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Anotace

Diplomova prace se zabyva problematikou volnocasovych aktivit u déti s ADHD se
zam¢efenim predevSim na poruchy chovani. Prace je rozdélena do dvou ¢asti — na
teoretickou a praktickou. V teoretické Casti prace je uvedena charakteristika ADHD,
stru¢na diagnostika a 1écba, také jsou zde popsany zminované poruchy chovani. Déle se
tato Cast zabyva volnocasovymi aktivitami (zotavovaci akce, krouzky). Prakticka ¢ast se
sklada z dvou kazuistik a rozboru dotazniku, které byly vytvofeny na zakladé
teoretickych poznati z predeslé ¢asti diplomové prace a zaroven z mé dlouholeté praxe.
Jeden dotaznik byl vytvofen pro pedagogy volného Casu a druhy pro rodice, které maji

dité s diagnostikovanym ADHD a poruchou chovéni (oba jsou uvedeny v piiloze).

Cilem diplomové prace je analyzovat moznost a realizaci volno€asovych aktivit pro déti
s ADHD a poruchu chovani, dale pak zjistit diivody piipadného odmitnuti realizace
téchto aktivit ze strany poskytovatele. Na zavér prace je zhotoven kvalitativni vyzkum,

ktery hodnoti relizaci volno€asovych aktivit u déti s ADHD a poruchou chovéni.
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Annotation

The Thesis deals with leisure activities of children with ADHD, focusing primarily on
behavioral disorders. The Thesis is split into two parts — a theoretical and a practical
sections. The theoretical section includes a description of ADHD, its brief diagnosis and
treatment, as well as behavioral disorders. The section also describes leisure activities
(relaxation events, afterschool clubs). The practical section includes two case studies
and a description of questionnaires created based on information described in the
theoretical section and based on my several year hands-on experience. One of the forms
has been designed for leisure trainers, the other one is for parents with a child diagnosed
with ADHD and behavioral disorder (both forms are listed in the Annex).

The goal of the Thesis is to explore feasibility of leisure activities for children with
ADHD and a conduct disorder with asking various providers about implementation of
such programs and with collecting possible reasons for refusal. Finally, the Thesis
includes a description of a qualitative research about implemented leisure programs for
children with ADHD and a conduct disorder.

Key words

ADHD, afterschool clubs, behavior disorders, leisure activities, leisure program

providers, leisure trainer, relaxation events, summer camps
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UvVoD

., Chvalit a povzbuzovat dite je stokrat ucinnéjsi nez hrozit a trestat.

Orison Swett Marden

Téma diplomové prace je ,,Volnocasové aktivity u déti s ADHD se zaméfenim na
poruchy chovani”. Toto téma by mohlo byt velice obsahlé, proto je prace zamétena

pfedevsim na realizaci volnocasovych aktivit ze strany poskytovatele.

Hlavnim cilem prace je analyzovat moznost a realizaci volnoc¢asovych aktivit pro déti
s ADHD a poruchou chovani, dale pak zjistit divody ptipadného odmitnuti realizace

téchto aktivit ze strany poskytovatele.

Prace je rozdé€lena na praktickou a teoretickou ¢ést. Teoretické ¢ast je vénovana stru¢né
charakteristice oboru specialni pedagogika, ADHD, poruse chovani a dulezitym
pojmum, které jsou s tématem uzce spojeny. Také se zabyva volno¢asovymi aktivitami
a poskytovateli, ktefi tyto ¢innosti détem nabizeji. Prakticka ¢ast se sklada z rozboru
dvou dotaznikl tykajicich se daného tématu. Dotazniky byly vytvofeny na zakladé
ziskanych teoretickych poznatki z teoretické Casti diplomové prace a zaroven z mé
dlouholeté praxe. Jeden dotaznik je vytvofen pro pedagogy volného Casu a druhy pro
rodice, ktefi maji déti s diagnostikovanym ADHD (viz pfiloha 1,2). Pro doplnéni
informaci diplomova prace obsahuje 2 kazuistiky, které¢ vznikly na zéklad€ rozhovoru,

pozorovani a vyplnéni dotazniki s rodici.

Tématu ADHD s poruchou chovani se v dneSni dob& vénuje mnoho publikaci
1 ¢lankl. Pfesto pro zvolené téma bylo obtizné sehnat potfebné zdroje, které by se
vénovaly volnocasovym aktivitam u déti s touto diagnézou. Vétsina literatury byla
medicinskd se zaméfenim na diagnostiku a lécbu, nebo se zabyvala problémy, se
kterymi se nejcastéji setkdvame v ramci vyuky ve Skolach. I ptes tento problém se malé

mnozstvi materiald k danému tématu sehnat dalo.
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»Volnocasové aktivity u deti s ADHD se zamérenim na poruchy chovani” jsem Si
vybrala, protoze od svych 15 let vypomahdm a nyni pracuji v domé déti a mladeze jako
pedagog volného casu. S détmi s ADHD a poruchou chovéni se na krouzcich i na
zotavovacich akcich pravidelné setkavam a podle mého nazoru déti s touto diagnézou
neustale pribyva. Prace s témito détmi neni vzdy jednoduchd, ale myslim si, ze by mély

mit stejné moznosti jako ostatni.
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TEORETICKA CAST

Teoreticka ¢ast diplomové prace vychazi predev$im z informaci, které byly ziskany
z ceské i cizojazyéné literatury a internetovych zdroju. V této ¢asti je struéné priblizen
obor specialni pedagogika a jeho cile. Déale se zabyva charakteristikou ADHD, jeji
etiologii, diagnostikou, 1é¢bou. Jsou zde strucné popsany poruchy chovani a také tato
¢ast obsahuje kapitolu, kterd se veénuje volnoCasovym aktivitim u déti s touto

diagnézou.

1. SPECIALNI PEDAGOGIKA

1.1 Charakteristika oboru specialni pedagogika

Specialni pedagogika je oproti jinym oborim pomérné velmi mladd véda, ktera se
neustale vyviji, proto ji nelze zcela jednoduse definovat. U nés nastaly na pielomu 80.
a 90. let minulého stoleti znatné zmény ve spolecnosti, které zasadné ovlivnily obor
specidlni pedagogiky na naSem uzemi. Ke zméné paradigmatu této védy doslo
v poslednich letech prakticky celosvétoveé. Ve vztahu ke znevyhodnénym jedincim nyni

prozivame z historického hlediska obdobi dynamickych zmén. (Josef Slowik, 2007)

Pomoci tohoto oboru hledame optimalni ptistupy k hendikepovanym lidem a snaZime se
tyto jedince vzdélavat, vychovavat a rozvijet, aby byli schopni prozivat 1 vzhledem ke
svym znevyhodnénim kvalitni a smysluplny zZivot. Moderni metody se dnes obraceji
K humanistickému pfistupu, ktery uznava u hendikepovaného jedince jeho lidskou

dastojnost a individualitu. (Josef Slowik, 2007)
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Dle Slowika (2007, s. 15) lze tento obor definovat takto: ,, Specidlni pedagogika je
disciplina, orientovana na vychovu, vzdeélavani a celkovy rozvoj znevyhodneného
cloveka s cilem dosahnout co mozna nejvyssi miry jeho socialni integrace, a to vcetné

¢

pracovnich a spolecenskych moznosti uplatnéni.

1.2 Cile oboru specialni pedagogika

Slowik (2007, s. 16) popisuje cile tohoto oboru takto: ,, Cilem specidalni pedagogiky je
maximalni rozvoj osobnosti clovéka s postizenim a dosazenim maximalni urovné jeho

¢

socializace.

K dosazeni cile specialni pedagogika hleda a uziva nové sméry a moderni postupy. Tyto
metody reaguji nejen na rozvijeni obecného védeckého poznéani a technologickych
zkuSenosti, ale odrazi se v nich také atmosféra ve spolecnosti (vztah vétSiny spolecnosti
k osobam s postizenim). Dokud spole¢nost o handicapu a jeho souvislostech nebude mit
dostateCné informace a pftilezitost ke vzajemnému kontaktu a sblizovani se se
znevyhodnénym jedinci, tak se od ni nedd ocekavat, Ze se spontanné nauci pfijimat

hendikepované ¢leny jako plnohodnotné lidské jedince. (Josef Slowik, 2007)
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2. ADHD

2.1 Charakteristika ADHD

ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder) je porucha pozornosti
s hyperaktivitou neboli hyperkinetickd porucha pozornosti. Jednim z hlavnich ptiznakt
je zhorSena pozornost, impulzivita a zvySena aktivita, coz se musi prokazat ve vice nez
jedné situaci — doma, na klinice nebo ve Skole. Déle se u této diagndzy mizeme setkat
S poruchou chovéani, problémy s pozornosti, destruktivnim chovanim a opozi¢nim
vzdorem. Velmi Casto se ptiznaky objevuji u déti s ADHD spole¢né nebo v riiznych
kombinacich. (Philip Barker, 2007)

Zeliknova (2009, s. 196) ve své knize piSe: ,, Potize jsou chronické a nelze je vysvetlit na
zdkladé neurologickych, senzorickych nebo motorickych postizeni mentadlni retardace
nebo zavaznych emocnich problémii. Deficity jsou evidentni v casném détstvi a jsou
pravdeépodobné chronické. Ackoli se mohou zmirniovat s dozravanim CNS, pretrvavaji
V porovnani s jedinci bézné populace téhoz veku, protoze i jejich chovani se vlivem
dozravani meéni. Obtize jsou casto spojené s neschopnosti dodrzovat pravidla chovani
a provadet opakované po delsi dobu urcité pracovni vykony. Tyto evidentné biologické

deficity ovliviji interakci ditéte s Yodinou, skolou a spolecnosti.

V minulosti se misto ADHD pouzivalo mnoho jinych termini. MiZeme sem zatadit
LMD (lehka mozkova dysfunkce) ¢ ADD (Attention Deficit Disorder), ktera
v prekladu znaci poruchu pozornosti. Terminy ADHD a ADD se mnohdy uzivaji jako
synonymum 1 pies to, ze Se oba vyrazy vztahuji k riznym, ale velmi podobnym,
pravdépodobné 1 pfibuznym onemocnénim. Déti s ADHD byvaji  hyperaktivni,
impulzivni a maji potize se soustiedénim. Zatimco déti s ADD maji problémy pouze
s impulzivitou i soustiedénim, ale hyperaktivita se u nich nevyskytuje. U obou terminti

se priznaky vyskytuji abnormalné vii¢i veéku a intelektudlnim schopnostem ditéte.
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VétSina  Iékatt a  odbornikli, pfedevSim v Evropé, oznacuji ADHD

a ADD pojmem hyperkineticka porucha. (Alison Munden, 2006)

Déti s ADHD jsou tézko vychovatelné a Spatné€ zvladatelné od samého narozeni. Rodice
se Casto ptaji, proC jsou s jednim ditétem neustale obtize, kdyz ostatni se chovaji
spravné. Stava se, ze jedno dit¢ dovede zaméstnat dospélého od rana do vecera, i kdyz o

dalsich prakticky ,,ani nevime®. (Sal Severe, 2014)

Zéakladem impulzivniho chovani u déti byvaji ¢asto poruchy pozornosti a hyperaktivita.
Tyto ptiznaky se mohou vystupnovat a takto postizené dit¢ miize mnohdy prozivat
frustraci. Napiiklad, vychovu déti muaze stézovat i alergie a sni spojend omezeni
a lécba. Dité¢ musi uzivat pravideln¢ 1éky, které mohou ovliviovat jeho psychiku, naladu
1 zivost. Je zapotiebi se naucit peclivé rozliSovat, co je zapfi¢inéno zminovanymi
poruchami a co je védomé nevhodné chovani ditéte, které je nutno eliminovat. V téchto

obdobich je zapotiebi byt disledny a pozitivni. (Sal Severe, 2014)

Déti maji rizny temperament, schopnosti, zdjmy a dovednosti, kazdé se chova jinak.
Neni podstatné védét, pro€ s jednim ditétem je vEtsi prace nez s druhym, ale vétSinou
jde o to umét se s urcitou situaci spravné vyporadat. Déti, které jsou t€Zzko vychovatelné,
na vychovu rodie a pedagogy stoji vice energie a jsou pro né zvlastni vyzvou. (Sal
Severe, 2014)

ADHD se vyskytuje ¢astéji u chlapcti nez u divek. (Susan Yarney, 2014)

2.2 Priznaky ADHD

Hlavnimi pfiznaky u déti s ADHD je porucha s deficitem pozornosti, hyperaktivita
a impulzivita. Mimo tyto hlavni 3 symptomy se u téchto déti setkdvame jeste
s poruchou motoriky, niz§i schopnosti seberegulace, emo¢ni nevyrovnanosti, potizi ve

vztazich a poruchy chovani. (Petr Stipek, 2011)
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2.2.1 Porucha pozornosti

U déti s ADHD se Casto vyskytuje nepozornost spojena s hyperaktivitou. Déti maji
problém s pozornosti jak pfi plnéni tkolt, tak pii hie. VEétSinou neposlouchaji, co se jim
tiké, obCas nevnimaji nebo vypadaji, ze neslysi. Instrukce je zapotiebi ditéti nckolikrat
zopakovat i z toho divodu, Ze byva zapométlivé. Casto se objevuji u téchto déti obtize

s organizovanim ukolt i jinych ¢innosti. (Miroslava Altmanova, 2010)

Potize s pozornosti se nejvice projevuji piedevsim ve Skole, protoze tyto déti maji
problémy sousttedit se na zadané Glohy. Nevydrzi véts§inou pozorné pracovat delsi dobu
a dokoncit ukol vc¢as jako ostatni déti. Pozornost velmi casto kolisa, mize se stat, ze
zcela ochabne. Déti s ADHD se lehce rozptyli a zapominaji zapisovat zadani tikol na
doma. Casto nedokazi dlouho sledovat vyklad pedagoga. Protoze vétsina téchto déti
nestiha kvili své poruse pozornosti vyklad, $patné se jim pracuje samostatné. Ukoly
vétSinou provadi bez rozmysleni a s mnoha chybami, které délaji ¢asto i pfi opravovani
svych praci. Nemaji radi c¢innosti, u kterych je zapotiebi klid, Gsili a trpélivost.

Z dliivodu své nepozornosti ¢asto ztraceji véci. (Miroslava Altmanova, 2010)

2.2.2 Hyperaktivita

Hyperaktivni déti byvaji velice pohyblivé, neklidné a zivé. ZvySend aktivita déti je
samoucelnd a neslouzi k zvladnuti velkého mnozstvi Cinnosti. Déti se daji Spatné
usmérnit, pokud je usmérnime tak jen na kratkou dobu. Nedokazi v klidu sedét, neustale
vstavaji, ¢asto se vrti na zidli, pobihaji od jedné ke druhé, u Zadné cinnosti dlouho
nevydrzi a pfi vyuce maji tendence vstavat ze svého mista a chodit po tfidé. (lvana

Drtilkova, 2007)

Déti se zvysenou aktivitou byvaji hluéné, pii ¢innostech rusi ostatni spoluzaky. Casto

jsou verbalné velmi produktivni, radi rychle stfidaji ¢innosti a nebavi je aktivity, pfi
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kterych musi byt v klidu a potichu. Z riznych divodt jsou schopni mnohokrat odbihat
od jidla i od domacich ukold. (Ivana Drtilkova, 2007)

Zvysena aktivita se projevuje vétSinou v situacich, u kterych je zapotiebi vysoky stupen
sebekontroly a chovéani. Velmi casto se objevuji problémy S usinanim, protoze

hyperaktivita vétSinou vede k mensi unavitelnosti ditéte. (lvana Drtilkova, 2007)

U dospivajicich déti nebo u dospélych byvaji pfitomny pocity neklidu, nervozita
a neschopnost ztstat u sedavych Cinnosti, jako je naptiklad ¢teni, psani domacich ukola,
divani se na televizi. Pokud musi déti zlstat u téchto aktivit, byvaji Casto rozladéni.

(lvana Drtilkova, 2007)

2.2.3 Impulzivita

Impulzivita znamend, ze dit¢ neni schopno ovladat a tlumit svoje projevy. Dité si
neuvédomuje dopad toho, co povida. Neptemysli o tom, co fika a vétSinou povi hned,
co si mysli a jak véc nebo danou situaci citi. Casto si bezohledné razi cestu kudy se jim
zachce bez jakéhokoli zamySleni. KdyZ néco chtéji, musi to mit hned, nesnaseji ¢ekani

a fronty. (Alan Train, 1997)

Pti hrach se nekontroluji, chovaji se hlu¢n¢ a velmi rozjivené. Na tyto déti je nutné
neustale dohliZet, protoZe se st¢Zi ovladaji. Mnohdy sk4€ou ostatnim do feci, pletou se
pod nohy. V ptipad¢, ze dospé€ly s nékym mluvi, dit€ do né&j neustale strka a taha ho
pry€. (Alan Train, 1997)

Jelikoz si neuvédomuje dusledky svého chovani, je z tohoto ditvodu nebezpecné samo
sobé& 1 ostatnim. Pfi ¢innostech nemysli na zranéni, které by mohlo pii nebezpec¢nych
hrach utrpét. Z tohoto divodu se neboji ani bolesti, kterou muze zplsobit svym
nezodpovédnym chovanim sob¢ i ostatnim. Hry téchto déti jsou nevypocitatelné. (Alan

Train, 1997)
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2.3 Etiologie ADHD

Etiologie zvysené aktivity u déti byva Casto nejasnad. Nejcastéji se za pii¢inu vzniku
hyperaktivity u déti uvadi drobné diftizni poskozeni mozku, které vzniké v obdobi zrani
a vyvoje centralniho nervového systému (CNS). Poskozeni CNS muze byt zapfi¢inéno
nedostatkem kysliku (hypoxie) nebo krvacenim do mozku. Krvaceni do mozku
v mnoho pfipadech vznika jako diasledek dlouhodobého nedostatku kysliku a z tohoto
divodt dochazi nasledné k poskozovani az odumirani mozkovych bunék. (Drahomira

Jucovicova, 2010)

Poskozeni mozku vznikaji neptiznivym plisobenim raznych vlivii v obdobi gravidity,
vV dob& porodu, nebo v raném détstvi. Dal§i negativni piisobeni na CNS ditéte ma
nepiiznivy zdravotni stav matky v t€hotenstvi, komplikace v pribéhu porodu, pfenoseni
ditéte, infekéni a horecnaté nemoci, turazy hlavy, déletrvajici bezvédomi
a nedonosenost. Nedonosené déti maji vyrazné nezralou mozkovou tkan, ktera je vice

zranitelna. (Drahomira Jucovi¢ova, 2010)

V soucasné dob¢ se za ptic¢inu hyperaktivity uvadi velky podil genetickych faktort.
Tuto skute¢nost potvrzuji nékolikalet¢ poznatky z praxe i1 vyzkumy. V rodinach
s hyperaktivnimi détmi vétSinou byva nékdo z rodicl, prarodicti nebo sourozencl se
zvySenou aktivitou. Poznatky z vyzkumi ukazuji fakt, Ze hyperaktivita se dédi prevazné

v muzské linii. (Drahomira Jucovicova, 2010)

Mnohdy pfic¢inou vzniku hyperaktivity byva kombinace obou vyse uvedenych faktori.
Napiiklad se setkavame s tim, Ze otec je hyperaktivni a matka byla na rizikovém
t€hotenstvi, které bylo spojené s komplikovanym protahovanym porodem. (Drahomira

Jucovicova, 2010)

Ptiiny vzniku zvySené aktivity byvaji Casto nejasné a nedafi se je odhalit. Podle vyse
uvedenych faktort se vétSinou jedna o problematiku vrozenou. Jsou to obtize, které dité
z velké miry samo nemuze ovlivnit, ale vétSinou lze projevy vhodné zvolenou terapii
a vychovnym pfistupem ovlivnit tak, aby pro né nebyly zatézujici. (Drahomira

Jucovicova, 2010)

18



2.4 Diagnostika ADHD

Poruchu ADHD diagnostikuje détsky psychiatr. Dale déti navstévuji psychologa,
détského 1ékate (pediatra), pedagogicko-psychologickou poradu (PPP), neurologa. Také
je v diagnostice ADHD dilezity pedagog a socidlni pracovnik. (Petr Stipek, 2011;
Michal Goetz, 2009)

Psychiatr, jak uz bylo fefeno, stanovuje diagnézu ADHD. Ke spravnému stanoveni
diagnézy pottebuje dal$i odborniky (neurolog, psycholog, ucitel). Hlavni soucésti
vySetfeni détskym psychiatrem je vyplnéni dotazniku a rozhovor s ditétem, rodiéi. Ze
vSech informaci, i od ostatnich odbornikil, vytvoii souhrnny obraz onemocnéni ditcte.

(Michal Goetz, 2009; John F. Tylor, 2012)

Psycholog vysetiuje pomoci specifickych testi uréenych k zhodnoceni intelektu, také
méfi naptiklad pozornost nebo unavitelnost ditéte a zabyva se vyhledavanim poruch
uceni. Navstéva psychologa je soucasti vstupniho vySetieni pfi zahajeni psychiatrické

péce. (Petr Stipek, 2011; Michal Goetz, 2009)

Vysetfeni u neurologa je pouze doplikové a vhodné piedevsim u pacientl, které nemaji
zcela typické projevy ADHD nebo znamky Sir§iho postizeni CNS. Tento lékat miize
doporucit dalSi vySetfeni pomoci zobrazovacich metod (magnetickd rezonance,

vypocetni tomografie a elektroencefalografie). (Michal Goetz, 2009)

Détsky 1ékar zna dité nejlépe, proto by ho mél vySettit a vyloucit jind onemocnéni, ktera
mohou vést ke zménam aktivity a chovani. Pii podezieni na ADHD pediatr piSe

doporuceni k détskému psychiatrovi. (Michal Goetz, 2009)

ADHD se vétsinou projevuje u déti mezi 6. — 9. rokem, proto se vétSinou domnivame,
Ze dité zacalo mit problémy po nastupu na zakladni Skolu. Ucitelé vétSinou u téchto déti
doporucuji vySetfeni v PPP. Poradensky psycholog provede u ditéte testy pro posouzeni
pozornosti, intelektu, problémil s chovanim a poruch uceni. Pii podezieni na ADHD
doporucuje navstévu détského psychiatra. Poradna se také podili na piipravé
individualniho vzdélavaciho planu a na napravé vyvojovych specifickych poruch

Skolnich dovednosti. (Michal Goetz, 2009)
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Ucitel je pro déti velmi diilezity, protoze s nim travi mnoho ¢asu. Nazor pedagoga je
nezbytnou soucasti vysetfeni. Odbornik, ktery dité vysetiuje, ucitele kontaktuje osobné
nebo telefonicky a obvykle se ho pta na to, jak dité ve Skole prospiva. Dale odbornika
zajima chovani ditéte ve tfidé a v raznych situacich pii vyuce. K vySetfeni mohou byt
pouzity dotazniky, které pedagog po vyplnéni posle nazpét 1ékati. (Michal Goetz, 2009)
Jelikoz se na zhorSeni pifiznakii ADHD miize podilet i dlouhotrvajici stres ditéte,
zavazné problémy v roding nebo Sikana, je vhodné vyuzit organy socialni péce, protoze
klidné zazemi pomuze ditéti i celé jeho rodin€ se s ADHD Iépe vyporadat. Socialni péce

mize rodiné pomoci i V ptipadé, Ze Skola odmita pfijmout dit¢ s ADHD. (Michal Goetz,
2009)

2.4.1 Diagnosticka kritéria ADHD

ADHD mizeme diagnostikovat v pfipadé, ze se jednd o dlouhou dobu trvajici
problémy. Pfiznaky ADHD by se mély projevovat nejméné Sest mésict a dale by k nim
méla byt pfitomna alespont jedna z téchto poruch: porucha pozornosti, hyperaktivita

a impulzivita. (Drahomira Jucovic¢ova, 2010)

Podle vyse uvedenych kritérii diagnostikujeme ADHD takto:
e ADHD u kterého pfevazuje porucha pozornosti.
e ADHD s ptevahou zvySené aktivity a impulzivity.

e ADHD s kombinaci vsech tii poruch - poruchou pozornosti, zvySenou aktivitou

a impulzivitou. (Drahomira Jucovicova, 2010)

Psychiatrie, stejné jako ostatni 1ékaiské obory, ma pro kazdé onemocnéni stanovena
zévazna kritéria, ktera by mél pacient spliiovat, aby u néj mohla byt urcena diagndza.
(Michal Goetz, 2009)
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V psychiatrii jsou dva hlavni klasifika¢ni systémy (americky a evropsky). Evropsky
klasifikacni systém se nazyva: Mezinarodni klasifikace nemoci 10 (MKN-10).
V Americe se pouziva systém s ndzvem: Diagnosticky a statisticky manudl duSevnich
nemoci 4 (DSM-1V). Termin ADHD je pievzat z amerického systému. (Michal Goetz,
2009)

Diagnosticka kritéria ADHD dle DSM-IV popisuji jednotlivé symptomy tak, aby je
bylo mozné zachytit ve vSech vékovych kategoriich. Pfiznaky jsou porovnavany s détmi
stejné veékové kategorie a srovnavany i s mentalnim vékem ditéte. Vétsina déti s ADHD
se vyrazn¢ li§i svymi projevy od ostatnich vrstevnikd. Jejich chovani vétSinou
neodpovida jejich véku. Casto se chovaji jako vékové mladsi, proto si i hledaji

kamarady mezi mlad$imi détmi. (Drahomira Jucovi¢ova, 2010)

Michal Goetz (2009, s. 60) popisuje diagnosticka kritéria ADHD podle DSM-1V takto:
»Porucha pozornosti spojend s hyperaktivitou. Diagnosticka kriteria DSM-1V -
ADHD (Attention deficit / hyperactivity disorder)

A. Minimalné bud’ 1., nebo 2.

Al.  Sest nebo vice nasledujicich priznakit nepozornosti pietrvdvd po dobu nejméné
Sesti mésicii v takové miie, Ze md za ndasledek nepiizpiisobivost ditéte
a neodpovida jeho vykonu.

Nepozornost:

e casto se mu nedari se »» soustredit na podrobnosti nebo deéla chyby
Z nepozornosti ve Skole, pri praci nebo pri jinych aktivitach;

e casto ma potize udrzet pozornost pri plnéni ukolit nebo pri hrani;

e Ccasto se zda, zZe neposlouchd, kdyz se na né primo hovori;

e casto nepostupuje podle pokynii a nedari se mu dokoncit skolni praci, domaci
prdce nebo povinnosti na pracovisti (nikoliv proto, Ze by se stavélo do opozice
nebo nepochopilo zadani),

e Casto miva problémy zorganizovat si ukoly a cinnosti;

e casto se vyhybad vykondvani ukolu, nedéla je rado, zdraha se napriklad délat
domdci prdce, které vyzaduji soustiedené dusevni usili (napriklad skolni nebo
domaci ukoly);

e Casto ztraci veci potrebné pro vykonavani ukolii nebo cinnosti (napriklad
hracky, skolni pomiicky, pera, knizky nebo ndstroje);

e Ccasto se da lehce vyrusit vnéjsimi podnety,

e casto zapominda na kazdodenni povinnosti.
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A ll.  Sest (nebo vice) nasledujicich piiznakii hyperaktivity & impulzivity pietrvavd
po dobu nejméné Sesti mésicii v takové mive, e md za ndsledek
neprizpusobivost ditéte a neodpovida jeho vyvojovému stadiu.

Hyperaktivita:

e Casto bezdécnée pohybuje rukama nebo nohama nebo se vrti na zidli;

e casto pri vyucovani nebo jinych situacich, kdy by mélo ziistat sedet, vstava ze
Zidle;

e casto miva potize tise si hrat nebo V klidu néco jiného délat;

e byva casto »na pochodu« nebo se chova, jakoby »jelo na motor«;

e casto byvad neprimerene upovidané.

Impulzivita:

e casto vyhrkne odpoved’ diiv, nez byla dokoncena otazka;
e mivd problém vyckat, az na né prijde rada;
e casto prerusuje ostatni nebo se jim plete do hovoru (napr. skace jinym do reci,
rusi je pri hie)
B. Nékteré priznaky hyperaktivity, impulzivity nebo nepozornosti i naruSeni

funkcnosti byly piitomny jii pied 7 rokem véku.

C. Nékteré zhorSeni funkce vyplyvajici 7 piiznakii se projevuje ve dvou nebo vice

oblastech Zivota (napfi. $kola / zaméstndani — doma).

D. Musi byt jasné patrné zhorSeni v oblasti spoleCenské, vzdélavaci nebo

V zaméstndni.

E. Piiznaky nelze piicist zdroveit pritomné pervazivni vyvojové poruse,
schizofrenii ¢ poruse ndlady nebo je neni mozné Ilépe vysvétlit jinou duSevni
poruchou (poruchou ndlady, uzkostnou poruchou, disociativni poruchou,

poruchou osobnosti). “

V Evropské klasifikaci se pouziva pro ADHD oznadeni hyperkineticka porucha. Termin
ADHD se pouziva i vV Evropé, protoze evropska klasifikace nemoci je uzsi nez americky
diagnosticky systém. Dle evropské klasifikace nemoci by mnohé déti nesplilovaly
kritéria pro diagndzu hyperkinetické poruchy a nemély by tedy narok na lécbu. Proto je
tedy vyhodnéjsi aplikovat kritéria z americké psychiatrie a pfedchazet tomu, aby se

détem, které to potiebuji, dostalo patficné péce. (Michal Goetz, 2009)
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2.4.2 Kritéria zavaznosti ADHD

Toto kritérium je doplnéno z hlediska pedagogicko-psychologické praxe. Jsou

rozdélena na mirny, stfedni a vazna typ ADHD.

Mirny typ ADHD mé maélo symptomil, které jsou potieba ke stanoveni diagnézy. Skolni
a spoleCenska zainteresovanost ditéte toleruje v tomto stupni poruchy minimalné ¢i
vubec. U ditéte kolisa pozornost, ale piiznaky jsou zvladnutelné bez specialni péce

v ramci individualniho pfistupu. (Drahomira Jucovi¢ova, 2010)

U stfedniho typu ADHD piiznaky a mira spolecenské funkcni Gjmy kolisa mezi stiedni
a vaznou. Dité je neklidné, nesoustiedéné, emocné labilni a ma snizenou sebekontrolu.
Vétsinou takové dité potiebuje individualni pfistup a dalsi specialni pé¢i. (Drahomira

Jucovicova, 2010)

Pti vazném typu ADHD se priznaky potiebné ke stanoveni diagnodzy projevuji
vV nadmérné mife. Problémy tykajici se cCinnosti doma, ve S$kole, i v pratelstvi
s vrstevniky jsou velmi zdvazné. U ditéte mlzeme cCasto pozorovat neklid, sklon
k rizikovému chovani, velké obtize v souziti s ostatnimi, velmi nizkou schopnost
sebekontroly a sebeovladani. U téchto déti se ¢asto objevuji 1 specifické poruchy uceni.

Z téchto duvodu je dalsi specialni péce nezbytna. (Drahomira Jucovic¢ova, 2010)

2.5 Terapie u déti s ADHD

Lécba ADHD neni ukolem pro jednoho odbornika. Na 1é¢bé by se méli podilet vSichni,
co se podileji ve vychové ditéte nebo alespont maji k pacientovi blizky vztah. O dité
pecuje takzvany multidisciplindrni tym, do kterého patii 1€kati, psychologové, ucitelé ve
Skole, rodice, sourozenci trenéfi, pedagogové volného Casu a mnoho dalsich. (Michal

Goetz, 2009)
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Pro wvznik takové skupiny, je zapotfebi seznamit jeji vSechny potencialni Cleny
s problematikou ADHD (edukace). Tento krok ma za ukol seznamit vSechny ¢leny
s novymi poznatky ohledné této diagnozy a vyvratit myty, které jsou s ADHD spojeny.
Laici se diky edukaci stavaji informovanymi spolupracovniky. Informace vSem ¢lenim
podava vétsinou lékati. V soucasnosti jsou velkou pomoci webové stranky a pfirucky.
(Michal Goetz, 2009)

Nejvetsi nadéji na uspéch ma uplny lécebny pfistup, ktery se skladd z nékolika
vzajemné se podporujicich metod. Do tUplného 1é¢ebného piistupu zahrnujeme

farmakoterapii, psychoterapii, vychovna a rezimova opatieni. (Michal Goetz, 2009)

Cilem lécby ADHD je, aby dit¢ dobie zvladalo denni rezim, vyuzivalo svou inteligenci
ve Skole, zlepSilo zafazeni do kolektivu svych vrstevnikii a upravily se vztahy
S blizkymi osobami. Dillezité je zaméfit se nejen na ptiznaky ADHD, ale také na
prevenci nebo terapii pridruzenych psychickych poruch (poruchy chovani a nalady).

(Michal Goetz, 2009)

2.5.1 Farmakologicka lécba

Potvrzeni diagn6zy ADHD neznamena, ze dit€¢ ma byt automaticky léceno

medikamentozné. (Michal Goetz, 2009)

Farmakologicka 1écba je jednim z mnoha opatieni, které vedou ke zlepSeni pace
a prospivani ditéte ve Skole. Farmakoterapie mize mit rozhodujici vyznam v Zivoté
jedinctt s ADHD, protoze se po nasazeni medikamentd mnoho déti nahle zménilo
K lepsimu. Pro rodi¢e toto rozhodnuti neni jednoduché a casto se nasazeni
medikamentozni 1écby u svého ditéte velmi brani a 1éta se mu vyhybaji. Celé
rozhodnuti, zda bude dit¢ uzivat 1€ky, zavisi predevSim na dohod¢ mezi lékafem

arodi¢i. (Sandra F. Rief, 2010)
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Medikamenty k 1écbé ADHD mohou ditéti pomoci ziskat vétsi kontrolu nad tim, jak se
chova a co tika. Léky také pomahaji 1épe se soustiedit ve skole. Pro 1ébu ADHD je
k dispozici mnoho preparati, proto je tedy dilezité pro dité vybrat ten spravny. Mnohdy
trva delsi dobu, nez I¢kat spole¢né s ditétem a rodici ptijdou na to, ktery 1€k je pro n¢j

nejvice vyhovujici. (John F. Tylor, 2012)
Pfi farmakologické 1é¢bé ADHD se vyuzivaji preparaty:

e Stimulancii (Ritalin, Concentra), jsou to nejdéle pouzivané 1éky v psychiatrii
u déti. U Ritalinu je nevyhodou, ze se ditéti musi podavat az 3x denn¢, kvili
jeho kratkému klinickému Géinku 2,5 — 4 hodiny. Dnes je pro déti k dispozici
novéjsi preparat Concentra, jejiz klinicky Gcinek trva az 12 hodin. Dité ho tedy

uziva pouze 1x denné rano.

e Nestimulaéni Atomoxetin (Strattera) v Ceské republice je k dispozici tento novy
preparat od roku 2007. U déti s ADHD je to 1€k prvni volby. Jeho klinicky

ucinek trva az 24 a nejéastéji se davkuje 1x denné rano.

e Atypicka neuroleptika (Risperidon) ve studii tento lék prokazal schopnost
mirnéni drazdivosti, agresivity a zvySené aktivity. Je to jediny zastupce v této
skupiné 1€k, ktery ziskal registraci u 1é€by déti s poruchou chovani od 5 let.

Casto se pro lepsi tcinek podava v kombinaci se Stratterou. (Dostupné z:
http://www.remedia.cz/Archiv-rocniku/Rocnik-2009/3-2009/Soucasny-pohled-na-lecbu-
ADHD/e-a7-aa-F9.magarticle.aspx, [Cit. 2015-01-31])

2.5.2 Psychoterapie

Jan Vymeétal (2003, s. 301) definuje psychoterapii takto: ,, Psychoterapie je predevsim
lecbou (sekunddrni prevenci), ale i profylaxi (primdrni prevenci) a rehabilitaci
(tercialni prevenci) poruch zdravi. Uskutecnuje se vyhradné psychologickymi

prostiredky, tedy prostredky komunikacni a vztahové povahy. Psychoterapie predstavuje
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zvlastni druh psychologické intervence puisobici na dusevni zivot, chovani cloveka, jeho
meziosobni vztahy i télesné procesy tim, Ze navozuje Zadouci zmeny, a tak podporuje

uzdravu ¢i znesnadnuje vznik a rozvoj urcité poruchy zdravi.

Psychoterapie patii mezi stéZejni soucasti celkové 1é¢by ADHD. Projevy ADHD jako je
nepozornost, netrpélivost, mald vytrvalost détem zhorSuji vybudovani dovednosti,
kterymi pozdé&ji budou prekonavat rtizné situace v Zivoté. Tyto projevy je stavi do velmi
slozit¢ pozice, ktera muze v prubéhu jejich vyvoje zkomplikovat naucenymi

negativnimi zpusoby jejich chovani a uvazovani. (Michal Goetz, 2009)

ADHD je mnohdy zdrojem castych konflikti mezi ditétem, rodi¢i i dalSimi Cleny
rodiny. Toto je dalsi oblast, kterou se psychoterapie u téchto déti zabyva. Pokousi se
uklidnit poméry v rodiné a zkousi obnovit funkéni a vzajemné podporujici vztahy.

(Michal Goetz, 2009)

Psychoterapie ma fadu raznych technik a smért. Jednou z prospésnych technik u déti
s ADHD je kognitivné behavioralni terapie (KBT). Metoda KBT uci rozeznavat zazita
a opakujici se schémata jednani i mysleni a podle logického rozboru najit a nacviéit
vyhodnéjsi a emocné piijatelnéjsi postup. V ramci terapie se rodic¢e dovidaji jak k ditéti
ptistupovat a jak mu pomoci v béznych dennich situacich. Dité€ se uci fidit své chovani.

(Michal Goetz, 2009)

2.5.3 Role pedagoga v 1é¢bé ADHD

Pedagog byva jednim z nejdtlezitéjsich zdrojii profesiondlni pomoci pii diagnostice

i1é¢bé ADHD. (Michal Goetz, 2009)

Pedagog by me¢l byt vzdy o ADHD u ditéte informovan, protoze neklidné
a nesoustifedéné dit¢ ve tfidé mnohdy piedstavuje piitéz pro Skolni kolektiv. Rodi¢ by
mél spolecné s diagnozou uciteli sdé€lit 1 informaci o tom, Ze je jeho dité odborné 1éceno.

Odezva ucitele je vzdy zavisla na tom, jak si zlobeni ditéte s ADHD vylozi. V ptipad¢,
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ze ucitel neni pfedem seznamen s diagnézou ADHD, muze se domnivat, ze by dit¢ m¢lo
umét kontrolovat své vystupovani stejné jako ostatni déti ve tiidé. Ucitel mize
v krajnim ptipad¢ neklid zaka ¢i jiné projevy ditéte s ADHD povazovat za Spatné
zamérné chovani, kterym tmyslné provokuje. Pedagog mtize mit podvédomé pocit, Ze

situaci nezvlada. (Michal Goetz, 2009)

Spoluprace rodice a I€¢kate se Skolou je jednou z nezbytnych soucasti 1écby. Lékat mize
uciteli poskytnout pisemné nebo telefonické doporuceni, piipadné i osobni setkéni, pfi
kterém se mohou dohodnout na postupech, jak spravné pracovat s ditétem s ADHD.
Skola spoleéné s PPP mnohdy 1épe akceptuje doporuceni odbornika, neZ rady rodiétL.
(Michal Goetz, 2009)

2.5.4 Relaxace

Relaxacni techniky jsou v hodné pro déti s ADHD, ADD a LMD, ale daji se aplikovat
i u déti s SPU. Mezi relaxacni techniky mizeme také zatadit dechova cviéeni, autogenni
tréning, cviebni prvky zjogy, masaZze a doplikové techniky (napodobovani zvifat,
vytvarné ¢innosti, poslech hudby...). Relaxaci cCasto vyuzivame jako zéabavu,
odreagovani nebo odpocinek. Metody se mohou vyuZzivat pfi vyucovani, hodinach

télesné vychovy, ale i doma je mohou cvigit déti s rodiéi. (Hana Zackova, 2007)

Pro relaxaci je dulezité zvolit vhodnou dobu. Nejlepsi je zah4jit toto cviceni v dobg,

kdy je na ditéti vidét inava, piipadné i v pribéhu vyucovani. VSeobecné se pro relaxaci
doporucuje zacatek vyucovani, takéje dobré ji zafadit v pribéhu hodiny po
na zacatku vyucovani, protoze déti byvaji na zacatku dne velmi ospalé a unavené,
cviceni jim umozni nacerpat silu a zaktivovat se. Relaxace vzdy dit¢ uvolni a naladi
k dalsi praci. Mezi dalsi chvile kdy mtizeme zafadit relaxaci je, kdyz se nam déti zdaji
byt hodné roztékané a nepozorné. Relaxovat déti mohou 1 v odpolednich hodinach
v druziné i na krouZcich. (Hana Zackova, 2007)
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Relaxaci muzeme s détmi provadét v lehu na zadech i na bfise, v sedu na stolicce
s hlavou poloZenou na lavici, kdy ma dit¢ zaviené o€i a chvilicku nepfemysli o ni¢em
nepiijemném. Dalsi polohy jsou v sedu na zemi, Vv tureckém sedu, v kleCe, na vSech
¢tyfech (poloha kocky) 1 ve stoje. U relaxacnich poloh se hodné vyuziva prvkl z jogy.
Vzdy je dualezit¢ mit zaviené oci, protoze dit¢ se tak vic uvolni a soustfedi se na
relaxaci. V pfipadé otevienych o¢i mize byt ruSeno vizualnimi podnéty. (Hana

Zackova, 2007)

2.5.4.1 Dechova cviceni

Pro dechova cviceni je dulezité vybrat spravnou polohu ditéte. MliZzeme pouzit veskeré
polohy, které se vyuzivaji vSeobecné pfi relaxaci (uvedeno vyse). Jako nejvhodnéjsi
poloha pro dechové cviceni se uvadi poloha v lehu na bfise, ale mizeme cvicit ve vSech

vyse uvedenych polohach. (Hana Zagkova, 2007)

Na zacatku nacviku je dobré vybrat cviceni S volnym hlubsim nadechem a vydechem.
Pozdéji zapojujeme dechovou pauzu, hrudni dychani, bfiSni dychani. Pfi cviceni si
,hrajeme* s dechovou vlnou. MlUZeme détem fikat, aby dychaly tsty, nosem nebo
stiidaly nadech nosem a vydech tsty. U déti s astmatem muzeme zvolit dychani proti
odporu. MiiZeme jim napiiklad na hrudnik poloZit termofor naplnény vodou a snaZit se
ho s nadechem co nejvice zvednout. Dale mizeme s détmi zkouset prudky nebo naopak

co nejpomale;jsi nadech a vydech. (Hana Zagkova, 2007)

Pti dechovém cviceni mizeme vyuzit mnoho poloh a cviki zjégy. (Hana Zackova,

2007)
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2.5.4.2 Prvky z jogy

Jednou z nejoblibengjSich poloh pii relaxaci je poloha zajice. Dité sedi na patach, je
hluboko piedklonéné a hrudnik lezi na stehnech. Hlava je v této poloze opfena o ¢elo
pted koleny a ruce jsou natazené podél té€la dozadu s dlanémi vyto¢enymi nahoru. Tuto
polohu je mozné cviéit v riznych variacich. Ruce mohou mit déti natazené dopiedu
s dlanémi opfenymi o podlozku. V této pozici mizeme dobie sledovat bfisni dech. Pro
uvolnéni hrudniho dechu v této pozici miizeme pievalovat hlavu z ¢ela na temeno

a zpét. (Hana Zackova, 2007)

Piijemnym cvicenim, které pochazi z jogy, je o¢ni relaxace, pii které uvoliiujeme napéti
kolem o¢i a odstraitujeme tinavu pomoci prohfati dlanémi. Dlan€ nejprve tteme rychle
o sebe, dokud se nezahteji, pak je pfilozZime k oim a nechame teplo plisobit. Tento

piijemny cvik nékolikrat opakujeme. (Hana Zackova, 2007)

V joze miizeme cviCit pozici kobry a ryby. Tyto polohy maji takzvany aktivaéni
a tonizujici efekt. Vyuzivame je v aktivitach po relaxa¢nich pozicich a pfi unavé proti
ospalosti. Pfi poloze kobry lezime na bfiSe a pomalu zvedame hlavu, hrudnik, bficho az
do pasu. V posledni fazi se opfeme o napnuté ruce s dlanémi opfenymi o podlozku.
Zminovana poloha ryby vychéazi zlehu na zadech s nataZzenyma nohama. Pomalym
pohybem zakldnime hlavu, az ji opfeme o temeno, pfi tomto cviku se nam zvedne
hrudnik a protdhneme si kréni patet. Ruce miizeme nechat poloZené podél téla, nebo je

miizeme pokréit a opiit se o lokty. (Hana Zackova, 2007)

Knacviku koncentrace a soustfedéni pouzivame rovnovazné poziCe V joze.
Nejjednodussi pozici je pozice hory. Dité je ve vzpfimeném stoji spatném
s tésné chodidly vedle sebe, ma vypnuty hrudnik a stahnuté hyzd'ové svalstvo. Hlava je
vzpiimend, zada jsou rovnd a ruce pfitlaena podél stehen. V piipadé, ze ma dité
nesoustiedénou mysl, je slozité v této pozici udrzet rovnovahu a nekyvat se. Oc¢i jsou
pii této poloze zaviené. Dalsi pozice jsou pozice kohouta, Zaby, motyla a volavky.
Pozice kohouta vychazi také ze stoje spatné¢ho. V této poloze zdvihame pomalu ruce
nad hlavu a postavime se na Spicky. Poté se vracime pomalu nazpét. V poloze volavky

dité stoji na jedné noze a druhou mé zdviZenou a pokréenou v koleni. Ruce mohou byt
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ob¢ pokréené v loktech nebo jen jedna ruka na stran¢ pokréené nohy. Pti poloze zaby ze
sedu na patach roztdhneme kolena od sebe a dosedneme na zem. Palce nohou se nam
dotykaji. Posledni pozici je poloha motyla. Vychazi ze sedu, kdy méa dité natazené nohy.
Pomoci spojeni chodidel pokré¢ime nohy a dame je co nejblize k télu. Chodidla drzime
rukama a sedime vzpiimené. Kolena a stehna ndm vytvoii motyli kiidla, s kterymi

muzeme pomalu kyvat.

V pozicich jogy je dobré détem fikat kratké verSe, pro lepsi predstavu zviratka, které
dité predvadi v riznych polohach. VerSe fikame vzdy klidnym hlasem, aby déti mohly
dobie relaxovat. DuleZité pii je pii vSech polohach spravné dychat. (Hana Zackova,

2007)

Vétsina zminovanych pozic jogy je k prohlédnuti na obrazcich v ptiloze €. 3.

2.5.4.3 Maséaze

Masaze se vyuzivaji pii cviceni jogy, protoze pfinaseji piijemné svalové uvolnéni nebo
pusobi prostfednictvim akupresurnich bodd. U této metody mizeme vyzkouset masaze
druhou osobou, ve vétsing piipadli jako druhou osobu vyuzivame piitomnost rodict.
Vyuzivame masaznich prvkl miseni tésta, naklepavani hibeti ruky, strouhani mrkve na
struhadle (psani prstem na zada). Déle se vyuzivaji automasaze, pifi kterych dité
masiruje samo sebe. U automasédze se vyuziva masirovani koncetin, pfevazné chodidel,
kde se nachazi mnoho dileZitych akupresurnich bodi. Také se vyuziva masirovani
hlavy a tvafe. Pomoci btiska prsta si dit¢ masiruje vlasatou ¢ast hlavy. Pfi tomto cviku
si miZeme predstavovat myti hlavy, navstévu kadeinika nebo kosmeticky. Vice se
vénujeme boltciim usi, kde se opét nachazeji akupresurni body pro vSechny Cisti téla.
Celo a spanky se masiruji krouZzivymi pohyby, jako kdyZz maminka nanasi krém na
obli¢ej. Toto cviceni détem velmi prospiva, ale mize pomoci i dospélym. (Hana

Zackova, 2007)
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2.5.4.4 Autogenni trénink

Tuto metodu vytvoiil berlinsky 1ékai neurolog prof. J. H. Schulz. Vyuzil v ni prvky
jogy a hypnodzy.

Pravidelné cviceni autogenniho tréninku pfispiva k rychlému obnoveni sil i odstranéni
napéti a neklidu ditéte. Po spravném cviceni tato metoda umoznuje autosugestivni
ovlivilovani nékterych télesnych funkci. Miize také pomoci pifi odstraiiovani
nespravnych navykt a docilit Zadoucich vlastnosti. Autogenni trénink ovliviiuje
pfiznaky, ale neodstraiiuje pfiCiny napéti, ani ptivod organickych ¢i neurotickych

poruch.

Hlavnim principem autogenniho tréninku je relaxace a koncentrace. Pod pojmem
relaxace je mysleno uvolnéni svalstva, které umoziuje podle fyziologickych souvislosti
vyvolat duSevni klid a soucasné¢ zharmonizovat a zklidnit ¢innost vnitinich organi.
Koncentrace u této metody spocivd v soustiedéni na specifickou predstavu, ktera

ovliviiuje organismus, jeji u¢inek pak zvySuje navozena relaxace.

Cviceni se provadi az 3x denn€ a ma vypracovany presny systém, ktery se déli na vyssi
a niz§i stuped. Nizsi stupen se sklad4 z nékolika cvi¢eni. Radi se k nim nacvik pocitu
tepla v koncetinach, pocitu tihy, vnimani pravidelného tepu srdce, klidného dechu
a pocity tepla nebo chladu na ¢ele. Vyssi stupent autogenniho tréninku je velice narocny
pro béZnou praxi, proto se pro dosaZzeni vysledkl vyuziva pouze nizs8i stupen cviceni.
(Dostupné z: http://www.dobrapsychiatrie.cz/relaxace/autogenni-trenink, [cit. 2015-01-
29])

2.5.4.5 Doplikové techniky

Tyto metody ndm pomahaji klasické relaxacni techniky zacinat, zakon€ovat nebo na

jiné navazovat. Jedna se o rytmickd cviceni, pohybové predstavy, techniky vychazejici
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Z arteterapie nebo muzikoterapie. Zminované techniky se uplatiiuji vétSinou Vv celych
hodinach, které se zaméfuji na relaxacni cvi¢eni nebo Vv kurzech psychorelaxa¢nich

technik. (Hana Zackova, 2007)

Jako dopliikkovou techniku pro pohybové uvolnéni pouzivame volny pohyb déti. Déti
mohou b¢hat, poskakovat po jedné nebo snozmo a protiepavat ruce a nohy. Dale déti
mohou pod vedenim pedagoga napodobovat pohyby zvifat nebo cinnosti lidi
(zahradnik, hudebnik...). Toto cviCeni se uplatiiuje 1 u déti neobratnych a se zhorSenou

motorikou, protoze déti cviéi podle sebe. (Hana Zackova, 2007)

Pohybové uvolnéni poméhaji vyvolat rytmicka cviceni. Pohyby a dychani do rytmu
vétsinou vhodné zpracuje uvolnéni a napinani urcitych svalovych skupin. Rozvijime tim
u déti i vnimani rytmu. K rytmickému cvi¢eni miizeme pouzit i Orffovy nastroje. (Hana
Zackova, 2007)

Dalsimi dopliikovymi technikami jsou vytvarné a hudebni ¢innosti, které vychazeji
z arteterapie a muzikoterapie. V ptipad¢, ze chceme, aby byly pro déti pfinosné, musi

splnovat urcita pravidla:

e M¢ly by navozovat piijemnou atmosféru, pedagog by nemél byt ve funkci

vedouciho, ale m¢l by déti povzbuzovat a vyhybat se negativnimu hodnoceni.

e Neni dobré utlumovat détskou spontannost a nechat jim zcela volny projev,
nezasahovat jim do ¢innosti, aby mohly oteviené davat najevo svoje dojmy

a pocity.

e Téma by mélo byt voleno tak, abychom mohli navazat plynule dal$imi
relaxacnimi technikami. Namét a pouzité techniky by nemély klast velké naroky

na pfesnost, aby mély déti mnoho moznosti k uplatnéni jejich fantazie.

e Miluvit se détmi 0 dojmech z ¢innosti, co pro n¢€ bylo piijemné a co ne, jak se pti

terapii citily.

e [ pifi téchto cinnostech se doporuCuje pracovat ve skupiné, protoze tim
nacviujeme zlepSeni socialniho chovani a socidlnich vztahl. (Hana Zackova,

2007)
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U doplitkkovych relaxa¢nich technik se doporucuje pouzivat cviceni méné naro¢nd na
ptesnost, jejichz hlavnim cilem je déti odreagovat. Jsou dobréa k vybiti energie a sily.
Dité se pfi nich projevuje spontanné. Kvalitni doplitkové relaxacni cviceni miizeme
pozorovat u déti, které jiz absolvovaly urcita cviceni, umi brzdit svoje Spatné projevy
a naucily se sebekontrole. Tato ¢ast relaxace mize byt velmi naro¢na, hlavné v ptipadg,

7e détem dame piileZitost hlasitych projevii pti cviteni. (Hana Zagkova, 2007)
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3. PORUCHY CHOVANI

3.1 Charakteristika poruch chovani

Poruchy chovani se zalinaji vyskytovat uz vraném détstvi a pretrvavaji az do
adolescence. Mohou se vyskytovat i u dospé€lych, ale vtomto pfipad¢ se nazyvaji

poruchou osobnosti. (Ivo Paclt, 2007)

Poruchami chovani se pted dobou nez vznikla détska psychiatrie, zabyvaly organizace
Skolstvi, soudnictvi a nadbozenstvi, ale mely vétSinou pouze nepatrné Uspéchy. V dnesni
dobé se témito poruchami uspé$né zabyvéa détska psychiatrie spoleéné se Skolstvim

a soudnictvim. (Philip Barker, 2007)

Poruchy chovani mizeme chapat jako vyvojové poruchy, protoze i chovani se vyviji
tak, jak ho spole¢nost povazuje za pfijatelné. VétSina okolnosti, které vedou k selhani

tohoto vyvoje, jsou komplexni povahy. (Philip Barker, 2007)
Podle Svétové zdravotnické organizace rozdélujeme poruchy chovani do Sesti skupin:

e Poruchy chovani ve vztahu k roding

Poruchy chovani nesocializované

Poruchy chovani socializované

Porucha opozi¢niho vzdoru
e Jiné poruchy chovani
e Poruchy chovani nespecifické

Kategorie poruch chovani se od sebe neodliSuji natolik jako kategorie ostatnich nemoci

(naptiklad Cerny kasel x spalni¢ky) a mohou se vzajemné prolinat. (Philip Barker, 2007)
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Poruchy chovani délime do dvou skupin podle obdobi jejich vzniku.
e Poruchy chovani vzniklé v détstvi
e Poruchy chovani vzniklé v obdobi dospivani

Dale u nich rozliSujeme zévaznost na lehkou, stfedné tézkou a tézkou poruchu chovani.

(Philip Barker, 2007)

V piipadé, ze se neohlizime na definice poruch chovani, jde vétSinou o déti, které
v dobé jejich vyristani selhavaji v piizpisobeni se na urcité socialni normy chovani.
Vétsinou nepfijimaji nebo vzdoruji nékterym spolecenskym pravidlim. U chovéni
,hormalnich* déti se také setkavame se vzdorem a piestupky proti pravidlim, vétSinou
ale v mensi mife. Zavazné a dlouhotrvajici obtize mizeme povazovat za poruchu.

(Philip Barker, 2007)

Poruchy pozornosti a hyperkinetické¢ poruchy jsou odlisnou skupinou i ptes to, ze se

s poruchami chovani a opozi¢niho vzdoru piekryvaji. (Philip Barker, 2007)

3.2 Etiologie poruch chovani

Poruchy chovani jsou bio-psycho-socialniho ptvodu. Vyjimeéné muzeme stanovit
specifickou pfi¢inu détského antisocidlniho chovéani. Déle je zapotiebi hledat pticiny

Vv téchto kategoriich:
e Genetické faktory a chromozomalni abnormality
e Télesna poskozeni a nemoci
e Temperament

e Faktory prostiedi — rodina, faktory mimo rodinu (vrstevnici), kombinace
ptedchozich (Philip Barker, 2007)
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Na vzniku poruch chovani se podileji faktory jiz zminéné¢ho bio-psycho-socialniho

puvodu.

e Faktor socidlni - zanedbani, nedlslednost pii vychové ditéte, Spatny piiklad

rodica (kriminalita, ¢asté konflikty, zavislosti)

e Psychologické faktory — zvySena aktivita, jazykova bariéra, prodélané trauma,
niz8i rozumova uroven
e Biologické faktory — genetické faktory, deficity v nervovém systému,

zachvatovita onemocnéni

Mezi ochranné faktory pted poruchami chovani fadime dobré vztahy v roding,
predevsim s rodici, dobré pratelské vztahy (vCetné pratel se stejnymi zajmy), uspesnost
a priméfenou inteligenci. (Dostupné z: http://spv.skauting.cz/jak-na-to/poruchy-
chovani/, [cit. 2015-01-30])

3.4 Lécba poruch chovani

Pted tim neZ je vytvofen 1écebny plan, museji byt peClivé vySetieny komplexni pficiny
poruchy chovéani. Mnohdy se vyuziva vyvojova perspektiva, pii niz jde o déti, které
selhavaji v u€eni ptipadné v pouZzivani n¢jakych spolecenskych zvyki a pravidel. Lécba

je tedy musi naucit lepSim zptisobiim zivota ve spolecnosti, ve které ziji. (Philip Barker,

2007)

Nikdy nemizeme zménit détsky genotyp, ale je dulezité si uvédomit, ze genetické
a zevni faktory spolu navzajem vytvareji podobu, s niZ se setkdvame. Do lécebného
planu je potieba zahrnout i problémy s pozornosti, hyperaktivitu, opozdénou schopnost
Cteni, opozdéné verbalni schopnosti, emociondlni problémy. Zabyvani se témito
problémy obvykle pfinasi uspésnou lécbu. Celistvy 1écebny plan je snadny a pfimocary.
Naptiklad, pokud se dité zlep$i ve Cteni, stoupne jeho sebevédomi a stane se odolnéjsi
vuci druhym, ktefi ho podcenuji. (Philip Barker, 2007)
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K 1écbe se vyuziva trénink rodi¢ovského vedeni, rodinnd terapie, kognitivni pfistupy,

farmakologicka 1écba a multisystematicka terapie. (Philip Barker, 2007)

Trénink rodi¢ovského vedeni je trénink rodici, které se uci, jak vstupovat s détmi do

interakci, které zmirnuji vyskyt nezadouciho chovani. (Philip Barker, 2007)

Rodinna terapie vétSinou probihd tak, ze se ji ucastni, pokud to jde, vSichni ¢lenové
rodiny. Terapeut se snazi vytvofit prostor k tomu, aby vSichni ¢lenové mohli spolu
vzajemné komunikovat o rodinné situaci, jak ji vrodiné prozivaji, jak ji jednotlivi
Clenové rodiny vnimaji a co jim vyhovuje a piipadné co nevyhovuje. (Dostupné

z: http://lwww.hodos.cz/rodinna-terapie/, [cit. 2015-01-30].)

Kognitivni pfistupy se zabyvaji tréninkem schopnosti feSeni problému. Nabizeji détem
alternativy, jak maji rozumét socidlnim situacim a jak na né€ spravné reagovat. Také tato
terapie podporuje odlisné myslenkové procesy, které by détem mohly pomoc noveé
vnimat rizné situace. Déti jsou v rdmci terapie povzbuzovany ke sdileni procesu a snazi
se najit nejlepsi feSeni. Postupné se uci feSeni problémii pomoci her a modelovych
situaci. Dé&ti dostavaji odmény za vytvofeni novych zplsobt feSeni problému. (Philip

Barker, 2007)

Farmakologicka léba ma u poruch chovani velmi omezenou funkci. Vyuziva se
piedevsim u poruch sdruzenych s poruchou pozornosti a hyperaktivitou, jako je ADHD.
(Philip Barker, 2007)
Multisystematickd terapie je kombinace rGznych pfistuptli, které jsou potieba k 1é€be
u déti s poruchou chovéani. V 1écbé se mohou uplatiovat nékteré z nasledujicich
pristupt:

e Rodinna terapie a jeji techniky feSeni problémi - zlepSeni komunikace, €inné

pouzivani odmén a tresta.

e Podpora déti v kontaktu s vrstevniky, ktefi nemaji antisocialni jednani a maji

lepsi socialni dovednosti.

e Dobra komunikace mezi Skolou a rodinou, v€asné feSeni problémt s uenim.
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e Pomoc ditéti odolavat negativnim vliviim ze strany jeho vrstevnikti. Této pomoci
docilime individualni péci, ktera by m¢la obsahovat trénink asertivity a podporu

zmén kognitivnich funkei.

e Ziizeni pracovnich vztaht s ostatnimi sluzbami, mezi které patii socialni sluzby,
zdravotnické sluzby a neziskové organizace, které se zabyvaji détmi a jejich

rodinami. (Philip Barker, 2007)

Lécba ve vétsin€ pripadt probiha ambulantné, kdy dité Zije doma a navstévuje svoji
Skolu. Poruchy chovani se vétSinou rozvijeji na zéklad¢ rodiny, Skoly a sousedskych
vztahti. V nékterych piipadech déti navstévuji specialni Skoly a denni stacionafte, které
jsou specialné zaméiené na poruchy chovani. V piipad¢, Ze jsou ptiznaky zadvazné, dité
muze byt hospitalizovdno a soucasné navstévuje specidlni skolu nebo jiné terapeutické
aktivity. Hospitalizace se u téchto déti neosvédcila. Déti podstupuji ostatni zmifiované
1écebné pristupy, které se Iépe uplatiiuji bez ohledu na to, kde dité Zije. (Philip Barker,
2007)
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4. VOLNOCASOVE AKTIVITY U DETI S ADHD

V Ceské republice je mnoho celostatné piisobicich sdruZeni a instituci, které se zabyvaji
volnocasovymi aktivitami pro déti a mladez (domy déti a mladeze neboli stfediska
volného Casu, skolni druziny, skolni kluby). Sdruzeni smé;ji zakladat obCané a pravnické
osoby registraci na ministerstvu vnitra, kdyz podaji navrh o registraci, ktery musi
obsahovat urcité stanovy (nazev, sidlo organy sdruzeni, zasady hospodafeni a cil
¢innosti). Veskeré tyto sdruzeni se museji podfizovat dvéma zakoniim ¢. 83/1990 Sh.
O sdruzovani obcanit a 561/2004 Sb. Zakon o predskolnim, zakladnim, strednim,

vys$sim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon). (Jifina Pavkova, 2002)

Stfediska volného ¢asu maji Sirokou nabidku ¢innosti pro vSechny vékové skupiny (déti,
mladez, dospélé, seniory). Pripravuji zajmové aktivity pro stalou skupinu ¢lenti
(krouzky) a ucastni se na organizaci soutézi, prehlidek déti. Také se tyto stfediska
podileji na organizaci otevienych jednordzovych i dlouhodobych cinnosti, kurzi,
a riznych vzdélavacich akci, tdborti, klubli otevienych pro volné ptichozi vetejnost,
vyukovych programti pro Skoly, které navazuji na témata Skolnich vzdélavacich
programu. Déle se v téchto organizacich setkdvame s adaptaénimi programy, které
pusobi jako prevence socialné patologickych jevi. (Dostupné

z: http://lwww.msmt.cz/mladez/strediska-volneho-casu, [cit. 2015-01-31])

Ve volném cCase se déti vénuji zabave, zajmovym ¢innostem, dobrovolné spolecensky
prospéSnym ¢innostem 1 odpo€inku. Z pohledu déti do volného ¢asu nepatii Skola ani
zadna aktivita s ni souvisejici (dal$i vzdélavani mimo Skolu). Do volného casu déti
nezahrnuji ani ¢innosti spojené s domacimi pracemi, provozem rodiny. (Jitina Pavkova,

2002)

Dit¢ by mélo mit ve svém dennim rozvrhu cas, kdy si bude hrat. Mélo by se samo
rozhodnout, jak bude chtit volny ¢as travit a co bude chtit délat. V ptipad¢, Ze v téchto
chvilich bude dit¢ vyzadovat spolupraci rodicl, i oni by si na n¢j meli udélat cas,

protoze tyto ¢innosti upeviuji vzajemny vztah. (Cheryl R. Carter, 2014)
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Neni dobré ve volném case sledovat televizi. Na tuto ¢innost by mél byt vyhrazen Cas,
kdy se televize zapind a kdy vypina. Dit¢ by nemélo vSechen volny ¢as vénovat

sledovani televize. (Cheryl R. Carter, 2014)

Mnoho rodict se za chovani svych déti stydi a nechtéji sd€lovat ostatnim diagndzu
ADHD, boji se nalepkovani, a tak travi rad¢ji volny €as s détmi sami v Ustrani. Jsou ale
I rodice, ktefi se snazi détem s ADHD ve volném cCase neustale hledat néjakou ¢innost.
Uvadéji, ze s détmi chodi na brusleni, plavat, jezdi na kole, vodi déti na fotbal, do
turistickych oddilt, aby si déti vybily svoji energii jinde nez doma. D¢ti se Castéji vénuji

sportovnim aktivitam nez kreativnim. (Irena Kol¢arkova, 2008)

V ptipadé, ze dité¢ dochdzi na organizovanou zajmovou cinnost, rodi¢e maji dobry
ptehled o tom, co d€la ve volném case. Rodi¢ by mél vzdy védét, co dité déla v dobg,

kdy je jesté v praci. (Miroslava Altmanova, 2010)

Mnoho vedoucich krouzki, turistickych oddild i vedoucich na taborech jsou v dnesni
dob¢ casto postaveni do situace, kdy se musi smifit s tim, ze na jeho z4jmovou ¢innost
nebo zotavovaci akci dochazi dit¢ s ADHD. V pfipad¢é, Ze rodi¢e nového c¢lena
vedoucimu pfedem nahlési, Ze jejich dit¢ md ADHD, je to vyhodné v tom, Ze se na
situaci lektor muze pfipravit. Pro jednodussi zaclenéni do krouzkii mlze pomoci

n¢kolik krok:
e Je dobré, kdyz si pedagog predem nastuduje informace o ADHD.

e Velmi pomaha promluvit S ostatnimi kolegy, ktefi dit¢ s ADHD na krouzku nebo

tabote mély a pfevzit od nich jejich zkuSenosti.

e Neni na $kodu zaCastnit se vzdélavaciho kurzu, navstivit internetovou poradnu,

ptipadné oslovit odborniky, kteti se zabyvaji détmi s ADHD (PPP, I¢kat...).

e Dulezité¢ je seznamit vSechny zaméstnance, ktefi budou s ditétem pracovat
o tom, Ze ma ADHD a pfedat jim podstatné informace o této diagndze, ptipadné
poradit vhodné pristupy kdit¢te s ADHD, aby pozdéji nebyli zaskoceni

chovanim ditéte.

e Pokud se krouzek dé¢li na podskupiny, to lati hlavné pro turistické oddily, zvazit
zda déti a ADHD rozdélit, kazdého do jiné nebo je dat dohromady.
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Dobr¢ je se sejit s rodici ditéte a zjistit potfebné informace o ditéti. Od rodici se
vedouci muze dozvédét, na co se u ditéte ma zaméfit, aby se zaméfil spise na

kladné vlastnosti ditéte a posiloval spiSe zadouci chovani.

Pedagog by mél védét, jaké ma dit¢ zaliby, ptfipadné jaké jiné volnoCasové
aktivity dit¢ navstévuje, ¢eho miva strach, pfipadné¢ v ¢em vynika. V ptipadé
vicedenni zotavovaci akce vedouciho zajima, jestli je na takové akci poprvé.
Dalsi dulezitou informaci od rodict je, jaké techniky u ditéte funguji pfi
zvladnuti krizového momentu, jestli ma vzit dit¢ stranou, domlouvat mu
a podobng.

Zjistit jestli ma dite ve Skole asistenta a potiebuje tedy individudlni péci.

Také nas zajima, jestli ma dit¢ kamarddy mimo oddil nebo jestli je spise

samotarskeé.

Kwvili vicedennim akcim je dobré védét, zda dité bere 1éky, jak je uziva a pokud
maji vyrazné nezddouci ucinky (ospalost) pedagog by mél o této skutecnosti

také védeét.

Posledni dilezitd informace je pro rodice. Pedagog by mél rodi¢e informovat
o prubéhu krouzku nebo tabora a zkonzultovat s nimi, co by mohlo ditéti €init

obtiZe. (Marie Vlasata, 2013)

4.1 Zotavovaci akce s détmi s ADHD

V piipade, ze dit¢ s ADHD je na vikend nebo na prazdninovy tabor svéfeno do péce

vedoucich, vzdy je zapotiebi, aby lektor byl informovan dopiedu, s ¢im se u n¢j muze

v pribéhu vicedenni akce setkat a na co si dat pozor pii praci. Také je dilezité fict

vedoucimu o tom, co miiZze poskytnout dit€ samo o sobé, aby se 0 ném nemluvilo pouze

v negativech. (Martin Antal, 2013)
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Personal tdbora by mél byt vzdy informovan o tom, co dit¢ nesmi, ale také by méli
veédét, co dit€ naopak ,,musi®. Také by méli vedouci byt informovéani 0 tom, co ma dité
rado. Kazdy rodi¢ ditéte s ADHD by m¢l lektora volného ¢asu informovat i 0 reZimu
dne. Napiiklad, Ze si tfeba nepieje, aby po 21 hodiné nekoukalo sledovalo televizi, ale
ze tfeba muze hrat karty i s dospélymi, protoze déti jeho véku casto nékteré tyto hry
jesté neumi a hraji pexeso. Dale je dobr¢ fict vedoucim, které jidlo ma dité rado a které
je pro n¢j takzvané nepozivatelné. V piipadé, ze dit€ néco neji, neni dobré ho do jidla

nutit a nechat ho nad talifem sed¢t v jidelné. (Martin Antal, 2013)

Déti s ADHD byvaji dobrymi bavi¢i, coz se na zotavovacich akcich miZze hodit.
V ptipad¢ dobré zabavy mohou ve své euforii zaCit pouzivat vyrazy, které se do
détského kolektivu pfili§ nehodi (koprolalie). VEtsinou se v kolektivu radi staraji o jiné
a pomahaji jak vedoucim, tak ostatnim détem. Kdyz védi, co maji dé€lat, tak praci délaji

s chuti a radosti, obzvlasté pokud je pak ¢eka pochvala. (Martin Antal, 2013)

Vedouci by mél védét, ze dit¢ s ADHD na urcité podnéty reaguje Casto nestandardné

a jak dité v takovém ptipad€ umravnit. (Martin Antal, 2013)

Rodi¢ by m¢l vzdy zvazit, komu o ADHD ditéte fekne a komu ne. Miize se stat, ze
vedouci se pak k ditéti mize chovat, jako by bylo ménécenné nebo hendikepované.
Obzvlasté vrstevnici ditéte mohou byt velmi kruti a mohou se ditéti posmivat, zejména

je-li dité slabsi, mensi nebo samo. (Martin Antal, 2013)

Déti s ADHD mohou byt v dneSni dobé¢ piihlaSeny na tabory, které jsou specializované
pro déti s touto diagnozou. Na zotavovaci akci se o kazdych 5 — 10 déti stara proskoleny
vedouci. V ptipadé potieby je mozno zajistit na tomto tabote i individualniho asistenta.
(Dostupné z: http://www.akcevcesku.cz/hrimezdice/letni-detsky-tabor-pro-deti-s-adhd-
200804219113627.php4, [cit. 2015-01-31])
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4.2 Zajmové krouzky s détmi s ADHD

Déti s ADHD casto stiidaji zdjmové Cinnosti. Dité vétSinou néjakou dobu navstévuje
krouzek bez obtizi, po ¢ase ho prestava bavit a zacne hledat jinou zajmovou cinnost.
Dité ztraci zajem vétSinou u Cinnosti, které vyzaduji vytrvalost, vetsi usili a pravidelnou
ucast. VéEtSina rodicu si stézuje na tuto skuteCnost, Ze jejich dit¢ u niceho nevydrzi.

(Miroslava Altmanova, 2010)

Pfi hrach, které déti mohou hrat napiiklad na zajmovych krouzcich, je pro né mnohdy
obtizné ¢ekat, az budou na fad¢€. Proto je zapotfebi mit s témito détmi trpelivost a ditéti
neustale pfipominat, Ze je dllezité se v ramci hry stfidat a neptedbihat ostatni hrace, aby
si v§ichni mohli hru uzit. Pfipadné pedagog mulze ditéti pfipomenout, ze hru nehraje

samo a musi cekat stejné jako ostatni. (Susan Yarney, 2014)

Pti nékterych hréach je potfeba nechat dité, v ramci pravidel hry, vyradit a neomezovat
ho v projevech. Pfi téchto hrach by ho mél lektor pochvalit (hral si dobie a s nadsenim),
1 kdyZ se dité¢ chovalo pfili§ hluén€ a divoce. U déti s ADHD je také velmi dilezita

motivace pii soutézich. (Marie Vlasata, 2013)

Pti hrach je potifeba vymezit jasna, stru¢nd a jednoducha pravidla. Déti s ADHD je
mohou lektorovi zopakovat nebo znovu vysvétlit, aby bylo jasné, Ze dité pravidla dobte
pochopilo. Dillezité je pfesné ohranicit herni prostor a fici si, jak budou vypadat signaly
zacatku a konce hry. Na konci hry je dobré dat détem prilezitost K tomu, aby se ke hie
samy vyjadfily. Mohou nam fici, co se jim libilo, nebo naopak co nevydafilo, piipadné

jak se pfi hte citily a co nového jim pfinesla. (Marie Vlasatd, 2013)

Déti s ADHD mivaji potize se sebeovladanim, neumé;ji prohrat, nedokazi pockat, az na
né piijde fada a byvaji Casto vznétlivé. Pfi soutézich mivaji rozpory se spoluhraci,
neumi se ve hie vyrovnat s porazkou. V soutézich byvaji z divodu poruch pozornosti
nebo 1 poruch uceni neuspesné. Proto je dobré mezi soutéze zaradit i jiné hry, kde mtze
dité¢ vyniknout a byt pochvéleno. V ¢innostech, které nejsou soutézni, dit¢ zaziva pocit,
7e vytvaii néco spole¢né s ostatnimi. Podporujeme tim jeho souziti se skupinou. (Marie

Vlasata, 2013)



PRAKTICKA CAST

5. VYZKUMNE SETRENI

5.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu je potvrdit, ptipadné vyvratit, pfedem stanovené hypotézy pomoci
kvalitativniho vyzkumu. Vyzkum probihal u rodi¢t, kteti maji déti s ADHD

a poruchou chovani a u pedagogt volného casu.

Hlavnim cilem prace je analyzovat moznost a realizaci volno€asovych aktivit pro déti
s ADHD a poruchou chovani, dale pak zjistit divody pfipadného odmitnuti realizace

téchto aktivit ze strany poskytovatele.

5.2 Definovani vyzkumnych hypotéz

Cilem praktické ¢asti diplomové prace je potvrdit nebo vyvratit pomoci kvalitativniho

vyzkumu stanovené hypotézy.
Hypotéza 1:

Déti s ADHD a poruchou chovani maji menS$i moznost navstévovat volnocasové

aktivity a zotavovaci akce nez ostatni déti.
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Hypotéza 2:

Lektoti volného Casu Casto nevédi, ze ma dit¢ ADHD s poruchu chovani a mnohdy se
o diagnoze dovidaji, az kdyz s détmi nastanou problémy, které musi pedagog fesit
S rodici.

Hypotéza 3:

Déti s ADHD a poruchou chovani byvaji Castéji vylouceny z krouzkd a vicedennich

zotavovacich akci v pribéhu jejich konani, nez ostatni déti bez této diagnozy.
Hypotéza 4:

Rodice déti s ADHD a poruchou chovani maji mnohdy obavy nahlésit diagnézu svého
ditéte pted ptihlasenim do krouzku nebo na zotavovaci akci, protoze chtéji, aby jejich
dit¢ mélo stejné moznosti volnoCasovych aktivit jako ostatni a zaroven se obavaji, Ze

bude poskytovatelem odmitnuto.

5.3 Harmonogram pribéhu zpracovani diplomové prace

Teoreticka ¢ast:
Casovy harmonogram teoretické ¢asti od Eervence 2014 do ledna 2015
e Vyhledani zdrojt literatury
e Zpracovani a nastudovani pottebnych informaci
Prakticka cast:
e Casovy harmonogram praktické ¢asti od ¥jna 2014 do unora 2015

e Vytvofeni dotaznikli pro pedagogy volného Casu a pro rodice déti s ADHD

a poruchou chovani

e Osloveni pedagogii volného Casu v Domé déti a mladeze Jizni mésto, Praha 4,

Salounova 2024
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e Rozhovory a vyplnéni dotaznik s rodi¢i pro ziskani informaci

e Rozeslani dotaznikli pomoci e-mailu rodi¢iim a pedagogiim volného ¢asu
e Rozbor ziskanych informaci

e Vytvoreni kazuistik

e Zhodnoceni ziskanych informaci z dotaznikti

5.4 Vyzkumna metodika

V diplomové praci je pouzita metoda kvalitativniho vyzkumu. Je to postup zalozeny na
rozmanitych metodologickych tradicich zkoumani urcitého lidského nebo socidlniho
problému. Vyzkum tvoii komplexni holisticky obraz, ktery je provadén v piirozenych
podminkéch, informuje o nazorech uc€astnikii a rozebira rozmanité¢ druhy texti (Hendl,

2005).

Na pocatku vyzkumu jsem spole¢né s vedoucim prace stanovila téma ,,Volnocasové

aktivity u deti s ADHD se zamérenim na poruchy chovani” a poté jiz zminované

vyzkumné hypotézy.

5.4.1 Pouzité metody v diplomové praci

Teoreticka ¢ast

e Analyza vyhledanych a pouzitych zdroji (odborna literatura, internetové zdroje)
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Prakticka éast

e Dotazniky — byly pouzity jako hlavni zdroj pro ziskani potifebnych informaci

k danému tématu
e Rozhovor — pro doplnéni informaci, které nebyly patrné z dotaznika

e Pozorovani — déti s ADHD a poruchou chovani pfi volnocasovych aktivitach,

pro doplnéni informaci

e Kazuistika — byla stanovena nasledné¢ po rozhovoru, pozorovani a vyplnéni

dotazniku s rodi¢i

Dotazniky jsou vytvoreny na zdklad¢ teoretickych poznatti z teoretické ¢asti diplomové
prace a zaroven z mé dlouholeté praxe. Tykaji se pfedev§im realizace volnocasovych
aktivit ze strany poskytovatele. Otazky v nich byly zaméteny na realizaci krouzku, které
déti navstévuji v prub&hu Skolniho roku, I na vicedenni zotavovaci akce, na které déti

jezdi o prazdninach a v ramci $kolni dochazky pak jezdi na SvP.

Pro ziskéani vice pottebnych informaci jsou v dotazniku pro pedagogy uvedeny otazky
tykajici se narocnosti prace s détmi s ADHD a poruchou chovéni, na krouzZcich
a vicedennich zotavovacich akcich. Dale je dotaznik zaméfen na feSeni problémut
s témito détmi v pribéhu krouzku a také se zabyva feSenim slozitych situaci, které
S témito détmi byvaji na taborech. Je zde pouzita i otazka, zda by mély déti s ADHD
a poruchou chovani jezdit na tabory, které by byly specializované pro déti s touto
diagnozou. Na zavér jsou uvedeny dotazy tykajici se poctu déti s ADHD na krouzcich
a zotavovacich akcich. Pedagogové zde vypliovali, kolik by pfijali déti s ADHD
a poruchou chovani na krouZek a na vicedenni zotavovaci akci v pfipad¢, ze by mohli
ovlivnit (omezit) pocet déti s touto diagnozou. Posledni otazky by mohly byt pochopeny
jako diskriminacni vici témto détem, ale je dobré znat i tyto nazory pedagogii volného

Casu, vzhledem k naro¢nosti prace s t€émito détmi.

Dotazniky pro rodice déti s ADHD a poruchou chovani jsou zaméteny také na realizaci
volnocasovych aktivit ze stran poskytovatelti, ale zaroven pro ziskani dalsich
potifebnych informaci zjist'uji, kdy se u ditéte zacaly objevovat zmény v chovani, jakym

zpusobem se rodi¢e dozveédi 0 problémech svych déti na volnocasovych aktivitach. Dale
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jsou zde otazky tykajici se vylouceni ditéte z téchto aktivit, komunikace mezi

pedagogem a rodicem ohledné problému, ktery na krouzku nebo zotavovaci akci nastal,

také se zamétuje na to, zda rodice hlasi pedagogiim, ze ma dit¢ ADHD. Dotazy se dale

~r o r oy

také hodn¢ dulezita, predevsim kviili vicedennim zotavovacim akcim.

5.5 Vyzkumny vzorek

Vyzkumu k diplomové praci se Ucastnili pedagogové volného Casu a rodice, které maji
déti s diagnostikovanym ADHD a s tim spojenou poruchu chovani. Vyzkumny vzorek
byl vybran v Dom¢ déti a mladeze (DDM), Praha 4, Salounova 2024. Dé&ti, které se
ucastnily vyzkumu, dochazi na krouzky nebo byly s DDM na zotavovaci akei.

Oslovila jsem 10 rodict, u kterych vim, Ze jejich déti maji ADHD s poruchou chovani,
ztoho 6 bylo ochotno vyplnit dotaznik (pifiloha ¢. 2) a 2 byli ochotni po

vyplnéni dotazniku uskute€nit rozhovor pro zhotoveni kazuistiky. Pedagogové volného

¢asu vyplilovali pouze dotaznik k diplomové praci, ktery je uveden v piiloze €. 1.

Rodic¢e 1 pedagogové volného Casu byli informovéni, ze vSechny ziskané informace

budou v diplomové praci uvedeny anonymné.
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5.5.1 Struény popis domu déti a mladeze

Dtim déti a mladeze je sttedisko volného Casu.
DDM je prispevkova organizace a jejim ziizovatelem je hlavni mésto Praha.

Dim déti a mlddeze nabizi pravidelnou zijmovou cinnost (krouzky, kluby, dilny,
odborné kurzy ...), pobytové a ptiméstské tabory - podzimni, zimni, jarni, velikono¢ni,
letni. Dé&ti i dospéli mohou v DDM navstivit rizné akce pro veifejnost (workshopy,
dilny, turnaje, soutéze, ptehlidky, odborné kurzy). V DDM se potfddaji rizné druhy
soutézi: predmétové, umélecké a sportovni. Dale DDM potada programy pro Skoly -
rukodélné a zemépisné-déjepisné. Dale mohou déti navstévovat klub Rybnik, ktery je
uréen pro volné prichozi déti a mladez zdarma. Také je zde volné pfistupna zahrada

s prvky nizkych lan, malé skateboardové htiste, prostor pro ,,relax‘.

Hlavni cilovou skupinou jsou pro DDM déti od 6 let a mladez, ale velkou nabidku

nabizime pro déti od 2 do 5 let i pro dospélé.

Historie DDM saha do roku 1965, kdy byl zaloZzen Obvodni diim pionyri a mladeze,
Praha 4, se sidlem v ulici Kaplickd a pobockou v ulici Nad Ondfejovem, Praha 4.
V roce 1989 dum déti dostal k uzivani dne$ni sidlo DDM na Jiznim Mésté, budovu

byvalé mateiské skoly v ulici Salounova.

Cilem domu déti a mladeze je byt dostupny vSem. Dilezity je bezpecny prostor

a pratelské prostiedi. (Dostupné z: http://ddmjm.cz/o-nas, [cit. 2014-12-20])
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6. KAZUISTIKY

6.1 Kazuistika 1

Jméno: MK
Pohlavi a vék: chlapec, 12 let
Diagnoza: vyrazna forma ADHD, zvySené riziko SPU

Osobni udaje déti jsou v kazuistice uvedeny tak, aby byla zachovana jejich anonymita.

Vsechny pouzité materialy ke kazuistice jsem ziskala od rodicu.

Kazuistika se zabyva chlapcem, ktery navitévuje 6. tfidu zakladni $koly (ZS) a je
zaméfena predevsim na volnocasové aktivity.

74k byl vySetfen na zadost rodi¢a a doporuéeni §koly v pedagogicko-psychologické
poradn¢ v roce 2010 z diuvodu specifickych obtizi v oblasti koncentrace pozornosti,
hyperaktivity a impulzivity. Chlapec mél potize s chovanim uz v matei'ské $kole (MS)
a po nastupu na prvni stupeii ZS se obtize zadaly stupiiovat. Ke kazefiskym problémtim

se pfidruzily problémy v jemné motorice a dalSich oblastech uceni.

6.1.1 Zprava z vySetieni

Chlapec navazuje rychle socialni kontakt, pii zadanych ukolech pracuje stfidavé se
z4jmem a nezdjmem. Kvalita vykonu diky tomu kolisala. Pozornost je u né& snadno
sklonitelna. Pfi vySetfeni byl velice vyrazny jeho psychomotoricky neklid. Chlapec
neustale komentuje cokoli, co ho napadne, ma velmi produktivni neverbalni projev.
Pracovni tempo chlapce je pfimétené.
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Jeho rozumové schopnosti jsou primérné. Vykony v jednotlivych oblastech jsou lehce
nevyrovnané. Pohybuji se od vyssiho priméru po podprimér. Chlapec mé tendenci

vzdavat ukoly, které se mu zdaji byt slozité.

Chlapec ma dobie rozvinut prakticky usudek ve spojitosti s porozuménim socialnim
situacim a dale také verbalné logické mysleni i ostatni ¢asti praktického tisudku. Slovni
a socialni porozuméni mad rozvinuto primérné. V oblasti pamétového pocitani
a vSeobecného rozhledu se nachazi mirné oslabeni, které je zptisobeno pfevazné tim, ze

zak mél odklad skolni dochazky. Analyticko-syntetické mysleni je oslabeno.
Cteni — kvalita a tempo odpovida znalostem Zaka 1. roéniku

Psani — posouzeno ze Skolnich pisanek, jinak nelze zatim vySetfit. Jsou patrné vykyvy
v kvalité¢ psani od normy pro dysgrafii. Neni zcela spravny uchop tuzky a ruka pfi

kresbé neni dostate¢né uvolnéna.

Zrakové vniméani — jevi se jako zralé, pfes to se pfi Cteni setkdvame s obtizemi

rozliSovani zrakové podobnych pismen (b-d)

Sluchové vnimani — sluchova analyza je zrald. Obtize se projevuji pouze u delSich slov,

ojedinéle se objevuje chyba v m¢kéeni.

Lateralita je vyhranénd dominance prava ruka a dominantni pravé oko. Lehce vazne

jemna motorika.

Na zaklad¢ vySetfeni byla konstatovana vyraznd forma ADHD, nezralost jemné
motoriky a zvySené riziko rozvoje SPU. Chlapec ma zna¢né vykyvy ve vykonu, je

emocionaln¢ labilni.
Doporuceni pro $kolu a rodice

Chlapcova porucha se nejvice promitd do vyuky ve vSech pfedmétech a do chovani.
ObtiZe v jemné motorice a grafomotorice se projevuji do grafického projevu a uprav
seSitl.

Doporucena péce, metody a pristupy jsou:

e Uvoliovani ruky grafomotorickym cvicenim

e (Cviceni pro rozvoj koncentrace pozornosti
51



Relaxace
Delit praci na kratsi tiseky, Casto stiidat ¢innosti

Pfi tnavé poskytnout kratkou relaxaéni prestavku (pt. lehké pohybové uvolnéni

— mazat tabuli, rozdat sesity...)
Tolerantni hodnoceni pisma, nehodnotit specifickou chybovost
Casta kontrola pochopeni zadaného tkolu, instrukei

Casté ocenéni snahy a zdjmu ditéte a poskytovani pozitivni zpétné vazby

Doporucujeme zohlednit:

Snizenou kvalitu grafického projevu a ipravu sesiti
Kolisavé tempo prace
Poruchy pozornosti, psychomotoricky neklid a impulzivitu

Vykyvy ve vykonosti

Doporuceni pro Zika a rodice:

Pravidelna ptiprava na vyucovani

Spoluprace s tfidni ucitelkou

6.1.2 Volnocasové aktivity

Chlapce jsme méla moznost sledovat od prvni tiidy ZS, kdy s nami jel prvné na vice

denni zotavovaci akci o podzimnich prazdninach. Od té doby s nasi organizaci chlapec

jezdi na tabory dodnes. Mohu tedy dobie posoudit, k jakym zmé&nam u n¢j postupem

¢asu dochazi.

V prvni tfidé (rok 2009) byla s chlapcem prace velmi slozita. Byl s nami v tomto roce

na vice zotavovacich akcich — zminované podzimni prazdniny, lyzaisky vycvik, letni
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tabor. Na taborech si délal, co chtél, neposlouchal, mél potize i s ostatnim détmi. Obcas
se s nékym popral, nebo néco nékomu odcizil a nechtél mu véc vratit, ale naopak kdyz
nekdo ublizoval jemu, byl velice plactivy a mél tendence chylit se do ustrani. Neustale
jsme s nim fesili néjaké problémy.

Pti hrach nechtél zpocatku ostatnim détem pomahat, protoze mél pocit, ze hru
nezvladne nebo vSe oddilu zkazi. Potteboval velice motivovat. Tato jeho vlastnost se

rok od roku zlepSovala a dnes hraje hry jako ostatni déti, naopak kdyz ho hra bavi,

dokaze motivovat ostatni.

Pfi vysvétlovani her nebo programu, co se bude na tabofe dit, skakal vedoucim do feci
a Castokrat musel mit posledni slovo. V ramci programu pak dé¢lal casto chyby

Z nepozornosti.

Pokazdé po piijezdu do Prahy jsme o vsem informovali rodi¢e, ktefi nam oznamili, Ze
jsou s chlapcem objednani do pedagogicko-psychologické poradny. Pozdé&ji zacali
dochazet i na psychiatrii. Chlapci diagnostikovali ADHD. O rok pozdéji byl chlapec
zaléCen 1éky Strattera, Concentra, které uziva dodnes. Nyni mu psychiatr k 1é¢bé ptidal
Prothiaden. Kolegyné hodné zvazovala, zda chlapce brat dalsi rok na zotavovaci akce,
kdyz s nim byli jen problémy. Nakonec jsme se rozhodli pro¢ ne, at’ ma stejné moznosti

S 4

ostatni déti. Medikamentdzni 1é¢ba ho zménila k lep$imu.

V pribéhu roku chlapec dochdzel 1x tydné€ na keramiku, kterd ho zpoc€atku bavila, ale
pozdéji zacal nicit svoje, jesté nedodélané vyrobky a nakonec nic¢il vyrobky i ostatnim
détem. Na keramiku dochazel do jiného zatfizeni, nez je DDM. Dle matky lektor tehdy
predal ditéti ,,listek*, na kterém bylo napsano, aby chlapec pfisti tyden uZ nechodil, aniz
by rodic¢im vysvétlil okolnosti. Matka se u lektora byla informovat, pro¢ je chlapec
vyloucen. Ptestal tedy chodit na keramiku a zacal se od dal$iho pololeti vénovat fotbalu.
Tomuto sportu se chlapec vénoval dalsi 3 roky a trenér si na n¢j nikdy nestézoval.
chodit s kamaradem do cyklistického krouzku a na krouzek vypocetni techniky. Tyto

volnocasové aktivity ho prozatim bavi a nadéle v nich pokracuje.
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V dnesni dobé¢ chlapec chodi do krouzku cyklistiky a pocitac¢ového krouzku. Je klidnéjsi
nez diiv a lektofi i ucitelé ve Skole si na néj tolik nestézuji. Hlavnim divodem bude asi
medikament6zni 1€cba, diky niz chlapec Zije zivot jako ostatni vrstevnici a neni odmitan

ani pedagogy, ani ostatnimi détmi.

6.1.3 Zavér

Béhem 6 let, kdy jsem méla moznost tohoto chlapce pozorovat a pravidelné se s nim
setkavat na zotavovacich akcich, se jeho poruchy lepsily. M¢la jsem moznost nékolikrat
mluvit s rodi¢i o jeho chovani a zjistit, jak se chova napftiklad ve skole a na krouzcich,

kam dochazi v pribéhu Skolniho roku.

V prvni tfidé byl chlapec velice nekoncentrovany a hyperaktivni. Jeho ¢innost se Casto

odklanéla od zadané prace, v nasem piipad¢ her, uceni lyzovani...

Spoluprace mezi skolou, rodi¢i 1 ndmi byla od pocéatku velmi pozitivni. Diky tomu byl
chlapec velmi rychle vysetien v pedagogicko-psychologické poradné a zacal dochazet
na détskou psychiatrii, kde mu nasadili farmakologickou 1€¢bu. Tato 1é¢ba mu dle mého

nazoru hodné pomohla k lepsi socializaci.

Chlapec je neustéale verbalné velmi produktivni, ale v dneSni dob& uz dospélym neskace
do feci jako diive a nevyruSuje. Jeho pozornost se zna¢né zlepSila, 1 kdyz obcas jsou

patrné malé vykyvy.

Pocit sebeditvéry se také velice zlepsil. V kolektivu v dnesni dobé nema problémy, je
kamaradsky. Od roku 2014 s nami jezdi jeho mladsi bratr, ke kterému ma hezky az

opatrovnicky vztah.
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6.2 Kazuistika 2

Jméno: OV
Pohlavi a vék: chlapec, 10 let

Diagnoza: ADHD, porucha pozornosti spojena s pohybovou hyperaktivitou

a impulzivitou. SPU — dyslexie, dysgrafie, dysortografie

Osobni tdaje déti jsou v kazuistice uvedeny tak, aby byla zachovana jejich anonymita.

Vsechny pouzité materialy ke kazuistice jsem ziskala od rodica.

Kazuistika se zabyva chlapcem, ktery navitévuje 4 tfidu prvniho stupné ZS a je

zamétena predevsim na volnocasové aktivity.

74k byl vysetfen na Zadost matky a doporuceni $koly v pedagogicko-psychologické
poradn¢ vroce 2012, zdiavodu posouzeni Urovné specifickych obtizi v oblasti
koncentrace pozornosti, hyperaktivity a impulzivity, ¢teni a psani. Chlapec m¢l potize
s chovanim uz v MS a po nastupu na prvni stupeii ZS se obtize zadaly stupiiovat. Ke
kazeniskym problémlim se pfidruzily problémy v jemné motorice a dalSich oblastech
uceni.

V pedagogicko-psychologické poradné byla zakovi doporucena pravidelna domaci
pfiprava na vyucovani s nutnym dohledem matky. Ve Skole chlapec preferuje spise
matematiku. Cteni mu jde s velkou namahou a pfistupuje k tomu velmi neochotné. Pi
Cteni se vyskytuji zamény u pismene b-d. Podle sdéleni ze Skoly je Zak pomalejsi ve

vyuce, kolisa u n¢j pozornost a ma mirné obtiZze v jemné motorice.
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6.2.1 Zprava z vySetifeni

Chlapec navazuje rychle socialni kontakt. Na zadanych ukolech chlapec pracoval se
z4jmem a jeho pozornost pii vySetieni kolisala. Pti vySetfeni byla vypozorovana snizena
odolnost k psychické zatézi a zvyseny motoricka neklid.

Rozumové schopnosti chlapce jsou v pasmu priméru. Prevlada verbalni mysleni nad
nazorovym. Ve verbalni ¢asti, ktera se pii vyuce vice vyuziva, je jeho vykon na vysSim
pruméru. Ma dobie rozvinutou oblast v§eobecné informovanosti a abstrakce. V oblasti
auditivni (sluchové), mechanické paméti a pfi feSeni matematickych uloh bylo zjisténo
oslabeni v dasledku kolisajiciho soustfedéni a provozni paméti.

Cteni — vzhledem k v€kové normé je snizené tempo, pii ¢teni komoli slova, néktera
slova pteskakuje, preskakuje fadky a Casto se zarazi. Po piecteni textu neporozumi.
Pismo — nespravné drzi tuzku, nemé pii psani uvolnénd zapésti. Pismo je neuhledna
a pii psani pfili$ tlaci na tuzku.

Zrakové vnimani je pfiméfené, vazne koordinace oko — ruka.

Sluchové vniméni — vazne syntéza slovnich celkd.

Chlapec je velmi citlivy, ma sniZenou odolnost psychické zatéZe, proto je u néj

zapotiebi zvySena podpora a ocenéni 1 v oslabenych oblastech.

Na zaklad€¢ vySetfeni byla konstatovdna vyrazna smiSend porucha zéavaznéjSiho
charakteru - ADHD, porucha pozornosti spojena s pohybovou hyperaktivitou
a impulzivitou. SPU — dyslexie, dysgrafie, dysortografie. Chlapec je zna¢né€ unavitelny
pii praci, je emocionalné labilni.

Navrh formy vzdélavani pro zaky je individualni integrace v ZS.

Diagnostikované SPU maji negativni vliv na ¢teni a psani, proto se porucha p(r)omita

do vSech predmét, predev§im do ¢eského a ciziho jazyka.
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Doporucena péce, metody a pristupy:
e Rozvijet schopnosti a dovednosti ¢teni a porozuméni textu
e Rozvijet sluchovou percepci
e Rozvijet grafomotoriku

e Pribézné ovéfovat spravné pochopeni zadani ukold, ptipadné dopomoc pfii

prvnim kroku
e Nehodnotit chyby, které vznikly
e Deélit préci na kratsi Gseky, ¢asto ménit ¢innosti
e Relaxace

e Pii tnavé poskytnout kratkou relaxaéni prestavku (pi. lehké pohybové uvolnéni

— mazat tabuli, rozdat sesity...)
e Nehodnotit chyby, které vznikly $patnym pochopenim textu, pfipadné Spatnym
pfectenim
e Vyrazn¢ motivovat k praci + pozitivni zpétna vazba
e Preferovat tstni zkouSeni + dostatecny prostor pro zadanou praci a jeji kontrolu
Doporucujeme zohlednit:
e Kolisani pozornosti
e Impulzivitu
e Obtizné chapani slovnich instrukei (ujistit se, zda zak ukol chape, ptipadné kol
zopakovat)
e Snizenou kvalitu pisma
Doporuceni pro rodice a Zaka:
e Pravidelna piiprava na vyucovani

e Spolupréace s tfidni ucitelkou, specialni pedagozkou a psycholozkou
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6.2.2 Volnocasové aktivity

Ve volném c¢ase se zak vénuje stolnimu tenisu, navstévuje turisticky oddil a v prvni tiidé
7S dochazel na krouzek keramiky. N&které krouzky navitévuje V jiné organizaci nez je

DDM.

Chlapce mam moznost sledovat od 2 t¥idy ZS, kdy zadal dochizet do DDM
na krouzky volnocasovych aktivit a o prazdninach se ucastnil piiméstskych taborti. Na
vicedenni zotavovaci ho zatim matka nepfihlasila, boji se, ze by s nim m¢li vedouci

piili§ mnoho prace a problémt. Byl s nami pouze na vikendovém vyleté, kde jsme spali
jednu noc v chati¢kach. Na dotaz, jestli jezdi chlapec na $koly v piirodé (SvP), matka
odpovédéla stejné jako na vicedenni zotavovaci akce.

Moje osobni zkuSenost s chlapcem je z turistického oddilu, jednodennich akci a jednoho
dvoudenniho vyletu. Chlapec dochédzi druhym rokem na turisticky oddil, o tom ze ma
ADHD a poruchu chovani jsem se dozvédéla, az kdyz jsem kontaktovala rodice, kvuli

jeho chovani.

74k byl nezvladatelny, v pribéhu krouzku si délal, co chtél, neposlouchal,
nespolupracoval s ostatnimi détmi v druzing, do které byl zatazen. Kdyz se zapojil do
aktivity, byl k nezastaveni, v pfipad¢, ze se mu nekteré ukoly nedafily, ¢asto se urazil
a nechtél spolupracovat dal, ptipadné chtél okamzité opustit DDM a jit domi. Obcas se
stavalo, Ze détem hry schvalné kazil, kdyz jsme ho napomenuli, tak se svému Spatnému
chovani smal. Casto se stavalo, Ze pobihal po mistnosti, naschvél kazil ostatnim détem

soutéZe a vykiikoval nahlas i sprosta slova.

Jeho chovani jsem musela konzultovat po telefonu s matkou, od které jsem se dozvédela
o jeho diagnoze ADHD poruchu pozornosti spojena s pohybovou hyperaktivitou
a impulzivitou. Sdélila mi, Ze chlapec uziva pravidelné Ritalin, ktery mu dava pouze
rano a myslela, Ze na volnocasové aktivity nebude medikace potieba a ani ji nenapadlo,
ze bych méla o jeho diagnoze védét. Navrhla mi, Ze zkusi chlapci déavat 1€k i pred

turistickym oddilem a v pifipad€ obtizi, abych se opét ozvala. Od té¢ doby je chlapec
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klidng&j$i, ale nemohu fict, ze by s nim nebyly zadné problémy. Na krouzek chodi rok
a pil a nikdy jsem neuvazovala o tom, ze bych ho z né¢j vyloucila, naopak se spis
snazim dle rady matKy ho s ostatnimi kolegy vice zaméstnavat, davat mu ukoly navic,
naptiklad rozdani tuzek, papirt...

Pravdou je, Ze zak se v posledni dobé& v jeho chovani zlepsil. Ostatni déti si zvykly, ze je
oddilu stfiddme Cinnosti. V pfipad€, ze mam pro déti napiiklad piipraveny kviz, ktery
trva 30 minut, je na chlapci vidét kolisani jeho pozornosti. Také v této situaci Castéji

vyrusuje a je schopen ostatnim détem program naruSovat a kazit.

Matka dostala nabidku, aby chlapec jel s oddilem na podzimni prazdniny. Byla za
nabidku rada, ale nakonec odmitla a ptihlésila ho jesté s jeho kamarddem na pfiméstsky
tabor u jiné organizace, kde déti chodi v 16 hodin doml a druhy den rdno se opét
vraceji. Rikala, Ze se boji, abychom s nim neméli p#ili§ mnoho starosti a komplikaci. Na
vyletech se chova zivéji, obc¢as nechce poslechnout, ale naptiklad v muzeu, kdyz chodi

s nékym z vedoucich, ktery se mu vénuje a prohlizi s nim exponaty, tak je nadSen.

Dle matky se na ostatnich krouzcich chova podobné jako na turistickém oddile. Nikdy
se matce nestalo, ze by chlapce z néjakého krouzku vyloucili. VétSinou vSechny jeho
problémy v chovani s matkou pedagogové volného ¢asu konzultovali. Rikala, Ze je rada,
kdyz ji pedagogové feknou o problémech, i kdyz to neni vzdy zrovna piijjemné. Dle
jejiho nazoru muze pak doma na syna né&jak zapuUsobit, ptipadné se dal radit
S psychology, lékafem na détské a dorostové psychiatrii a ostatnimi odborniky, za

kterymi s chlapcem dochazi.
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6.2.3 Zavér

Béhem 2 let, kdy jsem méla moznost tohoto chlapce pozorovat a pravidelné se s nim
setkavat na turistickém oddile, se jeho problémy lepsily. Velky podil na zlepSeni mélo
asi zvysSeni davek 1ékl, nevim, zda je to zcela dobfe, kdyz dit¢ musi brat Castéji tyto
léky, ale zména medikace pomohla ke zlepSeni chovani zaka a lepsi spolupraci mezi
nim a ostatnimi détmi. M¢la jsem moZznost né€kolikrat mluvit s rodi¢i o jeho chovani
a zjistit, jak se chova ve $kole a na jinych krouzcich, kam dochazi v pribéhu Skolniho

roku.

Kdyz chlapec nastoupil do krouzku, byl velice nekoncentrovany a hyperaktivni. Jeho
¢innost se Casto odklanéla od zadané prace, v nasem piipad¢ her, uceni se Morseovy

abecedy, uzlovani, soutézeni...

Spoluprace mezi mnou a rodi¢i byla od pocatku velmi pozitivni. Diky tomu byla chlapci
nasazena lepsi 1éCba a zabranili jsme tomu, aby mél zak problémy v kolektivu a mohl
nadéle dochézet na turisticky oddil. Tato 1é¢ba mu dle mého ndzoru hodné pomohla

k lepsimu socializaci.
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7. VYSLEDKY VYZKUMU

Vypracovanim kazuistik a vypInénim dotaznikti od rodict i pedagogli volného casu
byly zjistény potiebné informace K potvrzeni nebo vyvraceni stanovenych hypotéz

a také k hlavnimu cili vyzkumu.

Vyzkumu se ucastnilo 7 rodi¢i, jejichz déti maji diagnostikované ADHD a s tim
spojenou poruchu chovani, z toho 2 rodice byli ochotni poskytnout rozhovor a dalsi
potiebné informace ke zpracovani kazuistik, ostatni vyplnili pouze dotaznik
k diplomové praci. Déle bylo k vyplnéni dotaznikd osloveno 11 pedagogti volného Casu.
Dotazniky jsem rozesilala pomoci e-mailu a po vyplnéni mi je rodice i pedagogové

dorucili osobné nebo poslali prostiednictvim elektronické posty nazpét.

7.1 Vysledky vyzkumu U rodic¢a déti s ADHD

Vyzkumu se Ucastnilo 7 dotazovanych rodici s détmi s ADHD. Z vysledkl prizkumu
je patrné, ze zmény v chovani se u déti zagaly projevovat ve vétsing ptipadii v MS nebo
na prvnim stupni ZS.

Ve vétsing pripadl byly déti pfijaty jak na vicedenni zotavovaci akce, tak i na krouzky

volnoc¢asovych aktivit. Pouze u 2 dotazovanych nebylo dit¢ pfijato ze strany

poskytovatele na tabor. U krouzki, které probihaji v pribéhu Skolniho roku, je tato

skute€nost obdobna. VétSina rodicl, které maji dité€ s diagnostikovanym ADHD, nemaji

problémy s pfihlasenim déti do krouzkd. Ze 7 respondentii maji negativni zkuSenost
pouze 2 rodiCe, jejichz déti se s vyloucenim z krouzku setkali v priabéhu skolniho roku.
Vytazeni ditéte z volnocasové aktivity probihalo u déti riznym zplsobem. V lepSim

ptipadé se lektor nejprve pokousel vyiesit problémy sam, poté telefonicky konzultoval
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chovani s rodi¢i, a kdyz se problémy opakovaly, byl pozvan rodi¢ po krouzku na
konzultaci ohledné chovani ditéte. Pies veskerou snahu o zlepseni chovani, muselo byt
dité vylouceno. Druhy z dotazovanych se setkal s tim, Ze lektor jednou oznamil rodi¢im
problémy v chovani a pii druhém telefonatu jim sdélil, aby dité na krouzek nechodilo,
protoze naruSuje rezim volnocasové aktivity. Ostatni rodice, které¢ maji dit¢ s ADHD a
poruchou chovani se setkali stim, ze jim lektor volal ohledné kazenskych problému

jejich déti, ale na krouzek déti mohly dochézet dal.

Graf 1: Vylouceni ditéte z krouzku v prubéhu $kolniho roku

Ovyloucené déti

H nevyloucené déti

Pocet respondenti
O P N W M U1 O N

Graf 2: Nepfijeti ditéte s ADHD a poruchou chovéni na zotavovaci akci

O déti - neprijaté na
zotavovaci akci

M Prijaté déti na zotavovaci
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Podle dotazovanych rodi¢t déti s diagnostikovanym ADHD vétSinou pedagogové
volného Casu fesi problémy ohledné jejich déti az na konci Skolniho roku nebo po
piijezdu ze zotavovaci akce. V nékterych ptipadech se rodi¢e do(z)vidaji o problémech
svych déti az pifi dalSim prihlaSeni ditéte na tdbor nebo krouzek. Uvitali by, aby
pedagogové volného €asu s nimi fesili problém, kdyz nastane a ne zpétn€ naptiklad pfi
ukonceni akce nebo az pii dalsim podani piihlasky. V nékterych ptipadech se
setkavame i S takovym jednanim, ze lektor nema zajem feSit problémy ditéte a ani
nechtéji, aby problémové dité jejich volnoCasovou aktivitu navstévovalo. Dle rodicu
jsou ale i pedagogové volného casu, ktefi s nimi konzultuji kézenské problémy

Vv pritbéhu Skolniho roku a snazi se fesit obtize vcas.

Z prazkumu vyplyvé, Ze rodi¢e vétSinou nehldsi ADHD a poruchu chovani ditéte,
protoze se boji, aby dité nebylo odmitnuto, 1 kdyz pedagog zatim nemél moznost dité
poznat. VétSinou rodice chtéji, aby jejich déti mély stejnou Sanci jako ostatni. Mnoho
rodi¢li posila déti na tdbor se stejnou organizaci, kde jejich dit€ uz znaji, aby se

vyvarovali pfipadnému odmitnuti nebo jinym problémuam.

Graf 3: Hlasi rodice pedagogovi volného casu ADHD u jejich ditéte pred piihlaSenim na

volnocasovou aktivitu-
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Vétsina dotdzanych ma medikamentdzni 1écbu ADHD. N¢kteti uzivaji pravidelné jeden

preparat, ale z prizkumu vyplyva, ze déti s v&tsimi problémy uzivaji i kombinaci 1é¢iv.
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Na zotavovacich akcich vétSinou déti dostavaji 1€ky pravidelné, ve dvou piipadech jsem
se setkala s tim, ze rodice uvadi, ze na 1éky bylo zapomenuto. V tomto piipadé se pak

domnivaji, ze kdzeiniské problémy s jejich détmi byly z diivodu Spatného uzivani 1éki.

Déti vétSinou jezdi na zotavovaci akci rady, tési se, ze budou opét se svymi kamarady.

Malo kdy se stava, ze se ditéti na tdbor nechce, ale nakonec pfijede domu nadsené.

7.2 Vysledky vyzkumu s pedagogy volného ¢asu

Vyzkumu se ucastnilo 11 dotazovanych pedagoghi volného ¢asu. VSichni, az na

jednoho, se jiz setkali s détmi s ADHD a poruchou chovani, jak na krouzcich, tak i na

vicedenni zotavovaci akci.

Z prazkumu vyplyvd, Ze vedoucim vétSina rodict nehldsi ADHD a poruchu chovani
u jejich déti. Pouze 3 dotazovani odpovédéli, ze jim rodiCe tuto dilezitou informaci
ozndmi predem. VétSina respondentil pise, ze se nejcastéji dozvidaji o tom, ze ma dité
ADHD v piipadé, Ze rodice upozorni na uzivani 1ékd. Tato odpovéd’ se tyka prevazné
vicedennich zotavovacich akci, ale u krouzkid se vétSinou o ADHD a poruse chovani
dozveédi az v pribéhu skolniho roku, kdyz za¢nou byt s ditétem problémy. VSichni
dotazani lektofi by uvitali, aby jim rodi¢e hlasili diagn6zu ADHD s poruchou chovani

diive nez do krouzku nastoupi, nebo odjedou na tabor.
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Graf 4: Hlaseni rodi¢t pedagogtim volného ¢asu o ADHD u jejich ditéte
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V piipadé, ze by rodice hlasili pfedem u dit¢ ADHD a poruchu chovani, vétSina
pedagogu by tuto informaci uvitala kladn€. Uvadéji, Ze by problém S piijimanim ditéte
s touto poruchou do krouzku ani na vicedenni zotavovaci akci neméli. Dle nazoru
respondentll je ziejmé, Ze déti s ADHD by mély mit stejné piileZitosti jako ostatni déti.
Mnoho lektori volného Casu uvadi, ze u vicedennich zotavovacich akci zalezi, zda
piijmou dit€¢ na tdbor dle pfedchozich osobnich zkuSenosti s ditétem. V dotazniku
3 lektofi uvadi, Ze nevzali dité¢ na tdbor kvilli pfedeSlym Spatnym zkuSenostem. K této
zaleZitosti pouze jeden z pedagogi uvadi, Ze by dit€¢ s ADHD do krouZku nebo na tabor

nevzal.
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Graf 5: Prijeti ditéte na zotavovaci akci nebo do krouzku v ptipadé, ze je pedagog

ptfedem informovan o ADHD a poruse chovani
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Ve vétsiné ptipadi se pedagogové shoduji, ze volnocasové aktivity détem pomédhaji
k zlepSeni chovani téchto déti. Z prizkumu dale vyplyva, zZe lektoti uvitaji, kdyz védi
o ADHD ptedem. V tomto piipadé si mohou c¢innosti s détmi pifedem 1épe pfipravit.
Jestlize na krouzek dochdzi dit¢ s ADHD a poruchou chovani, pedagogové se snazi
tomuto ditéti vénovat tak, aby minimalné¢ naruSovalo chod c¢innosti. Snazi se ditcti
vénovat vice nez ostatnim détem a stfidaji v pribéhu hodiny vice ¢innosti, aby byla
prace pestiejsi. Mnoho problémi se snazi nejprve fesit bez rodi¢i. Nekteti uvadi, ze
casto konzultuji problémy srodi¢i az v ptipad¢ zavaznéjSich kazenskych problému.
Z dotazanych pedagogl nikdo neuvadi, Ze by dit€¢ muselo v priibéhu roku volnocasovou
¢innost predc¢asné ukoncit z divodu kazeniskych problémi spojenych s touto diagnozou.
Na vicedennich zotavovacich akcich se lektofi snaZi feSit problémy nejprve sami.
Vétsinou zjist'uji, co dité bavi ve volném case, kdyz je doma. Déle se ditéti vice vénuji
a snazi se mu najit zébavu ve volném case (spolecenské hry, stolni hry, casopisy, kvizy,
vytvarné ¢innosti...). V pfipad¢ dalSich obtizi fesi problém s rodici.

Na otazku, zda by tyto déti mély jezdit na specidlni tabory se zaméfenim pro déti

s ADHD a poruchou chovani, se vétSina shoduje, ze NE. Vétsina uvadi, ze ADHD neni
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divod ktomu, aby musely tyto déti byt vyloueny z ,normalniho* kolektivu.
Pedagogové uvadi ze zkusenosti, ze hyperaktivnim détem naopak tyto tabory prospivaji.
Déti s ADHD se snazi na taboie ptizpisobit ostatnim a tim se zlepSuje 1 jejich chovani.
Navic jsou na vicedenni zotavovaci akci urcitym piinosem i pro ostatni ,,zdravé déti.
Nauci se spolecné¢ Iépe vychédzet a ,,fungovat® v kolektivu svych vrstevnikii. Pfi
trpélivém pfistupu pedagoga se s témito détmi da pracovat stejné jako s ostatnimi, i pies
na specializované tabory, z divodu specializovanych pracovnikii a méné déti na

jednoho pedagoga.

V piipad¢, ze by bylo mozno na vicedennich zotavovacich akcich a na krouzcich omezit
pocet déti s ADHD a poruchou chovani, 9 pedagogii z11 by stimto navrhem
souhlasilo. Toto omezeni by bylo G€inné pouze v piipade, Ze by rodice hlasili ADHD
a stim spojenou poruchu chovani jesté pred piihlasenim ditéte do krouzku nebo na
tabor. Vétsina lektord by uvitala, kdyby na krouzek o kapacité 20 déti, dochazely
primémé 3. V tomto piipadé by byla volnocasova aktivita miniméalné naruSena jejich
kazeniskymi problémy. V piipadé zotavovacich akci by pedagogové na tabor o 40
détech prijali primémé 4 — 5 déti s touto diagndézou. V kazdém piipadé zéalezi na

zévaznosti a predchozich zkuSenostech pedagoga s ditétem.

7.3 Celkové zhodnoceni vyzkumu

Z vyzkumu vyplyva, ze vétSina déti s ADHD a poruchou chovéani jsou minimalné
vyluovany z vicedennich zotavovacich a na tabory jsou vétSinou piijimany. U krouzkt
je tomu jinak, néktefi rodi¢e déti s ADHD se setkala stim, Ze dit¢ bylo z krouzku

vylouc€eno, kviili jeho $patnému chovani v pritbéhu skolniho roku.

Podle nésledujiciho vyzkumu pedagogli volného casu cCasto zalezi na piedchozich

osobnich zkuSenostech s ditétem. Pedagogové déti neradi vylucuji ze svych Cinnosti,

protoze védi, ze tyto aktivity détem velice prospivaji k jejich socializaci. VétSinou se
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snazi kazenské problémy déti fesit nejprve sami a v pripadg, ze si s ditétem uz ,,nevédi
rady*, obraci se na rodic¢e. Ve vyzkumu jsou 3 ptipady, kdy pedagogové nezvali dit¢ na

zotavovaci akci, z divodu predeslé osobni zkusenosti. Odmitnuti ditéte nebylo z divodu

piredem hlaSeného ADHD.

Dle pedagogt by bylo vhodné, aby rodice hlasili diagnézu ADHD u déti pred nastupem
do krouzku. Neméli by mit obavy ze stigmatizace jejich ditéte, ale naopak by méli
pedagoga informovat, aby se mohl na krouzek nebo zotavovaci s jejich ditétem Iépe

ptipravit.
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8. DISKUSE

Po zpracovani kvalitativniho vyzkumu, ve kterém byly vyuzity metody rozhovoru,
vyplnéni dotaznikli, pozorovani a nasledného zpracovani kazuistik, vznikly odpovédi

na predem stanovené vyzkumné hypotézy.
Hypotéza 1:

Déti s ADHD a poruchou chovani maji menSi moZznost navstévovat volnoCasové

aktivity a zotavovaci akce nez ostatni déti.
Tato hypotéza byla vyzkumem vyvracena.

Z vyzkumu mezi rodi¢i, které maji déti S ADHD a poruchou chovéani vyplyva, Ze
vétSina déti s touto diagndzou jsou minimalné vylucovany z krouzkli a z vicedennich
zotavovacich a na tabory jsou vétSinou piijimany bez obtizi jako ostatni déti. U krouzkt
je tomu jinak, 2 z dotazovanych rodic¢t déti s ADHD se setkala s tim, ze dit¢ bylo

Z krouzku vylouceno, kvili jeho Spatnému chovéni v priibéhu skolniho roku.

wewvr

je na krouzky volnoc€asovych aktivit 1 na zotavovaci akce pfijimaji. Snazi se, aby 1 tyto
déti mély stejné moZnosti jako ostatni jejich vrstevnici. Pouze ve dvou ptipadech se ve
vyzkumu vyskytla odpovéd’, Ze by dité nebylo na volnocasovou aktivitu piijato ze
strany poskytovatele. Tato skutecnost je vétSinou zapfi¢inéna piedchozi zkuSenosti

s ditétem.

Hypotéza 2:

Lektofi volného Casu ¢asto nevédi, ze ma dit¢ ADHD s poruchu chovani, a mnohdy se
o diagnéze dozvidaji, az kdyz s détmi nastanou problémy, které musi pedagog fesit
S rodici.

Tato hypotéza byla vyzkumem potvrzena.

Podle vysledkt vyzkumu vyplyva, zZe rodi¢e nehlasi ADHD a poruchu chovani u déti,

protoze se boji, ze dit¢ kvili své diagnéze nebude piijato do krouzku nebo na
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zotavovaci akci. Déle rodiCe chtéji, aby dit€é mélo stejné podminky pro volny cas jako

ostatni.

Pedagogové volného Casu ve vétSing piipadt uvadeji, ze jim rodice predem nehlési
ADHD a poruchu chovani u jejich déti. V dotaznikach 8 respondenti uvadi, ze se
o diagnoze ditéte dovidaji, az kdyz v prib¢hu krouzku nebo zotavovaci akce nastanou
problémy, které konzultuji srodi¢i. U nékterych déti se o ADHD dozvidaji pted
odjezdem na zotavovaci akci, kdyz jim rodi¢e piedavaji 1éky a potiebné informace
ohledn¢ ditéte. VétSina dotazovanych by uvitala, aby rodice hlésili diagnozu pii
predavani prihlasek. Pedagogové se na krouzek nebo zotavovaci akei poté mohou 1épe

ptipravit a pfedem pocitat s problémy, které by s ditétem mohli nastat.
Hypotéza 3:

Déti s ADHD a poruchou chovéni byvaji Castéji vylouceny z krouzkii a vicedennich

zotavovacich akci v prubéhu jejich konani, nez ostatni déti bez této diagnézy.

Tato hypotéza byla vyzkumem potvrzena u krouzkd volnocasovych aktivit, ale

u zotavovacich akci se nepotvrdila.

S vylouc¢enim z krouzku volno€asovych aktivit se setkali 2 z dotazovanych respondentt.
Vétsinou to bylo z diivodu, ze dit¢ bylo na krouzku nezvladatelné¢ a na hodinéach si
délalo, co chtélo. Vyrazeni ditéte z volnoCasové aktivity probihalo u déti riznym
zpusobem. Lektor se snazil problémy feSit sdm a poté srodiCi, ale nakonec pies
veskerou snahu rodici 1 lektora muselo byt dit¢ vylouceno. Druhy z dotazovanych se
setkal stim, ze lektor oznamil rodi¢im, jaké jsou s ditétem problémy. Pfi druhém
telefonatu jim sdélil, aby dit€ na krouzek nechodilo, protoZze naruSuje reZim
volnocasové aktivity. Ostatni rodiCe, které maji dit¢ s ADHD a poruchou chovani se
setkali stim, Ze jim lektor volal ohledné kazenskych problému jejich déti, ale

na krouzek déti mohly dochézet dal.

Z vicedennich zotavovacich akci podle rodi¢t déti vylouceny nebyvaji. U dvou
dotazovanych se setkavame stim, Ze dit€é nebylo pfijato na zotavovaci akci po

predchozich zkuSenostech pedagoga s ditétem z krouzkli nebo jiného tabora.
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Hypotéza 4:

Rodice déti s ADHD a poruchou chovani maji mnohdy obavy nahlésit diagnézu svého
ditéte pred ptihlasenim do krouzku nebo na zotavovaci akci, protoze chtéji, aby jejich
dité¢ mélo stejné moznosti volnocasovych aktivit jako ostatni. Zaroven se obavaji, ze

bude poskytovatelem odmitnuto.
Hypotéza byla vyzkumem potvrzena.

Z dotaznik vyplnénych rodici vyplyva, Ze maji obavy pfedem informovat pedagoga
volného ¢asu o ADHD a poruSe chovani, protoze chtéji, aby dit¢ mélo stejné moznosti

jako ostatni ,,zdravé* déti. Rodice se obavaji stigmatizace jejich ditéte.

Podle vysledka z prizkumu mezi pedagogy volného Casu je znacné, ze by se rodice
neméli obavat tuto skutenost nahlasit, protoze lektofi jsou si védomi toho, Ze
volnocasové aktivity témto détem velice poméhaji, jak ve zlepSeni jejich chovani, tak
I K lepsi socializaci ditéte.

V piipad¢, ze rodi¢ nenahlési diagnézu ditéte pred zahdjenim Cinnosti, lektor se nemiize
na dité a problémy, které s nim mohou nastat dostate¢né ptipravit. Z tohoto diivodu pak
nejcastéji vznikaji problémy mezi pedagogy volného casu, ditétem i kolektivem na

krouzku nebo zotavovaci akci a nasledné 1 s jejich rodici.
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ZAVER

Diplomovéa prace se zabyvad tématem ,,VolnoCasové aktivity u déti s ADHD se
zaméfenim na poruchy chovani” a zamétuje se na realizaci volnoCasovych aktivit ze

strany poskytovatele.

Hlavnim cilem diplomové prace bylo analyzovat moznost a realizaci volnocasovych
aktivit pro déti s ADHD a poruchou chovani, dale pak zjistit divody ptipadného

odmitnuti realizace téchto aktivit ze strany poskytovatele.

Teoreticka Cast se vénovala stru¢né charakteristice oboru specidlni pedagogika,
popsanim diagnézy ADHD a stim spojenou diagnostikou, etiologii a 1écbou této
poruchy. Lécba je uvedena detailnéji, protoze nckteré prvky naptiklad z relaxaci se daji
vyuzit V prabéhu zajmovych krouzkl i na zotavovacich akcich. Jelikoz pedagogové
volného ¢asu s détmi Casto travi jejich prazdniny, neni tedy na $kodu, kdyz budou znat
1 nejcastéji uzivané medikamenty. Ddle se tato Cast vé€novala tématu poruch chovani
a volnocasovym aktivitam. Kapitola volno€asovych aktivit je zaméfena predevS§im na
to, jak s détmi pracovat a jak je dobré komunikovat s rodic¢i. Piipadné na jaké nejcastéjsi
situace, které mohou u téchto déti nastat, by se m¢l pedagog volného Casu pfipravit.
Poznatky ztéto casti byly pouzity ke zpracovani dotaznikii ve vyzkumné casti

diplomova préce.

Prakticka ¢ast diplomové prace obsahuje vyzkumné Setieni, které bylo zaloZeno na
rozboru dvou dotaznikli (pro pedagogy volného casu a rodice s détmi, které maji
diagnostikovano ADHD) a  kazuistik.  Dotazniky  vznikly z  teoretickych
poznatii pfedeslé casti diplomové prace a zaroven z mé dlouholeté praxe. Pred
zahajenim vypracovani praktické ¢asti byly vytvofeny vyzkumné hypotézy, které byly
nasledné pomoci kvalitativniho vyzkumu potvrzeny nebo vyvraceny. Vyzkumny vzorek
byl vybran v domé déti a mladeze. Vyzkumu se ucastnilo 7 rodictl, jejichz déti maji

diagnostikované ADHD a s tim spojenou poruchu chovani a 11 pedagogti volného ¢asu.
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Ze zavéru diplomové prace vyplyva, Ze déti nemaji problém s pfihlasovanim se na
zotavovaci akce, ale ze zdjmovych krouzkd, které probihaji v prub¢hu Skolniho roku,
byvaji vylou¢eny z divodu $patného chovani. Pedagogové vétSinou déti ptijimaji jak do
z4jmovych krouzki, tak na zotavovaci akce. Dité neni pfijato pouze v pfipad€, ze na
ptedeslé akci s nim byly zdvazné problémy. Problémy vznikaji pfevazné tim, ze vazne
komunikace. Rodi¢e maji obavy fici pedagogim 0 poruse ADHD u jejich ditéte,
protoze se boji odmitnuti a stigmatizace. Lektor volného ¢asu se pak na praci s ditétem
nemuze piedem dostatecné pripravit. Z t€chto divoda by pedagogové uvitali, kdyby
s nimi rodi¢e o problémech jejich déti mluvili pfed piihlaseni a ne az v ptipadé, ze
nastane problém.

Pfinos této prace je patrny v tom, Ze vyzkumem ovéfené poznatky by mohly slouzit
pedagogiim volného ¢asu a rodi¢im déti s ADHD jako zpétna vazba a mohou byt
zdrojem informaci ohledn¢ této diagndzy. Vysledky vyzkumu mohou byt chapany jako

podnét ke zlepSeni komunikace mezi rodici a pedagogy ve stfediscich volného ¢asu.
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SEZNAM ZKRATEK

ADD - Attention Deficit Disorder — porucha pozornosti

ADHD - Attention Deficit Hyperactivity Disorder — Porucha pozornosti s
hyperkaktivitou

CNS — centralni nervovy systém

DDM — diim déti a mladeze

KBT — kognitivné behavioralni terapie
LMD - lehk4 mozkova dysfunkce

MS — matefska skola

PPP — pedagogicko-psychologicka poradna
SPU — specifické poruchy uceni

SvP — §kola v ptirodé

7S — zékladni $kola
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PRILOHY

Piiloha 1 — Dotaznik pro pedagogy volného casu

UNIVERZITA JANA AMOSE KOMENSKEHO PRAHA

Volnocasové aktivity u déti s ADHD se zaméfenim na poruchy chovani

Dotaznik pro pedagogy volného ¢asu k diplomové praci:

Informace a pokyny k dotazniku:

e Dotaznik zpracovala Michaela Therova studentka oboru specidlni pedagogika —

ucitelstvi na Univerzité Jana Amose Komenského v Praze.

e Dotaznik jsem zhotovila ke své diplomové praci, jejimz hlavnim cilem je
analyzovat moznost a realizaci volnoCasovych aktivit pro déti s ADHD
a poruchu chovani, dale pak zjistit ditvody pfipadného odmitnuti realizace téchto

aktivit ze strany poskytovatele.

e PrecCtéte si prosim nize uvedené otdzky a vyberte odpovédi, které nejlépe
vystihuji praci s détmi s ADHD za dobu Vasi praxe ve volno€asovych

aktivitach, u nékterych otazek muzete zaskrtnout vice odpovédi.
e V ptipadé, Ze nenajdete vystihujici odpoveéd’, budu rada za Vas vlastni ndzor.

e Dotaznik je zcela anonymni.
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Setkavate se na krouzcich s détmi s ADHD a poruchou chovani?
1 ANO
1 NE

. Mél/a jste na vice denni zotavovaci akci néjaké dit¢é s ADHD a poruchou

chovani?
[0 ANO
[ NE

. Hlasi Vam rodice, ze ma dit¢ ADHD s poruchou chovani, ptfed tim nez se

ptihlési do krouzku, nebo s Vami jedou na zotavovaci akci?
1 ANO
1 NE

. Uvital/a byste, aby Vam rodice hlasili, Ze ma dit¢ ADHD jest€ diiv, nez nastoupi

do krouzku, nebo s Vami odjede na zotavovaci akci?
1 ANO
1 NE

. Vzal/a byste dit¢ s ADHD a poruchou chovani na vicedenni zotavovaci akei,
nebo do krouzku, kdybyste védél/a pfedem, Ze ma diagnostikovano ADHD

a poruchu chovani?
"1 Do krouzku ANO /NE
"] Na vicedenni zotavovaci akci ANO / NE
"1 Zalezi na tom, zda uzZ mam s ditétem zkuSenosti z minulych akci

1 ANO — napiste divody pro¢ ano:

“J NE — napiste divody pro¢ ne:
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6. Jak se nejcCastéji dovidate, Ze ma dité diagnostikovano ADHD?
] Od rodicu, pted zaplacenim krouzku nebo tdbora

] Pii predavani ditéte u odjezdu na vicedenni zotavovaci akci (podle 1éki,

rodi¢e sami upozorni na ADHD a poruchu chovani)
] Az, kdyz nastane problém v ramci krouzku nebo na tdbote

1 Od kolegy/kolegyn¢, se kterymi dité¢ bylo na tabofe nebo dochazelo

pravidelné na krouzek

1 Z jinych zdroji, napiste, které to jsou:

7. Odmitl/a jste dit¢ s ADHD a poruchou chovani vzit na vicedenni zotavovaci

akcei, nebo do krouzku volnocasovych aktivit?
1 ANO
1 NE
8. Proc jste dit¢ odmitl/a?
[] Predchozi, osobni zkuSenosti s ditétem
71 Mél/a jsem informace od kolegli/kolegyn

[l Z divodu, ze jste se ptedem dovédél/a, ze ma ADHD a poruchu chovani

a bal/a jsem se, ze bude naruSovat program krouzku nebo tabora

71 Jiné duvody, uved'te:

9. Jak se Vam pracuje s détmi s ADHD a poruchou chovani v ramci celoro¢nich

krouzku?

(1 Jesté jsem na krouzku takové dité nemél/a
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vvvvvv

na krouzek a vice se mu vénuji

"1 Préce je hodn¢ narocna, musim dit€ ¢asto napominat, pfipominat mu co

ma délat, ptipadné Casto konzultovat kazeiiské problémy s rodici

1 Nerad/a stémito détmi pracuji, ale pokud dit¢ alespon trochu
spolupracuje a minimalné naruSuje chod krouzku, nevidim problém

V tom, aby volno¢asovou aktivitu navstévovalo

"1 Nerad/a s témito détmi pracuji, vétSinou je z krouzku vylou¢im, protoze
naru$uji chod volnocasové aktivity a maji pozdéji problémy 1 s ostatnimi

détmi

1 Vlastni nazor na praci s témito détmi:

10. Jak fesite problémy v chovani s témito détmi, v piipadé, ze se potize vyskytnou

V pribehu roku?
71 Nejprve se snazim vyiesit problém bez rodict

o Domlouvani, jak se ma chovat

o Vice se ditéti vénuji

o V pfipad¢, ze ho néco nebavi a vyruSuje ostatni, snazim se pro
dité najit jinou, zajimavéjsi praci

o Pfi préci u stolu se snazim, aby dit€¢ mélo na stole jen potiebné
véci knynéjSi praci a nerozptylovalo se jinymi, které budou

potieba az k dal§im ¢innostem
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o U téchto déti musim aktivity v rdmcei krouzku stiidat, aby meély

pestiejsi napln v pribéhu volnocasové aktivity

o Jiné feSeni, uved’te:

1V piipadé zavaznéjSich potizi s ditétem kontaktuji rodice a feSim

problém s nimi

"1 Doporu¢im rodi¢im, aby dit¢ zkusilo od dalstho roku jinou
volnocasovou aktivitu, nejen z divodu problému v chovani, ale i proto,

aby si vyzkouselo ¢innost, ktera ho bude vice bavit

"1 Doporu¢im rodic¢tm, aby dité od pfiStiho pololeti na krouzek nechodilo

1 Jiné feSeni, problému pii praci s témito détmi

11. Jak postupujete, v ptipadé¢, ze mate problém s ditétem na vicedenni zotavovaci
akcei?

1 Jesté jsem na zotavovaci akci takové dit€¢ nemél/a
71 Nejprve se snazim vyiesit problém bez rodic¢t
o Domlouvani, jak se ma chovat, dodrzovani taborového rezimu
o Zjistuji, co ho bavi, co déla ve volném case doma
o Vice se ditéti vénuji
o SnaZzim se, aby dit¢ ve volném Case mélo n¢jakou zabavu (stolni
hry s ostatnimi détmi, ¢asopisy, kvizy, vytvarné ¢innosti...)

o Jiné feSeni, uved’te:

']V ptipadé¢ zavaznéjSich potizi s ditétem kontaktuji rodiCe a feSim
problém s nimi

']V ptipadé¢, ze chovani ditéte porusuje tdborovy fad, domluvim se s rodici,
aby si pro dité piijeli — vylou¢im dité ze zotavovaci akce

85



'] Jiny postup, uved’te ptiklady:

12. Myslite si, ze by tyto déti mely jezdit na specialni tdbory se zaméfenim jen pro

déti s ADHD a poruchou chovani?

71 ANO, napiste prosim, pro¢ by m¢ély jezdit na specidlni tdbor

"1 NE, napiSte prosim, pro¢ myslite, ze ne

13. Myslite si, ze by mél byt omezen pocet déti s diagnézou ADHD a poruchou

chovani na krouzcich volno€asovych aktivit?
1 ANO
1 NE

"1 Pokud ano, napiste prosim kolik déti s ADHD a poruchou chovani byste

maximalné piijali do krouzku s kapacitou 20 déti:

14. Myslite si, Ze by mél byt omezen pocet déti s diagnézou ADHD a poruchou

chovani na zotavovacich akcich?
[J ANO
[0 NE

"1 Pokud ano, napiste prosim kolik déti s ADHD a poruchou chovani byste

maximalné pfijali na zotavovaci akci s kapacitou 40 déti:

Dé&kuji Vam za vyplnéni dotazniku k diplomové préci.
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Priloha 2 — Dotaznik pro rodice

UNIVERZITA JANA AMOSE KOMENSKEHO PRAHA

Volnocasové aktivity u déti s ADHD se zaméFenim na poruchy chovani

Dotaznik pro rodi¢e k diplomové praci:

Informace a pokyny k dotazniku:

e Dotaznik zpracovala Michaela Therova studentka oboru specidlni pedagogika —

ucitelstvi na Univerzité Jana Amose Komenského v Praze.

e Dotaznik jsem zhotovila ke své diplomové praci, jejimz hlavnim cilem je
analyzovat moznost a realizaci volnoCasovych aktivit pro déti s ADHD
a poruchu chovani, déle pak zjistit diivody ptipadného odmitnuti realizace téchto

aktivit ze strany poskytovatele.

e Piectéte si prosim nize uvedené otazky a vyberte odpovédi, které nejlépe
vystihuji obtize pii ptihlaSovani do krouzkli volnocasovych aktivit a na
zotavovaci akce (tabory, lyzafské kurzy, piipadné i SvP...), zdavodu

diagnostikovaného ADHD a poruchy chovani u vaseho ditéte.
e V pifipadé, Ze nenajdete vystihujici odpoveéd’, budu rada za vas vlastni nazor.

e Dotaznik je zcela anonymni.

1. V kolika letech se u ditéte zacaly projevovat zmény v chovani?

[] 3-6Ilet
[1 7-10let
1 10-12 let
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1 13-15let

2. Stalo se, ze by Vam nevzali dit¢ na zotavovaci akci, diky diagnostikovanému

ADHD a poruse chovani?

1 ANO
1 NE

3. Kolik bylo ditéti let?

4. Stalo se Vam, ze dité nebylo pfijato do krouzku?
1 ANO
1 NE

5. Kolik mubylolet?

6. Stalo se Vam nékdy, ze by bylo dit¢ vylouceno z né&jakého krouzku pied

ukoncéenim Skolniho roku?
1 ANO
1 NE
7. Jak vylouceni probihalo?

'] Lektor nejprve zkouSel vyfeSit problémy sam, poté telefonicky
konzultoval chovani s rodici, kdyz se problémy opakovaly, byl pozvan
rodi¢ po krouzku na konzultaci ohledné chovani ditéte, pfes veSkerou
snahu o zlepSeni chovani ditéte od rodicl 1 lektora, muselo byt dité

vylouceno.

"1 Lektor fesil problémy po telefonu, neméli jsme mozZnost se k véci prilis
vyjadfit a pfi druhém telefonatu ndm oznamil, ze dit€¢ je z krouzku

vylou€eno, protoze naruSuje rezim volnocasové aktivity.

"1 Lektor mi zavolal, Ze je dit¢ nezvladatelné, tak at’ pfisté na krouzek uz

nechodi.
8. Resis Vami pedagogové volného ¢asu problémy v chovani Vaseho ditéte?
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'] Ano, mluvi se mnou o problémech mého ditéte, snazi se fesit kazenské

problémy se mnou i s nim.

'] Ano, vétSinou se dovim o problémech svého ditéte, ale az na konci roku
nebo po piijezdu ze zotavovaci akce, pfipadné u piihlasSeni na dalsi tabor.

Mym nazorem je, ze bych o kazenskych problémech méla védét diive.
"1 Ne, vétSinou nemaji zajem fesit problém mého ditéte a nechtéji, aby moje
dité navstévovalo jejich volnocasovou aktivitu.

71 Jesté jsem se nesetkal/a se stiznosti.

9. Hlasite, ze ma dit¢ ADHD a poruchu chovani pedagogiim volného casu jesté

pted tim, nez je dit¢ ptihlaSené na krouzek, nebo na tdbor?
1 ANO
1 NE

10. Pro¢ nehlésite, ze ma dit¢ ADHD jesté pfed nastoupenim do krouzku nebo pied

odjezdem na tabor?

"l V pfipadé, Ze jsme ohlasili, Ze méa dit¢ ADHA, bylo uZz né¢kolikrat

odmitnuto.

"1 Myslim si, Ze neni podstatné hlasit na volnoc¢asovou aktivitu a zotavovaci

akci, Ze ma dit¢ ADHD a poruchu chovani.

"1 Chci, aby moje dit¢ mélo stejné moznosti jako ostatni v jeho véku
a bojim se, ze by ho do krouzku nebo na tdbor nevzali, i kdyz zatim

neméli moznost dité poznat.

'] Nechci doptfedu fesit problémy spojené s diagndézou mého ditcte
a riskovat, ze dit¢ nikam nepojede. V piipadé, ze dité je zaléCeno

medikamenty, nebyvaji s nim obtize.

11. Museli jste si nékdy odvézt dité¢ z vicedenni zotavovaci akce domu dfive,

z davodu problémového chovani?
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1 ANO
1 NE
12. Bere Vase dit¢ Iéky pro 1écbu ADHD?
1 ANO
1 NE

13. MuZete napsat jaké?

14. Stalo se Vam, ze by na zotavovaci akci Vasemu ditéti zapomnéli davat 1éky?
1 ANO
1 NE

15. Myslite si, ze problémy v chovani byly na zotavovaci akci kvili zapomenutému

s .

podavani 1€ka?
1 ANO
1 NEJSPIS ANO
1 NE
16. Jezdi Vase dité rado na zotavovaci akce?
1 Ano, vétSinou se &8, jezdi s partou kamaradu.
1 VétSinou se mu moc nechcee, ale po piijezdu byva dité nadSené.

"1 Ne, protoze miva problémy v kolektivu, radéji by bylo o prazdninach

doma s rodinou.

Dé&kuji Vam za vyplnéni dotazniku k diplomové préci.
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Piiloha 3 — Pozice jégy (Hana Zagkova, 2007)

Pozice zajice - varianta A Pozice zajice - varianta B

Pozice kobry Pozice zaby
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Pozice hory Pozice kohouta

Pozice volavky Pozice motyla
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