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UvVOD

,Ja uz chci byt hodny, aby mé ucitelka méla rada.” ,,Chtel bych mit ve tridé kamarady.*
Témito vétami jedendctilety chlapec zduavodnil, pro¢ by se rad zucastnil terapeutické
intervence s celym tfidnim kolektivem. Pedagog zase hodnoti chlapcovy projevy ve Skole
slovy, ze ,,neustale vyrusuje, déla ze sebe tridniho Saska, je drzy a v kolektivu neoblibeny.*
Tak takové mohou byt projevy a vnimani ditéte s ADHD (Attention Deficit Hyperactivity

Disorder) neboli s poruchou pozornosti a hyperaktivity.

Pojem hyperaktivita je dnes pomérné rozSifeny 1 mezi laickou vefejnosti. S timto
slovem jsou spojovany déti, které zlobi, neposlouchaji, okoli je vnima jako nevychované.
Soucasna véda vSak piinasi poznatky, ze to neni povahou ¢i umyslem ditéte, ale problémy

zpusobuje vice faktor. Mezi pti¢iny patii napiiklad mozkova dysfunkce a dédi¢nost.

Ke zmirnéni projevli hyperaktivity déti existuje mnoho programii od terapie EEG
biofeedback, psychoterapie aZ po rodinnou terapii. Pomoci mohou byt odborné publikace
¢1 konzultace s psychologem a v neposledni fadé také medikamenty. Informaci pro rodice,
pedagogy 1 laickou vefejnost je pomérné hodné at’ jiz ve formé knih, internetovych stranek,
letackt u détskych 1€kari, tak také naptiklad v pedagogicko-psychologickych poradnach

¢1 ve specialné pedagogickych centrech.

V teoretické Casti jsou zaznamenany poznatky o pfic¢inach, projevech a moZnostech
terapie pro déti s ADHD. Nasledné jsou ptiblizeny informace o moznostech néprav. Dalsi
usek je zaméten na psychoterapii, zde jsou uvedeny postupy, metody, techniky a specifika
integrativni a dctské psychoterapie. V zavéru je zminéna také ptlisobnost terapeut

ve Skolském zafizeni.

Cilem vyzkumu v praktické casti bakalafské prace je zhodnotit vliv terapeutické
intervence. PouzZité¢ techniky a struktura terapeutické intervence vychdzi z integrativni
psychoterapie. Jeji prvky a pfistupy se staly podkladem pro vznik vytvofené formativné —
terapeutické koncepce, ktera je aplikovana v tfidnim kolektivu ve specialni Skole, kterou

navstévuji 1 déti s ADHD.



I. Teoreticka Cast

1. ADHD

Co se vlastné skryva pod nazvem ADHD? Jedna se o anglickou zkratku a jeji cely
nazev je Attention Deficit Hyperactivity Disorder. V ptekladu se jednd o poruchu
pozornosti s hyperaktivitou. Znam je dal$i pojem, ADD, kdy se jedna o poruchu pozornosti
bez hyperaktivity. Dominantnimi znaky jsou poruchy pozornosti, hyperaktivity
a impulzivity (Zelinkova, 2009). Mohli jsme se také setkat s diagndzou znamou jako LMD
neboli lehkda mozkova dysfunkce, ktera oznacuje oslabeni centralni nervové soustavy.
Ve Skolni praxi se také mizeme setkat, a to zejména ve zpravach od Iékait ¢i neurologil,
s nazvem hyperkineticka porucha. Toto oznaceni se pouziva dle mezinarodni klasifikace

nemoci Iékart (Krejcova, 2009).

., Dnes je i v Cesku bézné pouzivana zkratka ADHD pochdzejici z americké klasifikace
nemoci (DSM 1V). Evropa se ridi Mezinarodni klasifikaci nemoci (MKN-10). Ta v zdsadé
definuje dvé poruchy, které se ve svém vyskytu casto doplnuji:

1.  porucha aktivity a pozornosti (oznacena kodem F 90.0),

2. hyperkineticka porucha chovani (F 90.1).
Obé dvé poruchy spadaji pod tzv. hyperkinetické poruchy (F 90). Termin ADHD
je pouzivan predevsim ve Spojenych statech a do evropského prostiedi pronikl proto,

v Vv ’ r o ’ 0. o roov ol
Ze vetsina relevantnich vyzkumit ma sviij piivod prave v USA.
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1.1 Mozné pri¢iny ADHD a diagnostika

V soucasné dobé nemame ucelené vysvétleni pfi€in a podminek, za jakych ADHD
vzniké a rozviji se. Pfedpoklada se vice faktorovy rozvoj, tj. vliv nékolika slozek a jejich
vzajemné pusobeni vedouci ke vzniku ADHD. Obecné lze fici, Ze vznik poruchy aktivity
a pozornosti je zptisoben vnéjSimi 1 vnitinimi vlivy. V1iv ma koufeni, piti alkoholu, urazy

v t€hotenstvi ¢i komplikovany porod. Predpoklada se, ze se jednd o dédicnou poruchu,

' ADEHADE asociace dospélych pro hyperaktivni déti. [online]. [cit. 2011-03-03]. O ADHD. Dostupné
na WWW: <http://www.adehade.cz/o-adhd/>.



jejiz pri€nou muze byt snizené mnozstvi bunécné tekutiny v mezibunééném prostoru.
V mnoha piipadech se nejvétsi problémy a kulminace obtiZi projevuji ve Skolnim veku.
Ptiblizn€ s dospivanim se stav ditéte zane obracet k lepSimu. Pravdépodobné je to diky
tomu, Ze dochazi k dozravani mozkovych bunék a lidové se tika, ze dité€ ,,z toho vyrtsta®

(Serfontein, 1999).

Nov¢jsi studie prokazaly, ze v pravém frontalnim laloku maji déti s ADHD o néco malo
mensi oblast mozkové tkan¢é. To mlze zplisobovat snizenou schopnost ovladani podnéti.
Tyto laloky maji také diilezité spojeni s limbickym systémem, ktery je odpoveédny za tizeni

motivace a paméti. V ptipadé diagnézy ADHD neni tak dobfe vyvinuty (Munden, 2002).

ze se dit€ nevyviji dle o¢ekavani. V prvnim roce Zivota se ADHD projevuje poruchami
spanku a déti si velice obtizné osvojuji pravidelny rytmus dne (stfidani bdéni a spanku).
Varovnym signalem muze byt také opozdény vyvoj fe€i. Nejvyraznéjsi vSak byva vyrazny
neklid ditéte. Dité se vSak mnohdy dostdva do rukou odbornikii az pti vstupu do Skoly,
kdy nedokéze chvili sedét klidn¢ v lavici a snadno se rozrusi. U déti se nezfidka objevuje
agresivita a neschopnost piizpusobit se Skolnim pravidlim. Nejvice napadné jsou déti
s prevladajici nadmérnou aktivitou a déti s poruchou pozornosti, které naopak mohou
pusobit jako netecné, liné, zasnéné. Ucitel je tedy zcela kliCovou osobou, kterd by méla

rozeznat prvni ptiznaky ADHD.

Diagn6za miZe byt stanovena v kazdém véku od détstvi do dospélosti. Lisi se vzdy
vruznych projevech. V kojeneckém veéku dochazi k poruse zakladnich biorytmu,
v batolecim a predskolnim véku se dit¢ nekontroluje a neumi se ovladat, patrny
je 1 opozdény vyvoj feci, ve Skolnim véku je bézna socialni nezralost, déti nevydrzi chvili
klidn¢ sedét. V adolescenci se ADHD projevuje poruchami v chovéni, agresivitou

(Serfontein, 1999).



1.2 ADHD a nékteré dalsi obtize

Okrajove jesté zminime dal$i vyskytujici se obtize, které mohou dopliiovat projevy déti

s ADHD a s nimiz se v praxi ¢asto setkavame.

wPoruchy chovani jsou charakterizovany opakovanym a pretrvavajicim agresivnim,
asocidalnim nebo vzdorovitym chovanim. Takové chovani by mélo vyrazné prekrocit
socialni chovani odpovidajici danému véku, mélo by byt proto mmnohem zavaznéejsi
nez bezné détské zlobeni nebo rebelantstvi dospivajicich a mélo by mit trvalejsi raz (Sest
meésicu nebo déle). Tento druh poruch chovani vSak miize byt projevem i jiné psychiatrické
poruchy a v takovém pripadeé ma byt preferovana prislusna diagnoza. Chovanim, na némz
je diagnoza zalozena, je na priklad nadmérné prani se nebo tyrani, krutost k lidem nebo ke
zviratiim,zavazné destrukce majetku, zakladani pozZaru, kradeze, opakované IZi,
zaskolactvi a utéky z domova,neobvykle casté a silné vybuchy vzteku a nekazen.
Pro diagnozu postacuje jedno z téchto typu chovani, pokud je vyrazné, nestaci vSak

«?2

ojedinély disocialni ¢in“.” Takto definuje poruchu chovani Mezinarodni klasifikace nemoci

a ptidruzenych zdravotnich problémt (MKN-10).

Specifické vyvojové poruchy uc¢eni maji ¢asto 1 déti s ADHD. Jednd se vSak o poruchy
nezavislé, které se mohou u jedince vyskytovat souCasn€. Spolecnymi znaky mize byt
deficit v jazykovém systému a v oblasti fonematického uvédoméni. NejCastéji
se setkavame s dyslexii — poruchou, kterd postihuje zakladni znaky ctenatského vykonu
(rychlost, spravnost, techniku a porozuméni textu), ale také s dyspraxii, kterd postihuje

zejména provadéni a osvojeni volnich pohybu (Zelinkova, 2010).

Dal$im z napadnych projevii ADHD je také opozdény vyvoj fec¢i. Od jednoho roku
zivota se muzeme setkat s poruchou vyslovnosti, dochazi ke snizené¢ schopnosti tvofit véty
a verbaln¢ se vyjadfovat, a to nejen ve verbalnim, ale 1 v pisemném projevu. Neziidka tyto
déti trpi téz koktavosti, jejiz pfi¢inou mohou byt problémy s kratkodobou paméti

(Serfontein, 1999).

2 Poruchy dusevni a poruchy chovdni, V. kapitola. [online]. [cit. 2011-04-03]. Dostupné na WWW:
<http://www.uzis.cz/cz/mkn/index.html>.



1.3 Zakladni priznaky

U hyperaktivniho ditéte mizeme pozorovat veétSi psychomotoricky neklid. Jedna
se o poruchu motoricko-percep¢ni, kdy dit€ neni schopno relaxovat, je tudiz neustale
v pohybu. Mtzeme také pozorovat opak, kdy je tempo velmi pomalé, dité¢ se zda byt
unavené, objevuje se tzv. denni snéni. V takovém piipadé se jednd o prostou poruchu
pozornosti (Hort, 2000). Pojd’'me se nyni podivat, jaké zakladni symptomy ADHD uvadi

néktefri odbornici.

Poruchy kognitivnich funkci se projevuji v nepozornosti, obtizené pozornosti
vsluchovém 1 zrakovém vnimani. Jednd se také o zapojeni nezadouci motoriky
do pozndvacich procest. Takovi zaci nevydrzi klidné sedét, houpou se, pi1 vyuce mohou
pobihat po ttid¢, Casto se ota¢i na ostatni spoluzaky, a to zejména v dobé, kdy se maji
soustiedit na vyklad nebo na zpracovani zadan¢ tlohy. DéEti nejsou schopny usmérnit svou
pozornost k podstatnym informacim. Dale lze sledovat sniZenou schopnost analyzovat
vlastni chovani, mnohdy si tyto déti neuvédomuji, ze udé€laly néco Spatn€. Schopnosti
sebeovladani a sebefizeni nemaji témét rozvinuté. Oslabena je také motivace a usili
ve vytrvalosti, n¢které situace mohou byt pro takové déti dokonce az mirné frustrujici
(napt. jakékoliv vyckavani, az ostatni néco dodélaji). MlZeme sem také zatadit poruchu
slovni a pracovni paméti ¢i omezenou schopnost prostorové predstavivosti (Hort, 2010).
ptikladi. Tam, kde maji tyto déti myslet nad dil¢imi tkoly soucasné, Casto selhavaji.
Porucha orientace v Case a prostoru se miize projevovat tak, ze déti chodi pozdé do skoly,
neodevzdavaji v€as domaci ukoly, zapominaji na terminy, mohou se ztrdcet v mistech,

kterd neznaji dostatecné dobie (Krej¢ova, 2009).

Do symptomli motoricko-percepcnich patti neschopnost sedavych Cinnosti, relaxace.
Provedeni pohybu je casto nepiesné, nekoordinované. Déti se jevi jako nemotorné
a neobratné napiiklad pfi jizdé na kole, kopani a hazeni mice. Problémy jsou vSak
také znatelné v oblasti jemné motoriky, naptiklad zapindni knofliki pro né¢ mize byt také
zdrojem frustrace. Jejich pismo a grafické vyjadieni jsou zhorSené a ¢asto nethledné (Hort,

2000, Pekarova, 2011).

Porucha emoci a afektii se mize projevovat naptiklad tak, Zze se déti mohou dostavat

do konfliktii s druhymi mnohem castéji nez ostatni. Dle Pekafové se déti mnohdy snazi
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byt v cele skupiny, a to zejména proto, aby se vyhnuly odmitani ¢i ublizovani, ackoliv
vnitin€ jsou tyto deti nejisté. Nékdy déti mizou byt vnimany jako citové povrchni

a mnohdy nejsou schopny se poucit ze svych dfivéjSich zkusenosti (Hort, 2000).

Mezi zakladni symptomy hyperkinetické poruchy fadime také impulzivitu, ktera
se projevuje ve zbrklém a undhleném jedndni. To je zpravidla vedeno prvnim popudem,
bez domysleni nasledkii. DéEti nahodile ptebihaji od jedné Cinnosti k druhé. Nejdiive
jednaji a pak mysli. Casto kvili neptedvidatelnosti jejich chovani a chaoti¢nosti nesplni

zadany ukol, ackoliv intelektové na n&j staci (Hort, 2000).

Porucha feci, kterou také déti s ADHD mohou trpét, nemusi byt na prvni poslech
znatelna, a to zejména po 8. roce, kdy se vyslovnost vétSinou terapeutickou péci upravi.
Co vSak mize pretrvavat, je komoleni slov, kdy naptiklad misto ,,limonada* feknou
,milondda*. Co je vSak znateln¢, je gramatické zvladnuti matetského jazyka, a to v oblasti
Casovani, vétna skladba a dal$i. Napadna také miize byt sniZzend schopnost vyjadfit
mySlenku. To zfejmé souvisi s potizemi v kratkodobé paméti. Dité si nedokdze
zapamatovat to, co chtélo vyjadtit, a pak neni schopno vétu dokoncit, nebot’ zapomnélo

zacatek (Serfontein, 1999).

Zminme jeS$t¢ posledni, nikoliv vS8ak méné zavazny symptom, ktery se projevuje
poruchou socialni maladaptace. V této oblasti se ndm déti jevi bez emoci, nejsou
empatické. Velmi tézko se zapojuji do kolektivu, nejsou schopny souhry s ostatnimi. Diky
vSem svym projeviim v chovani nejsou okolim pfijimany, a to jak ve Skole, v kolektivu
déti, ale bohuzel taktéz doma. Jejich casté nevhodné upoutdvani pozornosti
na vlastni osobu, které je zplisobeno frustraci ze socialni neuspé$nosti, vede k porucham
chovani. Nejcastéji se miizeme setkat se lhanim ¢i sklonem k hrubému zachdzeni s lidmi

i zvitaty (Hort, 2000).

1.3.1 Projevy v kaZdodennim Zivoté

Z praktického hlediska je nejdllezitéjsi schopnost poznat projevy symptomu

v kazdodennim zivot¢ déti. Jaké signaly nam tedy déti s ADHD denné zanechava;ji?
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Na prvni pohled je nejvice znatelna zbrklost, vysoka drazdivost, nespavost, mélké spani.
Dité¢ je nekoncentrované, zivelné. Jejich hra je bez systému, snadno roztaha hracky
a prebira je. Snadno a rychle vytvoti nepotadek, pracuje nedbale a nic pofadné nedokonci.
Co je pro né nezajimavé, od toho spontanné utikaji. Jejich chovéani je ambivalentni,
coZ znamena, ze v jednu chvili néco chtéji, a po chvili svlij nazor zméni, nebot’ uz je
zaujalo néco jiného. Neumé;ji se rozhodovat. Maji-li si vybrat ¢innost z nékolika nabidek,
nevyberou si. Neustéle je zajima néco noveho, néco zajimavéjSiho. Tyto déti neumi v dany
okamzik jednat podle pravidel, protoze emocni impulz je siln€j$i nez rozum. Neberou
v tvahu, co se mize stat. Impulz stoji nad v§im, jako by mély klapky na oc¢ich i na uSich.
Déti jsou v trvalém neklidu, méni polohy, pteSlapuji, vrti se. Stale si potfebuji hrat
s rukama nebo s nécim, co v rukou drzi. Diky tomu, Ze déti jednaji na popud emocniho
impulzu a nedomysli situace doptedu, vystavuji se velmi Casto nebezpe¢i. Vbihaji
do silnice bez rozhlédnuti, protoZe na druhé strané¢ je néco, co je velmi zajimavé.

Nevnimaji nebezpeci a neslysi nase signaly (Pekatova, 2011).

1.3.2 Projevy ve Skole

Nyni se zminime také o projevech déti s ADHD ve Skolnim prostfedi, a to z pohledu

nekterych odborniki ktefi se vzajemné dopliuji 1 shoduyji.

Pro déti s ADHD je bohuzel Skola v dneSnim pojeti zdrojem uzkosti, vytvaii v nich
agresi a odpor. Déti jsou nuceny dodrzovat to, co nejsou schopny zvladnout. Takovi Zaci
vyzaduji individudlni pfistup, toleranci ke svym specifickym projevim zplsobenym
ADHD ZAci, u nichz pozorujeme zvyseny psychomotoricky neklid, vydrzi jen s obtizemi
sed¢t na misté, napt. se houpou na zidli. MladSi zZaci maji tendence se pohybovat po tiidé
1 béhem vyuky. Neustale se vrti a hraji si s prsty na rukou. Nevydrzi ¢ekat, nez na n¢€ ptijde
fada, a tak vyk¥ikuji nebo vybihaji z lavic. Zaci se nevydrzi dlouhodobé soustiedit, a tim
maji obtize v udrzeni pozornosti. Nesoustiedi se tedy na detaily, neposlouchaji instrukce.
Snadno zaméii pozornost kjinému tUkolu. NedokoncCuji ptfedchozi ukoly a zcela
bezmyslenkovité prechazi k jinym. Maji tedy mnohem vice chyb nez ostatni (Pekatova,

2011).
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Z4ci huife zvladaji ¢innosti, u kterych je potiebné uspoiadani a plnéni parcialnich krok.
Coz se vkazdodennim Zivoté projevuje u déti s ADHD prave daleko vice
v neuspofadanosti, nepofddku na pracovnim misté, castym zapominanim Skolnich
pomiicek, zbrklosti a zmatkovanim pii praci. Problémy se také objevuji v urCovani priorit.
nechat na pozdé&ji. Hufe pracuji s detaily, ale dobife pracuji celostné. Zvladaji tedy lépe
a rychleji zpracovat tkoly, pokud maji dostatek vSech informaci a podnéti soucasné. Pak

vytesi problém rychle, nebot’ se nezabyvaji detaily (Krejcova, 2009).

Potize jsou také na behavioralni urovni. Nejvice konfliktlh vznika tim, ze déti s ADHD
konaji rychleji, nez mysli, a nedomysli tak disledky svych ¢ind. Nerozumi riznym
narazkédm, vtipu, ironii, stejné tak slozité je pro né¢ pochopeni neverbalnich projevti, ¢asto
si je vysvétluji jinak. Mnohdy reaguji na podnéty zvnéjSku bez jakékoli vnitini analyzy.
Dité se neustale pté, preruSuje ostatni, odpovedi €asto vyhrkne. Také ve fyzickém projevu
nezustavaji pozadu, a pokud se jim néco nelibi nebo na sebe prosté potiebuji upozornit,
mohou uhodit druhého, ptedbihaji, a tedy nejen verbaln¢ se snazi byt za kazdou cenu vidét

(Krejcova, 2009).

Ve Skolnich znalostech a dovednostech se ADHD projevuje nékterymi specifickymi
znaky v rtiznych oblastech vzdélavani. Tyto déti neumi pracovat s plochou papiru, je pro
n¢ tedy tézké udrzet néjakou thlednou formu v sesitech. Se Spatnou orientaci v prostoru je
spojeno horsi vnimani a ¢teni v mapach ¢i vyhotoveni nakresu. Pfi ¢teni nejsou schopny
sledovat text. Pismo je nedbalé a bez upravy. VétSina kolektivnich her, kde je nutna
spoluprace a dodrzovani pravidel, je pro tyto déti obtiznéjsi. Vhodné jsou silové hry,

plavani, kolo, lyZe. (Pekatova, 2011).

1.4 Moznosti terapie

V nékterych studiich je wuvadéno, ze dit€ sneléCenou ADHD sihne castéji
po navykovych latkach. Miize se také diky své impulzivité zaplést do kriminalnich aktivit.
Podstatné ovSem je, ze ADHD lze 1é€it. Pfi vhodné zvolené 1é¢bé ma idit€¢ s ADHD lepsi
Sanci rozvinout své schopnosti a mit dobré vztahy ke svému okoli. Snaze se zaradi

do kolektivu vrstevnikll. Dité se mlze zbavit neklidu, a tim se lépe soustfedi, coZ mu
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pfinese lepsi vysledky nejen ve Skole. Je vSak nutné, aby se do lé¢ebného procesu zatadilo

nejen dité, ale také rodice a ucitelé (Munden, 2002).

V soucasné dobé probihaji vyzkumy tykajici se prace s poruchami chovani, zvySuje
se informovanost a objevuji se nové metody pro 1é¢bu poruchy. Ke zmirnéni symptomu
existuje fada léCebnych postupl a opatteni. Patfi sem psychoterapie, socidlni intervence,
rtiznéa opatieni v rodin€ 1 ve Skole, ale také uzivani 1€kt. Podrobnéji se jim budeme vénovat

nize.

Farmakoterapie

wFarmakologie prinasi vyrazné ovlivneni neZadoucich projevii (hlavné zlepseni kontroly
lécba nootropnimi® latkami a vitaminem B6“ (Hartl a kol. 2000, s. 314). Jednim ze
znamych 1€kl je Ritalin. Jeho hlavnim u¢inkem je zvySeni rozsahu pozornosti a snizovani
hyperaktivity a impulzivity. Diky témto G¢inkiim mohou déti 1épe ovladat své impulzy,
tim se stdvaji méné agresivnimi a reaguji pozitivné na pokyny. AvSak Ritalin mize mit
1 nezanedbatelné vedlejsi ucCinky jako naptiklad nespavost, nechutenstvi, mize se vSak
objevit 1 vEtsi nervozita ¢i deprese. V pripad¢ snizeni davky mohou vedlejsi ptiznaky
postupné vymizet. Pokud ma dit€¢ mirnéjsi ptiznaky pak je vhodnéjsi zvazit kombinaci
psychologickych, terapeutickych a socidlnich opatieni. Lékat v§ak musi lI€ky predepisovat

ve spolupraci s lé¢enym jedincem a rodi¢i (Munden, 2002).

Dalsi mozné piistupy a terapie, kterymi lze zmirnit projevy ADHD, jsou na zvézeni
kazdého. Je zcela individualni, ktery pfistup ¢i kombinaci ptistupli zvolit. Vyhodou terapii

je zejména absence vyse zminénych vedlejSich ucinki.

Uprava stravovaciho reZzimu je jednou z doplitkovych terapii, avSak pfimy u¢inek nebyl
prokazan. I ptfesto je nutno podotknout, Ze néktefi rodic¢e hovoii o vyrazném zlepSeni
chovani pfi vyfazeni nckterych druhii potravin. Mezi rizikové sloZzky potravy patii

napt. kakao, coca-cola, cokolada, cukr (Serfontein, 1999).

3 Centralni nervova soustava.

* Nootropikum - 16&ivo, které pii dlouhodobém podévani povzbuzuje nékteré dusevni funkce. Anonyms.
[on-line]. [cit. 2011-02-02]. Dostupné na WWW: http://www.leky.sukl.cz/slovnik/nootropikum.
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Specifickou terapii je 1écba rezimova. Jednd se o zménu rezimu v rodin€ 1 ve Skole,
aby byl uzptisoben pottebam ditéte ADHD. Patii sem uprava a organizace ¢asu, rozdeleni
a utfibeni domaci a Skolni prace. Rodi¢e 1 ucitelé hledaji moZnosti, jak ucinné déti

odmé&tovat a motivovat.’

Soubézné s ditétem by méli byt zapojeni do terapie také rodie a v rodinné terapii
se ADHD povazuje za zalezitost celé rodiny, nejen ditéte. Cilem rodinné terapie neni

v

hledani pti€in, ale zaméfuje se na nalezeni vlastniho feSeni problému (Munden, 2002).

Terapie EEG Biofeedback

Dalsi terapeutickou metodou je EEG biofeedback. ,Jeho podstatou je vyuZiti zpétné
vazby k autoregulaci mozkové aktivity. Pacient je zpétnovazebné neustdle informovan
o svem aktudlnim stavu a vykonu. PFi tom je operantnim podminovanim stimulovina
Zadouci aktivita a inhibovana nezadouci* (Hort, 2000, s. 314). Dité se tak uci ovladat své
mozkové viny. Jednad se o sebe-uceni mozku pomoci takzvané biologické zpétné vazby.
Kdyz dostane dité okamZitou, cilenou a pfesnou informaci o ladéni (pfipadné "rozladéni")
svych mozkovych vIn, mize se naucit, jak je uvést do souladu. Mozek je nesmirné
ptizplisobivy a schopny uceni, a tak miZe zlepSit 1 svoji vlastni ¢innost, pokud jsou mu
poskytovany okamzité a cilené¢ informace, jak toho dosdhnout. To, Ze mozku poskytnete
prilezitost Iépe ovladat sam sebe, mu piinese celou fadu vyhod, protoze to déla spontanné
a neustale. Proto jsou vysledky tréninku zpravidla trvalé (existuji ptipady, u kterych je
trvalost u¢inku sledovana jiz pres dvacet let). Cely proces se velmi podoba normalnimu
uceni nebo cviCeni, ale na rozdil od n€¢ho se nemizete uenim mozku pietizit. Kdyz
tréninkovy proces dosahne vrcholu, je jiz ulozen do paméti i novych funkei. Uginnost EEG
biofeedbacku spociva v tom, Ze trénink vyuzivd kombinace toho podstatné¢ho, co lidska
mysl potiebuje. Jednou z téchto véci je Cinorodost, neustala aktivita, hlad po podnétech
a uceni, a tou druhou je pohodlnost, lenost, snaha ulevit si od problému a uvolnit se. Z toho
plyne, ze na§ mozek se rad uci, jak si feSeni problémii usnadnit, zrychlit a zpfijemnit,
kdyZ se mu ukéaZe, jak na to. Trénink za pomoci EEG biologické zpétné vazby je nenasilny,
bezbolestny a hravy. Pokud je provadén odbornikem®, nepiedstavuje riziko, protoze nema

vedlejsi ucinky. Neni navykovy a jeho efekt je dlouhodoby (Tyl, 2003).

> ADHD - zdkladni informace pro rodice. Anonyms. [on-line]. [cit. 02-02-2011]. Dostupné na WWW:
http://www.adehade.cz. 5
% Biofeedback Institut, Asociace pro aplikovanou psychofyziologii a biofeedback CR.

15



Logopedicka a jazykova terapie je doporu¢ovana zejména u déti, které maji problémy

s vyslovnosti nebo koktaji (Serfontein, 1999).

Také psychoterapie a jeji velké mnozstvi ptfistupli a technik mohou byt pomocnikem
pi1 zmirnéni obtizi, které maji déti s ADHD. Miize nabidnout pomoc nejen pro déti
samotné, ale také pro jejich rodiny €1 dal$i osoby, které jsou s nimi v kontaktu. Naprava je
v8ak slozita a nalezeni nejvhodné;jsi kombinace néjaky Cas trva. Také terapeut musi objevit
nejvhodnéj$i moznost, a neni tedy mozné ocekavat napravu okamzité po zahajeni terapie.
Dobie se osvédcila kognitivné — behavioralni terapie. Jejim cilem je minimalizovat
pocit nejistoty u ditéte, odstranit nevhodné chovani a nacvi€it vhodné socialni dovednosti.

Patfi sem také nacvik relaxace a prace s tresty a odménami (Train, 2001).
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2. PSYCHOTERAPIE

2.1 Cile psychoterapeutické ¢innosti

Cilti v psychoterapii miizeme definovat vicero. MiiZze to byt naptiklad zlepSeni vztaht
uvnitt skupiny, ziskdni kontroly nad svym chovanim, rozvoj osobnosti, odstranéni
chorobnych pfiznaki a obnova zdravi. Nyni se podivame, v ¢em psychoterapie miize

pomoci fesit.

Jedna se o naruSeni citové vyrovnanosti, kterd se projevuje vykyvy citového prozivani,
nepfimétené emoce v urcitych situacich (radost, zdrmutek). Dalsi oblasti je neodpovidajici
vykonnost dle redlnych moznosti, a to diky pietizeni, nespravnému vyhodnoceni podnéti.
Neschopnost vytvofit prospésné vztahy s ostatnimi ¢i neschopnost vcitit se do pocitd,
jednani druhé osoby spadaji do oblasti spoleCenské nepiizplsobivosti. Posledni oblasti jsou
poruchy v dosahovani vlastnich umysli, ukold, jakoz i1 nemoZznost rozliSit fantazii

od reality. (Langmeier, 2010)

2.2 Integrativni psychoterapie

V psychoterapii se setkdvame s mnoha sméry. Rizné Skoly si vypracovaly vlastni
metody a také vlastni terminologii. Integrativni psychoterapie sjednotila rizné teoretické
piistupy, a umoznuje tak vyuzit vhodné ptistupy a techniky dle potieb klienta. Pojd'me se
tedy nyni podivat, jak mohou byt skupinova sezeni orientovéana, jaky mohou mit prabéh

a seznamime se s nékterymi pouzivanymi technikami, tak jak je uvadi Kratochvil (2010).

Zakladni formou v integrativni psychoterapii je diskusni skupinové sezeni ¢i rozhovor

s riznym zamétenim, nize uvadim nékteré moznosti.

Tematicka orientace — v téchto sezenich téma nemusi byt pfedem znamo nebo se na né&j
pfijde az v pribchu sezeni. Kazdy ¢len by mél ke zvolenému tématu mit mozZnost pfidat

svij prispévek, tici svlij nazor, promluvit o svych pocitech a fici 1 své vlastni zazitky.
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Interakéni orientace — jedna se o sezeni, kdy si ¢lenové skupiny ujasiiuji a navzdjem
zverejnuji, jak vnimaji ostatni ¢leny. To pfinasi nejen poznavaci, ale i emocionalni aspekt.
Terapeut v této technice je v roli rezZiséra, mize vSak vystoupit i1 jako ucastnik a vyjadifovat

své poznatky.

Techniky pti zahajeni — jsou to specialni prevazné pohybové nebo fantazijni techniky.

Pouzivaji se v tvodu k rozproudéni a navozeni atmosféry pro dalsi terapeutickou praci.

Pomocné techniky — je mozné je zafadit kdykoliv v prib&hu sezeni, v dobé kdy
potiebujeme nahlédnout na problém z jiného thlu pohledu, uvolnit situaci, vytvofit si
nahled, nebo zapojit 1 neaktivni ¢leny skupiny. Mezi né patii napt. diskuze po kruhu,
kdy kazdy ¢len mluvi, kdyZ na n¢j pfijde fada. Tim jsou do déni zapojeni i mén¢ prabojni

nebo malomluvni ¢lenové.

2.3 Expresivni metody

Soucasti psychoterapie jsou také takzvané expresivni metody. Dle slovniku cizich slov
je expresivni terapie definovdna takto: ,,Lécba sebejadienim, sebereflexi, spontannim
chovanim, uvolnénim, podporou a podnécovanim tvorivych, zejména uméleckych aktivit,
a to verbalnich (napr. dramaterapie, biblioterapie, poetoterapie), tak i nonverbalnich
7

(napr. arteterapie, pohybova a tanecni terapie, ergoterapie). Nize si nékteré

z nich uvedeme podrobné;ji.

Dramaterapeutické metody jsou zaloZeny na bazi zjednoduSen¢ho divadelniho projevu,
ktery ma psychoterapeuticky tcel. Skupina tvoii pomocné hrace, terapeut je v roli reZiséra.
Hlavni aktér je jeden z Clend skupiny a dramaticky muze vyjadfit s pomoci ostatnich své

myslenky, napady.

Vymeéna roli — jednoducha, le¢ efektivni technika. V tomto pojeti jde o to, ze v kazdé
scéné hraje nejdiive hlavni aktér sam sebe a stfida se s pomocnym aktérem, jenz zastupuje

readlného partnera. Vyménuji se dle pokynti terapeuta. To umoziuje aktérovi nahlédnout

7 Kohoutek, R., Expresivni terapie. In ABZ slovnik cizich slov. [online]. [cit. 2011-04-03]. Dostupné na

WWW: <http://slovnik-cizich-slov.abz.cz/web.php/slovo/expresivni-terapie>.
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na chovani, mysleni a motivy, jimiz mize disponovat partner, s kterym problém fesi

v realném zivoté. Tim se na celou zélezitost mize podivat i jeho o¢ima.

Zrcadlo — pomocni aktéti prehravaji scénku dle hlavniho aktéra, ten sedi v publiku a vSe
jen sleduje. Takové samotné sledovani miiZze piinést klientovi moZnost zamyslet se
nad svymi projevy a reakcemi. Konec miZe tvofit scéna, jak danou situaci vyfesit.

A to tak, ze si aktér mize vyzkouSet nacviceni nového zpiisobu chovani.

Na zavér by vzdy mélo nasledovat sdileni pociti. K celému déni se vyjadiuje jak
publikum, tak samotni aktéfi. Mohou sdélit své pocity zdané role, jak na né scény

pusobily, jaké emoce to v nich vyvolavalo a stejn¢ tak se mohou vyjadrit divaci.

Technika pomaha tedy ziskat nad problematickou situaci, kterou klient uvede, nadhled.
Méla by vést k uvédoméni si pocitit vlastnich 1 druhych a dostat tak zpétnou vazbu.
Dramaterapeutickou techniku je mozné téz vyuzit pfi nahlédnuti do situace z déni
ve skupiné. Tim se umoZzni déni jakoby zastavit, ujasnit si, jak to prozivaji ostatni a co to
zpusobuje. Diky tomu se klientovi miize podatit Iépe nahlédnout do motivli vlastniho
chovani, pochopit druhého a podivat se na danou véc o€ima jiného Clena skupiny a také
si vyzkousSet novy zpusob reagovani v dané situaci. Mize se i stat, ze se konflikt nevyiesi,
ale ptinasi to pravé uvedené nové pohledy na stav véci a vede to k pozitivnimu socialnimu

uceni. (Kratochvil, 2010)

Je vSak tfeba upozornit na riziko této techniky u dospivajicich (ve v€ku od 12 let do 20-
22 let). Prlraznost pifi vytvafeni improvizacnich scének zachycujicich traumata
¢1 konflikty, miize byt v tomto véku rizikem, a proto v tomto obdobi pouziti této terapie

nedoporucuje. ( Langmeier, 2010, s. 65)

Projektivni arteterapie

Tato metoda vyuzivd vytvarnych prosttedkli a vytvarnych cinnosti k vyjadieni
problematiky klienta ¢i celé skupiny. Nezalezi zde na vytvarnych dovednostech, ale jde
o to, aby klient mohl skrze vytvarné ¢innosti vyjadfit svlij problém. Terapie se obvykle
sklada ze dvou ¢asti. V té prvni ¢lenové skupiny prosttednictvim kresby vyjadiuji zadané

téma, a to bud’ samostatné, nebo skupinové. Ve druhé ¢asti se skupina sejde nad vSemi

vyhotovenymi dily dohromady a nasleduje diskuze o tom, co chtél klient vlastné vyjadrit.
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Skupina muze ptiddvat svoje navrhy, dohady, co dand kresba zndzortuje, fantazii se meze
nekladou. Nebo také mize do kresby promitat problémy, které zkresby na cleny
vyvstavaji. Muze tak tady dochéazet k tomu, ze klient dostdva od ostatnich nepiimou
zpétnou vazbu, co si 0 ném ostatni mysli. Nebo takova diskuze miize ptrivést klienta

k jinym pohlediim na vlastni problém.

Muzikoterapie

wMuzikoterapie je pouZiti hudby a/nebo hudebnich elementii (zvuku, rytmu, melodie,
harmonie). [...] Cilem muzikoterapie je rozvinout potencial a/nebo obnovit funkce jedince
tak, aby mohl dosahnout lepsi intrapersonalni nebo interpersondlni integrace a nasledné
také vyssi kvality Zivota prostiednictvim prevence, rehabilitace nebo léchy” (Kantor
a spol., 2009, s. 27). Muzikoterapii miZzeme rozdélit na dvé skupiny. Prvni je terapie
zamétend na poslech hudby. I tu Ize déle rozdé€lit dle cile, kterého ma byt dosazeno. Jednim
znich je spolecné proziti hudby poslechem. Zamérem je v klientech vzbudit emocni
prozitky a vyjadrit se tak o dosud nevyslovenych konfliktech. Druhou skupinou je aktivni
muzikoterapie. Pomoci riznych hudebnich néstroji, tonti, hudebnich inscenaci, rytmu vede
terapeut skupinu k vytvoreni spole¢ného rytmu, komunikace mezi sebou.

(Kratochvil, 2010).

2.4 Pridruzené techniky

Ptidruzenymi technikami rozumime ostatni metody a techniky, které mohou byt

v psychoterapii pouzity.

Joga je pro déti s poruchou pozornosti a hyperaktivitou obzvlasté vhodnd. Muaze byt
doplikem v riznych terapiich, ale také v kazdodennim zivoté. Je vSak nutné ji zafazovat
pravideln€. Vhodné je zatazeni pii préaci s détmi, které maji néjaké duSevni nebo télesné
potiZe. Podporuje u nich totiz fazi aktivity a klidu. Zvlastnosti jogy pro déti mladsiho véku
jsou zejména v oznaceni ndzvu dané¢ho cviku. Vyvarujeme se indickym nazvim, které jsou
pro né nesrozumitelné, a vyuzivame oznaceni ¢eské a také cvik popisujeme srozumitelné
pro détsky svét. Nacvik vyzaduje mnoho trpélivosti, a to jak v pribéhu cviceni, tak pti

relaxaci. Déti totiz mohou jakoukoli fazi jogy doprovazet poznamkami, byt neklidné,
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povidat si mezi sebou. A je to pfirozeny projev déti. Proto je zpoCatku nutné pocitat
s kratSim  Casem  nacviku, ale vintenzivnéjSich  intervalech. = Doporucuje
se také zacit s té€lesnymi cviky pies dechova az k relaxaci. Obdobi nacviku miize byt hodné
odlisné v zavislosti na v€ku a problémech déti. Pokud je vSak joga provadéna spravné,
pak se déti nauc¢i lépe zvladat stres, podpoii zdravy télesny rozvoj a miize dojit 1 ke

zlepsSeni Skolnich vysledkil a vzajemnych vztahti. (NesSpor, 1998)

Relaxace. ,,Relaxace — predstavuje uvolnéni napéti svalstva prozivaného psychického
napeti. [...] Telesné a psychické uvolnéni spolu tésné souvisi, cehoz se vyuziva v ruznych
systemech relaxace* (Gillernova a spol., 2000, s. 61). Piikladem mize byt autogenni
trénink®, ten je pro déti modifikovan a je vyuzivan zejména, kdyz je dit&, at’ vn&j§imi nebo
vnitinimi vlivy, ptetéZzovano. Tento druh relaxace navozuje duSevni pohodu a lepsi
vykonnost. Vyuziti relaxace i1 jako samostatné metody ma velmi dobré vysledky zejména

u déti se syndromem ADHD. Poméha jim v celkovém zklidnéni, zlepSeni koncentrace.

2.5 Specifika détské psychoterapie

Pii1 volbé jakékoliv terapie je tfeba hledét na odliSnosti ditéte a je tfeba brat ohled na
zrani organismu. S tim jsou spojena charakteristicka vyvojova stadia ditéte. Je tedy nutné
znat nejen, jak se v daném véku dité vyviji, ale je potfeba vniknout do prozivani, pochopit
détsky svét a jeho vnimani. Nesmime také opomenout, ze s uréitym vyvojovym stadiem
déti souvisi ijejich zpiisob komunikace. Jinak se bude vyjadfovat dit¢ mensi, kdy jako
zpusob komunikace je nutné zvolit neverbalni pfistup nebo terapii hrou. Naproti tomu

u déti vétsich jiz miizeme prejit k verbalni komunikaci.

Rozdil je také v tom, ze dé€ti jsou na terapii pfivedeny vétSinou svymi rodici, a neni tedy
z jejich impulzu, aby nékam chodily a néco ménily. Terapeuta mohou vnimat jako
spojence rodi¢l. Je tedy nutné dat détem informace o terapii a udé€lat 1 s nimi dohodu.
Samoziejmé po piedchozi domluve s rodi¢i. Ti urcuji, kolik sezeni a jaky typ terapie bude

jejich dité absolvovat.

¥ Naméty na vedeni autogenniho tréninku pro déti jsou uvedeny v publikaci Détskd psychoterapie(Langmeier
a kol., 2010).
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Informace o chovani déti mize mit terapeut nejen od rodicl, ale také od dalSich lidi,
ktefi jsou v bezprostfednim okoli ditéte. K témto informacim je nutné zaujmout kriticky
objektivni postoj. Mohou totiz byt neobjektivni, vzhledem k prozZivani ditéte. Ze strany
dospélych totiz miize dochazet k nadsdzkam ¢i bagatelizovani.

Déti mohou vnimat, Ze pficiny jejich obtiZi nejsou zplsobeny jimi, ale jejich okolim.
To miize byt zpisobeno nedostateCnym zkoumanim vlastnich vnitfnich pochodl a zaroven

to miZe byt néjaky druh obranného mechanismu (napft. racionalizace).

Terapeut by mél byt pro dité vzorem dospélého, ktery je chapajici, peCujici, se zajmem
o jeho prozivani. Volba metody samotné je dilezita, ale pravé i navazani bezpecného
a divérného vztahu s psychoterapeutem je nezbytnosti. Tim nedochéazi pouze k odstranéni
nevhodnych projevii, ale také k pozitivnimu ovlivnéni celé osobnosti ditéte.

(Langmeier, 2010).

2.6 Kvalifikace détského psychoterapeuta

Détska psychoterapie neni u nas zatim piili§ ukotvena. V Ceské republice neni
pro vykon psychoterapeutické ¢innosti mimo zdravotnictvi ustdlend odborna, ani pravni
psychoterapeuticka regulace. Psychoterapeuti pracujici v pedagogicko—psychologickych
poradnach, specidlné¢ pedagogickych centrech a v jinych zafizenich pro déti a mladez
se tidi pouze predpisy, které jsou platné v ramci dané instituce. Standardy doporucenych
postuptt s vymezenim, kdo a kde ma psychoterapii vykondvat, kdo ma rozhodovat

o profesnich zalezitostech a co vlastné méa byt za psychoterapii uznano, nebyly dosud

vytvofeny.

Lze vSak fici, Ze détskd psychoterapie patii k psychologicky a eticky nebezpenym
povolanim. Ze strany psychoterapeuta totiz miZe dochazet k tzv. protipienosu’. Piipadna

vznikajici odborna a moralni dilemata by mél fesit Eticky kodex Ceské psychoterapeutické

? Kratochvil (2000: 205) definuje protiptenos nasledovné: ,,Protipienos spocivi v tom, Ze i terapeut promitd
do pacienta sve viastni problemy a prani.*
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spole¢nosti'®, ten viak dosud nebyl schvalen. Pokud psychoterapeut nema zvladnuté
vlastni frustrace ¢i motivy, mize vyuzivat zavislosti klienta na terapeutovi nebo uspokojit
svoje vlastni napt. ochranitelské, agresivni sklony, a to na ukor klienta. Toto také feSi
psychoterapeuticky vycvik, kdy absolvent ziskdvd duSevni a mravni odolnost

pro naslednou psychoterapeutickou praci (Langmeier, 2010).

Ceska psychoterapeutickd spole¢nost nabizi pro terapeutickou praxi i nezbytnou
supervizi. Supervizor podporuje profesionalni rlist terapeuta tak, aby zjeho prace mél
profit nejen klient, ale aby se ve své profesi citil dobfe také terapeut. Jde v podstaté

o jakési ziskani nadhledu, podporu ¢i pomoc v terapeutické praci s danym klientem.

' Turzikova a spol., Ndvrh etickych zdsad EAP, &ervenec 1999. [on-line]. [cit. 2011-02-16]. Dostupné na
WWW: http://psychoterapeuti.cz.
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3. Skolska zafizeni a ptisobnost terapeuti

Skolska poradenska zafizeni se ¥idi mimo jiné i vyhlaskou ¢&. 72/2005, Sb.,

o poskytovani poradenskych sluzeb ve §kolach a Skolskych poradenskych zatizeni.

VyhlaSka zminuje dva typy Skolskych zafizeni, a tim jsou pedagogicko-psychologicka
poradna a specialn¢ pedagogické centrum. Ob¢ centra maji vymezené své Cinnosti,
spolecny je vSak obsah poradenskych sluzeb. Standardni poradenské sluzby jsou
poskytovany na zakladé zadosti Skol, Skolskych zafizeni, zaki a zakonnych zastupct
bezplatné. K poskytnuti sluzby je nutny pisemny souhlas bud zletilého zéka,
nebo zédkonnych zastupcli. Vzdy je nutné klienta informovat o postupech, cilech, délce
trvani a rozsahu poskytovanych sluzeb, ale také 1 o moznych rizicich. Naplni
poskytovanych sluzeb mohou byt ¢innosti, které namahaji prevenci a feSeni vyukovych
a vychovnych obtizi, jakoZ i ¢innosti, které ptispivaji k psychickému a socialnimu vyvoji

74kl a rozvoji jejich osobnosti.

Specialné pedagogické centrum se specializuje na poskytovani poradenskych sluzeb
zakim se zdravotnim postizenim a zdravotnim znevyhodnénim. Pro zaky zakladnich Skol
specidlnich a Skolskych zatizeni pifevazuje diagnosticka ¢innost, ale mize byt poskytnuta
také péce individudlni a skupinova. Specidlné pedagogické centrum svou ¢innost provadi
jak na svém pracovisti, tak také muaze navstivit Skolu ptipadné rodinu. Poradenské sluzby
jsou také zaméteny na podporu v oblasti feSeni problému v psychickém a socidlnim vyvoji.
Dale k vytvofeni takovych podminek, aby Zaci méli moznost uplatnit a rozvijet své

schopnosti, nadani a plnohodnotné se zaclenili do spole¢nosti.

Specialné pedagogicka centra maji mimo jiné ve své naplni prace také primou praci
szédkem, a to jak individudlni, tak skupinovou, v€asnou intervenci, zaméfuji
se na vSestrannou podporu optimalniho psychomotorického a socialniho vyvoje zaku
se zdravotnim znevyhodnénim, kdy maji vyuzivat vesSkeré dostupné prostfedky
(pedagogicko-psychologické, 1écebné, socialni a pracovni) a zajistit souhrnnou péci
zaméfenou jak na zdka s postizenim, tak 1 na celou jeho rodinu. Zaméfuji se takeé
na ucelenou rehabilitaci pedagogicko—psychologickymi prostfedky. Nad rdmec

standardnich ¢innosti poskytuji specialné¢ pedagogickd centra pro déti s vadami feci také
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pomoc pii feSeni vychovnych problémi, logopedickou diagnostiku, aplikuji logopedické

terapeutické postupy.

Lze tedy fici, ze specidlné¢ pedagogickd centra poskytuji komplexni sluzby,
které poskytuje tym odbornikii slozeny z psychologa, specidlniho pedagoga, socialni
pracovnice. MiuZe byt doplnén 1 nékterymi externimi spolupracovniky naptiklad
psychiatrem, psychoterapeutem, etopedem, neurologem a dal§imi (Bartoniova in Pipekova,
20006).

Mezi standardni Cinnosti pedagogicko-psychologické poradny patii mimo jiné
1 komplexni psychologicka a specidlné pedagogickd diagnostika, poradenska intervence,
individualni prace se zéky, ktefi maji socialné-vztahové nebo osobnosti problémy. Dale
poradenské ¢i terapeutické vedeni rodin, diagnostika socialniho klimatu, poradenské

konzultace.

V téchto zatizenich vyhlaSka definuje také ¢innosti zaméstnancti Skolskych zatizeni,
kam patti vychovny poradce, psycholog, specialni pedagog, metodik prevence,
psychoterapeut zde vymezen neni. Tedy moznosti pro uplatnéni samostatného
psychoterapeutického plsobeni jsou omezené, ostatné ani psychoterapii jako standardni
¢innost v zafizenich vyhlaSka nedefinuje. V praxi se nejCastéji setkavdme s variantou

psychoterapeuta jako externiho pracovnika.
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II. Prakticka ¢ast

4. Specifikace terapeuticke intervence u déti s ADHD

Ve vyzkumné ¢ésti se budeme zabyvat upfesnénim terapeutické intervence u déti s ADHD.
Budeme zkoumat, zda zvolené léCebné postupy mohou byt prospésné pro déti s timto

syndromem.

4.1 Cil, vyzkumné otazky, metodologie

Cil vyzkum: Lze za pomoci terapeuticko — formativnich postupli v ramci ttidniho

kolektivu zlepsit vztahy mezi zaky?

Vyzkumné otazky:
Jak ovlivni terapeutickd intervence cely tfidni kolektiv?
Jsou pouzité terapeuticko - formativni nastroje efektivni a mohou mit vliv na Zaka

s ADHD?

Metodologie vyzkumu:

Bakalafskd prace je zpracovdna pomoci kvalitativniho vyzkumného Setfeni. Vybér
vyzkumného souboru byl realizovan metodou zamérného (ucelového) vybéru, kdy cilené
vyhleddvame takové ucastniky, ktefi maji urCitou pozadovanou vlastnost ¢i jeji projev
a jsou ochotni se do vyzkumu zapojit. S ohledem na zkoumanou problematiku a vyzkumny
cil pouZijeme k ziskdvani kvalitativnich dat metody nestrukturovaného rozhovoru,
skrytého zacastnéného pozorovani a dotazniku. Interpretace a analyza dat je provedena

metodou vytvareni trsi (Miovsky, 2010).
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4.2 Realizace

Vyzkum probihal na specidlni Skole, kde v soucinnosti specidlniho pedagoga
a psychologa vznikal program pro podporu vztahii ve tiidach. Skola pozadala Specialné
pedagogické centrum o intervenci ve ttidach, kde jsou problémové vztahy. Ackoliv
se nejedna o Skolu s poruchami chovani nybrz s poruchami feci, téméf v kazdé tride je zak
s diagn6zou ADHD. Specifické projevy, které jsou pro tyto déti typickeé, naruSuji vztahy
ve tfid€ a klima ve tfidach neni Casto pfili§ pfiznivé. Skutecnost vedla specialni pedagogy
k pozadavku  na  specialn¢  pedagogické centrum  k provedeni  intervence
ve tfidach. Tohoto ukolu se zhostila psycholozka a oslovila k sou¢innosti také mne. V této
dob¢é jsem jiz méla absolvovany ctyflety integrativni psychoterapeuticky vycvik a
pokracovala jsem v nasledné supervizi. Nasim cilem bylo vytvofit terapeuticky program,
ktery bude vychazet z integrované psychoterapie a bude vhodny pro praci s malym ttidnim
kolektivem na specialni Skole. V téchto tfidach jsou déti s riznymi druhy znevyhodnéni,
socidlnim zdzemim. Proto vytvofeni takového programu nebylo jednoduché. Na zakladé
podklada od ttidnich ucitelti jsme zjistili, Ze nejvice problematické jsou ve tfidach prave
déti s ADHD. Pti vytvafeni programu k terapeutické intervenci se ptihliZzelo zejména ke
specifikim téchto déti. Nasledné¢ bylo potiebné aplikovat terapii v praxi, vyhodnotit
ucinnost, vliv a vhodnost zvolenych postupl. Na zakladé vysledkd z vyzkumu ma byt

vytvoren metodicky material, ktery bude mozné uplatnit 1 v dalSich tfidach.

Samotna terapeutickd intervence byla uskutecnéna v rdmci skupinovych programi
pro mladsi 1 starsi Zaky. Cilem byla podpora a rozvoj G€innych interakci Zaki mezi sebou
a tim zlepSeni vztahii ve skupiné. Zvolena byla skupinova terapie, kde terapeut pracuje
s vice klienty, v naSem pfipad¢ s tfidnim kolektivem. Pfi skupinové terapii se ¢lenové

skupiny mohou poucit ze zkuSenosti ostatnich, dale pozorovanim a zpé&tnou vazbou.

Priivodcem terapeutickou intervenci byla terapeutka s ukoncenym psychoterapeutickym
vycvikem, kterda je pracovnikem specidlné¢ pedagogického centra. Centrum intervenci
nabizi vramci svych c¢innosti jako je 1 pfima skupinova prace, tfeSeni vychovnych
problémt, vCasnd intervence, zaméfuje se na vSestranny rozvoj zakll s vyuzitim

pedagogicko—psychologickych prostiedki.
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Techniky a struktura terapeutické intervence vychazi z integrativni psychoterapie. Jeji
prvky a ptistupy se staly podkladem pro vznik celého konceptu. Vyuzivany byly také
socidln¢ psychologické hry a dalsi. Vysledna podoba terapeutické intervence ma

terapeuticko - formativni charakter.

4.3 Charakteristika zarizeni a sledovaného souboru

Specialni zakladni Skola lezi v klidné ¢asti na okraji krajského stotisicového mésta.
Zakladni Skolu navstévovalo vdobé vyzkumu 115 Zakd. Jednalo se o Zaky
s logopedickymi diagnézami. U tfady zakd se vyskytovaly vyvojové poruchy uceni.
Ve tfidach byli téz integrovani Zaci trpici leh¢i sluchovou vadou, kterou lze efektivné

kompenzovat sluchadly. Ve skole bylo také deset déti se syndromem ADHD.

Uvedeme si personalni obsazeni tfidy a jednotlivé diagnozy déti dle rozhovoru s tfidni
ucitelkou. Z ditvodu anonymity zaki jsou jména pozménéna. Vzhledem k tomu, Ze jsou
zaci na této Skole pfijimani 1 v prubéhu Skolniho roku, za dobu naSich setkani doslo

k odchodu jednoho Zaka a ptichodu nové zadkyné.

Petr — deset let, chlapec se syndromem ADHD s vyraznou poruchou pozornosti, dyslalicka
te€. Je drzy vaci uciteliim, nedodrzuje pravidla. S ostatnimi spoluzaky moc nevychézi. Déti
si Casto stézuji, ze je bouchne, je sprosty. Velmi Casté je naruSovani vyuky vykfikovanim,
polehdvanim na lavici, v hodinéach je nepozorny.

Jakub — jedendct let, bystry a v kolektivu oblibeny chlapec, vyrazné zivy, mensiho vzristu
nez ostatni. V chovani patrny projevy impulzivity. V fe¢i narusena plynulost.

Karla — jedenact let, plachd divka se socidlné¢ Uzkostnou poruchou. Diagnostikovana
vyvojova dysfazie a elektivni mutismus. Velké problémy v komunikaci. Pracovni tempo
nepiimérené pomalé.

Monika — jedendct let, sluchovd vada, kterd je korigovana sluchadly. V fec¢i pfetrvava
auditivni dyslalie. V kolektivu oblibena bez vyraznych projevi.

Jan — jedenact let, socidlné nevyzraly chlapec se zachvaty vzteku, vyvojovou dysfazii

a poruchami uceni. Velmi pomalé psychomotorické tempo.
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Hynek — jedendct let, jemny, bazlivy chlapec s pomalym pracovnim tempem. Podprimérny
nazorovy intelekt.

Nela — jedenact let, plachd, svédomitd a ochotna divka s poruchami uceni.

Roman - jedendct let, chlapec, ktery ptisobi fyzicky vyspélejSim dojmem nez ostatni,
bystry s dobrymi Skolnimi vysledky. Poruchy uceni.

Sabrina — jedenact let, pfechazi z jiné ZS, poruchy uceni.

4.4 Struktura terapii

Realizace terapie probéhla v dobé od prosince do dubna vrozsahu deseti setkani,
jedenkrat za ¢trnact dni po dobu dvou vyucovacich hodin v uc¢ebné dramatické vychovy.
Ttida byla uspofadana do kolecka, sed¢lo se na zemi na koberci. Pfi vSech aktivitach byla
pritomna také tfidni ucitelka. Pocet déti ve tfidé byl osm, v prabehu jednotlivych sezeni

se vSak ménil v zavislosti na nemocnosti atd.

VétSina sezeni probihala dle nize uvedené osnovy.

1. ,,Kolecko* - diskuze v kruhu s nazvem ,,mluvici srdce®. Jedna se o srdce z kamene,
jakysi talisman. Ten, kdo ma talisman v ruce, mize mluvit, ostatni pouze naslouchaji.
Nésledné vrati talisman doprostied kruhu a ten, kdo chce dale mluvit, vezme si jej.
Nebo si talisman piedavaji v kruhu a zaci mluvi dle zasedaciho kruhového poradku.

2. Rozehtivaci hry - specidlni, pfevazné pohybové nebo fantazijni techniky. Slouzi
k rozproudéni a navozeni atmosféry.

3. Sdéleni tématu pro dané sezeni, realizace technik, ptipadné sdéleni dojmi z nich
po jejich odehrani. Toto se odehrdvalo rtiznymi zpisoby: vyuzitim skupinového sezeni,
pomocnych technik a specidlnich skupinovych sezeni.

4. Relaxace: ,,stard hadrova panenka“ s postupnym nacvi¢ovanim danych fazi
(Hobdayova, 2000, s. 66).

Joga - prvni sestava, kdy v kazdém sezeni se ptidava jeden cvik (NeSpor, 1998, s. 15),
a dalsi hry bud’ dopliujici téma, nebo uvoliiovaci ¢i pro zabavu.

5. ZavéreCna diskuze v kruhu s vyuzitim talismanu. V této fazi doslo také ke

zhodnoceni celého setkani véetnd uvedeni plusi a minusti. Zaci vyjadiovali, co pro né bylo

zajimavé, co je ruSilo apod. N¢kdy byla zafazena pouze technika ,,ndladomér. Déti
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po ukonceni setkani zvedaji ruku dle jejich momentalni nalady. Ruka nahote znazoriiuje

X6

,citim se skvéle®, naopak ruka dol ,,citim se mizerné*, mohou volit 1 stupnici mezi tim.

4.5 Priibéh a reflexe jednotlivych terapeutickych intervenci

V této ¢asti nalezneme zaznamy z jednotlivych setkani. Jsou zde uvedeny pouzité techniky,
jejich zatazeni. V neposledni fad€ je po kazdém sezeni uvedena reflexe terapeutky, kterad
uvadi poznatky ze svého pozorovéni, a to se zamcfenim na prozivani terapie zdkem
s ADHD. Daéle je zde uvedena celkova reflexe, kde je zhodnoceno provedeni a postupy

v daném setkani.

1. setkani

Ptitomni: Karla, Monika, Jakub, Petr, Hynek, Roman.

Zaméteni: sdéleni oCekavani a sezndmeni s terapeutickou intervenci, sebeprezentace,
stanoveni pravidel, sebepojeti.

Pribéh: Predstaveni terapeuta, sezndmeni s pribchem a pravidly sezeni, dale vyjadieni
zakl k ocekavani od terapie. Nasleduje predstaveni zaku, a to tak, ze na papir napiSou
jméno a k nému nakresli symbol, ktery je charakterizuje. Dle zvolené barvy pii kresleni
vytvoii skupinky, kde nalezenou co nejvice spole¢nych zajmti. Po kazdé uvedené technice
bylo vzdy kratké ptedstaveni vytvort jednotlivych zakt v diskuzi po kruhu tak,

aby se kazdy vyjadfil.

Reflexe: Petr se snazi byt vzdy aktivni. Zpocatku je zvédavy, co se bude dit. Se zdjmem
se zapojuje. Chce mit prvni talisman a mluvit, ostatni spoluzéky v kruhové diskuzi jiz moc
neposloucha, vrti se. Nékdy mé zase tendence mluvit za druhé nebo skdkat druhym do feci.
Témét kazdou techniku méa hotovou jako prvni. Nasledné se nudi, a tim se zvySuje jeho
neklid. Je viditelné pratelstvi s Jakubem, oba spolecné vytvaieji rusivou dvojici. Ostatni
zaci se k tomu zatim nevyjadiuji, ani se k nim neptidavaji. Nékdy ma tendence Petrovo
chovani usmériiovat pfitomna tfidni ucitelka zvySenim hlasu, zklidnéni vSak nema

dlouhodobého trvani.
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Celkova reflexe: Chybéla rozehtivaci hra a v pribéhu sezeni technika k odreagovani,
ackoliv zaci pékné spolupracovali, ke konci byla znat tUnava, odklon pozornosti

a soustiedénosti. Ztracela se tak atraktivita sezeni.

2. setkani

Ptitomni: Jakub, Petr, Karla, Monika, Jan, Hynek.

Zaméteni: Poznavani se navzdjem, sebereflexe, popis zékladnich pocitii, sezndmeni
se s nimi a jejich vyjadfeni, nacvik relaxace a jogy.

Pribéh: ,KoleCko* se zaméfenim na zékladni pocity, které jsou napsany na papiru
(smutek, strach, radost, nervozita, Stésti). Kazdy po kruhu si vybere pocit a vzpomene si
na situaci, kdy se tak citil, ostatnim vSe popiSe.

wSociometrické fady*“. Déti musi udélat rychle fadu dle zadaného kritéria napf.
dle velikosti, podle délky vlasti, podle barvy oble¢eni atd. (Simanovsky, 2002, s. 41).
Pantomima — Zaci si vyberou obrazek snéjakym pocitem. Ostatnim ho neukdzou
a po kruhu se snazi piedvést, co je na obrazku. VSichni pak hadaji, o jakou emoci se jedna.
Po prestavce probehlo seznameni s relaxaci, vyzkouSeni si, jak ma vypadat relaxovany
clovek.

Joga - poslech ptibéhu k prvni sestave z jogy. Nacvik cviku strom.

,»MUj kola¢ pocitd* — déti si nakresli vlastni kola¢ pocitti, kam zapisuji situace,
v nichz pocit'uji popsany pocit (Hobdayova, 2000, s. 39).

Zavérecné kolecko — diskuze o tom, jak Clovék rozeznd tyto pocity, jak ovliviiuji jejich

chovani.

Reflexe: Petr si z pociti vybird smutek, a to proto, Ze nemohl jet na vikend za tatou.
Monika se pta proc, Petr je potéSen zdjmem a hovoii o situaci doma. Nasledné mluvi
Jakub. Poté jiz oba chlapci ostatni neposlouchaji a lehnou si na zem na biicho a cosi
si Septaji. Terapeutka je rozd€luje a Petr useda vedle ni. Moc se mu nechce, pfesun
komentuje slovy, pro¢ zase. Jiz vyruSuje méné, je korigovan dotekem od terapeutky.
Pantomima Petrovi moc nejde, ostatni nemohou uhadnout jeho pocit. Spoluzaci reflektuyji,
7e se tvari stale stejné. Pfedvedeni vzdava a useda zpét. Relaxace a joga je z jeho strany
doprovdzena mnoha slovy a smichem. ,,Kola¢ pociti* vSak vypliluje se zaujetim a také
o tom v zavéru hovofi. (Pfiloha €. 1) Ostatni opét ptili§ neposlouchd a obcas nevhodné

vstupuje ostatnim do feci.
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Celkova reflexe: Prvni ¢ast bloku déti bavila. Pantomima byla pro né tézk4, neumély
na sob¢ dany pocit predstavit a také tézko pojmenovavaly jiné pocity nez radost a smutek.
Relaxace byla pro vétSinu tézka, zakim se nedafilo uvolnit se. Teprve cvik strom je zaujal
a snazili se ho dle terapeutky napodobit. Technika ,,mij kola¢ pociti* se velmi zdafila.
Z4ci si vzpominali na riizné situace, ochotnd pracovali, ob&as v§ak vykiikovali a sdélovali
si své zazitky. V zavérecném kolecku vSak bylo tézké udrzet jejich pozornost, kdyZ mluvil

nékdo jiny nez oni sami.

3. setkani

Ze tfidy odesel Roman, pfichazi Katefina.

Ptitomni: Jakub, Petr, Karla, Monika, Jan, Katetina, Hynek.

Zaméteni sezeni: sdéleni sympatii navzajem, soudrznost skupiny, vzajemna podpora,
taktilni kontakt, vzajemné hlubs$i poznani.

Pribéh: ,KoleCko* se zaméfenim na zékladni pocity, které jsou napsany na papiru
(smutek, strach, radost, nervozita, S§tésti). Kazdy po kruhu si vybere jeden pocit
a vzpomene si na situaci, kdy se tak citil, ostatnim vSe popise.

Rozehtivaci hra "molekuly" — déti se volné pohybuji po prostoru, terapeut fekne Cislo,
dle kterého musi déti vytvofit skupinky (Simanovsky, 2002, s. 35).

Hra ,,bingo* — cilem je najit ve tfid¢ spoluzdka, ktery spliiuje kritéria pro zadanou otdzku
a jeho jméno ndsledné zapsat do formulare. Takto mezi sebou déti hledaji na riizné otadzky
odpovédi od ostatnich. Kdo ma prvni vyplnénych vSech 9 otazek zvola "bingo!". Tim hra
kon¢i. Kontrola spravnych odpovédi a vyhlaseni vitéze.

Relaxace s ndcvikem uvolnéni tvare a ramen.

Joga — Cvik strom a kocka.

Technika ,,0strov — Zaci se maji seskupit na velkém kusu latky tak, aby nikdo znich
nemél nohu mimo latku. Tato latka se postupné zmenSuje. Nakonec je nutny tésny kontakt
vSech a Zaci se musi vzajemné ptidrzovat a vétSina stoji na jedné noze.

,Misto po mé pravici® je technika pro zpétnou vazbu, kdy si déti navzajem sdé€luji své
sympatie a divod, pro¢ chtéji, aby praveé po jejich pravici sed€l jejich spoluzak a ne nékdo
jiny (Simanovsky, 2002, s. 98).

Zavérecné kolecko — diskuze o tom, co se dozveédéli o sobé nového, ktera dnesni technika

byla pro né€ nejlepsi a nejhorsi a proc.
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Reflexe: Pti hie molekuly se projevuje Petrova pribojnost bez ohledu na ostatni. Jeho
cilem je za kazdou cenu neprohrat, a tak ostatni strka, vytésnuje je z kruhu. Kdyz to nebylo
fér, je spoluzdky obvinén a jimi ze hry vyloucen, je nastvany a jen se diva. Pfi vyhlaseni
hry ,,bingo* stale sedi stranou, ale pak si bere formulaf a snazi se byt prvni. To se mu
nepovede, ziskdva vSak tfeti misto. Pfi kontrole spravnych odpovédi kontroluje prvniho,
zda to ma opravdu spravné. Nakonec ziskavd bonbon, coz ho uspokoji. Relaxace a joga
se zda pro Petra nevhodna. VyruSuje a snaZzi se, aby se i ostatni piidali k jeho hie. Jakub
se pridava. Tim tedy cviceni neni dokonceno. Pfi technice ostrov Petr nedodrZzuje pravidla,
strkd ostatni, nezalezi mu na nich, jen na sob&, zda je na latce. ,,Misto po mé pravici‘
hodné bavilo 1 Petra. Mé&l radost, kdyz si ho nékdo vybral. On sam si vedle sebe posadil
Jakuba, protoze je to jeho velky kamardd a podruhé Moniku, protoze hezky kresli.
Spoluzaci to komentuji, Zze je to spiS tim, ze ji miluje. Petr se tomu nebrani. Jeho

zhodnoceni terapie je zvednuta ruka.

Celkova reflexe: Toto sezeni bylo dobie strukturovano. Ackoliv pii hfe molekuly
nékteré déti do sebe schvalné nardZely a pti hie ostrov se hodné strkaly, hry pro né byly
zajimavé. Vyzadovaly vSak neustdlou kontrolu od terapeuta a pani ucitelky tak,
aby se ptredeslo pfipadnym zranénim. Stale vSak mély problémy s relaxaci. Stav uvolnéni
se veétSin¢ déti nepodafil, protoze néktetfi Zaci vyruSovali. Naopak p&€kné se vyvedla
technika ,,misto po mé pravici®, kdy déti po pocatecnim uvadéni divodu typu ,,mas pékné

tricko** apod., a tedy po zasahu terapeuta, nachazely hodnotné vlastnosti svych spoluzak.

4. setkani

Ptitomni: Jakub, Petr, Katetfina, Hynek, Karla, Monika, Jan.

Zaméteni sezeni: sebepoznani, vzajemné poznani, tvotfivost, komunikace.

Pribéh: Kolecko na téma ,zahfati na dusSi za posledni mésic*. Nejdiive vysvétleni
vyznamu tohoto souslovi a dle toho nasledné sd€leni vlastnich zazitkda.

Nasleduje hra, v niz si déti vyménuji mista dle zalib tak, aby u sebe sedély ty déti, které
jsou si zélibami blizké. Zaliby nejprve udava terapeut, nasledné 1 déti.

Relaxace spojena s imaginaci, kterd vede dit¢ svétem. V prubéhu zdk hleda, jak vypada
jeho duse a v jaké nddobé€ je ukryta. Po ukonCeni imaginace si kazdy nalezl své misto,

a to takoveé, kde nebyl nikym ruSen, a z modeliny si kazdy vytvofil svou nadobu na dusi.
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Po prestavce probiha kolecko, kdy déti popisuji, co vytvoftily a jaké pocity mély v prabehu
imaginace a pii vytvafeni své nadoby.
Joga — cvik strom, kocka.

Sezeni bylo zakon¢eno ,,ndladomérem®.

Reflexe: co koho zahidlo na dusi, Petr nevi, ani na téma radost nic neodpovida.
Pti imaginaci k ptfedstavé duSe ma Petr o¢i oteviené, pievaluje se, ale ostatni slovy
nevyruSuje. Poté nevi, co bude modelovat, ale nakonec vytvaii ,kos$ik*. Ucho koSiku
oznaéil jako most nad kuli¢kou, ktera je na dné a ten most ma kulicku chranit. Ukol ma
hotovy jako prvni, terapeutka mu nabizi pastelky, ty pfijimd a zatimco ostatni modeluji,
on v tichosti kresli. Také pii predstavovani vlastniho vyrobku ostatnich pomérné klidné
nasloucha. Hned po zacatku jogy mé vSak potitebu vyjadiit se pohyboveé. Pti cviku kocky
za¢ne mnoukat, ostatni se sm¢ji. Nakonec je misto jogy honicka kocek. Petr je ve svém

zivlu. Konec terapie hodnoti vysoko zvednutou rukou.

Celkova reflexe: Méné vhodna se ukézala relaxace simaginaci. Déti mély problém
s fantazii, v&tSin¢ se nedafilo si ptili§ neuchopitelnou dusi predstavit. Naopak byl vhodné
zvoleny material pro hlavni techniku, déti takové tvotfeni bavilo. AZ pfi modelovani zacala
jejich predstavivost nabirat na obratkach. Nékteré déti mély dokonce ke svym vytvortim
1 vymysleny pfibéh o tom, kde jejich duse prebyva, co se ji libi apod. J6ga nebyla vhodné
zafazena. Po hlavni technice se sice déti zdaly byt zklidnéné, ale v prabéhu jogy
se potiebovaly nékteré z nich odreagovat. Z cviku kocka bylo tedy nutné udélat honicku
kocek. Na zavér se déti jako koc€ka poloZzily na zada a jako kocky se spokojené vyhtivaly

na slunicku.

5. setkani

Ptitomni: Jakub, Petr, Monika, Nela, Hynek, Jan.

Zaméteni sezeni: sebeprezentace, predstavivost, tvotivost, kladné sebepojeti.

Pribéh: Kolecko se zaméfenim na vyjadieni vlastni charakteristiky.

Rozehtivaci hra ,hledani zviratek™ — kazdy obdrzi obrdzek zvitatka, ostatnim nesmi fici,
co je za zvire, nasledné se hledaji dvojice stejnych zvirat, ty vSak nesmi mluvit, pouze
se pohybovat nebo vydavat zvuk jako zviie. Dle toho se najdou.

Modelovani zvitat — po rozehiiva¢ce déti dostdvaji instrukce, aby zaviely o¢i, a az uciti

na rameni dotek htilky, znamena to, ze je terapeut v roli kouzelnika proménil ve zvitatko,
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kterym by se chtély stat. Kdispozici maji modelinu a kazdy sdm v tichosti ma
vymodelovat dané zvife. Pfi modelovani déti vymyslely piibéh, ktery provazi pravé jejich
zvite.

Po prestavce nasledovala galerie, tedy prohlédnuti zvitfat, ptfedstaveni zvifat ostatnim
a sdéleni ptibéhu. Nasledovala honitka k odreagovani — ,,baba na vlastnosti* (Simanovsky,

2002, s. 32). Zklidnéni ve stoje za sebou s masirovanim zad. Na zavér ,,naladomér.

Reflexe: Petr se hodnoti v uvodnim kolecku jako zabavny, dobry kamarad, ktery rad
pomiize ostatnim. Pfi imaginaci Petr vyrusoval s Jakubem, pak nevédél, co ma modelovat.
Teprve kdyz vidél, ze Jakub déla rybu, zacal dé€lat delfina. (Ptiloha €. 2) Pfibéh k delfinovi
vSak uz vytvofil sam. V Petrové vypravéni zil delfin sdm, jen obcCas potkal néjaké dalsi
kamarady, chvili si s nimi pohral a zase plul dal sam. Byl to delfin samotat, ktery se ni¢eho
nebal. Pf1 masazi Petr spoluzacku pied sebou masiroval hodné silné, dokonce mu tikala, Ze
Ji to boli, mél z toho vSak legraci. Kdyz byl ale zpétné Petr masirovan od spoluzacky, byl

velmi spokojeny a libilo se mu to.

Celkova reflexe: Pro déti je obtizné najit na sobé kladné vlastnosti ¢i obecné néco,
v ¢em by vynikaly. Chybéla napovéda v podobé vyctu moznych kladnych vlastnosti,
aby si déti mohly vybrat, coz by jim praci usnadnilo. Petr s Jakubem zacinaji na zacatku
relaxace opét vyruSovat. Na zaklad¢ rady terapeuta si k Petrovi pfiseda pani ucitelka
a zklidiluje Petra masaZzi chodidel. Ostatni déti poslouchaji imaginaci. Vyuziti modeliny
bylo pro tyto déti velmi vhodné. Déti to bavi a ti rychlej$i po ukonceni zadaného ukolu
dostavaji jesté dalsi kus modeliny, tim se zabavi, a ostatni tak mohou v klidu svou praci
dodélat. I galerie je pro déti atraktivni a se zvédavosti naslouchaji pribéhiim. Déti také
velmi pozitivné reagovaly na masaZ zad. Byl vSak nutny dozor u déti se zvySenou
agresivitou, aby spoluZdkovi neublizily, a terapeut jim pomohl najit pfijemny zplsob
masaze bez ublizovani. Casové technika zabrala vice &asu, nez bylo v pivodnim planu.
Z toho diivodu v tomto sezeni nebyla zafazena relaxace a joga a byla alternativé nahrazena

honi¢kou a masazi, coz se nakonec ukazalo jako velmi vhodné.
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6. setkani

Ptitomni: Jakub, Petr, Karla, Monika, Jan, Hynek, Katetina, Nela.

Zaméteni sezeni: Podpora socidlnich dovednosti. Poskytnuti zpétné vazby.

Priibéh: toto sezeni zacalo specificky, nebot’ po ukonfeni minulého sezeni po mém
odchodu ze ttidy fekl Petr Karle, aby rozbila zvife druhého spoluzaka, a ona to udélala.
,KoleCko* se zaméfenim na vnimdani situace pi1 zniCeni vymodelovaného zvitatka
z posledni skupiny. Kazdy ma moznost vyjadiit, jak situace vznikla, probihala a jak to
vnimali.

Poupravena technika ,Stastny, smutny, rozzlobeny*“ (Hobdayova, 2000, s. 30) stim,
ze si kazdy ma vybrat, ktery pocit v situaci rozbiti vymodelovaného zvifete mél. Nasleduje
k tomu skupinové kolecko.

Po prestavce relaxace s uvolnénim tvafe, ramen a pazi.

Joga — strom, kocka, tygiik.

Technika ,,désivi hadi a sympatické zebiiky* (Hobdayova, 2000, s. 82), kdy kazdé¢ dité
nejdiive napsalo v omezeném Case 5 minut co nejvice zpusobti chovani, které je dle nich
spravné a nasledné nespravné. Nasledovalo vybrani jednoho kladného i1 zaporného zpiisobu
chovani, a to jiz dit€ zapsalo na hraci plochu.

Zaveér ,naladomer®.

Reflexe: Uvodni koletko je pro viechny spiSe nepiijemné. Tématem je rozbité
vymodelované zvife Jana. Petr saim pfiznal, ze navedl Karlu, aby jeho zvifatko rozbila.
Ona to udélala a Jan pak brecel. V koleCku Petr fikd, ze to méla byt zdbava, Zze ho mrzi,
7e Jan se naStval a nebral to jako legraci. Omluvu mu nechce fict, 1 kdyz ostatni spoluzaci
ho k tomu nabadaji. Petr se neciti nijak provinile, ale je naStvany na celou tfidu, ze se ho
nikdo nezastane. Karla se omlouva. V nésledujici technice vSak u polozky Stastny pise,
ze je rad, ze jeho vytvor nebyl zni€en. A smutny je z toho, Ze to Jan nevzal jako legraci.
Relaxace 1 joga
probihaly bez vyrazného vyruSovani. Pfi zapisovani nevhodnych a vhodnych zplsobti
chovani Petr s nasazenim pracuje. Na konci hodiny v ,naladoméru‘ je jeho ruka opét

vysoko nahote.

Celkova reflexe: Déti ptiSly na setkani v dobré nalad¢, sedly si automaticky do kruhu.
Po ozndmeni tématu, které pro n¢ neni atraktivni, jsou déti stazené. Nevédi, co maji fict.

Terapeut vybizi aktéry, aby zkusily situaci popsat. Zacatek byl velmi strnuly. Volné
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vypravéni s uvedenim pocitdi bylo tézké. Teprve nasledujici technika déti rozmluvila
a atmosféra se zacala uvoliovat, takZe déti zacaly o situaci mluvit. Pfi relaxaci vSechny
déti nespolupracovaly, nékteré stale vyrusovaly. Joga se jim vSak dafila 1épe. Zaverecna
technika byla uspésna, détem se dobie dafilo psat n€kolik zptsobli chovani. Bavilo je také

vymyslet a zakreslovat hraci plan.

7. setkani

Ptitomni: Jakub, Petr, Karla, Monika, Jan, Hynek, Katetina, Nela.

Zaméteni sezeni: uvolnéni, zbaveni stresu, vzajemné naslouchani, sebereflexe na své
chovani.

Pritbéh: V kruhu si nejdiive dvojice vypravi mezi sebou, jaké mély prazdniny. Nasleduje
kolecko, kdy kazdé dit¢ mluvi o tom druhém, tak jak si to zapamatoval.

,,Cméranice* — ukolem je pokryt celou plochu papiru ¢arami. Nasledné si vzit jinou barvu
pastelky a zkusit najit v t€ ¢maranici néjaky obrazek, tvary, které jim néco pfipominaji.
Nasleduje galerie a spolecna diskuze.

,Rize a bodlak* je technika zamétend na pozitivni 1 negativni zpétnou vazbu. Déti nejdiive
davaji bodlak spoluzdklim, na kterych jim néco vadi, né¢im je Stvou a pfimo jim vyjadiuji
co. Pak nasleduje rize, kterou predavaji za néco, co se jim na spoluzacich libi. Nasledn¢
kruhova diskuze o tom, jaké je ptijimat takovou zp€tnou vazbu, Ci je lepsi davat.

Relaxace s uvolnénim tvére, ramen, pazi a hrudniku.

Reflexe: Petr chce mluvit opét jako prvni, musi vSak vyCkat az na né&j pfijde tada.
To se mu nelibi. Po par minutach na n¢j ptichazi fada, a tak velmi rychle vypravi, co slySel
od spoluzdka a jiz se rozhliZi, co by mohl dé€lat jiného neZ poslouchat zbytek tiidy.
Terapeut zasahuje a posadi si Petra vedle sebe. Pti technice bodlak a rize dostava Petr
nejvice bodlakd. Od Moniky za to, Ze otravuje a nadava ostatnim. Nela mu déva bodlak
za to, ze vyruSuje pii hodin€ a tim ona se nemulze soustfedit. Hynek ma zpocatku strach
se vyjadrit, ale byl povzbuzovan ostatnimi, tak vyjadiuje svou nespokojenost s tim, ze mu
Petr nadava. Petr davéa jen jeden bodlak, a to Janovi za to, Ze neustale blaboli n¢jaké
nesmysly a pak se roz¢€iluje.

Razi dostava od Jakuba a Moniky, za to Ze je fajn kamarad. Petr dava rtzi Jakubovi s tim,

Ze je s nim legrace.
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Celkova reflexe: Reakce déti na techniku ¢maranice byla riznd, prvni fdze pokryti celé
plochy bavila vSechny, avSak néktefi zaci méli potize s imaginaci. Teprve ve spole¢né
diskuzi, kdy jim ostatni fikali, co v jejich vytvoru vidi, nachazeli i sami nékteré obrazce.
Technika ,,rtiZze a bodlak* dovolila détem vyjadfit to, co se jim na spoluzacich nelibi.
Nekteré deti toho hned vyuzily a byly rady, Ze mély tuto moznost. Pro nékteré bylo tézké

piijmout tuto vazbu. Pozitivni vazba byla pro déti odménou a bavila je.

8. setkani

Ptitomni: Jakub, Karla, Monika, Hynek, Nela, Jan, Katefina.

Zaméteni sezeni: prace s emocemi, kooperace.

Priibéh: Dle vlastniho uvazeni vybér hudebnich ndstroji, které jsou k dispozici. Kazdy
se pokusi nastrojem vyjadiit svou momentdlni ndladu. Pak improvizacni spolecna hra.
Nasledné¢ Sel jeden zék doprostied a d€lal ostatnim dirigenta.

Relaxace — uvolnéni tvaie, ramen, pazi, hrudniku, biicha a celého téla.

Joga — strom, kocka, tygftik, letadlo.

Poslech vazné reprodukované hudby, pfi ni vytvafen obrazek, ktery v nich hudba
vyvolava.

Nakonec vSechny obrdzky dany doprostied, kazdy se mlize k nim vyjadfit, co jim to
pfipomina, jak to na né piisobi.

Improvizacni ztvarnéni pocitu z celého sezeni s moznosti tanecniho vyjadieni.

Zavér — naladomér.

Reflexe: V tomto sezeni nebyl Petr ptfitomen. Toto setkdni bez pfitomnosti Petra bylo
klidng&j$i. Samy déti hned na zacatku tikaly, "dneska tady neni Petr, to bude pohoda."
Hodina probihala bez vyruSovani, vSechny déti ochotné spolupracovaly. Relaxaci a jogu
vSichni zvladaly, dokonce i1 Jakub, ktery nevyruSoval a vSeho se ucastnil. Pii jedné
improvizacni hie si Jakub vzal triangl. Po skonfeni mu spoluzaci vytkli, ze hrdl moc
nahlas, ze byl slySet jen on anikdo jiny. V nasledujicim kolecku Jakub zmirnil

a naslouchal, jak hraji ostatni. VSem se to moc libilo.

Celkova reflexe: Dé&ti bavilo vyzkouset si jednotlivé hudebni nastroje. Témet vSichni
se také chtéli stat dirigentem a zkouSeli s nadSenim, jaké to je, kdyZ ostatni hraji podle
nich. Improvizace byla zpoc¢atku velmi nejista, ale pak déti bez ostychu zacaly hrat. Samy

byly piekvapeny, jaké spolecné tony se jim podafilo zahrat. Poslech hudby a jeji ztvarnéni
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na papir nebylo az tak atraktivni, ale pro nékteré déti to bylo zabavné. Na zavér nékteré

déti 1 tancily a ostatni hraly. Ukonceni setkéani tedy probihalo ve velmi pfijemné atmosféte.

9. setkani

Ptitomni: Petr, Jakub, Karla, Monika, Hynek, Nela, Jan, Katefina.

Zaméteni sezeni: sebeprosazeni, dramatizace piib&hu, zkouSeni a nacvik nového chovani.
Priibéh: Kolecko na téma, co je naStvalo nebo co se jim libilo za posledni tyden.
Rozehiivaci hra ,,drama — molekuly (Simanovsky, 2002, s. 137). Stanovena skupinka déti
si vybere obrazek (se zaméfenim na nevhodné zplsoby chovani ve Skole). Dramatizace
a prehrani scénky ostatnim. Jejich tkolem bylo scénku ukon¢it dle vlastniho navrhu tak,
aby jeden konec byl z jejich pohledu spravny a druhy chybny. Po kazdé scénce Zaci,
ktefi nebyli aktéti, hovoii o tom, jak to na n¢ puhsobilo. Postupné se ob¢ skupinky
vysttidaji.

Relaxace — uvolnéni tvaie, ramen, pazi, hrudniku.

Joga — novy cvik: letadlo.

Zaveéreéné kolecko.

Reflexe: Petrovi pfi Uvodnim kolecku tikd Nela, Ze ji naStval on, tim ze ji vtydnu
sprosté nadaval. Petr jde hned do opozice, Ze si to zaslouzila a Ze ona ma co tikat. Pti hrani
scénky je ve skupiné sJakubem a Monikou. Vybiraji si obrazek ,sprejera®. Vudc¢i
ve vymysleni scénky je Jakub, Petr Casto se svymi naméty neuspél a podrtidil se Jakubovi
a Monice. Dobry konec nemohli vymyslet, ale zeyjména oba chlapci nachdzeji mnoho
koneé¢nych déja, co by mohly vSe zni€it. Se zdjmem sleduje 1 scénky ostatnich, mnohdy ma
vSak tendence jim do toho zasahovat diive neZ skonci a snaZi se prosadit svllj nazor.

Relaxaci Petr netrénuje, ale pomérné klidné lezi.

Celkova reflexe: Kolecko se jiz stavd zabchlou technikou, vétSina zakd se dobie
vyjadfuje a snazi se naslouchat druhym. Nékteré déti obcas jeSté maji tendence ostatnim
k jejich vypravéni ptidavat své komentare, ale toto se objevuje stale méné. Piehravani
scének a vytvareni vlastnich dokonceni ptibéhti déti velmi bavilo. Déti hraly role,
které bézn€ nemaji, coz povazovaly za zajimavé. Samy si chtély i rizné role vyzkouset.
Relaxace probihala také v klidnéjSi atmosféfe, ale zatim se pln€ nezdatfilo navodit u déti
pozadovany stav. Dfive vyruSujici Zaci neprovadéli zadané instrukce, ale v tichosti lezely

na zemi. Ostatni tedy jiz nerusily.
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10. setkani

Ptitomni: Jakub, Karla, Monika, Jan, Hynek, Katefina.

Zaméteni sezeni: kontakt, sebereflexe, poskytnuti pozitivni zpétné vazby, komunikace.
Pritbéh: Kolecko s volnym tématem.

Rozehiivatka — ,,magnety” (Simanovsky, 2002, s. 64), déti maji dle pokynu vedouciho
spojit ve dvojici zadanou ¢ast téla (napt. ucho na ucho atd.).

,Ruka nabizejici* — obkresleni své levé ruky a do kazdého prstu zapsat néco, co se déti
budou snazit nedé€lat, néco, co ostatnim muze vadit, a dit¢ se pokusi to jiz nedé¢lat.
Vybarveni a vyzdobeni.

Relaxace a predvedeni nejoblibengjsiho cviku z jogy.

,Kufr na rozloucenou* — obrazek kufru na papiie, ten si déti po koleCku posilaji a vzdy
danému spoluzakovi, kterému kufr patii, zapisi néco, co mu pieji, aby se mu ve Skole
splnilo. Maji pfat pouze pozitivni véci.

Zavérecné kolecko — zhodnoceni a vyjadreni se k celému priubéhu terapii.

Reflexe: Petr se aktivné ucastni vSech dneSnich technik. Pfi Uvodnim kolecku,
kdyz se dozvida, Ze je to posledni setkani, fika, ze to je Skoda, protoze to byla zabava.
Do své ruky si zapsal tato hesla: nebudu zlobit pani ucitelky, nebudu provokovat Jana,

nebudu nadavat sprosté ostatnim, budu si psat doméaci tkoly, nebudu se prat.

Celkova reflexe: zavérecné sezeni bylo ptfijemné. DéEti nejvice bavila rozehiivacka.
I do ruky nabizejici meli vSichni co napsat. Obrazky s rukou byly nésledné vystaveny
na nasténce. Kufr byl zajimavou teCkou za setkanimi. Détem se vzkazy libily, obcas
se vSak vyskytl misto pfani ptikaz napt. prestan vyrusovat. Nékteré déti to mrzelo, ze tam

nemaji jen pozitiva, ale nakonec to ptijaly a obrazek si nechaly.

4.6 Vyhodnoceni

4.6.1 Hodnoceni terapeutkou

Kruhové uspotfadani bylo piihodné, kazdy vidél na kazdého, jen sezeni na zemi

se nakonec ukazalo jako ne pfili§ dobré. Déti si obCas lehaly, ¢imz ztracely pozornost,
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snadno se tak navzdjem rozptylovaly. Po dvou sezenich si jiz automaticky sedaly do kruhu.
Na atraktivité ptidala také solna lampa se svickou a velky Satek. To navozovalo pro déti
prijemnou atmosféru. Naucily se také ¢ekat na talisman a teprve pak za¢inaly mluvit.

Velmi obtizné bylo udrzet neustaly zajem 74kt o danou techniku. Ve chvili, kdy zajem
opadl, zacali néktefi vyruSovat, upozoriovat na sebe. Obcas byly pfipraveny 1 jiné
techniky, ale pokud déti hra bavila, nebyla technika zafazena a bylo vyuzito détského
zajmu. To se osvédcilo nejvice a hodné se tim eliminovaly chvile nudy a s tim spojené¢ho
vyruSovani. Joga méla u déti uspéch, zaujala je neobvykld poza cvikil, které se snazily
s vétSim ¢1 menS$im uspéchem napodobovat. Relaxace nebyla fadné¢ nacviCena. Mozna
by bylo vhodné domluvit se s pani ucitelkou, aby v relaxaci také pokracovala i mezi
sezenimi. Tim by se mohl podpofit kyzeny efekt. Ale 1 tak je nutno konstatovat,

ze v zavérecnych sezenich Z4ci jiz leZeli bez mluveni a nevyrusovali.

4.6.2 Hodnoceni détmi

Z vyplnéného dotazniku vyplyva:

Sest déti si mysli, Ze prace terapeutky byla ve t¥idé potiebna.

Pii spole¢nych Cinnostech (technikach, diskuzich) déti citily 4x davéru, 1x lhostejnost,
1x obavy, 1x radost, 1x zabavu.
Na otazku, zda piispéla prace terapeutky ke zlepSeni vztahli v dané tfid€, odpovédélo
,,ano‘ sedm déti.

Sest déti odpovédélo kladng, Ze by chtély v setkavani pokradovat.
Na otazku, jakd pozitiva jim terapie ptinesla, odpoveédély déti takto:

,Piinesla mi jen pozitiva.*

,,Moc se mi to libilo.“

,Bylo to hodné dobré.“

Byt vice samostatna.*

,Neprovokovat ostatni.*

,UZ se tolik nepereme.*

Otazka vsak také ve dvou piipadech zistala bez odpovedi.
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4.6.3 Hodnoceni tiidni ucitelkou

Z rozhovoru pted zahajenim terapie vyplyva, Ze ttida je nesourody kolektiv, mezi détmi
je velmi Spatnd kooperace a komunikace. Nekteré déti spolu nekomunikuji vibec, jiné
na sebe nemluvi sluné. Zaci jsou k sob& hrubi, neberou na sebe ohled. Zajimaji je jen

vlastni cile.

Od terapie ucitelka oCekava: zlepSeni vzajemné kooperace a komunikace, nastoleni
jasnych pravidel, které budou Zaci dodrzovat. Zaci budou vice brat ohledy na potieby

druhych, budou k sob¢é hodnéjsi a vnimave;si.

Po ukonceni terapie vyplyva z rozhovoru s tfidni ucitelkou, Ze terapie byly piinosné
zejména pro jeji dalsi praci s zdky, nebot’ je lépe poznala, mohla nahlédnout do jejich
zpusobll chovani a prozivani. To ji také umozZnilo zafadit individudlni ptistup a postup
ke kazdému Zakovi a k celému kolektivu. Z jejiho pohledu se Zaci 1épe poznali a naucili
se spolecné tesit problémy. N&ktefi zaci se stali pritbojnéjSimi a neméli jiz takovy ostych
ndco druhym Fict. Zaci se svobodnéji vyjadfovali. Pani ugitelka vSak uvadi, Ze z jejiho
pohledu nesourodost ve tifidé muze byt také zpiisobena odliSnymi diagnézami déti,
které tak specificky kazdé dité ovliviiuji, a na zdklad¢ nichz jednaji. K Petrovi uvadi, ze
jeho komunikace s ostatnimi se nepatrné zlepSila. Zarovenn dodala, ze vykyvy v Petrové
chovani miZe ovlivilovat 1 nestabilni rodinné zdzemi. Pozitivné také hodnoti moZnost
prozitku déti pii spolecnych aktivitach, v situacich, které bézné ve Skole neproziji a ve

kterych se mohou svobodné projevovat, poznat a vyjadiovat vlastni pocity.
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4.6 Zavéry z vyzkumu

Prvni vyzkumnou otazkou bylo, zda pouzité terapeutické nastroje jsou efektivni

a mohou mit vliv na zaka s ADHD.

Casteéné odpovéd’ na tuto otizku miZeme nalézt i ve vySe uvedenych reflexich
po jednotlivych sezenich. Souhrnné z vyzkumu tedy vyplynulo, ze dit¢ s ADHD zapojené
do ttidni psychoterapeutické intervence vyzaduje castou podporu a kontrolu ze strany
terapeuta. Program a volba technik by mély byt realizovany s ohledem na potteby prave
takového ditéte. Je potiebné mit nékolik dopliujicich her, technik v ,,zaloze*, a to zejména
pro dobu, kdy ostatni jestd pracuji nebo dité zadana technika nezaujala. Uvodni
a zavérecné kolecko by nemélo byt ptili§ dlouhé. Osveédcilo se umistit dit¢ s ADHD hned
vedle terapeuta, ktery dité dotekem zklidnil. Dobrou variantou byl také kousek modeliny
na hrani ¢i papir a tuzka. Dé&ti bavi zejména "rozehtivacky", kde se mohou volné pohybovée
vyjadfovat. AvSak ne vSechny rozehtfivaci hry se ukdzaly jako vhodné. A byly to zejména
hry, kdy zaleZelo na potadi nebo pfti nichZ se po nesplnéni kolu vytazovalo. Pfi nich bylo
obtizené udrzet dit¢ s ADHD v ohleduplnosti a nekonfliktnosti k druhym. Na druhou
stranu vyuziti dramatizace, modelovani a kresleni byly pfijaty s nadSenim a mély takeé
vypovidajici psychoterapeutické pisobeni. Co velmi pozitivné fungovalo, byla casta
pochvala. V tomto vyzkumu se joga a relaxace nestaly pfili§ vhodnou variantou. Je to vSak
moznd 1 tim, Ze tyto techniky potiebuji CastéjSi opakovani a nacviCovani, coz v tomto

vyzkumu nebylo s ohledem na ¢asovy harmonogram mozné.

Dalsi vyzkumnou otazkou je, zda a ptipadné jak ovlivni terapeutickd intervence cely
tfidni kolektiv. Nez na ni zodpovime, je tfeba vzit v ivahu, Ze vyzkum probihal s pomérné
nestandardni skupinkou déti. V ttidnim kolektivu, ve kterém vyzkum probihal, byla vétSina
déti s né¢jakym druhem znevyhodnéni. To mélo vliv na cely pribéh, ale také na hodnoceni
od samotnych déti. Zaci hodnoti praci terapeuta ve tiidé jako potiebnou, nékteré déti
se diky ni naucily byt vice samostatné, neprovokovat ostatni. Témét vSichni se shodli

v tom, Ze terapie piinesla zlepSeni vztaht ve ttide.
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Pani uclitelka kladné hodnoti, ze déti mély diky terapii moznost lépe se poznat.
Svobodné se vyjadfovaly a nékteré dosud mén€ komunikativni déti zacaly vice projevovat
sv€ nazory ive vztahu k ostatnim spoluzdkiim. Nejvétsi prinos vSak pani ucitelka vidi
v tom, ze UcCast na terapiich ji poskytla moznost nahlédnout vice do détského prozivani,
déti vice chapala arozuméla jim. To pak mélo pozitivni vliv na zplisob vedeni vyuky

7o~

a hodnoceni zaku.
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ZAVER

Syndrom ADHD je vsoucasné dobé velmi diskutované téma. Divodem mize byt

narast poctu déti s timto syndromem, které okoli ¢asto chybné oznacuje za nevychované.

O projevech vkazdodennim zivoté, moznych pfi¢indch vzniku a terapeutickych
pristupech pojednava teoreticka cast prace. Je zde pfiblizena 1 specifikace détské
psychoterapie a jeji expresivni ¢i pomocné techniky. Ty jsou pro déti se syndromem
ADHD vhodné zejména tim, ze jim umoznuji vnimat sami sebe a vztahy s ostatnimi
pomoci prozitku. Maji moZnost se vyjadiit piirozené naptiklad pohybem, je dan prostor
jejich vlastni kreativité, ktera jim ve vyuce a mnohdy 1 doma nebyvd umoznéna. Posledni

kapitola je v€novana terapeutickému vymezeni ve Skolskych zatizenich.

Cilem vyzkumu v praktické ¢asti bylo zjistit vliv terapeutické intervence na vzajemné
vztahy ve tfidé. Specialné pedagogické centrum vytvofilo formativné — terapeutickou
koncepci, kterd vychazi a vyuziva prvky z integrované psychoterapie. Je zaméfena na
specifika v chovani déti s ADHD a byla aplikovéana v celém tfidnim kolektivu. Bylo nutné

ovéftit, jaky efekt maji zvolené techniky a jak jsou vnimany détmi.

Terapeutické intervence se zcCastnilo osm zaka ze specialni Skoly, mezi kterymi byl
jeden zak s ADHD. V praktické c¢asti jsou popsana jednotlivda setkani s uvedenim
pouzitych technik, celkové reflexe a jsou zde zminény poznatky z proZivani setkani zdkem

se syndromem ADHD.

Vysledky byly ziskdny pomoci skrytého zacastnéného pozorovani, dotazniku
a rozhovoru s tfidni ucitelkou. Vyplynulo z nich, Ze déti terapeuticka intervence zaujala,
byla ve tfidé¢ potfebnd a pomohla jim v samostatnosti i v korekci vlastniho chovéni.
Pro ttfidni ucitelku bylo pfinosné, ze déti vice poznala a mohla tak efektivnéji ve vyuce
pracovat s jejich individudlnimi potfebami. Druhou otdzkou ve vyzkumu bylo, zda pouzité
terapeutické nastroje jsou efektivni a maji vliv na zdka s ADHD. Zde vyplynulo,
ze nekteré postupy, ptistupy a metody nejsou piili§ vhodné. Jednalo se zejména o techniky,
které vyZadovaly pozornost, rychlé zklidnéni déti, dodrZovani ptesnych pravidel. Na druhé

stran¢ vétSina technik, které vyuzivaly prvky arteterapie, byly vhodné. Osvédcilo se také
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Casté poskytovani pozitivni zpétné vazby. Bylo potfebné¢ mit vzdy ptipravené techniky
navic, které bylo mozné zatadit, kdyz jest¢ vétSina déti pracovala, ale zak s ADHD mél
svij ukol splnén. Takova situace nastavala pomérné €asto. V prubéhu bylo nutné urcovat

détem hranice a posilovat jejich socidlni chovani.

Vyzkumem byly ziskany diilezit¢ informace a podklady k efektivni aplikaci formativné
— terapeutické intervence s ohledem na déti s ADHD. Terapeutickd intervence s tfidnim
kolektivem, kterou specialné pedagogické centrum nabizi, tak miize byt jednou z vhodnych

variant, jak pozitivn¢ pusobit na dit¢ s ADHD.
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Ptiloha €. 2 - Vymodelovana zviratka
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