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Uvod

Stravovaci navyky se u ditéte formuji v zavislosti na stravovacich navycich a zvyklostech
rodiny, vlivu prostiedi i vlastnich postoji. Vyziva déti je tak vyznamnym faktorem, ktery
ovliviluje nejen bezprostiedn€, ale i dlouhodobé jeho celkovy zdravotni stav. Obdobi od
konce jednoho roku zivota do Sesti let (nastupu do zakladni §koly) je obdobi dramatického
rozvoje dovednosti ditéte. Pro obdobi predskolniho véku je typické, ze se snizuje chut k jidlu
a meéni se mnozstvi, které dit€¢ sni (Nevoral, 2003). Déti se specialnimi vzdélavacimi
potfebami maji v oblasti stravy sva specifika. Casto nas napadne, jaké odligné potieby ve
stravé muze mit napiiklad dit€ s poruchou autistického spektra se senzomotorickou citlivosti.
Avsak jak je to s dalSimi druhy specidlnich vzdélavacich potieb (SVP), zda je stravovani a

stravovaci navyky u téchto déti odlisné, pripadné jakym zptasobem.

Problematika stravovani déti pfedSkolniho véku se specialnimi vzdélavacimi potiebami me
zaujala. Pii studiu na vysoké Skole nebylo dostatek odborné literatury a zdroju k tomu,
abychom mohli zplsoby a specifika stravovani u kazdého druhu SVP podrobné probrat. Téma
je to velice Siroké, zajima me tedy, zda a v jaké mife se u déti objevuji specifika ve strave,

jaky postoj ke stravovacim navykim ma rodina a jak se projevuji konkrétni odliSnosti.
Bakalarska prace je rozdelena na dvé ¢asti, teoretickou a praktickou cast.

Cilem bakalatrské prace je zjistit, jaké jsou stravovaci navyky déti predskolniho véku se

specialnimi vzdélavacimi potiebami. Ke zjisténi jsem si stanovila dil¢i cile, a to:

e Zjistit, zda se objevuji vyznamné rozdily ve stravovacich navycich déti s riznymi
druhy SVP.

e Zjistit, jaky je vliv rodiny na stravovaci navyky ditéte se SVP.

o Zjistit, které vné&jsi faktory maji znacny vliv na stravovaci navyky ditéte se SVP.

e Zjistit, jak rodina hodnoti stravovaci navyky ditéte se SVP.

e Zjistit, jaky vliv ma MS na stravovaci navyky ditéte se SVP.

Teoreticka Cast je tvorena tfemi kapitolami. Prvni kapitola, stravovaci navyky, vymezuje
pojem, pojima o vyzivé déti predskolniho véku, stravovani v predSkolnim zafizeni a
disledcich nevhodnych stravovacich navykt. V druhé kapitole o predskolnim véku je
vymezeni pojmu, charakteristika ditéte predskolniho veéku, organizace a pojeti predskolniho

vzdélavani. Treti kapitola je o specidlnich vzdé€lavacich potfebach. Vymezuje pojem,



legislativu vzdélavani zakt se SVP a charakterizuje jednotlivé specialni vzdélavaci potieby

v navaznosti z informaci vyplivajicimi z praktické casti.

Prakticka Cast se zabyva kvantitativnim vyzkumem dotaznikového Setfeni. Dotaznik byl uréen
rodicim déti predskolniho véku, se specialnimi vzdélavacimi potiebami. Zabyva se
zjistovanim stravovacich navyka rodiny, jaky druh SVP ma dité, zda reaguje zménou chovani
po konzumaci sladkosti, jakd je jeho chut' kjidlu a dalsi. Prakticka cast dale obsahuje
stanoveni cild a hypotéz, predvyzkum, metodologii vyzkumného Setfeni, interpretaci

dotaznikového Setieni a jeho vysledka.



TEORETICKA CAST
1 Stravovaci navyky

1.1 Vymezeni pojmu

., Postoje a navyky sprdavného stravovani se vytvareji a udrzuji daleko lépe u mladsich déti nez
v pozdeéjsim véku, proto bychom méli dbdt na vytvoreni dobrych stravovacich navykit u nasich
deti, kterych by se mohly drzet cely Zivot.

(Horan & Momcilova, 2003, s. 9)

Zpravidla v rodiné se vytvari v raném détstvi stravovaci zvyklosti a navyky, a to spravné
(pravidelna strava, pestrost a plnohodnotnost, dostatené mnozstvi tekutin) i nespravné
(smazené a tucné pokrmy, vysoké mnozstvi soli, piti slazenych napoji).
Je duilezité, aby si déti osvojily vhodné stravovaci navyky a byly tak chranény pred

zdravotnimi obtizemi v dusledku nevhodnych stravovacich navyka. (Machova, 2009)

Jiz batoleci vek je obdobi, kdy dité navyky a zpisoby vyzivy piejima. Rodina je mu vzorem,
ma na n¢j nejvetsi vliv a bere si z ni piiklad. Proto je podstatnd vyziva dospélych, od niz se

odviji vyziva ditéte. (Gregora, 2014a)

Dité pfichazi na svét s danymi predispozicemi, napiiklad naklonosti ke sladkému, a naopak
s odporem ke kyselym ¢i hotkym chutim. Dale také s neofobii neboli averzi k ochutnavani
novych jidel. S postupnym vyvojem a osamostatiovanim ditéte, v obdobi predSkolniho a
Skolniho véku, nabyva na vzoru a vyznamu ve stravovani pusobeni $kolni vychovy, skolniho

prostiedi a také vliv vrstevniku. (Fialova, 2012)

1.2 Vyziva déti predSkolniho véku

Piedskolni vzdélavani se organizuje pro déti ve véku od 2 do zpravidla 6 let. (Skolsky zakon,

§ 34, odst. 1)

Rast je v tomto vékovém obdobi pomalejsi, snizuje se také chut k jidlu. Pro tohle obdobi je
typické, ze se méni objem jidla. Je prokazané, ze predskolni déti maji béhem dne odlisny
ptijem jidla, avSak pfijem energie za den byva staly. PfedSkolni déti by mély jist v mensich
porcich nékolikrat denné. V tomto veéku jsou svaciny stejné vyznamné jako hlavni jidla.

Détem by méla byt nabizena pestra a rozmanita strava. (Nevoral, 2003)



Autorka Havlinova (1995) uvadi, které potraviny jsou pro déti vhodné a nevhodné.

Mezi vhodné fadi libova masa, dribez ryby, mlécné vyrobky, obilniny razného druhu,
lusténiny, ovoce a zeleninu. Do nevhodnych potravin stejné jako jini autofi (Gregora 2014a,
Slimakova 2018) nedoporucuje tu¢na a smazena jidla, uzeniny, slazené napoje a sladkosti.
Dale je pro zdravy vyvoj ditéte dulezity dostatek pohybu. Fyzicka aktivita predchazi nejen

obezit¢, také posiluje odolnost organismu a pusobi preventivngé proti stresu. (Havlinova, 1995)

Vhodné tekutiny pro dodrzovani pitného rezimu jsou voda, neslazeny ovocny nebo bylinny
¢aj. Naopak ovocné stavy a dzusy obsahuji pfemiru cukru. Je vhodné je tedy podéavat obCasné

a nejlépe fedéné. (Gregora, Zakostelecka 2014b)

Margit Slimakova (2018) odkazuje na tzv. Zdravy talif na zaklad€ nejnovéjsich svétovych
odbornych doporuceni ve vyzivé. Dodava, ze odpovida modernim poznatkim a graficky
odpovida skuteCnému talifi. Nejméné cCtvrtinu talife by méla tvofit zelenina, ¢im vice
rozmanita, tim 1épe. Zatimco ovoce tvofi maximalné Ctvrtinu talife, za nejvhodnéjsi povazuje
ovoce sezonni. Do bilkovinné slozky uvadi rozmanité moznosti ryb, ofecht, lusténin, vajec a
masa. Polysacharidy jsou nejvhodnéj§i v pfirozené podobé jahel, ovesnych vlocek,
kvaskovych chlebu.

Obrazek 1, Zdravy talit (Zdroj: Dostupné z: https://www.margit.cz/zdravy-talir/, 2012)

Kejvalova (2010) se zmitiuje o Desateru vyzivy déti, kde vystihuje zdravou vyzivu déti

predskolniho véku:

1. Pestra strava bohata na tmavé zelenou zeleninu a ovoce, celozrnné potraviny, tmavé pecivo,

mlécné vyrobky, ryby a dribez.


https://www.margit.cz/zdravy-talir/

2. Déti by mély jist pravidelné 5-6 x denné€, nemély by se piejidat ani hladovét.

3. Déti by mély mit kvalitni zdroje bilkovin: dribezi maso, rybi maso, lusténiny a cerealie.

4. Déti by meély konzumovat polotu¢né mlécné vyrobky.

5. Kvalitni rostlinné tuky a oleje by mély konzumovat misto zivocisnych tukd.

6. Mély by omezit konzumaci cukru, sladkosti a slazenych napoji. Vhodny je hroznovy cukr.
7. Je vhodné omezeni konzumace soli.

8. M¢l by byt dodrzovan dostate¢ny pitny rezim, 1,5 az 2 litry tekutin denn€ v podobé Caje,

mineralnich vod a fedénych ovocnych §t'av.

9. Dospély clovek by mél jit ditéti prikladem ve stravovani, pravidelnosti, pitném rezimu a v
pohybové aktivit€. Dospély cloveék by mél dité ucit zdravému zpasobu stravovani a zajimat

se, co dité¢ konzumuje mimo domov.

10. Rodi¢ by mél s pediatrem konzultovat zdravotni stav ditéte, kontrolovat hladinu

cholesterolu, krevnich tukt a hodnotu krevniho tlaku.

1.3 Stravovani v predSkolnim zarizeni

Predskolni vzdélavani je institucionalné zajistovano matefskymi Skolami (vCetné matefskych
kol zfizenych podle § 16 odst. 9), lesnimi matef'skymi Skolami. Pro déti s odkladem Skolni
dochazky muze byt realizovano v piipravnych tiidach zakladnich skol. Matefska Skola je

legislativné zakotvena v ramci vzdélavaci soustavy jako druh Skoly.

Détem je poskytovana plnohodnotnéa a vyvazena strava (dle piedpisu). Je zachovana vhodna
skladba jidelni¢ku, dodrzovana zdrava technologie ptipravy pokrmt a napoju, déti maji stale
k dispozici ve tfidé dostatek tekutin a mezi jednotlivymi podavanymi pokrmy jsou

dodrzovany vhodné intervaly. Je neptipustné nasiln€ nutit déti do jidla. (RVP PV, 2018)

Stravovani v matetskych Skolach se fidi vyhlaskou ¢.107/2005 Sb., vyhlaska o §kolnim
stravovani.

Dle vyhlasky ma v matetské Skole dité pravo denné odebrat:

a) obéd, jedno predchazejici a jedno navazujici dopliikové jidlo, je-li vzdélavano ve tiidé s

celodennim provozem,
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b) obéd a jedno predchazejici dopliikové jidlo, nebo obéd a jedno navazujici dopliikové jidlo,

je-li vzdélavano ve tfid€ s polodennim provozem,

c¢) hlavni a dopliikova jidla podle odstavce 1 s vyjimkou druhé vecete, je-li vzdélavano ve

tfidé s internatnim provozem, véetné tekutin v ramci dodrZeni pitného rezimu.

Primérna mési¢ni spotieba vybranych druhti potravin na stravnika a den v gramech, uvedeno

v hodnotach "jak nakoupeno".

Druh a mnozstvi vybranych potravin v g na stravnika a den
hlavni a
Miléko [Mlécné | Tuky |Cukr |Zelenina Ovoce )
dopliikkova |Maso|Ryby Brambory | Lu§téniny
tekuté |vyr. volné |volny |celkem |celkem
jidla
3-6 r.
presnidavka, |55 10 |300 31 17 20 110 110 90 10
obéd, svacina

Tabulkal: Vyzivové normy pro Skolni stravovani, Pfiloha ¢. 1 k vyhlasce ¢. 107/2005 Sb.

1. Spotieba potravin odpovida mési¢nimu pruméru s piipustnou toleranci + - 25 % s
vyjimkou tukt a cukru, kde mnozstvi volnych tuka a volného cukru pfedstavuje horni hranici,
kterou lze snizit. Pomér spotfeby rostlinnych a zivocisnych tuka Cini pfiblizné 1 : 1 s dirazem
na zvysovani podilu tukd rostlinného ptivodu.

2. Mnozstvi zeleniny, ovoce a lusténin lze zvysit nad horni hranici tolerance. Pfi propoctu
prumérné spotieby se hmotnost sterilované a mrazené zeleniny nasobi koeficientem 1,42. U
suSené zeleniny se hmotnost nasobi koeficientem 10 (10 dkg = 1 kg).

3. Soucasti jidel je vzdy napoj a k dosazeni zadoucich hodnot vitaminu C je nutno zarazovat
do jidelnicku napoje, kompoty a zeleninové salaty s pridavkem vitaminu C. (Vyhlaska ¢.
107/2005 Sb., O skolnim stravovani)

Matetska skola, zejména ucitelka, ma neobyCejny vliv na vytvareni kladného vztahu k jidlu.
Pokud ji spolecné s détmi a jidlo pochvaluje, obvykle za¢ne détem vice chutnat. Ucitelka
muze efektivné pusobit na prekonani odporu k urCitému, neznamému, jidlu. Vliv ma i to,
kdyz ucitelka o novém jidle hovoii, seznamuje sjeho slozenim s pfipravou. (Mertin,

Gillernova, 2010)
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1.4 Disledky nevhodnych stravovacich navyki

Svétova zdravotnicka organizace upozorfiuje na problémy v oblasti vyzivy, se kterymi se
v dnes$ni dobé setkdvame nejcastéji. Na jedné strané s podvyzivou a na druhé strané s ¢im dal
vys$Sim vyskytem obezity, ve vétsi mife u déti. S obéma problémy Casto souvisi nedostatek

mikronutrientt (vitamint a mineraltr). (Fialova, 2012)

Obezita je spojovana s nemocemi a dédi¢nosti. AvSak méné€ nez 5% obezit je zpisobeno
hormonalnim ¢i jinym onemocnénim. Nespravné stravovaci navyky rodiny stoji Casto za
vznikem obezit. Obvyklym zvykem je, ze témé&f polovina obéznich déti nesnida a k vecefi je
Casto energeticky vydatné jidlo, Casto nevhodného slozeni. Velmi dulezita je pro tyto déti
fyzicka aktivita, nacvik spravnych stravovacich navyka, pravidelné porce a dostatek Casu na
jidlo. Zakladem je tedy vyvazena a pestra strava obsahujici vSechny zakladni ziviny.

(Gregora, Zakostelecka 2014b)

Dle Margit Slimakové (2018), jsou pridané cukry nejproblematictéjsi slozkou jidelnicku déti.
Cukr nezvysuje pouze riziko vzniku zubniho kazu. Zasadn€ omezit ptijem cukrii nedoporucu;ji
pouze obezitologiové a diabetologové, ale 1 Iékari, zabyvajici se nemocemi srdce a cév. Podle
Americké kardiologické asociace zvysuje riziko pfijmu cukru vice nez 25 graml denné u déti

riziko srde¢né-cévnich onemocnéni.

Dale se muzeme u déti setkat s nedostateCnym piijmem vyzivy. VSimat bychom si méli,
zejména pokud je nedostate¢ny piijem dlouhodoby. Déletrvajici podvyziva se u déti projevuje
apatii, vySsi unavitelnosti, snizenym zajmem o Cinnosti, nedostateCné vyvinutymi svaly a
nékdy i mensim vzrastem. V dusledku lehce podlehnou infekénim chorobam a dal§im
onemocnénim. Podvyziva se vyskytuje 1 u ,,bohaté* spolecnosti. Snaha o dosazeni §tihl¢é linie
za cenu omezovani v jidle se tyka mnoho Zen. Pro pfedskolni déti je rodina a matka vzorem,
napodobuje jeji chovani a zpusoby stravovani. Dietni omezovani tedy mohou ohrozit i dité

samotné. (Mertin, Gillernovéa, 2010)
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2 Predskolni vék

2.1 Vymezeni pojmu

Predskolni vek byva vétSinou oznafovan za obdobi od tii do Sesti let. AvSak komplexnéji
vymezené piedskolni obdobi je od narozeni ditéte do vstupu do Skoly, zahrnuje v sobé cely

veékovy rozsah. (Kot'atkova, 2014)

Predskolni obdobi je v uzsim smyslu vékem mateiské Skoly, coz nelze chéapat doslovné,
jelikoz nékteré deéti materskou Skolu mimo povinné predskolniho vzdélavani nenavstévuji
(Predskolni vzdélavani je povinné pro dité, které do zacatku Skolniho roku dovrsi péti let,
Skolsky zakon§ 34, odst. 1). Také rodinna vychova nadale zistava dilezitym zakladem, na
kterém matefska Skola nasledné ucelné stavi, dopliluje a napomaha dalSimu rozvoji ditéte.

(Langmaier, Krej¢ifova, 2006)

2.2 Charakteristika ditéte predskolniho véku

Trileté dité jiz dokoncilo dulezitou etapu, ve které se naucilo chodit a pohybovat plné
zpusobem dospélych. Motoricky vyvoj se stale zdokonaluje, zlepSuje se pohybova
koordinace, hbitost a elegance pohybt. Ctyileté a pétileté dit& jiz zvladne dobie utikat,
sebéhnout ze schodud, skakat, seskoCit zlavicky, stat na jedné noze a dalsi dovednosti.
ZruCnost se projevuje Vvetsi sobéstacnosti zejména v sebeobsluze, co se tyCe oblékani.

(Langmaier, Krej¢ifova, 2006)

Kresba se postupné zdokonaluje, soucCasné roste i schopnost vyjadfit kresbou vlastni
predstavu. Trileté dit€¢ prevazné cara, zacina kreslit hlavonozce a kresby pojmenovava
dodatecné. Ctyileté dité poda v nejhrubg&jsich obrysech realistiét&jsi obraz. Kresba pétiletého

ditéte byva detailng&jsi a poukazuje na lepsi motorickou koordinaci.

Také teC se v predskolnim obdobi zdokonaluje. Zpocatku je vyslovnost tfiletého ditéte
nedokonald, hlasky nahrazuje jinymi nebo je tvoii nepfesné. Pied zacatkem Skolni dochazky
vétsinou ,,patlavost® bud’ zcela vymizi, nebo se béhem prvniho roku Skolni dochazky c¢i
s logopedickou péci upravi.

Mysleni déti je egocentrické, antropomorfické, magické a artificialistické (vSechno se ,,déla*).
Jiz trileté dité vSak rozezna fantazii od reality. Vi, ze imaginarni véci maji odlisné vlastnosti
nez véci skuteCné.
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Zaklady sebepojeti jsou utvoreny jiz v pfedchozim, batolecim, obdobi. V predskolnim véku
dokaze dit€¢ popsat své fyzické rysy, své vlastnictvi a preference (co ma a nema rado).
Dulezitou soucasti emocniho vyvoje je kromeé sebepojeti a seberegulace i postupna socializace
emocniho prozivani. Dit€ postupné ziskava schopnost své pocity vice ovladat a vyjadrovat.
Spole¢né nartsta i schopnost porozumét vlastnim pocitim, emocnich projevi druhy i

schopnosti empatie.

Velky vyznam je pro déti hra, zeyména v socializacnim procesu. V predSkolnim veéku zacina
nad paralelni hrou prevazovat hra spoleCenska — asociativni. Pozdé&i pfichazi hra
kooperativni, v niz jsou role rozdéleny, a kazdé dité prispiva svoji osobitosti. Osvojovani roli
je ve skupiné patrné, nékteré déti maji oblibu spoluhraci, nékdo skupinu vede a jini se naopak
podfizuji. (Langmeier, KrejcCifova, 2006). Hru tedy u déti vnimame jako nepostradatalenou
¢innost. Prolina se sucCenim ditéte a rozviji fantazii, vnimani, mysleni, feC, télesny i
emocionalni vyvoj.

Predskolni v€k je obdobim mimotadné€ poznavacim, pfirozené zkoumaji, badaji, maji zajem
se ucit novym vécem. Nejvyznamnéjsi je uCeni senzomotorické, které rozviji hrubou i jemnou
motoriku a koordinaci. Proto je potfeba podporovat pfirozeny pohyb déti, rozvijet motoriku.
V ramci béznych situaci si osvojuje dovednosti, zvyky a nazory bezdécné. Podstatnou roli
hraje napodoba a socialni uceni, kdy dité prejima vzorce chovani, emocni reakce, chovani a

jednani. (Opravilova, 2016)

2.3 Organizace predSkolniho vzdélavani

., PredSkolni vzdeélavani se organizuje pro déti ve véku od 2 do zpravidla 6 let. Dité mladsi 3

let nema na prijeti do materské skoly pravni narok.“ (Skolsky zakon, § 34, odst. 1)

Predskolni vzdélavani je zajiStovano matetfskymi Skolami, lesnimi matefskymi §kolami. Pro
déti s odkladem skolni dochazky muze byt realizovano v ptipravnych tridach zakladnich skol.

Mateiska Skola je legislativné zakotvena v ramci vzdélavaci soustavy jako druh skoly.

Mateiska Skola se organizacné déli na tfidy. Do tfid je mozné zarazovat déti stejného Ci

razného véku a vytvaret tiidy vé€kové homogenni ¢i heterogenni. Déti se specialnimi
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vzdélavacimi potifebami je mozné zatazovat do béznych tiid, nebo do tfid zfizovanych podle §

16 odst. 9 skolského zakona. ( RVP PV, 2018")

Ode dne, kdy dit¢ dosahne patého roku je predskolni vzdélavani povinné az do zahgjeni
povinné $kolni dochazky. (Skolsky zakon, § 34, odst. 1) Povinné predskolni vzd&lavani se

nevztahuje na déti s hlubokym mentalnim postizenim. (Skolsky zakon, § 34a, odst. 1)

2.4 Pojeti predSkolniho vzdélavani

Ukolem piedskolniho vzdélavani je dopliiovat a podporovat rodinnou vychovu a v Gizké vazbé
na ni pomahat zajistit ditéti podnétné prostiedi k jeho aktivnimu rozvoji a uceni. Pfedskolni
vzdélavani obohacuje denni program ditte a poskytuje mu odbornou péci. Cas straveny
v matefské Skole ma byt pro dité radosti, pfijemnou zkuSenosti a zdrojem dobrych zaklada do

zivota 1 vzdélavani.

Predskolni vzdélavani ma ditéti usnadnovat jeho dalsi zivotni i vzdé€lavaci cestu, proto je
ukolem rozvijet osobnost ditéte, pomahat mu v chapani okolniho svéta, podporovat jeho
osobni spokojenost a pohodu, télesny vyvoj, zdravi, motivovat ho k dal§imu poznavani a
uceni, a také ucit dité zit spoleCné s ostatnimi, pfiblizovat hodnoty uznavané touto
spolecnosti. Podstatna je i maximalni podpora individualniho rozvoje moznosti ditéte, aby mu
bylo umoznéno dospét v dobé, kdy opousti matefskou Skolu, kjeho optimalni wUrovni

osobniho rozvoje a uceni. Zkratka k takové urovni, ktera je pro dité dosazitelna.

Vzdélavani respektuje individualni potieby, z4ymy a moznosti jednotlivych déti, vetné

vzdélavacich potteb specialnich. (RVP PV, 2018).

Ucitel zajistuje podminky pro vzdélavani déti s pfiznanymi podpUrnymi opatfenimi
s ohledem na vyvojova a osobnostni specifika déti. Mél by byt vzdelany v oblasti specialni

pedagogiky. Pro uspésné vzdélavani téchto déti je potieba zabezpecit €1 umoznit:

e uplatiiovani principu diferenciace a individualizace vzdélavaciho procesu, vcCetné
urcovani obsahu, forem i metod vzdélavani;

e realizace stanovenych podparnych opatieni pti vzdélavani déti;

' Ramcovy vzdélavaci program pro predskolni vzd&lavani, 2018
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e osvojeni specifickych dovednosti v urovni odpovidajici individualnim potfebam
a moznostem ditéte zamefenych na samostatnost, sebeobsluhu a zékladni hygienické
navyky

e spolupraci se zakonnymi zastupci ditéte, Skolskymi poradenskymi zafizenimi, v
ptipadé potieby spolupraci s odborniky mimo oblast Skolstvi;

e snizeni poCtu déti ve tiidé v souladu s pravnimi predpisy;

e pritomnost asistenta pedagoga podle stupné ptiznaného podpurného opatieni.

(RVP PV, kapitola 8. Vzdélavani déti se specidlnimi vzdéldvacimi potfebami)
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3 Specialni vzdélavaci potreby
3.1 Vymezeni pojmu

Dité, zak, student se specialnimi vzdélavacimi potifebami je osoba se zdravotnim postizenim,

zdravotnim znevyhodn&nim nebo socialnim znevyhodnénim. (Skolsky zakon, § 16, odst. 1).

K naplnéni svych vzdé€lavacich moznosti potfebuje poskytnuti podparnych opatieni
vyplyvajicich z jeho individualnich potfeb. Na zaklad€é jeho zdravotniho stavu, odlisného

kulturniho prostiedi nebo jinych Zivotnich podminek. (MSMT, 2021)

Mezi zdravotni postizeni patii mentalni, télesné, zrakové nebo sluchové postizeni, vady feci,

autismus, vyvojoveé poruchy uceni nebo chovani a soub&zné postizeni vice vadami.

Zdravotnim znevyhodnénim je zdravotni oslabeni, dlouhodoba nemoc nebo leh¢i zdravotni

poruchy vedouci k porucham uceni a chovani, které vyzaduji zohlednéni pfi vzdélavani.

Socialnim znevyhodnénim je rodinné prostfedi s nizkym socialné kulturnim postavenim,
nafizena Ustavni vychova nebo ulozend ochranna vychova, ohrozeni socialné patologickymi
jevy, postaveni azylanta, osoby pozivajici doplitkové ochrany a ucastnika fizeni o udéleni
mezinarodni ochrany na uzemi Ceské republiky podle zvlastniho pravniho piedpisu. (Skolsky

zakon, § 16, odst. 1,2,3.4)

3.2 Legislativa vzdélavani zaki se SVP

Od roku 2005 vztahy ve Skolstvi upravuje zakon ¢. 561/2004 Sb., o predsSkolnim, zakladnim,
stiednim, vyssim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon). Jeden z cilti navrhu zakona
byl odstranéni nerovnosti a zajisténi rovnosti pfistupu ve vzdélavani. (Michalik, Baslerova ,

Felcmanova, 2015)

. Diiraz je kladen na rovnost vzdélavacich prileZitosti pro vSechny a odstranéni prekdzek,
které by tomu branily, respektovani vzdélavacich potieb jednotlivcu pri vzdeéldavani, kvalitu
vzdéldvaciho procesu. Zminka je téZ o prostiedi vzdjemné iicty, respektu ke vSem osobdm a
opatienich proti projevim diskriminace a netolerance, pokud jde o pristup ke vzdéldavani.
Zaroven je tak zditraznéno usili o zabezpeceni pristupu ke vzdélavani détem se specidalnimi

vzdeélavacimi potrebami. “ (Divodova zprava k navrhu novely skolského zakona, 2005)
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Zakon piinesl novy pojem , specialni vzdélavaci potreby* — dité, zak, student se zdravotnim
postizenim, zdravotnim znevyhodnénim, socidlnim znevyhodnénim. (viz podkapitola 3.1
vyse). Jednalo se tedy o pozitivni upravu, kdy bylo alespoii ramcové stanoveno, ,,v ¢em™
specialni vzdelavaci potfeby spocivaji. Zakon platny do té doby (¢.29/1984 Sb. - Zakon o
soustavé zakladnich a stfednich Skol (Skolsky zakon)) jesté v roce 2004 pouzival u urcitych
skupin zak( terminy ,nemohou se vzdélavat ani ve zvlastni skole. (Michalik, Baslerova,

Felcmanova, 2015)

O vzdélavani zaka se specialnimi vzdélavacimi potfebami a zakt nadanych pojednava
vyhlagka ¢. 416/2017 Sb., kde jsou specifikovana podpurna opatieni, asistent pedagoga,
individualni vzdé€lavaci plan, poskytovani podpurnych opatfeni zaku pouZzivajicimu jiny

komunikacni systém nez mluvenou fe¢, postupy pii poskytovani podpirnych opatieni apod.

Co se tyCe podpurnych opatieni, délime je dle stupné a druhu. Oblasti podpturnych opatieni
lze vymezit jako kategorie sdruzujici jednotlivé prvky specidlnépedagogické
(i psychologické) podpory. Jednotlivé oblasti nejsou striktné oddelené, ale naopak vzajemné

prostupné a interaktivni.

Oblasti specialnépedagogické podpory:

[E—

Organizace vyuky

Modifikace vyucovacich metod a forem
Intervence

Pomucky

Upravy obsahu vzd&lavani

Hodnoceni

Ptiprava na vyuku

Socialni a zdravotni podpora

e S A S T o R

Prace s tfidnim kolektivem

10. Uprava prostiedi

Konkrétni obsah jednotlivych karet podparnych opatieni, (dale PO), nalezejicich
k jednotlivym oblastem podpory je uveden v kazdé z dil¢ich casti Katalogu PO s tim, ze

odrazi specifické zvlastnosti poskytovani PO zakim dle jednotlivych druhli postizeni
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(znevyhodnéni). Jako specialni oblast byla vyclenéna jedenacta kategorie Implementace

podpurnych opatieni, ktera zahrnuje:

e personalni opatieni (vyucujici pedagog, asistent pedagoga aj.),
o organizacni opatieni (krizové scénare, karta zdka aj.). (Michalik, Baslerova,
Felcmanova, 2015)

Podplirna opatfeni mame v 5 stupnich. PO prvniho stupné predstavuji minimalni Upravu
metod, organizace a hodnoceni vzdelavani a jsou poskytovana zakovi, u kterého se projevuje
potfeba uprav ve vzdélavani nebo Skolskych sluzbach a zapojeni v kolektivu. Pokud by
k naplnéni vzdé€lavacich potieb Zaka nepostaCovalo poskytovani podpurnych opatieni prvniho
stupné, doporuci Skola nebo Skolské zatfizeni zdkovi vyuziti poradenské pomoci Skolského
poradenského zafizeni za uCelem posouzeni jeho specialnich vzdé€lavacich potieb. Podptrna
opatfeni druhého az patého stupné se poskytuji na zakladé doporuceni Skolského
poradenského zafizeni a s informovanym souhlasem zletilého zaka nebo zakonného zastupce

zaka. (Vyhlaska &. 416/2017 Sb., § 2)

Cesky statisticky ufad zpracoval tabulku: Mateiské $koly v krajském srovnani - déti se
specialnimi vzdélavacimi potfebami podle druhu postizeni ve Skolnim roce 2018/19.
V tabulce jsou dle kraja rozdéleny pocty déti se SVP vzdélavajici se v bézné ¢i specialni

matefské skole, zohledriuje riizné druhy postizeni. Viz ptilohy.

3.3 Charakteristika specialnich vzdélavacich potieb

V této podkapitole je popsana charakteristika druht specialnich vzdélavacich potieb, které

vyplyvaji z odpovédi respondentil na dotaznikové Setfeni v praktické Casti.

3.3.1 Mentalni postizeni

Mentalni retardace — Stav zastaveného nebo neuplného dusevniho vyvoje. Charakterizované

zvlasté porusenim dovednosti, projevujici se béhem vyvojového obdobi a postihujici vSechny
slozky inteligence - poznavaci, feCové, socialni a motorické schopnosti. Muze se vyskytnout
bez nebo soucasné s jinymi somatickymi ¢i dusevnimi poruchami. Lehk4 mentalni retardace —

IQ se pohybuje pfiblizn€ mezi 50 az 69, stiedné tézka mentalni retardace - 1Q dosahuje
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hodnot 35 az 49, zietelné vyvojové opozdéni v détstvi, t€zka mentalni retardace - 1Q se

pohybuje v pasmu 20 az 34 (MKN - 10, 2018).

3.3.2 Télesné postizeni

Détska mozkova obrna (DMO) — DMO je nejcetnéjsi poruchou hybnosti v détském véku a

patii mezi vyvojova onemocnéni. Vznika na zékladé Sirokého spektra abnormalit vyvijejicich
se v CNS. Neni progresivni, ale ani neménna. K poruse hybnosti se mize objevit i epilepsie,
poruchy u€eni, mentalni retardace, poruchy citlivost a vnimani. Klasifikuje se dle typu formy
— mono-, hemi-, di-, kvadrupareticka forma, nebo podle typu hybné poruchy — spasticka a

nespasticka forma. (Kraus, 2011)

Juvenilni idiopaticka artritida — Systémové autoimunitni zanétlivé onemocnéni vedouci k

progresivnim zménam kloubli snizenim jejich pohyblivosti a omezenim denni aktivity.
Onemocnéni je spojené 1 s bolesti a Unavou. Je nejCastejSi chronickd zanétliva artropatie
(onemocnéni kloubd) v détském veéku. Vyskytuje se v prevaze u divek, nejCetnéji kolem

tretiho veku. (Némcova, 2012)

Rozs§tép patra — Patii mezi vrozené vyvojové vady. Pii rozStépu patra dochazi k poruse

vyslovnosti, palatolalii (naruSena komunikacni schopnost spojena s rozstépem patra, piipadné
patra a rtu, doprovazi ji zmény v rezonanci a artikulaci. (Slowik, 2016)

Tracheostomie — Stav, kdy je prudusnice spojena s uméle vytvofenym otvorem s povrchem

téla. K domu doslo po tracheotomii neboli chirurgickému vytvoru, kdy byl vytvoren priichod
do pridusnice. (Chrobok, Astl, Kominek, 2004)

3.3.3 Vady reci

Opozdény vyvoj Feci — Opozdény vyvoj feCi prosty je stav, kdy ma dit€¢ kolem tretiho véku

malou slovni zasobu a tézkou patlavost 1 presto, ze celkové podrobné vySetfeni neprokazalo
patologicky ani neurologicky nalez. Opozdény vyvoj feCi muze byt symptomem jinych
onemocnéni nebo postizeni: mentalni retardace, détska mozkova obrna, vady a poruchy

sluchu, vady a poruchy zraku. (Skodov4, Jedlicka, 2007)
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Vyvojova dysfazie — Specificky naruSeny vyvoj feci projevujici se ztizenou schopnosti nebo
neschopnosti naucit se verbalné komunikovat, prestoze jsou vytvoiené pifimérené podminky
pro rozvoj feci. Vyvojova dysfazie se projevuje fadou symptomu vcetné vyrazné celkové
nerovnomérného vyvoje. Projevy mohou byt 1 v dalSich oblastech jako narusené zrakové a
sluchové vnimani, pamétové funkce, orientace v prostoru, laterarita, motorické funkce.

(Skodova, Jedlicka, 2007)

3.3.4 Zdravotni oslabeni, znevyhodnéni

Atopicky ekzém — Zanétlivé kozni onemocnéni, které je silné svédivé a dlouhodobé trvajici.

Muze byt spojen s Castym vyskytem senné rymy a astmatem. Objevuje se od kojeneckého po
dospély vek. Prabéh nemoci a forma je u kazdého jedince individualni. (Capkova, 2017)

Celiakie — Autoimunitni onemocnéni zptsobené vznikem protilatek proti tenkému stievu
pfitomné u jedincu pii vyskytu lepku v potravinach. Celiakie se mize projevit od kojeneckého

véku az po dospélost, v rizném stadiu zivota. (Kohout, Pavlickova, 2010)

Dlouhodobd onemocnéni a zdravotni oslabeni — Chronicky, dlouhodoby stav. Patii sem

druhy alergii, astma, opakované zanéty dychacich cest, oslabeni imunity, epilepsie apod.

(Slowik, 2016)

Epilepsie — Zachvatové onemocnéni, které se projevuje neoCekavanymi neuroelektrickymi
vyboji v mozku. Epilepticky zachvat mize nastat maly nebo velky. Malého zachvatu si
nemusi okoli ani pov§imnout, projevi se pouze kratkym vypadkem vniméani a pozornosti.
Velké zachvaty provazi motoricka dysfunkce, kieCovité sevieni a zaskuby, poruchy védomi.
(Slowik, 2016)

Hypotyreoza — Snizena funkce §titné Zlazy. Muze byt vrozena nebo ziskana v pribéhu Zivota.
Vrozend hypotyredza, kongenitalni, je nejCastéj§i vrozené endokrinni onemocnéni s
celosvétovym vyskytem 1 : 3 000—4 000 novorozenci. K Casnému odhaleni je zaveden
novorozenecky screening kongenitdlni hypotyreézy. Typickym pfiznakem ziskané
hypotyreozy je inavnost, sucha kize, svalova slabost, zhorSeni fyzické a mentalni vykonnosti

a Skolniho prospéchu. (Al Taji, 2014)
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3.3.5 Specifické poruchy uceni, pozornosti a chovani

ADHD - (attention deficit hyperactivity disorder) je porucha pozornosti s hyperaktivitou.
Hlavni obtize, jenz déti s ADHD maji, vyplivaji z hyperaktivity, naruSené schopnosti
soustfedit se a impulzivity. Projevy chovani u konkrétniho ditéte vSak vyplivaji z mnoha
hledisek: kombinace zakladnich pfiznakl, ptidruzené psychické poruchy, vliv prostiedi.
ADD - (attention deficit disorder) je porucha pozornosti bez hyperaktivity. (Goetz, Uhlikova,
2009)

Dyspraxie — Specifickd vyvojova porucha obratnosti, kterd se nejvice projevuje pri
¢innostech zaméfenych na pohybovou rychlost a koordinaci. Napriklad sport, manualni

¢innosti, pohybové hry, potize v sebeobsluze. (Slowik, 2016)

3.3.6 Zrakové postizZeni

Zrakové postizeni — Stav, kdy ma jedinec 1 po optimalni korekci zraku problémy se

ziskavanim a zpracovanim informaci zrakovou cestou v bézném zivoté. Klasifikace deli
zrakové vady na vrozené a ziskané, organové (napt. vady ¢ocky a sitnice), funkéni (poruchy
binokularniho vidéni — tupozrakost, strabismus, astigmatismus), dle stupné (slabozrakost,

zbytky zraku, nevidomost), dle postizené zrakové funkce. (Slowik, 2016)

3.3.7 Nadani a mimoradné nadani

Nadany zdk — Je pfedevsSim zak, ktery pifi podpore vykazuje ve srovnani s vrstevniky
vysokou urovenl v jedné nebo vice oblastech rozumovych schopnosti, v pohybovych,
manualnich, umeéleckych nebo socialnich dovednostech. Za mimoradné nadaného povazujeme
zéka, jehoz rozlozeni schopnosti dosahuje mimotadné urovné pii vysoké tvofivosti v celém
okruhu ¢innosti nebo v jednotlivych oblastech rozumovych schopnosti, v pohybovych,

manualnich, umeéleckych nebo socidlnich dovednostech. (Vyhlaska ¢. 27/2016 Sb., § 27)
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3.3.8 Kombinované postizeni

Kombinované postizeni — Casto se muzeme setkat s kombinaci dvou a vice riznych vad a

poruch. Kombinované neboli vicenasobné postizeni jsou velmi riznoroda skupina postiZeni,
ktera nelze jednotné klasifikovat. Kombinace jsou Casto zapfiCinény genetickymi anomaliemi,
muzou se projevovat ruznou formou priznakd. Cetné se vyskytujici kombinace je mentalni

postizeni s télesnym, ¢i smyslovym onemocnénim. (Slowik, 2016)

3.3.9 Poruchy autistického spektra

Aspergeruv_syndrom — Dle MKN — 10 (2018) se jedna o poruchu nejisté nozologické

validity, charakterizovanou kvalitativnim poruSenim socialni interakce, které napodobuje
autismus, soucasné s opakujicim se omezenym, stereotypnim repertoarem zajmu a aktivit.
Lisi se od autismu zejména tim, Ze neni opozdéni ve vyvoji feci a kognitivnich schopnostech.
Porucha byvéa ¢asto spojena i se znacnou nemotornosti. Abnormality maji tendenci pretrvavat
u jedince do dospivani a dospélosti. Pomér vyskytu Aspergerova syndromu je u chlapca
k divkam 8:1. U déti se muze objevit opozdény vyvoj fe€i. V komunikaci je nejCastéji
problém v pragmatické roviné a je pro né obtizné chapat pravidla spolecenského chovéani.

(Thorova, 2016)

Détsky _autismus — Détsky autismus tvoii jadro poruch autistického spektra. Stupen

zavaznosti poruchy je razny, od mimé formy po tézkou. Typicka byva znac¢na variabilita
symptomtl. (Thorova, 2016). Dle MKN — 10 (2018) se jedna o typ pervazivni vyvojové
poruchy, ktera je definovana: pfitomnosti abnormalniho nebo poruseného vyvoje, vyskytujici
se pred veékem tfi let, a charakteristickym typem abnormalni funkce vSech tfi oblasti -
reciprocni socidlni interakce, komunikace a opakujici se omezené stereotypni chovani. K
témto specifickym diagnostickym rysim se dale mohou vyskytovat dal$i nespecifické

problémy, jako fobie, poruchy spanku a jidla, navaly zlosti a autoagrese.
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3.3.10 Vzacna onemocnéni

Cysticka fibréza — Cystickd fibroza je jednim z nejCastéjSich vrozenych dédicnych

onemocnéni. Nemoc je chronickd a dosud nevylécitelna, ale 1éCitelna. Cysticka fibroza se
muze projevit kdykoliv béhem zivota (nejCastéji to v§ak byva v prvnim roce véku ditéte).
Projevuje se opakovanymi infekcemi dychacich cest, neprospivanim na vaze a vysokym
obsahem soli v potu. Nemoc muze byt dale spojena s dal§imi projevy a komplikacemi.
Onemocnéni je deédi¢né, zpusobené mutaci urcitého genu. Tim v téle dochazi k nedostatecné
tvorbé a funkci bilkoviny, coz se projevi zeyména v dychacich cestach, v travicim ustroji (ve
slinivce bfidni), v jatrech a v pohlavnim ustroji. V dychacich cestach se tvoti vazky a husty
hlen, ktery zistava na sténach sliznice, omezuje pohyb fasinek a hromadi se v dychacich
cestach. Stejné zmény se déji i na sliznicich ostatnich organi, jejich vyvody muize vazky hlen
ucpavat. Potni zlazy produkuji az pétkrat slan€jsi pot nez u zdravych osob. (Michalik a kol.,

2012)

Prader — Willi_ syndrom — Je geneticka vada, ktera je zpusobena poruchou na 15.

Chromozomu (absence malé ¢asti). PriCinou vétSiny potizi je porucha funkce stiedni Casti
mozku — hypotalamu. Hypotalamus ovliviiuje naladu, kontroluje pocity zizn€ a hladu, bolest a
termoregulaci té€la. Dale se podili na vytvareni hormont souvisejici s ristem a pohlavnim
dospivanim. Osoby se syndromem maji nekteré podobné rysy: uzké celo, drobnou dolni
Selist, uzké rty, o& mandlového tvaru. Casto maji svétlé vlasy a kizi, ktera hif snasi slunce.
Typicka je obezita, mensi vzrlst, potize s navazovanim vztahi a navaly vzteku. (Michalik a

kol., 2012)

Rubinstein-Taybi_syndrom - Nazyvano jako syndrom Sirokych palci. Je to vzacné

onemocnéni charakterizované mnohocetnym malformacemi, zahrnujici opozdéni kostniho
véku, ristovou a psychomotorickou retardaci, mikrocefalii a charakteristické rozsifeni palct.

Osoby maji typické charakteristické znaky v obliceji a konCetinach. (HoSek, 2008)
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PRAKTICKA CAST

4 Stravovaci navyky déti predSkolniho véku se specialnimi
vzdélavacimi potiebami

4.1 Stanoveni cili a hypotéz vyzkumného Setieni

Cilem bakalaiské prace je zjistit stravovaci navyky déti predSkolniho véku se specialnimi
vzdélavacimi potfebami. Byli osloveni rodice déti predskolniho veéku s jakymkoliv druhem
specialnich vzdélavacich potieb. Zjistovala jsem pfistup ke stravé, zpusoby a odli§nosti

v navycich a zvycich, zda se u déti vyskytuji specifika a jaka.
Dale byly stanoveny dilc¢i cile, a to:

DC1: Zjistit, zda se objevuji vyznamné rozdily ve stravovacich navycich déti s riznymi druhy

SVP.

DC?2: Zjistit, jaky je vliv rodiny na stravovaci navyky ditéte se SVP.

DC3: Zjistit, které vnéjsi faktory maji znacny vliv na stravovaci navyky ditéte se SVP.
DC4: Zjistit, jak rodina hodnoti stravovaci navyky ditéte se SVP.

DC5: Zjistit, jaky vliv ma MS na stravovaci navyky ditéte se SVP.

K naplnéni cili bakalarské prace byly stanoveny hypotézy, a to:
H1: U déti s raiznymi druhy SVP se objevuji vyznamné rozdily ve stravovacich navycich.
H2: Stravovaci navyky a zvyklosti rodiny maji vliv na stravovaci navyky ditéte se SVP.

H3: Velikost bydlisté a zptisoby vedeni ditéte ke zdravym stravovacim navyktm maji na dité

se SVP znacny vliv.
H4: U déti se SVP se vyskytuji Cetna specifika v potravinach a jidle.

H5: Matefska Skola vede déti se SVP ke zdraveé strave.

4.2 Predvyzkum

Pred odeslanim dotazniku respondentiim byl realizovan predvyzkum. Dotaznik jsem zaslala 4
rodi¢tim, které maji dité predskolniho véku se specialnimi vzdélavacimi potfebami. Nasledné
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byla zji§tovana srozumitelnost a ndvaznost otazek. Po pfedvyzkumu jsem doplnila informace

k urCitym otazkam a piipsala moznosti volby.

4.3 Metodologie vyzkumného Setieni

Vyzkumné Setfeni kvantitativniho charakteru bylo realizovano pomoci dotaznikového Setfeni.
Kvantitativni vyzkum je oznaceni pro pfistup, jeho zdrojem je objektivni a co mozna
nejpresnéjsi zkoumani reality. Jedna se o zamérnou a systematickou Cinnost, pii které se
zkoumaji hypotézy a vztahy mezi jevy. Hypotézy tvoti zaklad kvantitativnich vyzkumu.
Dotaznik fadime mezi nejrozsifenéjsi vyzkumnou metodu. Otazky v dotazniku se déli na

zakladni typy — oteviené, uzaviené, polouzaviené. (Skutil, 2011)

Dotaznik byl uren rodi¢im déti predskolniho véku se specialnimi vzdélavacimi potfebami.
Dotaznik byl anonymni, skladal se z 19 otazek, vétSina uzavieného typu v kombinaci

s otevienymi a polouzavienymi. Dotaznik byl vytvoren pies online platformu pro tvorbu
dotaznikd Survio. Nasledn¢ probihalo shromazd’ovani odpoveédi elektronickou formou
odkazem skrze osloveni rodicu v dil¢ich skupinach na socialnich sitich (napf. skupina Nadané
déti, Cysticka fibroza, Obtizné krmené déti, Vyvojova dysfazie apod.). Respondenti byli
pfedem informovani o ucelu dotazniku k bakalarské praci a anonymité odpovédi. Sbér
odpovédi byl respondentim umoznén od 28. 3. do 18. 4. 2021. Celkem dotaznik vyplnilo 93
rodicu predskolnich déti se SVP, validnich odpovédi je 83, zbylé byly chybné vyplnéné.

Limity vyzkumného Setreni

Limitem mého dotaznikového vyzkumu je jeho elektronicka online forma. I pfes provedeny
predvyzkum se mohlo vyskytnout netplné pochopeni znéni otazky nebo nedostateCny vybér z
odpovédi. Dotaznik vyplnilo 93 respondentt, avSak validnich je 83, zbylych 10 dotaznikt
bylo nespravné vyplnénych. Dotaznik byl urcen uzsimu okruhu respondenti — rodi¢tm déti
predskolniho véku se specialnimi vzdélavacimi potiebami. V prabéhu dotaznikové Setieni
byly z divodu Spatné epidemické situace COVID — 19 uzavieny matefské Skoly, coz mi
zamezilo moznost osobné oslovit rodice a specialni mateiské skoly v Olomouckém kraji.

Vyzkumny vzorek respondenti je z celé Ceské republiky.
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4.4 Interpretace dotaznikového Setireni

Tabulka & 1: Jakym zpusobem se jako rodina stravujete?

ODPOVED RESPONZi PODIL
Bé&Zna strava 80 96.4 %
Jiné zptsoby 4 4.8 %
Bezlepkovée 3 3.6 %
Vegetarianstvi 1 1.2 %
Makrobioticky 0 0 %
Veganstvi 0 0 %

Jiné zpusoby stravovani:
e Bézna strava do 2,5 let, poté omezeni mlécnych vyrobku.
e Pievazné makrobioticky a vegetariansky.
e Bezlaktézova dieta

e Bézna strava, 2x tydné bez masa, obCas nizkosacharidova strava

Respondenti mé&li v otazce ohledné stravovani rodiny moznost volit vice odpovédi, z tabulky
¢. 1 vyplyva, ze vétsina rodin (96,4 %) se stravuje béznou stravou a mensi ¢ast bezlepkove
(3,6 %) a vegetariansky (1,2 %). Ctyii respondenti uvedli vlastni odpovéd viz vyse.
Veganskou a makrobiotickou stravu neuvedl zadny respondent. V jinych odpovédi jsou

uvedeny Casto kombinace zpusobu stravovani.
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Graf ¢. 1: Ma dle vaseho nazoru dité nizsi/vyssi apetit k jidlu (chut’ k jidlu).

Graf ¢. 1 znazoriuje nizsi/vyssi apetit k jidlu u déti se SVP. Vyplyva z néj, ze 44,6 % ma
béznou chut k jidlu, 38,6 % déti mensi chut’ k jidlu a 16,9 % vétsi chut’ k jidlu. Objevuje se
tedy pomérné dost déti, které maji mensi chut’ k jidlu. Maze to byt spojené se specifiky pfi

stravovani, které respondenti uvadeli v tabulce Cislo 4 — specifika ditéte ve strave.
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Graf ¢. 2: Vedete dité ke zdravym potravinam a vhodnym stravovacim navykim?

Z grafu ¢. 2 vyplyva, ze vétSina respondentt (73,5 %) vede dité ke zdravym potravinam a
vhodnym stravovacim navyktm. 16,9 % nevi nebo nedokaze posoudit. U 9,6 % se ukazalo, ze
dité ke zdravym potravinam a vhodnym stravovacim navykiim nevedou. Je mozné, ze
mensina respondentil odpovédéla nevim/ne, nebot si nemysli, ze dit€ vedou ke zdravym
potravinam a vhodnym stravovacim navykam cilené. Pfipadn€ se urcité procento respondentti

muze jako rodina stravovat dle jejich nazoru nezdravymi potravinami.

29



Tabulka ¢. 2: Jakym zpusobem vedete dité ke zdravym potravinam a navykum?

ODPOVED RESPONZI PODIL
Ptiklad stravovani v rodiné 48 57.8 %
Zapojeni ditéte v priprave jidla 44 53 %

Povidani o potravinach 37 44.6 %
Spolecny nakup potravin 29 34.9 %
Povidani nad knihou/¢asopisem 13 15.7 %
Jiné zplsoby 7 8.4 %

Jiné zpusoby stravovani:
e Davam zeleninu, ovoce vice nez sladkosti.
e Nelze vést, skoro nic neji.
e Dité k tomu cilené nevedu.
e Zatim jen vafenim, dcera jesté povidani nevnima.
e VEétsinu zpusobu dité preferuje samo.

e Postupné kombinaci zptsobt, dle veéku ditéte.
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e Lécime u syna poruchu pfijmu potravy. Vyuzivame tak né€kolik terapeutickych

technik, které¢ vhodné kombinujeme pro zlepSeni kvality stravovani.

Tabulka ¢islo 2 znazoriuje zpisoby vedeni ditéte ke zdravym potravinam a navyktm.
Respondenti mohli volit vice odpovédi. Vétsina z nich volila nejméné dvé odpovédi.
Nejcasteji vedou dité prikladem stravovani v rodiné€ (57,8 %), zapojenim ditéte v pfiprave
jidla (53 %) a povidanim o potravinach (44,6 %). 7 respondentt uvedlo své jiné zplisoby viz
vySe. Nejméné responzi je u povidani nad knihou/Casopisem (13 responzi), domnivam se, ze
tomu tak muze byt z davodu riznych specifik a druhtt SVP u déti.

Graf ¢. 3: Jak casto ji dité zeleninu.

60% 56.6%

- 181%

Kazdy den Neji zeleninu Nékolikrat tydné Parkrar tydné

Z 3. grafu vyplyva, ze vice nez polovina déti se SVP ji zeleninu kazdy den (56,6 %), odpovédi
- neji zeleninu /nékolikrat tydné jsou zcela vyrovnané (18,1 %). Nejméneé respondentt
odpovédélo parkrat tydné (7,2 %). Celkové tedy 81,9 % déti predskolniho véku ji nejméné
parkrat do tydné zeleninu. Druhy zeleniny jsem nespecifikovala, v tom pfipadé by byly
vysledky urcité odlisné, kazdé dit€¢ ma rado jiny druh, nékteré déti ji napiiklad pouze okurek

nebo mrkev.
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Graf ¢. 4: Jak casto ji dité ovoce.
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V grafu Cislo 4 jsou oproti predeslé otazce zmény v poctu odpovedi. Lehce nad polovinu déti
se SVP ji ovoce kazdy den (50,6 %), 24,4 % ji ovoce nekolikrat tydné a 14,5 % parkrat tydné.
Pouze 10,8 % déti neji ovoce. Ovoce ma tedy obecné u déti o trochu vétsi uspeéch nez
zelenina. Domnivam se, ze to bude z divodu velkého vybéru a pestrosti druht, ptipadné

sladkou chuti. Celkoveé tedy ji ovoce nejméné parkrat do tydne 89,2 % déti.
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Graf ¢. 5: Dité pri jidle sleduje/posloucha média- TV, PC, tablet, radio.
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5. graf znazornuje, zda dité sleduje nebo posloucha pfi jidle média. Skoro polovina déti
sleduje/posloucha obcas (45,8 %), druha nejcastéjsi odpoveéd’ je ano (28,9 %), 19,3 % déti
nesleduje a pouhych 6 % vyjimecné. Takto velké zastoupeni ve sledovani/poslouchani
n¢jakého druhu média pfi jidle jsem ocekavala. Celkové je to 80,7 %. Podobny vysledek
respondentt by byl vSak i u déti intaktnich, které travi u TV/PC/tabletu také dost Casu.

V otézce o specificich ditéte pii stravovani se nékolikrat objevilo, ze dité se SVP vyzaduje pii

jidle zapnutou pohadku.
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Graf ¢. 6: Pozorujete u ditéte zmény v chovani po konzumaci sladkosti nebo sladkého

piti?

Tabulka €. 3 - Pozorované zmény v chovani Responzi

Hyperaktivita

Zivejsi

Vice energie

Velice aktivni a hlu¢ny

Naladovy, az agresivita
Vétsi divokost a aktivita

Neji a nepije sladké

Chova se protivné a vztekle

il Bl I NS 2N I NS 20 I S 2 ONTN RVL T @) N BEN |

Hyperaktivita a neda se s nim pracovat
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Nervozngjsi, prival energie, vzteklejsi 1

Zhorsena pozomost a soustfedéni 1
Zahlenéni 1

V otazce, zda respondent pozoruje u ditéte zmény po konzumaci sladkosti nebo sladkého piti
odpovédélo 61,4 % - nepozoruji zmény, zbylych 38,6 % respondenti zmény pozoruje a
uvedlo je. Odpovédi se opakuji, mizu shrnout, Ze reakce je spiSe negativniho a nezadouciho
charakteru. Jak pro okoli, tak pro samotné dité. Nejcastéji se vyskytuje hyperaktivita a zivost
ditéte.

Graf ¢. 7: Ma dité v potravinach nebo pri jidle néjaka specifika?

Tabulka ¢. 4 - Specifika ditéte pri jidle

Nekteré potraviny musi mit oddélené

Ji pouze malé¢ m¢kké kousky skrze rozstép patra

Jidlo musi byt nakrajené, chce byt krmen

N¢ekteré potraviny jen olizne a odlozi- nechce

Neji polévky a zadné prilohy

Omita urcité struktury jidla

Neji nic co je tmave, odmita maso

Doma chce jist pouze u pohadky
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Citlivy na struktury, neji vét§inu ovoce, strach z novych potravin

Ji 3 druhy zeleniny, 2 druhy ovoce, pouze suché pecivo a voda

Jen omezeny pocet jidel

Ovoce musi mit nakrajené stejnym zpusobem, nesnese pecky, u jidla nevydrzi sedét

Zeleninu sni jen v polévce, denné vyzaduje sladké

Mixovana strava

Musi byt krmen, sam neji

Neji polévky, omacky, kase, pouze suché pecivo

Neji jidla 1Zici, jidlo musi vypadat vzdy stejné

VyZaduje pusténou pohadku

Odmita pecivo

Ji vyvar, vyjimecné polévku, samotné maso, pije jen z jedné lahve

Nesnese v peCivu seminka, v jidle mu vadi drobné kousky

Chce byt krmen, pije jen z kojenecké lahve, odmita vétsi kusy jidla

Ur¢ité struktury jidla ho vedou ke zvraceni

Nesnese michani potravin

Ji n€kolik druha jidel, suché pecivo a piilohy, vyjimecné€ maso

Ji pouze- brambory, téstoviny a rohlik se salamem

Obdobi kdy neji nic Cerveného

Odmita vétSinu potravin, omezeny jidelnicek

Nechce ochutnavat, ji 5 druhu jidel, 3 druhy susenek

Odmita vétsinu ovoce, polévky pouze mixované

Musi byt krmen

Jidlo oddélen€, neji maso, potiebuje, aby nékdo jedl s nim

Preferuje urcité potraviny stale dokola, neji rukama

Neji tvrdé jidlo, zeleninu a ovoce

Odmita lusténiny

Velké problémy pfi jidle, ma vétSinu specifik

Oblibeny talif, jidla se nesmi dotykat, zeleninu pouze ji pouze BIO

Odmita nekteré potraviny, chce byt krmena, odbiha od stolu

Ji hodné a dlouze stéle se utira, chce byt krmen

Ma potize se strukturou jidla, je hypersenzitivni, strach z potravin

Odmita nova jidla, musi byt krmen

Vse nakrajené, jidlo nesmi byt teplé

P1i jidle krmi alespori jednu hracku

Musi mit vyssi piijem kalorii, nez je pro jeho vék bézné
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Nesnese michani potravin, vSe oddélené

Hypersensitivita- ¢asto daveni, zvraceni, Spatna koordinace zvykani a polykani

Ji pouze pti pohéadce, v§e musi byt nakrajené, chce byt krmen

Pije z jednoho hrnecku, ji jednou 1zici

Jijen par potravin, moc nechce maso

Z grafu €. 7 vyplyva, ze vice nez polovina déti se SVP (59 %) ma v jidle a potravinach urcita
specifika. Respondenti specifika konkrétng vypsali, viz tabulka &. 6. Casto se jedna o riiznou
kombinaci specifik u individualniho ditéte. Zbyly poCet respondentt (41 %) odpovédéli, ze

dit€¢ nema v jidle a potravinach specifika.

Graf ¢. 8: Dité chodi do materské Skoly.

90% 85,5%

Z 83 respondentt uvedla v grafu Cislo 8 vétSina (85,5 %), ze dité chodi do matefské skoly.
14,5 % déti se SVP do matetské Skoly nechodi. Domnivam se, ze je tomu tak naptiklad

z divodu individualniho vzdélavani v matetské Skole nebo tézsiho stupné SVP. Neékteti
respondenti uvadéli, ze lékati nedoporucuji jejich ditéti s Cystickou fibrozou pobyt

v kolektivu z diivodu moznosti nakazy, zatéze pro imunitu a dodrzovani pfisnych

hygienickych podminek.
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Graf ¢. 9: Stravuje se dité v materské skole srovnatelnym mnozstvim jidla jako doma?

31,3% 31.3%

Ne - v MS ji méné Ano Ne - v MS ji vice Dité nechodi do MS Nevim
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v
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Graf Cislo 9 znazoriuje, zda se dite stravuje v matef'ské skole srovnatelnym mnozstvim jidla.
31,3 % respondentii u 83 uvedlo, Ze ano a stejny podil respondentt uvedlo, Ze ne - v MS ji
dit& mén&. V MS jivice 15,7 %, 7,2 % respondentt nevi a 14,5 % déti nechodi do MS. To, ze
ji poméme velka Cast déti v materské Skole méné muize byt odliSnou stravou, nez na kterou
jsou zvykli z rodiny, pfipadng jim nemusi vyhovovat zptisob podavani stravy. MS umoziiuji

nosit si vlastni stravu, pokud divody popise a potvrdi lékar.
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Graf ¢. 10: Mate povédomi, zda materska Skola vede déti ke zdravé stravé?

40%

Z 10 grafu vyplyva, ze ptes polovinu matetskych §kol (60,2 %) vede déti ke zdravé strave.
14,5 % respondentt uvedlo, Ze MS nevede déti ke zdravé stravé. 13,3 % nevi, 12 % nechodi.
Odpoved’ s nejvyssim poctem respondentd mé piekvapila a potésila. Mateiska Skola ma na
dit¢ hned po rodiné podstatny vliv, zeyména ve stravovani. Nejen, ze v ni dité travi pies den
spoustu Casu, ale ma také moznost pozorovat ostatni déti pii jidle, to jak ji, jaké potraviny

ochutnavaji.
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Graf ¢. 11: Pohlavi ditéte.

Chlapec Divka

V 11. Grafu vice prevazuji v pohlavi ditéte chlapci (66, 3%) nad poctem divek (33,7 %).
Zajima mé, zda je tento rozdil zcela ndhodny nebo je mozné, ze se obecné specialni
vzdélavaci potieby vyskytuji vice u chlapcua. Ur€ité druhy SVP byvaji ve vyskytu s prevahou

chlapcu typické — naptiklad Aspergeriv syndrom a opozdény vyvoj feci.
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Graf ¢. 12: Vék ditéte.
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12. graf znazortiuje vék ditéte predSkolniho véku se SVP. Nejcastéjsi odpoveéd je S let

(28,9 %), dale 6 let (27,7 %). 4 roky zvolilo 19,3 % respondentt, 7 let 14,5 % respondentt a 3
roky 9,6 % respondentt. Vek 2 roky neuvedl ani jeden respondent. Domnivam se, Ze je to
tim, ze dvouleté déti jsou v matefské Skole v minimalnim poctu a zaroven je to brzky vék pro
stanoveni diagnoézy. V tomto ptipadé si myslim, Ze nerovnomeérnost zastoupeni v daném véku
je zcela nahodna. Nejméneé se objevuje déti triletych, mize to byt tim, ze v tomto véku déti

nejast&ji nastupuji do MS a diagnodza se maze zjistit az v prabéhu $kolniho roku.
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Tabulka ¢. 5: Druh SVP ditéte.

Druh SVP Responzi Podil
Nadané dité 9 10,80 %
Vyvojova dysfazie 8 10 %
Cysticka fibroza 6 7,20 %
Kombinované postizeni 4 4,80 %
PAS (poruchy autistického spektra) 4 4,80 %
Vyvojova dysfazie, ADHD 3 3,60 %
Zrakova vada - astigmatismus, tupozrakost, zanéty prudusek,
opakované laryngitida, opakované bronchitida ! 1.2 %
Dyspraxie, Dyslexie, Fokalni epilepsie 1 1.2 %
Epilepsie, Dalekozrakost 1 1.2 %
Epilepsie, Vada reci 1 1.2 %
Expresivni vyvojova dysfazie 1 1.2 %
Geneticka vada, opozdény vyvoj feci, v pasmu lehké MR 1 1.2 %
Intolerancia laktozy, Nadanie, Alergik, Atopicky ekzém 1 1.2 %
Lehka mentalni retardace 1 1.2 %
Lehka mentalni retardace, ADHD 1 1.2 %
Lehka mentalni retardace, ADHD, Chronicka ryma 1 1.2 %
ADHD, Vada zraku 1 1.2 %
Mozkova obrna, Pravostranna hemiparéza 1 1.2 %
Cysticka fibroza, doktor nedoporucuje pobyt v kolektive. 1 1.2 %
ADHD a vyvojova dysfazie 1 1.2 %

42




ADHD, opozi¢ni vzdor, zrakova vada — astigmatismus 1 1.2 %
ADHD, opozdény vyvoj, $patna vyslovnost sykavek 1 1.2 %
ADHD, PAS, Vada reci 1 1.2 %
ADHD, Porucha autority a agrese 1 1.2 %
ADHD, SmiSena vada 1 1.2 %
ADHD, zrakova vada - strabismus, hypermetropie, LMR 1 1.2 %
Aspergeruv syndrom, ADHD 1 1.2 %
Astigmatismus- 4 dioptrie 1 1.2 %
Atopicky ekzém - vynechani silnych alergent 1 1.2 %
Celiakie 1 1.2 %
Autismus, Rubinstwin taybi syndrom 1 1.2 %
ADHD, Autismus, Tézka retardace, Zrakova vada, Epilepsie 1 1.2 %
Té&7ka mentalni retardace, Autistické rysy 1 1.2 %
Tézka mentalni retardace, Kombinace postizeni 1 1.2 %
Telesné postizeni 1 1.2 %
Uzkostna porucha 1 1.2 %
Vada reci, Tracheostomie, Mentalni postizeni, T€lesné postizeni 1 1.2 %
Vada reéi 1 1.2 %
Te&zka hypo stitné zlazy a stfedni mentalni retardace 1 1.2 %
Vyvojova dysfazie, Epilepsie 1 1.2 %
Vyvoj oyé dysfazie, ADHD, Lehka mentalni retardace, Centralni 1 19 %
hypotonie

Zaostéwé ve svém vyvoji 9d narozeni, Juvenilni idiopaticka artritida, 1 12 %
hypotonicka, hypotroficka,

Stredné t&7ka mentalni retardace. 1 1.2 %
ADD, Dyspraxie, Vyvojova dysfazie 1 1.2 %
PAS, Aspergerav syndrom 1 1.2 %
Rozstep patra, Pohybové postizeni, Mentalni postizeni 1 1.2 %
Nadané dit¢, ADHD 1 1.2 %
Prader - Willi syndrom 1 1.2 %
Porucha pfijmu potravy, porucha rastu, potize s grafomotorikou,

Casta nemocnost, t€zky syndrom spankové apnoe (nyni

kompenzovan), nerovhomeérny psychomotoricky vyvoj pii dolni 1 1.2 %
hranici subnormy. celkové slozita anamnéza v dusledku extrémni

nezralosti.

Porucha pozornosti, problémy s mluvenim 1 1.2 %
Nemoc - a tim hor3i pfijem potravy 1 1.2 %
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PAS, hypotonie, opozdény psychomotoricky vyvoj. 1 1.2 %
Rysy PAS, hrani¢ni intelekt 1 1.2 %
PAS, ADHD, Vyvojova dysfazie a oni vada strabismus 1 1.2 %
Opozdény vyvoj feci na hranici s vyvojovou dysfazii, expresivniho

S g 1 1.2 %
typu, z bilingvarnej rodiny, matka slovenka, otec ¢ech.
PAS, ADHD 1 1.2 %

Otazka- Jaky druh SVP ma dité byla oteviena. Respondenti psali kombinace SVP jejich
predskolniho ditéte. Ve vétsin€ odpoveédi se jedna o rizné kombinace. Nejvetsi zastoupeni
v poctu odpovedi je u nadaného ditéte (10,8 %), vyvojové dysfazie (10 %), cystické fibrozy
(7,2 %), PAS (4,8 %) a blize nespecifikované kombinované postizeni (4,8 %).

Graf ¢. 13: Bydliste.

43,4%

I 253%

Mésto nad 50 000 obyvate! Vesnice Mésto do 10 000 obyvatel Mésto do 50 000 obyvate

O

Z 83 respondentt uvedlo v grafu Cislo 13 - 43,4 %, bydlisté ve mésté nad 50 000 obyvatel,
druha nejpocetnéjsi odpoved je vesnice (25,3 %), 19,3 % zije ve meste do 10 000 obyvatel a
12 % ve mésté do 50 000 obyvatel. Nejvice respondentt tedy Zije ve vEt§Sim mésté, maze to
byt z divodu lepsi dostupnosti skolskych poradenskych zafizeni, vétsim vybéru matetskych
kol vCetné téch specialné zaméfenych. Ve vétsich meéstech je Sirsi nabidka logopedi,

moznosti rehabilitaci, traveni volného Casu dle potteb ditéte apod.
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Graf ¢. 14: Druh rodiny.

Graf Cislo 14 znazorniuje druh rodiny. Vétsina respondentd (86,7 %) uvedla aplnou rodinu,
9,6 % - matka samozivitelka, 2,4 % - stridava péce o dit€. Nejméné respondentli (1,2 %)
uvedlo — otec samozivitel. Domnivam se, ze vétSina respondenttl byly zeny — matky déti.

Stale prevazuje uplna rodina, coz je pozitivni odpoved.
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Graf ¢. 15: Dité ma potravinové alergie.

Druh potravinové alergie:

Alergie na bilkovinu kravského mléka (ABKM).

Arasidy.

MIécné vyrobky.

Kyselé zeli.

Zatim si nejsme jisti.

Celer, petrzel, kedlubna, ofechy, ¢okolada, barviva a emulgatory.
Laktézova intolerance.
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® [epek.

V otézce Cislo 18 byli respondenti dotazovani, zda ma dit€ potravinou alergii.
Vétsina respondentt (90,4 %) uvedla v grafu Cislo 15, ze dit€ nema potravinové alergie.
Pouhych 9,6 % déti se SVP ma potravinou alergii/e, viz odpovédi vyse. Myslela jsem si, ze

alespon Ctvrtina déti ma potravinové alergie.

Graf ¢. 16: Ma dité nadvahu nebo podvyzivu?

-
Nevim £no - nadvahu Ano - podviEi

Posledni otazkou ¢islo bylo zjistovano, zda mé dit€ nadvahu nebo podvyzivu. V grafu Cislo

16 uvedlo 78,3 % respondentti odpoveéd ne a 8,4 % nevi. V malé mife je odpoveéd’, ze ma dité

nadvahu (7,2 %) ¢i podvyzivu (6 %). Nadvahu nebo podvyzivu ma celkové pouze 13,2 %

déti. Ocekavala jsem trochu vyssi poCet odpovedi v podvyzive, vzhledem k tomu jak

z dotazniku vzeslo, kolik déti ma mensi chut k jidlu, pfipadné ji malo, omezené mnozstvi

nebo pouze par druhti potravin.
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4.5 Interpretace vysledku setireni

Dotaznikové Setieni bylo urCeno rodicum déti predskolniho véku se specialnimi vzdélavacimi

potiebami. Dotaznik vyplnilo 83 respondentt.

Zjistila jsem, ze ve stravovacich navycich déti predskolniho véku se SVP se objevuy;i
vyznamné rozdily, zejména urcité odlisnosti stravovani. Z odpovédi vypliva, ze vétSina déti
ma v urcité oblasti se stravovanim problém (specifika pfi jidle, mnozstvi snézeného jidla

v matetské Skole, chut k jidlu, Cetnost jezeni ovoce a zeleniny). Déti s potravinovymi
alergiemi se objevilo minimum. Rodiny se ve vét§iné piipada snazi dit€ vést ke zdravym
stravovacim navykum, ¢asto kombinaci zptusobu. Prekvapil mé vyssi zastup pohlavi chlapca
(66,3 %). V otazce o reakci ditéte po konzumaci sladkosti nebo piti se ukazalo, ze 38,6 % déti
reaguje zménou chovani, které se ¢asto opakovaly. Zmény chovani mizeme shrnout jako
nezadouct jak pro dite, tak pro okoli. V druzich SVP je zahrnuta pomérné Siroka $kala, av§ak
nejsou zahrnuty vSechny druhy SVP. Ve vétsin€ odpovédi respondentt ma dité vice druht
specialné vzdelavacich potieb. V zavéreCném volném dobrovolném vyjadieni k dotazniku
Casto respondenti uvadeéli blizsi informace o odliSnosti stravovani jejich ditéte. Objevily se
vyjadreni typu — dit€ ji omezené druhy potravin, s nastupem do matetské skoly se stravovani
zhorsilo, matefska §kola méa Spatné povédomi o stravovani déti se SVP, popis specialni diety u
ditéte s Cystickou fibrozou, obtizné vedeni ditéte ke zdravému stravovani, dlouhodobé
problémy s jidlem Casto od narozeni, nesoustfedénost a nezajem o jidlo, stfidani typu diet

apod.
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Hypotéza €. 1 se potvrdila: HI: U déti s riiznymi druhy SVP se objevuji vyznamné rozdily ve

stravovacich ndvycich.

Hypotéze €. 2 se potvrdila ¢astecné. Jak je uvedeno v kapitole o stravovacich navycich, rodina
ma velky vliv, zeyména od utlého véku. Avsak pokud ma dité specifika vzhledem k druhu
SVP Casto je narocné dité v pozitivnim sméru ovlivnit. H2: Stravovaci navyky a zvyklosti

rodiny maji vliv na stravovaci navyky ditéte se SVP.

Hypotéze €. 3 se nepotvrdila, co se tyCe velikosti bydlisté, to pravdépodobné nema vliv na
stravovaci navyky ditéte. Zpusoby vedeni ditéte jsou urCité podstatné, avsak se neukazalo,
zda maji na dit€ znacny vliv. I u rodin, které dbaji na rizné zpusoby vedeni se u ditéte
objevily specifika ve stravovani. H3: Velikost bydlisté a zpiisoby vedeni ditéte ke zdravym

stravovacim navykum maji na dité se SVP znacny vliv.

Hypotéza €. 4 se potvrdila v otazce Cislo 8, kde se objevily Cetna a individualni specifika. H4:

U déti se SVP se vyskytuji cetnd specifika v potravindch a jidle.

Hypotéza €. 5 se potvrdila Castecne, 60 % respondentt se domniva, ze matetska Skola vede

déti ke zdravé straveé. H5: Materska Skola vede déti se SVP ke zdravé stravé.
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5 Diskuze

Prekvapil mé zajem respondentli o dotaznik, a to ze Casto pripisovali vlastni komentare o
prubéhu stravovani jejich ditéte predSkolniho véku se specialnimi vzdélavacimi potiebami.
Dotaznik byl pojaty v obecnéjsi roving, byl zaméteny na jakykoliv druh SVP, pro obé& pohlavi
razného véku. S vyzkumnym Setfenim by se dalo pracovat dale a tim by se mohly odpoveédi
mezi sebou porovnavat. V samotnych specifikach ditéte ve stravovani se objevila §iroka Skala,
opakovalo se nékolik specifik, dalsi byly v kombinaci s dal§imi ¢i jinymi. Naptiklad — dité ji
omezené¢ mnozstvi potravin, u jidla nevydrzi v klidu, strach z nového jidla, obliba suchych
priloh a suchého peciva, vyzadovani krmeni, nezajem o ochutnani, Casové prodlevy pfi jidle,
jidlo musi byt na talif oddé€lené a nemichané apod.

Urcité by bylo vhodné, aby mély matefské Skole vétsi povédomi o stravovani déti se SVP a
vice dbaly na vedeni déti ke zdravym stravovacim navykim nejen povidanim, ale zejména
vhodnym slozenim Skolniho jidelni¢ku. Problém s plnénim spotiebniho koSe ve Skolnich
jidelnach je dlouhodoby problém, vzdy zalezi na mnoha faktorech. Setkala jsem se s
matefskymi Skolami, kde byla vyvazena strava, ovoce a zelenina kazdy den, pestrost,
reagovani na oblibena jidla a potraviny déti. Na druhou stranu mam blizkou zkuSenost i
s matefskymi Skolami, kde jidelnicek neni pestry, svaciny se stale opakuji a déti o n€ nejevi
zajem. Spousta déti je v matefské Skole od ranni svaciny po odpoledni, podle mého nazoru by
meél byt tedy jidelnicek pestry a zivinami vyvazeny, jak se fika, vétSina déti ji o¢ima a

nejradeji znamé jidla a potraviny.
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6 Zavér

Bakalarska prace se zabyva stravovacimi navyky déti predskolniho véku se specialnimi
vzdélavacimi potrebami.

Stravovaci navyky a strava déti predSkolniho véku je diskutované téma, o némz je napsano
mnoho publikaci. AvSak tématem stravovani déti predSkolniho véku se specidlnimi
vzdélavacimi potiebami se mnoho odbornikt a publikaci nezabyva. Obecnou knihu, ktera by
tohle Siroké téma pojala, nenajdeme. V odbornych publikacich k urcitému druhu SVP ¢asto
najdeme kapitolu o stravovani pouze okrajové. RodiCe tedy Casto zkousi, eliminuji potraviny
a hledaji vhodnou dietu a reaguji na potieby ditéte.

V ramci studia na vysoké Skole jsem se na praxich setkala s moznosti sledovat déti ve
specialnich matefskych skolach, €i integrované déti v béznych mateiskych Skolach, pfi
svaciné a obéde€. S porovnanim s intaktnimi détmi jsem nekdy vidéla rozdily a sama jsem se
setkala s détmi, které byly senzitivni na strukturu jidla, vadily jim tvary, barvy, nové chuté
nebo mély se stravovanim problém. Proto jsem se rozhodla vybrat si tohle téma k bakalarské
praci a mit tak moznost zjistit informace a specifika v praktické ¢asti pomoci dotaznikového

Setfeni.
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Ptiloha &. 1 Tabulka matefské $koly v krajském srovnani - déti se specialnimi vzdélavacimi
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v tom ve tfidach v tom postiZeni
, Celkem e
Uzemi speciainich” | bénjeh | vadamifedi |  zrakowe sluchové lesné mentainé m; autismem | vice vadam®
pocet | %% Jpocet| %Y |pofet| %* |potet| %“ | potet| %% |potet| %* |potet| %% |potet| %% |potet| %% | potet| %* |potet| %¥
Ceska republika 11245 | 3,1%| 6878 | 61,2%| 4367 | 38,8% 5661 | 50,3%| 456 | 4,1%| 281 | 2,5%| 409| 3,6%| 721 | 6,4%|1115| 9,9%|1108| 9,9% (1494 | 13,.3%
Hlavni mésto Praha 1196 | 28%) 771 64,5%)| 425| 3535%) 499 | 41,7% 24| 20% 42| 3,5% 45| 38% 43| 36%| 151 |126%| 144 12.0%| 248 20.7%
Stfedocesky kraj 926 | 1,8%| 307 |332%| 619|668%| 331|357%| 42| 45%| 18| 1,9%| 34| 37%| 55| 59%| 189|204%| 99| 107%| 158|17.1%
Jihotesky kraj 516 | 2.2%] 258|500%| 258|500%| 178|345%| 70|136%| 13| 25%| 27| 52%| 73|141%| 53|103%| 41| 7.9%| 61]11.8%
Plzensky kraj 545 | 29%) 284 |52,1%| 261 |47,9%)] 251| 46,1% 13| 24% 12] 22% 16| 29% 38| 7.0% 66 | 12.1% 46| 84%| 103 | 18.9%
Karlovarsky kraj 219 2,4% 67| 30.6%| 152 69,4%) 105| 47.9% 13| 5.9% 5| 2.3% 5 23% 12| 55% 30(13.7% 71 32% 42 | 19.2%
Usteckﬁ kraj 996 | 4,0%)] 595|59,7%| 401 |403%) 515| 51,7% 15| 1,5% 21| 21% 17| 1,7% 52| 52% 84| 84% 421 42%| 250 | 251%
Liberecky kraj 448 | 3,0%) 337 | 752%| 111| 24,8%)] 250| 55,8% 19| 42% 15] 3.3% 22| 49% 28| 6,3% 38| 835% 30| 6,7% 46 | 10.3%
Kralovéhradecky kraj 835 | 4,4%) 543 | 65,0%| 292 | 35,0%) 456 | 54,6% 58 | 6.9% 22| 26% 20| 24% 56| 6,7% 54| 6,9% 75| 9.0% 94 | 11,3%
Pardubicky kraj 331 | 1,8%)] 128 38,7%| 203|61,3% 99 | 29,9% 16| 4,8% 1] 3.3% 23| 6,9% 48 | 14.5% 441 13.3% 32| 9.7% 58 | 17.9%
Kraj Vysofina 506 | 28%) 245 484%| 261|51,6%) 241)| 47,6% 26| 51% 12| 24% 29| 57% 31| 6,1% 60| 11,.9% 58| 11,5% 49| 9.7%
Jihomoravsky kraj 1453 | 35%]) 981 67,5%| 472| 325%) 794 | 54,6% 39| 27% 44| 3.0% 58| 4,0% 84| 58%| 111 | 7.6%| 228| 15,7% 95| 6,5%
Olomoucky kraj 693 | 319%| 445|642%| 248|358%] 279|403%| 23| 33%| 15| 22%| 22| 32%| 48| 69%| 108|156%| 71|102%| 127|183%
Zlinsky kraj 776 | 3.9%| s62|724%| 21a|276%| 472|608%| 37| 48%| 15| 1.9%| 21| 27%| 40| 52%| 71| 9.1%| 36| 46%| 84|108%
Moravskoslezsky kraj 1805 | 46%Q1355|75,1%| 450 24,9%) 1191 | 66,0% 61| 34% 36| 20% 70 39%| 113 | 6.3% 56| 3.1%| 199) 11.0% 79| 44%

") t¥idy uréené pro déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami na béZnych Skolach i na Skolach samostatné zfizenych pro déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami

2 za postiZené vice vadami se povaZuje dité se dvéma nebo vice druhy postiZeni, ze kterych by kaZdé opraviiovalo k poskytovani podplrnych opatieni ve vyssich stupnich podpory
9 podil na celkovém poctu déti v materskych Skolach v daném kraji
4 podil déti s danym postiZzenim na celkovém poctu déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami v materskych Skolach
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