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Anotace

Bakalarska prace v teoretické Casti vymezuje pojem a etiologii kombinovaného
postizeni s akcentem na détskou mozkovou obrnu, popisuje jeji formy a projevy. Nabizi
charakteristiku Skolni integrace, formy a podminky vzdélavani déti s kombinovanym
postizenim a uvadi legislativni podminky pro integrativni vzdélavani. V praktické casti
zpracovava kazuistiky zakyn s détskou mozkovou obrnou, nabizi pohled na moZnosti a

zpusoby jejich zaclenéni do vzdélavani v bézné Skole.
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Annotation

The bachelor’s paper in its theoretical part specifies the concept and etiology of the
combined disability with accent on the Infant brain damage, describes its forms and
manifestations. It offers a characteristic of school integration, forms and conditions of
education of children with combined disability and mentions the legislative condition for
integrated education. In its practical part it works with the casuistic of female pupils with
Infant brain damage, offers a view on the possibilities and ways of integrating such
children into the education in the current basic school.
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UvVOoD

Pracuji na bézné zékladni Skole jiz téméf tticet let jako ucitelka 1. stupné. Doposud
jsem se pii své praci setkavala s détmi, u nichz byly nejcastéji diagnostikovany poruchy
Skolnich dovednosti jako dyslexie, dysgrafie, v mensim poctu dyskalkulie. V poslednich
letech se zaCaly objevovat diagnézy naptiiklad: Aspergriv syndrom, autismus, porucha
pozornosti a aktivity. Od lofiského Skolniho roku u¢im divku s détskou mozkovou obrnou
a to mne vedlo k hlubsimu zajmu o déti s timto postizenim. Moznosti a zptsoby, jak jim co
nejlépe pomoci ve Skolni praci, mne zaujaly natolik, ze ovlivnily i vybér tématu mé
bakalafské prace s nazvem Kombinovana postiZzeni zak1l, Skolni prace s détmi postizenymi

DMO.

Cilem prace bude poskytnout ¢tenati globalni informace o kombinovaném postizeni
s akcentem na détskou mozkovou obrnu a piedstavit podminky a moznosti integrace déti
s DMO do bézn¢ zakladni skoly na zaklad¢ soucasné legislativy. Aktualnost tohoto tématu
spatiuji v tom, Ze Casoveé zapada do obdobi, kdy se ptipravuje zavedeni novely Skolského
zékona, jez by meéla vyznamné zlepSit podminky pro integraci zakl s postizenim do

hlavniho vzdé¢lavaciho proudu.

Bakalarskd prace je rozd€lena na cCast teoretickou a praktickou. Zakladem pro
teoretickou cast byla dostupna odbornd literatura, zejména publikace Détska mozkova
obrna od J. Krause, Kombinované vady od L. Ludikové, Kapitoly ze specidlni pedagogiky
J. Pipekové a Somatopedické aspekty M. Vitkové.

Piedmétem prvni Kapitoly teoretické ¢asti je vymezeni pojmu kombinované
postizeni, etiologie a komplikovanost klasifikace. Velkéd ¢ast prvni kapitoly je vénovana
samotné DMO, jejimu definovani, pfi¢indm vzniku, charakteristickym projevim

a formam.

Ve druhé kapitole se vénuji pojmim inkluze a integrace. Charakterizuji Skolni
integraci, formy a podminky pro jeji uskuteciiovani a upozoriiuji na vyznam pedagoga

V integra¢nim procesu.



Tteti kapitola predstavuje legislativni opatieni pro naplnéni cile integrace osob se
specidlnimi vzdélavacimi potfebami do vzdélavani, seznamuje Ctenafe se systémem
specidlniho vzdélavani a kurikuldrnimi dokumenty se zdGraznénim vyznamu IVP
a v posledni fadé upozornuje na tlohu skolnich poradenskych sluzeb a instituci podptirné

sit€, zejména asistentul.

Ctvrta kapitola si klade za cil ukdzat moznosti integrace ditéte s kombinovanym
postizenim prostiednictvim konkrétnich opatfeni v oblasti specidlné pedagogické podpory

a nabizi soubor didaktickych zasad $kolni prace s takto postizenymi détmi.

Ve vyzkumném Setieni bakalarské prace si kladu tyto otdzky: Zménilo se chapani
integrace a vytvaieni podminek pro integraci od roku 1996? Maji specifické podminky
integrace podil na jeji tsp€Snosti? Jaky vyznam ma IVP pfi integraci Zéka S postizenim do

bézné zakladni Skoly?

Odpovédi na tyto otazky hledam pii zpracovavani kazuistik dvou zakyn
s diagnozou DMO integrovanych do béznych zékladnich Skol, které jsem ucila.
V praktické ¢asti se tedy zabyvam konkrétnimi zakynémi s DMO, rozdilnymi podminkami
jejich integrace, praci s individuadlnim vzdélavacim planem a v prvni kazuistice vyslovuji

prognodzu specidlné pedagogické podpory pro dalsi obdobi.

Pti vypracovani bakalaiské prace jsem pouzila tyto metody: analyzu odborné
literatury, piimé pozorovani zaktl, analyzu dostupnych Iékarskych dokumenti a zprav,

analyzu pedagogickych dokumentii, nestandardizované rozhovory s rodici.

Ptinos bakalafské prace vidim vtom, Ze zpracovani praktické casti a zavéry
vyzkumného Setfeni by mohly byt soucasti ptikladl pro skolni praci s témito zaky dal§im

kolegynim a kolegiim.
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TEORETICKA CAST

1 KOMBINOVANA POSTIZENI

Jednoznacné terminologické vymezeni pojmu kombinované postizeni neni
jednoduché. Ve specidlni pedagogice se nejcastéji pouzivaji terminy kombinované
postizeni, vicenasobné postizeni, kombinované vady zpravidla jako synonyma, a tak jsou
také chapana. Podobna situace je 1 v zahranici, kde napiiklad Slovensko pouZziva terminy
viacer¢ chyby a viacndsobné¢ postihnutie, VvV Némecku se uvadi termin
schwerstmehrfachbehinderung, v piekladu jej chapeme jako tézké vicenasobné postizeni
(Ludikova a kol., 2005). V anglicky mluvicich zemich byva v odborné literatufe pouzivan
termin ,,multiple handicap, coz muze byt prelozeno jako vicendsobné postizeny, ale
I oznaceni severe/multiple disabilities, které je prekladano jako tézké/vicendsobné

postizeni “. (Tamtéz, 2005, s. 9)

1.1 Vymezeni pojmu kombinované postiZeni

Definice a charakteristiky pojmu kombinované postizeni se objevuji v fadé
odbornych publikaci specialnich pedagogt. Defektologicky slovnik (Sovak a kolektiv,
1978, s. 178) uvadi: ,,V defektologii jde o kombinované vady, kdyz jedinec je postizen
soucasne dvema nebo vice vadami." Zakladatel specialni pedagogiky Milo§ Sovak (1986,
S. 22) ve své publikaci Ndarys specialni pedagogiky vymezuje: ,,kombinaci postizeni jako
sdruzeni nekolika vad u téhoz jedince, kde urcujicim cinitelem zdvaznosti vady je spise
hledisko metodické nez etiologické”. U Vitkové (2004) se mizeme setkat s pojmy
kombinované vady, t¢Zké zdravotni postiZzeni, hluboké postizeni, tézké a hluboké postizeni,
sdruzené defekty, multihandicap. Vicenasobné postizeni je také charakterizovano ve
Véstniku MSMT CR & 8/1997, &. j. 25602/97-22 nésledovné: ,.Za postizeného

vicenasobnym postizenim se povazuje dité, respektive zdk postizeny soucasne dvema nebo
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vice na sobé kauzalné nezavislymi druhy postizeni, z nichz kazdé by jej vzhledem k hloubce

a dusledkiim opraviiovalo k zarazeni do specialni skoly prislusného typu.*

V soucasném pojeti specialni pedagogiky ma péce o osoby s kombinovanymi
vadami své jasn¢ definované a vyznamné postaveni, i kdyZz kategoric osob
s kombinovanym postizenim je nejslozit€jsi skupinou z pohledu specialné pedagogické
péce. Fakt, Zze dosud nedoSlo k jasnému vymezeni pojmového aparatu, komplikuje
vyuzivani soucasného legislativniho ramce, ale i tvorbu nové koncepce (Ludikova a kol.,
2005).

1.2 Etiologie kombinovaného postiZeni

Kombinovanad postizeni vznikaji ve vSech etapach vyvoje Cloveéka, ve vyvoji
prenatalnim, perinatalnim, postnatalnim, a ptiCinu vzniku nelze ve vSech ptipadech piesné
urcit, protoze jde Casto o vétSi pocet faktorti rizné se kombinujicich a projevujicich.
Odborna literatura uvadi jako nejcastéjsi faktory vzniku kombinovanych postizeni tyto:
genetické vlivy, chromozomalni abnormality, vlivy vnéjsiho prostiedi, fyzikalni faktory,
infekce, intoxikace, traumata, indikace psychického charakteru, onemocnéni mozku,
onemocnéni smyslovych organli, onemocnéni centrdlni nervové soustavy, vyvojové
ptipady postizeni vznikaji zpravidla v prenatdlnim vyvoji nebo perinatadlnim vyvoji

(Opattilova, 2008).

Podle charakteru mizeme také pti¢iny kombinovanych vad rozdé€lit na endogenni,
mezi které patii dédi¢nost, hereditarni vlivy a specifické genetické pticiny, a exogenni, ke
kterym fadime fyzikalni, chemické, biologické ptic¢iny. Za fyzikalni pti¢inu chapeme vlivy
zateni, za chemické povazujeme vlivy 1éCiv ¢i jedl, mezi biologické patii pisobeni virti

a plisni (Ludikova a kol., 2005).

Tyto faktory se rizné¢ kombinuji, spoluplisobi a jsou pfi¢inou vzniku vad a poruch

Srlznou mirou intenzity a rozdilnymi symptomy. Za tézkym postizenim casto stoji

12



seskupeni vice Skodlivych vlivli a ve vétsing ptipadi nejde o monokauzalni pti¢inu. Mezi
jedinci s kombinovanym postizenim byvaji ¢asto déti s velmi nizkou porodni vadou, které
se diky vysoké trovni medicinské péce podaii zachranit, diive by pravdépodobné zemiely

(Pipekova et al., 2010).

1.3 Klasifikace kombinovaného postiZeni

Pfi vymezeni jednotlivych kategorii kombinovanych postizeni se potykdme
S obdobnym problémem jako pti definovani pojmu kombinované postiZzeni, protoze Ize jen
tézko vymezit skupinu osob s kombinovanym postizenim, jez by méla spoleéné uréujici
znaky pro déleni do jednotlivych kategorii. Tak se setkavame s délenim podle toho, ke
kterému hledisku se autor piikloni. N¢ktefi specialni pedagogové pouzivaji ¢lenéni podle
druhu postizeni, pti kterém se vychazi z mentalniho postizeni a k nému se ptiradi postizeni

dalsi (Ludikova a kol., 2005).

M. Sovak (1986, s. 2) d¢lil osoby skombinovanym postizenim na
wSlepohluchonéme, slabomysiné hluchonemé, slabomysiné slepé, slabomysine télesne

postizené . Dnes jiz tyto pojmy v praxi se nepouzivaji.

Jesensky na zaklad¢ principu dominantniho postizeni rozliSuje kategorie:
.Slepohluchonémota a lehci smyslové postizeni, Mentalni postiZeni s télesnym postizenim,
Mentalni postizeni se sluchovym postizenim, Mentdlni postizeni s chorobou, mentdlni
postizeni se zrakovym postizenim, Mentdlni postizeni s obtiznou vychovatelnosti, smyslové
a telesné postizeni, postizeni 7eci se smyslovym, télesnym a mentdalnim postiZenim
a chronickou chorobou “. (In: Ludikova a kol., 2005, s. 10) I pfestoze toto déleni je velmi

detailni, neumoznuje zatazeni vSech piipadl postiZeni.

Ani déleni na skupiny osob slehkym a téZkym stupném postizeni neni
u kategorizace kombinovanych vad zcela idedlni kvili velké variabilit¢ kombinaci

postizeni. Vancova (2010) nabizi kategorizaci vychazejici z projevi osob s vicenasobnym
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postizenim a jejich disledkl na rozvoj osobnosti a socializacni proces. Na zaklad¢ téchto
kritérii vymezuje dvé skupiny. Do prvni tzv. lehce vicenasobné postiZenych zatazuje
jedince, kteti jsou schopni zvladat vzdélani v béznych nebo specialnich Skolach, coz jim
umozni relativné samostatny bézny zivot v pracovnim i spolecenském prostiedi. Do druhé
tzv. téZce vicenasobné postizenych zarazuje jedince, ktefi jsou schopni na zaklade
specialni edukace zvladat pouze elementarni praktické zivotni situace a potiebuji vyraznou
pomoc. U této skupiny je nutny maximalni individudlni pfistup a pouzivani specialnich

pomiicek.

D4 se predpokladat, ze v budoucnu se definovani a kategorizace osob
S kombinovanym postizenim bude odklanét od popisovani druhu a miry postizeni a bude se
spiSe ubirat smérem k popisovani procesu integrace jedince, jeho znakli a specifik

(Ludikova a kol., 2005).

1.4 Détska mozkova obrna jako kombinované postiZeni

Anglicky chirurg J. Little popsal détskou mozkovou obrnu kolem roku 1840 jako
prvni, také se ji az do Ctyficatych let 20. stoleti fikalo Littleova choroba, ktera méla podle

Littla pavod v té€Zkém a komplikovaném porodu (Kudlacek, 2012).

Détskou mozkovou obrnu fadime mezi neurovyvojovd onemocnéni. DMO je
obvykle definovana jako ,,neprogresivni neurologicky syndrom vyvolany lézi nezralého

mozku“. (Kraus, 2005, s. 35)

DMO je podle Slapala (2007) nepiesnym oznacenim, protoZe ne viechny motorické
projevy maji charakter obrny. Slapal také upozorfiuje na zvysujici se poéet novych ptipad,
zejména v souvislosti s udrzovanim rizikovych téhotenstvi a zlepSenim péce o predcasné
narozené déti. DMO popisuje jako ne zcela jednoznané vymezeny syndrom vznikly
nasledkem postizeni nezralého mozku, u néhoz pievladdaji ptredev§im poruchy tonu

a hybnosti ve spojeni s poruchami psychiky 1 epileptickymi zachvaty.
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Lécba DMO vyzaduje tymovou praci. Je nutnd spoluprace odbornych Iékari,
fyzioterapeuta, psychologa, specialniho pedagoga. Nejdulezitéjsi je zahajeni 1écby vcas, pii
prvnich projevech abnormality, coz byva kolem 5 mésice kojeneckého véku, kdy uz byva
patrné zaostavani v pohybovém vyvoji. Duraz terapie je kladen na rozvoj motoriky ruky,
grafomotoriky, rozvoj fe¢i. Mezi nejpouzivanéjs$i typy terapie patii Vojtova reflexni
terapie. Jeji podstata je vtom, ze urCity podnét vyvola reakci, ktera je zakladem pro
naptimovani (Milichovsky, 2010). Cvi€eni je tieba provadét v uritych davkach nékolikrat

denné. Byva bolestivé, a tak nékdy déti Spatné spolupracuyji.

1.4.1 Etiologie détské mozkové obrny

Ptic¢iny vzniku DMO lze podle Lesného (1972) rozdélit do tfi skupin — prenatalni,
perinatalni, postnatdlni. Mezi prenatdlni fadi dédiCnost, infekce matky v té€hotenstvi,
obéhové poruchy, zejména gestosy. Lesny uvadi také jako vyznamny faktor nedonoSenost
a mén¢ Castou prenosenost, novorozeneckou zloutenku a abnormalni porody s nebezpecim
krvaceni a asfyxie, jez pocita mezi rizika perinatalni. K postnatalnim etiologickym
faktorim fadi kojenecké infekce, hlavné bronchopneumonie, a také vSechny infekce do

jednoho roku véku ditéte.

Obdobné uvadi etiologické pti¢iny vzniku DMO v roviné prenatalni, perinatalni
a postnatalni také Milichovsky (2010), kdy rovnéz jmenuje infekce, virovd onemocnéni
matky, dlouhy porod s nedostate¢nym zasobenim plodu kyslikem, trazy, krvaceni a jina

poskozeni mozku ¢i centralni nervové soustavy.

1.4.2 Charakteristika DMO

U détské mozkové obrny je dominujici motorické postizeni, poruchy hybnosti.
Typicka je télesna neobratnost, hlavné v oblasti jemné motoriky, ale také mluvidel. Dal§im

projevem je nerovhomeérny vyvoj, zvysena pohyblivost a neklid, tékavost, emoc¢ni vykyvy,
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vykyvy v duSevni vykonnosti, nesoustfedénost, impulzivni chovani, opozdény vyvoj
a vady fedi (Vitkova, 2006). Casto se ddtskd mozkova obrna vyskytuje v kombinaci
s retinopatii (Machova 2010).

Mezi postizeni ptidruzujici se k DMO patfi také:

- mentalni retardace je povazovana za nejzavaznéjsi pridruzenou poruchu. Mentalni
retardace jako nizka aroven rozumovych schopnosti se projevuje nedostate¢nym
rozvojem mysSleni, omezenou schopnosti vzdélavani, s tim souvisi nizka schopnost
adaptace na bézné Zivotni podminky (Pipekovd a kol.,, 1998). Vyskytuje se
piiblizné u dvou tfetin pfipadd, ztoho v jedné tietiné jde o lehkou mentalni
retardaci a v jedné tietiné o stiedné téZkou az tézkou mentalni retardaci. Mentalni
postizeni se u déti s DMO vyskytuje nejcastéji spolu s diagndézou spasticka
kvadrupareticka forma DMO (Ludikova a kol., 2005).

- epilepsie, jde o postizeni mozku rizného ptvodu, pro néz jsou charakteristické
opakujici se zachvaty s riznymi klinickymi piiznaky (Pipekova a kol., 1998)

- rustové potize jako malé prirtstky vahy, zaostavani rustu, opozdény vyvoj
sekundarnich pohlavnich znakt

- hydrocefalus, kdy se zvySuje nitrolebni tlak a mohou se zhorSovat funkce

motorickych oblasti (Ludikova a kol., 2005).

1.4.3 Formy détské mozkové obrny

Zakladni klasifikace déli DMO na dvé skupiny, a to spastické a nespastické. Pti
spastickych se svalstvo koncetin kieCovité stahuje a oslabuje, nebo zcela ochrnuje. Pti
nespastické formé dochazi k mimovolnym pomalym pohybim ¢i k poruchdm rovnovahy
a Spatné koordinaci. Existuji i typy smiSené (Slowik, 2007). Spasticita znamena, Ze svalovy
tonus je zvySen, rovnéz jsou zvySeny reflexy. Horni koncetiny jsou zpravidla ohnuté, ve
flexi, dolni jsou nataZené, v extenzi. Spasticita vznika poSkozenim motorické oblasti v kiife

mozkové nebo v mozkovém kmeni (Milichovsky, 2010).
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Mezi spastické formy DMO fadime:

- Dipareticky typ — jde o postizeni zejména dolnich konéetin s riznym stupném
postizeni, v méné Casté mife muze jit i o postizeni hornich koncetin. Spasticka
diparéza je charakteristicka tim, ze k jejimu vzniku mtze dojit pouze do doby, nez
zacne dit¢ chodit. Byva Casta u déti pfedCasné narozenych, jedna se o projev
nezralosti nervového systému.

- Hemipareticky typ — znamena postizeni vyskytujici se na jedné poloving téla s tim,
7e pievazuje postizeni horni koncetiny, je to tzv. hemisferalni postizeni.

- Kvadrupareticky typ — je charakteristicky poSkozenim vSech ¢ty konletin, kdy

kazda koncetina miiZze vykazovat jiny stupeil poSkozeni.
Mezi nespastické formy DMO fadime:

- Hypotonicky typ — pfi ném dochézi k oslabeni svalového tonu trupu a koncetin.
Casto spolu s nim diagnostikujeme poruchy intelektu a epilepsii.
- Dyskineticky typ — projevujici se atetoidnimi dyskinézemi, grimasovanim,

hadovitymi hyperkinézami hlavy, trupu, koncetin (Jankovsky, 2006).

D¢leni DMO na spastické a nespastické uvadi i jini autofi napf. Ludikova a kol.

(2005), Vitkova (2006). Slowik (2007) dodava, ze jsou mozné i typy smiSené.

Milichovsky (2010) jesté zminuje, Ze u typu diparetického ziistava psychicky vyvoj
bez postizeni a dité ma diky intenzivni rehabilitaci dobrou prognoézu pti vzdélavani. U typu
hemiparetického byva vysoky intelekt vyjimkou a asi u jedné tfetiny postizenych se
objevuji epileptické zachvaty. U typu kvadruparetického byvd zna¢né zasaZen intelekt

a 1 leh¢i pripady byvaji zavislé na pomoci rodict ¢i instituci zajistujicich péci.

1.4.4 Projevy détské mozkové obrny

DMO se projevuje predevsim pohybovym postizenim. Déti jsou omezeny ve svém

pohybu, jsou zavislé na svém okoli, coz miZze znamenat strdddni v oblasti podnétl
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a negativni ovlivnéni rozvoje, uceni a socializace (Vagnerova, 1999). V oblasti
psychomotorického vyvoje zaznamendvame odchylky ve vyvoji vzptimovani, lokomoci,
ve vyvoji hrubé i jemné motoriky. Nékteré déti se zavaznéjsi formou DMO zacinaji chodit
az kolem 5 - 6 let. Mivaji také potize s polykdnim a slinénim. Setkdvame se
I sortopedickymi komplikacemi, jako jsou zkraceni Achillovych a kolennich $lach,

dysplazie kyc¢elnich kloubi a skolidza (Jankovsky, 2006).

Détska mozkova obrna se projevuje také potizemi s pozornosti, jeji koncentraci
a paméti. Souvisi to se zvySenou unavitelnosti a schopnosti cilen¢ koncentrace. Také
reakce v oblasti citového prozivani byvaji u déti s détskou mozkovou obrnou odlisné,
napiiklad v motorické reakci ztuhnutim svalll nebo mimovolnimi zaSkuby. Emociondlni

proZivani se projevuje infantilnosti, labilitou, podrazdénosti (Vagnerova, 1999).

Negativni vliv na socializaci a edukaci ditéte s détskou mozkovou obrnou mohou
mit i smyslové poruchy, které se k DMO ptidruzuji. Patfi k nim zrakové obtize, napiiklad
amblyopie (tupozrakost), hemianopie (vypadek poloviny zorného pole), strabismus
(Silhavost), nystagmus (rychlé mimovolni pohyby o¢i), refrakéni poruchy, a také sluchové
obtize. Protoze sluch je pfedpokladem rozvoje fe€i, Gizce s t€mito obtiZzemi souvisi poruchy
feCi u déti s DMO. Muze jit o vyvojovou dysfazii (zamezeny vyvoj feci), nebo o afazii
(pferuSeny vyvoj fteCi), ale také o anartii (neschopnost artikulovat jednotlivé hlasky)
a dysartrii (nesrozumitelna artikulace). Omezené moznosti rozvoje fe€i negativné ovliviiuji

rozvoj poznavacich procest, to se projevuje v kvalit¢ komunikace a socialniho uceni

(Jankovsky, 2006).
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2 INTEGRACE - INKLUZE

S pojmy inkluze — integrace se v odbornych diskusich a publikacich setkavame od
roku 1994, kdy se konala v Salamance konference, na které vlady 92 zemi
a 25 mezinarodnich organizaci dohodly podminky vzdélavani pro zéky se specidlnimi

vzdelavacimi pottebami (Vitkova, 20006).

Inkluze byla chapana jako prostiedek dosazeni integrace vSech zaka do bézné skoly
bez pouziti specidlnich zatizeni a specialni pedagogiky, aniz by byli tito ndlepkovani
svymi znevyhodnénimi. Toto pojeti uplné inkluze se neujalo a dnes chapeme tyto pojmy
spiSe jako synonyma. Inkluze vybizi k realizovani integrace V praxi, kdy se pfedmétem
z4jmu stavaji konkrétni moznosti a metody integrativniho vzdélavani zaka se specialnimi
vzdélavacimi potfebami. Pak hovofime o specialné pedagogické podpote, ktera vznikla ze
zmény thlu pohledu na postizeného. Nezaméfujeme se na poskozeni jako takové, ale na
specialni potteby jedince a podporu pii zaclenéni do spolecnosti. Zaklad této specialné
pedagogické podpory je tieba vidét v duSevnim, télesném a motorickém vyvoji, v feCove,
sluchové a zrakové oblasti, v emocionalnim a motorickém vyvoji, v chovani a uceni

(Bartonova, Vitkova, 2007).

2.1 Skolni integrace

Integrace je jednim z hlavnich cili zkoumani specialni pedagogiky. Podle FiSera
a Skody (2008, s. 23) jde o ,.uplné zapojeni handicapovaného jedince, splynuti, zapojeni

“«“

a zacleneni do spolecnosti “.

Biirli tika, Ze Skolni integrace je ,,snaha pokud mozZno o spolecnou vychovu
a vzdélani postizenych a nepostizenych zaku®. (In: Bartonova, Vitkova, 2007) Pfi takto
chapané integraci je podstatou dosahnout idealniho stavu, pfi¢emz tento stav je

proménlivy, dynamicky.

19



Skolni integrace vyzaduje zmé&néné vnimani postizeni od popisu vady ke stanoveni
specialnich vzdélavacich potieb. Pri skolni integraci se zajistuje vychova a vzdélani spise
v bézném typu Skol nez ve specidlnich skolach proto, aby byl postizeny co nejvice
v kontaktu se svymi vrstevniky. Nemusi byt nutné vyucovan v bézné tfid¢, ale vzdélavaci
proces mize mit ruzné formy. Jde tedy o hledani optimalniho feseni v souvislosti se
specifickymi potfebami kazdého jednotlivého zaka. Integrace se dd chapat jako vzajemny
proces piiblizovani postiZzeného a nepostizeného jedince, pfi kterém se poznavaji a sblizuji
(Bartoniova, Vitkova, 2007). Takovéa integrace ma pak pozitivni vyznam pro celou

spolecnost.

2.1.1 Specialné pedagogicka podpora

Stanoveni zplisobu specialné pedagogické podpory a jeji konkrétni uplatnovani pri
edukaci zakti se specialnimi vzdélavacimi potiebami je podminéné typem postizeni,
vyvojové potiebé uceni a mirou socializace. U déti a zak se zrakovym postiZzenim je
zakladem podpory rozvijet schopnost téchto déti v osvojovani si okolniho znamého
prostiedi, i toho neznamého, pii samostatnych ukonech sebeobsluhy, pii praktickych

béznych dennich ukonech.

Tezisté podpory pro déti a zdky se sluchovym postizenim je predevSim
V osvojovani si moznosti komunikace, pfi navazovani a utvatreni socialnich vztahd, pfti
zapojovani se do socidlnich interakci se slySicimi i1 neslySicimi osobami. Pomoc détem ze
znevyhodnéného socio-kulturniho prostfedi spocivd v posileni vlastni sebediveéry,
v rozvijeni pfedpokladii pro uceni, pro plnéni ukoli kazdodenniho zivota, pii feSeni
socidlnich interakénich vztahl, pfi odbouravani ptredsudkl. Podstatou pomoci pro déti
a zaky s poruchami chovani je rozvijeni schopnosti emocionalniho prozivani a schopnosti
socialniho jednani. Podporuje se prozivani vlastnich i cizich pocitii, schopnost ovladat své

chovani a jednani, zvladani konfliktnich situaci.
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Pomoc détem a zakim s poruchami autistického spektra se zaméfuje na
budovani vztahil se spoluzaky a uciteli, rozvijeni schopnosti komunikace, zvladani stresu
a strachu. Déti a Zaci S télesnym postiZzenim potiebuji podporu se zvladnutim vyrazového
chovani ovlivnéného pohybovym postizenim, které je omezené nebo zménéné. Pokud maji
potize skazdodennimi béznymi ukony — pohyb, jidlo, manipulace s predméty,
sebeobsluha, je tfeba jim poskytnout patficnou pomoc doma i ve Skole. U déti a zaka
s naruSenou komunikacni schopnosti se podpora zamétuje na rozvoj komunikativniho
a konstruktivniho jednani, na seberegulaci chovani v béznych dennich situacich i v procesu

uceni.

Pro déti a zaky se stfedné téZkym a téZkym mentalnim postiZzenim je pomoc
nasmérovana na vytvoreni bezpeéného, ptatelského prostiedi tak, aby se orientovali ve
svém okoli a za pomoci zvladali zédkladni ukony sebeobsluhy a ukony bézného Zzivota.
Podpora a pomoc je diilezita i pti rozvijeni jejich komunikac¢nich schopnosti osvojovanim
si hlaskové ¢i znakové fteci, ptipadné obrazkové symboliky. U déti a zaka s téZkym
a soubéZnym postiZenim vice vadami je nutné¢ podporu vyuzit pii zajisténi stabilniho
empatického prostfedi s pratelskymi vztahy a zaméfit se na rozvoj emocionalni
a neverbalni komunikace pomoci signalti tak, aby se zajistil vyvoj komunikativniho

chovani (Pipekova et al., 2010).

2.2 Formy $kolni integrace

V bézné Skole se specidlné pedagogicka podpora uskutecniuje riznymi formami,
které se lisi frekvenci a mirou setkavani postiZenych Z&kdl s nepostizenymi a mirou
specialné pedagogické podpory. Pro integraci jsou piinosné tyto formy spoleéného

vyucovani:

- Specidlné pedagogické diagnostické podpirné tridy — zaci se specidlnimi

vzdelavacimi potfebami jsou v jedné vyukové skuping, jejich pocet je redukovany,
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uci se podle vzdélavaciho programu pro zékladni skolu, u¢ivo prvnich dvou let je
rozvolnéno do tfi, pak mohou pfejit do bézné tridy.

- Kooperativni tfidy — jsou to podpirné tfidy umisténé v bézné skole, na nékteré
predméty, napt. vychovy, mohou byt spolecné s intaktnimi spoluzaky.

- Integracni tiidy — postupné ro¢niky v bézné skole, kde je umisténo vice zakl se
specialnimi vzdélavacimi potiebami, pocet Zzakd je snizen, vyuCovani je
diferencované podle potieb.

- Integrativni bézné tiidy — pocet zakli se nesnizuje, specidln¢ pedagogicka
podpora se poskytuje jen vurCitych predmétech, velky vyznam ma socialni
integrace.

- Béiné tridy se specialné pedagogickou podporou — specialné pedagogicka
podpora je poskytnuta jen ur¢itym zakam v urcitych pfedmétech, ¢asto po néjaké
dobe¢ tuto podporu uz nepotiebuji, nejvice se vyuziva ucelova podpora.

- Bézné tridy bez specialné pedagogické podpory tzv. Sedd integrace — tfidy
postupného rocniku bézné Skoly, ve kterych jsou umisténi Zaci se specialnimi
vzdélavacimi potiebami, ale bez specidlné pedagogické podpory (Bartonova,

Vitkova, 2007).

2.3 Podminky integrativniho vzdélavani

Do integrativniho vzdélavani jsou zafazovani zaci se specidlnimi vzdélavacimi
potiebami a za takové povazujeme zaky se zdravotnim postizenim, zdravotnim

znevyhodnénim a zéky se socidlnim znevyhodnénim.

Do skupiny 74kt se zdravotnim postiZenim fadime zaky s télesnym, zrakovym,
sluchovym, mentalnim postiZzenim, vadami feci, postizenim vice vadami, se specifickymi

poruchami uceni a chovani, s autismem.

22



Mezi zéky se zdravotnim znevyhodnénim zafazujeme zdky zdravotné oslabené,
dlouhodobé nemocné, s leh¢imi zdravotnimi poruchami vedoucimi K porucham uceni

a chovani.

Do skupiny zakti se socidlnim znevyhodnénim patii Zaci z rodin s nizkym
socialnim a kulturnim postavenim, Zaci s natizenou ustavni vychovou, ulozenou ochrannou
vychovou, zaci ohrozeni socialné patologickymi jevy, zaci azylanti nebo Cekajici na azyl.
A skupinu 74kt se specidlnimi vzdélavacimi potiebami tvoii 1 Zaci s nadanim

a mimofadnym nadanim (Vitkova, 2006).

Integrace vySe zminénych zakt vyzaduje uréitych specifickych podminek, ke
kterym ndlezi: technickd ptipravenost Skoly, uspofaddani a vybaveni ttidy, zajiSténi
potiebného materialniho vybaveni, odborna ptipravenost pedagogickych pracovnikl, nizsi
pocet zaka ve tiide, piiprava kolektivu na pfijeti mezi spoluzaky, spoluprace s rodinou,
doporuceni a spoluprace s pfislusSnym poradenskym pracovistém, souhlas tfeditele Skoly

a souhlas rodic¢u s integraci zaka (Pipekova et al., 2010).

2.4 Funkce pedagoga v procesu integrace

Dalsi velmi dulezitou podminkou Gspésné integrace je kvalitné ptipraveny personal.
Samotna realizace integrativniho vzdélavani je zavisla na konkrétni praci konkrétniho
ucitele ve ttid&, ten totiz zavadi integraci do denni praxe, a je tedy jednim z rozhodujicich
faktorti v koneéném vysledku. Uroveni vychovné a vzdélavaci prace takového uditele

odrazi jeho vzdélani, zkusSenosti, osobnostni vlastnosti (Vitkova, 2006).

V soucasné dob¢ znac¢né narlstaji naroky na kompetence ucitell ve vzdélavacich
a vychovnych aktivitach, a kviili prohlubujicimu se spoluplisobeni ucitele a Zdka se
pridavaji 1 dalsi specifick¢é kompetence. Ucitel byva €asto mezi prvnimi, nékdy uUplné

prvni, kdo rozpozna Zakovy obtize pii uceni, proto se také ocekavaji jeho kompetence vcas
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a pfesné rozpoznat obtize, jejich zdroj a ptidava se kompetence kvalifikované se podilet na

jejich prekonani ¢i reedukaci (Opekerova, 2010).

Mezi kompetence udlitele V piistupu k zakim se specialnimi vzdélavacimi

potfebami patfi:

- pouzivat reedukacni metody a postupy a vyuzivat kompenzacni pomicky;
vytvaret pozitivni atmosféru ve ttid¢;

- seznamovat ostatni ucitele se specialnimi metodami své prace;

- umét pouzivat specidlné¢ pedagogickou diagnostiku a na zakladé ni poznat
skute¢ny stav Zzaka, jeho skuteéné schopnosti, dovednosti, ocenit je
a motivovat jej k dalsi ¢innosti;

- konstruktivné a pravideln¢ spolupracovat s rodinou zéka;

- fidit se platnymi zdkony a vyhlaSkami, spolupracovat s poradenskym
pracovistém a specidlné¢ pedagogickymi a vychovnymi poradci (Vitkova,
2006).
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3 VZDELAVANI OSOB S KOMBINOVANYM POSTIZENIM

Vzdélavani osob s postizenim mélo v historickych etapach rtizny charakter dany
zejména vztahem spoleCnosti k postizenému jedinci. Zaznamenavame tedy etapy exkluze,
segregace do ustavil a specialnich zatizeni az po budovani specialniho Skolstvi. Ve druhé
poloving 20. stoleti se specidlni Skolstvi stdva soucasti vefejného Skolského systému

definovanim koncepce a pravniho zdkladu (Bartonova, Vitkova, 2007).

V Ceské republice doslo k velkym zménam v oblasti vzdélavani zaki s postizenim
po roce 1989, kdy se koncepce celého vzdélavaciho systému zacala prizpisobovat trendim
evropské spolecnosti. Zacaly se tedy ménit 1 pozadavky na vzdélavani osob se specialnimi

vzdélavacimi potiebami (Pipekova et al., 2010).

3.1 Legislativni ramec pro vzdélavani osob se specialnimi vzdélavacimi
potiebami

Vsechny déti v naSem stat€ maji pravo na vzdélani zakotvené v Listiné prav
a svobod, jez je svym ¢&lankem 33 soucasti Ustavy Ceské republiky. Hlavni tezi je
nerozdélovat déti na intaktni a postizené, zaméfit se na celistvou détskou osobnost ne
pouze na jeho handicap. Pravo vSech déti na adekvatni formu pravidelného vzdélavani
svymi ustanovenimi Vvymezuje program rozvoje vzdélavaci soustavy Kvalita
a odpovédnost. Vlada Ceské republiky na svém zasedani vroce 1999 schvalila cile
vzdélavaci politiky, které se staly podkladem pro vznik dokumentu Ndrodni program
rozvoje v Ceské republice, tzv. Bild kniha. Tento dokument vymezuje obecné zaméry,
mySlenkovd  vychodiska, rozvojové programy ve stfednédobém  horizontu.
V mezinarodnim dokumentu Umluva o pravech ditéte je vychova ditéte popsana jako
sméfovani k rozvoji osobnosti ditéte, jeho naddni a rozumovych schopnosti na nejvyssi

moznou miru (Bartonova, Vitkova, 2007).
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Legislativa Ceské republiky vymezuje vzdélavani zakonem & 561/2004 Sh.,
o predskolnim, zdkladnim, stfednim, vys$§im odborném a jiném vzd€lavani ve znéni
pozd¢jsich piedpist (tzv. Skolsky zakon) ze dne 24. zati 2004, ktery nabyl u¢innosti ke dni
1. ledna 2005. Na tento zakon navazuji dvé vyhlasky dualezit¢é pro edukaci zaku se
specialnimi vzdélavacimi potfebami, a to vyhlaska ¢. 72 ze dne 9. tnora 2005
o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych zafizenich a vyhlaska ¢. 73 ze

dne 9. tinora 2005 o vzdélavani déti, zaku a studentti mimofadné nadanych (Tamtéz, 2007).

Aktualni zakonné vymezeni tykajici se problematiky osob s postizenim poskytuje
vyhlagka ¢. 147/2011 Sb., kterou se upravuje vyhlaska ¢. 73/2005 Sh., a vyhlaska
¢. 116/20118Sb., ktera upravuje vyhlasku ¢. 72/2005 Sb. (Vitkova, 20006).

Nejpodstatnéjsi zménu v oblasti specidlné pedagogické prace piindsi novela
Skolského zdkona €. 82/2015 Sb., ve které § 16 Podpora vzdélavani déti, zaki, studentt se
specialnimi vzdélavacimi pottebami definuje cilovou skupinu podpory, tj. déti, Zaky,

studenty se specidlnimi vzdélavacimi potiebami, a definuje podpiirna opatieni.

Podle soucasné legislativy za zdky se specidlnimi vzd€lavacimi potiebami
povazujeme zaky: se zdravotnim postizenim, to jsou zaci S télesnym, zrakovym,
sluchovym, mentalnim postizenim, vadami fec¢i, postizenim vice vadami, se specifickymi
poruchami uceni a chovani, s autismem; se zdravotnim znevyhodnénim, tj. Zaky zdravotné
oslabené, dlouhodob¢ nemocné, s leh¢imi zdravotnimi poruchami vedoucim k porucham
uceni a chovani; se socidlnim znevyhodnénim, za n¢€ jsou povazovani zaci z rodin s nizkym
socialnim a kulturnim postavenim, Zaci s natizenou tstavni vychovou, ulozenou ochrannou
vychovou, z4ci ohrozeni socidlné patologickymi jevy, zaci azylanti nebo cekajici na azyl.

(Vitkové, 2006).

Toto soucasné rozdéleni do tfi skupin je podstatné pro stanoveni specidlné
pedagogické podpory, kterd se odviji od typu a miry dané¢ho postizeni ¢i znevyhodnéni.
Novela $kolského zakona ¢. 82/2015 Sb., ktera by méla nabyt platnosti k 1. 9. 2016, ¢leni
podpiirna opatfeni do péti skupin podle organizacni, pedagogické a finan¢ni naroc¢nosti.
Zatazeni jednotlivych podplrnych opatieni do konkrétnich stupiii stanovi provadéci

pravni pfedpis.
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3.2 Systém specialniho vzdélavani déti se specialnimi vzdélavacimi
potirebami

Vyse jmenovana legislativni opatfeni davaji moznost upfednostiiovat vzdélavani
déti, zakt a studentl se specidlnimi vzdélavacimi potiebami v béznych ttidach zékladnich
a stfednich Skol. Specialni skoly se vzdélavacim programem zaméfenym na vzdélavani
74kl s konkrétnim postizenim by mély byt alternativou pravé pro zéky s téz8i formou
daného postizeni, pro které je integrace do béZznych Skol z riznych individualnich davodu

zvlasteé obtizna ¢i nerealna (Slowik, 2007).

PiedSkolni vzdélavani se realizuje v matefskych Skolach integraci do tiid mezi
déti bez postizeni nebo ve specialnich tfidach matetské skoly, naptiklad logopedicka ttida,
titida pro déti s mentalnim postizenim, s kombinovanym postizenim. Spolu s timto jsou
ziizovany matefské $koly pro déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami, napiiklad MS
pro déti zdravotné oslabené, pro déti s mentalnim postizenim, pro déti se zrakovym
postizenim, pro déti neslysici. Nejvétsi pocet je logopedickych MS (Bartofiova, Vitkova,

2007).

Zakladni vzdélavani probihd integraci do tfidy v bézné zakladni Skole, plnénim
zakladni $kolni dochazky ve specidlni tfidé bézné zakladni §koly. Lze také zfizovat ZS pro
7aky se specialnimi vzdélavacimi potfebami, napiiklad ZS pro zrakové, sluchové, télesné
postizené. Povinnou $kolni dochdzku je také mozné plnit v zakladni Skole prakticke,
zékladni skole s piipravnym stupném zakladni Skoly specialni. Vychodiskem pro stanoveni
vzdelavaciho obsahu je ramcovy vzdélavaci plan, ktery vymezuje obsah uciva, rozsah
uciva, ocekavané vystupy a kompetence. Specidlni vzdélavaci potieby jsou zohlednény
Vv individudlnich planech kazdého jednotlivého zdka. Od roku 1995 je Skolni povinna
dochazka devitileta obvykle od Sesti let véku ditéte. Zakim se specialnimi vzdélavacimi
potfebami je umoznén maximalné dvoulety odklad, pro zaky s t¢Zkym mentalnim nebo
kombinovanym postizenim je ztizen 1 — 3lety ptipravny stupent zakladnich Skol specialnich

(Tamtéz, 2007).

Uplné stiredni odborné vzdélani nabizeji stiedni odborné Skoly studiem vSeobecné

vzdélavacich predméti a odbornych predméti se zaméfenim na oblast ekonomickou,
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socialn¢ spravni, technickou, zdravotni, pedagogickou, uméleckou apod. Studium je
zakonceno maturitni zkouskou, néasledné¢ je mozné pokracovat ve studiu vyssi odborné
Skoly ¢i vysoké Skoly. Pro zéky se specialnimi vzdélavacimi potifebami se zfizuji stfedni
Skoly pro studenty s konkrétnim postizenim, napiiklad Stfedni pedagogicka Skola pro
sluchové postizené v Hradci Krélové, Obchodni $kola pro zrakove postizené v Praze.
Zvlastnim typem stiedni odborné Skoly jsou konzervatoie zaméfené na piipravu
umeéleckych a umélecko-pedagogickych Cinnosti v oboru hudba, zpév, tanec, hudebn¢-
dramatické uméni. Prikladem konzervatofe ziizené pro zaky se specialnimi vzdélavacimi
potiebami je Konzervatof a ladi¢ska Skola Jana Deyla pro zrakové postizené v Praze

(Bartoniova, Vitkova, 2007).

Odborné vzdélani poskytuji stiedni odbornd ucilist¢ ve dvou nebo ttiletych
oborech, v nichz je pozornost zaméfena piedev§im na pfipravu absolventd pro praxi
zejména V délnickych profesich. Pro zdky ze zékladnich Skol praktickych a specialnich
jsou urceny dvouleté nebo tiileté vzdeélavaci programy odbornych ucilist’ a jednoleté nebo
dvouleté¢ vzdélavaci programy praktickych Skol vétSinou se spoleCnym feditelstvim.
Takovym ptikladem je Stfedni odborné ucilisté a odborné ucilisté pro sluchové postizené

ve Valasském Meziti¢i (Tamtéz, 2007).

Vysokoskolské studium mohou studenti s postizenim absolvovat na univerzitach
a vysokych skolach, kdy jim vétSina z nich nabizi 1 specialni sluzby a podporu, napiiklad
poradenstvi, zapijceni specialnich pomiicek prostfednictvim center pro podporu studenti
s handicapem. Lidé s postizenim maji pravo se vzdélavat v ramci systému vzd¢lavani, ale
maji i pravo a potiebu se vzdélavat a rozvijet po cely Zivot. Pro osoby s tézkymi vadami,
S kombinovanymi vadami, s mentalnim postizenim neni vytvofena dostatecna specidlni
nabidka. V dneSni dob€ jiz sice existuji urcité mozZnosti, ale jist€ nejsou srovnatelné
S moznostmi bézné populace. Lidé s téz§i formou postizeni jsou odkdzani na programy

a aktivity riznych spolkli a ob¢anskych sdruzeni (Slowik, 2007).
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3.3 Kurikularni dokumenty

V Ceské republice jsou kurikularni dokumenty tvofeny na statni a $kolni Grovni,
pri¢emz zakladni ramec Skolnich kurikularnich dokumentti vymezuji vzdélavaci standardy,

které jsou zavazné pro vSechny Skoly daného typu.
Statni uroven je dana:

- Néarodnim programem vzdélavani.
- Ramcovymi vzdélavacimi programy (RVP) pro jednotlivé etapy vzdélavani:

pro ptedskolni vzdélavani, zakladni vzd€lavani a pro stfedni vzdelavani.
Skolni tiroven je dana:

- Skolnimi vzdélavacimi programy, podle kterych se napliiuji cile vzdélavani

na kazdé jednotlivé Skole (Bartoniova, Vitkova, 2007).

Na zéklad¢ platné legislativy pocitaji ramcové vzdélavaci programy se vzdélavanim
74kl s postizenim a konkrétni naplnéni piistupu ke vzdélani téchto zakl je rozpracovano
ve Skolnim vzd€lavacim programu dané Skoly. Pro kazdého jednotlivého zaka se
specialnimi vzdélavacimi potiebami musi Skola ve spolupraci se Skolskym poradenskym

zafizenim a rodi¢i zaka vypracovat individualni vzdélavaci plan (Slowik, 2007).

Ramcovy vzdélavaci program pro predskolni vzdélavani (RVP PV) vytyCuje
pozadavky, podminky, pravidla pro instituciondlni vzdélavani déti v predskolnim véku
v mateiskych Skolach, v matetfskych Skoldch pro déti se specidlnimi potiebami
a Vv ptipravnych tfidach zakladnich skol. RVP PV tvoii elementarni zdklad vzdélani, na
které¢ navazuje zakladni vzdélavéani, a je zdkladem pro tvorbu Skolnich vzdélavacich
programu. Cile a zdméry v RVP PV jsou pro vSechny déti stejné, ale pfi jejich realizaci je
nutné zohlednit individudlni potfeby dé&ti a u déti se zdravotnim postizenim nebo
znevyhodnénim je nutné respektovat i dalSi podminky. Tyto podminky jsou specifické

a odvijeji se od typu a miry postiZzeni ¢i znevyhodnéni (Bartonova, Vitkova, 2007).
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Ramcovy vzdélavaci program pro zakladni vzdélavani (RVP ZV) vytycuje
predstavu statu o koncepci a realizaci zadkladniho vzdélavani, obsahové a strukturalné
navazuje na program pro predskolni vzd€lavani. V RVP ZV jsou vymezeny obecné
vzdelavaci cile a vzdélavaci cile jednotlivych vzdélavacich oblasti v daném oboru.
V ramcovém vzdélavacim programu je uveden soubor kliCovych kompetenci jako souhrn
schopnosti, védomosti, dovednosti, postojii, mravnich a etickych hodnot dulezitych
Vv osobnim rozvoji ¢lovéka. Klicové kompetence tvoii soubory zaméfené na jednotlivé
oblasti navzajem se prolinajici, doplnéna o prufezova témata. Vzdélavani mimotadné
nadanych Zakli je rovnéZ soucasti ramcového vzdélavaciho programu pro zakladni
vzdélavani, nebot’ mimotadné nadani zaci maji rovnéz své specialni potteby, které je nutné

zohlednit (Bartonova, Vitkova, 2007).

Soucasti RVP ZV je problematika vzdélavani zakl se specidlnimi vzdélavacimi
potiebami a pro vzdélavani zakh s lehkym mentdlnim postizenim slouzi piiloha RVP ZV —
LMP. Vzdélavani zaki zakladni Skoly specialni se realizuje na zakladé ramcového
vzdélavaciho programu pro zakladni $kolu specialni (RVP ZSS), ktery je tvofen dvéma
dily, a to dil I — Vzdélavani zaka se stfedné¢ tézkym mentdlnim postizenim a dil 11 —
Vzdélavani zaka s t€Zkym mentdlnim postizenim a soubéznym postizenim vice vadami.
Zakladni Skola specidlni umoziuje vzdélavani takovym zaktm, ktefi pro svou turoven
rozumovych schopnosti nemohou byt zatazeni do vzdélavani podle RVP ZV — LMP

(Tamtéz, 2007).

3.4 Individualni vzdélavaci plan

Individuélni vzdélavaci plan (IVP) je dokument, ktery slouzi v integracnim procesu
vSem zainteresovanym do vychovy a vzdélavani Zaka s postiZzenim. Jsou to ucitelé, vedeni
Skoly, rodice, dité ¢i Zak, pracovnici pedagogicko-psychologické poradny ¢i specialné
pedagogického centra. Je to zévazny, pracovni materidl a mél by vznikat na zakladé

spoluprace vySe jmenovanych ucastniki integratniho procesu. IVP neni pouze
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administrativni pfedpoklad vzdélavani a vychovy zaka s postizenim, ale jeho vyznam je

dan témito skuteénostmi:

IVP dava zédkovi moznost pracovat individudlnim tempem, na zakladé¢
vlastnich schopnosti, bez stresu z porovnavani se se spoluzaky, vyznamné
motivuje a pozitivné plsobi na vytvareni duveéry k uciteli;

IVP poskytuje uciteli moZnost pracovat s Zdkem na jeho aktudlné dosazené
urovni, umoziuje zpétnou vazbu v procesu edukace a vede k upravé planu
na zdkladé¢ dosazenych vysledki, je platformou planovité aktivity ke
konkrétnimu zakovi,

IVP spoluvytvaieji i rodice, jsou tak vtazeni do celého procesu integrace,
stavaji se jeho soucasti a piijimaji sndze spoluzodpovédnost, jsou prubézné
seznamovani se stavajici situaci a perspektivou svého ditéte;

IVP méni pasivni roli zédka na aktivni UCast ve vytvareni pozitivniho vztahu
ke spoluzéktim, uciteli a Skole jako takové, posiluje pocit tspésnosti, kladné

motivuje v reedukacni a edukaéni ¢innosti (Opatiilova, 2008).

Ptredepsana striktni struktura IVP neni déna, ale kazdy individudlni vzdélavaci plan

musi obsahnout nékolik rovin soucCasné, a to obsah vzd€lavani, metody a postupy

vzdélavani, specifika danych obtizi, pro které¢ je IVP urcen. Sestavovani individudlniho

vzdélavaciho planu se tidi témito principy:

vychazi ze zavért diagnostiky a doporuceni odborného pracovisté, jakymi
jsou pedagogicko-psychologicka poradna, specialné pedagogické centrum,
pedagogické diagnostika ucitele;

pti jeho tvorbé se pfihlizi k soucasnému stavu rozvoje ditéte a berou se
v uvahu jeho individudlni schopnosti a vzd€lavaci potieby a ptani
samotného ditéte, stejné tak i pfani a predstavy rodici;

je vypracovavan pro vyucovaci piedméty, ve kterych se handicap projevuje,
a sestavuje jej ucitel tohoto daného piFedmétu ¢&i ucitel, ktery provadi
reedukaci, na tvorbé IVP se podili dal§i zainteresované¢ osoby, méa byt

sestaven pfed ndstupem zdka do zafizeni, nejpozdéji jeden mésic po
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nastupu, IVP je schvalovéan feditelem zatizeni a ten také dohlizi na ucelné
vyuziti finan¢nich prostfedkti uréenych na podporu vzdélavani daného zaka;
- IVP mé odpovidat redlnym moznostem a schopnostem zaka, lze jej
prabézné¢ upravovat, ma odpovidat situaci v konkrétni Skole, tiidé,
kolektivu, personalnimu zabezpeceni, technickému vybaveni;
- dodrzovani postupti a opatfeni stanovenych IVP sleduje a vyhodnocuje
Skolské poradenské zatizeni, a to dvakrat rocné, také poskytuje Skole

a zakonnym zastupctum Zaka poradenskou podporu (Opekarova, 2010).

Do individudlniho vzdé€ldvaciho planu je mozné zaclenit 1 plan zdravotni péce,
lécebné rehabilitace spolu se zaveéry z 1€karskych zprav, jako jsou riizna omezeni, zakézané
aktivity, doporuceni apod. IVP mulze obsahovat 1 prvky léebné rehabilitace, naptiklad
podavani 1€k, diety, prvky fyzioterapie. Potom je nutnou soucasti IVP 1 souhlas rodict
s realizaci této péCe. Dité ¢i zdk, ktery navic vyuziva nékterou socialni sluzbu, jako je
napiiklad osobni asistence, ma navic sestaven jesté¢ osobni plan. Tato povinnost je dana
legislativou vymezujici socidlni sluzby, a to zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach

(Zikl, 2011).

Individudlni vzdé€lavaci plan ma obsahovat analyzu vychozi situace, urCeni cile
a predstaveni specialné pedagogickych opatieni. Konkrétné to piedstavuje napiiklad tyto
udaje: udaje o obsahu, pribé¢hu a zplisobu specidlné¢ pedagogické podpory; udaje o cili
vzdélavani a jeho ¢asovém a obsahovém vymezeni, o zptisobu kontroly a hodnoceni; vycet
ucebnich, kompenzacnich a rehabilitacnich pomticek, didaktickych materialti a specialnich
ucebnic; navrh na technicka opatieni Skoly, snizeni poctu zakid, potieby dalSiho
pedagogického ¢i jiného pracovnika; vysledky diagnostickych vySetfeni, ureni pracovnika
odpovédného za komunikaci a spolupraci se Skolskym poradenskym pracovistém,

ptedpokladané finan¢ni navySeni prostiedkll nad ramec rozpoctu (Opekarova, 2010).
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3.5 Skolni poradenské sluzby a instituce podpurné sité

Vychova a vzdélavani zdravého ditéte je obecné velmi slozity proces, natoz tak
vychova a vzdélani ditéte s postizenim. Tato problematika pfindsi rodiné ditéte

S postizenim i pedagogtim fadu specifickych otazek, potizi, prekazek, ukoli.

| z tohoto divodu byla ziizena S$kolska poradenska zafizeni, kterymi jsou
pedagogicko- psychologické poradny a specialné pedagogicka centra, a §kolni poradenské
sluzby, jejichz ¢innost konkrétné napliiuje vychovny poradce, Skolni metodik prevence,
Skolni specialni pedagog, Skolni psycholog. Mezi tkoly Skolnich poradenskych sluzeb patii
prevence neuspéSnosti, primarni prevence socialné patologickych jevl,, profesné
orientované poradenstvi, metodicka podpora pedagogiim. Pro specialné¢ pedagogickou
problematiku je podstatna Cinnost poradenskych sluzeb v odborné pomoci pii integraci
a edukaci zaka se specidlnimi vzdélavacimi potiebami, a to jak zakli se zdravotnim

postizenim, tak i se zdravotnim ¢i socidlnim znevyhodnénim (Opekerova, 2010).

Pti napliovani cili vychovy a vzdélavani osob se specidlnimi vzdélavacimi
potiebami se neobejdeme bez kooperace s dal§imi institucemi ¢i specializovanymi
sluzbami. Mezi takova podpurna opatfeni patfi i vyuziti sluzeb institutu tzv. asistenta
pedagoga nebo osobniho asistenta. Hlavni Cinnosti asistenta pedagoga je pomoc
pedagogickym pracovnikim Skoly pii vychovné a vzdélavaci ¢innosti, pomoc pii
komunikaci se zaky a jejich zakonnymi zéstupci, pomoc zaklim v adaptaci na prostiedi.
Asistent pedagoga se stavd zaméstnancem Skoly a podminkou pro praci se zaky je ziskani
odborného vysokoskolského nebo vy$siho odborného vzdéldni. Ve Skole milize jesté
pusobit i osobni asistent Zaka, a to v konkrétni tfidé nebo skuping, ve které se vzdélava zak
se zdravotnim postizenim. Osobni asistent Zaka neni zaméstnancem $koly, s jeho pobytem
ve Skole musi souhlasit feditel Skoly a zakonny zastupce ¢i zletily Zak. Néplni jeho prace je
pomoc pii vzdélavani jednoho konkrétniho zaka s postizenim (Tamtéz, 2010). Podle
zdkona o socidlnich sluzbdch se osobni asistence poskytuje osobdm se snizenou
sobéstacnosti z dlivodu veéku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni. Naplni

prace osobniho asistenta je predev§im pomoc pifi zvladani péce o vlastni osobu, pii
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zajisténi stravy, osobni hygieny, pfi vzdélavani a jinych aktivitach a spolecenskych

¢innostech, v kontaktu s Gfady pii vyfizovani osobnich zaleZitosti (Svarcova, 2011).
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4 MOZNOSTI INTEGRACE DITETE S KOMBINOVANYM
POSTIZENIM

Z pohledu specialni pedagogiky patii vychova a vzdélavani osob s kombinovanym
postizenim k velmi naro¢nym ukolim, nebot’ u takto handicapovaného ¢lovéka se jeho
omezeni nasobi. Je tedy potieba hledat velmi specifické zplisoby uspokojovani jeho potieb,
véetn¢ potieby vychovy a edukace. Zakladem pro stanoveni specialné pedagogicke
podpory je vychozi potencial jedince postizeného vice vadami a to, jak lze tento potencial
vyuzit k jeho osobnimu rozvoji a k moZnosti podilet se na Zivoté ve spolecnosti. V tomto
kontextu neni podstatnd vada, postizeni, porucha ¢i jejich kombinace, ale hledani
moznosti, metod, zplsobil socidlni integrace, inkluzivniho zaclenéni do rodiny, komunity,

spolecnosti (Slowik, 2007).

4.1 Skolni prace s détmi postizenymi détskou mozkovou obrnou

Integrace zaka s kombinovanym postizenim, do kterého patii i DMO, je zavisla na
mife a typu postizeni. U postizeni vice vadami jde zpravidla velmi Casto o télesné postizeni
a zak je omezen ve svych pohybovych schopnostech a moznostech, coz mize komplikovat
integraci tohoto zaka do b&zné t¥idy zékladni skoly. Skolska legislativa uvadi opatieni pro
specialné pedagogickou podporu télesné postiZenych, véetné uprav $kolniho prostiedi
ve smyslu bezbariérovosti a podobné. Rozhodujici je ovSem pfijeti integracniho
paradigmatu celou spolecnosti, jde o zménu v mysleni lidi, o Zivotni postoj kazdého z nas

k této problematice (Jankovsky, 2006).

U détské mozkové obrny byva dominantni motorické postizeni projevujici se
télesnou neobratnosti v hrubé a jemné motorice. Handicap v pohybovych schopnostech je
napadny zejména u typt DMO, pii kterych nedoslo k jinym druhiim postizeni a intelekt

zustal nezménén. V takovych piipadech by méla byt upfednostnéna forma intergovaného
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vzdélavani v bézné zakladni Skole. Mezi podminky umoZiujici integrované vzdélavani
patii: bezbariérovy vstup do skoly, technické vybaveni pro pohyb zaka po skole, didaktické
pomicky, pomucky pro relaxaci, pro télesnou vychovu, pro psani a kresleni, pro rozvoj

manualnich dovednosti (Vitkova, 2006).

Predpokladem uspésné integrace zaku télesné postizenych, zakd s DMO, je
adaptace Skolniho prostfedi pro tyto zaky. Na pocatku Skolni dochazky, jesté 1épe pied
jejim zahdjenim, je dualezité zjistit, zda se mohou integrovani zaci pohybovat po skole
sami, nebo s ¢asteCnou pomoci, ¢i jen s pomoci. Z tohoto zjisténi vychazi ptijeti a realizace
pottebnych technickych a personalnich opatieni tak, aby byl Zak na cizi pomoci zavisly
minimaln¢. Mira mobility podstatné ovliviiuje kvalitu Zivota 0sob s télesnym postizenim,

je dulezita pro socialni interakci a je také ptredpokladem uspesné socidlni integrace.

Pti sestavovani rozvrhu je nutné mit na mysli blizkost socidlniho zatizeni (toalety),
dobrou pfistupnost uéebny, rozestaveni nabytku v udebné, vhodné sezeni. Zaci
s poskozenim pateie, s DMO, se svalovou dystrofii, revmatickou artritidou apod. musi mit
vhodnou podporu drZeni téla, potiebuji sedét pohodIné a Casto potiebuji specidlni ptistup
K mistu na sezeni. Je vhodné umoznit zaku s té€lesnym postizenim vyuzit cviéeni nebo
kratké relaxace jako preventivniho opatfeni proti svalovym kiecim, které se objevuji jako

dusledek ustrnuti v jedné poloze.

Pti skolni praci s détmi s DMO je potfebné zjistit na jakém stupni rozvoje je jemna
motorika ruky, a podle toho stanovit strategii osvojovani dovednosti psani, kresleni
a jinych pracovnich dovednosti a ndvykt. Déle je nutné védét, zda neni poskozeno
vniméni, na jaké irovni jsou rozumové schopnosti a fe¢ovy projev. Zaci s DMO mivaji
zhorSenou koncentraci pozornosti, zvySenou unavitelnost, pomalé a nevyrovnané pracovni
tempo. V disledku téchto deficitli u nich probihd socializa¢ni proces pomaleji a negativné
se na tom podili i feCové potize v souvislosti s narusenim artikulace, obtizemi s dychanim
a mimovolnimi pohyby. Pti vzdélavani zaku s dg. DMO se ve spolupraci s logopedem
provadi dechovd, artikulaéni a fonacni cvieni k podpofe rozvijeni dorozumivacich
schopnosti. Grafomotorickd cvifeni a cvieni na rozvoj jemné motoriky se zaclenuji do
nacviku psani. Pro nacvik psani a ¢teni u tézSich forem DMO se vyuZivaji kompenzacni

pomicky (Tamtéz, 2006).
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4.2 Didaktické zasady $kolni prace s détmi postiZenymi DMO

Veskeré pedagogické usili by mélo byt vedeno zdsadou nedélat rozdily mezi
postizenymi a zdravymi tam, kde to neni nutné, ptistupovat k vychové a vzdélani déti
s handicapem bez predsudkl S upfimnou snahou pomadhat s pfekonavanim piekazek

a obtiZi a sdilet spole¢nou radost z Gspéchu.

Podle Milichovského (2010) je pfi vyucovani zaki s détskou mozkovou obrnou,
stejn€ jako s jinym druhem postiZzeni, nutné a potiebné dodrzovat zejména tyto didaktické
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konkrétnich zkuSenosti, pfedstav a pojmi, nebo jsou tyto v dusledku
postizeni zkreslené. Ptfi vzdélavani je nutné poskytnout redlny nazor,
moznost vlastniho proziti, vyzkousSeni, je mozné také vyuzivat audiovizualni
pomicky.

- Zasada primérenosti — Zaci s postizenim jsou pifi vyuce limitovani
potizemi se soustiedénosti, pozornosti, kratkodobou paméti, v disledku
postizeni také znaCnou unavitelnosti. Z téchto divodi je potieba volit
zpusob vykladu, jeho délku, naro¢nost ukoli pfiméiené jejich kognitivnim
schopnostem a zdravotnimu stavu.

- Zasada soustavnosti — byva tézké ji v fadé pripadt dodrzet, protoze Zaci
zejména s télesnym postizenim mivaji Castou absenci kvili chronickym
onemocnénim, zdravotnim zédkroklim, lécebnym ¢i rehabilitacnim pobytim.
Je tak naruSena kontinuita vyuky, u¢ivo maji zprostiedkované, rozttisténé,
neucelené. Pfi Casté absenci je narusen princip posloupnosti od
jednoduchého ke slozitému, od leh¢iho k téz§imu, od konkrétniho
K abstraktnimu a vyukovy proces je pro zaka mnohem komplikovangjsi.

- Zasada trvalosti — trvalost védomosti, dovednosti a navykl byva zejména
u zakl s postizenim centrdlni nervové soustavy nebo kombinovanymi

vadami omezena, a to z divodu Spatného soustfedéni, nepozornosti,
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roztékanosti. Je zapotiebi probirat u¢ivo zajimave, dikladné je procvicovat
a Casto opakovat.

Ziasada aktivity — predpokladd maximalni vtazeni zéka do procesu vyuky
kladnou motivaci, pozitivnim hodnocenim, sebeuspokojenim a celkové
dobrym pocitem z vykonané prace, ze splnéného tkolu.

Zasada individualniho pristupu — bez dodrzovani této zasady by nebylo
vzdélavani zakl s postizenim ani mozné, protoze kazdy handicapovany zak
ma svym postizenim jinak limitované moZznosti, a to je nutné pii kazdé

vychovné a vzdélavaci ¢innosti mit na mysli.
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PRAKTICKA CAST

5 SKOLNI PRACE SE ZAKY POSTIZENYMI DMO

5.1 Cil prace, vyzkumné otazky, metody

Cilem praktické Casti bakalaiské prace je analyzovat podminky integrace zaka
s détskou mozkovou obrnou do béZzné zakladni Skoly a prostfednictvim konkrétniho
pfipadu ukdzat moznosti prace stakovym Zdkem pomoci individudlniho vzdélavaciho

planu.

Pfedmétem praktické ¢asti jsou kazuistiky dvou zékyn integrovanych do bézné
zékladni Skoly, které jsem ucila. V prvnim piipad¢€ se jedna o osmiletou Annu s diagnézou
DMO, vyzkumné Setfeni probihalo od zati 2014 do prosince 2015. Ve druhém ptipad¢ byla
predmétem Setieni devitiletd Jana, rovnéz s diagnézou DMO, Setieni probihalo od zafti
1996 do Cervna 1997. Mezi témito kazuistikami je rozdil 19 let, a to mi umoznilo porovnat

podminky integrace v dob¢ témét pred dvaceti lety a v soucasnosti.
Vyzkumné otazky, které jsem si na zacatku Setieni polozila:
1. Zménilo se chapani integrace a vytvareni podminek pro integraci od roku 1996?
2. Maji specifické podminky integrace podil na jeji uspéSnosti?
3. Jaky vyznam ma IVP pfri integraci Zaka s postiZzenim do béZné zakladni Skoly?

Pro dosazeni cile jsem =zvolila metodologii kazuistiky se zaznamenanim

jednotlivych vyvojovych etap piipadu a popisu souvislosti.
Pti realizaci vyzkumného Setfeni jsem pouzila kvalitativni vyzkum a tyto metody:

- analyza odborné literatury
- analyza pedagogické dokumentace
- analyza zavért odbornych vysetieni

- nestandardizovany rozhovor s rodic¢i
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- pfimé pozorovani

- metoda srovnavani ziskaného materialu

5.2 Charakteristika vyzkumného prostiedi prvni kazuistiky

Vyzkumné Setieni prvni kazuistiky probihalo v Zakladni skole Lupacova, Praha 3,
jez je samostatnym pravnim subjektem, p¥ispévkovou organizaci MC Praha 3. Zakladni
Skola je vzd€lavacim zafizenim zfizenym obci Praha 3 zajiSt'ujicim vzdélavani v hlavni
a zajmové Ginnosti. ZS realizuje udebni plan Skolni vzdé&lavaci program ,,SVP
Lupacovka®, ¢islo katalogu: 79-01- C/01 pod dCislem jednacim ZS LUP 188/2013.
Informace o tomto zatizeni pochazeji ze Skolnich webovych stranek a vyro¢ni zpravy skoly

zarok 2014/15.

5.2.1 Charakteristika prostiedi Skoly

Skola sidli v historické budové z roku 1913. Pii piileZitosti stého vyroéi zaloZeni
Skoly byla provedena kompletni obnova fasady, stiechy a vstupnich dveti podle ptivodniho
navrhu. Budova tak nabizi esteticky podnétné prostiedi, souc¢asné tyto historické dispozice
do urcité miry limituji jeji modernizaci. Ve Skole nejsou vybudované bezbariérové tipravy
pro vstup do budovy samotné, ani pro pohyb mezi jednotlivymi patry. Tiidy a odborné
ucebny, mistnosti Skolni druziny, Skolniho klubu, mediatéky a Skolni jidelny jsou
rozmistény tak, Ze se Zaci pohybuji po celé budové skoly. V Cervenu 2015 bylo ve Skole
zapsano 663 zaka ve 27 ttidach. Pro Zaky prvniho stupné je zfizena Skolni druZina a Skolni
klub. Zaci a zaméstnanci $koly mohou vyuZzivat sluzeb $kolni jidelny. Provoz $koly
zajiStuje 42 wuciteld, 11 vychovateli, 10 technickohospodaiskych pracovniki
a 9 zaméstnanct Skolni kuchyné, kterd je pfimou soucasti Skoly. Ve Skole plisobi dva

vychovni poradci pro 1. a II. stupeit. Skola vyuziva poradenskych sluzeb PPP Praha 3
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a soubézn¢ spolupracuje s metodikem Skolni prevence Mgr. Pavlem Klimou, ktery
vyznamnym zpisobem ovliviluje troven preventivnich programi ve Skole. V oblasti
prevence socialné patogennich vlivi vyuzivaji pedagogové uzké spoluprace se specidlni
pedagozkou Mgr. M. Mikulkovou pfi zjisStovani socioklimatu ve tfidach a pii feSeni

krizovych situaci, naptiklad pti komunikaci s rodici.

V suterénu objektu Skoly jsou zfizeny dvé télocvi€ny s hygienickym zdzemim,
Satnami a nafad’ovnami. Ke skole nenalezi okolni pozemky ani dviir ve vnitrobloku, coz je
velkd nevyhoda, protoze Skola tak nema venkovni misto na realizaci sportovnich,
volno&asovych a rekreaénich potieb. Zaci vyuZivaji venkovnich sportovist’ a détskych hiist

ziizenych méstskou Casti v blizkosti Skoly.

5.2.2 Charakteristika prostredi tiidy

Vyzkumné Setfeni probihalo ve tfidé soucasného druhého postupného rocniku,
kterd je umisténa v prvnim poschodi budovy. Velkd rozloha mistnosti umoziuje Clenit
tfidu na tradi¢ni vyukovou ¢ast s lavicemi a na relaxacni zénu s kobercem a pomtckami
pro volnocasové aktivity. Ttida disponuje klasickou a interaktivni tabuli. Od zati 2014 je
ve tiidé zapsano 27 7ak®, ztoho 15 hochti a 12 divek. Vyuka probiha podle ,,SVP
Lupéacovka®. Po organizacni strance probihad vyuka v klasickych lavicich pro dva zaky, ve

skupinkach po 4 — 6 zacich pii sestavenych lavicich i1 v relaxacni z6n€ na koberci.

5.3 Vlastni Setieni — kazuistika ¢. 1

Jméno: Anna

Vék: 8 let
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Diagnéza: DMO, levostranna centralni hemiparéza s pfevahou na LDK a pfetizenim na

PDK, nizsi zatézova tolerance CNS, vyvojova dyslalie, strabismus, hypermetropie

Rodinna anamnéza: Rodina Uplnd, funkcéni, oba rodice s vysokoskolskym vzdélanim,

sestra star$i o 3 roky, zdrava.

Osobni anamnéza: Narozena piedcasné jako extrémné nezralé dit€ ve 27. tydnu gravidity,

vaha 720g.
Ziasadni mezniky ve vyvoji Anny Fazené chronologicky:

- Od narozeni do 1 roku jen leZela.

- 0Od 1 roku do 2 let se jen téZce plazila a sed€la s op€rou, velmi $patné vyslovovala,
uzdicka a dyslalie v fe¢i. Od 1,5 roku spi stale na noc s ortézou na noze.

- Ve 2 letech se postavila na nohy, ale neSlo ji chodit, protoze levd noha se jen
opirala 0 prsty a ploska nohy se nepfimykala k zemi, leva ruka méla pomalejsi
reakce, tak ji vynechavala z ¢innosti, posunovala se jen pomoci malych ptiskokt,
ale to Slo jen par metrti, velky pocet padii (az100 ) padt za den.

- Ve 3 az 5 letech stale ten samy stav, dokdzala ujit (uskékat) par metrti, presun
mozny v kocarku, na odrazedle.

-V péti letech operace nohy, ploska se ptimyka k zemi.

-V 6 letech poprvé ve vétsim kolektivu déti (1 dopoledne ve Skolce).

-V 7 letech nastup do 1. tfidy bézné zékladni skoly.

Soudasny stav: Od zaii 2014 navitévuje béznou ZS, kazdy den cviéi 2x-3x doma Vojtovu
metodu a cviky DNS (dynamicko-neuromuskularniho systému podle p. Kolafe), 2x tydné
hiporehabilitaci za Prahou, 1x tydné¢ v Motole fyzioterapie a logopedie, kazd¢ 3 tydny
ergoterapie a osteopatie, pravidelné kontroly u 1€kaii. Z divodu svého neurologického
nalezu nemd ukonceno povinné ockovani. Nyni v péci neurologa, pediatra pro nedonosené
déti, kardiologa, pneumologa, logopeda, psychologa, endokrinologa, ergoterapeuta, neuro-

ortopeda a fyzioterapeuta.

Informace o Anné poskytnuté rodici: Velkou vyhodou je samotnéd osobnost ditéte. Anna
je velmi pozitivni ¢lovicek, stale se ji smé&ji o€i, Zivot si vybojovala, a tak ho rada Zije, je

velmi statecna divenka, velky dfic¢, 6 let ma permanentni fad, ktery ji poméaha zlepSovat jeji
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zdravotni stav, ale i 1épe se orientovat v zivoté. Velkym hnacim motorem je jeji sestra,
premiantka tfidy, maji spolu velmi krasny blizky vztah, navic ji neSetii, mySleno
v kladném vyznamu. Vék hraje velkou roli, ¢im vic je Anna starsi, tim se ji da rehabilitace
a dal$i véci spojené s jejim postizenim 1épe vysvétlit, ale na druhou stranu, ¢im je starsi,
tak si své omezeni vic uvédomuje a premysli o tom, a tak rodi¢e ¢ekd jesté mnoho
momentl vysvétlovani. Je potfeba s Anickou Casto mluvit, vysvétlovat ji docela vazné
véci, kterym jsou déti jejiho véku usetfeny. Casto musi vydrZet deli odlouceni od domova,
od 2 let ji Iékati posilaji na 5-6 tydni do rehabilitacnich lé¢eben. Tézce zvlada, kdyZ nevidi
tak dlouho svoji sestru a domov. Ale jiz dva roky chape, Ze je to pro jeji télo potiebné,
a navic v lécebné vidi tolik déti s postizenim, Ze si uvédomuje, Ze 1 jiné déti mohou mit
podobny problém. Nebylo jednoduché zatadit Ani¢ku do predskolni pége. Ucitelky v MS
Z toho mély strach, baly se, Ze si nebudou védet rady, ze se ji néco stane. Také nechtéli
Ani¢ku pfiymout do kolektivu kviili neukoncenému ockovani. Nakonec se podaftilo
domluvit jedno dopoledne v tydnu, coz bylo malo, ale pro Cetna vySetieni a rehabilitace by
nebylo mozné vice. Ve Skolce si také poprvé zazila, ze o ni nékdo tika, ze pajda, ze potrad
pada, a tak bylo hodné slzic¢ek, ale jedin¢ vlidné vysvétlovani a povidani si o tom ji
pomaha to né&jak chapat. Pfesto viechno byla navitéva MS velmi dileZita pro pozdé&jsi
za¢lenéni do tiidy na ZS. Rodina je velmi aktivni, ma dost pratel s détmi, tak?e Anicka

nebyla nikdy izolovana od déti.

5.3.1 Integrace v bézné tridé zakladni Skoly — pripravné obdobi

K zaclenéni Anny do vyuky v bézné tfid¢ se rodice rozhodli na zdkladé doporuceni
odbornych 1ékari, u kterych je Anicka v péci, a také na zéklad€ psychologického vySetteni
provedené¢ho pfed zapisem do prvniho roéniku. K integraci pfistupovali rodice velmi
zodpovédné. Pfed ukoncenim dochazky do matetské Skoly jsme se z jejich podnétu sesli.
Utelem schiizky bylo informovani mne jako tfidni ugitelky o zdravotnim stavu Anicky
a sdéleni jejich ocekavani i moznych obav. Z rozhovoru vyplynulo, Ze se rozhodli pro nasi
Skolu, protoZze cht&ji Anné¢ umoznit kvalitni vzdélani, protoZze zde ma sestru, protoze je
Skola blizko a také jsou presvédceni, Ze to dcera zvladne. Obéavaji se reakce déti ve tfide,

maji Spatnou zkuSenost ze Skolky. Vysledkem setkani byla domluva, Ze se Anicka ptijde
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podivat do Skoly jesté pred za¢atkem prazdnin, aby si vyzkousela pohyb po Skole, chiizi do
schodd, cestu do tfidy, a abychom vybrali vhodné misto pro sezeni. S rodi¢i jsme byli ve
spojeni prostfednictvim mailu i ke konci prazdnin a detailné jsme se domluvili na
organiza¢nich zalezitostech prvniho Skolniho dne. Domnivam se, Ze ten den jako takovy
pro né¢ mnoho znamenal; symbolizoval metu, ke které se dosud pii svém snazeni upinali,

a soucasné se staval odrazovym mistkem pro nové cile.

5.3.2 Integrace - prvni postupny ro¢nik, $kolni rok 2014/15

Z psychologického vySetieni: Urovei inteligence se pohybuje ve vy$§im pasmu, divka se
vyjadiuje v celych vétach, potteba reedukace hlasek r, ¥, vys$Si unavitelnost, pomalejsi

tempo prace, doporuceno vzdélavani v hlavnim vzdélavacim proudu.

Z lékarského vySetifeni: Trva omezeni flexe v kotniku, napadd na LDK pfi chiizi,
nejistota, oslabeni koordinace LHK, omezeni supinace ruky a piedlokti, unava, kiece,
nizkd zatézova tolerance CNS, nadale korekce brylemi o¢ni vady, stile trvad potieba

dopomoci v béznych dennich ¢innostech.

Z individualniho vzdélavaciho planu: Zajisténi bezpecné chlize po Skole, vhodné
posazeni ve tfide, zajisténi bezpecného pohybu po tiid€, zajiSténi mista k relaxacnim
a rehabilitatnim cvikiim, zohlednovat kvalitu vSech ¢innosti zavislych na levé strané téla,
zohlednit kvalitu pisemného projevu, zohlednit kvalitu mluven¢ho projevu vzhledem
k dyslalii, zohlednit pottebu ¢ast&jsiho odpocinku, umoznit cviky proti kie¢im, zohlednit
pomalejsi pracovni tempo, zajistit moznost zatazeni odpocinkovych a relaxacnich aktivit

1 béhem vyucovacich hodin.

Specialné pedagogicka podpora pro Gspésnou integraci Anny do vzdélavani v bézné ttide
je vedena ve dvou rovinach, jsou to technickd a organizacni opatfeni pro zajisténi

bezpecného pobytu ve Skole a podpora pii vzdélavani samotném.

Na zékladé¢ odbornych doporuceni bylo potieba feSit opatfeni vyplyvajici ze

somatického postizeni, a to zejména technickd a organizacni opatieni. Pro Annu byla
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vybrana tfida v prvnim patie Skoly umisténa blizko schodisté, vedle tfidy jsou k dispozici
i skiiiiky na venkovni obleceni a lavicka na sezeni. Ttida je velmi prostorna, v zadni ¢asti
s kobercem pro relaxaci a volnocasové aktivity. Na zadost rodic¢ti chodi Anicka 1 do skolni
druziny, kterd z organiza¢nich divodi zlstdva v téze mistnosti jako tfida, takze Anna
nemusi pfechdzet. Anna se pohybuje sama bez pomoci jiné osoby ¢i berli, ale pro
oslabenou koordinaci a nejistotu se pti chlizi ze schodt a do schodti musi drzet zabradli ¢i
Jiné pevné opory, napt. zdi. Pti prevlékani je ji k dispozici lavicka vedle skiin€k. Aktovku
piinaseji az do ttidy a po vyucovani odnaseji rodice, s oblékdnim si Anicka poradi sama,
vybér obleceni a obuti se fidi prakticnosti a hlediskem sebeobsluhy. Ve §kolni jideln€ neni

schopna nosit tac s jidlem, o to se postaraji vychovatelky Skolni druziny.

V tfid¢ sedi Anna v prvni lavici v prostiedni fad¢, aby méla kolem sebe dostatek
mista pro pohodlny a bezpe¢ny pohyb. Behem vyu€ovaci hodiny miize Anna opustit tfidu
a muze se na chodbé projit, dvete ttidy zistavaji po tu dobu oteviené. Snazim se Casto
meénit rytmus ¢innosti v hoding, ale i1 pfesto se v prvni tiid¢ Casto stavalo, ze pii sedavém
zaméstnani dostavala Anicka kiece do nohy, méné do ruky. Jako prevenci jsme zatadili
dvakrat za dopoledne relaxacni a protahovaci cviky, které provadi na koberci v zadni ¢asti
tfidy. Toto cviCeni je naucena z domova, nepottebuje k nému asistenci, tak staci, kdyz

ohlidam Casovy interval, nejcastéji to byva zacatkem druhé a ctvrté vyucovaci hodiny.

Anicka ujde cca 400 metrti pomalou chtizi, potom si musi odpocinout a dale delsi
chiizi neni schopna pokracovat. Aby pro toto omezeni nebyla vyclenéna z akci mimo tiidu
(jako jsou navstévy divadla, vystavy, navstévy knihovny apod.), rodie ji pfivezou na
misto akce a zase ji odvezou do Skoly, kde pocka ve vedlejsi tfidé, nez se vratime.
V piipadé€ vyletii mimo Prahu upozornim agenturu zajist'ujici vylet na ptitomnost zdkyné
S télesnym omezenim a zatim se nestalo, Ze by byl problém s jeji ptitomnosti. Na takovy

vylet ma Anicka ptidélenou pani vychovatelku skolni druziny, ktera je ji k dispozici.

Pii vzdélavani samotném se specidlné pedagogickd podpora promitla do téchto

oblasti:

Psani — Kwvilli oslabeni koordinace LHK, omezeni supinace ruky a ptedlokti, rychlému
nastupu Unavy a nizkou zatézovou toleranci CNS byl nacvik psani délen do velmi kratkych

casovych usekli s moznosti odpocinku. Obdobi tzv. uvoliovacich cvikd a prvnich taha
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bylo prodlouzeno na 6 tydnt, pii psani byly pouzity standardizované seSity pro 1. tiidu,

graficka uprava hodnocena mirnéji. Psani perem zatrazeno jen na 2-3 fadky na strance.

Cteni — Pro pietrvavajici dyslalii je doporudeno zafazovat cviceni na uvolnéni mluvidel,
spravné dychani a podporu spravného frazovani, coz neni problém, protoze v 1. tiid¢ je
hlasova vychova soucasti vyuky ceského jazyka. V mésicich zafi — listopad jsou denné
zatazovany 5 minutové hlasové rozcvicky do hodiny Cteni, v druhém pololeti je hlasova

vychova skupinova podle individudlni potieby.

Télesna vychova — Na zaklad¢ doporuceni Iékaii a Zzadosti rodi¢ii nebyla Anna
osvobozena z télesné vychovy, ale je potfeba zohlednit napadani LDK pfi chlizi, omezeni
flexe v kotniku, mensi silu v LHK, pii béhu spiSe poskakovani, nutnost vynechat kleky.
Kwvili celkové pohybové nejistoté a zvySenému riziku irazu ma Anna v hodinach télocviku
asistenci, kterou zajiStuje vychovatelka Skolni druziny v rozsahu dvakrat jednu hodinu
tydné. Napln télesné vychovy zlstava v podobném rozsahu jako u ostatnich déti s toleranci

kvality provadéni a omezeni nekterych tkonii.

Vytvarna vychova a Svét prace — Pii praci s vytvarnymi potfebami nepotiebuje Anicka
pomoc, jen del§i Casovou dotaci pro pomalejSi pracovni tempo, s uklidem pomahaji

spoluzéci.

Oblast socialni integrace — Pred zahdjenim Skolni dochazky méli rodiCe Anny nejvétsi
obavy pravé z toho, jak budou spoluzéaci na Anic¢ino postizeni reagovat a jak ji piijmou.
Ani tato oblast integrace nebyla z nasi strany ponechana nahodé a snaZili jsme se na ni
pfipravit. Domluvila jsem se s maminkou Anicky, Ze by bylo nejlepsi, kdyby mezi déti
pfiSla a sama jim fekla, co se stalo a pro¢ je Anna jina. Toto jsme zrealizovaly druhy Skolni
den a Anic¢ina maminka si donesla malou hadrovou panenku, na které détem ukézala, jak
byla Anicka mald, kdyz se narodila diiv, nezZ m¢la, proto porad jesté néco dohani a néco uz
ani nedozene. Oteviené fekla, ze Anicka napadd na jednu nohu, nemiZe normalné chodit
ani b&hat, v ruce nema silu, a tak v ni nemize nosit véci a neudrzi v ni nic tézkého.

Maminka hovoftila velmi krétce, vécné, klidn€ a poprosila déti, aby Ani¢ce pomahaly.

Po pocatecni adaptaci na Skolni prostiedi a po vytvofeni prvnich socidlnich

kontaktli a vztahli v kolektivu tfidy jsem vyzvala Ani¢ku, aby nam povypravéla, ¢im travi
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¢as po skole. Déti se od ni doveédély, jak chodi na rehabilitace, cviceni, hipoterapii, co tam

vsechno d¢€la a proc.

Spole¢né jsme si domluvili pravidla naptiklad: pii ptrechazeni po Skole chodi
Anicka vzdy prvni a drzi se zdbradli nebo zdi; ostatni se podfidi jejimu tempu; kdo sedi
blizko Anicky, pomize ji s uklizenim véci; kdyz se néco rozdava, Anna pocka, nehrne se

do hloucku apod.

Béhem prvni tiidy jsem nezaznamenala, a ani se ke mné nedoneslo z jinych zdroju,
7e by se Ann¢ n¢kdo posmival oteviené ¢i skryté. Z pozorovani déni ve tfidé je patrné, ze
spoluzaci pomahaji Anné dobrovolné, spontanné, nebo na pozadéani. V télesné vychové ¢i
jinych volngjSich aktivitdich si ddvaji pozor, aby ji nestrcili, neshodili. Jsou k jejim

potifebam ohleduplni, zaroven se s ni bavi, hraji jako s kazdym jinym.

Na konci prvniho ro¢niku jsme spolecné s rodi¢i divky vyhodnotili jeji integraci do
bézné tridy jako velmi Gspésnou. Anicka se dokdzala podfidit organizaCnim pravidlim
pobytu ve Skole a svédomité je dodrzovala. Zapojila se do kolektivu tfidy, ktery ji bez
problémt pfijal. Neupozoriiovala na svou jinakost, naopak se co nejvice snazila
piizpisobit, jeji integrace nepusobila nasiln€é. Ve vzdélavaci oblasti si osvojila dovednost
Cist, pouzivat psaci pismo, pocitat v oboru do 20, fesit slovni tlohy na vyborné trovni.
Vysledky Skolni prace ji fadi mezi vyborné zaky tiidy. V socialni oblasti se naucila
komunikovat s vrstevniky, formulovat své pocity, pozadavky a prani. Pro jeji dalsi
harmonicky vyvoj je dalezité i poznani, ze jsou situace, kdy se okoli ptizpisobi jejim
potfebam a jsou situace, kdy se musi pfizpisobit ona. Pfi integraci dochdzelo

k oboustrannému obohacovani a roz§ifovani nasich vzajemnych obzora.

5.3.3 Integrace — druhy postupny ro¢nik, $kolni rok 2015/16

Z Iékai'ského vySetfeni na détské neurologii je podstatné konstatovani, ze trva
potfeba dopomoci v béznych kazdodennich ¢innostech, je indikovano vySetieni v SPC
k posouzeni IVP a pridéleni asistenta. Podzimni termin vySetfeni v SPC je pro nemoc

Ani¢ky domluven v Jedlitkové Ustavu az na leden 2016, proto pii $kolni praci nadale
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vychazime z jiz daného IVP a priorit stanovenych pro jednotlivé oblasti vyuky podobné

jako v prvnim ro¢niku.

Zacatek druhé tfidy byl ztizen Anninym pobytem na lazenské rehabilitaci v délce
4 tydnti. Aby Anna nemusela odjet do ldzni mimo bydlisté a aby se uplné nepterusil
kontakt se §kolou, zafidili rodi¢e rehabilitaci v Praze prostfednictvim Axonu. Cast vyuky
mohli dohnat doma, ale po vSech rehabilitatnich procedurach byvala Ani¢ka unavena

a bylo to pro ni obtizné. Piesto se do vyuky v fijnu zapojila bez vétSich problémi.

V ramci cCtvrtletnich konzultaci (listopad 2015) jsme s rodi¢i vyhodnotili prvni
ctvrtleti druhé tfidy s témito poznatky: Vyuka je del$i, dvakrat tydn€ do 12,30 hodin, u¢ivo
je probirdno rychlej$im tempem, objem uciva je vE&tSi, naro¢nost na zapamatovani
a soustfedéni se zvysila. PfestoZe se ¢innosti pii vyuce Casto stfidaji, je podil sedavého
zaméstnani vySs$i nez v loniském roce. Nejvice potizi déla Ani¢ce druhy blok dopoledni
vyuky, tj. od 10 hodin do obéda. To uz byva unavena, nesoustiedénd, obcas se dostavuje
bolest hlavy nebo kiece koncetin, a to 1 piestoze trvaji opatieni z 1. tfidy — prochazeni po
chodbé v dobé vyuky, relaxacni a uvoliiovaci cviky na koberci ve tiidé. V Ceském jazyce
se objevuji chyby v psaném projevu, které jsou charakteristické pro deficity dil¢ich funkci

smyslového vnimani, jez byvaji projevem specifickych poruch uceni.

Spole¢né srodi¢i a vedenim Skoly jsme se dohodli na posileni specialné

pedagogické podpory od ledna 2016 v této podobé:

- Potizeni specialni zidle podle doporuceni neurologa a fyzioterapeuta na naklady
Skoly.

- Pofizeni lavice, ktera bude korespondovat se specialni zidli, na naklady skoly.

- Pofizeni relaxaéni podlozky do tfidy na uvoliiovaci cviky na naklady skoly.

- Nadale trva pomoc asistenta v télesné vychové s cilem ¢asteéné se zapojit do bézné
hodiny TV, c¢astecné vyuzit tento Cas na rehabilitatni a relaxaéni cviky podle
pokynti fyzioterapeuta.

- Rozsifit pomoc asistenta v posledni vyucovaci hodiné¢ kazdy den s cilem
individudlné procvicit ucivo z daného dne a dodélat Skolni praci, kterou pfi

pomalejSim tempu nestihla.
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- Vkvétnu 2016 spoleéné s rodi¢i, tfidni ucitelkou, vedenim Skoly definovat
pozadavky na dal$i Skolni rok pii tvorbé rozvrhu tfidy, umisténim ucebny,

zapojenim asistenta.

Predpokladame, ze dalSi moznosti specidlné pedagogické podpory piinese lednové

vySetteni v SPC.

Pti hodnoceni prvnich ¢ty mésict skolniho roku 2015/16 mizeme konstatovat, ze
si Anna osvojila potiebné¢ védomosti opét vyborng, ale s vét§i namahou a usilim, coz se
projevuje veétsi unavitelnosti a nemocnosti nez v lofiském roce. Po strdnce socialni
integrace je Anicka nedilnou soucasti tfidniho kolektivu a domnivam se, Ze si spoluzéci jeji
jinakost uvédomuji pouze v situacich, kdy ji s né¢im pomdhaji, a uz ani tuto ¢innost

v v

nepovazuji za né¢im vyjimecnou.

5.4 Vlastni Setieni — kazuistika ¢. 2

Jméno: Jana

Vék: 9 let

Diagnéza: DMO, diparetickd forma, spasticka paraparéza DK

Rodinna anamnéza: Rodina Uplna, rodice se stiedoskolskym vzdélanim, sestra 0 7 let

mladsi, zdrava

Osobni anamnéza: pred¢asny porod, 34. tyden gravidity, sekci, vaha 1 900 g, po porodu
spontanné nedychd, kiiSena, tohoto Casu spasticita paraparézy DK trva, chlize mozna jen

o francouzskych holich, HK bez poskozeni, v pasmu intelektové normy
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Informace poskytnuté matkou: V obvyklém veku nelezla, neposazovala se, rodice
kladou za vinu détské 1€kaice, Zze podle nich otélela s vySetfenim na odborném pracovisti,
proto se zacalo s 1é¢enim, operacemi a cilenou rehabilitaci pozdé€. Z tohoto diivodu nebyla
Jana zatazena do predSkolniho zafizeni. Nastup povinné Skolni dochdzky byl 2 krat
odloZen pro zdravotni stav divky. 1. tfidu absolvovala spiSe domacim uc¢enim za ob¢asnych
navstév ucitelky u nich doma, na konci roku byla prezkousena z uciva prvniho ro¢niku.
Rodina zije v rodinném domé¢, ktery nema bezbariérovou upravu, rodina obyva 2. patro,
v piizemi a 1. patfe Ziji prarodice, ale pro nefunkéni rodinné vztahy nedoSlo k vyméné

byt

Vyzkumné Setieni probihalo ve $kolnim roce 1996/97 ve druhém postupném ro¢niku na
zékladni skole v Praze 5. Na zadost rodict byla ptijata do této Skoly pro jeji dostupnost. Pti
vyuce nebyly problémy s osvojovanim uciva, predepsané pozadavky zvladala, pro télesné

omezeni byla zpros§téna télesné vychovy.

Jana se pohybovala pomoci francouzskych holi, pro jeji vyssi hmotnost byla
zejména chiize do schodl velmi naméhava a zdlouhava. Ttida byla sice umisténa v ptizemi
budovy, ale do samotného piizemi vedly schody. Po celou dobu dopoledniho vyucovani
zustavala ve tfidé s vyjimkou odchodu na zachod. Rodi¢e pozadovali po Skole tpravu
vstupnich schodt, ale nebylo jim vyhovéno. Argumentem byl fakt, Zze je to pro Skolu

finan¢n¢ naroc¢né, a ze ani doma nema Jana zatim vyfeSenou bezbariérovou tupravu.

Dochazka Jany do Skoly byla poznamenana velkou absenci kviili vy$§i nemocnosti,
lIékaiskym zdkroklim, naslednému lé€ebnému rehabilitatnimu pobytu v laznich.
Diivodem absenci byl ale casto i fakt, Ze samotny piichod do Skoly jako takovy byl
namahavy — schody v rodinném domé, schody ve $kole, v té dob& dvouleta sestra a matka
na matetfské dovolené byla na tyto Cinnosti sama. Zameskané ucivo si Jana dopliiovala

doma s matkou, obcas si matka vyzadala mou konzultaci u nich doma.

V oblasti socidlni integrace neméla Jana ve tfidé zasadni potize. Dé&ti chéapaly jeji
potieby, pomahaly ji zejména pii oblékani, pfindSeni pomiicek a podobné, jinak byla Jana
sobéstacna. Avsak pii béZzné komunikaci mezi détmi bylo znét, Ze je Jana starSi, ma jiné
zajmy neZz spoluzaci, pro Casté absence byl kontakt s kolektivem tfidy kratkodoby

a pferuSovany, nestala se tak jeho pfirozenou soucasti.
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Na konci skolniho roku se rodi¢e rozhodli odhlasit Janu z této skoly. Diivodem bylo
presté¢hovani tfidy na ptisti Skolni rok do 1. patra budovy, coz znamenalo dalsi schody
navic. Vedeni Skoly nevyslo rodicim vstiic, aby tfida zlstala v pfizemi s tim, Ze mistnost

je potieba na zfizeni Saten pro Skolni druzinu.

Dnes je Jané 28 let, je na invalidnim voziku, vystudovala gymnazium a je zaméstnana.

5.5 Zavér vyzkumného Setieni

V prabehu vyzkumného Setieni byly odpovézeny tyto otazky:
1. Zménilo se chapani integrace a vytvareni podminek pro integraci od roku 1996?

Na zaklad¢ srovnani konkrétnich podminek pro integraci zdkyn S postizenim DMO
ve dvou ¢asovych obdobich s rozdilem 19 let mohu konstatovat, Ze tyto podminky se od
roku 1996 zasadné zménily ve prospéch integrovanych zaki, a to predevSim diky
stanoveni legislativniho rdmce pro vzdélavani osob se specidlnimi vzdélavacimi pottebami.
Zménu chapani pojmu integrace a zménu ve vytvaieni podminek pro integraci umoznil

zakon €. 561 z roku 2004 a vyhlasky ¢. 72 a ¢. 73, ob¢ z roku 2005.

Z kazuistiky €. 2 z roku 1996/97 vyplyva, ze o integraci do bézné skoly se pred
zavedenim vySe jmenované legislativy musela starat pfedev§im rodina sama a integrace
byla v praktické rovind spiSe snaZenim dané rodiny. Skola nebyla povinna zajistit
technickymi ¢i organizacnimi opatenimi podminky pro takovou integraci. V uvedené dobé
jesté nebyl zaveden institut osobniho asistenta, ktery by pomahal v doméacim prostiedi
nebo s presuny do $koly a po $kole, a ani nebyla vymezena role asistenta pedagoga, ktery
by usnadnil praci ve Skolnim prostiedi. Jako poradenské zatizeni rodi¢lim a Skole v dané

dobé slouzila pedagogicko — psychologicka poradna.

V kazuistice ¢. 1 z roku 2014/15 je vidét zménu v chapani integrace jako spolecné

¢innosti rodice, zdka a Skoly. VSem zucastnénym pomaha v riiznych rovinach institut SPC,
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PPP, osobniho asistenta, asistenta pedagoga. I v dneSni dob¢é maji Skoly finanéni problém
zajistit svou bezbariérovost, nase skola ji také nema, ale je mozné napiiklad vnitinimi
organiza¢nimi opatfenimi (vhodné umisténi tfidy, pfizpisobeni rozvrhu, nestéhovani na

odborné predméty) podminky integrace zlepsit.

2. Maji specifické podminky integrace podil na jeji uspésnosti?

Domnivam se, Ze podminky potfebné k uskutecnéni integrace maji podil na jeji
Gisp&snosti a své tvrzeni dokladam nasledujicim: Uspé&$nou integraci zakd s postizenim do
bézné Skoly determinuji podminky na strané Skoly (pocet zaki ve tfid€, odborna
kvalifikace pedagoga, materialni vybaveni, mira socialni empatie ucitele i tfidy, spoluprace
srodi¢i) a na stran¢ Zaka (Grovenl rozumovych schopnosti, mira zdravotniho postizeni,
aktudlni zdravotni stav, troven sebeobsluhy, mira socialni empatie). Srovnavala jsem

podminky v uvedenych kazuistikdch u obou dévcat s irovni dosazené integrace.

Ob¢ divky maji diagnézu DMO bez mentalniho postizeni s Grovni rozumovych
schopnosti umoziujicich zafazeni do hlavniho vzdélavaciho proudu. Urovei dosaZenych
védomosti a osvojenych dovednosti je v prvni kazuistice hodnocena vyborné. Ve druhé
kazuistice dosédhla divka stiedoskolského vzd€lani na gymnéziu, z toho lze dovodit, Ze

1 ona byla pfi integrovaném vzdélavani uspesna.

Ale uspéSnd integrace ma mit i rovinu socidlniho zaclenéni a jeji podil je
V kazuistice ¢. 2 maly. Ttidni kolektiv divku sice piijal a jeji potieby respektoval, ale divka
se nestala pfirozenou soucasti tiidy. Pfedpoklddam, ze pfi¢ina byla v tom, ze pro jeji
absence chybél Cas, aby si vzdjemné zvykli a spolecné se szili. Divodem byly mimo jiné
podminky aktudlniho zdravotniho stavu, rodinné podminky, které neumoziovaly vétsi
miru spoluprace rodici pii zapojeni do tfidnich aktivit, a také pro jiné zdjmy a zaliby, nez
méli o dva roky mladsi spoluzaci. Divka Vv kazuistice ¢. 1 méla v prvnim roce dochazky
malou absenci, mira spoluprace s rodinou byla vysokd, diky tomu se divka ucastnila vSech
aktivit tfidy v dobé vyucovani i mimo néj, sdili se spoluzaky podobné z4jmy. Na zdkladé
piimého pozorovani mohu konstatovat, ze se divka stala nedilnou soucasti tfidy, mira
socialniho zaclenéni je vysokd. Domnivam se, Ze na tom maji mimo jiné¢ podil vyse

uvedené specifické podminky.
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3. Jaky vyznam ma IVP p¥i integraci Zika s postiZenim do béZné zakladni Skoly?

Z provedeného vyzkumného Setfeni v prvni kazuistice vyplyva, ze individualni
vzdélavaci plan ma velky vyznam pii integraci zaka s postizenim do bézné zakladni Skoly
a jeho vymezeni je pro praci stimto zdkem nezbytnosti. Jak je z uvedené kazuistiky
¢. 1 patrné, IVP byl sestaven na zakladé¢ odborného posouzeni a doporuceni SPC, pfii
soucinnosti ucitelky a rodict zakyné, a schvalen feditelem Skoly. Pii sestavovani planu se
vychazelo z aktudlniho stavu Zakyné€ a jejiho moZného rozvoje; byl vypracovan na oblasti,
ve kterych se handicap nejvice projevuje. Jeho soucasti bylo také vymezeni pomoci
asistenta pfi télesné vychoveé. Pro mne byl IVP voditkem a pracovnim materialem pro
naplnéni specialné pedagogické podpory. Poskytoval mi oporu pii hodnoceni vystupt
Z jednotlivych ¢innosti a byl platformou pro stanoveni dalSich Gprav smérem k moZnostem
a schopnostem zakyn¢. Vyznam IVP vidim vtom, Ze je z4dvaznym dokumentem

a nastrojem praktického naplnéni specidlnich potieb zdka s postizenim.
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ZAVER

Tématem bakalarské prace byla kombinovana postizeni zaki a Skolni prace se zaky
postizenymi détskou mozkovou obrnou. Kladla jsem si za cil seznamit Ctenafe
s problematikou kombinovaného postizeni, predevsim détské mozkové obrny, poskytnout
informace 0 podminkach a moznostech integrace déti s DMO do hlavniho vzdélavaciho

proudu na zakladé soucasné legislativy.

Moznostmi integrativniho vzdélavani a konkrétni pomoci pfi zaclenovani zakt
S postizenim do béznych Skol se zabyva i fada nevladnich organizaci, poradenskych
instituci a sluzeb. Inkluze a integrace je samoziejmé predmétem zajmu MSMT. Jeho snaha
zlepsit podminky integrativniho vzdélavani vyustila v novele skolského zakona ¢&. 82
z roku 2015 novym vymezenim podpirnych opatfeni pro zaky se specialnimi vzdélavacimi

potiebami.

Pti zpracovani tématu se mi teoretickym podkladem stalo studium odborné
literatuty, zejména publikace Kombinované vady od L. Ludikové, Détska mozkova obrna
od J. Krause, Kapitoly ze specialni pedagogiky J. Pipekové a Somatopedické aspekty
M. Vitkové. Tyto odborné poznatky jsem vyuzila v praktické Casti prace pfi zpracovani

kazuistik a vyhodnoceni vyzkumného Setfeni.

Prvni kapitola mé prace vymezila pojem kombinovaného postizeni, etiologii
a kategorie kombinovaného postizeni. Poukazala na pojmovou nejednotnost a rozdilnost
Vv definovéani jednotlivych kategorii, které se u autort rtizni, coz vyplyva z celkové
komplikovanosti tohoto postizeni, a odrazi se to ve slozitosti specialné pedagogické péce.
Cast této kapitoly se vénovala charakteristice détské mozkové obrny, jeji etiologii, formam

a projevim.

Druha kapitola pfinesla informace 0 integraci — inkluzi, pfedev§im se zaméfila na
Skolni integraci a ukazala jeji formy. Ctenaf zde najde vysvétleni pojmu specidlné
pedagogicka podpora a stanoveni této podpory pro jednotliva postizeni. V kapitole je téz
uveden vycet specifickych podminek, bez kterych by nebylo mozno integraci v praxi

realizovat, a je zdtiraznén vyznam pedagoga a jeho kompetence v integra¢nim procesu.
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Tteti kapitolu jsem vénovala vzdélavani zakd s kombinovanym postizenim,
legislativnim podminkdm vzdéldvani, systému jednotlivych stupii vzdélavani,
kurikuldrnim dokumentiim, z nichz nejdalezitéj$i z hlediska integrace je ramcovy
vzdélavaci program a individualni vzdélavaci plan. Kapitolu jsem doplnila obsahovym
vymezenim $kolskych poradenskych zatizeni a naplni prace osobniho asistenta a asistenta
pedagoga.

Do ¢tvrté kapitoly jsem zatadila didaktické zasady Skolni prace s postizenymi détmi
a nekteré z konkrétnich podminek determinujicich integrované vzdélavani napft. technické,
organiza¢ni, personalni podminky. Zpracovani této kapitoly mélo pro mou pedagogickou

praci velky prakticky ptinos.

Patou kapitolu jsem vénovala praktické casti, popisu vyzkumné jednotky,
zpracovani kazuistik a vyhodnoceni dat z vyzkumného Setfeni. Stanovala jsem si otazky,
zda a jak se zménily podminky integrace v poslednich dvou dekadach, zda maji specifické

podminky integrace podil na jeji ispéSnosti a jaky vyznam ma IVP v integracnim procesu?

Odpovéd’ na prvni dvé otazky jsem naSla pii zpracovani uvedenych kazuistik
a predevSim analyzou a srovnavanim zjisténych dat. Dovolim si konstatovat, zZe
V uplynulych dvou dekadéach se vytvareni podminek a moznosti integrace, jakoz i chapani
vyznamu integrace samotné, vyrazné¢ zlepSily. Umoznil to zakon ¢. 561 zroku 2004
a vyhlasky ¢. 72 a ¢. 73 zroku 2005, které stanovily rozsah specidlné¢ pedagogické
podpory, vymezily specifické podminky pro integraci, coz vyznamné¢ pomaha
ziCastnénym stranam zorientovat se ve svych povinnostech i pravech. Domnivam se, Ze
tyto specifick¢é podminky (technickd vybavenost Skoly, odborné ptipraveny personal,
zdravotni stav integrované¢ho zaka, spolupréce s rodinou, rodinné zdzemi aj.) maji podil na
uspésnosti integra¢niho procesu daného zaka. I chapani vyznamu pojmu integrace se, dle
mého soudu, zménilo ze snazeni samotné rodiny postizené¢ho ditéte na spole¢nou ¢innost
Skoly, Zadka a rodi¢l. Vyznamnou meérou do celého procesu zasahuje také individudlni
vzdélavaci plan jako zdvazny dokument a nastroj vlastni integrace, do kterého se promitaji
specialni potfeby zadka s postizenim a zaroven obsah vzdélavaci a vychovné cinnosti

ucitele. Pravé v tom spatiuji vyznam IVP pfi integrativnim vzdélavani.
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Jednim ze zéakladnich prav déti je pravo na vzdélani a tkolem spoleCnosti je
vytvofit rovnost Sanci pro vSechny déti, tedy i pro déti s postizenim. Povinnost umoznit
témto détem vzdélani je zakotvena V legislativnich opatfenich a dosazeni tohoto cile je

vyrazem individudlnich podminek a moznosti.
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SEZNAM ZKRATEK

centralni nervova soustava

¢islo

dolni koncetina

détska mozkova obrna

horni koncetina

individualni vzdélavaci plan

leva dolni koncetina

leva horni koncetina

meéstska ¢ast

mateiska skola

Ministerstvo skolstvi, mladeze a télovychovy

prava dolni koncetina

pedagogicko-psychologicka poradna

rdmcovy vzdélavaci plan

Sbirky

specialné pedagogické centrum

Skolni vzdélavaci plan

zakladni skola
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