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Anotacia

DUCHOVICOVA, Jana: Proaktivny pristup k telesne postihnutym Ziakom v Spojenej
Skole Mokrohdjskej v Bratislave. Bakaldrska praca, Univerzita Jana Amose
Komenského. Katedra Specialnej pedagogiky. Veduca bakalarskej prace: PhDr.
Dusana Chrzova, Ph.D. Praha, 2022. 79 s.

Bakalarska praca s témou ,,Proaktivny pristup k telesne postihnutym Ziakom
v Spojenej Skole Mokroh4jskej v Bratislave” je rozdelena na teoreticku Cast’ a prakticka
Cast. Teoreticka Cast’ obsahuje 4 hlavné kapitoly, v ktorej je obsiahnuta zakladna
terminoldgia, informacie tykajice sa legislativnych, eurdopskych a celosvetovych
dokumentov, ktoré maji medzinarodny vyznamu pre telesne postihnutych ludi
(postihnutych ziakov). Prva kapitola vymedzuje teoretické vychodiskd a definicie
skimanej problematiky. Druha kapitola sa zameriava na telesné postihnutie,
charakterizuje Clenenie telesného postihnutia z etiologického a symtomatologického
hl'adiska. Tretia kapitola je venovana aktudlnym moznostiam vychovy a vzdelavania
telesne postihnutych Ziakov. Stvrta kapitola ponuka legislativne moZnosti pre socialne
a pracovné uplatnenie telesne postihnutych. Prakticka ¢ast’ pozostava z dotaznikového
prieskumu a jeho vyhodnotenia. Cielom naSej prace je zistit charakter a stav

proaktivneho pristupu k telesne postihnutym ziakom v Spojenej Skole Mokrohéjske;.
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University. Department of Special Pedagogy. Head of Bachelor's Work: PhDr. Dusana
Chrzova, Ph.D. Prague, 2022. 79 pp.

The bachelor thesis with the topic "Proactive approach to physically handicapped
students at the Joint School Mokrohdjska in Bratislava" is divided into a theoretical part
and a practical part. The theoretical part contains 4 main chapters, which contain basic
terminology, information on legislative, European and global documents that are
of international importance for people with disabilities. The first chapter defines
the theoretical basis and definitions of the researched issues. The second chapter focuses
on physical disability, characterizes the classification of physical disability from
an etiological and symptomatic point of view. The third chapter is devoted to the current
possibilities of education and training of physically handicapped students. The fourth
chapter offers legislative options for the social versatility and employment
of the disabled. The practical part consists of a questionnaire survey and its evaluation.
The aim of our work is to find out the nature and state of proactive approach to physically

handicapped students in the Joint School Mokrohgjska.
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UvVOD

., Zivot ¢inny je skutocny Zivot. Zahalka je hrobom cloveka zaziva. Co mas urobit,
do toho sa daj s chutou; co sam mozZes urobit, to necakaj od inych a bez priciny

‘

neodkladaj s nicim. Ked mozes niekomu pomact, urob to s najvicsou radostou.

J. A. Komensky

Kazdy den, ktory Zijeme je vynimo¢ny a neopakovatelny, tak isto ako i kazdy
¢lovek. InSpirovali sme sa vyrokom naSho velikana nazyvaného aj ,,u¢itelom narodov.*
Pocas zivota sa stretdvame s roznymi 'ud’'mi, ¢i uz zndmymi ¢i nezndmymi, zdravymi
¢1 postihnutymi. V pripade, ked’ sa jedna o telesne postihnutého Cloveka, telesne
postihnuté dieta, viaceri l'udia sa nestitia zvedavymi pohl'admi. V sucasnej dobe
sa zdravotnym postihnutim zaobera vel'ké mnozstvo odbornych pracovnikov, lekarov,
ucitelov, organizacii a v neposlednom rade aj my. Téma sa stava zaujimavou uz aj tym,
ze kazdy sa snazi hl'adat’ Co najrelevantnejSie formy a sposoby pomoci.

V teoretickej Casti sme analyzou spracovali domacu i zahrani¢nt literataru, ktora
sme rozdelili do Styroch kapitol. Prva kapitola je zamerand na vSetky dostupné
legislativne dokumenty, zdkony, nariadenia a deklaréacie z pohl'adu telesne postihnutych.
Druhd kapitola vymedzuje a definuje telesné postihnutie. V tretej kapitole
sa zameriavame na vychovu a vzdeldvanie telesne postihnutych a Stvrta kapitola prinaSa
nahlad do socialneho a pracovného uplatnenia telesne postihnutych jedincov.

V praktickej Casti nasej bakalarskej prace sa budeme snazit’ formou dotaznikov
zistit’ charakter a stav proaktivneho pristupu k telesne postihnutym ziakom. Prieskumnym
Setrenim zistime, proaktivny pristup ucitelov k Ziakom, apelovanie na Zziakov, aby
sa pripravili na povolanie. Rovnako doélezité st pre nas informacie o mnoZzstve ziakov,
ktori maju na vyucovani pritomného asistenta, kto im je z ich pohl'adu v Skole najviac
a najmenej napomocny. Ziskané vysledky z prieskumnych vzoriek respondentov
spracujeme a interpretujeme Verifikovanim, budeme vidiet’, ¢i dojde k potvrdeniu, alebo

vyvrateniu stanovenych hypotéz. Informécie overime v diskusii a odporacani pre prax.
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TEORETICKA CAST

1 TEORETICKE VYCHODISKA SKUMANEJ
PROBLEMATIKY

V prvej kapitole sa budeme zaoberat’ v SirSom rozsahu skimanou problematikou.
Upriamime sa na definicie, aktualne platné zdkony a nariadenia v Slovenskej republike,
europskych a celosvetovych dokumentoch, ktoré maju z hladiska legislativneho
aj medzinarodny vyznam.

»Proaktivita je sposob konania, ked’ odpoved’ na vonka;jsi alebo vnutorny podnet
je vysledkom slobodnej a vedomej volby, ktord je spojend s prebratim iniciativy
a prijatim zodpovednosti za fiu a za jej nasledky. Cloveku sta¢i k akejkol'vek ¢innosti
nejaky impulz, =z ktor¢tho si jeho podvedomie poskladd predstavu.
(https://sk.wikipedia.org/wiki/Proaktivita)

Stephen Covey hovori o proaktivite, ako o prvom zikladnom navyku, ktory
by sme mali rozvijat’ uz od malych deti. Uvadza, Ze ,,proaktivita je viac ako iba prevziat’
iniciativu. Sme zodpovedni za naSe Zivoty, ktoré nezdvisia ani tak od podmienok,
v ktorych zijeme, ako od naSich rozhodnuti. Mame iniciativu a zodpovednost’ za to,

aby sa veci uskuto¢nili.* (https://www.kosturiak.com/)

1.1 Narodny program

Slovensk4 republika ma vypracovany ,Narodny program rozvoja zivotnych
podmienok 0s0b so zdravotnym postihnutim 2014 — 2020, ktory sa pravidelne kazdé dva
roky vyhodnocuje aktualizuje. Narodny program 2021 — 2030 je vytvoreny ako otvoreny
dokument s aktualizaciou a vyhodnocovanim kazdy rok. Ich cielom je ,,vytvorit’
optimilne podmienky pre implementiciu Dohovoru OSN o pravach osob
so zdravotnym postihnutim*. Z dovodu optiméalneho prepojenia sa na jeho zostavovani
podielali (zastupcovia ustrednych organov Statnej spravy, ostatnych orgdnov verejnej
spravy), poc€etné zastupenie z roznych oblasti, tak aby bola zabezpecend zluciteI'nost’

vSetkych opatreni a tilloh, podl’a ¢l. 4 ods. 3 Dohovoru OSN o pravach osob so zdravotnym
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postihnutim aj osoby so zdravotnym postihnutim prostrednictvom svojich

reprezentativnych organizacii.” (https://www.komisarprezdravotnepostihnutych.sk/)

1.1.1 Podpora a ochrana prav zdravotne postihnutych

Od antiky aZ po novovek sa stretivame s negativnym stanoviskom k postihnutim
jedincom. Prdvo na dostojny zivot sa postihnutym l'udom priznalo s ndstupom
krestanstva, ale aj to nemalo neprestajne dodrZiavanu tendenciu akceptovania.

K mene doslo v Eurdpe vplyvom priemyselnej revolucie a osvietenstva. Ako pise
Suhajdova (2018), druha polovica 18. storodia sa povaZzuje za prvy vyznamny zlom
v pristupe k T'udom s postihnutim. Myslienkou osvietenectva bolo predsavzatie,
aby Skolstvo patrilo do pravomoci Statu a vzdelavalo vSetkych l'udi. Cudia zacinaji
patrat’ po pri¢inach postihnutia a zajimaji hladat’ moznosti ako postihnutym I'ud’om
pomdct.

V stcasnosti mézeme skonStatovat,, Ze zdravotne postihnutym l'udom je z roka
na rok sustredend vicSia opora v ramci Eurdpskej unie na podporu a ochranu prav

v podobe platnych medzinarodnych i domacich dokumentov.

1.2 Dohovor OSN

Ministerstvo zahraniénych veci Slovenskej republiky oznamilo, Ze dna
13. decembra 2006 bol v New Yorku prijaty dohovor o pravach oséb so zdravotnym
postihnutim. Po¢nuc ditom 28. aprila 2010 dohovor ratifikoval, podpisanim ratifikaénych
dokumentov prezident Slovenskej republiky Ivan GaSparovi¢. Dna 25. méja 2010 ulozila
stala misia Slovenskej republiky v New Yorku pri OSN u generalneho tajomnika OSN
originaly ratifikaénych listin Slovenskej republiky k Dohovoru OSN o pravach oséb
so zdravotnym postihnutim a Op¢ného protokolu k Dohovoru OSN o pravach osob
so zdravotnym postihnutim. Pre Slovenskt republiku nadobudol Dohovor OSN
o pravach osdb so zdravotnym postihnutim platnost’ 25. juna 2010 v sulade s ¢l. 45
ods. 2. (www.employment.gov.sk)

Cielom dohovoru OSN je podla Zbierky zakonov 317/2010 ,,presadzovat’,

chranit’ a zabezpecovat' plné a rovnaké vyuzivanie vSetkych l'udskych prav a zakladnych
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slobdd vSetkymi osobami so zdravotnym postihnutim a podporovat’ uctu k ich prirodzene;
dostojnosti.” (https://www.zakonypreludi.sk)

Preambula OSN hovori, Ze ,,podpora plného uzivania 'udskych prav a zékladnych
slobdd osobami so zdravotnym postihnutim a ich plné zaélenenie, povedie k prehibeniu
pocitu spolupatricnosti a k vyznamnému pokroku v Tudskom, socidlnom
a hospodarskom rozvoji spolo¢nosti a k odstraneniu chudoby.“ OrgonaSova,

Zahorcova (2012, s. 3)

1.2.1 Ucta a déstojnost’ k zdravotne postihnutym

Deklaruje ju dohovor OSN, v predchadzajucej kapitole. ,,Sustavu prostriedkov
ochrany l'udskych prav predstavuju vnutrostatne a medzinarodné prostriedky, pravne,
mimopravne, sidne mimosudne prostriedky.* Tarcsiova (2005, s. 12)

Podl'a Vitkovej et al. (2003) zakladné 'udské prava su zakotvené ako prava l'udi,
ktoré st zakladom l'udskej dostojnosti. Zakladné I'udské prava a slobody nam umoziuju
rozSirovat’ a vyuzivat' l'udské moznosti v podobe inteligencie, nadania, svedomia
a uspokojovania duchovnych poziadaviek. S rastiicimi Zivotnymi poziadavkami, stipaja

aj naroky na zivot. Kazdy l'udsky jedinec tuzi byt reSpektovany a chraneny.

1.3  Stratégia Europskej unie

,Uvadza, ze kazdy Siesty ¢lovek v EU — priblizne 80 miliénov ma nejaky druh
zdravotného postihnutia, od mierneho az po zavazné.“ Niektoré zdravotné problémy ich
do zna¢nej miery obmedzuju a &im bude obyvatelstvo EU starnif, tym sa aj bude
zvySovat’ miera postihnutych. Tito l'udia prichadzaji o moznost’ plného spolocenského
a hospodarskeho vyzitia z dovodu diskriminacie, bariér a inych fyzickych dévodov.

Stratégia EU sa upriamuje na zvyhodnenie 0sob so zdravotnym postihnutim,
zlepsenim ich prekazok vo svojom zivote, aby vyuzivali prava rovnocennym spdsobom
ako iny ob¢ania. Ratifikdciou v roku 2010 sa EU stala 97. zmluvnou stranou prvého
nastroja ludskych prav (Dohovoru), ktory vyjadruje povinnost budovat ,,Eurépu

bez bariér” pre 80 milionov zdravotne postihnutych l'udi (Stratégia Eurdpskej unie
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pre oblast’ zdravotného postihnutia 2010 — 2020),
(https:www komisarprezdravotnepostihnutych.sk)

Eurépska komisia prijala v marci 2021 stratégiu v oblasti prav a osob
so zdravotnym postihnutim na roky 2021 — 2030 s cielom zlepSit zivot 'udom
so zdravotnym postihnutim v ramci EU i mimo nej v nasledujucich rokoch. Uvadza,
ze ,,dosiahnutie cielov tejto stratégie mozno dosiahnut’ len pomocou koordinovanych
opatreni tak na vnutrotatnej irovni, ako aj na trovni EU, a vd’aka silnému odhodlaniu
Clenskych Statov, regionalnych a miestnych organov realizovat opatrenia

navrhované¢  Komisiou*

(https://eur-lex.europa.eu/legalcontent/ SK/TXT/?uri=COM%3A2021%3A101%3AFIN)

1.4 Legislativa v SR k telesne postihnutym jedincom

Doslednym zhrnutim z hl'adiska legislativy SR by sme mali v prvom rade uviest’
vychodiskovy medzindrodny dokument z roku 1948 pod nazvom, VSeobecna deklaracia
I'udskych prav, Eurépsky dohovor o ochrane l'udskych prav z roku 1950. V roku 1965
prislo do platnosti prvé znenie Eurdpskej socidlnej charty a v 1993 ziskalo Valné
zhromazdenie Organizicie spojenych narodov Standardné pravidla na vytvaranie
rovnakych prilezitosti pre osoby so zdravotnym postihnutim. Slovenska republika
nasadila uvedeny dokument ako navod pri realizécii stratégii u zdravotne postihnutych
jedincov. Pokracovat mozeme Dohovorom o ochrane prav a osdb so zdravotnym
postihnutim z roku 2006, ktoré prijalo Valné zhromazdenie, Eurdopsky akcény plan
s rovnakymi prilezitosti pre 'udi so zdravotnym postihnutim z roku 2003, Akény plan
Rady Europy na presadzovanie prav 'udi so zdravotnym postihnutim 2006 — 2015.

Ako uvadza Kuhnova (2016) Slovenska republika sa stala v roku 2010 zmluvnou
stranou 0s6b so zdravotnym postihnutim, o ich pravach podl'a Dohovoru OSN, s ktorymi
sa stotoznila. VSade na svete ziji l'udia so zdravotnym postihnutim a ich pocet z roka
a popisovany. Podl'a naSho nazoru si myslime, Ze legislativa v SR sa snazi vytvarat
pre zdravotne postihnutych také podmienky, ktoré si pre nich najoptimalnejsie.

Bohuzial’ s inym prikladom sa uz stretivame v samotnej praxi.

14



1.4.1 Socialna starostlivost’

Vychadza z platnej legislativy, Ustavy Slovenskej republiky, medzindrodnych
dokumentov EU a OSN. Socialnu starostlivost v Slovenskej republike definuje zikon
¢. 195/1998 Z. z. o socidlnej pomoci, kde §tat poskytuje socidlnu pomoc, penazné
a kompenzacné prispevky pre t'azko telesne postihnuté osoby Repkova (2006).

V zékone €. 461/2003 Z. z. o socialnom poisteni v zneni neskorSich predpisov
su definované ucely naroku na invalidny déchodok. Invalidnym poistencom sa stava,
ak pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav mé znizenl mieru schopnosti vykonavat’
zarobkovu ¢innost’ o 40% v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Zakon definuje
za dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav, ktory sposobuje pokles schopnosti vykonéavat’
zarobkovu ¢innost’ a podl'a poznatkov lekarskej komisie trva dlhsie ako jeden rok.

Socidlnu starostlivost’ venuju telesne postihnutym aj obcianske zdruzenia,
lieCebné ustavy, rehabilitacné zariadenia, vychovno-vzdelavacie zariadenia, agentiry
domacej  oSetrovatel'skej starostlivosti, domov socidlnych sluzieb. Hroncova a kol.,
(2000).

K aktivne pomahajicim patria aj mimovladne organizacie, ktoré poméhaju
hendikepovanym jedincom so zaclenenim do beznej spoloc¢nosti. MéZeme spomenut
najznamejSie organizacie, medzi ktoré patria:

¢ Slovensky zviz telesne postihnutych,

¢ Slovensky zviz telesne postihnutych Sportovcov,

¢ Slovenska humanitna rada.

1.4.2 Zdravotna starostlivost’

Pravo na zdravotnu starostlivost’ je deklarované v zakladnych l'udskych pravach
medzinarodnych dohovoroch, v ¢lanku 40 Ustavy Slovenskej republiky.

Zdravotnd starostlivost vychadza z Charty prav telesne postihnutych z
Prehlésenia T'udskych a ob¢ianskych prav z roku 1975 v Parizi, z Eurdpskej konvencie
I'udskych prav a VSeobecného zékona o telesne postihnutych. Charta definuje v jednom
zo zakladnych bodov pre telesne postihnutych: ,,Pravo na lekarsku starostlivost’ — telesne

postihnuta osoba ma pravo na vyber lekara, ktory sa bude o jej zdravie starat, ma

15



pravo na pravidelni informaciu o svojej zdravotnej situacii a podielat sa na

rozhodovani o sebe.

1.4.3 Antidiskriminacna legislativa

Podla zékona €. 365/2004 Z. z. zo dia 20. maja 2004 o rovnakom zaobchadzani
v niektorych oblastiach a o ochrane pred diskrimindciou a o zmene a doplneni niektorych
zakonov (antidiskriminany zakon) zakazuje na zdklade zdravotného postihnutia
akukol'vek diskriminaciu. Nadobudnutim tohto zakona sa Slovenska republika priradila
svojim pravnym poriadkom medzi krajiny s komplexnou upravou uvedené¢ho zakona
a na zéklade pravneho poriadku k zakazu diskriminacie, kde ¢erpa z Ustavy SR,
v pravach Eurdpskej Unie a Medzinarodnych dohovoroch o Tudskych prévach.

(https://www.zakonypreludi.sk)

1.4.4 Rovnopravnost’ povolania a zamestnania

VSeobecnd deklaracia 'udskych prav v ¢lanku 23 deklaruje, ,,ze kazdy mé pravo
na pracu, na slobodnu vol'bu povolania, na spravodlivé a uspokojivé pracovné podmienky
a na ochranu proti nezamestnanosti,” ako aj v zékone ¢. 365/2004 Z. z.

V skolskych zariadeniach, kde pripravujii Studentov na budice povolanie
je neoddelitel'nou povinnostou vytvarat' pozitivnu klimu k nastavajucemu povolaniu.
V niektorych pripadoch vyber povolania Ziaka je nevhodne vybrany vzhl'adom k jeho
postihnutiu. V pripade kvalitne vytvorenému pracovnému vzt'ahu z buduceho povolania,
prinasa prisvojenie si zru¢nosti a vedomosti v odbore, ¢o privadza kladnu efektivitu
Kollarova (1991).

»onaha o zaclenenie socidlne alebo zdravotne znevyhodnenych Tudi
do spoloc¢nosti, vratane pracovného zaclenenia. Je to Siroko uznavany ideal novodobe;j
socialnej prace — opak socidlneho vylucovania s ktorym sa hendikepovani stretavali
a doteraz Casto stretavaju Matousek (2008, s.79). NizSie uvadzame zdkony Slovenske;j
republiky, ktoré sa tykaji obCanov so zdravotnym postihnutim a zarad’'uju sa do oblasti

zamestnanosti:
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® Zékon ¢.311/2001 Z. z. — Zakonnik prace,
® Zékon ¢. 195/1998 Z. z. — o sociélnej pomoci,
Zakon ¢. 5/2004 Z. z. — o sluzbach zamestnanosti,

Zakon €. 513/2006 Z. z. — o socidlnom poisteni.

1.4.5 Integracia a inkluazia

Orgonasova (2014) wuvadza, ako je nevyhnutné pri praci s telesne
hendikepovanymi rozliSovat’ dva terminy. Hovori o terminoch integracia a inklizia osob
s postihnutim.

O integraciu ide v pripade zaradenia postihnutych jedincov do spolo¢nosti, medzi
intaktnych jedincov. Sposob ako predchadzat diskriminacii a vycleflovaniu
zo spolocnosti je integracia. Tymto sposobom mozu zdravy l'udia lepSie pochopit’
spravanie a nevyhnutnosti hendikepovanych jedincov.

Od polovice devitdesiatych rokov 20. storoCia je postupne uvedeny termin
nahradzany terminom inkluzia. Posun od integracie k inkluzii nie je len jednoduchym
posunom v terminolégii vytvorenym v zaujme politickej korektnosti, ale zakladnou
zmenou pohladu na problematiku.

Socioldgia definuje inkliziu ako: ,,VysSsi stupen integracie postihnutych alebo
znevyhodnenych jedincov do spolocnosti a jej inStitacii (napr. tzv. inkluzivne
vzdelavanie). Pri inkluzii sa pripista, Ze integrovany tazko postihnuty jedinec nebude
ani pri zvlastnych opatreniach schopny dosahovat’ rovnaku mieru fungovania alebo
vykonu ako jedinec zdravy* Jandourek (2007. s.107).

Vystizne citoval inkluziu autor Slowik (2007, s. 32) ,,Inkluzia je nikdy nekonciaci
proces, v ktorom sa l'udia s postihnutim mdzu v plnej miere zucastiovat’ vSetkych aktivit

v spolo¢nosti rovnako ako l'udia bez postihnutia.”
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2 TELESNE POSTIHNUTIE

2.1 Definicia telesného postihnutia

Na tému telesného postihnutia nachadzame nespocetné mnozstvo definicii
v domadcej i zahranicnej literature. Termin telesne postihnuty jednotlivec je uz vysledny
pojem dlhoro¢ného vyvoja, ktory bol prijaty v roku 1978.

Pedagogika telesne postihnutych, chorych a zdravotne postihnutych sa zaobera
telesnym postihnutim ako uvadza profesor Vasek (2003, s. 181) ,,pedagogika telesne
a zdravotne postihnutych je vedny odbor Specidlnej pedagogiky, ktory skiima osobitosti
edukacie jednotlivcov s chybami pohybového, oporného a nervového ustrojenstva
a jednotlivcov s vyraznymi negativnymi zmenami v zdravotnom stave. Ako prvii podobu
Medzinarodnej klasifikdcie zdravotného postihnutia prijalo WHO v roku 1980
nasledovne: choroba alebo postihnutie — porucha — dizabilita — handicap.

Telesné postihnutie definuje Hartl (2000, s. 442) ako ,,postihnutie, ktoré brani
mobilite, pracovnej Cinnosti. Za telesne postihni osobu mozno povazovat jedinca
s chybami pohybového (svaly), nosného (kostra) a nervového ustrojenstva, ktoré
su pricinou poruchy jeho pohyblivosti.“ Telesné postihnutie je trvald kvalitativna
a kvantitativna zmena v schopnosti vykonavat' pohyb v dosledku narusenia
pohybového, nosného aparatu, ako aj v dosledku poruchy nervového aparatu, pricom
stupent zavaznosti tejto zmeny moéze mat’ charakter od I'ahkého az po tazky, resp. az
po Uplnt neschopnost’. Harcarikova (2011).

Vitkova (2010, s. 343) definuje telesné postihnutie ako ,.komplex obmedzeni
Cloveka vo vsetkych jeho sférach prezivania a vyrazovych moznostiach. Podstatne
obmedzené a zmenené su schopnosti emocionalne, kognitivne a telesné, ale tiez socialne
a komunikacéné.*

Zikl (2011, s. 9) uvadza vo svojej publikacii, ze ,,Zakladnym charakteristickym
znakom (TP) je obmedzenie hybnosti jedinca. Jednd sa bud’ primarne o postihnutie
pohybového aparatu, ale Casto ide o ochorenie neurologické, ktorého symptoémom
je porucha hybnosti.*

Pipekova (2010) povazuje za telesne postihnutého jedinca ¢loveka, ktory ma

vdaka svojmu postihnutiu obmedzené pohybové schopnosti kvoli poSkodenému
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podpornému alebo pohybovému aparatu ¢i organickému poskodeniu. M6Zeme povedat,
ze vsetky uvedené definicie maju jedného menovatela, ¢o je obmedzenie hybnosti.

V odbornej literatire sa vyskytuji okrem pojmu (TP) aj synonymické vyrazy, st
to najma handicap, odchylka, nemoc, znevyhodnenie, alebo defekt. Z uvedeného dévodu
povazujeme za dolezité operacionalizovat’ jednotlivé pojmy, ktoré stvisia s telesnym
postihnutim. Orgonasova (2008, s. 9) definuje handicap ako ,,(socialny dosledok
zdravotného postihnutia), nepriazniva situdcia pre daného cloveka, vyplyvajica
z poruchy alebo dizability, ktord obmedzuje alebo znemoziiuje plnenie uloh, ktoré
su pre tuto osobu normdlne (vzhladom na vek, pohlavie, socidlne a kulturne
podmienky).“ Podl'a Slowika (2007, s. 26) st pojmy ako ,,vada, porucha, defekt
je narusenie psychickej, anatomickej ¢i fyziologickej Struktiry alebo funkcie.*

Z (angl. slova disablement) ma& poévod termin postihnutie, ktoré zahfna
poskodenie, zneschopnenie a znevyhodnenie. Poskodenie (z angl. slova impairment)
predstavuje akukol'vek stratu ¢i abnormalnost, ktora ma psychicky, fyziologicky
¢1 anatomicky povod. Dovodom zneschopnenia (z angl. slova disability) je
predovSetkym poskodenie, pricom je obmedzena schopnost’ jedinca vykonavat nejaku
¢innost’ v takom rozsahu, ako ju vykonaval predtym, alebo v akom je ¢innost’ podla
sociokulturnych podmienok vykonavana normalne. Ak poskodenie alebo zneschopnenie
ohrozi celkovo plnenie roli, ktoré sa od c¢loveka ocakavaju vzhl'adom na jeho vek,
pohlavie a pod., v tom pripade hovorime o znevyhodneni (z angl. slova handicap),
Bastecka (2003).

Pojem defekt pochadza z latinského prekladu ¢o znamend chybu, poskodenie, ¢i
poruchu a VaSek (1994, s.33) uvadza definiciu ,,pod pojmom defekt sa rozumie
nedostatok a poSkodenie v oblasti integrity, resp. celistvosti organizmu, ktory moze mat’
organovu alebo funkénu formu a spdsobuje problémy v oblasti kognicie, senzoricke;j
sféry, komunikacie, sociability, mobility a v sebaobsluhe jedinca. Tym padom sa znizuje

schopnost’ prisposobenia sa beznym zivotnym podmienkam.
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2.2 Druhy telesného postihnutia

LCudia s telesnym postihnutim tvoria nielen v nasej krajine ale celosvetovo pocetnti
skupinu. Existencia zdznamov o postihnutych jedincoch je zndma od obdobia rozvoja
I'udskej spoloc¢nosti a je spracovana podl’a viacerych autorov, z roznych hladisk a kritérii
a to z hl'adiska etiologie, ¢asu vzniku, stupiia postihnutia a prognézy stavu.

Autorka Kollarova (2007) hodnoti vo svojej literature (TP) telesné postihnutie
z viacerych hl'adisk a zorad’uje ho do skupin podla pocetnych kritérii:

o stupent postihnutia

a) l'ahké,

b) stredné,

c) tazke,

e pri¢ina vzniku postihnutia
a) cerebralneho povodu,

b) noncerebralneho pévodu,

e prognoza stavu telesn¢ho postihnutia
a) relativne stabilizovany charakter,
b) liecbou mozno dosahovat’ zlepSenie stavu,

¢) progresivny charakter - stav sa zhorSuje,

o Cas vzniku telesného postihnutia
a) vrodené,

b) ziskané.

Levcikova (2002, s. 10 - 11) uvadza najcastejSie vyskytujuce sa druhy (TP):

detskd mozgova obrna, urazové ochorenie mozgu a miechy (otras mozgu,
poskodenie mozgu, poskodenie miechy), zépalové ochorenie mozgu (zépal mozgu,
kliestovy zapal mozgu), epilepsia, chaba detska obrna, poruchy zakrivenia chrbtice,

vrodené poruchy vyvinu koncatin, napr. uplne chybanie koncatin, znozenie prstov,
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vykibenie, zrastené prsty na hornych a dolnych konéatinach, ruka vyrastajiica priamo
Z trupu.
Krhutova, (2005) vymedzuje dve Casto sa prelinajice podskupiny (TP):
1. chronické, véacSinou nie uplne vylieCitelné — dlhodobé postihnutie
s moznymi nasledkami degenerativnych zmien na nosnom a motorickom
aparate,
2. telesné, pohybové postihnutie - je postihnutie s obmedzenim dynamiky
a dysfunkciou motorickej koordinacie, vznika ako nasledok poskodenia
(CNS), funkénej poruchy nosného a pohybového aparatu, periférnej
poruchy, amputécie, pripade deformacie. Uvedené postihnutie je zjavné
na prvy pohl'ad a nesie so sebou 1 trvaly pokles vykonnosti. HarCarikova
(2008) zvicsa telesné postihnutie Cleni na: vrodené, ziskané po uraze

a ziskané po chorobe.

Slowik (2007, str. 99) uvadza telesné postihnutia a zdravotné oslabenia do troch
skupin: postihnutia hybnosti, dlhodobé ochorenia, zdravotné oslabenia. Menovany autor
pokracuje klasifikaciou telesnych postihnuti a zdravotnych oslabeni z etiologického
hl'adiska:

e telesné odchylky a oslabenia: poruchy chrbtice, luxacie kibov a pod.,

o telesné vyvojové poruchy: poruchy lebky, rozstepy, poruchy koncatin a pod.,

e TGrazy: telesné poSkodenia rdznej zévaznosti s docasnymi alebo trvalymi
nasledkami,

e nasledky ochoreni: encefalitidy, zltacky, TBC, lymské boreliézy, nadorové
ochorenia a pod.,

e mozgova obrna (MO): spastické a nespastické formy,

e dlhodobé chronické ochorenia a zdravotné oslabenia: alergie, astmy, ekzematické
ochorenia, oslabenia imunity, onkologické ochorenia, epilepsia a pod.

Vplyvom zmien v spolo¢nosti smerujucich k humanizacii dochadza u autorov

k neustdlemu dotvéraniu jednotlivych pojmov.
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2.3  Vrodené a ziskané poruchy

V publikécii Monatova (1994) uvadza rozdelenie pohybovych vad na vrodené —
(dedi¢né) vady a ziskané vady. O dedi¢nych vadach hovorime, ked’ sa porucha opakuje
z minulosti, alebo v sti¢asnosti u viacerych rodinnych prislusnikov v jednej rodine.
Za vrodené s oznacované tie, ktoré vznikli v obdobi tehotenstva, pocas porodu alebo
po narodeni. Ziskané poruchy su sposobené réznymi chorobami, pripadne urazmi
a nepriaznivo pdsobia na pohybovy aparat.

Novosad (2011, s. 113 — 114) vymedzuje vo svojej tvorbe vyjadrenie ,,0soba
s vrodenym postihnutim ma casovy priestor a dost’” podpornych opatreni k tomu, aby
sa adaptovala a nasla si vlastnii cestu k tomu, aby mohla zit' ¢o najlepsie.*

Harcarikova (2008) uvadza za vznik vrodeného postihnutia posobenie
exogénnych a endogénnych faktorov, s to najma:
infek¢éné ochorenie matky v pociato¢nom §tadiu gravidity (toxoplazmonia, parazitarne
ochorenie), psychické traumy, rozne urazy, urazy s dosledkom na CNS (zamerané
na vyvoj do 1. roku Zivota ), toxické vplyvy, nevhodna medikamentdzna lieCba pocas

tehotenstva a podobne.

Podl'a Renotiérovej (2003) sem zarad'ujeme:
1. Vrodené poskodenia lebky a chrbtice:
Poruchy tvaru lebky — najcastejSie ich spdsobuje skoré vzrastanie lebe¢nych
Svov, (dochadza k deforméciam lebky). Vysledny tvar lebky sa na podla charakteru
Podl’a vyslednej deformacie sa nazyva napr.:
® Brachycefalia — sploStena hlava,

Skafocefalia — predizeny pripadne ziizeny tvar lebky,
® Trigonocefalia — trojuholnikova deformacia v ¢elnej Casti lebky,
Turicefalia — vezovita deformacia lebky,

Plagiocefalia — jednostranne (Sikmo) deformovana lebka,
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Poruchy velkosti lebky — vrodené ochorenie CNS, najcastejSie si:
¢ Makrocefalus — nadmernd vel'kost’ hlavy,
® Mikrocefalus — vyrazne malé hlava,
Hydrocefalus — vodnatel'nost’ mozgu,
® Razstep chrbtice (spina bifida),

Dalsie poruchy — razitep pery, razstep lebky, Gelusti, chrbtice a iné.

2. Vrodené poskodenia koncatin a rastové odchylky:
zahfnaju Siroky rozsah réznych poskodeni, napr.:
¢ Amélia — Gplnt absencia koncatin,
¢ Dysmélia — zakrpatené zvySky prstov (chyba predlaktie),
Fakomélia — koncatiny vyrastaju priamo z trupu,
Polydaktylia — viacpocetné prsty,
Syndaktylia — zrastenie prstov na nohach a rukach,
Vrodena noha kosa — predny usek nohy ohnuty dovnitra,
Vrodend kosovita noha — pdta smerom nahor, Spicka nohy dole a stofenu
dovnutra, vonkajsi okraj chodidla je nizSie ako vnutorny,
e Vrodena noha hakovitd — vyrazne vystupuje péta, noha je ohnuta dohora,
Achillova §l'acha je tenka, slabo hmatateI'na,

e Nanizmus — trpasli¢i vzrast (z nedostatku rastového hormonu) a iné.

3. Centralne a periférne obrny:
zahriiuju mozog, miechu a periférne obvodové nervy — posudzuju sa podla zdvaznosti,
parézy — Ciasto¢né ochrnutie, plégie — uplné ochrnutie.

Harcarikova (2011) piSe, Ze ziskané postihnutie méze vzniknat’ v priebehu celého
zivota a pri¢inou moézu byt rdzne ochorenia, rozoznavame postihnutie — ziskané
po chorobe (rozne typy svalovej dystrofie), urazy — s porusenim (CNS), Grazy mozgu
a miechy, alebo bez mozgového porusenia (amputacie), deformacie. Novosad (2011)
udava, ze so ziskanym (TP) mo6zu mat’ jedinci aj poruchy pamiti. Akdkol'vek telesna

eformacia ma psychosocialny vyznam. Cim viditeI'nej$ia deformicia, tym vacéSmi
defi ych Iny vy C ditel’ def , t
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znizuje u (TP) socialny status, ¢o nepriaznivo ovplyviiuje jeho prijatie s okolim.

Pre samotného jedinca predstavuje vel'ky emocionalny otras Vagnerova (2000).

2.4 Formy a symptomatologia DMO

,Detski mozgova obrnu (DMO) mozno charakterizovat’ ako zavazné centralne
ochorenie, ktoré¢ vznika pred narodenim dietat’a, pri poérode alebo skoro po nom, definuje
sa tiez ako syndrom nepokracujuceho postihnutia nezrelého mozgu* Lesny (1989, s. 82).
Mozeme povedat’, ze patri medzi najcastejsie priciny (TP) a jej typickym prejavom st
poruchy hybnosti, ktoré sa objavuju pri jednotlivych forméch, v réznych stupiioch
zévaznosti a v rozliénych kombinaciach. RozliSuju sa dva okruhy poSkodenia hybnosti:

a) poSkodenie hrubej motoriky,

b) poSkodenie jemnej motoriky.

Végnerova (2004, s. 44) uvadza definiciu DMO ako ,,neprogresivne postihnutie
motorického vyvinu vzniknuté na podklade poskodenia alebo dysfunkcie mozgu v ranej

faze jeho vyvinu (prenatalne, perinatalne ¢i na zaciatku postnatalneho obdobia).*

Hemipareticka Dipareticka Kvadrupareticka
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Obrazok 1: Formy DMO podl'a miesta postihnutia , zdroj: Kliegman et. al., (2007)

Vitkova (2006, s. 42) uvadza, ze ,,pre DMO je typicka telesna neobratnost’, najmi
v jemnej motorike, nerovnomerny vyvin, zvySend pohyblivost a nepokoj,
nesustredenost’, prchavost’, striedanie nalad a vykyvy v duSevnej vykonnosti, oneskoreny
vyvin re¢i a poruchy reci. Autorka Okdlova (2008, s. 233 — 234) udava, ze ,,DMO je
neSpecificky popisny termin pre poruchu motorickych funkcii, ktord je zjavna vo

vcasnom veku a je charakterizovana zmenou svalového napitia — zvyc€ajne spasticitou,
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pritomnost'ou mimovol'nych pohybov, ataxiou alebo ich kombindciou. Vyvolavajiaca

pri¢ina ma za nasledok poskodenie mozgu a nie je epizodicka alebo progresivna. Plny

motoricky deficit méze byt evidentny az po 3. — 4. roku Zivota. Deti s DMO st casto

,oneskorené* v ¢innostiach ako st pretacanie sa, smiech, sedenie, lezenie, stoj a chddza.

Z vyvojového Stadia st oznafené ako vyvinovo opozdené (zaostalé) deti. Porucha

intelektu, spravania a senzoricky deficit mozu sprevadzat DMO, aj ked’ nie su zahrnuté

do diagnostickych kritérii.“ Kotagal (1996) dodava, ze az 30 % vzniku DMO

z etiologického hladiska nie je znama.

Autorka Klobucka a kol. (2011) uddva GMFCS - standardizovany vysetrovaci
postup pre deti s DMO, ktory rozdelila do piatich stupnov.

Popis hodnotenia Kklasifikacie

Stupen GMFCS
Chodza je samostatna, dieta ma tazkosti pri zlozitejSich funkciach hrubej motoriky.
I Trpia 'ahkou DMO a po druhom roku Zivota st schopné sami chodit’, bez potreby

kompenzaénych pomdcok.

Problémy s chédzou v teréne, avSak bez kompenzaénych pomocok. Pripadnii pomoc

I1. e . . .
a vyuzitie kompenzac¢nej pomocky potrebné maximalne do Stvrtého roku Zivota.

ITI. |Chodza za pomoci kompenzacnych pomocok, sed prevadzany bez opory.

IV. |Obmedzené motorické funkcie, pohyb na zaklade invalidného vozika, sed mozny len
Za pomoci opory.

. Deti s vel’kym obmedzenim lokomécie, sebestacnosti, sed mozny len na zaklade

opory.

Tabul’ka 1: Popis hodnotenia klasifikacie GMFCS, zdroj: Klobucka a kol. (2011)

Stupefy

-
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GMFCS

GMFCS v

The Gross Motor Function Classification System

Obrazok 2:  Systém hodnotenia hrubych motorickych  funkcii  (zdroj: https:/

www.cerebralpalsy.org.au)
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DMO je predmetom zaujmu viacerych odborov a jej vyskyt je celosvetovy.
Postihuje bez rozdielu r6zne socialne skupiny a rasy. Je to odbor neurologicky, lie¢ebno
- rehabilitacny, ortopedicky, Specidlno-pedagogicky, psychologicky, socialny, pravny
a ekonomicky. Pre Siroku Skélu prejavov a ich kombindcii boli zadefinované réznymi
autormi viaceré formy DMO. Harc¢arikova (2010) rozliSuje dve zékladné formy DMO —

spastickt a nespasticktl, ktoré budeme rozoberat’ v nasledujucej podkapitole.

2.4.1 Spastické poruchy DMO

Harcarikova (2011) zarad’uje medzi spastické formy: hemipareticku, diparetickq,
tripareticki a kvadrupareticki formu. Ako prvy rozanalyzoval a vymedzil spasticka

diparézu v roku 1860 anglicky lekéar Dr. W. J. Little.

Spastické formy DMO podPa lokalizicie

Dipareticka forma Symetrické postihnutie s prevahou na dolnych koncatinach.
Hemipareticka forma Spasticita postihuje hornt aj dolnti koncatinu jednej polovice tela.
Tripareticka forma Diparéza dolnych kocatin a jednej hornej koncatiny.
Kvadruparetickd forma | Postihnuté vSetky Styri koncatiny.

Tabulka 2: Spastické formy DMO, zdroj: Harcarikova (2011)

Slapal (2002) udéva pri spastickych formach je typické zvysenie svalového
napitia. Poskodenie pyramidovej drahy, t. j. centrdlnych motorickych neurdénov.
V uvedenom pripade ide o charakteristicky znak — porucha aktivnej vol'nej hybnosti,
svalova hypertonia, stereotypné pohyby.

Mimo zvySeného svalového napétia si povacsine pre osoby so spastickou formou
mozgovej obrny typické neistota, izkostné psychické ladenie a nedostatok sebaddvery

Opatrilova (2010).

2.4.2 Nespastické poruchy DMO

Podl'a Harcarikovej (2011) medzi nespastické formy DMO patri dyskineticka
(extrapyramidova) a hypotomicka forma. Podl'a Krausa et al. (2001) mozno predpokladat’

pridruzené poruchy DMO: obmedzenie intelektovych schopnosti, poruchy sluchu, zraku,
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dychania, vyskyt epiteptickych zachvatov, anomadlie podnebia a chrupu, v skole —

Specifické poruchy ucenia a v neposlednom rade socidlna interakcia.

Nespastické formy DMO

Dyskineticka forma
((extrapyramidova)

Pritomnost mimovolnych pohybov, volou neovladatelnych
nepotlacitelnych, inteligencia je v norme.

Hypotomické forma

Zvyseny svalovy tonus, okolo 3. roku sa meni, ak zotrvava v
povodnej podobe, spdsobuje t'azké mentalne postihnutie.

Tabulka 3: Nespastické formy DMO, zdroj: Harcarikova (2011)
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3 VYCHOVA A VZDELAVANIE TELESNE
POSTIHNUTYCH

Podl'a Ustavy Slovenskej republiky prijatej ditia 1.9.1992 st v ¢lanku 12. ods. 2
ustanovené na uzemi SR zakladné T'udské prava a slobody ,,vSetkym bez ohladu
na pohlavie, rasu, ... alebo iné postavenie. Mozeme povedat, ze pre I'udi s telesnym
postihnutim platia rovnaké prava a povinnosti, ako pre l'udi bez postihnutia. Pravo
na vzdelanie ma podla ¢lanku 42 ods. 1 Ustavy Slovenskej republiky kazdy.
(https://www .slov-lex.sk/)

»Kazdého cloveka je potrebné vnimat ako bio-psycho-socidlneho jedinca,
ktory zije v uritom prostredi. K jeho zakladnym potrebam patri predovSetkym
moznost’ ziskat’ vzdelanie, primerané jeho schopnostiam a tiez moznost' zapojit’ sa
do produktivnej prace, ktora ma okrem ekonomickej dimenzie velky vyznam

ako psychicky, tak aj spoloCensky* Orgonasova (In: Bednarik, 2007, s. 5).

Vzdeldvanie pre ziakov s telesnym postihnutim sa realizuje podla zékona
¢. 245/2008 Z.z. o vychove a vzdelavani (Skolsky zdkon) z 22.mdja 2008 § 94 ods.1
pism. a) a b), t.j.:

e v zékladnych Skolach pre Ziakov s telesnym postihnutim,
e v Specialnych triedach zriadenych v zakladnych Skolach,
e alebo pri individudlnom zaGleneni v triede ZS, ¢ize v §kolskej integracii.

Tento stupenn vzdelavania vymedzuje Specifické potreby a poziadavky
na realizaciu vzdelavania a odbornt starostlivost’ pre Ziakov s telesnym postihnutim.
V uvedenom zdkone ustanovuje principy, ciele, podmienky, rozsah, obsah, formy
a organizaciu vychovy a vzdelavania v Skolach a v Skolskych zariadeniach Turek (2009).

,Kvalita vzdelavania je to, o robi z ucenia sa ziakov poteSenie, ¢o je pre nich
hrou. Vykony ziakov v urcitych oblastiach mozno zvysit’ natlakom na nich, hrozbami,
sut'azenim Ziakov o dobré znamky alebo o r6zne ceny, ale dosledky pre ucenie nebudu
zdravé. Ak sa ma v Skole formovat celozivotne sa uciaca osobnost, vzdelavanie
ziakov musi byt kvalitné. To o Zziaci povazuju za kvalitu — poteSenie a hru — sa v§ak

meni. To, ¢o je pre ziakov v ur¢itom veku vzruSujice, méze byt pre nich vinom veku
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infantilné. Preto by ucitelia mali ustavic¢ne diskutovat’ so ziakmi o kvalite vzdelavania,
mali by zistovat,, ¢o v Skole povazuju ziaci za kvalitu a zohl'adiiovat’ to.* Turek (2009,
str. 48)

Velky filozof, myslitel’, pedagog - ucitel’ narodov, Jan Amos Komensky hovoril
o vzdelavani pre vSetkych ato bez rozdielu. Prispel k tomu, Ze vychovou a vzdelavanim
je mozné zmensit’ nasledky telesného a dusevného deficitu a tak prinavratit’ postihnutych
do spolocnosti. (https://www.uniba.sk)

Somatopédia je vedna disciplina, ktord sa zameriava vychovou a vzdelavanim deti
s telesnym postihnutim Smidova (2012). Vychovou TP, zdravotne oslabenych a chorych,
vyzadujucich si zvlastnu starostlivost’, upriament sa na jej pozorovanie vo vychove TP
deti, mladeze a dospelych. Tvori teoreticky zaklad Specidlnej vychovy telesne
postihnutych, chorych a zdravotne oslabenych Kollarova (1993) (in Smidova, 2012).

Kazd¢ diet’a pred nastupom do Skolského zariadenia prechddza premenou. Tento
proces sa deje z dovodu nového prostredia a podmienok, ktorym sa treba aklimatizovat’.
Rodic¢ia by mali dosledne zvazit' do akého Skolského zariadenia umiestia ich dieta.
Z uvedenych dévodov, by si mali vypocut’ aj ndzory odbornikov, ako je napr.: pediater,
Specialny pedagog, psycholog. Autorka Koncekova (2014, s. 158) uvadza, ze ,,pri vstupe
do skoly ma uz dieta vedomie vlastného ja, pozna uz svoje telo, svoj vzhl'ad, ma ststavu
spomienok vztahujucich sa na vlastné ja ama neurcité predstavy o svojom telesnom
a psychickom stave, o svojej telesnej a psychickej vykonnosti.*

Pozar (2007, s. 124) pise ako: ,,jedincov s telesnym postihnutim Casto sprevadza
tzv. komplex menejcennosti, najmi ak ide o zjavné, viditeIné odchylky telesného
vzhl'adu od normy.*“ Podl'a Vagnerovej (2004) je nastup deti do Skoly natol'’ko vyznamna
udalost’, kedy mozno hovorit' aj o rozhodujicom momente identickosti. Zaroven
sa potrebuje presadit’, aby mohlo byt’ rovesnickou skupinou prijaté. Skola je prostredim,
ktoré dietata podnecuje a pracuje na jeho vSestrannosti. K vychove a vzdelavaniu
neodmyslite'ne patria aj kompenzacné pomocky, ktoré¢ st vo vychovno-vzdelavacom
procese nanajvys prospesné. Ziakom so $pecialnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami

ul’ah¢uju l'ahSie zaradenie do bezného procesu vyucby.
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3.1 Ciel vychovy a hodnotova orientacia

»Kazdy druh vzdeldvania mé svoju cielovll skupinu a snazi sa reSpektovat
jej Specifické potreby.” Tokarova et al., (2003, s.193). Cielom vzdelavania ziakov
s postihnutim je vzdelavat ich tak, aby si ¢o najlepsie prehibili svoje moznosti a kvality
a tak plnohodnotne prezivali svoj zivot (https://www.statpedu.sk) Pri vychove
a vzdelavani konkrétneho ziaka s telesnym postihnutim, je ddlezit¢ zhodnotenie jeho
aktualneho zdravotného stavu (lekarska, Specidlno-pedagogicka a psychologicka
diagnostika), aby sa vedelo ako d’alej postupovat’.

Grac (1979, s. 48) definuje hodnotovl orientdciu ako: ,,Spdsob, ako a preco
sa urcité javy a predmety odrdzaju u dan¢ho Cloveka ako hodnoty a hodnotové systémy
a ako vzniknuté hodnoty a hodnotové systémy orientuju l'udské spravanie uritym
smerom.“ Hodnotovd orientdcia je teda podla spominan¢ho autora, ktora odpoveda
na dve otazky:

1) Ako sa orientuje ¢lovek pri vzniku hodnotového systému, ktoré Cinitele
ho pri tom ovplyviiuju:

e cxogénne faktory — ziskané poznatky, prirodné, spoloCenské prostredie,
skusenosti, vzdelavanie sa,
e cendogénne faktory — napr. vek (uritou zivotnou etapou sa meni hodnotova
orientacia).
Hodnotova orientdcia sa zameriava na vyber obsahu hodnotového systému
a na hierarchizaciu uz vybranych hodn6t v hodnotovom systéme.
2) Ako ovplyviiuje spravanie cloveka vzniknuty hodnotovy systém —
hodnoty sa stavaju regulatorom sprévania, a preto je dolezité urcit’
e obsahové¢ zameranie hodnotového systému,
¢ dominantné hodnoty odlisit’ od menej dominantnych tzv. interhodnotova analyza,
aku intenzitu maji hodnoty u daného jedinca.
Podstatnou ideou hodnotovej orientacie je pochopit’ skuto¢nost” hodnoét tak, aby danému
Cloveku umoznila vytvorit' si k nej osobny vztah. Kompenzacné pomocky su
vo vychovno-vzdeldvacom procese nanajvys prospesné. Ziakom so $pecidlnymi

vychovno-vzdeldvacimi potrebami ulahcuju l'ahSie zaradenie do bezného procesu
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vyucby. ,,Hodnotovy systém ma individudlny charakter a vznikd interiorizaciou

spolo¢enskych hodnét.“ Zivéicova (2009, s. 13)

Wirz (2007, s. 44) uvadza ako ma mat’ Skola ,,hlavny ciel’ v tom, Ze nauci deti

sa uCit’ s chutou anadSenim. Prebudi v nich netusené sily.*

3.2 Ziaci so Specialnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami

Pedagogicky slovnik definuje termin Specidlnu vychovno-vzdelavaciu potrebu
takto: ,,Potreba zdravotne hendikepovaného alebo vynimocne nadaného ziaka pouzivat’
pri uceni Specidlne postupy a prostriedky zodpovedajice jeho individudlnym
moznostiam. Pojem zddraziiuje individualne prava Ziaka a skor jeho pozitivhu moznost’
nez pripadné obmedzenia.* Pricha (1995, s. 29)

Medzi Specialne vychovno-vzdelavacie potreby, su zaradené deti(ziaci), ktori
maju podla individualneho zdravotného stavu a vyvinu, udelenu urcitu Specialnu
podmienku, aby mohli dosahovat’ ¢o najoptimalnejsi vysledok vo vzdelavani vzh'adom
k svojmu zdravotnému stavu, pripadne vyvinu. Repkova, Pozar, Soltés (2003)

Pomocou IVVP vytvara $kola pre Ziakov so SVVP individualne podmienky,
ako uvadza podla § 7 ods. 5 a § 107 ods. 3 pism. a) Skolského zakona. Stanovuje
Specifika a modifikaciu vychovy a vzdeldvania, cielom je pldnovanie vzdelavania Ziaka
v zhode s jeho SVVP tak, aby mohol byt’ &o najiispesnejsi v beznej $kole. Podl’a Kapralka
a Béleckého (2004, s. 23) je IVP druh listiny, ktora po vSetkych strankach zaisti edukaciu
ziaka so Specidlnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami. Zelinkova (2001, s. 172)
uvadza, ze IVP sa tvori podla nasledujicich principov: podstatou je posudok
zo $pecidlno-pedagogického pracoviska, zdkladom je pedagogickéd diagnostika a prax
ucitela, dolezité su nadzory rodicov i Ziaka.

Vytvara sa len pre tie predmety, v ktorych sa predpoklada, ze v nich méze mat’
ziak problémy. V ramci vychovy a vzdeldvania sa kladie doraz u Ziakov so Specidlnymi
vychovno-vzdeldvacimi potrebami na Gpravu obsahu, foriem, metdd, ktoré vychadzaju
zo zdravotného stavu, znevyhodnenia alebo vyvinu v socidlne nevyhovujlicom prostredi,
s cielom dosiahnut’ adekvatny stupen vzdelania v zmysle zakona ¢. 245/2008 Z. z.

o vychove a vzdelavani Walterova, Priicha (2012).
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3.2.1 Ziaci s telesnym znevyhodnenim

Autorka Kollarova (2010, s. 237) piSe vo svojej publikécii, ¢i ziak s telesnym
postihnutim v edukac¢nej praxi dokaze:

1. udrzat’ polohu tela sediac a postojacky (obtiaze mézu spocivat’ v tom,
ze neudrzi vzpriameny trup a hlavu, takze potrebuje oporu, d’alej nie je schopny stat
alebo stoji len s oporou),

2. vykonavat’ lokomo¢né pohyby, pricom modze byt —neschopny chodit’
po nohach aj s pomocou (je imobilny), schopny chodit’ s pomocou, tj. drzi sa druhej
osoby alebo pouziva pomdcky (Ciastocne imobilny), schopny chodit’ samostatne, aj ked’
je chddza. Gardosova a kol. (2003) hovori o zasadach zaclenenia telesne postihnutych
deti medzi intaktné deti, ktord umoziluje maximdlnu samostatnost, s potrebou
vypracovania IVP, ktory umozni telesne postihnutému dietatu zdokonalovat sa
a pripodobnit’ sa s intaktnymi det'mi.

Edukacia ziakov s telesnym postihnutim ma svoje osobité moznosti, ktoré
sa odzrkadl'uju od ich somatickych a psychickych ndpadnosti. Telesne postihnuty Ziak
integrovany do beznej triedy by mal byt” socidlne adaptabilny, mal by mat’ dostato¢nt

mieru vol'nych vlastnosti, potrebnych k zdolavaniu prekazok Bartoniova, Vitkova (2007).

3.2.2 Ziaci chori a zdravotne oslabeni

Harcarikova (2011) definuje chorého ziaka (jedinca) v S$tadiu naliehavej,
chronickej a nevylie€iteI'nej choroby s prevladanim patologickych faktorov v 'udskom
tele. Autorka Smidova (2014, s.30) charakterizuje chorého ako jednotlivca: ,.je v stave
choroby, ktora sa bezne definuje ako porucha rovnovéhy organizmu s prostredim.* PiSe
aj o zhorsSujucich sa problémoch v environmentalnej oblasti, kde dava do suvisu kvalitu
zivotnych podmienok, ktoré su spojené so stresom a vytracanim vyznamu hodnot,
¢im narastajii poéty Pudi, ktori st TP. Ziaci so zdravotnym oslabenim sa prejavuji
zniZzenou imunitou k chorobam, nedostato¢nou telesnou vykonnost’ou a vycerpanost'ou.
Pribuda ¢im CastejSie nespravne drzanie tela, ¢o mézu sprevadzat’ aj d’alSie prejavy napr.:
inkontinencia, tiky, neurotické poruchy (poruchy spanku). Z dovodu nedostatocnej
pohybovej aktivity, nespravnej zivotospravy sa moéze pridruzit obezita a asténia,

(ochorenie endokrinného ustrojenstva) Kollarova (2010). Smidova (2014, s. 30)
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diferencuje kategériu chorych na viaceré skupiny, chordb: ,,dychacieho, pohybového,
nervového, srdcovocievneho, traviaceho, vyluCovacieho a pohlavného ustrojenstva,
chorob koznych, krvnych, chorob zliaz s vnlitornou sekréciou a d’alSich.* Profesor Vasek
a kol. (2001, s.8) definuje, Ze choroba (ochorenie) je — ,,porucha rovnovahy organizmu
a prostredia. V organizme pri tom vznikaju rozlicné anatomické a funkéné zmeny.*
Kollarova (1993) in Harcarikova (2011, s. 42) konstatuje: ,,jednotlivci
so zdravotnym oslabenim su jednotlivci v stave rekonvalescencie, alebo so znizenou
odolnostou proti chorobam ¢i tendenciou k recidivite choroby, alebo jednotlivec
s ohrozenim zdravia v dosledku vplyvu nevhodného prostredia, nespravnej vyzivy.*
Ziak chory alebo zdravotne oslabeny sa v pripade lie¢by v zdravotnickom
zariadeni stava ziakom zdkladnej Skoly pri zdravotnickom zariadeni: nemocnici,
lieCebni, kupeloch, ozdravovni, sanatoriu, v ktorom sa lie¢i a liecba moze trvat’ v
zavislosti od potreby ziaka. v réznych ¢asovych intervaloch. Vzdelavacie Standardy pre
ziakov chorych, zdravotne oslabenych st rovnaké ako im poskytovalo ich Skolské

zariadenie, v ktorom sa vzdelavali. Vladova (2016).

3.2.3 Ziaci s pervazivnymi vyvinovymi poruchami

V sucasnej literatire sa mézeme stretnit’ u autorov s réznymi oznaceniami
ako napr. pervazivna vyvinova porucha, autizmus, alebo porucha autistického spektra,
pricom vsetky terminy znamenaji jedno a to isté.

WFO (2020) klasifikuje (MKCH — 10) pod odbornym terminom Pervazivne
vyvinové poruchy (PVP), prenikavé vyvinové poruchy nasledovne:

F 84.0 | Detsky autizmus

F 84.1 | Atypicky autizmus

F 84.2 | Rettov syndréom

F 84.3 | Ina detska dezintegracné porucha

F 84.4 | Hyperaktivna porucha spojend s mentdlnou retardiciou a stereotypnymi
prejavmi a stereotypnymi pohybmi

F 84.5 | Aspergerov syndrom

F 84.8 | Iné pervazivne vyvinové poruchy

F 84.9 | Pervazivna vyvinova porucha NS

Tabulka 4: PAS Medzinarodna kvalifikacia choréb MKCH-10. (zdroj:https://www.uzis.cz [online]).
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Podl'a MKN — 10 Svetovej zdravotnickej organizacie st v oblasti komunikacie
Specifikované kritéria pre posudzovanie jednotlivych poruch autistického spektra (PAS),
sa diagnostikuju na zéklade symptomov v Specifickych oblastiach. Autorka Thorova
(2006, s. 117) udava nasledujuce kritéria pre detsky autizmus ako: ,,nedostato¢né socialne
pouzivanie re¢i bez ohladu na uroveil jazykovych schopnosti, naruSend fantazia
a socialne napodobujtica hra, nedostato¢na synchronizacia a reciprocita v konverzacnom
rozhovore, znizend prispdsobivost v jazykovom vyjadrovani, relativny nedostatok
tvorivosti a predstavivosti v mysleni, chyba emocna reakcia na priatel'ské priblizenie
inych Tudi (verbalne 1 neverbalne), narusena kadencia komunikécie a spravneho
pouzivania doérazu v reci, ktory moduluje komunikaciu, nedostatocna gestikulacia
vyuzivana k zvyrazneniu komunikacie.*

Franiok (2007, s. 44) charakterizuje ,,pervazivnu vyvinova poruchu ako tak,
ktora prenika celou osobnostou jedinca (dietat’a) a zdvaznym a komplexnym sposobom
meni a poskodzuje psychicky vyvin dietat’a. Ako pervazivna sa prejavuje porucha najma
v oblasti spravania, vychovy a vzdelavania jedinca.*

Autori Fischer, Skoda, (2008) uvadzaju, ako sa ovplyvitujii moznosti vzdelavania,
vychovy a socializécie. Pervazivne vyvinové poruchy patria k najzavaznej$im poruchdm
detského mentdlneho vyvinu. Schopler, Mesibov (1998, s. 13) konStatuju, ze ,,deti
s autizmom maju pravo na vychovu a vzdelanie. Na rozdiel od minulosti maju dnes pravo
byt zaradované do verejnych §kol. Zostavuji sa pre ne individudlne plany, ktoré
reflektuji ich zvlaStnosti vychovné i vyucbové potreby.”“ Ak chceme zachovat
vzdelavanie deti s autizmom v podmienkach integracie, dolezité je zamerat’ sa na principy
programu — TEACCH TERAPIA.

Uvedeny program bol vytvoreny v USA profesorom Schoplerom, kde vyuziva
sedem nasledovnych zasad:

1. ZlepSenie adaptacie
Spolupraca s rodi¢mi
Stanovenie individudlneho vzdelavacieho programu
Struktirované uéenie
RozliSenie zru¢nosti

Kognitivna a behavioralna terapia

N R w D

Vsestranny vychovny model (https://www.autizmus.estranky.sk)
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3.3 Pristup pedagéga k Ziakovi s telesnym postihnutim

Vo vSeobecnosti pristup pedagdga je zabezpeCovany odbornou pripravou
pedagogickych zamestnancov S$koly, kde su im zabezpeCované prostrednictvom
vzdelavacich programov, semindrov a prednasok poskytované cez metodicko-
pedagogické centra, poradenské a iné inStitlicie potrebné vzdelavanie.

Z hladiska persondlneho st Ziakom napomocni Specialni pedagégovia, socialni
pedagogovia, lieCebni pedagdgovia, psychologovia, asistenti ucitel'ov pomocny personal.
Odborna priprava pedagogov, ich vystupovanie, postupy ma vplyv na osobnost’ ziaka,
na vyucovacom procese. Musime vSak povedat’, Ze zatial sme sa stretli pri pristupe
pedagdga k telesne postihnutym ziakom na prvom mieste s empatiou, laskavostou,
vytrvalostou pri prekondvani a ul'ahCovani bariér v edukacnom procese. Pristupom
k telesne postihnutym ziakom by mal pedagdg zohl'adnovat’ v ich Specifickych potrebach
a z uveden¢ho dovodu by mal pouzivat' aj vhodnu Specidlnu metodiku Harcarikova
(2011).

Autorky Hajkova, Strnadova (2010) pokladaji za prelomova schopnost’ pedagoga
vediet’ efektivne pedagogicky pracovat’ s heterogénnym kolektivom zZiakov, a ta sa moze
ucinne zdokonalit' len za predpokladu prepojenia poznatkového systému v ramci
odbornej pripravy. Vyzdvihuje, ze vzdelavanie inkluzivnych pedagoégov by sa malo
praktizovat’ interdisciplindrne, kooperativne a inkluzivne. Jedine tymto sposobom
pedagog nadobudne priamu osobnu skusenost’ s takymi to spdsobmi vzdelavacej praxe.
Celkové pochopenie inkluzie je totiz podmienené uplnym porozumenim vplyvov
segregacie a integracie, ako aj prijatie principov socialnej inkluzie. Vyrazny doraz
je potrebné klast' na obozndmenie sa s procesom ucenia sa a sposobom, akym si ziaci
s postihnutim u¢ivo osvojuju.

Podla nas je dolezité¢ sustavné celozivotné vzdelavanie pedagodgov, ktoré im
pomaha k zvySovaniu kompetencii a v neposlednom rade k vlastnému zdokonalovaniu.
Zaujimanie sa o aktualne trendy, prinest pedagégom novy rozhlad a pre ziakov aj nové

moznosti pristupu vo vzdeldvani.
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3.3.1 Organizacia edukacného procesu

U 0s6b s telesnym postihnutim predstavuje edukacny proces — kompletny proces
prepojenia v pracovnej, socidlnej oblasti edukécie a zlozky liecebnej. V uvedenom
procese sa aplikuje aj resocializany proces, kde je dolezité preskolovanie osdb
v dospelosti (so ziskanym telesnym postihnutim). Vycvik zamerany na zvladanie novych
pracovnych technologii, skvalitnit’ orientacné schopnosti, umocnit’ si sebavedomie a iné.
Dostato¢nou motivaciou a s pozitivnym postojom zretelne pdsobi edukacia na telesne
postihnutého jedinca, ktora predstavuje prijatie svojich problémov a svojho stavu
Jedlickova (2014). Autorka Har¢arikova (2011) popisuje Skoly a zariadenia, v ktorych
sa vykondva edukacia telesne postihnutych ziakov:

e poskytnut’ ziakom s telesnym postihnutim rovnocenni vychovu vzdelanie, ako

u intaktnej populacie,

e umoznit' jedincom s telesnym postihnutim zapojit sa v plnom rozsahu
do pracovného procesu, podl'a svojich schopnosti a moznosti.
Skoly a zariadenia pre jednotlivcov s telesnym postihnutim sa odlisuju od beznych $kol:
e bezbariérovost'ou prostredia (vnutorného, vonkajsieho),
e nizSim poc¢tom ziakov v triedach a individudlnym pristupom,
e prispdsobenie ucebnych osnov,
e moznost pouzivat’ pocas vyucovania Specidlne pomocky a zariadenia,
e uplatiiovanie Specialno-pedagogickych metdéd pocas edukdcie (Harcarikova,

2008).

3.3.2 Konzulta¢na ¢innost’ s rodi¢mi

Skola ma zostladit vychovu a vzdelavanie Ziakov a pre rodi¢ov, (zakonnych
zastupcov) zvolit’ podl'a potreby rozne formy konzultacii. NajCastejSie byvajia zastapené:
rodicovské zdruzenia, pisomné oznamy do ziackej knizky, prip. informa¢ného zoSita,
individualne pohovory. Rodi¢ia maju pravo vediet, ako sa ich dietatu v Skole dari.

Vendel (2007).
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3.3.3 Materidlne a informac¢né zabezpecenie

Kollarova (2016) pise, ze v zariadeni, v ktorom sa ziak vzdelava je d6lezita Gprava
nabytku — stol, prerobena stolicka s operadlami, tak aby boli prisposobené k jeho
zdravotnému stavu a nezhorSovali eSte jeho zdravotny stav. Pri jednotlivych upravach
sa vo vSeobecnosti zohl'adiuje vyska (stola, stolicky, postele, operadla, fixacia hlavy
a ing¢).

Jedlickova (2014) rozdel'uje Specialne pomocky do Styroch skupin kompenzacné,
rehabilitacné, ortopedické pomdcky a IKT (informacné a komunikacné technologie).
Vyuzivanie informa¢nych technologii je vo vychovno-vzdeldvacom procese novym
prostriedkom. Podnecuje Ziakov k ziskaniu novych zrucnosti, ale aj v socidlnej interakcii.
Tak ako tento spdsob zl'ahCuje rozvoj kompetencii, tak ma aj svoje nebezpecenstva,
pred ktorymi je dolezité deti, Ziakov chranit. Upozornit’ deti nad moZnymi negativami.

(http://www.iuventa.sk/sk/Projekty/nove-trendy.alej/)

3.3.4 Bezbariérové zabezpecenie

K vzdelavaniu 0s0b s telesnym postihnutim, je nevyhnutné zabezpecit’ podmienky
bezbariérovosti a to tak, aby boli o najviac k ich potrebam. Kollarova (2016) udava,
ze ide v prvom rade o priestorova bezbariérovost’, kazdy vchod bez prahov, rampy

a SirSie chodby, upravené hygienické zariadenia a pod.
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4 SOCIALNE A PRACOVNE UPLATNENIE TELESNE
POSTIHNUTYCH

Sovak (1980) definuje viaceré stupne socializdcie postihnutého jednotlivca
z pohl'adu pracovného i spoloc¢enského Zivota:

e integricia — socializacia najvysSieho stupnia, t.j. kompletné zaclenenie
hendikepovaného do spolo¢nosti medzi intaktnu populaciu,

e adapticia — jedinec je nezavisly len za urcitych okolnosti,

e utilita — zaradenie postihnutého jedinca do spolo¢nosti sa moze realizovat’ len
za predpokladu celozivotnej spoloCenskej ochrany a pomoci, najcastejSie
v ustavoch socialnej starostlivosti pre telesne alebo mentalne postihnutych,

e inferiorita — nesposobilost’ uplatnenia v pracovnom i spolo¢enskom Zivote.

Jedinci su Gplne nesamostatni zavisli na opatere.

Telesne postihnuti jedinci maju rézne moznosti pri adaptacii do socidlneho
prostredia, kde vyznamnt Ulohu na zvladani podmienok prispieva rodinné zazemie.
Jednoznaénym prvkom pri hl'adani pracovného zaradenia je druh a stupen hendikepu.
Autorka Prochazkova (2009) uvadza ako Freud a Rubinstein hladia na pracu
ako na podstatny zlom v zivote. Vd’aka pracovnému uplatneniu sa hendikepovany
zarad'uje do spolocnosti, piSe Freud. Podl'a Rubinsteina je praca nastoj¢ivou potrebou
pre stvariiovanie ¢loveka. Realizacia prace je dolezitou zlozkou jak pre zdravych, tak
1 hendikepovanych.

Zakon €. 5/2004 Z. z. o sluzbach zamestnanosti posudzuje l'udi so zdravotnym
postihnutim k trhu prace. Uvedeny zdkon definuje podla §14 pravo na pristup
k zamestnaniu ako pravo kazdého obc¢ana, ktory chce pracovat’, moZze pracovat’ a hl'ada
zamestnanie. Podla tohto zdkona ma pravo na pristup k zamestnaniu a bez akychkol'vek
obmedzeni kazdy obcan. (https://www.zakonypreludi.sk/)

Zdravotne postihnutym osobam sa pridel'uje pomoc v podobe Statnych dotacii
pre zriadenie prevadzky, chranenej dielne a chraneného pracoviska. Tymto spdsobom
sa napomaha trhu préce, k Uplne chranenému pracovnému prostrediu, aby v chranene;j

dielni pracovali len zdravotne postihnuti Repkova (2012).
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Repkova (1998) uvadza formy podpory k zvySenej starostlivosti k obanom
so zmenenou pracovnou schopnostou:

1. priprava na pracovné uplatnenie,

2. podpora na trhu préce,

3. pracovna rehabilitécia,

4. hmotné zvyhodnovanie zamestnavatelov.

V dnesnej, velkej miere nezamestnanosti, maji na trhu prace, problém aj zdravi
nezamestnani zamestnat’ sa, preto je vel'mi dolezité socidlne poradenstvo, ako systémovy
podporny mechanizmus aktivnej politiky na trhu prace. Pri telesne postihnutych
osobach je dolezité zohladnit ich individudlne potreby a upravit’ im pracovné podmienky
podla Specidlnych potrieb daného postihnutého zamestnanca. Pri tychto Cinnostiach
su velmi ndpomocné Agentury podporovaného zamestndvania, ktoré aktivne
spolupracuju nielen pri vyhl'adavani vhodnych pracovnych miest pre postihnuté osoby,
ale aj pri udrzani pracovného miesta, vdaka bezprostrednej spolupraci
so zamestnavatel'om. Cielom je zapojenie postihnutych obc¢anov do integrovaného
pracovného systému na beznych pracoviskach vol'ného pracovného trhu a odstranenie
segregacie v chranenych dielnach. Zaradenie, alebo prinavratenie zdravotne
postihnutych obcanov do pracovného procesu, je stcasne aj prevenciou ich hmotnej

nudze. Orgonasova, Zahorcova (2012).

4.1 Narodny rozvojovy plan pre zdravotne postihnutych v SR

Slovensk4 republika podrobnejSie rozobrala a legislativne pevnejSie ukotvila
prava zdravotne postihnutych obcanov az v roku 2001, kedy dna 27. juna bol
uznesenim V1ady Slovenskej republiky schvéleny Narodny program rozvoja Zivotnych
podmienok ob¢anov so zdravotnym postihnutim vo vSetkych oblastiach zivota (d’alej len
Narodny program).

Narodny program vychadza z toho, ze spolocnost ma byt budovana tak,
aby vsetky jej kvality - zivotné podmienky a prostredie, zdravotnd a socialna
starostlivost’, vzdelanie a dostupnost’ informacii, pracovné, spoloCenské a kultarne
uplatnenie, sluzby a vyrobky, jednoducho vSetky oblasti Zivota, boli dostupné

vSetkym obfanom bez rozdielu, alebo jednoduchym a primeranym spésobom boli
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spristupnené a prispdsobené aj potrebam obcCanov so zdravotnym postihnutim
vzhl'adom na druh ich zdravotného postihnutia. Narodny program je teda systémovym
krokom, smerujucim k vytvoreniu procesu postupného, koncepcného riesenia
vSetkych zavaznych problémov zivota obCanov so zdravotnym postihnutim, vratane
vytvarania podmienok pre prevenciu vzniku zdravotného postihnutia, véasnt diagnostiku
a terapiu, evidenciu a primerané¢ zacleflovanie do spoloc¢enského a pracovného
prostredia. Z uvedeného vyplyva, zZe Narodny program si kladie za ciel vytvaranie
rovnakych prilezitosti a integraciu obfanov so zdravotnym postihnutim do Zivota
spolo¢nosti (Narodny program rozvoja zivotnych podmienok o0s6b so zdravotnym

postihnutim na roky 2021 — 2030, s.3).

4.2 Agentury podporného zamestnavania

,Podporované zamestnavanie je ¢asovo vymedzeny komplex sluzieb, ktorého
cielom je podporovat’ klientov, aby si nasli pracu a udrzali si miesto na otvorenom trhu
prace za rovnakych platovych podmienok* Zahorcova (2009, 4 s.).

Agentiry podporovaného zamestnavania su v zmysle zdkona ¢. 52004 Z. z.
o sluzbach zamestnanosti a zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorSich
predpisov povinné raz roéne poskytovat’ Ustrediu prace, socialnych veci a rodiny spravu
0 svojej Cinnosti za uplynuly rok. Agentury maji pdsobenie na tzemi Slovenskej
republiky a preferujii individudlnu pracu s klientmi. K 31.12. 2021 bolo v Slovenskej
republike registrovanych 72 agentar podporného vzdelavania.

Zakladnym poslanim agentir podporovaného zamestndvania (d’alej len APZ)
je poskytovanie sluzieb obanom so zdravotnym postihnutim, dlhodobo nezamestnanym
a zamestnavatel'om pri hladani si nového zamestnania, udrzani si uz ziskané¢ho
zamestnania a pri hl'adani zamestnanca spomedzi obCanov zdravotne postihnutych
¢1 dlhodobo nezamestnanych.

Podl'a zdkona ¢. 5/2004 o sluzbach zamestnanosti, § 58 sluzbach agenttra
podporného vzdelavania vykondva najmad tieto ¢innosti:

»a) poskytovanie odborného poradenstva zameraného na podporu a pomoc pri ziskani
a  drzani si pracovného miesta, poskytovanie pracovnopravneho a finanéného

poradenstva pri rieSeni ndrokov obCanov so zdravotnym postihnutim vyplyvajicich

40



z ich zdravotného postihnutia a poskytovanie odborného poradenstva pri ziskani
a udrzani si pracovného miesta dlhodobo nezamestnanym ob¢anom,

b) zistovanie schopnosti a odbornych zruc¢nosti obanov so zdravotnym postihnutim
a dlhodobo nezamestnanych ob¢anov vzhl'adom na poziadavky trhu prace,

¢) vyhladadvanie vhodného zamestnania pre obCana so zdravotnym postihnutim
a pre dlhodobo nezamestnané¢ho obc¢ana a jeho sprostredkovanie,

d) poskytovanie = odborného  poradenstva  zamestnavatelovi  pri  ziskavani
zamestnancov, ktori su obfanmi so zdravotnym postihnutim alebo dlhodobo

nezamestnanymi obanmi, a pri rieSeni problémov pocas ich zamestnavania,

e) vykonavanie vyberu vhodného obcana so zdravotnym postihnutim alebo vhodného
dlhodobo nezamestnaného obCana na pracovné miesto na zaklade poziadaviek

a narokov zamestnavatel’a,

f) poskytovanie odborného poradenstva zamestnavatelovi pri uprave pracovného
miesta a pracovnych podmienok pri zamestnavani konkrétneho obcana so zdravotnym

postihnutim, (https://www.upsvr.sk)

Zakon €. 5/2004 o sluzbach  zamestnanosti, § 58 ods. 1

(https://www.upsvar.gov.sk/sluzby-zamestnanosti)

4.3 Chranené dielne

Podl'a zédkona €. 5/2004 o sluzbach zamestnanosti § 55 ods. 1 sa povazuje:
,,Chranena dielia a chranené pracovisko st pracoviska zriadené pravnickou osobou alebo
fyzickou osobou, na ktorych st zamestnani obcania so zdravotnym postihnutim
v pracovnom pomere, ktori nie st schopni najst’ si zamestnanie na otvorenom trhu prace,
alebo pracoviskd, na ktorych sa obcania so zdravotnym postihnutim zaSkol'uju alebo
pripravuju na pracu, a na ktorych su pracovné podmienky vratane narokov na pracovny
vykon prispdsobené zdravotnému stavu ob¢anov so zdravotnym postihnutim. Chranena
dielna a chranené pracovisko su uréené predovsetkym na pracovné uplatnenie obcanov

so zdravotnym postihnutim, ktorym zamestnavatel nemdze poskytnat vhodné
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zamestnanie na inych pracoviskach. Na Slovensku bolo k 31.12.2021 evidovanych 5
855 chranenych dielni (https://www.upsvr.gov.sk)

Za chranenu dieliiu sa povazuje podla tohto zakona pracovisko, na ktorom
pravnické osoba alebo fyzicka osoba zriadi viac ako jedno pracovné miesto pre ob¢ana
so zdravotnym postihnutim a na ktorom pracuje najmenej 50 % obc¢anov so zdravotnym
postihnutim.

Postavenie chranenej dielne alebo chraneného pracoviska priznava urad.
Podmienkou na priznanie postavenia chranenej dielne alebo chranené¢ho pracoviska
je vlastnictvo priestorov alebo najom priestorov, v ktorych bude zriadena chranena dielia
alebo chranené pracovisko, pravnickou osobou alebo fyzickou osobou; splnenie
podmienky vlastnictva priestorov zistuje urad. Sucast’ou ziadosti o priznanie postavenia
chranenej dielne alebo chraneného pracoviska je popis pracovnej Cinnosti, pracoviska
a jeho umiestnenia, pracovnych podmienok a doklad o name priestorov.*

(https://www.zakonypreludi.sk)
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PRAKTICKA CAST

5 CIEL A METODIKA

Ciel'om prieskumu bakaldrskej prace je zistit charakter a stav proaktivneho
pristupu k telesne postihnutym Ziakom v Spojenej Skole Mokrohdjskej. V tejto kapitole
nasej prace sa budeme zaoberat’ prieskumnymi zisteniami v pisanej forme dotaznikov,
ktory sa zarad’uje medzi explora¢né metddy. ,,Dotaznik je vyskumny (resp. prieskumny)
vyvojovy a vyhodnocovaci néstroj na hromadné a pomerne rychle zistovanie informacii
o znalostiach, nazoroch alebo postojoch opytanych osdb k aktudlnej alebo potencionalne;
skutoénosti prostrednictvom pisomného dopytovania sa“ Svec (1998, str. 125).
»Explora¢né metody spocivaju v kladeni otdzok opytovanej osobe a v odpovedani na ne.*
Vasek (2003, s.74)

Prieskum sme realizovali v jednotlivych fazach:

1. Pripravna faza:

V prvom rade sme sa oboznamili s problematikou nasej bakalarskej prace,
s odbornou literatarou, legislativou, Ustavou SR, medzinarodnymi zmluvami a zdkonmi,
ktoré¢ sme spracovali v teoretickej Casti. Nasledne sme si stanovili ciel, hypotézy,
prieskumnu vzorku s miestom a harmonogramom prieskumu.

2. Realiza¢na:

V naSej bakalarskej praci sme sa rozhodli pre realizaciu dotaznikovej prieskumnej
metody, ktord sme po vzajomnej dohode s vedenim Skoly aj zrealizovali. Pri zostavovani
dotaznikov sme brali ohlad, aby otazky boli jasné a zrozumitel'né. Vytvorili sme
dva druhy dotaznikov. Vdaka ustretovosti a zadujmu Skoly nebol problém so ziskanim
anonymnych udajov od respondentov, ktoré vyplnili aj napriek nelahkej situacii
pandémie z Covidu 19.

3. Spracovanie vysledkov a interpretacia:

V tretej faze nasho prieskumu sme sa zamerali na spracovanie vysledkov
z dotaznikov. Prvy dotaznik (Priloha A) bol urceny pre ucitel'ov druhého stupna Spojene;j
Skoly Mokrohdjskej v Bratislave s poctom 14 respondentov. Dotaznik obsahoval
15 otazok s otvorenymi, polouzavretymi a zatvorenymi otdzkami so zameranim

na ,,proaktivny pristup ucitel'ov k telesne postihnutym ziakom.” Druhy dotaznik vyplnilo
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25 respondentov, (Priloha B) bol uréeny pre ziakov (VIIL.A., VIIL.B) a (X1.A) s poctom
otazok 12 bol podobne so zameranim na pristup pedagogickych zamestnancov k telesne
postihnutym Ziakom a ich smerovanim do budicnosti. Obsahoval tieZ otvorené,
polouzavreté a zatvorené otdzky, ktoré boli Ziakom zrozumitelne polozené a Ziaci ich
bez problémov vyplnili. V dotazniku nechybali inStrukcie pre spravne vyplnenie,
vid.(prilohy A, B). Vd’aka podpore triednych ucitel'ov a celkovému zdujmu o skimant
problematiku sa podarila 100% navratnost dotaznikov u vSetkych respondentov.
Uvedenym prieskumom sme cheeli zistit’ stanovisko ucitelov a samozrejme aj Ziakov.
,Udaje do tabuliek sa spraciivaji matematicko-§tatistickymi postupmi. Zistuju sa
napr. absolutne a relativne (percentudlne) frekvencie, priemery, smerodajné odchylky,
korelacie.”“ Gavora (2001, s. 151) Formou analyzy a syntézy sme ziskané¢ vysledky
zosumarizovali a previedli do tabuliek, grafov s percentualnou hodnotou a s poctom
respondentov.

Realizacia nasSho prieskumu prebiehala z Casového hl'adiska nasledovne:

Teoreticka priprava — august/september 2021

Formulécia hypotéz — oktober 2021

Vyber prieskumnej vzorky — oktober 2021

Vol'ba metdd a vypracovanie dotaznika — november 2021

Realizacia prieskumu — december 2021

Spracovanie vysledkov prieskumu — december 2021

Overovanie hypotéz — januar 2022

Interpretacia a vyhodnotenie prieskumu — januar 2022

Zaverecny sumar ziskanych udajov z prieskumu — februar 2022

5.1 Prieskumna vzorka

Celkovu prieskumntl vzorku tvorilo spolu 39 respondentov. Vzorku ucitelov
druhého stupnia v Spojenej skole Mokrohajskej v Bratislave tvorilo 14 ucitelov, z ktorych
13 bolo Zenského pohlavia a jeden muzského. Prieskum pokracoval v dvoch triedach
o0smych ro¢nikov s poctom 16 ziakov a v jednej triede deviatakov s poctom 9 ziakov,
ked’ze skola ma pre nizky pocet ziakov zriadent iba jednu triedu deviatakov v Skolskom

roku 2021/2022.
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5.2 Hypotézy

Na zéklade vopred urcenych ciel'ov nasho prieskumu sme si zostavili nasledovné
hypotézy, ktoré zaroven vychadzaju zo Stadia odbornej literatury a poznatkov, ktoré sme
uviedli v teoretickej Casti naSej prace. V naSom prieskume sme sa zamerali na ,,Proaktivny
pristup k telesne postihnutym ziakom v Spojenej Skole Mokrohdjskej v Bratislave.*
Ak sa ndm stanovené hypotézy potvrdia, potom moédzeme vyvodit' zavery z néasho

prieskumu.

Hypotéza ¢. 1: Predpokladame, ze minimalne 50% ucitelov sa bude snaZit’
pristupovat’ k ziakom proaktivne.

Hypotéza €. 2: Predpokladame, ze minimalne polovica ucitel'ov bude apelovat’
na Ziakov vhodnou motivaciou, aby sa pripravovali na svoje buduce povolanie.

Hypotéza €. 3: Predpokladdme, Ze u vicsSiny ziakov nebude na vyucovacich
hodinach pritomny asistent ucitel’a.

Hypotéza ¢&. 4: Predpokladdme, ze ziakom budi v Skole najviac napomocni

ucitelia a najmenej ndpomocni budu vychovavatelia.

5.3 Vysledky prieskumu a interpretacia

5.3.1 Vysledky prieskumu a interpretacia - ucitelia

Otéazka 1: Aké je Vase pohlavie? Graf 1: Pohlavie respondentov
Tabul’ka 1: Pohlavie respondentov
n % Pohlavie respondentov
muz 1 7 %
zena 13 93 %
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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V prvej prieskumnej otdzke sme sa zamerali zistit' u ucitelov druhého stupna
pohlavie respondentov. Ako vyplyva z celkového poctu 14 respondentov sa prieskumu
zucastnilo 13 Zien, ¢o predstavuje 93 % a 1 muz tvoriaci 7 %. Prieskum ukazal, ze

v Skolskom zariadeni je prevaha Zenského pohlavia.

Otazka 2: Uved'te do ktorej vekovej kategorie patrite?

Tabul’ka 2: Vekova kategoria Graf 2: Vekova kategoria
n Yo Vekova kategoria

25-30r. |1 7 % @25-30r.
30-35r. |1 7 % @30-35r.
3540r. |1 7 % 035-40r.
40-45r. | 5 36 % 040-45r.
45-50r. |1 7%
50-viac 5 36 %
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

V druhej otazke dotaznika sme sa zamerali na vek respondentov. Kazda vekova
kategoéria, ma v dotazniku svoje zastipenie. V tabul’ke mézeme vidiet rovnaky pomer
5 respondentov vo vekovej kategorii 40-45 rokov ¢o predstavuje 36 % a rovnako
v kategorii 50-a viac rokov ¢o predstavuje tiez 36 %. Vo zvysnych Styroch vekovych
kategoriach 2530 r., 30-35 r., 35-40 r. a 45-50 rokov s poctom respondentov po 1,
¢o predstavuje 7 % v kazdej vekovej kategorii. Moézeme teda skonstatovat,

ze dominantnymi vekovymi skupinami su ucitelia vo veku 40-45 r., 50-a viac rokov.

Otazka 3: Ako dlho pdsobite v Spojenej skole Mokrohéjskej?

Tabul’ka 3: DiZka zamestnania Graf 3: Dizka zamestnania
- % DiZka zamestnania
1 rok 0 0
2-5r. 3 21 %
5-10r. 5 36 %
10-viac 6 43 %
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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Tretou dotaznikovou otdzkou sme chceli zistit, ako dlho pdsobia ucitelia
v Spojenej Skole Mokrohajskej. Podla udajov z tabul’ky moézeme vidiet, Zze nikto
z opytanych nepracuje v zariadeni jeden rok. Pre moznost’ 2-5 r. zamestnania sa vyjadrili
3 respondenti ¢o je 21 %, pri moznosti 5-10 r. odpovedalo 5 respondentov teda 36 %
a pri moznosti 10-viac rokov st v Spojenej Skole zamestnani 6 respondenti,
¢o predstavuje 43 %. Podl'a uvedeného prieskumu mézeme povedat, ze takmer polovica

respondentov je zamestnana v Skole uz viac ako 10 rokov.

Otazka 4: Aké je Vase najvyssie dosiahnuté vzdelanie?

Tabulka 4: Najvyssie ukonCené vzdelanie Graf 4: Najvyssie ukoncené vzdelanie

Najvyssie ukoncené vzdelanie

VS n %
L. stupen 0 0 O1. stupeti
I1. stupen 11 | 79% DIL stupen

OIII.stupen

III. stupent 3 21 %

spolu 14 | 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Najvyssi pocet respondentov 11 predstavuje 79% ma ukoncené vysokoskolské
vzdelanie II. stupiia. Ukonéené VS vzdelanie I11. stupiia uviedli 3 respondenti, o tvori

21 %. Vysokoskolské vzdelanie I. stupiia neudal nikto z respondentov.

Otazka 5: Mate radi svoju pracu?

Tabul'ka 5: Obl'ibenost’ svojho zamestnania Graf'5: Obl'ibenost’ svojho zamestnania

Obl'ubenost’ svojho zamestnania

n % IEI

ano 10 71 %

ano

nie 0 0 4 nie

nemam ’ '
na vyber 4 29 9 nemam na vyber
iné 0 0

spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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Z uvedenych vysledkov vyplyva, Ze 10 respondentov (71 %) maju radi svoje
zamestnanie a Styria respondenti (29 %) uviedli moznost’, Ze nemaju na vyber. Pre zvy$né
dve moznosti sa nikto nerozhodol. Mézeme teda povedat’, Ze vac¢Sina respondentov maja

radi svoju précu, v ktorej pdsobia.

Otazka 6: Pouzivate na vyucovacich hodinach kompenzatné pomdcky, pripadne

alternativne pomocky, ktoré ste si svojpomocne pre ziakov vyrobili?

Tabulka 6: Vyuzivanie pomdcok Graf 6: VyuZzivanie pomocok
Vyuzivanie pomocok
n % Oano
ano 6 43 % . \ Onie
nie 3 21 % | e e Opodla potreby ||
iné 0 0
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

V Siestej prieskumnej otazke sme sa zamerali zistit' u respondentov, ¢i vyuzivaju
na vyucovani kompenzacné, alternativne pomocky, ktoré si svojpomocne vyrobili.
Ako vyplyva z prieskumu 6 (43 %) respondentov sa vyjadrili za moznost’ ano,
za moznost nie sa vyjadrili 3 (21 %) respondentov a podla potreby vyuzivaju
5 respondenti svojpomocne vyrobené pomocky o predstavuje 36 %. Moznost' iné

neoznacil nikto z respondentov.

Otéazka 7: Myslite si, ze alternativne pomocky ul'ahcuji ziakom vzdelavanie?

Tabulka 7: Vzdelavanie s pomockami  Graf 7: Vzdelavanie s pomockami

n % Vzdelavanie s pomdckami
ano 10 71 %
nie 4 29 %
iné 0 0
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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Moznost' é&no, vzdelavania s alternativnymi pomodckami sa vyjadrili
10 respondenti, ¢o znamend v percentualnom pomere 71 % a pri moZnosti nie,
sa vyjadrili 4 (29 %) respondentov. Moznost’ iné opit’ nevyuzil nikto z respondentov.
Prieskumom sme u vicsiny respondentov zistili nazor, Zze pomocky ulahcuji ziakom

vzdelavanie.

Otazka 8: Ste otvorena/ny inovativhym trendom vo vzdelavani telesne postihnutych

ziakov?
Tabulka 8: Inovativne vzdelavanie TP Graf 8: Inovativne vzdelavanie TP
n % Inovativne vzdelavanie TP
ano 9 64 %
nie 5 36 %
iné 0 0
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

V otazke Cislo 8 najvyssi pocet respondentov predstavuje 9 (64 %) st otvoreni
inovativnym trendom vo vzdeldvani TP. Pre moZnost’ nie sa vyjadrili 5 respondenti,
¢o predstavuje 36 %. Nikto z respondentov neoznacil moznost’ iné. Prevaznd cast

ucitel'ov je naklonena pre inovativne trendy vo vzdeldvani TP ziakov.

Otéazka 9: Snazite sa k ziakom pristupovat’ proaktivne?

Tabul’ka 9: Proaktivny pristup Graf 9: Proaktivny pristup
n % Proaktivny pristup
ano 7 50 % 0
nie 0 0 Oéno
podla potreby 7 50 % Bnie
iné 0 0 Opodrla potreby
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

V 9. dotaznikovej otdzke sme chceli zistit’ u respondentov, ¢i sa snazia k ziakom

pristupovat’ proaktivne. Ako modzeme vidiet zo =ziskanych tdajov od ucitelov,
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pre moZznost’ ano sa vyjadrili 7 (50 %) z opytanych. Pre moZnost nie sa nevyjadril ziadny
respondent. Pre proaktivny pristup podl'a potreby sa vyjadrila zvySné polovica ucitelov.
Moznost’ iné nikto nevyuzil. Ziskanym prieskumom moézeme skonstatovat, ze 50 %
ucitelov aplikuje proaktivny pristup k ziakom a zvySnych 50 % ucitel'ov pristupuje k

ziakom proaktivne iba podl'a potreby.

Otéazka 10: Zaujimate sa o uspechy/neuspechy Vasich ziakov aj po ukonceni zdkladnej
Skoly?

Tabul’ka 10: Zaujem o Ziakov po ukonéeni ZS Graf 10: Zaujem o Ziakov po ukon&eni ZS

n % Zaujem o Ziakov po ukonéeni ZS
ano 7 50 %
nie 7 50 %
iné 0 0
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

K zaujmu ucitel'ov o tspechy/netspechy ziakov po ukonceni zékladnej skoly sa
vyjadrili v pomere 7 (50 %) ma zaujem a v rovnakom pomere 7 respondentov (50 %) sa
o ziakov po ukonceni Skoly nezaujima. K moznosti iné sa opét nikto nevyjadril.
Prieskumom uvedenej dotaznikovej otazky sme ziskali jednozna¢ny pohl'ad zo strany

ucitel’ov.

Otazka 11: Ako hodnotite materidlne a informa¢né vybavenie Skoly?

Tabulka 11: Vybavenie Skoly Graf 11: Vybavenie $koly

n Yo Vybavenie §koly
vyborné 4 29 %
vel'mi dobré¢ | 8 57 % Bvyborné
dobré 2 14 2% Ovelmi dobré
nepostacujice | 0 0 a Odobre
iné 0 0
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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V 11. dotaznikovej otazke sme chceli prieskumom zistit’, ako hodnotia ucitelia
materidlne a informacné vybavenie Spojenej Skoly Mokrohdjskej. Z tabulky i1 grafu
moézeme vidiet' jednotlivé udaje. Pre moznost vyborné vybavenie $koly sa rozhodli 4
(29 %) respondentov, vel'mi dobré ohodnotili 8 (57 %) a pre moznost’ dobr¢ sa vyjadrili
2 respondenti. Zvysné dve moznosti sa ziadny respondent neoznacil. Podl'a prieskumu
mdzeme vidiet, Zze respondenti z védcSej polovice hodnotili materidlne a informacéné
vybavenie za velmi dobré, ¢o moze byt v konecnom désledku vyhoda pre ucitelov,

tak 1 pre ziakov.

Otazka 12: Ako hodnotite bezbariérovost’ skoly?

Tabul’ka 12: Bezbariérovost skoly Graf 12: Bezbariérovost skoly
n Yo Bezbariérovost’ skoly
V}’fborné 7 50 % DVS’bOI’IlEi
vel'mi dobra | 5 36 % Ovelmi dobré
dobra 2 14 % Ddehet
N Onepostacujiica
nepostacujuca | 0 0
iné 0 0
spolu 14 100 %

Prieskumom 12 dotaznikovej otdzky sme zistili vysledky, ktoré¢ mézeme vidiet
v tabulke i grafe. Za moznost’ vybornil bezbariérovost Skoly oznacili 7 (50 %)
respondentov, velmi dobra 5 (36 %) a pre moznost' dobra sa vyjadrili 2 (14 %)

respondentov. Moznosti nepostacujlica a iné respondenti neuviedli.

Otazka 13: Pocas vzdelavania dbate u ziakov aj na hodnotovu orientaciu, ktord ich

formuje do Zivota?

Tabul'ka 13: Formovanie hodnotovej orientacie Graf 13: Formovanie hodnotovej orientacie
n % Formovanie hodnotovej orientacie
ano 9 64 % 0
nie 0 0 Oéano
podl’a potreby 5 36 % Enie
iné 0 0 Opodrla potreby
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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V otazke 13 sme prieskumom zistili, ¢i dbaju ucitelia pocas vzdeldvania
na hodnotovu orientdciu u Ziakov. Za moZnost’ dno sa vyjadrili 9 (64 %) respondentov,
za moznost’ nie sa nevyjadril nikto, podl'a potreby oznacili 5 (36 %) respondentov
a moznost iné neoznacil ziadny respondent. Uvedené zistenie nas milo potesilo,
ze ucitelia pomdhaji ziakom pocas vzdeldvania sa hodnotovo vzdelavat, ¢o ma

pre ziakov prinosny potencial.

Otazka 14: Akym sposobom apelujete na ziakov, aby na sebe pracovali

a plnohodnotne sa pripravovali na buduce povolanie?

Tabul'ka 14: Priprava na povolanie Graf 14: Priprava na povolanie
Lil % Priprava na povolanie
motivaciou 7 50 % D motivaciou
. o
na tflednlcke] 5 36 % B e
hodine hodine
v TAmci 1 79, I:I\v/.ramm }(ruzkovej
ry . cinnosti
krazkovej Osystematickou
¢innosti pripravou
systematickou | 1 7%
pripravou
iné 0 0
spolu 14 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Apelovanim na Ziakov, aby na sebe pracovali a pripravovali sa na buduce
povolanie motivéaciou sa vyjadrili 7 (50 %) respondentov, 5 (36 %) ucitel'ov oznacili
moznost’ na triednickej hodine, v rdmci krizkovej ¢innosti 1 (14 %) a systematickou
pripravou 7 respondentov ¢o tvori (14 %). Kazdy z respondentov vidi potencial, akym
sposobom apelovat’ na ziakov, aby na sebe pracovali r6zne. Polovica respondentov vidi

motivaciu za najvhodnejsi spdsob.

Otazka 15: Myslite si, ze vysSia kvalifikacia ziakov bude jednoznacnou zarukou pre

lepSiu uplatnitel'nost’ na trhu prace?
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Tabulka 15: Uplatnenie s kvalifikaciou

Graf 15: Uplatnenie s kvalifikaciou

n %
ano 6 |43%
nie 010
bude zalezat’ od okolnosti| 8 57 %
iné 010
spolu 14| 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Uplatnenie s kvalifikaciou

Obude zalezat’ od

V poslednej 15. dotaznikovej otazke sme zistili, Ze za moznost’ 4no sa vyjadrili

6 (43 %), nie 0, bude zalezat’ od okolnosti 8 (57 %), iné 0 respondentov, ktori si myslia,

ze vysSia kvalifikdcia bude pre ziakov po ukonceni Skoly jednoznacnou zarukou

pre lepSie pracovné zaradenie. Zdielame ndzor, Ze naozaj vSetko bude zéalezat

od okolnosti.

5.3.2 Vysledky prieskumu a interpretacia — Ziaci

Otazka 1: Zakrazkuj pohlavie

Tabul’ka 1A: Pohlavie

RESPONDENTI

VIIL.A VIIL.B XI.A
Sledovany faktor n % n % n %
dievca 6 75 % 4 50 % 3 33%
chlapec 2 25% 4 50 % 6 67 %
spolu 8 100 % 8 100 % 9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
V 1. dotaznikovej otdzke sme chceli zistitt pohlavie respondentov.

Podrla prieskumu mézeme vidiet’, Ze z celkového poctu 25 ziakov je 13 (52 %) dievcat

a 12 (48 %) chlapcov.

53




Otazka 2: Ktory ro¢nik navstevujes?

Tabul'ka 2A: Ro¢nik

RESPONDENTI
Sledovany faktor n %
dievca 13 52 %
chlapec 12 48 %
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
Druhou dotaznikovou otazkou sme sa zamerali zistit' u Ziakov, ktory rocnik
navstevuju. Podl'a udajov v tabulke mozeme vidiet, ze v VIII. A a VIIL.B navstevuju

8 ziaci a XI.A oznacili 9 respondenti.

Otazka 2: Aky druh zdravotného postihnutia mas?
Tabul'ka 3A: Zdravotné postihnutie

RESPONDENTI
Sledovany faktor

VIIL.A VIIL.B XILA

n % n % n %
zrakové postihnutie 2 25% 0 0 0 0
sluchové postihnutie 0 0 0 0 0 0
viacnasobné postihnutie 0 0 2 25 % 3 33 %
DMO 2 25 % 2 25 % 6 67 %
iné (zdravi) 4 50 % 2 25 % 0 0
iné (autista) 0 0 2 25 % 0 0
spolu 8 100% |8 100% |9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
Tabul'ka 3B: Zdravotné postihnutie — spolu
RESPONDENTI SPOLU

Sledovany faktor " o,
zrakové postihnutie 2 8%
viacnasobné postihnutie 5 20 %
DMO 10 40 %
iné (zdravi) 6 24 %
iné (autista) 2 8 %
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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Tret'ou prieskumnou otazkou sme zistovali u respondentov aké maju zdravotné
postihnutie. Ako vyplyva z prieskumu z celkového poctu 25 respondentov uviedli 2 (8 %)
zrakové postihnutie, sluchovym postihnutym netrpi nikto z opytanych, viacnasobné
postihnutie oznacili 5 respondenti, ¢o tvori (20 %) a najviac ziakov 10 (40 %) trpi DMO.
Pod moznost'ou iné uviedli 2 (8 %) autista a iné zdravi oznacili 6 (24 %), €o je zaujimavy

ziskany daj.

Otazka 4: Akym sposobom sa pohybujes?
Tabul'ka 4A: Sposob pohybu

RESPONDENTI
Sledovany faktor VIILA VIIL.B XIL.A
n Y% n % n %

samostatne 8 100 % 6 75 % 8 89 %
s barlou/barlami 0 0 0 0 1 11 %
s choditkom 0 0 0 0 0 0

na mechanickom invalidnom

voziku 0 0 2 25 % 0 0

na elektrickom invalidnom

voziku 0 0 0 0 0

iné 0 0 0 0
spolu 8 100% |8 100 % 9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
Tabul'ka 4B: Spdsob pohybu — spolu
RESPONDENTI SPOLU

Sledovany faktor n %

samostatne 22 88 %

s barlou/barlami 1 4 %

s choditkom 0 0
na mechanickom invalidnom voziku 2 8%
na elektrickom invalidnom voziku 0 0

iné 0 0

spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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Stvrtou otdzkou sme sa zamerali zistit' u Ziakov, akym spdsobom sa pohybuju.
Podl’a ziskanych udajov v tabul’ke mo6zeme vidiet zaujimavy udaj a to, ze z celkového
poctu 25 respondentov oznacili 22 (88 %) samostatne, s barlou/barlami 1(4 %) a 2 ( 8 %)

oznacili moznost’ mechanicky invalidny vozik.

Otéazka 5: V akej rodine zijes?
Tabul'ka 5A : Rodina

RESPONDENTI
Sledovany faktor VIIL.A VIIL.B XIL.A
n % n % n %
v uplnej (otec a matka) 4 50 % 6 75 % 3 33%
v netplnej (len s jednym z 0 0 2 25% 6 67 %
rodi¢ov)
iné (CDR) 2 25% 0 0 0 0
iné (nahradna starostlivost)) 2 25 % 0 0 0 0
spolu 8 100% |8 100% |9 100 %
Zdroj: autor préace, 2021
Tabul'ka 5B :Rodina — spolu
RESPONDENTI SPOLU
Sledovany faktor n %
v uplnej (otec a matka) 13 52 %
v neuplnej (len s jednym z rodiCov) 8 32 %
iné (CDR) 2 8 %
iné (ndhradna starostlivost’) 2 8%
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
V otéazke 5 uviedli moZznost’ Ziji v Gplnej rodine 13 respondenti ¢o tvori (52 %)

z celkového poctu opytanych. MozZnost’ neuplna uviedli 8 (32 %). Moznost’ iné¢ Centrum

pre deti a rodiny uviedli 2 (8 %) a iné nahradna starostlivost’ 2 (8 %).
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Otéazka 6: Mas v stvislosti so svojim hendikepom podporu u rodicov, pripadne s tymi,

s kym Zzijes?

Tabul'ka 6A: Podpora v hendikepe

RESPONDENTI
VIILA VIIL.B XIL.A
Sledovany faktor R % n % n %
ano 8 100 % 8 100 % 8 89 %
nie 0 0 0 0 0 0
obcas 0 0 0 0 1 11 %
iné 0 0 0 0 0 0
spolu 8 100 % 8 100 % 9 100 %
Zdroj: autor prace, 2021
Tabul'ka 6B: Podpora v hendikepe — spolu
RESPONDENTI SPOLU
Sledovany faktor
n %
ano 24 96 %
nie 0 0
obcas 4%
iné 0 0
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Mas podporu so svojim hendikepom v

moznost ano a 1 (4 %) mé podporu obcas. K ostatnym moznostiam sa respondenti

nevyjadrili.
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Otéazka 7: Mas pocas vyucovacich hodin pri sebe asistenta?

Tabul'ka 7A: Asistent na vyucovani

RESPONDENTI

Sledovany faktor VIIL.A VIIL.B XI.A
% n % n %

ano, mam asistenta pridelen¢ho Skolou 2 25% |2 25% 1 11 %
ano, mam 0 0 0 0 1 11 %
sukromného osobného asistenta
nie nemam 6 75 % 4 50 % 7 78 %
iné (obcas Skolou) 0 0 2 25% 0 0
spolu 8 100% | 8 100% |9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Tabul'ka 7B: Asistent na vyuc¢ovani — spolu

RESPONDENTI SPOLU
Sledovany faktor n %
ano, mam asistenta prideleného skolou 5 20 %
4no, mam sukromného osobného asistenta 1 4%
nie nemam 17 68 %
iné (obcas Skolou) 2 8%
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

V 7. otazke potrebu mat’ pri sebe pocas vyucovania asistenta uviedli z celkového
poctu 25 Ziakov 5 (20 %) ano, pridelené¢ho Skolou, 1 (4 %) 4no, mam sukromného
osobného asistenta a 17 (68 %) ziaci uviedli, Ze asistenta nemaji. MoZnost’ iné obcas
Skolou vyuzili 2 (8 %). Z prieskumu vyplyva, Ze vidcSina Ziakov asistenta pocas

vyuc€ovania pri sebe nema.
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Otazka 8: Vyber z uvedenych moznosti, kto ti je v Skole najviac a najmenej napomocny?

(ucitelia, vychovévatelia a asistenti)

Tabulka 8A: Néapomocny v Skole

RESPONDENTI
Sledovany faktor VIIL.A VIIL.B XIL.A

n % n % n %
najviac napomocny (ucitel) 8 100 % 6 75 % 5 56 %
najviac napomocny (asistent) | 0 0 2 25% 4 44 %
najmenej napomocny 0 0 2 25% 1 11 %
(asistent)
najmenej naipomocny 8 0 6 75 % 8 89 %
(vychovavatel’)
iné 0 0 0 0 0 0
spolu 8 100% | 8 100% |9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Tabul'ka 8B: Napomocny v §kole — spolu

RESPONDENTI SPOLU
Sledovany faktor i o,
najviac napomocny (ucitel) 19 76 %
najviac napomocny (asistent) 6 24 %
najmenej napomocny (asistent) 3 12 %
najmenej napomocny (vychovavatel’) 22 88 %
iné 0 0
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

V prieskume ndm vysli zaujimavé vysledky v otazke 8. Pri moznosti najviac
napomocny ucitel’ uviedli 19 (76 %) ziakov, najviac ndpomocny asistent uviedli 6 (24 %),
najmenej napomocny asistent 3 (12 %) a jednoznacne najmenej ndpomocny

vychovavatel uviedli 22 (88 %) respondentov.
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Otazka 9: Z doévodu svojho postihnutia mas problém pri

kamaratstiev?

Tabulka 9A: Nadvizovanie novych kamaratstiev

nadvédzovani novych

RESPONDENTI

VIIL.A VIIL.B XLA
Sled y fakt

edovany faktor R % n % R %

ano 2 25 % 4 50 % 2 22 %
nie 6 75 % 4 50 % 7 78 %
iné 0 0 0 0 0 0
spolu 8 100 % 8 100 % 9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Tabul’ka 9B: Nadvédzovanie novych kamaratstiev — spolu

RESPONDENTI SPOLU
Sledovany faktor %
ano 8 32%
nie 17 68 %
iné 0 0
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Otazkou 9 sme cheeli zistit, ¢i z dovodu svojho postihnutia maji problém

pri nadvézovani novych kamaratstiev. MoZnost’ 4no, uviedli 8 (32 %) respondentov, nie

17 (68 %) ziakov ¢o tvori viac ako polovicu a iné neuviedol nikto z respondentov.

Otazka 10: Mas predstavu, aké najvysSie vzdelanie by si cheel/la dosiahnut™?

Tabulka 10A: Predstava o vzdelani

RESPONDENTI

VIILA VIIL.B XLA
Sledovany faktor

n % n % n %
stredoskolské (bez maturity) 0 0 4 50% |3 33%
stredoskolské (s maturitou) 2 25% |0 0 0 0
VS 1. stupen 2 25% |0 0 0 0
VS II. stupeit 4 50% |4 50% |6 67 %
iné 0 0 0 0 0 0
spolu 8 100% |8 100% |9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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Tabul'ka 10B: Predstava o vzdelani — spolu

RESPONDENTI SPOLU
Sledovany faktor N ”
stredoskolské (bez maturity) | 7 28 %
stredoskolské (s maturitou) | 2 8%
VS 1. stupent 2 8%
VS 11 stupeit 14 56 %
iné 0 0
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Prieskumom 10. dotaznikovej otazky sme zistili rozdielnost’ vzdelania podla
ro¢nikov. Vo vseobecnosti stredoskolské vzdelanie bez maturity uviedli 7 (28 %)
respondentov, stredogkolské s maturitou 2 (8 %) Ziakov, VS 1. stuptia 2 (8 %) Ziakov

a viac ako polovica 14 respondentov ¢o predstavuje (56 %) uviedla VS II. stupiia.

Otéazka 11: Mas predstavu, aka profesiu by si chcel/la vykonavat’ po skonceni Skoly?

Tabulka 11A: Predstava svojho povolania

RESPONDENTI
Sledovany faktor VIILA VIIL.B XLA

n % n % n %
mam predstavu 8 100 % 6 75 % 7 78 %
nemam predstavu 0 0 2 25% 2 22 %
iné 0 0 0 0 0 0
spolu 8 100 % 8 100 % 9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Tabul'ka 11B: Predstava svojho povolania — spolu

RESPONDENTI SPOLU
Sledovany faktor

n %
mam predstavu 21 84 %
nemam predstavu 4 16 %
iné 0 0
spolu 25 100 %

Zdroj: autor prace, 2021
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V 11. otazke sme chceli zistit, ¢i maju predstavu aku profesiu by chceli
vykonavat’ po skonceni Skoly. Prieskumom sme zistili, ze 21 (84 %) respondentov ma
predstavu o svojej profesii a zvySok 4 (16 %) ziakov nemé predstavu. V tabulke

uvadzame pre zaujimavost’ zoznam profesii, o ktorych maji ziaci predstavu.

Tabul'ka 11C: Predstava svojho povolania — profesie spolu

RESPONDENTI - VIII.A, VIIL.B, XI.A

Sledovany faktor — mam predstavu

ekonémka masérka tréner

ucitel’ka lekarka veterinar
kozmeticka Specialista IT vedec

cukrarka policajt modna navrharka
automechanik manazér SBS

Zdroj: autor prace, 2021

Otazka 12: Mas pocit, Ze si spolocnost'ou, obmedzovany/na?
Tabul'ka 12A: Pocit obmedzenia

RESPONDENTI

VIILA VIIL.B XLA
Sledovany faktor

n % n % n %
ano 2 25% 4 50 % 3 33%
nie 6 75 % 4 50 % 6 67 %
niekedy 0 0 0 0 0 0
spolu 8 100 % 8 100 % 9 100 %

Zdroj: autor prace, 2021

Tabul'ka 12B: Pocit obmedzenia — spolu

RESPONDENTI SPOLU
Sledovany faktor | p %
ano 9 36 %
nie 16 64 %
niekedy 0 0
iné 0 0
spolu 25 10%

Zdroj: autor prace, 2021

62



V 12. otazke sme chceeli zistit', ¢i maju pocit, ze su spolo¢nostou obmedzovani.
Ziskané udaje su jednoznacne pozitivne, nakol'ko 16 Ziakov (64 %) necitia obmedzenie

spolo¢nostou. Opaény nazor zastavaju 9 ziaci, ¢o predstavuje (36 %).

5.4 Verifikacia hypotéz

Na  zéklade zrealizovaného prieskumu sme ziskali nasledovny néahlad
nad postojmi a nazormi ucitelov a ziakov k ,,Proaktivnemu pristupu telesne postihnutych

v Spojenej Skole Mokrohéjske;j.*

Hypotéza ¢. 1:

Predpokladali sme, Ze minimélne 50 % ucitelov sa bude snazit’ pristupovat’
k Ziakom proaktivne. Vyhodnotenim dotaznika sme prisli k jednozna¢nému zaveru.

V otazke €. 9 ,,Snazite sa k ziakom pristupovat’ proaktivne?* Ziskanymi udajmi
od ucitel'ov sa jednoznac¢ne vyjadrili pri moznosti &no — 7 respondenti ¢o predstavuje
50 %. Zvysna polovica 7 ucitelov sa priklonila k moznosti — podl'a potreby sa snazia
pristupovat’ k ziakom proaktivne, o predstavuje 50 %. Hypotéza ¢. 1: ,,Hypotéza sa

potvrdila.«

Hypotéza ¢. 2:

Predpokladali sme, ze minimalne polovica ucitel'ov bude apelovat’ na ziakov,
vhodnou motivéciou, aby sa pripravovali na svoje buduce povolanie.

V otazke ¢. 14 ,,Akym spdsobom apelujete na ziakov, aby na sebe pracovali
a plnohodnotne sa pripravovali na budiace povolanie? Prieskumom sme zistili,
pri moznosti odpovede motivaciou — sa vyjadrili 7 respondenti, ¢o tvori (50 %)
z celkového poctu opytanych ucitelov. Na triednickej hodine oznadili 5 ucitelia uvedenti
moznost’ ¢o tvori (36 %) ucitel'ov, v rdmci krizkovej ¢innosti 1 (14 %) a systematickou
pripravou 7 respondentov ¢o udava (14 %). Kazdy z ucitel'ov vidi potencial v nieCcom
inom, akym spdsobom apelovat’ na Ziakov, aby na sebe pracovali a pripravovali sa
na svoje budice povolanie. Prieskumom sme zistili, ze polovica (50 %) respondentov

vidi motivaciu za najvhodnejsi spdsob. Hypotéza ¢. 2: ,,Hypotéza sa potvrdila.*
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Hypotéza ¢. 3:

Predpokladali sme, ze u vicSiny ziakov nebude na vyucovacich hodinach
pritomny asistent ucitela.

V otéazke ¢. 7 ,,Mas pocas vyucovacich hodin pri sebe asistenta?‘ Verifikaciou
dotaznikovych odpovedi sme dosli k zaveru. Z celkovej prieskumnej vzorky 25 Ziakov,
odpovedali vyberom mozZnosti v dotazniku — 4no, mam asistenta pridelené¢ho Skolou 5
(20 %) Ziaci. Pri moZznom vybere — 4no, mam sukromného osobného asistenta sa vyjadril
1 (4 %) respondent, moznost — nie nemam uviedli 17 Ziaci Co predstavuje v
percentualnom vyjadreni (68 %). Moznost' — iné¢ (obcas Skolou vyuzili) 2 (8 %)
respondenti. Z prieskumu vyplyva, Ze vac¢Sina ziakov asistenta pocas vyucovania pri sebe

nema. Hypotéza €. 3: ,,Hypotéza sa potvrdila.«

Hypotéza ¢. 4:

Predpokladali sme, Ze ziakom budt v $kole najviac ndpomocni ucitel'a a najmenej
napomocni budu vychovévatelia.

V otéazke €. 8 ,,Vyber z uvedenych moznosti, kto ti je v Skole najviac a najmenej
napomocny?* (ucitelia, vychovavatelia a asistenti)

V prieskume ndm vysli zaujimavé vysledky. Z celkového poctu opytanych
25 respondentov, uviedli pri moznosti — najviac napomocny (ucitel’) 19 Ziakov,
&o predstavuje 76 %. Ziaci neboli uplne jednotni a zvolili si aj moznost — najviac
napomocny (asistent) v pocte ziakov 6 (24 %). Za moznost’ — najmenej napomocny
(asistent) sa vyjadrili 3 (12 %) respondenti a za moznost' jednoznacne — najmenegj
napomocny (vychovavatel') uviedli 22 ziaci ¢o tvori 88 % respondentov. Z prieskumu
vyplynulo, ze Zziaci si dotaznikom vybrali za najviac napomocnych (ucitelov)
a zanajmenej napomocnych (vychovavatelov). Hypotéza ¢. 4: ,,Hypotéza sa

potvrdila.*

5.5 Diskusia a odporucania pre prax

V praktickej Casti zaverecnej prace sme skiimali metodologiu, vyznam a moznosti
vybranych Slovenskych, medzinarodnych, eurdpskych a celosvetovych dokumentov,

ktoré pomahaju telesne postihnutym 'udom (ziakom) vo vSetkych sférach. Urc€ite netreba
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nikomu zvIast pripominat’, Ze kazdy ¢lovek je vynimo¢ny a jedinecny aj ked’ sa odliSuje
farbou pleti, pohlavim, zdravim, vzdelanim ¢i spolocenskym postavenim, vSetci
by sme si mali byt rovni.

V naSom prieskume sme sa upriamili na ,,Proaktivny pristup k telesne
postihnutym Ziakom v spojenej Sskole Mokrohajskej v Bratislave. Podl'a ziskanych
udajov mozeme skonStatovat, ze sme v prvom rade vdaka ochote, zanietenosti
a proaktivnemu pristupu zo strany vedenia Skoly, pedagogickych pracovnikov
a v neposlednom rade aj pristupu Ziakov mohli dospiet’ k vysledkom v dotaznikovom
prieskume. Zistili sme, ze pedagégovia sa snazia o proaktivny pristup k telesne
postihnutym ziakom v (50 %) miere a (50 %) ucitel'ov sa bude snazit' pristupovat
k ziakom len vtedy, ked’ to bude potrebné. Ocakavali by sme, aby sa postupne zvysila
miera proaktivneho pristupu k ziakom na troven ,,samozrejmosti* a nie len
podl'a potreby. Myslime si, Ze vd’aka skiisenym 7 (50 %) ucitel'om sa podarilo potvrdit’
druht hypotézu, ked’ apeluju na ziakov s motivaciou, aby sa pripravili na svoje povolanie.
Kazdy z ucitelov vyuziva vo svojej praxi rozne spdsoby, ktorymi pripravuje ziakov
na ich buduce povolanie a délezité je v nich len vytrvat. Podla zisteni je jasné, Ze
u vicsiny ziakov nie je na hodinach pritomny asistent ¢o potvrdzuje prieskum v pomere
17 (68 %) z celkového poétu 25 respondentov. Ziaci tym maji moznost’ k sebarealizacii
a k zvySovaniu svojich moznosti. Potvrdenim hypotézy, Ze najviac st Ziakom ndpomocni
ucitelia z celkového poctu 25 ziakov, predstavuje 19 (76 %), o je akym si ,,zrkadlom

“ Ziaci svojim vnimavym srdcom vidia a tak 1hodnotia, ¢o sa im

pre ucitelov.
od pedagogov dostava. Pri moznosti najmenej napomocnych, uviedli 22 Zziaci
vychovavatelov, ¢o tvori (88 %). Prax nam v mnohych pripadoch dokazuje r6znorodost’
informacii. ,,Hlavnym cielom proaktivneho pristupu je prijat’ zodpovednost’ a iniciativu.
City mozeme podriadit’ hodnotdm. Mame iniciativu a zodpovednost’ za to, aby sa veci

uskutocnili.” (Stephen Covey)
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ZAVER

Zijeme v spolo¢nosti, v ktorej st $pecifické rychlo meniace sa trendy. V mnohych
pripadoch sa stava, Ze zdravy ¢lovek ma vyrazné problémy s prispésobenim a nieto este
telesne postihnuty, ktory sa musi borit’ v kazdodennych néstrahdch Zivota. To, Ze dnes

sme zdravi, nemusi byt’ zajtra samozrejmost’.

Denne stretavame okolo seba I'udi s telesnym postihnutim a to mozno, niektori,
bez povSimnutia. Tak, ako maju l'udia so zdravotnym postihnutim Statom garantované
istoty, tak i my zdravi, by sme mali ist’ prikladom v pristupe k nim. O to viac, ked’ sa jedna

o pristup k telesne postihnutym detom — ziakom.

Zasadnym prvkom by mal byt proaktivny pristup najblizSich rodinnych
prislusnikov, pedagogickych pracovnikov, Specidlnych pedagogov, kariémych
¢i vychovnych poradcov a potom nés vSetkych, ktori tvorime spolo¢nost. Verejna
pospolitost’ z roka na rok vytvara a neustale zvySuje naroky zaclenenia pre trh prace
ako pre zdravych, tak i1 pre zdravotne znevyhodnenych. Vdaka ochote, empatii
a proaktivnemu pristupu dostavaji zdravotne znevyhodneni lepSie moZnosti zaclenenia,
ktoré su rovnocenné s intaktnou spolo¢nostou v kazdom odvetvi. Kazdy ¢lovek by si mal
uvedomit, akymi vedomost’ami, zru¢nostami, danostami je obdareny a podla toho
by si mal zacat’ budovat’ svoju profesijnu kariéru. Uz od utleho veku je dolezité v detoch
podnecovat’ ich kvality a nadanie, ako reagovat’ na rézne situdcie, v Skolskom prostredi
sledovat’ prospech a rovesnicke vztahy, ktoré prindSa Zivot a tym, postupne pripravovat’
deti na ich buduce povolanie. Rodicia by si mali s trpezlivost’ou v§imat’ svoje deti, byt im
napomocni pri rozhodovani, ale v ziadnom pripade ich do ni¢oho nenutit. Konecné
rozhodnutie nechat’ na detoch (ziakoch), ktorym smerom sa chcu uberat’. V pripade, Ze si
neviete dat’ rady, nebojte sa oslovit’ odbornika — kariérneho poradcu, ktory Vam dokaze

pomdct’ spravne sa zorientovat.

Teoreticka cast’ naSej bakalarskej prace bola venovana terminologickym
definiciam telesne postihnutych jedincov, zaflenenim do spolo¢nosti, s moznostami
vzdelavania, socialnym a pracovnym uplatnenim. V praci sme poukazali na vychovu,
pristup a hodnotovu orientaciu ziakov a vysledok sa ndm ukazal v prieskume

ako pozitivny.
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Cielom prace bolo zistit' charakter a stav proaktivneho pristupu k telesne
postihnutym ziakom v Spojenej Skole Mokroh4jskej v Bratislave. Prieskumnym Setrenim
sme zistili splnenie vopred stanovenych hypotéz. Nasa praca ponuka v praktickej Casti
s dotaznikovym prieskumom ndhl'ad na proaktivny charakter a pristup k ziakom
s telesnym postihnutim. Nie darmo sa hovori: ,,To, ¢o do ziakov investujes, to sa ti neskor
vrati. Podla prieskumu moézu byt ucitelia pySni na svojich Zziakov, Ze vdaka
ich neochvejnému pristupu umoznili Ziakom okrem ich rodicov ¢i rodinnych prislusnikov
Gispe$ny Start do Zivota. Ziaci maju rozne predstavy a ciele, ale ete ich ¢aké strastiplna
cesta v podobe vyberu strednej Skoly, vysokej Skoly pokial’ pride ich ¢as pracovného
zaradenia. UZ davno neplati, Ze len Skola pripravi ziaka na jeho povolanie. Jedine¢nost’
je neopakovatelna vlastnost’ kazdého z nas. Preto nardbajme s nou tak, aby sme mohli
dosiahnut’ svoje vysnené tuzby a ciele. Ziaci s telesnym postihnutim by sa mali kvalitne
pripravit’ na svoju buducnost’, aby boli schopni pracovnych kompetencii v takom rozsahu,
ako im to umoziiyje ich zdravotny stav a moznosti. Z roka na rok mézeme sledovat’ rychly
vyvoj pracovne] spolocnosti. Klicom k tuspechu bude ziakom ¢im lepSia
predvidatelnost’, dynamika, orientovanost’ a rozhodnost’. Da sa povedat’, ze ¢im vac¢simi
schopnostami jedinec disponuje, tym vécsie a lepSie bude jeho pracovné uplatnenie
na trhu prace. PresvedCenie, pevna vola, flexibilita a chut na sebe pracovat

st jednoznacnou zarukou spokojnosti.

Majme na pamiti sustavni osvetu a snazme sa zit spolu so zdravotne
postihnutymi v jednej symbidze, tym mozeme urobit’ Stastnych nielen seba,

ale 1 hendikepovanych.
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Priloha A

Dotaznik - uéitelia

Vazeni pedagdgovia,

dovol'ujeme si Vas poziadat’ o vyplnenie predlozeného dotaznika.

Volam sa Jana Duchovitova a som $tudentkou 3. roénika Specialnej pedagogiky —
vychovévatel'stva na Univerzite J. A. Komenského v Prahe. Dotaznik je anonymny
a ziskané udaje budu pouzité vylucne v prieskumne;j Casti bakaldrskej prace pod ndzvom:
»~Proaktivny pristup k telesne postihnutym ziakom v Spojenej Skole Mokrohajskej

v Bratislave.*

Pri kaZdej otizke si vyberte odpoved’, ktori nasledne zakruZkujte, pripadne
ju dopiste.

Jana Duchovicova

1. Zakrazkujte pohlavie:

a) zena b) muz

2. Uved’te do ktorej vekovej kategorie patrite?
a) 25 — 30 rokov
b) 30 — 35 rokov
c¢) 35 —40 rokov
d) 40 — 45 rokov
e) 45 — 50 rokov

f) 50 — a viac rokov

3. Ako dlho pésobite v Spojenej Skole Mokrohajskej?
a) 1 rok

b) 2 — 5 rokov

¢) 5—10 rokov

d) 10 — a viac rokov



4. AKé je Vase najvysSie dosiahnuté vzdelanie?
a) vysokoskolské I. stupna
b) vysokoskolské II. stupna

c¢) vysokoskolské III. stupiia a vyssie

5. Mite radi svoju pracu?
a) ano
b) nie

¢) nemam na vyber

6. Pouzivate na vyucovacich hodinach kompenzacné pomocky, pripadne
alternativne pomocky, ktoré ste si svojpomocne pre Ziakov vyrobili?

a) ano

b) nie

¢) podla potreby

7. Myslite si, Ze alternativne pomécky ulahcéuju Ziakom vzdelavanie?
a) ano

b) nie

8. Ste otvorena/ny inovativhym trendom vo vzdeldvani telesne postihnutych Ziakov?
a) ano

b) nie

9. Snazite sa k Ziakom pristupovat’ proaktivne?
a) ano

b) nie

¢) podla potreby



10. Zaujimate sa o uspechy/netspechy Vasich Ziakov aj po ukonceni zakladnej Skoly?
a) ano

b) nie

11. Ako hodnotite materialne a informacné vybavenie Skoly?
a) vyborné

b) vel'mi dobré — mé drobné nedostatky

¢) dobré — ma niekol’ko nedostatkov

d) nepostacujice — ma vel'mi vel'a nedostatkov

12. Ako hodnotite bezbariérovost’ $koly?
a) vyborna

b) ve'mi dobra — ma drobné nedostatky

¢) dobra — ma niekol’ko nedostatkov

d) nepostacujica — ma vel'mi vel'a nedostatkov

13. Pocas vzdelavania dbate u Ziakov aj na hodnotoviu orientaciu, ktora ich formuje
do Zivota?

a) ano

b) nie

¢) podl'a potreby

14. Akym sposobom apelujete na Ziakov, aby na sebe pracovali a plnohodnotne
sa pripravovali na budice povolanie?

a) motivaciou

b) na triednickej hodine

¢) v ramci krazkovych ¢innosti

d) systematickou pripravou na vyucovanie



15. Myslite si, Ze vysSia kvalifikacia Ziakov bude jednoznacnou zarukou pre lepSiu
uplatnitel’nost’ na trhu prace?

a) ano

b) nie

¢) bude zalezat’ od celkovych okolnosti

Dakujeme Vam za VaSu ochotu a ¢as pri vypliani predlozené¢ho dotaznika.



Priloha B

Dotaznik - ziak

Mily Student, Studentka!

Dovolujeme si Vas poziadat’ o vyplnenie predlozené¢ho dotaznika, ktory je sucast’ou nasej
bakalarskej prace na tému: ,,Proaktivny pristup k telesne postihnutym ziakom v Spojene;j
Skole Mokroh4jskej v Bratislave.*

Dotaznik je anonymny a ziskané udaje budi pouzité vylu¢ne v prieskumnej cCasti
bakalarskej prace.

Pri kazdej otazke si vyberte spravnu odpoved’, ktoru nasledne zakruzkujte,
pripadne ju dopiste.

Jana Duchovicova

1. Zakrizkuj pohlavie:
a) dievéa

b) chlapec
2. Ktory ro¢nik navStevujes?
a) VIIL ro¢nik

b) XI. ro¢nik

3. Aky druh zdravotného postihnutia mas?

a) zrakové postihnutie

b) sluchové postihnutie

c) viacnasobné postihnutie

d) DMO

e) M€ ..t eiiieetee ettt ettt e ettt e et e e ettt e e et e e et e e e tae e e tbe e e st e e e taeeartaeeanaaeennaeeennaeeenees



4. Akym spésobom sa pohybujes?

a) samostatne

b) s barlou/barlami

c) s choditkom

d) na mechanickom invalidnom voziku

e) na elektrickom invalidnom voziku

f) TII€. ettt ettt ettt ettt ettt et et et e e st e en b e e bt e enbe e teeenbeenaeeenbeeneas

5.V akej rodine Zijes?
a) v uplnej (otec a matka)

b) netplnej (len s jednym z rodicov)

6. Mas v savislosti so svojim hendikepom podporu u rodic¢ov, pripadne s tymi, s
kym ZijeS?

a) ano

b) nie

c) obcas

) INC..iiiiiiicee et et e et e et e e aa e e tbeeeeabeeeareeeaaeeareeas

7. Mas pocas vyucovacich hodin pri sebe asistenta?
a) 4ano, mam asistenta prideleného Skolou
b) é&no, mam stkromného osobného asistenta

¢) nie nemam

8. Vyber z uvedenych mozZnosti, kto ti je v Skole najviac a najmenej nipomocny?
(ufitelia, vychovavatelia a asistenti)
Q) NAJVIAC NAPOIMIOCTIY ...uevieereenrierireeteeniteeteessreeseessaeesseessseanseesseesnseesseeeseesssesseenseesnne

D) NAJMENE] NAPOIMOCTIY.....eviiiiieniieeiiieiieeiteeteeeeteeteestteeseessaeeseesssesnseessseenseesseessseensnes

Vi



9.

Z. dovodu svojho postihnutia mas problém pri nadvizovani novych

kamaratstiev?

a) ano

b)
¢)

10.

a)
b)
c)
d)
e)

11.

a)
b)

c)

12.

a)
b)

c)

nie

Mas predstavu, aké najvysSie vzdelanie by si chcel/la dosiahnut’?
stredoskolské (bez maturity)

stredoskolské (s maturitou)

vysokoskolské vzdelanie I. stupnia (Bc.)

vysokoskolské vzdelanie II. stupnia (Mgr., Ing.,)

Mas predstavu, akid profesiu by si chcel/la vykonavat’ po skonceni Skoly?
MAM Predstavil (UVEA).....c.veeeiiieeiie ettt e se e e e ae e e e e e snaeeenaee s

nemam predstavu

d) iné

Dakujeme Vam za Vasu ochotu a ¢as pri vypliani predlozeného dotaznika. Zelame Vam,

aby sa Vase sny stali skuto¢nostou. ©

VI
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