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Abstract - Integration of children with multiple handicap

In my assignment “Integration of children with multiple handicap” I focused on the
findings what problems parents of children with combined disability within school
integration have to face, especially primary schools in the region Karlovy Vary. I tried
to find out possibilities of these children’s admittance to school, how is it with
compensation means, who was the one that provided the biggest help for the parents to
integrate their child in a regular school, who was the first initiator.

I also focused on teachers with these children integrated in their class. Here, I tried to
find out reactions of teachers to the fact they would have a disabled child in their class.

The term “integration” belongs to the most-frequented terms in the last years. It is
connected directly with changes of society and politics after the November 1989 that
brought another approach to people with disability and their education.

As to the theoretical part, I focused on children with physical impairment, mainly
children suffering from cerebral palsy as well as on the causes of this disease and
accompanying diseases. Furthermore, I focused on the school integration, conditions of
the integration in primary schools and its advantages and disadvantages.

I carried out a qualitative research in my assignment.

Performing the research, the main methods I used were questioning and analyses of
documents. As to the questioning, I chose the form ,,interview*. Interviews were carried
out as half-standard interviews. Collecting data from analyses of documents, I used the
form ,,secondary data analysis®.

The research has revealed that intellectual capabilities and, in some cases, also the
fact, whether or not the school has easy access are the limiting factor for the integration
of these children. A big problem that the school integration has to face is insufficient
money to pay assistants of teachers or personal assistants. Creation of an individual
education program, often essential for the integration, is a big problem especially in
schools in smaller towns.

My assignment should serve as a valuable source of information on this issue that

has been discussed very often in the last time.
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Uvod

V bakalarské praci se zabyvdm problematikou integrace déti s kombinovanym
postizenim v rdmci zdkladnich Skol. Mij zdjem o toto téma se prohloubil poté, co jsem
zjistila, jak malé mnoZzstvi déti s kombinovanym postiZzenim je integrovdno v béznych
zdkladnich Skolach. Vzdyt' spolecné vzdélavani déti zdravych a déti s postizenim mulze
byt ku prospéchu obéma strandm. Psychologové tvrdi, Ze v procesu ,uceni je stejné
jako ucitel dualezitd i skupina, v niZ se Zdk pohybuje. S niZ se mize hodnotit a byt
hodnocen. Tak pro¢ ditéti s postiZenim neumoZnit maximalni rozvoj osobnosti? Listina
zdkladnich prav a svobod neobsahuje zdkaz diskriminace z diivodu existence postiZeni.
Znamena to, Ze postiZzeni nebylo a neni pfi¢inou diskriminace jeho nositeli? Opak je ale
pravdou, lidé by tyto déti nejrad¢ji odsunuli tam, kde by je neméli na o¢ich. Obecné
podminky pro rozvoj Skolské integrace nejsou u nds nejvhodnéjsi. Je totiz stdle hodné
predsudkd, ale jednim z nejvétsich je domnénka, Ze ,,postiZzeni se mezi sebou citi 1épe*.
Touto praci bych chtéla dokdzat, e to tak vzdy neni. Ze i postizeni mohou mit lepsi
podminky v kolektivu ,,zdravych* déti. Vzdyt i rodie postizenych déti, chtéji pro své
déti to nejlepsi vzdélani, pro jejich budouci uplatnéni. Tak pro¢ jim to neumoZnit? Jen
nabidka moZnosti, kam své dit¢ umistit je znacné chudsi, neZ jakou maji rodice
,zdravych* déti. V nékterych skolach je integrace ditéte s postizenim stale jesté chdpana
jako jakysi ,,nadstandard®, ktery Skola neni povinna poskytovat. Hodn¢ Skol také neni
piipravenych na pfijeti ditéte s postizenim.

Vramci své priace se budu zaméfovat na integraci vrdmci zdkladnich Skol
v karlovarském kraji. Jak jsou s touto integraci spokojeni rodic¢e postizenych déti a jak

integraci berou ucitelé, poptipadé samotni asistenti téchto déti.



1. Soucasny stav

Stejn¢ jako zdravi patii i zdravotni postizeni k Zivotu. Riziko zdravotniho postizeni v
dasledku nemoci, drazu nebo vrozené vady existuje u kazdého ob¢ana a roste s vékem.
V Ceské republice je asi 1 200 000 ob&anii se zdravotnim postizenim. Zdravotni
postiZzeni je, na rozdil od nemoci, dlouhodoby nebo trvaly stav, ktery jiz nelze 1écbou
upln€ odstranit. Negativni disledky zdravotniho postizeni je vSak moZno zmirnit

soustavou promySlenych opatfeni, na nichz se musi podilet celd spolecnost (22).

1.1.Dité se zdravotnim postizenim

1.1.1. Zdravotni postiZeni
Svétovéd zdravotnickd organizace (WHO) uvedla v roce 2001 svou posledni verzi
klasifikace, kterd nese nazev: Mezindrodni klasifikace funkCnich schopnosti, resp.
Mezinarodni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi (IC FDH -
International Classifikation of Funktioning Disability and Health). Tato klasifikace
hodnoti funk¢ni schopnosti, a to nejen ty, u kterych dochédzi v disledku poruchy orgénd,
funkci a struktur ke sniZeni aktivity v ur¢itych oblastech ¢innosti, ale jsou posuzovany i
ty organy, které poruseny nejsou. Diive bylo postizeni chdpdno jako kategorie, nyni je
vniméno spiSe jako dimenze, tedy urcitého rozméru Zivota (6).
V této klasifikaci se objevuji nové pojmy vyznamné pro rehabilitaci:
e Impairment — Funkéni zména ndsledkem zdravotniho postizeni na udrovni
orgéanu ¢i télnitho systému (porucha).
e Disability — Funk¢ni zména na udrovni celého jedince, kterd ho omezuje
v nékterych ¢innostech.
¢ Restringovana participace — Omezend udcast, problémy vyskytujici se pfi
zapojeni do Zivotnich situaci. Jde o upravenou piedstavu handicapu (26).
e Zdravotni postiZeni — Nepiiznivé ovliviiuje kvalitu Zivota, schopnost udrZovat

a navazovat nové vztahy, je zde sniZend schopnost pracovat (12).



1.1.2. Vznik a typy postiZeni

PostiZzeni vznikd riznym zpisobem a na rtizné télesné trovni. PostiZeni je brdno jako

porucha organismu a tato porucha mize byt:

Vrozena — Dit¢ se s nemoci ¢i poruchou jiz rodi. Tato zdlezitost muZe byt
geneticky podminénd nebo ziskand béhem téhotenstvi, vlivem infekce u matky,
Skodliviny z vnéjSiho prostiedi, drogy, alkohol. NejcitlivéjSim obdobim jsou
prvni tii mésice nitrodéloZniho vyvoje.

Ziskana — Ke vzniku poruchy dojde v obdobi kolem porodu nebo v obdobi po

MoV,

porodu. Pfiinnou je Casto hypoxie, infekce, krvaceni do mozku (10).

Typy postiZzeni

Déleni podle systémii, které postihuji:

Télesné postizeni — Postihuje pohybovy aparat, jsou zde typické kostni ¢i
svalové poruchy nebo dokonce funkéni poruchy souvisejici s postizenim
nervové soustavy (10). Tento typ postizeni se projevuje docasnymi nebo
trvalymi problémy v motorickych dispozicich ditéte. MiZe jit jak o poruchy
nervového systému, tak o poruchy pohybového a nosného aparatu. Jako pficiny
télesnych postiZzeni jsou brany nejriiznéjsi endogenni a exogenni faktory (5).
Smyslové postiZzeni — Dochazi k poruse na orgdnech zraku, sluchu, feci.
Mentalni postiZeni — Porucha mysleni, kognitivnich funkci a dusevni poruchy.
Kombinované postiZeni — Je zde charakteristicky vyskyt postiZzeni v riiznych
kombinacich (10). Kombinované postizeni je takové postiZzeni, kdy je souCasné
naruseno n¢kolik funkci (systémi). VétSinou se jednd o kombinaci DMO
(détskda mozkova obrna) s dal§imi onemocnénimi. Velkou roli zde hraje vlastni
kombinace postizeni, ale také zdleZi na postizeni, které z téch vSech je nejvice
znevyhodnujici pro dité. Od téchto okolnosti se odviji rehabilitace, socidlni
péce, ale hlavné edukace (5). Etiologie kombinovanych vad je vzhledem
k heterogenit¢ velmi rozmanitd. PfiCiny je mozno hledat ve vSech etapach
Zivota, pfi¢emZ obvykle nejtézs$i piipady maji pfi€iny v prenatdlnim stadiu

vyvoje. K nej€astéji se vyskytujicim etiologickym faktortim patii genetické



vlivy, chromozomdlni aberace, infekce, intoxikace, vyvojové poruchy,
poskozeni mozku a CNS, mechanické poskozeni, ale i psychické faktory,
trauma atd. cilem veSkeré péce o osoby s kombinovanym postizenim by mélo
byt dosazeni maximdlni miry socializace, kterd je u kazdého jedince

individudlni (11).

1.2.Détskda mozkovd obrna (DMO)

Tento pojem zahrnuje Sirokou Skédlu poruch rGzné etiopatogeneze. Jednd se o
nejcastéjSi télesné postizeni. Pro toto onemocnéni byvd také pouzivin nédzev
encefalopatie, coz je nespecifikované poSkozeni mozku, nebo také infantilni cerebralni
paréza. Ve 20-30 % piipadi je etiologie DMO nejasna (5).

Oznaceni détskd vyjadiuje obdobi, kdy nemoc vznikd, pojem mozkovd vyjadiuje
skutecnost, ze pfi¢ina poruchy je v mozku, pojem obrna vyjadiuje, Ze jde o nemoc
zpusobujici poruchu hybnosti téla. Pod pojem DMO nepatii poruchy hybnosti
zpisobené onemocnénim svall ani perifernich nervi. Pfi€inou $patné kontroly hybnosti
a vadného drzeni trupu a koncetin je u DMO porucha vyvoje nebo poskozeni
motorickych oblasti mozku (29).

Détskd mozkova obrna predstavuje jakykoliv stupen pohybového postizeni a je
podminéna poskozenim nezralého mozku béhem jeho vyvoje. Projevuje se variabilnimi
poruchami koordinace a sily svalové Cinnosti, tedy poruchami drZeni téla a jeho
motoriky. Odbornici uvadéji, Ze DMO postihne 2-5 déti z 1000. U jednoho ditéte z 1000
se jednd ptitom o postizeni zdvazné (4).

Pro toto onemocnéni byva né¢kdy pouzivino oznaceni encefalopatie, coz je

nespecifikované poskozeni mozku (5).

Podle doby vzniku se d¢€li na (5):
Prenatdlni encefalopatie znamend, Ze poSkozeni mozku vzniklo uz v dobé&, kdy se plod
vyvijel v dé¢loze matky.

Perinatdlni encefalopatie znamen4, Ze k poskozeni mozku doslo béhem porodu.
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Casné postnatdlni encefalopatie znamend, ze mozek ditéte se mohl poskodit ¢asné po

narozeni.

Pti¢iny vzniku DMO (6):

Prenatdlni inzulty zahrnuji riizné druhy komplikaci, které mohou nastat v dobé, kdy se
plod vyviji v déloze a ndsledné¢ mohou plod poskodit. Jsou to napf. nitrod€loZni infekce,
metabolické poruchy u matky.

Perinatdlni inzulty jednd se o poSkozeni v pribéhu porodu, v dasledku ¢ehoz miize
vzniknout napf. nitrolebni krvaceni, metabolické encefalopatie, atd.

Postnatdlni inzulty zahrnuji napf. poranéni lebky a mozku, virovd encefalitida, atd.

v obdobi po narozeni ditéte .

DMO dle lokalizace (5):

Monoparéza znamena, Ze je poSkozena pouze jedna koncetina.

Paraparéza oznacuje poSkozeni zejména dolnich koncetin.

Hemiparéza dité ma postiZzenou pravou nebo levou polovinu téla a je zde pievaha
postiZeni na horni koncetiné.

Kvadruparéza je typickd poSkozenim vSech Ctyi koncetin. U jednotlivych koncetin
muze jit o rlzny stupen postiZzeni.

Diparéza se projevuje spasticitou dolnich koncetin.

U détské mozkové obrny je sledovan svalovy tonus, nebo-li napéti. SniZzeny svalovy
tonus je hypotonie a naopak zvySeny je spasticita. Obrna CasteCnd se nazyva paréza a
obrna uplnd je plegie. Obrna miiZe byt centrdlni (spastickd) pokud je postizena CNS,

jsou-li postiZzeny periferni nervy, obrna je periferni (chabd) (5).

Formy DMO:
Formy spastické (61%)
NejcCastéji je zde zastoupena forma diparetickd. Vyskytuje se hlavné u predcasné

narozenych déti s nizkou porodni hmotnosti. Je charakterizovdna paraparézou dolnich
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koncetin bez poruchy Cciti. Intelekt se pohybuje v hranici normy, takze tyto déti jsou
dobfte vzdelavatelné.
Déle sem fadime formu hemiparetickou, kde je vétsi postizeni horni koncetiny. Mohou

se zde vyskytovat i epileptické zachvaty. Déti s touto formou navstévuji béZné Skoly.

v

9).

Formy dyskineticko — dystonické ( 21%)
Tyto formy jsou projevem postiZzeni basdlnich ganglii. Nejcastéji pfi inkompatibilité
Rh faktoru. U Ccistych dyskinetickych forem je nejmens$i procento déti s mentdlnim

defektem.

Formy ataktické (10%)
Jsou zptlisobeny postizenim mozecku a mozeckovych drah. Je zde patrny ties, Spatna

koordinace svalstva. Rada autord jiZ toto postizeni k DMO nezafazuije.

Formy smisené
Radi se sem kombinace dyskinetickych forem se spastickymi, ale i kombinované
vady, kdy hybné postiZzeni provazeji napiiklad poruchy sluchu ¢i mentélni retardace,

které k vlastnimu syndromu DMO nepatii (9).

1.2.1. Poruchy sdruzené s DMO
celkové snizeni intelektovych schopnosti, které je doprovdzeno poruchami adaptace.
Mentalni retardaci dé€lime na (5):

e Lehkd MR - IQ 50-69

e Stiedné tézkd MR - 1Q 35-49

e Tézka MR- 1Q 20-34

e Hlubokd MR —IQ pod 20 (21)
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Dalsi ptidruZzenou poruchou je epilepsie,o které hovoiime jako o nemoci tehdy, kdyz
dochdzi k opakovanym epileptickym zachvatim. U DMO se také setkdvime se
smyslovymi poruchami a to nejcastéji se zrakovymi obtizemi, ale také sluchové a
feCové poruchy. Dale se projevuji poruchy somatického ristu nebo také ortopedické

poruchy. U téchto déti se také Castéji vyskytuji emocni poruchy (5).

1.2.2. Neuromuskuldrni a svalovd onemocnéni

e Artrogryp6za — mnohocetné kloubni deformity

e Poliomyelitida — onemocnéni poSkozujici Sedou hmotu v ptfednich rozich
miSnich, od 60. let 20. stol. Se u nds jiZ nevyskytuje

e Myopatie — jde zde o poskozeni svalového vldkna

e Progresivni svalové dystrofie — degenerace piicn¢ pruhovaného svalstva

e Duchennova svalovéa dystrofie — dochazi k postupnému tbytku svalstva

e Charcotova- Marieova-Toothova choroba — postupny zanik osovych vldken a
myelinovych pochev u perifernich nervii

e Metabolické myopatie (5)

1.2.3. Dalst somatickd postiZeni véetné postiZeni nervové soustavy
e Mikrocefalie — zmenSeni obvodu hlavicky ditéte
e Makrocefalie — rychly rist obvodu hlavicky novorozence (hydrocefalus)

e Tuberdzni skler6za — projevuje se epilepsii, kozni vyrazkou (6)

1.2.4. Ortopedickd a jind postiZeni
e Dysplazie kycelniho kloubu — vrozené vykloubeni kyc¢li
e Perthesova choroba — hlavice stehenni kosti se tfisti na jakési ostravky
e Deformace patefe — hyperkyf6za, skoli6za
e Scheuermannova nemoc — projevuje se zménami na obratlich a

meziobratlovych ploténkach
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e Chondrodystrofie — naruseny vyvoj chrupavky, trpaslictvi

e Dysmelie — porucha zdrode¢ného vyvoje koncetin (5)

1.3. Aspergeriiv syndrom
Aspergertv syndrom je druhem autismu — postiZzeni ovliviiujictho zplisob, jakym se
Cloveék dorozumivéd a jak reaguje na jiné lidi. Aspergertiv syndrom a autismus maji
mnoho spole¢nych rysu, napf.:
e potize v komunikaci
e potize ve spoleCenskych vztazich

e nedostatek predstavivosti a tvofivé hry (1).

Lidé s Aspergerovym syndromem maji obvykle méné potizi s feci neZ osoby s
autismem. Casto mluvi plynule, aviak jejich mluva miZe znit stroze. Lidé
s Aspergerovym syndromem také nemivaji pfidruZené mentdlni opozdéni, spojené Casto
s autismem, ve skutecnosti ¢asto maji primérnou nebo nadprimérnou inteligenci.

Diky tomu, Ze jsou schopny viceméné normdlné¢ komunikovat, mnoho déti s
Aspergerovym syndromem navS§tévuje béZnou Skolu a se sprdvnou podporou a
povzbuzenim mohou dobie prospivat a pozdéji dosdhnout vySsitho vzdélani a ziskat

zaméstnani (1).

1.4. Integrace

Pojem integrace u nds patii mezi nejfrekventovanéjsi terminy za poslednich par let.
Ma to piimou vazbu na spolecensko — politické zmény po listopadu 1989, které ptinesly
jiny pohled na Zivot lidi se zdravotnim postiZzenim a na jejich vzdélavani. Integrace
muze byt chdpdna jednak jako stav (daného jevu), ale také predevsim proces, a to nejen
v tom smyslu, jak se daf{ jedince s postiZenim plné zaclefiovat do spolecnosti, ale také

vtom vyznamu, jak my sami jsme schopni tento proces pfirozené akceptovat a

identifikovat se s nim. Tento proces souvisi se zranim nasi vlastni osobnosti (6).
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Nejobecnéji bychom mohli integraci rozdé€lit na integraci $irsi, tj. na integraci obant se
zdravotnim postizenim do spole¢nosti, a na integraci dil¢i, tj. feSici specifickou oblast
Zivota. MiiZeme tak naptiklad hovofit o integraci v zaméstnéni, sportu, volného Casu a
nejvice samoziejmé o integraci Skolské (14).

Integrace znamend sjednocoviani hodnot, postoji a chovédni. Ovliviiuje nejen
interpersondlni a skupinové vztahy, ale i identitu jednotlivcli a skupin. Jeji potieba
vznikd pti kontaktu dvou navzdjem se odliSujicich situaci, postojii nebo aktivit.
Integraci tedy rozumime souziti majority, tedy intaktnich ,,zdravych* jedincii, a minorit,
tedy lidi se zdravotnim znevyhodnénim (7).

Lze vysledovat dva zdkladni sméry integrace:

Asimilacni smér integrace
Asimilaéni smér je charakterizovan:
e Integrace je zdleZitosti znevyhodnénych lidi, vyjadfuje vztah k hodnotovému
systému spole¢nosti, akceptuje jedndni majority jako jediné spravné.
e Minorita by se méla ztotoznit s identitou majority.
e Hlavnim zplisobem feSeni integrace je zaclenéni znevyhodnénych lidi do
institutQl majority.
Vtomto pojeti je integrace chdpdna jako splyvani znevyhodnéné minority
s majoritou. Pro tento smér jsou typickd rychld, praktickd, organizacni a legislativni

reSeni (17).

Koadaptacni smer integrace
Koadapta¢ni smér je charakterizovén:
e Integrace je spolenym problémem lidi postizenych i intaktnich a je zaloZena na
partnerstvi mezi vS§emi zicastnénymi.
e Integrace je nova hodnota ¢i kvalitativné vyssi forma spolecenského byti.
Z hlediska koadaptace lze integraci definovat jako partnersky vztah, kde

potenciondlni konfliktnost nesmi byt povazovana za piekdzku, ale spise za stimul
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dalSiho praktického usilovéni. Z toho tedy vyplyvd, ze vhodné¢jSim feSenim je integrace

koadapta¢niho sméru (17).

1.4.1. Socializace a socidlni integrace postiZenych

Socidlni integrace je proces rovnopravného spolecenského zaclenovani zdravotné
postizenych do vzdé€lavaciho i pracovniho procesu a do Zivota spole¢nosti. Integrace je
chédpdna jako nejvyssi stupen socializace. Mira socializace neni a nikdy nebude u vsech
postizenych jedincl stejnd. Podle Novosada, L. (17) se rozlisuji ¢tyfi zakladni stupné
socializa¢niho procesu:
Integrace je plnym zaClenénim a splynutim postizeného se spole¢nosti. Predpoklada
samostatnost, nezdvislost jedince, jenZ nevyZaduje zvlaStni ohledy nebo pfistupy ze
strany prirozeného prostfedi. PostiZeni, defektivita se u n¢ho nerozvinula, ptipadné se
sni plné¢ vyrovnal a jeji ndsledky dokdzal adekvatné kompenzovat, je schopen plnit
vSechny funkce, vyplyvajici z plné socializace, a je rovnopradvnym partnerem ve vSech

béznych oblastech profesni ptipravy, pracovniho uplatnéni i spolecenského Zivota.

Adaptace je o néco nizsi faze ¢i stupeni socializace a charakterizujeme ji jako schopnost
handicapovaného jedince pfizplisobovat se socidlnimu prostfedi, komunité,

spolecenskym podminkam.

Utilita oznaCuje jiZ jen socidlni upotiebitelnost postizeného jedince, jehoz vyvoj je
znacn¢ omezen. Takovy jedinec jiZ neni samostatny a v mnoha oblastech je zdvisly na

jinych lidech.
Inferioritu charakterizujeme jako nejnizsi stupen socializace, pro niZ je typicka socidlni

nepouzitelnost a vyclenéni ze spole¢nosti. Jedinci jsou naprosto nesamostatni, odkazani

na osetifovatelskou péci a pomoc pii uspokojovani nejzdkladnéjsich Zivotnich potieb.
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1.4.2. Pedagogickd integrace

Integrace je chdpdna jako nejvyssi stupeii socializace. Uspé&$nost $kolské integrace
ovliviiuje fada faktor. VSe zacind v rodiné, zdlezi na jeji skladb¢, na vychovném stylu,
na vzdélani rodi¢d a na mnoho dalSich skute¢nostech. Dal§im faktorem je zde Skola,
kde je dulezitd vybavenost Skoly zhlediska materidlniho, jeji bezbariérovost,
dosazitelnost z bydlisté Zdka a jiné. Dulezita je také atmosféra ve Skole, integrace je zde
bud’ pfijimdna nebo neni. Dal§im vyznamnym faktorem je kvalitni diagnosticka
¢innost a metodickda pomoc odbornych zafizeni, zejména specidln¢ pedagogickych
center a pedagogicko psychologickych poraden (5).

V demokratické spolecnosti nemliZze byt nikomu odepifeno pridvo na vzdéldni a
informace. Dochézi tedy k restrukturalizaci Skolského systému. Vzdyt §kola mé spolu
s rodinou nejvyznamné&jsi vliv na vyvoj ditéte (17).

Pedagogickou integraci lze rozdélit dle dosaZeného socidlniho statutu:

Plnd integrace — Vychovné vzdélavaci prostfedi se neméni, nepouzivaji se ani Zadné
specidlni pomucky. Vysoky socidln{ status.

Podminénd integrace — Vychovné vzdélavaci prostiedi se neméni, pouZivaji se osobni
kompenzacni pomiticky a reedukacni pomicky. Vysoky socidlni status.

SniZend integrace — Je vazana na tpravu vychovné vzdélavaciho prostiedi, pouzivaji se
specidlni pomicky. Mirn¢€ sniZeny socidlni status.

Ohranicend integrace — Uprava vychovné vzdélavaciho prostiedi s pouZitim specidlnich
pomicek a s vybérovym uplatiovanim specidlnich metod. SniZzeny socidln{ status.
Vymezend integrace — Uprava vychovné vzdélavaciho prostiedi s pouZitim specidlnich
pomucek. Pravidelné se uplatiiuji specidlni metody v primérném rozsahu. Uchovén
piijatelny socidlni status.

Redukovand integrace — Uprava vychovné vzdéldvactho prostiedi s pouZitim
specidlnich pomucek. Pravidelné se uplatnuji specidlni metody v pievlddajicim rozsahu.

Ptijatelny socidlni status.
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Narusend integrace — Uprava vychovné vzd&lavaciho prostiedi s pouZitim specidlnich
pomticek. Uplatiiuji se specidlni metody v plném rozsahu pii zachovéni integra¢nich
cili. SniZeny socidlnf status.

Segregovand vychova a vzdéldni — Uprava vychovné vzdélavaciho prostiedi s pouZitim
specidlnich pomiticek. Uplatiiuji se specidlni metody v plném rozsahu se zachovani
integracnich cili. SniZeny socidlnf status.

Vysoce segregovand vychova a vzdéldni — Uprava vychovné vzd&lavaciho prostiedi
s pouzitim specidlnich pomicek. Uplatiiuji se specidlni metody v plném rozsahu pti

uplatnéni redukce integracnich cilii. Podstatné omezeny socidln{ status (8).

1.4.3. Integrace versus inkluze

Inkluze je pristup zaloZeny na tom, Ze kaZzdé zdravotné postizené dité (jsou zde i
malé vyjimky, kdy tomu brini velmi tézké postizeni) je prvotné zafazeno do béZné
Skoly mezi intaktni spoluzdky bez ohledu na typ jeho postizeni. K podpofe inkluze
ptispivaji sniZzené pocty zdkl ve tiid€, bezbariérovost, pomoc osobniho asistenta atd.
Kdyz se prokaze, ze dit¢ v béZné Skole trpi, nastupuje feSeni v podob¢ specidlniho
zatizeni (17).

V piipad¢ integrace je to naopak. Postizené dité nejdiive navstévuje specidlni
zafizeni a pokud odbornici usoudi, Ze by dit¢ zvladlo béznou Skolu, je do ni zafazeno.

Uspéch zde zdvisi na houZevnatosti ditdte, na aktivité rodiny a trpé&livosti uéiteld (17).

1.4.4. Formy integrace
Jednd se o varianty dvou zdkladnich forem.
1. Individudlni zafazeni ditéte s postizenim do bézné ttidy zakladni Skoly.
2. Zarazeni do specidlni tfidy béZné zdkladni Skoly.
Ob¢ formy integrace maji své vyhody a nevyhody. Individudlni integrace znamena
plné zaclenéni ditéte s postiZenim do piirozeného socidlniho prostfedi majoritni
spole¢nosti. Je ndro¢nd na odborné vedeni a prostfedky specidlné pedagogické

podpory.
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Co se tyce specidlnich tfid zdkladnich Skol, je zde zachovédn princip specidlné
pedagogického vedeni ve tiid€. Kontakt Zaki s pfirozenym prostiedim neni tak omezen

jako u specidlni Skoly ¢i dokonce dstaviim (16).

1.4.5. Poradenskd zarizeni

V dalSim textu nésleduje charakteristika nékterych téchto zatizeni (17).

Specidlnépedagogickd centra

Jsou to Skolskd zafizeni, kterd zabezpeCuji pedagogickou a psychologickou péci
détem a zZakiim se zdravotnim postizenim. Zajist'uji pomoc pfii integraci téchto déti, za
spolupriace rodiny, Skoly a rGznych odborniki. Centra zabezpecuji specidlné
pedagogickou diagnostiku a zpracovavaji podklady k zatazeni déti a zakt do Skol a
Skolskych zatizeni (19).

Tato centra vznikala aZ po listopadu 1989, doplnila tak Cinnost jiz existujicich
pedagogicko-psychologickych poraden, které fungovaly jesté ptfed rokem 1989.
Specidlnépedagogicka centra diive vznikala jen pfi specidlnich Skoldch a specidlnich
matefskych Skoldch. Teprve pozdéji zacala byt zfizovdna i jako samostatnd pracoviste.
Jejich vznik umoZznil § 45 zdkona ¢. 390/1991 Sb. Vymezeni odborné ¢innosti bylo
legislativné zakotveno ve vyhlisce MSMT CR &. 399/1991 Sb., resp. ve vyhldsce
MSMT CR 127/1997 Sb., § 5. O skolskych poradenskych zafizenich se zmitiuje novy
Skolsky zdkon €. 561/2004 Sb., § 116. Pfinos téchto center spocivd v ¢asné depistdzi a
dispenzarizaci déti s pfisluSnym typem postizeni do jednotlivych oborli specidlni
pedagogiky v daném regionu (5).

Dalsi klad je v systematické praci s détmi se zdravotnim postizenim a specidlnimi
vzdélavacimi potiebami, ddle v metodické pomoci ucitelim a Skoldm. DuleZité je také
zapujovani ¢i poskytovani kompenzacnich, rehabilitaCnich a edukacnich pomicek.

V Ceské republice je nyni okolo 106 specidlnépedagogickych center (5).
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Pedagogicko- psychologické poradny

Jsou to zafizeni zabyvajici se poradenskou cinnosti v oblasti vzdélavani déti a
mlddeze, jejich vychovou a vyvojem. Poskytuji sluzby vychovnym poradcim
pusobicich na Skoldch, rodicim déti, psychologiim aj. Provadi pedagogicko
psychologickd vysetfeni a pomahd vybrat Zdkiim jejich profesiondlni orientaci (19).

V poradné se o klienty stard psycholog, specidlni pedagog, socidlni pracovnik a
logoped. Vysettuje se zde Skolni zralost, posuzuji vhodnost integrace nebo zatazeni do
specidlni Skoly, diagnostikovani a reedukace specifickych vyvojovych poruch uceni,

poruchy vyvoje osobnosti, poruchy chovani a komunikace (17).

L.5. Legislativa

1.5.1. Prdavni normy v letech 1990-2004

V soudasné dob& prochdzi $kolstvi v Ceské republice procesem transformace.
Nejzasadnéjsi koncepcni zménou po roce 1989 je skutecnost, Ze vychova a vzdélavani
postizenych déti prestdvd byt doménou specidlniho Skolstvi, ale postupné se stava
zalezitosti vSech typu Skol (25).

Pravo vSech déti na vzdélani je zajiSténo v Listiné prdv a svobod (23), €lanek 33.
Také v projektu UNESCO ,8kola pro vSechny* byly zpracovidny zmény v piistupech
k vychové a vzd€lavani postizenych (25).

Zakladnim dokumentem upravujicim prava déti, je Umluva o prdvech ditéte, ktera
zakazuje diskriminaci jakéhokoliv ditéte, tedy i s postiZzenim (13).

Vztahy ve $kolstvi upravoval zdkon CNR ¢ 564/1990 Sb. o stdtni sprdvé a
samospravé ve Skolstvi ve znéni novel. V oblasti integrace déti zakotvoval nékolik
opravnéni a povinnosti pro subjekty: Ministerstvo Skolstvi, obec, skolsky ufad a feditelé
Skol. Ustanoveni § 3 zdkona deklaroval, Ze o zafazeni ditéte do riznych typl Skol,

rozhoduje teditel Skoly (13).
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Zakon €. 564/1990 Sb. déle stanovoval odboru Skolstvi daného kraje povinnost,
pridélit finanéni prostiedky na zvySené ndklady spojenych s vyukou déti zdravotné
postizenych (13).

Legislativni podminky pro integraci zdravotné postizenych déti a zaki byly poprvé
vyjadieny zdkonem CNR ¢ 390/1991 Sb. o predskolnich a skolskych zafizenich. Na
tento zdkon navazovaly piislusné vyhlasky (25).

Na zdkon ¢&. 390/1991 Sb. navazovala vyhldska MSMT ¢. 291/1991 Sb. o zdkladni
skole. Poprvé norma resortu Skolstvi potvrdila mozZnost pfijmout do Skoly dité s
postizenim. Reditel $koly také mohl zfizovat specidlni tfidy (13).

Svij vyznam méla i nékterd ustanoveni vyhldsky MSMT ¢ 127/1997 Sb. o
specidlnich materskych Skoldch a zdkladnich skoldch, ve které byla stanovena pravidla
pro zfizovéni specidlnich tiid (13).

Pati{ sem také smérnice MSMT k integraci déti a Zdkii se specidlnimi vzdéldvacimi
potrebami do Skol a Skolskych zarizeni ¢.j. 13710/2001-24 ze dne 6.6.2002, tato
smérnice stanovuje, kdo je povazovan za dité nebo Zdka se specidlnimi vzdélavacimi
potifebami. Vychdazi z predpokladu, Ze déti a Zaci se zdravotnim postiZenim mohou byt
integrovani do matefskych, zdkladnich a stfednich Skol za predpokladu, pokud ma

zajiSténou specidlné pedagogickou péci (3).

1.5.2. Prdvni iiprava skolské integrace od roku 2005

Prvniho ledna 2005 nabyl udcinnosti novy Skolsky zdkon ¢ 561/2004 Sb.,o
predskolnim, zdkladnim, strednim, vyssim odborném a jiném vzdéldvdni. Tento zédkon
podporuje propojeni specidlniho Skolstvi se Skolami béZzného typu a do jisté miry
posiluje tendenci k individudlni integraci z4kl se specidlnimi vzd€lavacimi potiebami
do béZnych skol. Pocita také s podplirnymi opatfenimi pro tyto zaky, se ziizovanim tiid
a moznost ziizeni funkce asistenta pedagoga (15).

Na zdkon navazuje také vyhldska ¢. 73/2005 Sb., o vzdelavani déti, zaki a studentii
se specidlnimi vzd€lavacimi potiebami a déti, Zak a studentii mimofddné nadanych.
Podle této vyhlasky se vzdélavani uskutecniuje s pomoci podplirnych opatieni, kterd

jsou odliSnd nebo jsou poskytovana nad rdmec individudlnich pedagogickych a
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organizac¢nich opatieni spojenych se vzdélavanim zaki stejného véku ve Skoldch, které
nejsou samostatné ziizené pro zaky se zdravotnim postizenim. Podplrnymi opatfenimi
se rozumi vyuziti specidlnich metod a prostiedkti vzdélavani, kompenzacni a
rehabilitacni pomicky, specidlni u¢ebnice, atd. (15).

Nékteré nélezitosti $kolské integrace upravuje vyhldska MSMT ¢ 72/2005 SB., o
poskytovani poradenskych sluzeb ve skoldch a Skolskych poradenskych zarizenich (15).

1.5.3. Usneseni viddy CR ¢ 256 ze dne 14.4.1998 - Ndrodni pldn vyrovndvdni
prileZitosti pro obcany se zdravotnim postiZenim

Usnesenim vlady Ceské republiky &. 151 ze dne 8. 5. 1991 byl ustaven Vladni
vybor pro zdravotné postizené obCany. Ten vypracoval jiz v potadi tfeti Narodni pléan ¢.
256, ktery prebird formu Standardizovanych pravidel OSN. Uvniti kapitol je vSak
zachovdéna struktura Narodniho planu, kterd se osvéd¢ila, tj. struény popis problému, cil,
kterého se ma dosahnout, a jasn¢ formulovand opatfeni véetné odpovédného resortu
a terminu splnéni.
Nérodni pldn se zabyva oblastmi: vychova vefejnosti, 1é¢ebna péce, rehabilitace, sluzby,
odstranovani bariér, vzdélavani, zaméstnavani, udrzeni piijmu a socidlni zabezpeceni,

rodinny Zivot a integrita osobnosti, kultura, rekreace a sport,ndbozenstvi (22).

1.5.4. Ndrodni rada zdravotné postiZenych CR (NRZP CR)

Héji z4jmy lidi se zdravotnim postizenim, je zastfeSujici organizaci pro vSechna
sdruzeni. NRZP CR vznikla 27.6.2000, divodem vzniku byla snaha o efektivngjsi
spoluprici viech organizaci pro zdravotné postizené ob¢any v ramci CR. Tato rada je
uzndvanym orgdnem pro obhajobu, prosazovini a napliiovdni prav a z4jml zdravotné
postizenych. Spolupracuje také s mezindrodnimi organizacemi a institucemi. Je hlavnim
poradnim orgdnem Vladniho vyboru pro zdravotné postizené obCany a samotné obCany

se zdravotnim postiZenim také zastupuje v jedndni s jinymi organizacemi (21).
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1.6. Vychova a vzdéldavini

Skola spolu s rodinou maji nejvyznamn&jsi vliv na vyvoj osobnosti ditéte. Mélo by
byt tedy cilem zatadit co nejvice postizenych déti mezi zdravé spoluzdky do béZnych
skol. Skola by méla dit vyniknout tém dovednostem a védomostem, které nejsou
negativné ovlivnény zdravotnim postiZzenim. Zatazeni postiZeného ditéte mezi zdravé
spoluzdky ma pozitivni vliv na jejich sebevédomi a socidlnéadaptacni schopnosti, ale
také napomdha vytvéreni nezkresleného obrazu, ktery o nich budou mit jejich spoluzici.
Tento obraz napomliZze v dospélosti zménit piistup ke spoluobaniim se zdravotnim
postizenim (17).

Pokud je postizeni ditéte natolik zdvazné, Ze neni moZnd integrace do bézné Skoly, je
potieba podporovat rozvoj specidlnich Skol a domovi rodinného typu. Pobyt
v takovychto zatizenich nesmi byt pro postizené déti pfi¢inou ztraty kontaktu s okolnim

svétem a s jejich zdravymi vrstevniky (17).

1.6.1. Vyznam rodiny pro vyvoj osobnosti ditéte

Zakladnim socidlnim vztahem ditéte je jeho vztah k rodicim. Budovani jeho vlastni
identity ovliviiuji prvni zkuSenosti, které dité¢ v rodiné prozivd. Na kvalité téchto
zkuSenosti zdvisi také vztahy k okoli. Rodi¢e svym chovanim, které smétuji k ditéti,
pomadhaji ditéti strukturovat okolni svét, uci ho pozndvat a orientovat se v ném (24).

Rodina déava ditéti pocit bezpe¢i a jistoty, je na ni prakticky odkdzano. Rodice
znamenaji pro dit¢ ochranu, a pravé v bezpeci tohoto zprostiedkujiciho a ochranujiciho
svéta se nyni odehrava ziskdvani téch moZznosti, s nimiZ bude v Zivoté pracovat jako se
samoziejmostmi (17).

Postaveni ditéte v rodin€ se také méni s jeho vstupem do Skoly. JiZ samotny akt
zapisu do prvni tfidy je vyznamnou uddlosti. Nastup do Skoly je meznikem, ktery
evokuje alesponi CdsteCnou normalitu ditéte. A to je jeden z divodl, pro¢ rodice

postizenych déti tolik stoji o jejich Skolni zaclenéni (2).
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1.6.2. Edukace déti s kombinovanym postiZenim

Edukaéni cile jsou nasmérovany k vybaveni klienta adekvidtnim mnoZstvim
poznatkli, dovednosti a navyki, aby byl schopen se zapojit do spoleCenského Zivota a
mit pfiméfenou kvalitu Zivota bez zbyte¢né zdvislosti na svém okoli. Rehabilita¢ni cile
jsou v ramci komplexni rehabilitace zaméfeny na sféru psychickou, socidlni, pracovni,
vychovné-vzdélavaci a dalsi. Stimulacni a rozvijejici cile jsou zaméfeny na opozdény
vyvoj feCi, motoriky atd. Reedukacéni postupy se snazi odstranit ¢i zmirnit nedostatky

organt, kompenzacni se soustiedi na rozvoj ¢innosti ndhradnich orgént ¢i funkci (11).

1.6.3. Podpurnd opatreni ke skolni integraci
Za urCitych podminek a podplrnych opatieni je mozno organizovat individudlni

piistup ke kaZzdému postizenému ditéti (18).

Podpurny ucitel

Je to zarazeni druhého ucitele do vyuky kde jsou piitomni Zaci se specifickymi i
specidlnimi potfebami. Jeho prici je tfeba vnimat ve dvou rovindch. V rovin¢ kdy
pracuje s ncékolika mdlo détmi v malé ucebné a ndsledné vroviné spoluprice

s kmenovym ucitelem v kmenové tiide (18).

Tridni asistent
Tento asistent pracuje vramci celé tfidy. Spolupracuje s kmenovym ucitelem ve

tfide, kde jsou hyperaktivni déti a svym chovanim by jinak narusovali chod vyuky (18).

Asistent ucitele

Je to v&eském Skolstvi novd profese. Reditel $koly miize ustanovit funkci
,,vychovatel-asistent ucitele®, jestlize se ve Skoldch a Skolskych zafizenich vyucuje vetsi
pocet zaki se socidlnim znevyhodnénim (19).
Osobni asistent

Osobni asistent zajiStuje bézné Zivotni dkony, pomoc pfi stravovdni, pomoc pii

toaleté, pti dopravé a v neposledni fadé pomoc pii vyuce déti s postizenim. Jednd se o
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intenzivni péci, miZe byt poskytovdna i 24 hodin denné. Cilem osobni asistence je
umoznit postizenym détem, aby Zily zpisobem Zivota, ktery se co nejvice bliZi Zivotu
bez postizeni (12).

Pokud se jednd o asistenta postizeného ditéte ve Skole, jeho prace spociva ve
vytvofeni podminek nutnych ke zvlddnuti vyuky. Pfipravuje ditéti pomicky a je
k dispozici v ukonech, které zZak nezvlada. O prestdvkich zajiStuje sebeobsluhu Zdka.

Asistent spolupracuje také s rodinou (18).

1.6.4. Individudlni vzdeéldavaci pldan (IVP)

Reditel $koly muZe s pisemnym doporudenim Skolského poradenského zafizenf
povolit nezletilému zdkovi se specidlnimi vzd€ldvacimi potfebami na Zadost jeho
zakonného zastupce, v piipad¢ zletilého Zdka na jeho vlastni Zadost vzdélavani podle
individudlniho vzdélavaciho planu (28).

Stanovuje se pro individudlné integrovaného Zzdka, Zdka s hlubokym mentdlnim
postizenim, pro Zdka skupinové€ integrovaného nebo zdka specidlni Skoly. IVP vychazi
ze skolniho vzdélavaciho programu piislusné Skoly, zavéri specidlné pedagogického
vySetieni, popiipad¢ psychologického vysetfeni Skolskym poradenskym zafizenim,
doporuceni praktického Iékate, atd. Je zdkladnim dokumentem pro zajisténi specidlnich
vzdélavacich potieb Zaka.

IVP je zpravidla vypracovan pied nastupem do Skoly, nejpozdé€ji vSak jeden mésic

po ndstupu zdka nebo po zjisténi specidlnich vzdélavacich potieb Zaka (27).

1.7. Piedpoklady vispésné integrace

Zdatilé integraci musi pfedchdzet vytvofeni fady urcitych podminek, protoze kromé
samotného ditéte a jeho rodiny musi byt po vSech strankach ptipravena i skola.

Mezi zékladni faktory patii: rodina, Skola, ucitelé, poradenstvi a diagnostika, forma a
integrace, prostiedky specidlnépedagogické podpory ( podplrny ucitel, osobni asistent,
doprava ditéte, kompenzac¢ni a ucebni pomiicky, dprava vzdélavacich podminek), dalsi

faktory ( architektonické bariéry, socidln¢ psychologické mechanismy) (16).
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1.7.1. Skola pFijimajici dité s postizenim

Postizenému ditéti musi byt Skola dostupnd. Vznikd tu tedy problém dopravy do
Skoly, kterd nesmi byt piili§ vzddlend. DalSim poZadavkem na Skolu je tdroven
vychovné atmosféry ve Skole. Atmosféru Skoly ovliviiuje sociokulturni zdzemi zaki a
nejvice uroven pedagogického sboru a vedeni Skoly. Rozhodujici je i stupenn motivace
spoluzédkt a jejich vztah ke vzdélani a studiu.
Ucitel musi zvladnout rozd€leni svého zdjmu mezi zdravé zdky a zdka s postizenim.
Musi také zvladnout vétsi naroky na piipravu do vyucovani. Ucitel by mél mit moZnost
konzultovat své zkuSenosti s odborniky zcenter nebo poraden. Zatazeni ditéte
s postizenim do tfidy zpravidla vyvoldva pottebu skupinové prace, déleni hodin na

mensi ¢asti a zavadéni dalSich netradi¢nich metod (16).

1.8. Piinosy integrace ve skole

1.8.1. Co prindsi integrace zdravotné postiZenym détem

Pro dité je nejvyznamnéjsi, Ze chodi do béZné Skoly spolu se svymi vrstevniky
v misté svého bydlisté. Zastava tak ve svém rodinném prostiedi, se sourozenci, nemusi
bydlet samo v interndtu, neni pferusen kontakt s rodinou, kterd se na tspéS$né integraci
aktivné podili. Dité¢ ziskdvd amérné¢ svému postizeni Zivotni dovednosti a Zivotni
zkuSenosti z okolniho prostfedi, ve kterém se bude pohybovat i po skonceni Skoly, je
tedy lépe ptipraveno pro dalsi Zivot. Déti zde maji moZnost najit néco v ¢em vyniknou.
Dochézi ke zvySeni vlastniho sebehodnoceni a pocitu vlastni ceny. Dité s postizenim
piebird vzor chovéni a jedndni zdravych déti a postupné se stdva jejich partnerem.
Vzijemnym plisobenim zdravych a handicapovanych déti dochdzi ke zvySeni motivace

vzdjemn¢ si pomdhat, pochopit, Ze jsme odliSni a piesto stejni (20).
1.8.2. Co prindsi integrace zdravym détem

Nové socidlni vztahy a novéd pravidla vnitfniho Zivota ve tfidé€, které podporuji

vzdjemnou toleranci, ochranu slabsiho, pomoc druhému. Méni se potadi v hodnotovém
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systému déti ve prospéch zdravi, pratelstvi, radosti pfed hmotnymi poZitky a
povrchnimi pfedstavami o Zivoté. Souziti s postizenymi nauci déti spradvné vnimat
problémy a tuspéchy. Teprve pfi srovndni sebe s postizenym ditétem si uvédomi, Ze
jeho problémy jsou ¢asto malicherné a zanedbatelné. Postizeni byvaji prikladem svou
vytrvalosti a houZevnatosti. Ukony, které jsou pro zdravé dité b&zné, mohou byt pro

postizeného kamardda velkym problémem (20).
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2. Cile prace a hypotézy

Cilem mé prace bylo zjistit, sjakymi problémy se potykaji rodice déti
s kombinovanym postizenim v ramci Skolské integrace, tedy zejména do zdkladnich
Skol v Karlovarském kraji. Zajimala jsem se o moznosti ptijeti do Skoly, jak je to
s kompenza¢nimi pomickami, kdo témto rodicim nejvice pomohl s integraci jejich
ditéte do béZné Skoly, kdo tedy byl tim prvnim inicidtorem. Zajimal mé také jejich
celkovy ndzor na integraci v nasi spole¢nosti a zda je néco, co by jim integraci jejich
ditéte usnadnilo.

Déle jsem se zaméfila na ucitele, ktefi maji tyto déti integrovany ve své tiidé. Zde
bylo mym cilem zjistit, jaké jsou reakce uciteld na fakt, Ze budou mit ve tiid¢ takto
postizené dité. Zda vyuZivaji moZnost podpurnych opatfeni Skolské integrace, jak
probihd vyuka, zda mé Zdk vytvofeny individudlné vzdélavaci plan a v neposledni fad¢,
jak tato integrace ovlivnila skladbu tfidy a celkovy pohled ,,zdravych* zZdkli na svého

postiZzeného spoluzaka.

3. Metodika
Ve své praci jsem provadéla kvalitativni vyzkum, tudiZ nemdm na zac¢atku vyzkumu

7 vz

stanovené Zadné hypotézy.

3.1. Charakteristika zkoumaného souboru

Cilovou populaci tohoto vyzkumu tvofily déti s kombinovanym postiZzenim
v Karlovarském kraji. Tento vzorek jsem ziskala prostfednictvim spoluprace
s Krajskym dfadem Karlovarského kraje-odboru Skolstvi, mlddeze a télovychovy, déle
jsem spolupracovala se Skolami, které tyto déti navstévuji a rodi¢i danych déti.

Pti svém vyzkumu jsem se zaméfila na déti, které navstévuji béZnou zdkladni Skolu,

W oev

protoze v soucasné dob¢ je prave zde integrované vzdelavani nejrozsitend;si.
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3.2. PouZité metody a techniky sbéru dat

DosaZeni cilti vyzkumu ptedpokladalo sbér informaci prostfednictvim vice metod a
technik, aby byla zajiSténa validita vyzkumu. Jako zdkladni metody jsem zvolila
dotazovani a analyza dokumentt.

U metody dotazovédni jsem zvolila techniku rozhovoru. Rozhovor byl veden jako
polostandardizovany. Uc¢itelé byli kontaktovani telefonicky a posléze dohodnuta osobni
schiizka. V piipad¢ rodici, ti byli kontaktovani prostfednictvim Skol, které jsem
pozidala o pteddni dopisu s informacemi o vyzkumu a rozhovoru v ti§téné forme.
V dopisu byl uveden i mij kontakt,coz rodice vyuzivali.

Pfi sbéru dat pomoci analyzy dokumenti jsem vyuZivala techniku sekundarni

analyzy dat.
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4. Vysledky

Tohoto vyzkumu se zicastnilo celkem 9 zdkladnich Skol Karlovarského kraje, které
pfijalo integrované Zdky skombinovanym postizenim. Zikd s kombinovanym
postizenim bylo celkem 17. Z toho 3 divky na I. stupni a 4 divky na II. stupni. VétSinu
tedy tvofili chlapci, kde byli zastoupeni 2 chlapci na I. stupni a 8 na II. stupni. Déle byl
proveden rozhovor se 14-tiuciteli téchto déti. Na rozhovor o dvou dal§ich détech
odpovidala sama pani feditelka ZS a v dalsim piipadé rozhovor poskytla asistentka
pedagoga. Z celkového poctu 17-ti rodin odpovédélo 12. Pét znich se vyzkumu

zacastnit nechtélo.

4.1. Rozhovory s rodidi déti s kombinovanym postizenim o §kolské integraci na ZS

s ¥z

V nésledujici ¢asti uvddim znéni otdzek z rozhovoru s rodic¢i, celkem 25 otédzek.

1. Co podle Vis znamend integrace ditéte s postiZenim?

,Integrace znamend plnohodnotné zapojeni postizeného ditéte ve tfid€¢, maximdlni

zapojeni do vSech ¢innosti*.

»Integrace prospivd v socidlni a citové oblasti, je zde moZnost zistat v rodinném

prostfedi, ne interndtni specidlni Skoly. UmoZiiuje ditéti realisticky pohled na vlastni

postizeni, zvySuje jeho sebedivéru. Dité se také muize dostat do izolace z divodu

vaznouci komunikace*®.

,Integrace je zafazeni mezi zdravé déti, konec izolace, moZnost proZzivat vzdélavani

v plné §iti. Navazovat vztahy, moznost vybéru kamaradia*.

., Piijmuti ditéte okolim®.

,.Zaclenéni mezi zdravé déti®.

,,Je to zapojeni, v€lenéni ditéte do kolektivu*.

,Zatazeni mezi déti, které nejsou nijak postizené*.

, L rochu se odliSuje od normdlnich déti, ma to v Zivote t&zZsi*.

,,Je to zapojeni do kolektivu normélnich déti, které jsou jim vzorem, hnacim motorem,
‘

pomocnikem,.....*“

,Zapojeni do kolektivu normdlnich déti, které jim pomdhaji, jsou jim vzorem®.
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Dvé rodiny na tuto otdzku neodpovédéli viibec.

2. Kdy jste zacali premyslet o integraci do béiné ZS? ( V kolika letech ditéte, zda uz v
materské Skole nebo tésné pred ndstupem do Skoly?)

Na tuto otdzku se vétSina rodin, tedy devét shodly, Ze o integraci zacaly premySlet jiz

v dobé¢, kdy jejich dité¢ navstévovalo matetskou Skolu. Na otdzku v kolika letech ditcte

zacaly uvaZzovat se vétSina shodovala, Ze to bylo kolem péti let véku ditéte. Tti rodiny o

integraci uvazovaly aZ pted zdpisem do prvni tfidy.

3. Kde jste se dozvédeli moZnost, Ze se Vase dite muZe vzdeldvat v béZné zdkladni skole?
U této otdzky byly rodi¢iim nabidnuty rtizné varianty odpovédi, ale i moznosti jejich
vlastni odpovédi.

a. Od specidlné pedagogického centra

b. Od détského lékare

c. Zvlastni iniciativy

d. Jiné...
MozZnost, Ze se dit€¢ miZe vzdélavat v béZné zdkladni Skole bylo v osmi piipadech
z vlastni iniciativy rodi¢t, samy se v tomto problému angazovaly. U dvou rodin jim tuto
moznost nabidlo specidln¢ pedagogické centrum. V jednom piipadé se o této moZnosti
rodina dozvédéla od zndmé, kterd vyucuje na Skole, kam bylo jejich dité posléze pftijato.
Jedna rodina dokonce potvrdila, Ze neméli zdjem na tom, aby jejich dité navstévovalo

zakladni Skolu, chtéli ho vzd€lavat doma.
4. Navstivili jste jiZ diive specidlné pedagogické centrum?

Odpovéd” ANO zaznéla u jedendcti rodin.

Odpovéd’ NE vyuzila jedna rodina.
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5. Kdy to bylo prvné? (V kolika letech ditete?)

Na tuto otdzku odpoveédely Ctyii rodiny ANO a to v osmi letech ditéte, jedna rodina
dokonce az v deviti letech ditéte, jedna rodina ve tfech letech, dvé rodiny ve Ctyiech
letech, jedna rodina v péti letech a dvé rodiny v Sesti letech. Odpovéd’ NE zaznéla

pouze u jedné rodiny.

6. Meli jste uz od zacdtku zdjem na tom, aby Vase dité navstévovalo béznou zdkladni
skolu?

Pouhou odpovéd’ ANO uddvalo devét rodin. Ve tiech ptipadech vypisuji doslovné znéni
odpovédi.

,Ano, ale ukdzalo se, Ze domdci vzdé¢lavani je pro n¢ho vhodné¢jsi, vlastné jediné
vhodné*.

,Ano ale vdhala jsem se zafazenim od 1. tfidy. Dva roky ve specidlni Skole dodaly
chlapci jistotu a Setrn& byl pfipraven na vstup do ZS*.

,Jsem rada,7e mij syn chodi do b&zné ZS, kdyby mél ale t&25{ vadu, rad&ji bych volila

jinou moZnost*.

7. Kdo Vdm nejvice pomohl s integraci Vaseho ditéte?
U této otazky byli nabidnuty moZnosti.

a. Specidlné pedagogické centrum

b. Skola

c. Pedagogicko-psychologickd poradna

d. Jiné...
Ttem rodindm nejvice s integraci pomohlo specidlné pedagogické centrum. U péti rodin
jim nejvice pomohla samotnd Skola, do které bylo dité integrovano. Pedagogicko-
psychologickd poradna pomohla s integraci pouze v jednom piipad¢, této rodiné také
pomohla pani ucitelka dané Skoly. Dalsi dvé rodiny uvedly, Ze jim nikdo tak nepomohl,
jak ony samy. U moZnosti jiné uvedla jedna rodina: ,Integraci jsme si domluvili sami.
Pfi schvdleni asistenta ndim pomohla feditelka dané Skoly a specidlné¢ pedagogické

centrum®’.
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8. Navstévovalo jiz diive Vase dité béznou materskou Skolu?(Pokud ne, co navstévovalo
pred Z8?)

Devét rodin uvedlo, Ze jejich dité navstévovalo béZnou mateiskou Skolu. V jedné rodiné

dité¢ navstévovalo specidlni matefskou Skolu a v jedné rodin¢ bylo dité po celou dobu

v doméci péci. Jedna rodina své dit¢ umistila do bézné mateiské Skoly, zde bylo po

dobu jednoho mésice, a poté ho rodi¢e na popud pani feditelky a zhorSeni zdravotniho

stavu ditéte, museli ptihldsit do specidlni matetské Skoly.

9. Jaké byly zacdtky dochdzky do Skoly? (materskd/zdkladni)

.,V b&zné MS jsme méli problémy, jelikoZ syn ma matku jako osobniho asistenta. Pani
feditelka nesouhlasila s pfitomnosti matky, jinak se dit¢ se zapojovalo normélné. Ve
specidlni MS probihala dochdzka hladce, v tomto mésté syn také absolvoval prvni dva
roky specidlni Skoly, dochdzka byla bez problémi, dit€¢ pouze nekomunikovalo. Po
ptechodu do 3. tfidy bézné zdkladni Skoly dité zaCalo komunikovat a spolupracovat,
piesto osobniho asistenta stile vyuziva®.

,Dochizka do b&Zné MS jen dopoledne, viceméné jen kvili styku s détmi. Pii ndstupu
do zdkladni Skoly, doSlo k velkému roz€arovani nad neinformovanosti*.

,,»Z pocitku byla dochdzka snadné, ale jak dité roste, je to horSi*.

., dochizka do MS byla bez problémi, zalitek ZS snadny nebyl, ale po piidéleni
asistenta vyrazné zlepSeni*.

,» MS byla v potddku, problémy nastaly aZ tak ve 2. tiidé ZS*.

,»Zacatky byly vycCerpdvajici jak pro dité, tak pro ucitelku.

,Bylo to naro¢né z diivodu dojizdéni do Skoly, jelikoZ dcera nebyla schopnd dojizdét
sama®.

,velmi ndrocné, jelikoz dcera vibec nekomunikovala, nebyla schopna uplné
samoobsluhy. Bylo také velice t€Zké presveédcCit ucitele, Ze snaha a trpélivost je nutnd*.
,,Bylo to dobré diky skole a pani ucitelce®.

,Problémy v MS nebyly, za¢aly aZ na zdkladni §kole*.

,,Bylo to snadné*.

,» Na zacatku bylo vSe v potadku.
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10. Jaky vztah md dité ke Skole?

Na tuto otdzku odpovédélo sedm rodin, Ze jejich dit¢ ma pozitivni vztah ke Skole a
chodi tam rddo. Dale uvadim odpovédi zbylych rodin.

,,D0o Skoly se ji moc chodit nechce, protoze je 1ind se ucit*.

,,Chdpe, Ze nemd jinou moZnost. Pozitiva Skolntho vzdélavani prebijeji negativa jeho
postiZzeni*.

,,Ma rada svij tiidni kolektiv, ale n€které predméty ji stresuji*.

,Velice negativni od druhého stupné 7S«

11. Jaky md vtah ke spoluZdkiim?
VétSina rodici se domnivd, Ze jejich déti maji kladny vztah ke svym ,zdravym*
spoluzdklim a naopak. Takto uvedlo deset rodin. Jen u dvou déti uvedli rodice, Ze jejich

déti jsou spiSe samotafi, strani se vétsiho kolektivu.

12. Jak probihd spoluprdce se skolou?
U této otazky byly nabidnuty rodi¢iim moZnost pro snadné¢js$i vybér.

a. 'V rdmci tridni schiizky

b. Z iniciativy ucitele

c. ZVasi strany, voldte do Skoly

d. Jiné...
Pouze vramci tfidni schiizky spolupracuji se Skolou tfi rodiny. Jedna rodina se
informace o svém ditéti dovidd z iniciativy ucitele. A moZnost pouze volat do Skoly
vyuziva jedna rodina. U jedné rodiny je matka zaroven tfidni ucitelkou svému ditéti,
takze s nim mé kazdodenni kontakt. KaZdodenni osobni kontakt s uciteli vyuzivaji také
dvé dalsi rodiny. Jedna matka je osobni asistentkou svému synovi, takZe se s uditeli
stykd denné. Jedni rodiCe vyuZivaji moznost dohody s tfidni ucitelkou, Ze kdyby cokoliv
bylo z jeji nebo jejich strany, daji si telefonicky védét. Jedna rodina ziskavé informace o
svém ditéti vramci tfidnich schiizek, a pokud je néjaky problém, dostavi se za
ucitelkou. Posledni rodina se na své dité informuje béhem tfidnich schiizek a n¢kdy i

sam ucitel rodic¢e kontaktuje telefonicky.
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13. VyuZivd Vase dité osobniho asistenta?

Zde odpovédélo sedm rodin, Ze jejich dité asistenta nevyuzivd. Dalsi dité¢ osobniho
asistenta dfive vyuZzivalo, nyni uzZ ne. Jedno dité vyuZiva osobniho asistenta, pti¢emz
asistentka je zdroven matkou ditéte. Dalsi tfi déti nevyuzivaji osobniho asistenta, ale ve

tfidach jsou piitomni asistenti pedagoga.

14. Jak zajistujete dopravu do Skoly?
VétSina déti je do Skoly dopravovéna autem, tedy Sest déti, pét déti chodi pésky, jelikoz

bydli v misté Skoly. Pouze jedno dité je dopravovano autobusem.

15. Pouzivd Vase dité néjaké kompenzacni pomiicky?

Jedna rodina zatim kompenzacni pomuicky pro své dit€¢ nemd, v tuto chvili ¢ekd na

jejich pridéleni od specidlné pedagogického centra. Ctyfi déti kompenzaéni pomicky

vibec nemaji. Dalsi Ctyfi déti pouzivaji ve Skole pocitace se specidlnim vybavenim.

V jednom piipad¢ dit€¢ pouziva naslouchadla na ob€ usi a v dal$im dité pouziva rizné

tyflopedické pomucky. Jedno dit€¢ pouzivd ortopedické vlozZky a pomicky pro

inkontinenci, musi mit také specidln¢ upravené lizko a ve spolecnosti jinych lidi

pouZzivd dorozumivaci karticky.

16. Na koho doporuceni dité tyto pomiicky pouzivd? Kdo Vdm tyto pomiicky pro dité
doporucil?

,Nekteré pomiicky ndm doporucilo specidlné pedagogické centrum, jiné doporucili

lékafti: urolog, neurolog a ortoped*.

Ve tiech rodindch kompenzacni pomiicky doporucilo pouze specidlné pedagogické

centrum. Jedna rodina uvedla, Ze tyto pomuicky jim doporucily: Skola, 1ékat,

rehabilitacni pracovnice a n€které pomiticky si zajistily samy. U dvou dalSich rodin byla

inicidtorem sama Skola. V jedné rodiné tyto pomicky doporucilo jak specidlné

pedagogické centrum, tak i skola. U ¢tyf déti kompenzacni pomicky nejsou.
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17. PouZivd Vase dité specidlni ucebnice?
Na tuto otdzku odpovédélo devét rodin, Ze jejich dité¢ zaddné specidlni ucebnice
nepouzivd. Dv€ rodiny uvedly, Ze jejich déti pouZzivaji specidlni uCebnice, a to ucebnice

a pracovni seSity pro zvlastni Skoly. Jedno dit€ na tyto ucebnice teprve ceka.

18. Ziicastnuje se Vase dité akci porddanych Skolou?

Pokud Skola néjaké akce potddd, odpovédéla vétSina rodin, Ze jejich dité se téchto akci
zucastiiuje. Na této odpovédi se tedy shodlo celkem jedendct rodin. Z jejich odpovédi
uvadim rtzné druhy akci, jichZ se déti ticastni. Nejvice déti navstévuji kino, divadlo,
plavani, brusleni, rtizné exkurze a Skolni vylety. Ddle déti navstévuji knihovny, kde
maji mimo jiného i praci s pocitacem.

Pouze jedno dit€ se nezucastiuje vitbec Zadnych aktivit, které Skola nabizi.

19. Zapojuje se Vase dité do néjakych krouzkii? Pokud ne, jak trdavi volny cas?

Zde pro ptehlednost uvadim jednotlivé odpovédi rodict.

,Volny Cas travi u pocitace, venku s kamarady, v bazénu a také n€kdy v posilovné*.

,»Z krouzkli chodi na angli¢tinu, keramiku a diskotance*.

,Volny Cas travi tim, Ze je venku a doma u pocitace, modeluje a kresli*.

,,Keramika a hra na klavir, doma si hraje se zvitaty a pracuje na pocitaci.

,Krouzky ve Skole nejsou, spiSe jednordzové akce. Doma tradvi Cas rehabilitaci,
procvicovanim jemné motoriky a stavi stavebnice*.

,,Do krouzkl se nezapojuje, chodi s kamarady ven a hraje na pocitaci®.

,Volny Cas travi v knihovné, na pocitaci a na kole*.

,,Do krouzku se nezapojuje, volny ¢as vétSinou travi doma, vSe musi délat v doprovodu
dosp¢lé osoby. Vénuje se plavani a jizdé na kole*.

,,Ne, bohuzel Zadny krouZek neni, pokud je néco narazove, pak ano®.

,Ne, zadné krouzky, chodi s kamarady ven*.

, Do krouzkii nechodi, je totiZz samotaf, spiSe doma stavi stavebnice a pracuje na
pocitaci.

,Ne, zadné krouzky nenavstévuje*.
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20. Jaké sluzby vyuZivd Vase dite?
K této otdzce byly nabidnuty i rizné varianty odpovédi pro snadné€js$i pochopeni. Mozné
byly samoziejmé i kombinace vice sluZeb.

a. Rehabilitace

b. Psychologickd péce

Logopedie

d. Jiné...
Dvé déti vyuzivaji pouze rehabilitaci, jedno dit€¢ pouze logopedii a dveé déti
psychologickou péci. U ostatnich rodin zde byly rizné kombinace.
,,Rehabilitace dennég, psychologickd péce jednou az dvakrit rocné, logopedie a jednou
rocné lazenska lécba®.
,,Rehabilitaci a psychologickou péc¢i. Tuto moznost uvedly dvé rodiny.
,,Rehabilitaci, psychologickou péci a hippoterapii‘.
,,Psychologickd péce a pravidelné ndvstévy na neurologii‘.

Dvé rodiny uvedly, Ze jejich déti zadné sluzby nevyuzivaji.

21. Jste spokojeni s postojem nasi spolecnosti k integraci?

Pouze mensi pocet rodin je spokojeno s postojem nasi spole¢nosti k postizenym a
k jejich integraci do bézného Zivota. Takto spokojeno je pét rodin. Zbytek rodin
odpovédelo zaporné, s vétSimi ¢i mensimi vyhradami. Uvadim tedy ndzory rodicu, ktefi
nejsou spokojeni.

,» Nejsme spokojeni, jelikoZ je zde nevyfeSend otdzka, co bude po skonceni Skolni
dochazky*. Takto se shodly dvé rodiny.

,,Stéle pteziva ndzor, Ze je vhodnéjsi specidlni Skola*.

,,Mdam pocit, Ze se o tom mluvi, ale realita je jind*“.

Pouze NE, bez jakéhokoliv ndzoru, odpovédé€ly tti rodiny.
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22. Jaké jsou reakce rodici ostatnich Zdku na integraci Vaseho ditéte?

Na tuto otdazku odpovédélo sedm rodin, Ze reakce ostatnich rodict na to, Ze s jejich
détmi chodi do tfidy postizené déti, jsou kladné. Pét rodin uvedlo, Ze ani nevi, jaké jsou
nizory ostatnich rodic¢u ze tfidy. Nevi tedy, zda jsou kladné, ¢i zdporné. Nikdy se nad

tim nezamySlely.

23. Co by podle Vis usnadnilo integraci Vaseho ditete?

Zde se varianty odpovédi liSily, proto uvadim u nékterych rodin, celd znéni odpovedi.
,,M¢l by se zménit postoj nékterych pedagogti vii¢i naSim détem®. Takto se shodly dvé
rodiny z téZe skoly.

,Nejvice by ndm pomohla zména legislativy- dcera je takovy mezi¢lanek, ani dplné
téZce zdravotné postizend, ale ani zdravd. Vidim konkrétni problém napiiklad u této
Skoly, Ze nema druzinu. Dcera, ac je ji 14 let, by i naddle potiebovala chodit do druZiny,
ale v moment¢ kdy chodi dcera na druhy stupeii mi bylo pani feditelkou sd€leno, Ze
druZina je jen pro potifebné. Pani druZindfce by to ale vibec nevadilo. Rdda bych
fungovala jako ,,normdlni* rodina, chodim do price a neustdle musim feSit problém,
kam s dcerou béhem doby, kdy jsme s manzelem v praci. Sama byt nemize a druZina
by byla velikou pomoci. Vim, Ze postizené dité potfebuje maximdlni zvySenou péci, ale
k tomu také potiebuje rodice, ktefi na to maji silu. Pokud kromé rehabilitace, 1€kaiti
apod. musi jesté neustdle shanét nékoho k ditéti, je to velice vyCerpdvajici a stresové®.
,Nam by pomohla finan¢ni pomoc na zakoupeni motorového vozidla, stdle ndm ji totiz
nechtéji pridélit. Kazdy den dochdzime do Skoly se synem pésky tii kilometry tam a
zpét, pfiCemZz bydlime mimo trasy autobusl, takZe ani tuto variantu nemiZeme
vyuZzivat®.

,,» Nam by integraci do Zivota usnadnilo vice mimo Skolnich aktivit pro takto postizené
deti*.

,M¢la by zde byt vétsi informovanost rodicli o riznych moZnostech pro postizené déti.
,.Skola by se mohla vice piizpisobovat potiebam ditéte, nékdy i nad ramec zdkona“.
,,Na zdejsi skole 1 v této tfid¢ jsem velice spokojena s ptistupem lidi k mému ditéti, neni

co ménit*.
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,,Co se tyCe Skolni integrace, mély by Skoly zaméstndvat vice ucitelli, kdyZ maji na
Skole integrované postizené deti‘.

,,Mé€la by fungovat vétsi informovanost pro nas rodice, na koho se obrétit v konkrétnim
pripade®.

,Integraci by usnadnilo lepsi finan¢ni zabezpeCeni pro Skolu a vyucujici, vice
prostiedkil na specidlni pomtcky, ptipadné penize na asistenta®.

,Nejvice by pomohly penize, tfeba na osobniho asistenta“.

24. 'V jaké oblasti integrace byste rddi videli zlepSeni? Jak by se dala integrace zlepSit?
U této otazky byly nabidnuty i rizné moznosti odpovédi pro snadnéjsi rozhodnuti.

a. Vetsi snaha integrovat déti s postiZzenim do béznych skol

b. Vice volnocasovych aktivit pro tyto deti- krouZky atd.

c. Vice odstranovat bariéry v okoli

d. Jiné...
Tti rodiny se shodly, Ze by rady vidé€ly zlepSeni v oblasti integrace do béznych skol a
vétsi nabidku volnocasovych aktivit pro jejich déti. Dalsi rodina uvedla tytéZ moznosti
jako pfedchozi tii rodiny, ale navic by chtéla zlepSit motivaci pedagogt, kteti vyucuji
déti s postizenim v bézné Skole, aby se jim tedy vice vénovali.
Dalsi tfi rodiny se shodly na tom, Ze by bylo dobré odstraiiovat bariéry v okoli,
napiiklad bezbariérové ptistupy do Skol, ale i do jinych budov. Jedna z té€chto rodin také
navic uvedla, Ze by mé&l byt vétsi zdjem ucitelll a Skoly, co se tyce pristupu k jejich
ditéti.
Dalsi rodina by chtéla vidét zlepSeni v oblasti integrace déti s postizenim do béZnych
Skol a ve vétSim odstranovani bariér v okoli.
Jedna rodina by uvitala vice volnocasovych aktivit pro tyto déti.
Dalsi rodina by vidéla zlepSeni ve vétsi snaze integrovat do béznych skol.
U jedné rodiny ptfevlada ndzor, Ze by integraci prospéla vétsi informovanost rodicu o
moZnosti integrace s asistentem a vice SPC v Karlovarském kraji.

Posledni rodina uvedla, Ze by bylo dobré snizovat pocty zaktl ve tiidach.
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25. Jak jste spokojeni s integraci Vaseho ditéte?

K této otdzce byla nabidnuta moZnost, ohodnotit integraci podle uspéSnosti, a to
zndmkami jako ve Skole.

Jsme zcela spokojeni

Jsme vetsinou spokojeni

Moc nejsme spokojeni, vyskytuji se malé problémy

Nejsme spokojeni, vyskytuji se vétsi problémy

SR b~

Integrace nds viibec neuspokojila
Znamkou 1 ohodnotily integraci Ctyii rodiny. Znidmka 2 byla obdrZena také od Ctyft

rodin. Zamku 3 ud¢lily tfi rodiny. A jedind rodina udélila za integraci znamku 5.
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4.2. Rozhovory s ucditeli déti s kombinovanym postiZenim o skolské integraci na ZS

s ¥z

V nésledujici ¢asti uvddim znéni otdzek z rozhovoru s uciteli, celkem 20 otdzek.

1. Jakd byla VasSe prvni reakce na to, Ze budete vyucovat dité s kombinovanym
postiZenim?

U osmi ucitelti pfevladaly vétSinou obavy, obavy z toho jak dit¢ zakomponovat do
vyuky. Pokud zde byl asistent, tak jak asistent bude ovliviiovat pozornost ostatnich déti
ve tfid¢. Pokud zde byly déti s epilepsii, tak méli ucitelé strach z moZnych epileptickych
zachvatt. VétSina z téchto uciteld nebyla ani predem informovana jaky zdk jim bude do
tfidy ptidélen. Nebyli jim ddny informace o typu postiZzeni, vSe si sami museli dohledat
a sami se museli naucit jak s t€émito détmi pracovat.

Zbytek ucitelt, tedy devét, nemélo z integrace Zzddné obavy. Bud’ jim byly dany spravné
a dostacujici informace nebo jiz diive vyucovali dité s postizenim. V jednom piipade

byla uc¢itelkou sama maminka, takze své dit¢ dokonale znala.

2. Jak to ovlivnilo skladbu tiidy?

Ve vSech pripadech na tuto otdzku odpovidali ucitelé stejné,a to zZe se pocet zakli po
ptijeti Zaka s postizenim, nemusel ménit. Byla zde pouze mald vyjimka a to takova, ze
pokud dit& s postizenim nastupovalo uz do 1. tiidy ZS, tak celkovy podet zaki ve t¥idé

s

byl niZsi nez kdyZ nastupovali do vyssi tiidy.

3. Kdo integrovanému Zdakovi pomdhd pri vyuce?

Pfi vyuce pomdhd postizenému zdkovi pouze ucitel, ktery ma v této tfidé momentdlné
hodinu. Toto potvrdilo dvanéct tiidnich ucitelti. Tti ucitelé uvedli, Ze jim s vyukou
poméahd dalsi osoba, a to ve funkci asistenta pedagoga. Pouze ve dvou piipadech maji
Zaci s postizenim svého osobniho asistenta, ktery pomdhd Zakovi ve vyuce. Ob¢

asistentky jsou zdroven maminkami téchto zakd.
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4. Md integrovany Zdk individudlni vzdéldvaci pldn?

Z odpovedi ucitelti vyplynulo, Ze tfinict integrovanych zaki ma individudlni vzdélavaci
plan. Z toho na jednoho Zdka se tento pldn nevyuzivd, a¢ ho ma napsany. U ti{
integrovanych zdkt, ktefi maji individudlni vzd€lavaci plan napsany, se vyucuje podle
vzdélavaciho programu pro specidlni Skoly. Ostatni integrovani Zici jsou vyucovani
podle vzdélavaciho programu piislusné Skoly. U jednoho integrovaného zdka se o tomto
planu uvazuje, ale nyni ho nemd. Dalsi integrovany Zak tento plan diive mél, ale nyni
ho jiz nepouZivd. Pouze jediny integrovany Zzdk individudlni vzdéldvaci plan

nepotiebuje.

5. Je Zdk osvobozen z néjakych predmetii?
Deset integrovanych z4kl je osvobozeno z néjakych predméti.

Sedm z4kl neni osvobozeno z Zadného pfedmétu.

6. Z jakych predmeétii je integrovany Zdak osvobozen ?
Z deseti z4k1, je jich osm osvobozeno z télesné vychovy a dva jsou osvobozeni z cizich

jazykd.

7. Je Zdk vybaven néjakymi kompenzacnimi pomuckami, ucebnimi pomiickami nebo
specidlnimi ucebnicemi?

VétSina déti je vybavena urcitymi pomuckami. Jsou to napiiklad: ortopedické pomiicky,

tyflopedické pomucky, pocitae, interaktivni tabule, zvétSené ucebni texty, ucebnice pro

zvlastni Skoly, ndstavce na psaci potteby, obrazové karticky, pomilcky pro neslySici,

naslouchadla, o¢ni protézy, ¢tecky. Takovymito pomickami je vybaveno patnict déti.

Zbylé dvé déti zddné kompenzacni pomuicky nepouzivaji.

8. Kdo mu tyto pomiicky hradi?
Jak uvedli ucitelé, pomuicky jsou hrazeny bud’ samotnymi rodiCi integrovanych déti
nebo je uhradi Skola. Nékteré pomticky, které integrovani Zaci vyuZzivaji jak ve Skole tak

doma, jsou hrazeny pojistovnou u které je dit¢ evidovano.
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Mohou to byt napiiklad bryle, o¢ni protézy, ortopedické klinky do bot nebo také
naslouchadla. Jiné pomtcky miize zdkovi zapujcit specidlnépedagogické centrum.

9. Jak se integrovany Zdk podili na déni o prestdvce?

U této otdzky uvadim rtzné ndzory ucitelli na své integrované zaky, nebot’ kazdy zdk
ma své individudlni chovani.

,,Lento Zak budi dojem flegmatika, ale rad ostatni provokuje az ke rvackam®.

,Zakyné si velmi rada o piestdvce povidd s ugiteli, nékdy kamarady*.

.74k se moc do kolektivu vnucuje a to ostatni déti Stve®.

,Naprosto normdln¢, jako ostatni déti*“. Takto odpoveédélo osm ucitelt.

~Zakyni ddvam psit data na tabuli a miZe délat své oblibené &innosti, s détmi si moc
nehraje®.

,lomuto Zdkovi vadi hluk, takze se o pfestdvce drzi stranou a naSel si stejn¢ tichého
kamarada®.

,,O prestavce sedi sdm v lavici, nijak se nepodili na déni*.

,,Ma problém s komunikaci, kolektivu se strani, ale v posledni dob¢ se to lepsi*.

,,Radsi si povidd s uciteli, déti se strani*.

,,Jen pozoruje spoluzdky, zda se, Ze jim ani moc nerozumi, je totiZ rozumove na 7 let*.

10. Jak je to s pohybem po Skole?

VétSina integrovanych zdki nemd problémy s pohybem po Skole. Jednd se o dvanict
déti, které nepotiebuji pomoc pii pfesouvani z uceben, ani nepotiebuji dozor dospé€lé
osoby. V dalSim piipad€¢ si dva integrovani Zici dojdou kamkoliv, ale na WC je
doprovazi maminky-asistentky. Zbyli tfi Zaci musi byt pod dozorem ucitele, poptipade

asistenta pedagoga.
11. Jak overujete u tohoto Zdka znalosti, je to stejné jako u ostatnich Zdki?

Devét integrovanych z4akt dostdva jak pisemné testy, tak jsou i ustné zkouSeni, takzZe je

oveérovani znalosti stejné jako u ostatnich zaki.
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Pokud pisi pisemné testy maji na to vice Casu nebo jsou testy kratsi. U nékterych se
hodnoti spiSe kvalita, nez kvantita vykonané prace a pii hodnoceni je bran ohled na
jejich postiZzeni, poptipad¢ na IVP. V jednom piipadé¢ dokonce staci pisemnd odpoveéd’
jednim slovem.

Ovétovani znalosti u zbytku integrovanych zakt se 1iSi od ostatnich. Dva Zici jsou
zkouSeni pouze ustn¢ a Sest zaku je zkouSeno vyhradné pisemné, a to bud’ z ostychu

pred ostatnimi nebo z divodu rychlejsiho zkouseni.

12. Dostdvd integrovany Zdk pisemné testy?

Pisemné testy dostava patnéct integrovanych zaka, dva Zaci jsou zkouSeni pouze ustné.

13. Pokud je néjaké obtiznéjsi ucivo, kdo ho integrovanému Zdakovi vysveétluje?

Pokud si Zdk nevi rady, je mu obtiznéj$i ucivo vysvétlovano od vyucujiciho daného
predmétu, vétSinou vSak tfidnim ucitelem. Takto odpovéd€lo dvandct uciteli. V dalSim
pfipad¢ dvéma zZakiim pomadhaji s vysvétlovanim jak jejich ucitelé, tak osobni asistenti.
U jednoho zdka se na vysvétlovani podili ucitel, rodice a asistent pedagoga. U dal§iho
Zdka pomdha s vysvétlovanim asistent pedagoga. U posledniho Zzdka je vyuka

komplikovand, jelikoz delsi dobu nechodi do Skoly, takze vysvétlovani je na rodicich.

14. Jaké jsou jeho oblibené predmety
Co se tyde integrovanych Z4kd na prvnim stupni ZS, ti nejvice preferuji vytvarnou
vychovu, pracovni vychovu a hudebni vychovu. Na druhém stupni tyto Zaky nejvice

bavi matematiky, ¢estina. Na druhé stran€ divky vice zajima dé&jepis a zemépis.

15. Jaky vztah maji ostatni Zdci k integrovanému Zdkovi?

Ostatni zZaci maji kladny vztah ke svym integrovanym spoluzdktim, takto uvadi Ctrnict
ucitelli. Berou je mezi sebe, maji k nim pékny vztah. Nekteti z téchto ulitelti uvadeji, ze
pokud se jednd o Zdky na prvnim stupni, zatim jeSt€¢ moc nechdpou handicap svych
integrovanych spoluzaki, berou je tedy uplné¢ normdlné. Tti dalsi ucitelé uvadéji, ze

jejich integrovani Z4ci nejsou moc brani mezi svymi spoluzéky.
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16. Pokud si integrovany Zdk béehem vyuky nevi rady, pomdhaji mu spoluZdci?

Dvanéct uciteli uvedlo, Ze pokud oni sami zrovna nemohou, spoluzici svému
integrovanému spoluzdkovi vzdy radi poradi a pomtizou. Pokud je ve tfid¢ piitomen
asistent pedagoga nebo osobni asistent, pomdhaji s vysvétlovinim oni. Takto
odpovédélo pét ucitell, ktefi tfi z nich maji ve tiid€ asistenta pedagoga a dva z nich
osobniho asistenta.

17. Potrebuje integrovany Zdak pomoc pri sebeobsluze a kdo mu ji poskytuje?

Deset integrovanych zdkli nepotiebuje Zadnou pomoc pii sebeobsluze, zatim vse
zvladaji sami. Sedm integrovanych Zakt pomoc pii sebeobsluze potiebuji. VéEtsinou jim

tuto pomoc poskytuji ucitelé, asistenti, popiipad¢ jejich spoluzaci.

18. Jakd je priprava integrovaného Zdka na vyucovdni ze strany rodicii?
Zde byly nabidnuty moZnosti odpovédi pro snadnéjsi orientaci.

a. Vybornd, rodice vidy spolupracuji

b. Dobrd, nékdy se stane, Ze Zdk prijde nepripraveny

¢. Nedostatecnd, Zdk chodi vidy nepripraven
Deset ucitelil odpovédélo, Ze spolupriace s rodi¢i je vybornd, Ze integrovany zdk chodi
do $koly vzdy ptipraven. Sest ugitelti si mysli, Ze rodi¢e se $kolou spolupracuji dobfe.
Stane se tedy, Ze Zak neni az tak dobie pfipraven jak by mél. Pouze v jednom piipadée

ucitel nebyl spokojen se spoluprici s rodici, zdk chodil vzdy nepfipraven na vyucovani.

19. Zajimaji se rodice o Skolni vysledky?

Ctrnéct ugitell odpovédélo, Ze rodice se o $kolni vysledky svych déti zajimaji, cht&jf
aby jejich déti mély hezké znamky, aby byly ve Skole spokojené. Jedni rodice se diive o
Skolni vysledky nezajimali, aZ nyni uvadi ucitel zlepSeni. Dalsi rodi¢e se o Skolni

vysledky svého ditéte moc nezajimaji, chodi pouze n¢kdy na ttidni schiizky.
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25. Jak jste spokojen/a s integraci Vaseho Zdka na této Skole?

K této otdzce byla nabidnuta moZnost, ohodnotit integraci podle uspéSnosti, a to
zndmkami jako ve Skole.

Jsem zcela spokojen/a

Jsem vétsinou spokojen/a

Moc nejsem spokojen/a, vyskytuji se malé problémy

Nejsem spokojen/a, vyskytuji se vetsi problémy

SR b~

Integrace do této Skoly neni vhodné reseni

Sest uditeldl potvrzuje, Ze v ramci integrace Z4ka s kombinovanym postizenim nemaji
s touto integraci Zadné problémy a jsou spokojeni,ud¢€lili zndmku 1. DalSich osm ucitelt
je sintegraci vétSinou spokojenych, dalo znidmku 2. Zndmkou 3 byla integrace
ohodnocena od dvou uciteld. V jednom piipad¢ integrace selhala a byla ji od jednoho

ucitele pridélena zndmka 4.
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4.3. Kazuistika ditéte s kombinovanym postizenim, Michal

Diagnéza: Autismus-Aspergeriiv syndrom, imunologicky deficit, elektivni mutismus,
chronickd tikova porucha, Enuresis Nocturna, nerovnomérné kognitivni schopnosti,
svalové hypotonie.

Michal narozen 1997, Zije v uplné rodin€, oba rodi¢e maji stiedoskolské vzdélani.
Michal ma tfi sestry, dvé starSi a jednu mladSi. Star$i sestry uz s rodinou neZziji ve
spole¢né domdacnosti, mlads$i ano. Rodina bydli v men$im domku na samot¢, zhruba tii
kilometry od mésta. Otec nyni pracuje v Praze. Rodie jsou vstticni, vyborné
spolupracuji.

Michal nastoupil do mateiské Skoly ve Ctyfech letech. Byl pfijat do béZné matetské
Skoly v nejblizSim mésté od jejich bydlisté. Jiz v té dobé bylo matce jasné, Ze svému
synovi bude dé¢lat osobniho asistenta. Po nastoupeni do matefské Skoly nastaly
problémy ze strany pani feditelky, kterd nesouhlasila s pfitomnosti maminky ve Skole.
Poté doslo ke zhorSeni zdravotniho stavu Michala a dochazka do matetské skoly byla po
mésici ukoncena. Rodice se tedy rozhodli, pfetadit Michala do Specidlni matefské Skoly
v Praze. Ve specidlni matefské Skole byla matce umozZnéna piitomnost po celé
dopoledne. Takto byla matka pfitomna pul roku a zbytek dochiazky absolvoval Michal
sdm, az do svych sedmi let. Kromé zvySené nemocnosti probihala dochdzka hladce.

Po ukonceni dochazky do specidlni matetské Skoly byl Michal zatazen do Specidlni
Skoly v Praze. Zde absolvoval prvni dva roky. Dochdzka do této Skoly byla bez
problémt, ale Michal stile nekomunikoval s okolim, ani s vyucujicimi ve Sskole.
Dochéazka probihala bez asistence maminky. Ve druhé tfid¢ bylo jasné, Ze dité zvlddne
ucivo bézné zdkladni Skoly, avSak po celé dva roky nepromluvilo s jinymi dospélymi
nez s rodi¢i. Matka nabyla pocitu, Ze se jeji syn potiebuje ,,ztratit v davu* a snad by
Michal zacal mluvit.

Pro treti tfidu se tedy matka rozhodla vratit zpét, kde jiz diive Michal navstévoval
béZnou matetsko Skolu. V tomto mésté jsou dvé zdkladni Skoly a maminka se rozhodla
pro tu, kterd je sice od jejich bydlisté¢ vzdalengjsi, ale ve tiid¢ je mén¢ Zakid nez v té

druhé.
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Nyni tedy Michal navstévuje tfeti tiidu a maminka je jeho osobni asistentka. Maminka
se této funkce zhostila, jelikoZ Michal nemluvil s jinymi dospélymi, takZe cizi asistent
by podle ni nemél smysl. Dit¢ je klidné a ma4 jistotu, fikd maminka. Ve skole se zapojilo
do vSech ¢innosti a s pani ucitelkou zacalo mluvit.

Psychologické vySetieni z roku 2005- Michal mé velké problémy s orientaci v Case,

prostoru, ale i socidlnich vztazich. Potfebuje a bude pottebovat témet neustdlou
asistenci. Michal je rychleji unavitelny. Ve specidlni zdkladni Skole je a bude schopen
fungovat jen diky podpofe asistenta a individudlnimu piistupu ve vzdélavani. Michal
velmi téZce nese nepiedvidatelné zmény, dostdva se do afektu, je ve vyrazné tenzi,
plice, ma silné uzkostné stavy, které prohlubuji tiky. Pfitomna je i zvySena
precitlivélost na hluk, ruch v doprave, coz v Michalovi vyvoldva napéti. Aspergertv
syndrom, ktery je u chlapce spolu s dalSimi poruchami pfitomen, zpisobuje, Ze Michal
bude v pribéhu Skolnich let potfebovat intenzivni a ndro¢nou péci ze strany rodiny a
také specidlni pfistup ve vzdélavani. Vzhledem Kk tiZi, s jakou pervazivni vyvojové
poruchy ovliviiuji psychicky vyvoj, nelze vyhledové pocitat s béZnym zatfazenim do
Zivota.

Toto vySetieni bylo provedeno,kdyz Michal navstévoval druhou tfidu specidlni
Skoly. Podle tohoto vySetfeni se Michal ve specidlni Skole opravdu projevoval. Po
ptechodu do bézné zdkladni Skoly to vypad4, jako kdyby toto vySetieni nebylo psané na
n¢j. Matka pozorovala obrovsky skok k lepSimu. Ani pani ucitelka nechtéla vétit
vysledkiim vySetfeni z roku 2005, Michal se ji jevi uplné€ jinak neZ bylo psdno. Ucitelka
také podotkla, Ze Michal by ani maminku jako asistentku nepotieboval, vSe pry zvlada
sam.

Maminka tikd, Ze v pfipadé Michala, specidlni Skola splnila funkci Setrného zacdtku
Skolni dochdzky, pro nizky pocet zdkt ve tfidé. Ale hlavni problém vidi maminka
v tom, Ze se bez ni Michal nedomluvil a z toho plynuly problémy. Kombinace zakladni
Skoly s pfitomnosti maminky ve funkci asistenta byla pro Michala idedlnim feSenim.

Integrace tedy rodiné umozZnila vyhnout se dojizdéni do specidlni Skoly mimo
bydlisté a je zde pozitivni, Ze Michal md moZnost vybéru svych kamaradi. Michalovi

také vyhovuje nynéjsi styl prace nez jaky byl ve specidlni skole.
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Ve specidlni Skole byl individudlni pfistup k détem, coZz Michala podle maminky
nepodnécovalo k prici. V této skole je to naopak kolektivni plnéni tkoll, které
Michalovi vyhovuje.

Podle pani ucitelky, kterd ma Michala ve tfid€, se velmi dobife zaclenil mezi nové
spoluzdky a ma zde spoustu kamarddua. Je velmi pilny, pracovity, cilevédomy,
houzevnaty a vytrvaly. Emotivné proziva vSechny dspéchy. I pfes vysokou absenci ma
Michal samé jednicky. Michal je snazivy, rdd plni povinnosti a hldsi se do soutéZi.
V roce 2006 pievzal v Praze cenu za 3. misto v literdrni soutéZi a zucastnil se také

Skolniho kola pévecké soutéze.
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5. Diskuse

Ve své praci jsem se zajimala o problematiku integrovaného vzdélavani déti
s kombinovanym postiZenim na zdkladnich Skoldch v Karlovarském kraji. ZjiStovala
jsem s jakymi problémy se potykaji rodice téchto déti, a také jak vnimaji tuto
problematiku ucitelé, ktefi maji ve své tid€ takto integrovaného Zdka a jaké podminky
pro tuto integraci nabiz{ Skola.

Na zacatku bylo velmi obtizné nalézt déti s kombinovanym postizenim, které jsou
integrovany na zdkladnich Skoldch. Ne vSechny odbory Skolstvi byly ochotny mi
takovouto informaci poskytnout. AZ pracovnice Krajského dfadu Karlovarského kraje
mi v databdzi tyto informace vyhledala a pfedala mi seznam =zdkladnich Skol
v Karlovarském kraji, ve kterych jsou tyto déti integrovany. Poté jsem telefonicky
kontaktovala feditele téchto Skol a pozadala je o osobni schiizku, kde jim bylo nédsledné
vysvétleno, co je cilem tohoto vyzkumu a jak bych si pfedstavovala dal$i spoluprici.
Musim podotknout, Ze vétSina fediteld byla velmi ochotnych se mnou déle
spolupracovat, ale v jednom piipad¢ jsem byla odmitnuta uz po telefonickém kontaktu.
Reditelé mi dali telefonn{ &isla na tiidni uéitele integrovanych Zaki, popiipadé mi sami
dohodly dalsi schiizku a ja s uciteli mohla uskute¢nit rozhovory ohledné jejich zakd.
Pokud se jednd o rodice takto integrovanych zdki, zde byl vétsi problém v tom, jak je
kontaktovat, kdyz zde existuje ur¢itd ochrana osobnich tidaji. Jedind moZnost tedy byla
vytvofit ivodni dopis se zimérem tohoto vyzkumu a spolecné s otdzkami k rozhovoru
je poslat po ditéti domti. Pokud by néjaké otdzce nerozuméli,ddvala jsem svij telefonni
kontakt spole¢né s adresou na ivodni dopis ureny rodi¢tim. Déle jsem nechdvala sviij
telefonni kontakt na sebe ve Skoldch, v ptipadé nouze by jim né&jaké nesrovnalosti
vysvétlili samotni ucitelé.

Tohoto vyzkumu se zicCastnilo pét integrovanych déti na prvnim stupni zdkladni
Skoly a dvandct déti integrovanych na druhém stupni zdkladni Skoly. Toto rozvrzeni by
svédcilo o tom, Ze rozvoj integrace nebyl az tak pozvolny. Podle Michalika (15), ktery
provadél v neddvné dobé obdobny vyzkum byl trend integrace spiSe v pozdéjsich letech,
proto také uvadi, Ze vice integrovanych déti s postizenim se nachdzi na prvnim stupni

zdkladnich Skol. Mén¢ je tomu na druhém stupni.
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Uvadi také, ze ptechod na druhy stupeni je obtiznéjsi zvladnout, a tak rodice radéji voli
specidlni Skolu. S timto tvrzenim souhlasim, a¢ m{j zkoumany vzorek mél spiSe opacné
tendence.

Na otdzku proc¢ se vlastné rodic¢e rozhodli pro integrované vzdélavani ditéte, mi bylo
odpovézeno, Ze to berou jako samoziejmost, Ze jejich dit€¢ ma pravo na vzdélavani. A
ma pravo si vybrat kamarddy mezi zdravymi spoluzdky. Ani jedna z rodin si nechtéla
pfipustit moZnost, Ze by jejich dit€¢ bylo vzdélavano ve specidlni skole. Bylo mnoho
davodi, pro¢ rodiCe radéji volili cestu individudlni integrace. Jedna z véci byla ta, Ze
v tomto kraji nebyla moZnost specidlni $koly zrovna pro typ postiZzeni jejich ditéte a
druhd véc byla ta, Ze by jejich dit€ muselo odjet od rodiny a vétSinu tydne travit samo
na internité. A to by psychicky neunesli jak rodice, tak nejvice déti, ktefi potiebuji citit
podporu ze strany rodiny. S timto souhlasim s ndzorem Hadj-Moussové (24), kterd
uvadi, Zze zdkladnim socidlnim vztahem ditéte je jeho vztah k rodi¢im. Podle tohoto
vztahu dité¢ buduje a prozivd dalsi vztahy. Je tedy velice dulezité pro dité, neztratit
kontakt s rodi¢i. V jednom piipadé¢ dokonce rodiCe uvedli, Ze integraci vidi jen jako
,2hutné zlo“, nejradé€ji by totiz své dité vyuCovali pouze doma. Jak mi bylo sdéleno
ucitelkou tohoto chlapce, rodi¢e zfejme vyzndvaji né¢jaky druh viry a zastdvaji nazor, ze
doméci vzdélavani je nejlepsi forma vzdélavani. Tento jejich ndzor nesdilim, myslim si,
Ze 7adna vira by nemé¢la brénit ditéti v fddném vzdélani.

Jedna maminka dokonce vyuZila moznost vzdélavat svého syna prvni dva roky ve
specidlni skole, kde pobyvala spolu s nim, jelikoZ to bylo mimo jejich bydlisté. Jak mi
uvedla, bylo to pro jejiho syna to nejlepsi co mohla udélat, brala to jako Setrny zacatek
Skolni dochédzky, pro nizky pocet déti ve tiid¢€. S timto tvrzenim by se dalo souhlasit,
jelikoz kazdé dité€ je individuum a moZnosti déti jsou riizné i pokud se jednd o stejny typ
postiZeni.

Jinak se rodiCe shoduji, Ze podminkou tspéSné integrace jsou rozumové schopnosti
ditéte. S timto souhlasim i s postojem Jankovského (5), ktery tvrdi, Ze uroven
rozumovych schopnosti je limitujicim faktorem integrace pro zatfazeni do zdkladni

Skoly.
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Co se ty¢e otdzky kdo byl prvnim inicidtorem integrace, vétSina rodi¢li povazovala
sama sebe jako inicidtora Skolské integrace, ale nakonec uvedli, Ze v poloving piipadli
jim pomohla samotnd Skola a na druhém misté to bylo specidlnépedagogické centrum.
Tento vysledek je podle mého troSku zardZejici, jelikoz vétSina rodicu jiz diive
navstévovala specidlnépedagogické centrum, kde jsou vySkoleni pracovnici, ktefi by
m¢éli byt schopni rodicim adekvatné poradit a posléze jim s integraci pomoci. V tomto
piipadé€ tomu tak nebylo, rodice se jako prvni radéji obrétili sami na Skolu.

Jinak rodice uvadéli, Ze maji se Skolou denni kontakt, poptipadé¢ do Skoly castéji
volaji. Jen ve vyjime¢nych piipadech rodice se Skolou skoro viibec nespolupracuji. To
se béhem tohoto vyzkumu stalo ve dvou piipadech. V jednom piipadé¢ dité nechodilo do
Skoly, mélo vysokou absenci a rodi¢e ho jen neustdle omlouvali, aniZ by se domluvili
s ucitelkou, jak pokradovat déle. Reditel §koly byl v té fazi, Ze integraci tohoto Z4ka
zrusi z divodu neochoty rodict spolupracovat se Skolou. Druhy ptipad byl ten, kdy dité
ve Skole nemélo problémy, ale kdyz Skola potfebovala néjaké informace od rodica,
nebylo mozné je od nich dostat. V tomto bod¢ se shoduji s ndzorem Miillera (16), Ze
zdarilé integraci musi piedchizet vytvofeni fady urcitych podminek, které hraji
dalezitou roli. Mezi n¢ totiz patii i rodina integrovaného ditéte, bez jejiz spoluprace by
integrace nebyla mozna.

Na druhé strané stoji také problémy, které se vyskytuji ve Skole, kde je zafazen
integrovany zak. Jak rodice uvedli, pfistup nékterych ucitela k jejich ditéti neni takovy
jak by m¢l byt. Podle nich dédvaji ucitelé témto détem najevo, Ze jsou pro n¢ ,,zbyte¢na
prace navic* a tudiZ by bylo snadnéjsi, aby se vzdélavalo ve specidlni Skole, kde na n¢j
budou mit vice ¢asu. Chybi jim trpélivost a ochota ulit s né€emu novému. V tomto
souhlasim s postojem Miillera (16) ktery uvadi, ze Skola by méla spliovat urcité
minimdlni poZadavky. Na prvnim misté je to vychovnd atmosféra ve Skole. Tuto
atmosféru nejvice ovliviiuje droven pedagogického sboru a vedeni Skoly. Nemélo by se
tedy stat, Ze néktefi Clenové pedagogického sboru budou zastdvat protiintegracni
stanoviska.

VétSina ucitel mi také uvedla, ze kdyZz bylo do jejich tfidy integrovdno dité¢

s postizenim, nebyli o tomto problému dostate¢n¢ informovéni, takze trvalo urcitou
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dobu, nez si na n¢j zvykli. Nikdo jim ani neposkytl podrobné informace o typu postiZeni
a jak s ditétem pracovat. Ze zacatku uvedli, Ze to bylo mnoho préace navic, nez se naucili
s ditétem pracovat. Osobn¢ si myslim, Ze by bylo vhodné v takovéto situaci poskytovat
ucitelim odbornou pomoc a pofddat kurzy, kde by se dozvéd€li o mozZnostech
vzdélavani déti s kombinovanym postizenim. Pouze jednd pani feditelka méla vzdélani
v oblasti specidlni pedagogiky, tudiz ji neCinilo Zddné problémy integrovat postizené
déti do jejich Skoly a sama dokézala pomoci poradit svym kolegtim.

Dalsim problémem, ktery je n€kdy nutnosti proto, aby integrace mohla byt
realizovdna, je pfitomnost asistenti pedagoga ¢i osobnich asistentd déti. Zde se
setkdvame s problémem nedostatku financi na jejich zaplaceni. Pouze dvé déti z tohoto
vyzkumu maji svého osobniho asistenta a to zirovenl ve funkci maminky. V tomto
piipadé souhlasim s ndzorem Bazalové (25), Ze osobni asistence je povaZovdna za
sluzbu, zachovavajici individualitu jedince, umoZnujici plnohodnotny Zivot vcetné
studia, zamé&stndni, ale i cestovani a provozovani dalSich konicki a zalib.

Nejvetsim problémem na, ktery integrace nardZi je nedostatek finan¢nich prostiedki
na zabezpeceni podminek vhodnych pro integraci. Penize jsou nutné jak na dpravu kol
a jejich bezbariérovosti, tak také na zabezpeCeni materidlnich potfeb pro vyuku, a to
tedy hlavné kompenzaénich pomiicek a specidlnich uéebnic. Skoly tyto finanéni
prostiedky ziskavaji z riiznych dotaci, ale ani tyto zdroje nejsou dostacujici, a tak rodice
museji sami Zddat, dokonce nékdy =zakupovat z vlastnich prostfedkia. Nekteré
kompenzacni pomiicky zaptjcuje specidlnépedagogické centrum.

Pii integraci je nékdy nutno zpracovévat individualni vzdéldvaci program. Reditel
Skoly muze s pisemnym doporucenim Skolského poradenského zatfizeni povolit
nezletilému Zdkovi se specidlnimi vzdélavacimi potiebami vzdélavani podle
individudlniho vzdélavaciho pldnu. VétsSina déti, které se zicastnily tohoto vyzkumu
m¢ély individudlni vzdé€ldvaci pldn napsany. Jak jsem ale zjiStovala, zejména Skoly
v mensich obcich nemaji se zpracovanim téchto pldnt Zadné zkuSenosti.

Dité, které je integrovano v bézné Skole ziskdvd imérné svému postizeni Zivotni
dovednosti a Zivotni zkuSenosti z okolniho prosttedi, ve kterém se bude pohybovat i po

skonceni Skoly, je tedy lépe ptipraveno pro dalsi Zivot. Dochazi ke zvySeni vlastniho
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sebehodnoceni a pocitu vlastni ceny. Dité s postiZzenim piebird vzor chovani a jednani
zdravych déti a postupné se stava jejich partnerem.

Hodné rodict se také obdva toho, co nastane po skonceni povinné skolni dochazky.
Je tu sice moZnost vyucit se, ale kolik je takto schopnych déti. A pokud se tedy tdspéSné
vyuci, maji stdle omezené moznosti uplatnéni. Existuji zde samoziejmé chranéné dilny,
ale jejich nabidky je mala.

Co se tykd moZnosti riznych krouzki a akci pro takto postizené déti, je
v Karlovarském kraji minimum. Rodice uvedli, Ze pokud Skola pofdda né€jaké exkurze
&i vylety, zidastiuji se jich i integrované déti. Skola vét§inou po vyucovani nabizi jen
néjaké vytvarné a hudebni krouzky. Jinak rodi¢e nemaji jinou moZnost, nez ditéti
né¢jaky program vymyslet. A to je pro rodi¢e po praci velice vyCerpavajici. Podle mého,
by nebylo Spatné vymyslet né¢jaké centrum aktivit pro postizené déti, které by fungovalo
na bazi druziny nebo domu déti a mlddeze.

V oblasti co by rodi¢im usnadnilo integraci uvadéji, Ze by méla byt véetsi
informovanost rodicli 0 moznosti integrace a moznosti integrace s asistentem. Rodice
by si ddle ptéli vice specidlnépedagogickych center v Karlovarském kraji. Chtéli by
také, aby se zménil postoj nekterych ucitell k jejich postizenym détem. V ramci tiidy,
by bylo vhodné snizit pocet zaka ve tiid¢ kde je integrovan postizeny zak a neni zde
zadny asistent. Chtéli by také lepsi finan¢ni zabezpeceni pro Skoly a vyucujici a vice
prostiedkti na specidlni pomucky.

VétSina ucitel je s integraci na jejich Skole spokojena a dle mého nézoru, pokud si
stézovali na n¢jaké problémy, bylo to pouze z jejich strany, jelikoZ vyucovat ve ttidé

dité s postizenim byla pro né prace navic.
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6. Zavér

Dnes se Casto setkdvame s terminem integrace. Integrace se promitd do vSech sfér
lidského Zivota. V edukacni linii prostupuje integrace piedev§im do oblasti vychovy a
vzdelavani osob se specidlnimi vzdéldvacimi potfebami, to jest osob v tomto vyzkumu
se zdravotnim postizenim. Zakladni prdvo jako pravo na vzdélani nemutze byt nikomu
odepieno. Integrované vzdelavani davd pravo vSem détem s postizenim na vzdelani
v béznych Skoldch s ostatnimi ,,zdravymi détmi. Nejcastéji se u nds miiZzeme setkat
s integrovanym vzdéldvanim na drovni zdkladnich Skol. Nesmime ale také opomenout
fakt, Ze snahy o integraci jsou také na vysSich stupnich Skol, at’ uz stfednich ¢i
vysokych.

Skola md spolu s rodinou nejvyznamnéj§i vliv na vyvoj osobnosti ditdte. Mélo by
tedy byt naSi prioritou zafadit co nejvice postizenych déti do bézného Skolniho
kolektivu.

Zatazeni postizeného ditéte mezi zdravé spoluzdky md pozitivni vliv na jejich
sebevédomi a socidlné¢adaptacni schopnosti, ale také napomdhd vytvéieni nezkresleného
obrazu, ktery o nich budou mit jejich spoluzéici. Tento obraz napomtize v dospélosti
zménit piistup ke spoluobaniim se zdravotnim postizenim.

Ve své bakaldiské praci jsem se zaméfila na integraci déti s kombinovanym
postizenim do zdkladnich Skol v Karlovarském kraji. Jak jsem zjistila, limitujicim
faktorem pro integraci téchto déti jsou rozumové schopnosti a v nekterych piipadech
také bezbariérovost Skoly.

Roli ucitele ditéte s postizenim v béZné Skole je tfeba vyrazné ocenit a vyzdvihnout.
Nelze vsak rozvijet Skolskou integraci jen s vyuzitim kladnych lidskych vlastnosti fady
pedagogl. Mé-li byt integrace rozvijena na odborném zdklad¢, bude nutno upravit celou
fadu podminek tak, aby rozhodovéni ucitele bylo jednodussi a nevyzadovalo od n¢j
takové intenzivni nasazeni, jako je tomu nyni. Je také dulezitd specidln¢ pedagogicka
kvalifikace téchto uciteld.

Vyraznym problémem, se kterym se Skolskd integrace potykd, je nedostatek penéz na

zaplaceni asistenti pedagoga ¢i osobnich asistentll. Zejména na Skoldch v mensSich
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obcich se setkdvdme s problémem vytvofit individudlni vzdéldvaci program, ktery je
nékdy pro integraci zdsadni.

Integrované vzdélavani piinasi fadu vyhod, ale i nevyhod. Vyhodou integrace je
vzdjemné pusobeni integrovanych déti a jejich spoluzdkt. U déti integrovanych dochazi
ke zvySeni vlastnitho sebehodnoceni a pocitu vlastni ceny. Dité s postizenim prebira
vzor chovani a jednani zdravych déti a postupné se stdva jejich partnerem. Vzajemnym
pusobenim zdravych a handicapovanych déti dochdzi ke zvySeni motivace vzdjemn¢ si
pomahat, pochopit, Ze jsme odliSni a pfesto stejni.

Dle mého nidzoru ma integrované vzdélavani v naSem systému vzdélani své
vyznamné misto. Na druhou stranu bych nechtéla sniZovat troven specidlniho Skolstvi.
Je jisté, Ze mnoho déti nemuze byt integrovano do béznych Skol a pravé specidlni
Skolstvi je pro né€ jedinou cestou ke vzdélani.

Na zédvér prace bych stanovila nasledujici hypotézy:

H1: Integrace ditéte skombinovanym postizenim je limitovdna rozumovymi
schopnostmi ditéte.

H2: Mira integrace ditéte skombinovanym postizenim zdvisi na technickych
moznostech Skoly, bezbariérovosti §koly.

H3: Integrace ditéte s kombinovanym postizenim pomdha utvéiet socidlni dovednosti u

ostatnich 74kt Skoly.
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9. Prilohy

Priloha cislo 1:Uvodni dopis rodiciim

Dobry den,

jsem studentkou Jiho¢eské univerzity v Ceskych Budéjovicich a studuji obor:
Rehabilitac¢ni a psychosocidlni péce o postizené déti, dosp€lé a staré osoby. Prave
dokoncuji 3. ro¢nik a zpracovavam zdvére¢nou praci na téma: Integrace déti

s kombinovanym postiZzenim v Karlovarském kraji. Timto bych Vas chtéla pozadat o
chvilku Vaseho ¢asu, na vyplnéni otdzek, které jsou pro mé velice cenné pro mou
zavérecnou praci. Ve své prici se zamétuji na Skolni integraci a mapuji jak je na tom
Karlovarsky kraj, co se ty¢e poctu integrovanych déti s kombinovanym postizenim a
jejich moznosti v této integraci. Tyto otdzky jsou hlavnim pilifem mého vyzkumu a
proto Vs moc prosim o jejich vyplnéni. Zabyvaji se jakou zkuSenost mate s integraci
Vy a Vase dité. Zaruc€uji Vam absolutni anonymitu, nikde nebude zvefejnéno Vase
jméno. Pokud byste méli zdjem, nebo néjaké pochybnosti, rdda za Vami ptijedu osobné.
Jesté jednou Vam moc dékuji a pokud budete mit otdzky vyplnéné, poslete je po Vasem
ditéti zpét do Skoly nebo se mi ozvéte a ja rada ptijedu.

Muj kontakt : 353332074 Andrea Panikova, Karlovy Vary
Email: Majka.Meg @seznam.cz
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Priloha ¢.2: Otdzky pro rodice

JIHOCESKA UNIVERZITA V CESKYCH BUDEJOVICICH
Zdravotné socialni fakulta

Integrace déti s kombinovanym postizenim

1.

2.

b

10.
11.
12.

13.
14.

Co podle Vas znamend integrace ditéte s postizenim? (vysvétleni pojmu
integrace)

Kdy jste zagali pfemyslet o integraci do b&zné ZS?( V kolika letech ditéte, zda
uz v mateiské skole nebo az na zakladni Skole)

Kde jste se dozvédéli moznost, Ze se Vase dit¢ miize vzdélavat v bézné zakladni
Skole?

a. Od specidln¢ pedagogického centra
b. Od détského I¢kare

c. Z vlastni iniciativy

d. Jiné......oo

Navstivili jste SPC?
Kdy to bylo prvné?( v kolika letech ditéte)
MEéli jste uz od zacatku zdjem na tom, aby Vase dité navstévovalo béZnou
zdkladni Skolu?
Kdo Vam nejvice pomohl s integraci VaSeho ditéte?
a. Specidln¢ pedagogické centrum

b. Skola
c. Pedagogicko-psychologickd poradna
d. Jiné.....ooo

Navstévovalo jiz diive VasSe dité béZnou matetskou Skolu? (pokud ne,co
navitévovalo pied ZS)
Jaké byly zacatky dochédzky do Skoly (matefska/ zdkladni) ?
Jaky vztah ma4 dit¢ ke Skole?( pozitivni/ negativni/chodi tam rddo/ nerado)
Jaky ma vztah ke spoluzakiim?
Jak probihd spolupréice se skolou?

a. 'V ramci tfidni schiizky

b. Z iniciativy ucitele

c. Z vasi strany, volate do Skoly

d

Vs o2

Vyuziva Vase dité osobniho asistenta?
Jak zajistujete dopravu do Skoly?
a. Autem
b. Autobusem
C. Jiné....oooiiiiii



15.
16.

17.
18.
19.
20.

21.
22.
23.
24.

25.

Pouziva Vase dit¢ néjaké kompenzacni pomuicky?
Na koho doporuceni dité tyto pomicky pouziva? Kdo Vam tyto pomtcky pro
dité doporucil?

a. Specidln¢ pedagogické centrum

b. Skola
c. Lékat
d. Rehabilita¢ni pracovnice
e. Rodice

v, 2

Pouziva Vase dit¢ specidlni u¢ebnice?
Zucastiiuje se Vase dité akci potddanych Skolou?
Zapojuje se Vase dit¢ do n¢jakych krouzkt?
Jaké sluzby vyuzivd Vase dité?

a. Rehabilitace

b. Psychologicka péce

c. Logopedie

d. Jiné ...

Jste spokojeni s postojem nasi spole¢nosti k integraci?
Jaké jsou reakce rodici ostatnich Zakl na integraci VaSeho ditéte?
Co by podle Vs usnadnilo integraci Vaseho ditéte?
V jaké oblasti integrace byste radi vidé€li zlepSeni? Jak by se dala integrace
zlepsit jako takovad?
a. V&tsi snaha integrovat déti s handicapem do béznych Skol
b. Vice volno¢asovych aktivit pro tyto déti- krouzky atd.
c. Vice odstranovat bariéry v okoli

Jak jste spokojeni s integraci Vaseho ditéte?

1-jsme zcela spokojeni

2- Jsme vétSinou spokojeni

3- moc nejsme spokojeni, vyskytuji se malé problémy
4-nejsme spokojeni, vyskytuji se vétsi problémy

5- integrace nds vibec neuspokojila

Vek ditéte...........

Pohlavi......................

Typ a mira postizeni..........c.ovevviiiiiiiniiiiannnn,

Zda zije v uplné rodin¢ (matka+otec)................

Ma sourozence, pokud ano kolik.....................

Vase vzdelani (stiedni Skola/ vysokd Skola)...........oooviiviiiiiiiiiiinn..



Priloha ¢. 3: Otdzky pro ucitele

Bakalarska prace: Integrace déti s kombinovanym postizenim

Rozhovor s uéiteli téchto déti

1. Jaka byla vaSe prvni reakce na to, Ze budete vyucovat dit¢ s kombinovanym
postiZzenim?
2. Jak to ovlivnilo skladbu ttidy,? sniZil se pocet zaktl ve ttid¢?
Kdo integrovanému Zakovi pomaha pti vyuce?
a. Osobni asistent
b. Asistent ucitele
c. Séam ucitel

et

s v o2

Ma integrovany zdk individudlni vzdélavaci plan?

Je z4k osvobozen z néjakych predmét?

Z jakych predméti je osvobozen? Ano=) z jakych?

Je zak vybaven n&jakymi kompenza¢nimi pomtickami?

Kdo mu tyto pomtcky hradi?

Jak se dité podili na déni o prestavce?

10. Jak je to s pohybem po Skole?

11. Jak ovéfujete u tohoto zdka znalosti, je to stejné jako u ostatnich zaka?
12. Dostava tento z4k také pisemné testy?

13. Pokud je néjaké obtiznéjsi ucivo, kdo ho ditéti vysvétluje?

e

a. Rodi¢
b. UCcitel, co asistent?
c. Jina...............

14. Jaké jsou jeho oblibené predméty?
15. Jaky vztah maji ostatni Z4ci k integrovanému Zdkovi?
16. Pokud si béhem vyuky nevi rady poméhaji mu spoluzéci?
17. Potiebuje zdk pomoc pii sebeobsluze a kdo mu ji poskytuje?
18. Jaka je ptiprava ditéte na vyucovani ze strany rodict?

a. Vybornd, rodi¢e vzdy spolupracuji

b. Dobr4, nékdy se stane, Ze dité ptijde nepiipravené

c. Nedostate¢nd, dit¢ chodi vzdy nepfipravené

19. Zajimaji se rodice o Skolni vysledky?

20. Jaky pfinos ma tato integrace pro Vs

1-Jsem zcela spokojen/a

2-Jsem vétSinou spokojen/a

3-Moc nejsem spokojen/a, vyskytuji se malé problémy
4-Nejsem spokojen/a, vyskytuji se vétsi problémy
5-Integrace do této Skoly neni vhodné feseni



Priloha ¢.4: Zddost o ziizeni funkce asistenta pedagoga

ZADOST O SOUHLAS SE ZRiZENIM FUNKCE ASISTENTA PEDAGOGA

Podle ustanoveni § 16 odst. 9 zdkona ¢. 561/2004 Sb., o zdkladnim, pfedskolnim,
sttednim, vy$$im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zdkon), ve znéni pozdéjsich
predpist, ddle jen (,.8kolsky zdkon®), je nutné pozadat krajsky dfad o souhlas se
zfizenim funkce asistenta pedagoga.

V souladu s ustanovenim § 7 odst. 2 vyhlasky ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zakt
a studentii se specidlnimi vzd€lavacimi potiebami a déti, zakl a studentli mimofadné
nadanych, a vsouladu sinformaci MSMT k zabezpe¢eni vzdélavani déti, Zaka a
studentt se specidlnimi vzdélavacimi potfebami s podporou asistence €.j. 14 453/2005-

24 musi Zadost obsahovat nasledujici udaje:

I. Nazev a sidlo pravnické osoby, ktera vykonava ¢innost skoly
I1. Pocet déti, zakii nebo studenti (ve Skole celkem)

III. Pocet tiid (ve Skole celkem)

IV.  Pocet déti, zaki nebo studentii se specialnimi vzdélavacimi potiebami (ve
Skole celkem)

V. Pocet déti, zaki nebo studentii/ro¢nik, pro které bude funkce asistenta
pedagoga zFizena

VI. Specifikace funkce"
VII. Datum zfizeni funkce
VIIL. Odborna kvalifikace asistenta pedagoga®

IX. Zdivodnéni potieby a cile, kterych chce reditel Skoly zrizenim této funkce
dosahnout

X. Nezbytny ¢asovy rozsah podpory ditéte, Zika nebo studenta véetné pracovni
naplné asistenta pedagoga®

XI. Platové zaFazeni asistenta pedagoga®

XII. Vyjadieni $kolského poradenského za¥izeni®

XIII. Skola zajisti asistenta: a) sama
b) ve spolupraci s iradem prace
XIV. Zpiisob financovani:



a) Skola uhradi naklady ze svého stavajiciho rozpoctu piimych vydaja
a nepozaduje navySeni prostiedki
b) Skola Zada o ¢astetné dofinancovani vydaju a pozaduje navySeni

rozpoctu primych vydaji pro r. o ¢astku:
z toho: MP
OPPP
Odvody
FKSP
¢) Skola Zada o plné dofinancovani vydaji a poZaduje navySeni
rozpo¢tu piimych vydaji pro r. o ¢astku:
z toho: MP
OPPP
Odvody
FKSP
V | | dne |

2)

4)

5)

razitko a podpis feditele
Skoly

§ 16 odst. 1 Skolského zdkona (asistent pedagoga pro Zaky se zdravotnim postiZenim, asistent
pedagoga pro Zdky se zdravotnim znevyhodnénim, asistent pedagoga pro Zaky se socidlnim
znevyhodnénim)

§ 20 zédkona ¢. 563/ 2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich a o zméné nekterych zakond, ve
znéni pozdéjsich predpist

v pfipad¢ asistenta pedagoga pro déti, Zdky a studenty se socidlnim znevyhodnénim stanovi
teditel Skoly; v pfipad€ asistenta pedagoga pro déti, Zaky a studenty se zdravotnim postiZzenim a
zdravotnim znevyhodnénim stanovi feditel $koly na zdkladé doporuc¢eni SPC nebo PPP

ve smyslu natizen{ vlady ¢. 533/2005 Sb., kterym se ménf{ natizeni vlady €. 469/2002 Sb., kterym
se stanovi katalog praci a kvalifika¢ni pfedpoklady a kterym se mén{ nafizeni vlady o platovych
pomérech zameéstnancl ve vefejnych sluzbach a sprave, ve znéni pozdéjsich predpist

v souladu s ustanovenim § 16 odst. 9 Skolského zdkona je nezbytné v piipadé déti, Zdkd a
studentli se zdravotnim postiZenim a zdravotnim znevyhodnénim k Zadosti pfiloZit vyjadfeni
Skolského poradenského zatizeni.



