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ANOTACE

Ve své diplomové praci se zabyvam problematikou ,hyperaktivity“, kterd je v dnesni
dobé tématem velmi aktualnim a diskutovanym. V teoretické casti diplomové prace
upfesnim pojem ,hyperaktivita®“, blize specifikuji jeji projevy a dusledky, podrobnéji se
budu vénovat sou¢asnym moznostem reedukace a nasledné se zaméfim na programy,
pomahajici hyperaktivnim détem a jejich rodi€im. Prakticka ¢ast diplomové prace
sestava ze tfi oddild: rozhovor s pedagogickym pracovnikem, pracujicim
s hyperaktivnimi détmi; kazuistika hyperaktivniho ditéte; dotaznikovy pruzkum a jeho
nasledné vyhodnoceni. Praktickd ¢ast diplomové prace se zaméfuje na konkrétni
projevy hyperaktivnich déti ve Skolnim prostfedi a na jejich nésledky; souCasné se
snazi zjistit moznosti reedukace a napravy; zaméfuje se detailnéji na pomoc,
nabizenou hyperaktivnim détem a jejich rodi€dm Skolami a v navaznosti na tom i mirou
jejiho vyuziti ze strany rodi€d. V Uplném zavéru praktické Casti diplomové prace se

vénuji vyhodnoceni mnou stanovenych hypotéz.

ABSTRACT

In my diploma thesis | deal with the issues of hyperactivity that has recently been a
very current and discussed topic. In the theoretic part of my thesis, | specify the
concept of hyperactivity and talk further about its symptoms and consequent effects. I,
as well, pay close attention to the current possibilities of reeducation with a consequent
focus on the programs supporting hyperactive children and their parents. The practical
part of the diploma thesis consists of three parts: an interview with a pedagogue
working with hyperactive children; a case report of a hyperactive child; questionnaire
survey and its subsequent interpretation. The practical part of the diploma thesis
focuses on the particular symptoms of hyperactivity at hyperactive children in the
school environment and their consequent effects. It tries to find out the possibilities of
the reeducation and remedy at the same time. In detail, it targets the help to
hyperactive children and their parents offered by schools and consequently the ratio of
utilization by the parents. At the very end of the practical part of the diploma thesis, |

dedicate my work to an assessment of hypothesis defined by myself.
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1 Uvod

Ve sveé diplomové praci se zabyvam upfesnénim pojmu ,hyperaktivita“ a pojmua s ni
souvisejicich (ADD, ADHD a poruchy chovéni); blize specifikuji projevy a disledky
hyperaktivity pro dité ve Skolni tfidé, v kontaktu s vrstevniky i v rodiné. Soucasné se
budu snazit ziskat nové poznatky a inspiraci pro praci s hyperaktivnimi détmi v ramci

Skolniho vyu€ovani.

Neméné duileZité je upozornit na vlivy vnéjSiho prostfedi, ve kterém dité vyrista, a
které ovliviuji vyvoj osobnosti jedince. V souvislosti stim zminim také vnitini vlivy,

které sobnost ditéte formuiji.

NejlepSim zplsobem, jak ditéti pomoci, je v€asné diagnostikovani poruchy, které
Uzce souvisi s nutnosti spoluprace s odbornikem v daném oboru, ktery mize pomaoci
nejen ditéti, ale i rodi¢am pfi zvladani problému v rodiné i ve Skole. V souvislosti s touto
skute¢nosti budu mimo jiné zkoumat, v jakém rozsahu Skola rodi€im tuto pomoc

nabizi, a v jaké mife, nebo zda-li vibec, ji rodi¢e pfijimaiji.

Soucasti praktické casti diplomové prace je, kromé dotaznikového prlzkumu a
rozhovoru s pedagogickymi pracovniky, kazuistika hyperaktivniho ditéte, zhotovena na
z&kladé jeho pozorovnani pfi vyu€ovaci hoding; ta ma sledovat a ukazat konkrétni

projevy chovani hyperaktivniho ditéte ve Skole.

Soucasné se ve své diplomové praci budu zabyvat hledanim moZznosti reedukace

ve Skole i v rodiné a programy, ur¢enymi hyperaktivnim détem a jejich rodi¢um.

Cilem mé préace je ziskat praktické rady a doporuceni o tom, jak pracovat
s hyperaktivnimi détmi, jak je motivovat a povzbuzovat k dosaZeni plnohodnotnych

vysledku, a to s ohledem k jejich Zivotni situaci.



2 Hyperaktivita a souvisejici pojmy
2.1 Hyperkinetické poruchy

Z historie

Jiz v roce 1890 se symptomy poruch pozornosti a chovani zabyval William James
ve svych Principles of Psychology. DalSim badatelem v této oblasti byl britsky pediatr
Georg Still, ktery poCatkem 20. stoleti pozoroval a popsal chovani dvaceti déti, jejichz
projevy byly ,temperamentni, vzpurné, potmé&Silé a s nedostateCnymi volnimi
zabranami (Pokornd, s. 129). Pfedpokladem jeho pozorovéani bylo, Ze pfi€inou jejich
chovani neni Spatné vedeni ze strany rodicl, nybrZz poranéni mozku. Na konci prvni
svétove valky vypukla virova epidemickd encefalitida, kterd se masové rozsifila a
jejimz néasledkem trpélo mnoho déti snizenou pozornosti, paméti a nutkavym
chovanim. DalSim potvrzenim této teorie byly nasledky poranéni hlavy u vojéku,
bojujicich za druhé svétové valky. V tomto okamZiku se zacind mluvit o lehké mozkove
dysfunkci (LMD).

Hyperkineticka porucha byla poprvé diagnostikovana v roce 1940, a jako méloktera
diagnosticka kategorie byla za onéch 67 let svého uréeni nékolikrat pfejmenovavana:
lehk& détska encefalopatie, minimalni mozkova dysfunkce, porucha pozornosti (ADD),

porucha pozornosti s hyperaktivitou (ADHD), hyperkineticka porucha.
Rozd éleni

Dle MKN-10 (Mezinarodni klasifikace nemoci — 10. revize) se hyperkinetické
poruchy déli do dvou skupin: porucha aktivity a pozornosti a dale pak hyperkineticka
porucha chovani, zatimco v DSM-IV (Diagnosticky a statisticky manuél duSevnich
/mentalnich/ poruch — IV. revize), ktery vydala Americka psychiatrickd asociace, je pro
hyperkinetické poruchy uzivdno pojmenovani ADHD (Attention Deficit Hyperactivity

Disorder) a poruchy jsou ¢lenény do 3 skupin:
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* ADHD s poruchou pozornosti

» ADHD s impulzivitou a hyperaktivitou

* ADHD - kombinovany typ

Uzivani terminu hyperkinetické poruchy ma dvoji opravnéni:

* nevyhranuje se pouze somaticky — pfi |[ékarfském vySetfeni maze byt u déti

s hyperkinetickou poruchou neurologické vySetfeni negativni

* jasné vymezuje, Ze jde o poruchy aktivity a pozornosti a o poruchu

hyperkinetickou

Vyskyt

Hyperkineticka porucha je diagnostick4 kategorie, kter4 se objevuje ve vSech

vékovych vrstvach od détstvi az po dospélost, zvlasté pak v pfedSkolnim véku.

V odborné literatufe se Udaje o vyskytu hyperkinetické poruchy v populaci lisi.
,Podle Holowenka (1999, s. 11) se nejbé&znéji udava 3—-6 % z populace, pficemz pomér
mezi chlapci a divkami je pfiblizné 3:1“ (Pokorna, 2001, s. 130). ,V Ceské odborné
literatufe zmifiuje vyskyt hyperkinetické poruchy napf. Mala (2000, s. 308): Prevalence
je udavana v rozmezi od 2 do 12 %, u konzervativnéjSich pedopsychiatri od 3 do 5 %
déti Skolniho véku. Vyskyt je ¢astéjSi u chlapcl nez u divek, nejcastéji se udava pomer

6:2" (Pokorna, 2001, s. 130). Pomér 6:2 se tedy shoduje s Holowenkovym Udajem 3:1.
Charakteristika

~Hyperkinetické poruchy jsou charakterizovany ranym zacatkem, kombinaci
nadmérné aktivnino Spatné ovladdaného chovani svyraznou nepozornosti a

neschopnosti trvale se soustfedit na dany ukol. Tyto rysy chovani se objevuji ve vSech

situacich a jsou trvalé” (MKN, s. 247).
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Hyperkinetické poruchy jsou charakteristické svym vyskytem jiz v rané fazi vyvoje
jedince, zejména pak v prvnich péti letech Zivota Clovéka. Mezi charakteristické znaky
patfi absence vytrvalosti pfi provadéni €innosti, tak jako tendence jedince neustale
pfechazet od jedné cinnosti k jiné, aniz by kteroukoli z nich dokoncil; dale pak
neorganizovand, neregulovana a nadmeérna cinnost. V prubéhu Zivota Clovéka se
mohou nedostatky v €innosti a pozornosti postupné zlepSovat, nékteré vSak mohou

pFetrvat az do dospélosti.

U déti, trpicich hyperkinetickou poruchou, muzZeme pozorovat nedbalost,
impulzivitu, problémy s dodrZzovanim stanovenych pravidel, ktera ¢asto neporuduji
umysiné, ale svym nerozvaznym jednanim, jehoz dusledky nedomysleji. V jejich
chovani a jednani chybi obezfetnost a ukaznénost, svymi vrstevniky jsou casto

povaZovany za neoblibené, ba mohou byt aZ izolovany.

Priznaky

Aby mohl byt hyperkineticky syndrom diagnostikovan, musi byt spinény 3
podminky:

» pfiznaky se objevi pfed sedmym rokem Zivota ditéte

» pfiznaky pretrvavaji alespon 6 mésicu

* pfiznaky jsou takového stupné, Ze se jevi jako vyvojova uchylka

~Symptomatologii hyperkinetickych poruch zpracovala Mala a rozdéluje ji do péti

oblasti:

1. poruchy kognitivnich funkci

Poruchy kognitivnich funkci zahrnuji poruchu pozornosti v aspektu zrakovém i
sluchovém, c&asto spojenou s motorickym neklidem; neschopnost selekce podnétd,
které na dité soucasné pusobi; poruchu analyzy a syntézy informaci; neschopnost

ditéte vnimat Casovy sled, strukturovat a organizovat svoji praci, kterou casto
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nedokonci; poruchu motivace, Gsili a vytrvalosti, dité téZce proziva jakoukoli frustraci;

snizenou schopnost prostorové predstavivosti; poruchu slovni a pracovni paméti.

2. poruchy motoricko-percep €ni

Poruchy motoricko-percepéni zahrnuji hyperaktivitu s neschopnosti relaxace,
zbrkly, nekoordinovany a nepfesny motoricky vykon; drobné neurologické odchylky:
koordinace pohybl, poruchy symetrie, obtizna pravoleva orientace; motorickou

neobratnost; poruchu vizuomotorické koordinace.

3. porucha emoci a afekt G ve smyslu lability

4. impulzivita

V ramci impulzivity jde o chaotické a nepredikovatelné chovani, dité se nepouci

z chyb, provadi rychlé zavéry.

5. socialni maladaptace

V ramci socialni maladaptace se jedna o neadekvatni kontrolu, familiarni chovani,
neschopnost se pfizpusobit vrstevnikim, respektovat pravidla, akceptovat socialni
prostfedi s jeho oCekavanymi naroky na chovani; extrémni vykyvy v emocionalnich

projevech, touha po sociélni akceptaci, kterou si neumi udrZet, nedostatek empatie.

Kazdy pfipad nemusi vykazovat vSechny popsané symptomy“ (Pokorna, 2001, s.
131)

Etiologie

Odbornici, zabyvajici se zkoumanim hyperaktivnich poruch se neshoduji v nadzoru,
které neurologické ¢&i biochemické skute€nosti hyperaktivni poruchu vyvolavaji.
Odborné literatura uvadi, Ze u asi jedné poloviny pfipadd hraji duleZitou roli genetické
dispozice, nemensi Ulohu maji pak i nasledujici vlivy: opozdéné neurologické zrani;

prenatalni a postnatalni poSkozeni; zvySeny spad tézkych kovu a vliv radioaktivity;
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otrava olovem; vliv nékterych |ékU; vliv prostfedi, vztah mezi ditétem a rodici; osobnost
ditéte, jeho temperament, zranitelnost, tvarnost nervové soustavy, schopnost adaptace

atp.

2.1.1 Hyperaktivita a souvisejici pojmy

Hyperaktivita

Hyperaktivita se projevuje nadbytkem motorické aktivity. Déti jsou napadné
pohyblivé, Zivé a neklidné. Tato zvySena aktivita neni pfiméfena véku ditéte a neslouzi,

bohuZzel, ke zvladnuti vétSiho mnoZstvi ukoll a prace.

Hyperaktivni dité se projevuje velkym mnoZstvim energie, je velmi Zivé a
neposedné, delSi dobu nedokéze setrvat v klidu, pohybuje stale rukama a nohama
(pohyb rukou je vtomto pfipadé velmi ndpadnym signalem), vrti se na Zidli, stale
vstdva a odbihda, u niceho déle nevydrzi. Pohyby hyperaktivnich déti jsou Casto
nemotorné, neusporadané a chaotické. Ve Skole se tyto déti chovaji ¢asto hlu¢né, jsou
upovidané a neklidné, ¢asto tim rusi své spoluzaky. O €innosti, u kterych je tfeba klid,

ticho, vysoky stuperi sebekontroly a soustfedéni neprojevuji zajem a nebawvi je.

Impulzivita

»S hyperaktivitou je velmi Uzce spjata impulzivita; impulzivita je sklon jednat nahle
(bez rozumové uvahy) ze silného vnitiniho (napf. emocéniho ¢&i afektivniho) popudu, bez
adekvatniho duavodu, bez jasného cile a G&elu, ¢asto neklidné, rozcilené, podrazdéné

az agresivné”. (http://slovnik-cizich-slov.abz.cz/web.php/slovo/impulzivita, cit. 19. 04.
2009)

Impulzivitu tedy miZzeme chapat jako bezprostfedni, neplanovanou, ukvapenou
reakci na urcCity podnét, o které dité pfedem nepfemysli a udéla, co jej vdaném
okamZiku napadne, tj. Zije zcela pfitomnosti okamZziku. Impulzivita se vyznaluje
problémy se sebeovlddanim, déti nejsou Casto schopny pfizpusobit se discipling,
respektovat omezeni, pfikazy €i fad. DalSim projevem impulzivity je neschopnost ditéte
ovladat své reakce, Ci je alespon tlumit. Déti jsou netrpélivé, poZaduji vSe okamZzité, a
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to se projevuje v jejich chovani. Je nutné si uvédomit, Ze v tomto pfipadé je zde
zvySené riziko raznych araz( ¢i nehod téchto déti (dité se nerozhlédne a prebiha

silnici).

Porucha pozornosti

Porucha pozornosti se projevuje jako problém ditéte soustfedit se. Pozornost ditéte
je prelétava, dité se necha snadno rozptylit, je nesoustfedéné a netrpélivé, ma problém
dokoncit préaci, ktera vyZzaduje dlouhodobé soustiedéni. Velmi ¢asto se u téchto déti
objevuji tzv. chyby z nepozornosti. Hodnoceni ve Skole v pfipadé téchto déti je horsi,
nez odpovida jejich inteligenci. Mira soustfedénosti ditéte po dobu vyucovani (.
vyuCovaci hodiny) €i pInéni urcitého Ukolu neni rovnomérna. Pozornost ditéte se

vyCerpa rychleji, a tak soustfedénost klesa.

Hyperaktivita spolu s impulzivitou a poruchou pozornosti jsou zakladnimi kritérii pro

diagnostikovani hyperkinetické poruchy a ADHD.

2.1.2 ADHD

»Aby byly symptomy ADHD Klinicky vyznamné a aby splfiovaly diagnosticka kritéria,
musi se vyskytovat ve vyznamném poctu a v dostate¢ném stupni vadzné postihovat
schopnosti daného jedince. RovnéZz se musi vyskytovat v rozsahu, ktery prekraéuje
meze normalni pro jedince daného véku a vyvojového stadia“ (Munden, Arcelus, 2002,
s. 21).

- symptomy ADHD jsou nésledujici: déti jsou hyperaktivni, impulzivni, maji

problémy soustfedit se a udrzet pozornost

- pfidruzené problémy jsou nasledujici: problémy navazat pratelstvi, problémy

s ucenim, problémy doma

- jiné poruchy souvisejici s ADHD  jsou nésledujici: porucha chovani, porucha

opozi¢niho vzdoru, deprese, Uzkost, zneuzivani navykovych latek, ...
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ADHD x hyperkinetick& porucha

.Na rozdil od diagnostickych kritérii pro hyperkinetickou poruchu jsou kritéria pro
ADHD mirnéjsi, tuto diagnézu muze mit i dité, které trpi pouze poruchami pozornosti,
bez hyperaktivity a impulzivity, anebo hyperaktivitou a impulzivitou bez poruch
pozornosti. Diagnéza ADHD nezahrnuje podskupinu odpovidajici nasi hyperkinetické
poruSe chovani. NaSe diagn6za “porucha aktivity a pozornosti“ je prakticky totozna
s diagn6zou ADHD (kombinovany typ) podle americké klasifikace" (Drtilkova, 2007, s.
14).

Nalezneme zde také znaéné rozdily v fadé pfiznakd, nezbytnych pro stanoveni
diagnozy, i ve zpusobu, kterym se rizna chovani a abnormality popisuji. A¢koli se na
prvni pohled mohou zdéat tyto rozdily nepatrné a snad ne pfili§ vyznamné, Klinicky

vyzkum a praxe ukazaly, Ze tomu tak neni.

~Hlavni rozdily:

DSM-IV Kklasifikuje vlastnost ,Casto jako nepfiméfené upovidané“ jako pfiznak
hyperaktivity. MKN-10 uvadi podobny, ale pfesné&jSi popis chovani ,mluvi nadmérné

bez ohledu na spoleCenské zvyklosti a zabrany* jako pfiznak impulzivity.

DSM-IV vyZaduje, aby 6 (nebo vice) symptomd pro ,hyperaktivitu-impulzivitu“
pfetrvavalo po dobu nejméné Sesti mésich vtakové mife, Ze maji za nasledek
nepfizpusobivost ditéte a neodpovidaji jeho vyvojovému stadiu. ProtoZze je zde
zahrnuto 6 symptomU hyperaktivity (a tfi syndromy impulzivity), je mozné, Ze i déti bez
symptomu nedostatecné kontroly impulzivity by mohly splfiovat diagnosticka kritéria
pro ADHD. Toto mé& znaény vyznam ve chvili, kdy sou€asny védecky nazor sméfuje
k tomu, Ze k zakladnim pfiznakim ADHD (a hyperkinetické poruchy) patfi prave

nedostate¢na kontrola impulzivity.” (Munden, Arcelus, 2002, s. 18)

V praxi se Castéji pouZivaji diagnosticka kritéria DSM- IV, neZz MKN-10, a to z

nasledujicich divodu:
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symptomy, nez je tomu podle DSM-IV. Musime vzit v Gvahu, Ze jde o pfiznaky, které
znamenaji potencionalni omezeni, a Ze tyto symptomy pfiznivé reaguji na stanovenou
léCbu. Pokud by mélo byt stanoveno, Ze pacient musi nejprve spliiovat diagnosticka
kritéria. MKN-10, a teprve poté s nim bude pracovano jako s pacientem s ADHD,
nastava riziko, ze Cast téchto pacientd bude ochuzena o G¢€innou léCbu a nalezita

opareni.

VétSina vyzkumnych praci, studii a projektl, zabyvajicich se touto problematikou,
postupuje dle kritérii DSM-IV. Pokud chtéji odbornici z vysledk( téchto studii vychazet
a pokracovat v dalsim badani na téchto vysledcich zaloZzeném, je nutné vychéazet

z téze klasifikace.

2.1.3 ADD

ADD (attention deficit disorder) je porucha pozornosti bez hyperaktivity. Pravé
proto, Ze neni provazena projevy hyperaktivity, nejsou déti, trpici touto poruchou, svym
chovanim napadné (nezlobi, nevyruSuji, neupoutavaji na sebe pozornost). ADD vSak
muZe predstavovat velmi vazny problém, jelikoZ velmi zhorSuje prospéch ditéte a tim

ovliviiuje malou sebeuctu ditéte k sobé samému.

.Projevy ADD jsou nasledujici: dité se necha snadno rozptylit, ma problémy
s naslouchanim a pInénim pokynu; mé potize se zaméfenim a udrZzenim pozornosti a
se soustfedénim se na Ukol a jeho dokoncenim; jeho vykon v praci ve Skole je
nevyrovnany (jednou je schopen splnit akol, jindy ne; jeho vykon se neustale méni);
LVypinani“ pozornosti, coz muze vypadat jako ,zasnénost“; neporfadnost (zak ztraci
nebo nemuze nejit své véci; na pracovnim stolku a ve svém pokoji miva dokonalou
spoust); nedostate¢né studijni dovednosti; potize se samostatnou praci“ (Riefova,
1999, s. 17).

2.1.4 Poruchy chovani

Definice

~Poruchy chovani Ize charakterizovat jako odchylku v oblasti
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socializace, kdy jedinec neni schopen respektovat normy chovani na Urovni
odpovidajici jeho véku, event. na Urovni svych rozumovych schopnosti“ (Vagnerova,
2004, s. 717).

Schopnost dodrZzovat spoleCenska pravidla je podminéna rozvojem psychickych
pfedpokladi jedince. Jedinec by mél byt schopen své chovéani kontrolovat, tj. byt
schopen autoregulace, a uvédomovat si vyznam a podstatu spole¢enské normy. Toto
vyZaduje jistou Uroven jeho rozumovych schopnosti; mél by umét rozliSit, zda bylo jeho
jednani v dané situaci vhodné, nevhodné ¢i spoleCensky nepfijatelné. Skute¢nost, zda
bylo potiebné arovné poZadovanych schopnosti u konkrétniho jedince dosazeno, se

nasledné projevi v jeho pocitu viny a svédomi.

Clen éni

“Poruchy, podminéné psychologicky, mizeme ¢lenit do nékolika skupin:

e porucha chovani jako projev nahradniho uspokojeni pfi ztraté, citové deprivaci

¢i jako vyjadreni potfeby pozornosti a uznani

» porucha chovani jako volani o pomoc

» porucha chovani se vztahem k emoc¢ni deprivaci

» porucha chovani na bazi disharmonického vyvoje osobnosti: Mezinarodni

klasifikace ve své 10. revizi tento termin jizZ nezna“ (Hutyrova, 2006, s. 13).
Priznaky
»Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN) rozliSuje tyto pfiznaky: agrese k lidem a ke
zvifatim; destrukce majetku a vlastnictvi; nepoctivosti a kradeze; nasilné poruSovani

pravidel. (Hutyrova, 2006, s. 15-16)“ (http://ireferaty.lidovky.cz/331/5204/Vychovne-
problemy-poruchy-chovani, cit. 11. 08.2009).
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Typy poruch chovani

- porucha chovani ve vztahu krodin é: neexistence Zadné vyrazné poruchy
chovani mimo rodinu; sociélni vztahy ditéte mimo rodinu jsou v normé; vznik ¢asto
v souvislosti se zfetelnym naruSenim vztahu ditéte k jednomu &i vice ¢lendm nukleérni

rodiny

- nesocializovand porucha chovani : nedostate¢né zapojeni se do skupiny
vrstevnikd; naruSeni vztah( s vrstevniky, které vede k izolaci ¢i k odmitani a neoblibé u
ostatnich déti; nedostatek trvalych citovych, vzajemnych vztah( k vrstevnikim; vztahy
k dospélym doprovazeny neshodami, nepratelstvim, vzdorem; tyranizovani slabSich;
rvacky, vydirani, nasilnosti; odmitani autority, vybuchy zlosti, nekontrolovany vztek,

niéeni véci, zharstvi, surovost vic&i zvifatim i lidem

- socializovand porucha chovani : pfitomnost trvalého pratelstvi s vrstevniky;
Casto jde o mladé lidi, ktefi jsou zapleteni do delikventnich €i disocianich aktivit (dité
muZze byt ale ¢lenem nedelikventni skupiny vrstevnikd, ovSem samo se muZze mimo
tuto skupinu chovat disocialné); nerespektovani autority dospélych; porucha se

projevuje nej¢astéji mimo rodinné prostredi; specificky vztah ke Skole

- porucha opozi éniho vzdoru: negativistické, nepratelské, vzdorovité,
provokativni, rusivé chovani, které se vymyké ramci normalniho chovani, pfiméfeného
véku ditéte a jeho sociokulturnimu zazemi; projevy zlosti, podraZzdénosti, nizka

frustracni tolerance, duSevni nerovnovaha

- jiné poruchy chovani

- porucha chovani nespecifikovana

Pravé ADHD, neboli hyperaktivita je specifickou a Casto se vyskytujici formou
poruchy chovani. Nedostatky jsou u jedince pozorovatelné v Casném détstvi a
pravdépodobné jsou chronické. S vyvojem jedince a s dozradvanim CNS se tyto deficity
sice mohou zmirfiovat, av3ak v porovnani s jedinci bézné populace téhoz véku jsou i

nadale patrné, protoze i chovani téchto jedincl se vlivem jejich vyvoje méni. Pravé pro
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jedince, trpiciho ADHD, je dodrZovani spole€enskych norem problematicke.

w7

3 Vnit/mi a vnéjSi vlivy p dsob
ditéte

7 _ s 7

ici na vyvoj osobnosti

~Vagnerova (2005, s.1) charakterizuje psychicky vyvoj jako proces vzniku, rozvoje a
zakonitych promén psychickych procesl a vlastnosti, jejich diferenciace a integrace

v rdmci celé osobnosti.”

O psychickém vyvoji tedy hovofime jako o celistvém procesu, ktery zahrnuje jak
slozky somatické, tak i slozky psychické, a ktery je doprovazen celou fadou typickych
promén. Psychicky vyvoj neprobih& zcela plynule a rovnomérné; nékterd etapa ve
vyvoji ditéte se mulzZe zpomalit, nékterd se na ukor jinych vyvojovych etap zrychli.
Zakladnim predpokladem spravného rozvoje psychickych funkci je dobré fungovani
CNS.

Psychicky vyvoj je ve své podstaté individualné specifickou zaleZzitosti, na které se
soucasné podili vnitini biologické podminky, u€eni a vlastni €innost ¢lovéka, viastni

aktivita a vlivy prostredi.

3.1 Vnitmi vlivy

3.1.1 Vnit mi biologické podminky
- vrozené p redpoklady; dispozice

Vyvoj lidského jedince je ovlivnén jak vrozenymi pfedpoklady, tj. dispozicemi, tak i
podnéty prostifedi, které pasobi ve vzajemné interakci. Genetickou vybavu ziskava
Clovék v okamziku poceti. Vztah dédic¢nosti a prostfedi je dan tim, Ze genotyp je

neménny, zatimco vlivy prostfedi neustale kolisaji. Kazdy genotyp pfitom disponuje
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tzv. reak&éni normou, v niZ na zmény prostredi reaguje.

-vlivy p Gsobici na vyvoj plodu jsou nasledujici: onemocnéni matky, nespravna

vyZiva, stresové situace, uzivani toxickych latek

»Vyznamnym vysledkem komplexni prenatalni zkuSenosti je bazalni pocit bezpedi,
jehoz rozvoj postnatéalné pokracuje, a to prfedevsim ve vazbé na matku“ (Vagnerova,
2005, s. 64).

-vlivy p Gsobici na dit & vprabéhu porodu a t ésné po ném jsou: obtizné

probihajici porod; asfyxie plodu; zavazné onemocnéni ditéte t&sné po porodu
3.1.2. Uéeni a vlastni €innost ¢lov éka, vlastni aktivita

V uz8im slova smyslu znamend vlastni aktivita opak zdédéného, vrozeného,
instinktivniho. Podili se na utvafeni psychiky a osobnosti jedince v pribéhu jeho
vyvoje, ale i béhem celého jeho Zivota; pro lidského jedince ma vyznam ziskavani
védomosti, dovednosti, navykl; upevnéni zajmu; zmény schopnosti jedince; formovani

osobnosti a povahovych vlastnosti; upeviiovani vule; ovliviiuje traveni volného ¢asu.

3.2. Vnéjsi vlivy

.Prostfedi ovliviuje psychicky vyvoj individualné specifickym zplsobem, ktery
zavisi jak na kvalité, intenzité a dobé pusobeni tohoto prostfedi, tak na dédi¢nych

predpokladech, které jsou jim stimulovany* (Vagnerova, 2000, s. 19).

Da se fici, Ze vyvoj psychickych vlastnosti jedince je do ur€ité miry ovlivnitelny;
nejvyznamnéji plsobicim faktorem jsou sociokulturni vlivy. V takovém pfipadé
hovofime o procesu socializace, ktery umozrnuje postupné zacleriovani jedince do
urcité spole€nosti. Jedna se tedy o formovani osobnosti jedince, jeho emoci a

sociélnich procest. Rodina a prostfedi, ve kterém dité vyrastd, hraji velmi vyznamnou
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roli.

3.2.1. Socializa ¢éni €initelé

- sociokulturni vlivy  vedou k osvojeni obdobnych norem, hodnot, zpUsobu
mySleni a chovani, které spole¢nost vyZaduje a kladné hodnoti; spole¢nost posiluje

predevSim rozvoj téch psychickych viastnosti, které povazuje za dulezité

- veétSi socialni skupina &i vrstva, ktera urCitym zpusobem zprostfedkovava a
interpretuje obecné sociokulturni vlivy; nékteré maji vétsi hodnotu, nez jiné; k nékterym

zaujima dité specificky postoj

- mala socialni skupina , ve které je jedinec v pfimém kontaktu; kazdy ¢len skupiny
ma pro ni svUj vyznam, dilezita je strukturovanost a vymezeni roli v ramci skupiny;

v

primarni a pro rozvoj jedince nejvyznamnéjsi socialni skupinou je rodina
3.2.2. VnéjSi vlivy prost Fedi

Rodina a vychova

Vychova neni striktné oddélena &ast Zivota jedince, nybrZz se prekryva s jeho
vyvojem a socializaci. Spravna vychova by méla vést k sebevychové, kterd znamena
cilevédomé a dlouhodobé usili jedince o formovani sebe samého k vytyenému cili.
Sebevychova ma riizné formy a vyvojové stupné; nejde o jednordzovou zéleZitost, ale
o dlouhodoby proces, ktery mize byt i celoZivotni.

Skola

,Vygotskij poprvé vytyCil a pfesné formuloval tezi o vedouci Uloze u€eni a vychovy

v psychickém vyvoji ditéte: u€eni pfedchazi vyvoji a vede ho* (Kruteckij, 1975, s. 43).
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Vrstevnici

Nastupem do Skoly dochazi k zasadni zméné dosavadniho Zivota ditéte; dité se
stava cClenem skupiny vrstevnikl, ve které ziskava urcité postaveni a pocit
soundlezitosti s ostatnimi ¢leny skupiny. V tomto obdobi dochazi u jedince také

k utvareni kolektivniho citéni, protoZe si za¢ina uvédomovat svoji vlastni osobnost.

Dalsi vyznamné vlivy vnéjSiho prostiedi jsou nasledujci: pfirodni a klimatické
podminky, kvalita Zivotniho prostfedi, zmény Zivotniho prostfedi, kulturni a informacéni

instituce €i spolecenské zmeény.

3.3. Kombinace vnit fich a vn éjSich vliv &

v oivs

Kombinace vnitfnich a vnéjSich vlivi zahrnuje socialni a biologické podminky;

makro- a mikroprostfedi a vliv vychovy.

(makroprostredi, tj. skutecnosti historické, ekonomické ¢i kulturni, ovliviuje Zivot lidského

jedince prostrfednictvim mikroprostfedi, tj. pfedevSim prostfednictvi rodiny)
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4 Projevy hyperaktivity a jejich d dsledky pro dit é ve

Skole, v rodin é a ve vztahu k vrstevnik am

Déti s hyperkinetickou poruchou maji inteligenci srovnatelnou se svymi vrstevniky,
ale i presto zaZivaji méné Casto pocit Uspéchu neZ ostatni; naopak byvaji Castéji
trestany &i zahrnovany vycitkami pro své zplsoby chovani, které nedokazou piné

pFizpUsobit poZzadavkim a normam spole¢nosti.
4.1 Skola

Nastup do Skoly a prvni roky Skolni dochazky byvaji pro rodiCe i dité zpravidla témi

VM s

,,,,,,

ma v nepofadku nebo je neustale ztraci, ¢asto vyrusuje své spoluzaky, ¢imz naruSuje
kazen a dostava se tak do rozporu se Skolnim fadem a uciteli. Déti s hyperkinetickou
poruchou nedokazou postupovat systematicky a planovat své ¢innosti, proto jednaji
nahodile a impulzivné. Aby dokézaly své povinnosti a aktivity strukturovat, mél by byt
pro né vytvoren urity fad ¢i rozvrh, ktery by jim v tom dokézal pomoci: détem by mély
byt umoznény CastéjSi prestavky, nejlépe spojené s néjakou pohybovou aktivitou;
jednotlivé ¢innosti ve vyuCovaci hodiné by se mély stfidat, aby nebyla prace

jednotvarna. Dodrzovani fadu a rituéld v ramci vyucovaci hodiny je velice Zadouci!
Velmi duleZitou roli hraje také vytvofeni klidného a harmonického vyu€ovaciho

prostfedi. Hyperaktivni dité je ruSeno velkym mnoZstvim podnétd svého okoli, které

Casto odvadéji jeho pozornost; s tim souvisi i doporuceni, Ze by dité ve svém zorném

-24 -



poli mé&lo mit pfi vyu€ovani umistény pouze potfebné pracovni pomucky.

Ke klasifikaci a hodnoceni ditéte s hyperkinetickou poruchou by mél uditel
pfistupovat specificky (forma slovniho hodnoceni, hodnoceni body ¢i uvedenim poctu
chyb); jako ucitelé bychom méli zaroven vzdy zvazit vhodnou formu ovéfovani znalosti

hyperaktivniho ditéte (napf. pisemna prace, rozdélena na nékolik kratSich ¢asti).

Znacna cCast déti s hyperkinetickou poruchou trpi specifickymi poruchami uceni

(zejm. dyslexii a dysgrafii).

4.2 Rodina

Rodi¢e by méli pfijmout své dité takove, jaké je, méli by podporovat jeho
sebevédomi a vyvarovat se vuci svemu ditéti pfiliSné kritiky. Rodina by méla vytvorit
ditéti klidné a chéapajici rodinné prostfedi, pevné zadzemi, méla by byt ve vychové
ddsledna (velice dulezité je sjednoceni vychovnych postupd), méla by se soustfedit a
vyzdvihovat kladné stranky osobnosti ditéte, které je mozné v budoucnu déale rozvijet a

uplatnit. Radno je drZet se zdsady: ,malo a Casto".

Rodina by méla byt k nedostatkim ditéte s hyperkinetickou poruchou dostate¢né
tolerantni; méla by dokazat pochopit, Ze se ze strany ditéte nejedna o Umysinou
nedbalost &i neposlusnost, jakych se dopousti, nybrZ jde o nevédomé chovani. Proto
by rodi¢e méli svému ditéti co nejpresnéji vysvétlit, jaké chovani se od néj ofekéava,
aby dité pochopilo, jaké chovani je pfijatelné a jaké nikoli. V pfipadé Zadouciho
chovani by rodi¢e neméli Setfit projevy chvaly a uznani. Nutné je ale také reagovat na
chovani neadekvatni. Rodi¢e by méli pfedem peclivé zvazit svoji reakci, a pokud je to

Zadouci, zvolit prohfedku odpovidajici formu trestu.

Pro budoucnost ditéte ma dulezity vyznam rozvoj jeho sebelcty - pravé v tomto
pfipadé mohou byt ditéti nApomocni rodice, ktefi by si méli uvédomit pfednosti ditéte,
dokazat je vyzdvihnout a dale rozvijet. Neméné dlleZzité je stanovovat ditéti dosazitelné

cile, realisticky zhodnotit vysledky ditéte, naucit dité chvalit samo sebe a nebyt k sobé
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pFesprilis kritické, vytvofit ditéti milujici rodinné zazemi, zavést denni reZzim s pevnym
fadem a pravidly. Rodic¢e by méli byt v poZadavcich na dité jednotni a za Zadnou cenu

neméli podcenovat odbornou pomoc.

4.3 Vrstevnici

Hyperaktivni déti trpi Casto ve vztahu ke svym vrstevnikim neuspéchem a
neoblibou, a to je divod k tomu, pro€ se €asto snazi na sebe upozornit a upoutat jejich

pozornost (Saskuji, provokuiji, jsou drzé).

.Nezfidka se snazi navazat kontakt s druhymi détmi pokfikovanim, Skodolibymi
Zerty, nebo dokonce nadavkami. Pokusy prekonat socialni izolaci se vSak

hyperaktivnim détem vétSinou moc nedafi (Sebek, 1990, s. 76).

Z vyzkumu vyplyva, Ze ucastni-li se hyperaktivni dité se svymi vrstevniky néjaké
volné hry dobrovolné, aniz by mélo sledovat n&jaky cil, chova se podobné jako ostatni
déti. Problém vSak nastavd v okamziku, kdy ma dité dosdhnout stanoveného cile;

potom se stava netrpélivym a jedné impulzivné.

Dal3i pozorovanou skute¢nosti je, Ze pokud ma hyperaktivni dité ve skupiné svych
vrstevnikda vadci roli, tedy je hlavnim FeSitelem problémdu, je situace dobra; pokud se
v3ak jejich role obrati, zaujima hyperaktivni dité k feSeni spole¢ného Ukolu pasivni

postoj.
V ¢em tkvi problém hyperaktivnich déti ve vztahu k vrstevnikim? Je nutné

uvédomit si, Ze se jedna zejména 0 nezralost osobnosti ditéte, tj. nedostate¢nou

sebekontrolu, projevy egocentrismu, impulzivitu, proménlivé chovani.
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5 Moznosti reedukace hyperaktivnich d  éti v rodin é i ve

Skole

Vychodiskem reedukace je rozbor dostupnych informaci, vychéazejicich z
diagnostiky ditéte; dale pak pozorovani rodicl, uciteld a blizkého okoli ditéte.
Reedukace neni zaméfena pouze na dité samotné, ale i na zplsob jeho Zivota (snaha
o zlepSeni Zivotniho stylu) - zahrnuje tedy jak rodinu ditéte, tak jeho vrstevniky. Cilem

reedukace je naprava negativnich podminek, které dité ovliviuji.

Diagno6za hyperkinetické poruchy neni snadnou zaleZitosti. Dité se musi podrobit
nejprve lékarskému vySetfeni, které wvylouci jiné pfi¢iny, zpUsobujici neklid,
podrazdénost &i problémy s ucenim a kazni. Dale potom oSetfujici |€kaF, nejlépe ve
spolupraci s détskym psychiatrem rozhodne, zda je vhodna medikace. Diagn6zu mlze
definitivné stanovit ale aZz détsky psychiatr ve spolupraci s dalSimi specialisty, a proto je
nutné, aby dité absolvovalo také psychologické vySetieni; déje se tak prostfednictvim
rozhovord, dotaznik( ¢i analyzy dokumentu, které jsou vyznamnym zdrojem informaci.

Nepostradatelnou roli v tomto procesu hraje spoluprace s rodici a uditeli.

Jako prvni moznost Ié€by byvaji navrhovany psychologické a vychovné prostfedky,
spolu s vhodnou Upravou rezimu a prostfedi, a to za predpokladu, Ze se jedna o
mirn&jSi stupen hyperkinetické poruchy, a Ze ma dité podporu a pochopeni jak v
domacim, tak ve Skolnim prostfedi. Pokud by tato opatfeni nebyla dostadujici, je

vhodné pfipojit farmakologickou l1é€bu.

Naprava je vétSinou zajiSténa prostfednictvim ambulantni [é€by; mnoho déti

dochézi do pedagogicko-psychologickych poraden, které se zaméfuji jak na reedukaci
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hyperaktivity, tak i na chovani a Skolni vykon ditéte. Psychologické vedeni je pouze
pfipadd nedostacujici. Vhodnou variantou je kombinované Ié€ba, tj. uzivani lékd spolu

s psychologickym vedenim.

“Podle sou¢asnych nazort, opirajicich se o podloZzené dudkazy, jsou nejucinnéjsi

léEbou hyperkinetické poruchy 2 metody:
« farmakoterapie
e psychoterapeutické techniky
Za optimalni se povazuje spojeni obou postupl.” (Drtilkova, 2007, s. 71)

V ramci farmakoterapie je prokazana ucinnost psychostimulacii. “Psychostimulacia
jsou léky, které pomahaji zvysit mnoZzstvi dopaminu v €elnich lalocich mozku, jehoz
nedostatek zpusobuje vétSinu pfiznak( hyperkinetické poruchy.” (Drtilkova, 2007, s.
71). Psychostimulacia razantné zasahuji do aktivace CNS; jejich u¢innost je 70 %, ale
je nutné fici, Ze maji i fadu nevyhod (vedlejSi ucinky, riziko navyku, utlumeni rdstového
hormonu). Zajimavosti je, Ze u zdravych jedincl pusobi psychostimulacia pravé
opacné, tj. maji schopnost dité aktivizovat: proto jsou jejich u€inky nékdy oznacovany
jako “paradoxni reakce”. A€ jsou psychostimulacia fazena do skupiny omamnych latek,
a mohou tak byt vydavana pouze na predpis, nejsou navykova. V Ceské republice se k
lécbé hyperkinetické poruchy pouzivd Ritalin; v Fadé jinych statd je nabidka

psychostimulacii bohatSi (Concerta, Strattera).

Kromé jiz zminéného Ritalinu, Concerty, a Strattery je mozné k I|éché
hyperkinetické poruchy uzit také antidepresiva nebo antipsychotika, kter4 vSak k
tomuto Uc€elu nebyla primarné vyvinuta. Kromeé jiného existuje cela rfada alternativnich
a nestandartnich postupl; hovofime o nejriznéjSich potravinovych doplncich,
vitaminovych smésich a pfirodnich lécich, které je mozZné pfi IéCbé hyperkinetické
poruchy vyzkouSet. K nejznaméjSim jsou Ffazeny eliminaéni diety, které se zakladaji na
predpokladu, Ze hyperkinetické projevy souvisi s precitlivélosti na nejrliznéjsi

potravinové alergeny &i umélé slozky v potravé. Toto tvrzeni nelze vyvratit, oviem
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pfesvédcivé dukazy pro néj take neexistuji. Pokud dité uziva néjaky pfirodni 1€k, méli
by o této skutecnosti rodi¢e informovat |ékafe, aby rozhodl, zda je tento pfipravek

bezpecny a vhodny.

“EEG trénink (biofeedback) je zaloZzen na principu zpétné vazby. Snimana EEG
aktivita je pfevadéna na obrazovce do podoby jednoduché videohry, jejiz pribéh je
mozno ovladat zménami psychického stavu spojenymi s vyskem “Zadouci” C¢i
“nezadouci” mozkové aktivity” (Drtilkova, 2007, s. 78). U hyperaktivnich déti je EEG
trénink uzZivan cilené na zvySeni “Zadouci” a potlaceni “nezadouci” mozkové aktivity,

vysledkem ¢ehoz muze byt pfiznivy vliv na chovani, uéeni a pozornost ditéte.

5.1 Moznosti reedukace hyperaktivnichd éti v rodin é

Rodic¢e by pfed hyperaktivnim ditétem neméli jeho diagnozu tajit; spravné podana
informace by méla zabranit rozvoji pocitu ménécennosti. Pfipadné nelspéchy by
nemély snizit sebedlvéru ditéte; dulezité je, aby v ditéti nevznikaly pocity rezignace,
strach ze Skoly i nezajem o uceni, které by ¢asem mohly pFerust v projevy Uzkosti,

deprese €i naopak ve vzdorovité chovani.

Rodi¢e by ditéti méli poskytnout klidné a bezpeéné rodinné zazemi tak, aby dité
citilo, Ze ma ve své blizkosti lidi, na které se maze spolehnout. Vychova hyperaktivniho
ditéte neni jednoduchou zaleZitosti. Vyzaduje informovanost rodi¢li. AS by méli byt
rodiCe ke svému ditéti tolerantni a chapavi, je tfeba dbat na druhou stranu na kazen a
autoritu, a dité jednoznacné vést. Neadekvéatni chovani ditéte by rodi¢e neméli
prehlizet, ale usmérfovat jej a v pfipadé potfeby zvolit vhodnou a pfiméfenou formu

trestu.

Dité by mélo mit organizovany denni rezim, proto je vhodné vytvofit jakysi domaci
fad (ktery bude mimo jiné zahrnovat i vysvétleni toho, co je ditéti dovoleno, tj. co dité
smi, a toho, co si jiz dovolit nemuze) a dohodnout se na pravidlech v rdmci vychovy
ditéte. Velmi dulezité je, aby byli rodi¢e v dodrZzovani téchto pravidel jednotni! Pokud
dité zjisti, Ze se nékteré Cinnosti pravidelné opakuji, umozni mu to lépe se orientovat a
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ukotvit v sobé pocit bezpedi i vlastni zodpovédnosti.

Neméné duleZita je komunikace. Na zaCatku dne by méli rodice ditéti Fici, jak
bude jeho den vypadat, tj. jaky bude jeho plan. Rodi€e by s ditétem méli mluvit klidné a
jasné; o naplanovani dne by neméli s ditétem diskutovat. Na druhou stranu by méli byt
rodice vnimavymi posluchaci; méli by dokazat dité vyslechnout a dat mu prostor

k vyjadreni.

Velmi duleZitou zaleZitosti je posilovat Zadouci chovéani ditéte. Pokud je vSak
chovani ditéte neadekvatni, méli by jej rodi¢e regulovat, aby tak zabranili dalSim

nepfijatelnym pojevam ditéte ve spole¢nosti.

Neodmyslitelné dullezita je spoluprace rodi¢l a odbornikd. Pokud jsou si rodice
védomi problému, které jejich dité ma, méli by v kazdém pfipadé navstivit jeho ucitele
a promluvit si s nim, aby mohli spole¢né navrhnout jisty plan opatfeni. Vychovny
poradce potom muze navrhnout vhodny vychovny program. Kromé ucitele by méli
rodiCe spole¢né se svym ditétem navstivit také psychologa a o své situaci se s nim
poradit. Zmény v chovani ditéte neuniknou jisté ani pratelim a nejbliz§imu okoli, proto

je dobré, ba nutné, chovani ditéte blizkému okoli vysvétlit.

S pfibyvajicim vékem je nutné seznamit dité s jeho obtizemi a pomoci mu se s nimi

vyrovnat.

5.2 Moznosti reedukace hyperaktivnichd éti ve Skole

Hyperaktivnimu ditéti a jeho rodiné muzeme jako ucitelé pomahat nékolika
zplUsoby. ,Mezi nejefektivnéjSi komplexni péci patfi podle S. F. Reifové (8, s. 29)
nasledujici: program modifikace chovani doma i ve Skole; spoluprace s poradnou;
individualni poradenstvi; nacvik socialnich dovednosti; opatfeni ze strany Skoly; hojna
télesna aktivita; lékafskd péce; vzdélavani rodi€u, aby byli schopni pomahat svému

ditéti a podporovali jej.”
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Ucitelé by si méli byt védomi toho, jak ddlezita je jednoznacnost a duslednost pfi
praci hyperaktivniho ditéte ve vyuc€ovaci hodiné. UdrZet pozornost hyperaktivniho
ditéte neni jednoduché, existuje vS8ak nékolik zpusobud, které by ndm vtom mohly
pomoci:

» signdly (zvednout ruku na upozornéni)

* ménit hlas (hlasovy projev je velmi dilezity)

» ocni kontakt

* nazorné ukazky (vizualni pomucky, praktické ukazky)

e odstranit Zakovi z lavice predméty, rozptylujici jeho pozornost (pouze pomucky,

které dité neprodlené potfebuje nechat na lavici)

* nezafazovat Ccinnosti, které souvisi srychlosti a zavodénim; dbat na

porozuméni zadani ukolu

Ucitel by mél vzdy dasledné dbat na splnéni zadaného ukolu. Velice Zadouci je
také dodrZzovani stanoveného fadu a ritudld béhem hodiny, které ditéti umozniuji lépe
se orientovat. Aby se dité ve tfidé dobfe citilo, je nutné podporovat take vielé vztahy se

spoluzaky. Dité by se mélo citit jako sou€ast kolektivu - to je velmi dulezité.
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6 Programy pro hyperaktivni d éti a jejich rodi c¢e

Klub rodi€l a préatel hyperaktivhich a neklidnych déti je brnénsk& organizace,
zaloZzena 1. 6. 1992 Brnénskym biskupstvim. Jeho poslanim je ,podporovat rodinu ve
vSech fazich vyvoje, hdjit jeji zajmy a napomdéhat rozvoji prorodinnych sluzeb
v mistnich  komunitach* (http://www.crsp.cz/cesky/crsp-brno/o-nas.html, cit. 03.
12.2009).

6.1 Centrum pro rodinu a socialni pé ¢i

Centrum pro rodinu a socialni péci, dale jen CRSP, poskytuje socialni sluzby a
sluzby pro rodiny; déle pak vzdélavani a poradenstvi, které jsou urCeny rodinam,
rodi¢im, seniorim i Siroké vefejnosti. Tato sluzba vznikla z potfeb rodi€d neklidnych
déti ziskat jak potfebné informace a pomoc, tak i vzdjemnou podporu a povzbuzeni.
Cinnost klubu zahrnuje vzdélavaci seminafe a prednasky pro rodiée i pedagogy,
skupinovou praci rodi¢a i déti, zakladni socialni poradenstvi a moznost rehabilitaéniho

cviceni.

CRSP poskytuje svym klientm tyto 3 druhy programu: rodinné; vzdélavaci;

socialni.
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,CRSP zakladd své programy na propojeni prace dobrovolnych pracovnikd a
odbornikd ze sociélni, lékafské a psychologické oblasti; na orientaci na spole¢né
straveny Cas rodi¢l a déti, umoznujici vzdjemné naslouchani, zazitky apod.; na
koncipovani pro skupiny rodin; na integraci handicapovanych déti a na podpore
mezigeneracniho souziti“ (http://www.crsp.cz/cesky/crsp-brno/o-nas.html, cit 03. 12.
2009).

Klub pratel rodiny, zaloZzen vr. 2001, je ob&anskym sdruZzenim podporujicim
¢innost CPSR. SdruZeni vytvafi prostor pro realizaci raznych aktivit pro rodiny a

specifické cilové skupiny, mezi nimiz jsou i rodiny s hyperaktivnimi détmi.
6.2 Klub rodi ¢éu a pratel hyperaktivnich a neklidnych d  éti

Tato organizace poskytuje ,sluzby rodinam s détmi, trpicimi syndromem ADHD
nebo vyraznym neklidem. Sluzba vznikla vr. 2002, a sice z potfeb rodicu
neklidnych déti, vzajemné se povzbudit a ziskat potfebné informace a pomoc pro
kazdodenni Zivot s obtizné vychovatelnym ditétem” (http://www.azrodina.cz/1946-

klubrodicuapratelneklidnychahyperaktivnichdeti, cit. 03. 12. 2009).

Zakladem c&innosti této organizace je spoluprace srodi¢i v rodiCovské
svépomocné skupinég, ktera skyta asi 10 ¢lenu, ktefi se pravidelné setkavaji. Dliraz
je kladen na citovou vazbu rodi¢ - dité. Kromé socialniho poradenstvi, nabizi také
individualni psychologické poradenstvi, vedené psychologem, a dale pak nasledné

rehabilitaéni poradenstvi.
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7 Prakticka c¢ast

Metodologicky postup

Prakticka ¢ast diplomové prace méa 3 oddily. V 1. ¢asti jsou uvedeny 3 rozhovory,
pod nadzvem: ,O praci s hyperaktivnimi détmi v ramci Skolniho vyu€ovani®, které jsem
vedla se tfemi pedagogickymi pracovniky, majicimi s vyukou hyperaktivnich déti
zkuSenosti. V3ichni 3 pedagogicti pracovnici vyuéuji na 1. stupni ZS, kde se po dobu
své pedagogické praxe s hyperaktivnimi détmi jiz nékolikrat setkali. Ve 2. Casti
diplomové prace uvedu kazuistiku hyperaktivniho ditéte, provedenou na zakladé jeho
pozorovani pfi vyu€ovaci hodiné. Ve 3. Casti prace se budu zabyvat vyhodnocenim
dotaznikového prizkumu (jde o 70 dotaznikl), ktery mi byl umoznén za spoluprace

nize jmenovanych ZS i MS, v poétu 11.

Cil vyzkumu

Cilem mého vyzkumu je, analyzovat sou€asnou situaci hyperaktivnich déti na
zakladnich Skoldch, popf. v matefskych Skolkach; zabyvat se pfistupem k
hyperaktivnim détem a jejich hodnocenim ze strany ucitele; blize specifikovat projevy
hyperaktivnich déti béhem vyu€ovéani, disledky tohoto chovéani; a hledat zpisoby

mozné napravy. V neposledni fadé je cilem mého vyzkumu, ovéfit si nasledujici, mnou
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stanovené, hypotézy:

Hypotéza 1: Predpokladam, Ze dotazané osoby pracuji s hyperaktivnimi détmi

vétSinou v zarazeni ,uditel".

Hypotéza 2: Predpokldddm, Ze dotdazané osoby rozdil mezi aktivnim a
hyperaktivnim ditétem poznaji, ovSem néktera ,poznavaci znameni®, ktera se tykaji

tohoto rozpoznani, se mohou ve své mife liSit.

Hypotéza 3: Pfedpokladam, Ze hyperaktivni déti nejsou prefazovany do Zadnych

specialnich tfid.

Hypotéza 4: Predpokladam, Ze ve vétSiné pfipadd Skola vréamci prace
s hyperaktivnimi détmi s pedagogicko-psychologickou poradnou ¢&i se specialné
pedagogickym centrem spolupracuje, a Ze ji tato spoluprace pomaha a sméruje jak v

upfesnéni forem a metod vyuky, tak pfi individualnim vedeni Zaka.

Hypotéza 5: Predpokladam, Ze hyperaktivni déti mohou dosahnout stejného
vzdélani jako ostatni, ovSem za predpokladu vynaloZeni vétSi davky usili, pile a

trpélivosti.

7.1 Rozhovor

7.1.1 Rozhovor é.1

Rozhovor na téma: ,O praci s hyperaktivnimi détmi v rdmci Skolniho vyu€ovani mi
poskytla pani ucitelka A. V. ze zakladni Skoly v Pisku. Pani uCitelka A. V. ma témér
dvacetiletou pedagogickou praxi a b&hem této doby se s hyperaktivnimi détmi setkala
jiz mnohokrat. Nyni se ve své tfidé vénuje dvéma hyperaktivnim détem, obé déti jsou

chlapci, navatévuijici 4. tfidu ZS.
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1. Jak byste charakterizovala hyperaktivnid  éti?

Hyperaktivni déti se projevuji jako upovidané, neklidné, temperamentni, velmi zivé
a plné energie, pfi hodiné jsou neposedné, stéle si s néim hraji, vstavaji z lavice,
vykfikuji ¢i odmlouvaji; na druhé strané se ale tento stav ,aktivity" stfida s pasivitou
ditéte, kdy dité jen sedi v lavici, nereaguje na ,pobidky* a odmitd pracovat.
Hyperaktivni déti bych charakterizovala jako ,zasnéné“; nékdy si jich ucitel nevSimne
po celou Skolni dochazku! Kromé impulzivity, spontdnnosti a nepofadnosti bych ale
chtéla zminit, Ze hyperaktivni déti byvaji hravé, velmi citlivé, vnimavé, nékdy az

litostivé - a podle toho bychom k nim méli také pfistupovat.

2. Co vyZaduje préace s hyperaktivnimid  &tmi?

Nutno pfiznat, Ze prace s hyperaktivnimi détmi vyZaduje velkou davku trpélivosti,
tolerance a laskavého pfistupu, a to jak ve Skole ze strany uciteld, tak i doma, ze strany
rodi€u. Na druhé strané by mél byt ucitel, v domacim prostfedi potom rodic¢e, disledny
a peclivé kontrolovat praci ditéte. Dulezité je stanovit si jasna pravidla a pevny fad a
dbat dusledné na jejich dodrzovani; stereotypné fazené cinnosti a plnéni ukoll
napomahaji ditéti Iépe se orientovat a mit pocit jistoty a bezpeci. Kazda zména by méla
byt ditéti pfedem oznadmena, aby bylo dité schopné se na novou situaci pfipravit a

pFizpusobit se ji.

3. Déa se néjakym zp usobem p fedchazet u hyperaktivniho dit éte nékterym

obtiZzim v pr dbéhu vyu ¢ovani?

ProtoZe se hyperaktivni déti chovaji velmi impulzivné, neklidné, temperamentné,
jsou stéle neposedné, a maji potfebu stéle néco ,délat*, miZzeme tuto jejich aktivitu
¢astecné usmeérnit tim, Ze je ,zaukolujeme" jinou €innosti (odnést tfidni knihu, smazat
tabuli, pfinést pomucky, dorudit vzkaz apod.) Tim dodavame ditéti mimo jiné takeé

odvahu a duveéru, kterd jim ¢asto chybi...
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4. Jak tedy s hyperaktivnimi d  étmi pracujete?

Jak jsem jiz zminila, duleZité je stanovit rozvrh ¢innosti b&éhem vyucovaci hodiny.
Neopomenutelnou soucéasti prace s hyperaktivnimi détmi je usporadani zasedaciho
pofadku tak, aby hyperaktivni dité sedélo blizko tabule (a mohlo se tak na vyucovaci
proces a projev ucitele 1épe koncentrovat); hyperaktivni dit¢ by nemélo byt izolovano
od ostatnich - mélo by tedy sedét mezi nimi; dalSi dulezitou skute¢nosti je, aby dité
nesedélo v blizkosti okna, protoZe to by jej nutilo odvadét pozornost k tomu, co se déje
venku. Takeé tfida by méla byt ,hold", bez nezadoucich véci (napf. nasténka), které by

pozornost Zaka odvadély.

Dulezita je skute€¢nost, Ze dité se nejlépe soustfedi na zacatku vyucovaci hodiny,
kdy neni jeSté unavené, a proto by se mél vyklad uciva odehravat v prvnich dvaceti
minutach této vyucovaci hodiny. Pfi zadavani ¢asu na plnéni zadaného ukolu bychom
méli pro hyperaktivni dité pocitat s Casovym Usekem jedenkrat tak dlouhym, protoze

predpokladame, Ze mu prace bude trvat déle, nez je bézné.

Kazdy prudky projev chovani ditéte, kazdé vzruSeni €i neklid by mély byt utlumeny.
Aby déti mély moZnost ,vybit" pfebyteCnou energii, je dobré, provadét o prestavkach

nejriznéjSi pohybové aktivity, které prispivaji k celkovému zklidnéni ditéte.
5. Jak reSite s hyperaktivnimi d é&tmi nap ¥. problémoveé situace?
Jak hyperaktivni, tak i vSechny ostatni déti, bychom neméli karat pred celou tfidou;

s ditétem si promluvime individuélng, stranou ostatnich. Hyperaktivni dité by mélo mit

pocit, Ze i kdyZ to s nim neni jednoduché, uciteli na ném zéalezi a nezatracuje jej. U

v

6. Co doporu €ujete rodi €am hyperaktivnich d éti?
Chtéla bych zminit, Ze dullezZité je, pfedchazet nedorozuméni mezi rodinou a

Skolou, a co nejvice podporovat jejich vzdjemnou spolupraci. Velmi dobré je, kdyz se

rodi¢e hyperaktivniho ditéte setkavaji s rodi€i stejné ,postizenych” déti — maji tak pocit,
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Ze nejsou v této sami.

7. Vyuzivaji Zaci a jejich zakonni zastupci konzult  aci se svymi poradci?

Na tuto otdzku nelze jednoznacné odpovédét... VétSinou je Skola prvni v kontaktu a
zve si rodice. Rodi¢e musi pocitit, Ze je chapeme, chceme jim pomoci, ale bez jejich

spoluprace a ochoty vyjit Skole vstfic, nelze dosahnout zmirnéni obtizi.

8. Jak povzbudit aktivitu dit éte ke Skolni praci?

Aktivita ditéte se zaklada predevSim na jeho zajmu a spontannosti. Hyperaktivnim
détem nejlépe vyhovuje, pracovat na zadaném uUkolu kratkou dobu (nejlépe ca. 10
minut) a pozdé&ji se k nému opét vratit, tkoly stfidat a obménovat tak, aby byla skolni
prace rozmanita a nemonotoénni. Ztoho vyplyva, Ze dlouhodobé a soustavné

zatézovani jeho pozornosti, je pro dité naprosto nevhodné.

9. Jak velkou roli hraji v rdmci Skolniho vyu ~ €ovéani ,odm ény a tresty"?

ProtoZze naSim cilem je neustale posilovat sebevédomi ditéte, je dilezité ocenit
kazdy jeho Uspéch; ale nejen to. Mnohem dulezitéjSi je pozitivné ocenit snahu a
vynalozené Usili o dosaZeni cile. Samoziejmé je lepSi naucit se pracovat s pochvalami,
a umét dité pozitivné ocenit a pochvalit, nez pouZzivat tresty. Tresty volime jen

vyjime&né, a sice tak, aby byl trest pfiméFeny provinéni.

10. Jak zabréanit netusp échu?

NeUspéchu Ize zabranit predevS§im zamezenim vzniku a rozvoje pocitu
ménécennosti. Soustfedime se tedy na kladné stranky osobnosti ditéte a snazime se
je podporovat a rozvijet. Tim, Ze se zaméfime na oblast, ve které je dité Uuspésne,
rozvijime jeho schopnosti a ddvame mu prostor k uplatnéni se; diky tomu proziva dité

nasledné pocit vlastniho aspéchu.

11. ZafFazujete do vyu €ovani hry? Myslite si, Ze jsou pro hyperaktivni d  éti
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vhodné?

Musim fici, Ze zéleZi na pfedmétu. Hry doporucuji napf. pfi pfedmétech, jako jsou
vlastivéda, pfirodovéda ¢&i cizi jazyky, protoZze zde je pro hru prostor. Pfi hodiné

matematiky a Ceského jazyka se drzim u téchto Zakd stereotypu a ,drilu”. Potfebuji jej.
12. Je hyperaktivni dit & stejn & dob fe vychovatelné jako jiné d éti?

Vyvoj ditéte mizeme rozdélit na tfetiny: z jedné tfetiny Ize vyvoj ovlivnit, z druhé
tretiny je vyvoj dan geneticky, Ze tfeti tfetiny vyvoj ovlivnit nelze. Je nutné fFici, Ze
z jedné tfetiny neklid u ditéte, a posléze u dospélého ¢lovéka zlstava — podle toho by
tito jedinci méli volit takové budouci povolani, kde neklid a neschopnost piné

koncentrovat svoji pozornost nebudou prekéazkou.

13. Myslite si, Ze mohou hyperaktivni d éti dosahnout stejného vzd élani jako

ostatni?

Myslim si, Ze jde spiSe o vyjimecné pfipady; toto je velmi individualni. Pokud
funguje dobrd, oboustranna spoluprace Skola - rodina, disledny a trpélivy pfistup jak

ze strany pedagog(, tak ze strany rodiéd, maji hyperaktivni déti Sanci vystudovat VS.

7.1.2 Rozhovor €. 2

DalSi rozhovor na téma: ,O préaci s hyperaktivnimi détmi vramci Skolniho
vyuCovani“ jsem ziskala z rozhovoru s pani ucitelkou A. N., ktera vyuc€uje na 1. stupni
ZS v Pisku, jiZz 22 let. V sougasné dobé je tfidni ugitelkou 3. t¥idy, ve které je celkem 25
déti, z toho jedno dité hyperaktivni, chlapec. Sama pani ugitelka zminuje, Ze se v ramci
své pedagogické Ccinnosti setkava s problémem hyperaktivity zejména aZ nyni,

v poslednich letech, a to stale Castéji.

1. Jak byste charakterizovala hyperaktivni d  éti?
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Hyperaktivni déti bych charakterizovala jako velmi ,zivé“, neklidné, neposedné, déti
,Stdle v pohybu a neklidu“...; jejich chovani je Casto nepfedvidatelné, jednaji bez
pfemysleni a domysleni nasledkd svého jednani... PFi vyu€ovani se nevydrzi soustredit
pFilis dlouho na jednu ¢innost, a velmi snadno upoutaji jeho pozornost jiné podnéty
(pohrava si s vécmi na lavici, €mara si, poStuchuje spoluzaky,...) UcCitel by se mél

snazit, udrzet Zakovu pozornost co nejdéle a pfi praci Zaka stale aktivizovat.
2. Co vyZaduje prace s hyperaktivnimi d  étmi?

Prace s hyperaktivnimi détmi vyZaduje, jak pro ucitele, tak i pro rodi¢e, nepochybné
velkou davku trpélivosti a pozitivniho pfistupu k ditéti. Neméné dulezita je komunikace:
k ditéti bychom méli byt laskavi a vieli, vstficni, méli bychom mu umét sdélit a vysvétlit,
co od néj oCekdvame a jaké chovani naopak neni adekvatni; toto bychom méli ditéti
vysvétlit tak, aby ono samo dokézalo rozpoznat spravnost svého jednani. Pokud jsou
pfistupy a postoje, uplatfiované ve Skole i vrodiné podobné, je to vlabec nejlepsi
varianta. Stim souvisi také spoluprace rodiny hyperaktivnino ditéte se Skolou i

s odbornikem v daném oboru, ktera je velmi Zadouci.

3. Déa se néjakym zp usobem p fedchazet u hyperaktivniho dit éte nékterym

potizim v pr abéhu vyu €ovani?

Na zacatku vyu€ovaci hodiny, ale i co se Skolni dochazky a vyuky tyce, je dulezité
sdélit ditéti jasné pozadavky a naroky, které na n&j budou kladeny, a které musi splinit.
Vyucovaci hodina by méla byt strukturovana; tedy roz¢lenéna mensi Useky, vypinéné
riznymi ginnostmi. Cast&jsi stfidani a opakovani riznorodych &innosti udrzi Zakovu
pozornost lépe a déle, neZz soustiedéni se na jednu &innost, pfi kterém se dité velmi
brzy unavi. UcCitel by mél k ditéti pfistupovat individualng; mél by byt trpélivy, vstficny a
laskavy; na druhou stranu je nutné dbat na plnéni Ukolt ditéte a dlsledné je

kontrolovat.
4. Jak s hyperaktivnimi d étmi pracujete?
Na hyperaktivni déti kladu stejné naroky a pozadavky, jako na déti ostatni.

V hodiné uplatiuji jak individualni, tak i skupinovou préaci, pfi které maji Zaci moznost
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spole¢né pracovat a komunikovat.

5. Jak feSite s hyperaktivnimi d étmi nap F. problémové situace?

Jak jsem jiz zminila, naroky a poZadavky kladu na vSechny déti stejné, proto i
feSeni problému u hyperaktivniho ditéte probiha stejné jako u ostatnich zakd. Myslim
si, Ze je lepsi, feSit problémy stranou tfidy a o samoté si s ditétem pohovofit — toto

uplatiuji u vSech déti stejné.

6. Co doporu €ujete rodi €am hyperaktivnich d éti?

Rodi¢um hyperaktivnich déti doporuéuji v kazdém pfipadé konzultace s
odbornikem v daném oboru a jeho pravidelné navstévovani. Myslim, Ze jeho rady
mohou rodiCe pfi vychové hyperaktivnino ditéte dobfe uplatnit, protoZe se jedn& o véc
velmi citlivou, se kterou si velmi ¢asto sami nevédi rady; a to zejména v zacétcich

feSeni tohoto problému.

7. Vyuzivaji Zaci a jejich zakonni zastupci konzult  aci se svymi poradci?

Ano, ale bohuZel jen zfidka.

8. Jak povzbudit aktivitu hyperaktivniho dit  éte ke Skolni praci?

Dulezité je, Zaka zaujmout a motivovat - to je zasada, ktera plati u vSech Zaka.
Hyperaktivni dité se nevydrzi dlouho soustfedit, a i kdyZ se chova velmi zivé a
neklidng, pfi intenzivnim soustfedéni se rychle unavi. Toto Ize oddalit Cast&jSim
stfidanim rdznorodych &innosti, Zaka do vyucovaci hodiny aktivné zapoijit a vyu€ovani
doplnit zajimavymi vyu¢ovacimi pomickami. Do vyu¢ovani je mozné zaradit i hry, pfi

nichz se Zaci na kratSi dobu ,,odreaguji“, a potom se dokazou lépe koncentrovat.
9. Jak velkou roli hraji v rdmci Skolniho vyu ~ €ovéni ,tresty a odm ény“?
Nejen hyperaktivni déti, ale déti viibec, bychom méli chvalit za kazdou jejich snahu

a tuto snahu bychom méli umét nalezité ocenit (pochvalit, odménit) — tim posilujeme
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sebevédomi ditéte. Pokud budeme nuceni pfistoupit k trestu, méli bychom volit trest

adekvatni ,provinéni* ditéte!

10. Jak zabranit netusp échu?

Dité bychom neméli za Zadnou cenu podcenovat; naopak bychom jej méli neustale
aktivizovat v jeho &innosti, chvalit nejen za jeho vykon a vysledek, ale pfedevsim za

jeho vynalozZené asili; povzbuzovat jej, pomahat mu, davat mu pocit bezpeci a zazemi.

11. Zafazujete do vyu €ovani hry? Myslite si, Ze jsou pro hyperaktivni d  éti

vhodné?

Hry do vyulovani zafazuji, ovdem neni to pravidlem kazdé hodiny... Za velmi
vhodné povaZzuji napf. jazykové hry, v hodinach cizich jazyka. PFi hie se chce zapoijit
kazdé dit&, podili se na ni tedy aktivné, pficemz se ,uci“; hra dité zaroven pobavi a

doda mu novou silu na soustfedéni se.

12. Je podle Vas hyperaktivni dit & stejn & dob fe vychovatelné jako jiné d éti?

Ano, myslim si, Ze hyperaktivni déti jsou stejné dobfe vychovatelné jako jiné déti.

13. Myslite si, Ze mohou hyperaktivni d  éti dosdhnout stejného vzd élani jako

ostatni?

Ano, myslim si, Ze mazZe dosahnout stejného vzdélani jako ostatni déti; ovSem to je

velmi individualni.

7.1.3 Rozhovor é.3

Posledni rozhovor na téma: ,O préaci s hyperaktivnimi détmi v rdmci Skolniho

i

vyuéovani* mi poskytla pani ucitelka ze ZS v Obecnici, P. D., ktera na zdeji Skole
vyucuji 26 let. Nyni je tfidni uCitelkou zaku 3. tfidy a v souCasné dobé ve své tfidé
Zzadné hyperaktivni dit¢ neméa. Béhem své pedagogické praxe se vSak
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s problematikou hyperaktivity jiz nékolikrat setkala.

1. Jak byste charakterizovala hyperaktivhid  éti?

Hyperaktivni déti, se na rozdil od ostatnich, projevuji jako velmi mélo pozorné,
nejsou schopny se plné a po delSi dobu soustfedit na svoji praci; jednaji zbrkle, jsou
»vybusné“, jejich reakce jsou €asto nepfiméfené a nepfedvidatelné; patrny je jejich
staly, motoricky neklid. Na druhou stranu, i pfes jejich stalou ,aktivitu“, jsou

hyperaktivni déti velmi brzy unavitelné.

2. Co vyZaduje prace s hyperaktivnimi d  étmi?

Prace s hyperaktivnimi détmi vyZaduje velkou davku trpélivosti a vytrvalosti jak ze
strany uditele, tak i ze strany rodi¢l. Ditéti bychom méli vénovat individualni pozornost
a péci. Na hyperaktivni déti kladu naroky a poZadavky stejné, jako na déti ostatni,
pouze zpUsoby prace (podle konkrétniho zadani ukolu) se mohou liSit; vysledky musi
byt ale u vSech hodnoceny stejné! P¥i plnéni skupinové prace maji hyperaktivni déti
Casto tendenci upfednostfiovat samy sebe a strhavat na sebe pozornost, nebo se

naopak spole¢né prace odmitaji ucastnit.

3. Da se néjakym zp Gsobem p fedchazet u hyperaktivniho dit éte potizim

v pribéhu vyu éovani?
Problémem je, ze je pro dité obtizené, pfizplusobit se pozadavkim a narokdm,
které jsou na né ve Skole kladeny, a které ma splnit. Znacna ¢ast hyperaktivnich déti
pfitom navic trpi poruchami uceni.

4. Jak s hyperaktivnimi d étmi pracujete?

Kombinuji rdzné formy prace, a to s pfihlédnutim k individualnim zvlaStnostem
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ditéte. PFi zadavani dkolG volim praci samostatnou, méné cCasto pak skupinovou,
v ramci které spolupracuje dité s ostatnimi spoluzéky. Do vyu€ovani je mozné zaradit
také hry ¢i ,zabavné uceni®, které ditéti dopreji chvilku si ,odpocinout’. Pfi préci
s hyperaktivnimi détmi je dobré CastéjSi stfidani ruznych &innosti - doporucuji stfidani

¢innosti takové, aby vyuc€ovani bylo pestré, ale ne ruSené neustalou zménou ¢innosti!

5. Jak feSite s hyperaktivnimi d étmi nap F. problémové situace?

K hyperaktivnim détem pfistupuji, co se ty€e pInéni jejich Skolni prace a ukold, tak
jako k ostatnim zakim; hyperaktivni déti nemaji zadné ulevy pfi plnéni Skolnich
povinnosti, pouze pfistup k nim je individudlni, napf. pfi zadavani ukoll. Proto i

pfipadné problémové situace feSim s témito détmi stejné, jako s ostatnimi Zaky.

6. Co doporu €ujete rodi €am hyperaktivnich d éti?

Podpora ditéte ze strany rodic¢l je velmi dulezitd. RodiCe by svému ditéti méli
zajistit zazemi, dat mu pocit bezpeci a jistoty, méli by dité podporovat a pomahat mu —
toto souvisi s informovanosti rodicl, ktera ale neni bohuzel vzdy kvalitni a samozifejma.
Doporucujeme proto rodi¢im, navstévovat spolec¢né s jejich ditétem poradce, ktery jim

dokaze poradit s vychovou hyperaktivniho ditéte vibec.

7. Vyuzivaji Zaci a jejich zakonni poradci konzulta  ci se svymi poradci?

Toto je velmi individualni.

8. Jak povzbudit aktivitu hyperaktivniho dit  éte ke Skolni préaci?

Dité bychom méli v jeho praci neustale povzbuzovat. Chut do prace ditéti doda
pochvala; chvalit bychom méli dité jak za vysledek jeho préace, tak i za dil€i ¢innosti
béhem vyuc€ovani, ale predevSim za projevenou snahu. Hodiny je dobré prokladat
.chvilkami odpoc€inku“ - napf. hrami, pfi kterych ditéti dopfejeme chvilkové se
odreagovat. Stfidani riznych ¢innosti a riznych forem prace tak, aby vyu€ovaci hodina
nebyla monoténni.
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9. Jak velkou roli hraji v rdmci Skolniho vyu  éovani ,odm ény a tresty“?

Pochvala je velmi duleZitym momentem, ktery dité dok&ze povzbudit k dalSi praci a

dokaze jej motivovat.

10. Jak zabranit netusp échu?

Dité bychom méli neustéle povzbuzovat a chvalit jej za jeho vynalozZené asili.

11. Zafazujete do vyu €ovani hry? Myslite si, Ze jsou pro hyperaktivni d  éti

vhodné?

Ano.

12. Je podle Vas hyperaktivni dit & stejn & dob fe vychovatelné jako jiné d éti?

Ano, ale obtiznéji, s vynaloZenim vétSiho usili.

13. Myslite si, Ze mohou hyperaktivni d  éti dosdhnout stejného vzd élani jako

ostatni?

Ano, ale tato skute¢nost vyZaduje vice trpélivosti a namahy.

7.1.4 Zavér

Z rozhovoru vyplyva, Ze hyperaktivni déti pasobi na své okoli jako velmi neklidné,
Zivé, jsouci ve stalém “pohybu”, Ze se chovaji roztrzité, jsou neposlusné a jejich reakce
jsou nepfedvidatelné; na druhou stranu jsou to ale déti velmi citlivé a vnimavé. Prace s
nimi vyZaduje ze strany jejich okoli trpélivost, pozitivni pfistup, schopnost dité
povzbudit a byt mu oporou; soucasti tohoto je individualni pfistup, ktery bychom méli
ve vztahu k hyperaktivnimu ditéti, jako ucitelé, uplatfiovat.
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Problémem hyperaktivnich déti je kromé jiného kratky ¢asovy Usek, po ktery dité
dokaZe udrzet svoji pozornost a koncentrovat se; abychom pozornost ditéte udrzeli, je
potfeba dodrZovat tyto osvédcené zasady: CastéjSi stfidani Cinnosti, prokladani téchto
¢innosti pauzami pro “odpocinek”, zadat ditéti praci, rozdélenou na dil¢i ukoly, a
postupné kontrolovat jejich pInéni. Zafazovat do vyucovani hry je doporucovano.
Povzbuzovat dité pfi jeho praci a rozvijet jeho schopnosti v oblastech, ve kterych
vynika, je motivujici a Z&douci. Rodi¢im hyperaktivnich déti je doporu€ovano,
spolupracovat s odbornikem v daném oboru, ktery jim dokaze pomoci s vychovou
ditéte a poradit v problémovych situacich. Pfi vychové hyperaktivniho ditéte se jedna
totiz o zalezitost velmi citlivou, ktera vyZzaduje predevsim informovanost rodi¢i. Rodice
by méli umét pochopit situaci svého ditéte, meéli by mu vytvofit dobré rodinné zazemi,
dat mu pocit bezpeéi a jistoty a neustdle jej podporovat. Z nazorl dotazanych
pedagogickych pracovnikd vyplyva, ze hyperaktivni dité je stejné dobre vychovatelné a
muze ziskat stejné kvalitni vzdélani jako déti ostatni, pouze s vynaloZzenim vétsiho asili

a namabhy.

7.2 Kazuistika

Uvadim kazuistiku nyni desetiletého chlapce, trpiciho poruchou pozornosti
s hyperaktivitou a rysy specifickych poruch uceni. Ziskat Udaje pro kazuistiku nebylo
slozité, protoze matka chlapce je velmi dobrou rodinnou pfitelkyni a souhlasila
s uverejnénim této kazuistiky, jako soucasti mé diplomové prace. Mimo jiné jsem méla
prilezitost zUc€astnit se vyu€ovaci hodiny ve tfidé, kterou L. Z. navstévuje. Chlapec nyni
chodi do 4. tfidy ZS v Pisku, jejiz tfidni ugitelkou je jedna z pedagogickych pracovnic,
ktera mi poskytla rozhovor na téma: ,O praci s hyperaktivnimi détmi v ramci Skolniho

vyucovani®.
L. Z.:

* narozen xx.yy. 2000 v Pisku

* z Uplné rodiny, harmonické prostfedi
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» 2 sourozenci; starsi bratr (M. Z.) je starSi o 6 let, druhy bratr (P. Z.) je dvojCetem
L. Z.

L. Z. iP. Z trpi oba poruchou pozornosti s hyperaktivitou a rysy specifickych
poruch uceni; tato porucha jim byla diagnostikovana

 do svych sedmi let navstévuje MS v Pisku

« nastup do ZS v sedmi letech, tedy s odkladem jednoho roku

« nyni navstévuje 4. tFidu ZS v Pisku

Matka:

 R.Z

e narozena xx.yy. 1974 v Pisku

» stfedoskolské vzdélani (maturita na Zemeédélské Skole v Pisku)

* nyni administrativni pracovnice ¢eské pojistovny

» velmi inteligentni Zena, snaha stale se vzdélavat, nyni navstévuje ve svém
volném ¢&ase, z vlastniho zajmu, kurzy anglického jazyka, které by v kvétnu
2010 méla zakon¢it statni zkouskou

» obétava, dominantni Zena, oproti otci L. Z. a P. Z. ve vychové velmi dusledna,
nekompromisni a ,,pfisna“

« ochotné a vytrvale je v kontaktu s vychovnymi poradci Skoly a se Skolou Uzce
spolupracuje; se svymi syny navstévuje pedagogicko-psychologickou poradnu v
Pisku

Otec:

* S.Z,vlastni

e narozen xx.yy. 1971 v Pisku

* vyuc€en zednikem

* nyni pracuje jako délnik ve svém oboru

» ve vychové svych déti hraje spiSe pasivni roli; veSkerou iniciativu a snahu o
vedeni rodiny, stanoveni fadu a dodrZovani pravidel nechavé na své Zzené

e zd4 se, Ze otec si plné neuvédomuje ,zavaznost® hyperaktivni poruchy,

spojenou s rysy specifickych poruch uéeni u obou dvojéat, ani dulezitost
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potfeby jednotného vychovného pfistupu k obéma svym synim

R. Z. se za svého muZe vdala ve svych 21 letech, tj. v roce 1995. Jeji nastavajici
muzZ ma jiz jednoho syna z prvniho manzelstvi (M. Z). M. Z. bylo pry odmali¢ka velmi
Sikovné, snazivé, pilné a svédomité dité; vici ostatnim détem a vrstevnikim, ale i vici
dospélym se choval vzdy pratelsky a byl velmi komunikativni. Dochazku ZS ukongil M.
Z. svelmi dobrym prospéchem, nasledné uspésné slozil pfijimaci zkouSky na

Gymnézium v Pisku, kde nyni bez problém studuje prvnim rokem.

Necelych pét let po svatbé, tj. v roce 2000 se manzelum narodila dvoj¢ata, oba jsou
chlapci, a jednim z nich je pravé maly L. Z. Téhotenstvi bylo diagnostikovano jako

rizikové a porod byl pfed€asny.

»JiZ jako mali byli oba chlapci velmi Zivi, ,neposlusni“, energicti, neunavitelni, nebali
se vySek, nékam neustale Splhali a Skrabali se, pobihali a chvili nevydrzeli byt v klidu®,
fika jejich matka... ,Ven jsem se s nimi odvaZila pouze za doprovodu manzela nebo
jiné osoby; sama bych oba chlapce dokazala jen téZko uhlidat - a kdyZ jsem se k tomu

odvézila, jen zfidkakdy, sama, bylo to opravdu velmi naro¢né..."

Ve 3 letech nastupuji oba chlapci do MS v Pisku. Nastup do MS a s tim souvisejici
zména prostfedi a nutnost pfizplsobit se nové situaci, se ukazaly jako problematické.
Matka byla pro ,neposlusnost” déti ¢asto zvana do Skolky; oba chlapci byli hodnoceni
pani ucitelkou jako velmi Zivi, ,zlobivi“ a nezvladatelni, bylo téZké je uhlidat. Mimo jiné
se chlapci obtizné adaptovali na nové, neznamé prostfedi a stejné tomu bylo i
s pFivyknutim si na ostatni déti ve tfidé, nemluvé o povinném odpolednim spanku, ktery
chlapci zasadné odmitali. Oba chlapci si vynucovali pozornost ostatnich a Castym
prostfedkem k tomu, byly projevy agresivity vuci ,spoluzakim®“. Pro lepSi zvladnuti
obou chlapcll a po konzultaci a dohodé s matkou byli chlapci rozdéleni kazdy do jiné
tFidy MS. | tak se ale chovani chlapct neméni a oba nadéale zlstavaji velmi zivymi a
energickymi ,Zivly“; tato zména usnadnila situaci alespon pani ucitelce, pro kterou je
zvladnuti pouze jednoho hyperaktivniho ditéte snazSi. PfedevSim bratr L. Z. byval

v tomto obdobi ¢asto nemocny; trpél opakovanymi zanéty pridusek.

Oba chlapci nastupuji do 1.tFidy ZS v Pisku v sedmi letech, tj. s odkladem jednoho
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roku. Ani nastup do ZS a potfeba pfizplsobit se nejen novému prostiedi, pozadavkim
a narokim ze strany ucitele, ale i dodrZzovani kazné a fadu bé&hem vyucovani se
neobesel bez problému. PotiZze se projevuji pfi dlouhodobém soustfedéni se; po chvili
se chlapci stavaji neklidnymi, neposednymi, ¢imz zaroven vyruSuji i ostatni spoluzaky.
Dlouhodobé& koncentrace na jednu €innost zplsobuje Unavu, kterd nasledné doléha a
stfida se tak se stavy neklidu, energi¢nosti a Zivosti. BEhem Skolni dochazky 1. tfidy
se ukaze, ze je pro P. Z. zvladnuti podminek ZS opravdu nadmiru obtizné a po
konzultaci s matkou je navrzeno jeho pfefazeni do walsdorfské Skoly v Pisku. Matka

souhlasi. L. Z. i nadale navstévuje ZS v Pisku, nyni chodi do 4. tFidy.

L. Z. charakterizuje tfidni ucitelka jako velmi impulzivniho chlapce, ktery je rad
stfedem pozornosti, ¢ehoZz dosahuje Casto tim, Ze se predvadi a své spoluzaky
provokuje - to nékdy vede ke vzniku konfliktni situace. Mimo to hodnoti ale L. Z.
v kolektivu déti jako oblibeného. Mezi jeho oblibené pfedméty patfi jednoznaéné
télesna vychova (ve svém volném Case zacal hrat maly L. Z. fotbal, ktery se v zapéti
stal jeho velkym koni¢kem; matka pfiznava, Ze jej na tento krouzek pfihlasila
v domnéni, Ze zde jeji syn vybije svoji ,pfebyteénou” energii a domu se bude vracet o
poznani klidnéjSi — tato domnénka se ovSem ukazala jako mylné... Dulezité vsak je, Zze
se L. Z. na kazdy fotbalovy trénink, mezi své malé kamarady, velmi téSi a péstovani

sportu mu jisté také prospéje).

Problémy déla chlapci Cesky jazyk - pfedevsim ¢teni a psani. Ve 2. tfidé navrhla
matce pani ucitelka odborné vySetfeni chlapce na ADHD a specifické poruchy uceni.
Matka zajem o provedeni tohoto vySetfeni potvrdila a navstivila se svym synem
pedagogicko-psychologickou poradnu. Toto vySetifeni potvrdilo hyperaktivitu a s tim

spojené specifické poruchy u€eni — v pfipadé L. Z. se jedna o dyslexii a dysgrafii.

Jak jsem jiz zminila, méla jsem moznost, navtivit vyuovaci hodinu ve 4. tfidé ZS,
kam L. Z. chodi. Jednalo se o prvni vyu€ovaci hodinu, konkrétné o hodinu ¢eského
jazyka. Tuto tfidu navStévuje celkem 24 déti, z toho 15 divek a 9 chlapcu; celkem 2

Z&ci (v€etné L. Z.) jsou v pédi pedagogicko-psychologické poradny v Pisku.

L. Z. sedi v prvni lavici, ne tésné pfed katedrou u okna, ale na druhé strané u

dvefi, zaroven tedy blizko tabuli, spolu se svoji spoluzackou. Je mozné si vSimnout, Zze
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L. Z. m& na své lavici uebni pomucky neuspofadané, sesit i kniha jsou znacné
poni¢ené a bez obalu. Na samém zacatku hodiny, pfi vykladu ucitele, se zda byt L. Z.
relativné klidny, je patrné, Ze se skutecné snaZzi na probiranou latku soustfedit. Jiz po
asi po 15 minutach je ale zfetelné, Ze jeho pozornost upada; zacina si pohravat
s vécmi, které lezi na jeho lavici, pujéuje si pastelku od své sousedky a zalina si
.cmarat do seSitu. ,DlleZité je neustale podporovat aktivitu Zaku a jejich zajem o
ucivo, snazit se Zzaka povzbudit, motivovat jej, pochvalit a kladné ocenit za jeho snahu

T4

a pili a neustéle udrzovat jeho pozornost®, fika tfidni ucitelka.

Pfichazi na fadu ukol, kdy kazdy ze zak( ma precist dvé kratSi véty. Je patrné, ze
Cteni textu déla chlapci potize. Ugitelka chlapce za snahu pochvali, ale po hodiné
pfiznava, Ze ¢teni L. Z. hodnoti jako mirné podprimérné; ovSem porozumeéni textu pry
chlapci zvlastni potize nedéla. Pani ucitelka pozada L. Z., zda by mohl smazat tabuli,
na kterou nasledné napiSe zadani Ukolu: jednd se o skupinovou préaci (skupinky po
Sesti Zacich), kdy na zakladé onoho pfecteného textu ma kazda skupina za ukol
nakreslit hlavni postavu této povidky tak, jak je v povidce zobrazena, a jak by tedy
meéla vypadat. L. Z. se ihned ujima vudci role, ve které se patrné citi velmi dobfe; praci
ve skupince viceméné organizuje, a nesetkava se s Zzadnym odporem svych spoluzaku
(patrné jde o skupinku déti, kde neni Zadny jedinec, touzici po této vad¢i roli; ne vzdy
by tomu tak ale muselo byt...). ProtoZe jde o spolupraci déti, bez pfimého vedeni
jesté posledni chvilku na dokonc&eni prace nékterych skupin, a protoZe skupina L. Z. je
jiz hotova, a pouze Ceka, dava tato situace prostor pro zlobeni a ,luparny“, ¢ehoz nejen
L. Z., ale i néktefi dalSi vyuziji. KdyZz ovSem L. Z. vybih& ze své lavice, pani ucitelka jej
usmérnuje, fika, aby se posadil; praci ostatnich nasledné ukoncuje a vSichni spole¢né
se jdou podivat na vysledky své prace. ,Trpélivé a duasledné vedeni ucitele je

zakladem?*, fika tridni ucitelka.

7.3 Vyhodnoceni dotaznikového pr  dgzkumu

Otazka €. 1: Jaké je Vase za fazeni?
-850 -



Pracovni zarazeni

m ucitel

29 B ucitel i metodik
" 2% 2% 1o, 4% 1%
7% m ucitel i konzultant

B fidici pracovnik, metodik i
konzultant

B metodik, ucitel i fidici
pracovnik

m ucitel i fidici pracovnik

fidici pracovnik

vychovatel

NejvétSi pocet respondentll, v po¢tu 56, pracuje s hyperaktivhimi détmi “pouze
v pracovnim zafazeni ,ucitel“. V kombinaci pracovniho zarfazeni ,ucitel i metodik* se
hyperaktivnim détem vénuje 5 respondentt z dotazanych; v pracovnim zarazeni fidici
pracovnik jsou to 3 respondenti. Totozny pocet respondentd, v poétu 1, lze
zaznamenat ve skupinach kombinaci téchto pracovnich zafazeni: ,ucitel i konzultant®,
~ridici pracovnik, metodik i konzultant, ,metodik, ugitel i Fidici pracovnik®, ugitel i Fidici
pracovnik®, ,vychovatel”. V pracovnim zafazeni ucitel pracuje s hyperaktivnimi détmi

tedy celkem 62 osob z dotazanych.

Otazka €. 2: Jak dlouho pracujete s hyperaktivnimid  étmi?
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Rozmezi délky prace s hyperaktivnimi

détmi
M nezodpovézeno W do 10/et m11-20let
m21-30let m31-35]et m nekonkrétni odpovéd

Otazku ¢&. 2 nezodpovédélo 10 respondentd. 16 dotazanych pracuje
s hyperaktivnimi détmi po dobu kratSi, nez 10 let; 12 respondentll se vénuje
hyperaktivnim détem v ramci své pedagogické praxe 11-20 let, 18 respondentd po
dobu 21-30 let; 8 respondentl pracuje s hyperaktivnimi détmi po dobu 31-35 let. 6
dotazanych odpovédélo na otazku nekonkrétné, a sice: 3 z nich konstatovali, Ze se
vénuji hyperaktivnim détem po dobu celé své pedagogické praxe; 1 osoba odpovédéla,
Ze sditétem s diagnostikovanym ADHD jeSté nepracovala; 1 osoba pracovala
s hyperaktivnimi détmi v minulych letech, ovSem v soucasnosti ve tfidé Zadné
hyperaktivni dité nema; posledni z nich zminil, Ze s hyperaktivnimi détmi pracovala po
dobu své pedagogické praxe zatim jen 2x.

Otazka €. 3: S jakou v ékovou skupinou hyperaktivnich d  éti pracujete?
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Vékova skupina hyperaktivnich déti

M nezodpovézeno M méné nez 6 let M 6-10let Mvicenez 10 let M jind odpoveéd'

3%

Otazku ¢. 3 nezodpovédeli 2 respondenti. S vékovou skupinou hyperaktivnich déti
do 6-i let pracuje 5 osob z dotazanych; s veékovou skupinou 6-10 let, ktera je
zastoupena nejvétSim poctem respondentd, pracuje 35 osob; s hyperaktivnimi détmi,
starSimi 10-i let, pracuje 19 z dotazanych. Jinou odpovéd, tedy kombinaci vice
odpovédi, zminilo 9 respondentl, a sice: 2 znich se vénuji hyperaktivnim détem
ve vékovych skupinach ,méné nez 6 let* a ,6-10 let*; 7 z nich potom hyperaktivnim

détem ve véku “od 6-i do 10-i let* a détem ,starSim 10-i let“.

Otazka €. 4: Jak poznate rozdil mezi aktivnim a hyperaktivn ~ im dit étem?

U otazky €. 4 zaskrtla znacna vétSina respondentl vice, nez jednu odpoveéd.

Podivejme se tedy na to, které odpoveédi jsou zastoupené nejvice.
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Rozdil mezi aktivnim a hyperaktivnim
ditétem

W odpovéda) ®odpovedb) odpovédc) modpovedd) modpovede)

odpovéd’ a) dité reaguje bez rozmysleni, nahle a ¢asto nepfiméfené podnétu

odpovéd’ b) dité je malo pozorné, neni schopné se plné koncentrovat a brzy se

unavi

odpovéd’ c) dité ma tendenci ktomu, neustale si povidat a poStuchovat své

spoluzaky, ¢imz je ruSi od zadané prace

odpovéd’ d) dité se chovd neukaznéné a provokativné, aby na sebe upoutalo
pozornost svych spoluzakd a ziskalo si tak jejich oblibu

odpovéd’ e) jinym zpdsobem

Zodpovézeny byly vSechny dotazniky. Odpovéd a) byla zvolena nejvétSi skupinou
respondentd, a sice v po¢tu 50-i osob. Velmi tésny, témér stejny pocet odpovédi Ize
spatfit u odpovédi b), v poc¢tu 44, a u odpovédi c), s poctem 43 odpovédi. Variantu d)
zaSkrtlo 20 respondentl. Posledni moznost e) byla zvolena 13 x a dale komentovana
takto: u ditéte je pozorovan motoricky neklid, hlu¢nost, neposednost (vybiha pfi hodiné
Z lavice), dité reaguje impulzivné — tj. sdili okamZité své dojmy, neuvédomuje si
nasledky svého chovani - ublizuje détem, naruSuje hru skupinky déti; pokud mu neni

vénovana pozornost, praci ,bojkotuje* nebo déla naschvaly. Chova se roztrzZité,
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zapomind €i ztraci pomucky, je snadno unavitelné.

Otazka €. 5: Jak se p Fi vyu €ovani projevuji problémy u hyperaktivnichd  éti?

U otazky €. 5 zaskrtli respondenti ve znacném mnoZstvi pfipadl vice, nez jednu

odpovéd. Sledujme tedy, které odpovédi jsou zastoupené nejcetnéji.

Projevy hyperaktivnich déti pfri

vyucovani
W nezodpovézeno M odpoved a) m odpovéd b)
m odpovedc) m odpoveédd) m odpovéede)

4%
0%

odpovéd’ a) dité neni schopno prizplsobit se pozadavkdm, které jsou na néj

kladeny

odpovéd’ b) znaéna ¢ast hyperaktivnich déti trpi poruchami uceni (zejm. dyslexie a
dysgrafie)

odpovéd’ c) dité je neschopné dodrZovat socialni a Skolni normy

odpovéd’ d) dité pravidelné prichazi pozdé do Skoly, je drzé a odmlouva

odpovéd’ e) jinym zpdsobem

Otazku nezodpovédélo 5 respondentt. Variantu a) zvolilo 37 dotazanych, variantu
b) potom, s pfevahou jednoho hlasu, 38 osob. Otazku c) zaSkrtlo 20 respondentd a
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odpovéd e), srozdilem 3 hlasd, ziskala 17 odpovédi; nasledné byla tato odpovéd
komentovéana takto: dité je neschopné soustfedit se pfi dlouhodobé préaci; ma tendence
k tomu, byt ,stéle v pohybu“; reaguje na podnéty kolem sebe; Casto se stava, ze
naruSuje praci celé skupiny; je neposedné, roztrzité, snadno unavitelné; pfi
dlouhodobéjsi a déle trvajici praci je patrny pokles jeho aktivity; hyperaktivni dité

potfebuje individuélni pfistup. Variantu d) nezvolil Zadny z dotazanych.

Otazka €. 6: Jsou ve VaSi Skole p Fefazovany d éti do speciélnich t Fid?

Na tuto otazku odpovédéli vSichni dotdzani. V3echny odpovédi zni jednoznacné, a

sice: ,ne".
Otazka €. 7: Jsou ve VaSi Skole speciélnit Fidy pro hyperaktivni d éti zFizeny?
Tato otazka nebyla zodpovézena jednim respondentem. 69 otadzek tedy
zodpovézeno bylo, a sice: 68 tAzanych odpovédélo, Ze v jejich Skole specialni tfidy pro

hyperaktivni déti zfizeny nejsou; 1 respondent odpovédél, Ze ano, speciélni tfidy pro

hyperaktivni déti v jejich Skole zfizeny jsou.

Otazka €. 8: Domnivate se, Ze je spravné soust Fedit hyperaktivni d éti do

specialnich t Fid?
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Soustredéni hyperaktivnich déti do
specialnich trid
B nezodpovézeno vihec W ano
ne manoine

zadna odpovéd, pouze komentar

1% 3%3% 10%

\\ @

83%

2 respondenti nezodpovédeéli otazku €. 8 vubec. Odpovédi ,ano“ “zaznélo” vcelku 7

a nasledné byly komentovany a doplnény takto: ,,Ano, ...

« pokud maiji specialniho pedagoga

e pro vétsi koncentrovanost a pozornost hyperaktivnich déti; s ohledem na
ostatni zaky, protoze hyperaktivni déti rusi ¢asto takovym zpusobem, Ze ostatni
Zaci nemohou pracovat

» protoZe umoznuji individualni pFistup

» protoZe by byl nutny mensi poc€et déti ve tfidé a tim umoznéna prace v mensim
kolektivu

* protoZe i pro hyperaktivni dit¢ samo by byl vhodnéjsSi kolektiv a pomoc
asistenta, aby bylo mozno trvat disledné na plnéni jeho povinnosti

Pfevahu odpovédi, v podtu 58, ziskala odpovéd ,ne“, kterd je doplnéna

nasledujicimi komentari a odlvodnénimi: ,Ne,...

e Zaci by méli vyrlQstat vruznorodé skupiné, protoze mohou odkoukat néco
z chovani ostatnich déti; je nutné byt s ostatnimi, u¢i se novym zpisobum

e protoze hyperaktivni déti potfebuji pozitivni vzory chovani svych spoluzak;
soustfedéni téchto déti do jedné tfidy by znamenalo kumulaci problém

» protoZe je lepSi, kdyz si zvyknou pfijimat pravidla a zpUsoby zaclenéni do
kmenové tfidy, nez aby byly separovany; u ostatnich vidi hyperaktivni dité
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ur¢itou normu chovani a pomaha mu to v jeho zafazeni do kolektivu, snazi se
pFizpUsobit

* vramci tfidy s bé&Znymi détmi bez ADHD se |épe dafi socializace

* protoZe se lépe zvlada jedno hyperaktivni dité!

e pokud dité nepatfi pro své zavazné potize do specialni Skoly, potfebuje
,zdravé" a riznorodé okoli, tj. kolektiv déti, ktery je ,ponese“, bude jim vzorem a
pomuZze pfekonavat obtize hyperaktivity

e protoZe by to znamenalo dost velky psychicky tlak na ucitele (nejsou asistenti
v takovych tfidach); pfilis velké mnozstvi ruSivych elementd nejednou, proto by
se i déti samy vzajemné rozptylovaly a rusily

e integrace!

V jednom dotazniku byly zatrzeny odpovédi ,ano" i ,ne"; dale okomentované takto:
e ,ano‘, protoZe by se lépe pracovalo v mensim poctu déti

,ne", protoZe rlznorodost déti ve tfidé muze byt prospésna

Ve dvou dotaznicich nebyla zaSkrtnuta odpovéd ,ano“, ani ,ne“, ovdem tato otazka
byla dale komentovana, a sice: jeden srespondentll nema v této oblasti dostatek
zkuSenosti, ale pfiklanél by se dle vlastniho nazoru spiSe k odpovédi ne; druhy
dotazany se s touto situaci zatim nesetkal, nedokéze si proto pfedstavit, jak by mohlo

zaclenéni hyperaktivnich déti do specialnich tfid fungovat.

Otédzka €. 9: Kolik zak & ma VaSe Skola celkem a kolik znich je

hyperaktivnich?

Na zakladé informaci, zjiSténych prostfednictvim zodpovézenych dotaznikd uvadim

nasledujici zjisténi:

« MS v Cimelicich ma 65 7aku, z toho 1 dité hyperaktivni

« MS Zeyerova v Pisku mé celkem 100 déti, z toho jsou dvé déti hyperaktivni

« ZS Masarykova v Obecnici ma 160 zaku, zadné dité hyperaktivni neni
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» ZS Masarykova v Pisku méa asi 160 z&ku, z toho asi 6 jich je hyperaktivnich.

« zSv Cimelicich ma 160 74aka, z toho 10 jich je hyperaktivnich

« ZS Svobodna v Pisku ma asi 170 zakd. “Pocéet hyperaktivnich déti neni pfesné
Zjistén, protoZe vsichni rodi€e nejsou ochotni se svym ditétem, které se tak
projevuje, navstivit specializované pracovisté”, bylo v jednom z dotaznik(
konstatovano. ProtozZe jsem tedy neziskala Zadné konkrétni daje, chtéla bych
zde zminit alespon pfiklad z jednoho z dotaznikd, a sice: v jedné konkrétni tfidé

je celkem 25 zaku a z tohoto poctu je jedno dité hyperaktivni
» ZS vPardubicich ma celkem 330 Zzak(. Pocet hyperaktivnich déti neni
v dotazniku uveden, ovSem v dotazniku jedné pani ucitelky je zminéno, Ze

v kazdé tfidé, ve které uci jsou 1-2 hyperaktivni déti

+ ZS Na Sadech v Tfeboni ma asi 385 7akd; uvedeny pocet déti, které jsou

hyperaktivni se velmi lisi, a sice ve Skale 35 - 70

« ZS v Piibrami ma asi 650 74k, z toho 30 je jich hyperaktivnich.

« ZS J. Husa v Pisku ma celkem 669 7ak(, podet hyperaktivnich déti neni uveden

+ nejmenovana ZS v Pisku neuvedla pocet zaki své 3koly, tudiz ani pocet

hyperaktivnich déti

Otazka €. 10: Spolupracuje VaSe Skola v ramci prace s hyper  aktivnimi d étmi
s pedagogicko-psychologickou poradnou nebo speciéln é pedagogickym

centrem?
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Spoluprace s PPP nebo SPC

B nezodpovézeno Mano ®ne Msporadicky M jinaodpoveéd

4%

4%

Otazku €. 10 nezodpovédéli 4 respondenti. 55 respondentl, tedy zna¢na Cast,
odpovédéla, Ze jejich Skola spolupracuje s PPP nebo SPC. Totozny pocet respondent(
odpovédélo, Ze jejich Skola s PPP nebo SPC nespolupracuje, nebo Ze jejich
spoluprace probiha ,sporadicky”. Na otazku ¢. 10 zaznélo 5 jinych odpovédi, a sice:
jedna odpovéd znéla ,nevim“, na odpovédi ,podle potfeby“ se shodly 2 osoby; 2
respondenti odpovédéli ,ano, sporadicky".

Otazka €. 11: V €éem Vam tato spoluprace pomaha?

U otazky €. 11 volili néktefi respondenti vice, neZ jednu odpovéd. Sledujme tedy,
které odpovédi jsou zastoupeny nejhojnéji.
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V ¢em pomaha spoluprace s PPP a

SPC?
W nezodpovézeno M odpoved a) m odpovéd b)
m odpovedc) m odpoveédd) m odpovéede)
4% 7%

Na otazku €. 11 neodpovédeélo 9 dotazanych. Odpovéd a) zvolilo 25 respondentu.
Velky pocet ,hlast” ziskala odpovéd b), tj. velka ¢ast dotazanych se domniva, ze jim
spoluprace s PPP a SPC pomaha nejvice v oblasti upfesnéni metod vyuky. Odpovéd
c) vybralo 13 respondentd. NejvétSi ¢ast dotazanych zvolila odpovéd d), a sice
domnivaji se, Ze tato spoluprace je nejvice napomocna pfi individualnim vedeni zaka.
Odpovéd e) zvolilo 5 dotazanych, ktefi si mysli, Ze spoluprace v ni¢em nepomaha,

protoze chybi zpétna vazba mezi Skolou a poradnou.
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Otazka €. 12: Vyuzivaji zaci a jejich zakonni zastupci konzultaci se svymi

poradci?

Vyuzivaji Zaci a jejich zakonni zastupci
konzultaci se svymi poradci?

Hano Mne Manoine Mnezodpovézeno

Otazku €. 12 nezodpovédélo 24 respondentl. 33 dotazanych, tedy vétSina,
odpovédéla, Ze Zaci a jejich zakonni zastupci vyuzivaji konzultaci se svymi poradci.
Z po¢tu 11 odpovédi se dozvidame, Ze Zzaci a jejich zakonni zastupci moznosti
konzultaci se svymi poradci nevyuzivaji. Podvakrat zde ,zazniva“ rozporuplné

stanovisko, odpovéd ,ano“ i ,ne“.
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Otazka €. 13: Jsou rodi €e ochotni s nimi spolupracovat?

Ochota rodicovské spoluprace s PPP a
SPC

B nezodpovézeno Mano ne Manoine

Otazku €. 13 nezodpovédélo 33 respondentl. Kladnou odpovéd ,ano“ zvolili
dotazovani v 24 pfipadech, zaporné byla zhodnocena 9 x. 4x byla zaznamenana

odpovéd ,ano“ i ,ne“, ktera ukazuje ktéto skutecnosti rozporuplné, &i vahavé

stanovisko respondentu.

Otazka €. 14: Mohou hyperaktivni d éti dosahnout stejného vzd élani jako

ostatni?

Tato otazka byla zodpovézena vSemi respondenty. 68 z nich fika, Ze je to mozné,
zbyli 2 se domnivaji, Ze hyperaktivni déti stejného vzdélani jako ostatni doséhnout

nemohou.

Otazka €. 15: Je mozné hyperaktivni d éti vychovat stejn é dob fe jako ostatni?

Otazku €. 15 nezodpoveédéli 4 respondenti. 61 dotazovanych, tedy valna vétSina, se
domniva, ze hyperaktivni dité je mozné vychovat stejné dobre jako ostatni; zbylych 5

respondentl se domniva, Ze tomu tak neni.
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Otazka €. 16: Kladou u €itelé na hyperaktivni d éti mensi poZzadavky a naroky

pfi pln éni jejich kol G nez na ostatni?

Kladou ucitelé na hyperaktivni déti
mensi poZzadavky a naroky naz na
ostatni?

B nezodpovézeno Mano ne Manoine

3% 10%

v

Otazku &. 16 nezodpovédélo 7 respondentll. Souhlasné stanovisko vyjadfilo 17
respondentu, ktefi svoji odpovéd zduvodnuji takto: ,Ano, protoze by hyperaktivni dité
nestihlo v ¢asovém limitu vSechny Ukoly, nestaci tempu a neudrZi pozornost — proto by
mél ucitel zohlednit jeho obtiznéjSi Zivotni situaci“. Nesouhlasné vyjadfeni projevila
vétSina respondentl, a sice v poctu 44, ktefi svoji odpovéd odlvodiuji tim, Ze:
~hyperaktivni dité musi zéklady zvladnout tak, jako ostatni; hyperaktivita neni problém
IQ, a proto mé& hyperaktivni dité stejné moznosti jako déti ostatni; pokud je jeho nadani
mensi, nesouvisi tato skute€¢nost s hyperaktivitou”. Tito respondenti dale zdraznili, Ze
“pozadavky by méli byt stejné, pouze metody prace se mohou liSit*. Zbyvajici 2

respondenti zvolili odpovéd ,ano“ i ,ne".
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Otazka €. 17: Je Vas pFistup k hyperaktivnimu dit éti pfi zadavani samostatné

prace individualni?

Otazku ¢&. 17 nezodpovédélo 6 respondentd. 54 respondentd, €ili vétSina, uvedla,
Ze jejich pristup k hyperaktivnimu ditéti pfi zadavani samostatné prace individualni je;
10 dotazanych uvedlo, Ze v jejich pfipadé tomu tak neni.

Otazka €. 18: Jaké zadavani ukol G pfi praci s hyperaktivnim dit étem

upfednost fujete?

U otazky &. 18 volili respondenti ve vétSiné pfipadt vice odpovédi, nez jednu.

Sledujme tedy, jaké moZznosti prace s hyperaktivnimi détmi jsou zastoupeny nejvice.

Moznosti prace s hyperaktivnimi
détmi

W nezodpovézeno Msamostatndprace M skupinovaprace Mjinéformy prace

10 respondentl na tuto otazku neodpovédélo.
Samostatnou préci ,preferuje” 44 respondentu, protoze:
» dité je samo zaméstnano a nerusi ostatni

» snaZzi se ukol spinit spravné a rychle
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* moznost individuélni prace s ucitelem; potfebuji vétsi individualni pfistup

* samostatnou praci se zklidni a nerozptyluje se tolik

* ve skupiné tito Zaci upfednostiuji sami sebe, rusi ostatni nebo se neucastni
spole¢né prace; Casto se urazeji

« hyperaktivni dit& potfebuje osobni kontakt

« |épe se koncentruje; snaze pochopi, co ma délat

e zaujeti Zaka na zakladé individualnich schopnosti

Z duvodu zapojeni hyperaktivniho ditéte do kolektivu zvolilo skupinovou praci 33

respondentq.

Je nutné fici, Ze néktefi z téchto, vySe uvedenych respondentd, volili kombinaci
odpovédi a) a b); ne jen jedinou variantu. Ti komentuji kombinaci téchto dvou pFistup(
k praci pfi hodiné tak, Ze ,dit€¢ musi zvladnout samostatnou praci odpovidajici jeho
moznostem, ale i praci skupinovou; pfi praci s ostatnimi zaky mize hyperaktivni dité

kultivovat své schopnosti ve spolupréci s nimi.

Jiné formy préce byly zvoleny a zminény 10-i respondenty; a sice jiné formy prace
zvolené podle individuality ditéte, se zfetelem k individualnimu pfistupu ucitele; jedna

se o tyto kategorie: tutor, hry, soutéZe, prace ve dvojici, pohybové hry.

Otéazka €. 19: Doporu €ujete ¢asté st Fidani €innosti p ¥i vyu €ovani?

Na otazku odpovéd&li vsichni dotazani. Casté stfidani &innosti pFi vyuovani
doporuc€uje 68 respondentu, a sice: ,pro udrZeni pozornosti a aktivity; stereotyp tyto
déti velmi unavuje a demotivuje; dulezity je individualni pFistup; dité je schopné lépe se
koncentrovat, pomaleji se unavi, dité je schopno udrzet pozornost i pro dalSi ¢innost.
Zéadouci je rozdéleni ukolu na dil&i kroky. Stfidani &innosti by vdak mélo byt takové,
aby bylo vyucovani pestré, nikoli chaotické; vS§e musi mit svij fad, ¢innosti by se meély
stfidat rytmicky a mély by byt prokladany ,chvilkami“ oddychu a relaxace”.

2 respondenti na otazku odpovédéli: ,ne“ a nasledovné zdlvodnili takto: ,stfidani
¢innosti ano, nikoli v3ak Casté! Tyto déti se totiz potfebuji ponofit do své préace.

Dulezity je pravidelny rytmus vyu€ovani, ktery pusobi zklidrujicim u¢inkem.
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Otazka €. 20: Jaky typ hodnoceni vyuZivate p Fi hodnoceni hyperaktivniho

ditéte?

Na tuto otdzku neodpovédél 1 respondent. Zbyvajicich 69 respondentu, ktefi
odpovédéli, volili v mnoha pfipadech vice, nez jednu odpovéd, a sice: odpovéd
.Klasifikace zndmkou“ zvolilo 56 respondentl, ,slovni hodnoceni* zvolilo 40
respondentu, zbyvajici 4 odpovidajici zvolili variantu ,jiné" (pochvala, motivacni razitka,

drobné odmény, nasténky).
Otazka €. 21: Jsou vhodnou sou ¢€asti vyu éovani hyperaktivnich d éti hry?

Tuto otdzku nezodpovédéli 2 respondenti. 65 dotdzanych se domniva, Ze hry jsou
vhodnou soucésti vyucovani hyperaktivnich déti. 3 respondenti se naopak domnivaji,

Ze hry vhodnou soucasti vyu€ovani hyperaktivnich déti nejsou.

7.4 Vyhodnoceni hypotéz

Hypotéza 1:

Predpoklad, Ze dotdzané osoby pracuji s hyperaktivnimi détmi vétSinou
v pracovnim zafazeni ,ucitel* se vyplnil takto: 81% =z dotazanych osob se
hyperaktivnim détem vénuje ,pouze” v pracovnim zafazeni ,ucitel*. Kromé toho jsou
zde ale i dalSi osoby, tj. celych 11% respondentd, ktefi pracuji s hyperaktivnimi détmi
v pracovnim zarazeni ,ucitel* v kombinaci s jesté jinym pracovnim zafazenim, a sice:
7% respondentu pracuje s hyperaktivnimi détmi v zafazeni ,ucitel i metodik®, dalSi 2 %
respondentd v pracovnim zafazeni ,ucitel a konzultant, 1% jako ,metodik, ucitel a
fidici pracovnik” a dalSi 1% dotazanych jako ,ucitel a fidici pracovnik®. Z tohoto je tedy
vyvoditelné, Ze celych 92% dotazanych pracuje s hyperaktivnimi détmi v pracovnim

zarazeni ,ucitel".
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Hypotéza 2:

Pfedpoklad, Ze dotazané osoby rozdil mezi aktivnim a hyperaktivnim ditétem
poznaji, se splnil. Soucasné se splnila i domnénka, Ze néktera ,poznavaci znameni*,
ktera se tykaji tohoto rozpoznani se mohou ve své mife liSit. VétSina respondentl
vybirala u ot. €. 4, kter& se k této hypotéze vztahuje, vice nez jednu odpovéd. Vysledek
je nasledujici: 29 % dotdzanych rozpozna hyperaktivni dité tak, Ze reaguje bez
rozmysleni, ndhle a ¢asto nepfiméfené podnétu. 26 % dotazanych jej rozpozna podle
toho, Ze je dité mélo pozorné, neni schopné se plné koncentrovat a brzy se unavi.
V tésné blizkosti je dalSi, nej¢astéji volena varianta, a sice: dit¢ ma tendenci k tomu,
neustale si povidat a poStuchovat své spoluzaky, ¢imz je rusi od zadané prace. 12 %
respondentt zvolilo odpovéd, ve které se uvadi, Zze hyperaktivni dit¢ se chova
neukadznéné a provokativng, aby na sebe upoutalo pozornost svych spoluzaki a
ziskalo si tak jejich oblibu. Nejmensi skupina respondentd, tedy 8%, zvolila odpoveéd
.Jinym zpusobem®, ke které doplnila jeSté jiné projevy hyperaktivnich déti, jako jsou

napf. motoricky neklid, roztrzitost, impulzivita, apod.

Hypotéza 3:

Predpoklad, Ze hyperaktivni déti nejsou pfefazovany do Zadnych specialnich tfid se
spinil, protoZze odpovédi vSech respondentd na otazku, zda jsou v jejich Skole

hyperaktivni déti do speciélnich tfid pfefazovany, znély jednoznacné, a sice: ,ne".

Hypotéza 4:

Pfedpoklad, Ze Skoly v ramci prace s hyperaktivnimi détmi spolupracuji s PPP nebo
SPC, se splnil ze 79%. Ve stejném pomeéru, tj. 4%, znéji odpovédi, Ze Skoly s PPP
nebo SPC spolupracuji sporadicky, nebo vibec ne. Jinou odpovéd na otazku podalo
7% dotazanych a 6% dotaz vibec nezodpovédeélo. Pfedpoklad, Ze jim tato spoluprace
pomaha v upfesnéni forem a metod vyuky a pfi individuainim vedeni zZaka, se splnil.
18% respondentl uvadi, Ze jim tato spoluprace pomaha v upfesnéni forem vyuky, 25%
respondentu zvolilo odpovéd, Ze jim tato spoluprace pomaha v upfesnéni metod vyuky.
Nejvice respondentu, a sice 37%, uvadi, Ze tato spoluprace pomaha pfi individualnim
vedeni zaka. Kromeé toho se zde objevuje i varianta, zastoupena 18% respondentd, Zze
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je spoluprace s PPP a SPC napomocna také pro kontakt s rodinou. 4% dotazovanych
odpovidaji, Ze tato spoluprace nepomaha v nic¢em, protoZe chybi zpétna vazba mezi

Skolou a poradnou.

Hypotéza 5:

Pfedpoklad, Ze hyperaktivni déti mohou dosahnout stejného vzdélani jako ostatni,

se z prevazné casti vyplnil. Otadzka byla zodpovézena vSemi respondenty. 68 z nich se

domniva, Ze je to mozné, zbyli 2 se domnivaji, Ze hyperaktivni déti mohou sice

stejného vzdélani jako ostatni dosahnout, oviem s mnohem vétSim dsilim a namahou.
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8 Zzaver

Chovani hyperaktivniho ditéte je pro jeho okoli, ve Skole, vroding, & mezi
vrstevniky, velmi vy€erpavajici. Hyperaktivita a impulzivita zpasobuiji, Ze se dité chova
nepredvidatelné a nespolehlivé, neuvédomuje si nasledky svého chovani, déla, co jej

v danou chvili napadne.

Pro dité je dllezité prostredi, ve kterém Zije, a které jej ovliviiuje; pfedevsim tedy
rodina, ktera by méla vytvofit zadzemi, davajici pocit jistoty a bezpedi, méla by byt
k ditéti vnimava, chapava a umét se do néj vcitit. Na druhé strané potfebuje byt
hyperaktivni dité vedeno a jeho kroky by mély byt kontolovany. S tim souvisi potfeba
vytvofeni pevného fadu a pravidel, které bude dité dodrZovat, a ktera usnadni jeho

situaci tim, Ze mu daji vétsi pocit jistoty a bezpedi.

Osobnost ditéte je vytvafrena a formovana také vlivy vnitfnimi, které jsou dany
genetickymi dispozicemi, tj. vrozenymi predpoklady, které ziskava v okamZziku poceti;
jesté pred narozenim ditéte jde v tomto pfipadé o vlivy plsobici na vyvoj plodu (napf.
vyZiva, onemocnéni matky Ci stresové situace) a nasledné jde o jevy pusobici na dité
béhem porodu a tésné po ném. Genetické dispozice nejsou snadno ovlivnitelné, ovsem
v interakci s pasobenim vnéjSich vlivi Ize nékteré z nich zmirnit & vyzdvihnout, a

7 w7

dosahnout tak jisté, zadouci ,zmény".

Projevy hyperaktivnich déti ve Skole jsou spoluzaky i ucitely ¢asto vniméany jako
ruSivé a nezadouci. Soucasti ucitelova pFistupu k hyperaktivnimu ditéti by mél byt
pFistup specificky, individualni, s pfihlédnutim k osobnosti ditéte. UcCitel by mél
vychézet z toho, co dité umi a v &em je dobré. UCitel by se mél snazit vytvofit takové

prostfedi, ve kterém mdzZe byt dité uspé&sné a dosahovat plnohodnotnych vysledkd,
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¢imz jej bude podporovat a motivovat a zabrani mozné neduveéfe ditéte v sebe samo,

tedy neuspéchu.

Vytvofit systém kamaradské podpory, je velmi dalezité. Dité by mélo mit pocit, Ze

ma své misto v kolektivu, misto, kde je dalezZité a chténé.

Dulezita je komunikace. Jednak jde o neverbalni komunikaci ze strany uditele

s ditétem béhem vyuc€ovaci hodiny, jednak o komunikaci s rodi¢i hyperaktivniho ditéte.

Dulezité je, by rodiCe, ucitelé i vychovny poradce sjednotili své poZadavky na
chovani dité, a tim usnadnili lepSi orientaci a srozumitelnost této situace pro dité.
Neopomenutelnou a neméné dulezitou je tedy spoluprace rodi€t hyperaktivnich déti
jak se Skolou, tak i s odbornikem v daném oboru, ktery dokaze rodi¢um poradit jak s
vychovou ditéte, tak i s feSenim problémovych situaci. Tato spoluprace je Zadouci a
prospésna, ovSem stanovisko rodi¢t hyperaktivnich déti kni je dosud velmi
rozporuplné a nejednotné; velka C¢ast rodi€u neni ochotna pfipustit si problém

Lhyperaktivity“, ktery se tyka jejich ditéte, a navstévu u obornika odmita.

StéZejni v pristupu k hyperaktivnimu ditéti kromé jiného je, byt trpélivy, pozitivni,
dokéazat dité podpofit a kladné jej ocenit nejen za vysledky jeho préace, ale i za jeho
vynaloZenou snahu. Méli bychom se umét vcitit do jeho ,obtiZn&jsi* Zivotni situace, a

vénovat mu tak co vice lasky, podpory, porozuméni a pozornosti.
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9 Resumé

Prace se zabyva problematikou ,hyperaktivity“, ktera je v sou¢asnosti velmi aktualni
a Casto diskutovana. Teoreticka ¢ast prace zahrnuje vymezeni pojmu ,hyperaktivita“ a
pojmd s ni souvisejicich; vénuje se projevim hyperaktivity a jejim ddsledkam;
v neposledni fadé zkouma moZznosti ndpravy a nabizi programy pro hyperaktivni déti a

jejich rodice.

KliCovou oblasti je praktick& ¢ast prace, ktera zjistuje situaci hyperaktivnich déti na
ZS, popt. v MS, tj. vhodnost jejich zafazeni, popf. nezafazeni do ,klasickych® tfid na
ZS. Zabyvéa se dale pristupem a vnimanim hyperaktivnich déti z pozice ugitele, hleda

doporuceni a rady pro praci s nimi.

Vyzkum ukazuje, Ze ,hyperaktivita“ je skute¢né tématem aktualnim. Proto také
vyzaduje informovanost, ktera ale zejména v rodiCovské sféfe neni dosud zcela
kvalitni, protoZe se rodi€e stavi k navstévé odbornika s neduvérou a nabizenou pomoc

podcenuji.

Resume

The thesis deals with the issues of hyperactivity that has recently been a very
current and discussed topic. The theoretical part of the work contains the specifications
of the concept of hyperactivity and related terms. It as well focuses on symptoms of
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hyperactivity and its consequent effects. Last but not least, it explores various
possibilities of remedies and offers programs and projects intended for hyperactive

children and their parents.

The key sphere is the practical part of the thesis that explores the situation of the
hyperactive children at primary schools, eventually in kindergardens; which means how
suitable they are to be classed, eventually not, in the “standard” classes. Consequently
it follows the hyperactive children’s attitude and perception from the teacher’s point of

view, looks for recommendations and pieces of advice for working with them.

The research shows that “hyperactivity“ is really a current topic. That is also why it
needs the awareness which has been imperfect especially among parents because
parents usually do not believe a specialists' appointments and underestimate the

offered help of theirs.
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10 PFilohy

Dotaznik na téma: ,Prace s hyperaktivnimid  étmi*

Dobry den, jmenuji se Martina Velkova a jsem studentkou Pedagogické fakulty
(obor: CJ-NJ/SS) na Jiho&eské université v Ceskych Budé&jovicich. V rdmci vyzkumu
pro svoji diplomovou praci si Vas dovoluji oslovit a poZadat o vyplnéni nasledujiciho
dotazniku.

Dotaznik je anonymni.

Néazev diplomové prace: Hyperaktivita

Néazev dotazniku: Prace s hyperaktivnimi détmi

Nazev Skoly:

Sidlo:
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(zakrouzZkujte vSechny vhodné odpoveédi — i vice polozZek u jedné otazky)

1. Jaké je VaSe zarazeni?
a) konzultant
b) metodik
c) ucitel
d) Fidici pracovnik
e) vychovatel
) I

3. Sjakou vékovou skupinou hyperaktivnich déti pracujete?
a) méné nez 6 let
b) 6az 10 let
c) vice nez 10 let

4. Jak poznate rozdil mezi aktivnim a hyperaktivnim ditétem?

a) dité reaguje bez rozmysleni, nahle a ¢asto nepfimérené podnétu

b) dité je malo pozorné, neni schopné se plné koncentrovat a brzy se unavi

c) dité ma tendenci k tomu, neustale si povidat a poStuchovat své spoluzéky,
¢imz je rusi od zadané prace

d) dité se chova neukaznéné a provokativné, aby na sebe upoutalo pozornost
svych spoluzaku a ziskalo si tak jejich oblibu

e) jinym zplsobem (napiste, prosim,

5. Jak se pfi vyu€ovani projevuji problémy u hyperaktivnich déti?
a) dité neni schopno pfizpusobit se pozadavkim, které jsou na néj kladeny
b) znaéna €ast hyperaktivnich déti trpi poruchami u€eni (zejm. dyslexie a
dysgrafie)
c) dité je neschopné dodrzovat socialni a Skolni normy
d) dité pravidelné pfichazi pozdé do skoly, je drzé a odmlouva
e) jinym zplsobem (napiste, prosim,

6. Jsou ve VaSi Skole pfefazovany hyperaktivni déti do specialnich tfid?
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ano —ne

7. Jsou ve Vasi Skole specialni tfidy pro hyperaktivni déti zfizeny?

ano —ne

8. Domnivate se, Ze je spravné soustfedit hyperaktivni déti do speciélnich tfid?

ano - ne

10. Spolupracuje VaSe Skola v ramci prace s hyperaktivnimi détmi s pedagogicko-
psychologickou poradnou nebo specialné pedagogickym centrem?

ano - ne - sporadicky

11.V ¢em Vam tato spoluprace pomaha?
a) v upfesnéni forem vyuky

b) v upfesnéni metod vyuky

c) pro kontakt s rodinou

d) pro individuaini vedeni Zaka

e) nepomahav nicem

12. VyuZivaji Z4ci a jejich zdkonni zastupci konzultaci se svymi poradci?

ano - ne

13. Jsou rodi¢e ochotni s nimi spolupracovat?
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14.

ano - ne

Mohou hyperaktivni déti dosahnout stejného vzdélani jako ostatni?

ano —ne

15. Je mozné hyperaktivni déti vychovat stejné dobfe jako ostatni?

16.

17.

18.

19.

ano - ne

Kladou ucitelé na hyperaktivni déti mensi poZadavky a naroky pfi plnéni jejich
ukoll nez na ostatni?

ano - ne

Prog?

Je Vas pristup k hyperaktivnimu ditéti pfi zadavani samostatné prace
individualni?

ano - ne

Jaké zadavani ukoll pfi praci s hyperaktivnim ditétem upfednostnujete?
a) samostatnou praci

b) skupinovou praci

c) jiné formy prace:

Doporucujete €asté stfidani innosti pfi vyu€ovani?
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ano - ne

~s o7

20. Jaky typ hodnoceni vyuzivate pfi hodnoceni hyperaktivniho ditéte?
a) klasifikace znamkou
b) slovni hodnoceni
c) jiné

21. Jsou vhodnou soucasti vyu€ovani hyperaktivnich déti hry?

ano — ne
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11 Kli éova slova

CNS

LMD

Hyperkinetick& porucha

Hyperaktivita

ADHD

ADD

Porucha chovani
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