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Abstrakt: Tato disertacni prace se zabyva integraci zaku s télesnym postizenim do
vyuCovacich jednotek télesné vychovy na béznych zakladnich Skolach a pfiblizuje
jednotlivé podminky, které se na Uspésné integraci podileji. Pro odhaleni téchto
podminek jsme zvolili pfistup tzv. follow up studie, kdy po postupnych krocich (v nasi
praci fazich) postupujeme k vysledkiim a zavéram disertacni prace.

Vyzkum se vyvijel ve tfech fazich, znichz kazda faze ma strukturu
samostatného vyzkumu a diky jednotlivym vysledkim muzeme postupovat k dalSi fazi
vyzkumu. V prvni fazi doslo ke statistické verifikaci metody DIC-CIT (Didactic Inclusive
Categories — Critical Incident Techniques ) a tvorbé manualu, ktery popisuje, jak
s touto metodou pracovat.

Druha faze se zabyva komparaci vysledkd DIC-CIT pfi pfimém a nepfimém
pozorovani, aby bylo mozné pfistoupit k vyuziti dat z obou typl zaznamu. Ve
vysledném soucétu se shoda pohybovala mezi 96 az 100 procenty. Komparace
jednotlivych vysledk pofizenych metodou DIC-CIT (pfimé i nepfimé pozorovani)
27 vyucovacich jednotek u osmi zakl probéhla v posledni fazi. Tito zaci stravi nejvétsi
dobu z celé vyuCovaci jednotky pohybovymi aktivitami bez modifikaci (28,5 %).

Z celkovych vysledkd, které vyplynuly z jednotlivych cilll a pfi srovnani se stejné
zaméfenymi vyzkumy, jednoznalné vyplyva, Zze mezi hlavni podminky ovliviujici
uspésnou integraci do télesné vychovy patfi pfistup a znalosti pedagoga, pfitomnost Ci
nepritomnost asistenta pedagoga, obsah vyucCovaci jednotky, osobnost ditéte
pedagog mél potfebné informace o moznostech integrace zaka do TV, dokazal
modifikovat jednotlivé pohybové aktivity anebo mél zajem se v této problematice

vzdélavat &i si hledat potfebné informace.
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1 Uvod

O integraci osob se zdravotnim postizenim se vedou v poslednich letech Casté
debaty. V sou€asném trendu integrace jsou do Skol zaélefiovani zaci s raznymi typy
zdravotniho postizeni. V na$i studii se orientujeme na zaky s télesnym postizenim
(dale jen TP), u kterych vyuka télesné vychovy (dale jen TV) vyZaduje relativné nejvice
modifikaci nejen v obsahu a cilech vyu€ovaci jednotky (dale jen VJ), ale i v dalSich
podminkach podilejicich se na jejich integraci. Tato disertaCni prace je zaméfena na
zmapovani skute€ného zapojeni zaka s TP do TV. Vyzkum by mél v prvni Fadé pfiblizit
vyuzitelnost pedagogického c¢asu v hodinach integrované TV a stim spojenou
problematiku podminek uspé&sné integrace.

Aktivni a cilené realizovany pohyb je dulezitou soucasti zZivota jiz od narozeni.
Néktefi vS8ak nemaji tu moznost, aby mohli pohybové aktivity provozovat bez podpory
dalSich osob nebo kompenzacnich pomicek. Ty se Casto stavaji nedilnou soucasti
jejich Zzivota i v pozdéjSim véku. Pokud je tato podpora vyrazna, mluvime v této
souvislosti nejastéji o osobach se specialnimi potfebami (Bartorfiova & JesSina, 2012).
Specialni potfeby vztahujici se k zakovi &i studentovi se specialné vzdélavacimi
potfebami (dale jen SVP), kterému ma byt poskytnuta specificka podpora, pfiCemz tim
myslime jedince se zdravotnim postizenim nebo zdravotnim ¢i socialnim
znevyhodnénim. Pokud se jedna o Z2aky se zdravotnim postizenim, nejCastéji se
setkavame s kategorialnim délenim na osoby s mentalnim, zrakovym, sluchovym
a télesnym postizenim (JeSina & Hamfik, 2011). V posledni dobé se ale vyrazné rozviji
také oblast vzdélavani zakl s poruchami autistického spektra (Bartoriova & JeSina,
2012).

MnoZstvi studii jednoznacné poukazuje, jak environmentdlni faktory ovliviuji
kone€nou participaci na pohybovych aktivitach (Brownson, Baker, Housemann,
Brennan, & Bacak, 2001; Humpel, Owen, & Leslie, 2002), coz plati jesté daleko vice
u zaku se SVP (JeSina, 2011b).

Pokud néas k pohybovym aktivitdm nevedou rodi¢e uz od narozeni, dostaneme se
k nim v organizované formé& a cilené v matefské Skole, zajmovych krouzZcich nebo
dokonce az na zakladni Skole. Pro Zaky na béznych Skolach je TV samoziejmou véci.
Tady spole€né s vrstevniky prozivame své prvni pocity nad vyhranou kolektivni hrou,
zazivame pocit zvySenych endorfinl a pozitiva a negativa spoluprace s ostatnimi Neni
to tak samoziejmé u déti a zaku se zdravotnim postizenim. RodiCe téchto zaku Casto

nevédi o moznostech nejriznéjSich pohybovych aktivit a moznosti zapojeni se do
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organizovanych program(. A ackoliv i v CR byl v poslednich letech zahajen trend
integrace a fada Zaku se zdravotnim postizenim se uci v béZzném vzdélavacim proudu,
jeden z mala predmét(, ktery jim €asto neni pfistupny, je pravé TV. Velka ¢ast zaku se
zdravotnim postizenim byva ztohoto pfedmétu osvobozovana, Casto zbyteéné
a neoduvodnéné. Pravé neznalost této problematiky a nejriznéjsi obavy mohou byt
onim limitem uciteld TV, na zakladé kterého se rozhodnou podpofit fenomén systému
uvoliovani z TV (Bartonova & JeSina, 2012).

V soucCasné dobé pracuje Ceské Skolstvi stale Castéji v heterogennim prostredi.
Legislativa umozriuje integraci zaki se SVP (JeSina et al., 2012), coz vSak muze
predstavovat pro pedagoga vétsi naroky a klast pfed néj nové a nové vyzvy.

Jak H. Valkova uvedla, po vélce v Ceské republice dochazelo ke spontanni
integraci. Déti musely zahaijit pravidelnou Skolni vyuku a Skoly v misté bydlisté pfijimaly
vSechny zaky (osobni sdéleni, 6. 10. 2015). Specialni Ustavy, zafizeni ¢i Skoly zacaly
vS8ak vznikat koncem 19. stol. Mezi obéma valkami pokracovalo vzdélavani odbornik
pro oblast specialniho vzdélavani. V té dobé Slo o vyznamné a pokrokové snahy
s cilem zajistit vzdélani Ci rekvalifikaci osobam se SVP (Valkova, 2008a). V 50. letech
pak zacal vice fungovat systém specialniho Skolstvi.

Do roku 1991 byla vétSina zaku se SVP vzdélavana ve specialnich Skolach. Mezi
lety 1991 az 2004 se integrace realizovala na zakladé metodickych piedpisd MSMT.
V roce 2004 integraci podpofil Skolsky zakon, ktery byl v roce 2005 doplnén vyhlaskou
73/2005 Sb., o vzdélavani déti a zakl se specialnimi vzdélavacimi potfebami a déti
a zakl mimoradné nadanych. Dle tohoto zakona (561/2004 Sb., §16) byli za zaky se
SVP povazovani Zaci se zdravotnim postizenim (télesnym, mentalnim, zrakovym
a sluchovym postiZzenim, dale pak Zaci s poruchou autistického spektra, s narusenou
komunikaéni schopnosti, se specifickymi poruchami ufeni nebo chovani, se
soubé&znym postizenim vice vadami), se zdravotnim a socialnim znevyhodnénim
(Kudlacek, Jesina, & Stérbova, 2008). Dne 1. 5. 2015 vesel v uginnost zakon 82/2015,
kterym se méni zakon 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vySSim
odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdéjSich predpisu, a nékteré
dalSi zakony. | zde je § 16, ktery se zabyva podporou vzdélavani déti, Zaka a studentd
se specialnimi vzdélavacimi potifebami a § 16A o poradenské pomoci Skolského
poradenskeého zafizeni.

Metodika prace individualné s integrovanymi zaky v TV ma sva specifika, ktera
se tykaji mobility, bezpec€nosti, standardi a norem atd. Zaji$téni podminek pro kvalitni
proces integrace neni jen bezbariérovost, ale pfedevSim postojové pfijeti procesu. Je
to jak pochopeni pozitiv, tak i problému a tézkosti. S pozitivnimi postoji se snaze fesi

problémy ekonomické a pfipravuji se podminky technologické (Valkova, 2008a).
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Dukazy v mnoha pfipadech podporuji fakt, ze TV a pohybové aktivity jsou
dilezité pro déti se zdravotnim postizenim (Block, 2000; Dinold & Valkova, 2003;
Jowsey, 1992; Sherrill, 1998;). Jeden z hlavnich divodu, pro¢ dité neuvolfovat z TV, je
pfinos fyzicky, psychicky i socialni. Pokud mluvime o benefitech fyzickych, mame na
mysli zejména rozvoj motorickych kompetenci (zejména uplatnitelnych v bézném
Zivoté) a zdravotni benefity. Neuvazeny zakaz nebo vyfazeni pohybovych aktivit ma
vliv na harmonicky vyvoj ditéte. Oslabené dité se zdravotnim postizenim potfebuje
harmonicky vyvazené pohybové aktivity vice nez dité bez zdravotniho postizeni
(Sparihelova, 2008).

TV pfispiva k rozvoji motoriky pohybové, ovliviiuje fe€, mysleni a celou psychiku.
Rozviji uchopovaci a hmatové reflexy a celkové pfispiva k ziskani télesné zdatnosti
a kondice. Prostfednictvim TV dochazi u déti se zdravotnim postizenim k lepSimu
zaClenéni do spoleCenského prostfedi, dafi se jim prekonavat obtize vyplyvajici
z postizeni a tim plnit i své specialni ukoly reedukacni, kompenzacéni a rehabilitacni
(Cadova, 2008).

Skolni TV je nedilnou soudasti systému bé&zného vzdélavani. PF srovnani
s ostatnimi pfedméty je pfinos TV voblasti fyzickych a socidlnich dovednosti
v kombinaci s psychickym vlivem natolik jedine¢ny, Ze jeji mozny pozitivni dopad je
v podstaté nenahraditelny (JeSina et al., 2011a, p. 96).

Integrace do TV se odliSuje od b&Zné integrace svou naroénosti na podminky
a personalni zdroje a svou specifiénosti. V souladu s platnou legislativou CR se uziva
v kontextu TV termin ,Individualni integrace®. Termin ,Integrace do TV znamena
zafazeni ruznych typu jedinct do spole¢nych forem TV. Tato forma integrace je
zalozena na filozofii, Ze Zaci by méli byt vzdélavani a vychovavani spole¢né v jedné
tfidé. Ucitel tak obecné musi ucinit nezbytna opatfeni v pedagogice, didaktice
a osnovach, aby vSichni zaci mohli dosahnout cild TV (Kudlacek, 2008a).

Navzdory mnoha pozitivnim pfinosum integrace je nutné si uvédomit, ze tzv.
,upln@“ integrace neni vzdy optimalnim feSenim (Kudlacek, 2008a). Pfi zaclefiovani
248kl se SVP bychom méli vychazet zfilosofie tzv. Least Restrictive Enviroment
(prostfedi, které zaka minimalné omezuje v naplnéni jeho zZivotniho potencialu). Ze
zkuSenosti s integraci v zahrani€¢i a i ze zkuSenosti sintegraci u nas muzeme
konstatovat, Ze integrace Zaku je mozna. Je vSak nezbytné respektovat urcité zasady,
které s sebou integrace do TV pfinasi: aktivity museji byt pro vSechny zaky bezpecné;
aktivity museji byt smyslupiné; ne kazda aktivita je vhodna pro v8echny; Zaci nesméji
trpét pocitem ochuzeni z divodu integrace Zzaka se SVP (Kudlacek & JeSina, 2008).

Zamérem této disertacni prace je odhalit podminky Uspésné integrace zaka s TP

do TV. Pfi odhalovani jednotlivych témat, ktera se této problematice vénuji
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v jednotlivych vyzkumech, narazime asi nejcastéji na zkoumani postoju pedagogt Ci
budoucich pedagogu k pfitomnosti zaki se SVP v TV (Bartonova, 2007;
Kowalski & Rizzo, 1996; Kudlacek, 2008b; Kudlaek, Valkova, Sherrill,
Myers & French, 2002; Rizzo Vispoel, 1992; Rizzo & Kirkendall, 1995; Sherrill, 1998;
Tripp & Sherrill, 1991).

Co se tyka vyzkumu ohledné Uspésné integrace do TV, musime hledat spiSe
v zahrani€i. Tyto vyzkumy se tykaji nejCastéji personalniho obsazeni, vzdélani
pedagogl a dalSich pedagogickych pracovnikl, peer tutoringu, postoji spoluzakl ci
jednotlivych podminek. Blize k témto jednotlivym studim dale v textu. V nasem
vyzkumu jsme se zaméfili na méné feSenou problematiku, do jaké miry spolu cvici zaci
bez postizeni s zakem s postizenim v realné situaci Skolni TV, jak obsah VJ ovliviiuje
zaClenéni a stim souvisejici vyuziti pedagogického €asu a na podminky uspésné
integrace zaka se SVP do TV.
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2 Prehled poznatku

2.1 Jinakost a osoby s TP

Osoby se zdravotnim postizenim mohou byt ve spole¢nosti vnimany jako jedinci
odli$ni, tzv. jini. U osob s TP je Casto jejich postizeni viditelné a tim spi§ mohou osoby
bez postizeni pfi pohledu na osoby s postizenim vnimat jejich ,jinakost®.

Od pocateéniho stadia proslo lidstvo dlouhym vyvojem, v jehoz prabéhu proslo
vnimani druhych (jinagich), a vlbec se néjak zfetelngji ,od nas“ odliSujicich,
nesCetnymi metamorfézami (Ungr, 2001). Intaktni spole€nost vnima postizeni jako
odliSnost, jako negativni stav, ktery mize pfinaset rizna omezeni. Tato omezeni pro
nepostizeného ¢lovéka ¢asto vypadaji nepfekonatelné (Lajza, 2010). Pancocha (2013)
uvadi, Zze postizeni byva ¢asto hodnoceno jako socialni stigma, kde stigmatizujici jsou
pfedevSim nezadouci napadnosti jedince, které mohou vyvolat odpor nebo nechut.
Vefejnost tak ve svych postojich k osobam s TP vykazuje obvykle nizZSi oCekavani,
podcefiovani, aviak také vétsi toleranci. Dle Tejkalové (2008) ve vétSinové spoleénosti
panuje fada stereotypnich pfedsudkll o tom, co vlastné postizeny ¢lovék miize
anemulze délat. V literatufe se muzeme setkat i se souvisejicimi vyrazy norma,
normalita, abnormalita. Ve vztahu k lidskému jedinci v Iékafskych védach je vztah mezi
terminy normalita a abnormalita dan pomérné pfesné definovanymi biologickymi
normami (napf. vztah zdravi-nemoc). Normalni je nej¢astéji chapano jako néco
pravidelného, priamérného, <&astého, predvidatelného a abnormalni je néco
nepravidelné, odliSné od praméru, neoCekavané (Renotiérova, 2006).

TP je jedno z téch nejvice zietelnych. Jak uvadi Hogenova (2000), tento termin
je logickym dUsledkem nespravné unifikace a objektivizace k lidské télesnosti. Clovék
mimo moznosti aktivni obrany daného jedince, nehledé na to, Ze pojem lidskosti neni
fundovan télesné, ale duchovné.

S rozvojem specializovanych poznatkd, utfidénych kategorialné podle typu
postizeni, jsme pfrili§ orientovani na diagnézu, na ,jinakost‘, a unika nam celostni

pohled na ,fenomén jinakosti“ jako na béZznou soucast Zivota (Valkova, 2008).
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2.2 Inkluze aintegrace

S rozdily mezi pojmy integrace a inkluze se setkavame v odborné Ceské literature
pomeérné Casto. Jednotlivi autofi na tyto terminy nahlizeji z riznych ahlG pohledu, ale
kofeny vyznamu téchto pojmu jsou dany spiSe ze zdroju zahranicnich.

Termin socialni inkluze je pomérné mlady a poprvé byl pouZit francouzskou
vladou vroce 1974. Spolu se socialnim vylouéenim zacéal tento termin postupné
prevladat v politickych agendach mnoha zapadnich vlad, a specialné téch v Evropé
(Smith, 2009). Zaclefiovani jedinci se zdravotnim postizenim je prostfedkem
k dosazeni cilt socializa¢nich a ciltl celospoleenské dullezitosti, a proto ma tento smér
pfedevSim celospoleCensky a celozivotni kontext pro osoby z minoritni i majoritni
spole¢nosti (Valkova, 2008). Jak uvadi Sherrill (1998): ,Inkluze ma mnoho vyznamd,
ale typicky je spojena s kvalitou zivota v co nejméné omezujicim prostfedi a je socialni
odpovédnosti“ (p. 241).

Co nejméné omezujici prostifedi (The Least Restrictive Environment) pro
studenty se zdravotnim postizenim je stejné, jako prostfedi pro studenty bez postizeni
(Block, 2000). Jinymi slovy inkluze naznacuje, ze vSechny déti maiji stejnou pfilezitost
zapojit se do vzdélavani a aktivit na odpovidajicim stupni a s odpovidajici podporou
(McMurray, 2003). Dinold a Valkova (2003) definuji inkluzi jako: ,proces utvareny
zplUsobem kazdodenni zivotni integrace, vzdélavanim a hodinami TV. Inkluze neni cil,
ale zpusob socializace, nezavislého Zivota a je charakterizovana fadou variant od té
nejvice omezujici po co nejméné omezujici prostredi” (p. 52).

Inkluze se prosadila jako novy rozsahly koncept vedouci k integraci. Plvodni
vyznam inkluze vyplyva z pojmu mainstreaming a inkluze v angloamerické jazykové
oblasti a chape se jako integrace vSech zakl do bézné Skoly. V soucasné dobé se
pouZivaji pojmy integrace a inkluze spiSe synonymné (Vitkova, 2006). ,Inkluze
poukazuje na nutnost rozSifeni a optimalni integraci v praxi“ (Vitkova, 2006, p. 155).

Termin inkluze neni v Ceském prostfedi legislativné ani odborné prili§ ukotven,
ale je Casto pouzivany v zahraniéni literatufe. Na rozdil od integrace se u inkluze jedna
pfevazné o respektovani Ctyf principl zapojovani zakl se SVP do béznych Skol.
Jednim z té&chto principu je vytvofeni bezpecného prostiedi, kde neni nikdo odmitan,
kde je projevovan zajem jednoho o druhého a kde odliSnost neni chapana jako
prekazka, ale naopak jako vyzva. Je nutné volit adekvatni metody vyuky, kdy ucitel
vytvaFi prostor pro kazdého Zaka s pfilezitostmi k interakci s druhymi. DalSi principy
jsou predevsim v fizeni tfidy a Skoly tak, aby byly pro Zzdka se SVP vytvofeny co

nejvhodnéjsi podminky. Posledni z principu tkvi ve spolupraci s rodici, rozvoji lidskych
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zdroju v ramci Skoly a trvalé kultivaci postoju zaka a ucitell (Lang & Berberichova,
1998). Stejné jako JeSina et al. (2011b) vnimame inkluzi jako vyvrcholeni integraéniho
procesu, kdy jsou vytvofeny podminky (v nejSirSim smyslu slova) tak, aby bylo mozné
zaclenéni jedince se SVP a jeho u€ast na jednotlivych Cinnostech.

Integrace neni jen o zaclenéni jedince do vétSinové spolecnosti. Kdyz mluvime
o integraci, ¢asto zminujeme dalSi fenomény — vnimani a pfijimani jinakosti, postoje
k osobam se specialnimi  potfebami, lidska prava, dlstojnost apod.
(Bartonova & JeSina, 2012). Od integracnich pfistupl, které spocivaji v zajisténi
specialnich prostfedkll, podpory a péce pro osoby s postizenim, jsou dle Slowika
(2007) v inkluzivnim pfistupu osoby s postizenim zapojovany do vSech béznych
¢innosti jako lidé bez postizeni a pokud je to mozné, nejsou pfi tom pouzivany zadné
specialni prostredky a postupy.

Dle Novosada (1997) je integrace dynamickym procesem zaclefovani
minoritnich  skupin obyvatelstva do intaktni populace. ZduUrazriuje vzajemné
respektovani a kulturni i socialni obohacovani. Pedagogickou integraci nazyva
integraci $kolni i mimoskolni, plsobeni rodiny a dalSich organizaci ¢i poradenskych
subjekta.

V Ceské republice se v souvislosti se $kolnim prostfedim pouziva &astgji vyznam
integrace.

Integrace jsou pfistupy a zpusoby zapojeni zakl se zvlastnimi vzdélavacimi
potfebami do hlavnich proudu vzdélavani a do béznych Skol
(Mare$, Prucha, & Walterova, 1995).

2.2.1 Integrace zaku se zdravotnim postizenim do béznych skol

Nové postoje k détem se zdravotnim postizenim vychazi ze zasady, Ze pokud je
to mozné, méla by byt zabezpeena vychova a vzdélavani spole¢né s vrstevniky
(Michalik, 2000; Valkova, 1998). Postoje se ukazuji jako dllezitda podminka v chovani
v prostiedi Skoly (Trip & Sherrill, 1991).

Dle Kudlacka (2008) se slovo integrace stalo médnim trendem a je vyuzivano
i zneuzivano udciteli, zastupci Skol i rodiCi zaku s postizenim a jejich nepostizenych
spoluzakl. V ramci polemik o spravnosti nebo nespravnosti integracniho trendu se
nékdy argumentuje potfebou nejprve zjistit postoje samotnych lidi s postizenim
(Lechta, 2010). Z velké Casti vSak zalezi také na postojich osob, které se na integraci
Z2aku se SVP podileji. Pokud jsou postoje k integraci a zakim se SVP kladné, vSichni

ucastnici tohoto procesu se snazi poskytnout a upravit podminky tak, aby byla
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integrace co nejpfinosnéjsi pro vSechny (v€etné spoluzakd bez SVP). Nové postoje
k détem se zdravotnim postizenim vychazeji ze zasady, Ze pokud je to mozné, méla by
byt zabezpecena vychova a vzdélavani spole¢né s vrstevniky (Michalik, 2001). Postoje
se ukazuji byt ddlezitymi podminkami v chovani v prostifedi Skoly (Trip & Sherrill,
1991).

Je nutné si vSak uvédomit, Ze tzv. uplna integrace neni vzdy optimalnim feSenim.
PFi zacleriovani zakl s TP bychom méli vychazet z filosofie tzv. Least Restrictive
Enviroment (prostfedi, které zaka minimalné omezuje v naplnéni jeho zivotniho
potencialu) (Kudlacek, 2008a, p. 16).

JeSina et al. (2011a) uvadi, Ze: ,Skola je bezpochyby prostfedim, které
vyznamnym zpUsobem formuje osobnost Zakl s pfesahem do jeho volného &asu,
SirSiho socialniho prostfedi a pfedevsim kvality zivota. Kompetence ziskané v dobé
Skolni dochazky jsou kliCové pro budouci zivot” (p. 95).

Nazory, chovani, znalosti a zkuSenosti s pfekonavanim prekazek integrace jsou
uzce propojeny. Podle nékterych specialistli je jednim z feSeni pfiprava budoucich
uciteld na integraci déti se zdravotnim postizenim do jejich hodin. Prvnim krokem, jak
pracovat s jejich nazory, je jejich rozpoznani. Znalost téchto nazorl dava prilezitost
vymyslet, jaka by méla byt pfiprava budoucich ucitelt na integraci déti se zdravotnim
postizenim do jejich tfid. Kazda snaha podporovat Uspésnou integraci zagina cilené
s rozvojem pozitivnich postoju, které musi byt prvotné odhaleny a postupné
realizovany (McMurray, 2003).

Ve Skolach, zvlasté matefskych a zakladnich, se nejastéji setkdvame se zaky
s vrozenym télesnym postizenim.

Ve specialné pedagogické odborné literatufe se uvadi 2-5 pfipadi DMO na 1000
Zivé narozenych déti a 50-60 % vyskytu z celkového poctu pohybovych poruch
(Vitkova, 1999). Daleko méné tak narazime na zaky se ziskanym TP. Je zndmym
faktem, Ze k nejvice urazim patefe €i poranénim mozku dochazi v disledku skoku do
vody, autonehod & adrenalinovych sportl. Ktémto urazim dochazi vétSinou az
v ur€itém véku. Proto pfi integraci do TV zvlasté na zakladnich Skolach se nejC¢astéji
fesi Zaci s postizenim vrozenym.

Dle vyzkumu Zezuloveé (2010), tykajiciho se integrovanych zakua s TP do TV, bylo
ze 46 respondentt 30 zakd s DMO, 6 se svalovou dystrofii, 1 dité s pferuSenim michy
a 1 dité s amputaci. Ve vyzkumu Spurné, Rybové a Kudlacka (2010) bylo ze 111
individualng vzdélavanych zakd integrovanych do TV zapojeno 60. Zaci s DMO tvofili
z tohoto poctu 60 procent, 13 zakl mélo myopatii (svalovou dystrofii), 6 Zakl se spinou
bifidou, 13 Zaku s jinou formou postizeni (napf. hydrocefalus, malformace ¢i nanismus)

a pouze 1 zak s amputaci.
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2.2.2 Legislativa tykajici se integrace zaku se zdravotnim postizenim

Proces separace ve vzdélavani byl zahajen vznikem specialnich ustavi
a zarizeni ¢i Skol koncem 19. stoleti a pokracoval vzdélavanim odbornikd pro celou
oblast specialniho vzdélavani mezi obéma valkami jako reakce na stav spole¢nosti po
1. svétove valce. Ze sou€asného hlediska prosazovani integrace mohou byt tendence
hodnotit tuto etapu negativné. Z hlediska kontextu dané doby vsak Slo o vyznamné
pokrokové snahy a &iny zabezpecit vzdélani &i rekvalifikaci i jedincim ,s fenoménem
jinakosti“ (Valkova, 2008).

Integrace do Skolniho prostfedi byla ve svych pocatcich zfejmé pfirozeng;jsi,
bézna a bez vétSich organizaCnich zasahu. Valkova (2008) uvadi své osobni
zkusenosti z prvnich let povaleCnych, kdy v podstaté existovala spontanni integrace.
V té dobé bylo nutné zahajit pravidelnou Skolni vyuku a Skoly v danych lokalitach
pfijimaly vSechny zaky. Mezi jejimi spoluzaky byla Evicka, o niz fika: ,NadSené myla
tabuli, kdyz byla povéfrena, uklizela papirky, rovnala seSity.... Jen to uceni ji Slo
ztéZka, opravdu ztézka. Méli jsme ji velmi radi, patfila mezi nas. Bylo nam moc lito,
kdyz po tfeti tfidé odeSla do tehdy nové zfizené zvlastni Skoly (Valkova, 2008, p. 89).
Daldi pfipad Valkové (2008, p. 89) je jiz z jeji pracovni zkuSenosti, ze zakladni Skoly,
kde byla tfidni ucitelkou a méla ve tfidé Vaska: ,Mél problémy s motorikou celé pravé
strany téla. Né&jak se ,nezadafilo” ockovani proti détské obrné. Byla polovina
Sedesatych let a nikoho, rodie, 3kolu, ucitele, ani nenapadlo, Ze by mél misto do
blizké Skoly dojizdét do specialniho zafizeni. Zvladali jsme vSechny pfedméty, véetné
TV, Skolnich vyletu, zajezdl. Patfil do tfidy a tfida ho takto vnimala. Takto ho vnimali
i uCitelé. Nikdo nemél specialné pedagogické vzdélani (tehdy jesté ve vyvoji s nazvem
.defektologie®), nikdo se na né neodvolaval. Viem bylo jasné, Ze jako potomci
Komenského ovladame pedagogické zasady nejen teoreticky, ale i prakticky.
ZacClenéni Vaska nebylo pfece nic jiného, nez aplikace zasady individualniho pfistupu,
pfiméfenosti, posloupnosti, atd.“ V knize Neumannové (1991) se nam dostava
autentického svédectvi, kdy sama autorka se potyka s détskou mozkovou obrnou
a Vv prubéhu jejiho zivota (50. Iéta) je zde ipopsana integrace do bézné zakladni
a stfedni Skoly a stim i bezproblémova socializace do Skoly. V této dobé nebyl
problém za pomoci maminky ucastnit se bézného vyuCovani. Daleko vétSim
problémem ale bylo, Ze ani jeden z rodi€u nebyl partajni pfislusnik.

AvSak dle Jesenského (1995) v 50. letech se rlzné formy integrovaného
vzdélavani zakl se SVP interpretovaly spiSe jako nutné zlo pfi nedostatku prostfedku
na rozvoj specialniho Skolstvi. V této dobé se zacala feSit soustava specialnich Skol.

Az béhem 60. let se zaCaly docenovat i pfednosti riznych forem integrovaného
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vzdélavani. Podle Prachové (2008) byl v Ceskoslovensku nejen disledné oddélen
systém vzdélavani zakd se zdravotnim postizenim a bez né&j, ale oddélena byla
i pfiprava budoucich pedagogu. Situace se zaala ménit po roce 1989.

V poslednich letech viivem vyvoje se Ceska republika stava zemi s typicky
smiSenym systémem vzdélavani déti, zakl a studentl se zdravotnim postizenim.
Vedle rozvinutého a historicky utvafeného systému tzv. specialniho Skolstvi se
postupné rozvijel a rozviji model vzdélavani zaka se SVP jako ucastnika hlavniho
vzdélavaciho proudu, zaclenéného do nékteré ze Skol vzdélavaci soustavy (Michalik,
2008). Vroce 1990 vySel novy Skolsky zakon (&. 564/1990 Sb., o statni spravé
a samospravé ve Skolstvi), ve kterém bylo uvedeno, Zze do zakladnich Skol se maiji
prednostné zaradit ty déti, které maiji trvaly pobyt ve spadovém obvodu Skoly. DalSim
dilezitym okamzikem bylo pfijeti vyhlasky 291/1991, kde byla poprvé zminéna
moznost zaclenéni ditéte do bézné Skoly.

,Narodni plan opatfeni pro snizeni negativnich disledkd zdravotniho postizeni®
vznikl roku 1993 z rozsahlého objemu podnétl a jednalo se o konkretizaci programu
vlady, ktery vyjadfuje potfeby osob se zdravotnim postiZzenim. Zatim se nic podobného
v nadich dé&jinach v péc€i o osoby se zdravotnim postizenim neobjevilo (Jesensky,
1995).

V Cervnu 2002 vydalo Ministerstvo 3Skolstvi, mladeze a télovychovy (2002)
smérnici kintegraci déti a zaku se SVP do 3Skol a Skolskych zafizeni. Ta
pfedznamenala dalSi legislativni zmény, které vyvrcholily v roce 2004 schvalenim
,Skolského zakona* 561/2004. Dle tohoto zakona mohou byt Zaci se SVP vzdélavany
v péti zakladnich formach: individualni integrace; skupinova integrace; Skoly pro déti se
specialnimi vzdélavacimi potfebami; kombinaci pfedeslych; v domacim prostfedi. Na
tento zakon pak navazuje vyhlaska &. 73/2005 Sb., ktera se pfimo zabyva vzdélavanim
déti, zakd a studentl se specialnimi vzdélavacimi potfebami a déti, zakd a studentd
mimoradné nadanych.

Jak uvadi Michalik (2008), feSeni podminek vzdélavani v ramci obou zakladnich
smeéra (integrace, specialni vzdélavani) se stalo zakladnim ukolem soucasnosti, a to
i po pfijeti nové Skolské legislativy. Podle ustanoveni § 36 zakona upravujiciho plnéni
povinné Skolni dochazky je Skolni dochazka povinna po dobu deviti Skolnich rokud
(nejvySe vSak do sedmnactého roku véku). Zak si plni povinnou Skolni dochazku
v zakladni Skole v obci, vniZ ma misto trvalého pobytu (spadova Skola), pokud
zdkonny zastupce nezvoli pro Zaka jinou nez spadovou Skolu. Pravé feditel spadove
Skoly je povinen pfednostné pfijmout zaky s mistem trvalého pobytu v pfislusném

Skolském obvodu, a to do vySe povoleného poctu zaku.
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2.2.3 Souéasny stav v CR

Termin inkluze neni v Ceském prostfedi legislativné ani odborné pfilis ukotven,
ale je Casto pouzivany v zahrani¢ni literatufe. Stejné jako JeSina et al. (2012) vnimame
inkluzi jako vyvrcholeni integracniho procesu, kdy jsou vytvofeny podminky (v nejsirSim
smyslu slova) tak, aby bylo mozné zaclenéni jedince se SVP a jeho ucast na
jednotlivych €innostech.

Integrace zakl se SVP do bézného Skolstvi v nasem prostfedi mize souviset
i s podminkami politicko-ekonomickymi, kdy v sou€asnosti dochazi ke zru$eni tfid Ci
Skol z duvodu uUbytku déti a s tim souvisi i ekonomicka stranka. Na jedné strané mlze
byt ekonomicka podpora pro tyto zaky se SVP pro Skolu pfinosem, nékde je vSak
zapotrebi Sikovnosti pracovnik( Skoly, aby tomu tak bylo. Na druhé strané, jak uvadi
Pancocha (2013): ,Pfi prosazovani inkluzivniho vzdélavani pak byva proti moralnim
a pedagogickym argumentdm pouzit nejCastéji pravé argument ekonomicky. Jinymi
slovy vzdélavat co nejlevnéji tak, aby mohly byt zdroje vyuZity pro spoleCensky
prospésnéjsi ucely” (p. 56).

PFfi vybéru vzdélani pro zaka se SVP je vzdy rozhodujici vyjadfeni rodicu.
K zafazeni do nékteré z nize uvedenych organizaCnich forem specialniho vzdélavani
se vyzaduje souhlas zakonného zastupce zaka, resp. zletilého Zaka. Vychovu
a vzdélavani déti se zdravotnim postizenim zajistuji Skoly hlavniho vzdélavaciho
proudu pFednostné formou individualni integrace. Mezi dalS$i moznosti patfi tfidy
(skupinova integrace), Skoly samostatné zfizené pro tyto zaky (specialni tfidy, specialni
Skoly) a poradenska a jina Skolska zafizeni, ktera poskytuji podptrné sluzby.

Individualni integrace Zaka se SVP probihd se souCasnym zajisténim
odpovidajicich vzdélavacich podminek a nezbytné specialné pedagogické nebo
psychologické péce. Integrovani Zaci jsou zpravidla vzdélavani podle individualniho
vzdélavaciho planu.

Skupinova integrace probiha ve specialnich tfidach. Ty jsou zfizovany pro zaky
se SVP ve Skolach hlavniho vzdélavaciho proudu. V tomto pfipadé se zaci se SVP
mohou v nékterych vyuc€ovacich pfedmétech vzdélavat spolecné s ostatnimi zaky Skoly
a v ramci svych moznosti jsou zapojeni do vSech aktivit mimo vyuc€ovani.

Specialni skoly maji upraveny vzdélavaci program samostatné zfizeny pro déti,
Zaky a studenty se zdravotnim postiZzenim. Tento program je ur€en pfedevSim Zakdm
s téZSimi formami zdravotniho postizeni (Zaci s téZzkym zrakovym postizenim, téZkym
sluchovym postizenim, tézkou poruchou dorozumivacich schopnosti, hluchoslepi, se
soubé&znym postizenim vice vadami, s autismem, s téZkym télesnym nebo téZkym Ci

hlubokym mentalnim postizenim) (Portal vefejné spravy Ceské republiky, 2012).
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DalSimi formami Skolské integrace mohou byt:
e integracni Skoly s charakterem bé&znych Skol, které pfijimaji kazdé dité z okoli
Skoly, a to bez ohledu na druh a rozsah postiZeni;
e integracni tfidy béZnych Skol s podminkami pfizplisobenymi integraci Zaku se
specialnimi vzdélavacimi potfebami;
e detaSované tfidy specialnich Skol formalné patfici ke specialni Skole, ale

nachazejici se v budovach béznych Skol (Leonhardt, 2010).

V kazdé organiza¢ni formé je zak vzdélavan podle vzdélavaciho programu, ktery
odpovida jeho moznostem a schopnostem a v pfipadé potifeby je mozné stanovit zaku
se SVP individualni vzdélavaci plan. Pokud je potfeba zaka se SVP pievést do jiného
vzdélavaciho programu, déje se to tak na zakladé pisemného doporu€eni odborného
lékafe a Skolského poradenského zafizeni (pedagogicko-psychologické poradny nebo
specialné pedagogického centra) pouze s pfedchozim souhlasem zakonného zastupce
zaka. Diagnosticky pobyt mlze rozhodnout ve spornych pfipadech o zafazeni zaka do
jiné formy vzdé&lavani &i jiného vzdélavaciho programu (Portal vefejné spravy Ceské
republiky, 2012).

Bézné Skoly

Dle UIV je v zakladnim vzdé&lavani ve $kolach pro zaky bez SVP integrovano
celkem 75 848 74kl se SVP (3kolni rok 2014/2015). Zaka s télesnym postizenim je na
béznych Skolach vzdélavano 1 145. Na stfednich Skolach se Cislo integrovanych zaku
se SVP snizuje. Z poCtu 13 216 studentd se SVP je studentld s TP 349. Zajimavym
faktem je, Ze na Skolach pro zaky bez SVP je vice zaku se SVP nez na Skolach pro
zaky se SVP.

Integrace je v poslednich letech proklamovana jako nejlepSi cesta vzdélavani
28kt se SVP. Je vSak nezbytné zaméfit se na individualni potfeby zaka se SVP.
V potaz musime brat i nesporné vyhody specialnich zafizeni jako: a) komplexni systém
rehabilitatnich slozek na velmi vysoké urovni; b) pfistup ke specialnim kompenza¢nim
pomuckam; c) pfilezitost setkavani s osobami se srovnatelnym funkénim potencialem.
Mezi nevyhody patfi: a) vzdalenost od bydlisté rodiny — v pfipadé internatniho umisténi
v mlad$im véku dité mlze stradat nedostatkem podnétl a podpory; b) nedostatek
stimulace k co nejlepSim vykonum; c) minimalizace kontaktd s maijoritni (intaktni)
spolecnosti (JeSina et al., 2012).

V Ceské republice v souvislosti s integrovanou TV mluvime o aplikované télesné
vychové (ATV). Pro podminky Ceské republiky je nejlépe vystizna definice dle JeSiny
a Kudlacka (2009): ,ATV predstavuje TV s participaci jednoho nebo vice zaku se SVP
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s modifikaci podminek a obsahu ve vztahu k pohybovym aktivitam integrovaného,
paralelniho i segregovaného charakteru.” (p. 228). Na rozdil od toho o integrované TV
mluvime v pfipadé, ze v TV dochazi k participaci jednoho ¢&i vice zaku se SVP
spole¢né s intaktnimi zaky. UCitel TV vSak nikdy nesmi zapominat, Ze je pedagogem
vSech zaku, tedy i zakd bez SVP. Vintegrované TV je nezbytné nutné dbat na
maximalni participaci vSech zakd a jejich bezpecnost (fyzickou i psychickou)
(JeSina et al., 2011b, p. 19). Valkova (2010) popisuje rozdil mezi terminy aplikované
pohybové aktivity (dale APA) a aplikovana télesna vychova (dale ATV). Rozdil spociva
vtom, ze ATV je vice spojovana s oblasti Skolni TV a oblasti vzdélavani a APA je
termin SirSi, zastfeSujici. APA je multidisciplinarni strukturovany systém kontext(
pohybovych (sportovnich) aktivit osob se specifickymi potfebami, at uz v prostredi
separovaném, paralelnim ¢i integrovaném, realizovany v souladu se zajmy,
schopnostmi &i limity danych osob.

Je mozno se ztotoznit i s definici, ktera charakterizuie APA jako:
~Kinantropologickou multidisciplinarni védni oblast (€i védni disciplinu), ktera se zabyva
zkoumanim modifikace (adaptace) podminek a obsahu, ale i dalSich Ciniteld (zak
a pedagog) vychovné-vzdélavaciho procesu s cilem zlepSeni kvality Zivota osob se
specialnimi potfebami a integraci téchto jedinci mezi intaktni populaci prostfednictvim
Cinnosti pohybového charakteru. V centru zajmu APA stoji pravé adaptace
relevantnich aspektd Ciniteldl vychovné vzdélavaciho procesu. Mezi nejcastéjsi oblasti
zajmu APA patifi adaptace prostiedi (fyzického i psychosocialniho), adaptace
pomucek, adaptace obsahu/kurikula, adaptace pravidel a adaptace vyucovacich
postupu i metod. Svym pusobenim pfispiva APA Kk pozitivnimu ovlivnéni celé
spole€nosti at' v roviné kognitivni, postojové nebo dovednosti. Snazi se o celkovy
psychicky, télesny i socialni rozvoj vSech stran zainteresovanych v procesu
postupného zaclefiovani jedincd z minoritnich skupin obyvatelstva mezi intaktni
populaci. Své pusobeni realizuje v kontextu TV, sportu, télocvicné rekreace a Castecné
i rehabilitace ve smyslu komplexni rehabilitace” (JeSina et al. 2012, p. 18).

V Ceské republice se setkavame jesté s dalSimi tfemi formami Skolni TV, které
mohou byt, a Casto jsou, pouzivany v souvislosti s zaky se SVP. Zdravotni TV,
rehabilitaéni TV a IéCebna TV jsou pojmy, které jsou v bézné populaci znamé. Pfesto
existuje vyrazna skupina zaku, ktefi benefity, jichz je Skolni TV nositelem, nezazivaji
z davodu uvolnéni z TV (nejCastéji zaci se SVP nebo Zaci ohroZeni neinfekEnimi
nemocemi jako je paradoxné obezita, diabetes nebo kardiovaskularni choroby aj.) A to
i navzdory tomu, Ze Skolni TV existuje v nékolika riiznych formach:

a) bézna télesna vychova;

b) integrovana télesna vychova;
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C) zdravotni télesna vychova;

d) pohybova vychova;

e) rehabilitacni télesna vychova.

Specifickou formou, ktera nepatfi pod Skolni TV, avSak je velmi dllezita pro zaky

se SVP, je |éCebna TV realizovana zdravotnickymi zafizenimi (JeSina et al., 2011a).

Specialni Skolstvi

V Ceské republice je bézné, e se specialni $koly déli dle druhu zdravotniho
postizeni. V soucCasnosti k nejznaméjSim specialnim Skolam patfi napf. Materska
a Zakladni Skola pro télesné postizené v Brné Kocianka, Matefska Skola, zakladni
Skola a stfedni $kola pro t&lesné postizené pfi Jedlickové Ustavu, Skola Jaroslava
Jezka (Matefska Skola, zakladni Skola, prakticka Skola a zakladni umélecka
Skola pro zrakové postizené).

Specialni Skoly maiji upraveny vzdélavaci program pro déti, zaky a studenty se
zdravotnim postizenim a slouzi zakim pfedevSim s tézSimi formami zdravotniho
postizeni (Zaci s téZkym zrakovym postiZzenim, téZkym sluchovym postizenim, téZkou
poruchou dorozumivacich schopnosti, hluchoslepi, se soubé&Znym postizenim vice
vadami, s autismem, stéZzkym télesnym nebo tézkym ¢&i hlubokym mentalnim
postizenim). Témto zakim je s ohledem na rozsah specialnich vzdélavacich potfeb
poskytovana nejvys$i mira podplrnych sluzeb (Portal vefejné spravy Ceské republiky,
2012).

Ve specialnim vzdélavani jsou forma a obsah upravovany podle potfeb Zaka.
Soucasné v jedné tfidé, oddéleni Ci skupiné zaku s tézkym zdravotnim postizenim
mohou zabezpec€ovat vychovné vzdélavaci Cinnost 3 pedagogitti pracovnici, z nichz
1 je asistent pedagoga. Pfipravny stupen zakladni Skoly specialni Ize zfidit pro pfipravu
na vzdélavani déti s tézkym mentalnim postizenim, vice vadami nebo autismem
(MSMT, 2012).

V systému specialniho $kolstvi v CR jsou matefské Skoly (MS), zakladni $koly
(ZS), gymnazia, stfedni odborné skoly (SOS), konzervatofe a stfedni odborna ugilisté
(SOU) (Vitkova & Lechta, 2010). Michalik, na zakladé zkuSenosti s rozsahlym
systémem specialniho Skolstvi na nasem uzemi, uvadi (2011): ,Cinnost téchto $kol je
dlouhodobé dobfe organizacné, metodicky, personalné i finan¢né zajistovana“ (p. 78).

PFedskolni déti se zdravotnim postizenim se mohou vzdélavat v MS pro zrakové,
sluchové nebo télesné postizené, MS pro hluchoslepé, MS logopedické, MS specialni,
MS pfi zdravotnickém zafizeni a podminky tohoto vzdé&lani jsou stanoveny dle
Ramcového vzdélavaciho programu (RVP) pro pfedSkolni vzdélavani. V ramci

zakladniho vzdélavani zaci se SVP mohou navétévovat ZS pro zaky se SVP. Jde o ZS
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pro zrakové, sluchové nebo télesné postizené, pro hluchoslepé, pro zaky se
specifickymi poruchami uéeni nebo specifickymi poruchami chovani, ZS logopedické,
ZS pii zdravotnickém zafizeni a pak dale ZS praktické a ZS specialni. U ZS specialni
lze zfidit 1 az 3lety pfipravny stupenn (Bartofiova & Vitkova, 2007;
Vitkova & Lechta, 2010).

Leonhart (2010) se zminuje v kontextu specialniho Skolstvi i o tzv. preventivni
neboli obracené integraci. Pfi této formé se do specialnich Skol pfijimaji intaktni zaci.
Vyhodu spatfuje v tom, ze edukacni podminky a prostfedi jsou upraveny pro zaky se
zdravotnim postizenim, je zde zajiSténa socialni interakce a spoleéné vyucovani zaku
bez i se zdravotnim postizenim.

Pro v8echny $koly, které vzdélavaji zaky se SVP, je normativnim vychodiskem
pro tvorbu $kolnich vzdé&lavacich programG ZS Ramcovy vzdélavaci program pro
zakladni vzdélavani (RVP ZV) z roku 2007. Pro vzdélavani zakl s lehkym mentalnim
postizenim je uréena pfiloha RVP ZV upravujici vzdélavani zaka s lehkym mentalnim
postizenim (2005). Pro zaky se stfedné tézkym a tézkym mentalnim postizenim nebo
se soubéznym postizenim vice vadami je uréeny RVP pro obor vzdélavani zakladni
$kola specialni (RVP ZSS) (Vitkova & Lechta, 2010). Gymnéazia pro zaky se SVP
realizuji vyuku, stejné jako bé&zna gymnazia, dle RVP pro gymnazia (RVP G).
Gymnazia mohou byt specializovana na ur€ity druh zdravotniho postizeni. Pro stfedni
odborné Skoly, ucilisté a konzervatofe existuji RVP dle oboru.

Po absolvovani zakladni Skoly praktické nebo specidlni mohou Zaci se SVP
absolvovat odborné ucilisté, které je dvou, nebo tfileté, anebo praktickou Skolu, ktera

muze byt jednoleta, nebo dvouleta (Vitkova & Lechta, 2010).

2.2.4 Specialné pedagogicka centra

V disledku spoledenského vyvoje v poslednich deseti letech v CR se méni
pozadavky, které jsou kladeny na pedagogicko-psychologické poradenské sluzby
a sluzby specialné pedagogickych center. Méni se obsah poradenskych ¢&innosti,
systém poradenskych instituci a vyznam poradenskych sluzeb postupné vzrusta. Cilem
téchto sluzeb je poskytovat podporu a odbornou pomoc pfi feSeni osobnich problému
déti a Zaku, zjiStovat a fesit obtize a problémy psychického a socialniho vyvoje Zaku
v pribéhu edukacniho procesu, pfi prevenci socialné patologickych jevl a pfi volbé
povolani a profesionalni orientace (Vitkova & Lechta, 2010). Specialné pedagogicka

centra (spole¢né s pedagogicko-psychologickymi poradnami) jsou legislativné feSeny
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pfedevSim ve vyhlasce 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach
a Skolskych poradenskych zafizenich.

Spoluprace specialné pedagogickych center (dale jen SPC) se Skolou pfi
integraci zaka je bezesporu velice dllezita. Poukazuje na to ivysoky pocet SPC
v Ceské republice. UIV (2015) uvadi v rejstiiku Skolskych zafizeni 111 specialné
pedagogickych center, z nichz je vétSina (102) zfizena pfi Skolach pro zaky se SVP.
Dle UIV méla v8echna tato centra ve $kolnim v roce 2014/2015 ve své pééi 78 536
klientd se SVP. Na kazdé centrum tak vychazi primérné 707 zaku se SVP. Toto ¢islo
uz je pomérné vysoké a poukazuje tak na vysokou vyuzitelnost té€chto zafizeni. Rozdil
mezi specialné poradenskym centrem a dalSim zafizenim, které se také vénuje Zakim
se SVP — pedagogicko-psychologicka poradna (dale jen PPP), je nejpodstatngjsi
v jejich zaméfeni. SPC se zaméfuji pfedevSim na zaky se zdravotnim postizenim,
kdezto PPP se specializuji na zaky se specifickymi poruchami uéeni nebo chovani.
Obecné jsou SPC poradenska zafizeni poskytujici sluzby zakim se zdravotnim
postizenim. Jedna se o postizeni mentalni, télesné, zrakové, sluchové, poruchy
autistického spektra, kombinované vady a vady feci. Mezi sluzby, které centra vétSinou
nabizeji, patfi komplexni péCe pfed zahajenim vzdélavani a v prabéhu vzdélavani,
psychologické a specialné pedagogické vySetfeni, poradenska a diagnosticka péce,
pomoc pfi zafazeni ditéte do b&zné $koly, zaptijéeni specialnich pomiicek atd. Cinnosti
SPC jsou podrobné&ji uvedeny ve vyhlasce MSMT &.72/2005 Sb., o poskytovani
poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych zafizeni.

Z vyzkumné zpravy Michalika (2005) vyplyva, Ze prvotnim iniciatorem integrace
jsou v 68 % rodi€e a hned po nich je to s 21 % SPC. Dale je to pak zakladni Skola
(10 %), matefskd Skola (7 %) a jiné organizace (1 %). V otazce se kterymi
spolupracovniky pfedevsim spolupracovali rodice v obdobi pfijimani ditéte do zakladni
Skoly, je SPC na prvnim misté. Rodi¢e v drtivé vétSiné hodnoti spolupraci se SPC pro
uspésnost jejich ditéte pfinosnou. Taktéz 70 % ucitel odpovédélo na otazku ohledné
spoluprace kladné — spoluprace podle nich byla pfinosna.

SPC maji také zasadni vyznam pfi zajiSténi podpurnych sluzeb asistenta
pedagoga. Jejich uloha spo€iva v doporuCeni této sluzby vzhledem ke specialnim
vzdélavacim potfebam ditéte, zaka nebo studenta se SVP. Vyjadieni Skolského
poradenského zafizeni je nezbytné pro Feditele Skoly ve smyslu ustanoveni § 16
odst. 9 Skolského zakona ¢&. 561/2004 Sb. Doporuceni Skolského poradenského
zarizeni je poskytovano v souladu s § 7 odst. 2 vyhlasky €. 73/2005 Sb. tak, aby
vytvarelo vhodny podklad pro Zadost feditele Skoly o zfizeni funkce asistenta
pedagoga. Doporucuji pfedevSim naplii prace asistenta pedagoga a ustanoveni

tykajici se zdlvodnéni potfeby zfizeni této funkce. Vyjadieni SPC musi byt v souladu
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s pfipadnymi podklady pro tvorbu individualniho vzdélavaciho planu (IVP). Bez
vyjadfeni Skolského poradenského zafizeni nemUze feditelstvi Skoly Zadost o souhlas
se zfizenim funkce asistenta pedagoga uplatfiovat (Tepla & Smejkalova, 2007). Ke
svym doporucenim k integraci, tedy zafazeni déti, zakd nebo studentd do specialnich
Skol a do specialnich tfid béznych Skol, v€etné stanoveni IVP, k pfevedeni déti, zaku
a studentd se SVP do jinych vzdélavacich programu ¢i ke zfizeni funkce asistenta
pedagoga, SPC vyuzivaji své interni formulare. Pfi doporuceni asistenta pedagoga je
uvedeno vétSinou zdlvodnéni potfeby zfizeni této funkce v konkrétni Skole, rozsah
¢innosti asistenta pedagoga (navrhovana vySe pracovniho Uvazku asistenta pedagoga,
popf. i doba jeho uplatnéni ve Skole), obsah jeho pracovni &innosti (navrh pracovni
napliné) a navrh na dalSi poskytované podpurné sluzby.

Problémem je objem pracovnich povinnosti specialnich pedagogl zaméstnanych
v SPC, ktery vyzaduje velkou Sifi jejich profesnich kompetenci. Specialni pedagogové
pfispivaji pfi odstranovani bariér, zajisténi podminek pro vyuku, konzultacich
s pedagogy (uciteli, asistenty pedagoga, Fidicimi pracovniky) spolupracujicimi pfi
tvorbé IVP atd. Pfitom by méli byt odborniky ve vdech vyu€ovanych pfedmétech véetné
TV. Av8ak vzhledem k organizacnim i obsahovym specifikiim Skolni TV se tak vzdy
nedéje (ajen stézi je to mozné). TV je specifickym pfedmétem vzhledem k cilim,
obsahu, organizaci, vyuzivani pomucek a dalSich (Bartoriova & JeSina 2011).

SPC maji nejvétsi prfehled o Zacich se SVP a jejich zac¢lenéni do jednotlivych
pfedméti ve Skole. VSeobecné se shoduji, ze TV je mezi poslednimi, kde se
0 integraci spole¢né se Skolou snazi. Z vyzkumného Setfeni JeSiny et al. (2011a), kde
bylo osloveno 42 SPC ze sedmi kraju, vyplyva, ze vSechny SPC si uvédomu;ji
smysluplnost zafazeni zaku se SVP do pohybovych aktivit. VétSina pracovniku ze SPC
(61,9 %) se domniva, ze ma dostatek informaci a moznosti pro co nejoptimalné&jsi
zapojeni zaka se SVP do skolni TV.

Nejvice prekazek vidi pracovnici SPC v oblasti personalni. Jednak je to
nedostatek personalu. VétSinou asistenti maji urCeny pocet hodin, ktery je dany na
tyden. Ve vysSich roCnicich v8ak tato ¢asova dotace nedostacuje na pocCet hodin Zzaka
se SVP. Predmétem, ktery se pak Casto u zaka vynechava, je néktera z vychov.
Nejcastéji je to TV, ktera je nejvice naro¢na na organizaci. Tato situace se pak musi
fesit nahradnimi moznostmi, ale mnohem Castéji je jednoduSe zruSena. DalSim je uz
zmifiovana personalni kompetence. Pedagogové nejsou pfipravovani béhem studia na
moznost integrace zaka se SVP do TV, a pokud se s ni dfive nesetkali, mize to byt
problém.

Jednim z iniciatoru integrace do TV muze byt pravé SPC. Pokud SPC integraci

do TV doporudi, pfistup Skoly k této problematice se muze zménit. SPC mohou byt
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i v poCatecni fazi prostfednikem mezi Skolou arodi¢i. Pokud rodi¢im uacast v TV
v néjaké podobé doporudi, rodi¢ mize byt ten, kdo bude usilovat ve Skole o integraci
ditéte do TV. Jednou z moznosti feSeni situace v sou€asnych SPC je vytvofeni pozice

pro daldiho pracovnika, ktery by byl odbornikem na oblast TV.

2.3 Integrace zaku s télesnym postizenim do télesné vychovy

Sport a pohybové aktivity jsou dllezité pro kazdého. Pro osoby se zdravotnim
postizenim to znamena mnohem vice nez jen zlepSeni jejich fyzické kondice.
Pohybové aktivity davaji moznost zucastnit se, zaclenit se, zlepsSit kvalitu Zivota
a poskytnout radostné zazitky. Tohle plati i pro déti se zdravotnim postiZzenim.
Integrace déti se zdravotnim postizenim do hlavniho vzdélavaciho proudu je na
bézném poradku a v nékterych pfipadech byva velmi uspésna. Naproti tomu integrace
do TV byva Casto opomijena (Bartonova, 2007). Winnick (2000) tvrdi, ze TV by méla
vyhovét potfebam vSech studentd, pfipravit je na aktivni zivot, a umoznit jim zapoijit se
do pohybovych aktivit béhem jejich zivota. Télesna vychova mlze byt velmi silnym
faktorem ovliviujicim uspéch, ¢&i selhani inkluze.

Pro¢ jsou tedy déti se zdravotnim postizenim &asto z TV osvobozovany? Jedna
z verzi je, ze ucitelé nemaji dostatek zkusenosti s touto problematikou.

.Nejvétsi prekazky v zaclenéni studentl se zdravotnim postizenim se vztahuji
k pedagogické pfipravenosti a postojum pedagogu stejné jako vnimané a aktualni
bariéry ve vyuce, které mohou zahrnovat vybaveni, programovani a ¢as“ (Sherrill,
1998, p. 241). Kazda snaha podporovat uspésnou integraci zacina cilené s rozvojem
pozitivnich postoja, které musi byt prvotné odhaleny a postupné realizovany
(McMurray, 2003). Vyzkum ukazuje, Ze postoje ucitell jsou jednim z vyznamnych
podminek v integraci déti se zdravotnim postizenim do bé&zné télesné TV (Bartorfiova,
2007). Nékteri ucitelé a rodiCe si totiz nemysli, ze je TV pro integrované dité dllezita
(Kudlacek, 2003).

Uvolfiovani z TV ma v ¢eskych podminkach hlubokou tradici. Pfesto povazujeme
za nutné upozornit na €asto nesmysiné uvolfiovani na zakladé prani rodi€a, ucitelt
nebo samotnych Zakd. To souvisi se stéle pretrvavajicimi bariérami. NejCastéji je
délime na vnéjsi (architektonické, postojové, kompetence a dovednosti pedagogl aj.)
a vnitfni (nejCastéji oznaCované jako mentalni, tzn. osobnostni charakteristiky jedince
se zdravotnim postizenim, zdravotni stav a limity apod.). Bariéry mohou byt umocnény
dalSimi limity Skoly: a) organizacni limity (pfesuny do TV, pfili§ mnoho Zakd,

nedostateCné prostory), b) materialni limity (nedostatek sportovniho vybaveni
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a kompenzaénich pomdcek), c) personalni limity (nedostatek asistentd nebo
konzultant( v oblasti APA) (Kudlacek, 2008a). Dle Kudlacka (2003) si néktefi ucitelé
a rodiCe také nemysli, Ze je télesna vychova pro integrované dité dulezita.

Z vysledkl poslednich vyzkumnych Setfeni vSak vypliva, ze se nazory tykajici se
vyznamu pohybovych aktivit a TV u zaku se SVP vyrazné u nékterych pedagogickych
profesi (dle vyhlasky €.563/2004) méni (JeSina et al., 2011a).

Nazory, chovani, znalosti a zkuSenosti s pfekonavanim prekazek integrace jsou
uzce propojeny. Podle nékterych specialistl je jednim z feSeni pfiprava budoucich
uciteld na integraci zaku se zdravotnim postizenim do jejich hodin. Prvnim krokem, jak
pracovat s jejich nazory, je jejich rozpoznani. Znalost téchto nazorll dava prilezitost
vymyslet, jaka by méla byt pfiprava budoucich ugitell na integraci déti se zdravotnim
postizenim do jejich tfid (Bartofova, 2007).

Podle Sherrill (1998) je nejlepsSi pfistup k Uspésné integraci ten, ktery navrhuje
vytvoreni prostfedi u pohybovych aktivit respektujici odliSnost a podporujici individualni
zdokonalovani.

Také Kasser a Lytle (2005) popisuji inkluzivni pohybové aktivity a jejich benefity:
Inkluzivni pohybové aktivity jsou filosofii a zajistuji praxi, Ze vSichni jedinci,
navzdory schopnostem nebo véku, maji stejné pfilezitosti v pohybovych
aktivitach. Tyto pfilezitosti by mély zahrnovat moznost a rozhodovani, tvofit
smyslupIné zapojeni a uspéch, ktery posiluje vSechny uc€astniky. Jinymi slovy
inkluzivni pohybova aktivita je definovana jako zpfistupnéni pohybovych aktivit,
které jsou poskytovany vSem jedincim napfi¢ Zivotem v rliznych

prostfedich. (p. 6)

TV je dulezita k rlstu a vyvoji vSech déti, ale daleko vice v pfipadé déti s TP. TV
pro né pfedstavuje prilezitost nejen zlepsSit télesnou zdatnost a zdravi, ale také
poskytuje platformu pro rozvoj jejich sebehodnoceni, sebeucty a mize byt vyznamnou
oblasti, kde si €lovék vyzkousi proces rozhodovani, rizné vyzvy a zakusi skutecny
uspéch (Jowsey, 1992).

Sherrill (1998) uvedla, Zze koncept separované TV se musi piehodnotit.
Profesionalové by meéli byt pfipravovani na inkluzi. Méli by znat druhy doplfikové
pomoci a podpory pfistupné za ucelem maximalizovat pfileZitosti, diky kterym i studenti
se zdravotnim postizenim budou mit uzitek z vyuky bézné TV.

Integrace Ize rozdélit podle rlznych autor( a riznych hledisek. Jednotlivi autofi
maji na toto déleni rozdilné pohledy.

Pedagogickou integraci dle Jesenského (1995) mizeme rozdélit do nékolika

stupnl:
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PIna integrace: odehrava se v jakémkoliv vychovné vzdélavacim prostredi bez
specialnich pomucek.

Podminéna integrace: odehrava se v jakémkoliv vychovné vzdélavacim
prostfedi s pouzitim osobnich kompenzaénich a reedukacnich pomucek.
SniZzena integrace: vazana na technické a jiné upravy vychovné vzdélavaciho
prostfedi, pouzivani specialnich pom{cek.

OhraniCena integrace: v technicky upraveném vychovné vzdélavacim prostredi
s pouzitim specialnich pomlcek a s vybérovym uplatfiovanim specialnich
metod.

Vymezena integrace: na upravené vychovné vzdélavaci prostfedi s pouzitim
specialnich pomucek, s pravidelnym uplatfiovanim specialnich metod.
Redukovana integrace: na upravené vychovné vzdélavaci prostfedi s pouzitim
specialnich pomlicek, s pravidelnym uplatfiovanim specialnich metod.
Narusena integrace: na upraveném vychovné vzdélavacim prostfedi s pouzitim
specialnich pomdcek, s uplatnénim specialnich metod v plném rozsahu pfi
zachovani integracnich cil a obsah0.

Segregovana vychova a vzdélani: v upravenych podminkach s pouzitim
specialnich pomlcek, s uplatnénim specialnich metod v plném rozsahu se
zachovanim integracnich cilG a obsahu.

Vysoce segregovana vychova a vzdélavani: ve specialné upraveném prostiedi
s pouzitim pomdlcek, s uplatnénim specidlnich metod v plném rozsahu pfi

uplatnéni reedukace integracnich cilt a obsah.

viv s

zminuje pouze tfi moznosti programu: segregované, paralelni a integrované programy.

A 0w D P

P 0N PR

Federalni zakon USA umozniuje, aby TV byla provadéna riznymi zpusoby:
bézna TV (co nejméné omezujici prostredi);
ATV;
specialni nebo bézna TV poskytovana tfidnim ucitelem;

ATV poskytovana specialnimi vzdélavacimi sluzbami (Henderson, 1989).

Sherrill (2004) pak uvadi nékolik druhl integrované TV:
uplna integrace;

bézna TV;

integrace s podporou pomocného ucitele;

doplrikova ATV,
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5. ATV na bézné Skole;
6. ATV na specialni Skole;
7. domaci péce.

DalSi organizacni pojeti integrovanych programu uvadi napf. J. C. De Potter,
G. Doll-Tepper (1996) a dalsi.

Vyzkum zabyvajici se analyzou podminek integrované TV v Ceské republice
Zjistil, Zze z po¢tu 111 zakl s TP bylo uvolnéno z TV na zakladé doporuceni Iékafe 51.
Ze ziskanych vysledku vyplynulo, Ze mira zac¢lenéni zakl se odviji od formy a stupné
postizeni (Kudlacek, Rybova, & Spurna, 2010).

Pfi integrovanych hodinach TV se musi dodrzovat nékteré zasady.
Hlavni jsou:

aktivity musi byt pro vSechny zaky bezpeéné;

aktivity musi byt smyslupinég;

ne kazda aktivita je vhodna pro vSechny;

P w0 N PR

zaci nesmi trpét pocitem ochuzeni zdlvodu integrace zaka se SVP
(JeSina & Kudlacek 2010).

Za zékladni pilii integrace v Ceské republice jsou povazovani asistenti
pedagoga. Ti umoznuji individualizaci vyuky podle potfeb a schopnosti zaku
(Kudlacek et al., 2010).

2.3.1 Integrace zaki se zdravotnim postizenim do télesné vychovy

v jinych zemich

Integrace a inkluze jsou pojmy, s nimiz se v Evropé pracuje od 70., resp. 90. let
minulého stoleti (Tutt, 2006). V pribéhu minulého stoleti proSlo vzdélani pro déti se
zdravotnim postizenim mnoha zménami. Na pocatku dvacatého stoleti byla vétSina
déti se zdravotnim postizenim bez podpory vSeobecného vzdélani a musely zlstat
doma. Po roce 1950 byly zalozeny zvlastni Skoly a rozdéleny podle druhu zdravotniho
postizeni. V roce 1975 federalni viada v USA vydala zakon Vzdélani pro vSechny déti
se zdravotnim postiZzenim. Tento zakon vychazel z predstavy, Ze studenti se
zdravotnim postizenim by mohli mit vyhody z interakce se studenty bez postizeni
(Block, 2000).

Toto bylo vnimano jako ,poCatecni dilek” a inkluze se od té doby zacala pomalu
rozvijet napfic zemémi a kontinenty. Zakladni pravo na vzdélani vSech déti, mladeze
i dospélych se zdravotnim postizenim je zakotveno v Umluvé o pravech ditéte

Convention on the Rights of the Child, 1989. Mezi dalSi vyznamna mezinarodné
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schvalena prohlaSeni patfi Svétové deklarace vzdélavani pro vSechny World
Declaration for Education for All, 1990, standardni pravidla pro vyrovnani pfileZitosti
pro osoby se zdravotnim postizenim Standard Rules on the Equalization
of Opportunities for Persons with Disability, 1993, prohlaSeni ze Salamanky,
Salamanca Statement, UNESCO 1994 a Dakarské usneseni The Dakar Framework for
Action, 2000 (UNESCO, n. d). Projekt s nazvem Flagship on Education for All and the
Right of Persons with Disabilities: Towards Inclusion, ktery vznikl v ramci UNESCA, ma
za cil vzdélavani v8ech bez rozdilll a pravo na vzdélavani je univerzalni a musi se
tykat v§ech déti, mladych lidi a dospélych se zdravotnim postizenim (Prichova, 2008).

Proces zaclenéni zakl do bézného Skolstvi byl v minulosti nazyvan razné. Pres
prvotni pojmenovani mainstreaming (sjednoceni), integraci, az po sou¢asné ne moc
bézné pouzivany nazev inkluze. (Jesina, Klavina, Janecka, & Valkova, 2011c).

Kazda Evropska zemé ma vice nebo méné odlisSny systém Skolstvi. Proto i ve
vzdélavani zakl se specialné vzdélavacimi potfebami (SVP) jsou nemalé rozdily. Dle
Jesiny et al. (2011b) napf. ve Francii neni zaveden zadny zvlastni termin oznacujici
populaci zakl, ktera vyuziva zvlastnich opatfeni stanovenych na zakladé SVP. Ve
Francouzském zdkoné ¢.2005/102 z11. unora 2005 orovnych pravech
a prilezitostech, zaclenéni a ob&anskych pravech a povinnostech ob&anl s postizenim,
je postizeni definovano jako jakékoli omezeni aktivit nebo omezeni v u€asti na
spolec¢enském ZzZivoté v socialnim prostfedi ob&anl v dlsledku zavazné, dlouhodobé
nebo trvalé zmény jedné nebo nékolika télesnych, smyslovych, duSevnich, kognitivnich
nebo psychickych funkci, v disledku viceCetného postizeni nebo omezujiciho
zdravotniho problému. V zadkoné je také vyslovné uveden pojem odbornik
z oblasti APA a s tim se v ostatnich evropskych zemich nesetkame.

V Portugalsku se o TV (ATV) pravni pfedpisy vyslovné nezmifuji, ale zahrnuji
ustanoveni o oblastech, v nichz byly identifikovany specialni potfeby, a pozaduji urcity
typ specializované podpory. Zaci se SVP jsou zde definovani jako déti a mladi lidé,
kterym je poskytovano specialni vzdélavani, protoze maji potize v procesu uceni
a zapojeni do vyuky. Na zakladé multidisciplinarniho hodnoceni v Belgii je specialni
vzdélavani omezeno na déti a dospivajici. Specialni vzdélavani se poskytuje zakim se
stejnym typem potfeb. Tyto potieby jsou definovany podle hlavniho postizeni
spole¢ného pro jednu z osmi skupin (JeSina et al., 2011b).

Vzdélavani zaku se specialnimi potfebami (Special Needs Education, SNE) se
v Polsku tyka déti a mladeze s vyvojovymi potizemi, ktefi vyzaduji zvlastni organizaci
prace, pracovnich metod a specialniho vybaveni. Toto vzdélavani mlze probihat

v obecnych $kolach, integrovanych Skolach/tfidach nebo specialnich Skolach/tfidach.
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Na principu dobrovolnosti zde funguji centra psychologickych a vzdélavacich sluzeb,
ktera poskytuji podporu zakim se SVP (JeSina et al., 2011c).

Ve Finsku jsou zaci definovani jako zaci se SVP, pokud jsou jejich schopnosti
(schopnosti rastu, rozvoje a uc€eni) snizeny v dusledku postizeni, nemoci nebo snizené
pracovni schopnosti. Pokud nemohou byt zaclenéni do tradi¢ni vyuky v disledku
postizeni, nemoci, opozdéného vyvoje, emocni poruchy nebo z jinych divodl, muze
mu byt poskytnuto vzdélani zamérené na specialni potfeby. V Irsku plati od roku 2004
zakon o vzdélavani osob se SVP (EPSEN), ktery definuje podplrné sluzby pro
zaclenéni, které by mély odpovidat i za podporu v inkluzivni TV. Podporou maze byt
statni ufednik pro program inkluzivni TV na Junior Cycle (prvni tfi ro€niky stfedni Skoly,
od 12 do 15 let — pozn. prekl.), Irska asociace télesné vychovy, podplrny program
osnov zakladnich Skol nebo podplrné sluzby pro specialni vzdélavani (JeSina et al.,
2011Db).

Trilety projekt, ktery se tykal integrace zaka se ZP v riznych Evropskych zemich,
se nazyva THENAPA (Thematic network ,Educational and social integration of
persons with ahandicap through adapted physical activity®) (Van Coppenolle,
De Potter, Van Peteghem, Djobova & Wijns, 2003). Na dotazniku, ktery byl podkladem
tohoto projektu, participovalo 23 zemi (Belgie, Bulharsko, Ceska republika, Dansko,
Finsko, Francie, Holandsko, Irsko, Italie, Litva, Loty$sko, Madarsko, Némecko, Norsko,
Polsko, Portugalsko, Rakousko, Rumunsko, Recko, Slovensko, Slovinsko, Spanélsko,
Velka Britanie). Vysledky jsou uvadény na zakladé kumulovanych informaci odborniku
ze jmenovanych zemi. Z vysledkl vyplyva, Ze vétSina zaku se ZP je integrovana do
béznych Skol, ale nikoli do TV. Nap¥.: 30 % zaku se ZP je v inkluzivnim systému véetné
TV v Rakousku; 20 % v U. K.; ve Francii 40 % v inkluzivnim systému, avSak 6 % v TV,
témér vSichni zaci jsou zaclenéni do béznych Skol v Norsku, véetné TV. Legislativa
podporujici Skolni/vzdélavaci inkluzi existuje ve vSech zemich. | kdyz TV a jeji kurikula
(dfive osnovy) jsou povazovany za pevnou soucast obecného vzdélavaciho kurikula,
ve skuteCnosti zaci se ZP maji povinnou TV jen v5 zemich (Rakousko, ltalie,
Slovensko, Svédsko a UK). |vtéchto zemich se v8ak vzdy TV neuGgastni. Bud
z divodu omluveni a TV je jim prominuta, nebo obecné na zakladé jejich vyjimecné
nebo aktualni situace. V ostatnich zemich se zaci se ZP nemuseji TV ucastnit a lékafi
(ale irodice, specialné pedagogicka centra) doporuluji ,osvobozeni z TV* vétSiné
z nich (Valkova, 2008). Dle JeSina et al. (2011b) situace ve vzdélavani zaka se SVP

v TV v Evropé potiebuje v sou€asné dobé zlepSeni.
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2.3.2 Zaci s télesnym postizenim

WHO v dokumentu International Classification of Functioning, Disability and
Health (Mezinarodni klasifikace funk&nosti, postizeni a zdravi) (ICF, 2001) poskytuje
jednotnou terminologii v oblastech tykajicich se zdravotniho postizeni a popisuje
v8echny kategorie v ramci klasifikace zdravotnich postiZzeni sou¢asné s jejich definici.
Vyskytuji se zde pojmy: télesné funkce, télesné struktury, aktivita a participace
a faktory prostredi.

SoucCasné se da s odvolanim na tento dokument odvodit, Ze Clovék muize byt
z pohledu napf. medicinského nebo pravniho zfetelné postizeny, ale z jinych pohledu
napf. pedagogického se o postizeni nemusi jednat (Vitkova, 2006). Dle Pancochy
(2013) je postizeni vnimano jako fenomén, ktery neni individualni charakteristikou
jedince, ale produktem interakce mezi jeho charakteristikami a charakteristikami
spoleénosti.

Klasifikaci TP muzeme rozdélit podle pfistupu jednotlivych odbornikd k této
problematice.

Pfic¢inou TP je poskozeni podplrného nebo pohybového aparatu nebo jiného
organického poskozeni. Tato poskozeni vznikaji na zakladé dédi¢nosti, nemoci nebo
urazem (Vitkova, 2006). Sowik (2007) uvadi klasifikaci TP a oslabeni dle typu, podle
doby vzniku nebo etiologie. Podle typu jsou to postizeni hybnosti, dlouhodoba
onemocnéni a zdravotni oslabeni. Klasifikace dle pfi€in vzniku mizeme rozdélit i podle
faktoru, které na jedince pusobi, a to na exogonni (vné&jsi) faktory a indogenni (vnitfni)
faktory (Slowik, 2007). Dle Pancochy (2013) osoby s TP maji pfetrvavajici nebo trvalé
napadnosti v pohybovych schopnostech, které se projevuji zejména v omezeni
hybnosti, a toto postizeni ovliviiuje nejen fyzickou stranku jedince, ale ma vliv na
kognitivni, emocialni a socialni vykon. Monatova (1995) rozdéluje TP na vrozena
(v€etné dédi¢nych) a poruchy ziskané.

Vitkova (1998) pouziva klasifikaci podle mista vzniku postizent:

e obrny centraini a periferni;
o deformace;
e malformace;

e amputace.

TP lze rozdélit i dle pohyblivosti jedince na lehké (schopnost samostatného
pohybu), stfedné tézké (pohyb s pomoci ortopedickych pomucek) a tézké

(neschopnost samostatného pohybu) (Cadova et al., 2012).
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V CR bézné vyuzivame déleni zdravotniho postiZzeni na ziskané a vrozené. P
integraci do TV se nejCastéji setkavame s Zaky s vrozenym télesnym postizenim. Mezi

Casté TP patfi détska mozkova obrna, rozstép patefe a svalova dystrofie.

Obrny centralni a periferni
Obrny postihuji centralni a periferni nervovou soustavou, které zahrnuji mozek,
michu a obvodové nervstvo. Zakladni déleni je na parézy (Caste€né ochrnuti) a plegie
(uplné ochrnuti) a jednotlivé druhy se liSi rozsahem a stupném zavaznosti (Vitkova,
2006).
Obrny Ize délit podle svalového tonusu:
e Hypertonie — spasticita, rigidita.
e Hypotonie — Cista mozkova hypotonie, ataxie.

e Stfidavy tonus — atetéza (mimovolni pohyby).

Do obrn centralnich a perifernich patfi détskd mozkova obrna (dale jen DMO),
lehkd mozkova dysfunkce, détska obrna, mozkové zanéty, mozkové nadory, mozkové
pfihody, traumatické obrny, obrna michy, degenerativni onemocnéni mozku a michy
a obrna perifernich nerva (Vitkova, 2006). Naptiklad dle Cadové (2012), Slowika
(2007) a Vitkové (2006) je nejcastgjsi z pfi€in teélesného postizeni DMO. Pocet pfipadu
DMO narusta predevsim v dusledku negativniho dopadu udrzovani vysoce rizikovych
téhotenstvi, zlepSeni porodni a novorozenecké péce. Ve vyspélych zemich se vyskyt
odhaduje na 0,1-0,2 % populace a ve specialné pedagogické odborné literatufe se
uvadi 2-5 pfipadl DMO na 1000 zivé narozenych déti, coz se rovna zhruba 50-60 %

vyskytu z celkového poctu pohybovych poruch (Vitkova, 1999).

Plégie a parézy

Plégie aparézy mohou vzniknout =zavaznym Urazem hlavy a mozku
(kraniocerebralni traumata), patefe nebo v disledku neurologického postizeni.
Zavaznost po urazech hlavy je rizna a saha od lehkych kognitivnich poruch az po tézsi
poruchy fatické, ataxii, posSkozeni hlavovych nervli, hydrocefalus, hemiparézu,
kvadruparézu a pourazovou epilepsii (Janovsky, 2001).

Tento druh postizeni maze zpUsobit zménu motoriky a drzeni téla, ale i poruchu
smysli a psychického vyvoje. Pro déti s TP je dllezité plsobit na zmirnéni spazmy
svall, posileni oslabenych funkci svall, upravovat lokomoé&ni navyky, rozvijet stabilitu
trupu, cvic¢it jemnou motoriku, podporovat cinnost vnitfnich organu, zabezpedit

rovnovahu rozvoje svalové sily, flexibility a aerobni vytrvalosti. Nevhodna jsou cvieni
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rychlosti, velka intenzita, jednostranné zatiZeni, narotna koordinace a cvieni

s nefunkénimi ¢astmi téla (Labudova, 2001).

Détska mozkova obrna

DMO mudzeme charakterizovat jako narusSeni hybnosti a svalového tonu, které se
projevuji riznym stupném a rozsahem (Kudlacek & Spurna, 2013).

V literatufe se muzeme setkat se tfremi zakladnimi formami DMO:

1) Spasticka forma DMO - je to nej¢astéjSi forma DMO, ktera tvofi az 70 %

pfipadu a je charakterizovana zvySenym svalovym tonem, drazdivosti a patologickymi
vzorci lokomotorického vyvoje (Komarek, 2000).
Podle stupné a lokalizace se déli:
e kvadruparéza, kvadruplegie — ochrnuti ¢astecné Ci uplné vSech Ctyf
kondetin;
e diparéza, diplegie — ochrnuti ¢astecné &i uplné dolnich koncetin;
o hemiparéza, hemiplegie — Casteéné ¢&i uplné ochrnuti poloviny téla
vertikalné (Vitkova, 2006).

2) Diskineticka  (extrapyramidova) forma DMO - je charakteristicka

nepotlacitelnymi (mimovolnymi), pomalymi a kroutivymi pohyby riznych svalovych
skupin (Vagnerova, 2008).

3) MozeCkova forma DMO - se vykytuje ojedinéle a projevuje se sniZzenym

svalovym tonem (hypotonii) a opozdénim lokomo¢éniho vyvoje. Jako samostatna forma
muze byt nékdy uvadéna hypotonicka forma DMO (Komarek, 2000).

K DMO mohou byt pfidruzeny idalSi postiZzeni a poruchy, jako je mentalni
postizeni (cca 30-50 % pfipadu), epilepsie, vady zraku a sluchu a €asto i vady feci
(dysartie) (Kudlacek & Spurna, 2013). Pro DMO je typicka télesna neobratnost
(zejména v jemné motorice), nerovnomérny vyvoj, zvySena pohyblivost a neklid,
nesoustfedénost, tékavost, nedokonalost vnimani a nedostate¢na pfredstavivost,
pfekotné a impulzivni reakce, stfidani nalad a vykyvy v duSevni vykonnosti, opozdény
vyvoj feCi a vady feci (Pipekova, 1998).

K doporu¢enym cinnostem patfi nacvik lokomoce a podpora kardiovaskularni
zdatnosti. Vyuzivaji se &innosti na Upravu drzeni téla, posturalni aktivity, dychaci
a vzpfimovaci cvi€eni, rozvoj rovnovaznych schopnosti a sily zachovanych svald.
Z nevhodnych cvi€eni jsou to cvi€eni podporujici spasticitu, nespravné inhibi¢ni polohy

a uchopy, rychlostni a vytrvalostni ¢innosti (Labudova, 2001).
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Progresivni svalova dystrofie

Svalové dystrofie patfi mezi primarni svalova onemocnéni. ZacCinaji nejCastéji
v détstvi, méné Easto v puberté a vzacné v dospélosti. Nemoc se zpravidla napadnéji
zhorSi pfed nastupem do 3koly a hlavné pak v puberté. Pfekona-li osoba se svalovou
dystrofii v dobrém stavu hybnosti obdobi dospivani, hor8i se zpravidla jen nepatrné
amuze se stat, Ze se nemoc dlouha léta neméni. Pfi¢ina nemoci neni jesté uplné
popsana, ale ur€ité se na jejim vzniku podileji poruchy hormonalni, metabolické a byly
objeveny téz zmény v mozku (Kraus, 2000).

Svalové dystrofie se projevuji ubyvanim arozpadem svalovych vlaken, které
nahrazuje bezcenné vazivo a tuk. Pokud mluvime o svalové dystrofii, Casto se setkame
S vyrazem myopatie.

Myopatie v Sir§im slova smyslu znamena jakékoliv poSkozeni svalového vlakna
podminéné bud geneticky, nebo rGznymi faktory zevnimi (napf. uraz, intoxikace,
zanét), metabolickymi, endokrinnimi, nadorovymi apod. (Vitkova, 2006).

Existuji vice forem dystrofii, z nichz jedna z nejznaméjSich je Duchennova
svalova dystrofie, kterd postihuje prfedevsim chlapce. Ambler (1999) popisuje
nasledujici formy svalovych dystrofii:

1. Duchennova svalova dystrofie se vyskytuje jen u chlapct (Zzeny mohou

byt pouze pfenasecky tohoto postiZzeni). Tato forma se objevuje kolem 3.-5.roku. Déti
jsou neobratné pfi béhani a skakani, tézko chodi do schodl a postupné se u nich
rozviji myopaticky syndrom. Kolem 12 let je chize mnohdy praktiky nemozna a dité se
musi pohybovat pomoci ortopedického voziku. Od 20. roku dochazi k umrti v disledku
dystrofie srde¢nich &i respiracnich svalu.

2. Beckerova muskularni dystrofie je méné progresivni, ma obdobny

klinicky obraz jako duchennova svalova dystrofie, ale za€ina pozdé&ji. Nemocny ma TP,
ale jeho Zivot nebyva zkraceny.

3. Pletencova forma svalové dystrofie zaCatek onemocnéni je variabilni

mezi 5.-30.rokem a postihuje obé& pohlavi. Postupné se rozviji pletencova slabost
s myopatickym syndromem dolnich koncetin. U této formy muize dochazet také
k hypertrofii lytek, ¢i jinych svalovych skupin.

4. Forma fascio-skapulo-humeralni se mUze rozvinout v kterémkoliv véku,

ale obvykle je tomu v détstvi. Progrese je velmi pomala a prab&h znacné variabilni.
Klinicky se projevuje oslabenim fixatort lopatek, je také oslabeno svalstvo paze a také
mimické svalstvo.

Upravu hybnosti mGZzeme provadét rozvijenim presnosti pohybu, rytmiénosti,
kondice, uUpravou svalové sily a postupnym pomalym zlepSovanim pohybového

rozsahu v kloubech. K télesnému vyvoji napomaha cviCeni pohyblivosti jednotlivych

35



kloubll, upravovani zakladni lokomoce, stereotypu drzeni téla v polohach a pfi
pohybech, rozvijeni koordinace a optimalizace télesné zdatnosti. Tyto déti nesmime
dlouhodobé zatéZovat, provadét s nimi pohyby v extrémnich polohach, koordinaéné

slozité pohybové Cinnosti, jednostranné Cinnosti a silové cviceni (Labudova, 2001).

Rozstép patere (spina bifida)

Rozstép patefe (neboli Spina Bifida) je vrozena vyvojova vada.

Sherrill (1998) ji oznaCuje za druhou nejCastéjSi formu TP, hned po DMO.
Obycejné se jedna o Castecny vyhfez michy, ktery se obycCejné vyskytuje jako razné
velky nadorovity utvar kryty ztenéenou kuzi. Tato kiiZze se snadno zrani a pfidruzi se
infekce, které nékdy déti s roz§tépem patefe mohou podlehnout. Proto se brzy provadi
neurochirurgicky zakrok, pfi kterém se vak odstranuje za uzkostlivého oSetfeni nervové
tkané. Sherrill (1998) cituje Tecklina (1994), ktery tvrdi, Ze operace vétsinou probiha
do 24 hodin po narozeni, i kdyz néktefi Iékafi preferuji operaci az 9. €i 10. den. Dulezité
je také kosmetické hledisko. Obvykle se jedna o rozstép Casteény v podobé vakovitého
utvaru v bederni krajing, ktery je kryty zten€enou kizi.

Dle Hallové (2004) rozstép patefe vznika nedokonalym uzavienim medularni
trubice a vyhfezem michy z patefniho kanalu. Tento vyhfez se nejCastéji odehrava
v bederni krajiné. Roz&tép patefe se vyskytuje ve tfech formach. Nejmirnéjsi forma je
spina occulta, kdy dochazi k nedokonalému uzavreni spinalnich vybézkl a obratlovych
oblouku bez vyhfez(l misnich oball a tkané.

Pokud dojde k vyhfezim miSnich plen, jedna se o meningokélu, a pokud s misni

plenou vyhfezne i micha, nazyva se tato forma meningomyelokéla (Vitkova, 2006).

Malformace

Pfi patologickém vyvinuti rdznych c&asti téla, nejCastéji koncetin, se hovofri
o malformaci, ktera patfi do skupiny vrozenych vyvojovych vad. Pokud ¢aste¢né chybi
koncCetina, jedna se o amelii. Pfi fokomélii jsou malformované koncetiny navazany

pfimo na trup (Vitkova, 2006).

Amputace

Amputace na hornich €i dolnich konc&etinach je velmi drastickym zasahem do
pohybovych schopnosti. Duvody vedouci k rozhodnuti o amputaci kon€etiny mohou byt
pfi vaznych devastujicich poranénich, hlavné v pfipadech, pokud jsou zni¢eny dulezité
cévy. Amputace je mozna také tehdy, kdyz nezvladnutelna infekce ohrozuje zivot. Lze
ji proveést také pfi dlouhotrvajicim nevylécitelIném mistnim onemocnéni, kdy napf. zanét

by mohl omezovat osobu v Zivoté vice nez vyhovujici protéza (Eis, 1986). Pfi amputaci
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dochazi k odstranéni periferni ¢asti téla, kdy dojde k rekonstrukénimu vykonu, aby se
eliminovalo dalSi onemocnéni nebo funkéni postizeni se snahou o navrat lokomoce
nebo ¢astecné funkce (Kubes, 2005).

Amputacni pahyl, jehoz odolnost je zavisla hlavné na kvalité a umisténi
operacnich jizev, musi byt po =zahojeni odolny, vykonny a dobfe pohyblivy
(Kudlagek & Spurna, 2013). U déti se jedna nejCastéji o urazy, které jsou pficinou
amputace. Po nezbytné rekonvalescenci, zacvi€eni v pouzivani protézy, zaci vétsinou

pokracuji v navstévé kmenoveé skoly (Vitkova, 2006).

2.3.3 Pohybova aktivita a télesny vyvoj u zaka s télesnym postizenim

Ucelena studie jak ovliviiuje pohybova aktivita télesny vyvoj u déti s TP nejspiSe
neexistuje. V literatufe mizeme najit jen zlomky z této problematiky. Neni jednoduché
udélat vyzkum na toto téma. U kazdého jedince ma dané postizeni sva specifika, pro
kazdého musi byt pohybova aktivita upravena atudiz nemusi vést ke stejnym
vysledkiim. Pro zaky s TP je pohybova aktivita velmi dllezita. Napfiklad pfi celodennim
sezeni nebo jednostranném zatiZzeni by méla pfijit néjaka kompenzace, at uz v podobé
pohybové aktivity nebo rehabilitace.

Od détstvi do dospélosti dochazi ke zménam télesnych proporci a v télesném
slozeni organismu ike zménam ve funkCnich parametrech. Rlst a vyvoj jsou
Vyvojovy proces predstavuje jednu z nejsloZitéjSich etap ontogeneze. Na néj maji vliv
biologické, fyziologické, psychické a socialni zakonitosti, v ramci kterych kazda nova
vlastnost vznika jen jako pfirozeny dlsledek z moznosti, které se vytvofily uz predtim.
Pldsobenim nevhodnych vychovnych vlivll se snizuje kvalita pohybového rezimu déti,
snizuje se stimulaéni u€inek na jejich rust a vyvoj organismu (Junger & Turek, 1997).

Déti a adolescenti s chronickou nemoci nebo postizenim jsou vétSinou méné
aktivni nez jejich vrstevnici. Samostatna nizka aktivita mize byt divodem pro budouci
hypoaktivitu, protoZze sedavy zpusob zivotniho stylu je obvykle spojen s redukci télesné
zdatnosti a vykonnostni kapacity, a to zpUsobuje, Ze fyzicka aktivita je na zakladni
urovni tézsi (Malina, Bouchchard, & Bar-Or, 2004).

Jansma (1999) doporucuje zaméfit se na psychomotoricky vyvoj u jedinct se
zdravotnim postizenim. V autorové pohledu je dllezité pro vSechny jedince ucit se
spravnému drzeni téla, spravné provozovat pohybové aktivity (hybnost), vydrZet pfi

pohybové aktivité (télesna zdatnost), a dosahnout tim tak kvalitniho ,normalniho®
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zivota. Na prvnim misté jako ,fyzicky nutné“ u této populace, pfi pohledu na trénovani
priorit, které s timto souvisi, mohou byt voditkem nasledujici body:
e VSichni jedinci maji vyvojovou potfebu pohybu.
e Jedinci s riznym postizenim maji pfinejmensim stejné psychomotorické
potfeby jako jedinci bez postizeni.
oblasti.
e Psychomotorické schopnosti jsou ve stejné posloupnosti jako u lidi bez
postizeni, jen v pomalejSim tempu.
e Trénink specifickych funkénich psychomotorickych schopnosti je dulezity
pro jedince se zdravotnim postizenim, jelikoZ jemna a hruba motorika je
obsazena v uskuteChiovani mnohych dal8ich schopnostech napfi¢ viemi

oblastmi vyvoje (Jansma, 1999).

Pro télesny vyvoj u jedincl s riznym zdravotnim postizenim je nutno zvolit
vhodné aktivity a indikovat aktivity nevhodné az nebezpecné vzhledem Kk jejich

postizeni.

2.3.4 Podminky pro integrovanou télesnou vychovu

Bez metodické podpory a upravy podminek v TV je ulast zaka se SVP slozita.
Kazdy zak se SVP ma urdita specifika. Integrace v TV je bez dostatec¢né podpory
vétSinou pro ucitele TV pfFilis narocna (JeSina et al., 2012). Kudlacek (2008) tvrdi, ze
pokud se nepodafi uzpusobit podminky ve Skolni TV, mohou integraci trpét jak zZaci se
SVP, tak i jejich spoluzaci a ucitel TV.

Lienert, Sherrill a Myers (2001) uvadeéji, ze ve veétSiné pfipadd rozhodnuti
0 zacClenéni zaka se SVP neni v kompetenci ucitele TV. UCitelé vSak rozhoduji o tom,
v jaké mife bude tento zak v jejich hodinach zapojen do pohybovych aktivit. Autofi na
zakladé vyzkumu poukazuji na nedostateCnou pfipravenost ucitell vyfeSit zdarné
zaclenéni zaku se SVP do hodin skolni TV. Tito ucitelé nenasli dostatek podpory, méli
pFilis veliké mnozstvi Zaka ve tfidé a nepfimérené zazemi (télocvi¢na apod.). Ucitelé se
také obavali, Ze Zaci bez postizeni budou zesmésnovat zaky se SVP a Zaci se SVP
zase budou zatéZovat ostatni déti.

| dalsi vyzkumy, které se dotykaji integrované TV, poukazuji na podobné
problémy. Ve své studii Lieberman, Houston-Wilson a Kozub (2002) zjistili, Ze mezi

nejcastéji vnimané bariéry patfi nedostateéna odborna pfiprava, nedostatek pomucek
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a Casova naroc¢nost. Morley, Bailey, Tan a Cooke (2005) se také zaméfili na zjisténi
nazoru uciteld TV tykajicich se integrace. Jejich zavéry poukazuji na bariérovost
prostfedi a nedostatek podpory pro integraci. Fejgin, Talmor a Erlich (2005) zjistili
u uCiteld TV v lzraeli, Ze pfekazkami v integraci jsou prostorové podminky, problémy
s evaluaci zaku, bezpec€nost, modifikace vlastni vyuky a komunikace s rodi€i zaku se
SVP.

Né&ktefi autofi poukazuji na bariéry pfi realizaci TV v Ceské republice. Zarazuji
mezi né& bariéry postojové, architektonické, materialni a dale pak neexistenci
konzultantd v oblasti ATV a nedostateCnou pfipravenost uciteld TV v oblasti
pohybovych aktivit osob s postizenim (JeSina et al., 2012). P¥i integraci se zak se SVP
musi pfizpUsobit nejenom pozadavkim vyucéovani, autorité uditele, ale i skupiné
zdravych, lépe disponovanych vrstevniku. V této konfrontaci se dost ¢asto zdlraznuje
jeho role odliSného. Stava se to na uUrovni vztahu ke skupiné spoluzakd, od nichz se
vzdycky vice &i méné liSi. V bézné Skole ziskava takové dit€ mnohdy prvni vétsi
zkuSenosti s postoji Siroké verejnosti k lidem se zdravotnim postiZzenim, predevsim
prostfednictvim spoluzakd, jejich rodict a uciteld (Vagnerova, 2003).

,VUCi zakovi se SVP tvofi ostatni zaci ve tfidé majoritni skupinu. Z didaktického
hlediska netvofi homogenni celek, i kdyz je charakterizujeme jako intaktni. Dilezité je,
aby intaktni Zaci byli aktivné zainteresovani na inkluzivnim procesu, na partnerskych
a pratelskych vztazich se Zaky se zdravotnim postizenim“ (Matuska & Jablonsky,
2010).

Metodicka podpora pro oblast integrované TV

Metodickd podpora je v pfipadé integrace do TV v Ceské republice
nedostateCna. Je vSak tézké dostatenou metodickou podporu vyrobit. Kazdé dité se
zdravotnim postizenim je individualni, kazda Skola ma jiné podminky a moznosti. Proto
lze nastinit néjaka obecna pravidla, ktera lze pfi integraci zaki se zdravotnim
postizenim dodrzovat, a nastinit pfiklady jiz probéhlych uspé&Snych integraci Cci

vytvofenych IVP.

Motivace a komunikace

Nesmime zapomenout na psychickou podporu zaka se SVP. Pokud zak nebude
chtit TV navstévovat, nebude se tam citit dobfe a nebude védét, proC by ji mél
absolvovat, budou ostatni formy podpory zbyte¢né. Je dllezité zaka se SVP spravné
motivovat. Pro kazdé dité vSak mize byt motivace do TV jina: znamka, pohyb, zazitky
se spoluzaky, zpestfeni vSedniho dne apod. PFfi motivaci déti (vCetné déti se

zdravotnim postizenim) k pohybovym aktivitdm maji pfirozeny vliv rodiCe jako autorita
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avzor, coz potvrzuje fada autorl (Block, 2007; Brownson, Baker, Housemann,
Brennan, & Bacak, 2001; Hellison, 1995; Humpel, Owen, & Leslie, 2002; Huston,
Evenson, Bors, & Gizlice, 2003; King, Castro, Wilcox, Eyler, Sallis, & Brownson, 2000;
McGhee, Groff, & Russoniello, 2005; Sigmund et al., 2008; Stahl, Rutten,
Nutbeam, et al., 2001; Voss et al., 2008).

NejdllezitéjSi je, aby zak se SVP mél pocit, Ze je pfinosem kolektivu, je jeho
soudasti a TV je pro ngj dillezita v jeho dal$im rozvoji. Zak se SVP by se nemél dostat
do situace, kdy je ostatnim spoluzakim na obtiz, je posledni a ostatni si ho napf.
nechtéji vybrat do svého druzstva. Déti jsou na tyto situace obzvlasté citlivé, a pokud
chceme, aby byla integrace zaka se SVP do TV uUspésna, neméli bychom tyto situace
dopustit. Tomu napomuze dlkladna pfiprava na hodiny TV a rozpoznani motivace pro
TV u jednotlivych zakl (Bartofova & JeSina 2011).

Pfi samotné realizaci integrace do Skolni TV je nutné vzit v ivahu relevantni
faktoru, ktery ovliviiuje cely integrac¢ni proces, je samotny zak se SVP a pfedevSim
jeho pfani a motivace. DalSim kliCovym faktorem je pak jeho rodina. Rodi¢e maji jako
zakonni zastupci nezastupitelnou roli pfi integraci zakt se SVP ve Skolni TV. Jak uvadi
Dostal (2011), paradoxné rodiCe jsou Casto témi, ktefi pfimo vyZaduji po Iékafich
uvolnéni svych détiz TV.

| legislativné je u€ast nebo neucast, nejenom v TV, ale v celkovém integrovaném
vzdélavani, podminéna pfranim a rozhodnutim rodi¢u. Proto pak irodi¢ je tim, kdo
souhlasi nebo nesouhlasi s U€asti zaka v TV amlze délat kroky, které vedou
k integraci zaka do TV nebo naopak k jeho uvolnéni.

Rozpor se zahrani¢nimi odborniky v oblasti APA, vefejného zdravi Ci legislativy
osob se zdravotnim postizenim jen potvrzuje nelogiCnost uvolnéni vétSiny zakd na
zakladé cCasto neodlvodnénych zdravotnich rizik. Byva jednodusSsi vyjadfit
nezpusobilost Zaka, nez uvadét podminky, za kterych je zapojeni do TV mozné.
Osobou, ktera na konci procesu uvolni, & neuvolni zaka z TV, je feditel Skoly. Ten
musi také personalné a organizacné zajistit vzdélavani zaka se SVP. Ve Skolach se
pak setkavame s fenoménem ,uvolnéni ze Skolni TV* (Bartorfiova & JeSina 2011). Ze
zahranici vime, Ze trend uvolfiovani zaka se SVP z TV neni tak markantni jako
v Ceské republice. Jeong (2011) potvrzuje, Ze vétSina integrovanych zaku je zafazena
i do Skolni TV.

Pokud se rozhodneme integrovat zaka se SVP do TV, je dulezita spoluprace
fady zainteresovanych osob. MatusSka a Jablonsky (2010) uvadéji klasicky trojuhelnik
aktért bézné vyuky: zak — ucitel — ucivo.

Tento trojuhelnik se v inkluzivnim vzdélavani dale rozsifuje:
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e Skupina A: zak se SVP, ostatni zaci ve tfidé.

e Skupina B: tfidni ucitel, ucitel (vyulujici), specialni pedagog, asistent,
rodice, feditel Skoly, ostatni zaméstnanci 8koly, lékaf, psycholog,
vychovny &i kariérni poradce, metodik prevence, pratelé a podporovatelé
Skoly, politici.

e Skupina C: kurikulum zaka se SVP, kurikulum intaktnich zaku ve tfidé

(MatuSka & Jablonsky, 2010).

Kladny postoj a motivace vSech, ktefi se na integraci do skolni TV podileji, jsou
jednémi z nejdulezitéjSich podminek pro UspéSnou integraci. Jak uz bylo feceno,
klicovou roli vtomto procesu sehravaji rodi¢e a pedagogové (nejvice pak ucitel TV).
Pokud rodi¢e maji kladny vztah k pohybovym aktivitdAm a sportu, védi o moznostech
osob se zdravotnim postizenim zapojit se do sportu a TV, pak sami aktivné plsobi na
ucast svého ditéte ve Skolni TV. V druhém pfipadé, pokud se s touto moznosti
nesetkali, nemaji tyto zkuSenosti, mohou se integrace obavat. Tato nevédomost pak
muze byt zasadni prekazkou. Z tohoto dlvodu je nutna informativni strategie, ktera
zvySi povédomi rodi€l o moznostech jejich déti. DalSim Casto objevujicim se
problémem v integraci do TV, kdy se rodi€e mohou podilet na FeSeni, je zakoupeni
sportovné kompenzacnich pomulcek a nepfitomnost asistentll. V nasSi praxi se
setkavame s tim, Ze pokud vintegrované TV neni pfitomen asistent, je integrace
slozitéjSi nebo v nékterych pfipadech nemozna. Proto, kdyz rodiCe chté&ji, aby jejich
dité TV navstévovalo, je mozné, Ze si asistenta zajisti sami jen pro jednotlivé hodiny
TV. VsoucCasné situaci, kdy je nedostatek proSkolenych asistentl, se muze stat
(nejenom v TV), zZe rodi¢ ditéte zaujme misto asistenta. Je pak otazkou, zda je to
vhodné a pro dité dobré. Je potfeba, aby dité mélo uréitou volnost a pomalu se
osamostatnilo. S ochranitelskymi  pudy rodi€0 toto mulize byt problém
(Bartoriova & JeSina 2011).

Uzlova (2010) tvrdi, ze v roli asistentu u jinych déti se dobfe osvéd&uji maminky
po matefské dovolené, které maji zkuSenosti s vychovou vlastnich déti. Varianta, kdy
funkci asistenta pedagoga zastava rodinny pfisluSnik (vétSinou maminka nebo
babicka) zalenéného Zaka, je sporna. Mnozi rodinni pfisludnici tuto praxi na zakladé

vlastnich zkuSenosti obhajuji, odbornici s tim vSak ¢astéji nesouhlasi.

Dal$i z dulezitych podminek jsou podminky personalni (ucitelé, asistenti,

spoluzaci), materialni a prostorové.
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Ucitel télesné vychovy
procesuje je ucitel (v naSem pfipadé ucitel TV). Ma hlavni zodpovédnost za prabéh
hodiny, bezpe¢nost Zaku a vysledky hodin. Proto, kdyZ se rozhodne pro integraci Zaka
se SVP do TV, nejvétsi Cast pfipravy je na ném.

Bez kvalitni pfipravy pedagogickych pracovnika (dle 563/2004) a rozvoje
kompetenci ve vztahu kintegraci zaki se SVP je naplnéni specifickych potfeb
v kontextu vyuky TV velmi obtizné a mnohdy také nerealizovatelné (Kudlacek, Jesina,
Blaha, & Janecgka, 2010). Vzdélavani pedagogickych pracovnikl v CR, véetné ugitell
TV, se vsouCasné dobé vaze pfedevSim na zakon 561/2004 Sb., o pfedskolnim,
zakladnim, stfednim, vy$Sim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon) a zakon
563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich a o zméné nékterych zakon(. V oblasti
TV v8ak narazime na problémy, které vychazeji z charakteru postizeni (Kudlacek,
1997) a napIné hodin Skolni TV. Pfesto se o integraci v TV do¢teme v nasi literatufe
velmi malo. Jistou podporu pro integraci vTV mizeme nalézt v zahranici
(Kudlacgek et al., 2010).

Na ucitelich TV je velkd zodpovédnost za dité a proto neznalost problematiky
integrace ditéte se SVP mlze zapficinit jejich negativni postoj. Dllezité pfi integraci
také je, zda ucitel ma néjaké vzdélani v oblasti APA (v€etné neformalniho) nebo se jiz
s integraci dfive setkal. Pfi integraci zaka se SVP by mélo dojit k ur€itym modifikacim
a upraveni podminek. Ne kazdy ucitel TV je v8ak presvédcCen, Ze je tohoto schopen.

,Nejvétsi prekazky v zaclenéni studentl se zdravotnim postizenim se vztahuji
k pedagogické pfipravenosti a postojim pedagogu stejné jako vnimané a aktualni
bariéry ve vyuce, které mohou zahrnovat vybaveni, programovani a ¢as“ (Sherrill,
1998, p. 241). Jesina (2011a) proto v CR navrhuje zmény, které by se mély udélat ve
vzdélavani budoucich uciteld nebo pedagogickych pracovnika. VSichni ucitelé TV
a odbornici vyucujici TV nejen ve specialnich Skolach nebo institucich by méli ziskat
odpovidajici Skoleni. Pfiméfena podpora TV pro zaky se SVP by méla také zahrnovat
Skoleni dalSich pedagogickych pracovnikl (asistenti pedagoga) a programy
s podporou vrstevniku (peer tutoring). V dalSich krocich je to zaSkoleni pro vyuzivani
sportovné kompenzacénich pomucek, didaktickych material(l, podporu v ramci sluzeb

komunitniho centra nebo sportovniho stfediska pro osoby s postizenim.

Asistent
Zaci se SVP dle svého stupné zdravotniho postizeni a daldich podminek maji
nebo nemaji pfidéleného asistenta. Asistent dle zfizovatele pozice muze byt

pedagogicky €i osobni. Blize k jednotlivym pozicim asistenta nize. Pfitomnost asistenta
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je pfi organizaci vyu€ovaci TV, kde je pfitomen integrovany Z2ak, ¢asto nezbytna. Tyka
se to hlavné zaku s tézSim typem zdravotniho postizeni.

V pfitomnosti asistenta ma ucitel moznost pfenechat nékteré Cinnosti €i ukoly pfi
praci se zakem se SVP na ném. DalSi nespornou vyhodou jeho pfitomnosti je, ze
pokud neni mozna uplna integrace, mlze asistent s Zakem provadét paralelni aktivity
pfimo v télocviéné &i pfilehlych prostorech a v nejzazSim pfipadé separované aktivity
v prostorach Skoly. Asistent pomaha modifikovat aktivity, stara se o pfesuny, hygienu
vramci TV uzaka se SVP apod. Je potfeba si vSak dat pozor, aby zak nezneuzival
jeho pfitomnosti a sam se ucil modifikovat aktivity, spolupracovat se spoluzaky a ucil
se odhadnout své sily. Asistent by mél byt jen u téch aktivit, kde je doopravdy potfeba
(Bartonova & JeSina 2011).

Pfi vykonu obou forem asistence je potfeba specialni vzdélani. Osobni asistent
musi v ramci MPSV absolvovat kurz nebo mit vzdélani v pfislusném oboru Kurz —
osobni asistent. Asistent pedagoga musi mit potfebné vzdélani nebo absolvovat kurz

asistenta pedagoga.

Asistent pedagoga

Za zékladni pilii integrace v Ceské republice jsou povaZovani asistenti
pedagoga. Ti umozniuji individualizaci vyuky podle potfeb a schopnosti zakl (Spurna,
Rybova, & Kudlacek, 2010).

Asistent pedagoga je podptirna osoba pfi vzdélavani MSMT. Postaveni asistenta
pedagoga upravuje § 16 zakona &. 561/2004 Sb., o pfedskolnim, zakladnim, stfednim,
vy$Sim odborném a jiném vzdélavani. Jeho funkce mize byt zfizena ve tfidach, kde se
vzdélavaji zaci se SVP. Hlavnimi Cinnostmi jsou pomoc zakim pfi pfizplsobeni se
Skolnimu prostfedi, pomoc pedagogickym pracovnikim Skoly pfi vychovné
a vzdélavaci €innosti, pomoc pfi komunikaci se Zaky, pfi spolupraci se zakonnymi
zastupci zakd a komunitou, ze které zak pochazi (vyhlaska &. 73/2005 Sb.). Dle
vyhlasky €. 147/2011, kterou se méni vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zaku
a studentd se specialnimi vzdélavacimi potfebami a déti, zakd a studentd mimofadné
nadanych, se hlavni ¢innosti asistenta pedagoga rozSifuji:

1. pomoc pedagogickym pracovnikim Skoly pfi vychovné a vzdélavaci

¢innosti, pomoc pfi komunikaci se zaky a zakonnymi zastupci zaku
a komunitou, ze které zak pochazi;
2. podpora zakim pfi pfizplisobeni se Skolnimu prostredi;
pomoc zakim pfi vyuce a pfi pfipravé na vyuku;
nezbytna pomoc zakum s téZkym zdravotnim postizenim pfi

sebeobsluze a pohybu béhem vyu€ovani a pfi akcich pofadanych Skolou
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mimo misto, kde Skola v souladu se zapisem do Skolského rejstfiku

uskute€nuje vzdélavani.

Mezi hlavni ¢innosti asistenta pedagoga patfi:
1. individualni pomoc zakum pfi zacClefiovani se a pfizpasobeni se
okolnimu prostiedi;
individualni pomoc zakim pfi zprostfedkovani u¢ebni latky;
pomoc pedagogickym pracovnikiim $koly pfi vychovné a vzdélavaci
¢innosti;
pomoc pfi vzajemné komunikaci pedagogl se zaky a zaku mezi sebou;
pomoc pfi spolupraci se zakonnymi zastupci zaka
(Tepla & Smejkalova, 2007).
Dle zakona ¢&.563/2004 Sb., (o pedagogickych pracovnicich a ozméné
nékterych zakonl, § 20 — Asistent pedagoga) ziskava asistent pedagoga odbornou
kvalifikaci nasledujicimi zpUsoby:

1. vysokoskolskym vzdélanim ziskanym studiem v akreditovaném studijnim
programu v oblasti pedagogickych véd;

2. vys8im odbornym vzdélanim ziskanym studiem v akreditovaném
vzdélavacim programu vysSi odborné Skoly v oboru vzdélani zaméfeném
na pfipravu pedagogickych asistenti nebo socialni pedagogiku;

3. stfednim vzdélanim s maturitni zkouSkou ziskanym ukon&enim
vzdélavaciho programu stfedniho vzdélavani v oboru vzdélani
zaméfeném na pripravu pedagogickych asistentq;

4. stfednim vzdélanim s vyucnim listem ziskanym ukonenim vzdélavaciho
programu stfedniho vzdélani a studiem pedagogiky;

5. zakladnim vzdélanim a absolvovanim akreditovaného vzdélavaciho
programu pro asistenty pedagoga uskutecrfiovaného zafizenimi dalSiho

vzdélavani pedagogickych pracovniku.

Realita vS8ak muze byt takova, ze 39,1 % asistentl (ze vzorku 46 asistentl)
neproSlo Zadnym Skolenim asistenta pedagoga, 34,8 ano a 26,1 proSlo Skolenim, ne
vSak Skolenim tykajicim se této profese (Kala, 2012). Asistent pedagoga by mél vzdy
pracovat pod metodickym vedenim pedagoga, tfidniho ucitele nebo ucitele odbornych
predmétu, ktery zodpovida za prubéh ivysledky vzdélavani. Podporu asistentovi
pedagoga poskytuji i odborni pracovnici Skolskych poradenskych zafizeni.

Role asistenta je pfi pedagogickém procesu pro Zaka se SVP zasadni. Bez jeho

pomoci by Zzak nemusel dosahnout takovych vysledkl ve vyuce a Ucastnit se nékterych
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aktivit. Funkce asistenta vS8ak nemuze prekraCovat ramec potfebné pomoci. Asistent by
se mél naucit pomahat jen tam, kde je potieba. Casto se stava, Ze Zak si rychle zvykne
na to, Ze je neustale nékdo pfi ném a vyzaduje i to, co by zvladl sam. Pfi nastupu do
Skoly, by mél zak pochopit, Ze asistent neplni funkci rodiCe, ale je to nékdo, kdo mu ma
pomoci s pInénim Skolnich ukold. Na druhou stranu by si vSak mél k asistentovi vytvofrit
takovy vztah, aby mu duvéfoval a védél, ze za nim muze s kazdym problémem pfijit.
Pedagogic¢ti pracovnici Skoly a SPC provadi metodické vedeni a podporu
asistenta pedagoga. Tato podpora je dulezita pro bezpec¢né zvladnuti jeho povinnosti
ve vztahu k ditéti, zakovi nebo studentovi se SVP, kjeho zakonnym zastupcum
a k tymu spolupracovnik(l. Metodicka podpora poskytovana asistentim pedagoga byva
zamérfena napfiklad na:
1. organizaci vzdélavani ve Skole a organizaci Skolniho roku;
2. zakladni orientaci v ramcovych a Skolnich vzdélavacich programech,
v obsahu vzdélavani;
3. specifika a potfeby jednotlivych zakd se SVP, individualni moznosti
a schopnosti zaka, tvorbu, realizaci a hodnoceni;
4. IVP, denni rezim, psychohygienické zasady vyuCovani, vhodné formy
podpory zaka, vyuziti vhodnych metodickych materiald, didaktickych
a kompenzacénich pomucek, specialni pfistupy a metody prace, pfimérené
hodnoceni Zaka, vhodné formy spoluprace s rodinou zaka
(Tepla & Smejkalova, 2007).

Tepla a Smejkalova (2007) doporuduji fediteldm $kol postup, ktery je dobré
vyuzit pfi zavadéni funkce pedagoga. Vybirame nejpodstatnéjsi z nich:

1. Spoluprace se Skolskym poradenskym zafizenim (PPP, SPC), ziskani podkladu
ke zfizeni funkce asistenta pedagoga. Reditelovou povinnosti je prostudovat
dokumentaci zaka se SVP v pfipadné spolupraci se zakonnymi zastupci.

2. Administrativni zaji$téni funkce asistenta pedagoga. Zadost o souhlas se
zfizenim funkce asistenta pedagoga zasle feditel k pfislusSnému Krajskému
Ufadu nebo v pfipadé $kol zfizovanych MSMT a $kol cirkevnich k MSMT
odboru specialniho vzdélavani.

3. Ekonomické zajisténi funkce asistenta pedagoga. Financni zaleZitosti
projednava s obci s rozSifenou pusobnosti, popfipadé s krajskym ufadem.

4. Personalni zajisténi funkce asistenta pedagoga.

Reditel by mé&l stanovit kompetence asistenta pedagoga ve vztahu k tfidnimu

uciteli a dalSim pedagogickym pracovnikim.
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6. Reditel zajisti asistentovi pedagoga osobni dokumentaci Zaka k diikladnému
prostudovani, moznost konzultace a metodické podpory.

7. Dalsi vzdélavani asistenta pedagoga (pokud asistent nema dané vzdélani).

Dle Bazalové (2006) je cilem pedagogické podpory poskytované asistentem
pedagoga shaha o minimalni izolaci ditéte se SVP od svych vrstevnikl. V integrované
TV je funkce asistenta nenahraditelna. Pokud se muze asistent Zakovi se SVP v TV
vénovat, vétSinou neni s integraci do TV vétSi problém. V tomto pfipadé jsou pak
mozné vSechny formy integrované TV. Asistent muze pUsobit jen jako zadavatel ukolu

pro zaka se SVP, vymyslet Ukoly zcela nové nebo jen kontrolovat spravné provedeni.

Osobni asistent

Osobni asistent je pracovnik socialni péce v resortu MPSV (socialni sluzba).
Osobni asistence je terénni sluzba, ktera je poskytovana lidem se snizenou
sobéstacnosti a jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby aje uzakonéna
§ 39 zakona ¢Cislo 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Osobni asistent maze ve tfidé,
kde je zak se SVP, plsobit jen se souhlasem feditele. V sou€asné dobé se tato pozice
sjednava prostfednictvim ufadd prace nebo ob&anskych sdruzeni. Osobni asistent
neni pedagogickym pracovnikem, neni zaméstnancem Skoly, muze v8ak puUsobit ve
$kole na zakladé moznosti dané § 8 odst. 7 vyhlasky MSMT &. 73/2005 Sb.

Sluzba podle odstavce 1 obsahuje zejména tyto zakladni €innosti:
pomoc pfi zvladani béznych ukonl péce o vlastni osobu;
pomoc pfi osobni hygieng;
pomoc pfi zajisténi stravy;
pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti;
vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti;

zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim;

N o o bk~ 0 Dd P

pomoc pfi uplatiiovani prav, opravnénych zajmu a pfi obstaravani
osobnich zalezZitosti (vyhlaska MSMT &. 73/2005 Sh.).

Rodi¢i je v oblasti vzdélavani osobni asistent vyuzivan predevSim k dozoru
a dopomoci pfi dopravé zaka do Skoly a ze Skoly v€etné jeho pFeviékani, oblékani

a pfezouvani pfed zahajenim a po ukond&eni vyuky (Tepla & Smejkalova, 2007).

Spoluzaci
Pokud zak se SVP navstévuje ZS jiz od prvni tfidy, nebyva v ramci tfidy se
socializaci problém. SpoluZaci berou vétSinou Zdka se SVP jako soucast jejich

komunity ajsou zvykli mu pomahat pfi béznych c&innostech. Ve vztazich mezi
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spoluzaky taky zalezi na druhu a mife zdravotniho postizeni a osobnosti zaka. Pokud
ma zak mentalni postizeni, mize se s pfibyvajicim vékem od svych spoluzakl vice
avice odliSovat ato se muze odrazit i na jejich vztazich. Pokud je Zzak se SVP
uzaviené povahy, muze byt z kolektivu vyc€lenén, tak jako jakykoliv zak bez SVP,
a snahy o jeho plnou integraci pak nebudou uspésné. Dulezitou soucasti klimatu ve
tfidé je i asistent. Asistent by nemél zprostfedkovavat komunikaci mezi zakem se SVP
a jeho spoluzaky, ale spiSe ho podporovat v komunikaci a ke spoleénym aktivitam
S nimi.

Vintegraci do TV muze nastat problém s pfijetim spoluzaky v pfipadé, Zze
integrace probiha v pozdéjSim roc¢niku. Jestlize je zak integrovan od prvni tfidy,
spoluzaci jsou zvykli na jeho pfitomnost a urcité modifikace pravidel her & aktivit
nevnimaji. V dalSich roc¢nicich jsou jiz vS§ak zvykli na ur€ity prabéh TV, maji dana
pravidla a postupy. V této chvili je Casto tézké pIné integrovat zaka se SVP bez

pritomnost zaka se SVP nebo TV znepfijemnit.

Peer tutoring

,Peer tutoring“ je v Ceské republice pomé&rné& mladym vyrazem a pouziva se
prevazné ve 3kolnim prostfedi. Volné by se tento vyraz dal pfelozit jako ,vypomoc
spoluzakd“. V Ceském prostiedi jsme se prozatim se zamérnym, fungujicim peer
tutoringem nesetkali. Muze to byt i dusledek toho, Ze peer tutoring neni jako takovy
v nasi legislativné ukotveny. Legislativa ho vyloZzené neumozriuje, ale ani nezakazuje.
V nékterych pfedmétech se bézné vyuziva spoluprace spoluzakll ze stejné tfidy Ci
z jinych ro¢nikd. V TV je to zatim pouze vyjimec¢né.

Programy peer tutoringu byly plvodné pfedevSim preventivniho charakteru, kdy
vznikaly jako reakce na rostouci problémy s drogové zavislou mladezi a i v oblasti TV
je tento pojem znam pravé z této doby (Rybova & JeSina, 2010). Goodlalad a Hirst
(1989) wuvadi, ze prvni zminky o systematickém pouziti peer tutoringu jsou
zaznamenany v 80. letech. Dle Svensena a Hansona (1996) byla primarni motivaci
rozSifeni peer tutoringu zaradit tento systém do Skolstvi vyhradné ekonomicka stranka,
nebot vyuziti studentdl bylo finanéné méné naroéné nez zaméstnani dalSich
profesionalnich ugiteld.

Ve 8kolnim prostfedi se u nas mluvi o peer tutoringu ve spojitosti s integraci Zaku
se zdravotnim postiZzenim. Peer tutoring by mohl byt feSenim v pfipadech, kdy v dané
Skole je nedostatek pedagogu Ci asistentl arole peer tutord by mohla byt v téchto
situacich feSenim. Hajkova a Strnadova (2010) popisuji systém peer tutoringu jako

vrstevnickou podporu, ktera je jednu z alternativ v hodinach TV. Jedna se o spolupraci
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Zaku s postizenim a jejich spoluzaku, ktefi spole¢né vytvofi dvojice, kde jeden je v roli
tutora a druhy se stava doudovanym. Z&ci si mohou podavat instrukce mezi sebou
a stfidat se v roli tutora.

Peer tutorem muze byt nejen spoluzék ze stejné tfidy, ale i Zak z jiné tfidy dané
Skoly. Sva pozitiva i negativa maji oba dva tyto pfistupy. Lieberman, Houston-Wilson
(2009) uvadi nékolik typu peer tutoringu (Tabulka 1). Jednim z nich je peer tutoring
jednostranny kdy dochazi k interakci u vrstevnik(l ve stejném véku, pfi¢emz mohou byt
tito tutofi ze stejné nebo paralelni tfidy. V dalSim typu je tutorem starsi zak &i vyskoleny
pracovnik, ktery zpravidla instruuje zaka se zdravotnim postizenim po celou dobu
vyuky TV.

Tabulka 1. Typy peer tutoringu pro zaka se SVP

Typ peer tutoringu

Popis

Vyuziti pro zaka se SVP

Peer tutoring vrstevniku
(stejného véku)

Peer tutor i zak jsou ze stejné
Ci paralelni tfidy

Zak s lehkou formou
zdravotniho postizeni
2. stupen ZS a vySe

Peer tutoring dvajic (stejného
véku)

Cela tfida rozdélena na
dvojice — stfidani roli peer
tutor a zak

Zak s lehéi formou
zdravotniho postizeni
2. stupen ZS a vySe

Peer tutoring star§im Zakem

Peer tutor je z vy$Siho ro¢niku
a aktivitu realizuje v ramci
svého pfedmétu (napf.

v ramci prifezovych témat,
vychovy k ob¢&anstvi, vychovy
ke zdravi, TV aj.)

Zak se stfedné tézkou formou
zdravotniho postizeni
VSechny stupné Skol

Peer tutoring jednostranny
(starsim Zakem)

Peer tutor je vad¢i po celou
dobu vyuky

Z&k s t&Zkou formou
zdravotniho postizeni
VSechny stupné 3kol

Peer tutoring se stridanim roli
(star§im zakem)

Peer tutor a Zak si stfidaji role
— napomaha to k lepSimu
vciténi se do potieb druhého

Z3k s lehkou aZ stfedné
tézkou formou zdravovtniho
postiZzeni 2. stupen ZS a vySe

Vysvétlivky: Typy peer tutoringu pro zaka se SVP (Lieberman & Houston-Wilson, 2009), pfevedené do
Ceskych podminek (Rybova & Jesina, 2010).

Zapojeni peer tutora do TV by mélo byt vZzdy dobrovolné. V této souvislosti je
podstatna vnitfni motivace zakl, popfipadé vnéjSi podpora ze strany pedagoga
(JeSina et al., 2012). V ramci vyuky je tedy ziejmé, Ze se zak snadnéji ztotozni
s jedincem, ktery je mu bliz$i z hlediska véku, role a zajm0 (Bartofiova & JeSina, 2011).

Block (2007) zdurazriuje fakt, Zze pravé prostiedi Skolni TV je vhodnym
zprostiedkovatelem pro interakci zaku se SVP s ostatnimi vrstevniky a vzhledem
k povaze predmétu lze rovnéz toto vzajemné pusobeni v co mozna nejvétsi mire

podporovat a systematicky fidit.
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Nejen pro zaky se SVP mlze mit tato spoluprace se svymi vrstevniky pfinos. Jak
uvadi Johnson a Johnson (1983), tutofi pfi své praci pfebiraji jistou odpovédnost za
prabéh a organizaci vyuky, coz muze vést ke zvySovani jejich angazovanosti b&€hem
vyuky a zaroven dochazi k upevnéni jejich dosavadnich znalosti ¢i dopInéni uciva.
Daldi podstatnou vyhodou je pfi vyuziti peer tutoringu ve Skolni TV, Ze tato spoluprace
vede ke zvySovani kooperaCnich dovednosti, rozvoji empatie, vzajemné toleranci
a akceptaci mezi zaky.

Pro zasadni uspéch procesu peer tutoringu je nezbytné vzdélani tutord
(Lieberman, Dunn, van der Mars, & McCubbin, 2000). Program vzdélavani peer tutort
by se mél odvijet od véku tutora a zaka se SVP a jeho zdravotniho postizeni a typu VJ.
Jeho intenzita by méla byt zalozena na dosavadnich zkuSenostech tutora
(Lieberman & Houston-Wilson, 2009). Je potfeba védét, Zze peer tutoring a vzajemna
interakce jsou dvé odliSné zalezitosti. O vzajemnou interakci se jedna, pokud neni

realizovano formalni vzdélavani peer tutoru (Klavina, 2007).

Prostorové a materialni podminky

V fadé pfipadd mohou integraci do TV znemoznit Spatné prostorové podminky,
at’ uz se jedna o pfistup do télocviény, mala télocvi¢na €i pfesun nebo pfeprava do jiné
budovy. Jak jsou tyto prostorové problémy pfekonatelné, zalezi na typu Zakova TP,
pfitomnosti asistenta, poCtu zaku ve tfidé nebo i moznosti rodi¢u. Pokud je pfitomen
asistent, mize pomoci zakovi napf. pfi prekonani schodld nebo v pfipadé zajisténi
bezpeCnosti (pokud napfiklad zak pouziva vozik), vénovat se tieba paralelnim &i
separovanym aktivitam pfi vétSim poctu zaku a nevhodnych pohybovych aktivitach. Pfi
s pfesunem rodi¢ nebo opét asistent.

V TV se mohou vyuzivat pfi integraci zaka s TP kompenzacni pomucky bézné
(mechanicky ¢&i elektricky vozik, berle apod.), které Zak pouziva pfi béznych
¢innostech, anebo pomicky sportovné-kompenzacni. Mezi ty patfi sportovni vozik,
sportovni protézy, tfikolky, monoski apod. Opét zalezi na typu zakova TP, moznostech

Skoly (nejen finanénich, ale i skladovacich, dostupnost zapujCeni atd.) nebo rodicu.

2.4 Stav pouzitych metod

Z metod, které se zabyvaji monitoringem pohybovych aktivit v TV z ¢asového

hlediska, je jednou z nejznaméjSich Academic Learning Time (ALT-PE). V souvislosti
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s TV azaky se zdravotnim postizenim je to metoda The Computerized Evaluation
Protocol of Interactions in Physical Education (CEPI-PE).

Mé&feni metodou Academic Learning Time (ALT-PE) se zaznamenava urcity ¢as,
kdy jsou zaci zapojeni do pohybovych aktivit, které jsou vhodné pro rozvoj jejich
schopnosti a dovednosti a vedou k vét§imu Uspé&chu a mendimu chybovani. Ugelem
metody ALT-PE je méfeni €asovych intervall v jednotce TV, kdy jsou zaci zaclenéni
v pohybové aktivité v pfiméfené Usp&sné mite. Uspéch je zavisly na dvou proménnych.
Za prvé, zak se musi UCastnit sportovni aktivity, a za druhé, tato ucast musi byt
pohybové pfiméfena (Parker, 1989). ALT-PE je metoda zaloZzena na systematickém
pozorovani a monitoruje mnozstvi ¢asu, kdy jsou zaci zapojeni do pohybovych aktivit
v TV. Mnoho vyzkum( zahrnujicich proces vztahu zak( k vyuce v TV je zaméfeno na
vysledky ALT-PE (Siedentop, Tousignant, & Parker, 1982).

The Computerized Evaluation Protocol of Interactions in Physical Education
(CEPI-PE) se pouziva k analyze videosekvenci. Tato metoda je zalozena na nepfimém
pozorovani z videa dle naplanovaného rozvrhu s 24 proménnymi zafazenymi do tfi
hlavnich kategorii: (1) vzdélavaci; (2) fyzické a (3), socialni. Cilovou skupinou protokolu
jsou (1) cilovy student, (2) peer tutor, (3) ucitel a (4) jiny vrstevnik(ci). Tato metoda byla

ovéfena k pouZiti s integrovanymi zaky v TV na zakladnich Skolach (Klavina, 2011).

2.4.1 Vyvoj metody DIC-CIT

Na prelomu tisicileti se zacala vice feSit problematika zaclefiovani zakl se SVP
do bézného systému Skolniho vzdélavani a zaroveni se tim zacal feSit iproces
zacClenéni do TV. Integrovana TV casto probiha dle moznosti Skoly, zkuSenosti a zajmu
pedagogl. Také proto je nutné prvotné vyfeSit do jaké miry a v jakém kontextu jsou
zaci se SVP v TV opravdu zadlenéni.

Zakladem metody je pozorovani a Skalovani na principu techniky kritickych
pfipadu Flanagana (1954). Instrument pod zkratkou DIC-CIT ma nazev Didactic
Inclusive Categories — Critical Incident Techniques (Cesky ekvivalent se stejnou
zkratkou DIC-CIT je Didaktické Inklusivni Kategorie — technika kritickych pFipadu)
(Valkova, Bartoriova, & Ahmetasevi¢, 2012).

2.4.1.1 Flanaganuv koncept ,,techniky kritickych pripadi“ (CIT)

Databaze knih a ¢lankd s vyuzitim principu the Critical Incident Technique (dale

CIT) zahrnuje vice nez 50 let vyzkumné prace na vyvoji a uZziti aplikaci metody
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formulované uz béhem 2. svétové valky plukovnikem J. C. Flanaganem a dale pak
jeho nasledovniky.

Vroce 1947 Dr. Flanagan a nékolik jeho valeCnych kolegli na Univerzité
v Pittsburghu zaloZilo jeden z prvnich Americkych institutd pro vyzkum. Tento princip
CIT byl vyuzit v nékolika tisicich vladnich, komercnich, primyslovych, zdravotnickych
a pedagogickych vyzkumech lidského chovani. Databaze Bibliografie CIT prezentuje
zpravy, disertacni prace, c¢lanky v odbornych ¢€asopisech iknihach s vyuzitim
v mediciné i preventivni medicing, ve vefejném zdravi, v oblasti oSetfovatelstvi a ve
zdravotnickém managementu i sportovnim managementu (Valkova et al., 2012).

Sam Flanagan (1954) vysvétluje CIT jako soubor postupl pro sbér pfimého
pozorovani lidského chovani takovym zplisobem, aby se usnadnilo feSeni praktickych
problémd a rozvoje obecnych psychologickych principl. Technika popisuje jednotlivé
postupy pro sbér zjiSténych kritickych pfipadd a shodu s definovanymi kritérii.
Kritickymi pfipady se rozumi jakakoliv pozorovatelna lidska €innost, ktera sama o sobé
umoznuje uCinit zavéry a predikce o ¢lovéku, ktery tuto ¢innost provadi. Pokud ma byt
pripad kriticky, musi dojit k situaci, kdy zavéry a predikce jsou pozorovateli jasné
a dusledky situace definitivni a nejsou a nenechavaji nikoho na pochybach o svych
dusledcich (Flanagan, 1954).

| dle Valkové, Bartoriové a AhmetaSevic¢e (2012) originalita principu CIT spociva
v hodnoceni procesu.

CIT zahrnuje pét nejCastéji pouzivanych kroku (Flanagan, 1954):

1. pfesné stanoveni obecného cile aktivity;

2. vypracovani pland, postupu a jejich specifikace;
3. promyslené shromazdovani dat;

4, analyza dat;

5. interpretace.

Jak Flanagan (1954) uvadi, CIT je metoda velice flexibilni a zasady, které z ni,
vychazeji, mohou mit spoustu typu aplikace. Dva zakladni principy CIT jsou:
a) interpretace skutecnosti souvisejicich s chovanim a hodnocenim stanovisek na
zakladé obecnych dojmu; b) interpretace dat by méla byt omezena na chovani, které
dle vyzkumnikd by mélo pfispivat k aktivit¢ vyznamnym zplsobem. Je potieba
zdUraznit, Ze kritické udalosti pfedstavuji pouze ,syrova“ data a ty automaticky
neposkytuji feSeni problému.

Formulovany kriticky pfipad je hruby ukazatel, ktery nepfinasi feSeni problému.
To pfinasi az analyza dat z nasledujicich hledisek:

1. volba kritéria méreni vzhledem Kk cili;
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kritéria preciznosti méfeni;
trénink;

tfidéni (klasifikace), vybér;
design ¢innosti, precizace;
organizace;

prostfedi, vybaveni, nastroje;

motivace;

© 0 N o g bk WD

poradenstvi, prognézovani (Valkova et al., 2012).

Kategorialni jednotky mohou byt analyzovany jak kvantitativng, tak kvalitativné
dle cile uziti CIT (Valkova et al., 2012).

Vyhody CIT:
1. vyuziti v procesu v potfebnych variantach lidského chovani;
2. kvantitativni i kvalitativni interpretace, kritické pfipady nejsou

zachycovany jen frekvenc¢né;
ale vzhledem k €asu a tudiz vzhledem k situaci, k délce trvani;
jednoducha administrace a zpracovani;

vyuziti pro prognézu a trénink.

Nevyhody CIT:

1. pracny proces formulace kritickych pfipadu;
2 nedostate¢na frekvence nékterych kategorii;
3. pracnost verifikace;

4 precizni vycvik pozorovatel(.

Zakladni princip CIT byl paralelné a nezavisle uzit vyznamnymi pfedstaviteli
sportovni pedagogiky uz v 70. letech dvacatého stoleti (Cheffers & ancini, 1978;
Flanders, 1967; Piéron, 1978; Piéron & Cheffers, 1978). Flanders (1967) se zamé&foval
didaktické pfistupy, jeho interakce se Zaky a dale reakce zakl na didaktické praktiky
ucitele. Byl vyvinut nejdfive pozorovaci systém FIAS - Flanders Interaction Analysis
System, ktery formuloval 10 kategorii jednani ucitele.

Z dalSich mudZeme uvést systém CAFIAS, upraveny Cheffersem, ktery kazdou
kategorii chovani FIAS zdvojoval v chovani verbalnim a neverbalnim a doplnil celou
kategorialni $kalu do celkového poctu 32 jednotek (Cheffers & Mancini, 1978). Systém
CAFIAS inovoval Piéron (1978), ktery pfidal verbalni a neverbalni chovani vstupujici do

interakce mezi ulitelem a Zakem a ve stejnou dobu v publikaci Piérona a Chefferrse
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.Research in Sport Pedagogy“ (1978) se objevuje isSkala hodnoceni interakéniho
chovani trenéra (CBAS — The Coaching Behavior Assessment System). Vzajemna
interakce mezi pedagogem a zakem byla posuzovana specifickou kategorialni Skalou

upravenou pro podminky agresivniho chovani (Lewin, Lippit, & White, 1977).

2.4.1.2 Vyvoj CIT pro didakticky a sportovni kontext v CR

Metoda CIT byla poprvé pouZita v Ceském prostifedi v hodnoceni procesu
sportovnich her a nasledné v pedagogickém procesu (Dobry & Svaton, 1977; Valkova,
1974). CIT princip je v soulasnosti stale vice pouzivan pro kategorialni Skalovani
pozorovanych a nasledné posuzovanych procesudlnich jevl, ato nejCastéji
v hodnoceni  individualniho  atymového vykonu ve  sportovnich  hrach
a v pedagogickém procesu. V ¢eském kontextu byl nejvyznamnéjsi vyzkumny smér
s tématem Cinnosti uCitele TV, jehoz zakladem byl opét systém formulovanych
kategorii, stejné jako u principu CIT. Tento smér byl feSen skupinou akademikl z FTVS
UK v Praze v 70. letech minulého stoleti. Sehral vyznamnou ulohu nejen ve sportovni
pedagogice, ale ive vyzkumech obecnych pedagogl a pedagogickych psychologl
vramci resortniho vyzkumu vedeného prof. Helusem. V centru pozornosti byly
didaktické dovednosti, vyuCovaci styly, pfipadné organizatorské dovednosti ucitele TV
ve VJ (Valkova et al., 2012).

Na rGznych stupnich Skol byly formulovany principy interakéniho chovani mezi
uCitelem a zakem prostfednictvim tzv. analyzy didaktické interakce (dale ADI)
(Dobry & Svaton, 1977). ADI umoznuje na zakladé ziskanych empirickych dat
reprodukci didaktického procesu atim vytvafi pfedpoklady pro pfechod od pouhého
popisu jedineCnych udalosti ke zkoumani opakujicich se tendenci didaktického
procesu a k poznani jeho podstaty (Dobry, Svatori, Safafikova, & Marvanova, 1997).

Zakladem byl opét systém formulovanych kategorii, jak tomu bylo u principu CIT
(Valkova et al., 2012).

ADI mlze zaznamenavat dé& ve VJ, relevantni souvislosti na Casové ose
a formulovat nejriznéjSi vyzkumné ukoly, které by odpovidaly na otazku jaky je, jaky
byl a jaky by mél byt didakticky proces. Pfednosti této metody je vysoka spolehlivost
ziskanych didaktickych faktl, ¢asova neomezenost pfi jejich zpracovani a moznost
uchovani pro dalsi vyzkumy (Dobry et al., 1997).

Zakladem ADI je 9 kategorii a 78 subkategorii, které nam pfesné popisuji danou
situaci a tuto situaci tfidi.

Tyto kategorie vymezuji:

e formy chovani ucitele;
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e formy chovani zaka nebo skupiny zaku ve funkci;
o formy projevu uditele;
e postojovou aktivitu ucitele a miru vyjadieni vécného obsahu;

o druh Cinnosti, ktera je pfedmétem didaktické interakce;

o Cinnost Zaka, skupiny a celé tfidy, determinujici sou¢asné vztah ucitele

k ostatnim u€astnikim didaktického procesu (Dobry et al., 1997).

Metoda ADI muze byt povazovana za hlavni metodu analyzy pedagogického
procesu. Jejim prostfednictvim se realizovaly ¢etné vyzkumy, v€etné analyzy procesu
vyucovacich jednotek TV na specialnich Skolach (Karaskova, 1990). Témér tficetileta
prace pak vyvrcholila publikaci ,Analyza didaktické interakce® (Dobry, Svaton,
Safafikova, & Marvanova, 1997). Uziti ADI je funkéni dodnes (Valkova et al., 2011).

Valkova (1974) uvadi, ze kromé hodnoceni pedagogického procesu se feSila
i otazka hodnoceni vykonu jednotlivce v utkani sportovnich her, resp. hodnoceni podilu
jednotlivce na spoleéném tymovém vysledku. Statistiky v8ak nemohly podat
procesualni informace, nebot' v podilu na Uspéchu neni podstatné kolik ¢eho, ale také
kdy av jaké konstelaci technické &i psychické. Proto byla na zakladé CIT vyvinuta
metoda pro hodnoceni kategorialnich jednotek v procesu sportovniho utkani.

Princip CIT muze byt uzit v rozmanitych oblastech vyzkum lidského chovani. Je
vzdy nutné, aby aplikovany cil, postup a formulace konkrétnich kritickych pfipadd byly
verifikovany (Andersson & Nilsson, 1964). Vyuziti principa CIT, ADI i znalost hodnoceni
kategorialnich jednotek ve sportovnim utkani byly zdroji pro verifikaci posuzovaciho
instrumentu DIC-CIT (didaktické inkluzivni kategorie na bazi CIT) (Valkova et al.,
2012).

Prvni verze formulace didaktickych kategorii, ktera vychazela z konceptu CIT ve
sportovnich hrach a z dosavadni empirie v pedagogickych praxich, byla odzkouSena
v magisterské diplomové praci M. Kudlacka (1997) ( Valkova et al., 2012).

Od zavéru 90. let se pak na Fakulté télesné kultury Univerzity Palackého
v Olomouci strukturovala skupina diplomantd, jejiz ¢lenové postupné Fesili jednak
zplUsoby evidence zaclefiovani zak( se zdravotnim postizenim do vyu€ovaciho
procesu TV, jednak principy tvorby spoleé¢nych programd. Metoda dostala pevnéjsi
kontury v souladu s principy CIT, avSak dosud bez nazvu a verifikace. Cilem bylo zjistit
Casové a percentudlni proporce kritickych pfipadt (didaktickych kategorii) v inkluzivni
VJ (Véalkova et al., 2012).

54



Dle Doll-Teper a DePaw (1996) bylo uzito tfi akceptovanych krajnich poloh
prostfedi odehravané ginnosti: INKLUZIVNI (1) — PARALELNI (P) — SEPAROVANA (S).
Bipolarni koncept byl dodrzen ve formulovanych kritickych pfipadech
(didaktickych kategoriich) v ramci tématu €innosti vymezenim ,zak se SVP v didaktické
kategorii JE — NENI“ (prakticky — Zzak se SVP cvi&i — necviéi, pohybuje se — nepohybuje
se) a v casovém horizontu — JAK DLOUHO (Valkova et al., 2012).

Formulované didaktické kategorie respektovaly tzv. ,didakticky ¢tverec” (Valkova,
2010), tj. a) individualitu zaka se SVP v prostfedi spoluzaku; b) vyu€ovaci proces —
jeho cil, ukoly a asové vymezeni; c) prostorové a materialné technické zabezpeceni;
d) ucitele, pfip. pedagogického asistenta.

Pro vymezeni ¢asového kontinua byla uzita klasicka chronometraz, stanoveny
interval 5 sekund (obdobné jako v ADI). Tento interval je pozorovatel schopen vnimat
i zaznamenat do pfipraveného formulare (Valkova et al., 2012).

Prestoze metoda hodnoceni byla do této doby dosud bez nazvu abez piné
verifikace, byla pouzita v diplomovych pracich (Cejka 2006, Konvitka 1999, Kudlagek
1997, Obrusnikova 1998, Macakova 2004, Marshallova 2003). Systém hodnoceni byl
uzit v rdznych typech inkluzivnich jednotek: prvni idruhy stupefi ZS, obsah herni,
atleticky i plavecky a integrovani Zaci s TP (HalamiCkova & Vaélkova, 2003) nebo
sluchovym postizenim (Cejka, 2006).

Hlavnimi vyhodami této metody jsou vyuziti v procesu v potfebnych variantach
lidského chovani a moznost vyuZiti jak pfi kvalitativnim, tak kvantitativnim vyzkumu.
Kvantitativné, napf. ve zpracovani frekvencnich &i pofadovych Skal, ve vypoctu
procent, median(, indexd, dle cile uziti CIT.

PFi zaznamenavani jednotlivych situaci za pouZziti CIT se nepouziva jen €asovy
zaznam, ale icharakteristika a popis dané situace. Mezi nevyhody patfi slozitéjsi
proces formulace kritickych pfipadd, mala frekvence nékterych kategorii a pracna
verifikace (Valkova et al., 2012). Princip muze byt uzit v riznych oblastech vyzkumu
lidského chovani, ale musi byt aplikovany cil, postup a formulace konkrétnich kritickych
pfipadu, aby byly verifikovany (Andersson & Nilsson, 1964). Dle Schlutera, Seatona

a Chaboyera (2008) proces verifikace trva dva az tfi roky.

2.4.2 Pozorovani

O metodé pozorovani nalezneme v literatufe spoustu poznatkd, moznosti déleni

a definic. Vybirame ty, které se nejvice dotykaiji této prace.
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Jak uvadi Chrastka (2007) pozorovani je nejstarSi a nejrozsifenéjSi metodou
ziskavani dat o pedagogické realité. Pokud se pozorovatel pfi pozorovani setkava
s pfedmétem pozorovani pfimo, hovofi se o pozorovani pfimém (vlastnim).
O pozorovani v nevlastnim slova smyslu, tzv. nepfimé pozorovani, se jedna tehdy,
kdyz vyzkumnik pracuje s rGznymi vypovédmi o pfedmétu zkoumani.

Pozorovani patfi mezi zakladni empirickou metodou sbéru dat a bez zamérného
a dusledného sledovani zkoumanych objektll ajevll nemuzeme dospét ani ke
kvalitativni, ani ke kvantitativni analyze ziskanych dat (Fejtek, 1997). Dle Fejtka (1997)
jsou druhy védeckého pozorovani rozli€né, podle kritéria déleni: pfimé a nepfimé
(pozorovatelé osobné pfFitomni, naopak pozorovani dokument), skryté a zjevné.

PFfi pozorovani je velmi dulezita volba kritérii a zaznam. Bez téchto kritérii,
opérnych bodu neni snadné splnit cil a zamér pozorovani.

| Hendl (1999) déli pozorovani: pfimé participantni na oteviené a skryté
a neparticipantni nepfimé na konverzacni analyzu a analyzu dokumentu.

Sir&i déleni pozorovani miizeme nalézt u Komestika (2006):

1. Prosté (nahodilé, zbézné, kratkodobe, bez kontroly) a védecké (zamérné,
objektivni, soustavné, kontrolované, evidované) pozorovani.

2. Zjevné (hospitaéni — ,navstéva®“, participant — u¢astnik) a skryté (,zaslepené®,
pokus v nevédomosti) pozorovani.

3. Pfimé (sledovan vlastni jev) a nepfimé (dodateCné, z druhé ruky, dokumenty,
zaznamy) pozorovani.

Dle Hammersleyho a Atkinsona (2007) rozliSujeme role pozorovatele:

1. kompletni participant;
2. participant jako pozorovatel,
3. pozorovatel jako participant;

4. kompletni pozorovatel.

McCall a Simmons (1969) popisuji rdzné metody, které mizeme zahrnout pfi
pozorovani participanta. Pozorovani u€astnika neni jen samostatna metoda, ale
charakterizuje styl vyzkumu, ktery mdze pouzit mnozstvi metod a technik jako napf.
pozorovani, interview, analyza dokumentu.

DalSi autofi ivsouvislosti s pozorovanim v TV mluvi o systematickém
pozorovani.

Pro posouzeni pohybovych aktivit je k dispozici fada metod, ale systematické
pozorovani vynika svou schopnosti poskytovat kontextualné bohaté udaje v prostiedi,

ve kterém se aktivity konaji. Vyhodou systematického pozorovani jsou flexibilita,
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vysoka vnitfni validita a nizka zatéz na participanta. Nevyhodou je nezbytny peclivy
trénink pozorovatele, nepfistupnost do uréitych prostfedi a potencialni uéastnikova
neaktivita. Pohybové aktivity mohou byt pozorovany pfimo a pfi spravném vycviku
mohou pozorovatelé zaznamenat pfesné udaje, které jsou spolehliveé a platné
(McKenzie & Mars, 2015).

Systematické pozorovani, které zahrnuje pozorovani a zaznam pozorovatelnych
udalosti s pouzitim standardnich postupu, obvykle pouziva jeden nebo vice ze &tyr
zakladnich taktik pozorovani:

1. Z&znam udalosti.

2. Zaznam doby trvani.

3. Interval zaznamu — umozniuje pozorovateli méfit vyskyt urcitych pohybovych
aktivit béhem stanovenych c¢asovych intervall. Interval (délka), typicky od
3 sdo 10 s, zavisi na pozorovacim systému. Data z intervalového pozorovani
jsou obvykle pfevedena na procenta intervald. Na rozdil od zaznamu udalosti
a doby trvani mohou byt tato data pouzita pro odhad frekvence a trvani. P¥i
pouZziti intervalového zéznamu si pozorovatelé mohou vybrat mezi ,celym
intervalem” a ,&asteénym intervalem® nahravani.

4. Momentalni ¢asovy zaznam — od 1 min. do 60 min., kdy ¢ekame na konec

intervalu a zaznamename, co se stalo (McKenzie & Mars, 2015).

Kvantitativni formou neparticipantniho pozorovani na zakladé strukturovaného
a systematického pozorovani je interakéni analyza VJ dle Flanderse (Flanders, 1970).
Problematikou pozorovani je zajistit nezavislé, objektivni pozorovani a zaroven
nenarusit bézny stav zkoumanych objektd. Zkoumané objekty pozorujeme v jejich
,b&zZném stavu®. Neovliviiujeme normalni bézny stav, prabéh a €innost zkoumanych
objektu v jejich pfirozenych podminkach (Fejtek, 1997).

Zaznam udalosti a zaznam doby trvani jsou preferované metody, protoze pomoci
nich se mohou ziskat nejpfesnéjsSi znazornéni pohybovych aktivit a chovani vzhledem
k jeho frekvenci, trvani a intenzité (McKenzie & Mars, 2015).

Dalsi metodou sbéru dat, souvisejici s pozorovanim, je posuzovani
a porozumeni.

Porozuméni, jak uvadi Hendl (1999), je rekonstrukce toho, jak nékdo propojuje
skute€nosti za pomoci jim uznavanych zakonitosti, aby vyFeSil svdj problém.
Posuzovanim zpfeshujeme zaznam zkoumaného jevu u vyzkumnych objektu
a hledame pfesnéjsi ,miru“, kterou Ize dany jev Iépe vyjadfit nez prostym pozorovanim
(Fejtek, 1997).
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2.4.3 Follow up studie

Definici, ktera by charakterizovala follow up studii, jsme ve stavajici Ceské
literatufe pod timto nazvem nenasli. V zahrani¢ni literatufe se pro takovyto typ
vyzkumu pouziva bud nazev follow up studies i alternativni terminy, napf. dle Punche
(2008) se muze jednat o postupny a rozvijejici vyzkum. Jednotlivé informace pochazeji
z knih, ¢lanku a studii, které samy follow up pfistup pouzily.

Mutch, Johnson a Morley (1989) zminuji ve své publikaci, ze follow up studie,
které jsou zalozené na pacientech z nemocnic, jsou vétSinou deskriptivni a observaéni.
Popisna follow up studie mlGze poskytnout dulezité informace o pfirozeném pribéhu
a prognézu stavu a mulze identifikovat pfitomnost nebo nepfitomnost asociaci mezi
perinatalnimi udalostmi a jejich vysledky (Mutch et al., 1989). V této studii se méni
a pfidavaji rizné charaktery.

Postupny a rozvijejici vyzkum se liSi od vyzkumu s pevnou strukturou v rozsahu
struktury a specifikaci. Tento vyzkum neni pevné strukturovany, nema specifické
vyzkumné otazky a spiSe popisuje obecny pristup nez uzce zamérfené schéma
vyzkumu. Data nejsou pfedem strukturovana a vysledna struktura se navrhuje a uréuje
az v pribéhu studie (Punch, 2008).

Follow up studie se objevuji i ve stejné zaméfenych vyzkumech.

Obrusnikova, Valkova a Block (2003) ve své studii ,Dopady inkluze na studenty
bez postizeni vbézné TV* uvadi v doporuCenich, ze dalsSi studie by mély byt
dlouhodobé formou follow up studie, kde bude mozné posoudit, zda se vyskytnou
stejné efekty v rliznych aktivitach zalozenych na kurikulu.

Na tento postup Ize narazit i v disertaCni praci MaluSe (2014), ktery se zabyval
terapii tmou a vyuzZil k tomu pravé strukturu vyzkumu uz vySe zminovanou follow up
studies. Ve vyzkumu postupuje po jednotlivych krocich (fazich), kde kazdy krok ma

svoji strukturu (cil, zaveér, diskuze...) a odkryté poznatky muze vyuzit v dalSich fazich.

2.4.4 Pripadové studie

Pfi pouziti pfipadové studie se nejedna pfimo o metodu, ale spiSe o zpracovani
dat jednotlivymi metodami a technikami. Néktefi autofi se pfiklanéji k nazoru, napf.
jako Denzin a Lincoln (1998), Ze pfipadova studie neni samostatnou metodou, ale
spiSe kombinaci riznych metod.

Jednotlivi odbornici maji na pfipadové studie rizné pohledy.
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Pfipadové studie popisuji problémoveé situace, které vznikaji v kazdodenni praxi
(Nova, 2014). Dyer a Wilkins (1991) vidi jejich pfednosti v zachyceni komplexnosti
spoleCenskych jevl, namisto jejich redukce zdlUrazfhovanim méfitelnych proménnych
a sledovanim omezené sady parametrd. Dle Eisenhardta (1989) je pfipadova studie
vyzkumnou strategii, ktera je prezentovana na jednom souboru a zaméfuje se na
pochopeni dynamiky v ramci jediného prostfedi. Na druhou stranu uvadi Yin (2003), Ze
i v pfipadé, kdy se muze pouzit pouze dvoupfipadova studie, je Sance, ze bude tato
studie kvalitngjSi, nez kdyz pouzijeme pouze jeden pfipad. Pokud se pak budou
shodovat zavéry zvice prozkoumanych studii, zvySuje to validitu atim i moznosti
zobecnéni.

Jensen a Rodgers (2001) déli pfipadové studie na nékolik typu:

~Snapshot* momentkova pripadova studie:

o Podrobna, objektivni studie jednoho vyzkumnika na jednom misté
v urcitém Case.
Dlouhodoba pfipadova studie:
¢ Kvantitativni a/nebo kvalitativni studie jedné vyzkumné instituce v riznych
Casovych intervalech.

Pre-post pfipadova studie:

e Studium jednoho vyzkumnika ve dvou €asech, které jsou oddéleny
kritickou udalosti.

Patchwork” mozaikové studie:

e Soubor nékolika pfipadovych studii stejného vyzkumnika, pomoci
»Snapshot snimku, asosbérnym a/nebo s pre-post navrhem.

Srovnavaci pripadové studie:

e Soubor nékolika pfipadovych studii riznych vyzkumnika pro ucely
srovnani (Jensen & Rodgers, 2001).

Na rozdil od nahodnych vybérovych Setfeni, pfipadové studie nejsou
reprezentativni pro celou populaci. Vyzkumnik by mél dbat na nezobecriovani pfipadu
podobnych tém, které studoval (Garson, 2001). Podle Thomase a Nelsona (1996) je
primarni ucel hodnoceni pfipadovych studii pouzit idaji k vyhodnoceni zasluhy néjaké
praxe, programu, pohybu, nebo udalosti s pravomoci vyzkumného pracovnika vyuzit

dostupné informace, aby mohly byt posouzeny.

59



3 Vyzkumny problém

Problematika zabyvajici se integraci zaki s TP do TV je Siroka a z pohledu
metodologického téZko uchopitelna. Vyzkumy tykajici se 2akd se zdravotnim
postizenim a jejich ptitomnosti v TV jsou b&Znym jevem v zahraniéi, ale v CR jsou
zatim jen ojedinélé. Tato disertacni prace je orientovana na bliz§i objasnéni a pfiblizeni
jednotlivych podminek tohoto procesu. Vyzkumné Setfeni vtomto sméru neni
jednoduché vzhledem k obtiznéjSimu ziskavani dat a postupnému pronikani do této
problematiky. V souvislosti s velkym mnozstvim typud TP jsou i podminky u zaka s TP
velice individualni a rliznorodé. Ve studii jsme proto pouzili pfistupu follow up studie,
kdy vyzkum probihal v nékolika postupnych fazich. Kazda faze ma strukturu

samostatného vyzkumu a ty na sebe navazuji.

3.1 Cile a ukoly vyzkumu

Cilem prace je zjistit a formulovat podminky, které se podileji na procesu

integrace zakl s TP do TV na béznych zakladnich Skolach.

Dil&i cile se postupné vyvijely podle toho, jak se dospélo k ur&itému zavéru:

1. Zjistit podminky podilejici se na procesu zaclenéni zaku s télesnym
postizenim do bé&zZnych vyulovacich jednotek télesné vychovy vztahujici se
k typu télesného postizeni.

2. Zjistit podminky podilejici se na procesu zallenéni Zzaku s télesnym
postizenim do bézné vyucCovaci jednotky Skolni télesné vychovy na prvnim
(1. — 5. rocnik) a druhém stupni (6. — 9. ro€nik) zakladni Skoly.

3. Zjistit podminky podilejici se na procesu zaclenéni zaka s télesnym
postizenim do bézné télesné vychovy vztahujici se k obsahu télesné vychovy.

4. Zjistit podminky funkéni integrace v realité Skol a formulovat je pro uZiti

Vv praxi.
Z takto definovanych cill vyplynuly nasledujici ukoly:
1. Prostudovani a zpracovani literatury.
2. Verifikace metody DIC-CIT v integrovanych jednotkach télesné vychovy.

3. Vytvofeni manualu pro hodnoceni inkluzivnich vyu€ovacich jednotek télesné

vychovy.
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4. Organizacné zajistit a domluvit Setfeni ve Skolach, kde jsou integrovani zaci
s télesnym postizenim.

5. Porovnat integrované jednotky u zaku s télesnym postizenim. Nejcastégji formy
détské mozkové obrny.

6. Porovnat vysledky integrovanych jednotek télesné vychovy v kontextu jejich
obsahu.

7. Provést vyzkum za rGznych podminek (v realném prostredi, prostfednictvim
nato¢enych videi).

8. Komparovat jednotlivé vyuCovaci jednotky u zaka s télesnym postizenim
a kazuistiky vybranych zakau.

9. Zpracovat zavére¢né zpravy a dokumentace.

10. Vybudovat zaklady pro navazujici vyzkumy v této oblasti.

3.2 Faze vyzkumu

Vyzkum jsme rozdélili do nékolika vyzkumnych fazi. Vyzkumné faze na sebe

navazuji ajsou popsany Vv jednotlivych kapitolach. Kazda ma svou strukturu

samostatného vyzkumu.

4.

Faze 1: Statisticka verifikace DIC-CIT a tvorba manualu.
Faze 2: Komparace vysledk( DIC-CIT pfi pfimém a nepfimém pozorovani.

Faze 3: Za pomoci metody DIC-CIT komparace jednotlivych hodin télesné

vychovy.

V rozS8itujici kapitole 3. 2. 4 Studie vybranych pfipadi se zabyvame tfemi
pfipady zaku s télesnym postizenim a komplexné&jSim popisem téchto pfipadd,

aby bylo mozno lépe pochopit problematiku a podminky uspésné integrace.
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3.2.1 Faze 1

PFi feSeni problematiky integrace zakl se ZP se vyskytly otazky do jaké miry
a Vv jakém kontextu jsou zaci s TP opravdu zaclenéni, spolupracuji spolu, jak je vyuzit

pedagogicky €as v hodinach TV a jaka je charakteristika téchto integrovanych hodin.

3.2.1.1 Cil faze 1

Cilem faze 1 je verifikovat metodu DIC-CIT.

3.2.1.2 Vyzkumné ukoly faze1

1. Zjistit podminky pro shodu nezavislych pozorovatelu.
Srovnat dosazené vysledky hodnotitelt s povolenou diferenci 10 %.

3. Zjistit podminky vycviku pozorovatelll pro dosazeni shody a chapani obsahu
dané didaktické kategorie s naslednou precizaci.

4. Uceleni jednotlivych kategorii a sjednoceni zaznamovych zkratek (jak v ¢eském

jazyce, tak v anglickém jazyce).

3.2.1.3 Vyzkumné metody a techniky pro fazi 1

Pro hodnoceni miry zapojeni Zzaka s TP do TV byl zvolen princip CIT. Zakladem
metody DIC-CIT je princip techniky kritickych pfipadl John C. Flanagana (1954).
Hlavni vyhodou této metody je vyuZiti v procesu v potfebnych variantach lidského
chovani a moznost vyuzit ji jak pfi kvalitativnim, tak kvantitativnim vyzkumu. Pfi sbéru
dat byly pouzity instrumenty DIC-CIT. Tento instrument je dostupny v Manualu pro
hodnoceni inkluzivnich vyuc€ovacich jednotek télesné vychovy DIC-CIT pro ATV
(Valkova et al., 2012).

Formulace didaktickych inklusivnich kategorii (DIC-CIT)

Metoda DIC-CIT by méla byt zakladni metodou pro hodnoceni &innosti zakud
v inklusivni VJ Skolni TV. Tento vyzkum navazuje na vyzkum, jehoz vysledkem byla
kone¢na formulace jednotlivych didaktickych kategorii. Pro statistickou verifikaci byly
odpozorovany v praxi VJ na jednotlivych stupnich Skol s diferencovanou diagnézou
zadlenéného Z&ka s TP. Metoda DIC-CIT byla ovéfena v CR iv Bosné. Vysledky
pomoci metody DIC-CIT by mély odhalit Casové charakteristiky skuteCného zaclenéni

zakl do hodiny, do ¢innosti paralelnich a funkci asistentll pedagoga. Oba feSitelé
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spolupracovali na verifikaci posuzovani (jako pozorovatelé i zpracovatelé).
Vyhodnoceni shod a rozdil mezi pozorovateli bylo provedeno pomoci Kendalového
koeficientu konkordance (vyhodnoceni reliability). Proces verifikace je opublikovan
v manualu (Manual pro hodnoceni inkluzivnich vyu€ovacich jednotek télesné vychovy
DIC-CIT pro ATV, Valkova et al.,, 2012) aje prvni popisnou verzi instrumentu pro
hodnoceni vyu€ovaciho procesu v inkluzivnich jednotkach TV.

Pro metodu hodnotici miru zaclenéni zaka do vyulovaciho procesu
v inkluzivnich hodinach TV byla pfijata zkratka DIC-CIT. Flanaganuv termin ,kriticky
pripad“ v tomto kontextu nahrazujeme terminem ,didakticka inkluzivni kategorie* (DIC).
Zkratky pro zapis posuzovatele vychazeji z angli¢tiny (resp. z latinského zakladu)

a jsou shodné i pro uziti v ¢estiné.

DIC: jejich kédy a vyklad

| — Inkluzivni (integrativni, spolec¢na):

VSichni Zaci, v€etné SEP, jsou fyzicky, topicky i organizacné i obsahem cinnosti

spole¢né&, dohromady.

ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti)
1. Cela tfida necvi¢i, ale ucastni se pokynu, hodnoceni, vykladu,
spole¢né fandi apod., ato i v situaci, kdy dle ukolu (napf. v soutézi)

cviCi jen jeden Zak.

2. DIC odpovida pedagogicky vyuzitelnému Casu (Academic Learning
Time).
3. V pripravné casti je to vyklad, vysvétleni pedagoga pred kazdym

cvikem, kratky vyklad napf. pfi Stafetovych hrach.
4. Typicky: nastup tfidy, vyklad cill, hodnoceni, vysvétlovani daného

cviku, organizace, ale i pfiprava pomucek.

I-M Inkluzivni (pohybova) bez modifikaci
1. Zéci cvici spoleéné. Maji stejny cil i tkol, pomlicky, intenzitu, tempo.
2. Integrovany Zak si pfipadné tempo voli sam bez pokynu i
upozornéni pedagoga, sam provadi pohyb z vlastniho rozhodnuti dle
danych limitd.
3. Individualni provedeni, na néz je zvykly, ne vsak jiné cviCeni, neni

povazovano za modifikaci.
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4.

Typicky: prapravna c¢ast/rozevi€eni, cviCeni v ,drobnych hrach®,
cvieni proudem, dribluje funkeni rukou/nohou, ikdyz ostatni Zaci

koncetiny stfidaji.

[+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci

1.
2.
3.

Z&ci cvii spoledné.

Stejny cil, modifikace: ukolu, tempa, nacini, organizace.

Modifikace pro zaka nebo modifikace pro tfidu — zaznamenava se
v pravém S$ir§im sloupci zaznamového archu.

Typicky: jiny mi¢/nacini, zkraceni drahy, modifikace obsahu &innosti,

modifikace pohybového vzorce apod.

I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez modifikaci

1.
2.

ZA&ci cvidi spoleéné. Maji stejny cil i ukol, pomuicky, intenzitu, tempo.
Asistent pomaha integrovanému zakovi napf. dopliujici informaci,
pFipravou pomucky, je vodi¢em pro shodnou ¢innost se tfidou, dava
individualni dopomoc, bezpec€nost.

Typicky: vSichni zaci dohromady maji rozcviCku. Integrovany zak déla

stejny cvik, jen k nému potfebuje dopomoc asistenta.

I+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci

1.
2.

Modifikace s asistentem, ale i s asistenci spoluzaka.

Integrovany Zak je ve spoleCném kontextu tfidy, ma stejny cil i ukol,
asistent musi modifikovat pohybovy akt (i ve formé pasivniho pohybu)
nebo voli alternativni pomucku.

Typicky: vSichni Zaci maji dohromady rozcviCku. Integrovany zak

nezvlada néjaky cvik. Za pomoci asistenta zvoli cvik jiny.

ISU Inkluzivni podpurna (suportivni)

1.

TFida cvi€i, zak ma ukol koordinatora, ,fandy*, rozhod&iho, podporuje:
je .meta“, podava mice, zapisuje, ,hlidd néco“, dava dopomoc,
hodnoti, ma specifickou funkci v modelové hfe, asistuje uzmén
nacini.

Neni rozhodujici, zda se pro tu ¢innost rozhodl a pfihlasil sam, nebo
zda mu byla uréena.

Typicky: u nékterych soutézivych a sportovnich her, v gymnastickém

obsahu.
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P — Paralelni:

Z4ci jsou fyziky i topicky spoleéné&, cvigeni pro zaka se SVP ma jiny cil a jiny ukol

i obsah.

PCO Doplrikova cvi¢eni (jako ostatni, v kooperaci)

1. Doplnikova cvieni jsou uréena pro vdechny jako soucast cile dané

Casti hodiny a organizace ve tfidé.
Zak nema zvlast vymezenou modifikaci.
Typicky: v gymnastickych hodinach, pfi feSeni nové latky, pfi velkém

poctu zakul ve tfidé, pfi nacviku nékterych dovednosti.

Pex Doplrikova cvi¢eni (extra uréena, zorganizovana)

1. Doplnkova cvieni byla zvolena specificky pro integrovaného zaka,
nebot cil, obsah, ukol celé tfidy naplnit nelze.
Zafazeni pravé s ohledem na moznosti a limity integrovaného zaka.

3. Typicky: pfi kontraindikacich, hodiny SG, ale inaro¢néjsich
dovednostech (hry, atletika).

S — Separované:

Zak se SVP spole¢né se tfidou necvii, neni aktivni, ale fyzicky je pfitomen.
SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO)
1. Integrovany zak neni zaclenén z duavodd kontraindikace, limita, ale
i Spatné organizace, nevhodnosti prostoru, prostfedi, ale také z divodu,

Ze na néj treba zapomnéli a nedali mu paralelni ukol.

STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO)
1. Time-out (Zak potfebuje oddech), Zak si oddech &i ,nezaclenéni“ voli sam:

kontraindikace, odpoc€inek, ,netroufa si“.
Sep Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, Zak apriori neni zaclenén)
1. Zak ma preventivné uréenou jinou &innost (sedi na laviéce — voziku), pfip.

Zak ve tfidé neni, je preventivné zaclenén jinam (jina vyuka, rehabilitace).

DIC se vztahuje jen na zaky ucastnici se TV a nikoliv trvale osvobozené z TV.

Pro vymezeni ¢asového kontinua byla uzita klasicka chronometraz, stanoveny interval

5 sekund (obdobné jako v ADI). Tento interval je pozorovatel schopen vnimat

i zaznamenat do pfipraveného formulafe. Pokyny pedagoga azmény v kategorii

Cinnosti také nebyvaji kratSi nez 5 sekund.
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Béhem verifikace pomahaly pribézné vysledky a postfehy zrealnych
pozorovani pfimo v hodinach integrované TV k upravam metody, ktera byla takto
postupné upravovana ke konecné verzi. Byla napf. doplnéna kategorie Inkluzivni
o Inkluzivni s modifikaci za pomoci asistenta nebo o kategorii Separované o Time-out,

kdy zak s TP si sam fekne o odpocCinek (Valkova et al., 2012).

3.2.1.4 Charakteristika vyzkumného souboru faze 1

Informace o integrovanych Zacich v ZS nejsou volné pfistupné. Lze je ziskat
prostfednictvim specialné pedagogickych center, pfes organizace sdruzujici napf.
rodi¢e déti s TP nebo pfes doporuéeni od osob pohybujicich se v této problematice.
DalSim dulezitym krokem je navazani kontaktu s rodici ¢i pedagogy, zjisténi, zda dité
navstévuje TV, apokud ano, ziskani jejich souhlasu se sbérem dat. Specialné
pedagogicka centra vétSinou maiji prehled, ktery z zakd s TP navstévuje TV, a mohou
tak doporucit, kde je moznost se ohledné mozného ziskani dat kontaktovat.

V prvni fazi vyzkumu jsme spolupracovali se Specialné pedagogickym centrem
v Brné, kde jsme Zzjistili, ze zhruba stovka déti s TP je v Jihomoravském Kkraji
integrovana do ZS, ale ne vsichni navstévuji hodiny TV. Po konzultaci se specialné
pedagogickym centrem jsme zjistili, kde je vhodné vyzkum provést. Nasledovalo
kontaktovani jednotlivych Skol a domluva na spolupraci. Na prvni schiizce byla Skola
seznamena s pribéhem Setfeni v TV a za jakym ucelem je vyzkum provadén. S rodici
byl podepsan souhlas o spolupraci. Pfi dal$i navstévé probéhlo samostatné Setfeni.
Shoda mezi posuzovateli byla provedena na deseti Skolach z tohoto vzorku. Popis

vzorku vyzkumného souboru v Tabulce 2.
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Tabulka 2. Vzorek vyzkumu ve fazi 1

1 ]12] 3 4 5 6 7 8|9
A 7 | CH | Hemiparéza 12/1 | M | Sportovni a mi¢ové hry T| N
B 8 | CH | Autismus 11/1 | M | Nacvik hazené a fotbalu H A
C 1|D DMO - diparéza, spasticka forma | 24/2 | Z | Sportovni a mi¢ové hry TIA
D 1|D DMO - diparéza, spasticka forma | 25/2 | Z | Sportovni a mi¢ové hry TIA
E 2| D DMO - kvadruparet., spast. f. 10/2 | Z | SoutéZe ve druzstvech TIA
F 3|D DMO - diparéza, lehké mental. p. | 12/1 | Z | Gymnastika, miové hry TIA
G 3|D DMO - monoparéza 20/1 | Z | Opi&i draha, gymnastika T| N
H 2 | CH | Neuropatie 16/1 | Z | Cvigeni s mi¢em T| N
CH|3|D Hemiparéza 11/1 | Z | Pohyb. a psychomot. hry [ T[N
I 6D Neuropatie 11/2 | M | SoutéZe ve druzstvech T| N

Vysvétlivky:

Sloupec €. 1: jednotlivé VJ; Sloupec €. 2: Tfida®; Sloupec €. 3: Pohlavi integrované ho zaka:

Chlapec (CH)/Dévce (D); Sloupec ¢. 4: Diagnostika zdravotniho postiZzeni; Sloupec ¢. 5: Pocet zaka ve
tfidé/ z toho integrovanych; Sloupec &. 6: Pohlavi pedagoga: Muz (M)/Zena (Z); Sloupec &. 7: Obsah TV;
Sloupec ¢&. 8: Prostfedi — télocvicna (T), venkovni hfisté (H), plavecky bazén (B) (v naSem vzorku
nenastalo, mize nastat jindy); Sloupec €. 9: Pfitomnost asistenta: Ano (A), Ne (N).

3.2.1.5 Prubéh vyzkumu faze 1

V této prvni fazi bylo nejdulezitéjsi, aby vznikla metoda, ktera bude verifikovana,
a budeme ji moci vyuzit v dalSich fazich vyzkumu.

Mezi prvnimi kroky byla potfebna shoda mezi 3 nezavislymi pozorovateli. Pfi
porovnani prvotnich sledovani se objevily markantni rozdily v zaznamenavani
didaktickych kategorii ,Inklusivni s modifikaci a bez modifikace, kdy pozorovatelé se
v téchto kategoriich liSili o vice nez 10 %. Analyza ukézala dva ovliviiujici faktory: rozdil
ve vycviku a praxi, rozdil v chapani ,pohybova aktivita s modifikaci a bez modifikace,
v pripravné casti VJ. Po upravé formulace doSlo k vyznamnéjsi shodé. Pfi dalSim
pozorovani se objevil jiny element, ktery ovliviiuje miru a druh zaclenéni zaka s TP do
TV amél byt tak do pozorovani zafazen. Po této zkuSenosti jsme nové formulovali
a doplnili kategorie DIC o ,Inklusivni s modifikaci a bez modifikace prostfednictvim
asistenta®“.

V dalSich krocich doSlo ke sjednoceni zaznamovych zkratek, které jsou shodné
pro zapis v anglickém icCeském jazyce. ZkuSenosti z pozorovani byly vyuZity ke
konkrétnimu popisu zacviku a jednotné administraci (pozorovani, uziti formulara
avypoCtu sumaru). Byly upraveny a pfipraveny zaznamové archy a potfebné
formulafe. Zaznam musi obsahovat nejen popisna data, ale idalSi doplfujici
informace, jako je napf. prostfedi, typ a mira TP, typ VJ, poc€et zakl apod. Z téchto

kategorie DIC nebo pro€ nékteré nejsou zaznamenané vibec (Valkova et al., 2012).
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Dle Vélkové et al. (2012) proces verifikace metody DIC-CIT probihal v nékolika

postupnych krocich:

1.

Probéhl vybér posuzovatelll na zakladé nékolika Kritérii:
Posuzovatelé byli osobné zainteresovani do procesu verifikace metody
a tim byla zajisténa snaha o objektivni hodnoceni.
Posuzovatelé méli znalosti ohledné problematiky integrované TV
(samostatné vedeni jednotek TV s integrovanym zakem, Skoleni pedagogu
v dané problematice, asistence u zaka s TP atd.) a dovednosti potfebné pro

uzivani chronometraze.

Posuzovatelé byli seznameni s metodou DIC-CIT:

V ramci pfipravy se posuzovatelé nauCili nazpamét jednotlivé kategorie
soucasné se zaznamovymi kédy a principy, jak teoreticky posuzovat danou
situaci odehravajici se ve VJ.

Absolvovali  zakladni vycvik na dokumentaCnich videozaznamech
inklusivnich  jednotek, vzdy se zpétnou vazbou Skolitele av prvni
posuzované hodiné pracovali spoleCné se Skolitelem a méli moznost
jednotlivé situace konzultovat.

Probéhlo zaSkoleni do techniky zpracovani dat do jednotnych tabulek
(pfevod z desetinné soustavy do soustavy minut a sekund, vypocet procent
shody).

Celkové zvladli formalni administraci DIC-CIT.

Verifikaci shody provadéli proSkoleni posuzovatelé samostatné:
Bylo potfeba nalézt, kontaktovat jednotlivé 8koly a zorganizovat
a naplanovat navstévu (zhruba 1 rok).
Skoly, kde mélo posuzovani probihat, byly vybrany ve spolupraci se
Specialné poradenskym centrem pro Zaky s TP nebo Centrem podpory
integrace v Jihomoravském kraji (v8ech deset $kol, bylo vybrano
z Jihomoravského kraje).
Podminkou vybéru Skoly ¢i tfidy byla skuteCnost, ze v dané instituci se
uskutecnuji inkluzivni VJ v TV.
Skoly byly pfedem kontaktovany s dotazem, zda je mozné posouzeni u nich
provést ainformovany, jak bude posouzeni probihat (rodice podepsali

souhlas o spolupraci a pouziti vysledkd vyzkumu).
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4. Posouzeni 10 jednotek integrované TP:

e Oba dva posuzovatelé byli pfitomni v kazdé hodiné TV.

e Posuzovany byly razné typy VJ, aby shoda mezi posuzovateli nebyla
orientovana jen na néktery typ obsahu nebo charakteristiky tfidy
a zacClenéného Zaka.

e Kazdy z posuzovatell byl na jiné strané télocvicny.

o Posuzovatelé méli k dispozici digitalni stopky (v nékterych Skolach byly
velké nasténné digitalni hodiny) azaznamovy arch. Bezprostfedné po
ukonCeni VJ zaznam zpracovali samostatné a nezavisle na sobé& do
pFislusné tabulky.

e Problém doplnéni kategorie DIC (neshoda pfi zafazeni modifikace €innosti
s asistentem pedagoga) se vyskytl ve druhé posuzované jednotce. Byl
konsultovan, vyfeSen (tato jednotka byla z procesu vyfazena, puUvodné
hodnoceno 11 VJ).

e Vypocet procent v jednotce TV vzdy probihal z redlného Casu, ve kterém
jednotka probihala (realny ¢as kdy TV probihala, byl napf. 35 min. 100 % je
tudiz 35 min.).

e Shoda mezi posuzovateli byla jak v jednotlivych kategoriich (DIC), tak
v celkové komparaci, vétsi nez 90 %, (tedy diference nebyla vétsi nez 10 %)
(Valkova et al., 2012, p. 20-21).

3.2.1.6 Vysledky faze 1

V Excelu jsme C&asové porovnavali rizné typy zdravotniho postizeni podle
kategorii CIT. Za ucelem verifikace metody byl proveden suméaFi shody mezi
posuzovateli. Shoda mezi posuzovateli byla v nékterych kategoriich menSi. VSeobecné
to bylo u kategorii, které se vyskytuji v hodinach TV nejvice. Jsou to kategorie ICE, I-M
a I+M. Ve vysledném souctu se vSak shoda mezi posuzovateli pohybovala mezi 99 az
100 procenty. Tudiz Ize metodu doporucit pro praxi. Celkové vysledky shody mezi

posuzovateli v Tabulce 3.
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Tabulka 3. Shoda mezi posuzovateli ve fazi 1

DIC Hodina A B (03 D E F G H CH I Sum.
1. posuz. (sec.) | 845 755 805 530 | 1080 | 1150 | 1125 | 895 995 | 1040 | 9220
ICE | 2. posuz. (sec.) | 985 755 805 530 | 1140 | 1290 | 1165 | 940 970 | 1030 | 9610
Shoda (%) 85,7 | 100 100 100 | 94,7 | 89,1 | 96,5 | 95,2 | 974 99 95,9
1. posuz. (sec.) | 1730 | 705 | 1605 | 1690 1205 | 1225 | 995 | 1220 | 1000 | 11375
I-M | 2. posuz. (sec.) | 1505 | 270 | 1400 | 1700 1045 | 1175 | 975 | 1240 | 1010 | 10320
Shoda (%) 87 38,3 | 87,2 | 994 86,7 | 95,9 | 97,9 | 984 99 90,7
1. posuz. (sec.) | 30 250 115 80 255 190 560 1480
I+M | 2. posuz. (sec.) | 70 250 70 325 50 50 165 555 1535
Shoda (%) 429 | 100 87,5 | 785 86,8 99,1 96,4
1. posuz. (sec.) 435 115 45 595
I-MA | 2. posuz. (sec.) 315 50 365
Shoda (%) 36,5 90 61,3
1. posuz. (sec.) 10 890 120 60 1080
I+MA | 2. posuz. (sec.) 780 100 50 930
Shoda (%) 87,6 | 83,3 83,3 86,1
1. posuz. (sec.)
ISU | 2. posuz. (sec.)
Shoda (%)
1. posuz. (sec.) 55 55
PCO | 2. posuz. (sec.) 35 35
Shoda (%) 63,6 63,6
1. posuz. (sec.) 1005 1005
Pex | 2. posuz. (sec.)| 20 1005 1025
Shoda (%) 100 98
1. posuz. (sec.) | 40 25 65
STO | 2. posuz. (sec.) | 40 25 65
Shoda (%) 100 100 100
1. posuz. (sec.)
Sep | 2. posuz. (sec.)
Shoda (%)
1. posuz. (sec.) | 2645 | 2715 | 2525 | 2310 | 2280 | 2495 | 2395 | 2140 | 2215 | 2600 | 24320
Sum. | 2. posuz. (sec.) | 2620 | 2715 | 2520 | 2300 | 2280 | 2510 | 2390 | 2130 | 2210 | 2595 | 24270
Shoda (%) 99 100 | 998 | 996 | 100 | 99,4 | 99,8 | 99,5 | 99,8 | 99,8 99,8

Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Doplrikova cvi€eni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvi¢eni (extra uréena, zorganizovana);

SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovand, neni aktivni (time-out, TO); Sep
Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaclenén).
A —I: Jednotlivé VJ; Sum.: soucet (v sekundach), shoda obou posuzovatell v procentech.

3.2.1.7 Diskuze k fazi 1

V této fazi bylo nejvéts§im ukolem verifikovat metodu DIC-CIT za dodrzeni
veskerych podminek spravného posuzovani VJ s integrovanym zakem TP.
McKenzie a Mars (2015) tvrdi, Ze duvéryhodnost dat mlze byt zajisténa pouze

tehdy, pokud posuzovatelé dokonci fadny vycvik a jsou kontrolovani prostfednictvim
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pravidelnych kontrol spolehlivosti pfi sbéru dat. Pfed tréninkem by méli posuzovatelé
obdrzet pozorovaci protokol, ktery obsahuje vSechny definice kategorii (s nékolika
pfiklady pro kazdou), kédovani znaku, kédovani konvenci, vzory kédovani listd, kroky
pro sestaveni zakladnich dat a vypo€et pozorovatelovi reliability dat a odpovédi na
Casto kladené otazky.

Limitem mohou byt nesrovnalosti mezi hodnotiteli nejenom v nejasnosti
zaznamu, ale ivjeho rychlosti. Mezi dalSimi limity mohou byt neschopnost udrzet
pozornost po celou dobu, zaujatost i preference nékteré kategorie a tim nesoulad
mezi hodnotiteli.

Hodnotitelova zaujatost byva typicky neumysina amuze byt odhalena
prostfednictvim kontrol spolehlivosti. Posuzovatelovo podvadéni (tzv. falSovani udaji)
je vzacné a muze byt minimalizovano:

1. prfedanim udajd ihned po dokoné&eni zapisu;

2. nékdo jiny nez pozorovatel vypocita procenta spolehlivosti;

3. provedeni neohlasené nahodné kontroly spolehlivosti (McKenzie & Mars,

2015).

Aby byla dle Hartmana (1977) zajiSténa reliabilita, musi vyzkumnik pouzit vice
hodnotitelt. Spolehlivost se zvySuje diky zaSkoleni hodnotitelt, ktefi konzultuji
kédovani. Zdvojené koédovani se také pouziva ke sledovani spolehlivosti a povoluje
10 % a musi byt provadéno radéji dvéma hodnotiteli nez jednim. Primér 80 % nebo
vy&Si byl stanoven za pfijatelny.

Spolehlivost se tyka schopnosti konzistence hodnotiteld a odrazi se v urovni
porovnani zaznamenanych Udaju (obvykle vyjadfena v procentech) dvéma
vyskolenymi, nezavislymi pozorovateli pfi kédovani udalosti ve stejnou dobu. To se

oznacuje jako ,interobservacni“ spolehlivost (IOA) (McKenzie & Mars, 2015).

3.2.1.8 Zavér k fazi 1

Prvotnim ukolem vyzkumu bylo verifikovat posuzovaci skalu DIC-CIT. Po této
prvotni fazi bylo mozné se posunout dale ve vyzkumu a ziskat dalSi relevantni data.
Cilem 1. faze byla verifikace metody DIC-CIT. Shoda ve vysledném souctu se
pohybovala mezi 99 az 100 procenty. Dle jednotlivych autord, které jsme uvedli vyse,
je tato shoda dostate¢na.

Metodu DIC-CIT Ize povazovat za ovéfenou pro hodnoceni miry (procent ¢asu)

zaClenéni Zaka se zdravotnim postizenim do VJ TV, ato za podminek proskoleni
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posuzovatelll a dodrzeni obsahu DIC-CIT dle manualu Valkova, Bartorova,
AhmetasSevi¢ (2012).

Kvali jednodusSimu zpracovani dat a pedagogim, ktefi by mohli mit vysledek
rovnou vruce, vyplyva zfaze vytvofit do budoucna pocitaCovy software, kde ve
vysledku by bylo vSe pfehledné zpracovano a nasledné i vypocteno. Pro Sir§i moznost
vyuziti se vdalsi fazi zabyvame mozZnosti nepfimého pozorovani VJ a vyuZiti
videozaznamu. Pokud je videozaznam spravné pofizen, nabidne to moznost analyzy
metodou DIC-CIT, aniz by byl posuzovatel pfimo pfitomen v hodnocené VJ, a muze

pak zpracovat zaznam v klidné&jsi atmosfére a bez rusivych vlivu.
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3.2.2 Faze 2

Druha faze vyzkumu navazuje na prvni fazi, kde doSlo k verifikaci metody
DIC-CIT pfi pfimém pozorovani v integrovanych jednotkach TV. Potfeba této druhé
faze vznikla v prab&hu prvni faze vyzkumu, kdy jsme narazili na obtiznost ziskavani
dat. Z tohoto davodl bylo nadale nutné ve spolupraci s postdoktorandskym vyzkumem
na katedie APA rozsifit sbér dat. V tomto vyzkumu probihal sbér dat v integrovanych
hodinach u zakl s TP pomoci zaznamu na videokameru. V ramci spoluprace byly tyto
zaznamy ucinény tak, ze umoznovaly provést vyhodnoceni téchto hodin i metodou
DIC-CIT.

3.2.2.1 Cile faze 2

Cilem faze 2 je komparovat vysledky pfimého a nepfimého pozorovani za
pouziti metody DIC-CIT.

3.2.2.2 Vyzkumné otazky faze 2

1. Jaké jsou hlavni diference mezi vysledky ve frekvenci a Case jednotlivych
posuzovanych kategorii z pfimého a nepfimého pozorovani vyjadiené

VvV procentech?

2. Jaka je shoda mezi vysledky zpfimého a nepfimého pozorovani

v procentualnim vyjadieni jednotlivych posuzovanych kategorii?

3.2.2.3 Vyzkumné metody a techniky pro fazi 2

V této fazi vyzkumu dochazi ke komparaci pfimého a nepfimého pozorovani za
pouziti hodnoceni dat metodou DIC-CIT. Tuto metodu DIC-CIT (zapis tuzka-papir)
jsme pouzili u pfimého pozorovani a stejnou metodou jsme hodnotili videozaznamy.
Hodnoceni pfimého inepfimého pozorovani bylo provedeno na stejnych VJ.
Problematika pfimého a nepfimého pozorovani je popsana v teoretické ¢asti. V tomto
vyzkumu se jedna o pozorovani védecké, zjevné av této fazi vyzkumu komparaci
pozorovani pfimého a nepfimého. Ziskana data byla zpracovana matematickymi
metodami pouZitymi pro vypocet procentualnich hodnot.

Pfi pouziti videa mize byt skére jednoho hodnotitele ze dvou samostatnych
kodovani porovnano intraobservacni spolehlivosti. Nastroje systematického pozorovani
s mensSim poc¢tem kategorii chovani by mély usilovat o intraobservacni spolehlivost
s minimalnim poctem 90 % (Cooper, Heron, & Heward, 1987; Van der Mars, 1989).
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3.2.2.4 Charakteristika vyzkumného souboru faze 2

Pro ucel této faze vyzkumu byla pouzita data participantd, u kterych bylo
umoznéno pozorovani pfimé a nepfimé ve stejnych VJ. Jednalo se o dvé divky ve
véku 11 a 14 let (podrobnéjSi charakteristika téchto divek v rozSifujici kapitole 3.3.
Vybrané studie jednotlivych zak(). U jedné divky probé&hlo méfeni v sedmi VJ
audruhé bylo umoznéno ve dvou VJ. Charakteristika a popis jednotlivych VJ

v Tabulce 4.

Tabulka 4. Charakteristika a popis jednotlivych VJ ve fazi 2

1 2 13 4 5 6 7 8 |9
F2 | 8 | D | DMO - kvadrupareticka f. 7/1 | Z | Pohybové aktivity T |A
s volejbalovym mi¢em
F3 |8 | D | DMO - kvadruparetickaf. | 8/1 | Z | Odbiti volejbalového mice, T |A
pfehazovana
F4 | 8 | D | DMO - kvadrupareticka f. 8/1 | Z | Gymnastika — hrazda, pohybové | T | A
aktivity s micem
F5 | 8 | D | DMO - kvadrupareticka f. | 8/1 | Z | Hry s mi¢em, nacvik startd, T |A
badminton
F6 | 8 | D | DMO - kvadrupareticka f. | 9/1 | Z | Atleticka abc, b&h na 60m H|A
F7 |8 | D | DMO - kvadrupareticka f. | 7/1 | Z | Silovy test, nacvik hernich T |A
dovednosti volejbalu
F8 | 8 | D | DMO - kvadrupareticka f. | 6/1 | Z | Cvigeni s klouzavymi T |A
podlozkami, nacvik florbalu
E2 |5 | D | DMO - dipareticka f. 22/ | Z | Cvigeni s tygemi, u Zebfin T |A
1
E3 |5 | D | DMO - dipareticka f. 23/ | Z | Hras frisbee (na zemi) T |A
1
Vysvétlivky:

Sloupec €. 1: jednotlivé VJ; Sloupec €. 2: Tfida®; Sloupec €. 3: Pohlavi integrované ho zaka:

Chlapec (CH)/Dévce (D); Sloupec €. 4: Diagnostika zdravotniho postiZzeni; Sloupec €. 5: Pocet zakl ve
tfidé/ z toho integrovanych; Sloupec &. 6: Pohlavi pedagoga: Muz (M)/Zena (Z); Sloupec &. 7: Obsah TV;
Sloupec ¢&. 8: Prostfedi — télocvicna (T), venkovni hfisté (H), plavecky bazén (B) (v naSem vzorku
nenastalo, mizZe nastat jindy); Sloupec €. 9: Pfitomnost asistenta: Ano (A), Ne (N).

3.2.2.5 Prubéh vyzkumu faze 2

V Casti  postdoktorandského vyzkumu jsem pomahala pfi  pofizovani
videozaznamu, kde bylo mozné zaroven provést pfimé pozorovani VJ metodou
DIC-CIT. Zhodin, kde jsem nebyla pfitomna, jsme vSak mohli pouzit tento
videozaznam. Nasledovala proto faze, kdy jsme potfebovali ovéfit tuto metodu i pro
nepfimé pozorovani a mohli ziskat vétsi mnozstvi dat a vysledkd. Pro tuto fazi jsme
ziskavali data jak za pomoci video zaznamu a jeho nasledné analyzy, tak i pfimym

pozorovanim a zaznamem pomoci metody DIC-CIT.
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Zaznam pfimého a nepfimého pozorovani byl pofizen ve stejnych VJ TV
s integrovanym zakem. Posuzovatel byl pfitomen ve VJ, provadél zaznam pomoci
metody DIC-CIT a zaroven byl pofizovan zaznam pomoci dvou kamer Sony DCR-
SR75 a Sony DCR-SR77 nebo jen jedné kamery SONY DCR-SR77. VJ byla
zaznamenana od prvni do posledni minuty a kamera snimala integrovaného Zaka
vramci celé tfidy. Pokud byl posuzovatel sam, byla kamera umisténa na stativu
v misté (roh télocviény €i ochoz nad hledi§tém) tak, aby zabirala celou télocvi¢nu.
V tomto misté nerusila zaky. Pokud byli posuzovatelé pfitomni dva, jedna kamera byla
umisténa na stativu na misté jako v pfipadé jedné kamery a s druhou pracoval pfimo
druhy posuzovatel, kdy sedél bud v hledisti, nebo pfimo na lavi¢ce na kraji télocvicny.
Kamery byly umistény tak, aby neprekazely, nerusSily zaky, ale zaroveri na né bylo vSe
zaznamenano. Do této c&asti vyzkumu, kdy probihalo jak pfimé, tak nepfimé
pozorovani, bylo zafazeno 9 VJ z nichz 4 VJ byly nataCeny na dvé kamery.

Pfi pfimém pozorovani jsem jednotlivé kdédy zaznamenavala dle manualu
DIC-CIT a v ten samy den jsem vysledky zpracovala. Zaznamy z videokamer metodou
DIC-CIT byly zpracovany s odstupem az tfi mésicu. PFfi nepfimém pozorovani opét
probéhl zapis papir-tuzka dle manualu DIC-CIT aten jsem ihned zpracovala do
ucelenych vysledk(. Hodnoceni jedné VJ trvalo zhruba kolem 45 min. Primérna doba
zaznamu je 40 min., ale pfi nepfimém hodnoceni dochazelo ke stopovani zaznamu
a popfipadé vraceni zaznamu zpét, napf. pokud byla pferudena pozornost. Vysledky

jsou uvadény v procentech, které jsme pak srovnali v celkovém souctu.

3.2.2.6 Vysledky fize 2

Komparace v této fazi byla u¢inéna mezi 9 VJ v TV, kde se nam podafilo pfimé
i nepfimé pozorovani souc¢asné. Odstup mezi zpracovanim dat pfimého a nepfimého
pozorovani byl vice jak tfi mésice. PFfi komparaci pfimého a nepfimého pozorovani pfi
stejnych VJ doslo ke shodé v celkovém souctu jednotlivych kategorii ve vice jak
90 procentech (Tabulka 5) a ve vysledném souctu se pohybovala mezi 96 az 100 %.

Shoda mezi vysledky pfimého a nepfimého pozorovani byla v nékterych
kategoriich mensi. Jednalo se o kategorie s modifikaci (I+M) a s modifikaci
s asistentem (I+MA). Vysvétlenim muaze byt to, Ze pfi videu mame vice prostoru pro
posouzeni dané situace. Dulezité také bylo, Ze se nevyskytovaly jiné kategorie v obou
pozorovanich. K tomuto doSlo pouze v jednom pfipadé. Kategorie SNO, kdy byl Zak
separovany (neaktivni), byla naméfena pfi pfimém pozorovani 25s a pfi nepfimém

pozorovani viibec zaznamenana nebyla.
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Tabulka 5. Shoda v celkovém souctu jednotlivych kategorii pfi pfimém a nepfimém

pozorovani ve fazi 2

DIC Primé/video F2 F3 F4 F5 F6 F7 F8 E2 E3 Sum.
PFfimé(sec.) 760 | 410 330 510 | 435 990 745 590 | 420 5190
ICE Video (sec.) | 820 | 325 325 500 395 995 725 500 | 420 5005
Shoda (%) 92,7 | 79,3 | 98,5 98 90,8 | 99,5 | 97,3 | 84,7 | 100 96,4
Pfimé (sec.) | 590 | 880 215 720 720 300 915 200 | 1285 | 5825
I-M Video (sec.) | 550 | 880 240 770 665 340 920 180 | 1285 | 5830
Shoda (%) 93,2 | 100 | 89,6 | 935 | 924 | 88,2 | 99,5 90 100 99,9
Pfimé (sec.) 210 75 435 30 295 105 70 1220
[+M Video (sec.) 200 50 455 20 280 110 80 1195
Shoda (%) 95,2 66,7 | 95,6 | 66,7 | 94,9 | 955 | 87,5 98
Pfimé (sec.) | 605 685 | 1375 | 870 65 150 120 240 35 4145
I-MA | Video (sec.) | 630 675 | 1360 | 855 60 170 135 240 30 4155
Shoda (%) 96 98,5 | 98,9 | 98,3 | 92,3 | 88,2 | 88,9 | 100 | 85,7 99,8
Pfimé (sec.) | 415 210 290 810 240 | 400 35 2400
I+MA | Video (sec.) | 415 250 285 735 250 500 15 2450
Shoda (%) 100 84 98,3 90,7 96 80 42,9 98
PFfimeé (sec.) 175 175
ISU Video (sec.) 180 180
Shoda (%) 97,2 97,2
PFfimeé (sec.)
PCO | Video (sec.)
Shoda (%)
PFfimé (sec.) 425 425
Pex Video (sec.) 415 415
Shoda (%) 97,6 97,6
PFfimé (sec.) 885 60 100 25 1070
SNO | Video (sec.) 920 60 100 1080
Shoda (%) 96,2 100 100 0 99,1
PFimé (sec.) 140 330 275 745
STO Video (sec.) 145 325 270 740
Shoda (%) 96,6 98,5 | 98,2 99,3
PFfimé (sec.) 435 435
Sep Video (sec.) 435 435
Shoda (%) 100 100
PFfimé (sec.) | 2370 | 2395 | 2350 | 2350 | 2540 | 2280 | 2375 | 2390 | 2580 | 21 630
Sum. | Video (sec.) | 2415 | 2330 | 2355 | 2355 | 2495 | 2260 | 2370 | 2370 | 2535 | 21485
Shoda (%) 98,1 | 97,3 | 998 | 99,8 | 98,2 | 99,1 | 99,8 | 99,2 | 98,3 99,3
Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni),
PCO Doplrikova cvi€eni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvieni (extra ur€ena, zorganizovana),
SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep

Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaclenén).

F2 - E3: Jednotlivé VJ; Sum.: sou€et (v sekundach), shoda pfimého a nepfimého pozorovani
v procentech.
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Pfi pozorovani zvidea se objevilo nékolik nespornych vyhod, ale i potfeba
dodrzovani uréitych pravidel, aby byl zaznam pofizen tak, Ze bude pro tuto metodu
vyuzitelny. Jednou z nejvétSich vyhod pfi nepfimém pozorovani z videa je moznost
stopnuti nebo opakovani sekvence Ci celého zaznamu a tim zhodnoceni dané situace
v klidu. Pokud pofizujeme zaznam (nepfimé pozorovani), je dulezité dodrzovat nékolik

zasad, aby pak mohlo prob&hnout spravné hodnoceni pomoci metody DIC-CIT.

3.2.2.7 Diskuze k fazi 2

Kazda z metod ma sva pozitiva i negativa. Pfi nepfimém pozorovani se muzeme
vyvarovat vice chyb a na posuzovatele nejsou kladeny takové naroky na pozornost,
jako pfi pfimém pozorovani. Jak uz bylo FeCeno, nepfimé pozorovani nam dava
moznost ziskani vice dat, kterymi mizeme pomoci DIC-CIT integrované VJ hodnotit.
| vjinych vyzkumech pfistoupili jejich autofi od puvodné pFfimého pozorovani

k nepfimému.

Ddlezité zasady pfi pofizovani zaznamu:
1. Kuvalitni pofizovaci technika zaznamu (kamera), dostatek paméti a nabita

baterie. P¥i statickém pofizovani zaznamu ¢i dvou kamerach je vhodny stativ.

2. Pofizeni zaznamu od zacatku hodiny do konce (od nastupu, prvniho pokynu
pedagoga, po jeji ukonceni). PFi separované €asti VJ od prvni pohybové aktivity

¢i pokynu asistenta Ci jiného pedagogického pracovnika.

3. Neprerudovani zaznamu. Zaznam by mél byt v celku pro jistotu, Ze je natoCena
VJ cela. Pri nepferuseni také mizeme pouzivat Casovy udaj bézici v prfehravadi
zaznamu (zaznam musi byt pfesné pofizen od zacatku VJ).

4. Integrované dit¢ musi byt neustdle v zabéru asouCasné by mél byt na

zaznamu vidét zbytek tfidy (pokud je mozZnost umistit dvé kamery — jedna

snima integrovaného zaka a druha celou tfidu).

5. VSichni u€astnici musi byt seznameni s tim, Ze je pofizovan zdznam a za jakym

ucelem (ne kvdli jim samotnym, ale kvuli integrovanému zakovi).

PFi posouzeni, zda je hodnoceni pomoci DIC-CIT lepSi pfi pfimém &i nepfimém

pozorovani, musime posoudit negativa i pozitiva obou metod.
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Pozitiva pfimého pozorovani:

1. Posouzeni situace pfimo v realném prostredi.

2. Jistota, ze je VJ hodnocena cela.

3.  Sledovani celé skupiny zaka.

4, MozZnost konzultace obsahu VJ pfedem s pedagogem &i asistentem.

5.  Moznost vybrani si mista, odkud budeme VJ sledovat, a zména tohoto mista

pro lepsi zaznam.

6. Pfi pfesunu zaka (paralelni, separovana kategorie) moznost ho jednoduseji

nasledovat.

Pozitiva nepfimého pozorovani:

1. Moznost hodnotit zaznam z videa kdykoliv a kdekoliv.
2.  Zaznam lze opakovat, stopnout, vratit pro posouzeni dané situace.

3. Pfi pfehravani v pfehravaci bézi zaroven €as, a pokud je VJ pofizena pfesné
od zacatku VJ, je mozné Cas z tohoto pfehravace pouZzit misto stopek. Pak

pokud budeme zaznam vracet, mame neustale pfesny ¢asovy udaj.

4. Pozorovatel nemusi byt pfitomen pfi pofizovani zaznamu. Zaznam muze byt

pofizen napf. pedagogem, ktery umisti kameru na stativ atd.
5. MozZnost se k zaznamu vracet.

6. PFi pofizovani zaznamu nemusi byt pfitomna cizi osoba atim nemdze

ovlivnit chovani participantu.

Negativa prfimého pozorovani:
1.  Ovlivnéni chovani participantu ¢i pedagoga svou pfitomnosti.
2. VyruSovani okolnimi vlivy.
3. Zamysleni se“ €i , zapomnéni se” a tim nezaznamenani situace.

4. P¥i rychlé zméné situace nemUze pozorovatel ¢as stopnout a rozmyslet se.

5.  Pozorovatel musi byt pfitomen na misté (vzdalenost, Casové podminky...).
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6.  Nezbytna plna koncentrace po celou VJ.

Negativa nepfimého pozorovani:
1. Strach rodi€d ¢&i pedagogickych pracovniki ze zneuZziti ziskanych

elektronickych materialu.
2. Selhani techniky.

3. Nato€eni jen integrovaného zaka bez zbytku tfidy a tim nemoznost zhodnotit

danou situaci.

4, Pokud je zaznam pofizovan ze stativu, mize se centrum déni pfesunout pry¢

ze zabéru (napf. separovana Ci paralelni kategorie).

Ivjinych vyzkumech posuzovatelé pfistoupili od pfimého pozorovani
k nepfimému.

Pfi zkoumani interakce mezi pedagogem a zaky pomoci Flandersovy interakéni
analyzy kédovala studie prubéh déni ve VJ pfimo, Zivé a potom se nasbirana data
analyzovala (Flanders, 1970). Modifikace této analyzy pak stavéla na
zprostfedkovaném pozorovani, na nahravce, zvukovém ¢&i audiovizualnim zaznamu
déni v hodiné. Zaznam se pfepsal do protokolu a teprve pisemny protokol se detailné
analyzoval. K nejznaméjSim systémim tohoto typu patfi Bellackova analyza (Bellack,
Kliebard, Hyman, & Smith, 1966). Tato analyza ma vyznam nejen proto, ze ukazuje
jeden z moznych pfistupt k minimalizaci chyb pedagogického pozorovani (Chraska,
2007).

Tomu, abychom mohli omezit co nejvice chybovani, mize pravé nepfimé
pozorovani dopomoci. | dle Fejtka (1997), ktery jmenuje Picardova sofismata (omyly
nahodnych fakta, kdy unahlené a pfed€asné z prvnich vysledkd povazujeme vyzkumny
cil, hypotézy, ukoly za spIinéné) jako jeden ze stézejnich problému metody pozorovani,
musi byt poCet pozorovani velky, chyby lidského poznani musi byt odstranény kontrolni
technikou (video, audiozaznam apod.) a vétSim poctem ,nezavislych®“ pozorovateld.

Pokud potfebujeme ziskat data a nemuzeme se sami VJ ucastnit, je nepfimé
pozorovani jednou z moznosti, jak je nashromazdit.

Jak uvadi McKenzie a Mars (2015), systematické pozorovani neni bez limita.
Posuzovatelé nemusi mit vzdy pfistup ke v§em mistim, kde Ize vyzkum provést. Mze
zde byt potencialni zkresleni pro pozorovatele (i kdyz neimysiné) a pro ucastniky, ktefi
se mohou chovat odli§né v pfitomnosti pozorovatele. DalSim limitem muze byt ¢as,

ktery je nezbytny na cestu tam a zpét a pro shromazdovani dat v cilovém prostfedi.
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Studie na porovnani pfimého a nepfimého pozorovani stejnou technikou
a stejnych dat jsme v literatufe nenalezli. V literatufe pouze nalezneme pfimé

a nepfimé méreni stejného jevu, ale za pouziti jinych metod.

3.2.2.8 Zavér k fazi 2

Integrovanou TV Ize zaznamenat pomoci videokamery a zaznam pak analyzovat
metodou DIC-CIT. Vtéto fazi se porovnali ziskané vysledky metodou DIC-CIT
Z pfimého a nepfimého pozorovani. Data jak pro pfime, tak nepfimé pozorovani byla
vzdy pofizena ve stejné VJ a tyto VJ pak byly procentualné porovnany.

Jaké jsou hlavni diference mezi vysledky ve frekvenci a Case jednotlivych
posuzovanych kategorii z pfimého a nepfimého pozorovani vyjadiené v procentech?

Shoda méné nez v 90 procentech se objevila ve 14 polozkach z 51 polozZek,
pokud nepocitdme celkové soucty, ale pouze jednotlivé kategorie v samotnych VJ.
Celkové nejmensSi shoda byla v kategorii SNO 0 % (kategorie nezaclenén, nejde to),
ktera byla u jednoho zZzaka pomoci pfimého pozorovani zaznamenana ve 25 s a pfi
pfimém pozorovani nebyla zaznamenana vibec. Téchto 25 s mohlo byt milné
vyloZeno, napf. se mohlo jednat o kategorii I+MA, kdy se Zak mohl pfesouvat v ramci
aktivity, zatimco ostatni spoluzaci se vénovali nécemu jinému.

Jaka je shoda mezi vysledky z pfimého a nepfimého pozorovani v procentualnim
vyjadreni jednotlivych posuzovanych kategorii?

Shoda ve vsech kategoriich v celkovém souctu byla vétsi jak 90 procent
av zavéreCném souctu byla shoda 99,3 procent. NejvysSi shoda byla ve 100 %
v sedmi polozkach. Pfi ziskavani dat jak pfimou, tak nepfimou metodou pozorovani
musime dodrZovat urcité zasady, aby bylo mozné tato data dal pouzit. Jedna
v praci s metodou DIC-CIT. Déle je nezbytné pro obé metody sledovat danou VJ hned
od prvni minuty po zavér hodiny. Pfi pfimém pozorovani je klicové, aby byla udrzena
pozorovatelova pozornost po celou VJ, a pfi nepfimém spravné nato¢en zaznam VJ.

Tyto vysledky z druhé faze umoznuji v dalsi fazi vyzkumu vyuzit ziskana data jak
Z pfimého tak nepfimého pozorovani a tim zvysit moznosti analyz VJ dle aktualnich

podminek a dle jejich ucelu.
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3.2.3Faze 3

Po pfedchozich €astech vyzkumu, kdy doSlo Kk statistické verifikaci metody
DIC-CIT a jeji verifikaci pro nepfimé pozorovani, pfistupujeme k vlastnimu pouziti této
metody pro komparaci VJ integrovanych TV. Komparace probiha za ucelem zjisténi,
zda podminky ovliviujici integraci zakd s TP jsou rozdilné u zakua s riznym typem TP,
ve VJ s rozdilnym obsahem a v dalSi ¢asti vyzkumu jsme pfistoupili ke komparaci VJ ,

které byly namérfeny bud' pfimo ¢i nepfimo.

3.2.3.1 Cile faze 3

Cilem faze 3 je zjistit realné zaclenéni zaku s télesnym postizenim do bézné télesné

vychovy na zakladni Skole.

3.2.3.2 Vyzkumné otazky faze 3

1. Jsou rozdily mezi integrovanou vyucovaci jednotkou télesné vychovy se
zaClenénym zakem s télesnym postizenim ve vztahu Kk jejich typu

postizeni?

2. Jsou rozdily mezi integrovanou vyuc€ovaci jednotkou télesné vychovy se
zaClenénym zakem s télesnym postizenim ve vztahu Kk prvnimu

a druhému stupni zakladni skole?

3. Jsou rozdily mezi integrovanou vyuc€ovaci jednotkou télesné vychovy se
zacClenénym Zakem s télesnym postizenim ve vztahu k obsahu vyu€ovaci

jednotky?

4. Jsou rozdily mezi vyu€ovaci jednotkou se zaélenénym zakem s rlznymi
typy télesného postizeni ve vztahu k pedagogickému Casu vyucCovaci

jednotky?

5. Jsou rozdily mezi integrovanou vyucovaci jednotkou télesné vychovy se
zaClenénym zakem s télesnym postizenim ve vztahu, zda je &i neni

pritomen asistent ve vyu€ovaci jednotce?
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3.2.3.3 Vyzkumné metody a techniky pro fazi 3

Pro hodnoceni VJ byla pouzita jiz zminéna metoda DIC-CIT. Vysledky této
metody jdou uvedeny v procentech vzdy pro kazdou VJ. Tato procenta jsou spoc€itana
klasickymi matematickymi vypoCty a pak komparovana mezi sebou. Ziskané vysledky
jsou prezentovany deskriptivni statistikou. Byly pouzity jak vysledky z pfimého

pozorovani, tak nepfimého.

3.2.3.4 Charakteristika vyzkumného souboru faze 3

V této fazi vyzkumu bylo hodnoceno 27 VJ od 8 rliznych zakl s TP. Pfehled zaku
a charakteristiky jednotlivych VJ v Tabulce 6. Nejvétsi poCet zaki meél détskou
mozkovou obrnu. Ctyfi Zaci riizny rozsah diparetické formy DMO adal$i dva
kvadruparetické formy DMO. V dalSich pfipadech se pak jedna o rozsStép patefe
a svalovou dystrofii. U zakl s diparetickou formou byl vyznamny rozdil v jejich mobilité.
Divka E musi k chlzi vyuzivat berle, chlapec C mechanicky vozik a dal§i dva zvladaji
i pomalejsi b&h bez opory. Zaci s kvadruparetickou formou DMO, rozst&pem patefe
a svalovou dystrofii se pohybuji pomoci mechanického voziku. Zak se svalovou
dystrofii je schopen chlize na krati vzdalenosti. Ctyfi Zaci byli na prvnim a &tyfi na
druhém stupni. JelikoZ vyzkum neprobihal v jednom roce, stalo se, ze Zaci, jejichz VJ
byly pozorovany vicekrat, postoupili do vysSiho ro¢niku. Pfitomnost asistenta je
umérna vzhledem k formé postizeni. Asistent byl pfitomen pro dopomoc v TV u Sesti

Z2aku z naseho vzorku. Ne vzdy se vSak v TV zapojil.
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Tabulka 6. Pfehled zakl a charakteristika jednotlivych VJ ve fazi 3

1 12| 3 4 5 6 7 8 | 9| 10

A | 7| CH | Rozstép patere 14/ | M Sportovni a mi¢ové hry T |N|P

B | 2| CH | Sv. dystrofie 15/1 | Z Pfekazkova draha T |A|P

C | 6| CH | DMO - diparet. f. 11/1 M Nacvik florbalu, stfelba, hra T | Al P

D |7|D DMO - kvadrup. f. 16/1 | Z Gymnastika, posilovani T |A|P

El1 |2|D DMO - dipareticka f. 18/1 | Z Pohybové aktivity s mi¢em T |A|P

E2 |5|D DMO - dipareticka f. | 22/1 | Z Cviceni s tyemi, u Zebfin T |A PNV

E3 | 5| D DMO - dipareticka f. 2311 | Z Hra s frisbee (na zemi) T | A| PV

E4 4| D DMO - dipareticka f. 2211 | Z Kruhovy provoz T |AlV

E5 |4| D DMO - diparetickaf. | 20/1 | Z Stafety, cvigeni s obrugemi T |AlV

E6 | 4| D DMO - dipareticka f. 21/1 | Z Cvi€eni u Zebfin, Stafety T |AlV

E7 | 4| D DMO - dipareticka f. 2211 | Z Micové hry, hra s obru¢emi T |AlV

E8 | 4| D DMO - dipareticka f. 2011 | Z Cvi€eni na zZebfinach, pohybové T |AlV
hry

F1 | 5| D DMO - kvadrupar. f. 18/1 | Z Pohybové aktivity s mi¢em T |A|lP

F2 |8|D DMO - kvadrupar. f. 7/1 z Pohybové aktivity s volejbalovym | T | A| P/V
mitem

F3 | 8| D DMO - kvadrupar. f. 8/1 z Odbiti volejbalového mice, T | Al PV
prfehazovana

F4 | 8| D DMO - kvadrupar. f. 8/1 z Gymnastika- hrazda, pohybové T | Al PV
aktivity s miCem

F5 | 8| D DMO - kvadrupatr. f. 8/1 z Hry s mi€em, nacvik startd, T | A| PV
badminton

F6 | 8| D DMO- kvadrupar. f. 9/1 Z Atleticka abc, b&h na 60m H | Al PNV

F7 | 8| D DMO - kvadrupar. f. 711 z Silovy test, nacvik hernich T | A| PV
dovednosti volejbalu

F8 | 8| D DMO - kvadrupatr. f. 6/1 z Cviceni s klouzavymi podlozkami, | T | A| PIV
nacvik florbalu

F9 |8|D DMO - kvadrupar. f. | 10/1 | Z Stafety, ringo T |AlV

Gl | 4| CH | DMO - dipareticka f. 14/1 | M Micové hry T |NV

G2 | 4| CH | DMO - dipareticka f. 15/1 | M Gymnastika, florbal T NV

G3 | 4| CH | DMO - dipareticka f. 16/1 | M CviCeni se Svihadlem, pfekazkova | T | N| V
dréha

G4 | 5| CH | DMO - dipareticka f. 151 | M Stafety, nacvik béhu H | NV

H1 [1]|D DMO - dipareticka f. | 15/1 | Z Stafety, cviceni s laviékami T [AlV

H2 | 2| D DMO - dipareticka f. 171 | Z Nacvik odhodu kriketovym H |AlV
mickem, pfehazovana

Vysvétlivky:

Sloupec €. 1: jednotlivé VJ; Sloupec €. 2: TFida®; Sloupec €. 3: Pohlavi integrované ho zaka:
Chlapec (CH)/Dévce (D); Sloupec ¢. 4: Diagnostika zdravotniho postiZzeni; Sloupec ¢. 5: Pocet zakl ve
tfidé/ z toho integrovanych; Sloupec &. 6: Pohlavi pedagoga: Muz (M)/Zena (Z); Sloupec &. 7: Obsah TV;
Sloupec ¢. 8: Prostfedi — télocvicna (T), venkovni hfisté (H), plavecky bazén (B) (v nasem vzorku
nenastalo, mizZe nastat jindy); Sloupec ¢. 9: Pfitomnost asistenta: Ano (A), Ne (N); Sloupec ¢. 10: Pfimé
pozorovani (P), zaznam nepfimého pozorovani pomoci videokamery (V).

3.2.3.5 Pribéh vyzkumu faze 3

Pro tuto &ast vyzkumu bylo potfebné ziskat co nejvice dat. Problematika

souvisejici se ziskavanim dat zapfi€inila delSi dobu jejich sbéru trvajici pfiblizné 4 roky.

PFi zjiStovani moznosti sbéru dat se ukazalo, Zze zakl{ s TP integrovanych do TV neni

mnoho a informace o nich jsou téZko dostupné. DalSim problémem bylo navazani
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kontaktu a ziskani povoleni sbéru dat od rodi€t a pedagogu. Ne ve vSech Skolach, kde
byli Zaci integrovani do TV, byli ochotni nam sbér dat povolit. Proto byla nezbytna
dlouhodobégjsi komunikace, popfipadé blizSi seznameni a vysvétleni rodi¢lim
i pedagoglim k ¢emu vyzkum bude slouzit. V ramci projektll z Centra podpory
integrace a Specialné poradenského centra aplikovanych pohybovych aktivit (ESF,
feSitel FTK, Univerzita palackého v Olomouci) u €asti zakd probihalo kontaktovani jiz
od prvni tfidy a pomoc pfi samotné integraci do TV. U téchto zakl mohl probé&hnout
sbér dat az v dobé, kdy jsme tam jako pomoc ¢i asistence nepusobili, a integrace
probihala samostatné. Po domluvé s pedagogy a pisemnym souhlasem rodi¢l byl
proveden sbér dat na jednotlivych Skolach u zak( s TP. Sbér dat probihal pfimym
pozorovanim metodou DIC-CIT (15 VJ) a zaznamem do zaznamovych archi. Poté
bezprostifedné probé&hl matematicky prepocet a pfepsani vysledkd do elektronické
podoby. Pfi nepfimém pozorovani probéhlo hodnoceni metodou DIC-CIT pomoci
elektronického zaznamu (12 VJ). Sbér dat probihal ve spolupraci s postdoktorandskym
projektem na katedfe APA. Ten byl pofizen bud jednou ¢i dvéma videokamerami (Sony
DCR-SR75 a Sony DCR-SR77). Zaznam byl pfehravan a zarovef probihalo
zaznamenavani do zaznamového archu metodou DIC-CIT. Nasledoval stejny postup
zpracovani vysledku jako po pfimém pozorovani do zaznamovych archi. Vysledky byly

zpracovany pomoci metody DIC-CIT deskriptivni statistikou.

3.2.3.6 Vysledky fize 3

PFi celkovém hodnoceni vysledki musime brat v potaz, Ze u &tyf zakd byly VJ
zaznamenany pouze jednou. U zbytku zak( probéhlo méreni vicekrat (E- 8%, F- 9%, G-
4x, H- 2x).

Komparaci souc¢tu vSech 27VJ od 8 riuznych zaki s TP (Tabulka 7)
z procentudlnich hodnot zjistime, Zze nejvétsi dobu zaci stravi z celé VJ ve 28, 5 %
pohybovymi aktivitami bez modifikaci (kategorie |I-M). Tato kategorie se vyskytuje
u Sesti zakd z osmi. Jen s mirnym rozdilem ve 27 % nasleduje kognitivné emocni
¢innost (kategorie ICE), ktera je samoziejmé zastoupena u vSech zaku. Polovina zakul
z celkového poctu cvi€i s pomoci asistenta bez modifikace aktivit jako jejich spoluzaci
(kategorie I-MA) v 11 %. Bez asistenta, ale s modifikovanymi aktivitami (kategorie
[+M), Z&ci cvi¢i v 10 % atato kategorie se neobjevila pouze u jednoho Zaka. DalSi
kategorie se jiz vyskytovaly v mendim procentudlnim zastoupeni. Sest Zaki z osmi
v pruméru 4,4 % potfebovalo béhem VJ odpocinek (kategorie T-O), tfi se vénovali

v 6 % extra dopliikovym cvi¢enim (Pex) apouze dva Zaci v3,5% se vénovali
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pohybovym aktivitdm separované (Sep). Kategorie, kdy Zak je separovany z davodu,
Ze ho zrovna nelze zaclenit, se objevila u dvou zaku v 2,1 % (SNO). Dvé kategorie byly
zjistény u jednoho Zaka, a to pouze v malém mnozstvi. Inkluzivni podparna, kdy zak
déla napf. rozhodCiho Ci ma jiny ukol nez ostatni, ale je souCasné s ostatnimi, byla
zaznamenana v 0,3 % (ISU) a doplrikova cvieni jako ostatni v 0,2 % (PCO).

Pokud se podivame na rozlozZeni vybranych kategorii, objevily se ve vétSim ¢i
mensim mnozstvi vSechny. Kategorie kognitivné emoéni Cinnosti (ICE) se vyskytuje
samoziejmé v kazdé VJ. Z dalSich nejvice se vyskytujicich kategorii je to integrovana
s modifikaci (1+M), ktera vypovida o tom, Ze modifikace pohybovych aktivit probiha
skoro uvSech zakl ve vybraném vzorku. V naSem vzorku se nevyskytla pouze
u jednoho zaka. Kategorie integrovana bez modifikaci (I-M), ktera ma vétsi
procentualni zastoupeni nez integrovana s modifikacemi (I+M), se nevyskytla pouze
u dvou zak(. Bylo to u zaku, u kterych probéhlo pouze jedno méfeni a ktefi se ale
pohybovym aktivitam bez modifikaci ve VJ s jinym obsahem vénovat mohli. Podobny
pfipad je to i s dopomoci asistenta. Pohybové aktivity bez modifikaci s dopomoci
asistenta se nevyskytly pouze u tfi zakd (z téch co asistenta méli) a opét se jednalo
oVJ, které byly méfeny pouze jednou. Kategorie integrovana bez modifikaci
s asistentem (I-MA) se v8ak vyskytla u Zaka, ktery asistenta nemél. Funkci asistenta
v jednu chvili nahradil pedagog, ktery mu poskytl takovou podporu, kterou ostatnim
zakim nedal. Modifikované pohybové aktivity za podpory asistenta (I+MA) se opét
objevily u vétSiny zaku, ktefi asistenta ve VJ méli. Pouze dopomoc u jednoho z téchto
Zakd s jedinou naméfenou VJ neprobéhla. Asistent byl pfitomen, ale do hodiny
nezasahoval. DalSi z kategorii, ktera se objevila u Sesti zakua, byla kategorie
separovana time out (STO). Ta poukazuje na potfebu oddechu téchto zaku. Kategorie,

zalezitosti. V Pfiloze 1 vysledky vSech naméfenych VJ.
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Tabulka 7. Komparace souctu vSech VJ

DIC Cas/% A B C D E F G H Sum.
. Cas/sec | 360 715 | 845 | 351 | 4670 | 4990 | 2315 | 2180 | 16426
% 166 | 321 | 312 | 172 | 264 239 | 291 | 41,8 27
0 Cas/sec | 575 990 3400 | 5410 | 4620 | 2345 | 17340
% 26,6 36,5 19,2 25,9 58 45 28,5
ry Cas/sec | 1230 | 980 280 985 1400 | 945 | 235 | 6055
% 56,8 44 13,7 55 6,7 119 | 45 10
A Cas/sec 2460 | 3970 45 235 | 6710
% 13,9 19 0,6 4,5 11
. Cas/sec 190 | 215 | 1670 | 1995 215 | 4285
% 7 10,5 9,4 9,6 4,2 7
Cas/sec 175 175
S % 0,8 0,3
Cas/sec 140 140
— % 0,7 0,2
S Cas/sec 450 1120 | 2075 3645
% 20,2 54,7 | 11,7 6
Cas/sec 340 945 1285
SNO % 1,9 4,5 2,1
f— Cas/sec 80 685 80 1675 140 30 2690
% 37 | 253 | 3,9 9,5 0,7 0,4 4.4
Sep Cas/sec 435 1695 2130
% 2,5 8,2 3,5
sum. | Cas/sec | 2165 | 2225 | 2710 | 2046 | 17710 | 20860 | 7955 | 5210 | 60881

Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podpdrna (suportivni);
PCO Doplrikova cviceni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cviceni (extra ur€ena, zorganizovana);
SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep
Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaclenén).

A — H: Jednotlivé VJ; Cas/%: &as a procentudlni podil ve VJ; Sum.: soudet (v sekundach, procentudini
podil v VJ).

Hodnoceni vysledku dle typu télesného postizeni

Pokud chceme porovnat VJ u zaka s TP, je dobré se zaméfit spiSe na jejich
pohybové schopnosti a moznosti mobility, nez jen na typ TP. Proto napf. Zaky
s s diparetickou formou DMO délime na t&28i alehdi typ. Zaci slehéim typem
diparetické formy DMO se pohybuiji samostatn& bez kompenzaénich pom(cek. Zaci
s t&z8im typem pouzivaji k pohybu berle a mechanicky vozik. Na mechanickém voziku
se pohybuiji i oba Zaci s kvadruparetickou formou DMO, ale jejich postiZzeni je véti nez
u zaku s t&28i diparetickou formou. Zak s roz$tépem patefe se pohybuje za pomoci
mechanického voziku, ale je naprosto samostatny a jeho mobilita je na lepSi urovni nez
u zakid s DMO pouzivajicich mechanicky vozik. Svalova dystrofie je progresivni
postizeni a zalezi i na tom, jak se Zak v daném dni v TV fyzicky citi. Tento Zzak se
svalovou dystrofii zvlada chuzi jen po ur€itou dobu. Poté si musi odpocinout €i se

vénovat aktivitdm v jiné poloze. V Tabulce 8 jsme rozdélili vysledky ze vSech
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naméfenych hodin dle jednotlivych typu TP. U pfipadu rozstépu patefe a svalové
dystrofie byla naméfena pouze jedna VJ. P¥i srovnani kategorii u jednotlivych typa TP
se projevi mira tohoto postiZzeni v zaznamenanych kategoriich. U kvadruparetické
formy DMO se objevily pfi méfeni vSechny didaktické kategorie, zatimco u zakud
s leh&im typem postiZeni jich bylo podstatné méné. Zaci s leh&im typem diparézy travili
nejvétsi ¢ast zVJ (53 %) pohybovymi aktivitami bez modifikaci stejné jako jejich
spoluzaci. Tato kategorie (I-M) (pokud nebereme v potaz kognitivné emocni €innost
(ICE) je procentualné nejvysSi iuzaku s kvadruparetickou formou DMO (23,6 %)
a s t&z8im typem diparézy (21,5 %). Zak s rozstépem patefe cviéi také bez modifikace
ve 26,6 %, ale daleko vice z hodiny travi pohybovymi aktivitami s modifikacemi (I1+M)
56,8 %. Stejné je to i u zaka se svalovou dystrofii, ktery v této kategorii (1+M) travi
44 % z VJ. U tohoto zaka se objevilo i vy$Si procento (20,2 %), kdy se vénuje extra
pohybovym aktivitam (Pex). Ve 32,1 % travi zak se svalovou dystrofii kognitivné
emocnimi Cinnostmi (ICE), stejné jako jeho spoluzaci. Priblizné stejné procento z VJ
(34,1 %) je iuzakl slehkym typem diparézy. Podobnou skladbu hodin maji zaci

s t&ézSim typem diparézy a kvadruparézy.
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Tabulka 8. Vysledky vS§ech naméfenych VJ dle jednotlivych typa TP

DIC Cas/® Lehgéi typ Tézsi typ Kvadrupar. Rozstép Svalova
as/% dibaré . e .
iparéza diparéza forma patere dystrofie
ICE Cas/sec 4 495 5515 5341 360 715
% 34,1 27 23,3 16,6 32,1
M Cas/sec 6965 4390 5410 575
% 53 21,5 23,6 26,6
1M Cas/sec 1180 985 1680 1230 980
% 9 4,8 7.3 56,8 44
LMA | Caslsec 280 2460 3970
% 2,1 12 17,3
Cas/sec 215 1860 2210
I+MA o
%o 1,6 9,1 9,7
Cas/sec 175
ISU % 0.8
Cas/sec 140
PCO % 06
o Cas/sec 2075 1120 450
% 10,2 4,9 20,2
Cas/sec 340 945
SNO % 1,7 4,1
Cas/sec 30 2360 220 80
STO % 0,2 11,6 1 3,7
Sep Cas/sec 435 1695
% 2,1 7,4
Sum. Cas/sec 13165 20420 22906 2165 2225
Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Doplrikova cvi€eni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvieni (extra ur€end, zorganizovana);

SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep
Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaClenén).
Cas/%: Cas a procentualni podil ve VJ; Sum.: soucet (v sekundach).

V dal8i ¢asti vyzkumu byly pro komparaci vzaty vysledky opét vSech osmi zakd,
ale byla pouzita pouze jedna VJ podobného typu. Jednalo se vétSinou o pohybové
aktivity s mi¢em. Jednotlivé vysledky VJ v Tabulce 9.

U zakla (G a H) s diparézou, ktefi nepouzivaji k mobilité Zadnou kompenzacni
pomucku, je nejvétsi procentualni podil ve VJ pohybovych aktivit bez modifikaci (I-M).
Naopak u zaku s rozstépem patefe a svalovou dystrofii, kde je potfeba pohybové
aktivity pro jejich integraci upravit, je nejvétsi podil pohybovych aktivit s modifikacemi.
U Z&ka se svalovou dystrofii se pak objevuji ve 20 % paralelni doplfikova cvieni (Pex).
Podobné s touto kategorii je to iuzaka s diparetickou formou, ktery pouziva berle
a vice jak polovinu VJ (54,7 %) témito extra cviCenimi travi i Zak s kvadruparetickou
formou. Vyskytuje se tedy u 2ak( s t&z$im postizenim. Cas ve VJ, kdy si Zaci potfebuiji

odpocinout, se vyskytuje ve 25 % a ve 24 % (STO) u zaka s diparézou, ktefi vyuzivaji
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kompenzaéni pomUlcku k samostatnému pohybu. Separovana forma (Sep) se vyskytla
u téchto VJ pouze jednou u Zaka s kvadruparetickou formou, ale ve vysoké mife 83 %
(vice pfimo o této problematice v kapitole Vybrané studie jednotlivych Zaku 3.3).
Kategorie kognitivné emotivni ¢innosti (ICE) se vyskytuje ve vSech VJ a u vSech zaka.
Mezi jednotlivymi typy TP nejsou velké rozdily. Jen v jednom pfipadé (a to v obou dvou
namérenych jednotkach u tohoto Zaka H) se vyskytuje vysoky procentualni podil 43 %
této kognitivné-emotivni €innosti (ICE).

Celkové se u zakl s lehéim typem TP (G1, H2) objevuje méné kategorii a cvi¢i

ve vetSi mife stejné jako spoluzaci nez zaci s tézSim typem TP.

Tabulka 9. Jednotlivé vysledky VJ s obsahem pohybové aktivity s mi€¢em u rdznych
typl TP

DIC Cas/% A B C D E1l F1 Gl H2
ICE Cas/sec 360 715 845 351 260 205 335 1160
% 16,6 32,1 31,2 17,2 11,1 10 17,8 43,4
I-M Cas/sec 575 990 65 1545 1355
% 26,6 36,5 2,8 82,1 50,7
I+M Cas/sec 1230 | 980 280 270 160
% 56,8 44 13,7 11,5 5,9
Cas/sec
I-MA %
+MA Cas/sec 190 215 510
% 7 10,5 21,8
Cas/sec
ISU %
Cas/sec 140
PCO % 6.
. Cas/sec 450 1120 | 660
% 20,2 54,7 28,2
Casl/sec
SNO %
=5 Cas/sec 80 685 80 575 30
i} % 3,7 25,3 3,9 24,6 0,1
Se Cas/sec 1695
P % 83,1
Sum. Casl/sec 2165 | 2225 | 2710 2046 2340 | 2040 | 1910 2675
Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni €innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Doplrikova cvi€eni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvieni (extra ur€ena, zorganizovana),

SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep
Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaclenén).

Cas/%: ¢as a procentualni podil ve VJ; A: Roz$tép patefe (mechanicky vozik), B: Svalova dystrofie
(chodici, ¢aste€né pouzivajici vozik), C: dipareticka forma (mechanicky vozik), D: kvadrupareticka forma
(mechanicky vozik), E: dipareticka forma (berle), F: kvadruparetickd forma (mechanicky vozik), G:
dipareticka forma, H: dipareticka forma; Sum.: sou€et (v sekundach, procentualni podil v VJ).
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Hodnoceni vysledku dle stupné v ZS

Vysledky jsme rozdélili a spocitali pro prvni a druhy stupefi. Na prvnim stupni
(prvni az pata trida) je béZznou zalezitosti, Ze Zaci maji po celou dobu stejného
pedagoga. Toto muUze byt vyhodou pfi integraci zaka s TP do TV. Pedagog vétSinou
zna Zaka jiz od prvni tfidy, pracuje s nim i v jinych pfedmétech, a tak integrace do TV
muze byt jednodussi. PoCet méfenych zakua byl na prvnim idruhém stupni stejny.
Pouze ujednoho zaka se stalo, Ze jedna hodina byla méfena v paté tfidé a zbytek
vosmé. Ve vysledcich, které uvadime v Tabulce 10, se zadné vétsi rozdily mezi
prvnim a druhym stupném neobjevily. Na prvnim stupni se pouze vyskytuje kategorie

Sep (separovany) v 6 % a na druhém jiz nikoliv.

Tabulka 10. Komparace vysledkd dle stupné v ZS

DIC Casl/% Prvni Druhy
) stupen stupen
ICE Cas/sec 10085 6341
% 28,7 24,6
M Cas/sec 10365 6975
% 29,5 27,1
Cas/sec 3145 2910
[+M
% 8,9 11,3
Casl/sec 2740 3970
A % 7.8 15,4
Casl/sec 1885 2400
RS % 54 93
Casl/sec 175
ISU % 0,7
Cas/sec 140
PCO 7 o4
S Casl/sec 2525 1120
% 7,2 4,4
Casl/sec 340 945
SNO % 1 3,7
Casl/sec 1785 905
SO % 5,1 3,5
Se Casl/sec 2130
P % 6
Sum. Cas/sec 35140 25741

Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; [+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Dopliikova cviceni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cviceni (extra uréena, zorganizovana);,
SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO), Sep
Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaClenén).

Cas/%: Cas a procentualni podil ve VJ; Sum.: soucet (v sekundach).
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Hodnoceni vysledku dle druhu a typu VJ

Pro srovnani jsme zvolili VJ (Tabulka 11), které se svym podobnym obsahem
objevovaly nejéastgiji. Stafety se vyskytly ve &tyfech pfipadech, mi¢ové hry & aktivity
s mi¢em v péti VJ a ve tfech VJ gymnastika.

Pfi srovnani VJ, kde se zaci vénovali Stafetam, €i méli stanovisté s pohybovymi
aktivitami, se ukazuje vys8i procentualni podil kognitivhé emotivnich €innosti (ICE). P¥i
micovych hrach zaci s TP cvi¢i nejCastéji bez modifikace a bez pomoci asistenta (I-M
43,3 %), zatimco pfi gymnastice je nejvy8Si procento (21,5 %) také cviceni
s modifikacemi, ale za pomoci asistenta (I-MA). | u Stafet se zaci po procentualné
nejvyssi kognitivné emotivni ¢innosti (ICE 36,9 %) nejvice vénuji pohybovym aktivitdm
bez modifikaci (I-M 33,2 %).

Tabulka 11. Komparace vysledkul dle obsahu VJ

DIC Cas/% Stafety | Mi¢ové hry | Gymnastika
_ Cas/sec 3185 2790 1301
% 36,9 25,5 20,3
" Cas/sec 2870 4730 1180
% 33,2 43,3 18,4
o Cas/sec 1115 1305 705
% 12,8 12 11
LA Cas/sec 575 1475 1375
% 6,6 13,5 21,5
I+MA Cas/sec 895 415 505
% 10,5 3,8 7,9
Cas/sec 175
ISU % 16
Cas/sec
PCO %
B Cas/sec 1120
% 17,5
Cas/sec
SNO %
Casl/sec 30 220
SO % 0,3 3,4
Se Cas/sec
P %
Sum. Casl/sec 8640 10920 6406

Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; [+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Dopliikova cviceni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplrikova cviceni (extra uréena, zorganizovana),

SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep
Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaClenén).
Cas/%: Cas a procentualni podil ve VJ; Sum.: soucet (v sekundach).
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Hodnoceni rozdild mezi VJ se zac¢lenénym zakem s riznymi typy TP ve
vztahu k pedagogickému ¢asu VJ

Pokud se chceme zaméfit na pedagogicky vyuzity €as v integrovanych hodinach
vzhledem k TP, posuzujeme kategorii ICE (kognitivné emo¢ni €innosti). Pfi porovnani
vysledku jednotlivych VJ zjistime, Ze v této kategorii nejsou vyraznéjsi rozdily az na
jednoho zaka s lehCim typem postizeni (H-diparéza). U tohoto Zzaka byly naméfeny
2 VJ a v obou byl procentualni podil ICE nad 40 % (40,2 % a 43,4 %). Jednalo se o VJ
s obsahem Stafety, cviCeni s lavickami, nacvik odhodu kriketovym mickem
a pfehazovana. U ostatnich zak( se tato kategorie liSi nejspiSe dle obsahu VJ. ICE
(konginitivné emocni &innosti) nad 40 % se vyskytly pouze v dalSich tfech pfipadech
(pouze nékteré VJ z vice namérenych hodin u jednoho zaka). U zaka E se vyskytlo toto
vySSi procento ve dvou VJ s obsahem kruhovy provoz a Stafety a u zaka F pfi nacviku
hernich dovednosti volejbalu a silovém testu. Vice se jednotlivym kategoriim z hlediska

obsahu VJ vénujeme v pfedeslém odstavci.

Hodnoceni vysledku dle asistence

Asistence u zakl s tézSim TP byva nezbytna. U naSich participantt byl asistent
pfitomen v Sesti pfipadech. Zak sroz$tdépem patefe, ktery se pohybuje na
mechanickém voziku, ale jinak je zcela samostatny, pfi TV k dopomoci asistenta
nepotfebuje. Bez asistenta se obejde iZak sleh&i diparézou, kterému v pfipadé
potfeby dopomuze pedagog. Proto se pfi procentualnim vypoctu objevilo u zakd bez
asistenta vysoké procento (51,3 %) pohybovych aktivit bez modifikaci (I-M).
K modifikaci aktivit dochazi v 21,5 % a objevila se i kategorie pohybové aktivity bez
modifikaci s asistentem (I-MA) u pudl procenta. Zaci sice nemaiji asistenta, ale pedagog
v urCitych pfipadech tuto funkci mize zastat. Za pfitomnosti asistenta se objevily
vSechny didaktické kategorie. Méné jak polovina kategorii byla zaznamenana u zaku

s TP bez pomoci asistenta. Celkové vysledky v Tabulce 12.
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Tabulka 12. Komparace vysledk( za pfitomnosti a nepfitomnosti asistenta
DIC Cas/% S asistenci Bez
asistence
. Cas/sec 13751 2675
% 27,1 26,4
o Cas/sec 12145 5195
% 23,9 51,3
Cas/sec 3880 2175
1+M
% 7,6 21,5
Cas/sec 6665 45
I-MA % 13,1 0,5
Cas/sec 4285
I+MA % 8.4
Casl/sec 175
ISU % 04
Cas/sec 140
PCO % 03
Pox Casl/sec 3645
% 7,2
Casl/sec 1285
SNO % 25
Cas/sec 2660 30
219 % 53 0,3
- Casl/sec 2130
P % 4.2
Sum. Cas/sec 50761 10120

Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Doplrikova cvi€eni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvieni (extra uréend, zorganizovana);

SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep
@eparované, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaclenén).
Cas/%: Cas a procentualni podil ve VJ; Sum.: soucet (v sekundach).

3.2.3.7 Diskuze k fazi 3

V této ¢asti vyzkumu jsme se zabyvali komparaci vysledku dle typu TP, druhu VJ,
vztahu k vyuzitému pedagogickému ¢€asu ve VJ, pfitomnosti ¢i nepfitomnosti asistenta
a dle stupné ZS.

PFi tomto niz§im poctu vzorku je velice tézké rozdélit participanty dle jejich typu
TP atim ziskat relevantni data. Kazdé TP je velice individualni. Zaci maji jiné potfeby
pfi mobilité, modifikaci aktivit a podminek pro TV atd. Zalezi i na podminkach Skoly
a jejim vybaveni. Pfi tomto typu komparace je tézké zaméfit se napfiklad jen na
diparetickou formu DMO. Diparetické formy DMO se mohou diametralné liSit, napf.
zalezi, jakym zpusobem je Z&k schopny se pohybovat. Jednotlivé Zakovi schopnosti

a dovednosti ovliviiuji pak ito, jak miiZeme tohoto Zaka integrovat. Zak s lehkou
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diparateckou formou DMO se muzZe samostatné pohybovat a mit napf. poruchu
koordinace, zatimco zak s tézSi diparetickou formou muze pouzivat berle ¢i choditko.
Proto i pedagogové mohou mit na integraci vzhledem k danému typu postizeni rizné
pohledy.

Pfedchozi vyzkumy v oblasti aplikované télesné vychovy podpofily zjiSténi, ze
postoje pedagogl a vnimani pravomoci se méni v zavislosti na typu a zavaznosti
zdravotniho postizeni (Block & Rizzo, 1995; Kowalski & Rizzo, 1996; Rizzo & Vispoel,
1991).

Zajimavé rozdily muzeme najit pfi srovnani jednotlivych typl VJ. V nasem
vyzkumu se objevovaly nejCastgji tfi typy VJ. Jednalo se o Stafety, gymnastiku
a micové hry. NejvysSi procentualni podil kognitivné emotivni €innosti, ktera souvisi
gymnastiky (20,3 %). Tento vysledek vS8ak nemusi souviset s integraci zaka, ale se
skladbou jednotlivych obsaht VJ vytvofenych pedagogem. Pro vymezeni ¢asového
kontinua pfi metodé DIC-CIT je vyuzita klasicka chronometraz pfi stanoveni 5s.
Klasicka chronometraz se zabyva vyuZzitim pedagogického €asu, kdy se méfi aktivni
cviCebni €as, pedagogicky vyuzity &as a ztratovy €as. V naSem vyzkumu je
pedagogicky vyuzity ¢as a ztratovy €as obsaZen Castecné v kategorii ICE (kognitivné
emocni ¢innosti). Tato kategorie zahrnuje pokyny, hodnoceni, vyklad, ¢as k pfipravé
pomucek Ci prostoje nebo pasivitu. Pedagogicky vyuzity ¢as muzeme hodnotit pro
celou tfidu. Pokud se integrovany zak vénuje jinym aktivitam &i se nemulze ucastnit
pohybovych aktivit spoleéné s dalSimi spoluzaky, jedna se o jinou kategorii. Napf. Sep
(Separované, neni aktivni), STO (separovana, time-out) ¢i ISU (inkluzivni podpurna).

Dle Melichara (2000) je minutové vyhodnoceni efektivity rozdéleno do tfi
kategorii. 9 min a méné je nizké vyuziti, 10—-14 min. prdmérné vyuziti, 15-20 min.
nadprimérné vyuziti a 21 min. avice je vysoké vyuziti vyuCovaciho Casu. Pliva,
Janouch a Tilinger (1991) povazuji pfi 45 minutové VJ za nevyhovujici Cisty cviCebni
¢as nizsi nez 14 min. Prdmérnou efektivitou VJ je Cisty cvi€ebni ¢as mezi 14-17 min.
Dobré hodnoty jsou nad 17 min. Cisté cvicebniho €asu. Cvi€ebni doba nad 22 min. je
hodnocena jako vyborna efektivita.

| kdyZ maji zaci asistenta, objevil se procentualni podil aktivit bez modifikaci (I-M
23,9 %), ktery je u zakl bez asistenta samoziejmé vyrazné vysSi (I-M 51,3 %). Block
a Zeman (1996) a Murata a Jansma (1997) uvadeéji, ze inkluzivni opatfeni, ve kterych
byli vyuziti asistenti pedagoga nebo spoluzaci, usnadnila pohybové zapojeni, u€eni
dovednosti k sportovnim vykondm a zménila postoj k postizeni pro déti s nebo ibez

postizeni. Murata a Jansma (1997) ale také zjistili, Ze uspé&3nost inkluzivnich opatfeni
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byla jen okrajové lepSi neZ v experimentalné kontrolovanych skupinach bez téchto
opatreni.

U zakl bez asistenta se kromé pohybovych aktivit bez modifikace objevily
i pohybové aktivity s modifikaci (21,5 %). Tito zaci musi dostavat informace od
pedagoga jak jednotlivé aktivity modifikovat, nebo si je sami jizZ umi upravit, aby mohli
spole¢né dal cvicit s ostatnimi.

Obrusnikova et al. (2003) navrhuje pro svého zaka ve vyzkumu:
APA konzultant (pedagog) muize poskytnout podporu zakl s TP:

(a) tvorbou individualniho vzdélavaciho planu;

(b) navrhem zmény ve vybaveni a ¢innostech;

(c) vedenim spoluzaku, aby uméli pomoc;

(d) prabéznym hodnocenim studenta s TP;

(e) ob&asnou vypomoci v bézné TV.

Nedavné prizkumy provedené ve vychodni a zapadni Evropé ukazaly, ze
pedagogové TV maji nedostatek znalosti o tom, jak pfiméfené prfizpUsobit prostfedi,
a maji omezené zdroje na ziskani specialniho zafizeni (kompenzacnich pomucek),
kdyz zalleruji studenty se zdravotnim postizenim (Klavina & Kudlagek, 2011). Dle
Sherrill (1998) se nejvétsSi prekazky v zaclenéni studentl se zdravotnim postizenim
vztahuji k pedagogické pfipravenosti a postojim pedagogu. | dal$i autofi poukazuji na
nedostate¢nou odbornou pfipravenost pedagogl a nedostatek podpory (Lieberman,
Houston-Wilson, & Kozub 2002; Lienert, Sherrill, & Myers, 2001; Morley, Bailey,
Tan, & Cooke, 2005).

3.2.3.8 Zavéry pro fazi 3

Ve treti fazi doslo ke komparaci VJ dle jednotlivych ukazatel(. | pfi takto malém
vzorku mohou vysledky poukazat na nékteré shody ¢&i rozdily pfi integraci zak( s TP do
TV. ZnaSich vysledkd vyplyva, Ze se nelze zaméfit jen na komparaci VJ dle
jednotlivych ur€enych podminek, ale musime se zaméfit na vysledky Sifeji. Pokud se
podivame na jednotlivé typy TP, vidime, Ze nelze srovnavat jen dle téchto jednotlivych
typl, ale musime se spiSe zaméfit na jednotlivé podminky, které kazdy z zaku kvuli

svému postizeni ma.
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Jsou rozdily mezi integrovanymi VJ TV se zac¢lenénym Zakem s TP ve vztahu
k jejich typu postizeni?

Z naSich vysledkl vyplyva, Zze uzak( s tézSim typem TP se objevuje vice
kategorii nez u zak( s leh&im typem TP. Z&ci s t&z8im typem TP potfebuiji odpoginek,
dochazi zde k cviCeni v separované formé&, nebo je nelze do ur€itych aktivit zaradit.
Tento vysledek muzZe souviset se zkuSenostmi a znalostmi pedagogu, jak Zzaky
s t&z8im TP integrovat do TV. Cim je také postizeni t&2$i, vzrastaji kategorie, kde jsou
modifikovany pohybové aktivity (I+M). Kategorie [+M (integrovana s modifikaci) je
u Zakl s lehkou diparézou 9 % a u Zaka s rozStépem patefe 56,8 %. Je ale zajimavé,
ze u kategorie ICE (kognitivné emotivni) je u zakl s lehkou diparézou 34,1 % a u zaka
s roz8tépem patefe pouze 16,6 %. Nadeho vyzkumu se uclastnili Zaci, ktefi jsou
néjakym zplsobem do TV integrovani ave vétSiné pfipadl cvi¢i spoleéné se
spoluzaky. Pro zjisténi, zda zaci s téz8im typem TP jsou do TV bézné integrovani, travi
TV separovanymi ¢innostmi Ci jsou spiSe z TV osvobozeni, bychom se na tuto tématiku
museli zaméfit v dalsSim vyzkumu.

Jsou rozdily mezi integrovanou VJ TV se zallenénym Zakem s TP ve vztahu
k prvnimu a druhému stupni ZS?

PFi porovnani vysledkd na prvnim a druhém stupni jsme nezaznamenali néjaké
zasadni rozdily. Pouze kategorie, kdy byl Zak separovan v 6 % z VJ na prvnim stupni,
se jiz pak na druhém stupni nevyskytla. Na druhém stupni jsou o0 néco vice zastoupeny
kategorie, ve kterych dopomaha zakovi s TP asistent (I-AM, 1+MA). Vzrista tak nejspis
pocet aktivit, které Zak uz sam nezvlada. Na prvnim stupni se vyskytuje lehce vysSi
procento ICE (kognitivné emocni €innosti) — 28,7 % neZ na druhém stupni s 24,6 %.

Jsou rozdily mezi integrovanou VJ TV se zaClenénym Zakem s TP ve vztahu
k obsahu VJ?

PFi porovnani VJ s integrovanym zakem s TP jsme volili ty s obsahem: Stafety,
micové hry a gymnastika. Nejvyznamnéjsi rozdil ukazuje vysSi procentualni podil
kognitivné emotivnich €innosti (ICE). NejvysSi je pfi VJ s obsahem Stafet (ICE 36,9 %)
a nejmensi pfi gymnastice (ICE 20,3 %). Rozdil v téchto dvou obsazich VJ je 16,6 %
(ICE). Pfi miCovych hrach zaci s TP cviCi nejCastéji bez modifikace a bez pomoci
asistenta (I-M 43,3 %), zatimco pfi gymnastice je nejvySSi procento (21,5 %)
pohybovych aktivit s modifikacemi, ale za pomoci asistenta (I-MA). | u Stafet se po
procentualné nejvysSi kognitivné emotivni Cinnosti (ICE 36,9 %) Zaci nejvice vénuji

pohybovym aktivitam bez modifikaci (I-M 33,2 %).
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Jsou rozdily mezi VJ se za¢lenénym Zakem s riznymi typy TP ve vztahu
k pedagogickému &asu VJ?

Pokud hodina trva 40 minut, tvofi 50 % 20 minut, a tudiz je ve VJ nadprimérné
vyuziti. V tomto pfipadé by byly vSechny nase namérené VJ nadprimérné nebo vysoce
vyuzity. Nejméné efektivni VJ byly VJ jen u jednoho Zaka s diparézou (zak H). Tyto dvé
VJ mély procentualni podil ICE (kognitivhé emocni Cinnosti) 40,2 % a 43,4 %. Dale se
tato kategorie vyskytla nad 40 % pouze ve tfech pfipadech. Pro posouzeni, zda je
méné vyuzit pedagogicky €as v integrovanych jednotkach, je potfeba se v dalSim
vyzkumu zameéfit na komparaci s béznymi VJ v TV.

Jsou rozdily mezi integrovanou VJ TV se zaclenénym zZakem s TP ve vztahu, zda
je ¢i neni pritomen asistent ve VJ?

U Zzakl, kterym ve vyuce mize dopomoci asistent, se vyskytuji vSechny
kategorie, zatimco u zaku bez asistence se vyskytlo pét kategorii (ICE, I-M, 1+M, I-MA,
STO) z jedenacti a dvé z nich byly pouze pod jedno procento (I-MA, STO). U zakl bez
asistence je nejvétSi procento pohybovych aktivit bez modifikaci 51,3 % (I-M),
nasleduje kognitivné emotivni ¢€innost s 26,4% (ICE) apoté pohybové aktivity
s modifikaci 21,5 % (I+M). Tato skute€nost poukazuje na to, Ze u zakl bez asistence
dochazi k modifikaci aktivit. Tito si Zaci mohou modifikovat sami, nebo za pomoci
pedagoga. |1 0,5 % pohybovych aktivit bez modifikaci s asistentem (I-MA) u Zaka bez
asistenta naznacuje, Ze v urcitych aktivitach mize asistenta nahradit pedagog. U zaku
s asistentem bylo nejvétsi mnozstvi kognitivné emotivnich innosti 27,1 % (ICE), poté
kategorie pohybovych aktivit bez modifikaci 23,9 % (I-M) a zbytek VJ byl rozlozen mezi
ostatni kategorie. |1kdyz je utéchto zak( pfitomen asistent, dopomaha pouze
u pohybovych aktivit bez modifikaci v 13,1 % (I-MA) a pfi pohybovych aktivitach
s modifikaci v 7,6 % (I+MA).

V dalSi kapitole k bliz§imu pochopeni této problematiky uvadime pfipadové
studie zakld s kazuistikami a vice naméfenymi VJ TV. Pfi vy$8im mnozstvi rdznych
typu TP, podminek Skol a zkuSenosti pedagogu, jsou v integrovanych hodinach velice
individualni, a proto v nékterych pfipadech je lepSi zvolit pro hlubSi vhled popis
jednotlivych pfipadd z SirSi perspektivy a vyuzit jak kvantitativnich, tak kvalitativnich
dat.
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3.3 Vybrané studie jednotlivych zaku

Tato kapitola se zaméfuje na jednotlivé pfipady zakd s TP a komplexné;jsi popis
téchto pfipadu, aby bylo mozno lépe pochopit problematiku a podminky uspésné
integrace. Studie tfi Zaki pomohou pfiblizit postupny proces jejich integrace do TV.

Pohled na jednotlivé pfipady je umoznén diky pfimé praci autorky s jednotlivymi
zaky, vétsiho poctu odpozorovanych hodin u jednotlivych Zzakl a dlouhodobéjsi
spolupraci s pedagogickymi pracovniky a rodi€i. Proto zde vyuzivame jak kvantitativni,
tak kvalitativni pfistupy. VSechny nize uvedené informace byly zpracovany s dopomoci
rodi€l a souhlasem jednoho z nich. S Upravami v kazuistice a s celkovym znénim

uvedenym v této praci byli seznameni.

Charakteristika jednotlivych pripadt a popis prostredi:

V této ¢asti vyzkumu jsou zarazeni tfi Zaci, od kterych bylo mozné ziskat vSechny
informace uvedené nize. Probéhlo prvotni méfeni v pocatcich vyzkumu, nasledovalo
nékolikanasobné opakované méfeni za urCity ¢as. Od kazdého z zakl nam rodice
poskytli kazuistiky pisemnou formou, které dopliiujeme o daldi informace v podobé
popisu jednotlivych zaka, jejich procesu zaclenéni do TV, testu pohybovych schopnosti
a dovednosti a individualniho vzdélavaciho planu pro prvni rok, kdy jsme s nimi zacali
pracovat.

Divka 1 (studie 1): té&zSi dipareticka forma DMO, asistent pedagoga. Divka
trénuje chuzi o berlich, ale k delSim pfesundm pouziva mechanicky vozik. V sou€asné
dobé ma 11 let anavstévuje 5.tfidu bézné Skoly. Pristup do télocviény neni
bezbariérovy. Radu schodii zvlada divka o berlich v rdmci nacviku (zaroven je to &ast
TV) nebo pfi potfebé rychlejSiho pfesunu za pomoci asistentky a mechanického
voziku. Velka télocvi¢na je doplnéna rozlehlou nafadovnou, kde je moznost paralelnich
pohybovych aktivit. Vybaveni télocviény je standartni. Skola ma k dispozici venkovni
areal s jednim mensim a druhym atletickym hfistém.

Divka 2 (studie 2): leh¢i kvadruparetickda forma DMO se zhorSenou jemnou
motorikou, asistent pedagoga. Divka k samostatnému pohybu pouziva mechanicky
vozik. V souCasné dobé ma 14 let a navstévuje 8. tfidu bézné Skoly. V TV pouziva
mechanicky sportovni vozik. Pfistup do télocvicny je mozny jen pfes schodisté, které
divka zvlada sama chUizi pfi drzeni se zabradli a s pomoci asistentky. Velka télocvi¢na
je doplnéna rozlehlou nafadovnou, kde je moznost paralelnich pohybovych aktivit.
Vybaveni télocviény je standardni. U Skoly je bé&zné venkovni hfisté s atletickym

ovalem a dopravni hfisté.
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Chlapec 3 (studie 3): lehCi dipareticka forma DMO, tzv. nuzkovitd chuze.
V souCasné dobé ma 10 let a navstévuje 5. tfidu bézné zakladni Skoly. Pfistup do
télocvitny je opét bariérovy. Do télocviny vede fada schodu, kterou chlapec zvlada za
pomoci zabradli. Mala télocvi¢na je doplnéna o nafadovnu, ktera je v3ak plna a neni
zde moznost provadéni paralelnich aktivit. Vybaveni télocviény je standardni.
V prostoru Skoly je venkovni malé asfaltové hfisté.

VSichni zaci navstévuji TV od prvni tfidy.

3.3.1 Studie 1

U divky 1 probéhlo prvni méfeni v prvni tfidé, kdy jsme s ni byli vtésnéjSim
kontaktu. Vtomto toce udélala nejvétSi pokroky v samostatné chiizi. Na zacatku
Skolniho roku chodila pomoci choditka a na konci zvladala chdzi s ,kozickami® (lidovy,
bézné pouzivany termin pro vice bodové hole) a zacinala chodit i s klasickymi berlemi.
Postupné ji byla prodluzovana vzdalenost, kterou ujde. Soustavné posiluje svaly na
rukou, aby vydrzela chodit co nejdéle. Divka se pravidelné vénuje TV ve formé
integrované, paralelni i separované. Ve formé integrované se spole¢né s ostatnimi
vénuje modifikovanym hram, praci s mi¢i a modifikovanym pohybovym aktivitam. Za
pomoci asistentky a pedagoga se naucila kotoul vpfed ivzad, lezeni po Zebfinach,
cviCeni s lavickami a bednou. Nauéit se jezdit na sportovnim voziku po nékolika
pokusech o plynulou jizdu vzdala. Divka se snaZila byt stejné rychla jako ostatni déti,
dostavala se do napéti a Sponovala se na voziku a to ji znemozhovalo jizdu. | proto
radéji v TV trénovala a asistentkou separované chlzi s ,koziCkami“ a klasickymi
berlemi. Pokud byla unavena, tak bylo zafazeno paralelni odpoc&inkové cvi¢eni
v pfilehlé nafadovné. Tam se ucila pohybovym dovednostem s micem, ty&i, kruhy
a s dalSimi pomuckami. Divka absolvovala i lyzafsky kurz, kde se vénovala lyzovani na
monoski. Individualni vzdélavaci plan a test pohybovych schopnosti a dovednosti
v Pfiloze 2 a 2A.

Kazuistika divky 1

(Vypraveéni rodice v originalni verzi)

Uvedeni do problematiky

Divka, 11 let 10 mésicd, 5. trida. Integrovana do ZS. Od zafi 2015 pfijata na

klasické a Spanélské gymnazium.
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V bézném Zivoté je nejvétsim problémem chuze. Divka chodi o francouzskych
berlich, ovéem pouze kratké vzdalenosti, delsi chiize, &i chize pres prekazky (napr.
schody), ji délaji problémy. Diky nestabilité samostatné nestoji, proto jakakoliv ¢innost,
pfi které je nutno odloZit berle, neni technicky proveditelna.

Pri integraci do TV jsou potize obdobné, vétSina sportovnich aktivit vyZaduje
samostatny stoj, chuzi ¢i béh. Divka presto v ramci moznosti sportuje. Plave ve
sdruzeni Kontakt bB, jezdi na monoski (zatim s asistentem), jezdi na kole (tandem)
a od zari planuje vyzkouset badminton pro vozickare.

Anamnéza
Rodice — matka: 42 let, VS vzdélani, zdrava.
Otec: 41 let, VS vzdélani, zdravy
Sourozenci — sestra: 13 let, zdrava

— bratr: 5 let, zdravy

Osobni anamnéza: prubéh téhotenstvi (2. v pofadi) zcela v poradku. Ve
30. tydnu nahle doslo k masivnimu krvaceni matky, v dusledku toho bylo nutno ukoncit
pfedéasné téhotenstvi a probéhl porod cisaiskym rfezem.

Psychomotoricky vyvoj: u divky byl od zalatku zpomaleny. Pozdéjsi sed, klek,
stoj, obchéazeni kolem stolu. Reé& a véechny intelektové projevy v pofadku.

Nemocnost: standardni, snizena imunita. Otfes mozku v dusledku padu.

Skolni vyvoj

Od pocatku snaha rodici o maximalni integraci do bézZzného vzdélavaciho
systému. MS s logopedickym zamérenim, integrované dité, tfi déti s handicapem
v jednom kolektivu s jednim asistentem. Adaptace velmi dobra, nastup ve trech letech,
dochézka 4 roky v disledku odkladu néstupu do ZS. Odklad zejména z divodu drobné
konstituce.

ZS, integrované dité, asistent pedagoga. Adaptace vynikajici, prospéch
vynikajici, probléemy zadné. Divka v letoSnim roce uspésné sloZila prijimaci zkousky na
gymnazium (36. misto ze 161 déti) a byla na néj pfijata.

Soucasny stav ditéte

Se zacleriovanim do kolektivu nikdy nebyl Zadny vétsi problém. V samotném
zadatku $kolni dochazky jak do MS, tak do ZS provedia matka ,Skoleni spoluzaki”
Popovidani s détmi o divéiné télesném postizeni, o jejich problémech a o tom, Ze
nékteré véci délat nemuze, ale mnohé ano. Déti vidély fotografie od inkubatoru po jizdu
na monoski. Déti si mohly vyzkou$et invalidni vozik, berle, dlahy apod. SpoluZaci
nemaji s jejim zdravotnim postiZzenim a jejimi projevy problém.

Divka je veselé dité s vynikajicim prospéchem, s nastupujici pubertou, bez

vétsich problémd. Ve Skole zapojeni do kolektivu v ramci mozZnosti. Obcas, s nastupem
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Lproblematického véku®, Castéjsi pocit nesounalezitosti a jinakosti ve srovnani se
zdravymi détmi.
Zaclenéni do TV

Od zacatku byla divka integrovana i do TV. Diky vstficnému pfistupu ucitelky od

zacCatku vS8echny aktivity uzplsobeny tak, aby je mohla v co nejvétsi mozné mire
absolvovat, napr. rozcviCky vsedé, mnoZstvi &innosti v kle¢e a lezeni po ¢tyrech. Od
prvni tfidy se zucastriovala vzdy zimniho vycvikového kurzu na monoski s asistentem
a absolvovala s asistentkou ibézny plavecky vycvik. Méla zapudjéeny specialni
sportovni vozi¢ek, na ten v8ak v pocatcich nereagovala prili§ pozitivné. Od zafi by
v8ak méla navstévovat zkuSebni hodiny badmintonu pro vozi¢kafe sama zminila
moznost hry na sportovnim voziku, ktery kdysi méla.

V soucasnosti se opét v ramci mozZnosti zapojuje do spole¢nych aktivit v TV, dale
individualné cvici a posiluje s asistentkou, nebo jezdi v prubéhu hodin TV na specialni
trojkolce po $kolnim dopravnim hFisti.

V Tabulce 13 popis jednotlivych VJ TV a v Tabulce 14 vysledky z téchto hodin.

Tabulka 13. Popis jednotlivych VJ TV u divky 1

1 2 3 4 5 6 7 8
VJ1 |2 |18/1 | Z | Pohybové aktivity s mi¢em T A P
VJ2 |4 |22/1 | Z | Stanovisté s raznymi PA T A V
VI3 |4 |20/1 | Z | Stafety, cvigeni s obruéemi T A vV
VJ4 |4 |21/ | Z | Cvigeniu Zebfin, Stafety T A v
VJ5 |4 | 2211 | Z | Migové hry, hra s obruéemi T A v
VJ6 |4 |20/1 |Z |Cvigeni na  Zebfinach, | T A v

pohybové hry
VJ7 |5 |22/1 | Z | Cvigenis tySemi, u Zebfin T A P/V
VI8 |5 |23/1 | Z | Hras diskem (na zemi) T A P/V
Vysvétlivky:

Sloupec €. 1: jednotlivé VJ; Sloupec €. 2: Tfida®; Sloupec €. 3: Pocet zakll ve tfidé/ z toho integrovanych;
Sloupec &. 4: Pohlavi pedagoga: Muz (M)/Zena (Z); Sloupec &. 5: Obsah TV; Sloupec &. 6: Prostfedi —
télocviéna (T), venkovni hfisté (H), plavecky bazén (B) (v naSem vzorku nenastalo, mizZe nastat jindy);
Sloupec &. 7: Pfitomnost asistenta: Ano (A), Ne (N); Sloupec €. 8: Pfimé pozorovani (P), zaznam
nepfimého pozorovani pomoci videokamery (V).
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Tabulka 14. Vysledky VJ u divky 1

DIC Divka 1 vil|VvVJ2 | VI3 |VJ4 | VI5 | VI6 | VI7 | V)8 Sum.
ICE Cas/sec. 260 835 870 470 825 400 590 420 4670
% 11,1 41,2 40,1 20,5 38,8 22,3 247 16,3 26,4
I-M Cas/sec. 65 200 1300 350 200 1285 3400
% 2,8 8,7 61,2 19,5 8,4 18,2 19,2
1+M Cas/sec. 270 410 130 105 70 985
% 11,5 18,9 7,2 4.4 2,7 5,5
-MA Cas/sec. 870 240 165 910 240 35 2460
% 43 11,1 7,2 51 10 1,4 13,9
+MA Cas/sec. 510 650 75 400 35 1670
% 21,8 29,9 3,3 16,7 1,4 9,4
Cas/sec.
ISU %
Cas/sec.
PCO %
Pex Casl/sec. 660 240 750 425 2075
% 28,2 11,8 32,8 17,8 11,7
Cas/sec. 215 100 25 340
SO % 9.4 42 | 09 | 19
STO Casl/sec. 575 80 415 330 275 1675
% 24,6 4 18,1 13,8 | 10,6 9,5
Sep Cas/sec. 435 435
% 16,9 2,5
Sum. | Cas/sec. | 2340 | 2025 | 2170 | 2290 | 2125 | 1790 | 2390 | 2580 | 17 710

Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Doplrikova cvi€eni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvi¢eni (extra uréena, zorganizovana);

SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep
Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaClenén).

V1 - V8: Jednotlivé VJ; Cas/%: €as a procentualni podil ve VJ; Sum.: soucet (v sekundach, procentualni
podil v VJ).

Vysledky ke studii 1

U divky 1 jsou VJ velice rdznorodé. V hodinach TV se vénuje jak aktivitam bez
modifikaci (I-M), tak ipohybovym aktivitdm s modifikacemi (I+M), ato bud
s asistentem, €i bez néj. Napf. VJ €. 5 (mi€ové hry a hry s obru€emi) byla konstruovana
tak, ze divka v8e zvladla i bez asistentky a bez modifikaci (I-M 61,2 %). Zatimco VJ
€. 2, kde byly obsahem VJ stanovisté s raznymi aktivitami, cvi€ila divka za pomoci
asistentky bez modifikaci (I-MA 43 %), ¢ast VJ se vénovala extra pohybovym aktivitdm
(Pex 11,8 %) a odpocinek byl ve 4 % (STO). Pfi cvi€eni u Zebfin a Stafet (VJ €. 4) se
vénovala ve vétSim procentualnim zastoupeni (32,8 %) extra pohybovym aktivitam,
v 18,1 % odpocinku (STO) a 9,4 % ji neslo zaclenit do dané aktivity (SNO). V celkovém

souctu se nejvice vénuje pohybovym aktivitam bez modifikaci jak bez asistenta (I-M
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19,2 %), tak i s asistentem (I-MA 13,9 %). DalSi vySSi procentualni zastoupeni zde maji

extra pohybové aktivity (Pex) s 11,7 %.

3.3.2 Studie 2

Divka 2 navétévuje ZS se svou sestrou dvojéetem jiz od prvni tFidy.
Na mechanickém voziku se pohybuje samostatné a dopomoc asistenta potfebuje jen
pfi osobni hygiené a pfi TV. Pfi pfesunu do TV musi pfekonat fadu schodu za podpory
zabradli. S podporou je schopna ujit i par krokd. V TV se pohybuje na sportovnim
mechanickém voziku, z kterého je schopna sama se pfesunout na zem a zpét, pokud ji
nékdo vozik pfidrzuje. U divky se v prubéhu jeji Skolni dochazky stfidali pedagogové
a i ruzné asistentky. V pribéhu téchto let proto vypadala jeji TV rizné, dle zkuSenosti
a zaujeti pedagoga pro danou véc. Individualni vzdélavaci plan a test pohybovych

schopnosti a dovednosti v Pfiloze 3 a 3A.

Kazuistika divky 2

(Vypravéni rodice v originalni verzi)

Uvedeni problematiky:

Dceri je 14 let achodi do 8. tridy zakladni Skoly (je integrovana, skola je
bezbariérova). V soucasné dobé ve Skole zadné problémy nejsou, jen ¢asto ostatnim
détem musi dokazovat, Ze je jako ostatni. Invalidni vozik ¢asto pusobi jako bariéra,
kterou musi ale obé strany zdolat. Mame zkuSenosti i s dospélymi, Ze nevi, jak se
k divce maji chovat. V bézném Zivoté ¢im dal vice pocitujeme, Ze by se divka méla co
nejvice osamostatnit, ale ona odmita pomoc cizich lidi.

Anamnéza — rodinna:

Rodi¢e — oba vzdélani stfedoskolské s maturitou, 40 a 50 let.
Sourozenci — dvojée sestra 14 let, po narozeni perforace stfeva, po nékolika
operacich v détstvi je v pofadku.

Osobni anamnéza ditéte:

Pred¢asny porod v 31. tydnu téhotenstvi cisafskym rfezem. Nasledné cviéeni
podle Vojtovy metody, nasledovala Bobathova metoda, pak nékolik operaci pro
uvolnéni spastickych svalti na nohou a na zavér operace kycle, ktera nas celkovy stav
z francouzskych holi posunula na invalidni vozik.

Psychomotoricky vyvoj v normé, jen nam trochu vazla leva strana (leva ruka je
horsi). Reé¢ dobré — obé mluvily brzy a dobfe (tady jsme byly vZdy chvéleni). Urazy

z4dné, z nemoci nestovice a jeden zépal plic. Skolni vyvoj — od 5 let navstéva $kolky
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(specialni materska skolka pro déti s kombinovanymi a feCovymi vadami. Asi 4 mésice
jsem tam musela chodit s ni. Divka si nemohla zvyknout na cizi lidi kolem sebe. Ve
Skolce pouZivala choditko, berle a na vychéazky kocarek.

V ramci Skolky absolvovala grafomotoricky kurz. Pak jsme Zadali o odklad Skolni
dochazky, ale podle ucitelek u zapisu a ve Skolce by klidné mohla jit normalné. Ale my
Jjsme chtéli odklad, zdalo se nam to lepsi. Myslim, Ze se odklad vyplatil. Nastup do
Skoly probéhl bez problémd. Divka dostala asistentku, na kterou si hned zvykla a byla
uplné v pohodé. Skolu zviada vyborné.

Soucasny stav je uspokojivy. Divka pouZziva invalidni vozik, je témér samostatna
a ve Skole nevyuziva zZadnych udlev. Nadale ma k dispozici asistentku, kterou ale
potrebuje pouze pri osobni hygiené.

Proces zacdlenéni:

Da se fict, Ze se zacCleriuje neustale. Je vyhoda, Ze se svym hendikepem
nastoupila uz do prvni tfidy, takze ,roste” se spoluzaky a oni s ni.

Zvyknout si ale museli i ucitelé, ktefi byli tfeba zaskoceni tim, Ze divka chtéla
chodit k tabuli tak jako ostatni. Ale vSechny Skolni véci se daji zafidit, takZze pokud se
néco vyskytne, divka si to domluvi. Ze zacatku v prvni tfidé to bylo zvlastni. NaSe divka
skoro s nikym nekomunikovala, ale protoZe vSsechno uméla, tak to nikomu nevadilo.
Pani uéitelka byla moc hodna. Rikala, Ze z toho vyroste.

Ve tfeti tridé pfisla jina pani ulitelka a ta vyZadovala komunikaci. Divka neméla
na vybér — bud’ by dostavala Spatné znamky, nebo musela komunikovat. Myslim si ale,
Ze zadné zvlastni pripravy nepouZzivala. Divka tam méla asistentku, a pokud se mélo
délat néco, o cem by musela pani ucitelka pfemyslet, tak ji dala samostatné néco
jiného s p. asistentkou. Rekla bych, Ze takovy zvrat pfisel az v Sesté tidé. Ale je to
urcité i vékem.

Zaclenéni do TV:

Divka byla celkem smifena se svym hendikepem a chtéla délat vSe co ostatni.
Samoziejmé v ramci moznosti. V 1. a 2. tfidé méla divka stejnou pani ucitelku na vSe,
kromé toho se déti previékaly ve tfidé a divka cviCila s p. asistentkou. Co mohla,
délala, co ne, nedélala. Myslim, Ze ani netusila, jak moc ji sport bavi. Byla prosté mala
a vyhukana. Ve 3. A 4. tfidé probéhla vyména ucitel(i a také asistentky. Divka dostala
asistentku malo zapalenou do jakékoliv ¢innosti. TakZe divka cviCila vyhradné s pani
asistentkou a par véci s détma. 5. A 6. tfida nova p. ucitelka z TV (duchodového véku)
a ta nehodlala nic ménit na své zavedené praci. Myslim, Ze by to pro ni byla prace
navic. Usilovala o osvobozeni divky z TV. KdyZ jsme nesouhlasili tak veSkery
divky télocvik situovala do naradovny s asistentkou. Nékdy na chodbu. Télocviéna se ji

zdala byt pro divku nebezpeéna. Prosté neméla potfebu prfemySslet, nebo néjak divce
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pomoct a v té dobé o to neusilovala ani asistentka. | kdyz jsem pani ucCitelku nékolikrat
informovala, co by divka mohla atd., vZdycky se nasSel argument, pro¢ to nejde.
Dokonce nic neslo, ani kdyZ jsem donesla DVD pohybovych her pro osoby s télesnym
postizenim. Prosté vSe bylo nemozné nebezpecné. Divka osvobozeni z TV vidy
odmitala.

Od Sesté tfidy do soucasnosti ma divka novou pani ucitelku z TV, ktera je
zapalena do sportu azvlada bravurné integrovat divku v TV. Pani ucitelka je
v8estranna a dokaze divku zapojit do jakékoliv Cinnosti, kterou pravé délaji spoluzaci.
Dokaze divce prizptsobit témér vSe, co cvi¢i ostatni a co opravdu nejde, vymysli na
misté tak, aby to divka zvladla. | kdyz se ze zacatku obavala toho, jak to pdjde, sama
mi fikala, Ze vubec nevi, co bude s divkou délat. Donesla jsem ji to samé DVD, protoze
to pdvodni se béhem Skolniho roku ztratilo. Byla z néj nadSena a sama mi pozdéji
povidala, Ze ji takova prace moc bavi, protoze muze skloubit zdravé dité
s hendikepovanym. A kdyZz se holky na néco vymlouvaji, tak dava divku za pfiklad.
Sama si dokonce hleda ruzné cviky a dokonce néco davaji dohromady na misté
spole¢né s divkou (aby to divka zvladla podle svych mozZnosti). Ze zalatku jsme si
fekly, kde ma divka zdravotni meze a jinak je to na pani ucitelce.

Divku to moc bavi nejen proto, Ze miluje pohyb, ale i proto, Ze je mezi détmi
a hlavné je soucasti télocviku. Byla na lyZaku, cviCila na hrazdé, zkou$ela kruhy
a ostatni cvicebni naradi. Je to pro ni moc dllezité védét, Ze nékde nepfekazi a muze
byt soucésti déni ve Skole. V soucasnosti se da fict, Ze divka funguje jako normalni
Zak. Pri integraci do TV Zadné potize nejsou. Vyuziva asistentku pri osobni hygiené
a Castecné v TV. Kolektiv déti si na ni zvykKl, i kdyZ se nékdy najdou hloupé reci, ale to
mezi zdravymi také. Divku ve Skole berou jako spoluZacku. Snazi se ve vSem byt
stejné jako zdravi spoluzaci a myslim, Ze se ji to docela dafi. Skola a hlavné télocvik ji
moc bavi. Jen by mohla mit naSe télocvicna bezbariérovy vstup. Dost by to ulehcilo
pfesuny. Také sportovni vozik, zapujceny z Centra APA, dost pomaha divce zviadat
razné hry.

AZ kdyzZ divka dostala souasnou pani ucitelku, se vSe obratilo v dobré a nelituji
toho, Ze jsem ji neosvobodila.

Osobné si myslim, Ze celé tohle zacleriovani je hlavné v nas, zdravych lidech.
Kdyz jsme resili té&locviky s pani zastupkyni, fikala mi, Ze vSechny déti (hendikepované)
byly na skole osvobozeny zTV a Ze my jsme takovi aktivni. Ale Ze je za to rada,
protoze muzeme pro$lapat cesticku tém ostatnim.

V Tabulce 15 popis jednotlivych VJ TV a v Tabulce 16 vysledky z téchto hodin.
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Tabulka 15. Popis jednotlivych VJ TV u divky 2

1 2 3 4 5 6 7 8
VJ1 |5 [18/1 | Z | Pohybové aktivity s mi¢em T A P
vl2 |8 |71 Z | Pohybové aktivity s volejb. migem T A P/V
Vi3 |8 |81 Z | Odbiti volejb. mige, pfehazovana T A P/V
Vvl4 |8 |81 Z | Gymnastika- hrazda, $kolka s mi¢em T A P/V
VJ5 |8 |81 Z | Hry s mi¢em, starty, badminton T A P/V
VJ6 |8 |91 Z | Atleticka abc, Sedeséatka H A P/V
Vvi7 |8 |71 Z | Silovy test, nacvik hernich dovednosti T A PIV

volejbalu
V)8 |8 |6/1 Z | Cvigeni klouzavé podlozky, nacvik florbalu T A PNV
VJ9 |8 [10/1 | Z | Stafety, ringo T A v

Vysvétlivky:

Sloupec €. 1: jednotlivé VJ; Sloupec ¢&. 2: Tfida®; Sloupec €. 3: Pocet zakl ve tfidé/ z toho integrovanych;
Sloupec &. 4: Pohlavi pedagoga: Muz (M)/Zena (Z); Sloupec &. 5: Obsah TV; Sloupec &. 6: Prostiedi —
télocviéna (T), venkovni hfisté (H), plavecky bazén (B) (v naSem vzorku nenastalo, mizZe nastat jindy);
Sloupec &. 7: Pfitomnost asistenta: Ano (A), Ne (N); Sloupec €. 8: Pfimé pozorovani (P), zaznam

nepfimého pozorovani pomoci videokamery (V).

Tabulka 16. Vysledky VJ u divky 2

DIC Divka 2 VJ1 V2 | VI3 |VJ4 | VIS5 | VJ6 | VI7 | VI8 | V]9 Sum.
ICE Casl/sec. 205 760 410 330 510 435 990 745 605 4990
% 10 32,1 17,1 14 21,7 17,1 43,4 31,4 28 23,9
I-M Casl/sec. 590 880 215 720 720 300 915 | 1070 | 5410
% 24,9 36,7 9,1 30,6 28,4 13,2 38,5 49,5 25,9
- Cas/sec. 210 75 435 30 295 | 355 | 1400
% 8,8 3,2 17,1 1,3 12,4 16,4 6,7
MA Casl/sec. 605 685 | 1375 | 870 65 150 120 100 3970
% 25,5 28,6 58,5 37 2,6 6,6 51 4,6 19
+MA Casl/sec. 415 210 290 810 240 30 1995
% 17,5 8,8 12,3 35,5 10,1 1,5 9,6
Cas/sec. 175 175
= % 7,5 0,8
Cas/sec. 140 140
— % 6,9 0,7
Pex Casl/sec.
%
Cas/sec. 885 60 945
e % 34,8 2,5 4,5
Cas/sec. 140 140
S % 6,1 0,7
Sep Cas/sec. | 1695 1 695
% 83,1 8,2
Sum. | Cas/sec. | 2040 | 2370 | 2395 | 2350 | 2350 | 2540 | 2280 | 2375 | 2160 | 20860

Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni €innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; [+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni),
PCO Doplrikova cviceni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvieni (extra uréena, zorganizovana);
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Vysledky ke studii 2

U divky 2 pfi celkovém souctu je nejvétsi procentualni podil pohybovych aktivit
bez modifikaci (I-M 25,9 %). Poté nasleduje, pokud nepocitame kognitivné emotivni
kategorii (ICE 23,9 %), kategorie také pohybova bez modifikaci, ale za pomoci
asistenta (I-MA 19 %). Pokud se podivame na jednotlive VJ, nejvétdi podil ma
separovana kategorie (Sep 83,1 %), kdy se divka vénovala pohybovym aktivitam
s mi¢em. V dalSich VJ, které uz byly v jiném roce a jejichz obsahem byly pohybové
aktivity s mi¢em (VJ 2, 3, 5), se pohybovaly procentualné jednotlivé kategorie podobné.
V téchto VJ mély podobny procentualni podil pohybové aktivity bez modifikace bud
s pomoci asistenta, nebo bez néj. Ve dvou VJ (VJ 2, 3) se objevuji i pohybové aktivity
s modifikaci za pomoci asistenta (I+MA). PFi vyuce gymnastiky (VJ 4) cvicila nejvic bez
modifikaci, ale za dopomoci asistenta (I-MA 58,5 %). V této VJ se objevil i ¢as, kdy
musela odpocivat (STO 6,1 %). Velké procento, kdy se nemohla pohybovych aktivit
ucastnit (SNO 34,8 %), bylo ve VJ atletiky.

3.3.3 Studie 3

Chlapce 3 jsme opét vice sledovali béhem jeho prvniho roku Skolni dochazky,
Z kterého pochazi i tato charakteristika. Chlapec je velice pratelsky a zivy kluk. BEhem
prvniho roku se ve Skole rozkoukaval a ukazal, jaky je to zivel. VTV je velmi aktivni
a je potfeba ho obCas usmérfiovat, aby si neublizil. Do vétSiny aktivit se vrha po hlavé.
Ni¢eho se neboji a i to mu dopomaha k rozvoji. Nejvétsi pozitivum v tomto roce bylo ve
zlepSeni jeho stability. Tim jak mu nevadi, Ze obCas upadne, tak dokaze rychle béhat,
koordinovat chuzi s odhodem a chytani mie. To ma velky vliv na rozvoj jeho
koordinace a stability. Chlapec je plné integrovan do vSech pohybovych aktivit. Jen
v nékterych pohybovych hrach je potfeba udélat malé modifikace. Musi se dat pozor na
to, aby to pro chlapce nebylo pak moc jednoduché a dalo mu to tfeba vyhru zadarmo.
Jediné, co chlapci v TV vadi, Ze je ob&as pomalejSi nez ostatni déti a nedokaze jesté
tak rychle reagovat. Pfikladem muze byt vybijena. Kdyz se mu stane to, Ze je vybit
velice brzo, je vétSinou hodné nasStvany. Pokud nékdo nedodrzuje pravidla,
nekompromisné to zacne feSit, a kdyz se to jen prejde, tak se vzteka. Tézko se mu
prohrava. To je ale mozna v jeho pfipadé dobfe. Je to velky bojovnik ato mu velice
pomaha v jeho rozvoji. VJ byly nataCeny az béhem Ctvrté a paté tfidy. Individualni

vzdélavaci plan a test pohybovych schopnosti a dovednosti v Pfiloze 4 a 4A
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Kazuistika chlapec 1

(vypraveéni rodiCe v originalni verzi)

Uvedeni problematiky

Chlapec ma 12 let, nyni ukoncil 5. tfidu. Chlapec ma obtiZze v motorice. Hire
pfekonava pfekazky, schody jde s dopomoci, nestfida nohy a je nestabilni. Problémy
jsou i v jemné motorice, kdy mu napr. psani textu hodné usnadriuje PC, kdy na ném ve
Skole pise.

Nyni se objevuji problémy iv psychice, hodné si bere, Ze je jiny neZ ostatni.
Pro¢ zrovna on je postizeny, pro¢ mu nejde vse, tak jak ostatnim? Citlivé vnima i okoli
kamaradd, posméchy, napf. Ze s nim nikdo nechce hrat kolektivni sport atd.

Anamnéza
Rodinna:
Rodi¢e — matka: zdravotni sestra, 36 let, zdrava
otec: servisni technik, 36 let, zdravy

sourozenci — zatim nema, ale chtél by

Osobni anamnéza:

Prabéh téhotenstvi — téhotenstvi bylo celkem v klidu az do chvile, kdy se
z ni¢eho nic rozjely kontrakce. Chlapec se narodil pfedcasné v ukonceném 28. tydnu.
Narodil se spontanné hlavickou dolu. Mél 40 cm a 1200 g porodni vahy. Hned byl
infubovan a pfevezen na JIP, kde byl 2 mésice. Jak dosahl urcité vahy, zalali jsme
cvicit Vojtovu metodu. Mél centralni hypotonii. Oproti zdravym détem byl opoZdény.
Samostatné sam zacal chodit (poustét se opory) ve 3 letech v laznich.

Co se tycCe reci, ta byla zrala, zacal ve vétach miuvit ve 2 letech. Urazy vazné
nemél Zadné, jen jednou S$ita hlava (rozbita o radiator, kdy do néj Stouchl kamarad
a chlapec to neustéal). Nemoci vazné Zadné nebyly, jen od 5 let Casté laryngitidy,
hyperreaktivita dychacich cest a rozjizdéjici se astma a alergie na plisné. Ma za sebou
2 ortopedické operace na Slachach r. 2008, 2012, odstranéni nosni mandle a kratce po
porodu operace tfiselné kyly a slepého streva.

Chlapec byl integrovéan v MS, do zékladni $koly $el s odkladem, ktery jsme chtéli
i my rodiCe, protoZe byl skoro rok mimo skrz ortopedickou operaci a nasledné lazné.
Na ZS je integrovany. Myslim, Ze se adaptoval dobfe, uéeni mu celkem jde, pokud ale
hlavné on sam chce.

Soucéasny stav
Chlapec ukondil 5. tfidu. Je schopen samostatné chize v interiéru ivenku,

neujde extra dlouhé vzdalenosti bez odpocCinku, hufe zviada schody, nerovnosti
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v terénu, méa problém s rovnovahou a hrubou ajemnou motorikou. Ma pravidelné
lékarské kontroly u specialistt a rehabilitace vcetné IéCebnych pobyti v laznich.

Proces zacdlenéni

Chlapec je integrovany, méa k sobé asistentku na 2 h denné. Je ve sledovani
SPC Kocianka.

Pribéh zaclenéni do TV

Obtize pfi integraci v TV nevim pfesné, na hodinach TV nejsem. Ze zacatku mél
TV hodné rad, nyni mi prijde, Ze se vic boji hlavné téch miéu. Ale co mi chlapec fika,
boji se leticich balont, déti s nim nechtéj hrat kolektivni sporty (mi¢ovky), Ze jim to
bude kazit. Je mu lito, Ze tam jen sedi. Na dal$i Skolni rok zvazuji osvobozeni hodin
TV.

V Tabulce 17 popis jednotlivych VJ TV a v Tabulce 18 vysledky z téchto hodin.

Tabulka 17. popis jednotlivych VJ TV u chlapce 3

1 2 3 4 5 6 7 8
Vi1l (4 |14/1 | M Micové hry T N \%
V)32 (4 | 15/1 M Gymnastika, florbal T N V
VI3 (4 | 16/1 M Cvigeni se Svihadlem, pfekazkova draha T N V
VJ4 |5 |15/1 | M | Stafety, nacvik béhu H N V

Vysvétlivky:

Sloupec €. 1: jednotlivé VJ; Sloupec €. 2: TFjda°; Svloupec €. 3: Pocet zakl ve tfidé/ z toho integrovanych;
Sloupec €. 4: Pohlavi pedagoga: Muz (M)/Zena (Z); Sloupec €. 5: Obsah TV; Sloupec €. 6: Prostfedi —
télocviéna (T), venkovni hfisté (H), plavecky bazén (B) (v naSem vzorku nenastalo, mizZe nastat jindy);

Sloupec €. 7: Pfitomnost asistenta: Ano (A), Ne (N); Sloupec ¢&. 8: Pfimé pozorovani (P), zaznam
nepfimého pozorovani pomoci videokamery (V).
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Tabulka 18. Vysledky VJ u chlapce 3

DIC Chlapec 3 AVANN VJ 2 VJ 3 VJ 4 Sum.
ICE Casl/sec. 335 620 670 690 2315
% 17,8 30,9 29,7 38,9 29,1
I-M Cas/sec. 1545 965 1300 810 4620
i} % 82,1 48 57,5 45,6 58
1+M Cas/sec. 425 245 275 945
% 21,1 10,8 15,5 11,9
Cas/sec. 45 45
I % 2 0.6
Cas/sec.
I+MA %
Cas/sec.
ISU %
Cas/sec.
PCO %
Casl/sec.
Pex %
Casl/sec.
SNO %
Casl/sec. 30 30
SI % 0.1 0.4
Casl/sec.
Sep %
Sum. Cas/sec. 1910 2010 2260 1775 7955
Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Doplrikova cviceni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvieni (extra uréena, zorganizovana);

SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep
Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaClenén).

V1 - V4: Jednotlivé VJ; Cas/%: €as a procentualni podil ve VJ; Sum.: soucet (v sekundach, procentualni
podil v VJ).

Vysledky ke studii 3

Chlapec ma leh¢i typ TP. Ve vysledcich ma nejvysSi procentualni zastoupeni
v pohybovych aktivitach bez modifikaci. V celkovém souctu ¢tyf VJ v této kategorii je
58 % (I-M). Vyskytla se i kategorie pohybovych aktivit bez modifikaci (I-MA 2 %), ale
s asistentem, i kdyz asistenta nema. V tomto pfipadé dostal pomoc od pedagoga,
kterou ostatni spoluzaci nedostali. DalSi kategorie, ktera se objevila nejCastéji, jsou
pohybové aktivity s modifikacemi. V nejvétSim mnozstvi se vyskytuji ve VJ zaméfenych
na gymnastiku a florbal (21,1 %), dale pfi Stafetach a nacviku béhu (15,5 %), pfi cvieni
se Svihadlem a pfekazkové draze (10,8 %). V téchto VJ je i vy8Si procento kognitivné
emotivnich ¢€innosti (ICE v celkovém souctu 29,1 %). Tato kategorie (ICE) je nejvySSi

ve VJ, kde se Zaci vénovali Stafetam a nacviku béhu v 38,9 %.
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Komparace tii studii

TFi kazuistiky a vysledky od téchto jednotlivych integrovanych zakua pfibliZily vice
tuto problematiku. Na zavér, po bliz§im pochopeni jednotlivych spojitosti mezi
Ciselnymi vysledky a kazuistikami, uvadime jeSté srovnani téchto tfi pfFipadu
(Tabulka 19).

Tabulka 19. Komparace tfi studii

DIC Cas/% Divka 1 Divka 2 Chlapec 3
ICE Cas/sec. 4670 4990 2315
% 26,4 23,9 29,1
- Caslsec. 3400 5410 4620
% 19,2 25,9 58
1+M Cas/sec. 985 1400 945
% 5,5 6,7 11,9
LA Caslsec. 2460 3970 45
% 13,9 19 0,6
Casl/sec. 1670 1995
G % 9.4 9.6
Casl/sec. 175
ISU % i
Casl/sec. 140
PCO % o
S Cas/sec. 2075
% 11,7
Cas/sec. 340 945
e % 1,9 45
Casl/sec. 1675 140 30
S % 9,5 0,7 0,4
- Casl/sec. 435 1695
P % 25 8.2
Sum. Caslsec. 17710 20860 7955

Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez
modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem, ale bez
modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni);
PCO Doplrikova cvi€eni (jako ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvieni (extra uréend, zorganizovana);

SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep
§eparované, neni aktivni (exkluze - ex, zak apriori neni zaclenén).
Cas/%: Cas a procentualni podil ve VJ; Sum.: soucet (v sekundach).

PFfi porovnani vysledkd téchto tfi zakl se opét objevilo méné namérenych
kategorii u zaka s leh&im typem postizeni (lehka diparéza). Obé dvé divky mély na
pomoc v hodinach TV asistentky a chlapec zvladal TV sam, pouze v nékterych
pfipadech mu pomohl sam pedagog. Chlapec ma nejvétsi procentualni podil (58 %)
kategorie pohybovych aktivit bez modifikaci, zatimco u divek je to 19,2 % a 25,9 %.

DalSi nejvysSi kategorie u obou divek je pohybova bez modifikaci za pomoci asistenta
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(I-MA 13,9% a 19 %). U chlapce jsou to pohybové aktivity s modifikacemi (I+M

11,9 %). VétSina kategorii se objevuje u obou divek.

Diskuze ke vSem tfem studiim

Kazdy z téchto pripadu je né¢im specificky. VSichni zaci v§ak navstévuji zakladni
Skolu aiTV od prvni tfidy. Tim muze byt jejich integrace ulehéena. Spole¢né se
spoluzaky postupuji pfi vyuce TV, jak pfi znalostech i nové nabitych dovednostech.
Hned od zacdatku pedagog mlze modifikovat aktivity ahry pro celou tfidu
a spoluzakim se tak nebudou ménit napf. pravidla her v pozdéjSich rocnicich.

Spoluzaci, jak Schnorr (1990) popsuje u prvhackl bez zdravotniho postizeni,
oznacovali spoluzaka s TP, Ze je ,jednim z nich“. Dal§im faktorem, ktery je dulezity pro
pfijeti ditéte s TP spoluzaky, je jako u vdech déti jeho osobnost.

Jak uvedl Vogler, Koranda a Romance (2000), pedagogové poznamenavaji, ze
dalezitym faktorem v celkovém obrazu socialniho pfijeti je mimo jiné osobnost ditéte.
Zaci jsou pravdépodobné Iépe pfijati, pokud jsou vice sympaticti. AvSak tvrzeni, Ze
osobnost déti s téZkym zdravotnim postizenim ovliviiuje spoleCenské pfijeti, nebylo
vice studovano a literatura v tomhle bodu neni jasna.

Napf. Evans, Salisbury, Palombaro, Berryman a Hollowood (1992) tvrdi, Ze pfijeti
v bézné tfidé nemusi nutné souviset se socialnimi kompetencemi v inkluzivnich
podminkach. Véfi, ze déti s téZzkym zdravotnim postizenim mohou byt nepopularni,
nicméné spoleCensky pfijimani. To z0stava namétem pro dalsi vyzkumy. Jak
poznamenava rodi¢ divky 2: ,jen ¢asto ostatnim détem musi dokazovat, Ze je jako
ostatni. Invalidni vozik ¢asto pusobi jako bariéra, kterou musi ale obé strany zdolat.
Divku ve $kole berou jako spoluzacku.“ U chlapce 3 se objevuje spiSe problém
s vnimanim sam sebe: ,Nyni se objevuji problémy iv psychice, hodné si bere, Ze je
jiny nez ostatni. Pro¢ zrovna on je postizeny, pro¢ mu nejde vSe, tak jak ostatnim?“

U divky 1 nebyl z poCatku s integraci vétSi problém: ,Spoluzaci nemaji s jejim
zdravotnim postizenim a jejimi projevy problém. Divka je veselé dité, s vynikajicim
prospéchem, s nastupujici pubertou, bez vétsich problémi.” Po Case s pfibyvajicim
vékem se ale mohou projevit ur€ité zmény: ,Ve Skole zapojeni do kolektivu v ramci
moznosti. Obcas, s nastupem ,problematického véku* ¢astéjsi pocit nesounalezitosti
a jinakosti ve srovnani se zdravymi détmi.*”

Toto vnimani spoluzakua s postizenim Zzakl bez postizeni klesa v souladu
s dalSimi studiemi integrace do béznych tfid, které prokazuji, Ze SirSi socialni pfijeti
Zzakd s tézSim zdravotnim postizenim je mozné u nejmladSich zakd bézné Skoly

(Evans, Salisbury, Palombaro, Berryman, & Hollowood, 1992; Hanline, 1993).
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Pfed prvnim setkanim seznamil rodi¢ spoluzaky s div€inym postizenim a jejimi
schopnostmi, coz mohlo v po&atcich pomoci kladnym postojim spoluzaku: ,Popovidani
s détmi o divéiné télesném postiZeni, o jejich problémech a o tom, Ze nékteré véci
délat nemize, ale mnohé ano. Déti vidély fotografie od inkubatoru po jizdu na monoski.
Déti si mohly vyzkouSet invalidni vozik, berle, dlahy apod..*”

V tomto vyzkumu nemizeme pfimo posoudit osobnosti Zaku, ale diky jednotlivym
pfipadum vidime, Ze pokud sam zak nebude chtit v TV zlstat, nebude si se spoluzaky
rozumét a nebude Uspésny, bude se moci stat, Zze rodiCe budou pozadovat zakovo
uvolnéni z TV.

Jak uvadi rodi¢ chlapce 3: ,Ale co mi chlapec rika, boji se leticich balond, déti
s nim nechtéj hrat kolektivni sporty (micovky), Ze jim to bude kazit. Je mu lito, Ze tam
jen sedi. Na dal$i $kolni rok zvaZzuji osvobozeni z hodin TV.“ Rodi¢ vSak nema zadné
informace o tom, jak TV probiha, a proto je tézké urit pfiinu zdanlivého neluspéchu
v TV. ,Obtize pri integraci v TV nevim pfesné, na hodinach TV nejsem. Ze zacatku mél
TV hodné rad, nyni mi prijde, Ze se vic boji hlavné téch mi¢a.“ Pri¢inou muze byt
Spatné vedeni VJ, neschopnost i neznalost pedagoga TV, jak spravné zaélenit zaka
s TP do TV, negativni postoje spoluzaku, nepfitomnost dalSi podpurné osoby atd.

Dle Kodishe, Kulinna, Martina, Pangraziho a Darsta (2006) se s mnohymi
bariérami, se kterymi se setkavame, souvisi nedostate¢né vzdélavani pedagogu
a jejich profesni rozvoj, nedostateCné kompetence, omezena podpora, velké mnozstvi
zakul ve tfidé, ¢as a administrativni naro€nost, stejné jako tvrzeni, Ze ucit studenty se
zdravotnim postiZzenim je malo efektivni (Kodish, Kulinna, Martin, Pangrazi & Darst,
2006). U divky 2 je zase zfetelna samostatna snaha, atim irodiCova, v TV zuUstat
,Divka osvobozeni z TV vZdy odmitala.“ Na téchto skute¢nostech se ukazuje to, Ze ne
vzdy mira postizeni souvisi s mirou a podobou zaclenéni do TV. Divka 2 ma tézsi
postizeni neZ chlapec 3 a pfitom chlapec 3 bude nejspiSe pro neuspéchy z TV
osvobozen.

Pokud se zaméfime na pedagogovy kompetence a snahu integrovat zaky s TP,
dobry pfiklad je u divky 2. V pridb&hu prvniho stupné divka 2 vystfidala dvé asistentky
a pedagoga, coz mélo zasadni vyznam na podobu TV (viz. kazuistika rodice).
Z méfeni, které probéhlo v paté tfidé, muizeme vycist, ze TV méla podobu
individualniho separovaného cviceni (zcelé VJ 83 %) adle poznamek neprobihal
paralelné v télocviéné, ale v naradovné ¢i na chodbach Skoly s dopomoci asistentky.
Divku2 vtu dobu TV né&jak zasadné nebavil. Jak uvadi rodi¢, pramenilo to
i z nezkuSenosti pedagoga a malo aktivni pani asistentky: ,Divka dostala asistentku
maélo zapalenou do jakékoliv Cinnosti. Navic pani ucitelka z TV uplné nevédéla co

s divkou délat. TakZe divka cviCila vyhradné s pani asistentkou a par véci s détma.”
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Daldi pedagog mél zase z pfitomnosti divky 2 v TV obavy, které vétSinou plynou
z nezkuSenosti Ci neznalosti problematiky. ,5. A 6. tfida, nova p. ucitelka z TV
(dichodového véku), a ta nehodlala nic ménit na své zavedené praci. Myslim, Ze by to
pro ni byla prace navic. Usilovala o osvobozeni divky z TV. KdyZ jsme nesouhlasili, tak
veskery divky télocvik situovala do nafadovny s asistentkou. Nékdy na chodbu.
Télocviéna se ji zdéala byt pro divku nebezpeéna. Prosté neméla potiebu premyslet,
nebo néjak divce pomoct a v té dobé o to neusilovala ani asistentka. | kdyz jsem pani
ucitelku nékolikrat informovala, co by divka mohla atd., vzdycky se naSel argument,
pro¢ to nejde. Dokonce nic neslo ani, kdyZ jsem donesla DVD pohybovych her pro
osoby s télesnym postizenim. Prosté vSe bylo nemozné a nebezpecné.”

Zména nastala az se zménou pedagoga a asistentky. Divku 2 zacali vice
zapojovat do TV, modifikovat aktivity tak, aby je zvladla. ,Diky vstficnému pfFistupu
ucitelky od zacatku vSechny aktivity uzptisobeny tak, aby je mohla v co nejvétsi mozné
mife absolvovat, napf. rozcviCky vsedé, mnozstvi Cinnosti v kle¢e a lezeni po ¢tyfech.
Pani ucitelka je vSestranna a dokaze divku zapojit do jakékoliv ¢innosti, kterou pravé
délaji spoluzaci. Dokaze divce pfizplsobit témér vSe, co cvi¢i ostatni a co opravdu
nejde, vymysli na misté tak aby to divka zvladla. | kdyz se ze zalatku obavala toho, jak
to pujde, sama mi fikala, Ze vubec nevi, co bude s divkou délat. Donesla jsem ji to
samé DVD, protoZe to pivodni se béhem $kolniho roku ztratilo. Byla z néj nadsena
a sama mi pozdéji povidala, Ze ji takova prace moc bavi, protoZze muze skloubit zdravé
dité s hendikepovanym. A kdyz se holky na néco vymlouvayji, tak dava divku za priklad.
Sama si dokonce hleda ruzné cviky a dokonce néco davaji dohromady na misté
spole¢né s divkou (aby to divka zvladla podle svych moznosti).“

Vysledky Hutzlera, Zacha a Gafha (2005) ukazaly, Zze proménné vyznamné
souvisi s vySsi urovni ,self-efficacy, v€etné predchozich zkuSenosti ulit studenty se
zdravotnim postizenim zahrnujici UCast v kurzu zaméfeného na studenty se
zdravotnim postizenim. Termin self-efficacy se bézné pouziva ve svém plvodnim
znéni. Do cestiny jej Ize prelozit jako sebeucinnost nebo vnimana vlastni Gcinnost.
Tento anglicky vyraz je ustalen v psychologii jako psychologicky koncept.

Podle Bandurovy studie (2001) se dva lidé s podobnymi schopnostmi mohou
chovat velmi odliSné vzhledem Kk jejich prFislusné urovné self-efficacy (Bandura, 2001)
a navic lidé s vyssi self-efficacy by méli vytrvat ve svém usili poskytnout Uspésné
zazitky studentim se zdravotnim postizenim, i kdyZ se okolnosti nebudou vyvijet tak,

jak bylo planovano (Hutzler et al., 2005).
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4 Souhrnna diskuze

Pro tento vyzkum jsme zvolili postup follow up studie, kdy jsme postupné
pracovali s metodou DIC-CIT, abychom mohli metodu verifikovat a dale ji vyuzivat
nejenom pfi pfimém, ale inepfimém pozorovani. Vyzkumy, které by se tykaly
integrované VJ TV, nejsou v CR tak b&zné, jako v nékterych cizich zemich. Napt.
v USA se zabyva integraci do TV zriznych uhli pohledd nejvice Martin E. Block.
Vysledky z vyzkumu pfenasi do praxe a snazi se tak pomahat béznym pedagogim pfi
zaclenéni zakl se zdravotnim postizenim do TV. Je jednim z autorq, ktery uvadi model
uspésného zacdlenéni zaku do TV a déli jej do tfi kategorii:

(a) uprav kurikul — zména, co se uci;

(b) modifikace vzdélani — zména, jak udit;

(c) lidské zdroje — zména, kdo uci

(Block & Vogler 1994; Giangreco & Putnam, 1991; Vogler & Block, 1994).

PFi integraci zakl se ZP do TV se nejCastéji feSi problematika uUspésnosti
integrace nejenom z pohledu samostatného zaka, ale i jeho spoluzaka.

Zahrani¢ni studie maji ijiné aspekty uspédné integrace. Pfipadova studie
odhaluje, Ze integrace muze byt Uspésna, pokud:

(a) za€ina na vstupni urovni (napf. v matefské Skolce);

(b) umoznuje studentim pracovat samostatné a minimalizuje soutéZeni bez

modifikaci;

(c) jsou integrovani zaci se sympatickou osobnosti;

(d) ma Siroké zapojeni vySkolenych a certifikovanych lidskych zdroja, konkrétné

APA pedagogu (Vogler, E., Vogler, E. W., Koranda, & Romance, 2000).

V nasi praci bylo hlavnim cilem odhalit podminky, které se na procesu integrace
28kt s TP do TV na béznych zakladnich Skolach podileji. Ze zakladnich podminek,
které jsou v tomto procesu dulezité a v nasem vyzkumu obsazitelné, mizeme uvést
obsah VJ, pfitomnost asistenta a v mensi mife typ TP. Dale v kapitole, kde jsme se
zaméfili na jednotlivé studie, muzeme objevit dalSi podminky, jako je vzdélani
pedagoga a asistenta a jejich postoje k integraci do TV.

Jednou z kliCovych podminek neni az tak typ TP, ale spiSe postoj a znalosti
pedagoga problematiky integrace do TV. Pfi pouziti metody DIC-CIT jsme tuto
podminku nemohli odhalit u vice zaku, jelikoz jsme meéfili zaky, ktefi byli do TV jiz
integrovani a pedagogové s vyzkumem souhlasili. Projevilo se to pouze u Zakyné,
u které jsme ziskali kazuistiku od rodi€¢l a zaroven probéhlo méreni DIC-CIT. V prvni
méfené VJ se u divky 2 vyskytlo vysoké procento separovanych aktivit (Sep 83,1 %)

a se spoluzaky se ucastnila pfi kognitivné emocni €innosti pouze v 10 %. Z kazuistiky
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jasné vyplyva, Ze pfi prvni méfené hodiné méla divka pedagoga, ktery nemél vibec
zajem divku né&jak integrovat, a veSkeré aktivity provadéla s asistentkou oddélené od
ostatnich zakd. V dalSich VJ se jiz separované aktivity nevyskytly, jelikoz méfeni
probihala dale az ve vys8im roCniku, kde méla divka 2 zcela jiného pedagoga
a asistentku. Pokud ma Zak k dopomoci asistenta, je pak i pro pedagoga integrace
snaz8i. Nejlépe to dokladaji studie, kdy u jednoho Zaka ziejmé nejsou vhodné zvolené
aktivity, zak nema v TV k dispozici asistenta a nedokaze se tak dobfe pfizplsobit, aby
v8e sam zvladal. Proto ho nékteré pohybové aktivity v TV nebavi a ma z ur€itych véci
strach. DalSi podminkou mulze pravé byt osobnost ditéte. Jednak jak je tento zak bran
spoluzaky, za dalSi jeho snaha byt v TV s ostatnimi. Napf. divka 2 vzdy osvobozeni
z TV odmitala a chlapec za né&j bude nakonec rad.

Pfestoze se zaci se zdravotnim postizenim uci jedine¢nym zplsobem, oddéleni
téchto zakd od vrstevniki muze zbyte€né branit rozvoji jejich plného potencialu
(Downing, 1996). Jak uvadi ve své studii Vogler E. etal. (2000), tfidy, kde byli
integrovani zaci se zdravotnim postizenim, byly vysoce efektivni v éasovém zapojeni
a managementu, kvalitativni povaha integrace byla rozsahle socialné akceptovana
a probihalo zde uspésné pohybové zapojeni.

Integrace do TV muze bézné probihat jak se zapojenim asistenta, tak bez néj.
| bez zapojeni asistenta dochazi k modifikaci aktivit. V nadem vyzkumu se projevilo ve
21,5 % (I+M). | dle pfipadové studie Obrusnikové et al. (2003) Ize dospét k zavéru, Ze
Zak, ktery pouziva vozik a nema Zadnou pfimou podporu od pedagoga APA, asistenta
nebo jiné kvalifikované osoby, mize byt zaclenén do TV bez negativniho dopadu na
jeho spoluzaky.

Obsah VJ mulze souviset is pfijimanim zZaka se zdravotnim postizenim jeho
spoluzaky.

Pokud bézné pohybové aktivity byly provozovany pfirozené, déti se zdravotnim
postizenim byly pfijaty. KdyZz k pohybovym aktivitam byla nutna spoluprace nebo
zavislost na druhych, déti se zdravotnim postizenim nebyly tak dobfe pfijimani, protoze
spoluzaci nechtéli byti zpomaleni. Zda se, ze Uspésna fyzicka a motoricka ucast zavisi
na modelu integrace pouzité v konkrétni VJ TV, (napf. vyuZiti lidskych zdrojli, pedagog
APA) (Giangreco & Putman, 1991; Block & Vogler, E. W., 1994).

V nasi studii jsme provadéli vyzkum ve VJ TV, kde integrace né&jakym zpusobem
fungovala. Zakladem pro moznost integrovat Zzaky s TP do TV jsou jednoznacné
podminky nejen prostorové a materialni, ale hlavné ty personalni s kterymi souvisi i ty
postojové. VSichni z naSich participantll méli néjakou moznost se do télocviény dostat.
Pokud byla télocvi¢na bariérova, museli pomoci pfi pfesunu asistenti. Pokud by tomu

tak nebylo, jen téZko by se Zaci s téz8im TP do télocvicny dostali. Co se tyka
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materialnich podminek, byly u vSech Zakd na dobré urovni. U zakl s téz8im TP byly
zapuj¢eny sportovni voziky, které jim pfi pohybovych aktivitach umoznuji samostatny
pohyb. Dle naSich vysledku a studia literatury ale zalezi pfedevSim na pedagogovi Ci
asistentovi, jak je schopen Zaka integrovat a VJ naplnit.

Obrusnikova et al. (2003) zdarazriuje spolupraci v tymu, ktera zahrnuje podporu
specialisti na integrovanou TV a dostupnost ,konzultanta APA®. Dulezité cile bézné TV
na podporu Uspésné integrace zakl, by mély zahrnovat:

(a) akceptovani zaka s méné rozvinutymi schopnosti a dovednostmi jeho
spoluzaky a pedagogem;

(b) pozitivni studijni prostiedi;

(c) spole¢nou strukturu uceni;

(d) rozvoj dovednosti spiSe nez ddraz na fizenou hru;

(e) nezbytné modifikace programu a specialni vybaveni (Obrusnikova et al., 2003).

Pro pedagogy je dulezita podpora nejen ze strany Skoly, ale i od SPC a zakovych
rodi¢l. Pokud si pracovnik SPC a rodi¢e stoji za tim, ze by bylo vhodné zaka se SVP
integrovat do TV a daji pedagogovi potfebné informace k tomu, jak by méla integrace
do TV probihat, je velka pravdépodobnost, Ze se pedagog nebude integraci branit. Je
s Zdky se SVP, nebyva sintegraci problém. Pokud ne, zéleZzi na jeho povaze
a presvédceni, Ze tuto ulohu zvladne.

Daldi z podminek, které jsme v nasi studii nepostihli, budou bezpochyby postoje
spoluzaku. Pozitivni postoje mohou ovlivnit, jak to bude bavit nejen zaky bez postizeni,
ale i zaka s TP. Cim jsou déti mladsi, tim lépe spoluzaky se ZP pfijimaiji.

Jak Evans etal. poukazuji (1992), déti bez zdravotniho postizeni obecné
oznaCovaly zaka s tézkym zdravotnim postiZzenim jako spoluzaka. Toto vnimani zaku
bez postizeni ze strany spoluzakl s postizenim klesa v souladu s dalSimi studiemi
integrace do béznych tfid, které prokazuji, Ze S$irSi socialni pfijeti zakd s tézSim
zdravotnim postizenim je mozné jen v nejmladSich roCnicich bézné Skoly (Evans,
Salisbury, Palombaro, Berryman, & Hollowood, 1992; Hanline, 1993).

| dle dalSich autord ma v3ak integrace velky vliv nejenom na zaka se SVP.

V integrované TV nejsou rozliSnosti mezi zaky skryté, ale jsou spiSe mezi nimi
sdileny a Zaci se zaroven uci respektovat Sirokou Skalu schopnosti a dovednosti,
hodnoty osobni jedineCnosti arozpoznat své silné stranky (Block, 2000;
Lieberman & Houston-Wilson, 2009; Vogler, Koranda, & Romance, 2000).

Pfi Uuspésné integraci nemluvime pouze o zakovi se SVP. Je nezbytné, aby
integrace negativné neovlivnila pribéh VJ a neodrazelo se to tak ve Spatném pfistupu

k spoluzakum zaka se SVP.
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Znacny pocet studii o efektivnim zaclenéni pfispél k predstavé, ze jsou-li
zajisténé spravné ucebni podminky v TV, tak zaclenéni studentid se zdravotnim
postizenim nema negativni vliv na zaky bez zdravotniho postizeni (Block & Zeman,
1996; Vogler et al, 2000). Na druhou stranu, pokud je integrace nahodile planovana,
studenti jsou ,vhozeni“ do TV bez vhodnych podplrnych sluzeb a pedagogové TV
nejsou dostatecné pfipraveni, zaclenéni zaka se zdravotnim postizenim se muze stat
negativni zkuSenosti pro zaky s postizenim i bez (Goodwin, 2001; LaMaster, Gall,
Kinchin, & Siedentop, 1998).

V dalSich vyzkumech by bylo vhodné zaméfit se ina jiné druhy zdravotniho
postizeni nez jen TP.

Je také zapotfebi replikovat studie napfi€¢ mnoha typy pohybovych aktivit
vzhledem k specifickym protokolim k vytvofeni sbéru dat pro urcité typy c&innosti
(McKenzie & Mars, 2015). Vyzkumnici a Skoly by méli spolupracovat na ovéfeni
poznatku a Sifit informace o dopadu zaclenéni studentll se zdravotnim postizenim do
TV bez ohledu na jejich rozdilnost v kultufe, chovani, poznavaci schopnosti nebo
télesné odliSnosti (Obrusnikova et al., 2003).

| ostatni autofi se vSak vtomto typu vyzkumu potykaji s podobnymi limity
vyzkumu, jako je nedostatecny pocCet ziskanych dat, pfistup k datiim, jejich kvalita
apod. Hutzler etal. (2005) napf. udavaji nékolik omezeni ve vyzkumu, v€etné
nedostatku jasného popisu struktury faktori, nedostatku jasnych popisli zdravotniho

postizeni, omezenych popisUl situaci v TV a relativhé malé velikosti vzorku.
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5 Zaveér

Prvotnim cilem vyzkumu ve fazi 1 bylo verifikovat posuzovaci metodu DIC-CIT.
Metodu DIC-CIT lIze povaZovat za ovéfenou pro hodnoceni miry (procent Casu)
zacClenéni zaka se zdravotnim postiZzenim do vyu€ovaci jednotky TV, a to za podminek
prosSkoleni posuzovatelll a dodrzeni obsahu DIC-CIT dle manualu Valkova et al.
(2012). Shoda ve vysledném souctu se pohybovala mezi 99 az 100 procenty. Dle
jednotlivych autori, které jsme uvedli vySe, je tato shoda dostate¢na. Kvdli lepSimu
zpracovani a pedagogum, ktefi by mohli mit vysledek rovnou v ruce, vyplyva z faze do
budoucna vytvofit pocitaCovy software, kde ve vysledku by bylo v8e prehledné
zpracovano a nasledné i vypoéteno. Po této prvotni fazi bylo mozné posunout se dale
ve vyzkumu a ziskat dalSi relevantni data. Metoda DIC-CIT je pouzitelna za dodrzeni
ur€itych podminek a s nutnosti vzit v ivahu vSechny jeji limity.

Pro SirS§i moznost vyuziti této metody se v dalSi fazi zabyvame moznosti
nepfimého pozorovani VJ avyuziti videozaznamu. Pokud je videozaznam spravné
porizen, nabidne to moznost analyzy metodou DIC-CIT, aniz by byl pozorovatel pfimo
pritomen v hodnocené VJ a mize pak zpracovat zaznam v klidné&j$i atmosféfe a bez
ruSivych vlivl. Integrovanou TV lze zaznamenat pomoci videokamery a zaznam pak
analyzovat metodou DIC-CIT. Cilem faze 2 bylo komparovat pfimé a nepfimé
pozorovani za pouziti této metody. Data jak pro pfime, tak nepfimé pozorovani byla
vzdy pofizeny ve stejné VJ atyto VJ pak byly procentualné porovnany. Shoda ve
vSech kategoriich v celkovém souctu byla vétsi jak 90 procent a v zavéreCném souctu
byla shoda 99,3 procent. Shoda méné nez v 90 procentech se objevila ve
14 polozkach z 51 polozek, pokud nepocitame celkové soucty, ale pouze jednotlivé
kategorie v jednotlivych VJ. Celkové nejmensi shoda byla v kategorii SNO 0 %
(kategorie nezaclenén, nejde to), kde u jednoho zaka byla pomoci pfimého pozorovani
zaznamenana ve 25 s a pfi nepfimém pozorovani nebyla zaznamenana vabec. Téchto
25 s mohlo byt milné vyloZeno, napf. se mohlo jednat o kategorii [+MA, kdy se Zak
mohl pfesouvat v ramci aktivity, zatimco ostatni spoluzaci se vénovali né¢emu jinému.
NejvysSi shoda byla ve 100 % v sedmi polozkach. Pfi ziskavani dat jak pfimou, tak
nepfimou metodou pozorovani musime dodrzovat urcité zasady, aby bylo mozné tato
data dal pouzit. Jedna z nejdllezitéjSich podminek je znalost metody DIC-CIT,
zasSkoleni a ztotoznéni v praci s metodou DIC-CIT a, jak pfi pfimém, tak nepfimém
pozorovani, koncentrace pozorovatele. Dale je nezbytné pro obé metody sledovat
danou VJ hned od prvni minuty po zavér hodiny. Pfi pfimém pozorovani je kliCcové, aby
byla udrZzena pozorovatelova pozornost po celou VJ a pfi nepfimém spravné natoCen

zaznam VJ. Tyto vysledky z druhé faze umozniuji v dalsi fazi vyzkumu vyuzit ziskana
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data jak z pfimého, tak nepfimého pozorovani atim zvySit moznosti analyz VJ dle
aktualnich podminek a dle jejich ucelu.

Ve treti fazi vyzkumu doSlo ke komparaci VJ dle jednotlivych ukazatelU. | pfi takto
malém vzorku mohou vysledky poukazat na nékteré shody €i rozdily pfi integraci zaku
s TP do TV. Cilem faze 3 bylo zjisténi realného zaclenéni zaku s TP do bézné TV na
ZS. Znasich vysledki vyplyva, Ze se nejde zaméfit jen na komparaci VJ dle
jednotlivych ur€enych podminek, ale musime se zaméfit na vysledky Sifeji. Pokud se
podivame na jednotlivé typy TP, vidime, ze nelze srovnavat jen dle téchto jednotlivych
typu, ale musime se spiSe zaméfit na jednotlivé podminky, které kazdy z zaka kvdali
svému postizeni ma. U zaku, kterym ve vyuce muze dopomoci asistent, se vyskytuji
vSechny kategorie, zatimco u zakl bez asistence se vyskytlo pét kategorii (ICE, I-M,
I+M, I-MA, STO) z jedenacti a dvé pouze pod jedno procento (I-MA, STO).

V dalSi kapitole k bliz§Simu pochopeni této problematiky uvadime vybrané studie
zakl s kazuistikami a vice naméfenymi VJ TV. Pfi vy§§im mnozstvi rlznych typu TP,
podminek 8kol a zkuSenosti pedagogl jsou v integrovanych hodinach velice
individualni, a proto v nékterych pfipadech je lepSi zvolit pro hlubsi vhled popis
jednotlivych pfipadl z SirSi perspektivy a vyuzit jak kvantitativnich, tak kvalitativnich
dat.

Z dosavadnich zjisténych vysledkl v jednotlivych fazich mizeme stanovit zavéry
vztahujici se k hlavnimu a dil€¢im cilim.

Hlavnim cilem nasi prace bylo odhalit podminky podilejici se na integraci Zaka
s TP do TV. Vyjadfeni k hlavnimu cili se budeme vénovat na konci zavéru, jelikoz tyto
podminky vyplivaji z odpovédi na jednotlivé dilCi cile.

Podminky podilejici se na procesu zacllenéni Zzakt s TP do bézné TV vztahujici
se k typu TP.

PFi tomto vyzkumu jsme se zaméfili na zaky s rGznymi typy TP. Pravé typy TP
mohou ovlivnit pribéh a obsah TV, ktery bud pedagog muze modifikovat jen pro zaka
s TP, nebo pro celou tfidu. | kdyZ zaci maji t€zSi typ TP, jsou ve vysoké mife do TV
zaclenéni a vyskytuje se vy38i procento pohybovych aktivit bez modifikaci (I-M)
(kvadrupareticka forma 23,6 %) (nevyskytuje se pouze u téch, kde je naméfena pouze
jedna VJ TV). U téchto zakld s tézSim TP se v nejvétSi mife (I-M 38,5 %) vyskytla
u cviCeni s klouzavymi podlozkami adale ve VJ zaméfujicich se na odbiti
volejbalového mice, hry s mi€¢em a pfehazovanou (36,7 % a 30,6 %). Kategorie ICE
(kognitivné emocni €innost) je nejvySsi u zakd s lehéim typem diparézy (34,1 %), ale
poté nasleduje zak se svalovou dystrofii, u kterého je toto postizeni uz v pokrocilejSim
stadiu (32,1 %).
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Podminky podilejici se na procesu zaclenéni zaku s télesnym postizenim (TP) do
bézné vyuclovaci jednotky Skolni télesné vychovy (TV) na prvnim (1. — 5. roCnik)
a druhém stupni (6. — 9. roénik) zakladni skoly (ZS).

Vysledky neodhalily velky rozdil mezi prvnim a druhym stupném zakladni Skoly
pfi stejném poctu mérenych zakd. Na prvnim stupni se vyskytla kategorie, kdy se zak
nemuze zucastnit pohybové aktivity v 6 % (Sep), ktera se na druhém stupni uz
nevyskytla. Oproti tomu se na druhém stupni vyskytovaly lehce vy$Si hodnoty
v pohybovych aktivitach s modifikacemi (1+M), v pohybovych aktivitach a asistentem
jak bez modifikaci, tak s modifikacemi (I+MA, I-MA). Tyto vysledky mohou poukazovat
na to, ze pedagogové a asistenti uz lépe znaji zaka, védi jak aktivity pro zaka upravit
nebo zak si dokaze aktivity, ty které nezvlada, sam modifikovat. Podobné to mize byt
i s kategorii ICE (kognitivné emocni ¢innosti), ktera byla na prvnim stupni 28,7 % a na
druhém 24,6 %.

Podminky podilejici se na procesu zacélenéni zakt s TP do bézné TV vztahujici

se k obsahu TV.
Pokud se podivame na vyuziti pedagogického ¢asu z pohledu obsahu VJ, nejméné je
vyuzit pfi VJ s obsahem Stafet (ICE 36,9 %) a nejvice pfi gymnastice (ICE 20,3 %).
K nejméné modifikacim dochazi pfi VJ s miCovymi hrami. Pfi Stafetach (z téchto tfi
moznosti VJ s obsahem: S&tafety, gymnastika a mi¢ové hry) je nejnizSi procento
pohybovych aktivit s asistentem (I-MA 6,6 %) a nejvySSi procento pohybovych aktivit
s modifikacemi s asistentem (I+MA 10,5 %).

Zjistit podminky funkéni integrace v realité $kol a formulovat je pro uZiti v praxi.

Podminky pro funkéni integraci do TV uzce souvisi s jednotlivymi zminénymi
podminkami. P¥i integraci Zaka do TV je dulezité, aby pedagog mél potfebné informace
0 moznostech integrace zaka do TV, dokazal modifikovat jednotlivé pohybové aktivity
anebo mél zajem se v této problematice vzdélavat &i si hledat potfebné informace.
Samozfejmosti je zajem o problematiku zdravotniho postizeni a s tim souvisejici
moznosti dalSiho vzdélani, kurzu &i ziskani potfebnych materiald.

Jaké jsou podminky podilejici se na integraci Zaka s TP do TV?

Z vysledk nasSeho vyzkumu apfi srovnani se stejné zaméfenymi vyzkumy
jednoznacné vyplyva, ze mezi podminky patfi pfistup a znalosti pedagoga, pfitomnost,
¢i nepfitomnost asistenta, obsah VJ a v mensi mife pak typ TP. Pfi integraci Zaka do
TV je dulezité, aby pedagog mél potfebné informace o moznostech integrace zaka do
TV, dokazal modifikovat jednotlivé pohybové aktivity anebo mél zajem se v této
problematice vzdélavat Ci si hledat potfebné informace. Mezi dalSi podstatné patfi
podminky prostorové, materialni, poCet Zaku ve tfidé a personalni. Pokud je télocviéna

bezbariérova, Zak ma napf. kdispozici sportovni vozik anema vétSi problém
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s mobilitou, je mozné cvicit v TV bez asistenta a pedagog to muze zvladnout sam.
V pfipadé bariérové télocvicny, tézsiho postiZzeni Zaka by byla integrace bez pomoci
asistenta velmi slozitd. Pfitomnost asistenta je také jedna z kliCovych kompetenci,

Doporuceni pro praxi je velmi té€Zce zobecnitelné. Kazda Skola ma jiné
podminky pro integraci zaka s TP a kazdy Zak je velice individualni. Jak uz bylo
neékolikrat zminéno, je dllezité zaméfit se na moznosti vzdélavani pedagogu v této
problematice, jejich metodické podpory a vSeobecné osvéty.

Nejvétsim limitem této prace byl poCet participantt, u kterych bylo velké mnozstvi
rizného typu TP a omezeni jen na urcité regiony. VSichni participanti byli z Moravy
a vétSina z nich z Jihomoravského kraje.

Pro dalSi vyzkum je nezbytné zaméfit se na vétSi pocCet participantld s co
nejpodobnéjsSim typem TP v ridzném vékovém spektru, vétSi mnozstvi naméfenych
jednotek TV u jednotlivych zakl a rozSifeni do dalSich regiond. PFfi komparaci pak Ize
pouzit podobné typy VJ a Zaka s podobnym typem TP ve stejné vékové kategorii. Pfi
dlouhodobéjsim vyzkumu u jednoho zaka s TP mulze charakteristika jednotlivych typu
VJ a popis téchto VJ pfinést hodnotnéjsi vysledky, které pak bude jednodussi zobecnit
pro dalSi vyzkum.

Metodou DIC-CIT jsme ziskali vysledky z integrovanych hodin u zaka s TP. ZA4ci
i s jinymi druhy zdravotniho postizeni byvaji do TV také integrovani a mohou se u nich
vyskytnout podobné problémy pfi integraci jako u zaka s TP. Napf. u zakl s tézkym
zrakovym postizenim muze byt integrace velice slozita, a proto by se dalSi vyzkum
mohl ubirat timto smé&rem. Abychom mohli porovnat i jednotlivé kategorie (napf. ICE)
a s tim i vyuzitelnost pedagogického €asu, bylo by dobré se v dal§im vyzkumu zaméfit

na VJ bez integrovanych zakd a porovnat je s témi integrovanymi.
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Souhrn

Ugelem této prace bylo objasnit podminky, které souviseji s integraci zak s TP
do hodin TV. V prvni &asti prace se tedy zabyvame obecné integraci nejen v CR, ale
i v zahraniCi a poté se blize zaméfujeme na problematiku integrované TV. V dalSich
tématech, ktera jsou zde obsazena, se dotykame problematiky TP a popisujeme
jednotlivé metody pouzité v praktické ¢asti.

Ve vyzkumu jsme se zaméfili na podminky, které integraci do TV ovliviuji a jsou
dalezité. Cilem prace bylo zjistit a formulovat tyto podminky podilejici se na procesu
integrace zaku s TP do TV na béznych zakladnich Skolach. Pro tento ucel jsme zvolili
metodu DIC-CIT, kterou bylo nutno nejprve verifikovat, a poté jsme mohli pouzit sbér
dat. Pfi pfipravé této prace jsme se z dlvodu potfeby postupovat pfi vyzkumu po
jednotlivych krocich rozhodli pro design follow up studie. V prvnim kroku doslo za
spoluprace dvou posuzovatell k verifikaci metody DIC-CIT, kterou jsme potfebovali pro
dal$i vyzkum. Shoda obou posuzovatelu byla z deseti posuzovanych VJ vétsi jak 99 %.
S timto vysledkem je mozné povazovat metodu za verifikovanou. Tato metoda byla
ovéfena za pouziti pfimého pozorovani. Z dlivodu potfeby ziskat vice dat pro ucely
vyzkumu a pro budouci studie byla v dalsim fazi ovéfena metoda na nepfimém
pozorovani, kdy bylo pouzito nepfimych zaznamu za pomoci videa. Data jak pro pfimé,
tak nepfimé pozorovani byla vzdy pofizena ve stejné VJ atyto VJ pak byly
procentualné porovnany. Hodnoceni pomoci metodou DIC-CIT probéhlo bezprostfedné
po pfimém pozorovani. Pfi pfimém pozorovani byly jednotlivé kédy zaznamenany dle
manualu DIC-CIT a v ten samy den byly vysledky zpracovany. Zaznamy z videokamery
metodou DIC-CIT byly zpracovany s odstupem dvou az tfi mésici. Shoda ve vSech
kategoriich v celkovém souctu byla vétsi jak 90 procent.

Na zakladé ziskanych dat za pomoci jak nepfimého, tak pfimého pozorovani
jsme poté v dalSi fazi komparovali data ziskana z integrovanych hodin TV z riznych
hledisek. Z naSich vysledkl vyplyva, Ze i pokud zaci maji t&€zsi typ TP, jsou ve vysoké
mife do TV zaclenéni. Vysledky neodhalily velky rozdil v integraci do TV mezi prvnim
a druhym stupném zakladni Skoly pfi stejném poctu méfenych zaku. Pedagogicky €as
z pohledu obsahu VJ je nejméné vyuzit pfi VJ s obsahem 3&tafet a nejvice pfi
gymnastice.

Pro prohloubeni problematiky a pochopeni dalSich souvislosti jsme pouzili
kazuistiky jednotlivych zaku, u kterych bylo naméfeno vice VJ. Z této kapitoly Ize
na jednotlivé podminky, které kazdy z zaku kvuli svému postizeni ma. P¥i integraci

zaka do TV je dullezité, aby pedagog mél potfebné informace o moznostech integrace,
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dokazal modifikovat jednotlivé pohybové aktivity anebo mél zajem se v této
problematice vzdélavat &i si hledat potfebné informace.

Z vysledkl naSeho vyzkumu a pfi srovnani se stejné zaméfenymi vyzkumy
jednoznaéné vyplyva, Ze mezi podminky patfi pfistup a znalosti pedagoga, pfitomnost
Ci nepfitomnost asistenta, obsah VJ, osobnost ditéte a v mensi mife pak typ TP. Jedna
z hlavnich kli€ovych podminek je pfitomnost a dopomoc asistenta pfi integraci u Zaka
s TP do TV. Tato podminka je v nékterych pfipadech nezbytna, ato zvlasté tehdy,

v v v

patfi podminky prostorové, materialni a po€et zaku ve tfidé.
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Summary

The purpose of this study was to clarify the conditions related to integration of
pupils with disabilities into physical education. In the first part, therefore, we deal with
integration in general, not only in this country but also abroad, and then we take
a closer focus on the issues of integrated physical education. In other topics, which are
included here, we touch on the issue of disabled pupils and describe the various
methods used in the practical part.

In our research we focused on the important conditions that influence
integration into physical education. The aim was to identify these conditions involved
in the process of integration of disabled pupils into physical education at mainstream
primary schools. For this purpose we have chosen the DIC-CIT method, which had
to be verified first, and then we could use the data collected. We also decided to apply
the follow-up study due to the need to proceed the research step by step.

The first step was taken with the cooperation of two assessors who were
to verify the DIC-CIT method, necessary for further research, using direct observation.
The agreement of the two assessors, who evaluated ten teaching units, was greater
than 99%. With this result it is possible to regard the method as verified. Nevertheless,
in the next phase, due to the need to get more data for the upcoming research and
future studies, the method was verified using indirect video recordings (indirect
observation). The data, collected by both direct and indirect observations, were always
based on the same teaching unit and these teaching units were then compared.
The evaluation by DIC-CIT method was done immediately after the direct observation,
using the DIC-CIT manual, and the results being processed the same day. The records
from the video camera by DIC- CIT were processed within the interval of two to three
months. The accordance in all categories in total was greater than 90 percent.

In the next phase we compared the data obtained during the integrated physical
education lessons from different angles. Our results show that even if students have
a more serious type of disability, they can be highly integrated into the PE lessons.
The results revealed no significant difference in integration into the PE lessons
between lower and higher primary schools, measured on the same number of pupils.
Teacher’s assistance in terms of the content of a teaching unit is the least used during
lessons containing relays and the most used during gymnastics.

In order to deepen the understanding of the issue and other related problems,
we used case interpretation of individual pupils that have been measured in more
teaching units. Based on this chapter it can be inferred that it is not possible

to compare the teaching units by individual type of a disability. It is more meaningful
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to focus on the different conditions which are appropriate to each of the pupils
according to their disability. In the process of integrating pupils into physical education,
it is important for the teacher to have an access to the necessary information about
the possibilities of integration, to be able to modify individual physical activities, and
to have an interest in this issue to educate or to seek the necessary information.

The overall results which emerged from the various objectives and
the comparison with other similar research clearly show that the main conditions
affecting successful integration of pupils into physical education include attitude and
knowledge of the teacher, the presence or absence of an assistant teacher, the content
of a lesson, the child's personality and, to a small extent, the type of disability. One
of the key conditions in the integration of a disabled pupil in the PE lessons is the
presence and help of an assistant. This condition is necessary in some cases,
especially when the pupil’s disability is more serious. Among other conditions for
successful integration in PE lessons are the following: spatial and material conditions

and the number of pupils in the class.
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PFilohy

Priloha 1. Tabulka s prfehledem vSech vysledkl VJ pouzitych v disertani praci

DIC | Casli% | A B C D | EL | E2 | E3 | E4 | E5 | E6 | E7 | E8 | F1 | F2 | F3 | F4 | F5 | F6 | F7 | F8 | F9
ICE Cas/sec 360 715 845 351 260 590 420 835 870 470 825 400 205 760 410 330 510 435 990 745 605
% 16,6 32,1 31,2 17,2 11,1 24,7 16,3 41,2 40,1 20,5 38,8 22,3 10 32,1 17,1 14 21,7 17,1 43,4 31,4 28
I-M Casl/sec 575 990 65 200 1285 200 1300 350 590 880 215 720 720 300 915 1070
% 26,6 36,5 2,8 8,4 18,2 8,7 61,2 19,5 249 | 36,7 9,1 30,6 28,4 13,2 38,5 | 49,5
1+M Cas/sec | 1230 980 280 270 105 70 410 130 210 75 435 30 295 355
% 56,8 44 13,7 11,5 4.4 2,7 18,9 7,2 8,8 3,2 17,1 1,3 12,4 16,4
I-MA | Cas/sec 240 35 870 240 165 910 605 685 1375 870 65 150 120 100
% 10 1,4 43 11,1 7,2 51 25,5 28,6 58,5 37 2,6 6,6 51 4,6
I+MA | Cas/sec 190 215 510 400 35 650 75 415 210 290 810 240 30
% 7 10,5 21,8 16,7 1,4 29,9 3,3 17,5 8,8 12,3 35,5 10,1 15
ISU | Cas/sec 175
% 7,5
PCO | Cas/sec 140
% 6,9
Pex Casl/sec 450 1120 660 425 240 750
% 20,2 54,7 28,2 17,8 11,8 32,8
SNO | Cas/sec 100 25 215 885 60
% 4,2 0,9 9,4 34,8 2,5
STO | Cas/sec 80 685 80 575 330 275 80 415 140
% 3,7 25,3 3,9 24,6 13,8 10,6 4 18,1 6,1
Sep | Cas/sec 435 1695
% 16,9 83,1
Sum. | Cas/sec | 2165 | 2225 | 2710 | 2046 | 2340 | 2390 | 2580 | 2025 | 2170 | 2290 | 2125 | 1790 | 2040 | 2370 | 2395 | 2350 | 2350 | 2540 | 2280 | 2375 | 2160




Pfiloha 1 (pokracovani Tabulky z pfedchozi strany)

DIC G1 G2 G3 G4 H1 H2
ICE Casl/sec 335 620 670 690 1020 1160
% 17,8 30,9 29,7 38,9 40,2 43,4
I-M Casl/sec 1545 965 1300 810 990 1355
% 82,1 48 57,5 45,6 39 50,7
[+M Cas/sec 425 245 275 75 160
% 21,1 10,8 15,5 3 59
I-MA Cas/sec 45 235
% 2 9,3
[+MA Cas/sec 215
% 8,5
ISU Cas/sec
%
PCO Cas/sec
%
Pex Cas/sec
%
SNO Cas/sec
%
STO Cas/sec 30
% 0,1
Sep Casl/sec
%
Sum. Cas/sec 1910 2010 2260 1775 2535 2675
Vysvétlivky:

Didakitické kategorie (DIC): ICE Inkluzivni (v kognitivné emotivni ¢innosti); I-M Inkluzivni (pohybova) bez modifikaci; 1+M Inkluzivni (pohybova) s modifikaci; I-MA Inkluzivni
(pohybova) s asistentem, ale bez modifikaci; 1+MA Inkluzivni (pohybova) s asistentem a s modifikaci; ISU Inkluzivni podplrna (suportivni); PCO Doplfikova cvieni (jako
ostatni, v kooperaci); Pex Doplfikova cvi¢eni (extra ur€end, zorganizovand); SNO Separovana, neni aktivni (nejde to, NO); STO Separovana, neni aktivni (time-out, TO); Sep

Separovana, neni aktivni (exkluze - ex, Zak apriori neni zaClenén).
A — H2: Jednotlivé VJ; Cas/%: €as a procentualni podil ve VJ; Sum.: soucet (v sekundach, procentualni podil v VJ).



Pfiloha 2. Individualni vzdélavaci plan davky1

INDIVIDUALNIi VZDELAVACI PLAN - TELESNA VYCHOVA

OBECNE INFORMACE

Skola: Mésto:

Trida: 1. A Skolni rok: | 2010/2011

Jméno zaka: Divka 1 Vék: 7
DIAGNOSTIKA

Diagnéza zdravotniho
postizeni:

Détské mozkova obrna
- dipareticka forma
- samostatna chlize jen s oporou
- horsi jemnd motorika

Vnéjsi podminky:

Divka dochazi do prvni tfidy spolu s dvaceti spoluzaky. Ve Skole ji v integraci
pomaha osobni asistentka. Divka k chizi pouziva choditko nebo dopomoc
druhych. Pro pohyb na del§i vzdalenosti je vyuZivan kocar. Skola neni
bezbariérova, a proto jsou v8echny schodidté vybaveny lizinami. Télocvi¢na
je prostorna. Je vybavena béznym nafadim a nacinim. Aby Divka mohla byt
plnohodnotnéji integrovana, bude v hodinach vyuzit sportovni vozik.
V nékterych aktivitach budeme vyuzivat pohyb po &tyfech na zemi, chlize
v choditku nebo chlize za pomoci asistentky.

Diagnostika
pohybovych schop.
adoved.:

Test pohybovych schopnosti a dovednosti, pfiloha 2A.

VYUKA TELESNE VYCHOVY

Organizace vyuky:

Dité pfi vyuce pomahd osobni asistentka.

Specialni pomcky:

Sportovni vozik, overbal,

Kontraindikace:

Zadné

Cilev TV:

Vzdélavaci: Gymnastika- Kotoul vpfed, vzad- za pomoci asistentky, postupné
samostatné.
Atletika: ,skok daleky z mista“, béhy 30 a 50m (na sport. voziku).
Hod mi¢em z mista, pfihravky (na sportovnim voziku).
Cvi€eni s lavickami, Zebfiny, bedna- bezpe&né zvladnuti
s modifikacemi za pomoci asistentky.
Jizda na sportovnim voziku (vpfed, vzad, slalom).
Zavodivé hry, mi¢ové hry- znalost pravidel, u¢ast s modifikacemi.
Viychovny: Spoluprace se spoluzaky, vzajemna pomoc, naucit se modifikovat
si cvi€eni a cvicit co zvladne. Snazit se pracovat co nejvice
samostatné.
Zdravotni: ZlepSeni stability, jemné a hrubé motoriky, vytrvalost, zvySovani
kondice.

Casovy plan:

Modifikace ¢innosti:

Zafi:

Méreni zaku, fazeni podle velikosti, pouceni

Méfeni zaku, fazeni podle velikosti, pouceni

0 bezpec&nosti, seznameni s télocvi¢nou,
naradovnou, Skol. hfistém.

Lavicky - pfeskok, chlize, béh.

PIné mice - valeni, podavani.

0 bezpeclnosti.

Seznameni s télocvi¢nou, naradovnou, Skol. hiistém.
LaviCky - plazeni, po Ctyfech, pfechod (s dopomoci).
PIné mice - kotoulani v sedu.

Rijen:

Kotoul vpfed z dfepu spojného.

Zakladni ¢innosti s mi¢em - pfihravky, chytani.
Rozvijeni bézecké rychlosti.

Zebtiny - vylézani, slézani.

LaviCky - pfekonavani na Sifi.

Kotoul vpred ze dfepu spojného (s dopomoci).
Zakladni ¢innosti s mi¢em (na sport. voziku).
Jizda na sportovnim voziku- vpfed, vzad.
Zebtiny - vylézani, slézani (s dopomoci).
LaviCky - pfelézani s oporou o ruce, plazeni.

Listopad:

Akrobacie - stoj na lopatkach.

Kotoul vpfed z dfepu.

Zebfiny - vylézani, slézani, seskoky, ru¢kovani.
Splh na tygi.

Akrobacie- stoj na lopatkach (s dopomoci).

Kotoul vpfed ze dfepu (s dopomoci).

Zebtiny - vylézani, slézani, ruékovani (s dopomoci).
Splh na tysi - jen pfitahy rukou (s dopomoci).




Prihravky, driblink.

Pfihravky, driblink- na sport. voziku.

Prosinec:

Akrobacie- kotoul vpfed, stoj na lopatkach.
Splh na tygi.

Lavi¢ky - pfekonavani lavicek.

Pfihravky, driblink.

Bedny - bedna jako prekazka.

Akrobacie - kotoul vpred, stoj na lopatkach

(s dopomoci).

Splh na tygi- jen pfitahy rukou (s dopomoci).
Pfihravky, driblink - na sportovnim voziku.

Bedna - s dopomoci asistentky, modifikace dle cviku
(pfelézani, po Ctyfech, objizdéni na sportovnim
voziku atd.).

Leden:

Akrobacie - kotoul vpfed ze difepu do stoje.
Rozvijeni béZecké vytrvalosti.

Zebfiny - vylézani, slézani, cvieni na Zebfinach.
Splh na tygi.

Atletika - hod mi¢em z mista, skok daleky

Z mista.

Pfihravky s mi¢em obourug.

Bedny - odraz snozmo.

Akrobacie - kotoul vpfed ze dfepu do sedu (postupné
bez dopomoci).

Jizda na sport. voziku - vytrvalost.

Zebfiny - s dopomoci asistentky.

Splh na tygi - jen pfitahy rukou (s dopomoci).
Atletika - hod mi¢em z mista (sport. vozik), skok
daleky z mista (sport. vozik).

Pfihravky - na sport. voziku.

Nacvik odrazu na misté (s dopomaoci).

Unor:

Atletika - rozvijeni bézecké vytrvalosti.
Akrobacie - kotoul vzad ze dfepu.
Bedny - odraz snoZmo, probihani dilG.
Hodina bezpecénosti v télocvicné.
Zavodivé hry, miCoveé hry.

Jizda na sport. voziku - vytrvalost.

Akrobacie - kotoul vzad ze dfepu (s dopomoci).
Odraz snozmo - za pomoci asistentky, objizdéni na
sport. voziku.

Hodina bezpecnosti v télocvicné.

Zavodivé hry, mi¢ové hry - modifikace dle
jednotlivych her (na sport. voziku, diraz na rozdéleni
druZstev - divka nesmi brzdit).

Brezen:

Akrobacie - kotoul vpfed i vzad.

Stoj na lopatkach, nasledny kotoul vzad.
Skok daleky z mista.

Hod mi¢kem na terc.

Splh na tygi.

Rozvoj bézecké vytrvalosti.

Akrobacie - kotoul vpred (bez dopomoci), vzad
(s dopomoci).

Stoj na lopatkach, nasledny kotoul vzad

(s dopomoci).

Skok daleky z mista- na sport. voziku.

Hod mic¢kem na ter&- na sport. voziku.

Splh na tygi - jen pfitahy rukou (s dopomoci).
Jizda na sport. voziku- vytrvalost.

Duben:

Akrobacie - kotoul vpfed i vzad, $plh na tycC.
Atletika - hod mi¢kem, skok daleky z rozbéhu.
Rozvrh béZecké vytrvalosti, b&h na 50m.
Pfihravky, driblink.

Zavodivé hry, miCové hry.

Akrobacie - kotoul vzad i vpfed (zkouSet bez
dopomoci).

Atletika - hod mi¢kem- ze sport. voziku, ,skok daleky
Zz mista“ na sport. voziku.

PFihravky driblink - na sport. voziku.

Zavodivé hry, mi¢ové hry - modifikace dle
jednotlivych her (na sport. voziku, diraz na rozdéleni
druzZstev- divka nesmi brzdit).

Kvéten:

Akrobacie- kotoul vpfed i vzad.

Atletika- rozvoj bézecké vytrvalosti, béh na 30
a 50m.

Bedny, Zebfiny.

Pfihravky, driblink.

Zavodivé hry, mi¢ové hry.

Akrobacie - kotoul vzad i vpfed (zkouset bez
dopomoci).

Jizda na sport. voziku- vytrvalost, rychlost (30

a 50m).

Bedny, Zebfiny - s dopomoci.

Pfihravky driblink - na sport. voziku.

Zavodivé hry, mi¢ové hry - modifikace dle
jednotlivych her (na sport. voziku, ddraz na rozdéleni
druzstev - divka nesmi brzdit).

Cerven:
Atletika - skok daleky z rozbéhu, rychly béh na 30
a 50m, bézecka vytrvalost.

Akrobacie - kotoul vpred i vzad, stoj na lopatkach.

Bedny, zebfiny.
Zavodivé hry, miCové hry.

Atletika - ,skok daleky z mista“ na sport. voziku.
Jizda na sport. voziku - vytrvalost, rychlost (30 a
50m).

Akrobacie - kotoul vzad i vpfed (zkousSet bez
dopomoci), stoj na lopatkach (s dopomoci).
Bedny, Zebfiny - s dopomoci.




PFihravky driblink - na sport. voziku.

Zavodivé hry, mi¢ové hry - modifikace dle
jednotlivych her (na sport. voziku, diraz na rozdéleni
druzstev - divka nesmi brzdit).

Zpusob hodnoceni Klasické znamkovani- neznamkuji se limity, znamkuje se snaha Zzakyné
a kvalifikace: a pokrok v jednotlivych cilech TV.

Kontrola plnéni IVP: Opakovani testu pohybovych dovednosti- Eerven 2011.

Casové obdobi plnéni | Zafi 2010 aZ &erven 2011.

IVP:

Podpis tridniho ugitele: Podpis pana reditele:




Priloha 2A. Test pohybovych schopnosti a dovednosti divky 1

Schopnosti

A/N

Bez dopomoci

S dopomoci

Stabilita

Poznamky

. Stoj

S oporou

Horsi

. Stavani z lehu, sedu

S oporou

Horsi

. Lezeni po ¢tyfech

Dobra

. Béh

. Chlize

S oporou

. Poskoky na misté

S dopomoci

. Skakani po jedné noze

. Pfeskok prekazky

OO IN|O(O|R|WIN|F

. Skok do dalky

10. Sklouznuti

11. Plazeni

12. Jemna motorika

o »>|z|z|z|Zz|>|>|Zz>>>

I
)¢

Vozik

z
Z

Bez dopomoci

S dopomoci

Stabilita

Poznamky

1. Jizda vpred

*

2. Jizda vzad

*

3. Slalom

*

4. Pfesun z voziku ne zem a naopak

5. Pfekonani prekazky

Dovednosti

Bez dopomoci

S dopomoci

Stabilita

Poznamky

=

. Uder do stojiciho mige

. Kutaleni

_Chytani

. Kopnuti

Trénovat

. Hod obouru¢ vrchem

. Hod jednou rukou

. Hod tréenim

Leva horsi

. Zvednuti mic¢e ze zemé

Jen s oporou

2
3
4
5
6. Hod obouru¢ spodem
7
8
9
1

0. Rlzné mice

>>>>>>Z>>>:§zz>>>

(Bartoniova & Kudlacek 2010)




Pfiloha 3. Individualni vzdélavaci plan divky 2

INDIVIDUALNI VZDELAVACI PLAN - TELESNA VYCHOVA

OBECNE INFORMACE

Skola: Mésto:
Trida: 6 Skolni rok: | 2012/2013
Jméno zaka: Divka 2 Vék: 12
DIAGNOSTIKA
Diagnéza Détska mozkova obrna (leva ruka vice poSkozena, pouziva mechanicky vozik)
zdravotniho
postizeni:

Vnéjsi podminky:

Divka navstévuje tuto Skolu uz od prvni tfidy. Télocvik navstévuje spole€né se
svou osobni asistentkou. TV probiha ve velké télocviénég, ke které pfiléha i mala
naradovna, kde je mozné se vénovat paralelni formé TV. Zde bude Divka cvigit
se svou asistentkou, pokud nebude mozna integrovana forma TV. Télocvi¢na je
vybavena klasickym naradim a nacinim.

Diagnostika pohyb
schop. adoved.:

Test pohybovych schopnosti a dovednosti, pfiloha 3A.

Diagnostika

védomosti a
poznatk( ohledné
pohybového uéeni

a zdravi:

Divka zna vSe dle RVP.




VYUKA TELESNE VYCHOVY

Organizace vyuky:

V hodinach bude pfitomna osobni asistentka.

Specialni Overball, sportovni vozik, boccia

pomiicky:

Kontraindikace: Nejsou

Cilev TV: Vzdélavaci: Sportovnich hry - zakladni pojmy, pravidla, manipulace s mi¢em,

florbalovou hokejkou, jinym hernim nacinim. Znalost pravidel hry
boccia.
Atletika - znalost atletickych disciplin, skok do dalky z mista,
hod kriketovym mickem.
Gymnastika- teoreticka znalost zakladnich gymnastickych cviku.
Jizda na sportovnim voziku - pohyb na voziku- slalom, zrychleni
jizdy vpfed, jizda vzad.
Vychovny: Starost o své fyzické zdravi, samostatné zvladani jednotlivych
ukold,
modifikace pohybovych aktivit.
Zdravotni: Posileni slabsi ruky, zlepSeni jemné a hrubé motoriky, fyzicka
kondice.

U¢ivo dle RVP ZV:

Cinnosti ovliviujici zdravi:
e vyznam pohybu pro zdravi
e zdravotné orientovana zdatnost — rozvoj ZOZ, kondi¢ni programy,
manipulace se zatizenim
e prevence a korekce jednostranného zatizeni a svalovych dysbalanci —
pripravna, kompenzaéni, vyrovnavaci, relaxacni a jina zdravotné
zaméfend cviteni
e hygiena a bezpec€nost pfi pohybovych €innostech — v nestandardnim
prostfedi, prvni pomoc pfi TV a sportu v rizném prostredi a
klimatickych podminkach, improvizované oSetfeni poranéni a odsun
ranéného
Cinnosti ovliviiujici troveri pohybovych dovednosti:
e pohybové hry — s rliznym zaméfenim; netradi¢ni pohybové hry a
aktivity
e gymnastika — akrobacie, pfeskoky, cvi€eni s nacinim a na naradi
¢ estetické a kondi¢ni formy cvi¢eni s hudbou a rytmickym doprovodem
— zaklady rytmické gymnastiky, cvi¢eni s nacinim; kondi¢ni formy
cvi¢eni pro dany vék zak(; tance
e  Upoly — zaklady sebeobrany, zaklady aikido, judd, karated6
e atletika — rychly béh, vytrvaly béh na draze a v terénu, zaklady
pfekazkového béhu, skok do dalky nebo do vySky, hod mickem nebo
granatem, vrh kouli
e sportovni hry (alespori dvé hry podle vybéru Skoly) — herni &innosti
jednotlivce, herni kombinace, herni systémy, utkani podle pravidel
Z4kovské kategorie
o turistika a pobyt v pfirodé — pfiprava turistické akce, pfesun do terénu
a uplatiiovani pravidel bezpednosti silniéniho provozu v roli chodce a
cyklisty, chiize se zatézi i v mirné naro€ném terénu, taboreni, ochrana
pfirody, zaklady orientacniho béhu, dokumentace z turistické akce
e plavani (podle podminek $koly — zdokonalovaci plavecka vyuka, pokud
neprobéhla zakladni plavecka vyuka, musi pfedchéazet adaptace na
vodni prostredi a zakladni plavecké dovednosti) — dalsi plavecké
dovednosti, dalSi plavecky zpusob (plavecka technika), dovednosti
zachranného a branného plavani, prvky zdravotniho plavani a
plavecky sportl, rozvoj plavecké vytrvalosti
e lyzovani, snowboarding, brusleni (podle podminek Skoly) — bézecké
lyzovani, lyzafska turistika, sjezdové lyzovani nebo jizda na
snowboardu, bezpecnost pohybu v zimni horské krajing, jizda na
vleku; (dal§i zimni sporty podle podminek Skoly)
e dalSi (i netradi¢ni) pohybové &innosti (podle podminek Skoly a zajmu
Zaku)
Cinnosti podporujici pohybové uéeni:
e komunikace v TV — télocvi€éné nazvoslovi osvojovanych innosti,




smluvené povely, signaly, gesta, znacky, zaklady grafického zapisu
pohybu, vzajemna komunikace a spoluprace pfi osvojovanych
pohybovych ¢innostech

organizace prostoru a pohybovych €innosti — v nestandardnich
podminkach; sportovni vystroj a vyzbroj — vybér, oSetfovani
historie a sou€asnost sportu — vyznamné soutéze a sportovci,
olympismus — olympijské charta

pravidla osvojovanych pohybovych ¢innosti — her, zavodu, soutézi
zasady jednani a chovani v rGzném prostfedi a pfi riznych ¢innostech
mérfeni vykonu a posuzovani pohybovych dovednosti — méfeni,
evidence, vyhodnocovani

Vystupy dle RVP
ZV:

Cinnosti ovliviiujici zdravi:

aktivné vstupuje do organizace svého pohybového rezimu, nékteré
pohybové &innosti zafazuje pravidelné a s konkrétnim tcelem

usiluje o zlepSeni své télesné zdatnosti; z nabidky zvoli vhodny
rozvojovy program

samostatné se pfipravi pfed pohybovou &innosti a ukondi ji ve shodé s
hlavni ¢innosti — zatéZzovanymi svaly

odmita drogy a jiné Skodliviny jako neslucitelné se sportovni etikou a
zdravim; upravi pohybovou aktivitu vzhledem k udajum o znecisténi
ovzdusi

Cinnosti ovliviujici Groven pohybovych dovednosti:

zvlada v souladu s individualnimi pfedpoklady osvojované pohybové
dovednosti a tvofivé je aplikuje ve hie, soutézi, pfi rekreanich
¢innostech

posoudi provedeni osvojované pohybové Cinnosti, oznaci zjevné
nedostatky a jejich mozné pficiny

Cinnosti podporujici pohybové uéeni:

uziva osvojované nazvoslovi na urovni cvi¢ence, rozhod¢iho, divaka,
¢tenare novin a ¢asopisU, uZivatele internetu

napliiuje ve Skolnich podminkach zakladni olympijské myslenky —
Cestné souperfeni, pomoc handicapovanym, respekt k opaénému
pohlavni, ochranu pfirody pfi sportu

dohodne se na spolupraci i jednoduché taktice vedouci k uspéchu
druzstva a dodrzuje ji

rozliSuje a uplatfiuje prava a povinnosti vyplyvajici z role hrace,
rozhod¢iho, divaka, organizatora

sleduje ur€ené prvky pohybové Cinnosti a vykony, eviduje je a
vyhodnoti

zorganizuje samostatné i v tymu jednoduché turnaje, zavody, turistické
akce na urovni 8koly; spolurozhoduje osvojované hry a soutéZe

Tematicky plan:

Modifikace:

Vyznam pohybu pro zdravi

zvlada zaklady aerobniho
cviceni

zdatnosti
chovani v Tviv jiném

prostfedi (pfiroda, silni¢ni
provoz, bazén....)

pomaoci
dba na hygienu vlastni i na

usiluje o zlepSeni své télesné

uplatriuje vhodné a bezpecné

prakticky zvlada zaklady prvni

uvédomuje si Skodlivost drog

Diskuze, Bez modifikaci.

video

Hygiena a

usiluje o zlepsSeni kondice
zlepSuje uroven vykonu

bezpeénost pii pohybovych éinnostech
Video, Bez modifikaci
literatura




Pripravna, kondiéni, zdravotni a ostatni cvi¢eni

usiluje o zlepSeni kondice Posilovani, - posilovani s lehkym nafadim na zemi i na
zlep$uje uroven vykonu streCink sport. voziku
samostatné se pfipravi pfed - paralelni cvi€eni na zinénce (dechova
pohybovou aktivitou cviceni)
Atletika

pouziva spravnou techniku Béh, skok, - jizda na sportovnim voziku- jizda, vpfed,
chape LA jako vhodnou hod, vrh, vzad, zataceni, slalom, zastaveni na povel,
prapravu pro jiné sporty Stafeta stfidani pravé levé ruky

- co nejrychlejsi start na voziku, sprint 30 m.

- ,ndiansky béh“, ujeti co nejdelsi vzdalenosti

s ohledem na fyzicky stav zakyné
- skok daleky- z vychoziho bodu na jeden
dotyk obruci dojet co nejdal
- vrh kouli z mista- pouziti kriketového micku
- pfitahy na lané (na sportovnim voziku)
Gymnastika
zvlada zéklady aerobniho Akrobacie, - cvi€eni a posilovani na zemi s vyuZitim
cviceni preskok, raznych druht nacini
ovlada taneéni kroky hrazda, - plazeni po laviéce
s partnerem kladina - cvi€eni u zebfin, posilovani s gumou
dokaze vyjadfit pocit - cviCeni s lanem a Svihadle- pfitahovani,
pohybem krouzeni
aplikuje aktivné osvojené - orientace v prostoru
pojmy ,
Upoly

pouziva spravnou techniku Lano, - jizda na sport. voziku, posilovani s lehkym
uvédomuje si duleZitost a pfetahovani, micem, pfitahovani se na lané, cviceni se
vyznam cviceni a nasledky pietlacovani Svihadlem, obru¢i, malymi micky, zdvihani

jejich zneuziti

predmétll ze zemé atd.
- zaméfit se i na rozvoj sily v obou hornich
koncetin

Cviceni s hudbou, tanec

zvlada zaklady aerobniho
cvi€eni

ovlada zakladni taneéni kroky
s partnerem

chape estetické funkce
pohybu

dokaze vyjadfrit pocit
pohybem

Polka,
aerobik

- modifikace dle zadaného ukolu

- poslouchani rytmu

- pohyb do rytmu na voziku

- z&kladni oto&ky a kroky na voziku




Micové a pohybové hry

e uvédomuje si vyznam Volejbal,
kolektivu, zakony fair play prehazovana,
o dokaze Fidit utkani v dané hie | basketbal,
e ovlada pravidla jednotlivych hazena,
her vybijena

- zakladni manipulace s mi¢em, florbalovou
hokejkou

- nacvik hry boccia, pochopeni poravidel

- odbiti palkou na liny tenis

- hra fully, fully* (,feesbee na zemi“), zakyné
v brance

- odbiti kroketového micku holi

Volejbal

- trénovani hazeni a chytani mic¢a rdznych
velikosti

- odbiti spodem jednou rukou, “der do stojiciho
mice (pouZiti riznych micu)

- moznost funkce asistenta rozhod¢&iho,
pochopeni pravidel

Basketbal

- zakladni manipulace s mi¢em

- nize umisténa obrug, strefovani se s vyuzitim
riznych mica

- hodnacil

Zpusob hodnoceni a
kvalifikace:

Klasické znamkovani- neznamkuji se limity, znamkuje se snaha Zaka
a pokrok v jednotlivych cilech TV.

Kontrola pIlnéni IVP:

Opakovani testu pohybovych dovednosti- ¢erven 2012.

Casové obdobi pInéni
IVP:

Zari az ¢erven 2012

Podpis ucitele TV:

Podpis reditele:




Priloha 3A. Test pohybovych schopnosti a dovednosti divky 2

Schopnosti A/N Bez dopomoci S dopomoci Stabilita Poznamky
1. Stoj A *

2. Stavani z lehu, sedu Ze sedu A/leh N S oporou z lehu

3. Lezeni po &tyfech A

4. Béh N

5. Chlze A *

6. Poskoky na misté N

7. Skakani po jedné noze N

8. Preskok prekazky N

9. Skok do dalky N

10. Sklouznuti N

11. Plazeni A

12. Jemna motorika ZhorSena

Vozik - sportovni na TV A/N Bez dopomoci S dopomoci Stabilita Poznamky
1. Jizda vpred A

2. Jizda vzad A

3. Slalom A

4. Pfesun z voziku ne zem a naopak N

5. Pfekonani prekazky N

Dovednosti - z voziku AN Bez dopomoci S dopomoci Stabilita Poznamky
1. Uder do stojiciho mige A

2. Kutaleni A

3. Chyténi A

4. Kopnuti A

5. Hod obouru€ vrchem A

6. Hod obouru¢ spodem A

7. Hod jednou rukou A Pfidrzeni druhou rukou

8. Hod tréenim A

9. Zvednuti mi€e ze zemé A Voziku

10. Ruzné mice A VyuZiti lehkych mi¢u

(Bartoriova & Kudlacek 2010)




Priloha 4. Individualni vzdélavaci plan chlapce 3

INDIVIDUALNI VZDELAVACI PLAN - TELESNA VYCHOVA

OBECNE INFORMACE

Skola: Mésto:

Trida: 1 Skolni rok: 2010/2011

Jméno zaka: Chlapec 3 Vék: 7
DIAGNOSTIKA

Diagnéza zdravotniho
postizeni:

Détska mozkova obrna
- dipareticka forma
- samostatna chize bez opory
- horSi jemna motorika

Vnéjsi podminky:

Chlapcovo zdravotni postizeni ho vicemén& neomezuje. Nejvétsim
problémem je jeho stabilita, ktera je mirné naruSena. Problémem jsou
vtocené Spicky (nUzkovita chlize). Proto pfi delSi chlzi vyuziva specialni
ortézu (Beckerova ortéza). Chlapec je integrovdn do prvni tfidy bez
asistence. Asistentku ma pouze na psani a na télesnou vychovu. Chlapcova
tfida je oddélena od ostatnich prostor Skoly. Pfesun zvlada za pomoci
asistentky a pani ugitelky. Skola neni bezbariérova a i k t&locviéné vede fada
schodu. S dopomoci je Chlapec bez problému sejde. Télocvi¢na je vybavena
klasickym nafadim a nacinim. Chlapec kromé poskok(l a vyskoku zvlada
vétSinou vSe a jsou potfebné jen malé modifikace a ¢astéj$i dopomoc nez
u ostatnich déti.

Diagnostika
pohybovych schop.
adoved.:

Test pohybovych schopnosti a dovednosti, pfiloha 4A.

VYUKA TELESNE VYCHOVY

Organizace vyuky:

Pfi psani a v télesné vychové mu dopomaha asistentka. Jinak vétsSinu dalSich
véci zvlada sam.

Specialni pomcky:

Nejsou.

Kontraindikace:

Zadné

Cilev TV:

Vzdélavaci: Kotoul vpfed, vzad - samostatné
Stoj na lopatkach - s oporou
Vaha - s oporou
Splh
Hod mi¢em z mista, pfihravky, na cil- technika
Hod kriketovym mickem
Pohybové hry - hra s modifikaci, zvladnout zakladni pravidla
Cvi€eni s lavickami, Zebfiny, bedna- bezpelné zvladnuti
s modifikacemi
Micové hry - zvladnuti pravidel, u¢ast s modifikacemi
Viychovny: Spoluprace se spoluzaky, vzajemna pomoc, naucit se modifikovat
cvi€eni a cvicit co zvladne. Snazit se pracovat co nejvice
samostatné.
Zdravotni: ZlepSeni stability, vytrvalost, zvySovani kondice.

Casovy plan:

Modifikace Cinnosti:

Zari:
Organizace hodin, pofadova cviCeni, prupravné | Spravné provedené prupravné cviky.
cviky, cvi€eni s micem, pfihravky, béhy, hody, | Pfihravky trénovat obéma rukama a zjistit, ktera

cvieni na lavi¢kach.
Pouceni o bezpec€nosti.

je pro hazeni lepsi. Bezpelny béh.

Cvi¢eni na lavi¢kach - misto preskoku

a skakani-pfelézani, plazeni, lezeni po &tyfech
atd.




Rijen:

Pofadova cvi€eni, prapravné cviky, béhy, lezeni,
cviCeni s mici, zavodiveé hry.

Vychazka, ekologicka vychova.

Spravné provedené prlipravné cviky.

Pfihravky trénovat obéma rukama a zjistit, ktera
je pro hazeni lepsi.

Bezpecny béh.

V zavodivych hrach, rozdélit zaky do stejné
vykonnostnich skupin a popfipadé upravit
pravidla pro chlapce.

Listopad:
Pofadova cvi¢eni, prlipravné cviky, cvi¢eni na
laviCkach, gymnastika: kotoul vpfed, stoj na

lopatkach, vaha, béhy, lezeni.

Spravné provedené prlpravné a porfadové
cviceni.

Cviceni na lavi¢kach - misto preskok( a skakani
- pfelézani, plazeni, lezeni po &tyfech atd.
Kotoul vpfed - v poCatku s asistenci.

Stoj na lopatkach, vaha- s oporou o sténu, nebo
s asistenci.

Bezpecény béh.

Prosinec:

Pofadova cviceni, prlpravné cviky, nacvik odrazu,

vyskok na Svédskou bednu, micové hry.
Sezénni ¢innosti: sarfikovani, klouzani.

Spravné provedené pripravné a pofadové
cviceni.

Nacvik odrazu - s dopomoci asistentky trénovat
paralelné.

Vylézt na Svédskou bednu.

Leden:

Poradova cvi€eni, prapravné cviky, gymnastika:
kotoul vzad, vyskok na Svédskou bednu, Splh.
Sezonni Cinnosti: safkovani, klouzani.

Spravné provedené prlipravné a poradové
cviceni.

Kotoul vzad - v po&atku s asistenci.

Vylézt na Svédskou bednu.

Splh - nacvik spravné polohy rukou a nohou za
pomoci asistentky.

Unor:

Pofadova cviceni, prapravné cviky, $plh, cvic¢eni na
zebfinach, pfihravky, kotoul vzad a vpred.

Sezénni ¢innosti: sarfikovani, klouzani.

Spravné provedené pripravné a pofadové
cviceni.

Splh - nacvik spravné polohy rukou a nohou za
pomoci asistentky.

Cviceni na zebfinach se zachranou.

Kotoul vpfed i vzad s asistenci.

Brezen:
Pofadova cviceni, prapravné cviky, Splh, pfeskok,
Svédské bedny, cviCeni se Svihadly, hry.

Spravné provedené pripravné a pofadoveé
cviceni.

Splh - nacvik spravné polohy rukou a nohou za
pomoci asistentky.

Vylézt a slézt Svédskou bednu.

Cviceni se Svihadly - misto pfeskoku
prekraCovani a prace rukou.

Duben:

Pofadova cviceni, prapravné cviky, skoky z mista,
Splh, béhy, lezeni, hry s mi€i, cviCeni se Svihadly.
Cviceni v pfirodé.

Spravné provedené prlipravné a pofadové
cviceni.

Nacvik odrazu- s dopomoci asistentky trénovat
paralelné.

Cviceni se Svihadly - misto pfeskokd
prekraCovani a prace rukou.

Splh- nacvik spravné polohy rukou a nohou za
pomoci asistentky.

Spravna technika béhu - ¢as druhofady.

Kvéten:

Pofadova cviceni, prapravné cviky.

Atletika: béhy, skok do dalky z mista, s rozb&éhem,
hod na cil, hod kriketovym mickem.

Cviceni v pfirodé.

Spravné provedené prlpravné a pofadové
cviceni.

Spravna technika bé&hu- ¢as druhorady.
Skok do dalky z mista- nacvik s asistentkou




(drzeni za ruce).
Skok s rozbéhem - paralelné nacvik odrazu
s asistentkou.
Cerven:
Poradova cvieni, prapravné cviky. Atletika: béhy, Spravné provedené pripravné a pofadoveé
skok do dalky z mista, s rozbéhem, hod na cil, hod cviceni.
kriketovym mickem. Spravna technika béhu - ¢as druhofady.
Cviceni v pfirode. Skok do dalky z mista - nacvik s asistentkou
(drzeni za ruce).
Skok s rozb&hem- paralelné nacvik odrazu
s asistentkou.
Zpusob hodnoceni a Klasické znamkovani- neznamkuji se limity, znamkuje se snaha Zaka a
kvalifikace: pokrok v jednotlivych cilech TV.
Kontrola pInéni IVP: Opakovani testu pohybovych dovednosti - Eerven 2011.
Casové obdobi pInéni | Zafi 2010 az erven 2011
IVP:
Podpis tfidniho ucitele: Podpis pani

feditelky:




Priloha 4A. Test pohybovych schopnosti a dovednosti divky 1

Schopnosti A/N Bez dopomoci S dopomoci Stabilita Poznamky
1. Stoj A

2. Stavani z lehu, sedu A HorSi

3. Lezeni po &tyfech A

4. Béh A HorSi

5. Chlze A

6. Poskoky na misté A S dopomoci

7. Skakani po jedné noze N

8. Preskok prekazky N

9. Skok do dalky N

10. Sklouznuti N

11. Plazeni A

12. Jemna motorika Horsi

Vozik A/N Bez dopomoci S dopomoci Stabilita Poznamky
1. Jizda vpred

2. Jizda vzad

3. Slalom

4. Pfesun z voziku ne zem a naopak

5. Pfekonéni pfekazky

Pfekonani pfekazky (tvrda zinénka - 2cm,

5cm)

Dovednosti AN Bez dopomoci S dopomoci Stabilita Poznamky
1. Uder do stojiciho mige A

2. Kutaleni A

3. Chytani A

4. Kopnuti A Horsi

5. Hod obouru€ vrchem A

6. Hod obouru¢ spodem A

7. Hod jednou rukou A PiSe pravou, hazi levou
8. Hod tréenim A

9. Zvednuti mice ze zemé A

10. Ruzné mice A

(Bartoriova & Kudlacek 2010)




