mézZzeme pochbgko Struktirovany
celok (systém). Jeho zmyslom, naplnenim &lam je utvoreny relativne
bezpeény, stabilny priestor a prostredie pre Zdigie, reprodukciu a produkciu
Zivotaludi.“ (Pl&ava, 2000, str.73)

Rodinu definujeme ako spalensky schvalenu formu staleho spoluZitia
0sbb spojenych manzelskymi, pokrvnymi alebo adogtii zvazkami. Tieto

zvazky maju silnu citova bazu. Kazda stabilna radimi viacero funkcii:

- Ekonomicku

- Citovu

- Vychovnu a socializant

- Odpcinkovu a regenetal

- Biologicko-reproduknu

Ekonomick& funkcia— v zmysle materialneho zabeZpria ostava

vyznamnou Ulohou kaZdej rodiny. Je pre rodinu dtdez

Citova funkcia— poskytuje citové zazemie, ktoré je nevyhnutred \pivoj
deti a pre psychicku stabilitu celej rodiny. PoZ#, niekam patrim, Ze
sa mbzem niekam vrétizdévert’ so svojimi problémami, a pri navrate

nas niektaakd, ma pre kazdétitoveka vé&kd hodnotu.
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Vychovna a socializad — jej funkciou je utvaranie osobnostioveka
poskytovanim vychovnych a sebavychovnych impulzqRodina
formuje vlastnosti, nazory, postoje jedinca, usiagr navyky, zvyky,
spravanie, konanie ato v sulade so sfgiigky uznavanymi normami
a hodnotami. Kvalitnd, Uplné rodina poskytuje vh@drodmienky na

socializaciu a vychovu deti.” (Prevendarova, 1396,7)

Odpaiinkova aregene@ma — ma vyznam zladiska odpsinku
a regeneracie sil, poskytuje pocit imunity, dokefit pocit bezp&nosti
a psychickej rovnovahyloveka. Poskytuje dusevnu podportazkych
Zivotnych chwach. Pomaha prekon&vatresove situacie, nedspechy,

boleg’, a vSetkogim saglovek v Zivote stretava.

Biologicko-reproduknad — suvisi s uspokojovanim sexuélnych potrieb
manzelov a ma reprodékd funkciu. Deti maju pre rodinu ey
vyznam a vysokd hodnotu. V naSich podmienkach s tako deti,
kolko rodina vziiadom na svoje hodnoty¢akavania a ekonomicku
a spol@ensku situéciu poklada za primerané. Je vSak ptavie sa
rodi ¢oraz menej deti, hlavne vo vyspelych krajinach radinach
s vySSim vzdelanim. Demokratizacia a liberalizadiaota, okrem
novych rozvojovych moznosti priniesli aj nové oleoia a aj nizku
pbérodnos. ZniZuje sa p&et deti v rodinach, boj o preZitie, redukuje sa
¢as, ktory by mal by venovany déom, pretrvava vysoka rozvodovos
Zaznamenal sa Sok rodiny na trhovy mechanizmusy ktnamena aj
ohrozenie z chudoby a nezamestnanosti. Nasta@épnouzivi’ svoju

rodinu.
(Prevendéarova, 1996, str.8)

Satirova (1994, str. 223) tvrdi, Ze ,rodina a spol®’ je mala a vika
verzia rovnakej podstaty.” Rodina aspmlog’ sa vlastne vzgjomne
ovplyviuju aj kel rodina predstavuje konzervativnejsi a stélejSanitRodina
je prostriedkom kontinuity od minulosti po &snog do buddcnosti,

zabezpéuje medzigenekmé prepojenie a ak optimélne funguje vytvara
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nenahradittné prostredie pre vSetky¢kenov, najma pre deti. Diatko sa rodi
bezbranné, neschopné samo preZpreto potrebuje dobre fungujucu rodinu,
ktord zabezp#d jeho prezitie. Rodina je vlastne prvym model@odského
spoluzitia, s ktorym sa dia stretava uz od narodenia, formuje jeho
vyvin, ovplyviuje jeho Zivotna cestu. Dia v rodine nachadza oporwisa
budova’ individualnu odliSno& Zdrava rodina je symbolom harmonie,

blizkosti, bezpé&a 'udi, medzi ktorymi st zdravé emocionélne vazby.

.Prakticky neexistuje Ziadny typ sp&hmsti, ktory by sa neopieral
o rodinu ako svoj zakladnftanok.“ (MatouSek, 1997, str.73)

Hlavnou ulohou rodiny je rodenie deti, ich zab&rpée, starostlivas
one aich vychova. Rodina je ekonomickou jednotkkiorda v spolénej
domacnosti zaobstarava prostriedky nevyhnutné editf@, potravu, odev,
byvanie. Je vnimana ako absollitny model optimalmadmienok vychovy. Je
symbolom sudrznosti, vzdjomného porozumenia, rd8pekpoluprace jej
¢lenov. Aj laska je vrodine Veni dblezitA a ma svoje Specifické prejavy.
Zakladom rodinnej lasky je materinskd laska — laskdeg’'om. Okrem
materinskej lasky je aj laska otcovska, ktord ned tidky zéklad pokrvnej
pribuznosti a v porovnani s materinskou laskowagkd otca vlastne vyrazom
jeho starostlivosti o ich splodenie, o materidlrebezpéenie, ochranu vo
vSetkych Zivotnych situiciach. Okrem rémliskej lasky, patri do rodiny aj
surodenecka laska. VSetky tieto citove prejavyatov v rodine sa uz
v minulosti stali pram&m réznych mytov, legiend, rozpravok, povesti. diet
kultirne artefakty ana nich vybudované tradicigvgky maju vémi

vyznamnu vychovnu funkciu. (Be, 2006, str. 22)

2.2 Vychova v rodine s mentalne postihnutym jedinaa

.vVychova vrodine avplyv rodov predstavuje dbélezity faktor

pdsobenia na vyvoj osobnosti théa.” (Frinosilova, 2004, str. 41-42)
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Dig’a s mentalnym postihnutim v rodine zmeni a ovplysely Zivot,
ved’ ide 0 novl mimoriadnu Zaz. Je nevyhnutné prebudéw&istavu hodnot,
zment’ plany do buduicnosti. Diatko nesmie pre roglhv predstavova
sklamanie, nea%®stie. Musi by pre nich vSetkym a hlavne ho musia
vychovavd sveékou laskou, trpezliva®u a odbornou starostlivisu.
Vychova si vyZaduje kladny citovy wah. ,NajvhodnejSi pristup spiva
v umeni bréd a ma rad di¢a také, aké je.“ (Fischer — Skoda, 2008, str. 99).
Narodenie digatka s mentdlnou retardaciou je I'me traumatizujice
a bolestivé. PréalSi vyvin je vémi dbleZité, aby sa rodia dokazali vyrovna
so vSetkymi okolnag@ami a zaujali pozitivny pristup k vychove theéa.
Rodkiia, najviac matka, ma rozhodujuci vplyv na duSewyywin svojho
dietata. Ak su zlé psychosocialne podmienky v rodinemglé organicke
poSkodenie vedie k duSevnému deficitu. Plati tokva&j naopak, dobré
psychosocidlne pomery v rodine priaznivo ovjilyv organické poSkodenie.
Vztah matky k postihnutému dig'u je citovo vémi bohaty a osobity.
Materinska laska je fenomén, ktory si treba strda snou paQita’

v starostlivosti o mentéalne postihnuté tdie Uvedené vyskumy dokazuju
vyznam a silu harmonického ftghu medzi manzelmi a ostatnymienmi
rodiny pre rehabilitaciu deti. Optimalnu sociélnarsstlivos méze zabez@e’
mentalne postihnutému deetku iba funkna rodina. (B&o, 2006, str.18)

Mentéalne postihnutie dieta veé’mi ¢asto pésobi na rogthv Sokujuco.
Niektori sa v&mi tazko vyrovnavaju so skutnog’ou, pred ktora ich viastné
postihnuté digatko postavi. Su to radla, ktori sa nevedia zmi@rstazkym
Gdelom auchfuji sa ku krajnym rieSenianto ¢asto vedie k rozpadu
manzelstiev alebo sa zrieknu svojho postihnutélegath. PreZivaju citovl
krizu, pocity zufalstva po prijati spravy o postitin(ak sa rodiia dozvedia
0 postihnuti nevhodnym spdsobom).lwe ¢asto sa stava, Ze jeden druhého
obvinuju, kto za to méze. Rotla s radotou atakavaju zdravé diatko, Ze nie
je zdravé ale mentalne retardované je preé¢mdive’kym sklamanim. Je to
velka zmena v Zivote rodiny, Ukea boles, Zid’, Uzkos aco dalej? Kazda
rodina potrebuje dostatokasu, aby sa vyrovnala s takymto problémom,
potrebuje pomoc blizkychudi, povzbudenie a radu odbornikov. ,Vychovava
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dieta s mentalnym postihnutim nie je jednoduché, aléem@ poveda Ze je
to obdivuhodné* (Turzak, 2008, str. 8)

Situacie rodiny s mentalne postihnutim tdilkom su vémi tazkym

obdobim a kazda takato rodina prechadza réznyraniézTieto fazy su:

Faza Soku — rodicia odmietaju uveti diagnoze,cakaju na zézrak,
prebudenie zo zlého sna. Délezité je citlivé jedmandostatok

informacii.

Faza akceptaciea vyrovnanie sa s problémom -fodina sa &i prijat’
skutatny stav, vyrovné sa s realitou. M#ni casto sa vzajomne

obvinuju. Délezita je podpora celej rodiny.

Faza zmierenia a realizmu — uvedomuju si skutnog’ arealne
nahliadnutie na Zivotnu situaciu rodiny a na svpgstihnuté digéa.
Dolezit4 je stabilita celej rodiny, aby zvladla o&ri vychovu diéatka.
Velmi dblezity je Styl rodinnej vychovy a jej sudrziogSowik, 2007,
str.34)

Krejcitova (1997) uvadza reakcie rodv:

1. Sok je faza, kde rodia prezivaju pocity zméatku aKmi ¢asto
reaguju negativne.

2. Popretie sa oznéuje ako faza uteku zo situacie. Rédinie su
schopni uveti, Ze prave ich vysnivané de je postihnuté a ze
prave im sa to mohlo staSem patri aj vytesnenie, kedy si todi
nepamataju informéciu od odbornika, tvrdia Ze stipouti svojho
dietat’a neboli informovani.

3. Smutok, zlog, Uzkos, pocit viny, rodéia prechadzaju obdobim,
hnevaju sa na cely svet a snaZia satnéjmika vo svojom okoli.
Maju pocit viny.

4. Stadium rovnovahy je faza, kedy sa rotla zmieruja s realitou

a hadaju moznosti pomoci svojmu dagu.
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5. Stadium reorganizéacie,je to vlastne prijatie diata takého aké

v skut@nosti je.

Niektori rodtia mbzu prechadfaviacerymi fdzami naraz, alebo mézu
medzi fazami oscilowa alebo niektor( preskir’. Cas trvania jednotlivych faz
byva rozdielna. Pri dozvedani sa diagn6zy niektodicia vobec nereaguju
Sokujuco ale naopaklavou, pretoZe netuSiko sa sich digatom deje.
(Cerna, 2009, str. 130)

Pod'a M. Cernej (2009, str.131) existujdaldie modely reakcie

rodicov:

Model chronickej bolesti/utrpenie —rodi¢ia prechadzaju smutkom aj
v neskorSich rokoch dietfa, pretoZze suU nedostéte zmiereni s

postihnutim svojho di@t’a.

Model osobného konStruktu - rodi¢ia sa liSia v reakciach na
postihnutie svojho dit'a, z toho dbvodu, Ze si prindSaju rbzne
interpretacie Zivotnych udalosti, ktoré vychadzajich aakavani,
ktoré si vysnivali. Rodia maju nejaké predstavy o buducnosti svojho
dietat’a, o jeho Uspesnosti v Skole, v povolani, v preatSieho Zivota.
Diagn6za mentélneho postihnutia prindSa extrémrizuk zburanie
predstav, ktoré si ro¢ia pre svoje diga vysnivali. V tomto obdobi si
zainaju kl4s otazky nielen o pkinach a prejavoch postihnutia, ale

0 potencialnej buducnosti ich daga.

Model nezmyselnosti a bezmocnostiikazuje na to, Ze reakcie réadv
moZu by interpretované ,v kontexte historie ich interaksigruhymi
pred narodenim ich diafa aich skisenosti nasledujlcictCefna,
2009, str. 132). To je dané tym, Ze tddipripisuju veciam vyznam na
zaklade interakcii s druhymi, zvias tymi na ktorych im zalezi. Pocity
nezmyselnosti a bezmocnosti s zndme vSetkymcondi deti
stazkym zdravotnym postihnutim. V pripadoch nekoréktnjednania
odbornikov, napriklad o d@l'ovani ozndmenia o postihnuti, ajdke

rodic¢ia tuSia, Ze ni& nie je v poriadku. Rodia su najd6lezitejSimi
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osobami v Zivote postihnutého daga. Preto je vZdy potrebné, aby boli
s&kag’ou odborného timu akéhokek zasahu do Zivota svojho
dietata. Odbornici by mali rodom mentélne postihnutého daga
ukaza, Ze najvasimi Specialistami pre svoje d&su prave oni(erna
20009, str.132)

Do deti vkladame svoje nadeje¢atiavame od nich splnenie tuzob,
priani a naplnenie zmyslu svojho Zivota. Ak jetdienentélne postihnuté, cely
zmysel Zivota sa odrazu zmeni a r6zni su ajciadh ich predstavy. Niektori
odmietnu svoje postihnuté dee nedokdzu sa vyrovtia unieg taku z&az.
Dietatko nie je poth ich predstdv a preto sa rozhodnu radSej umiestndo
Gstavu. Je mozné tormdského hadiska pochoybi ale neda sa to povazavza
vhodné. Postihnuté diatko potrebuje citovd materinska lasku, citové ndiee
rodiny, trpezlivé vychovné vedenie, ktoré sa poterbuddcnosti prejavi
v kvalite jeho Zivota.Casto sa stava, Ze rodina sa v désledku rozhodnutia
rozpade. Vzajomné obvinenia, pocit bezmocnosti, edwania v Zivote &asto
aj finantna situacia byva pre manzelowkgm problémom &asto sa v rodine
hadaju a ponizuju, niekedy aj predtoe. Odvahu vychovéavapostihnuté
dieta ma vé&Sinou matka. Postihnutému tiégu je potrebné vytvofioptimélne

podmienky a podmienky pre jeho vyvin. (Bajo, VaSE¥94 str. 127):

- Neurobt’ z dig’a’a predmet sustrasti, nedovolokoliu Tutova’
dieta.

- Pochvalf diefa za vSetko¢o sa mu podarilo aj za menSie Uspechy,
povzbudf ho.

- Sustred? Usilie na vytvaranie hygienickych navykov.

- Rozvija pracovnu schopn6éss domacnosti, poverového tlohami,
ktoré zvladne.

- Zapaj@ diefta do beznych domacich prac, varenia, upratovania,
nakupovania.

- Tréavit' s postihnutym digt’om ¢o najviac vénéhocasu.

- Tresta dieta len ak si uvedomuje zavaziayvojho priestupku.

- Neporovnavé ho so zdravymi rovesnikmi.
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Mentalne postihnuté dia by sa malo plne zaptjido Zivota svojej
rodiny. Va&’kou oporou su surodenci, priatelia, susedia, staicia, znami,

lekéari a rézne organizacie. (Bajo, Vasek, 1994,11)

Sklamanie patri vlastne k Zivotu. Ak ptuaje diga istotu a lasku
rodiny, vSetky problémy gazkosti rychlejSie #ahSie prekona. Kazdy tle
prinaSa nejaké sklamania, ratdo$inev, prijemné i bolestivé z&zitky. Teplo
rodiny a domova mu dodava pocit istoty a sebaddév&ychvala, Usmev
a polaskanie je V&ou odmenou pre mentélne postihnutétaiko. Kde ma
naj¥ pomoc a povzbudenie tazkostiach, ak nie v rodine? Kde méatie
utecisko, oddych, bezgée ak nie vo svojej rodine? ,Rodina je té inStiici
ktorA pomdze svojmu dietu prezivaé traumu a’azké situcie. Postihnuté
dietatko prindSa rodine fyzicky, ekonomicky, predovgetk emocionélny
psychicky stres, ktory ovplyvni cell situdciu virme Situacia s mentalne
postihnutym diéatom nie je v rodinelahka, vyZzaduje si Va obetavosti

a ustupkov celej rodiny.” (Turzék, 2008, str. 11)

Obdivujem vSetkych rodov, ktori vychovavaju mentélne postihnuté
dieta. Je obdivuhodné, Ze si tenechali a chclu sa stara venovd tak
naranej vychove, ktord si vyZaduje Ree sil aldsky. Vychova mentalne
postihnutého diéar'a je naréna. Vedomosti, zitnosti a navyky sa vytvaraju
velmi pomaly a postihnuté die je nesamostatné, vyZaduje si pomoc
aj v¢innostiach, ktoré mladSie nepostihnuté deti zviddbgz akejkbvek
pomoci rodéov. Mentélne postihnuté die sa nevie samo zabéviamestng
a preto vyZzaduje takmer nepretrZiti starostlivol€azdy vytvoreny navyk,
zrknog’ alebo osvojeny poznatok znamenackkbk samostatnosti v budiicom
Zivote. Vdka snaha a trpezlivésodicov sa vé&sSinou oplaca vysledkom ich
vychovnej snahy. Mi&kym pokrokom je zvladnutie zakladnej sebaobsluhy,
z&kladnej orientacie v beznom kazdodennom Zivatkomnos komunikova
sTud'mi. Niektori mentélne postihnuti jedinci sa po #ipem pristupe svojich
rodicov nadia mnohym zranostiam, ktoré niektori ich postihnuti rovesnici
nezvladaju. Vedia Veni krasne vySiva plies’, pomahd pri pracach

v zdhrade, v domécnosti, vyrdbaju rdzne vyrobky emakiiky a hliny.
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Samozrejme, potrebuju k tomu pomoc, aby aj postijedinci mali pocit, Ze

su potrebni a aj oni mézu pomé&lastatnym. (Turzak, 2008, str.11.)

Poda L. Durica (1997, str.311) ,rodinna vychova je ldgedomé
pbsobenie rodiny na deti vzmysle formovania peajtich ¢it osobnosti.
Kvalita rodinnej vychovy zavisi od socidlnych atkwhych podmienok rodin,

metod a foriem vychovy, vzajomnycht@hov rodéov a deti.”

S vychovou diéata je potrebné zat’ od prvych dni po narodeni, od
z&iatku jeho Zivota. Vychovavame vlastne vSetky&n s postihnutym
dietatkom robime, ako hovorime. Postihnutédipotrebuje, nezny a laskavy
hlas matky, otca, starych r@édv a ostatnej rodiny. Po kaZzdej namahavejSej
¢innosti je potrebné dadietat’u dostatokéasu na relaxaciu a k ukmenie. Deti
s postihnutim sa rychlejSie unavia a preto ich gérgbné reSpektova Deti
s mentalnym postihnutim reagugasto pléom, sU podradzdené, odstrkuju
a posuvaju veci. Je treba i¢hstejSie pochovav narii a polaska. Potrebuju
blizky kontakt s rodimi a spolénu hru viac ako iné zdravé deti. Dolezité je
vzdy dig’a’u porozumié€ a umenie je vediezhodnot’ realne jeho moZnosti.
Nepodc#&ova’ ani nepreagova’. Hlavny smer vychovy vedie k dodrZiavaniu
uréitych pravidiel. Postihnuté dia treba bravazne, s porozumenim a laskou.
(Fitznerova, 2010, str.131)

2.3 Rodinné prostredie

Vyvin mentalne postihnutého d&ra ovplyviuje atmosféra rodinného
prostredia, je dana vzajomnymitiahmi medzi rodimi a ostatnymiclenmi
rodiny. Rodinné prostredie je zakladnym fungujuctinitelom. Dig’a sa
formuje poda rodinnych v#ahov, podla rodinného prostredia, v ktorom
vyrasta. Togo v rodine di€a vidi, to potom aj napodabje. Rodéia su pré
vzorom Vv akomktvek spravani. Okrem vplyvu ragiv a sarodencov V&l
Glohu zohravaju stari rotla, pribuzni aznami. Pdésobitose hlavne
zvyraznend v citovej vazbe daa k blizkym osobam. Nevhodnbeodinného

prostredia sposobuje u mnohych deti psychicklu dégii, ktorA sa odraza
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v citovej, zmyslovej, pohybovej, rozumovej oblastCitovd a socialna
deprivacia digafa sa kompenzuje Vi tazko. ;fazké byva pre takuto rodinu
¢asto najs optimalny Styl vychovy. Ten sa vtychto pripadopbhybuje
vaSinou v rozmedzi znamych hranych vychovnych pristupoch, a viakévo
dietat’'u s postihnutim pda inych dorazov.” (Slowik, 2007, str.34).

V rdmci rodinného prostredia maju na postihnut&€alieajv&si vplyv
rodi¢ia, suUrodenci, stari rofla a napokon znami, priatelia,citelia a
vychovéavatelia. Rodina vplyva na déebu’ priamo tym, k& v savislosti
S opaterou a starostlivamu o telesny a mravny vyvin ¢@vedome a sustavne
vychovavaju alebo nepriamo tym, Ze formuje okolachnispol@éenské
prostredie, v ktorom sa celkova konkrétna atmosfédedZza na psychike
dietat’a.

Slowik (2007, str.35) uvadza: ,Fudeé rodinné prostredie ma pre
postihnuté diga mimoriadny vyznam a nikdy nie je celkovo naheidié

najma z fiadiska:

- Rozvoja osobnosti (dostatok adekvatnych podnetowesticia do
osobnostného rozvoja, ukotvenie v systéme pribkgehs
vztahov).

- Kuvalita Zivota a zaistenia (atmosféra doméacehotprdi&, obetavy
pristup¢lenov rodiny).

- Uspokojovanie wahovych a emocionalnych potrieb (citové véazby,
hibka vzajomného poznania, bezpodmiaréeprijatie).

- Vytvéranie vlastnej identity (rodina ako refe¢ad skupina —

niekedy aj jedin& po cely Zivot)."

»Nijaky Zivy organizmus neméze existava&olovane od podmienok okolia je
teda otvorenym systémom. &Ee  organizmus je vV stalej interakcii
s prostredim a okolim, v ktorom dé& Zije, mdZzeme hovati o systéme

organizmus — prostredie.” (Rozinajova, 1998, sjr.17
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Prostredie v ktorom mentalne postihnutétdiko vyrasta ovplyuje
jeho celkovy vyvin. Péas vyvinového obdobia, ktorym dee prechadza musia
zodpovedda také podmienky prostredia, ktoré podporuju zdradgSevny
a telesny vyvin. Délezita je aj pomoc a podporakyich, mbzu priniestrocha
pohody na rozbdrenom mori emdédiilovek sa ¢asto v podvedomi boji ako
bude reagouwaokolie a znamigi dieta prijmu, ako sa budd sprava jeho
pritomnosti. U tych blizkych a pridiev, kde sa predpoklada reakcia v zmysle
podpory, je prinosom, poHKiasa rodina zdbdveri so svojim problémom.
Predstava, Ze by sa dalo problém dtdjiyvacasto nerealna. K&su ostatni do
problémov rodiny zasvéteni, dite budd nejakym spbsobom reagtiv6Zu
sa v8ak spravasucitne, alebo pomécpri rédznych problémoch. Niekedy to

vSak nemusi biypre dig'a prijemné. (Fitznerova, 2010, str.91)

2.4 Typy rodinnej vychovy

Optimalna situacia pre vsSestranny vyvintdi&a je v zdravej rodine,
kde dominuje laska a zdrava naklonh&gdietat’u, trpezlivog a porozumenie.
.Postihnuté diéa potrebuje pre svoj zdravy vyvin pevny citovy kakit
s rodeémi, lasku, pochopenie, oporu, istotu, citlivé panmenie pre svoje
potreby a pre ich uspokojovanie.” (Bajo, VaSek,4,96r. 125) Rodia svojim
vychovnym pristupom a postupomleeziskaju a wéSinou sa im deti za ich
starostlivo§ odmenia svojimi Uspechmi a laskou. PadA. G. Kovaleva
existuja tri typy rodinnej vychovy. Prvy je chateksticky, pre rodinu ,kde je
dieta objektom neZnosti a obdivu. R&di davaju diéatu vSetko,co si len
zazeld. To vSetko podporuje vyvin afektivneho tgharakteru. Druhy typ sa
vyznauje, Ze diéa od utleho veku je objektom ,drezury“, prehnaného,
pedantného systému, ktory je zamerany na vychowesiupnosti. Stéle
okrikovanie, podanie, moralizovanie navodzuju zniZzeny tonus  abtivi
dietata. V takejto rodine vladne prisny poriadok. pogghwyvoj sudrznosti.
Dieta sa mb6ze sfautiahnuté s vyraznymi sklonmi k pasivite. Tretp tje
charakteristicky tym, Ze niektorgnnosti di¢’ata v potrebnej miere aktivizuje,

podporuje a niektoré neziaduce brzdi. Viera vetia sily, radasso Zivota,
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optimistickd nalada, druznfissu niekedy dolezit&rty, ktoré sa utvaraju
v rodine tohto typu.Ifuri¢, 1997, str.312)

1.

Protekcionisticka vychova - dieta je vziadom na svojmu
postihnutie préaZzované, nedostava primerané kompetencie, rodina
mu dodava nadmernu starostlivoRodina sa sprava k de¥'u ve'mi
citlivo a robi za neho vSetko, aj tm by mohlo zvladntisamostatne;
casto ho za to ospravedie. VSetko mu dovolia, &i svojmu
postihnutému digst’'u nezakazuju.

Perfekcionisticka vychova —rodina kladie na di@ neprimerané
naroky, ktoré diga nie je ¢asto schopné zvladtiu snazi sa

o0 nadmerné stimulovanie a prekondvanie postihnutieetat’a.
VyZaduje od diéat'a nigo, ¢o nie je schopné splhi

Realisticka vychova —postihnuté dita je motivované k dosahovaniu
maximalnych hranic svojho rozvoja, zartvie vSak reSpektovana
neprekonattna hranica obmedzenia, ktord vyplyva zjeho
postihnutia. Realistickd vychova sa povazuje zavhwjnejSiu.
(Slowik, 2007, str. 35)

Uzkostliva vychova —rodi¢ia st na digati ve’'mi zavisli ato zo
strachu, aby si neubliZilo. Oclitigl ho, brania mu ¥innostiach,
ktoré sa im zdaju nebezpeé.

Rozmaznévajuca vychova dieta zbo#ujd, kupuja mu vSetko, aby
vynahradili o¢o bolo pripravené. Zo strachu aby mu nikto neublizi
su stale v jeho blizkosti. Brania sa jeho osamostati, podrid’uju

sa jeho prianiam analadam. U tiiga tak l'ahko mézu strafi
autoritu, pretoZe ono zagasto potrebuje pocit istoty a sebadovery.
Zavrhujuca vychova —neprejavi sa priamo, ale prejavi sa v r6znych
skrytych formach. Dochadza k nej tam, kde mentgbostihnuté
dieta vzbudzuje neustale vo svojich réatth predstavu né&stia.
(Fitznerova, 2010, str. 130)
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2.5 Rodina s mentalne postihnutym v dospelosti

Snaha ochrartisvoje di€a je charakteristicka pre kazdého ragli
nikdy sa nemeni ani pri zmene veku tdi®@. V rodinach s mentalne
postihnutym jedincom sa stava, Ze obavy dodia ich ochranarske postoje sa
zv&S8uju s vekom digata. Nie vSetci dospeli su schopni sa rozhotlova
nezavisle a samostatne o svojom Zivote. Niektociiolsak A7 nezavisle, bez
rodicov a ich kontroly. Niektori rodia deti s mentalnym postihnutim by sa
mali vedi@ odputa a dbverové, Ze ich deti Zivot v dospelosti dokadzu

zvlddnu’, roditia ¢asto zvazuju rézne Zivotné otézky:

- Zvladne byvd sam?

- Ako zvladne pracu?

- Dokaze sa uzivl?

- Dokaze hospodétis peniazmi?

- Nezneuzije nikto jeho doveru ?

- Ako zvladne sdm rozhodovanie,ké&m nebudeme?
- Co ak si ublizi?

- Bude Zt’ partnerskym Zivotom?

Rodkiia citia zodpovedndsza svoje diga a potrebuju ho na takuto
cestu dokladné priprati Nezavislos, ktora lezic¢asto rodiom mentalne
postihnutych deti na srdci, je schopfhoschranf sam seba, rozpozha
nebezpéné situacie a vyhnisa im. Cerné, 2009, str.174)

V rodine mentalne postihnuté d&ée nachadza zazemie a’ké oporu.
Pre tazké postihnutia, pre ktoré je problém rdasmestnanie, je vychova v
rodine a starostliva’s hlavnym Utgiskom. Rodina méa déleZitd udlohu
v dospelosti mentalne postihnutého tdim. Dospely ¢lovek  slahkou
mentalnou retardaciou sEahSie zapoji do pracovného procesu akdko
postihnuty jedinec. Ten je odkazanyc$@mou na rodinu, kderada utdisko
a zdzemie. Ak sa aj podari najgamestnanie v tzv. chranenych dah je
potrebné, aby postihnutého jedinca niekto dennevspizal. Va&Sinou su to

rodicia, ak nemézu, zadovazia si pre svojetdiasistenta, ktory ich nahradi.
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Tazko mentélne postihnuti jedinci, ktori nemdzu th&amestnanie kvoli
svojmu postihu a nemdézu sa réidi o nich postatadoma, si odkazani na

zariadenia. (Svarcova, 2006, str.159)

Rodkia by mali by schopni, a mali by vedie realisticky zhodnofi
ako d’aleko dokazu zabezgig potreby svojho mentalne postihnutéhot’di@.
Ci vydrzia so svojimi silami aaki pomoc moZzwakava od svojich
najblizSich. Je délezité vediev ktorej dobe je vhodné kombinavaodinnu
vychovu s dennym stacionarom alebdude nutné umiesthidieta do Ustavu
ak nebude mozné zvlatiadranog’ vychovy. Dig’atu v dospelosti nestalen
dokonald hygiena aspravna vyZiva, potrebuje l'@vev&Siu opateru,
porozumenie alasku ako ®ebolo malé. Je potrebné Igraho vazZne,
s porozumenim, tak aby sa citilo prijimané a mathdbre prospievaa is’
svojou vlastnou cestou. VyZzaduju pochopenie, laskdnodné jednanie, aby sa
nawili zaobchadzé so svojimi moznazami a obmedzeniami. (Fitznerova,
2010, str. 132)
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3 MENTALNE POSTIHNUTY JEDINEC
V JEDNOTLIVYCH OBDOBIACH ZIVOTA

.Psychicky vyvin jedinca je obecne dany vysledkomterakcie
dedinych dispozicii a vplyvom vonkajSieho prostredialdZitym ¢initefom
psychického vyvinu kazdého jedinca je jeho aktiviBsychicky vyvin je
realizovany prostrednictvontinnosti, v ktorych sa rozvijaju psychické
procesy, vlastnosti a osobmiosdietata. Vyvin ukeny dedinog’ou
a vonkajSimi vplyvmi sa realizuje prostrednictvorarda a denia.” (Pipekova,
2010, str.305)

Vagnerova uvadza tri hlavné oblasti psychickéhoygv

- biosocialny vyvin, ktory zafa telesny vyvin a vSetky zmeny, ktoré
su s nim spojené

- kognitivny vyvin, vyvin vSetkych psychickych proces ktoré sa
spolupodi&aju naludskom poznani, mysleni, rozhodovantani

- psychosocialny vyvin ovplyvneny vonkajSimi faktormzahna
spbsoby prezivania osobnu charakteristiku, nfedské vrzahy,

socialnu poziciu jedinca
Znaky psychického vyvinu:

- proces Vv postupnosti ha seba nadvazujdcich vyyirtotaz

- celostny proces, ktory zéta somatickl a psychickd zloZzku vo
vzajomnej interakcii

- vyvin nie je plynuly ani rovhomerny

- proces vyvinu, priebeh a charakteristické vlasirmsindividualne

Psychicky vyvin sa realizuje plynulymi kontinualnyemenami, alebo
vyvinovymi skokmi, jednotlivé obdobia na seba namyd, striedaju sa
v obdobie rychlejSieho alebo pomalSieho tempa wyvirugitej oblasti. Vyvin
jedinca je za normalnych okolnosti nezvratny. Kakey zastave, alebo poklesu
dosiahnutych schopnosti dochadza len v patologlthyrépadoch. (Pipekova,
2010, str.305)
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3.1 Jednotlivé obdobial’udského Zivota
Pipekové (2010, str.306) deli jednotlivé obdobia
Detsky vek sa deli:

- prenatalne obdobie

- novorodeneckeé obdobie

- dojcensky vek

- vek batdata

- predskolsky vek

- obdobie dospievania - puberta

- adolescencia
Dospelog sa deli:

- mlada dospelas
- stredna dospelds

- starSia dospelds
Starnutie sa deli:

- ranné starnutie

- pravé starnutie

3.2 Vyvin u 0sdb s mentalnym postihnutim v obdobietstva

3.2.1 Prenatalne obdobie

V tomto obdobi vyvinu dochadza k vyvinovym poruchéd«orée vedu
k mentalnemu postihnutiu, ktoré je daw® podmienené aide o poruchu
genetického aparéatu rézneho charakterusizahSetky mozné typy deftiosti.
LCahSie poruchy inteligencie, &ina jedincov netrpi Ziadnymi ochoreniami.
Mentalne postihnutie méze Hppdsobené aj chromozomalnymi odchylkami,

genotyp je abnormalny v pte chromozémov, alebo v jeho odliSnej Strukture.
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Mentalne postihnutie nemusi tbyen dedéné, méze vzniknl na zaklade
negativneho pésobenia exogénnych faktorov. Méze rayu fyzikalneho,
chemického a biologického. (Pipekové, 2010, stn.306

3.2.2 Novorodenecké obdobie

Novorodenecké obdobie trva jeden mesiac, organizgauadaptuje na
nové prostredie. Schopnbsyyvinu je obmedzend v zavislosti od stap
postihnutia jedinca. Odchylka u novorodenca je a@kranim patologickych
situacii  z prenatdlneho obdobia, alebo =z obdobia road Uz
v novorodeneckom obdobi je moZne Zzistiektoré poskodenia mozgu

(hydrocefalus, mikrocefalus, chromozomalne abejacie

3.2.3 Dojenské obdobie

Dojcenské obdobie je obdobie od konca prvého mesiacgdi®ho
roka Zivota. Je to obdobie vyrazného rastu anéles rozvoja. Jedinci
s mentalnou retardaciou maju oneskoreny psychickglesny vyvin vo
vSetkych (rovniach v zavislosti na stiap@ostihnutia. Ak je postihnutie
zavazné tym skér sa u daka prejavi. Jedincov tazkym a hlbokym

mentalnym postihnutim méZzeme diagnostikbapv tomto obdobi.

3.2.4 Vek battara

Batd’a, druhy a treti rok digat'a. Dochadza ku kvantitativnym zmenam
v psychickych prejavoch v oblasti spravania, pradia, s psychickym
vyvinom suvisi aj fyzicky rozvoj. Oneskorenie cedélvyvinu u di¢ata
s mentadlnym postihnutim je zavislé od staippostihnutia a od poSkodenia
centralnej nervovej sustavy. ldhkého mentélneho postihnutia je oneskorenie

celkového vyvinu o rok, rok apol. Pri strednomfazkom mentalnom

35



postihnuti je oneskorenie vyvinu liei vyrazne, ako by sa die vébec ne

vyvijalo. Deti su zavislé na inej osobe. (Pipekd®@10, str.307)

3.2.5 Predskolsky vek

Predskolsky vektrva od troch do Sésrokov. U deti s mentalnym
postihnutim sa predlZzuje o Styri aZ tpéokov, kde je potrebné vytvdri
podmienky a stanowiprognézu pred’alSi rozvoj di€afa. Odporda sa, aby
dieta bolo v starostlivosti odbornikov ( psycholégaedglneho pedagdga,
fyzioterapeuta). Na konci tohto obdobia je potrebtenovi’ prognézu vyvinu
dietata a poskytntl pomoc rodiom pri zaradeni do Skolského zariadenia, pre

povinné plnenie Skolskej dochadzky.

3.2.6 Skolsky vek

Skolsky vek, rozmedzie u intaktnej populacie jet &85 patnas rokov
a udeti s mentdlnym postihnutim sa vek predlZuje stupia postihnutia.
Skolsk& dochadzka trva devéokov a u deti §azkym stupiom mentalneho
postihnutia je mozné Skolskd dochadzku predi¥rok. Je vEmi dblezité pre
postihnutého jedinca zvladtimielen prvky trivia ale aj socialne 2nosti pre
d'alSie obdobie Zivota. Tato obtage v edukécii Ziakov gaZzkym stupom
mentalneho postihnutia pode®/ana aje doleZitejSia ako zvladnutie trivia.
Dieta v&Sinou ostava zavislé na rédch, ¢im je postihnutig’aZzSie, tym viac
potrebuje postihnuty jedinec opateru. ,Fyzikdlneerte je v rozpore
s mentalnym deficitom a socidlnou nezrétms Dig’a si nie je schopné osvji
nové socialne role pre znizené intelektové schdprmso veékej miere
Vztahy k vrstovnikom zostavaju infantilné a nie stedihcované izolaciu od

beZného socialneho prostredia.” (Pipekova, 2010368)

Moznostid’'alSej edukacie na strednych Skolach su diferencéopada
stupia postihnutia. Je potrebné aj zo strany odbornigodporovd, aby

postihnuti Ziaci ziskavali na strednych Skolachcejavedomosti a ztmosti,
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ktoré by im v buducnosti pomahali zvladntézne socialne situacie, najviac
v oblasti pracovného uplatnenia a v socialnej iriteiy do spoloénosti medzi

intaktn populaciu.

3.2.7 Adolescencia

Adolescencia - prechod do dospelosti — ,charakterizujeme ako
dosiahnutie plného rozvoja telesnych a duSevnychomwosti. U zdravej
populécie trva priblizne od 15 — do 21 rokov. Ulnsémentalnym postihnutim
je situécia v tomto obdobi zavisla od stagpostihnutia.” (Pipekova, 2010, str.
308) CahSie mentélne postihnuty jedinec je schopny sa&itly zaloZt' si
rodinu a vychovavadeti. Tazsie stupne mentalneho postihnutia maji situaciu
s uplatnenim sa na trhu prace zlozitl. Za pomo@taagov sa uplatnia
v chranenych dighch, ktoré vznikaju pri neStatnych neziskovych

organizaciach.

3.2.8 Dospelas

Dospelos - je charakterizovana ukéenim Stadia, zamestnanim sa
a zaloZzenim si rodiny, administrativne a pravnedigk (drZite’ oht¢ianskeho
preukazu, pasu, nigravo volt' a by voleny ma svoje miesto v spotmosti.
Biologické faktory su stéle, ale sociokultirne saZm neustale meti
U mentélne postihnutych jedincoch je potrebné poay@s v naphovani ich
potrieb v obdobi dospelosti, ktoré je pre nich njgd 2z nafaZSich.
Normalizicia sa tyka zamestnania, partnerskydtahav, rodinného Zivota,
preZivania vbného c¢asu, podporovania chraneného byvania, potrebnej
asistencie. Poradenské zariadenia by sa mali zaagima, Hhada’ viac
moznosti ako pomakigpostihnutym v tomto obdobi Zivota. Je potrebné ithen
a stale viacej zvySovakvalitu Zivota u mentélne postihnutych. (Pipekova
2010, str 308)
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Cerna (2009, str.172) faktory, ktoré k dosiahnutiatissu dospelosti

prospievaju alebo mu bréania:

- ukorgenie Skolskej dochadzky

- ziskanie zamestnania

- odchod od rodiov, opustenie domova

- dosiahnutie plnoletosti, trestn4 zodpovednatarovanie Kkrvi
a organov, identifikéné preukazy — atansky preukaz, cestovny
pas ( pre postihnutého jedinca jeciaimsky preukaz Jeni dolezity,
je dékazom Ze ho spaloog’ vnima ako dospelého

- pravo volt’ a by voleny

- ziskanie socialnych davok od Statu

- postoje personalu

- postoj samotnych dospievajucich

- diagnostické terminologie

- predsudky a stereotypy spotmsti

V dnednej konzumnej spaioosti je vémi tazké zistt suhrnné

hradisko a posudij ¢i je ¢lovek alebo nie je dospely.

3.2.9 Staroba

Staroba — obdobie Zivotay ktorom dochadza k zmene podoby.
Rychlog’ starnutia je ovplyvnené biologickymi, psychickymisocialne —
kultrnymi faktormi. Ak chceme porovné&vaintaktni populaciu, tak
u mentalne postihnutych jedincov sa pokles fygitka psychickych faktorov
dostavuje 05 aZz 10 rokov skér. Problém je, Zein@ds mentalnym
postihnutim majltasto aj iné pridruzené ochorenia, ktoré ich spreagidpo
cely ich Zivot. Potrebuju stalu opateru a pomoahal déchodcu je im vnatena
uz v obdobi adolescencie priznanim naroku na ddahed zabezp&nie
vzhladom na stupe postihnutia. Spoknog’ im vbbec nevytvara vhodné

podmienky pre uplatnenie po stradnke pracovnej,Ukodj ani spoldenskej.
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V starobe sa pre nich po Ziadnej stranke socialsedtosu i nemeni, tak ako

u intaktnej populécie. (Pipekova. J., 2010, str)309

LZatial' ¢co biologické faktory su stale, socialne — kultupmdliehaju
zmendm. V tradnych ludskych spoléenstvach boli starfudia prijimani
s reSpektom aich slovo boldasto slovom rozhodujucim. Naproti tomu
v novodobej industrialnej spaioosti stari’udia skodr autoritu stracaju, a to ako

v rodine tak v $irSom socialnom prostredCée(na, 2009, str.173)
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4 EDUKACIA MENTALNE POSTIHNUTEHO
JEDINCA

4.1 Edukacia a &enie

V obdobi Skolskej vyuky sa stretAvame s pojmami heya
a vzdelavanieCasto sa pre obidva pojmy uvadza termin edukéciakéaia
v SirSom slova zmysle zahrnuje aj vychovu, o nejhsaori v suvislosti so
zameranymi obla®mi, zloZkami ako je rozumova, zmyslova, citovaavma,
alebo so v suvislosti so Skolskymi predmetmi akeyjvarné vychova, telesna

vychova, hudobna vychova.

.Vzdeldvanie chipeme ako proces, jeho vysledkomvidelanie,
vzdeldvaténog’ ako schopnas byt vzdelavany. Vzdeladvanie je vo svojej
podstate &enim. Proces denia je teda moznéschipd tiez ako proces
vzdelavania. Wenim ziskava jedinec skusenosti, ktoré oviplyu kvalitu jeho
Zivota.” (Cerné, 2009, str.166)

.vychovu a vzdeladvani¢udi s mentalnym postihnutim chidpeme ako
celozivotny proces. |u nepostihnutych jedincoch sanava nutnas
celozivotného  vzdelavania, zvySovania kvalifikacierekvalifikacie,
prehlbovania jazykovych d@alSich znalosti a z#émosti. U mentalne
postihnutych, u nich kognitivne procesy prebiehpfidstatne pomalSie nez
u ostatnej populécie ,stale vyraznejSie vystupojeaba ich stéleho rozvijania,
opakovania a prehlbovania ich znalosti a&mosti a ich sustavného vedenia
k stale komplexnejSiemu poznavaniu okolitej skntsti.“ (Svarcova, 2006,
str.65)

Ucenie je preto pristupné kazdémutditl, samozrejme, v rozmanitych
podobach. Wenie deti s mentalnym postihnutim ma svoje Spegifitoré su
individualne a proces sa musi prisp6gobiV tomto pripade hovorime
o Specifickych vzdelavacich potrebach, ktoré jenéutpre postihnutych
jedincov v procese edukacie reSpektowanaphova’. Pokid ide o vekové

kategorie, nejde len o vzdeldvacie potreby v obdidoiskej dochadzky, ale
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o vzdelavanie celoZivotné. Mentalne postihnutyminedm so Specifickymi
vzdeldvacimi potrebami zaklady dava prave Skolaka&ianie vedomosti,
zrwenosti, ndvykov tvori zakladi pre prispésobovanie sa poziadavkam Zivota
a uspedné zienenie sa do spaloosti. Novy poliad na edukéciu sa tyka aj
tazkého a hlbokého mentélneho postihnutia, pretggdinci sa vo vé&Sine
nemoZu it zakladom c¢itania, pisania, pdtania. Ale to neznamena, Ze sa
nemézu vzdelaavobec. V eduk&nom procese modzu ziskavaedomosti,
zrugnosti, socialne skisenosti, aby sa stali samostataymenej zavislymi vo
svojom okoli. V&kou podporou je pre mentalne postihnutych jedingprava
Skolského prostredia, dolezity je pristup pedagkgemstihnutému digt'u.
Pedag6g musi Iyprofesionalne pripraveny, kombinavaerbélne pokyny
s praktickymi ukazkami, alebo potiziobrazky. Tazké ulohy je potrebné
rozlozit pod’a potreby. Je potrebnd spatna vazba, pretoZze dedintalnym
postihnutim maju kratku pam&Cernd, 2009, str.166)

»Vzdelavanie obohacuje kaZzdéhioveka s mentalnym postihnutim,
skvalitiuje jeho Zivot, tym Ze podnecuje jeho aktivitu, porlje jeho
samostatnasa nezavislay vybavuje ho potrebnym znak@smi, socidlnymi
zriknog’ami, ktoré méze uplathi v spol@enskom styku. Vzdelavanie tiez
Zivot uahtuje: Wwahtuje orientaciu v Zivotnom prostredi, podporuje @zv
jednotlivych stranok osobnosti, kapacit a potengiéh schopnosti, posilje
komunikéciu a pozitivne pésobi na komplexny rozkejzdého jedinca.”
(Cerna, 2009, str.167)

Edukécia ovplyiiuje vSetky délezité funkcie, umidje orientové sa
v Zivote bez obadu na stupe postihnutia. Edukacia neméze tbgdoprena
Ziadnemucloveku s mentalnym postihnutim, nikto neméze bylucovany,
pretoZe edukéciou nie ziskava. Je dokazané, Ze ziskané vedomosti,sthalo
a zrienosti posihuju sebavedomie, sebaulctu a maju zmysel pre hodnoty
ludského Zivota. Trady koncept edukécie sa postupne meni, jeho obsah,
formy a metédy sa prisposobuju potrebam kazdéhmgadaj jedincom so

$pecifickymi vzdelavacimi potrebamC¢rna, 2009, str.166)
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»Vychovu a vzdeladvanie mentélne retardovanych gedhutné chapa
ako celozivotny proces. Tento proces mbzeme readizpriamo v rodinach,
v Ustavnych  zariadeniach socialnej starostlivostivoa vzdelavacich
zariadeniach. EBenie je potia skudsenosti rady pedagdégov hlavna

a najiinnejsia terapia mentalnej retardacie.“ (Fisch&nda, 2008, str.99)

Znizen& Urowve rozumovych schopnosti méze vywdlpredsudok, ze
edukacia mentalne postihnutych jedincov nie je téfel a Ze nema Ziadny
zmysel. Nie je to vSak pravda, pretoZe Ffadom k deficitu rozumovych
schopnosti sélovek s mentalnym postihnutim musi usilovnejsie’ &j to, ¢o
sa ostatni nendia celkom spontanne a prirodzengedie je vlastne dita
forma terapie pre jedincov s mentadlnym postihnutitikdy sa nezaobide bez
kvalitného vedenia pedag6gov a vychovakewe ale tieZ su Meni doleziti aj
rodicia. Otdzka miery edukacie osélsagkym mentalnym postihnutim nie je
dodnes uspokojivo vyrieSena, ale je moZnasexistuju rézne Specialne
pristupy rozvijd mentalne postihnutého jedinca. Aj minimalny Uspgeh
potvrdenie zmysluplnosti edukéacie postihnutych nedv. (Slowik, 2007,
str.115)

4.2 Poskytovanie Specialnopedagogického poradenstv

,Specialnopedagogické poradenstvo pre mentalneinpogych a ich
socialne prostredie je dievo — &elovy, obsahovo — procesualny a fun& —
Struktdrovy systém zamerany na zamerné priame @anep ovplywovanie
mentalne postihnutych aich prostredia zZmldm dosahovania pozitivnych
zmien v procese rozvijania a harmonizécie ich kempj osobnosti Je to
komponent edukativnej rehabilitacie mentalne pastijych, ktorého Glohou je
prostrednictvom cielenych Specidlnopedagogickycragenskych intervencii
zabezpeéova identifikdciu, skimanie, poznavanie a optimalindoégulacie
vztahov medzi mentélne postihnutym ajeho vnatornyro ak vonkajSim,

najma socialnym prostredim cestou uspokojovanixidjmgch edukéeno —
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rehabilit&nych potrieb jednotlivca s mentalnym postihnutin{¥ancova,
2005, str. 212)

Zariadenie Specialnopedagogického poradenstva pehga pre deti
s mentalnym postihnutim odbornu starostliygsoskytuji im odborni pomoc
v procese integracie a zaradeni sa do $pokti. Spolupracuju s rodinou, so
Skolou s odbornymi lekarmi a so socialnymi prackmmi Ich ulohou je
vykonava odborny dobad nad Skolami, ktoré navstevuji mentélne
postihnuté deti, poskytuji im svoje sluzby a zagie¥aju potrebné
kompenzané pomdcky. Medzi zariadenia  Specialnopedagogického
poradenstva patria Specidlno pedagogicka paradletské integéaé centrum.
Specialnopedagogicka porsdposkytuje déom diagnostické, psychologické,
psychoterapeutické, Specialnopedagogické a retathii sluzby a stara sa o
zdravotne postihnuté deti, ako aj o poradenské daieké sluzby pre
zakonnych zastupcov, pedagégov formou ambulantngrostlivosti.
Zabezpeéuje kratkodobé pobyty a navstevy do prostrediatovdin postihnuté
dieta Zije. (zakon¢. 279/01993 Z.z.) Zriduje sa pri Specialnej materskej
Skole, Speciélnej Skole a pri zakladnej Specidllaple so Specialnymi
triedami. Detské integéaé centrum zabez{gje starostlivos o postihnuté deti
najmd vrannom a predSkolskom veku, poskytuje padpaodinAm
postihnutych jedincov, tak aby nedoSlo k naruSeictu psychosocialneho
vyvinu. Detské integimé centru poskytuje diagnostickd, rehabiiita,
psychoterapeutick(, psychologickl, Specialnopedalgdg starostlivos
postihnutym déom a tieZz poradensku sluzbu rodinam dennej starosti.
Vychovny poradca, Skolsky psycholog a Skolsky Sdegi pedagdg patria do
poradenstva a poskytuju poradenské sluzby a imere(Vargova. A., 2005,
str.213)

Pod’a Pipekovej (2010, str.294) edukacia mentalne Ipastych
jedincov sa realizuje v ramci roznych 3kol a Skptsk zariadeni. Specialne
pedagogické centrum poskytujuce sluzby'ame s mentalnym postihnutim,
moZe by sag’'ou materskej Skoly, Specialnej zakladnej Skolykpcaej,

byt aj samostatnecélové 3kolské zariadeni€innog’ centra sa uskuttiuje
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na pracoviskach centra, navstevami pedagogickycacopnikov centra
v 8kolach a Skolskych zariadeniach, v rodinachzanadeniach pre deti s
mentalnym postihnutim. Do starostlivosti  spadajgti dod troch rokov.
Centrum zabezpeje pripravenos$ Ziakov na povinnu Skolskd dochadzku,
odborné podklady pre integraciu Ziakov pre ich darée a preradenie do Skél
a Skolskych  zariadeni. Zabezpge  Specialnopedagogicki  podporu
integrovanym Ziakom a vzdelavanie s mentalnymipostim, pretoZe tymto
detom je uteny iny spbdsob vzdeldvania a plnenia povinnej &epls
dochadzky. Vykonava Specidlnopedagogickii a psydgicka diagnostiku,
poskytuje sluzby so zameranim na pomoc pri rieggmiych problémov v
edukécii. Svoje sluzby poskytuje aj rédin a pedagégom. (Pipekova, 2010,
str.294)

Medzi Standardnéinnosti Specidlno pedagogického centra pre Ziakov

s mentalnym postihnutim patri:

vyhladavanie Ziakov s mentalnym postihnutim

- komplexna diagnostika Ziaka (Specialnopedagogicka,
psychologickd)

- tvorba planu, starostlivé®o Ziaka

- individualna, skupinovéa praca so Ziakom

- v¢asna intervencia

- konzultécie s rodom, pedagbgom

- poZzkiavanie odbornej literattry

- pomoc pri integrécii Ziakov do materskych, zakladng strednych
Skol inStruktaz a Uprava prostredia

- ucelena rehabilitacia pedagogicko — psychologickgrostriedkami

- poZzkiavanie kompenzamych a rehabiliténych pombécok

- vedenie dokumentacie

- spracovanie navrhov individualnych vzdeladvacicmpié

- zapracovanie navrhov a ponuk Specialneho vzdelavani

- navrhy a ponuka Speciadlnych pomécok Raodindividuélnych

potrieb ziaka
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- Medzi Specialne Standardsiénosti patri:

- metodika cwienia pre deti ranného veku, Strassmeier Portage,
vyvinovy screening

- zmyslova vychova deti predSkolského veku s mentalny
postihnutim

- rozvoj hrubej a jemnej motoriky, nacvik samoobslizhgocialnych
vztahov

- rozvoj estetického vnimania

- pohybové, hudobné a vytvartiénosti

- priprava na zaradenie do vychovno — vzdelavacieboegu

- rozvoj slovnej zasoby, grafomotoriky

- logopedickd starostlivds rozvoj komunikécie, piktogramy,
komunikané tabliky, socialn&itanie, péty a iné

- netradéné formy vyw@ovania deti s mentalnym postihnutim

- nacvik prvého ¢itania, vyuzitie poéitacov, vyuZitie arteterapie

a muzikoterapie. (Pipekov4, 2010, str.295)

4.3 Edukécia deti s mentalnym postihnutim v predSkHskom

veku

PredSkolské obdobie je pre utvaranie osobnosti &aidloveka
dblezitou sdag’ou pre jeho rozvoj psychickych aj fyzickych schogthoPlati
to ipre deti s mentdlnym postihnutim, pre ktoréeci@inopedagogicka

starostlivog ma pred’alSi vyvin mimoriadny vyznam.

Pod’a zakona o predSkolskom, zakladnom, strednom vy&gtimarnom
a inom vzdelavani Skolského zakona sa predSkoldkéaeia stava sas’ou

systému vzdelavania.

PredSkolski edukéaciu deti s mentalnym postihnutiabezpéuji
materské Skoly a Specialnenaterské Skoly. PredSkolska edukécia sa
zabezpeéuje pre deti od troch do Siestich rokov (siedmicRjednostne sa

prijimaja deti pred nastupom povinnej Skolskej dimttky. Matersk& Skola sa
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deli na triedy. Do tried sa zalfaju deti poda veku a tiez do tried beznej
materskej Skoly sa zaraduju aj deti so Specifickywadelavacimi potrebami.

Vytvaraju sa poth potreby aj integrované triedy. (Svarcova, 2006578)

Poda Cernej (2009, str.143) “vzdelavanie deti s mentalnym
postihnutim sa realizuje veéa doméaceho prostredia tieZ v materskych Skolach
bezZného typu, kde je di@ zaradené, alebo v Specialnych triedach materskych

Skél, alebo v Specidlnych materskych Skolach.”

Na zéklade diagnostiky dia’a sa vytvaraju individualne vzdelavacie
plany, ktoré obsahuju konkrétne zameranie na jdighoblasti rozvoja

osobnosti postihnutého jedinca.

V skasnosti je dany zakont. 561/2005 Z.z. o predSkolskom,
z&kladnom, strednom, vy$Som ainom vzdelavani. Réré sa hovori, Ze
o prijati dig'ata s mentalnym postihnutim rozhoduje riatliteaterskej Skoly
na zaklade vyjadrenia Skolského poradenského mamadalebo odpotianim
praktického lekara. Edukacia deti v materskych &Hol a v Specialnych
materskych Skolach prebieha fiadRdmcového vzdeldvacieho programu pre
predskolské zariadenia vydané Ministerstvom SkalstMa zaklade tychto

programov si zariadenia vytvaraju svoje vlastndsiiéoprogramy.

Cely edukany proces prebieha formou hry. Hra je pre deti
s mentalnym postihnutim najprirodzenej&monog’ou a stdva sa prirodzenym
nastrojom denia. Hlavnym predmetom, ktorym sa hra uskute, je hraka.
Edukany program v jednotlivych triedach sa deli medzu,hrelaxaciu
a individualnu pracu s dmi so zvlaStnym zameranim na rozvoj &rasti,
ktoré su potrebné prdalSie vzdelavanie. Pozorrnbge venovana rozvoju
rozumovych schopnosti, zmyslovému vnimaniu, jemaéjrubej motorike,
vytvarnym a pracovnyntinnostiam a komunikacii. Materské Skoly Specialne
ponukaju rbzne terapie ako canisterapiu, hipotarapmuzikoterapiu,
arteterapiou, ergoterapiu. Edukacia detfazkym a hlbokym mentalnym
postihnutim ma tieZ svoje Specifikd. Doraz sa ldauk fyzioterapiu, masaze,

vodolieibu a ligebnu telesnt vychovuCeérna, 2009, str.143)
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Predskolska edukacia mdialova’ dietatu d’alSiu Zivotnu cestu. Jej
tlohou je udiéata rozvij@ jeho osobnas podporové telesny rozvoj
a zdravie. Napomaha mu v pochopeni okolitého svetaporuje jeho
spokojnos a pohodu, motivuje KalSiemu poznavaniu a&eniu. PredSkolska
edukacia by mala ponukarshodné prostredie, ktoré je podnetné, zaujimavé,
bohaté po obsahovej stranke, kde sa’alibude citi bezpé€ne, radostne,

spokojne a ktoré mu zabezpenoznos pobavi’ sa prirodzenym sp6sobom.

.Vzdelavanie ma by désledne viazané Kk individudlne viazanym
potrebam a moznostiam jednotlivych deti, vratanalel&vacich potrieb
Specifickych. Kazdému dfet'u je treba poskytrtipomoc a podporu v miere,
ktor( individualne potrebuje, a v kvalite, ktora wyghovuje. Preto je potrebné
aby vzdelavacie pdsobenie pedagdga vychédzalo agpgitkej analyzy —
Z pozorovani a uvedomeni si individualnych potreezaujmov diéatfa, zo
znalosti jeho aktualneho rozvojového stavu a kankh Zivotnych
a socialnych  situacii  a pravidelného sledovania o jehrozvojovych

a vzdelavacich pokrokov." (Svarcové, 2006, str.68)

Pedagogické aktivity prebiehaju v rozsahu potrietnptlivych deti,
aby kazdé diga bolo vedené citlivo, podnecované deniu a bolo pozitivhe
motivované k vlastnému usiliu spésobom, akytaia vyhovuje. Rdmcové
ciele a ich zamer predSkolskej edukacie su prekySdeti spoloné. Pre
edukaciu deti so Specidlnymi potrebami je ich nyiriépdsobové tak, aby
vyhovovalo déom, ich potrebAm a mozZnostiam. Je potrebné wvytvori
optimélne podmienky rozvoja osobnosti kazdého posteho diéata, aby
dosiahlo ¢o najv&Siu samostatngs VSetky podmienky pre predSkolsku
edukéaciu deti so Specialnymi vzdelavacimi potrébaimstanovené zakonmi,
vyhldSkami a predpismi. Edukéacia deti s mentalnpstibnutim v Specialnych
materskych Skolach alebo triedach s programom,ykjer upraveny pokh
Specialnych vzdelavacich potrieb hga, spna zakladné podmienky
a vyhovuje viacej ako prostredie v beZznej materskeje. Véku vyhodu méa
hlavhe odborne zaskoleny personal, nizkyepbodeti, Specialne upravené

prostredie. Integracia deti do beZnej materskejlySkSak zase znamené
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priblizenie di€ata normalnemu prostrediu a zniZzuje sa neb&apEvo
izolacie di¢at'a a jeho vyldovanie zo spoknosti. Samozrejme, integracia do
beZznych materskych Skél ma aj svoje rizika. Prikédi, ktoré integruje deti

s mentalnym postihnutim do beZnej materskej Skelywytné na ich potreby
dostaténe pamaté pri priprave Skolského programu. Je treba ho vlodn
prispésoli jednotlivcom alebo skupine deti. Vzdeladvacie plamusia
maximalne vyhovowvé ich vzdelavacim potrebam, fyzickym a psychickym
moznostiam a socialnym situaciam. Pri realizacdelavacieho planu je treba
spolupracové s prislusnym odbornikom, ,Specidlnym pedagogorkarten,

rehabilita&énym pracovnikom, psycholégom.

.Vzdelavanie deti so Specialnymi vzdeldvacimi podarai
v Specialnych materskych Skolach s upravenym vzdelén programom sa
uskut@nuje na zaklade Skolskych vzdelavacich programocavamych poth

$pecialnych potrieb deti. (Svarcova, 2006, str.71)

Uspesnos pred3kolskej edukacie deti s mentalnym postihnujgm
volba edukanych metéd a prostriedkov — a uplavanie  vysoko
profesionélnych postojov pedagdgov a ostatnych qwsE&ov, ktori sa na
starostlivosti deti podfaju. Cely rozvoj osobnosti dig’a s postihnutim
zavisi aj na laske, citlivosti a primeranosti gdsoia okolia. Je eni dbleZité,
aby pedagdg vzdy postupoval s vedomim, Ze mengasghnuté diéa ma iné
osobnostné predpoklady a jerazkej situacii, ma menSie skdsenosti¢Sig
problémy s osamostatnenim,tazSie sa presadzuje, ma menej rozvinutl
schopno$ autoregulacie a podobne. Je potrebné aby, malta diestatok
samostatnosti a vlastného rozhodovania a aby saasialo tdko pozitivnej
motivacie, kdko potrebuje, aby bolo ottevané za snahu, chvalené aj za malé

Uspechy. (Svarcova, 2006, str.72)
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4.4 Pripravny roénik Specialnej zakladnej Skoly

Do pripravného rinika Specialnej zékladnej Skoly sa mo6zu zaradi
deti, ,ktoré uz doigili alebo do konca kalendarneho roku v prisluSnom
Skolskom roku doisia Ses rokov. Dig’a sa zardiuje na ziadasrodicov, s
odpor&anim psycholéga a potvrdenim dblezitych faktoroe gk nezrelog
mentalne postihnutie. oneskoreny vyvin, socidlnanedbano$ diefata.

Pripravny rénik patri pod riaditéstvo Specialnej zakladnej Skoly.

Pod’a Vartovej (2005, str.227) ciele a ulohy pripravnéhonika su

nasledovné:

- vzbudt’ zadujem u deti o Skolska pracu

- vybudova’ dobry vz’ah k &eniu

- Uucit' sa Zf' v kolektive a prispbésobovaa inym a pomaltam

- maximalne rozvijé schopnosti deti, ktoré su potrebné pre vstup do
1. ratnika

- rozvija’ komunika&né schopnosti, lasku k materinskému jazyku

- rozvija’ motoriku, senzoriku a samoobsluhu deti

- rozvija’ emocionalne, iové a charakterové individuality deti

- vies’ deti k samostatnosti

- nauit deti rezimu da a zvySovéich praceschopnés

Po absolvovani pripravnéhocroka Specialny pedagdg vyhotovi pre
dieta zaznam o absolvovani pripravnéhonika. Je potrebné, aby psychol6g
zrealizoval psychologické vySetrenie, padktorého odporti dieta d’alej a
zaradi ho poth potreby do Specialnej zékladnej Skoly (A varidhtyariant),
Speciélnej triedy pri beznej zakladnej Skole, ddneg z&kladnej Skoly, do
Speciélnej triedy pre edukaciu mentalne postihrtutfC variant). Edukacia
v pripravnom réniku sa realizuje v podobe zloZiek vychovy, ktoaépselinaju
navzajom. Prestavky pedagdg ztupe poda potreby deti. (Vatova, 2005,
str. 228)
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4.5 Specialna zakladna kola

,V Speciélnej z&kladnej Skole pre Ziakov s mentélrpostihnutim sa
vzdelavaju Ziaci stakymi rozumovymi nedostatkaprie ktoré sa nemoZzu
uspeSne vzdeldvav zékladnej Skole a ani vinych Specialnych zakjeth
Skolach, a Ziaci, ktori s schopni osvagi aspé niektoré prvky vzdelania.
Dokladom o ziskanom vzdelani je vysvedie, v ktorom sa uvadza vnutorna

diferenciacia Specialnej zakladnej Skoly.“ (¢ama. A., 2005, str.228)

Edukéacia sa uskutduje poda stupia postihnutia a mentélne
postihnuti jedinci sa vzdelavaju vo vzdelavacichiardoch A, B a C. Deti
sTahkym mentalnym postihnutim sa vzdelavaju ligodgebnych planov
a webnych osnov variantu A. Deti so strednym mentélmpyostihnutim sa
vzdelavaju poth variantu B. Deti, ktoré je nemozné vzdetdpad’a variantov
A aB sa vzdelavaju pdd individudlnych vzdeldvacich programov -

vzdelavaci variant C.

.Cielom Specialnej zé&kladnej Skoly je rozvijpsychické a fyzické
schopnosti a predpoklady Ziakov a vyhavich takymi vedomaiami,
zriknog’ami a ndvykmi, ktoré im umoznia, aby sa v maximameznej miere

zapojili do spoléenského Zivota." (Svarcovéa, 2006, str.81)

Pod’a Vartovej (2005, str.229) ,edukacia Ziakov s mentalnym
postihnutim v Speciédlnej zakladnej Skole je rozvga individualnych
schopnosti a predpokladov Ziakov s mentalnym pagtim tak, aby si osvojili
vedomosti, zrénosti a navyky potrebné pre icalSi Zivot a pripadne
profesionalnu pripravu, aby si vedeli vytwbspravne postoje, dobry feh
k sebe samym, k ostatnyfud’om a Zivotnému prostrediu, aby boli pripraveni
na prakticky Zivot tak, aby sa mohli zarhgirimerane svojim moZnostiam do

spolanosti.”

Specidlne zékladné 3koly so Ziakmi s mentalnym ilpostim v
eduk&nom variante A maju dev&ocnikov, v edukanom variante B alebo C
maju desé ro¢nikov. Prvy a Stvrty rénik tvoria prvy stupg Skoly a piaty
a desiaty rénik tvoria druhy stupeskoly.

50



Na vysvedeni Ziaka sa vzdy uvadza pismeno edo&ho variantu,
pod’a ktorého bol Zziak vzdeldvany. Hodnotenie a klkédia Ziakov
Specialnych zakladnych Skél sa uskuitge na zéklade pokynov, ktoré vydalo
MS SR. Zrialovatdom 3peciélnej zakladnej Skoly je prislusny krajsksd.
Ziaci su prijimani na zéklade psychologického acipeopedagogického
vySetrenia rozhodnutim riadite Skoly. (Vagova, 2005, str.233)

4.5.1 Edukéacia vo variante A

Podob& sa edukécii na beZznej zékladnej Skolel'o@ieedukacie
mentalne postihnutych je, aby boli vhodne pripravea prakticky Zivot

a zalenili sa bez problémov do spaélosti.

Edukéacia sa uskuttuje prostrednictvom vzdelavacich predmetov, z
nich najviac zastupené Zddiska potu hodin jsu slovensky jazyk,
matematika, pracovné wavanie, telesnd vychova. V nizSichémikoch sa
odportta hra ako metdéda edukacie, vSeobecne sa edukacitodisije poda
zasad, metdd, foriem a prostriedkov vhodnych prentéiee postihnutych
Ziakov. V A — variante sa vzdelavaju Ziaci, ktoriajin 'ahké mentalne

postihnutie.

4.5.2 Edukécia vo variante B

Cielom edukécie je optimalne rozvijanie Ziakov s merytal
postihnutim v oblasti motoriky, senzoriky, samoabgi, komunikacie,
orientacie v prostredi. Podstata je vtom aby satah@e postihnuti jedinci
pripravili a osvojili si poznatky o sebe samom,ppavit’ ich na samostatné
vykonavanie rdoznyckinnosti, spojenych s praktickym Zivotom. Edukaca s
uskut@nuje na zéklade jednotlivych zloZiek vychovy: rozwé vychova,
Vv rdmci nej jeto vecné tenie,itanie, pisanie, @y, rozvijanie réi, d’alej je
to zmyslovéa vychova, pracovna vychova, estetickéghaya, telesna vychova,

individualna logopedicka starostliwjsreiova vychova, povinné voliteé
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predmety ndbozenska vychova, alebo esteticka viechawepovinné zaujmoveé
Gtvary. B- variant sdleni na Styri stupne: nizsi (3 roky — 1.-3¢mik), stredny
(3 roky — 4. — 6. rénik), vySsi (2 roky — 7. — 8. Roik) a pracovny (2 roky — 9.
—10. r@nik). Ziaci vo variante B si vyZaduju individualpyistup ku kazdému
Ziakovi, maju kratkodobu pozormjsrychlo sa unavia, potrebuju pomalSie
tempo prace. VB — variante sa vzdelavaju Ziacissednym mentalnym
postihnutim. (Vadova, 2005, str.230)

4.5.3 Edukécia vo variante C

Vzhfadom na to, Ze Skolstvo si uvedomuje potreby deédZzkym
a hlbokym mentalnym postihnutim, ktoré sa vzdglawa variante C, ich
doleZitos' rozvoja vSetkych stranok osobnosti tdiga a kladie doraz na

individualnu vzdelavaciu cestu pre kazdétdie

Individualny vzdelavaci program mé ni¢ko prednosti. Mentalne
tazko postihnuté dim ma moznas postupové pod’a vliastnych schopnosti,
individualnym tempom, bez toho, aby bolo stresovarsgatnymi démi.
Dolezitym predpokladom Uspechu je ochotétalia a spolupraca roth
a ostatnych odbornych pracovnikov pri tvorbe progra(Var€ova, 2005, str.
231)

4.5.4 Individualny vzdelavaci plan

~Pojmom ,individualny“ je vyjadrené to, Ze takyamuka&ny program,
zostaveny na zaklade Specialnopedagogickej diaiggpstumoziuje
jednotlivcovi postupova pod’a jeho schopnosti, reSpektuje Specifika,
uspokojuje Specidlne eduke potreby, zofadiuje individualne tempo
postupu.“ (Vadova, 2005, str.198)

Pod’a Cernej (2009, str.169) ,individualny vzdelavaci phkaychadza

z posudzovania dosiahnutej Urovne vedomosti épsti Ziaka v danej oblasti,
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stanovia sa jednotlivé ciele, aké sa maju dosiahnubéznom ¢asovom

horizonte, konkretizuje vychovno — vzdelavacie ogih spolu so sluzbami
suvisiacich so vzdelavacim procesom a spdsobomadtexia planu. Tvorba
individualneho vzdelavacieho planu vychadza z kexpdj psychologickej,

Speciélno pedagogickej a pedagogickej diagnostiky.*

Zmyslom individualneho vzdelavacieho planu je ré&$peanie
Speciélnych vzdelavacich potrieb a priblizenie édik jedincov s mentalnym
postihnutim. Na priprave spolupracuje tim odbomikoprizvanim rodiov
atriedneho ¢&itela, a samozrejme, v spolupraci so vzdelavanym nrentdl
postihnutym jedincom. Plan sa v pravidelnych inddweh kontroluje, meni,
méze sa ddpat’. (Cerna, 2009, str.169)

LIndividualny vzdelavaci plan je zavazny pracovnwatarial sliZiaci
vSetkym, ktori sa podiaja na vychove a vzdelavani integrovaného Ziaka.
Vznik4 na zéklade spoluprdce medzitel'om, pracovnikom prevadzajucim
reedukaciu, vedenim Skoly Ziakom a jeho &odj pracovnikom pedagogicko —
psychologickej poradne alebo Specidlnopedagogickédmra.” (Zelinkova,
2007, str.172)

Prinos individualneho vzdelavacieho planu:

- Umo#iuje Ziakovi aby pracoval pdd svojich schopnosti, viastnym
individualnym tempom, bez éadu na gebné osnovy Ziak pracuje
bez stresu, ma motiyal hodnotu, dosahuje lepSie vysledky.
Pozitivne pdsobi pocit, Z&itel' Ziakovi pomaha a dava mu Sancu,
aby bol lepsi a Uspesnejsi.

- Umo#iuje Witelovi pracova so Ziakom na takej Urovni, ktord on
dosahuje, bez naplnenia, ktoré vyZadujuc¢ehmé osnovy. Je
pomdckou pre individualne vg¢avanie a hodnotenie.

- Do pripravy sa zapéjaju aj r@th a stavaju sa spoluzodpovednymi

za pracu svojho diet'a. Preberaju vlastne na seba zodpovetinos
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- Aktivna iag’ samotného Ziaka meni jeho Ulohu. Nie je pasivnym
objektom pb6sobeniacitel'a a rodéov, prebera zodpovednbsza
vysledky reedukacie.

Individualny vzdelavaci plan vypracujeitel’, ktory predmet vytuje
spolu s ditefom, ktory uskutéiuje reedukaciu. Je potrebné reSpekfova
a sledovd dve zakladné linie, ato obsah vzdelavania, paynatruinosti,
navyky, ktoré si mé Ziak osv@jia reedukény proces zamerany na odstranenie

poruchy a priznaky sou spojené. (Zelinkova, 2007, str.175)
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5 MOZNOSTI UPLATNENIA MENTALNE
POSTIHNUTYCH JEDINCOV

Velkym problémom je uplatnenie sa mentalne postihriufjgdincov
na trhu prace. Praca je zaradena k zékladnym g@otrgiostinnutého jedinca.
Je vé&Sinou charakterizovand ako atribdt dospelosti aostatnosti kazdého
¢loveka, bez ofaduci je to postihnuty, alebo zdravy jedinec. (Pipeka@l10,
str. 311)

Podpora 0s6b s postihnutim v oblasti pracovnéhaatnghia patri
medzi priority Eurdpskej uUnie. Antidiskrimitiai rdmec Eurdpskej Unie
vychadza z principuludskych prav pre vSetkych a z principu socidlneho

z&lenenia.

.Nové c¢lenské krajiny Eurdpskej unie boli povinné zapratov
antidiskrimin&ny ramec Europskej Unie do narodnych legislatiwgiity and
non — discrimination, Annual Report 2004) a najnséaoovenia smernice EU
2000/43/EC  zakazujuca diskrimindciu na zaklade o08bb alebo
naboZenského presveghia, postihnutia, veku alebo sexuélnej orientacie.
(Cerna, 2009, str. 200)

Pracovné uplatnenie pre mentalne postihnutétieka nie je jedinou
prirodzenou potrebou, ale zvySuje vyrazne ich doeid&ebavedomie ako aj
pocit plnohodnotnosti a pomaha zabezpet’ samostatnasa nezavislas Ak
je postihnutid’ahSie, je to prilezitdsa idealna mozndsziska zamestnanie na
vol'nom trhu prace. Diskriminacia mentalne postihnutjedincov v pristupe
k pracovnému uplatneniu zdtiZozhodne nevymizla a mentélne postihnuti

jedinci maju medzi nezamestnanymi silné zastupdésiewik, 2007, str.39)

5.1 Predprofesijna priprava mentalne postihnutych ¢dincov

.Profesijnej orientacii predchadza predprofesijnépava. Obidve

etapy spadaju deéasu, k&’ Ziak s mentalnym postihnutim navstevuje Speciélnu
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z&kladnu Skolu. Obidve etapy — profesijna oriemtacpredprofesijna priprava
— sa do utitej miery prekryvaju. Predprofesijna priprava v&ittna dlhsSie
obdobie a viac aspektov. Ulohou tejto etapy je zpbgt, aby Ziaci ziskali
poznatky, spésobilosti, zknosti a navyky objavova a rozvij@ u nich
inklinacie a nadanie a usnieva’ ich tak, aby si vedeli zvalipod’a svojich
moznosti a schopnosti relativne najprimeranejSieolpaie.” (Bajo, VaSek,
1994, str187)

V predprofesijnej priprave mentalne postihnutych rjedv zohrava
Ulohu telesna zdatntispohybova schopnésktord sa u mentalne postihnutych
jedincoch rozvija na telesnej vychove.

Vyznamnd je tieZz pracovnd vychova, ktord sa remiz Specialnej
zakladnej Skole formou pracovného vguania. Tieto vychovy maju svoje

poslanie:

podporuju duSevny rozvoj a telesné schopnosti gkeelasnu

reedukéaciu a rehabilitAciu mentélne postihnutych,

- nacviuju a zdokonBuju navyky a zrtnosti, napomahaju
koordinacii pohybov, rozvijaju oblégemnej a hrubej motoriky,

- vytvaraju kladny veah k préci, pini tlohu zakladnej pripravy na
buddce povolanie,

- umoziuje poznd& konStrukcie pracovnych nastrojov, naradia a

ich pouzivanie,

- prispieva k nac¥iovaniu a zdokorlavaniu pracovnych navykov,

- umo#uje ziskavé vedomosti a poznatky zrdznych oblasti

pracovneginnosti.

Pracovné vytovanie a telesnd vychova prispievaju k sociélnej
adaptacii kazdého mentalne postihnutého jedincavisiavanim pracovnych
ukonov sa stimulujé€innog” mozgu a tym sa zlepSuje jelimnog’. Pracovné
vyucovanie ma tri zlozky:

- praca v dielni, je to praca s papierom, textilomgpdelovanie, s

drevom, s kovom, kozou,

56



- sklom, ainé

- pestovatéské prace zdhaju obrabanie pddy, pestovanie
a presadzanie kvetin,

- poznavanie ligivych rastlin a semien, poznavanie vyznamu vody

- prace v doméacnosti, oboznamuju sa so samoobsluZporgoami,
hygienou,

- starostlivogou o di¢a a domacna's

Realizuje sa zvl&Spre dievata a zvladpre chlapcov¢o si vyZaduje

prisp6sobenie Skolského prostredia. {12007, str.46)

5.2 Profesijna priprava mentélne postihnutych jedicov

» Profesijna orientacia je organickadc¢a& predprofesijneho procesu
vychovy a vzdelavania v ramci pripravy na odborrggdelavanie a ibu
povolania. Optimalne zosufaje individualne osobné zaujmy a osobnostné
predpoklady a schopnosti s celosgelaskymi  potrebami  a zaujmami.
Vychadza z dlhodobych pozorovani Ziakov, ich zawma schopnosti
prejavenych v procese vzdelavania a vychovy.,&Ku2007, str.38)

Profesijna priprava je dlhodoby proces, v ramciréto Skola spolu
s rodinou ainymi vychovno — vzdelavacimi a poratgmi institaciami
pripravuje Ziakov na Miu povolania. Opiera sa o profesijne informécie,
dokladné poznanie osobnosti jednotlivych Ziakov,h isebapoznanie,
sebahodnotenie a o objektivne potreby spudeti. V rdmci profesijnej
orientacie stoja oproti sebe poZiadavky institieimdividualne podmienené
dispozicie somatické, psychické a socidlne. ZaktaddspeSne] My
povolania je vlastne zosuladenie poZiadaviek, ktoy@lyvaju z profesie
a z individualnych dispozicii mentalne postihnutéffedinca. PoZiadavky
byvaju formulované a tené v tzv. profesiogramoch. Su to podrobné opisy
narokov na pripravu v prislusnej profesii. Je viakrebné zofadnt tieto
skutanosti:

- vSeobecné profesijné zaujmy a Zelania'aia
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- ¢isujeho zaujmy trvalé

- ¢ ma dostatont Uroveér pozadovanych Skolskych vedomosti,
spbsobilosti a navykov pre zvolenu profesiu

- ¢imé psychické predpoklady na poZzadovanu profesiu

- ¢ méa somatické predpoklady na zvolenu profesiu €kad991,
str.152)

S pripravou mentalne postihnutych Ziakov na pavelge potrebné
zatat’ ¢im skoér. Informécie o profesijnej orientacii je piné predklada
Ziakom uZ od piateho ¢&oika Specidlnej zakladnej Skoly. Zakladnu
predpripravu fyzickych a psychickych sil, obrathosikovnos riuk sa
uskut@nuje od vstupu do 3Skoly. Pohybové schopnosti, télegdatnos
fyzickd priprava su predpokladom zvladnutia narokmddceho povolania.
(Hugik, 2007, str.38)

,Z0 Specialnopedagogickéholddiska mozno chapaprofesionalnu
pripravu mentalne postihnutych ako l'eeedomu vychovnl intervenciu
v inStitucionalizovanych podmienkach, ktor4 je zesm@ na osvojovanie
adekvatneho mnoZstva sid@znych profesionalnych informécii, resp.
poznatkov teoretického charakteru ana osvojeniekadneho mnoZstva
pracovnych pohybov, tkonov a operacii, ako aj pragoh navykov." (Hdik,
2007, str.47)

Ide vlastne o uchovanie, zmysluplné vyuZivanie ptav a zrdnosti
tak, aby sa mentalne postihnuty jedinec mohotagtni’ na vybranych
pracovnych aktivitdch. Je to zloZity proces, pdrikim vrcholi Skolské priprava
pre mentalne postihnutych. Viddom na heterogénnb<iakov je mozné

odborné iliSte absolvova v troch variantoch:

1. zaSkoleny (najjednoduchSie pracovné€innosti, praca pod
dozorom)
2. zaweny ( zvladnutie zlozitych pracovnyatinnosti, praca pod

dozorom)
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3. vyuéeny (predpoklad zvlddnutia zloZitych, n&rych

pracovnychtinnosti, praca bez dozoru)

Ciel'om odborného diliSta je ¢o najlepSie pripravi Ziaka na vykon
profesie potla zvoleného odboru. Priprava sa uskhtfe teoretickou
a praktickou pripravou, &uju ju pedagogické normy <€ebné plany adebné
osnovy potla webnych odborov. Odborné predmety zabémpe witelia
a prakticka pripravu majstri odbornej vychovy. Wem rasniku sa realizuje
tri dni a odborny vycvik dva dni. Vo vySSichérdkoch je to naopak. Odborny
vycvik sa realizuje v teréne. (V&ova, 2005, str.236)

5.3 Mentélne postihnuty jedinec v Odbornom dilisti

Jedinci d'ahkym mentalnym postihnutim vo veku 15 — 18 rokajim
moZznos sa vyuit' v odbornych diliStiach. Maju oslabené vnimanie, vyskytuje
sa porucha pozornosti, paméati a logického myslemnintalna porucha
postihuje cell osobnos tieZ motorikugo ovplyviiuje osobnas postihnutého
jedinca. Mentalna retardacia je porucha inteligenditora je podmienena
vnatornymi  biologickymi faktormi, ktoré maja tralcharakter.Co sa tyka
vonkajSich faktorov tie mézu Byovplyvnené v ramci danych biologickych
limitov.

Poda VaSeka (2001) ,z psychologického aspektu sachépani
mentalneho postihnutia osobitne zddige znizend inteligencia a miera
zniZzenia sa vyjadruje spravidla pomocou inteliggmo kvocientu (1Q),
pricom sa venuje pozorntsaj nedostattnej socidlnej kompetencii takto
postihnutych os6b.” (Htik, 2007, str.15)

Z tohto tadiska nemoZno Ziakov odbornyctili$t s 1Q vysSim ako
70 ozngit' za mentélne postihnutych. &inou si plnia vSetky povinnosti, su
obratnejSi, samostatnejSi ako deti s nadpriemernymieligertnymi
schopnogami. Mladi 'udia su vSetci v obdobi adolescencie plni telesnej

a duSevnej sily, ale aj pIni rozporov.
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,Odborné uiliSte poskytuje odbornu pripravu ¥ebnych odboroch
s upravenymi éebnymi planmi v porovnani s beznyniilistami a strednymi
odbornymi «iliStami. Pripravuje na vykon povolani zodpovedajlcich
prislusnému &ebnému odboru. Priprava trvd 1 — 3 roky adk@a UspeSnym
vykonanim zavermej skusky.” (Hdik, 2007, str.51)

Odborné diliste mobzZe tiez poskytova pripravu na vykon
jednoduchychiinnosti pre Ziakov, ktori su schopni samostatnequa. Do
odborného dliSta sa primaju Ziaci s mentalnym postihnutim. Odéorn
wiliste nadvéazuje v teoretickefasti vzdelavania na vzdeldvaci program
Speciélnej zakladnej Skoly¢ivo vSak dophuje a prehlbuje. Obsah vzdelavania
je vemi vyrazne prispdsobeny moZznostiam mentalne pastyich Ziakov.
Vyucovacia hodina trva 45 minut.¢gbné odbory v odbornyckiliStiach sa
vyznauju:

- neposkytuju stredné vSeobecné vzdelanie,

- obsah teoretickych — odbornych predmetov a odbarniaviku
je prispdsobeny moznostiam mentalne postihnutych,

- tvoria samostatnu sustavietonych odborov,

- absolvovanim ziskava Ziak kvalifikhciu zodpovedajuc
poziadavkam I. alebo Il. kvalifikaej triedy katalégu pracovnych
¢innosti,

- obsah vzdelavania je vyrazne prispdsobeny mozmostiantalne
postihnutym Ziakom

(Hucik, 2007, str.51)

5.3.1 Teoreticka a prakticka priprava na odbornadisti

Teoreticka ¢ast’ obsahuje vSeobecnovzdelavacie ,odborné a viitite
predmety.
- VSeobecnovzdelavacie predmety ¥yl sa potia
modifikovanych vydovacich metéd vramci vyovacich
jednotiek. Vywovanie tychto predmetov nadvazuje na osnovy

Specialnej zakladnej Skoly.
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- Odborné predmety sa newyju na Specialnej zékladnej Skole,
maju Specificky charakter. Zvladnutie sa tyka odiétio vycviku.

- Volitelné predmety majua YRy vyznam na rozSirenieciva pre
kazdého Ziaka individuélne. Vedenie Skoly spolsycholégom
a Specialnym pedagdégom by malo vybrelitelny predmet pre
kazdého daného Ziaka. Ide o doplnkové vzdelavaiecik,
2007, str.95)

Praktickd ¢ast’ zahtha odborny vycvik a suvisli prax.

Odborny vycvik ma vyznam pre formovanie osobnosti. Vplyv na
mentalne postihnutého jedinca zavisi od jeho kvalibmerania,
odbornosti, od pristupu majstrov odborného vycvilako vycvik
realizuji. Ziaci si osvojuju vedomosti, Znosti, navyky. Odborny
vycvik pbsobi  na vytvaranie postojov,ciuziakov vytrvalosti,
samostatnosti, presnosti, estetického citeniaraujgr sa mravny profil
Ziaka. Rozvijaju sa dolezité charakterové zloZkyet sa moze
aplikova® moderny systém formovania a utvarania osobnosti —
KEMSAK (Zelina, 1996):

K — Kognitivizacia cielom je nadit’ ¢loveka poznava
,mysliet’, rieSt’ problémy.

E — Emocionalizaciaciel'om je nadit’ Ziaka cit’, rozvija’ city

a emaocie.

M — Motivacia rozvija@® u Ziaka zaujmy, potrebu tazby,
pohnutky osobnosti a jej aktivity.

S - Socializacia nawit Ziaka zf sdruhymi Tud’mi,
komunikova a vytvard medzludské vZahy.

A — Axiolégia rozvija® u Ziaka progresivnu hodnotovu
orientaciu osobnosti.

K — Kreativizaciu rozvoj tvorivého Stylu Zivota.
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Odborny vycvik sa realizuje na miestach, ktoré uiogi
nadnat’ vzdelavanie vychovne a psychomotorické cietesbmé
osnovy na konkrétnych pracoviskach. Su to réznelndi
uciliSta, pracoviska réznych organizacii,I'ké podniky a iné.
Ziaci s mentalnym postihnutim nevydrzia diho a preemoézu
dlho asulvisle pracova Preto sa stujuje aj naroénog’

vykonavania odborného vycviku. (Eile, 2007, str.95)

5.4 Prakticka Skola

Predstavuje pre deti s mentalnym postihnutim rieSeme d’alSie
vzdeldvanie po absolvovani Specialnej zakladnejySkaedukovanym alebo
vyrazne redukovanym obsahom vzdelavania a prispkesacialnej integracii
mentalne postihnutych jedincov. Jetema pre menej zéaych absolventov
Speciélnej zakladnej Skoly, ktori st vzdelavantlpovariantu A a neuspeli pri
prijimacich pohovoroch na odbornéili$te. TieZ su utené aj pre manualne
zriknych absolventov Specialnej zakladnej Skoly a baldelavani pokha
variantu B a C. Prakticka Skola ma Ziakom poskytmoznos, psychicky,
fyzicky a socialne dospife aby sa mohli osamostatnia Z2t* v domacom
prostredi, v chranenom byvani a praadbma chranenom pracovisku. Je vlastne
aj urgitym rieSenim problémov, ktoré suvisia s uplatnensa mentélne
postihnutych jedincov na trhu prace. MbéZe sa zfiadimostatne alebo pri
odbornom udilisti.

Priprava v praktickej Skole trva jeden rok, dvakedy moéze ki aj trojraind,
neprofesijného typu. Dokladom o skemi je zavergné vysvedenie.

Pod’'a Vartovej (2005, str.234) “hlavnym diem eduké&cie v praktickej
Skole je priprawi ziakov pre zivot vrodine, upawva a prehlbova
nadobudnuté vedomosti a Znosti, pripadne ich priprafi na vykonavanie
jednoduchych pracovnyatinnosti.”

Pipekova (2010, str. 298) uvadza , na tomto §kaského zariadenia
sa vzdelavaju Ziaci, ktori sa nemotu s Uspechorelazd’ v zakladnej Skole
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beZného typu. Ide o ZiakovIahkym mentalnym postihnutim. Poslanim
z&kladnej Skoly praktickej je umoZniziakom sfahkym mentalnym
postihnutim pomocou vychovnych a vzdeldvacich pegtov a metdd
dosiahnti ¢o najv&Sej urovne znalosti, arozvoja osobnostnych kvadit
reSpektovani ich individualnych zvlaStnosti. Kémgnm cidom vychovnej a
vzdeldvacej prace je priprava Ziakov na zapojgmigadne Uplnd integraciu
do bezného Zivota.”

Praktickd Skola pripravuje Ziakov na Zivot v rodim@ sebaobsluhu
a praktické prace v domécnosti a napoméha im k taaby zviadli a mohli
vykonava jednoduché pracovnécéinnosti pod dobadom. Predmety
v praktickej Skole su rozdelené na povinné, nepwima voliténé. Povinné
predmety, patri sem slovensky jazyk, matematikegcheya k mravnosti a
okCianstvu, telesnd vychova, esteticka. Medzi odbornpraktické povinné
predmety patri rodinna vychova,cné prace, domace prace, priprava jedal,
starostlivo§ o domacna§ zdravotna vychova. Medzi odborno — praktické
volite’'né patri starostliva's o starych a chorychludi, chovatéstvo,
pestovatéské prace, pomocné prace v obchode, pomocné priaehyni.
Prakticka Skola sa profiluje pta podmienok Skoly aje mozné si zvoli
ktorykol'vek z volité’nych predmetov alebo ich kombinacie. (Yawna, 2005,
str.235)

5.5 Vyznam préace pre mentélne postihnutého jedinca

Pojem prace wahujeme k pojmu zamestnanie a obsahuje jednotlivé
prvky ako je mzda za odvedenu préacu, uzatvorenie pracgvaeneho wahu,

moznog dosta vypovel zo zamestnania. Praca poskytuje:

v s

- ekonomicku nezavisldsa vyssi zivotny Standard
- pozitivhe ovplyviuje sebaufenie cloveka, ak je zamestnany,

nemusi a nie je natenyrzpod’a ostatnych
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- status , byt zamestnany“dioveka s mentalnym postihnutim
pozitivne ovplyviuje postoje spolmosti k postihnutym a
osobnému postoju jedinca

- pracovné miesto v integrovanom prostredi vytvarazaija nové
socialne interakcie

- praca je jeden zo spbsobov, padktoréhol’udia pokr&uju v uweni,
rozvijani kompetencii.

- vytvaranie novych pracovnych prilezitosti je preolspnos’
finanéne vyhodnejsi ako poskyto/@aodporu v nezamestnanosti

- platena praca prispieva k vyslobodzovaniu mentflogtihnutého
jedinca zo zavislosti na inych sluzbach a stanasgti (Cerna, 2009,
str. 196)

,Druh prace, peniaze, ktoré v praci zardbame, anosti ktoré tym
ziskavame, to vSetko ovpliyuje naSe sebauvedomenie, naSe postavenie
v spola@nosti a stupg slobody, vdnosti na Urovni ekonomickej a socialnej.
Poskytndi osobam s mentalnym postihnutim mozhamamestnania neznamena
iba, umozni im placu, ale priznaim ich socialne postavenie v rdmci rodiny
a spol@nosti.“ (Pipekova, 2010, str.311)

Osoby s mentdlnym postihnutim strednéha’azého stuja sa
realizuju prostrednictvom prace pod dathom, ato v chranenych diach.

DalSou mozna®u je podporované zamestnanie.

5.6 Cinitele ovplyviiujlce vyber profesie

Vorbu povolania mentalne postihnutych jedincov ovplyu
objektivne a subjektivneinitele, ktoré zasahuju do vychovného pésobenia
a usmetiuju ho kladne alebo zaporne. Kazdyovek, ma& pravo dosta
pracovné miesto, na ktorom sa jeho zaujmy, schdpaaswnosti vyuZzivaju
v prospech celku, také isté pravo ma aj postihjedynec. To je podmienené
spravnou vtbou povolania adobrou profesijnou pripravou meetal

postihnutych jedincov z teoretickej a praktickefsaky.
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5.7 Hodnotové faktory

.Vyskum vSetkych suvisiacich faktorov profesiondlnerientécie
mladezZe v skutmosti vyskumom ich hodnét. Jeho ulohou je vzajomne
odstupiova’ z 'adiska zavaznosti alebo vyznamnosti cely komplétofav,
ktoré ako potencionalne regulatory prichadzaju dahy pri vd’be povolania.

V sociologickych vyskumoch sa s pravidla vychadz@oznatku, Ze stupnica
Zivotnych hodnét mé zmay spol@éensky vyznam, pretoZze ovphnje aj
volbu povolania (Hucik, 2007, str.42)

V obdobi adolescencie k tvorbehodnotového systému prispievaju aj faktory

SirSieho Zivotného ramca — socialno — ekonomickéyikne, politické a pod.

Socialne prostredie

Vplyv socialneho prostredia na profesijny vyvin filasutého jedinca
sa realizuje sustavne, taedome a systematicky ako vplyv nahodny,
nezémerny, ktory prebieha subeZne. Profesijné sg@ttvara u jedinca nielen
pocas vychovy vrodine av Skole, ale aj pri mimoskejsc¢innosti, pri
pozerani televizigiitani knih,casopisov, navsteve divadiel, kina, v sgolasti
priatd’ov, susedov. Tieto vplyvy sa kombinuju, silnejustabuju. Stretavanim
sa sinymiludmi sa jedinec stretdva svymenou skulsenosti a plaana
nazorov a citov. Vychova mimo wyavania by mala plditieto ciele:

- rozvija@@ zaujmy deti, kompenzova nedostatky socialneho

prostredia,
- umozova’ aktivny oddych v primeranéjnnosti,
- zabezpéit (¢ad’ na Zivote v spoknosti,

- napoméahéskole pri zvySovani efektivnosti vychovy a vzdeldia.

VSetky vplyvy, ktoré pdsobia na jedincov sa lamuma vnutornych
podmienkach, ako si poradia <itymi vonkajSimi vplyvmi, akd energiu
vynalozia a ktko Usilia ich to bude sta zalezi od kvality vychovno —

vzdelavacej prace.
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Rodina

Je zé&kladna socialna skupina, ktor4 tvori socigmestredie
kazdého postihnutého jedinca. Vo vyvine m&mieddlezitd Glohu. Styl
vychovy v rodine vlastne tnje ako sa bude jedinec v dospelosti spfava
VSetko zavisi od mnozZstva lasky, pozornosti, cktgré diga dostava
pocas vychovy od svojich ro#hv to mbéze ma vplyv aj na vdbu
povolania. O povolani a buddcnosti je potrebné sadine so svojim
dietatom casto rozprava Zakladom spravnej Yby povolania je Siroky
rozh’ad a informovanas o rozmanitych druhoch povolania. V rodine si
dieta osvojuje priamu dag’ na ¢innostiach, na chode rodiny, pri hre,
odpaiinku pri praci. Rodiia by mali zaujmy a Zéby svojho diéata
spravne rozvija Prostrednictvom rodiny dia prebera hodnoty, moralne
normy a @i sa vSetko od rodov, ¢o v Zivote potrebuje. Z niektorych
narusenych rodin, neschopnych plreakladné udlohy, pochadza l'ee
mentalne postihnutych deti, pre ktoré nevhodné nradli prostredie
znemoauje ichdalsi vyvin. (H&ik, 2007, str.44)

Triedny uditel’

Triedny itel’ je dominujica osobnésv etape predprofesijnej
priprave av orientacii na povolanie postihnutéhedijca. Poslanie
Specialneho pedagoga ako triednehitelia pre vdbu povolania je
v heustalom poznavani predpokladov Ziakov, poslan@ informacii
o profesiach. Triednyditel' najlepSie pozna svojich Ziakov, kaZdyhdsa
s nimi stretdva, pozna ich zaujmy, schopnosti, stede a zdravotné
predpoklady, napomaha a rieSi rbzne situacie. ¥& orientova
v uéebnych odboroch avie ragim poradi kvalifikované informécie.
Samozrejme, musi spolupracévas vychovnym poradcom, ktory sa
zWashuje na profesijnej orientacii mentalne postihnutyziakov. K
spravnej vibe povolania prispieva aj dobrytiah witel'a a Ziaka. Ulohou
triedneho ditela je vhodnym pedagogickym pésobenim pritissojho
Ziaka kvhodnému vyberu povolania, ktoré bude wadgl sjeho

moZnosami a schopna'ami.
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Vychovny poradca

Vychovny poradca koordinuje vychovne pbsobenie ¢édiych
ucitelov, poskytuje im metodickli pomoc, pozna moZnogtiatmenia
mentalne postihnutych Ziakov. Realizuje profesijro informanu
a poradenskucinnog’ pre rodéov aopiera sa o dbdkladné poznanie
profesijného vyvinu Ziaka, ziskané z vlastnych gkienov, od triedneho
ucitera.

»vychovny poradca funguje v dvoch zékladnych pcaaibi

- ako ochranca a poradca Zziakov pri vychove a piofgsi

orientacii,

- ako metodik a koordinator v Skole aako poradcai¢md

a ostatnej verejnosti. (Sefrankova, 2000, str.36)

Vychovny poradca by mal Byschopny vzdy poradirodicom a
poda’ informacie o moznostiach, ktoré su pre ich memtalpostihnuté
dieta vhodné. Mal by ntav Skole svoj kabinet, kde tutginnog’
uskuta@nuje. Praca vychovného poradcu sa nesdisieelen na profesijnu
orientaciu Ziakov, ale aj na vychovné problémy,kytige rady a pomoc
pri spravani ageni. (Durt, 1997, str.223)

5.8 Podporované zamestnavanie

.Podporované zamestnavanie je pruzny systém podplrgi
s mentalnym postihnutim na ich ceste k zamestnaiiaZnom pracovnom
prostredi. Podpora sa poskytuje ako jedincovi slikepom, tak aj
zamestnavatevi. Vychadza s principu, pba ktorého je potrebné poskytava
nielen zacvik a podporu samotnému pracovnikovipatelovSetkym optiméalne
koordinova zaujmy, potreby, z&nosti a viohy pracovnika s potencionalnymi
poziadavkami zamestnavée' (Cerna, 2009, str. 198)

Pod’a Pipekovej (2010, str.314) ,podporované zamesgnasiluje
o plnohodnotnu integracidloveka s mentalnym postihnutim na trhu prace,
ktora zalfina pracovné a spaienské z&enenie. Pracovné zamestnavanie je

¢asovo obmedzeny komplex sluZieb, jeholame je podporové zaujemcov
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0 pracu v ich Usili najsa udrzd pracovné miesto na otvorenom trhu prace za
rovnakych platovych podmienok.”

Podporované zamestnanie jetamé preludi s postihnutim, ktori si
hradaju platené zamestnanie v beznom pracovnom eddstZ rdznych
doévodov obmedzenia potrebuji dlhodobu podporu posiayu pred aj po
nastupe do prace. Zmyslom podporovaného zamestjaniarovnavanie
prileZitosti a uplatnenie skudi s mentalnym postihnutim na otvoreny trh
prace. Ci€om je vlastne ziskaa zachové si vhodné zamestnanie a z\ySi
mieru samostatnosti uZivlity podporovaného zamestnania. Sluzba je
orientovand na konkrétneho uZivae ana konkrétne pracovné miesto.
VySkoleni pracovnici su pripraveni pontbzamestnancovi vo vSetkych
potrebnych oblastiach. Sleduju nielen ziskanie agludrZzanie si zamestnania.
Najprv sa tradine uchadzavzdelava a ziskava vedomosti acrmossti a potom
ich az vyuzije na pracovnom mieste. U podporovar#dgmestnania je tento
postup opény a pracovné zeimosti prebiehaju priamo na mieste a vzdelavanie
sa prisp6sobuje pdd toho, ¢o si zamestnavate na pracovnom mieste
vyZzaduje. Sluzba podporovaného zamestnania pgskgtacovnu asistenciu
a pomoc, poradenstvo, r6zne konzultacie, sprevéezapod. Pomocou tejto
sluzby sa vSak aj takasto podari zamesthaa trhu prace len niekko T'udi
s mentalnym postihnutim. Je I'vei malo zamestnavdtev, ktori sa ochotni

zamestnéjedincov s mentalnym postihnutim. (Pipekova, 2Gi0,313)

5.8.1 Znaky podporovaného zamestnania

- Aktivny pristup uZivatéa programu podporovaného zamestnania —
uZivaté sa samostatne rozhoduje o svojej pracovnej kariére

- Okamzité umiestnenie na pracovné miesto a zacvieamm na
pracovisku — tradne je potrebné najprv vzdelavanie
(rekvalifikacia), az potom nastup na pracovisko

- Zamestnanie v beZnom pracovhom prostredi — uZiwate sd
ponukané pracovné miesta na otvorenom trhu praedk anaju

moZznos pracovd slud’'mi, ktori su bez postihnutia
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- PredbeZn& podpora — pracovni asistenti, ktori gagkyyzicka
podporu na pracoviskach v sulade s individualnyratrgbami
klienta (Pipekova, 2010, str.314)

Podporu a asistenciu na pracovisku poskytuje pracasistent, ktory

ma na staras

- identifikuje pracovné schopnosti, #nosti, stard sa o0 zaujmy
klienta, o pracovné prostredie

- vyjednava so zamestnaviden potrebné nalezitosti

- spracuva potrebnu analyzu pracovného zacviku

- napomaha pri vytvarani sebakontroly klienta

- je priamym sprostredkovdiem medzi zamestnancom,
zamestnavatem a spolupracovnikmi v akejkeek situacii

- Pritomnos$ pracovnych asistentov ma niekedy aj nevyhody. &tav
sa, Ze brania vytvaraniu socialnych interakciggolupracovnikmi.
(Cerna, 2009, str.200)

5.8.2 Chranené dielne

Valne zhromaZdenie OSN vyhlasilo 20.12.1971 deklar® pravach
0s0b s mentéalnym postihnutim. Pravo na ekonomieké&zpéenie a pravo na
pracu je deklarované na prvych miestach dokume@tuanené dielne su
Speciélne vytvorené pracoviska pre jedincov s postim, ktori maju tazenu
moznos, alebo sa vébec nemdZu uplédtna vd@nom trhu prace. Poskytuje sa
im pracovné a spotenské uplatnenie pomocou pracovéienosti a tak sa im
podari ziské stabilné zamestnanie, ktoré zodpoveda ich stagsohapnostiam.

.Chranend diaia je definovana ako pracovisko zamestndiztktoré
je vymedzené na zaklade dohody s uradom prace @igedsobené pre
zamestnanie 0s6b so zdravotnym postihnutim. V em@ndielni musi by
v priemernom rénom prepote zamestnanych najmenej %0 tychto
zamestnancov. Chranena pracovnandiehusi by prevadzkovana najmenej 2

roky odo dia uvedeného v dohode. Na vytvorenie a prevadzkénemej
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dielne poskytuje Urad prace zamestnat@tefinantny prispevok.” (Pipekova,
2010, str. 312)

Chranend digéh je pracovisko zamestnavide vymedzena na zaklade
dohody s uradom prace a prispésobend pre zamestadsbb so zdravotnym
a mentalnym postihnutim. Prispevok na jej zriadguoskytuje Urad prace.
(Opatilova, Zamenikova, 2005, str.121)

V chrdnenej dielni sa postupuje so zamestnancamidlapo
individualneho planu. Pre kazdého dadé uplatnenie pdid jeho moZnosti,
zrignosti a schopnosti. ReZim je upravovany lpoddravotného stavu
zamestnancov a je ztddneny individualnym pristupom. Vyhodou je praca
v kolektive, pocit potrebnosti a uZitwosti, vedie k celkovému osobnému
uspokojeniu.

5.9 Chranené byvanie

Chrdnené byvanie patri medzi modernejSie formy roéte]
starostlivosti. Je poskytované mentalne postihnufgaincom a jedincom,
ktorych situacia vyzaduje  pomoc inej fyzickej ogobz dévodu ich
postihnutia. M& formu individualneho alebo skupi@bw byvania. SluZba
poskytuje:

- stravu alebo jej zabezfenie,

- ubytovanie, pomaha pri vychovno — vzdelavacicmostiach,

- zabezpéuje chod domacnosti,

- zabezpéuje socialno — terapeutickénnosti,

- zabezpéuje a pomaha pri obstaravani osobnych zaleZitosti,
- poméaha postihnutym jedincom pri uglavani prav,

- stard sa o udrZiavanie kontaktu so spehskym prostredim.

Ma veky vyznam pre mentdlne postihnutych jedincov, kteti
zamestnani v chranenych diath a navstevuju rézne centrd, inStitlcie pre
zamestnavanie alebo iy ¢as. Chranené byvanie nemé zmysel pre klientov,

ktori nevychadzaju von, nudia sa, a stracaju taktdéd s okolim a inymi
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udmi. Rozsah sluzieb chraneného byvania zavisi odrighoa zavaznosti
postihnutia. Niektori potrebuju asiste sluzby 24 hodin denne. Samozrejme
aj patas sviatkov, prazdnin a inéholva. Chranené byvanie je pre klientov
vlastne ich domovom, kde sa realizuju aj vSetkyStéwy priat€ov a rodiny.
(Svarcova, 2006, str.177)
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6 UPLATNENIE MENTALNE POSTIHNUTYCH
JEDINCOV V CHRANENEJ DIELNI

6.1 Charakteristika zariadenia Dom Svitania n.o. Jaubov

V Dome Svitania, n.o. vznikla 19.12.2006. Jej zdat@dom je
Okcianske zdruzenie Svitanie — Zdruzenie na porfiadom s mentalnym
postihnutim v Malackach. Dom Svitania, n.o.¢jenom ZdruZenia na pomoc
udom s mentalnym postihnutim v Slovenskej republikeAsaciacie

zamestnavatev obtanov so zdravotnym postihnutim v Slovenskej repxabli

Dom Svitania poth Stat(tu poskytuje vieobecné sluzby v oblastiach:
1. sociadlna pomoc a humanitérna starostiiveszmysle zakona NR
SR¢. 5/2004 Z.z. o sluZzbach, v zneni neskorSich psedpi
2. Regiondlny rozvoj a zamestnados zmysle zdkona NR SR.
5/2004 Z.z. o sluzbach zamestnanosti, v zneni mgigikopredpisov.
3. Tvorba, rozvoj, ochrana, obnova a prezenticia duchah
a kultdrnych hodnét so zameranim na organizovanikitaych
a spoléenskych podujati a sluzby, organizovania seminarov,

Skolenia a besied.

Dom Svitania, n.o. v Jakubove je neStatne zariajedioré poskytuje
svojim klientom socialne sluzby v rehabiliteom stredisku a zamestnavanie
v chranenej dielni. Climvou skupinou stliudia s mentalnym a kombinovanym
postihnutim, starSi ako 18 rokov.

V rehabilit&tnom stredisku poskytujua socialnu rehabilitaciu efan
pripravi klientov na relativne samostatny Zivot v chranendoywvani.

V chranenej dielni pracuje v riadnom pracovnom parie/ mladycHudi. Su
tam 3 chranené dielne — kniharska, &raka, montaz a balenie. V dielni

montaZ a balenie sa skladaju a balia jednoduchép&nenty, ako napriklad
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nabytkové kovanie. V KnihviaZakej dielni sa zvazuju textové materialy do
knihy v tvrdej vazbe. Né&pstejSie sa viaZzu zbierky zakonov. Z lepenky sa
vyrabaju rézne déekové a Gzitkové Skatule r6znychrkesti a tvarov, ramiky
na fotky ainy doplnkovy sortiment. Kedgky Siju v dielni Siroky sortiment
textilného tovaru: obrusy, podusky, prestieraniachynské chapky, rézne
vrecUska, tasky, pape, podusky na stalky. V kreativnom ateliéri sa vyrabaju
rozne rgne robené pdiadnice spolu s obalkamil'iéenky a svietniky.

Zamestnanci pracuju pod vedenim majsterky a Siraortiment
vyrobkov vyrabaju pokh objednavky zakaznika alebo padainého obdobia
a sezony. VSetky tri chrdnené dielne maju dostptéke a kazdy vyrobok ma
svojho odoberata. Pracovnici v chranenych diath sa musia vedie
navzgjom zastlpj preto sa v witom ¢ase na svojich pracovnych miestach
vymenia. Okrem zamestnancov s postihnutim v Domieaig, n.o. pracuje
Seg pracovnikov ako personal a dve majsterky.

Na zaklade viackmych skisenosti sa povaZuje spojenie prace
a socialnej rehabilitacie za ideélne pre tuto skupdospelych atanov
s mentalnym postihnutim. Praca je pre nich doleftétoZze im dava pocit
dblezitosti a finatne ich motivuje. To, Ze sa pri praci vzdelavajaéatju
rézne sociadlne schopnosti adamosti, ich podporuje v samostatnosti,
nezavislosti a aktivizuje ich schopnosti.

Dom Svitania, n.o. spolupracuje so zahtamj kde ma stalych
priatd’lov a sympatizantov, ktor€innog’ zariadenia podporuji materialne
anajma moralne. Su to Lebenshilfe Siegen z Nemetkd Landsberg
z Nemecka &lenovia byvalej Nadécie Conaction z Holandska. Mnoh
zamestnanci z Domu Svitania, n.o. sa prave v NemadHKolandsku &ili ako
pracovd slPudmi s mentalnym postihnutim. Navzajom sa stale st

a vymiaiaju si skusenosti.
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6.2 Kauzistické studie

Kazuistika¢. 1

Meno a priezvisko: Eliska
Datum a miesto narodenia: 1987, Bratislava
Bydlisko: Malacky

Diagnoza: Lahk& mentalna retardécia

Vysledky psychologického vySetrenia:

EliSka sa na prvy pdhd javi ako diesa, ktoré je Uplne zdravé. Je prijemna,
pri komunikécii je vSak neistd, hovori jednoducletyy prejavuje sa u nej

nervozita.
Somaticka asténia, s chybnym drZzanim tela a treméwarnych kogatin.

Lucidnd, orientovana spravne. V kontakte je neistdkostna. Pozornés
oslabena v zloZke koncentracie, tenacity, distilalcNajnapadnejSi je
v klinickom obraze bradypsychizmus a patologickyZzené psychomotorické
tempo, (v skuske rychlosti a presnosti psychomlkyge vykon na urovni 3%

vekového priemeru). Myslenie je spomalené, Usudkbwgkcie v pasme

rahkého mentalneho defektu.

Intelektové funkcie na uUrovnilahkej mentélnej retardacie, 1Q = 67. Stav
trvaly, vykon v jednotlivych funkciach je v rozpgydolné az horné pasmo
lahkej mentélnej retardacie. Kontakt s realitou Sllerey infantiinym pristupom
k jej vnimaniu. Nie je schopna rabivyznamné rozhodnutia, planava

hospodat s peniazmi a potrebuje pre svoje fungovanie padpadicov.

Paméarové schopnostisu takisto defektné, je zniZzena logicka verbalmagsa

aj pamd precisla, preferované vyuzivanie mechanickej paméti.

Osobnos’ emaine aj socialne infantiind. Adaptacia v novom prexdirje

velmi pomald, socidlna naivita. V mentalne rimmm prostredi, v ktorom
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pacientka nezvlada prisposobenéasto somatizuje alebo byva depresivna,

vtedy cely dé zadumane sedi,dju nezaujima.

V praci v chranenej dielni potrebuje dikdgs na zacvik na novy tyfinnosti.
Pre jej neobratndgemnej motoriky a pomalé psychomotorické tempmtze
vykonava' len obmedzeny rozsah prace. ZvySend unénot8, potrebuje
pravidelne po obede po prichode zprace oddych.blé&rm ma tiez
s nadvazovanim kontaktov, vyskytuje sa poruchanpripotravy a epileptické
zachvaty. Dieva nie je schopné fungoasamostatne v beZznom realnom
Zivote len za podpory rogthv. Pracovné moZznosti sa odpéajil len

v chranenej dielni.

Zaver. Lahkd mentalna retardacia na organickom podkladdlefsia.
Patologicky zniZzena rychlésa presnas psychomotoriky. Osobnostna aj
emana nezreloé Somatickd asténia, vs. vramci depresii, porushipnu
potravy. Potrebuje sustavni pomoc a pracu mozenawka len v chranenych
pracovnych podmienkach. Ide o trvaly stav, ladtom na organicky podklad

ochorenia s negativnou prognézou.

Vysledky lekarskeho vySetrenia:

Od detstva je lisena na epilepsiu, ako 18 - m&sa prekonala prvy krat
kicovité stavy, potom spomaleny psychomotoricky vyvopeskor
diagnostikovana progresivna myoklonicka epilepBieekonala bezné detské
choroby,¢asté anginy, zapal stredného ucha. Hospitalizomam@&urologickej
klinike v roku 2009 lieend pre myoklonie. Problémy nastavaju pri strese. J
potrebné sa spravne stravéyvBahké jedla, primerana ta. Praca v chranenej

dielni jej prospieva,t®Zuje sa na Unavu, niekedy bolesti hlavy.

Vysledky neurologického vySetrenia:
Diagno6za: G40.8 — in& epilepsia

Lahk& mentalna retardacia na organickom podklade.
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Pacientka v lisbe pre myklonie, po hospitacii na neurologickepikie eSte
v roku 2009. Po komplethom vySetreni stav uzavesgncialny myklonus.

Problémy nastavaju ak je pacientka v strese. Biekg na upokojenie.

Problém s prijimanim stravyasté depresie, niekedy ¢azké sny. Pracuje
v chranenej dielni, je tam ale hluk. Baleblavy, Sije neudava. Jeden krat

mes&ne kontrola v neurologickej ambulancii.

Vysledky psychiatrického vySetrenia:
Navstevuje pravidelne psychiatra, probléntastymi depresiami, mava desivé

sny.

Vysledky logopedického vySetrenia:
Navstevovala ¢asto a pravidelné logopedické intervencie v Speoial

pedagogickej poradni.

Rodinna anamnéza:

Rodina je aplna, 4 élenna.

Otec pracuje ako automechanik, ma svoju vlastndnulieje sukromny
podnikat&. Matka pracuje ako ekonémka v sukromnej firme este bydliska.
Eliska ma mladSieho brata. Rodina byva v malom @m, kazdy ma svoju
izbu. Rodéia aj brat st zdravi, u Ziadneho sa nevyskytujetahes postihnutie
alebo neurologické ochorenie. Sesternica z otcstrany ma vSak Dawnovu
chorobu. Rodina podporuje EliSku, spiie chodia na rodinné dovolenky,
vela casu venuju prechadzkam v prirodec¢&oStudia matka venovala svojmu
dietatu vSetokcas. EliSka je stale citovo naviazana na matku,akief je

velkou oporou a poméha jej zvliddaSetky problémy.
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Osobna anamnéza:

Nerodila sa ako prvé dia, pérod bol spontanny, neboli Ziadne komplikacie.
Ako 18 mesana prvy kréat kcovité stavy, neskor diagnostikovana progresivna
myklonicka epilepsia. Zaostavanie vo vyving€iraj rozumovych funkcii od
Utleho veku. Zaskolena v zakladnej Skole, v 3. mreradena do Specialnej
z&kladnej Skoly, neskér vyana v odbornomadilisti, odbor sluzby.

EliSka je slobodnd, byva s r@dii, pracuje v chranenej dielni Domu Svitania
n.o. Jakubov na skrateny uvazok, ako drka. Ve'mi rada pripravuje
jednoduché jedla a kalé. Miluje hudbu, tanec, rada dikéije, vySiva a Sije.

Praca ju tesi, v kolektive je hibena.

V rannom predskolskom veku:

EliSka z&ala navStevowamaterskd Skolu az v piatich rokoch. Matka bola na
materskej dovolenke s druhym ti€om. EliSka sa prejavovala ako Sikovné
diewa, len trocha pomalé. Pre svoje zdravotné problérapilepsiou sa ju
rodicia bali da’ do materskej Skoly a venovali sa jej doma. Bolémiecitovo
naviazand na matku, nesmela ju nikde néckamu, inak sa od strachu
rozplakala. Pri nastupe do materskej Skoly matsblgmy s adaptaciou do
kolektivu. Stale plakala, hrala sa sama v kutikekmi malo komunikovala
s de'mi, Nerada sa delila o htlu. Nechcela spolupraca¥a pani ditel’kou,
trucovala avynucovala si vSetko ¢den. Mala problém s obliekanim,
odmietala jedlo, od pta ¢asto zvracala. Préasté pre problémy si ju ragia
nechavali doma, ospravadiali nepritomna$ chorobou. Odpoktané bolo

odloZenie Skolskej dochadzky.

Vo vychovno — vzdeldvacom procese:

EliSka nastupila do zakladnej Skoly o rok neskdr.pgPekonani p&iatonych
adapténych problémov si postupne na Skolské prostredani peitelku,
spoluziakov zvykla. Vyvin schopnosti bol vyrazneosyleny. Urova
grafického prejavu bola Vi slabd, pismo neliadné, nedodrZiavala Keos’

pisma, pisala ¥eni pomalym tempomg¢asto sa mylila, nedokazala plynulo
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napis@ slovo, bola unavena a potom sa rozplakala. Dikjdfyrobili velké
problémy, nerad&itala, pretoZze sa mylila¢itanie s porozumenim, nebolo
mozné realizova— obsah unika. Problémy mala aj v matematik&ssinym
radom, problém sgdtat’ si nigo aj na prstoch. Mylila si znamienka +,-, je
vacsi, je mensi. Nevedela vyriéSsamostatne jednoduchd slovnu ulohu.
Chybalo jej logické myslenie. Manualne bola vSalKi zrina, rada skladala
rozne skladéy, rada kreslila. Pochvala ju motivovala. Koncénia
pozornosti bola primerana. Dopdané vySetrenie u psychol6ga, na zaklade
vysledkov bola Eliska preradend do Speciélnej ziida Skoly, vzdelavaci

variant A.

Specialno — pedagogické vysetrenie:

EliSka vyZzadovala individualny pristup, podporuyatematické vedenie zo
strany @itela. Tempo prace, vyrazne pomalé. Ulohy sa snaZitat’'spotrebnéa
pochvala a dostatokasu. Zrakovy kontakt nadvazovalalne tazko, snazila
sa poliadom uhyb# radSej sklonila hlavu. VSetko ju htigozruSilo, obrana
bol plat. Naviazana citovo na matku.

Komunikacia: Oneskoreny vyvoj k&, v podstate zrozumifed, ¢asto zlbkla,
zle sklawovala slova, slovna zéasoba primerana, jednoducly peejav je
obsahovo chudobny. Bas rozhovoru malo komunikovala, hovorila potichu.
Cakala na pokyny, pri riedeni slovnej tlohy potrebppmoc, chyba logické

myslenie.

Vedomosti: pismo je nedfadné, nedodrziava ¥leos’ pisma,éasto sa myli,
problémy jej robia diktaty, neradaita, v matematike potrebuje neustale

pomoc, nevie pohotovo reagady@pomahala si prstami.

Jemn& motorika: neobratno§ pomalé psychomotorické tempo, vykonava

obmedzeny rozsah préc.

Hruba motorika: telesnd vychovu nema rada, do kolektivnych hier s

nezapajala, len na vyzvanie, zdola jednoduché pksiidez problémov.
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Grafomotorika: pero uchopuje spravne do pravej ruky, uchop jeomnme,

pismo je vSak nelfdné a kostrbaté.

Samoobsluha: V oblasti hygieny a samoobsluhy je samostatnd@iemycké
navyky sl upevnené, obliekanie zvlada, rada s stérata, pripravi né® na

jedenie bez problémoCasto pomaha doma giah3ich pracach.

V rdmci rehabiliticie, zaradend hipoterapia — jagdakoni. Navstevuje r&n
s konikmi spolu s mamou. EliSka sa prejavuje akbmvaizkostlivé, citovo
nestabilné, vBmi snaZivé dieva. Ziatka bola v Specialnej zakladnej Skole

vzdeldvana a spravne zaradend vo vzdeldvacom tahan

Zaver: Na zaklade vSetkych zistenych skirtosti sa Zigka pohybuje v pasme
lahkej mentalnej retardacie, navstevovala Speciaiidadna Skolu 9 rokov.
Vzhradom na celkové schopnosti odptaine jejd’alSie vzdeldvanie v ramci

Spojenej Skoly s organigaymi zlozkami — OdbornéciliSte a prakticka Skola.

Individualny program rozvoja klienta

Diagnostika: aktualne udaje vot@@hu k individualnemu programu rozvoja
Vek: 25 rokov

Ciastany invalidny déchodok

Miera poklesu vykonavasustavnu zarobkowlinnog’: 60%

Vzdelanie: OOU - odbor sluzby a doméce prace

Zdravotny stav: Lahké mentalne postihnutie, epilepsia
V starostlivosti psychiatra v detskom veku — bedetské choroby
Diagn6za G40.8 — in& epilepsia

Lahké mentélne postihnutie na organickom podklade
Psychologickénhodnotenie Cahké mentalne postihnutie, epilepsia, trpi
depresiamitazké sny.
Myslenie: spomalené, usudkové funkcie v padiabkého mentalneho defektu,

chyba logické myslenie.
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Re¢: zrozumiténd, casto zlbkla, slovnad zasoba primerand, jednoduché vety,
prejav je obsahovo chudobny. &s rozhovoru méalo komunikuje, hovori
potichu,éaka na pokyny.

Socialne spravanie

Nemd& problémy v nadvéazovani efektivnych rovesnicky#’ahov v SirSom
socidlnom okruhu, hoci jej to trva dlhSie. Na clmdom pracovisku sa
adaptovala bez problémov. Je komunikativna, radaegsja do vSetkych
aktivit, radacita, Sije, vySiva. M4 rada turistiku, mél'mé rada deti a chce si
zalozt’ rodinu. V socidlnom prostredi potrebuje podpopomoc.

Pracovné uplatnenie

V beZznom prostredi jetazené v dbsledku jej diagnézy. V désledku slabych
usudkovych schopnosti spomaleného psychomotorickénopa, je ¢asto
unavena, musi odpivat’. Psychické funkcie su oslabené, mésaté depresie.
Podava stabilny pracovny vykon v Kifigkej dielni, zvlada aj iné préace, ale

zmeny jej spésobuju mensie problémy. Nezvlada®iéesituacie.

Rodinné zazemie
Byva spol@ne s rodinou v rodinnom dome. Rodina jej pomahadppruje ju

vo vSetkom.

Odporué¢ania na realizaciu v rehabilitatnom stredisku

1. Zabezpeéit aktudlne psychologické vySetrenie zaceldm
vypracovania programu socioterapie v podmienkaciicgmo —
socialnej rehabilithcie a zac€lom zostavenia programu tréningu
kognitivnych funkcii.

2. Zabezpeit vySetrenie rehabilitmého lekara za d&@lom
vypracovania aktualneho programu fyzioterapie.

3. Rozvij& pozitivne vlastnosti a socialne Znosti — schopna’svies’
pracovny kolektiv, pomdtslabSiemu, ocetipomoc a iné.

4. Podport’ rozvijanie zaujmov - rozsfri vSeobecné vedomosti,

prezentacia vlastnych predstav a napadov.
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5. Trénova komunik&né zrinosti v skupine, rozSirova slovnu

zasobu

cielenymi

a skupinovou formou.

prezentaciami

6. Podporovd pozitivne sebauvedomovanie,

partnerské wahy a socialne vazby.

Individualny plan rozvoja

Meno: Eliska
Vek: 25

Vypracoval: SipoSovéa

a hrami,

individoaln

podporpozitivhe

OBLAST 1. mesiac 2. mesiac 3. mesiac
VEDOMOSTI - prirad’ovanie - poznavanie - dostane za
domina, gitovanie| materialov, Zoho | Ulohu pre&itat’
bodov na domine | sa ziskavaju, ¢lanok, pomocod
- zdokondiovanie | vyznam otazok
sa v oblasti - prirodné porozpravd o
matematiky materialy nom strny
obsah
SOCIALNA - neustale - bude sa ¢it ako | - bude sa ¢it,
KOMUNIKACIA |pripomina, ¢o je |sa ma spravne |ako sa orientovs]
vhodné o nie;¢o |stara o sebag¢o |v kniznici
je pripustné¢o nie| znamena spravnal - praca s
je Zivotosprava pocitatom
PRACOVE - zdokondovanie | - vedig spravne | - nawit sa ako
ZRUCNOSTI sa v domacich roztriedt’ bielizen |udrza poriadok
pracach v oblasti | pod’a materialu, |v skrini a
varenia farby potravinovej
- aké druhy cesta |- ako sa ovlada | skrini
pozname pr&ka, nastavi
Zmykanie, pranie
MOTORIKA - bude sa venoval - bude trénova | - bude
masazam a r6zne rehabilitané| absolvova
aromaterapii, prvky, turistiku,
relaxacii, ktoru posilhovacie kolektivne a
bude absolvowg |cvi¢enia, hadzanie Sportové aktivity
ale taktiez si a prehadzovanie |tanec na danu
vyskuSa zaklady |lopty hudbu
jednoduchej - jazda na koni,
masaze Hipoterapia
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Kazuistikaé. 2

Meno a priezvisko: Erika
Datum a miesto narodenia: 1985, Skalica
Bydlisko: Malacky

Diagnoza: Lahk& mentalna retardacia

Vysledky psychologického vySetrenia:

Kontakt slabsi, pacientka je pasivna, neist4 subindscaka na podnety,
odpovede treba forsirota Vyjadrovanie v kratkych vetach, po latenciach.

Blokujuca socialna Uzkdsktora ma intenzitu az socialnej fébie.

Vnimanie jednoduchych podnetov bez porich. V Struktirov&nohj
podnetoch problém s priestorovym vnimanim jedngthv prvkov.
Reprodukcia kvantitativne aj kvalitativne vyraznaiZzena, reprodukciu

podnetov negativne ovplituje aj Uzkos.

Myslenie: brandypsychické, konkrétne, obsahovo zuzené, presoctiacii
slaby. V socialnej situacii blok myslenia, pacientkereaguje, ma vyhybavé

spravanie.
Intelektové funkcie v hornom pasméahkej mentalnej retardécie, 1Q = 69.

Deficit logického myslenia a matematického Usudkizuélno-priestorovej
orientacie spolu s patologickym znizenym psychomckgm tempom (vykon
predstavuje 3% vekoveého priemeru), spolu so socialnou fobiou zviguiu

pacientke zapojenie sa do pracovného procesu rgdiepodmienok.

Zaver. Lahk&d mentalna retardacia. Socialna fobia, ktoraugaiv socialnej

realite uplatnenie kognitivnych funkcii.

Aj nad’alej je vhodné praca v chranenej dielni na skrat@vgzok, vplyvom
ktorej sa udrzZiava a zvySuje jej fyzicka vykonfioBrostredie chranenej dielne
je tiez doélezité vzPFadom na jej socialnu fébiu, lebo jej uniofe socialny

tréning za permisivnych podmienok a tak zabja socialnej izol4cii klientky.
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Vysledky lekarskeho vySetrenia:

Druha z 3 surodencov. Pas gravidity telesna trauma matky. Matka bola
v minulosti li€gena, zo zavislosti na alkohol. Pérod v terminejolpgicky.

V rannom detstve mierne zaostavanie vo vyving akognitivnych funkcii.
Erika bola od matika chofrava, trpelatastymi anginami, vyskytovali sa bezné
detské choroby, rimé pomdovanie. Zanedbana rodinna vychova, deéev

umiestnené do detského domova spolu so surodencami.

Vysledky neurologického vySetrenia

Diagnoza:

enuresis nocturna (tiné pom@ovanie)

psoriaza
lahka mentalna retardacia
- ADHD, poruchy spravania

V detstve hospitalizovana gasté néné pomd@ovanie sa, nepokojny spanok.

Diewta trpi citovou deprivaciou, ¢bs méava afekty zlosti atendencie
k agresivnemu a provokativnemu spravaniu. Pri nepoélebo zéachvate

uziva® Diazepan 10 mg, 1 tableta.

Pravidelne podaYamagnézium 1 az 2 krat denne. B komplex 2 krableta.

Kontrola kazdé tri mesiace.

Vysledky psychiatrického vySetrenia:

Navsteva u psychiatra nepokojny spanok, agresidésivé sny. Néné

pomaiovanie sa.

Vysledky logopedického vySetrenia:

Dysléalia — chybnéa vyslovnéslasok, pravidelna navsteva poradne.
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Rodinnd anamnéza:

Rodina neuplna. Rodla sa rozviedli, matka li&na zo zavislosti na alkohol.
Otec zAvisly na heroin, nejavi zaujem o deti. Zijeriatékou, s ktorou ma
jedno di¢a. VyZzivovaciu povinnassi plnil, matka vSetky peniaze utratila na
alkohol. Domacasté hadky, deti nechodili pravidelne do Skoly, extana
hygiena, nepravidelnd strava, zanedbana starastlivrika ma dvoch
surodencov starSieho a mladSieho brata. VSetci iolestneny do detského
domova. StarSi brat sa zajakava. MladSi brat jegialey na plesne a tieZz sa

V noci pomauje.

Osobna anamnéza:

Narodila sa ako druhé di@ pérod bez problémov, spontanny. Matk&die
alkoholicka, pa@as gravidity prekonala telesnd traumu. Erika od i¢kal
pozn&ena citovou deprivaciou, oslabenym vyvinom a inyggmptémami.

Trpela nénym poma@ovanim a psoriazou.

NaruSeny vyvin ré&, recovy prejav obsahovo chudobny. DiagnéZahka
mentalna retardacia. OdloZzena Skolsk& dochadzkk,@aradena do Specialnej
Skoly. Po ukoteni Skoly jej bolo doporiené d’alSie vzdeladvanie v rdmci
Spojenej Skoly s organizaymi zloZkami — OdbornécdiliSte a prakticka Skola.
Vyucila sa ako krajirka. Pracuje v chranenej dielni v Jakubove n.gkrateny
avazok, Sitie ju nebavi, zadiia sa do knihviazsmkej prace, ktora zvlada

dobre. Rada plava, byva so star§im bratom v choimdayvani.

V rannom predskolskom veku:

Matersku Skolu nenavstevovala.

Vo vychovno — vzdeldvacom procese:

Erika mala odloZzenu povinnu Skolskd dochadzku.tijak do Specialnej
zakladnej Skoly, na zaklade vySetrenia bola vzdeldvvo vzdeldvacom
variante A. Mala problém s nadviazanim komunikae@mi utiahnuta Tazko

prijimala nesuhlas neista, niekedy podraZzdend aksama. Na hodinach
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nesustredena, potom robila zbyté chyby, najméa v diktatoch, zabudala na
interpunkciu. Pisanie, nefddné, pekne pisala len,&@isala pomaly. M&a
averzia v@i citaniu, vymy$a si slova, nevie zreprodukavgresitany text.
Problémy aj v matematike, nevedela pohotovo zare#igma jednoduché
priklady. Pomahala si panim na prstoch. Stéle ju je potrebné upbaeat’.
Nerada kreslila v3etk¢éo sa tykalo rodiny. Ranarala od jedu cely papier,
sadla si do kuta a nepohohau nikto, pokidl ju to nepreslo. Pri presvigani
bola niekedy az agresivna. Pri vySetreni zisteryhd®m ADHD, porucha

spravania.

Nejavila vobec zaujem atanie,¢asto robila z trucu a naschval. Prospech bol
slaby, skotila siedmy r@énik, opakovala 2. triedu. Vyena v odbornom

ucilisti ako kragirka, kde mala tieZ problém dokat Skolu.

Speciéalno — pedagogické vysetrenie:

Erika je citlivé die¥a, ktoré je pozngné citovou deprivaciou, oneskorenym
vyvinom. Celkovo je zniZzen& kvalita psychickych ggsov, nerovnomerny
rozvoj psychickych funkcii, (pomalSie myslenie, phaie, @enie sa). VEmi
tuzi by r'abend a niekam pafri Ak niekto onu prejavi zaujem, vie by
priiemna. Ma syndrom ADHD, poruchy spravanigasto sa utieka
k stereotypiam — hojdanie na konikovi, diausi prst. Je \@ni zvedava,
vyzaduje si by stredobodom pozornostfazko prijima nesuthlas, vyzaduje
okamzita reakciu, nevie realne spracdwaposudi rozne situacie. Je i
dblezité, cielene stimulovajednotlivé mentalne funkcie, pasiva’ procesy
pozornosti. Pri &eni potrebuje individualny pristup a mnozstvo pahv
a motivacie. Je ¥eni stat@na a dokaze hyaj trpezliva, ak si ju niekto ziska.
Velmi intenzivne vnima svoj problém, hlaviie sa tyka psoridzy. Nikdy si

nechce zoblietsveter s dlhym rukdvom, aj&eej je teplo.

Re¢: vyvin redi je naruSeny v expresivnej iimpresivnej zloZkéyla

vyslovnog hlasok — dyslalia /%;, Z, t/; badatéské neurdzy 8 — zajakava sa,

zniZzen4 slovna zasoba,calsny dysgramatizmus.
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Myslenie: mechanické, naiil sa tak, ako veci @gaje, ale nerozumie im tak ako

beZnyclovek. V praxi sa to odraza tak, Ze nevie pozpaidatni’.

Z&kladn& orientacia: vie sa dobre orientovav blizkom okoli, ale potrebuje

dohrad a dozor, kvéli svojej diagnoze.

Rozvoj senzorického vnimania:nema dobre vyvinuty sluch — ma problém
zreprodukové a udrzd melddiu, rozoznéva farby, chute,md tvary, mierne

je naruSend orientacia v rovine.

Vedomosti: piSe uliadné, potrebuje pomalSie tempo a susfredi inak robi
chyby, zabuda na interpunkciu, problém su diktdtynatematike si pomaha
pocitanim na prstoch, nevie pohotovo zareagovgednoduchych slovnych

Ulohéach, deficit logického myslenia a matematickésudku.

Samoobsluha:Je samostatna, hygienické navyky ma riadne osvo{éstétu
udrZiava problém néné pomdovanie sa, nie je to vSak kazda noc, len

niekedy.

Hruba motorika: ma v sebe temperament, zdola r6zne druhy prek&&b&,

plava.

Jemna motorika: dokédze pracovas jemnym materialom, musi sa vSakme

sustredi, ni¢ ju nesmie rozrusgi

Zaver: Na zaklade vSetkych zistenych skirosti sa Zigka pohybuje v pAsme
I'ahkej mentalnej retardacie, navstevovala Speciaékladna Skolu, ukatila

ju v 7 raniku. Vzdelavana vo vzdelavacom variante A. K&tom na celkové
schopnosti odpotame jej dalSie vzdelavanie vramci Spojenej Skoly

s organizénymi zloZzkami — OdbornéciliSte a praktické Skola.

Individualny program rozvoja klienta

Diagnostika: aktualne Udaje voti@hu k individualnemu programu rozvoja
Vek: 27 rokov
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Ciastany invalidny déchodok
Miera poklesu vykonavasustavnu zarobkowiinnog”: 60%
Vzdelanie: OOU — odbor sluzby (ké#jstvo)

Zdravotny stav: enuresis nocturna (tioé pomdgovanie) v detstve, ADHD a

poruchy spravania v detstve, psoridzahka mentalna retardacia.

V starostlivosti psychiatra v detskom veku — bedetské choroby

Diagn6za Lahké mentalne postihnutie na organickom podklade
Psychologickénhodnotenie nepokojny spanok, agresivita, desivé sny,
depresie.

Myslenie: mechanické, nati sa tak, ako veci goje, ale nerozumie im, v praxi
nevie poznatky uplattij pocit menejcennosti.

Re¢: vyvin reti je naruSeny, chyba vyslovnbsiiektorych hlasok, znizena

slovna zasoba, ¢hsny dysgramatizmus.

Socialne spravanie

Problém v nadvazovani efektivnych rovesnickydfatibv. M4 malo priatev,

je neuroticka osobnéss pocitmi menejcennosti. Vykony a hodnotenie su
podmienené pocitmi istoty, respektive neistoty weedp vai druhému

v komunikacii — spontaneita a zmysel pre humor w&ranxieta a socialna
fobia. AvSak vie by aj trpezliva ak si ju niekto ziska a citi be&ige Ve'mi
intenzivne vnima svoj problém, hlavie sa tyka psoridzy. Ma rada turistiku,
cyklistiku, plavanie.

Pracovné uplatnenie:

Na chrdnenom pracovisku sa adaptovala bez problémekedy reaguje
agresivne, ak sa jej praca nedari. Zapracovalg s&mhviazaskej dielni,
pracu ma rada. Potrebuje akceptujucu podporu digtab

Rodinné zazemie

S rodinou sa nestyka, byva v chranenom byvani spbitatom. PreZila svoje
detstvo v detskom domove spolu so surodencami.Rodp Eriku nejavili

zaujem, na matku nemd vébec kontakt ani ju nikdyyhkadavala.
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Odporué¢ania na realizaciu v rehabilitatnom stredisku

1.

Zabezpéit pravidelné kontroly u psychiatra, konzultéva
farmakoterapiu —dinky.

Zabezpéit aktualne psychologické vySetrenie zaceldm
vypracovania programu socioterapie v podmienkacic@mo —
socialnej rehabilithcie a za¢€lom zostavenia programu tréningu
kognitivnych funkcii.

Zabezpéit vySetrenie rehabilitmého lekara za d&@lom
vypracovania aktualneho programu fyzioterapie.

Rozvija pozitivne vlastnosti a socialne Znosti — schopna'svies’
pracovny kolektiv, pomdtcslabSiemu, ocetipomoc a iné.

Podpori’ rozvijanie zaujmov — rozsfri vSeobecné vedomosti,
prezentacia vlastnych predstav a napadov.

Trénova komunik&né zrénosti v skupine, rozSirova slovnu
zadsobu cielenymi  prezentaciami a hrami, individoaln
a skupinovou formou.

Podporovéd pozitivne sebauvedomovanie, podporpozitivne

partnerské wahy a socialne vazby.
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Individualny plan rozvoja

Meno: Erika

Vek: 27

Vypracoval: SipoSova

OBLAST 1. mesiac 2. mesiac 3. mesiac
VEDOMOSTI - poznavanie - poznavanie - dostane za
hodnoty péazi r6znych druhov |dlohu preitat’ si
- vedie’ si zadelf |latok, ban a ¢lanok o
peniaze pre svoju|inych materialov|znamom
potrebu a ich vyznam mieste/meste a
porozprava
strieny obsah
SOCIALNA - dramatoterapia,| - Zivotosprava, | - praca s
KOMUNIKACIA |pripadne kinoklub| hygiena, n&o je | positacom
- ako zvlada dolezity rezZim |- ako sa dostana
rozne situacie dna internet, nadi sa
(vhodné, zada heslo,
nevhodné) pokusi sa
vyhlada’ tému,
ktora bude
zadana
PRACOVE - ako pripraw - Zehlenie a - pravidelné
ZRUCNOSTI chutné jedlo starostlivog o upratovanie
- priprava 3 bielizen, domacnosti
r6znych polievok atriedenie a ako uskladova’
jednoduchych ukladanie v potraviny v
jedal skrini zaruke/ po
- pripravi zaruke
prestieranie na stol
MOTORIKA - bude sa venoval - bicyklovanie, | - bude
masazam a posiliovacie absolvova
aromaterapii, cviéenia, turistiku,
relaxacii, ktoru kolektivne hry |plavanie
bude absolvowa - paclvanie
ale taktiez si hudby a
vyskuSa zaklady improvizacia
jednoduchej tane&nych
masaze pohybov
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ZAVER

Jedinci s mentalnym postihnutim patria k najzrdniggSim skupindm
spola:nosti, potrebuju podporu a pomoc vo vSetkych oladekt Zivota.
Pracovnych prilezitosti pre mentalne postihnutyetirjcov je vémi malo.
Pracovné uplatnenie pre mentalne postihnutéloveka, nie je jedinou
prirodzenou potrebou, praca zvysuje sebavedomiepsatnos, nezavislos.
Poskytnutie zamestnania @movi s mentalnym postihnutim, neznamené len
umozni’ mu zaroli peniaze, ale znamen& prignmu socialne postavenie
v rAmci rodiny a spolmosti. Mladiludia slahkym mentalnym postihnutim po
ukonrteni vzdelavania nemajiastod’alSie uplatnenie a mnohi z nich ho najdu

prave v chranenej dielni v Dome Svitania n.o. kub@ve.

V diplomovej praci som priblizila moZnosti uplatm@njedincov s
rahkym mentalnym postihnutim, zvladnutie a UspeSaéadenie sa do
spolanosti prostrednictvom prace v chranenej dielni.rilehu vypracovania
diplomovej prace som zoznamila s problematikou estmévania jedincov
s mentalnym postihnutim v chranenej dielni v JakeboPreStudovala som
dostupnu pedagogicku a psychologicku literatdru. dpoacovani vsetkych
teoretickych vychodisk, méZzem skonstativae zo Styroch vychodiskovych
hypotéz sa mi podarilo dosgi& tymto zaverom:

1. Hypotéza: Byvanie v chranenom byvani je pre mentélne postétmo
jedinca naronejSie, ako byvanie v rodinnom dome s rodinou.

2. Hypotéza: Cim je va&Sie mnozstvo pridruzenych chorébl&hkému
mentalnemu postihnutiu, tym je uplatnenie na trrace naronejSie.

3. Hypotéza: Nezalezi na tom akej profesii sa jedinetalskym
mentalnym postihnutim v odbornoniilisti vyuci, pretoZe v chranenej
dielni po zapracovani najde svoje uplatnenielacgl/ojich moznosti

a schopnosti.

Praca je pre mentélne postihnutych jedincov dtdepiretoZze im dava

pocit dolezZitosti, finaéne ich motivuje. To Ze sa popri praci vzdelavaju
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a trénuju rézne socialne schopnosti a&mosti, ich podporuje v samostatnosti,

nezavislosti a otvara im priestor v spaiosti.
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