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1. UVOD

Volny ¢as a pohybové aktivity jsou pro intaktni déti béZnou soucasti
kazdodenniho zivota. Nabidka center volnocasovych aktivit pro tyto déti zpestiuje jejich
moznosti pohybu a je nepfebernd. Ve vétSiné piipadl je to otazka pencéz a Casu, které
rodie investuji do z4jmli a konickll svych déti. VSeobecné je znamo, ze jakakoli
pohybova aktivita je velkym pifinosem pro zdravi a spravny vyvoj ditéte. Velkym
problémem nasi doby je snadna dostupnost technologii a internetovych socialnich siti,
které déti odvadi od sportu a pohybovych aktivit. Rada z nich diky témto technologiim
trpi hypokinezi, ktera vede ke zdravotnim problémam.

Aktivni pohyb ma velky vliv na fyzickou, psychickou a dusevni stranku ditcte.
Skupinové sportovni aktivity maji zna¢ny vyznam pro socializaci a integraci ditéte
do kolektivu a jeho spravny rist a vyvoj. To samé plati pro déti s disabilitou mentalni,
zrakovou 1 sluchovou. Zapojeni déti s disabilitou do skupinovych sportovnich aktivit
intaktnich déti ma mnohdy daleko hlubsi vyznam, ktery si mnozi z nas neuvédomuji.
Témto détem to umozni poznat kolektiv intaktnich déti, rozvinout spole¢né spolupraci a
navazat nové kontakty, coz velkou mérou pfispiva k jejich zdarné socializaci a nésledné
inkluzi.

Ve své bakalarské praci jsem se zaméfil na nabidku volnocasovych aktivit pro déti
s disabilitou mentalni, zrakovou, sluchovou ve véku 8 - 15 let v regionu Strakonice.
O disabilit¢ mentalni, zrakové, sluchové byla napsdna fada publikaci, rozebirajici
jednotlivé disability od narozeni aZ po stafi, at’ uz se jedna o disabilitu vrozenou nebo
ziskanou, jejich zavaznost, omezeni, moznosti integrace a inkluze. V dnesni dob¢ je téma
integrace déti s disabilitou do $kolnich zafizeni Casto diskutovano a to i na vladni Grovni.
Na integraci a inkluzi v realném zivoté se zamétim v praktické ¢asti mé bakalaiské prace.
Hlavnim tématem prace je nabidka volnocasovych pohybovych aktivit pro déti
s disabilitou v regionu Strakonice. Dale se budu vénovat informovanosti rodi¢i o nabidce
volnocasovych pohybovych aktivit pro jejich déti. Jaké aktivity by déti s disabilitou rady
navstévovaly. Nabidka sportovnich, pohybovych a zajmovych aktivit pro déti s
disabilitou. Kdo v jednotlivych centrech vede tyto déti a jaké vzdélani absolvoval pro
svou praxi. Nazory intaktnich déti na zapojeni déti s disabilitou do spole¢nych
volno€asovych pohybovych aktivit. Vyzkumem V této bakalaiské praci bych chtél
dosahnout ucelen¢ho piehledu o moznostech nabidky volnocasovych pohybovych aktivit

pro déti s disabilitou v regionu Strakonice a nabidnout tyto informace Siroké vefejnosti.
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2. TEORETICKA CAST

2.1 Pojem disabilita

Dle Mezinarodni klasifikace funk¢nich schopnosti, disability a zdravi, byla
Vv Praze v roce 2006 piijata tato definice ,,Disabilita je snizeni funkcnich schopnosti na
urovni téla, jedince nebo spolecnosti, ktera vznika, kdyz se obcan se svym zdravotnim
stavem (zdravotni kondici) setkava s barierami prostredi (MKF str. 9, 2001).

Disabilita je u dané osoby problém zptisobeny pfimo danou chorobou, traumatem
nebo jinymi zdravotnimi problémy, které vyzaduji lékaiskou péci. Mluvime zde o
I¢katském pojeti konstruktu. Naproti tomu se osoba potykd se socidlné vytvoirenym
problémem, jako komplex vSech podminek, znichz mnohé jsou vytvofeny danou
spole¢nosti v daném regionu (KUDLACEK, JESINA 2013).

Mezindrodné¢ uzndvand definice byla vytvofena na zdkladé¢ nestejného,
nejednoznacného pojmenovani disability. Klasifikace nevytvaii kategorii ménécennych
0sob oznacenych devalorizujicim nazvem, ale zaméfuje se na jednotlivé situace, do
kterych se lidé sdanym postizenim mohou se svym zdravotnim stavem dostat.
Klasifikuje situace a okolnosti vztahujici se ke zdravi. V dneSni moderni medicing jsme
schopni 1€Cit 1 velmi zavazné klinické piipady, coz pfinasi fadu omezeni souvisejicich
s poruchami nékterych funkci a struktur. Problematika se tykd hodnoceni funkénich
schopnosti, dovednosti a uréeni miry poruch dané disability, prav a povinnosti. Proto se
prava zdravotn€ postizenych v ¢im dal vEétsi mife stdvaji soucésti legislativy. Na
mezinarodni Grovni se stal pojem ,,disabilita” zastfeSujicim pojmem v oblasti funkcnich
poruch. (MKF 2001).

V pocatcich 20. stoleti se vyznam slova disabilita utvafel v jinych podobach a
slovnich oznaceni. Jedlickiv Ustav zalozeny profesorem Jedlickou v roce 1913, bézné
uzival termin ,,mrzak®, ,invalida®“, ,handicap®. Slovem mrzdk byl oznacovan clovék
s viditelnym poSkozenim napft. osoba, kterd ptisla o nohu, ¢i ruku pii valecném konfliktu.
Invalida se uzival ve spojeni z dob napoleonskych valek a oznacoval vojdka neschopného
vojenské sluzby. Handicap je spojenim dvou anglickych slov hand - ruka a cap - Cepice.
Vyraz je spojen se zebrdkem a Zebranim na ulicich (SVESTKOVA, HOSKOVCOVA
2010).

Slovem a pfedevSim jeho obsahem se da vyjadfit vztah k postizeni, disabilité
z riznych uhlh pohledu. Obsahem odborné Iékaiské terminologie se setkdvame se slovy

deformita, spasmus, paraplegik. Obsahem spolecensky piijatelnych slovnich spojeni jsou
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uzivatel voziku, osoba jinak zrakové disponovand. V okruhu svych piatel a znamych,
zaclenénych ve skupiné podobné smyslejicich, 1ze pouzit v hovorové terminologii slova
zrakacek, amputaf, vozickar. Neakceptovatelnymi terminy jsou slova vztahujici se
vulgarni. Mame na mysli slova typu debil, imbecil, idiot, mrzék, socka. Dalsi skupinou
jsou slova zastarald a dnes jiz nepouzivand. Naptiklad koleckové kieslo misto vozik,
hluchonémy misto neslysici (VALKOVA 2012).

V novodobych dé&jinach se ve spojeni se slovem disabilita pouzivaji rizné slovni
spojeni oznacujici osobu se zdravotnim postizenim. Jsou to slova, které pro osoby se
zdravotnim postizenim pouzivame v bézném zivoté i v 1ékarské terminologii, jak uvadi
(KUDLACEK, JESINA 2013).

e Porucha — postihuje ¢asti té€lesnych funkci, nebo struktur, je to odchylka, nebo
ztrata od bézného stavu

e PostiZeni — je I¢katem klasifikovana odchylka od bézného stavu ¢lovéka, ktera ho
omezuje v bézném Zzivoté a tyka se kvality zivota

e Handicap — socialni znevyhodnéni osoby v dasledku jeho postizeni, které muze
byt rizného charakteru napt. pohybové, smyslové, télesné.

e Jinakost — méné pouzivany pojem, ktery je ukotven spiSe v oblasti filozofie,
psychologie, sociologie. Je dan neznalosti a uréenim, ze osoby s postizenim jsou
povazovany za abnormadlni, defektni, oslabené, nemocné, nezdatné, retardované
atd. To vede k znehodnocovani a vylucovani téchto osob z kolektivu. VétSinou
jsou tyto pocity ¢i piesvédCeni dany nedostate¢nou vlastni zkusSenosti s danou
problematikou. Doporucuje se setkdni s konkrétnimi osobami se zdravotnim

postizenim.

Na ,jinakost* nové disabilitu se mlUzeme zaméfit zriznych whli pohledu.
Naptiklad genderové pojeti obsahuje ekonomickou nerovnost zen Vv profesich,
diskriminace muzti po rozvodu pii rozhodovani o svéfeni déti do péce. Z pohledu
vékového se jednd o podporu ¢i tyrani predSkolaki, seniorti. Multikulturni, strach
z neznamého, nove¢ prichoziho. Etnické zaSkatulkovani dané skupiny pfi rozhodovani o
jednotlivci. Rasové, zdravotni, socidlni atd. V historii se stfidaly etapy odmitéani,
oslavovani, tolerovani, zaclenovani, ale byla tu 1 exkluze (odstraiiovéani, vylucovani,

vedouci az ke genocid¢€). Zakladem v jednotlivych dobach byly jednotlivé individudlni a
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spoleCenské postoje. Velkou mérou na vnimani ,jinakosti“ ma vzdélanost dané
spole¢nosti. Nase spole¢nost vV dnes$ni dob¢ ptiznava ,,jinakost™ a stanovila pro tyto osoby
oficialni mezinarodné uznavané znacky (VALKOVA 2012).

Ve spolecnosti se objevuji technické prostiedky pro osoby s jinakosti, vozickare,
neslysici, které umoznuji snadné&j$i pohyb ve méstech, statnich institucich, v nékterych
ptipadech se pfidavaji i soukromi podnikatel¢ umoziujici bezbariérovy pfistup ve svych
obchodech pomoci vytaha, bezbariérového pfistupu. Jednd se o specificky zvukovy
doprovod na piechodech, odliSeni vodicich list v dlazbé, bezbariérovy piistup na
nckterych statnich ufadech a institucich, méstska hromadnd doprava s ploSinou pro
vozickare, vyhrazena parkovaci mista pro osoby se zdravotnim postizenim. V rodinném
kruhu je jinakost minimdlné¢ v&kova ¢i generani a povazujeme ji za pfirozené, Ze
zohlednime prababicku, malé dité pii rodinnych oslavéach, ndkupech, vyletech. Pro¢ tedy
nepovazovat za samoziejmost i adaptaci podminek v jinych pfipadech. Vim, ze jsem
diive narozeny, tak se ptfed fyzickym vykonem tadné rozcvi¢im a nemusim byt vSude
prvni a nejrychlejsi, jako v mladi. Jsem si védom mé o¢ni vady, pfi které Spatné vidim za
Sera, tak vyrazim odpoledne a nepojedu Kk veceru. Vnimani jinakosti neni cejch nebo

nalepka. Je to uvédoméni si svych limitd, schopnosti a kompetenci (VALKOVA 2012).

2.1.1 Mentalni disabilita

Mentélni disabilitu mizeme charakterizovat nespravnym rozvinutim celé
osobnosti ve vztahu kdosazenému véku. Nerozvinuti rozumovych schopnosti a
dovednosti nad urovenn 69 bodi v kvalifikaéni stupnici mentalniho postizeni, kterd je
stanovena Mezinarodni zdravotni organizaci. V Ceské republice i ve svété se pocet lidi
s mentalni disabilitou neustdle zvySuje a tato skupina zaujiméd nejpocetnéjsi skupinu.
Kvalifikované odhady odbornikii hovoii o 3 % ob¢ani Zijicich v Ceské republice. Z toho
2,6 % je postizenou lehkou formou mentalni disability. S hlubokou a tézkou formou
disability u nas Zije 0.1 - 0.2 % lidi. Evropské zem¢& udéavaji podobné vysledky, pficemz
celkovy podet osob postizenych touto disabilitou neni znam (SVARCOVA 2011).

Vysledky jsou shodné bez ohledu na geografické, ekonomické, politické rozlozeni
dané zemé¢. V té€chto vysledcich neni rozhodujici Grovenn zdravotni péce v jednotlivych
zemich. Etiologie vzniku mentalniho poskozeni se u jednotlivych odborniki 1i8i, dodnes
nejsou priciny jednoznaéné specifikovany. Osoby s mentalni disabilitou tak tvofi nejvetsi

skupinu ve vztahu k majoritni spole¢nosti (KUDLACEK a kol. 2013).
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Mentalni disabilita je komplex specifickych vlastnosti vztahujicich se na proces
socialni adaptace, chovani, motorickych schopnostech, komunikaci, vnimani, pozornosti a
dal$im faktorim vztahujicim se ke konkrétni osobnosti. Projevuje se v riiznych variantach
a diferencuje ji dle typu mentalni retardace. Dle hloubky IQ ji mizeme diagnostikovat po
2. roce zivota. V projevu osobnosti ji déli na dva typy. Typ ereticky se projevuje
neklidem, hyperaktivnim chovanim. Typ torpidni se vyznacuje hypoaktivnim chovanim,
je apaticky a nete¢ny ke svému okoli. (VALENTA, MULLER 2003).

V mezinarodni klasifikaci disability a zdravi vydané Svétovou zdravotnickou
organizaci se jedna o zastaveni dusevniho vyvoje nebo o jeho neuplném rozvoji.
Projevuje se v prib¢hu vyvojového obdobi ditéte, postihuje vSechny slozky inteligence, a
tim ovliviiyje fecové, pozndvaci, motorické a socialni schopnosti. V této fazi vyvoje se
mohou vyskytnout dal§i somatické nebo duSevni poruchy. Mira poskozeni se méfi
standardizovanymi testy inteligence. V prubéhu dal§iho vyvoje ditéte se intelektualni
schopnost a socidlni pfizpisobivost mize zlepSovat za pomoci pravidelného cviceni a
rehabilitace. Inteligencni kvocient je urcujicim rozmezim pro zatazeni do jednotlivych
stupniti poskozeni, kddové oznaceni F-70, az F-79 (MKF 2001).

Valenta a Miiller rozdéluje pficiny dle obdobi mozného vzniku mentalni disability.
V obdobi prenatalniho vyvoje se jedna napt. o dédi¢né nemoci, infek¢ni onemocnéni,
intoxikace matky a plodu. V perinatailnim obdobi vyvoje se muze jednat o
novorozeneckou zloutenku, hypoxii, nedonoSenost. V postnatdlnim vyvoji mluvime o
infekénim onemocnéni mozku, traumatech, mozkovém niadoru (VALENTA, MULLER
2007). Je ziejmé, Ze u osob s mentalni disabilitou probihaji kognitivni procesy podstatné
pomaleji nez u zdravé populace. Bez ohledu na celkové postizeni je celozivotni proces
vzdélavani a vychovy zaméfeny na neustdlém opakovani a prohlubovani zakladnich
znalosti a dovednosti sebeobsluhy. Soustavné vedeni a rozSifovani znalosti vede ke
komplexnimu pozndni Zivota a prekonavani obtiZzi vedouci ke zdarné integraci osob
smentalni disabilitou do spoletnosti (SVARCOVA 2011). Svétova zdravotnicka
organizace ¢leni mentalni disabilitu dle dosazeného inteligenéniho kvocientu (1Q)

uvedeného v Tab. 1, str. 16 (WHO 2010).
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Tabulka 1- Klasifikace mentalniho postiZeni z pohledu Svétové zdravotni organizace (WHO 2010).

KOD SOUCASNE INTELIGENCNI KVOCIENT
OZNACENI

IQ se pohybuje v rozmezi 50 az 69 (u dospélych
odpovidd mentalnimu véku 9 az 12 let). Stav
Lehké mentalni postizeni doprovazi obtize ve Skolni vyuce. V dospélosti je
£70 fada lidi schopna prace a udrZzovat socialni
vztahy.

Patri sem: lehka slabomysinost (oligofrenie)
lehkd mentadlni abnormalita

debilita

IQ se pohybuje v rozmezi 35 az 49 (u dospélych
odpovidd mentalnimu véku 6 az 9 let). Zietelny
opozdény vyvoj v détstvi. Neéktefi dosahnou
K hranici nezavislosti a sobéstacnosti v zivoté i
ve Skolnich dovednostech. V dospélosti nutna
(drive imbecilita) podpora K praci a socializaci ve spole¢nosti.
Patri sem: stredni mentadlni subnormalita

stredni slabomyslInost (oligofrenie)

Stiedné tézké mentalni
F71 postizeni

imbecilita
IQ se pohybuje v rozmezi 20 az 34 (u dospélych
Tézké mentalni postizeni | ©dpovida
mentalnimu véku 3 az 6 let). Stav vyZzaduje
Fr2 (drive idioinbecilita, trvalou péci a podporu.
prosta idiocie) Patri sem: tézka mentalni subnormalita
tézka slabomyslinost (oligofrenie)
idioimbecilita
IQ dosahuje nejvyse 20 (u dospélych odpovida
Hluboké.mentailni mentalnimu  véku pod 3 roky). Uplna
postizeni nesamostatnost a  potieba  pomoci  pfi
F73 N ., | pohybovani, komunikaci a hygienické péci.
(dFive ldl.odc.le’ vegetativni Patii sem: tézka mentdlni subnormalita
idiocie) hluboka slabomysinost (oligofrenie)
idiocie
F78 Jiné Pridruzené senzorické nebo somatické
poskozeni.
Prokédzana mentélni retardace, z urcitych divoda
79 Nespecifikované neni mozné zafadit do kategorii.
mentalni postiZeni Patii sem:deficit NS

subnormalita NS
slabomyslnost (oligofrenie) NS

Lehké mentalni postizeni (F70, IQ 69-50)
U osob slehkym mentalnim postizenim jsou c¢asto spojeny etiologické vlivy
prostfedi. Zptsobené negenetickym poskozenim plodu, socidlnim a kulturnim prostiedim,

ekonomickym nebo fyzickym strddanim. Prostfedi, kde osoby s lehkou mentalni
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disabilitou vyriistaji a ziji, ma rozhoduji vliv na proces socializace jedince a jeho nésledné
zafazeni do spolecnosti. U osob nachazejicich se na spodni hranici lehkého mentalniho
postizeni se daji predpokladat znacné problémy pii navstévovani zakladni Skolni
dochazky. Psychomotorika je opozd€na, zastavena ve vyvoji, coz se nejvyraznéji
projevuje Vv prvnich letech skolni dochazky. Opozdéna je i jemna a hruba motorika. Vice
Casu je zapotiebi vénovat pfi nacviku béznych dovednosti a navyki, jelikoz je sniZzena
rozumova kapacita v procesu uceni. Mysleni je jednoduché, stereotypni, nesamostatné,
nepresné, vyznacuje se mechanickou paméti. Slovni zasoba je znacné omezena, objevuji
se chyby v fedi, $patna artikulace, dyslalie (PIPEKOVA 2006). Pies zpomaleny vyvoj
vaci norm¢ jsou lidé lehkym mentdlnim postizenim schopni dosdhnout uzivani feci
ucelné. Dokazou udrzet konverzaci. V pracovnim procesu se 1épe uplatiiuji v manualnich
¢innostech. V béZzném Zivoté jsou snadno manipulovatelni s impulsivnim jednanim,
projevuji uzkost. VétSina téchto osob dosdhne nezavislosti na druhych. Velky vliv hraje

rodina a rodinné zazemi (SVARCOVA 2000).

Stiredné tézké mentalni postiZeni (F71, IQ 35-49)

U osob se stiedné tézkym mentalnim postizenim dochazi k vyraznému omezeni
feCi a mysleni stejné jako schopnost sebeobsluhy. Osoby nejsou samostatné a potiebuji
chranéné pracovni prostiedi a hlavné chranéné domaci prostiedi po cely Zivot. Eduka¢ni
moznosti se omezuji na velmi zakladni dovednosti. Re¢ je jednoduché a obsahové velmi
chuda, ke zlepSeni nedochézi ani v dospélosti. Mnohdy ziistava na nonverbalni Grovni.
Disabilita této psychické urovné je spojena s doprovodnymi poruchami. Casto se jedna o
epilepsii, neurologické, télesné a dusevni poruchy. Etiologie tohoto stupné poSkozeni se
vztahuje vyhradné na organické cinitele (VALENTA, MILLER 2003). Kombinace
fyzickych a psychickych faktori se v emocionalni oblasti potyka se znacnymi problémy,
které maji negativni vliv na socializaci jedince ve spolecnosti. V dospélosti jsou casto
zavisli na podporu a jen malé mnoZstvi se dostane na uroveii sobé&staénosti (PIPEKOVA

2010).

Tézké mentalni postiZeni (F70, 1Q 20-34)

U déti s diagnostikovanym téZkym mentalnim postizenim je jiz od utlého véku
zietelné, ze nejsou schopny dosahnout prvotnich vyvojovych mezniki. V mnoha
pfipadech se jednd o kombinované postizeni. K rozumovému posSkozeni se piidruzuji

poruchy smyslové. Porucha zraku, sluchu, nebo postizeni pohybové. Spousta déti se
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nenauc¢i mluvit nebo si osvoji jen nckolik slivek. Hlavni diiraz ve vyuce a stimulaci
téchto déti by mél byt kladen na osvojeni zakladni komunikace (RICAN, KREJCIROVA
a kol. 2006). Vagnerova dodava, Ze se nauéi jen par slovnich vyrazl, které mnohdy
pouzivaji nepiesné a se Spatnou artikulaci. Nékteti se nenauci mluvit vitbec. Pro osvojeni
si zakladnich dovednosti je zapotfebi dlouhodobého Usili a i pak zvladnou jen zakladni
ukony. V dospélosti jsou schopni chapat jen zdkladni vztahy a souvislosti, mysleni a
uvazovani je na urovni batolete (VAGNEROVA 2004), pies viechny tyto obtize se
Vv praxi ukazuje, Ze v€asna kvalifikovana rehabilitacni a vychovna péce ptispiva k rozvoji
osobnosti. Dochazi ke zlepSeni motorickych dovednosti, rozumovych schopnosti, k
rozvoji a zlepSeni komunikace. Ucelena péce ptispiva ke zlepSeni kvality jejich Zivota

(SVARCOVA 2000).

Hluboké mentalni postizeni ((F70, 1Q pod 20)

Déti s hlubokym mentalnim postizenim jsou komplexné odkazany na pomoc
druhych a obvykle umistovany do Ustavil socidlni péce. Poznavaci schopnosti se témét
nerozvijeji. Ve vétSiné piipadl nejsou rozvinuty feCové dovednosti. Reakei na zndmy
podnét vyjadiuji libosti &i nelibosti (VAGNEROVA 2004). Svoji spokojenost davaji
najevo relaxaci a usmévem, nespokojenost stoupajicim napétim a plaCem. S postizenim
intelektu je Casto spojené velmi tézké pohybové postizeni. Jedinci jsou schopni jen
minimalniho pohybu a jsou zcela imobilni. V edukaénich programech byvaji zarazovany
do rehabilitacnich tfid specidlnich Skol. Vyuka je zaméfena na vyuZiti silnych stranek

ditéte k dosazeni co mozna nejvétsi samostatnosti v Zivoté (PIPEKOVA 2010).

2.1.2 Zrakova disabilita

Funkeci lidského oka Ize pfirovnat fotoaparatu. Funkci objektivu zastava opticky
systém, clonu ptedstavuje duhovka s ménici se §ifi zornice a vrstvu filmu zastupuje
sitnice. Pfedméty zachycené v zorném poli oka jsou na sitnici zobrazeny ve zmensené
podobé prevracend (KUDLACEK a kol. 2013). Jedna se o vstupni senzor, ktery
zachycuje obraz na svétlocivné burky sitnice. Odtud jednotlivé obrazy zachycené nasim
okem putuji nervovym spojenim do zrakového centra ulozeného v mozkové kiife. Ve
zrakovém centru dochézi k diikladné analyze a zpracovani zachyceného signalu. Analyza

nervovych vzruchii pfedanych do zrakového centra ma sviij ptesny fad a nervové bunky
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pfi ni plni zcela specifické ikony (CTHAK 2004). Rez okem a jeho ¢asti viz Obrazek. 1.
str. 19.

Stacha horniho
primého svalu
Spojivka —_— s - e Skléra, bélima
Cévnatka
Rohovka Y
- Sitnice
Nitroocni tekutina
Misto nejostrejsiho
Duhovka - - videni, zZluta
skvrna
Cocka
Zavesny aparat
Rasnaté télisko
Zrakovy nerv
ti
Ora serrata Sklivec

Slacha dolniho
primého svalu

Obrazek 1- Lidské oko (SAFARIKOVA 2016).

U déti se zrakovou disabilitou je zapotiebi rozvijet kompenzacni Cinitele pro
spravny rozvoj kognitivnich procesti. Do vychovné vzdélavacich ¢innosti je pro Spravny
rozvoj nevidomého ditéte zapotiebi zapojit niz8§i kompenzacni Cinitele jako je hmat, Cich,
Sluch a chut. Které maji vliv na Spravny rozvoj vyssich kompenzacnich Cinitel, do
kterych zatazujeme fe¢, pamét, mysleni, predstavivost. Nejdilezitéjsim kompenza¢nim
Cinitelem déti se zrakovou disabilitou je hmatové a sluchové vnimani. Ke spravnému
rozvoji kompenzacnich Cinitelll slouzi specidlni cviceni a provadéni béZnych cinnosti
spojenymi s kazdodennimi aktivitami. ZvySenou pozornost musime vénovat nacviku
pohybu Vv neznamém prostiedi a prostorové orientaci. Pohyb ve znamém prostiedi
vyzaduje u téchto lidi siln€ rozvinutou pamét’. Ziskavani informaci pro zrakove postizené
je obtiznéjsi nez u bézné populace. Odbornici doporucuji co nejdiive se sezndmit
S Braillovym pismem, diky némuz nevidomi ziskavaji spoustu dilezitych informaci a

rozviji tak své hmatové kompenzacni Cinitele. Ctenim se rozviji vysS§i kompenzacni

Cinitelé, pamét, mysleni, predstavivost. Pro spravny a rychly rozvoj téchto dovednosti je
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zapotiebi spoluprace mezi pedagogem, ditétem a rodinou. V idealnim piipadé je znalost
Braillova pisma vhodna i u rodinnych piisluiniki (KREJCIROVA 2010).

Chvatalova ve své knize, ,,Jak se Zije detem s postizenim*, vyzpovidala rodiny se
zrakové postizenymi détmi a zachytila jejich postiehy v bézném Zzivoté. Zrak
zprostiedkovava 80 % vsech vjemu. Proto je nutné s postizenym ditétem neustale a hodné
mluvit a vSe co je kolem k vidéni co nejlépe pfiblizit. Odpadaji zde ndkupy obrazkovych
knih, odpadd prohliZzeni fotografii, to jsme nahradili nahravacimi a zdznamovymi
zatizenimi. T¢zko se vymysli darky. Nemuzete dité poslat jen tak pies ulici nakoupit do
obchodu. Vsechny cesty musi mit svédomité nacvicené, nemuzete je samotné vypustit
ven, aby si pohralo s vidicimi. Mimoskolni aktivity se svymi vrstevniky padaji v nive¢ a
jako nevidomi ziji ve svém svéte. Tyto deti by potiebovaly vice vtdhnout do normalniho
zivota (CHVATALOVA 2012).

Oftalmopedie, diive pouzivany nazev tyflopedie, je véda o vychové a vzdélavani
osob se zrakovym postizenim, o fyziologii a patologii zrakového ustroji. Uréeni o¢ni vady
pii vniméani prostoru je dulezitym faktorem pro spravné urceni kompenzacnich pomticek a
cviceni pro jejich napravu. Oftalmopedie vymezuje tyto zakladni poruchy o¢niho aparatu
(NOVOHRADSKA 2009).

e Kratkozrakost (myopie) — Jedinec dobfe vidi do blizka, $patné na dalku. Obraz
se tvofi pfed sitnici. Kompenzujeme brylemi s rozptylujicimi skly.
e Dalekozrakost (hypermetropie) — Jedinec dobie vidi do dalky, $patné do blizka.

Obraz se tvofi za sitnici. Kompenzujeme brylemi se spojkovymi skly.

e Astigmatismus — Rohovka, ¢ocka je rizné zkiivena, dochazi ke Spatnému vidéni
do dalky, 1 blizka. Kompenzujeme brylemi s cylindrickymi skly.

e Barvocit — Schopnost oka rozeznavat barvy ¢i svétlo o rizné délce viny.

e Zrakova ostrost — Vidéné pfedméty se zobrazuji na sitnici, uhel, ktery sviraji
paprsky z jednoho bodu, jez oko staéi jisté rozlisit jako dva piedméty.

e Seroslepost (hemeralopie) — Snizena schopnost vidét za Sera, snéhu, mlhy.

e Presbyopie — Fyziologicky pokles funkcnich schopnosti oka, ktera se projevuje
po 40. roce Zivota, prevazné kratkozrakost.

e Tupozrakost — Funkéni vada zraku jednoho oka a komplikujici binokularni
vidéni.

e Centralni vidéni — Nejostieji vidéné predméty v okuldrni krajing.

e Periferni vidéni — Vidéni okrajovymi ¢astmi sitnice.
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¢ Binokularni vidéni — Zorna pole obou o¢i se z vétsi Casti prekryvaji a ovliviiuji
vnimani prostoru.

e Skotom — Vypadek ¢asti zorného pole, schopnost fixovat pfedméty.

e Adaptace — Schopnost piizptisobeni se rtizné intenzité svétla.

e Konvergence — Souhyb o¢i, sbihavost.

e Akomodace — Schopnost zaostieni na rizn¢ vzdalené predméty.

Spektrum zrakového postizeni je velmi Siroké. Pro spravné urceni a zafazeni
zrakového postizeni je zapotiebi urcit dalsi kritéria souvisejici se zrakovym postizenim
(HAMADOVA a spol. 2007).

¢ Dle mista postiZeni:

- receptor (zevni oko)

- o¢ni nerv (draha spojujici oko s centrem)

- zrakové centrum v mozku

e Dle piivodu postiZeni:

- vlivy prenatalniho, perinatalniho a postnatalniho vyvoje

- dédi¢nost (atrofie zrakového nervu, degenerativni onemocnéni sitnice, zakal

rohovky, Sedy a zeleny zéakal)

- vrozeny Sedy zakal vznika pti zardénkach béhem téhotenstvi

e Dle druhu zrakové vady:

- postiZeni §ife zorného pole (skotom, trubicové vidéni)

- ztrata zrakové ostrosti (refrakéni vady)

- okulomotorické poruchy (strabismus)

- poruchy barvocitu

- problémy se zpracovanim zrakovych podnétt (kortikalni slepota)

e Dle stupné zrakového postiZeni:

- slabozrakost

- zbytky zraku

- slepota (amauro6za)

e Dle délky trvani:

- kratkodobé

- opakujici se

- dlouhodobé, chronické, progresivni
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Vzhledem k Siroké Skale a velké rozmanitosti o¢nich vad kazdého jednotlivce, je
zapotiebi urcit druh a stupenn snizenych zrakovych schopnosti. Urcit ostrost zraku, dobu
vzniku, piedpokladany vyvoj, etiologii a dalsi hlediska vlivu na uplatnéni se ve
spolecenském, bézném a pracovnim zivoté€. Z téchto diivodl byla potieba stanovit kritéria
vedouci k vytvoreni jednoznaéného systému pro posouzeni jednotlivych postizeni. Rada
zemi, nevyjimaje Ceské republiky, se nyni opirda o definice Svétové zdravotnické
organizace. V tabulce jednotlivé poruchy rozclefiuje do stupni a urCuje funkéni

schopnosti a kategorii zrakového postizeni (KUDLACEK a kol. 2013).

Tabulka 2 - Klasifikace zrakového postizeni podle Svétové zdravotni organizace (WHO 2010).

STUPEN CHARAKTERISTIKA

zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekci: maximum mensi nez

6/18 (0,30) — minimum rovné nebo lepsi nez 6/60 (0.10), 3/10 —

1/10

zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekci: maximum mensi nez

6/60 (0,10) - minimum rovné nebo lepsi nez 3/60 (0,05); 1/10 -

10/20

a) zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekei: maximum mensi nez 3/60
(0,05) - minimum rovné nebo lepsi nez 1/60 (0,02); 1/20 - 1/50.

b) koncentrické zaZeni zorného pole obou o¢i pod 20 stupriti, nebo
jediného funk¢éné zdatného oka pod 45 stupiti

zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekci 1/60 (0,02), 1/50 az

Prakticka slepota | svétlocit nebo omezeni zorného pole do 5 stupni kolem centralni

fixace, 1 kdyZ centralni ostrost neni postiZzena

ztrata zraku zahrnujici stavy od naprosté ztraty svétlocitu az po

zachovani svétlocitu s chybnou svételnou projekci

Stredni
Slabozrakost

Silna
slabozrakost

TéZce slaby zrak

Uplni slepota

2.1.3 Sluchova disabilita

Sluchova disabilita pfina$i komunikacni bariéry, které jsou povazovany za
obtize v dorozuméni s ptislusnou majoritni spole€nosti. Problémy nastavaji 1 pfi pokusu o
ordlni vyjadfeni. Pro slySici byva tézce srozumitelny a mize se jevit primitivni ¢i zcela
nesmyslny. Odezirani je dalSi schopnost ze strany neslySicich, ktera ma vSak sva uskali.
Pti nepochopeni celého obsahu, muzou reagovat nepiiméfenym zpisobem. Nutnost
upfené sledovat partnera se muze jevit jako nepfijemnd nutnost komunikace. SlySici
neztraci souvislosti, i kdyz se na partnera pfimo nedivd. Podobné pusobi nutnost

navazovat kontakt dotykem. Ve spolecnosti neslySicich ma upoutani pozornosti dotykem
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jiny vyznam, neZ ve spolecnosti slysicich (VAGNEROVA 2004). Ucho a jeho &asti viz
obrazek 2. str. 23.

SLOZENI UCHA

\ Ustroji rovnovahy

[ ~ ',".-
fre I'Kﬁlﬂ}ax R X
[ YDA P AR
’ ,/’(‘i&’i)"“"*

¥, .

Hlemy /LN .
(c:m sluchi \@/

Eustachova trubice

Cortiho organ
Rasnata téliska

Obrazek 2 - Ucho — jeho &asti (VYKOUKALOVA, DOSLTAL a spol. 2017)

V okamziku ztraty sluchu bychom ztratili pfijem informaci az 60 %, coz je ve
srovnani se ztratou zraku mensi ujma. Vysoka mira poskozeni, kterd nastava pii ztraté
sluchu, situaci pfili§ neusnadinuje. Lidé neslySici od narozeni nebo sluchové postizeni
maji rozvinuté kompenza¢ni schopnosti, které jim pomahaji prekonavat Zivotni obtiZe
spojené se ztratou sluchu. Nicmén¢ sluchovy handicap na né¢ dopada podstatné vyraznéji
ve form¢ komunikaéni bariéry. Dochazi k narusenému vyvoji fe¢i, omezené schopnosti
porozumét ostatnim. Maji deficit v orienta¢nich schopnostech, v prostoru se orientuji jen
vV ramci svého zorného pole. Vzhledem k problémiim v komunikaci dochdzi k omezeni
sité¢ socidlnich vztahti. Od narozeni jsou uzavieni v prostiedi ticha, coz pfinasi psychickou
zatéz a ma negativni vliv na vyvoj mysleni, kterda vychazi z fe¢i. Dalsi z dulezitych
vlastnosti sluchu je bezpecnostni funkce. Sluch je jediny smyslovy organ, ktery je aktivni
ve spanku. Sluchové vjemy nam pomahaji vnimat okoli mimo naSe zorné pole. Vyrazny
zvuk mimo zorné pole vyvola témét okamzité obrannou nebo Unikovou reakci. Tim se
¢lovék s tézkou sluchovou disabilitou stava vyrazné zranitelngjsi (SLOVIK 2007).

Ri¢an a Krejé¢ifova zatazuje déti se sluchovym postiZzenim v zavislosti na stupni

sluchové vady a dob¢ vzniku do téchto skupin:
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e déti nedoslychavé — zde se naskytd moznost uziti naslouchadel. Pokud se
sluchova vada objevi vcas, tak je predpoklad, Ze se u ditéte rozvine mluvena fe¢ a
jeho vzdélavani probihd béznym zpiisobem.

e déti neslySici — tj. prelingvalné hluché, se jiz narodily hluché, nebo pfisly o sluch
jesté pred rozvojem feCi. Chtéji-li porozumét feci, musi se spoléhat hlavné na
odezirani. Pfekonani informacnich bariér a budovani feci je velkym problémem.
Rec je zkreslend a pro okoli $patné srozumitelnd, pomalé tempo, melodii i rytmus.

e déti ohluchlé — maji vyhodu oproti détem neslySicim, jelikoZ pfisly o sluch po
rozvinuti fe¢i. Re¢ a vyslovnost se zhorsuje v zavislosti na dobg, ktera uplynula od
ohluchnuti, pfesto ziistava pro okoli dobie srozumitelnd (RICAN, KREJCIROVA
a kol. 2006)

Klasifikace sluchovych vad
Nemuzeme-li pfijimat sluchové vjemy z okolniho prostiedi, nebo je pfijimadme jen

S omezenymi moznostmi, mluvime zde o sluchové vadé a poskozeni sluchového
analyzatoru. Soucasna 1¢katskd véda dokaze nékteré sluchové vady napravit, popiipadé
vhodnymi prostiedky vylepsit, nékteré bohuzel vedou k trvalému poskozeni. Velmi
dilezitym a rozhodujicim faktorem je obdobi, kdy ke ztrat¢ sluchu doslo, a které se
vztahuje k osvojeni si fe¢i. Odbornici se shoduji, Ze sluchova vada je trvaly stav, ktery se
nezlepsuje, spise s ptibyvajicim vékem zhorsuje (KUDLACEK a kol. 2013). Ten dale
udava, ze nejcastéji jsou sluchoveé vady déleny:

o dle velikosti sluchové ztraty

o dle mista vzniku vady

o dle doby vzniku sluchové vady

1) Déleni podle velikosti sluchové ztraty
Svétova zdravotnicka organizace stanovila vroce 1980 stupnici jednotlivych
poskozeni sluchu vyjadienou v decibelech a urcila velikost sluchové ztraty, viz Tab. 3,

str. 25 (KUDLACEK a kol. 2013).
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Tabulka 3 - klasifikace sluchovych vad — podle Svétové zdravotni organizace (WHO 2010).

Velikost ztraty sluchu Nazev kategorie ztraty Nazev kategorie podle
podle WHO sluchu vyhl. MPSV 284/1995
0-25dB Normalni sluch
. , Lehka nedoslychavost
26 — 40 dB Lehka nedoslychavost (iiz od 20 dB)
w1 , Stiedné tézka
41 -55dB Stfedni nedoslychavost Nedoslychavost
56 — 70 dB Stfedné t:lzu lzehEoskozem Tézké nedoslychavost
71-90dB Teézké poskozeni sluchu Prakticka hluchota
Vice nez 90 d]_3, ale body | Velmi zavazné poskozeni Uplné hluchota
v audiogramu i nad 1 kHz sluchu
v audiogramu nejsou s g
74dné body nad 1 kHz Neslysici Uplna hluchota

Lehka nedoslychavost

Pti osvojovani mluvené feci nepusobi lehka nedoslychavost vétsi problémy. O
rozsahu a kvalité poskozeni sluchového aparatu by mél byt informovan ucitel zéka, ktery
na zéklad¢é ziskanych informaci mize pfizplisobit vyuku. Lehéi forma sluchového
postizeni nemusi byt rozpoznatelnd jesté¢ na zafatku Skolni dochédzky. Signifikantnim
faktorem pro ucitele mize byt $patna reakce na jeho sd€leni, Spatna vyslovnost zaka,
jelikoz mu chybi zpétna vazba. Pii podezieni na poSkozeni sluchu je vhodné provést

foniatrické vysetieni (VAGNEROVA 2005).

Stir‘edni nedoslychavost

Jedinec je schopen porozumét mluvené fe¢i v maximalni vzdalenosti do tii metri
od svého ucha. Spatné akustické prostiedi (hluk), ma za nasledek sniZeni vnimaného
akustického vjemu a dochazi tak k preslechnuti podavané informace, nebo jeho zkresleni.
Osoby se stfedné tézkou nedoslychavosti uz jsou odkazany na sluchadla, které jim

umozni 1épe porozumét hlasité fe¢i (KUDLACEK a kol. 2013).

Tézké poskozeni sluchu

Mluvené slovo, jako hlavni forma komunikace v majoritni spolecnosti, je Vv
komunikaci s osobami, které maji tézce poskozeny sluch velmi omezena, az zcela
nemozna. Je proto nutnosti vyuZzivat alternativniho postupu a metody, pii komunikaci s

témito osobami (SLOVIK 2007).
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Velmi zavazné poskozeni sluchu

Zachyceni mluvené fe¢i u jedinci s velmi zavaznym poskozenim sluchu jsou
mizivé a vymezuji se na velmi kratkou vzdalenost. Sluchové receptory jsou natolik
zménény, ze porozuméni souvislosti pfi komunikaci béznym zplisobem jsou nemozné.
Moznosti jsou vysoce kvalitni naslouchatka umoznujici ve vhodnych akustickych
podminkach porozumét mluvenému slovu. Vétsinou s pomoci dalSiho prvku komunikace,

napf. odeziranim (KUDLACEK a kol. 2013).

Zbytky sluchu az hluchota

U poskozeni sluchu, kdy ztrata ¢ini vice jak 91 decibelti, neni mozné vnimat
mluvenou fe¢ pfijatelnym zplsobem ani s pomoci naslouchdtka. Velmi hlasité zvuky
mohou zaznamenat, at uz se jedna o fecové, ¢i nefeCové, ale vzhledem ke svému
poskozeni je nedokdzou diferencovat. Pokud sluchova ztrdta u déti vznikla pted
osvojenim si feci (prelingvalng), nestaci to k rozvoji verbalnich kompetenci. U poskozeni

nad 110 decibelt nejsou schopny déti slySet mluvenou fe¢ (WAGNEROVA 2005).

2) mista vzniku vady

Pfi¢iny vzniku této vady se vztahuji na poskozeni urcité ¢asti sluchového ustroji.
Vychazi z organického nebo funkéniho poskozeni jednotlivych ¢asti sluchové soustavy.
V periferni oblasti se jedna o vnéj$i, sttedni a vnitini ucho. V centralni ¢asti dochazi
k poskozeni mozkovych center a sluchovych drah. Sluchové vady a poruchy rozdélujeme
na pfevodni, percepéni a smiené vady (SLOVIK 2007).

a) prevodni vady — u pfevodni vady mluvime o poskozeni vnéjsiho a stiedniho
ucha. Porucha se pfevazné pohybuje v rozmezi lehké az sttedni nedoslychavosti a
ma za nasledek sniZeni sluchového vjemu, ale nedochédzi k jeho zkresleni.
Rozpoznani jednotlivych hldsek nebyvd naruseno, miize dochazet k drobnym
nepfesnostem. NaruSena byvd melodie a dynamika hlasu, kterd je soucasti
neverbalni komunikace. Pies obtize lze tuto vadu kompenzovat sluchadly
(WAGNEROVA 2005).

b) percepéni vady — Se tykaji centralni ¢asti. Do nichz zarazujeme Wernickovo
senzorické centrum sluchu a Broccovo motorické centrum feci umisténé ve
spankovém laloku (SLOVIK 2007). V dusledku poskozeni vlaskovych bunék

vnitiniho ucha nebo sluchové drahy dochazi ke snizeni zvukovych vjemi a jejich
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zkresleni. Percepce feci neni Uiplna, ¢ast zvukl chybi. Pfi tomto poskozeni dochazi
k vétsi citlivosti na hlasité zvuky, které jsou vnimany nepiijemnymi az

bolestivymi pocity (STRNADOVA 2002).

3) Doba vzniku sluchové ztraty

Komunikaéni schopnosti se fixuji do 6. roku zivota ditéte. Dojde-li k poskozeni

diive, vyznamné se naru$i psychicky a socidlni vyvoj ditéte. Podle doby vzniku je

rozdélujeme na vrozené nebo ziskané (KUDLACEK a kol. 2013).

a)

b)

vrozené vady sluchu — mohou vzniknout v obdobi prenatalnim, perinatalnim a
postnatalnim. V prenatalnim obdobi se jedna prevazné o dusledek exogennich
faktorii. Infekéni onemocnéni, teratogenni pusobeni 1ékli v prvnim trimestru
téhotenstvi a endogennich faktori (dominantni i recesivni dédi¢nost). Perinatalné
u rizikovych porodd, které jsou spojeny s rozdilnym Rh. faktorem krve ditéte a
matky. Postnatalné disledkem onemocnéni casti sluchového aparatu, nebo
centrdlniho nervového systému. Nékteré 1éky mohou vyvolat funkéni 1 orgdnové
poruchy vnitiniho ucha. Patii sem napt. néktera antibiotika, diuretika, cytostatika,
antidepresiva (SOURALOVA, LANGER 2005).

ziskané vady sluchu — dusledkem sluchového postizeni je naruSen vyvoj feci.
Dilezitym faktorem je doba vzniku sluchového postizeni. Vznikne-li poskozeni
sluchu pfed osvojenim si fe€i, mluvime v odborné literatuie o prelingvalnim
poskozeni. Pokud vzniklo poskozeni sluchu po osvojeni si feci, mluvime o
postlingvalnim poskozeni. Prelingvalni postizeni naruSuje vaZnéjSim zplisobem
celkovy rozvoj ditéte a ovliviiuje vyvoj fe¢i (VAGNEROVA 2005). Re¢ se
nerozviji a zapomind i dosud naucené feCové stereotypy. U postlingvalni vady
mluvime o poskozeni sluchu po 6. roce zivota ditéte, tedy po uplné fixaci fe¢i. Na
vzniku této poruchy se mohou podilet rizné jedy, toxiny v naSem prostiedi,

dlouhodob4 hlukova zatéz, poranéni hlavy (KUDLACEK a kol. 2013).

2.2 Dité s disabilitou v rodiné ve véku 8 - 15 let

V bézném zivoté byva prirtstek do rodiny dlouho ocekdvanou a krasnou situaci,

ktera pfinasi bézné starosti. Vybér vhodného jména, zda se narodi divka, nebo chlapec.

Vybér pomucek pro prvni pfivitdni nového c¢lena rodiny. Do vSeho se ptidavaji

potencialni babic¢ky a dédeckové se svymi pfedstavami o novém potomku. VSichni rodice
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si preji pro své dité to nejlepsi. Zdravi, lasku, Stésti, krasny zivot plny pohody, ptatelstvi,
porozuméni. BohuZzel, osud nebyva v nékterych ptipadech ptiznivé naklonény tuzbam
rodi¢ii a zla sudic¢ka pfida do vinku postizeni, ¢i nemoc. Narozeni ditéte méni naruby
zivotni styly, navyky a vSe kolem. V pfipad¢ postizeni to plati dvojndsobné. Pii narozeni
takového ditéte se rozplyvaji bézné starosti veétSiny rodici a piinasi realitu, ktera je nuti
pfijmout skute¢nost, ze jejich dit¢ neni jako ostatni. Na tuto situaci se neda predem
piipravit a kazdy z nas na tuto situaci bude reagovat jinak. Nékdo se tomu postavi ¢elem a
piijme vyzvu, ktera pifed n¢ byla postavena a nc¢kdo ztohoto boje uteCe
(CHVATALOVA 2012).

Dit¢ s disabilitou vrodin¢ wutvafi jedine¢nou identitu, ktera je Spojena
s prekazkami, se kterymi se musi dana rodina vypofadat. NaruSuje rodinny cyklus, Zivotni
dréhu, zdravi, rodinné vztahy prochézi krizemi, stresy. Je zfejmé, Ze zdravotni postizeni
rodinny zivot ovliviluje a zaujima tak velmi dalezité misto. Zptsob zivota téchto rodin
ovliviiuje populaéni klima, rodinna politika a statni ziizeni jako celek (STERBOVA
2013). Rodinné spolecenstvi vytvaii jedinecné socidlni formace. V rodinném kontextu
zdravi a nemoci je nezbytné ji vnimat jako dynamicky systém komplexnich socialnich
systémi. Vnitini struktura rodiny je organizovana, systémova a je vysledkem interakce
s vnéj§im prostiedim. Zdravé rodinné prostfedi mé velky vliv na zdravi jedince. Spravné
nastaveni rodinnych hodnot, funkénich systému piiznivé ovliviluje vyvoj ditéte a rodinu
jako celek a ochrariuje ho pted vznikem krize. Rodi€ovstvi nemusi jednoznaéné znamenat
manzelstvi. Role rodi€e znamend mit uzké vazby a vztahy srodinnymi piisluSniky
(CIGOLI a SCABINI 2006).

Rodina s ditétem se zdravotnim postizenim nefesi otazku, v jakém modelu nebo
etapé se nachdzi. Proziva jednotlivé etapy Zivota v aktualnim a realném Zivotd. Resi
obdobné problémy jako béZna rodina, s tim rozdilem, Ze se k nim pfidavaji specifické
problémy zdravotné postizeného ditéte. To sebou pifinasi potieby specifické pomoci a
sluzeb, které¢ rodina vyZaduje a potiebuje. V raném vyvoji ditéte s disabilitou se spise
uplatni zdravotni péce pomoci fyzioterapeutl. V nasledném obdobi se rodina dostava do
specialné pedagogické péce. V kazdé jednotlivé ¢asti vyvoje ditéte se musi identifikovat
s faktem specifickych potieb. Potfeby rodiny a ditéte s disabilitou zahrnuji oblasti
zdravotni, socialni, fyzioterapeutické, které nejsou nabizeny automaticky. Rodina musi
obhdjit a prosadit jednotlivé pozadavky a jejich opravnénost, ¢imz je vystavena zatézi, se

kterou se vyrovnava riznymi zpusoby. Nemalou roli zde sehrdva rodinny rozpocet.
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Vyrovnani se s realitou, ze Vrodin¢ je dité¢ se specifickymi potiebami, spoluvytvaii

rodinnou identitu (STERBOVA 2013).

2.3 Rizena pohybova aktivita

Pohyb je soucast zakladniho projevu v Zivoté kazdého zivého organismu a jeho
mnozstvi je rozhodujicim cinitelem pro jeho zdravotni stav, naladu a duSevni
vyrovnanost. Pohybem se rozviji mnoho organi a funk¢nich jednotek téla. Pti nedostatku
pohybu dochazi ke snizeni svalové sily, obratnosti, snizeni pevnosti kosti, kloubi,
pojivové tkané, ptribyvani na vaze, omezeni dechovych funkci, snizena obranyschopnost
organismu proti infekeci. Pfi inaktivité disledkem télesné pasivity dochéazi ke sniZeni
dusevni vytrvalosti (télesna a dusevni zvadlost), télo strada a churavi. Pravidelné cviceni i
pfirozena pohybova aktivita jsou ekonomicky nejméné narocnym preventivhim a
lécebnym prostiedkem vétSiny civilizacnich onemocnéni. Pfiméfend pohybova aktivita
muze vyrazn€ omezit vznik nékterych zavaznych onemocnéni a pusobit jako primarni
prevence (KUKACKA, SKODOVA, PARMOVA 2011).

V severni Americe a zapadni Evropé€ tvoii osoby s riznym zdravotnim postizenim
jednu desetinu populace, coz predstavuje znacnou c¢ast populace, u které se snizuji
moznosti zapojeni do pohybovych aktivit. Doprovodnymi znaky u postizenych osob je
niz§i mira télesné zdatnosti s niz§i vnimanou kvalitou Zivota (KUDLACEK, JESINA
2013).

Sport je jednou z moznosti, jak zapojit osoby se zdravotnim postizenim do
aktivniho zplsobu Zivota a vylepsit tak jejich zdravotni stav po duSevni i télesné strance.
U déti s disabilitou to znamena zaclenéni mezi své vrstevniky a do kolektivu intaktnich
déti. Hlavni vyhodou sportovni aktivity je skutecnost, Ze je vhodna pro kazdého jedince,
je-li vzhledem na aktualni stav vhodné davkovana. Sport mize dat novy smér v jejich
dosavadnim Zivoté a tim umozZnit jejich socialni zaélenéni do spoleénosti (ZIMMELOVA,
JELINKOVA 2013).

Vybér vhodné fizené pohybové aktivity se stal z pohledu osob se specialnimi
vzdélavacimi potrebami ¢im dal ¢astéjsi pottebou. Predev§im pro pouziti vhodné aplikace
Vv praxi. U odborné vetejnosti se mluvi o fadé studijni literatury komplexné pojednavajici
o aplikované pohybové aktivité pro tyto osoby. Aplikované pohybové aktivity se staly
nejen akademickou disciplinou, ale také v praxi potfebnym oborem. Cim dal ¢astéji se
zéaci se specialnimi vzdélavacimi potfebami integruji na béznych Skolach a tim vzrasta
potieba tvorby individudlnich vzdélavacich pland pro Skolni télesnou vychovu, sport a ve
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volnoc¢asovych aplikovanych pohybovych aktivitach. Zvysuje se povédomi o moznostech
pohybovych aktivit osob se specidlnimi potfebami. V této oblasti jiz dlouhou fadu let
uspéSné¢ puasobi fada webovych portali, jako jsou www.apa.upol.cz nebo
www.handisport.cz a dalsi nové projekty. V Ceské republice vznikla Ceska asociace
aplikovanych pohybovych aktivit, ktera v soucasné dobé spolupracuje s Evropskou
federaci aplikovanych pohybovych aktivit. Odborny casopis Aplikované pohybové
aktivity v teorii a praxi, ktery ptsobi od roku 2010 a je zafazen do uznavané svétové
databaze EBSCO. Nejen diky témto aktivitam se Ceskym sportovclim se zdravotnim
postizenim dafi uplatiiovat na mezinarodnim poli sportu a vyrovnat se soupetim ze vSech
koutti svéta. Podpora pohybovych aktivit v kontextu aplikovanych pohybovych aktivit
uvadi, ze se jedna o systémovy nastroj pro facilitaci behavioralnich zmén twrovné
pohybové aktivity obyvatel na individualni, komunalni, regionalni, narodni i nadnarodni
Grovni a systémovy nastroj prevence hromadnych neinfekénich nemoci. (JESINA,
HAMRIK a kol. 2013).

O zpiisobu specialniho vzdélavani zéka s télesnym ¢i kombinovanym postiZenim
by se mélo rozhodovat na zaklad¢ individudlnich moZnosti a potieb. Vzdélavani téchto
zaka se tidi dle rdamcovych vzdélavacich programi. V téchto vzdélavacich programech je
télesna vychova zaclenéna do oblasti ¢loveék a zdravi, kterd vymezuje dalsi vzdélavaci
obory, jez dopliuji télesnou vychovu. Jedna se o zdravotni télesnou vychovu, pohybovou
vychovu, rehabilitacni télesnou vychovu. Zakladnim kritériem je zdravotni stav ditcte
(KUDLACEK a kol. 2013).

e T¢lesnd vychova: je ur€ena pro zaky zdravé s nepatrnymi odchylkami zdravotniho
stavu. Té€lesnd vychova umoziuje naplno vyuZzit svych pohybovych moZnosti,
schopnosti a dovednosti, které nasledné upeviiuje a rozviji.

e Zdravotni télesna vychova: je urena pro zaky zatazené do IIl. zdravotni skupiny
(Zaci s trvale, nebo pfechodné¢ zménénym zdravotnim stavem). Je zde vyuzivano
specidlnich cvikil, které vychazi ze zakladnich charakteristik zdravotniho stavu
jednotlivce a slouZzi jako adekvétni ndhrada povinné télesné vychovy. Cviky jsou
rozdéleny do tii skupin. (oslabeni podptirného pohybového aparatu, oslabeni
vnitinich orgénl, oslabeni smyslovych a nervovych funkci). Tyto cviky jsou
cilené a slouzi k opétovnému rozvoji postizenych organi a funkci.

e Pohybova vychova: je zafazovana u zaku stézkym mentalnim postizenim a
soub&znym postizenim vice vadami. Pohybova vychova je zamétena na zakladni
pohybové funkce Zaka a slouzi ke zmirnéni disledkii zdravotniho postizeni,
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rozvoji kognitivnich procestt zdka. Mezi aktivity pohybové vychovy patii
napfiklad zdkladni manipulace s mi¢em a drobnym nacinim, rytmickéd cviceni,
plavani, turistika a pohyb v pfirodé¢.

e Rehabilita¢ni télesnd vychova: tento druh télesné vychovy je alternativni forma
U kterych je sniZzena i schopnost spontanniho pohybu. Pouzivd se vyhradné na
specidlnich Skolach. Jejim hlavnim tkolem je pomoci pohybové aktivity pfispét
k rozvijeni hybnosti zaki. Cviky pro rozvijeni hybnosti u rehabilitaéni télesné
vychovy jsou napiiklad polohovani, uvoliiovaci cviceni, relaxacni cviceni, nacvik
chiize s oporou, rehabilitaéni cvi€eni. Tyto cviky a ¢innosti jsou realizovany

predevsim zdravotnickymi pracovniky (fyzioterapeuty).

Aby ucitel mohl dosédhnout stanovenych cilti a tkold, musi dobie znat zdravotni
stav jeho zakl a moznosti, které mu jeho pedagogické puisobeni dovoluje, dale jeho
odborné kompetence. Podstatnou roli mé samotné prostfedi, ve kterém vyuka zaka se
specialnimi potfebami probiha a materidlni vybaveni daného pracovisté. Dal§imi atributy
jsou struktura a organizace Skoly, odborné kompetence, odbornd kvalifikace dalSich

pracovnikti (KUDLACEK a kol. 2013).
2.4 Volnocasova pohybova aktivita

Volnocasova pohybova aktivita mize byt provadéna individualné nebo ve skupiné
Vv libovolném prostiedi, kterou si danid osoba nebo skupina ur¢i. U osob se speciadlnimi
potiebami muze hrat klicovou roli pro spole¢enské zaclenéni, integraci a naslednou
inkluzi. Dal§im pozitivnim atributem je prevence zdravotnich rizik souvisejici s danou
disabilitou (RYBOVA, KUDLACEK 2010).

Pravidelnym zapojenim nejen do volnocasové pohybové aktivity se utvaii
osobnost ¢loveéka, rozviji své vlastnosti po strance psychické, socialni, fyzické. U fyzické
stranky se konkrétné jedna o rozvoj motorickych vlastnosti, které se uplatituji v bézném
zivote a které jsou schopné kompenzovat danou disabilitu, rozvijet pohybové dovednosti
a zvySovat rozsah jejich moznosti. Po socidlni a psychické strdnce pohybova aktivita
pomaha rozvijet sebevédomi, vytvaret prostiedi pro zlepSeni komunikace, vztahové
jednani a empatie (VALKOVA 2000).

Pti planovani volnoCasovych aktivit pro osoby se specidlnimi potfebami a jejich

realizaci musime zvazit veskeré vstupni atributy vzhledem k cilové skupin€é. Veékové
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rozmezi ucastniki, jejich zajmy, potfeby, moznosti. Pfi vybéru vhodnych aktivit se
snazime zacilit na prozitkovou ¢ast pohybové aktivity tak, aby obsah dané aktivity vedl
k vytvofeni si pozitivniho pfistupu k pohybu a ke sportu a sméfoval k pozitivnim
myslenkam na pravidelnost pohybové aktivity (JESINA 2007). Planovani konkrétnich
programu je spojené S dramaturgii, kde se prolinaji myslenky, idedly, pfedstavy autort.
Vychazi z cill, zdméri, Casoprostorového uréeni, prostiedi, financni stranky a dalSich
eventualit. Spojenim vSech atributi se dostdvame k samotné realizaci (HANUS,

CHYTILOVA 2009).
2.5 Jihocesky kraj — region Strakonice

Region Strakonice se nachazi v zapadni Casti JihoCeského kraje a svou rozlohou
1032 km? je nejmenSim okresem kraje. Na severu ho obklopuje okres Ptibram, ktery
spada do StfedoCeského kraje. Na zapad¢ sousedi s okresem Plzen-jih a Klatovy, které
jsou soucasti kraje Plzenského. Na vychodé sousedi s okresem Pisek, na jihu s okresy
Prachatice a Ceské Budgjovice spadajici do Jiho¢eského kraje. Okres je rozdélen do 112
obci a 6 mést. Mésta Strakonice, Blatna, Vodiany, Volyné, Bavorov a Sedlice. Sidelni
struktura se vyznacuje extrémné vysokym podilem malych obci. Nejmensi obci okresu je
s 28 obyvateli obec Kufim. S poctem 70,6 tisic obyvatel se region Strakonice fadi na
¢tvrté misto v kraji a diky hustoté 68 obyvatel na km? zaujima treti misto za okresy Tabor
a Ceské Budgjovice. Utadem prace je region Strakonice rozdélen na &tyii uzemni regiony.
Nejvétsim z nich je region Strakonicky, ten je tvoren 50 obcemi, region Blatensky tvori
26 obci, region Volyiisky tvoii 19 obci, region Vodnansky tvoii 17 obci (URAD PRACE
STRAKONICE 2016).

Zemédelska ptda zaujima z celkové rozlohy plochu 64 %, 23 % jsou zastoupeny
lesy a 4 % zaujimaji vodni plochy. Nejvétsim vodnim tokem je feka Otava protékajici
sttedem regionu, do které se v okresnim mésté Strakonice vléva feka Volynka.
V minulosti byla feka Otava zlatonosna a perlorodd. V severozapadni Casti regionu se
nachazi feka Lomnice, v jihovychodni ¢asti protéka feka Blanice. Nejvétsim rybnikem je
Labut' na Blatensku, tento mikroregion je vyznamnou rybnikafskou oblasti. Dalsi
vyznamnou rybnikarskou oblasti je mikroregion Vodiansky, kde se nachazi jedina stiedni
rybatska skola v Ceské republice (REALITY TRADE 2016).

Okres miZeme rozc€lenit na ¢tyii mikroregiony — Blatensky, Vodiansky, Volynsky

a Strakonicky. Kazda oblast ma sva specifika a mizeme zde najit nejednu historickou
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pamatku a zvlasStnost. Blatenské krajina, oblast rybnikl. S rybnikem Labut’ - nejvétsim v
okrese. Vodnanska oblast je rozsahla krajina rybniki a lest, ktera uruje raz této krajiny.
Hladina rybnikt pfedpovida piitazlivou atmosféru vylovi, které jsou hojné a pestré na
zvyky udrzované jedinou stfedni rybaiskou $kolou v Ceské republice. Volyiska oblast s
kopci a lesy, které oteviraji prichod fece Volyice, pysnici se celou fadou staveb lidové
architektury (Cestice - venkovsky barokni zamek, Dobii3 - renesanéni tvrz, &i Malenice s
vodnim hamrem). Ve Strakonickém regionu je nejvyraznéj$im krajinotvornym prvkem
feka Otava. Nékdejsi proslulost mésta vyrobou fezi a motocykli dnes pfipomina jiz jen
muzejni expozice. Strakonice vSak stale plati za mésto dudakd. Pravidelné se zde konaji
riiznych koutti Evropy (CESKY STATISTIKY URAD 2016).

Z celkové rozlohy Strakonického regionu piipada 64 % na zemédélskou pudu,
23 % pokryvaji lesy a 4 % zaujimaji vodni plochy. Horopisné nalezi region z nejveétsi
&asti ke Stiedodeské zulové vrchoving, na jihozapadé k podhiii Sumavy, na severozapadé
k Brdim a jejich jiznim podhaiim, na jihovychodé k pahorkatin€ Prachatické. Na
vychodé do uzemi okresu zasahuje severozipadni vyb&zek Ceskobudgjovické panve.
Pfevazna cast uzemi ma charakter pahorkatiny, horského razu nabyva jen v jihozapadnim
vybézku s nejvyssim bodem okresu vrchem Zahajeny (845 m), roviny pomérné malého
rozsahu se rozkladaji kolem feky Otavy. Nadmotska vyska okresu je v severni poloving
mezi 400 - 600 metry, ojedinéle pies 600 metrt, v jizni poloviné mezi 500 - 700 metry.
Primérna ro¢ni teplota se pohybuje v rozmezi 6 az 7,5 °C. Vodni srazky jsou vyrovnané a
jejich ro¢ni primér je v rozpéti 550 - 650 mm/m2. Podnebi je vnitrozemské, pon¢kud
chladngjsi a vlh¢i v mistech vétsich vodnich ploch (REALITY TRADE 2016).

Na celém tuzemi regionu ptevladaji vyvielé horniny (zuly, granodiority a syenitové
porfyry) a pfeménéné horniny, tzv. krystalické bfidlice (hlavné ruly). Tyto horniny,
zvlasté pak vyvrelé, jsou vyhledavany jako cenny stavebni material. Vedle stavebniho
kamene jsou dalsi dalezitou nerostnou surovinou vapence, Stérky, pisky a cihlafské hliny
(REALITY TRADE 2016).

Na Uzemi okresu je pomérné husta silni¢ni sit’, paprskovité se rozbihajici jak z
Ceské Budgjovice - Plzen a Strazny - Vimperk - Praha. Hlavni Zeleznidni trati
prochézejici regionem je trat’ Ceské Velenice - Plzefi. Traté regionalniho vyznamu jsou:
Volary - Cigenice, Ci¢enice - Tyn nad Vltavou (CESKY STATISTIKY URAD 2016).

Poctem pres 70 tis. obyvatel (v€etné osob s dlouhodobym pobytem) se tadi na

33



&tvrté misto v kraji, ale hustotou obyvatelstva 68 obyvatel na km? zaujima tfeti misto za
okresy Ceské Budgjovice a Tabor. V dlouhodobém vyvoji obyvatelstva od roku 1990
muzeme vysledovat dva zakladni trendy. Obdobi do roku 2004 je charakterizovano
pozvolnym poklesem poctu bydlicich obyvatel ze 71,9 tisic na 69,4 tisic. Od roku 2005 se
pak situace obraci a pocet obyvatel se zvysuje. To vSak jen do roku 2008, protoze od roku
nasledujicitho opét pozvolna klesd. V prvé etapé¢ byl hlavni pfi¢inou poklesu poctu
obyvatel negativni vliv pfirozené¢ mény, kdy pocty zemielych prevySovaly pocty
narozenych v nékterych letech o vice nez 300 osob. Vliv st¢hovani, resp. jeho salda, byl
také prevazné negativni, ale rozdily zde nebyly tak vyrazné. Zména po roce 2005 byla
ovlivnéna zejména st€éhovanim. Pocty pfist€hovalych ptekrocily pocet vystéhovalych v
jednotlivych letech o 300 az 500 osob. Tento pozitivni vliv byl mimo to jesté posilen v
letech 2007 a 2008 kladnym saldem pfirozené mény. Pokles poctu obyvatel, ktery zacal
rokem 2009 je zptsoben zapornym saldem migrace i pfirozené mény (CESKY
STATISTIKY URAD 2016).

Cetné archeologické nélezy, ulozené v Muzeu stfedniho Pootavi ve Strakonicich,
svéd¢i o vyskytu sidlist na izemi regionu jiz pfed naSim letopoctem. Nejstarsi historické
prameny uvadéji existenci obci jiz v poloving 11. stol. (Krejnice, Sktidra, Zvotoky),
nejrozsahlejsi osidlovani regionu (zakladani obci) nastalo v prubéhu 13. - 14. stoleti.
Hrady a tvrze, z nichz fada jiz zanikla, jsou dokladem poddanského charakteru
sttedovékych mést a obci. Mezi vyznamné kulturni pamatky patii hrad ve Strakonicich,
kdysi sidlo pand Bavort, pozd¢ji maltézskych rytiii, vodni hrad a zamek v Blatné,
dochovany hradebni systém vcetné zbytkll bast, piikopd, hradeb ve mést¢ Vodnany,
ziicenina hradu Helfenburk, nékteré tvrze a zamky, chranéné tzemi ,.Zi7kovo bojisté u
architekturu od poloviny 19. stoleti pfipominaji v fadé obci selska staveni s typickymi
Stity, dilo zednika a lidového stavitele Jakuba Bursy (REALITY TRADE 2016).

Sou€asné administrativni rozdéleni regionu Strakonice s vyznacenim poctu

obyvatel viz obrazek ¢. 3, str. 35 (CESKY STATISTIKY URAD 2016).
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ADMINISTRATIVNI ROZDELENiIi OKRESU STRAKONICE
-STAV K 1.1.2008

Poéet obyvatel v obci

50000 a vice

20000 - 49999

B 10000 - 19999
Belcice (»)

GNOJOICY ]

5000 - 9999
2000 - 4999
(+) 1000 - 1999
® 500-999
O 200 - 499
e do199

E hranice okresu
[:] hranice obce

NAZEV MESTA
Nazev méstyse
Nazev ostatnich obci

Spravni obvod obce
s roz§ifenou pusobnosti

Blatna

BAVOROV

()

Primérny poéet obyvatel obce = 631 Priimérna rozloha obce (ha) = 921
Nejvétsi: 1. Strakonice = 23 280 Nejvétsi: 1. Blatna = 4 361
2. Vodniany =7 028 2. Vodriany = 3634
3. Blatna =6 693 3. Bavorov = 3 539
Nejmensi: 1. Kufimany =23 Nejmensi: 1. Budyné =214
2. Mékynec = 29 2. Radéjovice = 225 0 25 5 10 km
3. Radéjovice = 35 3. Muténice = 228

Obrazek 3 - Administrativni Rozdéleni Okresu Strakonice (Cesky Statisticky Utad)
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3. CILE A UKOLY

3.1 Cile prace

Cilem bakalaiské prace je zmapovat nabidku volnocasovych pohybovych aktivit
pro déti s disabilitou mentalni, sluchovou a zrakovou Vv regionu Strakonice ve véku 8 — 15
let. Vyzkum je zaméfen na zakladni Skoly, organizace nabizejici volnocasové pohybové a
sportovni aktivity. Zjistit, zda jsou déti s disabilitou ochotné se zapojit mezi déti intaktni.
Pohled déti intaktnich na integraci déti s disabilitou do jimi navstévovanych pohybovych

aktivit.

3.2 Ukoly priace

Pro tuto bakaléaiskou préci byly stanoveny tyto ukoly.

e Vyhledat védecké a odborné publikace tykajici se zadané¢ho tématu Ceskych i
zahrani¢nich autori.

e Na zéklad¢ obsahové analyzy vypracovat teoretickou ¢ast prace.

e Stanovit metody a cile pro praktickou ¢ast bakalarské prace.

e Vhodnym zpisobem provést vybér respondentd, tj. déti s disabilitou, intaktnich
déti, rodi¢t déti s disabilitou, trenérti, feditell sportovnich zafizeni a skol
Vv regionu Strakonice.

e Provést investigativni Setfeni, sbér dat pomoci dotazniki.

e Vyhodnotit ziskana data, interpretovat vysledky v diskusi.

e Stanovit zavéry pro praxi na zékladé¢ zjisténych vysledki.

3.3 Vyzkumné predpoklady

e Maji déti s disabilitou zdjem navstévovat volnocasové pohybové aktivity spole¢né

S détmi intaktnimi.

e Jsou intaktni déti naklonény integraci déti S disabilitou do jimi navstévovanych

pohybovych aktivit.
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4. PRAKTICKA CAST

4.1 Metodologie

Bakalafska prace je sestavena zteoretické cCasti zabyvajici se zadanou
problematikou, kterd je rozepsana v jednotlivych bodech. Nasledované vyzkumnym
Setfenim v praktické ¢asti a vyhodnocenim zjisténych dat. Teoreticka ¢ast se podrobné
vénuje détem s disabilitou mentalni, zrakovou, sluchovou a souvisejicimi tématy.
Charakteristika regionu Strakonice, volnocCasovéa aktivita, fizend pohybova aktivita.
Prakticka cast je zaméfena na dostupnost volnocasovych pohybovych aktivit pro déti ve
véku 8 — 15 let s disabilitou zrakovou, sluchovou a mentalni v regionu Strakonice. Pro

samotny vyzkum a jeho realizaci byly pouzity anketni dotazniky od Valentové (2015).

4.1.1 Charakteristika zkoumaného souboru

Hlavnim pfedmétem zkoumani byly déti se sluchovou, zrakovou, mentalni
disabilitou ve véku 8 - 15 let v regionu Strakonice a jejich volnocasové aktivity. Ptistup
feditel Skol, trenérl, uciteld a intaktnich déti k zapojovani déti s disabilitou do
volno¢asovych pohybovych a sportovnich aktivit. Dostupnost volno¢asovych aktivit pro

déti s disabilitou v regionu Strakonice z pohledu rodict déti s disabilitou.

4.1.2 Popis mista vyzkumného Setieni

Vyzkum bakalaiské prace byl zaméfen na region Strakonice, ktery je soucasti
JihoCeského kraje. Administrativné je rozdélen do tii spravnich oblasti s hlavnimi mésty
Blatnd, Strakonice a Vodiany. VSechny niZe uvedené organizace byly osloveny pii prvni
komunikaci elektronickou formou pomoci e-mailu s ptilozenym odkazem a zadosti na
vyplnéni elektronického dotazniku uréeného pro feditele Skol a sportovist. Do vybéru
vhodnych Skolnich zafizeni a organizaci zabyvajicich se volnoCasovymi aktivitami déti ve
véku 8 -15 let v regionu Strakonice, jsem Vv ramci vyzkumného Setfeni bakalaiské prace
zahrnul skolni zafizeni Tab. 4, str. 38 a organizace nabizejici volnocasové aktivity Tab. 5,

str. 39.
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Tabulka 4 - Oslovena $kolni zafizeni v regionu Strakonice

Mésto
Oslovena skolni zarizeni V regionu email
Strakonice
1. | zSaMS Bél¢ice zs.belcice@iol.cz
2. | ZS Holeckova Blatna zs.blatna@tiscali.cz
3. | ZSJ. A. Komenského Blatn4 zsjak.karlikova@blatna.net
4. | ZS Nerudova Blatna rodova.zdenka@seznam.cz
5. | ZS T. G. Masaryka Blatna zstgm@zstgmblatna.cz
6. | ZUS Blatna mskanta@seznam.cz
7. | ZSaMS Cehnice zsmscehnice@seznam.cz
8. | zSaMS Cestice zscestice@tiscali.cz
9. | ZSaMS Katovice | zs@katovice.strakonice.cz
10. | ZS a MS Lnafe zslnare@blatna.net
11. | ZS aMS Malenice | zs@skolamalenice.cz
12. | ZS aMS Novosedly | klozarova.zs.novosedly@seznam.cz
13. | ZS Radomysl | zs.radomysl@o2active.cz
14. | ZUS Radomysl | kochanka-zus-strakonice@email.cz
15. | ZS a MS T.G. Masaryka Sedlice skola@zssedlice.cz
16. | ZS a MS Strakonice | info@zmskolast.cz
17. | ZS Dukelska Strakonice | posta@dukelska.strakonice.cz
18. | ZS F. L. Celakovského Strakonice | reditel@flc.strakonice.eu
19 | ZS Jitiho z Pod&brad Strakonice | skola@podstr.cz
20. | ZS Povazska Strakonice | reditel@zs-povazska.strakonice.eu
21. | zUS Strakonice | kochana-zus-strakonice@email.cz
22. | ZUS Zamek Strakonice | zus-strakonice@cmail.cz
23. | ZSaMS S. Hostice | skola@zsstrelskehostice.cz
24. | ZS aMS Stéken skola@zssteken.cz
25. | ZS Alesova Vodnany | reditel@zsavodnany.cz
26. | ZS Bavorovska Vodiany | zsh.vod@seznam.cz
27. | ZS Nam. 5. kvétna Vodnany | zs-5kvetna@vodnany.cz
28. | ZUS Vodnany zusvodnany@vodnany.cz
29. | ZS aMS Volenice | zsvolenice@o?2active.cz
30. | ZS — Détsky domov Volyné ddssvolyne@centrum.cz
31. | zUS Volyné zus.volyne@centrum.cz
32. | ZSaMS Zabofii zs.zabori@centrum.cz
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Tabulka 5 - Oslovené organizace v regionu Strakonice

Mésto
Oslovené organizace V regionu email
Strakonice
1. TJ Sokol Bélcice jiri.zamrazil@seznam.cz
2. Dam déti a mladeze Blatna ddmblatna@iol.cz
3. TJ Sokol Blatna Inko@tjsokolblatna.cz
4. TJ Blatna Blatna tj.blatna@seznam.cz
5. PS. Podlesaci Cestice strelka.cestice@gmail.com
6. | TJ Sokol Ckyng info@fotbalunas.cz
7. TJ Sokol Doubravice oudoubravice@tiscali.cz
8. Dum déti a mladeze Drazov sramkova@ddmstrakonice.cz
9. Dam déti a mladeze Horazd’'ovice | ddm@ddm-hd.cz
10. | Skolni sportovni klub Horazd'ovice | kamilo@seznam.cz
11. | TJ Sokol Horazd’ovice | pavel.mandak@tiscali.cz
12. | TJ Otavan Poric¢i Inko@otavanporici.cz
13. | TJ Radomysl Radomysl email neni — tel 605 541 260
14. | Ratejna Strakonice eva.tkadleckova@evangnet.cz
15. | DDM, Na ohradé Strakonice ddm@ddmstrakonice.cz
16. | DDM Podskali Strakonice ddm@ddmstrakonice.cz
17. | TJ CZ Strakonice Strakonice votavapetr@seznam.cz
18. | TJ Sokol Strakonice vera.hurychova@seznam.cz
19 | TJ Tomako Strakonice zdenek.sveda@fezkothirvy.cz
20. | Orin Strakonice 0.s.0rin@seznam.cz
21. | PS. F. L. Celakovského Strakonice mgr.hajek.lubomir@seznam.cz
22. | Domov mladeze Vodnany ddm@ddmstrakonice.cz
23. | TJ Sokol Volenice sokol.volenice@seznam.cz
24. | TJ Sokol Volyné sokol.volyné@tiscali.cz

Cely vyzkum bakalaiské prace byl vedeny od ledna 2016 do zati 2016.

Z oslovenych 56

volnocCasovymi aktivitami déti 8 - 15 let v regionu Strakonice se vratilo 6 anketnich
odpovédi. Na zéklad¢ tohoto vysledku probéhlo opakované rozeslani zadosti s moznosti
vyplnéni dotaznikll s dodatkem, aby feditelé a vedouci organizacnich celkd, kteti se jiz
zGCastnili vyplnéni dotaznikd, tento dotaznik ignorovali. Po druhém kole rozeslanych
e-maild pribyly 3 vyplnéné anketni odpovédi. Po kladnych odpovédich na elektronickou

komunikaci a telefonickém osloveni dalSich respondentli probihal vyzkum a Setfeni

respondentl

Skolnich zafizeni

V téchto zafizenich viz Tab. 6, str. 40.
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Tabulka 6 - Mista vyzkumného Setfeni v regionu Strakonice

Mésto
Nazev a typ organizace V regionu email
Strakonice

1. | ZS Bavorov Bavorov zsbavorov@zsbavorov.cz
2. | ZS Hole¢kova Blatna zs.blatna@tiscali.cz
3. | TJ Sokol Blatna Inko@tjsokolblatna.cz
4. | ZS aMS T. G. Masaryka Sedlice skola@zssedlice.cz
5. | ZS a MS Plankova Strakonice | Inko@zmskolast.cz
6. | TJ Sokol Strakonice | vera.hurychova@seznam.cz
7. | Orin Strakonice 0.s.0rin@seznam.cz
8. | ZUS Zamek Strakonice zus-strakonice@cmail.cz
9. | ZS Alesova Vodihany | reditel@zsavodnany.cz
10. | ZS Nam. 5. kvétna Vodnany zs-5kvetna@vodnany.cz
11. | Domov mladeze Vodnany ddm@ddmstrakonice.cz
12. | ZS Volyng Volyné zus.volyne@centrum.cz

Vyzkum bakalafské prace probihal od ledna 2016 do zafi 2016. Zaméten na zjiSténi
podminek a moznosti volnoc¢asovych pohybovych aktivit pro déti s disabilitou v regionu
Strakonice. Vyzkumného Setfeni pomoci dotaznikl se zicastnilo celkem 17 feditelt Skol
a sportovist, 24 ucitelt a trenérd prevazné zamétenych na vedeni déti s disabilitou, 33

intaktnich déti, 27 déti s disabilitou a 13 rodi¢u déti s disabilitou.

4.1.3 Organizace vyzkumného Setfeni

Po prostudovani odborné literatury souvisejici s hlavnim tématem zadané
bakalafské prace byly pomoci internetu vyhledany dostupné organizace zabyvajici se
volnocasovymi aktivitami nejen pro déti s disabilitou v regionu Strakonice. Do tohoto
souboru byla zahrnuta i $kolni zafizeni vSech typd. VSechny organizace byly osloveny
pomoci e-mailu, nasledné telefonicky. V elektronické komunikaci byl pouzit elektronicky
dotaznik uréeny pro feditele Skol a sportovist, vytvofeny na strankéch
https://app.click4survey.cz., nebo doslo k osobnimu piedani, pii navstévé daného
zafizeni. Celkem bylo emailem osloveno 56 feditelt kol a organizaci z nichz 12 tj. 22 %
nereagovalo na odkaz pro elektronické vyplnéni ankety. Ze 44 navstév se elektronickou
anketu rozhodlo vyplnit 8 respondentt tj. 14 %, 36 respondenti tj. 64 % se ankety

nezucastnilo, viz Tab. 7. str. 41.
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Tabulka 7 - Moznost elektronického vyplnéni ankety uréené pro teditele kol a organizaci v regionu
Strakonice (N = 56, navstiveno, ale nevyplnéno = 36, nereagovalo = 12, navstiveno, vyplnéno =8)

Moznost elektronického vyplnéni 5 Vyjadfeno
ankety pro reditele §kol a sportovist’ %
navstiveno, ale nevyplnéno 36 64%
nereagovalo na odkaz 12 22%
navstiveno, vyplnéno 8 14%
celkem osloveno 56 100%

Ve vSech pfipadech osobniho setkani dosSlo k pfedani anketnich dotaznikli pro
feditele $kol, sportovist, trenéry a ucitele, rodice déti s disabilitou, intaktni déti a déti
s disabilitou ve véku 8 - 15 let. Dale byly pfedany informace, Ze se jedna o anonymni
vyzkum, ktery probiha v regionu Strakonice a je soucasti celokrajného prizkumu.
Ptedavani dotaznikl probihalo osobné, nebo za pomoci feditelii, vedoucich organizac¢nich
celkt, trenért. Po vyplnéni dotaznikd vraceny zpét k vyhodnoceni. Anketniho Setfeni se
zucastnilo celkem 17 feditelti Skol a sportovist, 24 ucitelti, 33 intaktnich déti, 27 déti
s disabilitou a 13 rodicu déti s disabilitou viz Tab. 8.

Veskera nashromazdéna data jsou vlozena do grafického, nebo tabulkového
znazornéni pro lepsi prehlednost a vyhodnoceni zjisténych udaji. Pti vytvareni grafi a

tabulek bylo vyuzito programi Microsoft Word a Microsoft Excel.

Tabulka 8 - Respondenti G¢astnici se anketniho Setfeni v regionu Strakonice

Respondenti ucastnici se anketniho Setieni v regionu
Strakonice 2

feditelé Skol a organizaci 17
ucitelé a trenéfi vedouci volnocasoveé aktivity 24
intaktni déti 27
déti s disabilitou 33
rodice déti s disabilitou 13
celkem 114

4.1.4 Pouzité metody

Pred tvorbou teoretické cCasti a provedenim samotného vyzkumu byly
prostudovany a pouzity metody:
e Obsahova analyza literarnich a internetovych zdroj:
Obsahova analyza literd&rnich a internetovych zdroji je soucasti
technického planu vyzkumu a zapadd do teoreticko-kritické analyzy stavu

poznani. Zahrnuje ptehled dostupné literatury tykajici se daného tématu zkoumani.
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Dale zahrnuje internetové zdroje, literarni zdroje, Casopisové clanky, sborniky a
vyzkumné zpravy z provedenych studii (MIOVSKY 2006).
Vyzkumné otazky — investigativni pentagram:

Vyzkumné otazky tvoti zéklad védeckého badani a jejich spravna skladba
je dilezitym piedpokladem pro nalezeni spravnych odpovédi a souc¢asné naplnéni
cilt badani. Spravné zvolené otazky zacinaji zpravidla obecnym problémem, které
se postupné zuzuji kjadru problému. Otazky by mély byt struéné a jasné
formulované. Nem¢l by se vyskytovat piiliSny pocet otdzek. Pozor se musi dat na
vzajemné propojeni otazek, u kterych nalezenim odpovédi na jednu otazku
zaroven odpovidame i na druhou otazku. VétSinou se pokladaji otazky v potadi
,Co?, Pro¢?, Jak?“. Otazkou ,,Co?* charakterizujeme a identifikujeme dany
problém. Otazkou ,,Pro¢?* zjistujeme priciny a divody tykajici se vztahli mezi
jednotlivymi udalostmi. Otazky ,Jak?“ jsou soucasti praktickych vysledki a
smétuji ke zmeéndm, ¢i progndzam systému. Pridanim otazek ,,Kdy a Kdo* vznika
tzv. investigativni pentagram (MOLNAR a kol. 2012).

Anketni vyzkum:

Sbér dat pomoci kvantitativnich dotaznikdi je metoda zaloZzena na jasné
definovanych otazkach, sledovani proménnych a méteni vztahli mezi nimi. Na
pocatku stoji teoretické tvrzeni, které je na zakladé operacionalizace pievedeno do
hypotéz a nésledné¢ zkoumano. Provedenim takového vyzkumu umoziuje
zobecnéni ziskanych dat a formulovani obecné platnych pravidel. Kvantitativni
vyzkum se zaméfuje na oveéfovani vztahli mezi proménnymi, a jakym zptisobem
se proménné k sobé chovaji (SVARICEK, SEDOVA a kol. 2014). Kvantitativnim
dotaznikem se rozumi vyzkumné dotaznikové Setfeni vychazejici z velkého poctu
odpovidajicich respondentd.

- Dotazovani formou anketniho Setfeni pro fteditele Skol a sportovist
(VALENTOVA 2015). Anketa pro feditele, viz kapitola 12.1, str. 99

- Dotazovani formou anketniho Setieni pro trenéry a ugitele (VALENTOVA
2015). Anketa pro trenéry a ucitele, viz kapitola 12.1, str. 100

- Dotazovani formou anketniho Setfeni pro intaktni déti ve véku 8 - 15 let
(VALENTOVA 2015). Anketa pro intaktni déti, viz kapitola 12.1, str. 101

- Dotazovani formou anketniho Seteni pro déti s disabilitou ve veku 8 - 15 let
(VALENTOVA 2015). Anketa pro déti s disabilitou, viz kapitola 12.1, str.
102
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- Dotazovani formou anketniho Setfeni pro rodice déti s disabilitou
(VALENTOVA 2015). Anketa pro rodic¢e déti s disabilitou, viz kapitola 12.1,
str. 103

Ve vsech uvedenych dotaznicich bylo z diivodu mén¢ znamého slova ,,disabilita*

pouzito slovo ,,postizeni, nebo napsano do zavorky.
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5. VYSLEDKY:

Bakalaiska prace je svoji specifikaci zamétena na nabidku volno¢asovych aktivit
déti s disabilitou mentalni, zrakovou, sluchovou ve véku 8 - 15 let v regionu Strakonice.

Bakalatska prace je zalozena na sbéru dat pomoci anketnich dotaznikii a jejich
nasledném zpracovani a vyhodnoceni.

Kvantitativni vyzkum byl zaméfen na feditele Skol a sportovist, trenéry, déti
s disabilitou, intaktni déti a rodi¢e déti s disabilitou nachazejicich se v regionu Strakonice.
V jednotlivych dotaznicich je pouzito maximalné 8 kratkych a srozumitelnych otdzek pro

snadné vyhodnoceni a validitu zjisténych dat.

5.1 Vysledky anketniho Setieni

V nésledujici kapitole jsou nashromazdéna data znavracenych dotazniki
roztfidéna a vyhodnocena. Zjisténé udaje byly zaznamenany do tabulek a pro lepsi
nazornost pievedeny do grafické podoby za pomoci grafii. Pro procentualni znadzornéni
jsou vytvoreny predevsim vyseCové grafy. Z hlediska frekvence vyskytu jednotlivych

odpovédi grafy pruhové.

5.1.1 Vyhodnoceni dat z ankety pro reditele $kol nebo sportovist’

Vyhodnoceni dat zankety pro fteditele Skol a sportovist zabyvajicich se
volnocasovymi pohybovymi aktivitami v regionu Strakonice. Vzhledem k anonymnimu

vyzkumu nedoslo v elektronické formé u 5 respondentt k vyplnéni ndzvu organizace.

Otazka ¢. 1 — Rozdéleni respondenti
Otazka €. 1 zjiStovala v ramci ziskani zékladnich identifikanich udaji pohlavi
respondentl. Z poctu 17 respondentli se anketniho Setieni zli¢astnilo 15 Zen tj. 88 % a 2

muzi tj. 12 %. Celkovy a procentualni pocet odpovédi je uveden v Tab. 9, Graf. 2, str. 45.

Tabulka 9 - Rozdéleni vyzkumného souboru feditelt (N = 17, Zzeny = 15, muzi = 2)

Rozdéleni respondenti > Vyjadieno v %
zeny 15 88%

muzi 2 12%
celkem 17 100%
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Graf 1 - Rozdéleni vyzkumného souboru feditelti

Otazka €. 2 — Podminka prijeti ditéte s disabilitou do volno¢asové pohybové aktivity

Otazka ¢. 2 zjistovala, zda a za jakych podminek muze dit¢ s disabilitou
navstévovat volnocasovou pohybovou aktivitu v daném zafizeni. Ano, pokud to jejich
1¢kat schvali, odpovédélo 14 respondentu tj. 76 %. Jeden respondent tj. 6 % ano, podle
stupné postizeni a po domluvé s 1ékafem. Obé moznosti 2 tj. 12 % odpovédélo ano, pokud

to lékai dovali. Spole¢né podle stupné postizeni a po domluvé s lektorem. Celkovy a

B muzi

® Zeny

procentualni pocet odpovédi je uveden v Tabulce Tab. 10 a Graf. 2.

Tabulka 10 - Podminka feditelti pro pfijeti ditéte s disabilitou do volnoc¢asové pohybové aktivity (N = 17,

zeny = 15, muzi = 2)

Podminka Fediteli pro prijeti | Pocet odpovédi Vyjadrieno
ditéte s disabilitou Zena muz % 3

ano, pokud to jejich 1€kat schvali 11 2 76% 13
ob€ moZnosti 2 0 12% 2
ano, podle stupné postizeni 2 0 12% 2
celkem 15 2 100% 17

Graf 2 - Podminka feditelti pro pfijeti ditéte s disabilitou do volno¢asové pohybové aktivity
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Otazka €. 3 — S jakou disabilitou se mohou déti zapojit do pohybovych aktivit

Otazka ¢. 3 zkoumala s jakou disabilitou se mohou déti zapojit do volno¢asovych
pohybovych aktivit v daném zafizeni v regionu Strakonice. Reditelé mohli zagkrtnout
vice odpovédi. Celkem 15 tj. 33 % se vyjadiilo ano pro sluchovou disabilitu, 16 tj. 35 %
ano pro mentalni disabilitu, 14 tj. 30 % ano pro zrakovou disabilitu. Bohuzel nemohou,
odpovédel 1 feditel tj. 2 %. Celkovy a procentudlni pocet odpoveédi je uveden v Tab. 11 a
Graf. 3.

Tabulka 11 - Druh disability, se kterou se mohou déti zapojit do volno¢asové pohybové aktivity (N = 17,
zeny = 15, muzi = 2)

Druh disability, se kterou se | Poéet odpovédi Vyjadieno
mohou déti zapojit do . . 0

pohybovych aktivit Zena muz & 2
mentalni 14 2 35% 16
sluchova 13 2 33% 15
zrakova 12 2 30% 14
bohuzel nemohou 1 0 2% 1
celkem 40 6 100% 46

Graf 3 - Druh disability, se kterou se mohou déti zapojit do volno¢asové pohybové aktivity

2%

mentalni
zrakova

M bohuzel nemohou

Otazka €. 4 — Zpusob zarazeni déti s disabilitou do pohybové aktivity
Otazka €. 4 se zaméfila na zplisob zatazeni déti s disabilitou do pohybové aktivity

nabizené fediteli ve sportovnich zatizenich v regionu Strakonice. Integrované odpovedélo
12 tj. 70 % respondentd. Bez integrace, mame pro né specialni pohybové krouzky,
odpovédélo 5 tj. 30 % respondentli. Celkovy a procentudlni pocet odpovedi je uveden

v Tab. 12, str. 47 a Graf. 4, str. 47.
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Tabulka 12 - Zpisob zafazeni déti do pohybové aktivity (N = 17, Zzeny = 15, muzi = 2)

Zpisob zarazeni déti do Pocet odpovédi Vyjadieno
pohybové aktivity Zena muz % >
integrované 10 2 70% 12
specialni krouzky 5 0 30% 5
celkem 15 2 100% 17

Graf 4 — Zplsob zafazeni déti do pohybové aktivity

¥ integrované

B specialni
krouzky

Otazka ¢. 5 — Nabidka volnoc¢asovych pohybovych aktivity pro déti s disabilitou
v regionu Strakonice

Otazka ¢. 5 se ptala na konkrétni nabidku volno€asovych pohybovych aktivit pro
déti s disabilitou zrakovou, mentalni, sluchovou v regionu Strakonice. Otazka tediteliim
umoziovala zaskrtnout vice odpovedi. Na 17 mistech v regionu Strakonice je nabidka pro
déti se zrakovou disabilitou celkem 39 tj. 29 % volnocasovych aktivit, pro déti s mentalni
disabilitou 47 tj. 36 %, pro déti se sluchovou disabilitou 46 tj. 35 %. Celkovy a
procentualni poéet odpovédi je uveden v Tab. 13 a Graf. 5, str. 48.

Tabulka 13 -Nabidka volno¢asovych aktivit pro déti s disabilitou v regionu Strakonice (N = 17, zeny = 15,
muzi = 2)

Nabidka volno&asovych Polet odpovédi Vyjadieno
aktivit v regionu Strakonice [ .
pro déti s disabilitou zena muz % 2
sluchova disabilita 41 6 36% 47
mentalni disabiita 40 6 35% 46
zrakova disabilita 33 6 29% 39
celkem 114 18 100% 132
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Graf 5 - Nabidka volnocasovych aktivit pro déti s disabilitou v regionu Strakonice

® sluchova disabilita
M mentalni disabilita

zrakova disabiita

Pro déti se zrakovou disabilitou je na 17 mistech v regionu Strakonice nabizeno 39
volnocasovych aktivit. VSesportovni aktivity 10, tanec¢ni aktivity 10, aerobic 1,
gymnastika 2, plavani 3, florbal 4, kopana 2, basketbal 1, volejbal 2, turistika 1, stolni
tenis 1, judo 1, joga 1.

Pro déti se sluchovou disabilitou je na 17 mistech v regionu Strakonice nabizeno
47 pohybovych aktivit. VSesportovni aktivity 10, tanec¢ni aktivity 11, aerobic 1,
gymnastika 2, plavani 5, florbal 7, kopana 4, basketbal 1, volejbal 1, lyZzovani 1, turistika
1, stolni tenis 1, judo 1, joga 1.

Pro déti s mentalni disabilitou je na 17 mistech v regionu Strakonice nabizeno 46
pohybovych aktivit. VSesportovni aktivity 13, tanecni aktivity 8, aerobic 1, gymnastika 2,
plavani 3, florbal 7, kopana 3, basketbal 1, volejbal 3, lyzovani 1, turistika 1, stolni tenis
1, judo 1, joga 1. Celkovy pocet odpovédi je uveden v Tab. 14, str. 49. P&t nejvice
zastoupenych pohybovych aktivit z obou skupin Graf. 6, str. 49.

48



Tabulka 14 - Rozd¢€leni nabidky dle druhu volno¢asové pohybové aktivity pro déti s disabilitou v regionu
Strakonice (N= 132, zrakova disabilita 39, sluchova disabilita 47, mentalni disabilita 46)

Rozdéleni nabidky dle druhu volnoc¢asové pohybové aktivity
pro déti s disabilitou v regionu Strakonice
Pohybova Pocet odpovédi
aktivita | Zrakova | Sluchova | Mentalni >
disabilita | disabilita | disabilita

vSesportovni 10 10 13 33
tanecni 10 11 8 29
florbal 4 7 7 18
plavani 3 5 3 11
kopana 2 4 3 9
gymnastika 2 2 2 6
volejbal 2 1 3 6
aerobic 1 1 1 3
basketbal 1 1 1 3
turistika 1 1 1 3
stolni tenis 1 1 1 3
judo 1 1 1 3
joga 1 1 1 3
lyzovani 0 1 1 2
Celkem 39 47 46 132

Graf 6 - Rozdéleni nabidky dle druhu volno¢asové pohybové aktivity pro déti s disabilitou v regionu
Strakonice (N= 100, mentalni disabilita 29, sluchova disabilita 37, mentalni disabilita 34)

B vSesportovni
B tanelni
florbal

B plavani

¥ kopana
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Otazka €. 6 — DiileZitost lektora se specialnim vzdélanim
Otazka €. 6 zkoumala u feditelll organizaci a sportovnich zafizeni zda maji nebo

jestli by uvitali lektora se specialnim vzdélanim. Ano méame, uvedlo 5 feditelt tj. 29 %, 6
tj. 35 % uvitali bychom ho, 5 tj. 29 % neni to nutné, 1 tj. 7 % uvedl ne. Celkovy a

procentualni pocet odpovédi je uveden v Tab. 15 a Graf. 7.

Tabulka 15 - Dilezitost lektora se specialnim vzdélanim (N = 17, Zeny = 15, muzi = 2)

Diilezitost lektora se Pocet odpovédi Vyjadieno

specialnim vzdélanim 7ena muz % Y
uvitali bychom ho 5 1 35% 6
ano, mame 5 0 29% 5
neni to nutné 4 1 29% 5
ne 1 0 7% 1
celkem 15 2 100% 17

Graf 7 - Dulezitost lektora se specialnim vzdélanim

m uvitali bychom ho

' N ano, mame
neni to nutné

Hne

Otazka €. 7 — Nachazi se v regionu Strakonice dostate¢na nabidka volnocasovych
pohybovych aktivit

Otazka ¢. 7 je zaméfena na nazor feditel a organizacnich celkd v regionu
Strakonice, zda je v jejich okoli dostate¢na nabidka volnocasovych pohybovych aktivit
pro déti s disabilitou zrakovou, mentélni, sluchovou. SpiSe ano odpovédeli 3 tj. 18 %,
spiSe ne 10 tj. 59 % a ne odpoveédeli 4 tj. 23 %. Celkovy a procentudlni pocet odpovedi je
uveden v Tab. 16, str. 51 a Graf. 8, str. 51.
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Tabulka 16 - Nachazi se v regionu Strakonice dostate¢na nabidka pohybovych aktivit pro déti s disabilitou
(N =17, zeny = 15, muzi = 2)

Nachazi se v regionu Pocet odpovédi Vyjadieno
Strakonice dostate¢na
nabidka pohybovych aktivit | Zena muz % >
pro déti s disabilitou
spise ne 9 1 59% 10
ne 3 1 23% 4
spisSe ano 3 0 18% 3
celkem 15 2 100% 17

Graf 8 - Nachazi se v regionu Strakonice dostate¢na nabidka pohybovych aktivit pro déti s disabilitou
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5.1.2 Vyhodnoceni dat z ankety pro trenéry

V ramci provadéného prizkumu se do anketniho Setfeni v regionu Strakonice
zapojilo celkem 24 trenérq, kteti se zabyvaji volnoasovymi pohybovymi aktivitami pro

déti s disabilitou i bez disability.

Otazka ¢. 1 — Rozdéleni vyzkumného souboru trenéri dle pohlavi

Otazka €. 1 zjiStovala v ramci ziskdni zdkladnich identifikacnich udaji, pohlavi
respondentl. Z celkového poctu 24 respondentl se anketniho Setfeni zucastnilo 14 Zen tj.
58 % a 10 muzi tj. 42 %. Celkovy a procentualni pocet odpovédi je uveden v Tab. 17, str.
52 a Graf. 9 str. 52.
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Tabulka 17 - Rozd¢€leni vyzkumného souboru trenérit (N = 24, zeny = 14, muzi = 10)

Pohlavi respondentii pocet Vyi ag/lc')ello \Y
zeny 14 58%
muzi 10 42%
celkem 24 100%
Graf 9 - Rozdéleni vyzkumného souboru trenérti
B Zeny
B muzi

Otazka ¢. 2 - DosaZené sportovni vzdélani

V otazce Cislo 2 je sledovano sportovni vzdélani trenéri a vedoucich fidici
volnocasové aktivity pro déti v regionu Strakonice. Z celkového poctu 24 respondetti ma
bakalaiské vzdélani nebo jiné vvysokoskolské vzdélani se zaméfenim na sport soucasné s
trenérskou licenci celkem 3 tj. 13 %. Samostatné bakalaiské vzdélani nebo jiné
vysokoskolské vzdélani se zaméfenim na sport celkem 8 tj. 33 %. Bez sportovniho
vzdélani celkem 11 tj. 46 %. Rehabilitaéni péce o postizené (Magisterské vzdélani) 1 tj.

4 %. Trenér specidlniho plavani 1 tj. 4 %. Celkové vysledky a procentni vyjadieni jsou

uvedeny v Tab. 18, str. 53 a Graf. 10, str. 53.
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Tabulka 18 - Dosazené sportovni vzdélani trenértt (N = 24, Zeny = 14, muzi = 10)

DosazZené sportovni vzdélani | Pocet odpovédi Vyjadreno )’
trenérii Zena mu’ % 3
bez sportovniho vzdélani 8 3 46% 11
vysokoskolské vzdélani (Bc) 5 3 33% 8
trenerska licence + (BC) 2 1 13% 3
rehabilitacni péce (Mgr.) 1 0 4% 1
trenér specialniho plavani 1 0 4% 1
celkem 17 7 100% 24

Graf 10 - Dosazené sportovni vzdélani trenért

B bez sportovniho
vzdélani

B Bc., vysokoskolské
vzdélani

B Bc., + trenerska
licence
rehabilitacni péce
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® trenér specialniho
plavani

Otazka ¢. 3 — Trenéfi zapojeni do ankety podle mést jejich piisobisté

V otazce ¢islo 3 je rozdé€leni trenéri dle mista ptisobeni. Rozdéleni mést v regionu
Strakonice je v dotazniku rozdé€leno na Ctyfi nejvEétsi mésta. Jedna se o mésta Strakonice,
Volyné, Vodinany, Blatnd. Celkem se této anketni otazky zucastnilo 17 trenérti a
vedoucich organizujicich volnoc¢asové aktivity pro déti. V obci Strakonice 9 trenéri tj.
52 %, v obci Volyné 2 tj. 12 %, v obci Vodinany 3 tj. 18 %, v obci Blatna 2 tj. 12 %.
V jednom ptipadé je aktivita trenéra v obci Strakonice a zaroven v obci Volyné tj. 6 %.

Celkové vysledky a procentni vyjadieni jsou uvedeny v Tab. 19, str. 54 a Graf. 11, str. 54.
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Tabulka 19 - Rozd¢leni trenérti dle mista pisobeni v regionu Strakonice (N = 24, zeny = 14, muzi = 10)

Rozdéleni trenérii dle mista | pozet odpovédi Vyjadieno
pusobeni v regionu

Strakonice Zena | muZ % >
Strakonice 7 2 52% 9
Vodiany 2 1 18% 3
Volyné 1 1 12% 2
Blatna 2 0 12% 2
Strakonice a Volyné 1 0 6% 1
celkem 13 4 100% 17

Graf 11 - Rozdéleni trenérti dle mista psobeni v regionu Strakonice

B Strakonice, Volyné
m Strakonice

Volyné
B Vodnany

m Blatna

Otazka ¢. 4 — Jaké vedou trenéii volnocasové aktivity v regionu Strakonice. Jaké

aktivity maji déti se zrakovou, sluchovou, mentalni disabilitou moZnost navstévovat

Otazka €. 4 se zaobirala nabidkou pohybovych volnocasovych aktivit v regionu
Strakonice vedené trenéry a moznosti déti se zrakovou, sluchovou, mentalni disabilitou se
do téchto aktivit zapojit. V nabidce pohybovych aktivit se jednd o 10 zakladnich disciplin.
V anketé byla moZnost zaskrtnout vice odpovédi. Trenéfi uvedli tyto pohybové aktivity.
Vsesportovni 12 tj. 29 %, tane¢ni 5 tj. 12 %, aerobic 3 tj. 7 %, gymnastika 5 tj. 12 %,
plavani 4 tj. 10 %, florbal 2 tj. 5 %, kopana 3 tj. 7 %, basketbal 2 tj. 5 %, volejbal 4 tj.
10 %, lyzovani 1 tj. 2 %. Celkové vysledky a procentni vyjadieni jsou uvedeny v Tab. 20,
str. 55. Nejcastéji nabizené aktivity v regionu Strakonice jsou znazornény Graf. 12, str.
55.
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Tabulka 20 - Volnocasové aktivity vedené trenéry Vv regionu Strakonice (N = 24, Zeny = 14, muzi = 10)

Volnocasové aktivity vedené | Pocet odpovédi Vyjadreno
trenéry pro déti s disabilitou | Jena muz % 3
vSesportovni 7 5) 29% 12
tanecni 4 1 12% 5
gymnastika 4 1 12% 5
plavani 2 2 10% 4
volejbal 3 1 10% 4
aerobic 2 1 7% 3
kopana 1 2 7% 3
florbal 1 1 5% 2
basketbal 1 1 5% 2
lyzovani 0 1 2% 1
celkem 25 16 100% 41

Graf 12 - Nejcastéji nabizené volnocasové pohybové aktivity v regionu Strakonice

B vSesportovni
B tane¢ni
gymnastika

¥ plavani

= volejbal

V dalsi ¢asti otazka zkoumala, zda mohou déti se zrakovou, sluchovou, mentalni
disabilitou zapojit do jimi fizené pohybové aktivity. Otazka umoznovala zaSkrtnuti vice
moznosti. Pro moznost zapojeni ditéte se sluchovou disabilitou se vyjadfilo 9 trenéri tj.
26 %, mentalnim postiZzenim 14, tj. 41 %, zrakovym postiZzenim 8 tj. 24 %, nemohou 3 tj.
9 %. Celkové vysledky a procentni vyjadieni jsou uvedeny v Tab. 21, str. 56 a Graf. 13
str. 56.
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Tabulka 21 - Mohou déti s disabilitou navstévovat volno¢asové aktivity, které vedou trenéti v regionu

Strakonice (N = 24, Zeny = 14, muzi = 10)

Mohou déti s disabilitou Poéet odpovédi Vyjadieno

navs§tévovat volnocasové
aktivity, které trenéfi vedou | Zena muz % >
Mmentalni disabilita 8 6 41% 14
sluchova disabilita 5 4 26% 9
zrakova disabilita 4 4 24% 8
nemohou 3 0 9% 3
celkem 20 14 100% 34

Graf 13 - Nabidka pohybovych aktivit nabizené trenéry dle druhu disability v regionu Strakonice

B mentalni disabilita
® sluchova disabilita
zrakova disabilita

E nemohou

Otazka ¢. 5 - Prijeti ditéte s disabilitou do volno¢asovych pohybovych aktivit

Otazka ¢. 5 zkoumala, za jakych podminek jsou trenéfi v regionu Strakonice
ochotni pfijmout dit¢ s disabilitou do volnocasové aktivity. Dité s disabilitou by rado
zapojilo 11 trenérd tj. 55 %. Za pomoci asistenta 5 trenérd tj. 25 %. Ano po schvaleni
I¢kafem 1 tj. 5 %. Ano dle postizeni 1 tj. 5 %. 1 trenér tj. 5 % uvedl ne, z diivodu ze by to
dit€¢ nezvladlo. 1 trenér tj. 5 % ne, z diivodu nevedeni krouzku tj. Celkové vysledky a

procentni vyjadieni jsou uvedeny v Tab. 22, str. 57, Graf. 14, str. 57.
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Tabulka 22 - Za jakych podminek muze dité€ s disabilitou navstévovat volno¢asové aktivity vedené trenéry
v regionu Strakonice (N = 24, zeny = 14, muzi = 10)

Za jakych podminek mohou déti | poget odpovedi Vyjadieno
s disabilitou navstévovat

volnodasové aktivity, které St HTE % 3
trenéri vedou

ano I'.E.Id bych dité s’dléa.bllltou 5 5 5504 11
zapojil mezi ostatni déti
ano, ale je za pomoci asistenta 3 2 25% 5
ano — dle postizeni 0 1 5% 1
ano — schvaleni 1¢kafem 0 1 5% 1
ne - nevedu krouzek 1 0 5% 1
ne — nezvladlo by to 1 0 5% 1
celkem 11 9 100% 20

Graf 14 - Za jakych podminek miize dité s disabilitou navs§tévovat volnocasové aktivity vedené trenéry
Vv regionu Strakonice

B ano rad bych dité
5% s disabilitou zapoyjil
mezi ostatni déti
¥ ano, ale je za pomoci
asistenta

5%

B ano — dle postizeni

M ano — schvaleni
lékafem

Otiazka ¢. 6 — Mély by mit déti s disabilitou stejnou moZnost navStévovat
volnocasovou pohybovou aktivitu jako zdravé déti?

Otazka ¢. 6 zjiStovala nazor trenéri v regionu Strakonice, zda maji mit déti
s disabilitou stejnou moznost navstévovat volno¢asovou pohybovou aktivitu jako zdravé
déti. Ankety se ztcastnilo 24 respondentt a vyjadfilo se ve 27 odpovédich. 12 trenéra tj.
45 % se vyjadiilo, Ze by déti s disabilitou mély mit stejné moznosti jako zdravé déti. 6
trenért tj. 22 % by radi zapojili déti s disabilitou do kolektivu. 3 trenéfi tj. 11 % se
vyjadfili, ze by déti s disabilitou mely mit stejné moznosti jako zdravé déti, ale ne vzdy je
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to mozné. 2 trenéfi tj. 7 % odpovedéli, Ze ano, ale ne déti s mentadlnim postizenim. 1
trenér tj. 4 % odpoveédel, ze ano, ale podle druhu postizeni. 1 trenér tj. 4 % odpovedél, Ze
déti s disabilitou by mély mit stejnou moznost jako intaktni déti, ale vzhledem k aktivité
kterou provozuje, odpovéd¢l, ne, brzdily by nas. Nevim odpoveédéli 2 trenéti tj. 7 %.

Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 23, Graf. 15.

Tabulka 23 - Nazor trenérti na moznost zapojeni déti s disabilitou do volnogasovych pohybovych aktivit (N
=24, zeny = 14, muzi = 10)

Niazor trenéri na moZnost | poget odpovédi Vyjadieno

zapojeni déti s disabilitou do — »
volnocdasovych aktivit L —— % )

ano, mel‘y'by mit steJ,nev ‘ 6 6 A5% 19
moznosti jako zdravé déti
rad/rada bych je ’zapOJﬂ/la do 5 1 290 6
kolektivu a pomahala jim
ano, ale ne vzdy je to mozné 3 0 11% 3
nevim 2 0 7% 2
ano,.avlle 1,16 déti s mentalnim 5 0 7% 9
postizenim
ano, ale podle druhu postizen 1 0 4% 1
ne, brzdily by nas 0 1 4% 1
celkem 19 8 100% 27

Graf 15 - Nazor trenéri na moznost zapojeni déti s disabilitou do volno¢asovych pohybovych aktivit

ano, mély by mit stejné
moznosti jako zdravé déti

® rad/rada bych je zapojil/la
do kolektivu a pomahala
jim

¥ ano, ale ne vzdy je to
mozné

Hpnevim

ano, ale ne déti
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postizen
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5.1.3 Vyhodnoceni dat z ankety pro intaktni déti a déti s disabilitou

Do ankety pro intaktni déti a déti s disabilitou ve véku 8 - 15 let v regionu
Strakonice se celkem zapojilo 60 respondentii. V této anketé bylo pro obé skupiny
polozeno 7 jednoduchych otdzek. Ankety pro intaktni déti se zGcastnilo 33 respondentt.

Ankety pro déti s disabilitou se zucastnilo 27 respondenti.

Otazka ¢. 1 — Pohlavi respondentii a druh disability u déti s disabilitou

Otazka ¢. 1 byla zaméfena na urceni, zda se jedna o divku nebo chlapce u
respondentll v anketé pro intaktni déti a déti s disabilitou v regionu Strakonice. Ankety se
zucastnilo celkem 60 respondentii. Za intaktni déti se zGc¢astnilo celkem 33 déti z toho 21
chlapcti tj. 64 %, 12 divek tj. 36 %. Ankety pro déti s disabilitou se zacastnilo celkem 27
déti z toho 16 chlapcti tj. 62 %, 11 divek tj. 38 %. Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab.
24 a Graf. 16.

Tabulka 24 - Rozdéleni vyzkumného souboru intaktnich déti a déti s disabilitou v regionu Strakonice
(N=60, chlapci 37, divky 23)

Intaktni déti a Pocet Pocet déti s Vviadi
déti s disabilitou | intaktnich déti |  disabilitou yjadreno
vl I I N
chlapci 64% 21 59% 16 62% 37
divky 36% 12 | 41% 11 38% | 23
celkem 100% | 33 |100% | 27 |100% | 60

Graf 16 - Rozdéleni vyzkumného souboru intaktnich d&ti a déti s disabilitou v regionu Strakonice

mdivky ®chlapci

Pocet déti s 11
disabilitou 16

Pocet intaktnich 12

dati 21

Otéazka €. 1 navic u déti s disabilitou zjiStovala druh disability. 25 déti tj. 92 %
s mentalni disabilitou. U jednoho ditéte se k mentalni disabilit¢ ptidruzuje zrakové
postiZzeni tj. 4 % a u druhého se k mentalni disabilité ptidruzuje sluchové postizeni tj. 4 %.

Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 25, str. 60, Graf. 17, str. 60.
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Tabulka 25 - Druh disability v anket& uréené pro déti s disabilitou v regionu Strakonice (N= 27, divky = 11,
chlapci = 16)

Druh disability v anketé Pocet odpovédi Vyjadieno
uréené pro déti s disabilitou | divky | chlapci % 3
mentalni 10 15 92% 25
mentélni — zrakova 1 0 4% 1
mentalni — sluchova 0 1 4% 1
celkem 11 16 100% 27

Graf 17 - Druh disability v anketé& uréené pro déti s disabilitou v regionu Strakonice

M mentalni

M mentalni — zrakova

mentalni — sluchova

Otazka ¢. 2 — NavStévnost sportovnich pohybovych aktivit u intaktnich déti a déti
s disabilitou

Otéazka €. 2 zkoumala navstévnost volnocasovych pohybovych aktivit u intaktnich
déti a déti s disabilitou v regionu Strakonice. V otazce mohlo byt zaskrtnuto vice
odpovédi. U intaktnich déti jsou odpovédi nasledovné. Tenis 1 tj. 1%, Zadny nenavstévuji
4 1j. 6 %, tane¢ni, zumba 7 tj. 11 %, aerobic 4 tj. 6 %, gymnastika 1 tj. 1 %, plavani 7 tj.
11 %, florbal 11 tj. 17 %, kopana 12 tj. 18 %, basketbal 3 tj. 5 %, volejbal 8 tj. 12 %,
lyzovani 8 tj. 12 %. Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 26, str. 61. Nejvice

zastoupené odpoveédi jsou pro lepsi nazornost uvedeny v Graf. 18, str. 61.
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Tabulka 26 - Navstévnost sportovnich aktivit intaktnimi détmi v regionu Strakonice (N = 33, chlapci = 21,
divka = 12)

Navstévnost pohybovych Pocet odpovédi Vyjadieno
aktivit intaktnich déti divka | chlapec % >
kopana 0 12 18% 12
florbal 0 11 17% 11
volejbal 6 2 12% 8
lyzovani 0 8 12% 8
tane¢ni, zumba 7 0 11% 7
plavani 2 5 11% 7
zadny nenavstévuji 1 3 6% 4
aerobic 4 0 6% 4
basketbal 0 3 5% 3
tenis 1 0 4% 1
gymnastika 1 0 1% 1
celkem 22 44 100% 66

Vysledky u déti s disabilitou jsou nasledovné. Zadny nenavitévuje 22 déti tj.
79 %, vSesportovni 4 tj. 14 %, plavani 1 tj. 4 %, oddil skautu 1 tj. 4 %. Celkové vysledky
jsou uvedeny v Tab. 27. Nejvice zastoupené odpovédi jsou pro lepsi nazornost uvedeny

v Graf. 18.

Tabulka 27 - Navstévnost sportovnich aktivit détmi s disabilitou v regionu Strakonice (N= 27, divky = 11,
chlapci = 16)

Navstévnost pohybovych Pocet odpovédi Vyjadieno
aktivit déti s disabilitou divka | chlapec % >
Zadny nenavstévuji 9 13 79% 22
vSesportovni 2 2 14% 4
plavani 0 1 4% 1
skaut 0 1 1% 1
celkem 11 17 100% 28

M intaktni déti

skaut

plavani
vSesportovni
zadny nenavstévuji
lyzovani

volejbal

florbal
kopana

B déti s disabilitou

61

Graf 18 - Nejcastéji navstévované sportovni aktivity intaktnimi détmi a détmi s disabilitou v regionu
Strakonice




Otazka ¢. 3 — Dostatek nabidky sportovnich pohybovych aktivit v regionu
Strakonice z pohledu intaktnich déti a déti s disabilitou

Otazka ¢. 3 se ptala na nazor intaktnich déti a déti s disabilitou v regionu
Strakonice jestli je v jejich okoli dostate¢na nabidka volnocasovych pohybovych aktivit.
24 1. 72 % intaktnich déti odpoveédé€lo, ze je jich dostatek, 1 dité tj. 3 % odpovédeélo, Ze
jich je malo, 1 dité tj. 3 % odpovédo, kdybych mohl, nav§tévoval bych jich vic, 6 déti t;.
18 % uvedlo, Ze se 0 n¢ nezajimaji a 1 odpoved tj. 3 %, ze vétsina je pro holky viz. Tab.

28 a nejcastéjsi odpoveédi znazornény v Graf. 19, str. 63.

Tabulka 28 - Nabidka sportovnich pohybovych aktivit v regionu Strakonice z pohledu intaktnich déti (N =
33, chlapci = 21, divka = 12)

Nabidka volno€asovych | poget odpovédi | Vyjadieno
aktivit z pohledu intaktnich

dati divka | chlapec | % Y

Je jich dostatek 7 17 72% 24
je jich malo 0 1 18% 6
nezajimam se o né 4 2 3% 1
vétSina je pro holky 0 1 3% 1
navstévoval bych vic 0 1 3% 1
celkem 11 22 100% 33

U déti s disabilitou jsou vysledky nasledovné. Je jich dostatek odpovédélo 14 tj.
52 %. Je jich malo odpovédélo 11 tj. 41 %. Nezajimam se o n¢ odpovédely 2 déti tj. 7 %.
Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 29 a nej¢astéjsi odpoveédi znazornény Graf. 19, str.
63.

Tabulka 29 - Nabidka sportovnich aktivit v regionu Strakonice z pohledu déti s disabilitou (N=27, divky =
11, chlapci = 16)

Nabidka volno¢asovych Pocet odpovédi Vyjadieno
aktivit z pohledu déti s

disabilitou divka | chlapec | % z

Je jich dostatek 5 9 52% 14

je jich malo 4 7 41% 11

nezajimam se o né 2 0 7% 2

celkem 11 16 100% 27
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Graf 19 - Nabidka volno¢asovych pohybovych aktivit v regionu Strakonice z pohledu intaktnich déti a déti
s disabilitou

W déti s disabilitou ™ intaktni déti

nezajimam se o n¢

je jich malo

Je jich dostatek

Otazka ¢. 4 — Aktivity, které by déti rady navstévovaly
Otazka €. 4 zjistovala, jaké volnocasové aktivity v regionu Strakonice by déti rady

uvitaly ve svém okoli. U intaktnich déti byly dvé odpovédi. Prvni je balet tj. 3 % a druhou
bojové sporty tj. 3 %, nic odpovédeélo 31 déti, tj. 94 % viz Tab. 30, Graf. 20, str. 64.

Tabulka 30 - Volnocasové pohybové aktivity, které by intaktni déti uvitaly ve svém okoli (N = 33, chlapci =
21, divka = 12)

Pohybové aktivity, které by | Pocet odpovédi Vyjadreno
intaktni déti rady privitaly | divka | chlapec % Y
nic 11 20 94% 31
balet 1 0 3% 1
bojové sporty 0 1 3% 1
celkem 12 21 100% 33

U déti s disabilitou byly odpovédi nasledovné 2 déti tj. 7 % by uvitaly moZnost
lyZovani, 1 dité tj. 4 % stolni tenis, 2 déti tj. 7 % krouZek boxu, 1 dité tj. 4 % kuZelky a 1
dité tj. 4 % moznost navstévovat ledni hokej. Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 31 a

nazorné zobrazeno Graf. 20, str. 64.

Tabulka 31 - Volnocasové pohybové aktivity, které by déti s disabilitou uvitaly ve svém okoli (N= 27,
divky = 11, chlapci = 16)

Pohybové aktivity, které by | Pocet odpovédi Vyjadieno
déti s dlii.lb'llltou rady divka | chlapec % 3
privitaly

nic 8 12 74% 20
lyZzovéni 2 0 7% 2
box 0 2 7% 2
stolni tenis 0 1 4% 1
kuzelky 1 0 4% 1
ledni hokej 0 1 4% 1
celkem 11 16 100% 27
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Graf 20- Vyhodnoceni otazky ¢. 4 pro intaktni déti a déti s disabilitou — Volnocasové aktivity, které by déti
uvitaly ve svém okoli

W déti s disabilitou ™ Intaktni déti
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Otazka €. S — MoZnost déti s disabilitou navStévovat stejnou volnocasovou aktivitu
jako intaktni déti

Otazka ¢. 5 je zaméfena na vnimani intaktnich déti v regionu Strakonice pro
zapojeni déti s disabilitou do stejné pohybové aktivity. Ano, mély by mit stejné moznosti,
jako zdravé déti odpovédélo celkem 15 tj. 46 %. Rad bych je zapojil do kolektivu a
pomahal jim, odpovédélo 7 tj. 21 %. Naudil bych se tak chapat zivot déti s disabilitou,
odpovédeélo 5 tj. 15 %. Nezapadly by do kolektivu, odpovédély 3 tj. 9 %. 1 odpovéd’ tj.
3 %, brzdily by nas a 2 tj. 6 % odpovédely, nevim. Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab.
32, Graf. 21, str. 65.

Tabulka 32 - Integrace déti s disabilitou do pohybovych aktivit z pohledu intaktnich déti v regionu
Strakonice (N = 33, chlapci = 21, divka = 12)

Integrace déti s disabilitou z pohledu | Pocet odpovédi Vyjadieno

intaktnich déti divka | chlapec % >

ano, n?elél by mit stejné moZznosti jako 3 12 46% 15

zdravé déti

rad bych je zapojil do kolektivu a 6 1 21% 7

pomahal jim °

ngum_l ‘_bych se tak chapat Zivot déti s 3 5 15% 5

disabilitou

nezapadly by do kolektivu 0 3 9% 3

nevim 0 2 6% 2

brzdily by nas 0 1 3% 1

celkem 12 21 100% 33
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Graf 21 - Integrace dé&ti s disabilitou do pohybovych aktivit z pohledu intaktnich déti v regionu Strakonice

ano, me¢ly by mit stejné
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® rad bych je zapojil do
kolektivu a pomahal jim

® naucil bych se tak chapat
zivot déti s disabilitou

nezapadly by do
kolektivu

B brzdily by nés

Hnevim

Otazka ¢. 5 - MoZnost se zapojit do volno¢asovych pohybovych aktivit s intaktnimi
détmi

Otazka €. 5 pro déti s disabilitou v regionu Strakonice se ptala na moznost
zapojeni se do volnocasovych pohybovych aktivit s intaktnimi détmi. Ano, rad se zapojim
do aktivit s intaktnimi détmi, odpovédélo 26 déti tj. 96 %. SpiSe ano 1 dité tj. 4 %.
Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 33 a Graf. 22, str. 66.

Tabulka 33 - Moznost déti s disabilitou se zapojit do volnoc¢asovych pohybovych aktivit s intaktnimi détmi
(N= 27, divky = 11, chlapci = 16)

Moznost zapojeni se do Pocet odpovédi Vyjadieno
wooasoichabiht | avka |oipes| % | 3
ot pimd i | o | 6 | oo | 26
spiS ano 1 0 4% 1
celkem 11 16 100% 27
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Graf 22 - Moznost déti s disabilitou se zapojit do volno¢asovych pohybovych aktivit s intaktnimi détmi
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Otazka €. 6 — Vyuziti volného ¢asu po Skole

Otazka ¢. 6 zkoumala vyuziti volného Casu po Skole u intaktnich déti a déti
s disabilitou v regionu Strakonice. Déti mély moznost zaskrtnout vice odpovédi. U
intaktnich déti jsou odpovédi nasledujici. Na sportovnim krouzku 26 tj. 30 %, na
nesportovnim krouzku 8 tj. 9 %, doma s rodi¢i nebo prarodici 2 tj. 2 %, hranim si venku
s kamarady 27 tj. 31 %, hranim si sam nebo se sourozencem doma 4 tj. 5 %, hranim her

na pocitaci 20 tj. 23 % viz Tab. 34 a nejcast&jsi odpovedi uvedené v Graf. 23, str. 67.

Tabulka 34 - Vyuziti volného ¢asu po $kole u intaktnich déti (N = 33, chlapci = 21, divka = 12)

Vyuziti volného ¢asu po §kole u | Pocet odpovédi Vyjadreno
intaktnich déti divka | chlapec % y
hranim si venku s kamarady 11 16 31% 27
na sportovnim krouzku 9 17 30% 26
hranim her na pocitaci 1 19 23% 20
na nesportovnim krouzku 4 4 9% 8
hranim si sdm nebo sourozenci 3 1 5% 4
doma s rodi¢i nebo prarodici 2 0 2% 2
celkem 30 57 100% 87

U d¢éti s disabilitou jsou odpovédi nasledujici. Na nesportovnim krouzku 1 tj. 2 %,
doma s rodic¢i nebo prarodic¢i 13 tj. 25 %, hranim si venku s kamarady 11 tj. 21 %, hranim
si sam nebo se sourozenci doma 8 tj. 15 %, hranim her na poditaci 11 tj. 21 %, venku
v piirodé 7 tj. 13 %, poslechem hudby 1 tj. 2 %, mobil 1 tj. 2 %. Celkové vysledky jsou

uvedeny v Tab. 35, str. 67 a nejcastéjsi odpovedi uvedené v Graf. 23, str. 67.
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Tabulka 35 - Vyuziti volného ¢asu po $kole u déti s disabilitou (N= 27, divky = 11, chlapci = 16)

Vyuziti volného ¢asu po $kole u déti | Pocet odpovédi Vyjadreno

s disabilitou divka | chlapec % 3
doma s rodi¢i nebo prarodici 6 7 25% 13
hranim si venku s kamarady 5 6 21% 11
hranim her na pocitaci 3 8 21% 11
hranim si sdm nebo sourozenci doma 4 4 15% 8
venku Vv piirodé 3 4 13% 7
na nesportovnim krouzku 0 1 2% 1
hudba 0 1 2% 1
mobil 1 0 2% 1
celkem 22 31 100% 53

Graf 23 - Vyhodnoceni otazky €. 6 pro intaktni déti a déti s disabilitou — Vyuziti volného ¢asu
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Otazka €. 7 — Diivod ucasti na sportovnich aktivitach u intaktnich déti a déti s
disabilitou
Otazka €. 7 se intaktnich déti a déti s disabilitou v regionu Strakonice ptala, pro¢

rady navstévuji volnoCasové pohybové aktivity. Déti mély moznost zaskrtnout vice
odpovédi. Odpovédi u intaktnich déti jsou nasledovné. Mam rad pohyb, uvedlo 24 tj.
32 %, sejdu se s kamarady ze skoly 14 tj. 19 %, nachazim tam nové kamarady 15 tj.
20 %, néco nového se nauc¢im a poznam 4 tj. 5 %, je tam legrace 14 tj. 19 %, zadny

nenavstévuji 3, tj. 4 % viz Tab. 36, str. 68 a nejcastéjsi pocet odpovedi Graf. 24, str. 68.
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Tabulka 36 - Divod navstévy sportovni aktivity u intaktnich déti (N = 33, chlapci = 21, divka = 12)

Diivod navstévy sportovni Pocet odpovédi Vyjadreno
aktivity u intaktnich déti divka | chlapec % y
nam rad pohyb 10 14 32% 24
nachazim tam nové kamarady 3 12 20% 15
sejdu se s kamarady ze Skoly 4 10 19% 14
je tam legrace 4 10 19% 14
néco nového se naucim 2 2 9% 4
zadny nenavstévuji 1 2 4% 3
celkem 24 50 100% 74

V anketé pro déti s disabilitou jsou vysledky nasledujici. Mam rad pohyb 4 tj.
14 %, je tam legrace 5 tj. 17 %, Zadny nenavstévuji 20 tj. 69 %. Celkové vysledky jsou

uvedeny v Tab. 37 a nejéastéjsi pocet odpoveédi Graf. 24,

Tabulka 37 - Divod navstévy sportovni aktivity u déti s disabilitou (N= 27, divky = 11, chlapci = 16)

Diivod navstévy sportovni Pocet odpovédi Vyjadieno

aktivity u déti s disabilitou divka | chlapec % Y
zadny nenavstévuji 7 13 69% 20
je tam legrace 2 3 17% 5
nam rad pohyb 2 2 14% 4
sejdu se s kamarady ze Skoly 0 0 0% 0
nachdzim tam nové kamarady 0 0 0% 0
néco nového se nau¢im 0 0 0% 0
celkem 11 18 100% 29

Graf 24 - Duvod navstévy sportovnich aktivit u intaktnich déti a déti s disabilitou
W déti s disabilitou ™ Intaktni déti

je tam legrace -
nachazim tam nové kamarady

sejdu se s kamarady ze Skoly -

zadny nenavstévuji -

nam rad pohyb -
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5.1.4. Vyhodnoceni ankety pro rodice déti s disabilitou

Do této ankety pro rodi¢e déti s disabilitou v regionu Strakonice se zapojilo
celkem 13 rodicd. Anketa obsahuje 8 jednoduchych otadzek. Otazky zjistovaly druh
disability jejich déti. Jaké aktivity jejich déti navstévuji, zda je nabidka téchto aktivit
Vv regionu Strakonice dostacujici. Které aktivity by jejich déti rady navstévovaly. VSech 8

otazek bylo vyhodnoceno a pro lepsi pfehlednost uspofadano do tabulek a grafi.

Otazka ¢. 1 — Druh disability ditéte

Do této ankety se zapojilo 13 rodic¢i. V 10 ptipadech tj. 76 % se jedna o disabilitu
mentalni. V jednom piipadé tj. 8 % se jedna o kombinaci zrakové a mentalni disability.
V jednom priipade tj. 8 % se jedna o disabilitu zrakovou. Celkové vysledky jsou uvedeny
v Tab. 38, Graf. 25.

Tabulka 38 - Druh disability déti rodi¢t v regionu Strakonice (N = 13, ment. = 10, ment. + zrak. = 1, ment.
+sluch. =1, zrak. = 1)

Typ disability ditéte Vyjadreno ) Vyjadieno v %
mentalni 10 76%
mentalni + zrakova 1 8%
mentalni + sluchova 1 8%
zrakova 1 8%
celkem 13 100%

Graf 25 - Druh disability déti rodi¢t v regionu Strakonice

8%

B mentalni
B mentalni + zrakova
mentalni + sluchova

W zrakova
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Otazka ¢. 2 — Nachazi se v regionu Strakonice dostate¢na nabidka volnocasovych
aktivit pro déti s disabilitou

Otazka ¢. 2 se ptala na nazor rodi¢t déti s disabilitou v regionu Strakonice, zda se
Vv jejich okoli nachéazi dostatek volnoCasovych aktivit pro jejich déti. Odpovéd’ ano
vyjadrili 3 rodice tj. 24 %, spiSe ne 5 rodicl tj. 38 % a ne 5 rodicu tj. 38 %. Celkové
vysledky jsou uvedeny v Tab. 39, Graf. 26.

Tabulka 39 - Nachazi se vregionu Strakonice dostate¢na nabidka volnodasovych aktivit pro d&ti
s disabilitou (N = 13, ment. = 10, ment. + zrak. = 1, ment. + sluch. = 1, zrak. = 1)

Nabidka volnocasovych aktivit

o e
pro déti s disabilitou VETEREGIG pL | VIRGED 7

spise ne 5 38%
ne 5 38%
ano 3 24%
celkem 13 100%

Graf 26 - Nachazi se v regionu Strakonice dostate¢na nabidka volnocasovych aktivit pro déti s disabilitou

ano

spiSe ne

Hne

Otazka ¢. 3 - Webovy portal s nabidkou volnocasovych aktivit pro déti s disabilitou

V otazce ¢. 3 se vanketé zjiStuje nazor rodict déti s disabilitou v regionu
Strakonice jestli by ocenili webovy portdl s aktualni nabidkou volnocasovych
pohybovych aktivit pro jejich déti. Ve 4 piipadech tj. 23 % je odpovéd ano. Néco
takového tu chybi, odpovédéli 2 rodice tj. 15 %. Je velice t€Zké se o dostupnosti néco
dozvédet 1 tj. 8 %. Ne odpoveédeli 2 rodice tj. 15 %. Nezajimam se o to 2 rodice tj. 15 %.
Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 40, str. 71 a Graf. 27, str. 71.
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Tabulka 40 - Ocenili by rodi¢e webovy portal s nabidkou volno¢asovych aktivit (N = 13, ment. = 10, ment.

+ zrak. = 1, ment. + sluch. = 1, zrak. = 1)

Ocenili b’y rodié(’e Webovy Vyjadieno | Vyjidreno
portal s nabidkou > Vv %
volnocasovych aktivit

ano 4 31%

neco takového tu chybi 2 16%

ne 2 15%

nezajim se o to 2 15%

informaci si sdm dohledam 2 15%

je velice tézké se néco dozvedét 1 8%

celkem 13 100%

Graf 27 - Ocenili by rodi¢e webovy portal s nabidkou volno¢asovych aktivit

®ano

B néco takového tu
chybi

ne

M nezajim se o to

informaci si sam
dohledam

Otazka ¢. 4 — Navs§tévuji déti s disabilitou volnocasové pohybové aktivity

Otazka ¢. 4 zkoumala u rodi¢t déti s disabilitou v regionu Strakonice, zda jejich
déti navstévuji volnoCasové pohybové aktivity. Ano odpovédélo 8 tj. 67 % a ne

odpovédéli 4 rodice tj. 37 %. Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 41, Graf 28, str. 72.

Tabulka 41 - Navstévuje vase dité volnoc¢asovou pohybovou aktivitu (N = 13, ment. = 10, ment. + zrak. = 1,

ment. + sluch. = 1, zrak. = 1)

Na\:stevuje vase dité Vyjadieno | Vyjadreno
volnocasovou pohybovou > Vv %
aktivitu
ano 8 64%
ne 4 36%
celkem 12 100%
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Graf 28 - Navstévuje vase dité volnocasovou pohybovou aktivitu

®ano
Hne

Otazka ¢. 5 — Navstévuji rady déti s disabilitou volnocasové aktivity

Otazka €. 5 se ptala rodict déti s disabilitou v regionu Strakonice, zda jejich déti
rady navstévuji volnoc¢asové pohybové aktivity. Ano odpoveédélo 7 rodict tj. 54 %. Spise

ano 3 rodic€ tj. 23 % Spise ne 1 tj. 8 %. Ne odpovédeli 2 rodice tj. 15 %. Celkové vysledky

jsou uvedeny v Tab. 42 a Graf. 29.

Tabulka 42 - Navstévuji rady déti s disabilitou volno¢asové pohybové aktivity (N = 13, ment. = 10, ment. +

zrak. = 1, ment. + sluch. = 1, zrak. = 1)

NaVSte‘.’qu _r_ady ct Vyjadieno | Vyjadreno
s disabilitou 3 v %

volnocasové aktivity

ano 7 54%

spiSe ano 3 23%

ne 2 15%

spise ne 1 8%

celkem 13 100%

Graf 29 - Navstévuji rady déti s disabilitou volno¢asové pohybové aktivity
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Otazka ¢. 6 — Dopad volnocasovych pohybovych aktivit na déti s disabilitou
Z pohledu rodiéi

Otazka ¢. 6 zjiStovala nazor rodicu s disabilitou v regionu Strakonice na to, jaky
vliv maji volnocasové pohybové aktivity na jejich déti. V anketé¢ mohlo byt pouzito vice
odpovédi. Odpovedi jsou nasledovné. Zlepseni motoriky a koordinace uvedli 4 tj. 24 %,
zlepsSeni psychiky 2 tj. 12 %, lepsi komunikace 4 tj. 24 %, lepsi zapojeni do kolektivu 6 tj.
34 %, ne 1 tj. 6 %. Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 43, Graf. 30.

Tabulka 43 - Dopad volno¢asovych pohybovych aktivit na déti s disabilitou z pohledu rodi¢t (N = 13,
ment. = 10, ment. + zrak. = 1, ment. + sluch. = 1, zrak. = 1)

Dopad volnocasovych aktivit na | Vyjadifeno | Vyjadieno v
déti s disabilitou z pohledu rodici > %
6

4

4

2

1

lepsi zapojeni do kolektivu 34%
zlepSeni motoriky a koordinace 24%
lepsi komunikace 24%

zlepSeni psychiky 12%
ne 6%
celkem 17 100%

Graf 30- Dopad volno¢asovych pohybovych aktivit na déti s disabilitou z pohledu rodic¢a

B zlepSeni motoriky a
koordinace

zlepSeni psychiky

¥ |epsi komunikace

B [epsi zapojeni do
kolektivu

Hne

Otazka ¢. 7 — Které aktivity by rodice déti s disabilitou v regionu Strakonice uvitali
Otazka ¢. 7 zkoumala jaké volnocasové aktivity pro déti s disabilitou v regionu

Strakonice by uvitali rodice téchto déti. V této anketni otdzce byla moZznost zaSkrtnout
vice odpovédi. Rodi¢e by uvitali tyto aktivity. VSesportovni odpovédéli 4 tj. 22 %,
tanecni 6 tj. 33 %, plavani 3 tj. 17 %, florbal 1 tj. 6 %, kopana 2 tj. 11 %, nevim 2 tj. 11
%. Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 44, str. 74, Graf. 31, str. 74.
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Tabulka 44 - Volnocasové pohybové aktivity, které by rodice déti s disabilitou v regionu Strakonice uvitali
(N =13, ment. = 10, ment. + zrak. = 1, ment. + sluch. = 1, zrak. = 1)

Volnocasové aktivity | Vyjadieno ). | Vyjadieno v %
tane¢ni 6 33%
vSesportovni 4 22%
plavani 3 17%
kopana 2 11%
nevim 2 11%
florbal 1 6%
celkem 18 100%

Graf 31 - Volnocasové pohybové aktivity, které by rodice déti s disabilitou v regionu Strakonice uvitali

B tanecni

B vSesportovni
¥ plavani

B kopana

® nevim

® florbal

Otazka ¢. 8 — Mohlo by dité s disabilitou navstévovat volno¢asové pohybové aktivity
s intaktnimi détmi, aniZ by mél lektor specialni vzdélani
Otazka ¢. 8 se ptala na nazor rodi¢u déti s disabilitou v regionu Strakonice na to,

jestli by dité¢ s disabilitou mohlo navstévovat volnocasové pohybové aktivity spole¢né
s intaktnimi détmi, aniz by lektor mél specialni vzdélani. 8 rodi¢u tj. 62 % uvedlo ano a
zaporn¢ se vyjadiilo 5 rodicu tj. 38 %. Celkové vysledky jsou uvedeny v Tab. 45, Graf.
32.

Tabulka 45 - Potieba lektora se specialnim vzdélanim pii spole¢nych aktivitach intaktnich déti a déti
s disabilitou (N = 13, ment. = 10, ment. + zrak. = 1, ment. + sluch. = 1, zrak. = 1)

Poti‘eba lektora
se specialnim Vyjadreno ) | Vyjadieno v %
vzdélanim
ano 8 62%
ne 5 38%
celkem 13 100%
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Graf 32 - Potfeba lektora se specialnim vzdélanim pti spoleénych aktivitach intaktnich déti a déti
s disabilitou

®ano
Hne
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6. DISKUSE

Tématem bakalafské prace bylo zjistit Cetnost a nabidku volnocasovych
pohybovych aktivit pro déti se zrakovou, mentalni, sluchovou disabilitou ve véku 8§ - 15
let vregionu Strakonice. Vyzkum probihal sbérem dat v regionu Strakonice pomoci
anketnich dotazniki urcenych pro feditele Skol, organizaci a sportovist, trenért,
intaktnich déti, déti s disabilitou zrakovou, mentalni, sluchovou, a rodie déti
s disabilitou. Nashromdzdéna data a vysledky mohou pfispét k lepSimu ndhledu na
problematiku volno¢asovych pohybovych aktivit déti s disabilitou v regionu Strakonice.
PtedevSim pro zfizovatele organizacnich celkll 1 jednotlivé instituce zabyvajici se

volnocasovymi pohybovymi aktivitami v regionu Strakonice.

6.1 Diskuse k vysledkiim anketniho Setfeni

Anketniho Setfeni se v regionu Strakonice zucastnilo celkem 114 respondentil.
Z tohoto poctu jsou nashromazdéné udaje od 17 teditelti kol a instituci, 24 trenéra, 27
déti s disabilitou, 33 intaktnich déti a 13 rodi¢t déti s disabilitou. Vyzkum probihal
sbérem kvantitativnich dat v regionu Strakonice pomoci nestandardizovanych dotaznikt
s jednoduse formulovanymi otazkami. Dotazniky zjistovaly zakladni identifika¢ni tdaje a

nazory respondentli na sledované oblasti vyzkumu.

6.1.1 Anketa pro Feditele Skol a sportovist’

Diskuse k otdzce &. 1 - Zakladni idaje

Reditelé kol a organizaci se zapojili ve velmi malé mife, nepomohla ani moznost
elektronického vyplnéni dotaznikd. Na elektronickou mozZnost zareagovalo jen 8 z 56
oslovenych organizaci. Hlavni divod spatfuji v jejich vytizenosti a naplni prace.
K nevyplnéni elektronického dotazniku uvedli, Ze dostdvaji témét denné spoustu
podobnych zadosti o vyplnéni podobnych anket, z téchto divodu se témito zpravami ani
nezabyvaji. Do vyzkumu se zapojilo 88 % Zen, coz pti¢itam vysoké feminizaci Skolstvi.
To ve své praci potvrzuje Vesely a Mouralova (2008), ktera ji uvadi jako slabinu ¢eského

Skolstvi.
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Diskuse k otazce €. 2 a 3 — Podminka integrace ditéte s disabilitou do volnocasové

pohybové aktivity V zavislosti na typu disability

Anketnim Setfenim bylo zji$téno, ze 76 % fediteli umozni integraci ditéte
s disabilitou, do volnocasové pohybové aktivity pokud to jeho 1ékaf schvali, 12 % podle
stupné postizeni a po domluvé s lektorem. Ob¢ podminky uvedlo 12 % fediteld.
Zajimavosti je, ze témé&f nerozhoduje druh disability, jelikoz z vysledkl vypliva, ze 33 %
fediteld zapoji déti se sluchovou disabilitou, 35 % déti s mentalni disabilitou, 32 % déti se
zrakovou disabilitou. Vétsina feditelti uvedla, ze hlavnim kritériem je zdravotni zprava od
I¢kate. Myslim, ze tato podminka fediteld je krok spravnym smérem. Jelikoz je
v kompetenci 1ékate posoudit, zda je dana aktivita pro dit¢ s danou disabilitou i vzhledem
k véku ditéte a Grovni zatéze zdravotnim benefitem, ¢i nikoli, jak zdraziuji i Haywood,

Getchell (2005).

Diskuse k otdzce &. 4 — Zplsob zafazeni déti s disabilitou do pohybové aktivity

Vyzkum ukézal, Ze 70 % fediteld zapoji déti s disabilitou integrované a 30 %
fediteltl nabizi specialni krouzky, vétSinou v rdmci organizovani volnocasovych aktivit
specialnich §kol urCenych pro déti s disabilitou. Zapojeni déti s disabilitou do
volno€asovych aktivit je dhlezitym aspektem pro integraci do spolecnosti a zaclenéni
mezi své vrstevniky, coz potvrzuji vysledky vyzkumu Zimmelové a Jelinkové (2013)

publikované v €asopise Kinanthropologica.

Diskuse Kk otazce & 5 a 7 - Nabidka volnocasovych pohybovych aktivit pro déti

s disabilitou v regionu Strakonice

V regionu Strakonice bylo pfi Setfeni u 17 fediteltl organizaci zji$téno, ze celkem
nabizi 132 volnocasovych aktivit pro déti s disabilitou. Z nichZ nejvétsi zastoupeni ma
sluchova disabilita 47 volnoCasovych aktivit, nasledovand mentéalni disabilitou ze 46
aktivitami a nejmén¢ aktivit je pro déti se zrakovou disabilitou, u kterych ¢ini 39 nabidek.
PrestoZe se zda byt nabidka dostatecnd, je zapotiebi mit na paméti potfebu modifikovat
jednotlivé aktivity potfebam déti s disabilitou, jako jsou pravidla, prostfedi, pomucky,
komunikace, didaktické pfistupy. Cinnosti realizované ve sportovnich a pohybovych
aktivitach vytvaieji svobodné prostredi pro interakci mezi détmi a trenérem 1 mezi détmi
samotnymi. Zejména v kolektivnich sportovnich aktivitich miize dit¢ s disabilitou byt
soucasti tymu a ten ho muize motivovat k lepsim vykonim. Kudlacek a kol. (2013)
dodava, ze byt soucasti kolektivu je nenahraditelnd zkuSenost, kterd dava ditéti

s disabilitou pocit, ze nékam patii. Ziejme i z téchto duvodd jsou ve 33 piipadech
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nabizeny vSesportovni aktivity, nasledované tane¢nimi aktivitami s 29 odpovédmi a
florbalem v 18 piipadech. Vétsina fediteli 82 % se shodla, ze je nabidka pfes mnozstvi

nabizenych aktivit spiSe nedostacujici.

Diskuse k otdzce &. 6 - Dulezitost lektora se specidlnim vzdéldnim

Na otazku, zda by teditelé uvitali lektora se specialnim vzdélanim, jsou odpovédi
nasledovné: Lektora se specidlnim vzdélanim uz maji ve 29 % piipadech, dalsich 35 %
feditell by ho uvitali ve svych fadach. To ukazuje na dilezitost takovychto lektort pro
ucinnéjsi integraci déti s disabilitou mezi intaktni déti, coZ potvrzuje ve své praci i
Kornatovska (2016). Vyzkum dale ukazal, ze ve 36 % piipadech neni nutné mit lektora se

specialnim vzdélanim. Zde se ukazuje, ze dlouholetd praxe s détmi muize castecné

kompenzovat potiebu specidlniho vzdélani.
6.1.2 Anketa pro trenéry

Diskuse k otazce &. 1 - Zakladni tidaje

Do této ankety se zapojilo celkem 58 % zen a 42 % muzi. Pocet Zen prevysil
pocty muzl, podobné jako u ankety pro feditele. Coz ukazuje na vyS$i ochotu Zen

participovat na vyzkumném Setfeni.

Diskuse k otdzce ¢. 2 - Sportovni vzdélani

V anketni otdzce €. 2 se zjistovalo dosazené sportovni vzdélani. V ni 46 % trenéri
uvedlo, Ze je bez sportovniho vzdélani, 33 % uvedlo bakalarské, nebo vysokoSkolské
vzdélani, 13 % bakalarské vzdélani s trenérskou licenci a 4 % trenér specidlniho plavani a
rehabilitacni péce. Myslim si Ze, patficné vzdélani je velmi dileZitym faktorem pfedevSim
u integrace déti s disabilitou, kterou muize nahradit jen dlouholeta praxe. Dobry trenér by
mél zaujmout svym pfistupem a vykladem. Podle Kudlacka a JeSiny (2013) musi umét
komunikovat a rozpoznat studenty se specialnimi vzdélavacimi potiebami. A na zakladé
toho piizpusobit hry a aktivity pro integraci déti s disabilitou do pohybovych aktivit mezi

intaktni déti.

Diskuse k otazce ¢&. 4 - Jaké vedou trenéii volnocasové aktivity a s jakou disabilitou se do

nich mohou déti zapojit

Z vyzkumu vyplyva, ze 41 % trenéri zapoji do svych aktivit déti s mentalni
disabilitou, 26 % trenéri se sluchovou disabilitou a 24 % se zrakovou disabilitou, 9 %

trenéri uvedlo, ze se do aktivit, které vedou, nemohou déti s disabilitou zapojit. Nejvice
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aktivit je pro déti s mentalni disabilitou, coz mize byt dano specialnimi Skolami ur¢enymi
pro tyto déti nabizejici specialni volnoCasové aktivity, ale také tim, ze jich je ze
zastoupenych disabilit daleko nejvice, coz potvrzuji vysledky Klusacka a Hrstky (2015).
Vétsina oslovenych trenérti 83 % je ochotna zapojit déti s disabilitou do volnocasovych
pohybovych aktivit - celkem nabizi 41 aktivit. Nejcastéji zastoupené aktivity jsou
vSesportovni aktivity 29 %, tanecni krouzky a gymnastika po 12 %, plavani 10 %.
Ukazuje se, ze vedou aktivity vSesportovni nad sportovnimi, napf. kopana, fotbal,
lyzovani, florbal, kde je pocet odpovédi zanedbatelny. Fakt ze ptevladaji vSesportovni
aktivity nad sportovnimi, neni z mého pohledu az tak dilezité. Pokud se jedna o interakci
déti s disabilitou a volnocasové pohybové aktivity, je dilezité, aby mély pozitivni pfinos z
hlediska fyzického, psychického zdravi a pfinaSely radost a potéSeni z pohybu, jak
potvrzuje Ktivohlavy (2009).

Diskuse k otdzce &. 5 — Ptijeti ditéte s disabilitou do volnocasovych pohybovych aktivit

Zapojeni déti s disabilitou mezi intaktni déti by podpofilo 55 % trenéri. Dalsi
skupina trenérii zapojeni déti s disabilitou za pomoci asistenta 25 %. Je zde patrna chut’
zapojit déti s disabilitou mezi intaktni déti. Integrace vSak sebou piindsi rizné piekazky,
které jsou vzhledem Kk druhu a stupni postizeni velmi rozmanité. Kornatovska (2011)
uvadi, ze kromé ovétenych metod je zapotiebi hledat nové moZznosti. Trenér 1 asistent
musi stimulovat, aktivovat déti s disabilitou, umét s nimi skvéle komunikovat a mit

socialni citéni.

Diskuse Kk otdzce & 6 — Maji mit déti s disabilitou stejnou moznost navstévovat

volnocCasové aktivity, jako zdravé déti

V této anketni otazce uvedlo 45 %trenéra, ze déti s disabilitou by mély mit stejné
moznosti jako zdravé déti. 22 % trenéri, by radi déti s disabilitou integrovali do kolektivu
a pomahali jim. Navzdory této kladné prevaze, 33 % trenérti stanovilo rizné podminky,
za kterych by mohly mit déti s disabilitou moznost navstévovat volnocasové aktivity jako
intaktni déti. Dle vysledkt je patrné kladné vnimani déti s disabilitou a jejich moznou
integraci mezi intaktni déti. P¥i zvazeni vSech okolnosti spojenych s integraci déti
s disabilitou, je na trenérovi zvazit miru disability u ditéte a schopnost interakce jak uvadi
Capkova (2007).
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6.1.3 Anketa pro intaktni déti a déti s disabilitou

Diskuse k otazce &. 1 Zakladni idaje

Celkem se do této ankety zapojilo 60 déti. 33 déti intaktnich a 27 déti s disabilitou.
U intaktnich déti ptevladli chlapci. U déti s disabilitou také pievladli v celkovém poctu
chlapci. Co se tyce uréeni disability, zde jednozna¢né pievladla disabilita mentalni ve 25
ptipadech ze zkoumaného celku. U 2 respondentli se k mentalni disabilité pripojila dalsi
disabilita. V 1 pripadé spojena mentalni disabilita se¢ zrakovou a v druhém piipadé
mentalni disabilita se sluchovou. Nutno dodat, Ze do ankety byly zapojeny jen déti
s lehkou mentalni disabilitou. Zrakova a sluchova disabilita neni zastoupena. Coz odrazi
fakt, ze v JihoCeském kraji je 922 déti s mentdlni disabilitou, 33 déti se zrakovou

disabilitou a 85 déti se sluchovou disabilitou, jak ve své publikaci uvadi Klusacek a

Hrstka (2015).

Diskuse k otdzce &. 2 Nav§tévnost sportovnich a pohybovych aktivit u intaktnich déti a

déti s disabilitou

Sportovni aktivity jsou u intaktnich déti rozlozeny témét rovnomérné. Nejvice
zastoupené aktivity jsou kopana 18 %, florbal 17 %, volejbal 12 %, lyzovani 12 %.
Naproti tomu u déti s disabilitou se ukazalo, ze 79 % z&dny sportovni krouzek
nenavstévuje. Nejvice déti s disabilitou navstévuji vSesportovni aktivity 14 % a plavani
4 %. U déti s disabilitou prevazuje slozka vSeobecné pohybovych aktivit nad sportovnimi,
coz je dano jejich disabilitou a ptizplisobeni se moznostem. Schuster (2008) dodava, zZe je
zapotiebi zvolit vhodné pohybové aktivity, tak aby doSlo ke komplexnimu vnimani

pozitivnich vjemi z pohybu. Vhodné zvolené aktivity maji pozitivni Gi¢inky na jedince.

Diskuse k otazce ¢. 3 a 4 Je dostate¢nd nabidka sportovnich pohybovych aktivit v regionu

Strakonice a jaké aktivity by déti rady navs§tévovaly

U intaktnich déti pfevazuje nazor, ze je nabidka volnocasovych pohybovych
aktivit dostacujici. Z vysledku je patrné, Ze 52 % respondentli si mysli, Ze je dostatecnd a
48 % dotazovanych je opac¢ného nazoru. U déti s disabilitou nelze v této otazce
jednoznacéné stanovit, jestli je nabidka volnoCasovych aktivit dostacujici. Na dotaz jaké
aktivity by déti s disabilitou rady navstévovaly, 72 % tazanych neuvedlo zddnou moznost.
U intaktnich déti dokonce 94 % respondentti. Vzhledem k vysledkiim 1ze usuzovat, Ze je
pestrost v nabidce volnoCasovych aktivit pro déti intaktni i pro déti s disabilitou

dostacujici.
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Diskuse K otdzce ¢. 5 Maji mit déti s disabilitou moznost navs$tévovat volnocasové

aktivity jako intaktni déti. Maji zdjem déti s disabilitou se zapojit do volnoéasovvch

pohybovych aktivit s intaktnimi détmi

V anketé¢ se 82 % intaktnich déti vyjadiilo kladnym pfistupem pro integraci déti
s disabilitou do jejich volnocasové aktivity. Tento vysledek je dilezity pro samotnou
integraci a naslednou inkluzi déti s disabilitou mezi intaktni déti. S tim souhlasi Rybova a
Kudlacek (2010) a dodava, Ze to muze hrat klicovou roli pro spolecenské zaclenéni a byt
pozitivnim atributem v prevenci rizik souvisejicich s danou disabilitou. Z ankety pro déti
s disabilitou je zfejmé, ze 96 % déti se rado zapoji do kolektivu s intaktnimi détmi a 4 %
spiSe ano. Nutno dodat, ze se ankety zcastnily pfevazné déti s lehkou mentalni
disabilitou. Myslim, ze tato skupina je vhodnym kandidatem pro integraci mezi intaktni
déti, i kdyz to sebou pfinasi nemalé komplikace pro trenéry. Svarcova (2000) uvadi,
pomalej$i uceni, snizenou slovni zasobu, chyby v komunikaci. To vSe klade znaéné
naroky na edukaci déti s disabilitou. Pfesto se mohou spravnym vedenim a piistupem
integrovat a dosdhnout nezavislosti na druhych. Velky vliv zde sehrava rodina a rodinné

zazemi (SVARCOVA 2000).

Diskuse k otdzce €. 6 Vyurziti volného ¢asu po Skole u intaktnich déti a déti s disabilitou

Nejvyssi pocet odpovédi 31 % na tuto otazku ziskala moznost hrani si venku
S kamarady, nésleduje moznost navstéva sportovnich krouzki 30 %, hrani her na pocitaci
23 %. Predpokladam, ze v dnesni moderni dobé neni mladdez sportovnim aktivitam pfilis
naklonéna, pokud k tomu neni vedena od utlého détstvi. Pritom vést déti k pohybovym
aktivitam, mize vést ke kladnému ptistupu k pohybovym aktivitam a radosti z pohybu
nejen v dospélosti. Kukacka (2009) dodava, ze musi zaujmout, aby u ni zGstaly a byla
prospé$na pro zdravi. VEtim, Ze to samé plati i pro déti s disabilitou. Déti s disabilitou
travi svij ¢as doma s rodic¢i 25 %, hranim si venku s kamarady 21 %, hranim her na
pocitaci 21 %. DalSimi aktivitami jsou hranim si sam, nebo se sourozenci 15 %, venku
Vv pfirodé 13 %. Hranim her u pocitace se témét shoduje u obou skupin. U intaktnich déti
nebyla zaznamenana zadna odpoveéd’ venku v piirodé. Z tohoto Ize usuzovat, ze vlivem

disability se objevuje jina napli traveni volného Casu.
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Diskuse Kk otazce &¢. 7 Duvod navs§tévy sportovnich aktivit u intaktnich déti a dé&ti

s disabilitou

U intaktnich déti jsou odpovédi ocekavané. Mam rad pohyb, uvedlo 32 % déti,
nachazim tam nové kamarady 20 %, sejdu se tam s kamarady ze Skoly 19 %, je tam
legrace 19 %. Naproti tomu u déti s disabilitou je nejcastéjsi odpoveéd, Zzadny
nenavstévuji, coz uvedlo 69 % respondenttl, je tam legrace 17 %, mam rad pohyb 14 %.

Vysledek jen potvrzuje predchozi vysledky a odpovédi.
6.1.4 Anketa pro rodice déti s disabilitou

Diskuse k otdzce &. 1 a 2 Druh disability ditéte. Dostate¢nd nabidka volnodasovych

pohybovych aktivit v regionu Strakonice z pohledu rodi¢u déti s disabilitou

Nejvice se do ankety zapojili rodice déti s mentalni disabilitou 76 %. VétSina
rodicli 76 % se domniva, Ze nabidka volnoc¢asovych aktivit pro déti s disabilitou v regionu
Strakonice neni dostate¢nd. Jen 24 % se domniva, ze je dostatecnd. Tento vysledek muze
byt dan Spatnou informovanosti (viz diskuse k otazce ¢. 3), ale také bydlistém a
finan¢nimi moznostmi rodiny. Velka mésta nabizi vice moznosti integrace, nez vesnice.
At uz se jedna o specializované ¢i integrované volnocasové aktivity. Na vesnicich tato
nabidka chybi a doprava do mésta pfinasi zvySené finan¢ni naklady. Dle Kukacky (2010)

tento faktor determinuje zivotni styl.

Diskuse Kk otdzce & 3 — Webovy portal snabidkou volnodasovych aktivit v regionu

Strakonice

Webovy portal s aktualni nabidkou volnocasovych aktivit pro déti s disabilitou by
uvitala nadpoloviéni vétSina respondentii 55 %. Jen ¢ast respondentl si informace radéji
dohled4 samostatné 15 % a ¢ast respondentt se o nabidku aktivit nezajima 15 %. Myslim
si, ze webovy portal s aktudlni nabidkou volnocasovych pohybovych aktivit jednotlivych
organizaci pro déti s disabilitou by mohl pfispét k uc¢innéjsi integraci déti s disabilitou do
spolecnosti a k lepSimu piehledu rodi¢li o mozZnostech zapojit své déti do jednotlivych
programtli. Diky takovémuto portadlu by mély organizace zabyvajici se volnocasovymi
aktivitami pfehled o nabidce ostatnich organizaci v dané lokalité a tim moZnost se zam¢ftit
na rozSifeni aktudlni nabidky dle potfeb téchto déti. Jakakoli aktivita v oblasti
pohybovych aktivit by podle JeSiny, Hamiika a kol. (2013) mohla byt systémovym

nastrojem prevence hromadnych neinfekénich nemoci, jak uvadi.
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Diskuse k otdzce ¢. 4 a 5 — Navs$tévuii déti s disabilitou volnofasové aktivity a navstévuiji

je rady

V této anketni otdzce odpovédélo 67 % rodicu, Ze jejich déti navstévuji
volnocasové aktivity. Domnivam se, Ze je to dano stupném postizeni téchto déti, mistem
bydlisté¢ a finanénimi moZznostmi rodiny, jak zminuje Kukacka (2010). Rodic¢e v 77 %

uvedli, ze jejich déti rady navstévuji volnocasové aktivity.

Diskuse K otdzce &. 6 — Dopad volnodasovych pohybovych aktivit na déti s disabilitou

Z pohledu rodic¢u

Vétsina rodicli, 94 % se ztotoznuje s tim, ze pohybové aktivity maji pozitivni vliv
na jejich déti. At uz se jedna o lepSi zapojeni do kolektivu, zlepSeni motoriky a
koordinace, komunikace, psychiky. To potvrzuje i Valkova (2000) a piidava, ze

pravidelnym zapojenim do volnocasové pohybové aktivity se utvaii osobnost cloveka.

Diskuse K otdzce €. 7. — Chybéjici volnodasové aktivity v regionu Strakonice z pohledu

rodici

Z odpoveédi rodici na otazku, které aktivity v regionu Strakonice postradaji, jich
nejvice uvedlo, tanecni aktivity 33 %, vSesportovni aktivity 22 %, plavani 17 %, fotbal
11 %, florbal 6 %. Tane¢ni aktivity, vSesportovni aktivity, kopana, florbal a plavani jsou
v prvnich 5 nejvice nabizenych aktivitach, které uvedli feditelé organizaci, ktefi se
zapojili do vyzkumu. To potrhuje fakt, Ze i pfes nabidku vSech zucastnénych organizaci je
nabidka volno¢asovych pohybovych aktivit vzhledem k velikosti regionu Strakonice spise

nedostatecna.

Diskuse k otazce &. 8. — Mohlo by dité s disabilitou nav$t&vovat volnofasové pohybové

aktivity s intaktnimi détmi, aniZ by mél lektor specidlni vzdélani

V této diskusi se 62 % rodich vyjadfilo, Ze lektor se specialnim vzdélanim neni
dillezity, naproti tomu se 38 % vyjadfilo zapornym zplsobem a stanovilo podminky, za
kterych by jejich dit€ mohlo tyto aktivity navstévovat. Myslim, Ze vSe je stanoveno
jednotlivou disabilitou. Této ankety se zUcastnili pfevazné rodice déti s mentalni
disabilitou, coz mohlo ovlivnit vysledek vyzkumu. Dlouholeté zkuSenosti mohou
v urcitych piipadech nahradit lektory se specidlnim vzdélanim, ptesto dillezitost lektorti
se specialnim pedagogickym vzdélanim, nebo lektorti se specialnim $kolenim v oblasti
aplikace pohybovych aktivit pro déti s disabilitou je velka jak zdlraziiuje Kornatovska

(2016).

83



7. ZAVER

Cilem bakalaiské prace bylo zmapovat nabidku volnocasovych pohybovych
aktivit v regionu Strakonice uréenou pro déti s disabilitou mentalni, sluchovou a
zrakovou ve véku 8 - 15 let. Tento cil byl naplnén. Na zakladé provedeného anketniho
Seteni potvrdit ¢i vyvratit nasledujici vyzkumné predpoklady stanovené pro tuto praci:

e Vyzkumny ptedpoklad ¢. 1 - Maji déti s disabilitou zdjem navstévovat
volnoc¢asové pohybové aktivity spole¢né s détmi intaktnimi.

U déti s disabilitou bylo hlavnim bodem vyzkumu zjistit, zda jsou
naklonény integraci mezi intaktni déti, nebo jestli jsou radé€ji mezi détmi
s podobnou disabilitou. Zde bylo zjisténo, Ze vSechny dotazované déti s disabilitou
se rady zapoji mezi intaktni déti. Nutno dodat, ze do této ankety se zapojily
prevazné déti s lehkou mentalni disabilitou. Z vysledku Setfeni vyplyva, Ze tento
vyzkumny ptedpoklad se potvrdil.

e Vyzkumny piedpoklad ¢. 2 - Jsou intaktni déti naklonény integraci déti

s disabilitou do jimi navstévovanych pohybovych aktivit.

Hlavnim bodem vyzkumu u intaktnich déti bylo zjistit, zda jsou naklonény
integraci déti s disabilitou do jimi nav§tévovanych aktivit, ¢i nikoliv. Z ankety
vyplynulo, Ze 82 % intaktnich déti je naklonéno integraci déti s disabilitou do
aktivit, které samy navstévuji. Z vysledku Setfeni vyplyva, Ze tento vyzkumny

ptedpoklad se potvrdil.

Pro vyzkum v této bakalaiské praci byly pouzity anketni dotazniky urcené pro
feditele Skol a organizaci, trenéry pohybovych aktivit, déti s disabilitou mentalni,
zrakovou a sluchovou, intaktnich déti a pro rodice déti s disabilitou.

Hlavni oslovenou skupinou V prvotni fazi prace byli feditelé Skol a organizaci
nabizejicich volnocasové aktivity. Osloveni probihalo elektronickou formou komunikace
s moznosti vyplnéni elektronického dotazniku. Celkem bylo osloveno 56 teditelll $kol a
organizaci ve dvou vlnach, z divodi malé ucasti respondentt v prvni vin€. Tato forma
osloveni nebyla ucinna, jelikoz se z celkového poctu respondentti zapojilo jen 8 fediteld.
Celkem se po telefonické komunikaci zapojilo 14 fediteld. Ochota participovat na
vyzkumu byla slaba, piesto je z vysledkt patrné, ze do vyzkumu zapojeni feditelé jsou

ochotni integrovat déti do volno¢asovych pohybovych aktivit v 76 %, za podminky, Ze to
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jejich l1ékar schvali a nabizi celkem 132 volnocasovych aktivit. Presto dle jejich vlastniho
nazoru neni nabidka volno¢asovych pohybovych aktivit dostatecna.

U zacastnénych trenéra byl zjiStovan nazor na ptijeti ditéte s disabilitou do jimi
vedenych volnoCasovych pohybovych aktivit. Dosazené vzdélani pro vedeni
volnocasovych aktivit, jimi nabizené aktivity a ndzor na zapojeni déti s disabilitou
mentélni, zrakovou a sluchovou do volnocasovych aktivit. Z vysledku je patrné, ze bez
sportovniho vzdélani je 46 % trenérti a 33 % trenéri ma vysokoSkolské vzdélani. Pro
integraci se vyjadfilo kladné 85 % trenérd, z toho 25 % jen za pomoci asistenta a 5 % dle
postizeni ditéte, ve vétSiné piipadi podlozené I€katskou zpravou. NejvEétsi Sanci na
integraci maji déti s mentalni disabilitou (41 %) a nejmensi se zrakovou disabilitou
(24 %).

Hlavnim bodem vyzkumu u intaktnich déti bylo zjistit, zda jsou naklonény
integraci déti s disabilitou do jimi navstévovanych aktivit, ¢i nikoliv. Z ankety vyplynulo,
ze 82 % intaktnich déti je naklonéno integraci déti s disabilitou do aktivit, které¢ samy
navstévuji.

U déti s disabilitou bylo hlavnim bodem vyzkumu zjistit, zda jsou naklonény
integraci mezi intaktni déti, nebo jestli jsou radéji mezi détmi s podobnou disabilitou. Zde
bylo zjisténo, ze vSechny dotazované déti s disabilitou se rady zapoji mezi intaktni déti.
Nutno dodat, Ze do této ankety se zapojily pfevazné déti s lehkou mentalni disabilitou.

Dalsi skupinou zapojenou do vyzkumu byli rodice déti s disabilitou, u kterych byl
zjistovan jejich nazor na to, zda se v regionu Strakonice nachdzi dostatecnd nabidka
volno€asovych pohybovych aktivit. Jestli by uvitali webovy portadl s nabidkou
jednotlivych aktivit. Zda a jestli déti rady navstévuji volnocasové aktivity. Nazor rodict
na nutnost lektora se specidlnim vzdélanim. Z vysledkli zkoumani je patrné, ze 54 %
rodici by uvitalo webovy portél s konkrétni nabidkou volnocasovych pohybovych aktivit
pro déti s disabilitou. Rodi¢e v 77 % uvedli, Ze jejich déti rady navstévuji volnocasové
aktivity. Potfebu lektora se specidlnim vzdélanim vyjadiilo 62 % rodict. Na anketni
otazku zda se vregionu Strakonice nachdzi dostatecnd nabidka volnocasovych
pohybovych aktivit, odpovédélo 76 % rodici zaporné.

Z vysledkll této prace je ziejmé, Ze nemohla zmapovat celkovou nabidku
volno¢asovych pohybovych aktivit v regionu Strakonice pro jednotlivé skupiny déti
s disabilitou. Jednak je to dano pocty déti s disabilitou, kdy se do vyzkumu zapojily
prevazné déti s lehkou mentalni disabilitou a to 1 z divodu, Ze déti s hlubsi disabilitou by

se nemohly adekvatné zapojit do anketniho Setfeni. Do vyzkumného Setfeni se nepodatilo
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ziskat nazor déti se zrakovou a sluchovou disabilitou. Tento fakt mize byt spojen i s
poctem déti s disabilitou v Jihoc¢eském kraji, jak ve své publikaci uvadi Klusacek a Hrstka
(2015). V prubéhu zpracovavani této prace se ukazalo, ze je téma tak rozsahlé, Zze neni
Vv moznostech bakalaiské prace ho plné obsahnout. Do budoucna tak zlstdva prostor pro
dalsi védecké zkoumani.

Dalsim nepiijemnym zjist€nim je neochota feditell se zapojit do anketniho Setfeni
a participovat na vyzkumu. Rada z nich uvedla, Ze jejich pracovni vytiZeni je tak obsahlé,
Ze nemaji Cas se t€émto vyzvam veénovat. Pfitom feditelé Skol a organizaci jsou hlavnimi
predstaviteli, ktefi rozhoduji o integraci déti s disabilitou. Pfesto ti, co se zapojili, nabizi
pro déti s disabilitou 132 sportovnich aktivit. Tato nabidka je z vétSiny podminéna
I¢katskou zpradvou, takze nelze jednoznaéné urcit, Ze nabizené aktivity mizou
navstévovat déti s hlubsim stadiem disability, ale jen déti u kterych jsou za pomoci
kompenzacnich prostfedkii ¢asteéné potlaceny nasledky dané disability. Vnimani
disability neni cejch nebo nalepka, jak uvadi Valkova (2012), ale je to uvédoméni si
svych limitd, schopnosti a kompetenci. Tento zavér podtrhuje fakt, Ze sami feditelé skol a
organizaci uvedli, Ze je nabidka pro déti s disabilitou nedostatecnd. Osobné& si myslim, Ze
by se méli do tohoto problému zapojit i ztizovatelé Skol a organizaci a zmapovat si jaké
moznosti by mohli nabidnout détem s disabilitou pro lepsi integraci déti do
volnoc¢asovych pohybovych aktivit a k tomuto motivovat feditele Skol a organizaci. Aby
mohli feditelé Skol a organizacnich celki, trenéfi dosahnout stanovenych cill je zapotiebi
odborna kvalifikace a znalost integrace déti s disabilitou (KUDLACEK a kol. 2013).

Vyzkum potvrdil, Ze je nabidka volnocasovych pohybovych aktivit pro déti
s disabilitou v regionu Strakonice nedostate¢na. Ukazuje se, ze déti s disabilitou se rady
zapoji do skupiny intaktnich déti. Intaktni déti je rady zapoji do kolektivu a jsou jim
ochotny pomadhat. Rodice déti s disabilitou uvadi, Ze jejich déti rady navstévuji
volnocasové pohybové aktivity, které maji pozitivni vliv na jejich zdravi. To potvrzuje 1
Vilkova (2000) a ptidava, ze pravidelnym zapojenim do volnocasové pohybové aktivity
se utvaii osobnost ¢lovéka. Jednim z omezujicich faktori mulze byt misto, kde se dité
s disabilitou nachazi. Je nesporné rozdil v nabidce pohybovych aktivit na vesnici a ve
mesté. To je néasledné spojené s dojizdénim a zvySenymi finan¢nimi naklady. Kukacka
(2010) uvadi, ze tento faktor mize determinovat Zivotni styl.

Webovy portél s aktualni nabidkou volnocasovych pohybovych aktivit by uvitala
nadpoloviéni vétSina rodict déti s disabilitou (55 %). Myslim, Ze nabidnutim této sluzby

rodicim déti s disabilitou by pfispélo k rozSifeni obzorti v moznostech nabidky
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pohybovych aktivit pro jejich déti. A diky takovému portilu by mély organizace
zabyvajici se volnoCasovymi aktivitami ptehled o nabidce ostatnich organizaci v dané
lokalit€¢ a tim moznost se zaméfit na rozsifeni aktualni nabidky dle potieb téchto déti.
Jakékoli aktivita v oblasti pohybovych aktivit by podle JeSiny, Hamiika a kol. (2013)
mohla byt systémovym nastrojem prevence hromadnych neinfekénich nemoci.

Integrace déti s disabilitou do volno¢asovych pohybovych aktivit bude vzdy klést
piekazky, které je nutné prekonavat. VSe zalezi na kompetentnich osobach, které
rozhoduji o integraci ditéte do volnocasové pohybové aktivity. At uz se jedna o teditele
Skol a organizaci, trenéry, ucitele nebo l€¢kare. Kornatovska (2016) dodava, ze vzdélani
V problematice integrace déti s disabilitou hraje kliCovou roli. To vSe musi probihat ve
shodé srodic¢i a détmi s disabilitou. Nabidka a povaha aktivit musi byt pfizpisobena
narokiim dané disability, aby byla pfistupnd a zaujala. Zdravy Zivotni styl je spojen
s pohybem a pohybovymi aktivitami, proto doptfejme détem s disabilitou prozivat krasné
pocity z pohybu, jaké dava nam. Je tedy na nas vSech, abychom natahli pomocnou ruku

vV moznostech jejich integrace do spolecnosti.
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9. SEZNAM ZKRATEK

dB decibel — jednotka pro méfeni hladiny intenzity zvuku

DDM Duim déti a mladeze

Hz hertz — jednotka frekvence

1Q inteligen¢ni kvocient

JU JihocCeska univerzita

MKF Mezinarodni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi
PS Pionyrska skupina

TJ télovychovna jednota

WHO World Health Organization — Svétova zdravotnicka organizace
Z8 Zékladni $kola

ZUS Zakladni umélecka skola
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1. Anketa pro feditele Skol/DDM/ sportovist’
2. Anketa pro trenéry

3. Anketa pro intaktni déti

4. Anketa pro déti s disabilitou

5

Anketa pro rodic¢e déti s disabilitou
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PRILOHA 1

DOTAZNIK PRO REDITELE SKOL / DDM / SPORTOVIST

Dobry den, jmenuji se Petr Tesaf a jsem studentem PF JCU C. Budgjovice obor Vychova ke
zdravi. Prosim Vas o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, ktery obsahuje 7 bodii. Anonymni dotaznik
je soucasti mé bakalaiské prace a zaroven soucasti celokrajského vyzkumu nabidky volnocasovych
pohybovych aktivit pro déti s disabilitou 8 - 15 let. Dekuji.

1. Zakladni udaje

Zena / Muz
VK. o
DoOba Praxe: ..ovvvieiiriiei e

2. Pokud maji déti s disabilitou zajem u vas
nav§tévovat volno¢asovou pohybovou aktivitu, je
jim toto umozZnéno?

o ano, pokud to jejich 1ékaf schvali

O ano, podle stupné postizeni a po domluvé s lektorem
O ano, ale (Prosim Uved’te)........ocvevverrveierieeeeeieseereieans
0 ne, pro¢ (Prosim uved’te).......covveveerereecierieierie e

3. S jakou disabilitou se u vas déti mohou zapojit do
pohybovych aktivit

O ano
s disabilitou O sluchovou

0 mentalni

o zrakovou

o bohuzel nemohou

4. Pokud ano:

O integrované
O bez integrace, mame pro n¢ specialni pohybové
krouzky

5. Do kterych volnocasovych pohybovych aktivit,
které nabizite, se mohou zapojit i déti s disabilitou:

Zrakovou

O vSesportovni
O taneC¢ni

O aerobic

o gymnastika
o plavani

o florbal

O kopana

O basketbal

o volejbal
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o lyZovani
O jiny sportovni krouzek (prosim dopliite)....................

Sluchovou

O vSesportovni
O tanecni

O aerobic

O gymnastika
o plavani

o florbal

o kopana

o basketbal

o volejbal

o lyZovani

O jiny sportovni krouzek (prosim dopliite).....................

Mentalni

O vSesportovni
O tanecni

O aerobic

o gymnastika
o plavani

o florbal

o kopana

O basketbal

o volejbal

O lyzovani

O jiny sportovni krouzek (prosim doplite)....................

6. Mate nebo uvitali byste lektora se specialnim
pedagogickym vzdélanim:

0 ano, mame

O ano, uvitali bychom ho/ji
O neni to nutné

O ne

7. Myslite si, Ze ve vaSem okoli je dostatecna
nabidka volnocasovych pohybovych aktivit pro déti
s disabilitou:

O ano
O spiSe ano
O spiSe ne
O ne



PRILOHA 2

DOTAZNIK PRO TRENERY

Dobry den, jmenuji se Petr Tesaf a jsem studentem PF JCU C. Bud&jovice obor Vychova ke
zdravi. Prosim Vas o vyplnéni nésledujiciho dotazniku, ktery obsahuje 6 bodti. Anonymni dotaznik
je soucasti mé bakalaiské prace a zaroven soucasti celokrajského vyzkumu nabidky volno¢asovych
pohybovych aktivit pro déti s disabilitou ve véku 8 - 15 let. Dékuji.

1. Zikladni udaje

Zena / Muz

2. Sportovni vzdélani:

o Trenérska licence

o BC nebo jiné vysokoskolské vzdélani se zaméfenim
na sport

o Fyzioterapeut

o Bez sportovniho vzdélani

0 Jiné (prosim uvedte)..........cooeviiiiiiiiiie

3. Nazev sportovisté (centra), kde vedete
volnocasovou aktivitu:

o DDM oZS oTJ
0 jiné (prosim doplite)........cocvevviviiniiiiiinienne,

Ve mésté:
oStrakonice 0 Volyné o0 Vodhany 0 Blatna
gjiné (prosim dopliite)...........coovieiiiiiiiiiiiee,

4. Jakou volno¢asovou pohybovou aktivitu nebo
aktivity vedete:

O vSesportovni
O tanecni

O aerobic

O gymnastika
o plavani

o florbal

O kopana

O basketbal

o volejbal

o lyZovani

O jiny sportovni krouzek (prosim doplite)....................
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A citite, Ze vas krouZek by mohl byt pFistupny i pro
déti s postiZenim?

O ano s postizenim:

o sluchovym
0 mentalnim
O zrakovym

O ne

5. M4 moZnost dité s postiZenim nav§tévovat vami
vedenou volnoc¢asovou aktivitu?

O ano, rad bych dité s disabilitou zapojil/a mezi ostatni
déti

O ano, ale jen za pomoci asistenta

O ano, ale (prosim

4 1075) V1<) TSP
O ne

0 ne, z ddvodu (prosim

OPINLE)...vieieiiereeeieieceete e e

6. Myslite si, Ze déti s postiZenim by mély mit
stejnou moZnost navstévovat volnocasovou
pohybovou aktivitu jako zdravé déti?

0 ano
o rad/a bych je zapojil/a do kolektivu a pomahal/a jim
o0 mély by mit stejné moznosti jako zdravé déti

0 naucil/a bych se tak chapat zZivot déti s postizenim

O ne

o nezapadly by do kolektivu
O brzdily by nas



PRILOHA 3

DOTAZNIK PRO INTAKTNI DETI

Dobry den, jmenuji se Petr Tesaf a jsem studentem PF JCU C. Budé&jovice obor Vychova ke
zdravi. Prosim Vas o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, ktery obsahuje 7 bodi. Anonymni dotaznik
je soucasti mé bakalaiské prace a zaroven soucasti celokrajského vyzkumu nabidky volnocasovych
pohybovych aktivit pro déti s disabilitou ve veéku 8 - 15 let.

Dékuji

1. Zakladni Gdaje:

o divka

o chlapec
Oinicialy......ooooiiiiiii
O 10K NAroZeni.......o.oevvvivriiiininannnns

2. NavS§tévuje$ néjaky sportovni krouZek:

0 zadny nenavstévuji
O vSesportovni

O tane¢ni, zumba

O aerobic

O gymnastika

o plavani

o florbal

0 kopana

O basketbal

0 volejbal

o lyzovani

0 jiny sportovni krouzek (prosim dopli)...............

3. Myslis, Ze v tvém okoli je dostatek
sportovnich krouzkii:

O je jich dostatek

o je jich malo

0 kdybych mohl, navstévoval bych jich vic
0 nezajimam se o né

O vétsina je pro kluky

O vétsina je pro holky

4. Je néjaky sportovni krouZek, ktery bys rad/a
navS§tévovala, ale neni v tvém okoli:
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5. Myslis, Ze déti s postiZenim by mély mit
stejnou moZnost navstévovat stejny krouzek
jako ty?

O ano

o rad/a bych je zapojil/a do kolektivu a pomahal/a
jim

0 mély by mit stejné moznosti jako zdravé déti

0 naucil/a bych se tak chapat zivot déti s
postizenim

O ne
o nezapadly by do kolektivu
o brzdily by nas

O nevim

6. Jak nejcastéji travis sviij volny ¢as po Skole:

O na sportovnim krouzku

O na nesportovnim krouzku

0 doma s rodi¢i nebo prarodici

0 hranim si venku s kamarady

0 hranim si sdm nebo se sourozenci doma
0 hranim her na pocitaci

7. Proc rad/a navstévujes sportovni krouzek:

0 mam rad/a pohyb

0 sejdu se s kamarady ze skoly

0 nachdzim tam nové kamarady

0 néco nového se nauc¢im a poznam
O je tam legrace

0 zadny nenavstévuji



PRILOHA 4
DOTAZNIK PRO DETI S DISABILITOU

Dobry den, jmenuji se Petr Tesaf a jsem studentem PF JCU C. Bud&jovice obor Vychova ke
zdravi. Prosim Vas o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, ktery obsahuje 7 bodi. Anonymni dotaznik
je soucasti mé bakalaiské prace a zaroven soucasti celokrajského vyzkumu nabidky volnocasovych
pohybovych aktivit pro déti s disabilitou ve veéku 8 - 15 let. Dékuji

1. Zakladni udaje: 4. Je néjaky sportovni krouzek, ktery bys rad/a
navs§tévovala, ale neni v tvém okoli:

o divka

O ChlapeC

OINICIALY....cooeees

O rok narozeni.........
postiZeni
o sluchové

O mentalni
o zrakové

2. NavS§tévujeS néjaky sportovni krouZek:

0 zadny nenavstévuji
O vSesportovni

O taneCni, zumba

O aerobic

O gymnastika

o plavani

o florbal

O kopana

O basketbal

o volejbal

o lyzovani

O jiny sportovni krouzek (prosim

3. Myslis, Ze v tvém okoli je dostatek
sportovnich krouzkii:

o je jich dostatek

O je jich malo

o kdybych mohl, navs§tévoval bych jich vic
O nezajimam se o né

0 vétsina je pro kluky

0 vétsina je pro holky

102

5. Zapojis se rad/a do sportovnich krouzki se
zdravymi détmi:

O ano, rad/a se zapojim do aktivit se zdravymi
détmi

O spi$ ano

O spiS ne

O ne, citim se 1épe mezi détmi s podobnym
postizenim

6. Jak nejcastéji travis sviij volny ¢as po Skole:

O na sportovnim krouzku

O na nesportovnim krouzku

0 doma s rodi¢i nebo prarodici

0 hranim si venku s kamarady

0 hranim si sdm nebo se sourozenci doma
0 hranim her na pocitaci

0 venku v pfirodé

7. Pro¢ rad/a navstévujes sportovni krouzek:

0 mam rad/a pohyb

0 sejdu se s kamarady ze skoly

O nachdzim tam nové kamarady

0 néco nového se nauc¢im a poznam
O je tam legrace

0 zadny nenavstévuji



PRILOHA 5

DOTAZNIK PRO RODICE DETI S DISABILITOU

Dobry den, jmenuji se Petr Tesaf a jsem studentem PF JCU C. Bud&jovice obor Vychova ke
zdravi. Prosim Vs o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, ktery obsahuje 8 bodi. Anonymni dotaznik
je soucasti mé bakalaiské prace a zaroven soucasti celokrajského vyzkumu nabidky volno¢asovych
pohybovych aktivit pro déti s disabilitou ve véku 8 - 15 let. Dékuji

1. Jaké postiZeni ma vaSe dité?

o sluchové
O mentalni
o zrakové

2. Je ve vasSem blizkém okoli dostatek moZnosti
volnocasovych pohybovych aktivit pro déti s
postiZenim:

O ano

O spiSe ano
O spiSe ne
one

3. Ocenil/a byste webovy portal s aktualni
nabidkou volnocasovych aktivit pro déti s
postiZzenim v okrese Strakonice:

O ano
0 néco takového tu chybi
O je velice t€zké se o dostupnosti néco dozveédet

O ne
0 informaci si vzdy saim/sama dohledam
0 nezajimam se o to

4. NavS§tévuje vaSe dité néjakou volnocasovou
pohybovou aktivitu:

5. Pozorujete, Ze dité volnocasové pohybové
aktivity bavi a téSi se na né:

O ano

O spiSe ano
O spiSe ne
O ne
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6. Pozorujete, Ze volnocasové pohybové aktivity
maji pozitivni dopad na diteé:

o zlepSeni motoriky a koordinace
o zlepSeni psychiky

o lepsi komunikace

o lepsi zapojeni do kolektivu

7. Jakou volnocasovou pohybovou aktivitu,
kterou by mohlo vase dité navstévovat, byste
uvital ve vaSem okoli:

O vSesportovni
O tane¢ni

O aerobic

O gymnastika
o plavani

o florbal

o kopana

0 basketbal

0 volejbal

o lyzovani

O jiny sportovni krouzek (prosim dopliite).............

8. Citite, Ze by vaSe dité mohlo nav§tévovat
volnocasové pohybové aktivity se zdravymi
détmi, aniz by lektor mél specialni vzdélani:

O ano
0 AN0, AlE....uviiiiieiiiieiiie et






