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Abstrakt

7 vz

V bakalarské praci bude zpracovano téma vzdélavani zaka s ADHD na stredni Skole.
Cilem teoretické casti je definovat pojem ADHD, klasifikovat jeho priciny vzniku, di-
agnostiku a terapii. Vymezit legislativni ramec vzdélavani zaku se specidlnimi vzdeé-
lavacimi potiebami, zamérit se na Zaka s hyperkinetickou poruchou ve skole a v ro-
diné a dale nastinit moZnosti reedukacnich postupli. Metodami pouzitymi pro zpra-
covani teoretické ¢asti budou studium odbornych literarnich zdroji, tvorba vypiskd,
jejich analyza, syntéza a srovnani.

V praktické Casti prace je cilem zjistit, v jaké mire zak s ADHD zvlada vzdélavani na
stiedni Skole z pohledu uciteld, jak je Zakiim prizplsobena vyuka, jaké metody vy-
uky zvolit a jak ovliviiuje vychova jejich chovani. Pouzita bude kvalitativni metoda
rozhovoru. Nastrojem sbéru dat bude rozhovor pro ucely priazkumu. Data z rozho-
vori budou zpracovana za pomoci otevieného kédovani.
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Abstract

The bachelor thesis will deal with the topic of pupil education with ADHD at high
school. The aim of the theoretical part is to define the concept of ADHD, to classify
its causes of origin, diagnosis and therapy. To define the legislative framework for
the education of pupils with special educational needs, to focus on the pupil with
hyperkinetic disorder at school and family and to outline the possibilities of reedu-
cation procedures. The methods used for the theoretical part will be the study of
specialized literary sources, the creation of excerpts, their analysis, synthesis and
comparison.

In the practical part of the thesis, the aim is to find out to what extent the pupil with
ADHD manages the education at secondary school from the point of view of teachers,
how pupils are adapted to teaching, what teaching methods to choose and how they
influence the education of their behavior. A qualitative method of conversation will
be used. The data collection tool will be interviewed for the purpose of the survey.
Interview data will be processed using open encoding.
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Uvod 11

1 Uvod

Bakalarska prace je zamétena na vzdélavani zaka s hyperkinetickou poruchou na
stredni Skole. Téma bakalarské prace jsem si vybrala proto, Ze v soucasné dobé na-
rista pocet zakl s touto poruchou a v ramci inkluzivniho vzdélavani se s témito zaky
jako budouci ucitelka budu ve své praxi setkavat. Povazuji proto za diilezité se o této
problematice dozvédét vice, abychom jako ucitelé védéli, jak se takovému problému
postavit, jak spravné reagovat, a predevsim také jak pomahat Zaklim s touto poru-
chou. Diky této praci si miZu rozsirit znalosti o ptivodu ADHD, poznat jeji priciny,
projevy a hlavné také, jak s takovymi Zaky pracovat a jak k nim pristupovat. Hlavnim
cilem bakalarskeé prace je zjistit, jak zvladaji zaci s ADHD vzdélavani na stfedni Skole.

V teoretické ¢asti se zabyvam zpracovanim odbornych znalosti, poznatkt a na-
zorl vice autorti na danou problematiku.

Soucasti teoretické Casti je kapitola zamérena na hyperkinetickou poruchu
s hyperaktivitou, jeji historii, priciny a diagnostiku. Dalsi kapitola je zamérena na
vychovu a vzdélavani jedincti s ADHD ve Skole a v rodiné a na reedukaci. Zminén je
ilegislativni ramec vzdélavani zaki se specidlnimi vzdélavacimi potirebami. Soucasti
prace je také kapitola vénovana dnes velmi diskutovanému tématu inkluze.

V praktické ¢asti jsou prezentovany vysledky prizkumu, ke kterému je pouzita
metoda kvalitativniho vyzkumu, a to analyza rozhovoru za pomoci otevieného ko-
dovani. Rozhovory byly provedeny na vybranych strednich Skolach v Brné. Z kazdé
Skoly byl vybran jeden ucitel, s kterym byl proveden rozhovor. V této ¢asti bakalar-
ské prace je ovérovano pét prizkumnych otdzek zamérenych na projevy hyperkine-
tické poruchy, znalosti ucitelli o této problematice, vzdélavani zakt s ADHD, prizpi-
sobeni vyuky zakiim s touto poruchou a vliv vychovy a rodinného prostiedi na cho-
vani Zaka s ADHD.
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2 Cile bakalarské prace

2.1 Cile teoretické casti prace

Cilem teoretické Casti je pribliZit historii vzniku hyperkinetické poruchy. Vymezit
pojem ADHD, rozlisit a pribliZit typy této poruchy. Ddle je rozebirana etiologie a di-
agnostika ADHD. Zminén je legislativni ramec vzdélavani Zakil se specialnimi vzdé-
lavacimi potfebami a jeho zmény v ramci inkluze. Teoreticka ¢ast je zaméfena na
vzdélavani zaka ve skole, zvladani vyuky a zapojeni Zaka ve vyuce, pristup ucitelt
k Zaklim s ADHD a zvoleni spravné metody vyuky. Dale jsou nastinény mozZnosti re-
edukacnich postupti a terapie.

2.2 Cile praktické casti prace

Cilem praktické casti je zjistit, jak zvladaji Zaci s ADHD vzdélavani z pohledu uciteld.
Snahou je zmapovat informovanost uciteld o problému hyperkinetické poruchy
a prozkoumat, jaké metody vyuky voli pro vzdélavani Zakili s poruchou chovani a jak
ovliviiuje vychova a rodinné prostiedi jejich chovani.

K naplnénti cilti budou slouzit rozhovory s uciteli stiednich $kol, ktefi maji zkuse-
nosti se vzdélavanim zakl s ADHD. Data z rozhovorl budou zpracovana za pomoci
otevieného kddovani.
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3 Material a metodika zpracovani

3.1 Material a metodika zpracovani teoretické casti prace

Informace jsou Cerpany z odbornych publikaci, ¢lanki v odbornych ¢asopisech, le-
gislativy a dalsich zdrojt tykajicich se problematiky hyperkinetické poruchy.

Metodou pro zpracovani teoretické casti bakalarské prace je analyza, syntéza
a komparace teoretickych poznatki z odbornych zdroj.

7 w7

3.2 Material a metodika zpracovani praktické casti prace

Metodou pro zpracovani praktické ¢asti je kvalitativni metoda polostrukturovaného
rozhovoru. Pro zjiSténi miry zvladani vzdélavani zakd s ADHD na stredni Skole
a zpusobu prizpisobeni vyuky zakim, byl u¢inén rozhovor se tiemi uciteli stfednich
skol, ktefi maji zkuSenosti se vzdélavanim zaka s ADHD. Pred vyuZitim této metody
byly stanoveny prizkumné otazky, na zakladé kterych, byla formulovana struktura
rozhovoru.

Rozhovory s uciteli byly realizovany pfi osobni navstévé v prostorach skoly.
Vsechny rozhovory byly zaznamenany na diktafon a nasledné s presnou transkripci
prepsany a zpracovany metodou otevieného kédovani podle Svaritka a Sedové
(2007). Prepisy rozhovort lze najit v priloze B, C, D této prace. Na zakladé téchto
informaci bylo vypracovano doporuceni pro vzdélavani zaka s ADHD pro pedago-
gickou praxi.
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4 Hyperkineticka porucha s hyperaktivitou

4.1 Historie vzniku ADHD

Ptriznaky ADHD poprvé zaujaly 1ékare na zacatku 20. stoleti, kdy britsky lékar
G. F. Still vySettil dvacet déti s velmi podivnym chovanim, které byly vychovavany
v rodinach spliujici kritéria ,, dobré vychovy“. V§iml si u nich hyperaktivity, poruch
chovani, nepozornosti a usoudil, Ze divodem téchto projevli budou biologické pfti-
Ciny, protoze nebylo mozné, aby tyto projevy zptisobovala zanedbana vychova nebo
vliv prostredi. V této dobé bylo bézné, Ze lidé pouZivali jako 1é¢bu biti, aby dosahli
u détf poslusnosti (Drtilkova, Sery, 2007, s. 15).

Zelinkova (2015) uvadi, Ze jiZ v roce 1845 Némec H. Hoffman popsal hyperki-
neticky syndrom, nepouzil pro néj vSak tento nazev.

Dle Mundena a Arceluse (2008) ADHD neni nova nemoc. V roce 1902 1ékar Fre-
deric Still popsal tyto projevy hyperaktivniho chovani u déti jako ,abnormalni psy-
chicky stav” a zavedl pojem ,deficit moralni sebekontroly*“.

PeSatova, Michalova (2012) informuji, Ze terminologie vymezeni syndromu
ADHD se neustale méni a rozviji. Ve 30. - 40. letech 20. stoleti zverejnili dva némecti
badatelé H. Werner a Erwin W. Strauss pojem mozkova poskozeni. V 50. letech
20. stoleti se pouZzival ndzev lehka mozkova encefalopatie, v 60. letech se zjistilo, Ze
tento syndrom je €asto spojen se specifickymi vyvojovymi poruchami Skolnich do-
vednosti, pouZivaly se tedy terminy lehka mozkova dysfunkce (LMD) nebo mini-
malni mozkova dysfunkce.

LMD oznacovalo poruchu s urcitou etiologii, drobné organické poskozeni, na
rozdil od ADHD, které pouze popisuje odchylné projevy, bez ohledu na jejich pticinu.
Ve svété byla tato porucha povaZovana za popularni, proto byla tedy ¢asto diagnos-
tikovana. V roce 1973 objevili v USA vliv amfetaminu na hyperaktivitu a jiné poru-
chy chovani, jeho predepisovani bylo diky velkému poctu diagnostikovani hyperak-
tivity casté (Prochazka a kol., 2014, s. 145).

LMD byla casto vysvétlovana jako nasledek perinatalniho poSkozeni mozku
a chapana jako lehka forma détské mozkové obrny. Termin lehkd mozkova dys-
funkce se u nas pouzival déle nez 30 let, vychazel predné z etiologie syndromu, od
90. let se zacala prosazovat terminologie zaméiena spiSe na popis projevi syn-
dromu. LMD spojovala nékolik poruch s podobnymi projevy a disledky. Dnes maji
tyto poruchy své samostatné diagnostické kategorie a odliSné zptlisoby 1écby.
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Z dnesniho pohledu je tedy oznacovani hyperkinetické poruchy pojmem LMD
chybné (Goetz, Uhlikova, 2009, s. 151).

V roce 1963 se v Chicagu sjednotil tym odbornikii a v Cele s S. Clementsem vy-
tvorili definici tohoto syndromu. ,Jsou to déti vyssi, priimérné nebo podpriimérné in-
teligence, s riiznymi poruchami chovdni nebo uceni. Riizné formy onemocnéni, od ve-
lice mirnych aZ po zdvazné, jsou spojeny s odchylkami funkci CNS“ (Drtilkova, Sery,
2007, s.16).

Hort a kol. (2000) zminuji, Ze v poslednich letech se vedle uvedenych nazvii
nejvice ujal nazev prejaty z klasifikacniho systému Americké psychiatrické asociace
(DSM-1V) attention deficit hyperactivity disorder neboli ADHD.

Historie poruchy ADHD je velmi pestra a ndzory odbornik na priciny vzniku
této poruchy a na vymezeni pojmu jsou riizné. Drtilkova (2007), Munden a Arcelus
(2008) se shoduji, Ze ADHD neni nova nemoc a pochazi jiz z 20. stoleti. VétSina au-
tord uvadi, Ze drive se porucha ADHD oznacovala jako lehka mozkova dysfunkce
a shoduji se na tom, Ze toto oznaceni neni z hlediska definice spravné.

4.2 Vymezeni pojmu ADHD

Jak jiZz bylo uvedeno vysSe, ADHD je anglickou zkratkou pro pojem Attention Deficit
Hyperactivity Disorder. Jedna se o poruchu pozornosti s hyperaktivitou, ktera je ge-
neticky podminéna. Vede k neklidnému roztékanému, tézce predvidatelnému cho-
vani. Tento termin oznacuje onemocnéni, které zptisobuje potiZe se soustiedénim,
zvySenou impulzivitou a obCasnym zvySenym motorickym neklidem. Velky vliv na
rozsah potizi ma také prostredi a styl vychovy. V souasnosti se jedna o jednu z nej-
Castéji diagnostikovanych poruch ve skolni praxi (Jenett, 2013, s. 11).

LADHD patii k poruchdm, u kterych se priznaky a jejich intenzita méni behem vy-
voje jedince. Rozdily jsou také mezi chlapci a divkami. VZdy je potieba prihliZet k tomu,
kolik je ditéti let a zamyslet se i nad tim, nemdme-I1i na néj napriklad prehnané ndroky*“
(ADHD..., 2009).

Podle Pesové, Samalika (2006) lze jedince jednoduse charakterizovat slovy
»jako by sedéli na jezkovi“. Déti s projevy neklidu, nepozornosti, tzv. déti zlobivé.

Zaci ¢asto narusuji vyucovani vykiikovanim, neustalym vrténim se, netrpéli-
vosti. Snadno se nechaji rozptylit, jsou nerozhodni, zapomnétlivi a chronicky nepo-
fadni. Skolni vykony maji vyrazné kolisavé.
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Zdk s ADHD md zhorSené vnimdni ¢asu a délky trvdni, tzn., Ze nedokdZe vyuZit
své predchozi zkuSenosti a budouci ocekdvdni k tomu, aby se v urcitém okamZiku za-
chovalo adekvdtné” (Jenett, 2013, s. 12).

Mezi piiznaky této poruchy patii hyperaktivita, impulzivita a porucha pozor-
nosti. Casto se projevuji i dal$i obtiZe percepéné-motorické poruchy, které vedou
Casto ke vzniku specifickych poruch uceni, poruchy kognitivnich funkci (paméti,
mysSleni, feci) a emocni poruchy (Jucovicova, 2014, s. 43).

Hyperaktivita

Projevuje se nadmérnou motorickou ¢i hlasovou aktivitou zaka. Podle Paclta
a kolektivu (2007) se hyperaktivita projevuje nepokojnym vrténim se, patrnymi po-
hyby téla, které nejsou potfebné a v dané chvili se zdaji byt bezii¢elné. Zaci si hraji
s predméty, které nemaji Zadny vztah k zadanému ukolu, povidaji si s ostatnimi
zaky, skacou jim do reci nebo mluvi, i kdyZ nejsou osloveni. Timto rusi béhem vyu-
covani své spoluzaky a ucitele.

Impulzivita

Neni zcela jasné, které aspekty impulzivity jsou postizeny u Zakl trpicich
ADHD. Typické pro né byva c¢asto okamzita reakce, bez faze promysleni. Mezi dalsi
priznaky mizeme zatradit mnohomluvnost, prerusovani ostatnich a neptedvida-
telné chovani.

»Tyto déti mohou rovneéz selhdvat pri uvaZovdni o potencidlné negativnich, de-
struktivnich ¢i dokonce Zivot ohroZujicich ndsledcich, které mohou vznikat pri urcitych
Cinnostech. Ndsledkem byvd to, Ze se tito Zdci zi'ejmé casto zapojuji do rizikovych cin-
nosti, které nebyvaji v dané chvili nebytné“ (Paclt a kolektiv, 2007, s. 14).

Pro tyto zaky jsou dilezité ¢asové kratké pracovni useky a stiidani ¢innosti.
Porucha pozornosti

Zaci s poruchou pozornosti jsou obvykle nesoustfedéni a nepozorni. Neposlou-
chaji, co se jim tika, a proto nejsou schopni nasledné ukoly vypracovat. DiileZité je
nékolikrat poZadavky zopakovat a vhodné zZaky motivovat, aby méli snahu je dokon-
¢it. Svou praci si nedokazou spravné zorganizovat. Vyhybaji se také tikoltim vyzadu-
jici mentalni usili, ztraci véci a jsou zapomnétlivi.

Poruchy percep¢né-motorickych funkci

U déti s ADHD se mohou projevit poruchy jemné a hrubé motoriky, které ¢asto
vedou ke vzniku specifickych poruch uceni - napriklad porucha ¢teni neboli dysle-
xie. Soucasné kromeé c¢teni, se mliZze u zakli s ADHD vyskytnout také porucha psani -
dysgrafie, porucha pocitani - dyskalkulie neboli specifické vyvojové poruchy ucenti.

VIV

Kombinace ADHD s témito poruchami byva pricinou Skolniho selhavani.
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DalSimi projevy ADHD mohou byt poruchy motoriky a senzomotoriky. Pohyby
déti jsou nepresné, maji problém si napiiklad zavazat tkanicky nebo zapnout knof-
liky. Problém maji i se psanim, jejich pismo je necitelné a nedhledné (Zelinkova,
2003, s. 21).

Zcela b&Zny je i vykyv vykonnosti. Zak miiZze zadany tikol jednou splnit bez pro-
blémi a tentyZ kol podruhé nemusi zvladnout viibec. To je dlsledkem kolisajici
pozornosti, zbrklosti a nesoustredénosti (Altmanova, 2010, s. 3).

Poruchy paméti, mysleni a ireci

U zakd s ADHD je typicka kratkodoba pamét, to miiZou mit za nasledky poruchy
paméti. Casto zapominaji zadané pokyny, ztraci a hledaji své véci, protoZe si nepa-
matuji, kam je dali. Zapominaji, co praveé slyseli. Timto dochazi k horSimu zapama-
tovani nového uciva a zapominani jiz nauceného. Tito Zaci béZné zapominaji i do-
maci tkoly a pomicky na vyucovani. Typické je i to, Ze Zak nereaguje na vice infor-
maci zahrnutych v jednom pokynu. Zapamatuje si jen ¢ast idaji, které jsou uvedené
vétSinou na zacatku nebo na konci pokynu.

Mysleni hyperaktivnich Zaki je ovlivnéno poruchou pozornosti a impulzivitou.
Byva chaotické a jeho prechod od konkrétniho mySleni k abstraktnimu nastava poz-
déji nez u zaki bez poruchy. Nejsou schopni odlisit podstatné informace od nepod-
statnych.

Dalsi poruchou, kterou miiZeme zaznamenat, je porucha teci neboli dyslalie.
Hyperaktivita se mlZe projevit i v feci, déti mluvi rychle a neustale, ¢imZ dochazi
k zadrhavani. Casté byvaji poruchy komunikace. Déti maji odli$né vnimani
a sniZenou schopnost empatie, tim dochazi k Castym nedorozuménim. Vystizné je
rceni ,ja o voze, ty o koze“ (Jucovicova, 2014, s. 47).

Emoc¢ni poruchy

Jedinci trpici poruchou ADHD casto prozivaji velké vykyvy nalad a jsou emocné
labilni. Jsou precitlivéli, vSe hodné prozivaji a maji nizké sebevédomi. Na zmény re-
aguji podrazdénosti a hnévem. Byvaji zranitelnéjsi, a proto maji vétsi potiebu se bra-
nit (Jucovicova, Zackova, 2010, s. 43).

Drtilkova a Sery (2007) uvadi, Ze trpi vykyvy zlosti, kii¢i, vztekaji se, jsou agre-
sivni. Casto se perou a ni¢{ véci. Tyto projevy miiZeme nazvat jako poruchy opozi¢-
niho vzdoru.
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poruchy pozornosti
30 %

hyperaktivita
impulzivita

10 %
. smiseny typ

Obr. 1 Zastoupeni subtyptit ADHD dle DSM-1V
Zdroj: Nepozornost, hyperaktivita a impulzivita (2017)

ADHD v adolescenci a dospélosti

Ve véku 6 let trpi ADHD 6-7 % détské populace, u 40-50 % téchto déti pretrva-
vaji priznaky ADHD do dospélosti, coZ je 1,5-2 % dospélé populace. ADHD vyrazné
prevazuje u muzu (Paclt a kol., 2007, s. 123).

Podle Drtilkové (2007) byla hyperkinetickd porucha prifazovana spise k dét-
skému véku. Jiz difive bylo znamo, Ze priznaky této poruchy mohou pretrvavat
i vdospélosti, presto na to ale nebyl kladen velky diiraz. Ve vétSiné pripadii ma
ADHD sestupné priznaky, u 30-50 % je ale porucha pritomna i v dospélosti. V do-
spélosti se spiSe nez hyperaktivita projevuji pocity vnitiniho neklidu, nudy, Skolni
prace je nesoustavnd, nastava neakceptovani pravidel a autority, nekvalitni vztahy
s vrstevniky, rizikové a impulzivni chovani s negativnimi disledky. U dospélych
s ADHD pretrvavaji predevsim poruchy pozornosti a impulzivita. Poruchy pozor-
nosti se u nich projevuji zejména potiZemi se soustredénim na konverzaci, neustale
néco ztraci a hledaji, zapominaji na schiizky, nedokazZou se soustiedit na zadané
ukoly. Nedokazou si zorganizovat praci nebo studium, jsou chaoticti. Netrpélivost,
ukvapend rozhodnuti, skakani do rec¢i béhem rozhovoru jsou zase priznaky impul-
zivity. Takovy styl jednanti je rizikem pro vznik alkoholismu, uZivani drog nebo aso-
cidlnitho chovani.

Jak jiz z vy$e uvedeného vyplyva, Zackova, Jucovicova (2017) tvrdi, Ze hyperak-
tivni nejsou pouze déti. Hyperaktivitu si lidé s touto poruchou nesou s sebou cely
Zivot, at' uz ve vétsi, ¢i mensi mire. Nejde pouze o opozdény i nerovnomeérny vyvoj.
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Jedna se totiZ o odliSnosti ve funkci centralni nervové soustavy, které ovliviiuji cho-
vani, prozivani a vykonnost dospélého. Hyperaktivitu u dospélych pozorujeme vice,
¢i méné dle toho, jak se s ni naucil zachazet a Zit. MliZe prinaset potiZe pfi studiu,
praci, partnerskych vztazich. ZaleZi hodné na tom, jak byl ¢lovék vychovavany, v ja-
kém prostredi a jaka odborna péce mu byla vénovana.

Barkley (2015) upozoriiuje, Ze pravé v obdobi dospivani se mohou u jedinci
s ADHD projevit poruchy chovani spojené s kradezZemi, napadenim, vandalismem
a vytrznictvim.

Mezinarodni vyzkumnici ADHD uvadji, Ze jedinci s ADHD byvaji ¢asto vylouceni
ze Skoly, ziridka dokon¢i vysokou skolu, maji malo pratel, ¢astéji konzumuji tabak
a navykové latky. U divek s ADHD bylo v mnoha pripadech zjiSténo predcasné oté-
hotnéni (Drtilkov4, Sery, 2007, s. 217).

U jedincti s ADHD se Casto vyskytuji i jind onemocnéni, psychiatrické poruchy,
vyvojové poruchy uceni, motoriky, tiky. Nejcastéji se vyskytuje porucha opozi¢niho
vzdoru a porucha chovani. U dospélych stoupa vyskyt deprese a poruchy osobnosti.
Tato onemocnéni zvysuji riziko pretrvani ADHD do dospélosti (Porucha..., 2011).

Dpoz}m}u porucha 40-70 %
chovani

Porucha chovani 20-56 %
Uzkostné poruchy 10-40 %
Depresivni poruchy 0-45 %
Poruchy uceni 24-70 %
Dyslexie 15-30 %
Poruchy osobnosti 20 %
Delfkyence; antisocialni 18-30 %
aktivity

Tikova F:orucha, 20 %
Touretttv syndrom

Obr. 2 Vyskyt komorbidnich poruch u ADHD
Zdroj: Porucha pozornosti s hyperaktivitou (2011)
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4.3 Pric¢iny vzniku ADHD

MV

Rozhodujici poznatky o pricinach hyperkinetické poruchy byly ziskany teprve v po-
loviné 90. let minulého stoleti. Je ziejmé, Ze se na vyskytu podili vice faktorti, mezi
nimi ale prevazuji genetické priciny. ,Vychdzi se z toho, Ze dité prichdzi na svet
s riizné velkou ndchylnosti ke vzniku hyperkinetické poruchy (nebo ADHD), kterd je
geneticky ,naprogramovdna“. Tato ndchylnost prispivd k tomu, zda se u ditéte poru-
cha vytvori“ (Drtilkova, Sery, 2007, s. 47).

V 90. letech 20. stoleti studie ukazovaly, Ze 25 % dospélych s ADHD s diagnos-
tikou hyperaktivity ma dité s ADHD. Soucasné studie uvadi dédivost aZ okolo 76 %
(Porucha..., 2011).

Dle Hutyrové (2013) je potvrzeno genetickymi studiemi, Ze ADHD je dédi¢né -
miiZe se pirenést z generace na generaci. Zpravidla se tato porucha dédi po muzské
linii, postihuje tedy ¢astéji chlapce. Porucha pozornosti vznika uz v dobé téhoten-
stvi, kdy pri¢inami mize byt koureni matky, uzivani drog nebo alkoholu. V disledku
téchto pricin mohou nastat i komplikace pri porodu - nizka porodni hmotnost, pri-
dusSeni ditéte, predcasny porod, prenaseni plodu apod. Poruchu pozornosti nelze
rozpoznat v kojeneckém a batolecim véku.

Ke vzniku této poruchy vsak mohou véstijiné, a to negenetické faktory, které
negativné ovlivni Casné stadium vyvoje ditéte. Tyto vlivy miZeme dopredu ovlivnit,
a proto je diilezité o nich védét. Jsou to naptiklad vlivy rodinného prostredi, ve kte-
rém dité vyruista (disharmonické, nestabilni a nespolehlivé vztahy uvnitr rodiny, za-
nedbavani potreb ditéte, ale také neprimérené tresty, neusporadany denni rad
a dalsi chaotické a nepiehledné podminky). Chovani déti miZe byt také ovlivnéno
psychickou zatéZzi a stresem (rozvod rodicli, imrti v rodiné, prestéhovani, zména
Skoly), ale i Zivotnim prostiedim, ve kterém Zije. Pro dité je diileZité, aby byl od té-
hotenstvi az po dospélost, pro zdarny vyvoj a funkci mozku, zajistén dostatecny pri-
sun kysliku.

Nékdy je etiologie neznama, ale musime si zapamatovat, Ze i kdyZ jsou priciny
vzniku hyperaktivity nékdy nejasné, témeér vzdy se jedna o poruchu vrozenou, ne
ziskanou vnéjsimi vlivy, a Ze tyto potiZe z velké miry zpocatku dité nemiiZe samo ani
ovlivnit viili. Vhodnou terapii, vychovnym pristupem a pripadné i medikaci miizeme
tyto projevy ovlivnit natolik, Ze nebrani ditéti v plnohodnotném Zivoté (Jucovicova,
2014, s.41).

Podle vyzkumti ma ADHD az z 80 % dédicny zaklad a ostatni faktory jako je
vychova, Zivotni prostiedi, priibéh téhotenstvi, hraji roli podstatné mensi (Goetz,
Uhlikova, 2009, s. 69).
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Nazory odbornikii na pric¢iny vzniku ADHD se lisi. Pric¢in je velkd spousta
a stéle se spekuluje, které faktory ovliviiuji vznik poruchy. Podle Drtilkové, Seryho
(2007) prevaZzuji genetické priciny vzniku ADHD, tento nazor sdili i Goetz, Uhlikova
(2009), kteri také uvadi, Ze ADHD je aZ z 80 % dédicné. Jucovicova (2014) tvrdi, Ze
i kdyZ jsou priciny vzniku hyperaktivity nejasné, témér vzdy jde o vrozenou poru-
chu. Hutyrova (2013) piSe, Ze ke vzniku této poruchy mohou vést také negenetické
faktory, které negativné ovlivni vyvoj ditéte.

4.4 Diagnostika ADHD

ADHD se vyskytuje u rtiznych lidi v riznych stupnich zavaznosti, proto se diagnéza
urcuje velmi téZzko. Tato porucha je 1éCitelna a da se dobre zvladnout, pokud se k ni
postavime spravnym zplisobem. U kazdého jedince se mliZe projevovat jinak. Je di-
leZité ve Skole vyhledat pomoc vychovného poradce hned, jakmile si rodi¢e vSimnou,
Ze néco neni v poradku. Pokud chceme stanovit presnou diagnézu, je nutné nechat
jedince vysetrit u dostatecné zkuSeného odbornika. Poruchou ADHD by se mél za-
byvat lékat, obvykle psychiatr pro déti a adolescenty nebo pediatr. Nékdy tuto po-
ruchu rozpozna drive ucitel nebo psycholog, ktery by mél jedince poslat na celkové
vySetreni. K vySetieni jsou potfebné zejména tyto informace - historie symptomu
a jejich nasledkid (problémy a symptomy, které dité i jeho rodina proZivaji), zdra-
votni anamnéza (pribéh téhotenstvi matky, porod, zdravotni stav matky, navyky
matky, zdravotni stav ditéte), psychiatrickd anamnéza (psychické problémy), Skolni
anamnéza (projevy zaka ve Skole, prospéch, schopnosti, dovednosti, vztahy se spo-
luzaky a uciteli), zhodnoceni povahy a osobnosti ditéte i rodicli, socidlni vztahy
a prostredi, rodinna anamnéza (duSevni i télesné zdravi rodicii), socidlni situace
(bydleni, zaméstnani rodict, finanéni zaopatifeni) a mnoho dals$ich (Munden, Arce-
lus, 2008, s. 59).

V dnesni dobé je samozriejmé, Ze ¢im drive se podari poruchu chovani odhalit,
tim lepsi jsou vysledky terapie. V soucasnosti je k dispozici mnoho specializovanych
pracovist, kde je moZné zaka vySetrit. U tézkych poruch je pri praci s Zdkem moz-
nost vzdélavani s pomoci asistenta pedagoga.

Diagndzu lze stanovit i na zadkladé Uidaji od pedagogti (napiiklad formou skol-
niho dotazniku), pozorovani projevi jedince pti vySetiovani, vysledki psychologic-
kého vySetreni a specialné-pedagogického vysetieni (Jucovicova, 2014, s. 42).

Pozorovani miiZe byt provadéno napiiklad béhem psychologického vySetreni
psychologem. Pri tomto vySetieni pozorujeme projevy chovani, na zakladé kterych
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miiZzeme v souladu s kritérii diagnostické klasifikace posuzovat ptiznaky (Drtilkova,
Sery, 2007, s. 103).

Dahlke (2016) uvadi, Ze Thomas Armstrong ve své knize vychazi z predpo-
kladu, Ze se jedna o diagndzu jen pro to, aby existoval nastroj k prinuceni déti k ur-
Citému chovani.

Diagnosticka Kritéria

»~Moderni psychiatrie md pro kaZdé onemocnéni stanovena zdvaznd kritéria,
kterd musi pacient naplriovat, aby mohla byt urcena diagnéza. Kritéria jsou zahrnuta
v klasifikacnim systému” (Goetz, Uhlikova, 2009, s. 59).

V psychiatrii existuji dva klasifika¢ni systémy, evropsky (MKN-10) a americky
(DSM-1V). Nas stat, i presto, Ze jsme Evropané, pouZziva americky systém zvany Dia-
gnosticky a statisticky manual duSevnich nemoci 4. revize (DSM-1V). Termin ADHD
pochazi z amerického diagnostického manualu. Americky systém je u nas vyuzivan
proto, Ze v porovnani s evropskymi Kritérii je vymezeni nemoci v americkém dia-
gnostickém systému Sirsi nez v evropské klasifikaci. Déti, které by podle evropskych
kritérii nesplnily podminky pro diagnézu hyperkinetické poruchy, by nemély narok
na lécbu a priznaky, kterymi trpi a omezuji je na Zivoté, by mohly byt rizikovymi
faktory pro vznik dalSich obtizi (Goetz, Uhlikova, 2009, s. 59).

»RozliSujeme tri subtypy poruchy: ADHD s previddajici poruchou pozornosti,
ADHD s prevlddajici hyperaktivitou a impulzivitou a ADHD smiseny typ. NejbéZnéjsi je
smiseny typ, ndsleduje typ s poruchou pozornosti a nakonec typ s hyperaktivitou
a impulzivitou. Nekteré ze symptomil hyperaktivity, impulzivity a nepozornosti se vy-
skytuji jiZ pred 7. rokem veku. Dle diagnostickych kritérii A I DSM-1V poZaduje, aby sest
nebo vice priznakii nepozornosti pretrvdvalo po dobu nejméné Sesti mésicti v takové
mite, Ze md za ndsledek neprizpiisobivost ditéte a neodpovidd jeho vykonu. Dle kritérii
A Il DSM-1V poZaduje, aby Sest (nebo vice) priznakii hyperaktivity ¢i impulzivity pretr-
vdvalo po dobu nejméné Sesti mésicii v takové mire, Ze md za ndsledek neprizpiisobi-
vost ditéte a neodpovidd jeho vyvojovému stadiu” (Drtilkova, Sery, 2007, s. 25).

Pro diagnostikovani ADHD jsou dva klasifika¢ni systémy - evropsky a ame-
ricky. U nékterych pacientli je ADHD celozivotni poruchou, ktera vyzaduje dlouho-
dobou péci. Vétsina autori se shoduje, Ze u kazdého jedince se mize projevovat ji-
nak a béhem jeho dospivani je nezbytna zména lé¢ebnych postupii. Casto byva di-
leZita ucast rodiny a Skoly, kterou zak navstévuje.



Hyperkineticka porucha s hyperaktivitou 23

maotorickd hyperaktivita o AD.H D.S prevaha_u.; :
a Impulzivita * motoricke hyperaktivity
a impulzivity
porucha o ADHD s pfevahou
pozornosti i poruchy pozornosti
porucha motoricka hyperaktivita ADHD
pozarnasti a impulzivita kombinovany typ

Obr. 3 Klasifikace DSM-IV
Zdroj: Nepozornost, hyperaktivita a impulzivita (2017)

Hyperkineticka porucha - dva subtypy:

porucha & porucha porucha pozornosti
pozornosti aktivity a akfivity

porucha { porucha b porucha | hyperkineticka porucha
pozornosti aktivity chovani chovani

Obr. 4 Klasifikace MKN-10
Zdroj: Nepozornost, hyperaktivita a impulzivita (2017)
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5 Vychova a vzdélavani zaka s ADHD ve
skole

r v s

5.1 Legislativni ramec vzdélavani Zaka se specialnimi
vzdélavacimi potirebami

V roce 1948 byla prijata VSeobecna deklarace lidskych prav, ktera zarucuje pravo na
vzdélani. Narok na bezplatné a povinné vzdélani zaru¢uje détem Umluva o pravech
ditéte, vydana OSN v roce 1989.

»Legislativni podminky pro integraci zdravotné postiZenych déti a Zdki byly po-
prvé vyjddreny zdkonem CNR ¢ 390/1991 Sb. o predskolnich a $kolskych zarizenich
(ddle ve znéni zdkona 190/1993, 138/1995)“ (Vitkova, 2004, s. 21).

Vzdélavani déti, zaki a studentl se specidlnimi vzdélavacimi potiebami upra-
vuje v Ceské republice zakon & 561/2004 Sb. o prredskolnim, zdkladnim, stiednim,
vyssim odborném a jiném vzdéldvdni (Skolsky zakon). Ditétem, Zakem nebo studen-
tem se specialnimi vzdélavacimi potrebami je osoba se zdravotnim znevyhodnénim,
zdravotnim postiZenim nebo osoba se socialnim znevyhodnénim.

Zdravotni znevyhodnéni (handicap) - znevyhodnéni se podle MKN-10 pro-
jevuje jako ,omezeni vyplyvajici pro jedince z jeho vady nebo postiZeni, které stéZuje
nebo znemoZiiuje, aby naplnil roli, kterd je pro néj (s prihlédnutim k jeho véku, pohlavi
a socidlnim ¢i kulturnim ciniteltim) normdlni“ (Slowik, 2007, s. 27).

Zdravotni postiZeni - dle MKN-10 tento termin znamena ,omezeni nebo ztrdtu
schopnosti vykondvat cinnost zptisobem nebo v rozsahu, ktery je pro clovéka povaZo-
vdn za normdlni” (Slowik, 2007, s. 27).

PostiZeni vznika aZ v momenté, kdy jiz ¢lovék nemtize kviili vadé vykonavat
béZné kazdodenni ¢innosti obvyklym zplisobem. Neni jich schopen zcela, nebo je vy-
konava néjakym jinym, méné obvyklym zplisobem (Jefabkova, 2013).

Socialni znevyhodnéni - rodinné prostredi s nizkym kulturnim postavenim,
ohroZeni socialné patologickymi jevy, narizena ustavni vychova nebo ulozena
ochranna vychova. Nedostava se zde potrebné podpory k fadnému priibéhu vzdéla-
vani.

Déti, Zaci a studenti se specialnimi vzdélavacimi potiebami maji pravo na vzdé-
lani, jehoZ obsah, formy a metody odpovidaji jejich vzdélavacim potiebam
a moznostem (zakon ¢. 561/2004).
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Na Skolsky zakon ¢. 561/2004 Sb., navazuje vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdéla-
vani déti, Zakl a studentli se specidlnimi vzdélavacimi potiebami a déti, Zakl a stu-
dentd mimoiadné nadanych, ktera byla nahrazena vyhlaskou ¢.27/2016 Sb., o vzdeé-
lavani zaka se speciadlnimi vzdélavacimi potiebami a Zakd nadanych.

Mimoiadné nadani - ,za mimorddné nadaného Zdka se v souladu s vyhldskou ¢.
27/2016 Sb. povazuje Zdk, jehoZ rozloZeni schopnosti dosahuje mimorddné tirovné pri
vysoké tvorivosti v celém okruhu ¢innosti nebo v jednotlivych oblastech rozumovych
schopnosti, v pohybovych, manudlnich, uméleckych nebo socidlnich dovednostech”
(vyhlaska ¢.27/2016 Sb. § 27).

Dle vyhlasky MSMT ¢.27/2016 Sb. §2, o vzdélavani Zaki se specialnimi vzdéla-
vacimi potirebami a Zakli nadanych, se uskutecnuje s vyuzitim vyrovnavacich a pod-
plirnych opatreni. Podplirnymi opatrenimi prvniho stupné se rozumi minimalni
Uuprava metod, organizace a hodnoceni vzdélavani. Jsou poskytovana zZakovi, u kte-
rého se projevuje potieba Uprav ve vzdélavani. JestliZe by tato opatieni nestacila
k naplnéni vzdélavacich potreb Zaka, doporuci mu Skola, aby vyuZil poradenské po-
moci Skolského zarizeni za iCelem posouzeni jeho specidlnich vzdélavacich potreb.

Skoly mohou nadale poskytovat podpiirna a vyrovnavaci opatieni Zak@im se
specialnimi a vzdélavacimi potfebami podle vyhlasky ¢. 73 /2005 Sb., nejdéle vSak
po dobu 2 let ode dne nabyti tc¢innosti vyhlasky ¢. 27 /2016 Sb. (vyhlaska ¢.27 /2016
Sb. §32).

Pro individualné integrovaného zaka, Zdka s hlubokym mentalnim postiZenim,
pripadné také pro zaka skupinové integrovaného nebo pro Zaka specialni Skoly, se
stanovi v pripadé potreby individualni vzdélavaci plan (IVP) (vyhlaska ¢. 27/2016
Sb. §6).

Individualni vzdélavaci plan (IVP) vychazi ze Skolniho vzdélavaciho pro-
gramu (SVP). Vypracovava ho $kola zpravidla pied nastupem zaka do $koly, nejpoz-
déji vSak 1 mésic po nastupu zaka do Skoly. Jeho podoba vSak neni definitivni, mtize
byt podle potreby dopliiovan a spravovan v pribéhu celého Skolniho roku. Na vy-
pracovani IVP spolupracuje Skolské poradenské zarizeni, které také poskytuje Za-
kovi, Skole i zakonnému zastupci Zaka poradenskou podporu. Za finalni podobu
a plnéni IVP zodpovida reditel Skoly (vyhlaska ¢. 27/2016 Sb. §6).

Aby byl Zak vzdélavan podle individudlniho vzdélavaciho planu, musi:

1. Skolské poradenské zarizeni pisemné doporucit IVP,

2. rodice nezletilého Zaka, pripadné zletily Zak pozadat o IVP,

3. teditel Skoly mtiZe povolit vzdélavani podle IVP - v prevazné vétsiné pripadi

tak také ucini.
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Jerabkova (2013) uvadi, Ze vzdélavani podle IVP je umoZnéno v podstaté vSem
zakim se specidlnimi vzdélavacimi potiebami, ktefi jej maji doporuceny od Skol-
ského poradenského zarizeni a jejichZ zakonni zastupci nebo zletily Zak o néj na-
sledné pozada.

Individualni vzdélavaci plan musi obsahovat

Informace o dpravach obsahu vzdélavani zZaka, casovém a obsahovém rozvr-
Zeni vzdélavani, upravach metod a forem vyuky a hodnoceni zZaka, pripadné apravé
vystupi ze vzdélavani Zaka. Individualni vzdélavaci plan dale obsahuje jméno peda-
gogického pracovnika Skolského poradenského zarizeni, se kterym $kola spolupra-
cuje pri zajistovani specialnich vzdélavacich potieb zaka (vyhlaska ¢. 27/2016 Sb.
§6).

Zakovi se specialnimi vzdélavacimi potiebami miize byt piidélen asistent pe-
dagoga, ktery ma zaklim pomahat v prizptsobeni se Skolnimu prostiredi, pomoc pe-
dagogickym pracovnikiim Skoly pii vychovné a vzdélavaci ¢innosti, pomoc pfti ko-
munikaci se zaky, pti spolupraci se zakonnymi zastupci zakd a komunitou, ze které
zak pochazi, pomoct Zaklim ve vyuce a v pripravé na vyuku (vyhlaska ¢. 27/2016 Sb.
§7).

Plan pedagogické podpory

Skola zpracovava pred zahajenim poskytnuti podpiirnych opatieni prvniho
stupné plan pedagogické podpory. Zahrnuje zejména popis obtiZi a specidlnich
vzdélavacich pottreb Zaka, podplirnd opatreni prvniho stupné, stanoveni cili pod-
pory a zptisobu vyhodnocovani napliiovani planu. Je pribézné aktualizovan Skolou
dle specialnich vzdélavacich potfeb Zaka. Skola priibézné vyhodnocuje plan posky-
tovani podpirnych opatieni, nejpozdéji 3 mésice po zahdjeni poskytovani podpir-
nych opatreni. Na zakladé tohoto planu Skola vyhodnoti, zda jsou napliiovany stano-
vené cile. V opa¢ném pripadé doporuci skola vyuziti pomoci Skolského poraden-
ského zarizeni. S planem pedagogické podpory jsou seznameni rodice Zaka, Zak,
vSechny vyucujici Zaka a ostatni pedagogické pracovniky, ktefi se podili na prova-
déni tohoto planu (vyhlaSka 27/2016 Sb. priloha ¢. 3).

Dalsi vyhlaska, kterd se zabyva problémem Zzak(i s ADHD je vyhlaska
€.197/2016 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 72 /2005 Sb., o poskytovdni poradenskych
sluzeb ve skoldch a Skolskych poradenskych zarizenich. Poradenské sluzby maji na
starost tito pracovnici - vychovny poradce, $kolni metodik prevence, Skolni psycho-
log a skolni specialni pedagog.

Vychovny poradce - patii mezi poskytovatele poradenstvi v oblasti vychovy

7 v

a vzdélavani. Spada pod reditele skoly a ma za kol poskytovat poradenstvi Zakiim,
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jejich rodicim a jinym zakonnym zastupciim. Zaroven muze také poskytovat kon-
zultace a dalsi vzdélavani pro své kolegy nebo pedagogické pracovniky dané Skoly.
Spolupracuje s pedagogicko-psychologickou poradnou (PPP), specidlné pedagogic-
kym centrem (SPC) a stiediskem vychovné péce (SVP).

Skolni metodik prevence - je pedagogicky pracovnik v oblasti prevence soci-
alné nezadouciho a rizikového chovani. Mezi takové chovani patti napriklad dro-
goveé zavislosti, zaSkolactvi, Sikana, gamblerstvi. Vénuje zvlastni pozornost prevenci
uvedenych jevi.

Skolni psycholog - spoluvytvaii systém komplexni péce o zaky, ktef{ maji
dlouhodobé specialni vzdélavaci potreby. Vykonava ¢innosti konzulta¢ni, poraden-
ské, diagnostické, metodické a informacni. Individualni prace se zaky - akutni kri-
zové situace, vyukové problémy, konflikty ve tridé.

Skolni specialni pedagog - poskytuje bud’ piimou specialné-pedagogickou
¢innost (depistaz, vyhledavani Zakil se specialné vzdélavacimi potiebami), nebo ne-
primou specidlné-pedagogickou ¢innost (priprava, vyhodnocovani a zpracovani vy-
sledkii depistazi Zaki se specidlnimi vzdélavacimi potiebami).

5.2 Inkluze

Je nutné zminit spolecné vzdélavani neboli inkluzi, ktera je nyni tématem hybajicim
spolec¢nosti. Zakon ¢.82/2015 Sb., zménil Skolsky zakon ¢. 561/2004 Sb., o predskol-
nim, zakladnim, stfednim, vy$$im odborném a jiném vzdélavani, ktery zavedl od
1.9. 2016 nové podminky pro spolecné vzdélavani.

Pedagogicky slovnik definuje inkluzi jako ,zapojovdni postiZenych do hlavniho
proudu déni ve spolecnosti. PouZivd se také jako synonymum integrace. Snazi se od-
strariovat diskriminaci zdravotné postiZzenych ve vzdéldvdni, socializaci, enkulturaci
i ergotizaci. Opakem inkluze je exkluze. Inkluze se Casto nepresné pouZivd jako ekviva-
lent integrace” (Pricha a kol., 2008, s. 49).

Inkluze je zarazovani vSech zakl do bézné skoly. Neoddéluje Zaky se specialné
vzdélavacimi potfebami od ostatnich zaki, to znamend, Ze v jedné tiidé jsou zaci
zdravotné postiZeni, nadani i cizinci. (Inkluzivni..., 2016)

Aby probéhla UspéSna integrace zaka v bézné skole, zavisi i na rodiné Zaka se
syndromem ADHD. JestliZe je dité umisténo v béZzné skole, vyZaduje se od rodici
vétsi angazovanost a podpora, pokud rodice své dité adekvatné podporuji, je prav-
dépodobné, Ze integrace prinese ditéti uzitek. Opacny pripad nastava v pripadé, zZe
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rodice integraci chapou jen jako cil, nikoliv proces. Mize dojit k tomu, Ze rodice ne-
budou se Skolou dostatecné spolupracovat a podporovat své dité. Tento pripad
miiZe Zak vnimat jako stresujici faktor (Socidlni pedagogika, 2014, s. 91).

Jana Karvaiova, specializovana v ramci specialni pedagogiky na psychopedii, lo-
gopedii se surdopedii a etopedii uvadi, Ze dneSnim trendem je zaclenéni co nejvét-
$tho poctu postiZenych do béZného procesu vzdélavani za pomoci riiznych podpfir-
nych opatteni. Zatazovani zakl s poruchami chovani, autismem, tézsimi smyslo-
vymi vadami ¢i s riznymi stupni mentalniho postiZeni je problematické (Prevence
¢. 4, 2016, s. 8).

Ve specidlnim Skolstvi jsou Zaci vzdélavani specialnimi pedagogy nebo odbor-
nymi uciteli, ktef{ presné védi, jak tyto Zaky ucit a pomahat jim. Umi napriklad zna-
kovy jazyk, ovladaji Braillovo pismo, specialni programy pro nevidomé, které ucitelé
v béznych skoldch neumi. Dle ndzoru odborniki nelze nahradit vzdélani specialnich
pedagogtli nékolika dny skoleni, kdy na béznych skolach budou Zaci se specifickymi
vzdélavacimi potirebami ucit pouze lehce pouceni laikové a na skolach specializova-
nych budou muset mit ucitelé vystudovanou specidlni pedagogiku (Prevence ¢. 4,
2016, s. 8).

5.3 Zak s ADHD ve $kole

Mit ve tiidé zaka ¢i Zaky s ADHD je ¢asto naro¢né a inavné. Takovy jedinec vyzaduje
vice pozornosti ze strany ucitele, jeho trpélivosti, energie, pedagogického umu i kre-
ativity. Ucitel je jeden z nejvétSich zdrojii pomoci pii diagnostice a 1écbé ADHD.
Hyperaktivni Zak je ¢asto zatéZi pro cely kolektiv (Goetz, Uhlikova, 2009, s. 93).

Pti praci, uceni, vedeni a podpore hyperaktivnich Zak je na pedagogy kladena
Fada naroki, a toiv péci o sebe. Pokud se ndm tato prace vedeni a uceni zakii s ADHD
dari, pomahame tim nejen jemu samotnému, ale i celé tfidé a sobé. Hlavné pokud se
jedna o roli tridniho ucitele, ktera je pri praci s Zaky ADHD mnohdy naroc¢néjsi.
Spravnym pristupem zlepSujeme napriklad i atmosféru ve tfidé, navazovani vzajem-
nych dobrych vztahti, zmirfiujeme napéti a stres a 1épe nastavime respektovani pra-
videl (Prevence ¢. 2, 2016, s. 9).

Martina Hajkova, Skolni psycholozka (Prevence ¢. 2, 2016), radi pedagoglim, Ze
i kdyZ bude Zak s poruchou ADHD vyktikovat, vstavat z mista, zapominat pokyny,
nedéla to naschval a neni to ani chyba pedagoga nebo diikaz pedagogické neschop-
nosti. Jsou to skutec¢nosti, které plynou z neurologického postiZeni. Kazdy ucitel by
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si tedy mél nastudovat vSe, co syndrom ADHD prinasi. Tito Zaci maji casto horsi
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Skolni vysledky, zhorSené plnéni pozadavkd. Nékdy je potieba rikat nékteré véci ti-
sickrat, nez si je Zaci s hyperkinetickou poruchou osvoji.

Zaci maji ¢asto ve $kole potize kviili své nepozornosti a hyperaktivité. Tyto po-
tiZze miliZe zplisobovat nedostatetna motivace a nizké sebevédomi zaku, coz miize
byt dlisledek Spatné prace rodici a ucitelii s Zaky. Détem pomohou naptiklad rizna
opatreni, kterad se daji ve tridé udélat, a to treba posadit dité do blizkosti ucitele,
ktery ho mliZe nendpadné sledovat a rozlozit obsahlé tkoly na dil¢i kroky nebo od-
meénovat dobrou praci a udrZeni pozornosti pochvalou, ddle mirné ditéti ulevit tim,
Ze ho poSleme néco ,zaridit", kdyz ztraceji energii a nadSeni (Munden, Arcelus, 2008,
s.97).

Dle Goetze, Uhlikové (2013) odborna literatura uvadi, Ze béhem Skolni do-
chazky vice neZ tretina zaki opakuje alesponi jednou rocnik, vice nez 35 % nedo-
kon¢i stiedni Skolu. Kolem 40-50 % zakd s ADHD dochazi po néjakou dobu do spe-
cidlniho vzdélavaciho programu. Dle zkuSenosti negativni vztah mezi Zakem a uci-
telem dlouhodobé zhorsuje Skolni a socidlni vykon zaki, sniZuje jejich motivaci ucit
se a pripravovat se do Skoly, a klesa i sebevédomi Zaka. Naopak dospéli s ADHD zmi-
nuji, Ze pozitivni vztah ucitele k nim v dobé skolni dochazky, byl rozhodujicim fak-
torem k prekonanti jejich Skolnich problémi. Dobry ucitel se tak stava velmi dulezi-
tou osobnosti v Zivoté Zaka s ADHD.

Cilem Skoly a rodiny je dobra vychova ditéte a utvareni optimalnich podminek
pro rozvoj jeho osobnosti. Vysledky ptlisobeni a vystupovani rodiny a Skoly se na-
vzajem podminuji, proto musi obé instituce vystupovat jako rovnopravni partnefi.
Jsou riizné formy, pri kterych Skola s rodinou vzajemné spolupracuje, napt. tiidni
schiizky, individualni konzultace ucitell s rodici, navstévy ucitelli v rodiné. Nékteri
ucitelé umozni rodi¢lim sledovat vyucovani, v zahranic¢i dokonce ptlisobi rodice jako
pomocnici ucitele (Zelinkova, 2003, s. 171).

Rodice i Skola pouzivaji rtizné metody vychovy, od pochval aZ k riznym for-
mam trestl. Je obtiZzné rict, které metody jsou pri vychové ditéte a Zaka spravné
aucinné a v jakych situacich zrovna pouzit jakou metodu. Dlilezitym faktorem je veék,
duSevni vyspélost ditéte, vztah kdospélému atd. Pravé tyto faktory vnéjSich
i vnitinich podminek jsou pri¢inami, které vedou k rliznym projeviim chovani di-
téte. Neni vZdy pravdou, Ze dité, které zlobi, je nevychované, Ze dité pomalé je liné,
dité zamlklé je samotar. Pokud chceme lépe pochopit reakce ditéte a vcitit se do jeho
problémi, musime znat pottreby a jejich uspokojovani, abychom zabranili piicinam,
ovliviiujici lidské chovani.
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Chovanti je do jisté miry ovlivnéno potrebami, které jsou pro clovéka vnitini
motivaci. Déli se na potieby primarni a sekundarni. Primarnimi potrebami jsou na-
priklad hlad, Zizen, dostatek prostoru, potieba Cistého vzduchu, svétla apod. neboli
potireby biologické, které byvaji ¢asto podceniovany. Jsou velmi diileZité zejména
u déti s nezralym nervovym systémem (Zelinkova, 2003, s. 154).

Mezi sekundarni potreby patfi potreby kognitivni, socialni, potfeba uspéchu.
Kognitivni neboli poznavaci potreby jsou potreby, diky kterym zak ziskava poznatky
a zkuSenosti nejriiznéjsi cestou, nejen poslouchanim nebo ¢tenim, ale i feSenim pro-
blémili a manipulaci. V sou€asnosti $kolstvi upirednostnuje verbalni oblasti poznani,
nejvice vSak pamétné osvojovani védomosti a jejich zapamatovani (Zelinkov4, 2003,
s. 145).

Starsi udaje uvadi, Ze chlapci byvaji postiZeni trikrat ¢astéji nez divky. Je prav-
dépodobné, Ze ve Skole, do které chodi 200 zaki, miize byt az 14 zak s ADHD, mi-
nimalné 3 z nich budou divky a zbytek chlapci. V Ceské republice trpi ADHD odha-
dem 20 000 déti (Goetz, Uhlikova, 2013, s. 41).

5.4 Zaks ADHD v rodiné

U jedince v ADHD je dopad problémii rozdilny podle véku a pohlavi. Na zacatku
Skolni dochazky jesté dité nedokaZe hodnotit samo sebe, ale prijima nazory od lidi
ve svém okoli, ktef{ jsou pro néj néjakym zptisobem diileZiti. Pokud se vSak od svého
okoli docka pouze samého karani a kritizovani, nebo je dokonce povaZovan za nej-
horsiho v rodin€, ma to na jeho osobnost velky dopad. Dochazi k naruseni osobnost-
niho vyvoje a ztotoZnéni se s negativnim hodnocenim. Dle vyzkumu Vancurové bylo
prokazano, Ze nejméné akceptovatelnym postojem blizkych dospélych viici ditéti je
lhostejnost. Rodinny terapeut S. Minuchin napsal, Ze chovani ditéte ovliviiuje
spousta faktort. MiiZzou to byt vnitini faktory - neurony, mozek, Z1azy s vnitini se-
kreci, vzpominky, traumata, motivace nebo vnéjsi faktory - rodina a jeji vychovny
styl, harmonie ¢i disharmonie vztahli mezi piibuznymi, vliv sourozenct, rodinny
statut. Velky vliv ma psychicka odolnost, rodinna pohoda, prestiz, plat, prostredi.
(Novak, 2012, s. 91).

Nékteri rodice povazuji problémy svého ditéte s dodrZovanim poiradku, skol-
niho reZimu, potiZe s u¢enim apod., za svoji vinu. Hledaji v tom selhani ve vychové.
Maji obavy ze zvladnuti svého ditéte v obdobi dospivani. Pro klidny priibéh obdobi
adolescence je dllezité, aby mentalni vék prilis nezaostaval za biologickym - rikdme
tomu zralost. Prevazné se o plnéni domacich povinnosti, pripravu do skoly, starost
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o to, s kym se jedinec styka apod., staraji matky. Z toho divodu se také s adolescen-
tem s ADHD dostavaji castéji do hadky. To ma nejen negativni vliv na vztah mezi
ditétem a rodicem, ale také ovliviiuje vztah mezi rodici a ¢leny rodiny. Psycholog
Arthur Robin doporucuje rodi¢iim porozumét vyvoji adolescenta a tomu, jak ho
ADHD ovliviiuje, stanovit jasna pravidla chovani doma a venku, naucit se pozitivni
a efektivni komunikaci, vyresit konflikty s jejich adolescentem a vyuZivat pomoc od-
borniki. (Goetz, Uhlikova, 2013, s. 112)

Carter (2014) radi, Ze déti s ADHD potiebuji uz od zacatku pravidla a pravi-
delny reZim. Pravidla musi byt konkrétné formulovand a vyjadiena pozitivné, napr.
misto ,nepobihat po tatinkové dilné“, nejlip toto pravidlo vyjadrime: ,v tatinkové
dilné chodime opatrné a pomalu.“ Domaci pravidla jsou dtilezita, protoZe potiebuji
stanovit hranice a pomahaji jim ziskat jistotu.

5.5 Reedukacni postupy a terapie

Je potieba zminit vice typl napravnych postupi, napt. formou 1écby, rehabilitace,
cviceni a uceni. Farmakoterapie je vyuzivana v 1ékai'sky odivodnénych pripadech
(Iécba pomoci 1ékt k aktivaci nervovych bunék). DalSimi metodami jsou naptiklad
EEG-biofeedback (metoda psycho-fyzioterapie, EEG snimac zachycuje pomoci elek-
trod priloZenych na temeno hlavy mozkové viny a zjiStuje zpétnou vazbu o tom, jak
funguji mozkové viny v konkrétnim okamziku). Pohybova rehabilitace, logopedicka
naprava a v neposledni radé i poradenska psychologie patii také mezi reedukacni
postupy. (Dité..., 2014)

Vzdy je diilezita edukace rodiny a $koly. Zaci by méli mit specialné vzdélavaci
program, odliSné strukturované prostiedi, pripadné odlisSny systém Kklasifikace.
Dale je nutné procvicovani skolnich dovednosti a vizuomotorické koordinace a na-
cvik sebekontroly. Nejzakladnéjsi 1écebny postup je farmakoterapie. Nejvétsi
uspéch ma kombinace farmakoterapie s psychoterapii, ktera vede ke sniZeni davek
1ék, a tim i k omezeni nezadoucich ucinkd. (Porucha..., 2011)

Pokud rodice prichazeji do pedagogicko-psychologické poradny dobrovolné,
znamena to, Ze maji zajem o zlepSeni situace nebo stavu svého ditéte, a to je pro
pracovnika pedagogicko-psychologické poradny i specidlné pedagogického centra
velkou vyhodou. Je diilezité, aby rodice védéli, Ze pracovnik je tu v tomto okamzZiku
pro né a Ze budou spolecné pracovat na hledani optimalniho reseni problému (Ze-
linkova, 2000, s. 173).
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Metod na odstranéni ¢i zmirnéni priznakli ADHD existuje velké mnoZstvi.
Paclt a kolektiv (2007) uvadi, Ze vétSina postupf, které se ukazaly jako terapeuticky
ucinné u ADHD, vychazi z aplikace kognitivné-behavioralni terapie. Postupy jsou za-
méreny na détské, adolescentni nedospélé pacienty, rodice déti a adolescentd, uci-
tele déti a adolescentil. Postupy psychosocialni intervence (psychoterapie) miizeme
rozdélit do 5 kategorii:

Kognitivné-behavioralni intervence se zamérenim na détského pacienta
s ADHD zahrnuje sebeinstruktaz, strategie zamérené na problém, kognitivni mode-
lovani, sebesledovani a sebehodnoceni. Dal$im postupem je individualni prace tera-
peuta s Zadkem, pokousi se ho ucit adaptativnimu chovani prostrednictvim modelo-
vani, hrani roli (napt. metodou sebeinstrukce: ,pockej“-,podivej se“-,zamysli se“).

Klinicka behavioralni terapie zamérena na rodice a ucitele, kdy je rodi¢iim
nejprve zadana Cetba k problematice ADHD, nasledné jsou probirany standardni be-
havioralni techniky pristupu k ditéti.

Piimy management jednotlivych pripadiit ADHD s ohledem na individu-
alni poti‘eby v ,realnych situacich”. Tato metoda je efektivni a byva vyhodnocena
vétSinou kazuisticky. Modeluje jednotlivé problematické situace zakdl, zejména ve
tridé. Typické je zaClenéni specielné trénovanych uciteld, pracuje s reakcemi ucitelti
(napt. s jejich piikazy a zpiisoby chovani k zakéim s ADHD). Casto je uZivan systém
karet, na ktery je zapisovani hodnoceni jak Zakem, tak ucitelem.

Komplexni intenzivni behavioralni 1é¢ba; letni terapeuticky program pro
déti a jejich rodice. Probiha 8 tydni, déti jsou ve skupinach po 12, kazda skupina
absolvuje 2 hodiny denné ve tridé, kde probiha behavioralni intervence. Zahrnuje
bodovy systém, time-out (oddychovy Cas) a systém karet. Aktivity déti jsou hodno-
ceny a bodovany. Rodice déti dochazi ve veCernich hodinach na skupinova sezeni.

Kombinovana behavioralni a farmakologicka 1éc¢ba je kombinace farmako-
terapie (1écba 1éky) ditéte a kognitivné-behavioralniho tréninku rodici. Kombino-
vana lécba vykazuje lepsi vysledy, neZ kazdy z terapeutickych pristupii samostatné
(Paclt a kolektiv, 2007, s. 112).

V soucasné dobé lze zajistovat specialni péci také v téchto formach:
Reedukace vyskolenym ucitelem v ramci krouzk ¢i dopliiujicich hodin, reedukace
provadéna specialnim pedagogem, ktery dochdazi na skolu z PPP nebo ze speciadlné
pedagogického centra a pracuje s Zaky piimo na Skole. Ambulantni péce v pedago-
gicko-psychologické poradné nebo v Centru.



Metodologie praktické ¢asti 33

6 Metodologie praktickeé casti

Prakticka ¢ast bakalarské prace je zaloZena na kvalitativnim vyzkumu, ktery umoz-
nuje diky mensimu poctu respondentii vétsi hloubku rozboru informaci. Podle
Strausse a Corbinové (1999) je pouZivanim kvalitativnich metod pro shromazd’o-
vani a analyzu tidaj dosahovano uspokojivych vysledkd. Svati¢ek a Sed’'ova (2007)
definuji kvalitativni vyzkum jako: ,Proces zkoumdni jevii a problémii v autentickém
prostredi s cilem ziskat komplexni obraz téchto jevii zaloZenych na hlubokych datech
a specifickém vztahu mezi badatelem a ticastnikem vyzkumu.”

Z mnoZstvi metod, které kvalitativni vyzkum nabizi, byla pouZita metoda roz-
hovoru. Gavora (2010) rozdéluje rozhovory na tfi druhy: strukturovany, polostruk-
turovany a nestrukturovany. Strukturovany rozhovor je sestaven z presné stanove-
nych otazek, na které respondent odpovida. Nestrukturovany rozhovor predstavuje
dané téma a okruh otazek, na které respondent volné odpovida. Kazda otazka je vsak
vytvorena v ndvaznosti s otazkou predeslou.

Pro tucely této prace byl pouzit polostrukturovany rozhovor, ktery je kombinaci
predchozich dvou typl rozhovoru. Dle Skutila (2011) ma tazatel ma doptedu pfri-
pravené otazky a okruhy, na které se chce ptat, zaroven vSak muize dotvaret a for-
mulovat otazky na aktualni vypovéd’ respondenta. Stejné tak Gavora (2010) potvr-
Zuje, Ze stejné jako téma, jsou otazky predem nachystany, ale béhem rozhovoru mo-
hou byt vytvoreny nové otazky, které rozhovor obohati.

V praktické ¢asti je cilem zjistit, jak zvladaji vyuku Zaci s hyperkinetickou poru-
chou z pohledu ucitele. Jak je nebo neni zakiim vyuka prizptisobena, jak se projevuje
jejich chovani béhem vyuky, kdo ma vliv na jejich chovani. Snahou je zjistit také in-
formovanost ucitelii o problému hyperkinetické poruchy a zjistit, jaké metody vyuky
voli pro vzdélavani zakil s poruchou chovani. Zmapovat informace o pristupu uci-
telll a rodici k témto Zakim.

Tyto cile jsou dosaZeny pomoci rozhovort s uciteli stiednich $kol, ktefi maji
zkuSenosti se vzdélavanim zak s ADHD. Pred vytvorenim polostrukturovaného
rozhovoru, byly stanoveny priizkumné otazky, na zakladé kterych, byly upiresnény
otazky, na které se bude rozhovor zamérovat. Na zakladé dil¢ich cili byly stanoveny
priuzkumné otazky, dle kterych byla vytvorena struktura rozhovoru (viz priloha
A).
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Hlavni priizkumnou otazkou praktické ¢asti je:

o JakZaci s ADHD zvladaji vzdélavani na stredni Skole?

Dalsi priizkumné otazky zni jsou tyto:
o Jaké jsou znalosti pedagogti o syndromu ADHD?
o Jak prizpisobuji ucitelé vyuku Zaktim s ADHD?
o Jak se projevuje porucha ADHD u Zaka ve skole?
o Jak ovliviiuje chovani zaka s ADHD vychova a rodinné prostiredi?

Rozhovory byly prepsany a analyzovany pomoci otevieného kdédovani, které je
soucasti vyzkumné strategie tzv. zakotvené teorie. UmoZiuje hluboké proniknuti do
tématu. Toto tvrzeni uvadi o zakotvené teorii i Strauss a Corbinova (1999):, Vysled-
kem vyzkumu je spise teoretické vyjddreni zkoumané reality. Cilem metody zakotvené
teorie je samoziejmé vytvoreni teorie, kterd vérné odpovidd zkoumané oblasti a vy-
svétluje ji.”

Oteviené kédovani predstavuje podle Svaritka a Sedové (2007) ,operace, po-
moci nichZ jsou udaje rozebrdny, konceptualizovdny a sloZeny novym zpitisobem.
Pri otevieném kdédovani je text rozbit na jednotky, témto jednotkdm jsou pridélena
Jjména a s takto nové pojmenovanymi (oznacenymi) fragmenty textu potom vyzkumnik
pracuje.” Témito jednotkami se rozumi slovo, véta, odstavec (jednou to mizZe byt
slovo, podruhé delsi souvéti). Kazdé jednotce pridélime kod, coZ je oznacenti, které
vystihuje urcity typ vyjadieni. Pti vytvareni k6dl jsem pouzila pomocné otazky, na-
priklad: o ¢em respondent mluvi, jaké vlastnosti popisuje, jaké jsou priciny a dalsi,
které ve své publikaci uvadi Flicek (2006, in Svaricek, Sed'ova, 2007, s. 212). P¥i ké-
dovani rozhovorl miize vyzkumnik ziskat az stovky kédu, které se podle podobnosti
utiidi a nasledné rozdéli do kategorii, coZ je nasledny postup, kterému se tika kate-
gorizace. Podle Strausse a Corbinové (1999) je to: ,,Proces seskupovani pojmi, které
se zdaji prisluset jinému jevu.“ Kazda kategorie je nazvana abstraktnéjSim nazvem,
nez jakymi jsme nazyvali kédy. Vysledky rozboru rozhovort zpracované vyse uve-
denym zplisobem jsou rozebrany v kapitole 8.
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6.1 Priuzkumné Setreni

Prizkumné Setieni probéhlo v mésici bireznu, na tfech riznych stiednich skolach
v Brné, na kterych se vzdélavaji zaci s diagnostikovanou poruchou ADHD. Z kazdé
Skoly byl vybran jeden ucitel, se kterym byl proveden rozhovor. Otazky byly orien-
tovany predevsim na zjisténi zvladani vzdélavani zak s ADHD na stiedni Skole, za-
méreny na projevy zakd s ADHD ve vyuce, na udrZeni jejich pozornosti v hodiné
a prizplsobeni vyuky témto Zakiim. Dale byly zaméfeny na znalost pedagogii této
poruchy, najejich setkani s touto poruchou v praxi, na pohled pedagogti na tuto pro-
blematiku, na zvladani vyuky s témito Zaky. Rozhovor obsahoval 8 okruhd, na které
respondenti odpovidali (viz priloha A).

Prvni dva okruhy se zaméruji na predstaveni tématu a podstaty této prace, ujis-
téni respondenta o anonymité idaji a pozadani o souhlas s nahravanim rozhovoru
na diktafon.

Treti okruh obsahuje otazky, které se zaméruji na znalosti respondenta o pro-
blematice hyperkinetické poruchy a na pocet vyucovanych zakt s ADHD za jejich
pedagogickou praxi.

Ctvrty okruh otazek se zabyva projevy poruchy ADHD u zakd, jak se u nich po-
rucha projevuje, jak se chovaji vii¢i svym spoluzakiim a uciteltim, jak dlouho udrzi
pozornost a co je dokaze rozptylit. Tento okruh otdzek byl vybran, protoze u kaz-
dého Zaka se tato porucha projevuje trochu jinak a v jiné mire.

V pdtém okruhu zjistuji, jak zZaci s ADHD zvladaji vyuku, zda maji problém s pl-
nénim tkold a s vétsim mnoZstvim uciva. Sesty okruh se zaméfuje na prizptisobeni
vyuky zakam, zjisSt'uje, jaky pristup uplatiiuji ucitelé k zakim, zda jim vénuji zvlastni
pripravuy, jak se k zakiim stavi a co zabira, aby udrzeli pozornost a davali pozor.

Sedmy okruh ziskava informace o vlivu vychovy a rodinného prostiedi na dité
s ADHD. ProtoZe rodina je jednim z hlavnich faktort, které dité ovliviiuje, povazuji
tento okruh za nezbytny. Tento okruh otazek sbird nazory respondentti ohledné této
problematiky, a hlavné také informovanost o roli a postaveni zaka v rodiné.

Posledni osmy okruh obsahuje podékovani a rozlouceni s respondentem.
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7 Analyza vybranych dokumentti MSMT

V této kapitole jsou uvedeny informace vyplyvajici zdokumenti Ministerstva skol-
stvi, mladeze a télovychovy, které se vztahuji k podplirnym opatienim zak se spe-
cidlnimi vzdélavacimi potirebami a integraci Zakli do béznych stiednich Skol, pod
které spadaji i Zaci s hyperkinetickou poruchou. Pro tuto analyzu byl pouZit projekt
RAMPS (Rozvoj a metodicka podpora poradenskych sluzeb) a vykonova data o Sko-
lach a skolskych zarizenich.

Nasledujici tabulka zobrazuje posty integrovanych zakl do béznych ttid stied-
nich kol od roku 2005 do roku 2013 podle druhu postiZeni. Z tabulky bylo vybrano
postiZeni tykajici se zakl s vyvojovymi poruchami, pod které spada hyperkineticka
porucha. Statistika ukazuje, Ze rozdil v poctu integrovanych zaki s vyvojovymi po-
ruchami mezi rokem 2005 a 2013 déla skoro 3 400 zaku. V roce 2005 byly témér
polovina Zaki divky. V porovnani s dalSimi roky se pocet divek s vyvojovymi poru-
chami oproti chlapciim sniZoval. Informaci, Ze ADHD pievaZuje vice u muzl potvr-
zuje i Paclt a kol. (2007).

Tab. 1 Individualni integrace zdravotné postiZenych zaki do béznych tiid strednich Skol ve
skolnim roce 2005-2013

Druh postiZeni | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013

Individualné 3725 (3826 |4056 | 4381|5337 | 5166 | 5939 | 6134 | 7062
integrovani
zaci celkem

-svyvojovymi | 3725 | 3826 | 4056 | 4381 | 5337 [ 5166 | 5939 | 6134 | 7062
poruchami

Z toho divky
celkem

-svyvojovymi | 1165 | 1154 | 1245 | 1428 | 1666 | 1671 | 1942 | 1916 | 2227
poruchami

Zdroj: MSMT (2014)
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Cilem realizovaného prizkumu projektu RAMPS, uskutecnéného v kvétnu az
cervnu v roce 2013, bylo zmapovat praci asistentli pedagoga metodou pozorovani
a vedeni strukturovanych rozhovort. Pozorovani probihalo i ve dvou stiednich Sko-
lach. Nejc¢astéjsimi poruchami byly poruchy autistického spektra a specifické poru-
chy chovani. Soucet poruch autistického spektra a ADHD (v kombinaci spole¢né i se
specifickymi poruchami uceni), tvori 67 % vSech diagnoéz.

Tab. 2 Cetnost diagnéz v pozorovaném vzorku
Pocet trid, ve Zastoupeni (v %)
kterych se octu tiid, ve
Diagnézy zaki se SVP, ke kterym y ., P :
. 1y ] vyskytoval zak s kterych se
byl pridélen asistent pedagoga o v o .,
. ] . prislusnou vyskytoval zak s
dle cetnosti sestupné . , oo
diagnoézou prislusnou
diagn6zou
specifické poruchy chovani 21 27 %
speciﬁck‘e pqruchy chovani a uceni 9 12 %
(v kombinaci)
kombinované postiZeni 2 3%
specifické poruchy uceni 1 1%

Zdroj: MSMT (2014)

Pozorovani bylo zaméreno na zptsobu vzadjemné komunikace Zaka a asistenta
pedagoga, na okruhy c¢innosti asistenta pedagoga vzhledem k podporovanému za-
kovi a dale zmapovat jakym zptisobem spolu asistent pedagoga a Zak nejcastéji ko-
munikuji, jakou pozici viici zakovi zastava. NejcCastéji sedi asistent vedle zaka v la-
vici, ale ¢asto se pohybuje i po tridé v a pripadé potieby zasahne. V nasledujici ta-
bulce je uvedena cetnost ¢innosti asistenta pedagoga pri vyuce.
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Tab.3  Cinnosti asistenta pedagoga béhem vyuéovaci hodiny
Cinnosti asistenta pedagoga béhem Pocet Zastoupeni
vyucovaci hodiny vyskyti (v %)
Iv)_odpor? koncentrace pozornosti, navraceni k 108 97 %
¢innosti
podpora samostatnosti Zaka 103 93 0
podpora motivace 101 91 %
individualizovany vyklad 98 88 %,
pevné vedeni, prace s pravidly 97 87 %
podpora pii manipulaci s pomtickami 94 85 %
Castéjsi zpétna vazba 94 85 %
zmeéna tempa 91 82 %
korekce chovani, nabidky z alternativ 89 80 %
podpora v prechodovych ¢asech 85 77 %
strukturace ¢innosti 75 68 %
nazorné-demonstracni praktiky 74 67 %
krokovani 72 65 %
ochrana Zaka ¢i ostatnich pred afektivnim 69 62 %
chovanim
relaxacni chvilka 63 57 %
odliSna prace od zbytku tiidy 58 52 %
odchod Zaka a asistenta pedagoga mimo tridu 56 50 %

Zdroj: MSMT (2014)
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8 Rozbory rozhovorii s uciteli strednich skol

Prostfednictvim otevireného kédovani byly analyzovany rozhovory se tiemi uciteli
strednich odbornych Skol v Brné. VSechny rozhovory byly zaznamendany na diktafon
a nasledné s presnou transkripci prepsany (viz priloha B, C, D). Z diivodu ochrany
osobnich Udajli jsou jména Zakl upravena. Vékové rozmezi zaki, na které byly od-
povédi pedagogli sméiovany je od 15 do 18 let. VSichni ucitelé, se kterymi byly roz-
hovory uskutecnény, maji dlouholetou pedagogickou praxi a dostate¢né vzdélani
potirebné pro vykonavani jejich profese.

Respondenti budou nadale oznacovani pismenem ,R“ a Cislem, které bylo re-
spondentovi ndhodné prirazeno. Na zakladé domluvy se Skolou nebudou z divodu
ochrany osobnich tidajli uvedena jména respondentii a dalsi presnéjsi udaje, podle
kterych by mohli byt identifikovani.

V nasledujici tabulce jsou uvedeny zakladni informace o respondentech rozho-
vori. Z tabulky vyplyva, Ze vSichni respondenti maji dostacujici vzdélani pro vyko-
navani jejich profese. Jeden ze tii respondentli vyucuje odborny predmét.

Tab. 4 Zakladni informace o respondentech

R1 R2 R3

Pohlavi Zena zena zena
" Cesky jazyk, Cesky jazyk,
Predméty vyuCované na SS Ekonomika VB_” -y ] y], ] y
Déjepis Anglicky jazyk

DosaZeni potfebného ano ano ano
vzdélani
Pocet let praxe s Zaky 21 18 8
ADHD

Zdroj: Vlastni zpracovani

V ramci otevireného kédovani bylo z rozhovord oznaceno celkem 97 kod{, z nichz
byly nasledné vytvoreny kategorie. Celkem tak vzniklo 8 nasledujicich kategorii.
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Projevy ADHD, tato kategorie vypovida o tom, jak se projevuje ADHD u zaka

ve vyuce. Mnoho autord uvadi spoustu riznych projevi jedincti s ADHD. Vzhledem
k tomu, Ze ADHD miiZe byt v kombinaci i s jinou poruchou, miizou byt i projevy
rizné. Nejcastéjsi je hyperaktivita, impulzivita a také porucha pozornosti.
Kazdy zdroj uvadi u téchto poruch jiné priznaky. Stejné tak uvadi R3 v rozhovoru:
JZdleZi, jestli maji tu poruchu pouze ADHD nebo jestli ji maji kombinovanou
i s jinou poruchou. Zdci s ADHD, kteri maji jesté navic tu poruchu chovdni, tak tam uZ
to zvldddni vyuky je daleko sloZitéjsi. Kazdy Zdk s ADHD je origindIni kousek. Jsou ne-
vyzpytatelni. Ke kaZdému se musite chovat jinak.” Dale uvedla priklad zaka, ktery ma
poruchu ADHD v kombinaci s mentalni retardaci. R3 uvadi, Ze: ,Mdm zkusenosti se
Zdaky s ADHD, kteri maji tuto poruchu kombinovanou s mentdlini retardaci. Tito Zdci
nejsou schopni pobrat vice informaci a tkolil najednou. Je treba jim vsechno postupné
opakovat.”

Odpovédi vSech respondentii jsou velmi podobné. R2 tika: , Byl naprosto nesou-
stredény, udrzel pozornost 10 minut maximdlné.”“ R3 potvrzuje toto tvrzeni: ,Oni ne-
dokdZou sedét a nedokdZou vydrZet o jedné Cinnosti. Vyrusuji ucitelku, nehldsi se, vy-
krikuji.” A zaroven srovnava jejich chovani s zaky, kteri tuto poruchu diagnostikova-
nou nemaji: ,Ostatni Zdci dokdZou ucitelku vnimat.“R1 ma podobné zkuSenosti s pro-
jevy Zaka s touto poruchou: ,NevydrzZel ani chvili poslouchat, nevydrzel ani chvili, aniZ
by necvakal s propiskou.”

JakjiZz bylo zminéno v odpovédich respondentti, Zaci s ADHD maji problém udr-
Zet pozornost a soustredit se ve vyuce. To potvrzuji i dalsi vypovédi, z kterych vy-
plyva, Ze Zaci se nechaji neustale rozptylovat vnéjsimi podnéty, kviili kterym neda-
vaji pozor a nesoustiedi se na vyuku. Potvrzuje to v rozhovoru jak R2: ,Cokoli ho
rozptylilo - otevieni okna, otevreni dveri, promluvit néjaky spoluzdk.”, tak R3: ,Stdle
a pordd. Jedna malickost a rozhodi je to ve vyuce raz dva.”

Druhé kategorie poukazuje na nezajem Zaki. Zaci s ADHD, a¢koli maji poruchu
chovani, neznamena to vzdy, Ze nejsou chytti. Naopak praveé hodné téchto zaki je
nadpriimérné inteligentnich a jsou chytrejsi nez ostatni jejich spoluzaci. K tomuto
R3 dodava: ,Jsou i takovi jedinci, kterym déla problém rozeznat mimiku, pocity. Jsou
i takovi jedinci, kterym déld problém rozeznat mimiku, pocity. Ddle jsou tu Zdci
s ADHD, kteri jsou velice inteligentni a moc dobte si uvédomuji, jak se chovaji a zneu-
Zivaji svoji poruchu ve vyucovdni, proti uciteliim i proti rodi¢iim. Tento Zdk byl v né-
kterych predmétech nejlepsi ze tridy (fyzika, matika, zemépis).”
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BohuZel ne vzdy je kazdy predmét zajima a pokud pravé nemaji zajem o dané
ucivo, mlizou délat problémy. R1 rika: ,Radim, kdyZ chtél, tak se naucil, jsou na tom
intelektové dobre, lip neZ mnozi ostatni. Ja vZdycky Radimovi rikala: ty, kdyby ses jen
trochu ucil, tak mds o stuper lepsi zndmku.” ZkuSenosti R2 jsou velmi podobné:
,To se odviji zase od toho, jestli ho to zajimalo nebo ne. Predméty, které ho nebavily,
tak proste ignoroval. TakZe on byl v nékterych predmétech na propadnuti a v jinych
zase hvézda.” R3 také uvadi: ,Na stredni skole je nejdiileZitejsi pro ty Zdky, jestli je to
ucivo bavi nebo nebavi.”

Zaci nejsou vhodinach dostate¢né motivovani ktomu, aby davali pozor.
V téchto pripadech je nutné stiidani ¢innosti, aby Zak alespon nevyrusoval ostatni.
Nékdy je moZné nechat Zaka, aby se zabavil ¢innosti, ktera ho bavi a udrzi ho v klidu,
aby nerozptyloval spoluzaky, jako to praktikuje R2:,Sdm si pak nosil hackovani nebo
strihal nebo mél obdobi, Ze pletl, takZe jsme ho museli nechat v hodiné plést, aby tu
pozornost udrzZel néjakym zpitisobem a nerusil ostatni.“ V obdobi dospivani je velmi
tézké zaujmout i normalniho Zaka, jejich motivace i zajem klesa. Odlivodnénim miize
byt i fakt, Ze vzdélavani na stiedni Skole je dobrovolné a Zaci si délaji, co chtéji.

Dalsi kategorie zahrnuje okolnosti diilezité pro bezproblémovou vyuku zaki
s ADHD. Je to opacny piipad druhé kategorie. Mezi takové okolnosti miiZeme zahr-
nout pravé zajem zaka o ucivo, ktery ho donuti udrZet pozornost v hodiné. Zak je
motivovan napriklad tim, Ze se danému oboru chce nadale vénovat i v budoucim za-
méstnani. Je schopen v hodiné udrZet pozornost, vnimat ucitele, plnit ikoly anebo si
tfeba zjistovat i vice informaci k tématu, jako u R2: ,Zdk, kterého jsem ucila jd, byl
nadpriimeérné inteligentni na chemii a biologii. Chtél délat farmacii, i kdyZ se tam ne-
dostal, ale to, co ho bavilo, tak vykazoval nadpriimérné znalosti. Sdm si vyhleddval in-
formace k tomu predmeétu. To kolikrdt doplrioval jesté tu vyucujici.“ Potvrzuje to i R3:
»Na stredni skole je nejdiileZitéjsi pro ty Zdky, jestli je to ucivo bavi nebo nebavi.”

Obcas se stane, Ze i v predmétu, ktery Zdka nezajima se objevi néco, co ho zau-
jme a ziska si jeho pozornost. R2 popisuje zkuSenost z jeji hodiny cestiny: , Treba
i potom ta Cestina, kterd ho moc nebrala, tak obCas tam bylo téma, které ho zaujalo,
a tim pddem jako tu prdci mél.”

Jak jsem jiz uvedla vyse, R3 ma zkusSenosti s velice inteligentnim Zakem, ktery
ma poruchu ADHD a dobrovolné si do predméti, které ho bavily (fyzika, matika, ze-
mépis) vyhledaval informace navic a délal z daného uciva referaty. R3 zminuje:
,Do téchto predmétii si dobrovolné vyhleddval informace a délal referdty.” Z dalSiho
postiehu z jeji pedagogické praxe vyplyva, Ze vztah ucitele a Zaka zavisi na tom, jak
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si zak predmét oblibil, jak ho bavi a zda ho zajima. R3 sviij postireh popisuje: , Vsimla
jsem si, Ze pokud ho dany predmét bavi, pak md dobry vztah i s ucitelem, ktery ho vyu-
Cuje. Naopak pokud ho predmét nebavi md s ucitelem rozpory.”

U zakl s ADHD je také problém v zapamatovani si uciva. Vzhledem k jejich roz-
tékanosti a rozptylenosti ve vyuce si dokazou z vykladu ucitele zapamatovat jen
malé mnozstvi uciva. S poruchou chovani miize souviset napriklad i porucha paméti,
ktera témto zakim nedovoli si ucivo zapamatovat delsi dobu. R3 tika: ,Oni jsou
schopni prijmout vétsi mnoZstvi uciva, ale vétsinou maji krdtkodobou pamét a rychle
to zapomenou. Nékteri Zdci si to zapamatuji dva tri dny, nékteri to za den nevi.”

Na predchozi kategorii navazuje kategorie metody vyuky, ktera s ni souvisi
pravé kviili zabezpeceni bezproblémového chodu vyuky. Zakéim s ADHD je potieba
ve vyuce vénovat specialni pripravu, abychom pro néj zabezpecili stfidani ¢innosti,
kterymi predejdeme neustalému vyruSovani a rozptylovani se vnéjSimi podnéty.
U kaZzdého Zaka je to samozrejmeé individualni, kazdého zaujme néco jiného.

Ze tii respondentech pouze R2 odpovédéla na prizplisobeni vyuky Zakim
s ADHD kladné “Specidlni pracovni listy jsem chystala, snaZit se zaujmout pozornost,
individudlni pristup, kompetencni pomiicky.” Pokud se zak zacal rozptylovat, nedaval
pozor a vyruSoval ostatni, bylo podle R2 nejlepSim reSenim ,Nechat ho strihat, bud’
ho nechat délat tu ¢innost, co ho bavi anebo potom zkusit néjakou aktivitu, co ho bude
bavit. Jinak jsem pro ného méla nachystany pordd néjaky pracovni listy zvldst."”

R2 je také toho nazoru, Ze pokud Zak s ADHD pracuje ve skupiné, kde ma pro-
stor projevit své ndpady nebo vyuka probiha v piilené tid€, kde je méné spoluzakd,
kteti by ho rozptylovali, je soustredénost zaka o néco lepsi. R2 uvadi: ,Kdyz slo
o skupinovou prdci nebo piilenou tridu na urcité predméty, tak to bylo lepsi, neZ kdyZ
byl cely kolektiv. Dokdzal to ve skupinové prdci tdhnout,” Naopak zbylé dvé respon-
dentky byly toho nazoru, Ze Zaklim s ADHD na stiedni $kole neni moZno ptizplisobit
vyuku, protoZe dle R1 ,ndroc¢nost a mnoZstvi uciva na stredni skole je fakt velky a ja
nemdm cas a abych pravdu rekla ani chut’ se vénovat jednomu Zdkovi.”

R2 také popisuje, priibéh pti psani pisemky: , Treba pisemku mél napsanou za
5 minut, ostatni to psali tfeba 15 minut. DO gramatiky mél vZdycky jen néjakou dopl-
novacku, protoZe kromé ADHD mél jesté néjakou dysgrafii a dysortografii, ale on to
prosté projel, protoZe byl inteligentni, tak to projel, co védél napsal, co nevédél nena-
psal a odevzdal to a pak chtél nejradsi rusit zase.” Zde se projevuje ,zbrklost” Zaka
s ADHD, ktery nevydrzi soustredéné procitat otazky testu a premyslet nad spravnou

rv s

odpovédi, i kdyZ je inteligentni a test by mohl zvladnout 1épe. R2 dale li¢i nasledné
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chovani zaka, kterym po odevzdani pisemky opét vyruSoval své spoluzaky a snazi se
predejit vyruSovani tim, Ze mu zada dalsi praci, jak uvadi: ,TakZe jsem mu vZdycky
rekla: Kristofe, vytdhni si pleteni, hdckovdni nebo strihdni a vénuj se svému. Nebo jsem
mu dala ten pracovni list, ale on to ignoroval, protoZe ta dusevni Cinnosti, to soustre-
déni vycerpal na tu pisemku a pak uzZ potreboval aktivitu, kterd by ho viceméné neza-
téZovala.”

Jako idealni metodu, ktera aspon z casti zabira, aby zak ve vyuce nevyruSoval,
vidi R1 a R3 v tom, Ze posadi Zaka s ADHD samotného do prednilavice a bylo to vZdy
lepsi. Dal$im dileZitym faktorem je vztah mezi Zakem a ucitelem, pokud si Zak s uci-
telem nevybuduje alesponi néjaky vztah, dokaZe to Zak dat uciteli najevo. R2 popisuje
situaci: ,ZdleZelo hodné na tom, jaky to byl den, jaky to byl predmét, jakou mél ndladu
a u téch ucitelli to bylo totéZ, pokud mel k nékomu vyhrady stabilné, tak mu to ddval
najevo. Vim, Ze s nim méli ucitelé problémy, co byli prisnéjsi a nebrali tolik ohled na to
jeho ADHD."

Kategorie potlaceni projevii ADHD léKky pojednava o utlumeni projevi, R1 ve
svém rozhovoru mluvila o dvou riiznych Zacich. Zak, ktery nemél ADHD diagnosti-
kované mél naprosto presné priznaky ADHD, naopak Zak, ktery mél tuto poruchu
diagnostikovanou mél naprosto opa¢né chovani, které se ADHD nepodobalo, jak rika
R1:,Mdm ve tridé Zdka s ADHD, ale ja bych viibec nerekla, Ze md ADHD. Prdvé naopak
— je tichy, nemluvi. Je totdIné utlumeny, pohoddr, klidek, nejsem tady, nevsimejte si mé,
mlci. Prosté to neni ADHD.“ Vzapéti zminila, Ze si to vysvétluje tim, Ze bere 1éky.

U zZaka, ktery ADHD nemél diagnostikované, ale presto se jako ADHD projevo-
val, se chovani dalsi Skolni rok obratilo o 360°. Po tom, co si respondentka stéZovala
mamince Zaka, se jeho chovani naprosto zménilo. R1 se domniva, Ze zasahla matka
a vyhledala odbornou pomoc, jak uvadi: ,On je az tiplnej extrém od toho, co byl loni.
Jd jsem si na ného mamince hodné stéZovala, Ze je nepozornej, Ze je chytrej, kdyZ ddvd
pozor, ale on neddval pozor snad ani 10 vterin. TakZe mozZnd, Ze zasdhla matka a Ze je
na téch prdskdch.” Stejné tak R3 uvadji, Ze , Vétsinou jsou Zdci s ADHD pod praskama,
berou néjaké léky. Pokud jsou pod prdskama, dokdZou se soustredit a plnit tikoly lépe.”
Dle odborniki je farmakoterapie zakladni postup ptilécbé ADHD.

Rozdilnost v chovani a potlaceni projevii ADHD nemusi byt vZdy zptisobeno
pouze léky. Vliv na chovani jedince maji i jiné okolnosti, napriklad to, Ze Zak se ve
Skolnim prostredi chova jinak nez pti vyjezdech na skolni akce (vylety, exkurze, vy-
chovné koncerty apod.). MiiZe to byt zplisobeno tim, Ze ve Skolnim prostiedi je nu-
cen se soustredit a udrZovat pozornost. R3 nastinila tuto situaci: Zdk, kterého jsem
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ucila drive, byl ve vyuce vZdy nepozorny, drzy a mél sklony k agresivnimu chovdni, ale
kdyZ jsme vyjeli na néjaky vylet nebo exkurzi mimo $kolu, nevédéla jsem o ném.”

K ADHD patii samozirejmé i inkluze, kterou jedna z respondentek v rozhovoru
také zminila. Tato kategorie odhaluje absolutni nesouhlas ucitelli s integraci zaki se
specialné vzdélavacimi potrebami do béznych Skol. R1 mimo rozhovor uvedla, Ze na
jejich Skole je velké mnozstvi takovych zaki, dokonce i Zak s nepohyblivymi hornimi
i dolnimi koncetinami, za kterého maminka ,,odklikava“ testy na tabletu. Jaka je to
spravedlnost vici ostatnim Zakiim?

R1 situaci komentuje a srovnava ji s drivéjsi dobou: ,Jd zastdvdm ndzor, Ze bud’
na to ti Zdci staci se vsemi svymi handicapy nebo nestaci. Ale jestlize maji udélat ma-
turitu a nékteri musi sloZit zdvérecné zkousky, tak prosté at' uz maji jakykoli handicap,
tak bud’to s nim zvlddnou nebo ne. Zdci vZdycky byli chyti a blbi. D¥iv se nefesilo, jestli
je blbej, protoZe neddvd pozor nebo protoZe treba intelektové na to nestaci. Prosté to
tak bylo a pokud na to nestaci z jinych diivodii, tak na to prosté nestaci. NemiiZou mit
v§ichni maturitu”

Dle informaci z rozhovori je na stiedni Skole obtizZné probrat vesSkeré pozado-
vané mnozstvi u¢iva. Pokud by mél ucitel ve vyuce organizovat Zakiim s ADHD stfi-
dani ¢innosti, vypracovavat specialni pracovni listy a pozastavovat se nad vysvétle-
nim kazdé Cinnosti, aby Zak pochopil, co se po ném poZaduje, nestihl by probrat ani
polovinu latky. R3 toto dopliiuje: ,Vyhradné nesouhlasim s inkluzi. Podle mého nd-
zoru jsou ostatni Zdci byti na tom, Ze se kviili jednomu Zdkovi s IVP nestihne probrat
potiebné ucivo. Nékteri maji zdjem o to, aby se toho stihli naucit co nejvice, napriklad
kviili prijimackdm na vysokou skolu, ale brzdi je to, Ze se ucitel musi z poloviny vénovat
Zdkovi s IVP.“

Zakt s ADHD stéle ptibyva, avsak na stfedni $kole neni povinnosti svou dia-
gnoézu oznamovat ucitelim. Ucitelé se tak mohou dostat do situace, kdy se jim
v jedné tridé sejde vice Zakil s hyperkinetickou poruchou, aniz by o tom védéli nebo
aniz by ji zaci méli diagnostikovanou. R1 dodava: ,Jd bych rekla, Ze tu poruchu md
rozhodné vic Zdkii nez ti, kterl ji maji diagnostikovanou. Ze jich je ur¢ité vic, a Ze to ty
rodice neresi. Kdybych méla udélat priizkum, tak si myslim, Ze to bude kaZdej desdtej.”
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Problémové chovani Zaki velice souvisi s vlivem rodinného prostiedi, kte-
rému je vénovana dalsi kategorie. Pravé v obdobi dospivani se mohou projevit po-
ruchy chovani spojené s kradeZemi, napadenim, neakceptovanim pravidel a auto-
rity. Jak vime, jedinci s ADHD jsou nevyzpytatelni a jejich ndlada je nepiedvidatelna.
MizZou projevovat znamKy agrese k ucitellim nebo spoluzakiim, podle R3 se ne-
vhodné chova ,Jak ktery Zdk, néktery Zdk ma ADHD pod kontrolou, ale nékteri dokdZzi
byt viici svym spoluzdkiim agresivni.”

R2 nemad zkusSenost se vzdorovanim zaka viici jeji osobé, ale spiSe s nevhodnym
chovanim zaka s ADHD vuci spoluzakim ,Pokud ho ti spoluZdci néjakym zpiisobem
provokovali, tak dokdzal dostat zdchvat vzteku o prestdvce.” ma také zkuSenost s vét-
$imi prestupky u zaka s ADHD, na néhoZ méla velky vliv vychova v rodin€é a nezajem
matky, jak popisuje R2: ,Maminka vZdycky prisla akordt kdyZ se resily kdzeriské pre-
stupky, protoZe uz v prvnim rocniku byl pristiZen u néjaké kradeZe a potom ve druhdku
a ve tret'dku tam byl néjaky konflikt se spoluZzdky. Ten kluk se potdcel na hranici zd-
kona.” R1 ma opacné zkuSenosti ,Jsou nepozorni, roztékani, ale rozhodné to neni
v souvislosti s tim, Ze by byli zIi.”

Kategorie vliv vychovy a rodinného prostredi na zaka s ADHD prinasi pri-
béhy rodin, které presvédcuji o tom, Ze rodinné prostredi a vychova ma velky vliv
na chovani jedince s ADHD. Jedna se o negenetické faktory, které miizeme ovlivnit
a pokud chceme, tak jim miZeme alespon z €asti zabranit. Z rozhovort vyplyva, Ze
témito faktory jsou napriklad ztrata zazemi, zanedbana vychova, nedplna rodina,
neuspoiadany denni fad, psychicka zatéz a stres (rozvod), nezajem rodici, dishar-
monické vztahy atd. R3 potvrzuje vySe uvedené, Ze jedinec s ADHD musi mit doma
stanovena pravidla a hranice: ,Samozrejmé vsechno pochdzi z rodiny, takzZe zdleZi,
jaky pristup, jakd pravidla, hranice, a hlavné reZim maji nastaveny z domu. Jestli jsou
zvykli délat i néjaké domdci prdce nebo tikoly doma, potom neni takovy problém, aby
zvlddali tyhle tikoly, co se tyce vyucovdni ve skole.”

R2 rika: , Urcité, zdleZi na tom pristupu, jakd ta rodina je.” Popisuje pribéh To-
mase, kde byla ve vychové absolutni absence jakéhokoli zajmu. Rodice byli rozve-
deni, matka ho méla ve vlastni péci a otec o néj nejevil Zadny zajem. Nakonec se uka-
zalo, Ze jeho matka je homosexudl a zamérila se na hledani pritelkyné, kterou vzapéti
nasla a Tomase vyhodila z domu. Tomas potom bydlel u babicky, ktera tvrdila, Ze ji
zcizil néjaké finance. Tomas byl uz v prvnim ro¢niku pristiZen pii kradezi, jak jiz bylo
zminéno v predchozi kategorii. R2 ukoncila tento pribéh slovy “TakZe si myslim, Ze
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tam je velky vliv na to prostredi, ve kterém to dité vyriistd. Moznd, kdyby mél jiné pro-
stredi, tak by se ten syndrom u néj neprojevil aZ takhle.”

R3 svérila zplisob vychovy chlapce, ktery bydli s dédeckem, i pres to, Ze ma-
minku ma. Maminka je ale pracovné vytiZend, takZe se svému ditéti nevénuje.
Na stylu této vychovy je velice viditelné, Ze chlapci chybi materska péce, protoZe dé-
decek se mu prece jen uzZ nevénuje tolik, jelikoZ na tom neni dobre jak po fyzické, tak
po mentalni strance. Nazor na vliv vychovy v rodiné sdili i R1: ,Urcité. Ja si myslim,
Ze rodina na to md prvotni vliv.”
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9 Diskuse

Problematika hyperkinetické poruchy ma dlouhou historii a autofi o ni ziskavaji in-
formace jiz radu let. Prvni zminky o ptiznacich této poruchy pochazi uz z roku 1845
(Zelinkova, 2015) a postupné tuto poruchu zkoumalo a pozorovalo mnoho lékart
a odbornikd.

Problematika vzdélavani zak s ADHD je vlivem inkluze neustale aktualni a dis-
kutované téma. Novy zakon mél reSit moznost zarazeni zaka do béZnych skol, pokud
o to maji rodice zdjem. Bohuzel, se cela inkluze ,zvrhla“, kdyZ pomoci vyhlasky
€.27/2016 Sb., doslo k tomu, Ze rodice i $Skoly maji povinnost upiednostiovat vzdeé-
lavani zakl v béznych skolach (Prevence ¢. 4, 2016, s. 8).

V ramci moji prace jsem se zabyvala vzdélavanim zakt s ADHD na stiedni skole.
Pfi tomto priizkumu jsem si stanovila pét prizkumnych otazek.

Prvni prizkumna otazka byla: Jaké jsou znalosti pedagoglii o syndromu
ADHD? Pti rozhovorech jsem pokladala respondentiim otazku, zda svoje znalosti
o syndromu ADHD povazuji pro jejich pedagogickou praxi za dostaCujici. VSechny
respondentky odpovédély na tuto otazku kladné vzhledem k jejich dlouholeté praxi.
Ackoli si myslim, Ze jejich odpovéd’ byla zaloZena spiSe na zkuSenostech a presvéd-
Ceni o tom, Ze dokazZou zvladnout Zaka, ktery ma diagnostikované ADHD, vi, jak se
k nému chovat, co od takového Zdka miiZou ocekavat a jak zabranit tomu, aby rusil
se vyuce. Kazdopadné nelze nahradit specidlni pedagogy nékolika dny Skoleni pro
bézné ucitele ,laiky“.

Dalsi otazkou je, jak Zaci s ADHD zvladaji vzdélavani? Z rozhovort plyne, Ze
Zacis ADHD jsouvelice inteligentni a zvladaji ucivo casto i 1épe nez ostatni spoluZaci.
U zakl s ADHD hodné zaleZi na tom, jestli je predmét bavi. Pokud je ucivo zajim3,
tak dokaZou udrzet i pozornost a latku si 1épe zapamatovat. Pokud je vSak predmét
nebavi, je velky problém, aby ve vyuce davali pozor a nevyrusovali. Casto se nechaji
rozptylit vnéjSimi podnéty a neustale se zabyvaji jinymi ¢innostmi. Takové chovani
se samoziejmé nelibi uciteltim, ktefi zaCnou zZaka napominat, Zak za¢ne délat na-
schvaly a uZ je naruSen vztah mezi nimi.
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Na otazku, jak prizpasobuji ucitelé vyuku zakiim s ADHD z mého prizkumu
vyplynulo, Ze pii praci se zaky s ADHD se nékteri ucitelé ridi tim, aby témto Zaklim
bylo ve vyuce umozZnéno stiidani ¢innosti, kterymi zabrani, aby Zaci v hodiné vyru-
Sovali. Nékteri ucitelé si chystaji do vyuky specidlni pracovni listy a snazi se udrzo-
vat individualni ptistup, coZ ve tridé s velkym poctem zakili neni iplné jednoduché.
BohuZel ostatni ucitelé zastavaji nazor, Ze na stfedni Skole neni ¢as ani prostor brat
ohled na Zaky se specialnimi vzdélavacimi potrebami.

Predposledni prizkumna otazka se vénuje tomu, jak se projevuje porucha
ADHD u Zaka ve Skole? Pri priizkumu, ktery jsem délala v ramci praktické ¢asti
prace, jsem si potvrdila, Ze mé vysledky se shoduji s popisem projevii ADHD autord,
jejichZ poznatky jsem uvedla v teoretické ¢asti. Porucha ADHD se u zaki projevuje
neustalym vyruSovanim, vykrikovanim, neposednosti, nepozornosti, roztékanosti,
nechaji se snadno rozptylit, neplni si ikoly. Dokazi byt vii¢i svym spoluzakiim agre-
sivni, jejich ndlada je nepredvidatelna. Chovani u téchto zaki je velice individualni,
kazdy se projevuje jinak. K tomu, aby s témito Zaky mohl ucitel pracovat a védél, jak
se k takovému Zakovi postavit, je potfeba nasbirat dostatek zkuSenosti.

Posledni otazka zkoumg, jak ovliviiuje chovani Zaka s ADHD vychova a ro-
dinné prostiredi? V teoretické ¢asti jsem pouzila poznatky Jucovicové (2014), ktera
uvadi, Ze chovani jedince s poruchou ADHD miiZou ovliviiovat na rozdil od genetic-
kych faktorii také negenetické faktory. Negenetickymi faktory se rozumi vlivy rodin-
ného prostredi - disharmonické vztahy v rodiné, zanedbavani potreb ditéte, neu-
sporadany denni ad, psychicka zatéz a stres-rozvod rodicli apod. Nékteri autofri se
priklani vice k faktu, Ze hyperkinetickd porucha je zplisobena spiSe geneticky.
Zkusenosti mych respondentii ale potvrzuji, Ze rodina a zplisob vychovy ma na pro-
jevy této poruchy velky vliv, s jejichZ vypovéd'mi souhlasim. VZdyt pravé rodina ma
prvotni vliv na dité v kazdém sméru.
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10 Doporuceni pro pedagogickou praxi

Na zakladé odpovédi na prizkumné otazky byla sestavena doporuceni pro ucitele.
V ramci inkluze je v souc¢asné dobé trendem, Ze vétSina Zakil se specidlné vzdélava-
cimi potfrebami je integrovana do béZznych sSkol. Proto kazdy ucitel ma byt seznamen
s okolnostmi vyuky a pripraven na to, Ze Zaci s témito poruchami budou témér vzdy
jeho soucasti. Na zakladé priizkumného Setreni se doporucuje jako stéZejni rada pro
ucitele byt trpélivy a v jisté mire tolerantni. Diivodem je nepozornost a roztéka-
nost Zak, ktera narusuje jejich vnimani v hodiné.

Doporucuje se seznamit s problematikou hyperaktivity a nepovazovat ji jen
za neposednost. Je dulezité jedinci umoznit dostatecny pohyb, probéhnout se
a eliminovat motoricky neklid. Zak s ADHD by nemél dostat vice neZ dva tkoly
najednou. Musime se piresvédcit, Ze rozumi zadani ikolu. MiiZeme mu ulevit ve zpti-
sobu prace, ale ne ve vysledcich (MSMT, 2010, s. 17).

Dilezity je vztah Zaka s ucitelem. Ne vZdy je jednoduché s takovymi zZaky na-
vazat dobry vztah. Z prizkumu vyplynulo, Ze pokud si Zdk nenajde cestu k danému
predmétu, odrazi se to i na jeho postoji k uciteli. Proto pokud chce mit ucitel s témito
zaky dobry vztah, je dobré jim prizplsobit vyuku tak, aby ho zaujala. Doporucuje se
stridani Cinnosti, umoZnéni pohybu (napriklad nechat Zaka, aby donesl z kabinetu
pomticky nebo umyl tabuli), skupinova prace nebo alespon za kazdou prilezitost,
ktera se naskytne, zaka pochvalit. Jak uvadi i autor v ¢asopisu Prevence (¢. 2, 2016),
je dobrymi radami pro ucitele také napriklad rozdélit ikoly do mensich celkt, zada-
vat je jednoduse a srozumitelné. Stridat Zakovi ¢innosti, vyuZzivat rizné pomiicky,
materidly, riizné zptisoby komunikace, a hlavné také dostatek pohybového uvolnéni.
Dilezité je zZaka ocenit i pri malych pokrocich a podporovat jeho motivaci.

Casto byva pti¢inou nevhodného chovani zaka s ADHD vliv rodinného pro-
je dilezité udrZovat kontakt s rodinou. MiiZeme tim alespon zjistit, zda rodina pro-
jevuje zajem prospéch a vysledky zaka, pripadné zda je ochotna resit kazenské pro-
blémy svého ditéte osobné v prostorach skoly. Osobni kontakt s rodinou mize také
mnohdy prozradit, v jakém prostiredi doma zak Zije.

Z vySe uvedenych doporuceni vyplyva, Ze kazdy Zak je jiny, u kazdého se tato
porucha projevuje jinak a kazdy vyzaduje jiny pristup, jehoZ poznani ndm umozni
jediné zkuSenosti a pedagogicka praxe.
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11 Zaveér

Ve své bakalatské praci jsem tesSila problematiku vzdélavani Zak s ADHD na stiedni
Skole. V teoretické Casti jsem se zabyvala jak historii, tak sou¢asnymi poznatky od-
borniki a diagnostickymi kritérii ADHD. Zjistila jsem, Ze se jedna o geneticky zpiiso-
benou poruchu, ktera mize byt z velké Casti ovlivnéna i negenetickymi faktory.
V détském véku trpi touto poruchou 6-7 % détské populace, z toho u 40-50 % tato
porucha pretrvava az do dospélosti (Paclt a kol., 2007).

ADHD ma nékolik priznaki - hyperaktivita, impulzivita a porucha pozornosti.
Z teoretické Casti vyplyva, Ze nejcastéjsi je smiSeny typ, tedy hyperaktivita s impul-
zivitou. Jedinec s touto poruchou se projevuje neklidnym, nepozornym, roztékanym
a Casto az agresivnim chovanim. MiizZe se také objevit v kombinaci s dalSimi poru-
chami nebo postiZenim. V tomto pripadé je vzdélavani takového zaka podstatné na-
ro¢néjsi. Od zari roku 2016, probiha vzdélavani zaki se specidlnimi vzdélavacimi
potiebami v ramci inkluze v béZnych strednich Skolach, které jim umoZziuji odborné
vzdélani s maturitou.

V praktické ¢asti jsem se zabyvala vzdélavanim zaki s hyperkinetickou poru-
chou na stiedni Skole. Na zakladé analyzy dokumentli Ministerstva Skolstvi, mladeZe
a télovychovy, jsem zjistila, Ze kazdym rokem neustale stoupa mnozstvi zaku se spe-
cidlnimi vzdélavacimi potrebami. Hned po mentalnim postiZeni piibyva ro¢né nej-
vice Zakill s vyvojovymi poruchami, mezi které se radi praveé i ADHD.

Ke zpracovani praktické casti byla pouzita metoda polostrukturovaného rozhovoru,
ktery byl proveden na tfech riznych stfednich skolach v Brné. V kazdé z téchto skol byl
uskutecnén rozhovor s jednim uditelem, ktery ma praxi se vzdélavanim zékia s ADHD.
Prostiednictvim otevieného kdéddovani vzniklo ztéchto rozhovorti 8 kategorii:
Projevy ADHD, Nezajem zakii, Okolnosti diileZité pro bezproblémovou vyuku
zakt s ADHD, Metody vyuky, Potlaceni projevii ADHD léky, Inkluze, Problé-
mové chovani zakia a Vliv vychovy a rodinného prostredi na Zaka s ADHD.
Tyto kategorie byly pouzity k zodpovézeni priizkumnych otazek. Na zadkladé téchto
odpovédi bylo napsano doporuceni ucitele. Na zakladé vysSe uvedenych informaci se
domnivam, ze cile moji prace byly naplnény.
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13 Seznam zkratek

ADHD - Hyperkineticka porucha s hyperaktivitou

Apod. - A podobné

Atd. - A tak dale

CNS - Centralni nervova soustava

C.- Cislo

DSM-IV - Diagnosticky a statisticky manual duSevnich nemoci 4. revize
IVP - Individudlni vzdélavaci plan

LMD - Lehka mozkova dysfunkce

MKN 10 - Mezinarodni klasifikace nemoci 10. revize

Napf. - Napriklad

PPP - Pedagogicko-psychologicka poradna

RAMPS - Rozvoj a metodickad podpora poradenskych sluzeb
R1 - Respondent 1

R2 - Respondent 2

R3 - Respondent 3

SPC - Specialné pedagogické centrum

SVP - Stredisko vychovné péce

T - Tazatel

Tzn. - To znamena

Tzv. - Takzvany
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A Strukturarozhovoru pro ucitele

Struktura rozhovoru:

1.

Vzajemné predstaveni a vysvétleni iic¢elu rozhovoru.
Ujisténi o anonymité idajii a Zadost o nahravani rozhovoru na diktafon.

Otazky zamérujici se na znalost ADHD a pedagogickou praxi.

3.1  Skolika zaky s ADHD jste se ve své pedagogické praxi setkala?

3.2 Vase znalosti o syndromu ADHD povaZujete pro svou pedagogickou
praxi za dostacujici/nedostacujici?

Otazky zaméiujici se na projevy poruchy ADHD u Zaku.

4.1  Projevuje se jejich porucha v porovnani s ostatnimi? Jak?

4.2  Nechaji se Zaci s touto poruchou ¢asto rozptylovat vnéjsimi podnéty?
4.3  Chovaji se nevhodné vii¢i svym ucitelim/spoluzakim?

4.4  Jak dlouho udrZi pozornost?

Otazky zaméiujici se na zvladani vyuky zaka s ADHD.
5.1 Jakzvladaji vzdélavani Zaci s ADHD?

5.2 Jakzvladaji vétsi mnoZstvi uciva?

5.3  Maji problémy s plnénim ukolG?

Otazky zaméiujici se na prizptisobeni vyuky Zakim s ADHD.
6.3  Jakjejim prizplisobena vyuka?

6.4  Je potreba stiidat ¢innosti?

6.5  Co zabira, aby davali pozor a nerozptylovali se?

Otazky zamérujici se na vliv vychovy a rodinného prostredi na chovani
Zaka s ADHD.

7.1  Myslite si, Ze ma rodina vliv na chovani Zaka s poruchou ADHD?

7.2  MuzZete uvést néjaky priklad?

Podékovani a rozlouceni s respondentem.
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B Prepis rozhovoru respondent 1

Tazatel (dale jen , T“): Dobry den, souhlasite s nahravanim rozhovoru na diktafon?
Respondent 1 (dale jen ,R1“): Ano souhlasim.

T: Mlizeme tedy zacit s rozhovorem?
R1: Ano souhlasim s rozhovorem.

T: S kolika Zaky s ADHD jste se ve své pedagogické praxi setkala?
R1:Ja bych rekla, Ze tu poruchu ma rozhodné vice zakil nez ti, kteri ji maji diagnos-
tikovanou. Ze jich je ur¢ité vic, a Ze to rodice asi netesi.

T: Myslite si, Ze studenti s touto poruchou, ktefi ji neméli diagnostikovanou, bylo
vic?
R1: Kdybych méla udélat priizkum, tak si myslim, Ze to bude kaZzdej desate;j.

T: VaSe znalosti o syndromu ADHD povaZujete pro svou pedagogickou praxi za do-
stacujici/nedostacujici?

R1: No ja si myslim, Ze za dostacujici, protoZe ja asi nejsem takovej ten typickej pe-
dagog, ja zastavam nazor, Ze bud’ na to ti Zaci staci se vSemi svymi handicapy nebo
nestaci. A stredni Skola neni od toho, Ze by musela naucit. Zakladni Skola je néco
jiného.

T: Jaky je VA4S nazor na integraci téchto zak do stiednich odbornych skol?
R1:]Jestlize oni maji udélat maturitu nékteri a nékteri musi slozit zavérecné zkousky,
tak prosté at' uz maji jakykoli handicap, tak bud’ to s nim zvladnou nebo ne. Zaci
vZdycky byli chytfi a blbi. A driv se neresilo, jestli je blbej, protoZe nedava pozor
anebo protoZe tieba intelektové na to nestaci. Prosté to tak bylo a pokud na to ne-
staci z jinych diivodd, tak na to prosté nestaci. NemtiZou mit vSichni maturitu. To je
mij osobni nazor.

T: Projevuje se jejich porucha v porovnani s ostatnimi? Jak?

R1: Ne. Neprojevuje. Ale opravdu nevim, jestli ten Zdk neni na téch tlumicich pras-
kach. Mam tam jednoho Zaka, ktery si myslim, Ze ji nema diagnostikovanou, ale mi-
nuly rok byl naprosto nezvladatelny. NevydrZel ani chvili poslouchat, nevydrZel ani
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chvili, aniZ by necvakal s propiskou a kdyZ jsem mu tekla ,Radime, nech toho, rusi
to.“Tak rekl ,jo promirité, promirite”a za chvili zacal Sustit se seSitama, s klicema atd.
Prosté poidd musel mluvit nebo néco, ale nema to diagnostikované. Letos, tento zak
je jak vyménény, nemluvi, je tichy, motoricky se neprojevuje.

v,

T: Cim si myslite, Ze je to zap¥i

v v

¢inéno?

R1:]J4 se domnivam, Ze je na praskach. Ale to je jen domnénka, ja to nevim. Ale tikala
jsem si, jeZiSi ten Radim, to neni normadlni, on je az uplnej extrém od toho, co bylo
loni. Ja jsem si na ného mamince hodné stéZovala, Ze je nepozornej, Ze je chytrej,
kdyZ dava pozor, ale on nedava pozor snad ani 10 vtefin, takZe moZn4, Ze zasahla
matka, a Ze je na téch praskach. Tak jsem si to vysvétlila, protoZe ted’ je Uiplné opak.

T: Nechaji se Zaci s touto poruchou Casto rozptylovat vnéjSimi podnéty?

R1: No jejda. Staci jeden ve tridé takovy instabil a ostatni se velmi lehce a radi chyti.
Je pry¢ doba, kdy byla vétsina téch motivovanych, chytrych a sami vlastnimi silami
potlacili jedno ucho nebo dva rusivé elementy. A dnes je to presné naopak, chytnou
se kazdyho podnétu. Zacne venku snézit a ubéhne minuta, nez se zase vrati zpatky
do néjakého rytmu.

T: Chovaji se nevhodné viici svym uciteliim/spoluzakiim?
R1: Ne. Nemyslim si. Jsou nepozorni, jsou roztékani, ale rozhodné to neni v souvis-
losti s tim, Ze by byli zli.

T: Jak dlouho udrZi pozornost?

R1:Jak jsem rikala, to jsou fadové minuty.

T: Jak zvladaji Zaci s ADHD vzdélavani? Mate ve tridé zaka s touto poruchou?

R1: Mam ve tiidé zaka s ADHD, ale ja na tohle nejsem teda Uplny odbornik, ale ja
bych viibec netekla, Ze ma ADHD. Pravé naopak - je tichy, nemluvi, rozhodné bych
nerekla, Zze ma ADHD.

T: Jak si predstavujete projevy této poruchy?
R1: Predstavuju si tu poruchu dplné jinak a rekla bych, Ze ji ma polovina té tridy
a nemaji ji diagnostikovanou, ale on zrovna rozhodné ne. Ja se teda domnivam, Ze je
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to moZna tim, Ze je na praskach, cozZ je mozny, ale je totalné utlumeny, pohodar, kli-
dek, nejsem tady, nevSimejte si mé, mlci, prosté to neni ADHD. Vim, jak se chovaji
takovi Zaci, ale zrovna ten, u kteryho je to diagnostikované, tam teda nevim.

T: Jak zvladaji vétsSi mnoZstvi uciva?

R1:]Ja to porad vztahuju k tomu Radimovi, protoze ten Novak, on je taky chytrej,
ale je to takovej medvidek spavej. Radim, kdyz chtél, tak se naucil, jsou na tom inte-
lektové dobre, lip neZ mnozi ostatni. Ja vZdycky Radimovi rikdm ,ty, kdyby ses jen
trochu ucil, tak mds o stupéri lepsi zndmku.“

T: Je mnozstvi uciva zakiim s ADHD néjak prizptisobeno?

R1:Ja na tuto poruchu rozhodné ohled neberu, protoZe naro¢nost a mnozstvi uciva
na stredni Skole je fakt velky a jA nemam cas a abych rekla pravdu ani chut' se véno-
vat jednomu Zakovi. Druha véc, ktera je Spatné, je inkluze. My uZ tak mame i s témi
ostatnimi Zaky problém je nadchnout, protoZe to nadsSeni v téch Zakach uz neni pro
to védéni, a jeSté se zabyvat jimi. Ted’ se i z téch blbych Zaki délaji chytri, a to je
Spatné.

T: Maji problémy s plnénim tkoli?
R1: Maji, protoZe se rozptyluji.

T: Jak je jim prizplisobena vyuka?
R1: Nijak. Naprosto nijak. Ja nemtiZu prizptlisobit vyuku, to prosté nejde na stired-
nich Skolach.

T: Je potieba stridat ¢innosti?
R1: Nestiidam cinnosti.

T: Je to na stredni Skole mozné?
R1: Nejde to na stredni Skole.

T: Co zabir3, aby davali pozor a nerozptylovali se?

R1: Idealni je, co ja jsem délala s tim Radimem, Ze jsem ho posadila samotného do
lavice, kdy?Z to $lo. Casto to jde, ale ne vzdycky aby sedél tipIné sam. Ale to bylo
vzdycky lepsi.
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T: Myslite si, Ze ma rodina vliv na chovani zaka s poruchou ADHD?

R1:]Ja si myslim, Ze jo. Urcité. Ja si myslim, Ze rodina na to ma prvotni vliv. Ja si mys-
lim, Ze u téchhle déti je prvotni problém v rodiné.

T: Mizete uvést néjaky priklad?

R1: Moje prvni dité starsi, kdybych se mu nevénovala, tak moZna tu poruchu taky
ma, ale ja si myslim Ze je to vychovou. VZdycky byly déti zlobivéjsi. Byli méné zlobivé,
ale i ti zlobivéjsi se dali zvladnout vychovou. Ne dplné, ale vZdycky se to néjak dalo
zvladnout.
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C Prepis rozhovoru respondent 2

Tazatel (dale jen , T“): Dobry den, souhlasite s nahravanim rozhovoru na diktafon?
Respondent 2 (dale jen ,R2“): Ano souhlasim.

T: Mlizeme tedy zacit s rozhovorem?
R2: Ano souhlasim s rozhovorem.

T: S kolika Zaky s ADHD jste se ve své pedagogické praxi setkala?
R2: S jednim. S jednim, co to mél diagnostikovano.

T: Myslite si, Ze studenti s touto poruchou, ktefi ji neméli diagnostikovanou, bylo
vic?
R2: Téch studentli mohlo byt vic, ale jeden to mél diagnostikované.

T: VaSe znalosti o syndromu ADHD povaZujete pro svou pedagogickou praxi za do-
stacujici/ nedostacujici?

R2: Vzhledem k tomu, Ze uc¢im 20 let, tak povazuji své pedagogické znalosti za do-
stacujici.

T: Projevuje se jejich porucha v porovnani s ostatnimi? Jak?
R2: Projevuje. Ten, co jsem ho méla ja, tak se projevoval tak, Ze byl naprosto nesou-
stredény, udrzel pozornost 10 minut maximalné, pak uz ne.

T: Na ¢em to zaleZelo?
R2: ZaleZelo ale na predmétu, kdyZ ho néjaky predmeét bavil, tak dokazal udrZet po-
zornost dyl, kdyZ ne tak hotovo, katastrofa.

T: Nechaji se Zaci s touto poruchou Casto rozptylovat vnéjSimi podnéty?

R2: Jakymikoli. Pokud ho to pravé nebavilo, cokoli ho nebavilo, tak ¢imkoli. Sdm si
pak nosil hackovani nebo strihal nebo mél obdobi, Ze pletl, takZe jsme ho museli ne-
chat v hodiné plést, aby tu pozornost udrzel néjakym zpiisobem a nerusil ostatni.

T: Co ho napriklad rozptylilo?
R2: Cokoli ho rozptylilo - otevieni okna, otevieni dveri, promluvit néjaky spoluzak.
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T: Jak se tomu da zabranit?
R2: Musel sedét v prvni lavici, a i tak se porad otacel a rusil.

T: Chovaji se nevhodné viici svym uciteliim/spoluzakiim?
R2: Zalezelo na tom, jaky vztah si vybudoval k tomu uciteli a k tém spoluzaktm.

T: Co je dokaZe nakopnout k agresivnimu chovani?

R2: Pokud ti spoluzaci ho néjakym zplisobem provokovali, tak dokazal dostat za-
chvat vzteku o prestavce. V hodiné ne, on si nikoho moc nevsimal, kdyzZ si pletl nebo
strihal a jinak sdm rozptyloval ty ostatni, protoZe tim, Ze nedokazal udrZet pozornost
a soustredit se na tu vyuku a praci v té hodiné, tak byl ruSivym elementem pro ty
ostatni. KdyZ ho to bavilo, tak naopak dokazal to ve skupinové praci tdhnout, ale bylo
to hrozné individualni, zaleZelo hodné na tom, jaky to byl den, jaky to byl predmét,
jakou mél naladu.

T: Jak se choval k ucitelim?

R2: U téch uciteli to bylo totéz, pokud mél k nékomu vyhrady stabilné, tak mu to
daval najevo. J& jsem s nim tfeba aZ tak problém neméla, Ze by mél vii¢ci mné nega-
tivni postoj, to ne, naopak. Ale vim, Ze s nim méli ucitelé problémy, co byli prisné;jsi
a nebrali tolik ohled na to jeho ADHD. A potom samoziejmé kdyZ byl na odborné
praxi, tak tam to bylo o néco horsi.

T: Jak dlouho udrZi pozornost?
R2: ZalezZi zase na predmétu a na tom, co ho bavilo. 0d 5-10 minut po 20 minut. Vic
urcité ne.

T: Jak zvladaji Zaci s ADHD vzdélavani?

R2: Zak, kterého jsem ucéila ja byl nadpriimérné inteligentni na chemii a biologii.
Chtél délat farmacii, i kdyZ se tam nedostal, ale to, co ho bavilo, tak vykazoval nad-
primérné znalosti. Sam si vyhledaval informace k tomu predmétu. Ale fyzika, ta ho
treba zase nebrala, takzZe tam délal problémy nebo jazyky ho nebavily.

T: Jak zvladaji vétsi mnoZstvi uciva?
R2: To se odviji zase od toho, jestli ho to zajimalo nebo ne. Chemii a biologii to si
dohledaval, tam mél nadpriimérné znalost, to kolikrat dopliioval jesté tu vyucujici
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a predmeéty, které ho nebavily, tak prosté ignoroval. TakZe on byl v nékterych pred-
métech na propadnuti a v jinych zase hvézda, ale délal parkrat reparat, ale udélal ho,
protoZe byl fakt inteligentni.

T: Maji problém s plnénim tkoli?
R2: Maji. Jednou je mél ty domaci tkoly, z toho je zase nemél. Ale on spoustu véci
zvladal v té vyuce, protoze on byl nadpriimérné inteligentni.

T: Jak je jim prizplisobena vyuka?
R2: Specialni pracovni listy jsem chystala, snazit se zaujmout pozornost, individu-
alni pristup, kompetencni pomficky.

T: Je to na stredni Skole mozné?
R2: No, ve tridé s 34 Zaky to neni Uplné jednoduché.

T: Je potieba stridat ¢innosti?

R2: Ano, je. Urcité je potreba stridat ¢innosti, proto je potreba individualni pristup.
Ale kdyZ Slo o skupinovou praci nebo piilenou tfidu na urcité predméty, tak to bylo
lepsi, nez kdyZ to byl cely kolektiv. Ale pokud je ¢ast hodiny vénovana tfeba vykladu,
tak individualni pristup nemiiZete uplatnit, protoZe ho tam prosté nemate samot-
nyho.

T: Co zabira, aby davali pozor a nerozptylovali se?

R2: Nechat ho sttihat, bud ho nechat délat tu ¢innost, co ho bavi anebo potom zkusit
néjakou aktivitu, ktera ho bude bavit. TakZe tfeba i potom ta ¢eStina, ktera ho moc
nebrala, tak obc¢as tam bylo téma, které ho zaujalo, a tim padem jako tu praci mél.

T: Méla jste pro néj nachystanou i praci tykajici se predmétu?

R2: Ano, jinak jsem pro ného méla nachystany porad néjaky pracovni listy zvlast,
protoZe on porad musel byt co nejvic zaméstnany, pokud zrovna nemél tu svoji ak-
tivitu, ale bylo to narocné. Treba pisemku mél napsanou za 5 minut, ostatni to psali
tfeba 15 minut. Do gramatiky mél vZdycky jen néjakou dopliiovacku, protoZe kromé
ADHD mél jesté néjakou dysgrafii a dysortografii, ale on to prosté projel, protoZe byl
inteligentni, tak to projel, co védél napsal, co nevédél nenapsal a odevzdal to a pak
chtél nejradsi rusit zase. TakZe jsem mu vZdycky rekla Martine vytahni si pleteni,
hackovani nebo strihani a vénuj se svému. Nebo jsem mu dala ten pracovni list, ale
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on to ignoroval, protoZe ta duSevni ¢innost to soustredéni vycerpal na tu pisemku
a pak uz potreboval néjakou aktivitu, ktera by ho viceméné nezatéZovala.

T: Myslite si, Ze rodina ma vliv na Zaka s ADHD?
R2: Urcité. ZaleZi na tom pristupu, jaka ta rodina je.

T: Mizete uvést néjaky priklad?

R2:Zrovna ten Martin mél tu smiilu, Ze tam byla absolutni absence jakéhokoli zajmu,
maminka vZdycky ptisla akorat kdyz se tresily kazenské prestupky, protoZe uz v prv-
nim roc¢niku byl pristiZen u néjaké kradeZe, a potom ve druhdku a ve tretaku tam
byl néjaky konflikt se spoluzaky. JenomZe oni byli rodice rozvedeni a matka ho méla
ve vlastni péci, otec o ného nejevil naprosty zajem a ten kluk ¢asti tady toho chovani
to daval najevo. MoZzna kdyby mél néjaky dobry zazemi, tak by ten projev byl jiny.
Nakonec se ukazalo, Ze ta jeho matka je lesba. Ona hledala svoji orientaci celkem
dlouho, pak zjistila, Ze ma orientaci takovouto a zamérila se na hledani pritelkyné,
pak si ji teda nasla a viceméné toho Kristofa pak vyhodila z domu, on byl pak u ba-
bicky. Tvrdila, Ze ji obCas zcizil néjakeé finance, ale nevim. A viceméné ten kluk se
potacel na hranici zakona. TakZe si myslim, Ze tam je velky vliv na to prostredi, ve
kterém to dité vyrista. Mozna kdyby mél jiné prostiedi, tak by se ten syndrom u néj
neprojevil az takhle.
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D Prepis rozhovoru respondent 3

Tazatel (dale jen , T“): Dobry den, souhlasite s nahravanim rozhovoru na diktafon?
Respondent 3 (dale jen ,R3“): Ano souhlasim.

T: Mlizeme tedy zacit s rozhovorem?
R3: Ano souhlasim s rozhovorem.

T: S kolika Zaky s ADHD jste se ve své pedagogické praxi setkala?
R3: Se dvéma.

T: VaSe znalosti o syndromu ADHD povaZujete pro svou pedagogickou praxi za do-
stacujici/ nedostacujici?

R3: To se tak neda fict. Protoze kazdy Zak s ADHD je originalni kousek. Jsou nevy-
zpytatelni, takZe ke kaZzdému se musite chovat jinak. Ale myslim si, Ze m{iZu Fict, Ze
dokazu zvladnout s ADHD, vim, jak se k nému chovat, jak se k nému postavit.

T: Projevuje se jejich porucha v porovnani s ostatnimi? Jak?

R3: Jak uzZ jsem se zminila, tak jejich chovani se béhem vyuky projevuje tim, Ze oni
nedokazi sedét a nedokazi vydrzet o jedné ¢innosti. Vyrusuji ucitelku, nehlasi se, vy-
krikuji. Obc¢as maji blby poznamky a jejich nalada je nepredvidatelna. Ostatni Zaci
dokaZou ucitelku vnimat, dokaZou prijmout tu autoritu. Tém détem s ADHD je to né-
kdy jedno.

T: Nechaji se Zaci rozptylovat vnéjsSimi podnéty?
R3: Stdle a porad. Jedna malickost a rozhodi je to ve vyuce raz dva.

T: Chovaji se nevhodné viici svym uciteliim/spoluzakiim?

R3: Jak ktery Zak, néktery zZak, ktery ma ADHD da se rict pod kontrolou, tak se pro-
jevuje jenom tim neklidnym chovanim, nepozornosti, vykrikovanim. Ale nékteri,
kteri to ADHD maji uz v pokrocilejsi fazi, tak dokazi byt vii¢i svym spoluzakim ag-
resivni. Zak, kterého jsem ucila difve, byl ve vyuce vidy nepozorny, drzy a mél
sklony k agresivnimu chovani, ale kdyZ jsme vyjeli na néjaky vylet nebo exkurzi
mimo Skolu, nevédéla jsem o ném.



Pfepis rozhovoru respondent 3 66

T: Uvédomuji si tito Zaci svoje chovani?
R3: Néktefi to moc dobfte vi, nékteri si to neuvédomuji.

T: Jak dlouho udrZi pozornost?

R3: Tam je dilezité to stfidani ¢innosti. Ti mladsi Zaci vydrzi tak 10 minut u jedné
¢innosti a ti starsi dokazi nékdy vydrzet i dyl, protoZe to ADHD miiZe postupné uplné
odeznit. Zak na zakladni nebo stfedni $kole nemusi mit to ADHD v takové fazi ve

30 ti letech.

T: Jak zvladaji Zaci s ADHD vzdélavani?
R3: U zakl s ADHD zalezi na tom, jestli maji tu poruchu pouze ADHD nebo jestli ji
maji kombinovanou i s jinou poruchou. Zaci s ADHD, ktef{ maji pouze tuto poruchu,

tak tu vyuku zvladaji lip neZ Zaci, kterou tu poruchu maji kombinovanou s jinou po-
ruchou nebo postiZenim.

T: V ¢em se lisi vzdélavani Zakl s ADHD a vzdélavani Zak, ktefi maji tuto poruchu
kombinovanou s jinou poruchou nebo postizenim?

R3: Protoze Zaci pouze s ADHD maji priznaky-neposedi, vyrusuji, vykrikuji, provo-
kuji. Jejich ¢innost musi byt stridava. NevydrZi dlouho pri jedné ¢innosti. KdeZto Zaci
s ADHD, kteri maji jesté navic tu poruchu chovani, tak tam uz to zvladani vyuky je
daleko slozitéjsi. Mam zkusSenosti se zaky s ADHD, ktefi maji tuto poruchu kombino-
vanou s mentalni retardaci. Tito Zaci nejsou schopni pobrat vice informaci a ukolt
najednou. Je tieba jim vSechno postupné opakovat. Jsou i takovi jedinci, kterym déla
problém rozeznat mimiku, pocity. Dale jsou tu Zaci s ADHD, ktefi jsou velice inteli-
gentni a moc dobre si uvédomuyji, jak se chovaji a zneuzivaji svoji poruchu ve vyuco-
vani, proti ucitellim i proti rodi¢lim. Tento Zak byl v nékterych predmétech nejlepsi
ze tiidy (fyzika, matika, zemépis). Do téchto predmétii si dobrovolné vyhledaval in-
formace a délal referaty. VSimla jsem si, Ze pokud ho dany predmét bavi, pak ma
dobry vztah i s uCitelem, ktery ho vyucuje. Naopak pokud ho predmét nebavi, ma
s uCitelem rozpory.

T: Jak zvladaji vétsi mnoZstvi uciva?

R3: Oni jsou schopni to ucivo zvladat, jsou schopni prijmout vétsSi mnozstvi uciva,
ale vétSinou maji kratkodobou pamét a rychle to zapomenou. Nékteri Zaci si to za-
pamatuji dva tfi dny, nékteri to za den nevi, nékteri jsou schopni si to zapamatovat
i tyden. Zalezi na tom, jak je na né kladen natlak.
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T: Maji problém s plnénim tkoli?

R3: Podle toho, jakou maji naladu. VétSinou Zaci s ADHD jsou pod praskama, berou
néjaké 1éky. Pokud jsou pod praskama, dokazZou se soustiedit a plnit ukoly 1épe, po-
kud prasky neberou, tak to plnéni dkoll uz je horsi.

T: MiiZe mit na jejich pristup k plnéni ukoll vliv i rodina?

R3: Samozrejmé vSechno pochazi z rodiny, takze zalezi, jaky pristup, jaka pravidla,
hranice, a hlavné rezim maji nastaveny z domu. Jestli jsou zvykli délat i néjaké do-
maci prace nebo Ukoly doma, potom neni takovy problém, aby zvladali tyhle tkoly,
co se tyCe vyucovani ve skole.

T: Jak je jim prizplisobena vyuka?

R3: Na stredni Skole se na zaky s ADHD uZ tak moc nehledi. Ta vyuka se zakiim
s ADHD prizplisobuje spi$ na zdkladni a v matei'ské Skole. Na stiredni Skole uZz to tak
ucitelé netesi, vyhradné nesouhlasim s inkluzi. Podle mého nazoru jsou ostatni Zaci
byti na tom, Ze se kviili jednomu Zakovi s IVP nestihne probrat potiebné ucivo. Né-
kteri maji zajem o to, aby se toho stihli naucit co nejvice, napriklad kviili piijimac-
kam na vysokou Skolu, ale brzdi je to, Ze se ucitel musi z poloviny vénovat Zakovi
s IVP.

T: Je potieba stridat ¢innosti?
R3: Ano, je potieba stridat ¢innosti.

T: Co zabira, aby davali pozor a nerozptylovali se?
KdyzZ je bavi, dokaZi udrZet pozornost, kdyZ je to nebavi, je jim to jedno a vyrusuji.
Nejlepsi je, aby sedéli oddélené od ostatnich, sami v lavici.

T: Myslite si, Ze rodina ma vliv na zaka s ADHD?
R3: Urcité. ProtoZe Zak, ktery ma doma néjaky rad, tak ve Skole ti déti maji mensi

v v o7

problémy nez Zak, kterému se ta rodina nevénuje.

T: MiZete uvést néjaky priklad?

R3: Mame tam zZaka, ktery ma ADHD, tento zak bydli s dédeckem, i pres to, Ze ma-
minku m4, ale maminka je pracovné vytiZeng, takZe se mu nevénuje. Kluk bydli s dé-
deckem a jde na ném vidét, Ze ho vychovava déda, Ze tam neni ta materska péce, Ze
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se mu nevénuji tolik, jak by méli, a to ucivo ten 70tilety dédecek nema uplné zaZité,
jak tfeba ta maminka, a navic ten dédecek nema uz ani tolik energie se mu vénovat.
Tam se to hodné projevuje i na vychové i na ucivu.



