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Abstrakt

Tato bakalafska prace se zabyva procesem vyrovnavani se rodiny s narozenim
ditéte s tézkym zdravotnim postizenim. Konkrétnéji tim, jakou roli ma v tomto procesu
specialni pedagog.

Teoreticka ¢ast prace je zaméfena na problematiku rodiny jako systému a na jeji
funkce. Podrobngji se vénuje rodin¢ a sourozencim ditéte s tézkym zdravotnim postize-
nim. V neposledni fad¢ popisuje strategie zvladani naro¢né Zivotni situace, takzvany
coping. Objasnuje problematiku tézkého zdravotniho postizeni, jeho etiologii a klasifi-
kaci. Zminuje Se i o vychoveé a vzdélani osob s t€zkym zdravotnim postizenim i 0 moz-
né podpofte jejich vyvoje. Pozornost je vénovana také systému specialné pedagogickych
center, jejich naplni a typam. Cetnost specialng pedagogickych center pfiblizuje ukazka
center v Jiho¢eském kraji. Dale se zaméfuje na Specialniho pedagoga a podrobnéji popi-
suje jeho profil a systém jeho vzdélani. Obsah teoretické ¢asti byl utvofen na zakladé
analyzy odbornych a internetovych zdroji.

Cilem vyzkumné Casti bakalatské prace je zjistit, jaka je role specialniho peda-
goga V procesu vyrovnavani se rodiny s narozenim ditéte S tézkym zdravotnim postize-
nim. K naplnéni cile byly realizovany rozhovory s matkami déti s t€zkym zdravotnim
postizenim, u kterych byl kladen dlraz na zjiSténi, v ¢em konkrétné spatiuji vyznam
profese specialniho pedagoga a jakym zpiisobem byla realizovana setkani S nim.

Vyzkumna ¢ast obsahuje podrobné popsani vyzkumného cile a vyzkumné otaz-
ky. Nechybi zminka o metodice sbéru dat, charakteristice vyzkumného souboru a 0 sa-
motném vyzkumu. V této ¢asti je vyuzit kvalitativni vyzkum, za pomoci kterého je zjis-
tovan vyzkumny cil u péti respondentti. Respondenti byli osloveni pisemnou zadosti o
spolupréaci na vyzkumné ¢asti prace. Jako metoda ziskavani dat bylo pouZito dotazova-
ni, konkrétné technika nestandardizovaného hloubkového rozhovoru. Rozhovory byly
realizovany s matkami déti s téZkym zdravotnim postizenim. Naslednym rozborem a
srovnanim ziskanych dat od jednotlivych respondentii byla naplnéna vyzkumna otazka.

V ramci rozhovort byli osloveni respondenti, jejichz déti dochdzi nebo dochaze-

ly do centra Arpida, 0. s. Z oslovenych deseti rodin spliiovalo podminky pro rozhovor



pouze pét rodin, které se specialnim pedagogem spolupracuji. Setkani s rodinami probi-
hala béhem mésice bfezna a dubna 2014.

Vysledky vyzkumu poukazuji na to, ze jednotliva setkani jsou velmi individual-
ni. To je mozné ovéfit porovnanim ziskanych dat, které prezentuji to, ze jednotliva se-
zeni jsou odlisna napf. v délce trvani, frekvenci, ale i v naplni. Rodiny se shoduji, ze
dulezitost specialniho pedagoga vidi v tom, ze ho mohou povaZzovat za oporu v procesu
vyrovnavani se s danou situaci. Jeho pomoc povazuji za nenahraditelnou.

Ucelem bakalaiské prace je poukdzat na vyznamnost sluzeb poskytovanych spe-
cidlnim pedagogem. Na zaklad¢ ziskanych informaci lze usoudit, ze je nutné vylepsit
systém informovanosti o nasledné pomoci. Moznym nastrojem by mohla byt napt. osvé-
ta sluzeb specidlniho pedagoga, vhodna mezioborové provazanost na lepsi tirovni a na-
vyseni kompetenci specialniho pedagoga.

Bakalaiska prace by mohla byt pfinosem pro rodice, kteti by se pfectenim prace
dozvédéli o jeho sluzbach. Dale by mohla byt brana jako podnét ke zdokonaleni celého
systému informovanosti 0 mozné pomoci pravé tém rodinam, které se ocitly v situaci,

kdy se vyrovnavaji s narozenim ditéte s t€Zkym zdravotnim postizenim.
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Abstract

This thesis deals with the process of balancing of a family with the birth of a child with
serious disabilities. Concretely it deals the role of special educator in this process.

The theoretical part of the thesis is focused to family issue as a system and to its
functions. In detail it deals with a family and siblings of the child with serious
disabilities. Then it describes the strategies of coping of a difficult life situation - the
so-called coping. It clarifies the issue of serious disabilities and their etiology and
classification. It mentions even about bringing up and education of people with serious
disabilities and possible support of their progress. Attention is also paid to the system of
special education centers, their content and types. The frequency of special education
centers shows an example of centers in South Bohemia. Next it concentrates on
a special educator and it describes closely their profile and system of their education.
The content of the theoretical part was made on the basis of analysis of professional and
Internet sources.

The aim of investigative part of the thesis is to find out what role of special
educator in process of balancing of a family with the birth of a child with serious
disabilities is. To fulfill this aim interviews with mothers of the child with serious
disabilities were carried out. During interviews emphasis was put on to ascertainment
what they see the importance in the profession of special educator in and which way
meetings with them were realized.

The investigative part contains detailed description of the investigative aim and
investigative question. Mention of collecting data, characteristic of the investigative
complex and investigation itself is not left out. In this part it is used the qualitative
investigation by means of which the investigative aim is ascertained at five respondents.
The respondents were asked with written request for cooperation on the investigative
part of the thesis. As a method of acquisition of data questioning was used particularly
the technique of the nonstandard intimate interview. Interviews were implemented with
mothers of the children with serious disabilities. The investigative question was

completed by following analysis and comparing data from individual respondents.



During interviews | addressed respondents whose children go or went to
the Arpida Center, 0.s. Conditions for the interview only five out of ten families who
cooperated with a special educator accomplished. Meetings with families were held in
March and April 2014,

The outcome of the investigation points at the fact that particular meetings are
very individual. It is possible be verify by comparing of gained data which present the
fact that particular meetings are different for example in length, frequency, even in
content. Families agree that importance of special educator they see they can consider
them for support in process of coping with the given situation. Their help they regard as
irreplaceable.

The purpose of thesis is to points at relevancy of services provided by special
educator. According to gained information it is possible preconceive that it is necessary
to improve the system of foreknowledge about subsequent help. Possible means could
be for example edification of special educator services, convenient interdepartmental
cooperation at good level and increasing of special educator competence.

The thesis could be benefit for parents who could learn about their services by
reading the thesis. Furthermore it could be considered as stimulation to improve the
whole system of foreknowledge about possible help just those families who are in the

situation to cope with the birth of a child with serious disabilities.
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK
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SPC - specialné pedagogické centrum
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UVvOoD

V dnesni spolecnosti se pocet osob se zdravotnim postizenim neustale zvétsuje.
Proto je problematika tykajici se této oblasti stale aktualni. V dnesni dob¢ je jim véno-
vana stale vétsi pozornost, je vydavano mnoho odborné literatury a fada odbornikii jim
dokaze pomoci.

Dtivodem vybéru tohoto tématu bakaldiské prace byl zdjem o pomoc rodinam,
které jsou mnohdy s pomoci odkazany jen na sebe a své blizké. O odborné pomoci, kte-
rou jim mize poskytnout pravé specialni pedagog, potazmo specialn¢ pedagogické cent-
rum, ani neveédi.

Cilem bakalarské prace je zjistit, jaka je role specidlniho pedagoga v procesu
vyrovnavani se rodiny s narozenim ditéte s tézkym zdravotnim postizenim.

Prace je rozdé€lena na dv¢ hlavni Casti - teoretickou a praktickou ¢ast. Prvni, teo-
retickd ¢ast, je rozd€lena na tii kapitoly. V prvni kapitole se zamétuji na rodinu. Vyme-
zim jeji funkce a konkrétnéji se vénuji rodiné ditéte se zdravotnim postizenim
a jeho sourozenciim. Na zavér této kapitoly objasnim pojem coping, piesnéji fe¢eno tzv.
strategie zvladani ndrocné Zivotni situace. V kapitole druhé definuji pojem tézké zdra-
votni postizeni a zminim jeho etiologii a klasifikaci. Pfiblizim, jak vypada vychova
a vzdélavani osob s té¢Zkym zdravotnim postizenim a v neposledni fad¢ zminim 1 podpo-
ru jejich vyvoje. V posledni, tedy tieti kapitole se zabyvadm specidlné¢ pedagogickym
centrem, jeho néplni, typy a tim, jakéd jsou specidlné pedagogické centra v Jihoceském
kraji. Definuji profesi specialniho pedagoga a zminim jeho profil a systém vzdélani.

V praktické ¢asti se zabyvam tim, zda jednotlivi respondenti védi, jaké sluzby
poskytuje specialni pedagog, jestli byli na jeho sluzby odkazani, a pokud se s nim setka-
li, jak vypadala jejich piipadna setkani. Pro naplnéni cile pouziji kvalitativni metodu
vyzkumu. V ramci kvalitativniho vyzkumu jsou data ziskavdna nestandardizovanym

hloubkovym rozhovorem.

11



1 RODINA V SOUCASNE DOBE

1.1 Definice rodiny

Pojem ,,rodina“ je v dnesni spole¢nosti velmi ¢asto pouzivany. Tento pojem lze
vSak chapat jako velice rozmanity. Je velmi obtizné jej definovat, jelikoz kazda rodina
se d4 chapat jako jedine&na (Srajer, 2008).

Pokud se nad pojmem rodina zamyslime, je potieba brat v potaz, Ze tato instituce
je velmi slozitd a existuje cela fada nejriznéjSich uhli pohledu a hledisek.

M. Nakonecny ve své knize uvadi, Ze rodina je chapana jako ,,... primdrni mala
skupina, kterd je sociologicky charakterizovand jako spolecenska instituce, tvorici diile-
Zity stavebni kamen lidské spolecnosti, nebot’ ma radu vyznamnych spolecenskych funk-
ci, kromé jinych se v ni uskutecnuje primarni socializace ditéte. (Nakonecny, 2009, s.
242)

V nasledujici definici autor ve své publikaci povazuje rodinu za ,, Nejstarsi spo-
lecenskou instituci. Plni socializacni, ekonomické, sexualné-regulacni, reprodukcni a
dalsi funkce. Vytvari urcité emocionalni klima, formuje interpersondlni vztah, hodnoty a
postoje, zaklady etiky a zivotniho stylu. Z hlediska sociologického je formou zacleneni
jedince do socialni struktury. Nejbéznéjsim modelem rodiny je tzv. nukledrni rodina,
kterou tvori nejblizsi pribuzni, tj. oba rodice a déti. V poslednich desetiletich se model
rodiny, ktery je historicky flexibilni, vyznamné proménuje. Zvysuje se variabilita rodin-
nych typu, zahrnujicich nejen rodinu viastni a uplnou, ale také rodinu neuplnou, ne-
vlastni a nahradni. Soucasné pojeti tenduje k chapani rodiny jako socidlni skupiny nebo
spolecenstvi, Zijiciho ve vlastnim prostoru — domove, uspokojujici potreby, poskytujici
péci a zakladni jistoty détem. Rodina spolu se skolou plni vyznamné vychovné funkce,
které lze chapat jako komplementarni.* (Prucha, 2009, s. 202)

Do tretice mtizeme uvést definici od P. Hartla a H. Hartlové. Podle této publika-
ce je rodina ,,... spolecenska skupina spojend manzelstvim nebo pokrevnimi vztahy a

odpovédnosti a vzdjemnou pomoci.© (Hartl, Hartlova, 2000, s. 512)
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I ptes velké mnozstvi definic pojmu rodina Ize v soucasné dob& pozorovat snahu
li formu souziti dvou ¢i vice lidi (Narodni zprava o roding, 2004).

Ackoli je rodina opravdu slozity pojem, plati pro ni to, Ze je stale povazovana za
nepostradatelnou elementarni soucast spole¢nosti a soucast zivota kazdého c¢lovéka.

Rodina je nejvyznamnéjsim faktorem, ktery ovlivituje socializaci kazdého jedince.

1.2 Zakladni funkce rodiny

U kazdé rodiny 1ze popsat ctyfi zdkladni funkce, které by méla vici viem svym
¢lendm plnit. Tyto funkce jsou nepostradatelnou soucésti piisobeni rodiny na dité, pro-
toze prave po narozeni zacina dité ovliviiovat jeho rodinné prostiedi.

Dalo by se fici, Ze cilem rodiny je uspokojit potieby kazdého ¢lena. Aby mohlo

dojit k uspokojeni, je potieba, aby rodina plnila alespon zakladni funkce.

a) Biologicko-reprodukéni funkce je vyznamna nejen pro spoleénost, ale i pro je-
dince samotného. Zaklad je v zajistovani plozeni potomkii a uspokojovani sexu-
alnich potteb (Burianek, 2003). Problémem se ale stava plnéni této funkce -
v dnesni dobé dochazi k poklesu porodnosti, ktery vede ke stagnaci populace.

b) Socialné-ekonomicka funkce patii jiz po dlouhou dobu k nejdalezitéjsim. Spoci-
va v zabezpecovani hmotnych podminek ¢lent rodiny souvisejicich s zivotni jis-
totou. Rodina se jako spotiebitel stava dalezitou soucasti ekonomického systému
spolecnosti, na kterém je trh zavisly. Poruchy této funkce mohou mit za nasle-

dek hmotny nedostatek, coz byva disledkem nezaméstnanosti (Kraus, 2008).
c) Socializa¢né-vychovna funkce udava rodin¢ klicovou ulohu, ktera spociva

V tom, aby pfipravila déti a mladistvé na vstup do zivota. Rodina je prvni Social-

ni skupinou, ktera uc¢i dité osvojovat si zakladni navyky a ziskavat nové doved-
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nosti. Proto je dulezité, aby rodic¢e nezvolili nevhodny piistup k vychové (Kraus,

2008).

d) Emocionalni funkce si zaklada na vztazich mezi ¢leny rodiny. Dfive byla rodina
spiSe hospodaftici domacnost, kde se tolik nelpélo na emocich. Dnesni rodina se
o emocni zéklady opird vice a vytvaii dilezité citové zazemi plné lasky, jistoty
a bezpeci. Jde o uspokojovani citovych potieb, o védomi uznani, jistoty a vza-

jemné podpory (Kraus, 2008).

B. Kraus (2008) ve své knize uvadi jesté patou, ochrannou (zaopatiovaci, peco-
vatelskou) funkci. Ta se tyka zajistovani Zivotnich potieb (biologickych, zdravotnich,
hygienickych) nejen déti, nybrz vsech ¢lent rodiny.

Rodina by méla v neposledni fadé pamatovat i na rekreaci a zabavu. Tyto aktivi-

ty se tykaji vSech ¢lenti rodiny a mélo by se jim vénovat dostatecné Casu.

1.3 Rodina ditéte se zdravotnim postiZenim

Vztah rodici k ditéti se utvari jesté pied jeho narozenim. Kazdy rodi¢ ma sen, ze
se jejich dité narodi zdravé. Kdyz zjisti, Ze se dité narodi s postiZenim, sen se rozpadne.
Rodice se dostanou do situace, kdy do budoucna nevidi Zadné pozitiva, citi silnou uz-
kost, beznad¢j a stres. Samotné sdéleni skutecnosti, Ze se dité narodi s postiZzenim, je
extrémné Spatnd zprava, které stav rodict nijak nevylepsi.

To, ze je zdravé dit€ - nejen pro matku - velmi dulezité, se muzeme docist
I v knize od M. Vagnerové: ,, Zdravi ditéte je pro vétsinu matek jednou z nejvétsich hod-
not a jeho trvalé znehodnoceni naopak jednim z nejhorsich traumat, ktera mohou mamu
potkat. Je to situace, s niz se nelze snadno vyrovnat, nelze z ni utéci, a jeji zvladani S Se-
bou nese mnoho dalsich stresu, které definitivne zméni cely Zivot takové Zeny."

(Vagnerova, Strnadova, Krejcova, 2009, s. 11)

14



Rodice by se méli dozvedét o diagndze ditéte co nejdiive, aby je nejistota a t1z-
kost nesuzovala pfili§ dlouho. Odbornik, vétSinou piislusny lékaf, ma povinnost sd¢lit
rodi¢im pravdivé informace o stavu jejich potomka. Rozhodné¢ by mél rodice piijmout
jako rovnocenné partnery, a tak s nimi i komunikovat. Doporucuje se, aby u sdélovani
informaci byli oba dva rodice, aby se tim zamezilo ptfipadnému zkreslovani nebo vytés-
novani informaci. Velky vliv pii sdéleni ma i prostiedi, ve kterém jsou informace sdéle-
ny. Jedna se o citlivou zpravu, kterd by neméla byt sd€lena na chodbé nebo v ¢ekarné
plné lidi, ale v klidné mistnosti. Odbornik by mél nabidnout rodi¢tim i informace o na-
sledné péci a moznostech spoluprace s dal§imi odborniky.

Ve vétsing pripadl nebyvaji rodice na informace ohledné postizeni ditéte pripra-
veni. Jak uvadi I. Svarcova, ,, ... nevédi a nechdpou, co se s jejich ditétem stalo, nevedi,
jak bude jeho vyvoj pokracovat a co vsechno je v zivoté ceka, nevédi, jak s ditétem za-
chdzet, jak s nim jednat, jak je vychovavat.* (Svarcova, 2011, s. 157)

Rodice se dostavaji do faze, kdy maji pocit, ze selhali v jejich rodi¢ovské roli,
protoze nedokdzali zplodit zdravého potomka. Jednotlivé reakce rodicti bohuzel nejdou
néjak zobecnit, kazdy jedinec se vyrovnava se situaci individualné. VétSina z nich mé
ale spole¢né rysy. Zékladni faze, kterymi rodina (i nemocny) prochazi pti zvladani na-
ro¢né zivotni situace, popisuje E. Kiibler-Rossova (Jankovsky, 2006). Opét se na fadu
dostava individualnost - u kazdého mohou jednotlivé faze trvat jinou dobu, nékteré faze
mohou byt vynechany, nékteré se mohou opakovat nebo miize jedinec dokonce proché-
zet vice fazemi najednou.

E. Kiibler-Rossova popsala tyto zakladni faze, které nazvala popieni, smlouvani,
agrese, deprese a akceptace pravdy (Jankovsky, 2006). Témto fazim piedchazi jesté
jedna faze, kterou definovala H. Haskovcova (2002), a to nulitni faze.

Vétsinou se rodice postupné nauci akceptovat skutecnost, ze se jejich dité naro-
dilo s postizenim. A pfijmou ho takové, jaké je. Néktefi rodice maji ale tendence nadale
popirat danou situaci, a to pfedevs§im v dileZitych obdobich, kterymi miiZze byt napfi-
klad nastup ditéte do skoly. Matka se vétSinou dokaze srovnat s postizenim ditéte diive
nez otec. Pro matku je velmi dilezité to, zda otec tuto situaci piijal a s péci ji pomahal,
nebo situaci nepfijal a od rodiny odesel (Vagnerova, 2009).
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H. Chvatalova ve své publikaci uvadi: ,, Kazdy z nas je jiny, a kazdy rodic¢ proto na po-
stizeni ditéte reaguje po svéem. Asi nikdo neni zpocatku uSetien pocitii typii ,, proc zrovna
ja‘“ a pocitu zoufalstvi. Plakat se da ale jen urcity cas. Pak, zatimco jeden prijme situaci
jako vyzvu a da se do boje, jiny z boje uteCe, protoze tuto ranu osudu neunese.*
(Chvatalova, 2005, s. 11)

Dalsim nelehkym krokem je pro rodi¢e vypotradani se S nejriiznéjSimi reakce
svého nejblizsiho okoli. N¢ktefi blizci jsou situaci zaskoCeni a nevédi, jak piesné
s rodi¢i komunikovat, aby se jich nedotkli. Casto pak dochazi k tomu, Ze se jim zaénou
vyhybat, a proto jsou rodie izolovani od okoli. |. Svarcova uvadi, Ze ,, ... rodice posti-
zenych déti byvaji precitliveli a mohou i zcela nevinnou pozndamku nebo dotaz pochopit

jako netaktnost a projev bezcitnosti. “ (Svarcova, 2011, s. 157)

1.4 Sourozenci déti s postizenim

Situace, kdy se rodina musi vyrovnat Stim, Ze jednim z jejich ¢lent je dité
S postiZzenim, je naro¢na nejen pro rodice, ale i pro jeho sourozence. To, jak se déti vy-
rovnaji s postizenim svého sourozence, velmi zdlezi na tom, jak se s touto situaci vy-
rovnali rodice.

Zdravy sourozenec zaujima vétSinou ochranitelsky postoj, o dité s postizenim
pecuje a podporuje ho a neni pro né¢j dilezité, jestli je sourozenec mladsi nebo starsi.

Dilezité je to, jaky zaujimaji rodiCe ptistup k obéma sourozenctim. Jako prvni
pfistup miZeme uvést ten, Ze rodice veénuji pozornost predev§im ditéti s postizenim
a zdravy sourozenec byva v pozadi. Nevénuji mu dostatecnou pozornost a ocekavaji od
n¢j dospélejsi chovani, nez jaké je v jeho véku obvyklé. Neni to zptisobené tim, ze by
o zdravé dité€ neméli rodice zajem, ale citi jako prvotni peovat o dité s postizenim (Pfi-
nosilova, In Opatfilova, 2006). Rodice se nezabyvaji tim, jaké ma zdravy sourozenec
problémy a téZkosti. I pfesto, ze jsou tito jedinci malo konfliktni, pfizplisobivi a zodpo-
veédni, jak uvadi M. Plevova, ,, ... bez odborné pomoci je riziko jejich psychického ohro-

Zeni velké.* (Plevova, 2007, s. 10)
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Naopak mohou rodic¢e vénovat pozornost zdravému sourozenci a do pozadi byva
tentokrat odsunuto dit¢ s postizenim. Zdravy sourozenec ma rodi¢tim nahradit neuspo-
kojeni z ditéte s postizenim, proto na n¢j kladou vétsi naroky, které neodpovidaji véko-
vé urovni ditéte (Pfinosilova, in Opattilova, 2006).

Oba pristupy kladou na zdravého sourozence velké naroky. Je pravdépodobné,
ze tyto naroky nebude moci zvladnout, proto miize zac¢it ve svém chovani uplatnovat
nejruznéjsi obranné mechanismy, jako napf. trucovani, agresivitu nebo rezignaci (Bar-
tonova, Bazalova, Pipekova, 2007).

Dalsi naro¢nou situaci pro zdravého sourozence je ta, ze byva Casto vystavovan
posméchu svych vrstevniki. Proto je v takovychto situacich nejvhodnégjsi, aby ho rodice
naucili, jak se branit.

Velmi dilezité je to, aby rodice vénovali stejné mnozstvi ¢asu obéma sourozen-
ciim a aby poskytli zdravému sourozenci dostatek volného ¢asu, aby mél moznost sbli-

Zit se se svymi vrstevniky a zajistil si své misto ve spole¢nosti.

1.5 Coping - strategie zvladani naro¢né Zivotni situace

Jak uz bylo zminéno v podkapitole 1.3, situace, kdy se rodi¢e musi vyrovnat
s tim, Ze je jejich dit& postiZzené, pro né pfedstavuje velkou zatéz. S nastalou situaci se
ale postupné¢ vyrovnavaji a adaptuji se.

Nékdy miize byt vyrovnani se narocné, jelikoz situace je tzv. nadlimitni (piesa-
hujici tnosnou hranici) a pro jeji zvladnuti je potieba mimotfadné usili. V takovémto
pfipad¢ se nestali adaptovat, ale je dilezité uvést veSkeré sily do pohotovosti, aby se
takovato situace dala zvladnout (Cechové, Kucerova, Mellanova, 2004).

Zvladnuti nadlimitni situace se nazyva coping. Jak uvadi V. Cechova, coping
znamena ,, ...umeét si poradit a vyporddat se s mimoradné obtiznou, témér nezvladnutel-
nou situaci, stacit na neobvykle tézky iikol. (Cechova, Kuéerova, Mellanova, 2004, s.

43)
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Dalsim dulezitym faktorem pfi zvladani nadlimitni situace je to, jaké ma jedinec
schopnosti zvladat zatéz, jak vyuziva svlij potencial a jak situaci proziva. Kazdy jedinec

bude na ritizné situace reagovat jinak a bude pouZzivat i riizné strategie zvladani.

Copingové zdroje

Copingovymi zdroji mizeme rozumét aspekty prostredi jedince, které jsou bud’
vnitini, nebo vn¢jsi. Ty pak umoziuji vyporadani se se stresem. Vnitini copingové
zdroje jsou osobni nebo rodinné. Rodinnymi zdroji se mysli napi. soudrznost a flexibili-
ta rodiny, rodinné feSeni problému a rodinna pravidla (Sobotkova, 2007). Jako osob-
nostni zdroj mizeme uvést napt. sebediivéru, osobni zdatnost nebo fyzické a psychické
zdravi. Mezi vnéjsi copingové zdroje patii demografické a socioekonomické proménné
a socialni podpurné sité, které tvoii nuklearni rodina, blizci piatelé, sousedé, ale i profe-
sionalové v riznych sluzbéch a socidlni a vzdélavaci instituce.

K. Paulik (2010) ve své knize poukazuje na dulezitost osobnostnich piedpokladi
jedince, které se uplatiiuji v zat€zovych situacich. Souvisi s rysy osobnosti, které se
vztahuji k ur€itym vzorciim chovani. DileZita je napt. odvaha, optimismus, sebediivéra
nebo smysl pro humor.

Dalsi, co povazuje K. Paulik (2010) za nezanedbatelné, jsou situacni faktory. Ty
ovliviiuji zptisob, jak jedinec reaguje na stresory. Mizeme mezi né zatadit rusivé pod-
néty, které na jedince pisobi nepfiméfenou intenzitou, dale podnéty rizikové a projek-
tivni.

Tteti dalezitou véci je dynamické stranka jedince. Jedna se o procesy, které pro-

bihaji pfi interakci jedince s prostifedim (Paulik, 2010).

Copingove reakce

Copingové reakce jsou akce, slovni vyjadieni nebo emoce, kterymi jedinec rea-
guje na stresor a které se uplatiiuji pii zvladani stresu (Vancura, 2007). Pti jejich aplika-

ci dochazi k postupnému zvladani stresové situace.
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Reakce probihaji ve tfech fazich. Béhem prvni faze dochazi k aktivaci psychic-
kych obrannych reakci a jedinec si diky aktivaci negativnich pocitii uvédomi, Ze se jed-
na o stresovou situaci. V druhé fazi je klicové hledani strategii vhodnych ke zvladnuti
situace, které¢ by mohly vést k pfijatelnému zvladnuti. Zvladne-li jedinec v této fazi za-
téz, vrati se jeho funkce do ptivodniho stavu. Pokud zatéz nezvladne, nastupuje tieti

faze, béhem které se rozviji stresem podminéné poruchy.

Copingové strategie

Copingové strategie jsou chapany jako komplexnéjsi copingové reakce. Predsta-
vuji velmi vyznamny faktor, ktery ma vliv na to, jak bude rodici pfijato postizeni jejich
ditéte. Konkrétné se jedna o zvoleni postupti pii zvladani zatézové situace, kde se pfi-
hlizi k danym podminkam, které jsou situa¢né a osobnostné ovlivnéné (Paulik, 2010).

Pocet copingovych strategii neni pfesné stanoven, ve svych publikacich se jim
vénuje mnoho autoru. J. Vancura (2007) déli copingové strategie na sekvencni (model
Kiibler-Rossové), typologické (zména emoce usilujici o zvladdnuti zatéZové situace)
a deskriptivni (pojednava o riznych jednanich v zatéZovych situacich).

Dale mizeme zminit i déleni K. Paulika (2010), ktery strategie déli na ptiklono-
vé a odklonové. Piiklonové strategie umoznuji jedinci aktivné fesit problém. Pii zvoleni
odklonovych strategii se nabizeji moznosti, jak se vyhnout problému, dochazi
k sebeobvinovani a socialni izolaci.

Strategie zvladani zaté€ze, které uziva rodina, zalezi na individualné zvolenych
strategiich. Podle I. Sobotkové (2007) znamenaji strategie zvladani zatéze v rodiné to,
co vSe rodina de€la pro to, aby se stala odolnou a dosahla rovnovahy v problematické
dobé. Zvolené strategie by mély rodice privést k tomu, aby dokazali na ditéti vidét jeho
pozitivni stranky.

V publikaci od M. Vagnerové (2008) jsou strategie zvolené v rodiné rozd¢lené
na aktivni a pasivni, a to podle sily Usili vyrovnani se se zaté€zi. Aktivni strategii je utok,
pfi kterém se jedinec snazi se situaci vyrovnat, a proto napi. vyhleddva odbornou po-

moc. Pasivni strategii je potom unik, ktery jedinec voli, kdyZz neni schopen situaci

19



zvladnout. Jak uvadi M. Vagnerova (2008), v situaci, ktera piesahuje miru jedincovy

vvvvvv
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2 TEZKE ZDRAVOTNI POSTIZENI

“«

Tézké zdravotni postizeni 1ze chépat jako “...zvldst tezkou formu nejakého dru-
hu postizeni.” (Vitkova, 2001, s. 5), které omezuje ¢loveéka v nékterych ze slozek osob-
nosti. Vyrazné omezeny jsou kognitivni, t€lesné, emocionalni, socialni
a komunika¢ni schopnosti (Vitkova, 2001). ,, Tezké postizeni predstavuje pro vSechny
zucastneéné interakcni partnery omezeni, ztézuje zakladni kontakt mezi dvema lidmi. "
(Vitkova, 2001, s. 5)

V této oblasti se objevuje terminologicka nejednotnost. Nejcastéji patii do okru-
hu osob stézkym zdravotnim postizenim jedinci s t€Zkym mentalnim postizenim,
s kombinovanym postizenim, S tézkym zrakovym a sluchovym postizenim, S tézkou

poruchou dorozumivaci schopnosti a s téZzkym télesnym postizenim.

2.1 Etiologie téZkého zdravotniho postiZeni

Etiologie téZkého zdravotniho postizeni je velmi rGznorodd. Pfiiny mohou
vzniknout v jakékoli vyvojové fazi ¢lovéka a mnohdy jsou vysledkem pusobeni $kodli-
vych vlivi, jako napf. neurologickych, genetickych nebo chromozomalnich. O piehledu
moznych podminek vzniku téchto pficin je moZné hovofit pouze v obecné roving.

Obecné jsou znamé dva faktory, které se podili na vzniku zdravotniho postizeni:

a) faktor endogenni - vnitini - S rozsahlou $kalou dédi¢nych slozek, které se daji
prokézat genetickymi vySetfenimi,
b) faktor exogenni - vnéjsi - ptisobi ve vSech vyvojovych fazich ¢lovéka (v obdobi

prenatalnim, perinatalnim i1 postnatalnim).
Mezi skodlivé plisobici Cinitele, tzv. noxy, V jednotlivych fazich vyvoje mizeme

zahrnout napf.:

a) obdobi prenatalni:
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— infek¢ni onemocnéni matky (napt. zardénky, bézné virdzy, pohlavni ne-
moci),
— matcino uzivani 1éka, alkoholu nebo drog,
— fyzicka a psychicka traumata, Grazy;
b) obdobi perinatalni:
— komplikované porody,
— infek¢ni onemocnéni ditéte (napft. stievni infekce),
— meningitida, novorozenecka Zloutenka;
€) obdobi postnatalni:
— Urazy mozku,

— meningitida, encefalitida (Zvolsky, 1996).

Pfi¢inu, ktera stoji za vznikem tézkého zdravotniho postiZzeni, se nepodafi u kaz-
dého ptipadu objasnit. V nékterych piipadech se totiz nejedné o tzv. monokauzalni pii-
¢inu, ale o nakupeni skodlivych vlivii, které mohou puasobit v oblasti neurologické, ge-
netické, metabolické nebo traumatické, a to v prubéhu celého vyvoje (Vitkova, 2001).

,,Samozrrejmé mohou vzniknout i postiZeni ve starsim véku, nejcastéji nasledkem
urazu, méné nemoci.* (Votava, 2005, s. 172) Ve vétsing piipadu se jedna o trazy hlavy

a mozku, nebo o poskozeni mozku pfi tonuti (Vitkova, 2001).

2.2 Klasifikace téZkého zdravotniho postiZeni

Klasifikace 0sob s tézkym zdravotnim postizenim tvoii kategorii, ktera je dosud
nejméng propracovanou casti specidlni pedagogiky. Této klasifikaci se vénuje celd fada
autorti a mnohé z nich se pouZzivaji i dnes.

Klasifikaci se zabyva i J. Jesensky, ktery pro ¢lenéni t€zkého zdravotniho posti-
zeni vyuzivéa pravidlo dominantniho postiZeni. Jeho ¢lenéni je rozdéleno do osmi sku-
pin:

1. slepohluchonemota a lehci smyslové postiZeni,
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mentalni postizeni s télesnym postizenim,
mentdalni postizeni se sluchovym postiZenim,
mentdlni postizeni s chorobou,

mentalni postizeni se zrakovym postizenim,
mentalni postizeni s obtiznou vychovatelnosti,

smyslové a telesné postizenti,

O N o g B~ WD

postizeni Feci se smyslovym postizenim, télesnym a mentalnim postizenim

a chronickou chorobou (2000, s. 15, sec. cit. in Ludikova, 2005, s. 10).

A. Vancova pfi tfidéni vychazi z projevi osob s kombinovanymi vadami. Kon-
krétné se zaméfuje na jejich dopady na proces rozvoje a socializace osobnosti. Podle
tohoto kritéria rozd¢lila tyto vady do dvou kategorii.

Prvni kategorie je tvofena jedinci s tzv. lehkym vicendsobnym postizenim. Tito
jedinci jsou na zékladé vychovy a vzdélavani schopni veelku samostatné zvladat kazdo-
denni zivot a dosahnou proto primérné kvality zivota (Vancova, in Ludikova, 2005).

Druhou kategorii tvofi jedinci tzv. téZce vicendsobné postizeni. Ti jsou na zakla-
d¢ specialni vychovy a vzdélavani schopni zvladat jenom zékladni praktické zkuSenosti
a vyzaduji pomoc. U prace s témito jedinci je dalezity individudlni pfistup a cilem je

snaha o dosazeni co nejvétsi mozné miry socializace (Vancova, in Ludikova, 2005).

S mnohem obecngjsi klasifikaci se miizeme setkat u S. Vaska. Ten rozdélil je-
dince s kombinovanymi vadami do tii skupin podle spole¢nych symptomd:
a) mentalni postizeni s dalsim(i) postizenim(i),
b) slepohluchota,
C) poruchy chovani v kombinaci s dalsim(i) postizenim(i) ¢i narusenim(i) (Sec. Cit.
Ludikova, in Ludikova, 2005, s. 10).
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2.3 Vychova a vzdélavani osob s téZkym zdravotnim postiZzenim

Vychovu a vzdélavani osob s tézkym zdravotnim postizenim je nutné chapat
jako celozivotni proces. Vzhledem k tomu, ze u téchto osob probihaji kognitivni proce-
sy pomaleji, potfebuji specialni piistup, ktery zahrnuje stalé vedeni a neustalé opakova-
ni (Svarcova, 2011).

Cova vCasnd diagnoza. Tato dvé kritéria jsou predpokladem k odstranéni nebo snizeni
pusobeni Skodlivych vlivi. V pomérné raném véku lze diagnostikovat napt. opozdéni
motorického, fec¢ového nebo socialniho vyvoje.

Do rané péce ma dité moznost se dostat od zjisténi zdravotniho postiZeni. Ta je
zajiStovana napt. obCanskymi sdruzenimi, charitativnimi nebo cirkevnimi organizace-
mi. V soucasné dob¢ je rana péce zajistovana i specialné pedagogickymi centry.

Pted zahajenim povinné skolni dochdzky muze dité navstévovat ttidu pripravné-
ho stupné zékladni Skoly specialni. Jak je napséno v zakoné €. 561/2004 Sb. ve znéni
pozdé&jsich piedpist, v §48a odstavci 3, do tiidy ,,... lze zaradit dité od $kolniho roku,
V némz dosahne 5 let véku, do zahdjeni povinné Skolni dochdzky, a to i v pribéhu skol-
niho roku.* Ttida ptipravného stupné trva nanejvy$ 3 roky a ma minimalné 4 a maxi-
malné 6 zaku (zakon ¢. 561/2004, 2014, online).

DalSim moZznym krokem je tzv. ,rehabilitacni vzdélavaci program zékladni Sko-
ly specialni“. Ten umoznuje zdkim osvojovani neékterych zakladnich védomosti, do-
vednosti a navyktll. Ve tfidé€ s rehabilitacnim programem Zak plni desetiletou povinnou
Skolni dochazku. Do tfidy jsou zatfazovani zéci, kteti vychodili ptipravny stupei, ale po
jeho dokonceni nejsou schopni navézat studiem na zakladni Skole specidlni. Zatfazeni
jsou ale 1 ti Zaci, u kterych je zfeymé, Ze diky svému postizeni nebudou schopni zvladat
studium na zakladni Skole specialni (Vyzkumny tstav pedagogicky, 2014, online).

Po dokonceni zakladni Skoly specialni ziskaji Zaci zaklady vzdélani. Ve vétSing
piipadii bohuzel zlstavaji u svych rodin nebo v tstavech, kde vyzaduji neustalou péci.

V soucasné dob¢ je mozné, aby jedinci s t€Zkym zdravotnim postizenim, ktefi

ukoncili vzdélani na zakladni skole praktické v niz§im nez devatém roc¢niku, absolvova-
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li kurz na doplnéni zaklad?i vzdélani, ktery poskytuji zakladni $koly specialni (Sance

détem, 2014, online).

2.4 Podpora vyvoje osob s téZkym zdravotnim postiZenim

Podpoie vyvoje osob s tézkym zdravotnim postizenim se ve své publikaci vénuje
Vitkova, ktera uvadi, ze: ,,...Lidé s tezkym postizenim by meli mit zajistény narok na
celistvost v podpore vyvoje.* (Vitkova, 2001, s. 7) Tato celistvost je v jejich Zivoté vel-
mi dilezita, jelikoz je zapotiebi pro prubéh kazdého dne. Celistvost zahrnuje naptiklad
uspokojovani zakladnich lidskych potieb, oblast zdkladni podplirné nebo specialni péce,
anebo podporu komunikace (Vitkova, 2001).

Uspokojovani zakladnich lidskych potieb predstavuje pro kazdého jedince nepo-
stradatelnou soucast jeho fungovani. Jedna se napt. o potfebu pfijimani potravy, potiebu
vylucovani, potfebu pocitu bezpeci a jistoty nebo potiebu sebeurceni. Pokud je znemoz-
néno uspokojovani téchto poteb, mizou se u jedince projevit zavazné poruchy psychi-
ky. Pravé pro osoby s t€Zkym zdravotnim postizenim je napliiovani vyse zminénych
potieb obtizné. Ackoli postizeni omezuje napliiovani potieb, zaroven navysuje jejich
potiebnost (Vitkova, 2001).

Vitkova uvadi, Ze vSechny osoby s tézkym zdravotnim postizenim maji spolecné
to, Ze ,, ... maji zvlastni potieby pro vlastni vyvoj a interakci s jinymi lidmi:

a) potrebuji télesnou blizkost, aby si mohli ucinit primou zkusenost,
b) potiebuji pedagoga/terapeuta, ktery jim priblizi jejich prostredi co nejjednodus-

Sim zpiisobem,

C) potrebuji pedagoga/terapeuta, ktery jim umozni pohyb a zménu polohy,
d) potrebuji kazdého, kdo jim rozumi i bez reci a spolehlivé se o né stard a pecuje

o ne.” (Vitkova, 2001, s. 7)

Prace s osobami s tézkym zdravotnim postizenim vyzaduje individualni pfistup
vzhledem Kk tomu, ze kazdy jedinec ma individualni schopnosti. Aby prace pfinasela

pozitivni vysledky, je potieba, aby byl pedagog kreativni, otevieny novym piistuptim,
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trpélivy a empaticky, ale hlavné, aby byl seznamen s diagnézou konkrétniho jedince
(Vitkova, 2001).

Profesionalni vedeni je nedilnou soucasti uspéchu. Bez n¢j zlistavaji osoby
s tézkym zdravotnim postizenim ,, ...na velmi nizké vyvojové urovni a dostavaji se na-
prosto nutne do slepé ulicky narusenych vztahii s okolnim svétem, v masivni zavislosti a

hluboké izolaci.* (Vitkova, 2001, s. 12)
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3 SPECIALNE PEDAGOGICKE CENTRUM

Specidln¢ pedagogicka centra (dile SPC) patii spolu s pedagogicko-
psychologickymi poradnami a stfedisky vychovné péce do soustavy Skolskych poraden-
skych zatizeni. SPC jsou v Ceské republice ziizovana od roku 1990.

Zakladni legislativou, kterd upravuje ¢innost Skolskych poradenskych zafizeni,
je zakon ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stiednim, vy$§im odborném a ji-
ném vzdélani (novelizovan zakonem ¢. 472/2011 Sb.). Dalsim dokumentem je vyhlaska
¢. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych poraden-
skych zafizenich (novelizovana vyhlaskou ¢. 116/2011 Sb.). Prace SPC se dotyka i vy-
hlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zakt a studentl se specialnimi vzdélavacimi
potfebami a déti, zakd a studentdi mimofadné nadanych (novelizovana vyhlaskou ¢.
147/2005 Sb.), jejiz hlavni zaméfeni je praveé vychova a vzdélavani déti, Zaku a studenth
se specialnimi vzdelavacimi potiebami a mimotadné nadanych.

O tom, komu jsou sluzby SPC poskytovany, blize hovoti vyhlaska ¢. 72/2005
Sb., ve znéni pozdéjsich piedpisi, v §6 odstavci 1: ,,Centrum poskytuje poradenské
sluzby zakiim se zdravotnim postizenim a zdkum se zdravotnim znevyhodnénim integro-
vanym ve Skolach a skolskych zarizenich, Zakum se zdravotnim postizenim
a zZakim se zdravotnim znevyhodnénim ve Skoldch, tridach, oddélenich nebo studijnich
skupindch s upravenymi vzdeélavacimi programy, Zakiim se zdravotnim postizenim V zad-
kladnich Skoldach specidlnich a détem s hlubokym mentalnim postizenim.” (Vyhlaska
72/2005, 2014, online)

O personalnim obsazeni se ve své knize zminiuje L. Novosad (2000), ktery uva-
di, ze je uzpiisobeno tomu, jak jsou jednotliva SPC orientovana. Mezi kmenové pracov-
niky patii psycholog, specialni pedagog a socialni pracovnik. Jejich ¢innost je vazéna
kooperaci s dalsimi odborniky, jako je napt. logoped, etoped, psychoterapeut, rehabili-
taéni pracovnik, pediatr, psychiatr, neurolog a dalsi 1ékafi specialisté.

SPC za prozatim nepf#ili§ dlouhou dobu své existence ukazala svoje dulezité po-
staveni v systému specialniho $kolstvi, uceleného poradenstvi i ve sféte socialni rehabi-

litace (Novosad, 2000).
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3.1 Napli prace specialné pedagogickych center

Mezi standardni ¢innosti SPC patii zajistovani specialné pedagogické, psycho-
logické a dalsi potfebné podpory klientim se zdravotnim postizenim. Poskytuji jim od-
bornou pomoc v procesu socialni a pedagogické integrace.

WSPC Fesi predevsim tyto ukoly:

1. zpracovani kompletnich podkladu k rozhodnuti o zarazeni ditéte nebo za-
ka do integrovaného nebo specidalniho zarizeni, véetné prubézného sledo-
vani a vvhodnocovani vhodnosti zarazeni i Skolni uspésnosti sledovanych
Jjedinci,

2. vypracovani navrhu adekvatniho zpusobu vzdélavani a vychovy postize-
nych deéti i mladistvych a poskytovani metodické ¢i konzultacni pomoci,

3. ve spolupraci s lékari, socialnimi pracovniky a mnoha dalsimi odborniky
provddi terénni depistaz (vyhledavani zdravotné postizenych deti a mla-
distvych v daném regionu),

4. vytvari ucelenou evidenci klientit zarazenych do péce SPC,

5. zabezpecuji komplexni diagnostiku, ktera slouzi k definovani aktudlniho
stavu, stupné postizeni a vyplyvajicich moznosti i omezeni klienta,

6. poskytuji cilenou pomoc obtizné zaraditelnym (obtizné vzdélavanym) de-
tem (napr. ze zdravotnich ¢i rodinnych ditvodii),

1. zabezpecuji pomoc v oblasti profesniho poradenstvi, profesionalni orien-
tace, volby dalsiho studia a odborné pripravy i pracovniho uplatnéni kli-
enti,

8. podporuji reseni problémii rodin se zdravotné postizenymi detmi a vse-
stranné podnécuji aktivitu clenit rodiny na celkovém preventivnim, soci-
alné rehabilitacnim a terapeutickém piisobent,

9. organizuji osvetové i odborné akce zamerené na problematiku vychovy,
vzdélavani a integrace postizené populace, podileji se na transferu ziska-
nych poznatkiit mezi prislusné zarazenymi pracovisti a podle svych mo:z-

nosti spolupracuji na vyzkumu. “ (Novosad, 2000, s. 105 - 106)
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Jak je uvedeno ve vyhlasce ¢. 72/2005 Sh., ve znéni pozdé&jsich predpist, v §6
odstavci 3: ,,Cinnost centra se uskuteciuje ambulantné na pracovisti centra a ndavsté-
vami pedagogickych pracovnikii centra ve Skoldach a skolskych zarizenich, pripadné v
rodindch, v zarizenich pecujicich o Zdky se zdravotnim postizenim. Cinnost centra se
vykonava ambulantné (vyhlaska ¢. 72/2005, 2014, online).

Konkrétni tkoly se déale odvozuji od konkrétniho zaméteni SPC a specifickych

potieb odvijejicich se z postizeni klientt.

3.2 Typy specialné pedagogickych center

Standardni ¢innost SPC se odliSuje hlavné tim, jak jsou jednotliva centra orien-
tovana. Samotné typy SPC se d¢€li pravé podle jejich orientace, o cemz se miizeme blize
dozvédét ve vyhlasce €. 72/2005 Sb., ve znéni pozdéjsich predpist, konkrétné v piiloze
&. 2, kde se hovoii o standardni Ginnosti specialni. V Ceské republice se miizeme setkat
s témito SPC:

1. centrum poskytujici sluzby zakim s vadami reci, jejich zdakonnym zdstupciim,

Skolam a Skolskym zarizenim vzdélavajicim tyto Zaky,

2. centrum poskytujici sluzby Zakiim se zrakovym postizenim, jejich zakonnym za-
stupcum, Skolam a skolskym zarizenim vzdeldavajicim tyto Zdky,

3. centrum poskytujici sluzby zakiim se sluchovym postizenim, jejich zakonnym za-
stupciim, Skolam a Skolskym zarizenim vzdélavajicim tyto Zdky,

4. centrum poskytujici sluzby Zakiim s telesnym postizenim, jejich zdakonnym za-
stupcum, Skolam a Skolskym zarizenim vzdeldavajicim tyto Zdky,

5. centrum poskytujici sluzby zZakiim s mentalnim postizenim, jejich zakonnym za-

stupciim, Skolam a Skolskym zarizenim vzdélavajicim tyto Zdky,
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6. centrum poskytujici sluzby Zakiim S poruchami autistického spektra, jejich za-
konnym zastupciim, Skolam a Skolskym zarizenim vzdélavajicim tyto Zaky,

1. centrum poskytujici sluzby Zakim hluchoslepym, jejich zdkonnym zastupciim,
Skolam a Skolskym zarizenim vzdélavajicim tyto zZaky,

8. centrum poskytujici sluzby Zakum s vice vadami, jejich zakonnym zastupciim,

Skoldm a Skolskym zarizenim vzdéldvajicim tyto Zaky (vVyhlaska 72/2005, online).

3.3 Specialné pedagogicka centra v Jihoceském Kkraji

V soucasnosti existuje v JihoCeském kraji 6 specidlné pedagogickych center.
Vétsina ze SPC se nachazi v okresnim mésté Ceské Budgjovice. Dalsimi mésty, kde se
nachazi SPC, jsou Strakonice a Tyn nad Vltavou (Asociace pracovnikl specialné peda-

gogickych center, 2013, online).

SPC pro vady feci Tyn nad Vltavou
SPC pro sluchové postizené Ceské Budgjovice
SCP pro zrakové postizené Ceské Budgjovice
SPC pro mentalné postizené Strakonice

Ceské Budgjovice

SPC pro télesné postiZeni Ceské Budgjovice

3.4 Specialni pedagog

ZastteSujici pojem, pod ktery mizeme specidlniho pedagoga zahrnout, jeste
napf. se socialnimi pracovniky, zdravotniky nebo rehabilitacnimi pracovniky, je poma-
hajici profese. Pomahajici profese je definovana v psychologickém slovniku takto:
~Pomdahajici profese je souhrnny ndzev pro profese, které se zaméruji na pomoc dru-

hym,; pomdahaji Fesit nesnaze, problémy, zdravotni potize druhych lidi. Spolecnymi znaky
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«

Jjsou mimoradna psychicka zatez, odpovednost a rizika pro viastni dusevni zdravi.*
(Hartl, Hartlova, 2000, s. 185)

Podle zakona ¢. 563/2004 Sb., ve znéni pozdé&jsich piedpist, § 2, je specialni
pedagog pedagogickym pracovnikem. Ten je definovan: ,, Pedagogickym pracovnikem
Jje ten, kdo kona primou vyucovaci, primou vychovnou, primou specialné pedagogickou
nebo primou pedagogicko-psychologickou cinnost primym piisobenim na vzdélavaného,
kterym uskutecnuje vychovu a vzdeélavani ...* (zakon ¢. 563/2004, 2014, online). Mezi
pedagogické pracovniky muzeme dale zafadit napf. ucitele, vychovatele, pedagoga vol-
ného Casu, asistenta pedagoga, vedouciho pedagogického pracovnika nebo psychologa
pracujiciho ve $kolském poradenském zatizeni.

Na kazdého z téchto pracovnikil jsou kladeny nejriznéjsi pozadavky, které se
tykaji jeho zaméteni. Aby mohl clovek vykonévat urcitou profesi, predpoklada se, ze
bude mit urcité schopnosti a dovednosti. Jednou z dalezitych podminek je to, aby byl
plné€ zptsobily k pravnim tkontim. Neméné dulezitou podminkou je odborné kvalifika-
ce pro ptimou pedagogickou ¢innost, kterou vykonava. Podle znéni zdkona €. 563/2004
Sb., ve znéni pozdéjsich predpist, se od pedagogickych pracovnikd ocekava i znalost
mateiského jazyka, v Ceské republice tedy ¢eského jazyka (zakon &. 563/2004, 2014,

online).

3.4.1 Profil specialniho pedagoga

Profese specialniho pedagoga je v dnesni dobé€ ¢im dal tim vice potiebna vzhle-
dem k tomu, ze diky lepsi diagnostice je diagnostikovano vice déti s postizenim, které
potiebuji specialni podporu.

Ze samotného terminu specidlni pedagog je jasné, ze jde o pedagoga, jehoZ po-
zice je vyjimecna. Jedna se o ucitele nebo také vychovatele, ktery pracuje s détmi a mla-

dezi s ur¢itym druhem postizeni. KdyZ vezmeme v potaz riizné druhy a intenzitu posti-

vvvvvv
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oproti jinym oblastem pedagogiky. Z téchto diivodu, jak uz bylo zminéno vyse, je dule-
zité, aby m¢l specialni pedagog urcité dovednosti a védomosti.

Budeme-li se zabyvat pedagogicko-psychologickou slozkou profilu specialniho
pedagoga, jsou Vv ni zahrnuty znalosti psychologickych a obecnych pedagogickych dis-
ciplin. Na tyto znalosti se vaze zpusobilost spravn¢ diagnostikovat jednotlivé zéky, ana-
lyzovat pribéh vychovné vzdélavaciho procesu, volit nejvhodnéjsi metody a formy
vzdé€lavani a schopnost umét vse pouzit v praxi (Trnkova, 2006).

Napli prace specidlniho pedagoga je velmi riznoroda vzhledem k mistu vykonu
profese. Jsou zaméstnani hlavné ve Skolach a skolskych zatfizenich, které jsou urceny
piedevsim jedinciim se specialnimi vzdélavacimi potfebami. V soucasné dobé se speci-
alni pedagogové uplatiuji 1 ve Skolach hlavniho proudu. V neposledni fadé mohou pra-

covat 1 ve zdravotnictvi nebo socidlni oblasti.

3.4.2 Systém vzdélani specialniho pedagoga

Aby byl vykon specidlniho pedagoga co nejkvalitnéjsi, je nezbytné odborné
vzdélani. Podle zdkona €. 563/2004 Sb., ve znéni pozdé&jSich predpist, §18 ,, ...ziskdva
odbornou kvalifikaci vysokoSkolskym vzdélanim ziskanym studiem v akreditovaném
magisterském studijnim programu v oblasti pedagogickych ved... ", ktery je predev§im
zamé&fen na specialni pedagogiku (zakon 563/2004, 2014, online).

Odbornou kvalifikaci mize v souc¢asné dob¢ kazdy ziskat 1 absolvovanim kurzu
specialni pedagogiky v programu celozivotniho vzdélavani uskute¢iiovaném vysokou
Skolou. Kurz je urcen ptedev§im pracovnikiim ve specidlnich zatizenich nebo Skoléch,
ktefi si potiebuji doplnit odbornou kvalifikaci praveé v oblasti specidlni pedagogiky.
letech. Jeji katedry je mozné nalézt téméF na viech vysokych §kolach v Ceské republice.
Zminit mizeme napt. pedagogickou fakultu Masarykovy univerzity v Bmé, Karlovy
univerzity v Praze, Univerzity v Hradci Kralové nebo zdravotné socialni fakultu Jiho-

Zeské univerzity v Ceskych Budg&jovicich.

32



Ani po dokonceni vysokoskolského vzdélani studium pro specidlni pedagogy
zdaleka nekon¢i. V tomto oboru je totiz nezbytné celozivotni vzdélavani. Obor specialni
pedagogika se vyprofiloval zejména v prubéhu 20. stoleti, mizeme proto fict, Ze se jed-
na o obor pomérné mlady. Proto na svétlo vychéazi neustale nové poznatky. Ty jsou di-
lezité pro lepsi pochopeni a diagnostiku vSech lidi se specidlnimi vzdélavacimi potie-

bami.
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4 CIL PRACE A VYZKUMNA OTAZKA

4.1 Cil prace

Pro ucely vyzkumné ¢asti bakalaiské prace byl zvolen nasledujici cil - zjistit,
jaka je role specidlniho pedagoga v procesu vyrovnavani se rodiny s narozenim ditéte
s t¢zkym zdravotnim postizenim. K uskuteénéni cile byly vyuzity rozhovory s matkami

déti s tézkym zdravotnim postizenim.

4.2 Vyzkumna otazka

Vzhledem Kk vybéru kvalitativniho vyzkumu nebyly urceny hypotézy. Na zakla-
d¢ cile prace byla stanovena vyzkumna otazka - v ¢em konkrétné spatiuji rodi¢e neza-
stupitelnost (dilezitost, vyznamnost) role specidlniho pedagoga?

Ucelem jednotlivych rozhovorti vedenych s rodi¢i déti s tézkym zdravotnim po-
stizenim byla snaha o naplnéni vysSe uvedené otazky.

Od vyzkumné otazky byly ndsledné odvozeny tii oblasti rozhovoru, které se
skladaly z dil¢ich otazek. Oblasti, které byly pro jednotlivé rozhovory stézejni, znély
nasledovné:

A. Pohled rodict na dobu, kdy zjistili tézké zdravotni postizeni ditéte.
B. Soucasny Zivot s ditétem s téZkym zdravotnim postizenim.
C. Subjektivni pohled na vychovu a vzdélavani ditéte s tézkym zdravotnim postize-

nim.
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5 METODIKA

5.1 Pouzité metody a techniky sbéru dat

Pro naplnéni cile bakalatrské prace jsem pouzila kvalitativni metodu vyzkumu.
Ta byla definovana J. W. Creswellem v publikaci od J. Hendla takto: ,, Kvalitativni vy-
zkum je proces hledani porozumeni zalozeny na riznych metodologickych tradicich
zkoumani daného socialniho nebo lidského problému. Vyzkumnik vytvari komplexni,
holisticky obraz. Analyzuje riizné typy textu, informuje o ndzorech ucastnikit vyzkumu a
provddi zkoumadni v prirozenych podminkach* (1998, s. 12, sec. cit. in Hendl, 2008, s.
50).

V ramci kvalitativniho vyzkumu jsem zvolila metodu dotazovani, konkrétné
byla data ziskdvana nestandardizovanym hloubkovym rozhovorem. MiiZeme se setkat
I Snazvem jako napf. neformalni nebo nestrukturovany. ,,Sila neformalniho rozhovoru
spociva v tom, ze zohlednuje individudlni rozdily a zmény situace. Otazky mohou byt
individualizovany, aby se dosahlo hloubkové komunikace a vyuzZilo se prostredi a situa-

ce a aby se posilila konkrétnost a bezprostirednost rozhovoru “ (Hendl, 2008, s. 175).
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6 VYZKUM

6.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor byl tvofen péti rodinami déti s tézkym zdravotnim postize-
nim. Pivodnim zamérem bylo uskutecnit rozhovor s obéma rodici ditéte, coz ve skutec-
nosti nebylo mozné. Ctyii z dotazovanych jsou svobodné a s otcem nejsou v kontaktu.
Pata dotazovana je vdana, ale jeji manzel odmitl poskytnout jakykoli rozhovor. Z téchto
divodu byly rozhovory uskute¢nény jen s matkami déti.

Respondent 1 - vdana; dva synové (dvojcata), vék 9 let, diagnoza syna J.

spinalni svalova atrofie.

Respondent 2 - svobodna; dvé dcery, vék 6 a 15 let, diagn6za mladsi dcery A.

détskd mozkova obrna.

Respondent 3 - svobodna; syn 16 a dcera 6 let, diagndza mladsi dcery L. détska

mozkova obrna.

Respondent 4 - svobodnd; syn 5 let, diagndza centralni hypotonicky syndrom

s ptidruzenym ADHD a opozdénou motorikou mluvidel.
Respondent 5 - svobodna; dva synové, vék 3 a 6 let, diagndza star$iho syna T.

détsky autismus.

6.2 Vlastni realizace vyzkumu

Pro ucely své bakalafské prace jsem o pomoc pozadala matky, jejichz déti do-
chézi nebo dochazely do centra Arpida, 0. S. Toto zafizeni nebylo vybrano nahodou,
zvolila jsem ho proto, Ze jsem do Arpidy, 0. S. dochdzela béhem studia na odbornou
praxi a zivotni pfibéhy rodin mé zaujaly. Rodiny jsem o pomoc pozadala formou pi-

semné zadosti o spolupraci, kterd jim byla pfedana pres tfidni ucitele jejich déti.
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Jednotlivé rozhovory byly realizovany Vv klidném prostiedi. Tfi z rozhovori pro-
bihaly v doméacim prostiedi respondenta, ¢tvrty v klidné kavarné a posledni na détském
hiisti v misté bydlisté respondenta.

Rozhovory byly uskute¢niovany béhem mésice biezna a dubna 2014. Se vSemi
respondenty jsem se snadno domluvila na terminu i misté schiizky, které predevsim
navrhovali oni. Kazdy z respondentti spliioval podminky pro rozhovor, tzn., potkal se se
specidlnim pedagogem. V jednotlivych rozhovorech bylo dodrzovano pifesné potadi
otazek.

Zvukovy zédznam byl pofizovan pouze u dvou respondentd. Zbyli tii respondenti
odmitli nahravani rozhovoru, souhlasili alesponl se zaznamenavanim vypovédi ve psané
form¢. Jeden z respondentii stvrdil nahravani rozhovoru svym pisemnym souhlasem,
druhy nechtél nikde uvadét své jméno, proto pisemny souhlas nepodepsal.

V souladu se zachovanim osobnich tdaji byla data zpracovana anonymné¢ a je-

jich zaznamy jsou napsany pouze se zkratkami jmen.

6.3 Rozhovory s respondenty

6.3.1 Respondent 1

Rozhovor probéhl prvni tyden v bfeznu 2014 v Ceskych Budé&jovicich, v misté
bydlisté¢ respondenta. Rodina je Uplnd, tvoii ji oba rodice a dva synové, dvojcata.
V soucasné dob¢ jsou synové ve veéku 9 let. Jednomu ze synt byla diagnostikovana spi-
nalni svalova atrofie. Rodina Zije v panelovém domé, ktery je umistén v klidné lokalité
Ceskych Budgjovic. Byt je standardné zafizen, kazdy &len zde ma sviyj prostor. Oba
synové maji samostatny pokoj.

Rozhovor s matkou byl uskutecnén v dob¢, kdy byli synové ve Skole a manzel
v zamé&stnani. Matka ptisobila velmi klidné a ochotné odpovidala na mé dotazy. S otcem

se rozhovor neuskutecnil, protoze odmitl poskytnout jakykoli rozhovor.
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Odpovédi matky na otazky:

A. Pohled rodic¢i na dobu, kdy zjistili tézké zdravotni postiZeni ditéte.

1.

Jak jste se dozvédéli o sluzbach specialniho pedagoga?

., O sluzbdch specidlniho pedagoga sme se dozvedeli v détském centru Arpida pri
nastupu do skolky a potom viastné pri nastupu do prvni tridy. Tam uz ta spolu-
prace probihala vic.

Ziskali jste na specialniho pedagoga primo kontakt, nebo pouze doporuce-
ni?

,Dostali jsme kontakt. Konkrétné na specidalniho pedagoga v Arpidé, kde ten
specialni pedagog sidli, kde je vlastné SPC. "

Jak dlouho po zjiSténi téZkého zdravotniho postiZeni jste zacali vyuZzivat
sluZeb specialniho pedagoga?

,.J. jsme zjistili viastné jeho diagnozu, kdyz mu byly dva a pul roku. A téch slu-
Zeb, nebo toho kontaktu jsme zacali vyuzivat pri nastupu do skoly, to znamend
V Sesti letech.

Jak probihalo Vase prvni spole¢né setkani se specialnim pedagogem?

., To bylo viastné pri zdpisu, nebo pied zdpisem do prvni tiidy. Resilo se
V podstaté to, co bude potreba udélat, jestli odklad a tady tyhlety véci.

Co bylo pfedmétem FeSeni na prvnim setkani?

, Hlavné J. skolni zralost a odklad, pripadny.

Nachazi se specialni pedagog v misté vaseho bydlisté?

., Ano, bydlime v Budéjovicich a SPC je viastné v Arpide.

Jakou prvni duleZitou véc jste po prvnim setkani reSili?

My jsme vcelku dlouho 7esili tu Skolni zralost. Potrebovala jsem se porddné

ujistit, Ze vSechno ve Skole potom bude klapat. *

B. Soucasny Zivot s ditétem s téZkym zdravotnim postiZenim.

8. Jak vypadaji jednotliva setkani se specialnim pedagogem v soucasné dobé?

., Funguje to viastné tak, ze specialni pedagog se pred spolecnym setkdanim jde
podivat na J. hodinu, kde ho sleduje, viastné jeho vykony. A potom se sejdeme,

«

jeste s tridni ucitelkou a psychologem. No a v§echno probereme.
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9. Jak dlouha jsou setkani?
,.Jde o to, co je zrovna na programu. Ale vétSinou jsou to takovd dejme tomu
dvacetiminutova sezeni.
10. Jak casto se setkani uskutecnuji?
,,Rozhodné se setkavame jednou za rok minimalne. Ale myslim si, Ze kdyz by byl
nejaky problém, tak se miizeme kdykoli sejit.
11. Je pri setkani pritomno i Vase dité s téZkym zdravotnim postiZenim?
,» Ne, neni. Ten totiz pokracuje dal ve vyucovani.
12. Ziskavate prostiednictvim specialniho pedagoga kontakty na dalSi rodice
déti s postiZzenim?
,, To urcité ne. Pres Arpidu jsem poznala spoustu rodicu, ale nebylo to pres spe-
cidlniho pedagoga.
13. Myslite si, Ze je ze strany specialniho pedagoga vénovana rodinam déti
S téZkym zdravotnim postiZenim dostate¢na pozornost?
, Myslim si, Ze jo. A rozhodné ma kazdy rodic moznost, kdyz si mysli, Ze néco ne-
klape tak, jak by mélo, se s tim specialnim pedagogem sejit. **
14. Jaky je aktualni problém, ktery se specialnim pedagogem projednavate?
., Ted’ Fesime nesoustiedenost, nepozornost a takové jako vykyvy. Jako by vypinal
a zapinal, to je asi tou unavou. *
C. Subjektivni pohled na vychovu a vzdélavani ditéte s téZkym zdravotnim posti-
Zenim.
15. Poskytuje Vam specidlni pedagog konkrétni informace o vychové
a vzdélavani Vaseho ditéte?
. Uplné konkrétni informace ne. My jsme spis resili pomiicky. Treba v posledni
dobé jsme resili protiskluzovou podloZku.
16. Jsou Vam tyto informace srozumitelné?

‘

,Ano. A kdyz by nebyly, tak se zeptam.
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17. Zprostiredkoval Vam specialni pedagog v dobé Vasi spoluprace nastup dité-
te do nékterého zarizeni?
,, To ne. Dozvedeli jsme se o ném, kdyz jsme nastupovali do skolky. Vlastné i tu
zakladni skolu jsme si vyhledali sami. *

18. Jak vniméte spolupraci specialniho pedagoga se zarizenim, které Vase dité
navstévuje?
,,No, to je tézko odpovédet... Ale jo, asi je spoluprace dobra. Vzdycky se na vsem
v§ichni dohodneme. *
Nez matka odpovédéla na polozenou otazku, pasobila, Ze si neni jista, jak sprav-
n¢ odpoveédét, aby vyhovéla.

19. Pomaha Vam specialni pedagog s vyhledavanim mimoskolnich aktivit? (re-
kreacni pobyty, vylety)
., To ne, to si zajistujeme sami jako rodice. To nastésti zvladame sami. *

20. Poskytuje VaSemu ditéti specidlni pedagog néjaké pomiicky vhodné
Kk vyuce?
., Spis tipy na pomiicky, které pak obstarava Skola. TakzZe viastné treba tu pro-
tiskluzovou podlozku. “

21. Vykonava sam specialni pedagog s Vasim ditétem néjaké aktivity (grafomo-
torické cviceni, diagnostika apod.)?
,, Ted’ momentalné uz ne. Ale kdyz jsme se schazeli pred tim zdpisem, tak s J.

viastné délal tu diagnostiku. A pri tom zkousel tak néjak vSechno, co by mél umét

u zapisu, ty barvy, pocitani, jestli drzi spravné tuzku, a tak. *

6.3.2 Respondent 2

Rozhovor byl nahran druhy tyden v dubnu 2014 v Ceskych Budg&jovicich,
v misté bydlisté respondenta. Jedna se o rodinu neuplnou, kterou tvoii matka a dvé dce-
ry. V soucasné dob¢ jsou dcery ve v€ku 6 a 15 let. S otcem déti matka jiz dlouhodobé

nezije a nema o ném ani zadné informace. Dcefi, narozené jako druhé, byla diagnosti-
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kovana détska mozkova obrna. Rodina zije na rusném sidlisti v panelovém domé. Byt
neni velky, je standardné zatizen. Dcery sdili spole¢ny pokoj.

Rozhovor s matkou probihal v dobé, kdy byly obé dcery doma. Béhem hovoru
mluvila velmi tiSe vzhledem k tomu, ze dcery byly ve vedlejsi mistnosti. Pasobila velmi

vstficné a ochotné.

Odpovédi matky na otazky:
A. Pohled rodic¢i na dobu, kdy zjistili tézké zdravotni postiZeni ditéte.
1. Jak jste se dozvédéli o sluzbach specialniho pedagoga?
,, O sluzbdch jsem se dozvédéla ve Skolce, pres pani ucitelky. *
2. Ziskali jste na specialniho pedagoga primo kontakt, nebo pouze doporuce-
ni?
., My jsme viastné dostali primo kontakt, protoze skolka spolupracuje, dalo by se
Fict, se svym specialnim pedagogem.
3. Jak dlouho po zjiSténi téZkého zdravotniho postiZeni jste zacali vyuZivat
sluZeb specialniho pedagoga?
., To bylo docela za dlouhou dobu. Mam pocit, zZe to bylo néco pres rok. “
4. Jak probihalo Vase prvni spole¢né setkani se specialnim pedagogem?
,,Bylo to pro nds néco novyho. Ale nakonec jsem mozna byla vic nervozni, nez A.
Resily se viastné hlavné takovy formality.
5. Co bylo predmétem reSeni na prvnim setkani?
., Predmétem bylo zjistit, jestli A. vitbec odpovida schopnostma na sviyj vek. Tak-
Ze se zjistovalo, co umi, co ne. *
6. Nachazi se specialni pedagog v misté vaSeho bydlisté?
,,Jo, jo. Urcité.
7. Jakou prvni diileZitou véc jste po prvnim setkani reSili?
., Diilezitou... To byla takova ta priprava predskoldika. Takze jak spravné drzet

tuzku, jak sedeét spravne, jak se co vyjadruje, jak si ma o veci rict, a tak. *
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B. Soucasny Zivot s ditétem s téZkym zdravotnim postiZenim.

8.

10.

11.

12.

13.

14.

Jak vypadaji jednotliva setkani se specialnim pedagogem v soucasné dobé?
,Sam s ni zkousi riizny véci. Kdyz ji néco uci, ukaze ji to na sobe, treba s tou
tuzkou. Pak ji pomiize spravné uchopit tu tuzku. Ladime tu jemnou motoriku. *
Jak dlouha jsou setkani?

,,Setkani trvaji nanejvys tak hodinu. “

Jak Casto se setkani uskute¢iuji?

., Ted pred nastupem A. do Skoly se schazime tak dvakrat do mésice. “

Je pri setkani pritomno i VaSe dité s téZkym zdravotnim postiZzenim?

., Urcite, vzdyt ty veci s ni musi natrénovat. *

Ziskavate prostiednictvim specidlniho pedagoga kontakty na dalSi rodice
déti s postizenim?

., Ziskavam. Ale taky ziskavam i na dalsi specialisty, na které bych se treba méla
zameérit.

Myslite si, Ze je ze strany specialniho pedagoga vénovana rodinam déti
S téZkym zdravotnim postiZenim dostate¢na pozornost?

,, Urcite, stoprocentné!

Jaky je aktualni problém, ktery se specialnim pedagogem projednavate?

., Zrovna se snazime A. naucit mluvit v celych vétach a jak se ma zeptat, kdyz ne-

co potrebuje. Mluvi hodné jako batole, jednoslovné. *

. Subjektivni pohled na vychovu a vzdélavani ditéte s téZkym zdravotnim posti-

Zenim.

15.

16.

Poskytuje Vam specialni pedagog konkrétni informace o vychové

a vzdélavani Vaseho ditéte?

,,Jo, to jo. Poradi nam, co a jak. Kdyz se mu néco nezda, odkaze nas na specia-
listu.

Jsou Vam tyto informace srozumitelné?

., Jsou. On nemluvi néjak specialné, mluvi laicky, abych tomu rozumeéla.
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17. Zprostiedkoval Vam specidlni pedagog v dobé Vasi spoluprace nastup dité-
te do nékterého zarizeni?
., Vylozené nezprostredkoval, jenom nam rekl, Ze by pro A. byla lepsi ta praktic-
ka zakladka nez ta bézna. Ale domluvili jsme si to sami. *

18. Jak vniméte spolupraci specialniho pedagoga se zarizenim, které Vase dité
navstévuje?
,,Je to na skvélé urovni, jsem naprosto spokojena. “

19. Pomaha Vam specialni pedagog s vyhledavanim mimoskolnich aktivit (re-
kreacni pobyty, vylety)?
,, To si vyhledavam sama. *

20. Poskytuje VaSemu ditéti specialni pedagog néjaké pomiicky vhodné
K vyuce?
., Zatim nam poskytuje jenom takovy pracovni listy, aby A. doma obtahovala, vy-
barvovala nebo tak.

21. Vykonava sam specialni pedagog s Vasim ditétem néjaké aktivity (grafomo-
torické cviceni, diagnostika apod.)?

3

,,Bez toho by to ani neslo, s dcerou to sam zkousi, ukazuje ji. Takze jo.*

6.3.3 Respondent 3

Tteti rozhovor se uskute¢nil druhy tyden v dubnu 2014 v Hluboké nad Vltavou
v kavarné nedaleko bydlisté respondenta. Rodina je netiplna, ma tfi ¢leny - matku a dvé
déti, syna a dceru ve véku 16 a 6 let. S otcem déti matka jiz dlouhodobé nezije. Dcefina
diagnodza je détska mozkova obrna.

S nahravanim rozhovoru matka nesouhlasila, jeji odpovédi byly zaznamenavany
ve psané formé. Plsobila dojmem, Ze je nervozni, neustdle sledovala déni v kavarné

a byla roztrzita. Béhem rozhovoru ani jednou nezvedla o¢i od seznamu otazek.
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Odpovédi matky na otazky:

A. Pohled rodic¢i na dobu, kdy zjistili tézké zdravotni postiZeni ditéte.

1.

Jak jste se dozvédéli o sluzbach specialniho pedagoga?

O sluzbach specidlniho pedagoga se dozvédela pifi nastupu dcery do mateiské
$koly (dale MS) specialni od pani uéitelky.

Ziskali jste na specialniho pedagoga primo kontakt, nebo pouze doporuce-
ni?

Od pani ucitelky dostala kontakt na konkrétniho specialniho pedagoga, se kte-
rym spolupracuji.

Jak dlouho po zjisténi téZkého zdravotniho postiZeni jste zacali vyuzivat
sluzeb specialniho pedagoga?

Sluzeb zacala vyuzivat, kdyz dcera vloni v zafi nastoupila do MS speciélni, coz
bylo zhruba 2 roky po zjisténi diagndzy.

Jak probihalo Vase prvni spole¢né setkani se specialnim pedagogem?

Dcera ze zacatku ignorovala specialniho pedagoga, vénovala se vécem okolo ni
(kvétiny, obrazy). Trvalo dlouho, nez zaujal jeji pozornost. Po nékolika neu-
spésnych pokusech zaujmout ji se sezeni ukoncilo.

Co bylo pfedmétem FeSeni na prvnim setkani?

Cilem bylo zjistit, jestli deefiny schopnosti odpovidaji jejimu véku.

Nachazi se specialni pedagog v misté vaseho bydlisté?

Specialni pedagog se v misté bydlist¢ nenachazi, na setkani musi dojizdét auto-
busem. Cesta trva zhruba 15 minut.

Jakou prvni dileZitou véc jste po prvnim setkani resili?

Dtlezité bylo, aby se dcera naucila udrZet pozornost a vnimala specidlniho pe-

dagoga. To se trénovalo na spousté sezeni pomoci odmény.

B. Soucasny Zivot s ditétem s téZkym zdravotnim postiZenim.

8.

Jak vypadaji jednotliva setkani se specialnim pedagogem Vv soucasné dobé?
Na zacatku se dcefi neché Cas na rozkoukani, sama se do rozhovoru zapoji. To,
co se ma dcera naucit, ji vzdy specidlni pedagog ukaze nebo vysvétli, ona to

opakuje.
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10.

11.

12.

13.

14.

Jak dlouha jsou setkani?

Jednotliva setkani trvaji zhruba 45 minut.

Jak ¢asto se setkani uskuteciuji?

Setkani se uskuteciiuji zhruba jednou za meésic.

Je pri setkani pritomno i VaSe dité s téZkym zdravotnim postiZzenim?

Bez dcery by sezeni nemélo smysl, jde predevsim o ni.

Ziskavate prostiednictvim specidlniho pedagoga kontakty na dalSi rodice
déti s postizenim?

Kontakty na dal$i rodice neziskava, ty si obstarava piipadné sama.

Myslite si, Ze je ze strany specialniho pedagoga vénovana rodinam déti
S téZkym zdravotnim postiZenim dostate¢na pozornost?

Rozhodné ano. Specialni pedagog je ochoten a schopen poradit s ¢imkoli, i kdyz
je dotaz hloupy.

Jaky je aktualni problém, ktery se specialnim pedagogem projednavate?
Momentalné se pfipravuji na nastup do zakladni skoly praktické, proto je aktual-

nim tématem stupniovani ptidavnych jmen, protiklady, barvy a kratké basnicky.

. Subjektivni pohled na vychovu a vzdélavani ditéte s téZkym zdravotnim posti-

Zenim.

15.

16.

17.

Poskytuje Vam specialni pedagog konkrétni informace o vychové

a vzdélavani VaSeho ditéte?

Poskytuje spiSe rady, jak by se mély urcité véci vykonavat, aby byly efektivni.
Jsou Vam tyto informace srozumitelné?

Speciélni pedagog se snazi mluvit tak, aby tomu rodi¢ rozumél. Pokud by tomu
tak nebylo, nevahala by a zeptala se.

Zprostiredkoval Vam specialni pedagog v dobé Vasi spoluprace nastup dité-
te do nékterého zarizeni?

O specialnim pedagogovi se dozvédela, kdyz jiz méla matefskou Skolu specidlni

vyhledanou. Zakladni Skolu praktickou si zajistila také sama.
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18. Jak vnimate spolupraci specialniho pedagoga se zarizenim, které Vase dité
navstévuje?
Spoluprace je vyhovujici.

19. Pomaha Vam specialni pedagog s vyhledavanim mimoskolnich aktivit (re-
kreaéni pobyty, vylety)?
Zatim s vyhledavanim nepomaha. Nebylo by ale Spatné, kdyz by pomohl.
V jejim hlase bylo citit, Ze by pomoc pfi vyhledavani mimoskolnich aktivit veli-
ce uvitala.

20. Poskytuje VaSemu ditéti specidlni pedagog néjaké pomiicky vhodné
k vyuce?
Poskytuje pouze pracovni listy na porovnavani nebo basnicky.

21. Vykonava sam specialni pedagog s Vasim ditétem néjaké aktivity (grafomo-
torické cviceni, diagnostika apod.)?

Vykonava s ni kazdou ¢innost, kterou potiebuje, aby dcera uméla.

6.3.4 Respondent 4

Rozhovor probéhl druhy tyden v dubnu 2014 v Ceskych Budg&jovicich, v misté
bydlisté respondenta. Jedna se o rodinu netplnou, ktera ma dva ¢leny - matku a syna.
Matka ma v soucasné dob¢ partnera. Synovi je nyni 5 let a jeho diagnoza je centralni
hypotonicky syndrom s pfidruzenym ADHD a opozdénou motorikou mluvidel. Rodina
Zije na rusném sidlisti v panelovém domé v byté o dvou mistnostech.

Rozhovor s matkou probihal v dob¢, kdy byl syn doma, proto odmitla zazname-
navani rozhovoru na nahréavaci zatizeni. Souhlasila alespoii se zaznamenavanim odpo-
védi ve psané form¢. B&hem rozhovoru byla klidnd, vzdy chvili pfemyslela, nez odpo-

védela.
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Odpovédi matky na otazky:

A. Pohled rodic¢i na dobu, kdy zjistili tézké zdravotni postiZeni ditéte.

1.

Jak jste se dozvédéli o sluzbach specialniho pedagoga?

O sluzbach specidlniho pedagoga se dozvédéla od détského psychologa, kam
dochazela se synem pied nastupem do MS specialni.

Ziskali jste na specialniho pedagoga primo kontakt, nebo pouze doporuce-
ni?

Od détského psychologa dostala doporuceni, kam by bylo nejlepsi zajit. Dostala
i kontakt na konkrétniho specialniho pedagoga, ktery by byl nejlepsi.

Jak dlouho po zjisténi tézkého zdravotniho postiZeni jste zacali vyuZivat
sluzeb specialniho pedagoga?

Zhruba po pill roce, bylo to jesté pied nastupem do MS specialni, kam nastoupil
ve 3 letech.

Jak probihalo Vase prvni spole¢né setkani se specialnim pedagogem?
Setkani probihalo v Klidu a v pohodé¢, syn byl lehce nervéozni, specialni pedagog
si ho ziskal po chvili bonbonem.

Co bylo pfedmétem FeSeni na prvnim setkani?

Resily se synovy problémy, zjistovalo se, co syn umi a co ne, a nakonec jim by-
lo domluveno cviceni na jemnou a hrubou motorikou.

Nachazi se specialni pedagog v misté vaseho bydlisté?

Ano, nachazi, bydli nedaleko.

Jakou prvni dileZitou véc jste po prvnim setkani resili?

vvvvvv

svaly. Nemén¢ dulezité bylo feSeni problému s jemnou a hrubou motorikou.

B. Soucasny Zivot s ditétem s téZkym zdravotnim postiZenim.

8.

Jak vypadaji jednotliva setkani se specialnim pedagogem v souc¢asné dobé?
Specialni pedagog si syna vyzvedava v MS specialni. Béhem sezeni opakuji véci
Z minula a uc¢i se nové. Pozdé&ji se s nim sejde matka a je ji sdéleno, jak syn po-

kro¢il.
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9. Jak dlouha jsou setkani?
Setkani trvaji nejdéle 2 hodiny.

10. Jak casto se setkani uskutecnuji?

Momentalné jsou sezeni uskute¢niovana po 14 dnech.

11. Je pri setkani pritomno i VaSe dité s téZkym zdravotnim postiZzenim?

Syn je nejdalezitéjsi soucasti sezeni. Naopak neni béhem sezeni pfitomna matka,
syn V jeji pritomnosti nechce spolupracovat.

12. Ziskavate prostrednictvim specialniho pedagoga kontakty na dalsi rodice
déti s postiZzenim?

Ne, bohuzel ne.

13. Myslite si, Ze je ze strany specialniho pedagoga vénovana rodinam déti
S téZkym zdravotnim postiZenim dostate¢na pozornost?

Rodi¢tm je ze strany specialniho pedagoga vénovana velmi dostatecna pozor-
nost.

14. Jaky je aktualni problém, ktery se specialnim pedagogem projednavate?
Aktudln€ se v co nejvetsi mife vénuji logopedii a ergoterapii, jsou vidét velké
pokroky.

. Subjektivni pohled na vychovu a vzdélavani ditéte s téZkym zdravotnim posti-

Zenim.

15. Poskytuje Vam specidlni pedagog konkrétni informace o vychové
a vzdélavani Vaseho ditéte?

Ano, v soucasné¢ dob¢ poskytuje jiz konkrétni informace.

16. Jsou Vam tyto informace srozumitelné?

Rozhodné jsou srozumitelné.

17. Zprostiredkoval Vam specialni pedagog v dobé Vasi spoluprace nastup dité-
te do nékterého zarizeni?

Nezprostiedkoval, MS specialni si domluvili sami.

18. Jak vniméte spolupraci specialniho pedagoga se zarizenim, které Vase dité
navstévuje?

Spolupraci by zhodnotila na vyborné arovni.
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19. Pomaha Vam specialni pedagog s vyhledavanim mimoskolnich aktivit (re-
kreaéni pobyty, vylety)?
Zatim ne, doufd, Ze do budoucna by mohl.
20. Poskytuje VaSemu ditéti specidlni pedagog néjaké pomiicky vhodné
K vyuce?
Poskytuje synovi pomucky na ergoterapii a logopedii na domaci procvicovani.
21. Vykonava sam specialni pedagog s VasSim ditétem néjaké aktivity (grafomo-
torické cviceni, diagnostika apod.)?

Se synem provadi motorické a logopedické cvic¢eni nebo mluveni hrou.

6.3.5 Respondent 5

Rozhovor se uskuteénil druhy tyden v dubnu 2014 v Ceskych Budgjovicich, na
détském hiisti v misté bydlisté respondenta. Jedna se o rodinu tfi¢lennou - matku a dva
syny ve véku 3 a 6 let. Prvorozenému synovi byl diagnostikovan détsky autismus. Ro-
dina zije sidliSti v panelovém domé v byté, ktery je standardné vybaven, chlapci sdili
spolecny pokoj.

Rozhovor s matkou probihal v dob¢, kdy byla se syny na détském hiisti. Nahra-
vani rozhovoru odmitla, jeji odpovédi byly zaznamenavany ve psané formé. Ackoli mis-
to rozhovoru vybrala matka a na détském htisti nikdo jiny nebyl, piisobila nervézné, ale

po par otazkéch jiz ptsobila klidné.

Odpovédi matky na otazky:
A. Pohled rodic¢i na dobu, kdy zjistili tézké zdravotni postiZeni ditéte.
1. Jak jste se dozvédéli o sluzbach specialniho pedagoga?
O sluzbach specialniho pedagoga se dozveédeéla od détského neurologa, kde byla

se synem na vysetieni.
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Ziskali jste na specidlniho pedagoga primo kontakt, nebo pouze doporude-
ni?

Od détského neurologa ziskala doporuceni, na koho se obratit.

Jak dlouho po zjiSténi téZkého zdravotniho postiZeni jste zacali vyuZivat
sluZeb specialniho pedagoga?

Sluzeb zacali vyuzivat zhruba po ptl roce od zjisténi diagndzy.

Jak probihalo VaSe prvni spolecné setkani se specialnim pedagogem?
Setkani probihalo v pohod¢€, specialniho pedagoga zhodnotila jako solidniho
¢lovéka, ktery rozumi détem a syna si hned ziskal.

Co bylo pfedmétem FeSeni na prvnim setkani?

Resily se synovy problémy, zjistovalo se, co syn zvladne. Nasledn& byli poslani
na nejriznéjsi vySetteni.

Nachazi se specialni pedagog v misté vaseho bydlisté?

Ano, nachazi.

Jakou prvni dileZitou véc jste po prvnim setkani resili?

Resili synovu fe¢. Cilem bylo zlepsit jeho vyjadfovani, aby mu bylo 1épe rozu-

m¢ét, aby dokazal fict, co potiebuje tieba podat nebo ud¢lat.

. Soucasny Zivot s ditétem s téZkym zdravotnim postiZzenim.

8.

10.

11.

12.

Jak vypadaji jednotliva setkani se specialnim pedagogem v soucasné dobé?
Spole¢né se synem se sejdou se specialnim pedagogem, setkdni zacinaji opako-
vanim z minulého sezeni a postupné piechazi na nové véci.

Jak dlouha jsou setkani?

Setkani trvaji nanejvys hodinu.

Jak Casto se setkani uskute¢iuji?

Se specidlnim pedagogem se schazi jednou do piil roku.

Je pri setkani pritomno i Vase dité s téZkym zdravotnim postiZenim?
Rozhodné ano, je klicovy béhem sezeni.

Ziskavate prostiednictvim specidlniho pedagoga kontakty na dalSi rodice
déti s postizenim?

Ano, kontakty ziskava.
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13.

14.

Myslite si, Ze je ze strany specialniho pedagoga vénovana rodinam déti
s tézkym zdravotnim postiZenim dostate¢na pozornost?

Ur¢ité ano. Specialniho pedagoga shledava jako jednoho z nejochotnéjsich lidi,
kteti dokazi poradit.

Jaky je aktualni problém, ktery se specialnim pedagogem projednavate?
Aktualné fesili syniiv nastup na zakladni Skolu specialni. Co bude potieba zajis-

tit, co bude potieba syna jesté doucit.

. Subjektivni pohled na vychovu a vzdélavani ditéte s téZkym zdravotnim posti-

Zenim.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Poskytuje Vam specidlni pedagog konkrétni informace o vychové

a vzdélavani VaSeho ditéte?

Rozhodné jen konkrétni informace a spoustu uziteénych rad.

Jsou Vam tyto informace srozumitelné?

Vsechny informace jsou srozumitelné.

Zprostiredkoval Vam specialni pedagog v dobé Vasi spoluprace nastup dité-
te do nékterého zarizeni?

Ano, zprostifedkoval. Ke specidlnimu pedagogovi zacali dochazet jesté pred na-
stupem do MS specialni, kterou pozdg&ji domluvil.

Jak vnimate spolupraci specidlniho pedagoga se zarizenim, které Vase dité
nav§tévuje?

Spoluprace je vyborna. Dokazuje to uz jen to, jak jim zprosttedkoval nastup do
MS specialni.

Pomaha Vam specialni pedagog s vyhledavanim mimoskolnich aktivit (re-
krea¢ni pobyty, vylety)?

To si zajist'uje sama.

Poskytuje VaSemu ditéti specialni pedagog néjaké pomicky vhodné
k vyuce?

Poskytuje synovi komunikaéni karti¢ky, aby je mohli pouzivat i doma.
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21. Vykonava sam specidlni pedagog s Vasim ditétem néjaké aktivity (grafomo-
torické cviceni, diagnostika apod.)?
Kazdou ¢innost, kterd se béhem sezeni vykonava, je vykonavana specialnim pe-
dagogem. Synovi napt. ukazuje obrazky, trénuji komunikaci podle komunikac-

nich karti¢ek apod.

6.4 Vyhodnoceni ziskanych dat

Vyzkumny soubor je tvoien péti matkami déti s téZkym zdravotnim postizenim,
které odpovidaly na predem pfipravené otazky. Jejich odpovédi jsou nize zpracovany
v ptehlednych tabulkdch. Pouze pétotazek nelze zaznamenat do tabulky vzhledem
Kk naro¢nosti jejich odpovédi. Z tohoto duvodu jsou otazky 4, 5, 7, 8 a 14 zpracovany

pod tabulkami.

A. Pohled rodic¢i na dobu, kdy zjistili tézZké zdravotni postiZeni ditéte.

Otazka Otazka Otazka Otazka Otazka | Otazka | Otazka
1 2 3 4 5 6 7
Respondent | MS speci- Odpovéd | Odpoved Odpoved
1 alni Kontakt Po 3 letech nize nize Ano nize
Respondent | MS speci- Po vice nez | Odpovéd | Odpoved Odpoved
2 alni Kontakt roce nize nize Ano nize
Respondent | MS speci- Odpovéd | Odpovéd Odpoved
3 alni Kontakt Po 2 letech nize nize Ne nize
Respondent Odpoveéd’ | Odpoved Odpoved
4 Psycholog Oboje Po piil roce nize nize Ano nize
Respondent Odpoved’ | Odpoved Odpoved
5 Neurolog | Doporuceni | Po pul roce nize nize Ano nize
Tabulka ¢. 1
Otazka 4

Respondent 1 - probéhlo pied zapisem.
Respondent 2 - bylo to néco nového, matka byla vice nervozni nez dité.
Respondent 3 - dcera ignorovala specialniho pedagoga, po netuspésnych

pokusech zaujmout ji se sezeni zrusilo.
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Respondent 4 - probéhlo v klidu a pohod€, syn byl lehce nervozni, specialni
pedagog si ho ziskal bonbonem.

Respondent 5 - probéhlo v pohodé, specialni pedagog si syna hned ziskal.

Otazka 5
Respondent 1 - fesili synovu Skolni zralost a bude-li nutny odklad.
Respondent 2 - fesili, jestli odpovidaji schopnosti véku.
Respondent 3 - fesili, jestli schopnosti odpovidaji véku.
Respondent 4 - fesili, jestli schopnosti odpovidaji véku, nasledné si domluvili
cviceni na zlepSeni motorickych schopnosti.
Respondent 5 - fesili, jestli schopnosti odpovidaji véku, nasledné tesili, jaka

dalsi vySetieni budou potieba.

Otazka 7
Respondent 1 - dlouhou dobu se vénovali $kolni zralosti.
Respondent 2 - vénovali se predskolni pfipravé.
Respondent 3 - procvicovali pozornost a celkové vnimani.
Respondent 4 - procvicovali ovladani oblicejovych svalii a jemnou motoriku.
Respondent 5 - snazili se zlepSit vyjadfovani a srozumitelnost mluveného

projevu.

B. Soucasny Zivot s ditétem s téZkym zdravotnim postiZenim.

Otazka Otazka | Otazka Otazka Otazka | Otazka Otazka
8 9 10 11 12 13 14

Respondent Odpoved Odpoved
1 nize 20 minut | 1x/rok Ne Ne Ano nize

Respondent Odpoved Odpoved
2 nize 1 hodina | 2x/mésic Ano Ano Ano nize

Respondent Odpoved Odpoved
3 nize 45 minut | 1x/mésic Ano Ne Ano nize

Respondent Odpoved Odpoved
4 nize 2 hodiny | 2x/mésic Ano Ne Ano nize

Respondent | Odpoveéd 1x/pul Odpoved
5 nize 1 hodina rok Ano Ano Ano nize

Tabulka ¢. 2
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Otazka 8

Respondent 1 - specialni pedagog pozoruje syna pfi vyuce, nasledné jsou matce
sd€leny informace z pozorovani.

Respondent 2 - specialni pedagog ¢innost nejprve ukaze, dcera ji potom zkousi
Sama.

Respondent 3 - specialni pedagog ¢innosti ukazuje, dcera je po ném opakuje.

Respondent 4 - specialni pedagog vyzvedava syna v MS specialni, po sezeni se
synem nasleduje sezeni s matkou, pti kterém ji sdé€li klicové informace.

Respondent 5 - nejdiive opakuji, nasledné se uc¢i nové véci.

Otazka 14

Respondent 1 - fesi vykyvy pii skolnich vykonech.

Respondent 2 - trénuji vyjadfovani v celych vétach.

Respondent 3 - fesi pfipravu na nastup na zakladni $kolu praktickou.

Respondent 4 - fesi logopedické a ergoterapeutické zalezitosti.

Respondent 5 - fesi piipravu na nastup na zakladni $kolu specialni.

C. Subjektivni pohled na vychovu a vzdélavani ditéte s téZkym zdravotnim posti-

Zenim.
Otazka Otazka Otazka Otazka Otazka Otazka Otazka
15 16 17 18 19 20 21

Respondent

1 Ne Ano Ne Dobra Ne Spise typy Drive
Respondent

2 Ano Ano Ne Skveéla Ne Ano Ano
Respondent

3 Spise rady Ano Ne Vyhovujici Ne Ano Ano
Respondent

4 Ano Ano Ne Vyborna Ne Ano Ano
Respondent

5 Ano Ano Ano Vyborna Ne Ano Ano
Tabulka ¢. 3
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7 DISKUZE

Narozeni ditéte se zdravotnim postizenim ma vzdy velky vliv na celou rodinu.
Jak ve své publikaci uvadi J. Jankovsky, ,, ...rodic¢e ocekavaji dité, které bude naplnénim
Jejich vztahu i tuzeb.” (Jankovsky, 2006, s. 59) Rodi¢e svému potomkovi planuji skvé-
lou budoucnost a vkladaji do né&j nadéji, ze bude uspésny i v oblastech, ve kterych oni
byli netspésni. Kdyz se jim vSak narodi dit€¢ se zdravotnim postizenim, jejich sen se
rozpadne. Veskeré vyrovnani se s timto faktem zavisi na tzv. copingu (strategie zvlada-
ni naro¢né zivotni situace).

Cilem mé prace bylo zjistit, jaka je role specidlniho pedagoga v procesu vyrov-
navani se s narozenim ditéte s t¢zkym zdravotnim postizenim. Respondenti se béhem
rozhovorii shodli, Ze role specidlniho pedagoga spocivé hlavné v pomoci rodinam déti
s t¢Zkym zdravotnim postizenim. At uz se pomoci rozumi cokoli, napt. ze rodi¢e odka-
zuje na dalsi specialisty, ktefi mohou pomoci, nebo sam poskytuje cenné rady, pomoc je
V této problematice nenahraditelna.

Vyzkumny soubor nebyl natolik Siroky, aby bylo mozné vyvodit zavéry, které
by se daly aplikovat celorepublikové, ale vztahuji se pouze na okres Ceské Budgjovice.
Kazda z rodin je individualitou. Nelisily se jen situaci, ktera je potkala, ale i odpovéd’'mi
na dil¢i otazky v zévislosti na dané situaci. [ pfes rozdilné situace mély spoleény pohled
na to, Ze se maji na koho obrétit a Ze jim poskytuje pocit, Ze né¢kam patii.

Rozhovor se sklddal z otazek sméfovanych na zjiSténi informovanosti rodich
0 sluzbach specialniho pedagoga a charakteristiku spole¢nych setkani. Respondenti se
o sluzbach specidlniho pedagoga dozveédé€li rozlisné. Tti z respondentil se o nich dozvé-
déli v MS specialni, &tvrty od détského psychologa a posledni od détského neurologa.
Témét vSichni ziskali kontakt na konkrétniho specialniho pedagoga, jen jeden respon-
dent ziskal doporuceni.

Charakteristika jednotlivych setkani klientd se specialnim pedagogem je velmi
rozmanitd a individualni. Lisi se v délce trvani, v Cetnosti jejich opakovani i v tom, co je
pfedmétem feSeni. Rodice jsou s poskytovanymi sluzbami spokojeni a na otdzku, jak by

zhodnotili spolupraci specidlniho pedagoga se zafizenim, které navstévuje jejich dité,
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témer vSichni se shodli, Ze je spoluprace vyborna. Jen jedna matka s odpovédi vahala
a nakonec spolupraci oznacila jako dobrou.

O pomoci se respondenti zminuji 1 v ramci vyzkumné otazky. Pravé v pomoci
spatiuji dulezitost specialniho pedagoga. Vyznamné je, Ze je pro né oporou, Ze je ocho-
ten jim pomoci, ze je ptipraven odpovidat na opakujici se dotazy i to, ze s nimi mluvi
na rovinu a tak, aby tomu rozuméli.

V odkazu na informovanost rodic¢i o sluzbach specialniho pedagoga bych chtéla
poukazat na M. Vagnerovou, kterd uvadi, ze by rodice m¢li ziskat kontakt na piislusné
SPC v¢as (Vagnerova, Krejéova, Strnadova, 2009). Pokladam za nezbytné, aby doslo
ke zlepSeni osvéty u pediatrd, ktefi by méli byt jedni z prvnich, kdo poskytnou rodi¢im
ditéte s tézkym zdravotnim postizenim kontakt na dané SPC, napt. formou letacku.

Jak se ukazalo, ne vzdy je toto samoziejmosti. Osobné jsem se setkala 1 s né-
kolika rodinami, kter¢ o sluzbach specialniho pedagoga nevédi nebo ackoli védi, nevyu-
zivaji je. Rodiny sice doporuceni na specialniho pedagoga ziskaly, avsak vyuzivani slu-
zeb pro né nebylo kli¢ové, kdyz jejich déti se zdravotnim postizenim navitévuji MS
specialni. V takovéto situaci se nabizi zamysleni nad tim, kde systém pomoci nabizené
specialnim pedagogem selhal. Chyba mohla nastat u samotnych rodici, ktefi o poskyto-
vané sluzby nem¢li zajem, nebo se naopak o sluzby zajimaly, ale chyb&ly jim podnéty
ke zkontaktovani daného SPC. Dulezité je zaméfit se i na to, jestli nechybovalo samo
dané SPC. Jak uvadi L. Novosad (2000), mezi standardni ¢innosti patii, kromé jiného,
i vykonavani depistazi, které SPC provadi ve spolupraci s dalsimi odborniky. Depistaze
probihaji ve spadové oblasti, kterd je vymezena ztizovatelem (Knotova, 2014). Je otaz-
kou, jestli SPC depistaze vykonava v tak dostate¢né frekvenci, aby mélo zmapované
vSechny klienty, tedy napf. i ty, se kterymi jsem se setkala a ktefi o sluzbach nevédéli.

Podle mého nazoru by bylo dale vhodné zajistit informac¢ni provazanost mezi
obory na lepsi arovni. Pokud se rodice ocitnou v situaci, Ze je jim sdé€lovana diagndza,
ktera se tyka postizeni jejich ditéte, bylo by na mist¢, aby byli nasmérovani na nasledu-
jici vhodnou pomoc.

Skutecnost je takova, ze se rodi stale vice déti se zdravotnim postizenim, a proto

je nutné tyto nedostatky v systému nasledné pomoci odstranit, aby se potencionalnim
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klientim dostalo pomoci, kterou potiebuji. Souhlasim proto s D. Opatiilovou (2005),
ktera se ve své publikaci zmifnuje o tom, Ze by bylo potieba navysit kompetence speci-
alnich pedagog, aby se jejich ¢innost vztahovala i na déti mladsi tfi rok.

I ptes poskytnuti vhodné pomoci vSe zavisi na tom, jak se rodice s touto situaci
vyrovnaji. Nejde vSak o vyrovnani se S faktem, ze maji dité se zdravotnim postizenim.
Jde o to, tento fakt pfijmout a naucit se s nim zit. Je dalezité tuto situaci brat ,, ... ne jako

udel, ale jako ukol, ktery je potreba splnit.“ (Jankovsky, 2003, s. 138)
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8 ZAVER

Ve své bakalafské praci jsem se zaméfila na proces vyrovnavani se rodiny
S narozenim ditéte s t¢zkym zdravotnim postizenim a stézejni pro mé bylo zjistit, jakou
roli ma v tomto procesu specialni pedagog.

V teoretické Casti jsem se zaméfila na rodinu ditéte s postizenim, jeho sourozen-
ce a na strategie zvladani narocné zivotni situace. Definovala jsem tézké zdravotni po-
stizeni, Objasnila jsem problematiku specialné pedagogickych center a konkrétnéji jsem
se zaméfila na specidlniho pedagoga.

Ve vyzkumné ¢asti je vymezen cil prace, vyzkumnd otazka a vysledky Setfeni.
Cilem bylo zjistit, jakou roli ma specidlni pedagog v procesu vyrovnavani se rodiny
S narozenim ditéte s t¢zkym zdravotnim postizenim. Souc¢asti vyzkumné ¢asti je 1 rozbor
jednotlivych rozhovort a srovnani ziskanych dat. Cil prace a vyzkumné otazky byly na
zaklad¢ jednotlivych rozhovort naplnény.

Na zaklad¢ zaslané Zadosti o spolupraci do centra Arpida, 0. S. jsem se setkala
S péti rodinami. Data byla ziskédvana technikou nestandardizovaného hloubkového roz-
hovoru. Setkani s rodinami bylo pfijemné a vSichni byli ochotni poskytnout mi potfebné
informace.

Rozhovory, které jsem s rodinami vedla, mi potvrdily, Ze kazda rodina je indivi-
dualitou. I pfesto se shodly v tom, Ze je pro n¢ specialni pedagog ur¢itym druhem nena-
hraditelné pomoci.

Jako pozitivni shledavdm rozhodné to, Ze rodiny o sluzbach specialniho pedago-
ga veédély a v lepSim piipadé jeho sluzby i vyuZivaji. I presto je nezbytné zdokonalit
cely systém informovanosti o nasledné pomoci. Pomohla by napi. medializace sluzeb
specialniho pedagoga, at’ uz formou letacku, které by mohl poskytnout napt. pediatr,
nebo formou internetovych reklam. Dale by byla vhodna mezioborova provazanost na

lepsi urovni a v neposledni fad€ navySeni kompetenci specidlniho pedagoga.
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Ma bakalaiska prace miize byt ptinosem pro rodice, kteti o sluzbach specidlniho
pedagoga nevédi, a prispét ke zlepSeni informovanosti o systému pomoci rodinam

V procesu jejich vyrovnavani se s narozenim ditéte s t€Zkym zdravotnim postizenim.
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Priloha 1
Vazeny pane, vazena pani,

jmenuji se Nicola Kobernova a jsem studentkou JihoGeské univerzity v Ceskych
Budé¢jovicich, oboru specidlni pedagogika. V letoSnim roce budu realizovat svou baka-
latskou praci na téma Role specialniho pedagoga v procesu vyrovnavani se rodiny

S narozenim ditéte s tézkym zdravotnim postizenim.

Touto cestou bych Vas chtéla pozadat o pomoc pfti realizaci mé bakalarské pra-
ce. Jednalo by se o kratké osobni schiizky, na kterych by probéhl rozhovor tykajici se
toho, v ¢em konkrétné spatiuji rodi¢e nezastupitelnost role specialniho pedagoga.
Rozhovor se sklada z n¢kolika otazek a jejich zodpovézeni je ¢asové individualni. Od-

poveédi budou anonymni.

Predem dékuji za Vasi spolupraci a Vas Cas.

S pozdravem

Nicola Kobernova

Nicola.Kobernova@seznam.cz
+420 777 061 931
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Priloha 2

A. Pohled rodict na dobu, kdy zjistili tézké zdravotni postizeni ditéte.
1. Jak jste se dozvédéli o sluzbach specidlniho pedagoga?
2. Ziskali jste na specidlniho pedagoga ptimo kontakt nebo pouze doporuceni?
3. Jak dlouho po zjisténi tézkého zdravotniho postizeni jste zacali vyuzivat slu-
zeb specialniho pedagoga?
Jak probihalo Vase prvni spole¢né setkani se specialnim pedagogem?

Co bylo pfedmétem feseni na prvnim setkani?

IS L

Nachazi se specialni pedagog v misté vaseho bydliste?
7. Jakou prvni dilezitou véc jste po prvnim setkani fesili?
B. Soucasny zivot s ditétem s t€Zkym zdravotnim postiZenim.
8. Jak vypadaji jednotliva setkani se specialnim pedagogem v soucasné dob¢?
9. Jak dlouha jsou setkéani?
10. Jak Casto se setkani uskutecnuji?
11. Je pfti setkéani ptitomno 1 VaSe dité s té¢Zkym zdravotnim postizenim?
12. Ziskavate prostiednictvim specidlniho pedagoga kontakty na dalsi rodice déti
s postizenim?
13. Myslite si, Ze je ze strany specidlniho pedagoga vénovéana rodindm déti
s t¢Zkym zdravotnim postiZzenim dostatecna pozornost?
14. Jaky je aktualni problém, ktery se specialnim pedagogem projednavate?
C. Subjektivni pohled na vychovu a vzdélavani ditéte s tézZkym zdravotnim postize-
nim.
15. Poskytuje Vam specialni pedagog konkrétni informace o vychové
a vzdélavani Vaseho ditéte?
16. Jsou Vam tyto informace srozumitelné?
17. Zprostiedkoval Vam specialni pedagog v dobé Vasi spoluprace nastup ditéte
do n¢kterého zatizeni?
18. Jak vnimate spolupréci specidlniho pedagoga se zafizenim, které navstévuje

Vase dite?
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19. Pomaha Vam specialni pedagog s vyhledavanim mimoskolnich aktivit (rekre-
acni pobyty, vylety)?

20. Poskytuje Vasemu ditéti specialni pedagog néjaké pomucky vhodné k vyuce?

21. Vykonava sam specidlni pedagog s Vasim ditétem néjaké aktivity (grafomo-

torické cviceni, diagnostika apod.)?
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