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Seznam pouzitych zkratek
ADHD - porucha pozornosti s hyperaktivitou

DS — Downtiv syndrom

IQ — inteligencni kvocient

IVP — individuélni vzdélavaci plan

MS — mateiska $kola

MSMT — Ministerstvo $kolstvi, mladeZe a télovychovy Ceské republiky
OSD - odklad $kolni dochazky

PAS — poruchy autistického spektra

PPP — pedagogicko-psychologicka poradna

RVP PV — Ramcovy vzdélavaci program pro predskolni vzdélavani
SPC — specialné pedagogické centrum

SVP — specialni vzdélavaci potieby

SPZ — $kolské poradenské zatizeni

SVP — Skolni vzdélavaci program

7S — zakladni $kola



Uvod

Diplomovéa prace je zamétena na rozvoj déti predskolniho véku, kterym jsou v ramci
jejich vychovy a vzdélavani poskytovana podpiirnd opatfeni. Prestoze plsobim jako
ucitelka v matetské Skole teprve tetim rokem, kazdy rok jsem se pfi své praci setkala
s n¢kolika détmi, které mély specidlni vzdélavaci potieby. Z toho diavodu se mi
problematika déti s podpirnymi opatienimi stala blizkou natolik, Ze jsem se rozhodla se
ji vénovat v ramci své diplomové prace. Vérim, ze diky jejimu vypracovani ziskam

nové poznatky a zkuSenosti pro mou dalsi u¢itelskou praxi.

V teoretické Casti je popsano piedskolni obdobi a vzdelavani déti se specialnimi
vzdélavacimi potfebami. Zarovent obsahuje moznosti diagnostiky a informace tykajici
se vychovy a vzdélavani u déti s odkladem Skolni dochéazky, poruchami autistického

spektra a Downovym syndromem.

Praktickd c¢ast je zaméfena na ucinnost pedagogické intervence u déti s podplirnymi
opatienimi. V této casti jsou uvedeny cile prizkumného Setfeni, pouzité prizkumné
metody, charakteristika prizkumného souboru a organizace vyzkumu. Dale jsou zde
uvedeny tfi pfipadové studie vybranych déti obsahujici anamnézu, vstupni diagnostiku,
popis pedagogické intervence, vystupni diagnostiku a shrnuti vysledkii. Pro vstupni
a vystupni diagnostiku byla vyuzita kniha od Bednafové a Smardové (2015) nazvana
Diagnostika ditéte predskolniho véku a publikace od Cadilové, Zampachové a kol.
(2012) s nazvem Edukacné-hodnotici profil ditéte s poruchou autistického spektra (do
7 let). Prace s détmi vSak byla ovlivnéna nouzovym stavem a celostatnimi opatfenimi

Z duvodu Sifeni onemocnéni COVID-19.

V soucasné dob& se v béznych matetfskych Skolach stdle cCastéji objevuji déti se
specidlnimi vzdélavacimi potfebami, proto se domnivam, ze je velmi dulezité, aby se
ucitelky v této problematice orientovaly a umély témto détem poskytnout potiebnou
péci. Cilem této diplomové prace je zjistit, k jakému posunu dojde po vyuZiti
pedagogické intervence u déti s podpirnymi opatifenimi v oblastech, které se u nich jevi

jako nejslabsi.
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1 Charakteristika predskolniho obdobi

Predskolni vék miize byt v SirSim smyslu oznacovan jako celé obdobi od narozeni az po
pocatek Skolni dochazky. V uzsim smyslu se jedna o ,,vék matetské skoly* (Langmeier,
Krejcitova, 2006). Thorova (2015, s. 381) uvadi: ,,Za predskolni obdobi se tradicnée
pocita vek mezi 3 a 6 lety, v nékterych teoretickych systémech je povazZovano za
predskolni dité ve veku 2-5 let. Konec obdobi vsak neni definovan vekem, ale socialne —

nastupem ditéte do skoly. *

Vagnerova (2005) oznacuje za predskolni vék obdobi od 3 do 6-7 let. Rovnéz tato

autorka uvadi, ze kromé fyzického véku urcuje konec této faze také nastup do skoly.

1.1 Vyvoj predskolnich déti ve vybranych oblastech

Po 3 letech zivota u ditéte narlsta svalovy tonus, dité se vytahuje do vysky, nariista
svalova hmota. Dité si v pfedSkolnim veéku osvojuje komplexni motorické dovednosti,
Vv oblasti jemné motoriky zac¢ina funkéné manipulovat s predméty a rizné je pouzivat.
Na zacatku ptredSkolniho obdobi zvladé tedy dité béhat, mluvit, jezdit na tiikolce apod.,
dité si uvédomuje existenci své osoby, ma zajem o své vrstevniky. Zvlada také zaklady
sebeobsluhy a hygienickych névykd. Deé¢ti vtomto véku se snadno uci, jsou

komunikativni, plné energie, snazi se ziskavat rizné informace (Thorova, 2015).

1.1.1 Mysleni

Mysleni v piedskolnim obdobi je pfedoperaéni, nazorné a prelogické (Thorova, 2015).
Typickymi znaky uvaZovani ditéte v pfedskolnim véku jsou: centrace (subjektivné
podminéna redukce informaci), egocentrismus, fenomenismus (diiraz na urcitou podobu
sveta), prezentismus (pfetrvavajici vazanost na ptritomnost). Déle také utrzkovitost
a nepropojenost, predskolni déti neptfemysli komplexné. Ve zplsobu zpracovavani
informaci se objevuje magic¢nost, antropomorfismus, artificialismus (zplsob vykladu
vzniku okolniho svéta) a absolutismus, coz je presvédceni, ze kazdé poznani musi mit

definitivni a jednoznac¢nou platnost (Vagnerova, 2005).

1.1.2 Reé
Béhem piedskolniho obdobi se mimo jiné vyznamné zlepsi fe€, s rozvojem fe€i pak
souvisi 1 nartist poznatkii o sob¢ i okoli (Langmeier, Krej¢itova, 2006). Rovnéz Thorova
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(2015) ve své knize piSe, zZe dité se v predskolnim obdobi vyrazné zdokonaluje v feci, je
upovidané, rado komunikuje, snazi se ziskavat informace. V této dobé vyznamné roste

slovni zasoba, verbalni vyjadfovani je komplexné&jsi, dobie srozumitelné.

U déti se také objevuje tzv. egocentricka fe¢. Ta byva spojena s mysSlenim, neni
primarné urcena jiné osob¢, dit€¢ si mluvi samo pro sebe. Tato fe¢ muze mit rizny
vyznam. Jednak tak muze dité¢ vyjadfovat slovné své pocity. Mohou tak také fidit své
jednéani nebo muize byt egocentricka fe¢ prostfredkem uvazovani, kdy slovni komentar

usnadiiuje i zapamatovani (Vagnerova, 2005).

1.1.3 Socializace, materska skola

Predskolni déti jsou oproti batolecimu véku vice emocné¢ stabilni a vyrovnané, negativni
emoc¢ni reakce ubyvaji (Vagnerova, 2005). Podle Thorové (2015) jsou déti piedskolniho
veéku velmi fixovany na rodinu, zaroven ale rady vykonévaji rizné ¢innosti samostatné.
Jsou obvykle vstficné vici ostatnim détem, rychle se seznamuji a spole¢né si hraji.

Casto ale rovnéz vznikaji mezi détmi konflikty, které jest¢ neumi samy vyiesit.

,, Predskolni vzdélavani podporuje rozvoj osobnosti ditéte predskolniho veku, podili se
na jeho zdravém citovém, rozumovém a télesném rozvoji a na osvojeni zakladnich
pravidel chovani, zakladnich zZivotnich hodnot a mezilidskych vztahii. Predskolni
vzdelavani vytvari zdkladni predpoklady pro pokracovani ve vzdélavani. Predskolni
vzdélavani napomdha vyrovnavat nerovnomérnosti vyvoje déti pred vstupem do
zdkladniho vzdeélavani a poskytuje specialné pedagogickou péci détem se specialnimi

vzdélavacimi potiebami“ (MSMT, 2020, s. 28-29).

Predskolni vzdélavani je urceno détem ve veku od 2 do (zpravidla) 6 let. , Od pocatku
Skolniho roku, ktery nasleduje po dni, kdy dité dosahne pdtého roku veku, do zahdjeni
povinné skolni dochazky ditéte je predskolni vzdelavani povinné, neni-li dadle stanoveno

jinak “ (MSMT, 2020, s. 29).

Pro vétSinu déti je vstup do matetfské Skoly velkym zivotnim krokem. Déti se uci
fungovat v kolektivu a respektovat cizi autoritu. U¢i se zde, mimo jiné, ovladat svij

egocentrismus, komunikovat socialn¢ vhodnym zpisobem (Thorova, 2015).
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1.1.4 Hra

Hlavnim prostfedkem uceni je hra, z toho diivodu je pfedSkolni obdobi oznacovéano za
zlaty veék détské hry. U ditéte se Casto objevuje fantazijni symbolickd hra, zlepsSuje se
také schopnost zobecnovani. Po 4. roce se objevuje socialné-dramaticka hra, pii které
déti vyuzivaji napt. fantazii, ndpodobu, nacvicuji si socialni role. Velmi diilezita je také
spontanni hra, ktera rozviji vSechny oblasti détského vyvoje (Thorova, 2015).
Langmeier a Krej¢ifova (2006) ve své knize upozoriiuji, Ze hra ma vyznam sama
0 sob¢é. Déle zminuji, ze v predskolnim obdobi pievazuje spolecnd hra (asociativni),
pozdéji se objevuje hra kooperativni, kdy spolu déti spolupracuji. Zacina se také

objevovat soupetivost.

1.1.5 Kresbha

Toto obdobi je rovnéz povazovano za zlaty veék détské kresby. Pii kresbé postavy
zaCinaji déti obvykle kresbou hlavonozce, nasledné postupné piechazi ke kresbé
postavy s trupem. Zhruba v péti letech se u ditéte objevuje stadium konvenéni détské
kresby, kdy si dit¢ utvari svlij vlastni styl. Postavé zpocatku vétSinou chybi krk
(Thorova, 2015). Vagnerova (2005) uvadi, ze ptedSkolni déti v ramci kresby cCasto
vyjadiuji sviij pohled na svét. Vyobrazuji realitu tak, jak ji chapou. Stejné tak mizeme

postoj ditéte ke sveétu pozorovat i pti hie nebo vypravéni ditéte.

1.2 Ramcovy vzdélavaci program pro predskolni vzdélavani

., Ramcovy vzdélavaci program pro predskolni vzdelavani (RVP PV) vymezuje hlavni
pozadavky, podminky a pravidla pro institucionalni vzdélavani deti predskolniho véku.
Tato pravidla se vztahuji na pedagogické cinnosti probihajici ve vzdeélavacich
institucich zarazenych do sité skol a skolskych zarizeni. Jsou zdavazna pro predskolni
vzdelavani v materskych Skolach, v materskych skoldach zrizenych podle § 16 odst. 9
Skolského zdkona, v lesnich materskych skolach a v pripravnych tridach zdkladnich
§kol“ (MSMT, 2018, s. 5). V RVP PV je stanoven elementarni vzdélanostni zaklad, na

ktery nasledné navazuje zakladni vzdélavani, rovnéz je zdsadni pro tvorbu SVP.

Mezi hlavni principy RVP PV patii napt. akceptovat prirozena vyvojovych specifik déti
predskolniho véku; umoznit rozvoj a vzdélavani kazdého jednotlivého ditéte v rozsahu

jeho individualnich moznosti a potieb; zaméfit se na vytvareni zakladu klicovych
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kompetenci dosazitelnych v dobé predskolniho vzdé¢lavani, definovat kvalitu
predskolniho vzdélavani z hlediska cili vzdélavani, podminek, obsahu i vysledk, které
ma prindset; vytvaiet prostor pro rozvoj riznych programu a koncepci i pro individuélni

profilaci kazdé mateiské skoly (MSMT, 2018).

Podle RVP PV (MSMT, 2018) je piedskolni vzdélavani sméfovano k tomu, aby si déti
jiz od utlého veéku osvojovaly zaklady klicovych kompetenci, a tim ziskavaly
pfedpoklady pro celozivotni vzdélavani, tkolem instituciondlniho piedskolniho
vzdélavani je dopliovat a podporovat rodinnou vychovu a zajistit ditéti dostatek
riznorodych a pfimé&fenych podnéti K jeho aktivnimu rozvoji a u¢eni. Duraz je kladen
na maximalni mozné rozvijeni individualnich moznosti ditéte. Nemén¢ dulezita je
rovnéz diagnosticka funkce ptedskolniho vzdélavani. Mélo by byt v dostatecné miie
uplatiiovdno situac¢ni uceni, spontanni socidlni ueni, spontdnni i fizené aktivity, je

potieba uplatiiovat integrovany ptistup.

Ramcovymi cili instituci poskytujicich ptedskolni vzdélavani jsou: rozvoj ditéte, jeho
uceni a poznani; osvojovani zdkladi hodnot, na nichz je zaloZena naSe spolecnost
a ziskdni osobni samostatnosti a schopnosti projevovat se jako samostatnd osobnost
pusobici na své okoli. U ditéte v predskolnim veku jsou utvateny zdklady klicovych
kompetenci, které jsou pro n¢j vyznamné nejen pro jeho dalsi vzdélavani, ale i pro zivot
celkové. Jedna se o kompetence: k uceni, k feSeni problému, komunikativni, socialni
a personalni, ¢innostni a obCanské. Vzdélavaci obsah je v RVP PV rozdélen do téchto
oblasti: biologicka, psychologicka, interpersonalni, socidlné-kulturni a environmentélni.

Obsah pak u¢itel formuje do integrovanych blokti (MSMT, 2018).
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2 Vzdélavani déti se specialnimi vzdélavacimi
potiebami

, Ditetem se specidalnimi vzdélavacimi potrebami je dite, které k naplnéni svych
vzdelavacich moznosti nebo k uplatnéni a uzivani svych prav na rovnopravném zaklade
s ostatnimi potrebuje poskytnuti podpiirnych opatieni. Tyto déti maji pravo na
bezplatné poskytovani podpiirnych opatieni z vyctu uvedeného v § 16 Skolského zakona.

Podpiirna opatreni realizuje materska skola* (RVP PV, 2018, s. 35).

Pro vzdélavani déti se SVP je klicovy zakon ¢&. 561/2004 Sb., o ptedSkolnim,
zakladnim, stfednim, vys$§im odborném a jiném vzdélavani, v platném znéni.
Kvalifikacnimi ptedpoklady pedagogickych pracovniki, kteti poskytuji podporu détem
se SVP, se mimo jiné zabyva zakon ¢. 563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich,
v platném znéni. Vyhlaska €. 27/2016 Sb., o vzdélavani 74kt se specidlnimi
vzdélavacimi potfebami a zakt nadanych se zaobirda podrobnostmi vzdélavani déti
a zaku se SVP. Dulezita je také vyhlaska €. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych

sluzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych zafizenich, v platném znéni (Kendikova,
2016).

V RVP PV (2018, s. 6) je uvedeno: , Déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami je
mozné zarazovat do béznych tiid materskych skol, nebo do trid ziizovanych podle § 16
odst. 9 Skolského zdkona, popripadé Skol zrizovanych podle § 16 odst. 9 Skolského
zdkona. * Jeden z hlavnich principit RVP PV (2018) je umoziiovat rozvoj a vzdélani
kazdého ditéte vrozsahu jeho individualnich potieb a moZnosti. Mezi casto
identifikované druhy specidlnich vzdélavacich potieb, které se objevuji u déti
v predSkolnim véku, patii: télesné postizeni, zrakové postizeni, sluchové postizeni,
mentalni postizeni, poruchy fec¢i, autismus, kombinované vady, poruchy chovani,

ADHD a dlouhodoba zavazna onemocnéni (Kendikova, 2016).

Skoly a gkolskd poradenskd zafizeni poskytuji poradenskd opatfeni. Jedna se
0 bezplatné sluzby, které jsou uskute¢niovany zejména na zéklad¢ Zadosti zakonnych
zastupctt déti ¢1 matetfskych Skol. Sluzba je poskytovana za podminky, Ze zakonny
zastupce ditéte poskytne informovany souhlas. Mezi Skolskéd poradenska zatizeni patii
pedagogicko-psychologické poradny a specialné pedagogicka centra. Podpirna

opatfeni maji za ukol napomahat k prekonani piekazek ve vzdélavani. Skoly a $kolska
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zafizeni poskytuji podplirné opatfeni vzdy v souladu se zajmem ditéte (Kendikova,
2016). Podle Hajkové a Strnadové (2010) je dulezitd mira poskytované podpory, nikoliv
kategorie postizeni dané osoby. Dvé osoby s totoZznym typem postizeni mohou mit zcela

odlisné potieby.

Podle Kendikové (2016) by se pedagogové v MS méli snaZit o vytvofeni optiméalnich
podminek pro rozvoj vSech déti. Je podstatné vést déti k samostatnosti a zaroven dbat na
individualni moznosti kazdého jednotlivce. Autorka (Kendikova, 2016, s. 7) dale pise:
., U deti se specialnimi vzdélavacimi potrebami je uspéch ve vzdélavani mnohdy vysoce
zavisly na citlivém, chapajicim a priméreném pristupu okoli.* Je proto dilezitd nejen
pfipadna uprava prostiedi, pozitivni pfijeti ze strany vrstevnikt, ale i izka spoluprace
srodinou a s odborniky. V RVP PV (2018) je uvedeno, ze specializované sluzby pro
déti se specialnimi vzdéldvacimi potfebami, které nejsou v kompetenci predskolniho
pedagoga, jsou zajiStovany ve spolupraci s prisluSnymi odborniky (napf. specidlnimi
pedagogy, lékafi, rehabilitaénimi pracovniky). Kendikova (2016) uvadi, ze kromé
Skolskych poradenskych zafizeni mohou MS spolupracovat napf. s détskymi
psychology, logopedy a specidlnimi pedagogy. Mezi formy spoluprace s odborniky
patii také navstévovani seminaiti porddanych odborniky, naslechy, supervize apod.
Rovnéz existuje tzv. rana péce, coz je sluzba, ktera spada pod zakon ¢. 108/2006 Sb.,
zékon o socidlnich sluzbach, v platném znéni. Tato sluzba muize mit terénni
I ambulantni formu, je poskytovana détem se zdravotnim postizenim nebo détem,

jejichZ vyvoj je ohrozen v dusledku neptiznivého zdravotniho stavu a jejich rodinam.

2.1 Skolské poradenské sluzby

Prochazka (2014) uvadi, ze poradenstvi je zalozeno na vztahu mezi klientem
a poradcem. Hlavnim cilem je podpora a pomoc. Podle Kendikové (2016) hraji Skolska
poradenska zafizeni ve vzdélavani déti se SVP dileZitou roli. Radi se mezi né

pedagogicko-psychologické poradny a specialné-pedagogicka centra.

Poslanim Skolnich poradenskych sluzeb je napomdhat vychovnym a vzdéldvacim
institucim, které jsou fizené piisluSnymi organy statni spravy, k napliovani jejich
hlavnich vychovnych a vzdélavacich cild. Mezi zakladni funkce vSech ¢lankt a instituci
Skolnich poradenskych sluzeb patti diagnosticka, poradenska, terapeuticka a informacni

(metodicka) funkce. Zakladnim tukolem Skolnich poradenskych sluzeb je zejména
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vytvareni vhodnych podminek pro zdravy télesny, psychicky a socialni vyvoj zak a pro

rozvoj jejich osobnosti (Opekarova, 2010).

Podle vyhlasky ¢. 72/2005 Sh. (2017) se za¢ne poradenska sluzba poskytovat nejdéle do
3 mésict ode dne pfijeti zadosti, paklize jiny pravni piedpis nestanovi jinak. Krizova
poradenska intervence je poskytovana ihned po obdrzeni Zadosti. Pokud poradenska
sluzba spociva v psychologické nebo specialné pedagogické diagnostice, piipadné na
zakladé rozhodnuti organu vefejné moci, Skolské poradenské zatizeni vzdy vydava

Zpravu.

2.1.1 Pedagogicko-psychologické poradny

Ve vyhlasce ¢. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve skolach a skolskych
poradenskych zatizenich, je v §5 uvedeno: ,, Poradna poskytuje sluzby pedagogicko-
psychologického a specialné pedagogického poradenstvi a pedagogicko-psychologickou
a specialné pedagogickou pomoc pri vychové a vzdélavani zaku* (2017, s. 5).
Kendikova (2016) ve své publikaci piSe, ze pedagogicko-psychologické poradny

poskytuji své sluzby hlavné détem, které nemaji zdravotni postizeni.

Pedagogicko- psychologické poradny jsou relativné samostatné oblastni a krajské
instituce (Opekarova, 2010). Tato zafizeni nejsou zamétena na konkrétni druh obtizi.
Do ¢innosti PPP patfi: zjiStovani pfipravenosti na Skolni dochazku, doporucovani
podpurnych opatteni, poskytovani metodické podpory skoldm apod. (Kendikova, 2016).
Dle Opekaroveé (2010) patii mezi zékladni tkoly pedagogicko-psychologické poradny
mimo jiné napf.: doporucovani viazeni zdka do konkrétni Skoly a ttidy, spoluprace pfi
pfijimacim a vybérovém fizeni zdkd do S$kol, poskytovani metodické pomoci,
zajistovani prevence socialné patologickych jevli apod. Autorka déale uvadi, ze mezi
zakladni funkce pedagogicko-psychologickych poraden patii: komplexni nebo
zam&fena psychologicka a specidlné¢ pedagogicka diagnostika, psychologicka

a specialn¢ pedagogicka intervence, informac¢ni a metodicka ¢innost.

Mezi pracovniky PPP patfi: psychologové, specidlni pedagogové, socialni pracovnici
a skolni metodici prevence. Cinnost je zajistovana predeviim ambulantng, navitévami
pracovnikil ve Skolach, Skolskych a jinych zatizenich (Prochazka, 2014). Predskolni déti

tato zafizeni ¢asto poprvé navitivi pied zapisem do ZS (Kendikova, 2016).
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2.1.2 Specialné pedagogicka centra

SPC poskytuje poradenské sluzby zejména détem se zdravotnim postizenim
(Kendikova, 2016). Prochazka (2014) uvadi, ze SPC =zajistuji praci s détmi se

specialnimi potiebami.

Podle Opekarové (2010) patii specialné pedagogicka centra k nejmladSim ¢lankim
vV systému vychovného poradenstvi. Kendikova (2016) popisuje, ze v CR existuji riizné
typy specialn¢ pedagogickych center, napf.: Centrum poskytujici sluzby zakim
s vadami feci, Centrum poskytujici sluzby zadkim se sluchovym postizenim, Centrum
poskytujici sluzby zaklim s mentdlnim postizenim, Centrum poskytujici sluzby Zakiim
s poruchami autistického spektra a Centrum poskytujici sluzby zakim s vice vadami.
Do c¢innosti SPC patii: zjiStovani ptipravenosti déti se zdravotnim postizenim na $kolni
dochazku, zajistovani specialné pedagogické péce, zpracovavani podkladl pro
podpiirnd opatfeni, poskytovani metodické podpory Skolam, vykonavéani specidlné
pedagogické a psychologické diagnostiky, poskytovani poradenskych sluzeb se
zaméfenim na pomoc pfi feSeni problémi ve vzdélavani, poskytovani poradenstvi
Vv oblasti vzdélavani déti se zdravotnim postiZenim a znevyhodnénim apod. Opekarova
(2010) tadi mezi zékladni funkce SPC: depistdZ a vyhledavani zakd se zdravotnim
postizenim a znevyhodnénim, socidlné¢ pravni poradenstvi, zapljcovani odborné

literatury, vedeni dokumentace centra a ptiprava dokumentii pro spravni fizeni apod.

Pracovnici SPC jsou specialni pedagogove, psychologové a socidlni pracovnici. Tym
SPC miize byt doplnén o dal$i pracovniky v zavislosti na tom, jaky je druh a stupeni
postizeni klientli (Prochazka, 2014). SPC poskytuje své sluzby ambulantné na svém

pracovisti, ve Skolach, pfipadné v rodinach déti (Kendikova, 2016).

2.2 Podpurna opatieni

Definici podplirnych opatfeni, zasady jejich uplatnovani, postup pii poskytovani
podptirnych opatieni a dalSi souvisejici informace nalezneme ve vyhlasce ¢. 27/2016
Sb., o vzdélavani zakt se specidlnimi vzdélavacimi potfebami a 74kt nadanych.
Dilezitou soucasti vyhlaSky je podrobny piehled podplrnych opatfeni (Kendikova,
2016).
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Podptirnd opatieni se déli do 5 stupiii podle pedagogické, finanéni a organizacni
narocnosti. Zatimco prvni stupeil podpirnych opatieni poskytuje skola i bez doporuceni
Skolského poradenského zafizeni, ve 2. az 5. stupni je doporuceni Skolského
poradenského zatizeni nutné. Vyuziti podptrnych opatieni musi vzdy schvalit zakonny
zastupce ditéte pisemnym souhlasem. Rozdéleni podpirnych opatfeni do jednotlivych
stupnit lze nalézt v Pfiloze ¢. 1 k vyhlaSce ¢. 27/2016 Sb., o vzdélavani zaka se
specidlnimi vzdélavacimi potfebami a zakt nadanych (Kendikova, 2016). Ve vyhlasce
¢. 27/2016 Sb., o vzdélavani zakl se specialnimi vzdélavacimi potfebami a zaku
nadanych, ve znéni pozd¢jsich piedpist, je v §2 uvedeno: ,, Podpiirna opatieni prvniho
stupné predstavuji minimalni upravu metod, organizace a hodnoceni vzdélavani a jsou
poskytovana zZakovi, u kterého se projevuje potreba uprav ve vzdélavani nebo skolskych
sluzbach a zapojeni v kolektivu. Podpiirna opatreni prvniho stupné nemaji normovanou
financni narocnost” (S. 1). Pokud se podpurna opatfeni 1. stupné nejevi jako
dostacujici, doporu¢i Skola navstévu poradenského zafizeni za ucelem posouzeni
specialnich vzdé€lavacich potieb ditéte. Podpliirnd opatteni druhého az patého stupné se
poskytuji na zdkladé doporuceni Skolského poradenského zatizeni a s informovanym

souhlasem zletilého Z4dka nebo zakonného zastupce Zaka.

V matefskych Skolach jsou €asto vyuZivana tato podpiirna opatieni: plan pedagogické
podpory, individudlni vzdélavaci plan a asistent pedagoga. Plan pedagogické
podpory je podpirnym opatienim 1. stupné. MS jej realizuje samostatng, bez
doporuceni SPZ a bez naroku na navyseni finanénich prostiedkii. Tento plan je mozné
pribé&zné upravovat. Pokud po 3 mésicich od zavedeni podplrnych opatieni nedojde ke
zlepSeni stavu vzdélavacich potfeb ditdte, je potieba, aby MS doporudila zakonnym

zastupcim navstévu Skolského poradenského zatizeni (Kendikova, 2016).

,, Individudlni vzdelavaci plan (IVP) je dokument, ktery kazdy skolni rok vypracovava
materskad Skola, a to na zdkladé Zadosti zakonného zdstupce ditéte. Zpracovava se na
zdaklade doporuceni skolského poradenskeho zarizeni. Je zavaznym dokumentem pro
naplnovani specialnich vzdélavacich potreb ditéte” (Kendikova, 2016, s. 12). IVP
spada do podplrnych opatieni 2. — 5. stupné. Je mozné jej v prubéhu Skolniho roku
dopliiovat podle aktualnich vzdélavacich potieb ditéte. Za zpracovani a napliovani I[VP

nese odpovédnost feditel/ka MS.
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., Asistent pedagoga je zaméstnanec, ktery poskytuje podporu ucitelkam a uciteliim MS
pri praci s détmi se specialnimi vzdelavacimi potrebami. Pomdhd predevsim pri
organizaci a realizaci vzdeéldavani, podporuje samostatnost a aktivni zapojeni Zdka do
vSech cinnosti uskutecnovanych v dané Skole. Asistent pedagoga miize pracovat také
S ostatnimi Zaky ve tride** (Kendikova, 2016, s. 13). Mezi nejcast¢jsi Cinnosti asistenta
pedagoga patii: verbadlni a vizudlni podpora ditéte, pomoc pii adaptaci ditéte na
prostiedi MS, nacvik a rozvoj komunikace, zajistovani dohledu, pomoc pii vytvafeni

a rozvijeni pracovnich a hygienickych navyki apod.

Mezi dal$i podplirnad opatieni, kterd matetské Skoly poskytuji détem se SVP, se tadi
napf.: Uprava organizace, obsahu, forem a metod vzdelavani a Skolskych sluzeb,
vyuzivani kompenza¢nich pomiticek apod. (Kendikova, 2016). Podle wvyhlasky
¢.27/2016 Sb., ve znéni pozdéjsich piedpis, mohou byt podpirna opatieni

poskytovana samostatné nebo 1 v kombinacich riznych druhti a stupiiti.
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3 Dité s odkladem Skolni dochazky

Zahajeni Skolni dochazky je velmi vyznamnym bodem ve vyvoji ditéte, od které¢ho se
pfi nadstupu do Skoly vyzaduje urcitd mira vyzrélosti a piipravenosti (Bartonova,
Vitkova, 2019). U nas obvykle déti nastupuji do zakladni Skoly ve véku 6 let, do Skoly
vSak mohou v zafi nastoupit i déti mladsi, které dovrsi Sesty rok do konce prosince
téhoz roku. Zaroven je také mozné, aby dité do Skoly nastoupilo o rok déle (Langmeier,

Krejcitova, 2006).

Pokud by do skoly nastoupilo nezralé¢ dité, mohlo by v ramci vzdélavani selhavat,
mohla by tim byt ovlivnéno i jeho budouci studium (Vagnerova, Klégrova, 2008).
Odklad Skolni dochazky byva castéji realizovan u chlapcii a rovnéz u déti narozenych

V jarnich a ptedevsim v letnich mésicich (Thorova, 2015).

3.1 Skolni zralost vs. $kolni pfipravenost

Langmeier a Krej¢itova (2006) pisi, ze pro uspésny Skolni zacatek je dulezita biologicka
zralost, télesna zralost, kognitivni zralost a emoc¢ni, motivacni a socidlni zralost. Dale
také zminuji, Ze posuzovani vySky a vahy ditéte je sice nejCast&jsi a nejjednodussi

zplisob pii posuzovani vyzralosti ditéte, nicméné se jedna o nejméné prikazny zpisob.

Ve spojitosti s odkladem $kolni dochazky se Casto uzivaji pojmy: $kolni zralost a $kolni
piipravenost. Thorova (2015, s. 396) uvadi: , Skolni zralost je ndzev pro soubor
dusevnich schopnosti a dovednosti, které umozZnuji ditéti zvladnout naroky povinné
Skolni dochadzky a zdaroven mit z vyucovani a Skolnich aktivit prospéch.” Mezi znaky
Skolni zralosti patii dle Opatfilové (2019) napf. pfiméfend obratnost, naznacena druha
dentice, kvalitn€j§i zdmérnd koncentrace pozornosti, lateralizace ruky, rozvinuta
grafomotorika a kresba, mySleni na urovni konkrétnich logickych operaci, minimalni
odchylky v mluveném projevu, sluchova diferenciace, analyticko-syntetické schopnosti
a mysleni, emocni stabilita, akceptace autority ucitele, socidlni zkuSenosti a dovednosti.

Autorka rovnéZ zminuje, Ze Skolni zralost mize ovlivnit vice faktord.

Terminem §kolni pFipravenost se oznacuji dovednosti ziskané vychovou, jez souvisi
s vlivy prostiedi, které na dit€ pusobi (Thorova, 2015). Bartoniova a Vitkova (2019)

uvadi, ze pro posouzeni Skolni pfipravenosti jsou zasadni deficity ve zrakovém,
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sluchovém a hmatové-pohybovém vnimani a diferenciaci a v socialnim a emocionalnim

vyvoji ditéte.

V oblasti emo¢ni zralosti je podstatné, aby dit¢ umélo piiméfené kontrolovat své city
aimpulzy. Je dilezité, aby bylo dit¢ schopno pracovat v kolektivu svych spoluzakd,
aby se umélo na néjakou dobu vzdat svych vlastnich potfeb ve prospéch spole¢nych
cili. Déti by také mély byt schopné se, pfiméiené svému veku, soustredit na ukol
a vytrvale pracovat. Co se tyka socidlni zralosti, dit¢ ma byt méné zavislé na své rodiné,
dokaze se od ni odloucit a samostatn¢ pracovat. Je rovnéz schopné se podiidit nové
autorité a pfijmout roli Skoldka spolecné s chovanim, které se od n¢j oc¢ekava. Je také
dalezité, aby se dit¢ dokazalo zaclenit mezi své nové spoluzaky a naslo si kamarady

(Langmeier, Krejcifova, 2006).

Podle Thorové (2015) je potieba skolni zralost posuzovat komplexné. Usp&snost ditéte
ve Skole ovliviiuje mimo jiné vybér Skoly a také kvalita ucitele. Stejny ndzor maji
i Langmeier a Krej¢itova (2006, s. 117), ktefi ve své knize uvadéji: ,, Velky vyznam pri
posouzeni pravdepodobného uspéchu nebo selhani ditéte ma tedy i citova a spolecenska

I3

atmosféra ve trideé a 0sobnost ucitele. *

3.2 Moznosti diagnostiky Skolni zralosti a pripravenosti

Diagnostikou $kolni zralosti a pfipravenosti by se méli zaobirat nejen odbornici
a pedagogiéti pracovnici v MS, ale napt. také rodie. Prostfednictvim diagnostiky
poznavame moznosti a potieby ditéte, jeho slabd mista. Diky témto poznatklim pak
muzeme ditéti zajistit dobré podminky k jeho dalSimu rozvoji. Pokud se budeme
nedostatkim vénovat, mtze dojit ke snizeni, nebo dokonce k vyrovnani deficitu. Pfi
intervenci s ditétem bychom méli vychazet z urovné, na které se dit¢ pravé nachazi,

a postupné naroc¢nost zvySovat (Bartoniova, Vitkova, 2019).

Pti posuzovani Skolni zralosti byva vyuzivan Kern-Jiraskuv test §kolni zralosti, ktery
obsahuje: kresbu muzské postavy, obkreslovani psaciho pisma a obkresleni deseti tecek.
Kresbu lidské postavy dit€ zpravidla dobfe zna, nejednd se o neznamou aktivitu.
Skolsky zralé dité nakresli hlavu, ktera je mensi nez trup, na hlavé vlasy ¢ pokryvku
hlavy, dale vyznaci usi, oc¢i, nos a Usta, krk, paze, na rukou pét prstii. Dolni koncetiny
znazorni dole zahnuté, zvoli spiSe obleceni typické pro muze. Dalsi dva tkoly vSak
byvaji pro dité spiSe neznamé a pro jejich splnéni musi vynalozit urcité usili. Pfi
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obkreslovani psaciho pisma ma dit¢ podle vzoru napsat psacim pismem kratkou vétu.
V ramci posledniho ukolu jsou teCky usporadany do pravidelného tvaru. Pokud je dité
méné vyspé€lé, pak napt. nedodrzi pocet tecek (Opatiilova, 2019). Test je mozné zadat
jak individualné, tak skupinové. Svoboda (2015) pise, ze pokud je test zadan skupinove,
pfinese to rovnéz informaci o tom, jestli je dit€é schopné pracovat v kolektivu.
Végnerova a Klégrova (2008) uvadi, ze k vyhodnoceni vysledkl slouzi pétibodovy
systém, ktery se podoba Skolnimu hodnoceni pomoci znamek. Pokud dit¢ v ramci
tohoto testu nemé dobré vysledky, je nutné podrobnéjsi vysetieni a sledovani jeho

dalsiho vyvoje.

Dale se rovnéz vyuziva tzv. filipinska mira, podle které je dité Skolsky zralé, pokud si
dosdhne rukou pfes hlavu na ucho na opacné strané. Tento test vSak neni jednoznacny

(Svoboda, 2015).

Hlubsi diagnostiku Skolni zralosti je mozné provést napf. prostiednictvim tzv.
Goppingenské zkouSky, ktera obsahuje 10 subtestl zaméfenych na diagnostiku
schopnosti postihovat a rozliSovat tvary, schopnosti chapani pojmd, trovné vyvoje
v§eobecnych rozumovych schopnosti atd. (Svoboda, 2015). Pro diagnostiku Skolni
zralosti je také mozné vyuzit napt. publikaci od Bednifové a Smardové (2015)
Diagnostika ditéte predSkolniho véku, kterd umoZiuje posouzeni mnoha oblasti ve
vyvoji ditéte (motorika, grafomotorika, kresba, socidlni dovednosti, hra, sluchové

vnimani apod.).

Sindelarova (2016, s. 8) ve své publikaci objasiiuje, co znamena slovni spojeni ,,diléi
funkce*: ,, Dilci funkce definujeme jako zakladni schopnosti, které umoznuji diferenciaci
a rozvoj vyssich psychickych funkci, jako jsou re¢ a mysleni. V dalsSim vyvoji jsou
predpokladem, o ktery se opirda dovednost cteni, psani, pocitani a i priméreného
chovani.* Deficity dil¢ich funkci se pak rozumi oslabeni elementarnich schopnosti.
Autorka rovnéz uvadi, jaké dil¢i funkce dité potiebuje k tomu, aby bylo v uceni
uspesné. Jednim z dilezitych aspektl je schopnost koncentrace — zaméfeni pozornosti
na to, co je dulezité, diferenciovat pozadi a figuru. Dalsi vyznamné dil¢i funkce jsou
napi: opticka a akustickd diferenciace, prostorova orientace a vnimani télesného

schématu.

Pti vySetfovani Skolni zralosti je také dilezité dit€¢ pozorovat ve standardnich situacich,

opatfit si posudek od ucitelek z matefské $koly a s rodi¢i dukladné zpracovat anamnézu
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ditéte. Je dilezité, aby rok odkladu skolni dochazky byl vyuzit K vyvojové stimulaci
ditéte (Matéjcek, Klégrova, 2011).

3.3 Vychova a vzdélavani déti s OSD

,, Kolem Sesti let dochazi k podstatnym zménam V poznavaci cinnosti ditéte. Predevsim
dité zacina svét chapat realisticky, je méné zavislé na svych pranich a okamZitych
stalosti ¢i zmén velikosti a mnozstvi, popripadé Fazeni apod. Teprve v této dobe zacina
dite logicky myslet, i kdyz jen na konkrétnich predmetech a pri konkrétnich cinnostech
(Langmeier, Krejcitova, 2006, s. 113).

Odklad $kolni dochazky pomaha vétSiné déti dozrat. Ucitelka by méla danému ditéti
nabizet riznorod¢ aktivity, které jsou pro néj vzhledem k jeho individudlnim potiebdm
vhodné. U déti s odlozenou Skolni dochazkou je vhodné zatazovat mezi Cinnosti
grafomotorickd cviCeni, soustfedit pozornost na spravné drzeni tuzky a postupné
zvySovat naroky na soustfedénost. Je potteba t€émto détem vénovat zvySenou pozornost

(Kropackova, 2008).

Z § 37 skolského zdkona 561/2004 Sb., ve znéni pozdéjSich predpist, vyplyva, Ze
zédkonny zastupce ma pravo, v piipadé, ze je dit¢ télesné nebo duSevné nevyzralé,
pisemné pozadat v dobé zapisu feditele Skoly o odlozeni povinné Skolni dochazky
0 jeden rok. Zadost musi obsahovat doporu¢ujici posouzeni $kolského poradenského
zafizeni a vyjadieni odborného lékate nebo klinického psychologa. Paklize feditel ZS
rozhodne o odkladu povinné skolni dochazky, informuje rodice ¢i jiného zakonného

zastupce ditéte o povinném piedSkolnim vzdélavani a o moZnych zpiisobech plnéni.

3.3.1 Podpurna opatreni

Pii odkladu skolni dochazky se uplatiuji podptirna opatieni prvniho stupné.
Z Ptilohy ¢. 1 k vyhlasce ¢. 27/2016 Sh., ve znéni pozdé&jSich predpisu, vyplyva, Ze
V ramci této podpory navrhuji Gpravy ve vzdélavani ditéte pedagogicti pracovnici Skoly.
Do podminek k zajisténi podplrnych opatfeni patii: vypracovani Planu pedagogické
podpory, pravidelné konzultace pedagogickych pracovnikii, vyhodnocovani vybranych
postuptl a didaktické upravy pribéhu vzdélavani a prace s uCivem. Dale se poskytuje,

dle podminek $koly, materidlni podpora.
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V Priiloze ¢. 1 k vyhlasce ¢. 27/2016 Sb., ve znéni pozdé&jsich predpisu, se také uvadi, ze
V ramci tohoto stupné podplrnych opatieni je vhodné volit takové metody vyuky, které
napt. dité aktivuji a motivuji, umozni poskytovani zpétné vazby apod. Dale se
doporucuje vyuzivat skupinovou a kooperativni vyuku, zohlednit postaveni ditéte ve

skupiné atd. Vyuzivany mohou byt bézné pomucky.
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4 Dité s poruchou autistického spektra

Autismus je pervazivni porucha, prvni piiznaky se obvykle objevuji pied 30. mésicem
poruch détského mentalniho vyvoje. ,,Slovo pervazivni znamena vsepronikajici
a vyjadruje fakt, zZe vyvoj ditéte je narusen do hloubky v mnoha smérech* (Thorova,
20006, s. 58). Jelikoz maji tyto déti vrozené postizeni mozkovych funkei, které umoznuji
komunikaci, socialni interakci a symbolické mysleni, nedokazi informace zpracovavat
stejnym zpusobem jako déti, které jsou na stejné mentdlni urovni (Thorova, 2006).
Podle Mezinarodni Kklasifikace nemoci — 10. revize (Svétova zdravotnicka organizace,
2021) patti do pervazivnich vyvojovych poruch napt. détsky autismus, atypicky
autismus, Rettilv syndrom a Aspergeriv syndrom. Tyto poruchy se vyznacuji
kvalitativnim porusenim recipro¢ni socialni interakce na urovni komunikace a také

omezenym, stereotypnim a opakujicim se souborem ¢innosti a zajma.

Thorova (2006) ve své knize piSe, ze se pervazivni vyvojové poruchy projevuji uz
v prvnich letech zivota ditéte. Autoifi Beyer a Gammeltoft (2006, s. 16) uvadi:
, Autismus se zacne projevovat pred dosaZenim tretiho roku a mnohé zakladni
nedostatky se stanou ziejmymi v téch schopnostech a dovednostech, které si zdravé deti

osvoji uz v dobé 18 az 24 mésicu. *

Etiologicky faktor ¢i faktory této poruchy nejsou znamé (Schreibmanova In Schopler,
Mesibov, 1997). Richman (2006, s. 16) vSak zminuje: ,,Je vSeobecné predpokladdin

biologicky puivod autismu, hloubka postizeni miize byt ovlivnéna biologickymi faktory.

Pocet lidi s touto diagndzou nariista, presny ditvod ale neni jasny. Cast&ji se vyskytuje

u chlapci nez u divek (The Arc, 2015).

Naptiklad u Kennerova €asného détského autismu patii mezi zékladni projevy: velké
a trvalé poSkozeni emociondlnich vztahii k lidem, patologické zabyvani se zvlaStnimi
pfedméty, odpor ke zméné okoli apod. Vzdy jsou ptitomny dva ptiznaky: neschopnost
navazovani vztahli a porucha fe¢i, v ramci které chybi napt. détské zvatlani nebo
pokusy o pfivolani druhé osoby, fe¢ nastupuje spiSe celou vétou. Véty jsou vSak
opakovanim toho, co dité slySelo, dana véta ma 1 stejny ton a melodii. Dit€¢ o sobé
hovoii stdle ve tfeti osob&. Chovani téchto déti byva stereotypni. Nemaji zijem

0 kolektivni hru s jinymi détmi, spontanni chovéni je velmi omezené, maji rizné ritudly,
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které musi dodrzovat stile ve stejném sledu. V tomto ohledu maji vybornou pamét.

Také maji rady az prehnany potfadek (Nesnidalova, 1994).

Autismus ovliviluje vSechny vyvojové oblasti, u vétSiny jedincti zlstava tato diagnoza
po cely zivot. V pribéhu vyvoje se ale mohou nékteré symptomy a charakteristiky
ménit. Mezi silné stranky autistickych jedinct patii dovednosti zalozené na paméti
a manipulace s predméty (Richman, 2006). Thorova (2006) uvadi, Ze symptomy jsou
u poruch autistického spektra velmi riznorodé, zaroven se také mizeme setkat s riiznou
mirou symptomatiky. Socialni dovednosti a komunikace jsou vSak vzdy zavazné

naruseny.

4.1 Moznosti diagnostiky poruch autistického spektra

Diagnostika pervazivnich vyvojovych poruch je velice obtiznd. Symptomatika je
riznorodd a rozsahld, stupen zavaznosti poruch je rizny, projevy se vyrazné¢ meéni

s vékem ditéte atd. (Thorova, 2006).

Také podle Schmidtové (2021) je diagnostika obtizna, zarovenn uvadi, ze je dalezité
poruchu rozpoznat jiz v raném veku ditéte. Pro diagnostiku se vyuZzivaji specializované
autistické Skaly. Je dulezité, aby mél vySetfujici dlouholeté zkusenosti s autistickymi
poruchami, jinak by mohlo dojit napt. ke stanoveni nespravné diagndzy. Poruchu

autistického spektra by mél definitivné stanovit zkuSeny détsky psychiatr.

Richman (2006, s. 10) piSe: ,, Vzhledem ktomu, Ze autismus je velmi komplexni
postizeni, a vzhledem K tomu, Ze nékteré symptomy se objevuji v pozdéjsim véku, je
nutné pro spravné stanoveni diagnozy provadet vysetieni opakované. DuleZité je
| celkové lékarské vySetieni, aby se vyloucily jiné priciny poruch chovani (alergie,

infekce).

V roce 2007 byl vypracovan specialné pedagogicky diagnosticky material — Edukaéné-
hodnotici profil, ktery slouzi pedagogtim jako pomucka pti hodnoceni vyvojové trovné
déti s poruchami autistického spektra. Zaroven pomaha pii sestavovani individualniho
vzdélavaciho planu. Edukacné-hodnotici profil umoziiuje stanovit vyvojové Urovné
Vv jednotlivych oblastech rozvoje a zohlediiuje specifika ve vyvoji jedinct s PAS

(Cadilova, Zampachova a kol., 2012).

28



Pro diagnostiku se pouziva také napi. Diagnosticky a statisticky manual duSevnich
poruch Americké psychiatrické asociace, ktery obsahuje 12 diagnostickych kritérii,
jez jsou rozdéleny do 3 kategorii: socidlni interakce, komunikace, Cinnosti a zajmy.
Jedinec s autismem nemusi mit vSechny znaky a projevy, musi vSak spliiovat alespon 2
kritéria z prvni oblasti, 2 kritéria z druhé oblasti a 1 kritérium ze tfeti oblasti (Richman,
2006).

4.2 Vychova a vzdélavani déti s PAS

Charakteristické rysy autismu se projevuji ve tiech oblastech vyvoje: V socidlni
interakci, komunikaci a predstavivosti. Tyto oblasti jsou zaroven zakladni prvky hry,
proto si déti sautismem hraji jinym zptusobem. U déti s autismem se vyskytuje
nemeénna, stereotypni hra s predméty. Jejich hra je mechanicka, bez spontanniho zajmu
o zkoumani. Velice dilezity je pro dité s autismem ohrani¢eny herni prostor, napt. stul
(Beyer, Gammeltoft). Cilena hra poméaha dle Richmana (2006) détem s autismem naucit

se spravné vychazet s détmi stejného véku.

Autistické déti nedokdzi rozpoznat vyznamné prvky lidského chovéani (Beyer,
Gammeltoft, 2006). Richman (2006) ve své knize uvadi, Ze déti s autismem nechapou
a neumi spravné pouzivat neverbalni chovani. Maji problémy napf. s o¢nim kontaktem,
S navazovanim a rozvijenim socidlnich kontaktd s vrstevniky apod. Pfi¢iny nevhodného
chovani ditéte mohou byt rtizné. Ditéti mize byt napt. nepiijemné prostiedi, ve kterém
se nachazi. Vliv miZe mit tfeba teplota mistnosti nebo neznamé prostiedi. Negativni
vysledky mize rovnéz piindset pretézovani ditéte, je dulezité, aby mélo dité dostatek

odpocinku, je mozné prokladat tkoly ¢innostmi, které ma dité v oblibé.

U déti s autismem se také opakuji motorické manyry a stereotypni vzorce chovani.
Objevuje se napt. tleskani, kolébani, poklepavani apod. Mohou se rovnéz projevovat
abnormalni smyslové reakce — Cichova a chutova precitlivélost, zirani do svétla,
extrémni reakce na zvuky atd. Cadilova, Zampachovad a kol. (2012) piSou, Ze je

narusena i integrita a vnimani svéta.

Ucit dité¢ s autismem chovani lze riznymi zplsoby, napf. posilovanim, pobizenim,
generalizaci apod. (Richman, 2006). V ramci pozitivniho posilovani je podporovan
dany prvek v chovani tak, ze po zddoucim chovani nasleduje odména (Schreibmanova

In Schopler, Mesibov, 1997). Richman (2006) dopliuje, Zze mezi typy pozitivniho
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posilovani patii: sladkosti, limonada, verbalni pochvala, oblibena hracka, pohlazeni atd.
Pfi negativnim posilovani je po zddoucim chovani okamzité odstranén nepiijemny
podnét. Pobidkou je mysSlena dopomoc, ktera doprovazi instrukci s cilem podpofit
zadouci jednani. Pobidky mohou byt verbalni, fyzické, vizualni apod. Schreibmanova
(In Schopler, Mesibov, 1997) zminuje, ze u jedinct s autismem jsou postizeny vSechny
typy generalizace. Richman (2006) uvadi, Ze se o generalizaci jedna v ptipad¢, pokud
dité piredvede urcitou dovednost za specifickych okolnosti a tato dovednost je piitomna
1 za jinych podminek. Muze to rovnéZ znamenat, Ze jedinec pouzije naucenou
dovednost riznym zptisobem. Pro podporu generalizace je nutné procvi¢ovat danou

dovednost na odlisnych mistech, v riznou dobu a s riznymi osobami.

Pro déti s autismem je vhodné organizovat a strukturovat volny cas, a to z riznych
diavodu, napt. dojde k ubytku problémového chovani v détském kolektivu, rozviji se
ruzné dovednosti, dit€ se uci ziskdvat pozornost spravnym zplisobem apod. Ve vyuce
muze pomoci napf. minutka, kterd ditéti uréuje konec dané Cinnosti. Je tak mozné
predejit zachvatim vzteku, nervozit¢ z piechodu mezi jednotlivymi aktivitami apod.
Déle je mozné ditéti ptipravit strukturu dne prostfednictvim denniho rozvrhu. Rozvrhy

mohou byt obrazkové i psané — dle schopnosti ditéte (Richman, 2006).

U déti s PAS byva také casto naruSena receptivni fe¢, velké problémy maji rovnéz
s neverbalnim vyjadiovanim (Cadilova, Zampachovéa a kol., 2012). Richman (2006)
uvadi, ze u déti sautismem se objevuje opozdéni feci, zaroven se vyviji jinym
zpusobem nez u zdravych jedincli. Objevuje se napf. echolalie, fe¢ bez intonace,
nespravné pouzivani zdjmen apod. V ramci vyuky receptivniho jazyka je dulezité se
zaméfit na osvojovani napf. téchto dovednosti: ocni kontakt, reakce na jméno, podstatna
jména, jednoduché pokyny atd. Pfi vyuce expresivniho jazyka se zaméfujeme na:
funk¢ni vokalizaci a Zvatlani, verbalni napodobovéni, ndzvy predmétti, pozdravy apod.
Beyer a Gammeltoft (2006, s. 25) ve své publikaci pisi: ,, Mnoho deti s autismem si
nevytvori aktivni mluvenou rec. Miize to byt dano nedostatecnym pochopenim funkce
a moznosti komunikace. Pricinou miiZe byt také nizsi vyvojova uroven nebo specificka
vyvojovd porucha typu dysfazie.“ Ale i déti, u kterych se vytvoii fe¢ i funkéni slovni
zasoba, maji problémy s dialogem a pragmatickym vyuzitim fteci. ,, Alternativni
komunikacni metody zahrnuji znakovou re¢ a vymenny obrazkovy komunikacni systém.
Vsechny tyto komunikacni postupy jsou osvédcené v praxi a mohou byt pouzivany

Vv kterémkoli spolecenstvi“ (Richman, 2006, s. 93).
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Je dulezité, aby détem s autismem nebyla vénovédna piechnana péce, aby byly vedeny
k samostatnosti napt. v oblasti oblékani, stravovani a uklidu. Je vSak nutné¢ dbat na
bezpecénost (Richman, 2006). Také Cadilova, Zampachova a kol. (2012) kladou dtiraz
na nacvik sebeobsluznych dovednosti, je dulezité, aby se stal soucasti kazdodenni prace

s ditétem s PAS.

4.2.1 Podptlirna opatreni

Na dité s PAS se vztahuji podpiirna opatireni druhého az patého stupné v zavislosti
na potiebach ditéte. Ve vSech téchto stupnich navrhuje Skolské poradenské zatizeni jako
podptirné opatieni Individudlni vzdé€lavaci plan, ktery nasledné vypracovava sSkola.
V Ptiloze €. 1 k vyhlasce €. 27/2016 Sbh., ve znéni pozdé&jsich ptredpist, je uvedeno, ze
podpirna opatieni druhého stupné jsou urena mimo jiné pro déti s poruchami
autistického spektra s mirnymi obtizemi. V ramci metod vyuky je zadouci reflektovat
moznosti a potieby ditéte vzhledem k jeho véku, rozvijet a podporovat jeho vychovu,
pomahat pfekondvat nepfipravenost na Skolu, zajistit intervenci na podporu oslabenych
¢1 nefunkcnich dovednosti ditéte atd. Ve druhém stupni je zajisSt'ovan predmét specialné
pedagogické péce a také pedagogicka intervence, jez je zaméfena na oblasti, které je
nutné posilit. Z pomticek mohou byt vyuzity napt. nazorné manipula¢ni pomuicky nebo

listy na vyrobu dennich rezimu.

Dale se v Pfiloze ¢. 1 k vyhlasce ¢. 27/2016 Sb., ve znéni pozdéjsich piedpisu, pise, Ze
ve tfetim stupni podplrnych opatfeni je kvili charakteru specidlnich vzdélavacich
potieb ditéte nutné, aby byly znateln¢ upraveny metody prace, organizace a prub¢h
vzdélavani. Pfitomto stupni je jiZ potfebné, aby praci pedagoga podpofil asistent
pedagoga. Krom¢ vhodnych metod vyuky z nizSich stupiit podplirnych opatieni je
dilezité se zaméfit na podporu dovednosti a kompetenci ditéte, které mu umoZzni
prekonat piekazky v jeho vzdélavani a zapojeni do prace ve tiid€. Intervence je
zaméfena na podporu oslabenych ¢i nefunkénich dovednosti ditéte. Dilezité je také
mimo jin€ podpofit socialni zaclenéni a akceptaci ditéte tfidnim kolektivem. Daéle jsou
vyuzivany kooperativni formy vyuky, individudlni pfistup apod. Z pomticek je pro tento
stupet mozné vyuzit napf. nabytek ke strukturalizaci prostoru, soubor pomiicek pro

nacvik socialnich dovednosti nebo tablet.
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Ve ctvrtém stupni podpuirnych opatfeni jsou jiz vyzadovany vyznamné Upravy
v metodach av organizaci vzdélavani, Upravy v obsahu vzdé€lavani. Je ptihlizeno
k aktualnimu zdravotnimu stavu ditéte. Kromé vyuziti metod vyuky z pfedchozich
stupni je také mozné obsah vzd€lavani upravit a v odidvodnénych piipadech
I redukovat. Metody vyuky jsou ovliviiovany vyuzivanim prostfedkli augmentativni
nebo alternativni komunikace. Vyuzivaji se specidlni ucebni pomitcky, postupy
a kompenzaéni pomicky. Intervence muize byt kromé jiného zaméfena na nacvik
sebeobsluhy a na zlepSeni komunika¢nich schopnosti a praktickych ¢innosti ditéte.
V tomto stupni je mozné vyuzit nasledujici pomuicky: komunikator, individualizované
pomucky, pomtcky pro rozvoj augmentativni a alternativni komunikace apod.

(vyhlaska ¢. 27/2016 Sb., ve znéni pozdéjsich predpisi).

Ohledné patého stupné podpurnych opatteni je v Ptiloze ¢. 1 k vyhlasce ¢. 27/2016 Sb.,
ve znéni pozdéjsich ptedpist, uvedeno, ze vtomto stupni jiz specialné vzdélavaci
potteby ditéte vyZzaduji nejvyssi miru piizplisobeni Skoly, pribéhu a obsahu vzdélavani
atd. Zpravidla je vyzadovana tuprava pracovniho prostfedi. Vyuku zajistuji specialni
pedagogové, ptipadné vyuku intenzivné podporuji. Metody vyuky respektuji moznosti
ditéte, zamétuji se na dosazeni nejvyssiho mozného rozvoje. Vyuku zajistuje pedagog
s odpovidajici odbornou kvalifikaci, pfipadn€¢ za podpory dalsiho pedagogického
pracovnika. Intervence je zaméfena na maximalni podporu ditéti. V patém stupni je

mozné vyuzit v§echny pomucky z ptedchozich stupii.
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5 Dité s Downovym syndromem

Downiiv syndrom patii k nejcastéjSim vrozenym syndromtim (Valenta, Michalik,
Lecbych, 2012). Bartoniova a Vitkova (2019, s. 35) uvadi: ,,Jednou z rozsirenych forem
mentalni retardace je Downuv syndrom. Jednd se o vrozenmou genetickou poruchu,
kterou trpi asi 10% osob s mentdlni retardaci. Downiiv syndrom se radi mezi tzv.
genomové poruchy.“ Je 10 chromozomalni onemocnéni S nejasnou etiologii. Jedinym
rizikovym faktorem je vyssi vek rodi¢t — matky nad 35 let a otcové nad 50 let veku.
Pti¢inou je pfitomnost nadbytecného 21. chromozomu ve vSech nebo jen v nékterych
bunkach. Podle Selikowize (2011) je nejcastéj$im divodem trisomie 21. chromozomu,

ale diivodem miize byt také translokace a mozaicismus.

Existuje pfes 50 klinickych znakii Downova syndromu, ale ziidka kdy je mozné je
vSechny, nebo i vétSinu, nalézt na jednom Cclovéku. Mezi znaky patii napf.
hyperflexibilita, kratky krk a mala hlava, mensi postava (NICHCY, 2010). Selikowitz
(2011) uvadi jako charakteristické znaky napt. kulaty oblicej, plochy profil, mirné
zeSikmené oc€i vzhiru, jemné a rovné vlasy, Siroké ruce s kratkymi prsty, silné nohy
apod. Rovnéz Svarcova-Slabinova (2006) popisuje fyzické rysy ditéte s Downovym
syndromem: mens$i hlava, kulaty vzhled hlavy, ploché rysy, u vétSiny déti se ve
vnitinim koutku oka objevuje vyrazna kolmé kozni fasa. Také maji o néco mensi usi,
pomérné mald usta, riist zubt byva opozdén. Déle se u nich vyskytuje §ir§i a mohutnéjsi
krk. U nékterych déti se objevuje vrozend srde¢ni vada. Velka Cast déti s Downovym
syndromem ma ploché nohy. Dale Svarcova-Slabinova (2006, s. 142) pise: ,, Mnoho déti
S Downovym syndromem ma slaby svalovy tonus, mensi svalovou silu a omezenou
koordinaci, coz se casto zlepsuje v priubéhu jejich vyvoje.” Rist byva pomalejsi nez
u ostatnich déti. Oproti vrstevnikiim se také castéji objevuji smyslové vady (zejména
zrakové a sluchové postizeni). Valenta, Michalik a Lecbych (2012) zminuji, Ze tento
syndrom byva rovnéZ spojen s poruchou vyvoje nékterych wvnitinich organt,

neurologickym postizenim, mentalni retardaci a poruchami feci.

5.1 Moznosti diagnostiky Downova syndromu

V soucasnosti neexistuje spolehlivd metoda, kterd by =zabrdnila vyskytu tohoto
syndromu. Screeningové testy u téhotnych Zen ukazou, jestli je u nich zvySena

pravdépodobnost narozeni ditéte s Downovym syndromem. T¢hotna Zena pak miiZe
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podstoupit aminocentézu nebo jiné diagnostické vySetfeni, po kterém se potvrdi ¢i
vylou¢i piitomnost chromozomaélni odchylky (Svarcova-Slabinova, 2006). Bartoiiovéa
a Vitkova (2019) uvadi, ze se v ramci prenatalni diagnostiky pouziva Triple test,
ultrazvuk nebo aminocentéza. Selikowitz (2011, s. 13) pise: ,, Downiiv syndrom Ize
Jjako jedno z mala onemocnéni provazenych mentalni retardact diagnostikovat jiz kratce

po narozent. “

Podle Selikowitze (2011) je vhodné, aby byl u ditéte s Downovym syndromem
pravideln¢ provadén odborny posudek — psychologem, pediatrem a socialnim
pracovnikem. Vyvojové Skaly a inteligen¢ni testy hraji dle autorova ndzoru
vyznamnou roli pfi posuzovani schopnosti a potieb ditéte. Provadi je zkusSeny
psycholog. Vysledky téchto testii je vSak potfeba povazovat jen za soucast celkového
posudku ditéte. Testy inteligence stanovi krom¢ mentalniho véku také 1Q ditéte,
vyznamné je piedevS§im rozmezi, do kterého IQ spadd. Toto rozmezi se obvykle
ujedinct s timto syndromem v priibéhu Zivota neméni. VétSina jedinci s Downovym
syndromem spada do skupiny lehké nebo stiedné tézké mentalni retardace. Selikowitz
(2011) rovnéz uvadi, ze dit¢ s Downovym syndromem by mélo absolvovat napf.
echokardiografické vysetfeni, podrobné vySetieni zraku, vySetfeni sluchu a rentgenové

vySetieni kréni patete.

5.2 Vychova a vzdélavani déti s Downovym syndromem

Déti s Downovym syndromem se od sebe velice lisi, nejen fyzicky, ale 1 v povaze
a schopnostech. Jejich vyvoj probiha po cely Zivot, avSak pomaleji nez u ostatnich déti.
Jelikoz déti s timto syndromem dosahuji jednotlivych vyvojovych etap pozdé€ji nez
prumé&rné déti, tak v porovnani s ostatnimi jejich chovani neodpovida véku ani télesné
zdatnosti. Neexistuji ale vychovné problémy, které by mély pifimou souvislost

s diagndzou Downova syndromu (Selikowitz, 2011).

Mezi Casté projevy chovani patii napf. vystrkovani jazyka, slinéni, nadmérnd aktivita,
utikani apod. Pokud dit¢ v disledku vétsiho jazyka a menSich ust vystrkuje jazyk, je
tteba duaslednost, davat ditéti pokyny k zastréeni jazyka a pokud dit€ poslechne,
pochvalit jej. Slinéni se objevuje z davodu nizkého svalového napéti, kdy dité¢ nechava

oteviena usta. Obvykle staci ditéti pfipominat, aby polklo. Pokud je dité hyperaktivni, je
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dobré¢ mu dévat pfiméfené tkoly, hrat aktivni hry, zavést pevné ritudly atd. (Selikowitz,

2011).

V predskolnim véku mé primérné dit€¢ s Downovym syndromem radost z piitomnosti
jinych déti. Oblast hrubé motoriky byva zcela vyvinuta. Dochézi ke zklidnéni ditéte, je
samostatnéjsi, zlepSuje se 1 pamét. VéEtSina déti s Downovym syndromem zvlada
dochézeni do bézné mateiské Skoly. Paklize ma dité napt. zdvaznéjs$i mentalni postizeni,
muze navstévovat specialni matetskou skolu nebo matetskou skolu, kterd ma tfidy pro
déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami. Intervence by se méla zaméfovat na
ziskavani praktickych dovednosti, zejména je dilezitd podpora samostatnosti, zvladani
sebeobsluhy a rozvoj socidlnich dovednosti (Selikowitz, 2011). Bartonova a Vitkova
(2019) zdaraznuji, ze ucitel/ka by mél/a vyuzivat metody prozitkového a kooperativniho
uceni a mit k ditéti individualni pfistup. Je dobré upfednostnit uceni v souvislostech,
uceni se jednanim, pozorovanim nebo komentovanim. Déle zmifiuji, Ze je pottebné, aby
pedagog poskytl ditéti dostatek Casu na zpracovéni informace z divodu naruseni

kognice.

5.2.1 Podpurna opatreni

O mentalnim postizeni se v Pfiloze ¢. 1 k vyhlasce ¢. 27/2016 Sb., ve znéni pozdéjsich
predpist,, hovoii od tfetiho do patého stupné podpurnych opatreni, ptficemz do
trettho stupné spadaji, mimo jiné, déti s lehkym mentdlnim postiZenim, do ctvrtého
stupné déti se stfedné téZkym a t€Zkym mentdlnim postizenim a do patého stupné
nejtézsi formy zdravotniho postizeni, déti se soub&znym postizenim vice vadami apod.
Podrobnéji byly tyto stupné popsany v kapitole 4.2.1. Jako pomicky pro vzdelavani
mohou byt ve 3. stupni podplirnych opatfeni vyuzity napf.: demonstracni obrazky,
specialni didaktické pomticky pro rozvoj jemné motoriky a vizuomotorické koordinace,
Orffovy nastroje apod. Ve ctvrtém stupni se mezi vhodné pomitcky fadi: pomicky
pro rozvoj augmentativni a alternativni komunikace, Soubor pomtcek pro nacvik
socialnich dovednosti, Montessori pomicky atd. V patek stupni lze pro vyuku vyuZit
pomiucky z predchozich stupnil, pomutcky podle individudlnich potieb ditéte nebo napf-.

multidotykovy monitor.
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6 Pedagogicka intervence u déti s podpurnym
opatrenim

Praktickd cast je zaméfena na pedagogickou intervenci u déti s podpirnym opatienim.
V soucasné dobé se, dle mého nazoru, déti s podptirnymi opatienimi objevuji v béznych
matefskych Skolach stale castéji a je velmi dilezité jim vénovat zvySeny individualni

pristup.

6.1 Cile prizkumného Setreni

Hlavnim cilem diplomové prace je zmapovat individualni rozvoj v konkrétnich
oblastech u déti s podptirnym opatfenim. Pedagogickd intervence je zameéfena na
nejslabsi oblast u daného ditéte. Po dlouhodobé systematické praci s détmi bude

vyhodnoceno, jaky pokrok konkrétni dité udélalo.

6.2 Pouzité prizkumné metody

Praktickd c¢ast diplomové prace je zalozena na 3 pripadovych studiich déti
predSkolniho veéku (1 chlapce a 2 divek), se kterymi jsem, jakoZto jejich ucitelka,
individualné pracovala. Informace obsaZen¢ v ptipadovych studiich byly ziskany
zejména na zakladé vstupni a vystupni diagnostiky, dale pak z dokumentace MS,

pozorovani a nékteré informace byly doplnény od rodici.

Piipadova studie je metodou heuristickou, ilustracni a verifika¢ni, je chapana jako popis
jednotlivych ptipadi (Manak, Svec, Svec In Skutil, 2011). V ramci pedagogického
vyzkumu cCasto nemivd pifipadova studie vyzkumny ucel, ale byva zamcéfena
diagnosticky (Hendl In Skutil, 2011). Cilem ptipadové studie je poznat ptipad do
hloubky (Svaficek, Sedova, 2014). Pro tuto metodu jsou vyznamné Kvalitativni
techniky — pozorovani, rozhovory, analyza dokumentii apod. (Bassey In Svafigek,
Sed'ova, 2011). Hendl (2016) uvadi, ze v piipadové studii jde 0 podrobné studium
jednoho, pfipadné nékolika malo piipadt. Pokud pracujeme s vice piipady, jedna se

mnohopiipadovou studii.
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6.3 Charakteristika prizkumného souboru — vybér déti

Prakticka c¢ast této diplomové prace byla provedena v matetské Skole s vékoveé

heterogennimi tfidami.

Na pocatku prizkumu se tiida skladala z celkem 28 zapsanych déti, z toho jedno dité
v dobé priizkumu do MS nedochézelo. Do tiidy tedy pravidelnd dochazelo 11 chlapct
a 16 dévéat. V zaii roku 2019 doslo ke sloudeni dvou tiid z diivodu piestavby MS, nové
piijaty byly pouze 2 déti. VéEtSina déti se pomérné rychle zadaptovala a zacala se fidit
podle jednotného rezimu. Ve t¥idé pusobily celkem 3 ucitelky, z nichz jedna pisobi ve
funkci zastupkyné fteditele, dale pak asistentka pedagoga. V dobé pfipravy

prazkumného Setfeni do tfidy dochazely tfi déti se specidlnimi vzdélavacimi potifebami:

- divka ve v€ku 4 let a 1 mésice s diagnézou porucha autistického spektra,
zafazena do 3. stupn¢ podpturného opatieni,

- divka ve veéku 5 let a 8 mésict s diagndzou Downtiv syndrom, zatazena do 3.
stupné podptrného opatieni,

- chlapec ve véku 6 let a 6 mésicti s odkladem Skolni dochazky, ktery byl

ucitelkami MS zafazen do 1. stupné podptirného opatien.

6.4 Organizace vyzkumu

V ramci prvnich mésicti Skolniho roku 2019/2020 probihalo seznamovéani s détmi,
pozorovani jejich projevil. VSechny tfi vybrané déti dochédzely do jedné tiidy. Rodice
déti byli seznameni se zamérem diagnostikovani a nasledné pedagogické intervence
s jejich potomky. Nasledné byla provedena vstupni diagnostika, po jejim vyhodnoceni
zapocala pedagogicka intervence zaméfena na nejslab$i oblast daného ditéte. Prace
s ditétem probihala vzdy individualné. Po dokonceni pedagogické intervence byla
provedena vystupni diagnostika. Cely proces byl vyznamné ovlivnén nouzovym stavem

N2

a protiepidemickymi opatienimi v roce 2020 — v dob¢ Sifeni onemocnéni COVID-19.
Ptehled organizace prizkumného Setfeni:

- zafi — prosinec 2019: pozorovani déti v ramci celé tridy,
- prosinec 2019: seznameni rodi¢u se zamérem diplomové prace, s diagnostikou
a pedagogickou intervenci,

- leden 2020: vstupni diagnostika,
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- unor — cervenec 2020: pedagogickd intervence u chlapce s 1. stupném
podpirného opatieni ovlivnénd nouzovym stavem,

- cCervenec 2020: vystupni diagnostika chlapce s 1. stupném podptirného
opatfeni

- unor — prosinec 2020: pedagogickd intervence u divek se 3. stupném
podpirného opatieni ovlivnénd nouzovym stavem,

- leden 2021: vystupni diagnostika divek se 3. stupném podpurného opatieni,

- unor 2021: analyza vysledki.
6.5 Pripadova studie — dité s OSD

6.5.1 Anamnéza

Chlapec nastoupil do MS v roce 2016. Jeho psychomotoricky vyvoj byl dle matky

24

vétsich obtizi. Chlapec Zije s matkou a starsi sestrou, s otcem se vida spise sporadicky.

Pedagogicko-psychologicka poradna doporucila odklad Skolni dochazky se zavérem —
viceCetnd dyslalie, artikulacni neobratnost, pracovné-volni nezralost, nedostatecné
rozvinuti grafomotoriky, v zatézi kolisani pozornosti a psychomotorického tempa,

oslabeni zrakového a sluchového rozliSovani.

Z Individualniho vychovné vzdélavaciho planu vytvofeného ucitelkami chlapce
vyplyva, Ze chlapec se jevi jako Skolsky nezraly, pfevladd u néj pomalé tempo, je
nesoustiedény, ma problémy s hrubou i jemnou motorikou, zaroven se u néj vyskytuje
Spatna vyslovnost vicero hlasek. Chlapec zvladne urcit barvy 1 tvary, pocita do 10, ma
zafixovanou orientaci na ploSe ina télesném schématu. Hoch chybuje pii zrakovém
rozliSovani obrazci, dale také neur¢i prvni hlasku ve slové, chyby se rovnéz objevuji pfi
slabikovéani. V oblasti motoriky je lehce neobratny, ma nespravny a kieCovity uchop
tuzky. Po emo¢ni strance je lehce nejisty. Jako vhodné pomticky pro praci s chlapcem
ucitelky voli pracovni listy, intenzivnéj$i komunikaci, trojhranny program a uvoliiovaci
cviky pro uvolnéni ramenniho, loketniho kloubu a zapésti. Hoch dochazi k logopedovi.
U chlapce je také dilezité postupné zvySovat dobu udrzeni pozornosti, posilovat
zrakové a sluchové rozliSovani. Dale jej také pozitivné motivovat, podporovat

V samostatnosti, rozvijet hrubou i jemnou motoriku.
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6.5.2 Vstupni diagnostika

Cilem vstupni diagnostiky bylo zmapovat chlapcovu aktualni vyvojovou uroven
v raznych oblastech. Pro tyto tucely byla wvyuzita kniha Diagnostika ditéte

piedskolniho véku (Bednatova, Smardova, 2015).

Vstupni diagnostika byla provedena v lednu roku 2020, v ramci nékolika dnt. Chlapci
Vv tu dobu bylo 6 let a 6 mésicu, k ukolim ptistupoval vétsinou aktivné, trochu nejiste,

ale se zajmem, spoluprace probihala bezproblémové.

Tab. 1 Vstupni diagnostika chlapce s OSD

Sluchova analyza a syntéza vék nezvlada zvlada , zvlada X
S dopomoci samostatné
Roztleska slovo na slabiky 4 X
Zvlada rozpocitadla 4 X
V4 trojice slov najde rymujici se 455 X
dvojici
Ur¢i, zda se dvé slova rymuji 4,5-5 X
Vyhleda rymujici se dvojice 5 X
Ur¢i pocet slabik 5 X
Ur¢i pocatecni hlasku slova 5 X
Ur,c1 slova zacinajici danou 555 X
hlaskou
Ur¢i posledni hlasku ve slové 5,5-6 X
Slovni kopana 67 X
Ur01vposledn1 samohlasku ve 67 X
slové
Ur¢i, zda slovo obsahuje danou
. 67
hlasku
Z hlések slozi slovo 67
Jednoslabi¢né slovo analyzuje na
. 67 X
hlasky

Po dokonceni vSech tkoll vyplynulo, Ze nejvétsi obtize ma chlapec v oblasti sluchové
analyzy a syntézy, na kterou se nasledn¢ zamétovala pedagogicka intervence. Nejprve
jsme se zaméfili na ukoly, které odpovidaly jeho vékové urovni (67 let), zjistila jsem

vsak, ze je chlapec zvladne bud’ s dopomoci, anebo viibec. Zacali jsme se tedy zabyvat
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aktivitami pro niz§i vékovou kategorii. Ukdzalo se, ze hoch bezpe¢né zvlada tkoly pro
4leté dité (roztleskani slov na slabiky a rozpocitadla). Z celkem 14 ¢innosti hoch Sest
vubec nezvladl, byly pro néj pfiliS narocné¢ — z trojice slov najit rymujici se dvojici,
vyhledat rymujici se dvojici, urcit pocet slabik, urCit posledni hlasku ve slové, urcit
posledni samohlédsku ve slové a jednoslabi¢né slovo analyzovat na hlasky. P&t aktivit —
urcit, zda se dvé slova rymuji, urcit poc¢atecni hlasku slova, slovni kopanou, urcit, zda
slovo obsahuje danou hlasku a slozit z hlasek slovo zvladl s dopomoci a pouze tti zvladl
samostatné — roztleskat slovo na slabiky, rozpocitavat a urcit slova zaCinajici danou

hlaskou.

6.5.3 Pedagogicka intervence

Na zaklad¢ vstupni diagnostiky jsem s chlapcem realizovala pedagogickou intervenci
zamétenou na sluchovou analyzu a syntézu. Individudlni prace probihala od tinora do
¢ervence roku 2020 (se zhruba dvoumésicni pauzou kviili $ifeni onemocnéni COVID-
19), s chlapcem jsem pracovala ve tfidé, bez pfitomnosti ostatnich déti. Prace vétSinou

trvala zhruba 10 minut.

Béhem Unora jsme se zaméfili na uvédomovani rymii. Chlapec mél nejprve urcit, zda
se dvojice slov rymuje. Byl mu vysvétlen princip rymujicich se slov a uvedeny ptiklady.
Poté jsem chlapci postupné fikala 10 dvojic slov, z nichz nékteré se rymovaly a jiné ne.
Hoch pfti svych odpovédich spiSe tipoval, nebyl si jisty, nékteré dvojice urcil spravné
a nekteré Spatné. Pti dalSim setkani mél za kol najit z trojice slov rymujici se dvojici.
Pted chlapce byly rozlozeny vzdy 3 obrazky s ptedméty, z nichz se vzdy pouze dva
rymovaly. Hoch zpocatku spravné odpovédi jen tipoval. Proto jsme zkusili slova
vytleskdvat, také jsem piehanéla vyslovnost poslednich slabik. Chlapec poté zacal

dvojice urcovat bez chyby.

Obr. 1 — Uvédomovani rymi (Bednafova, Smardova, 2015, s. 199)
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V bieznu jsme dale pokracovali Vv praci s rymy. Chlapec m¢l vyhledat mezi obrazky
rymujici se dvojice. Nejprve byl hodn¢ nejisty, bylo nutné jej upozornit na chybu, pro
zlepSeni jsem vyslovnost slov opét prehanéla. Dale jsme se zabyvali produkei rymi.
Postupné jsem fikala slova a hoch k nim vymyslel takova, ktera se s nimi rymuji. Tuto
aktivitu zvladl velmi dobie — vymyslel spravné vsechna slova (napft. les — pes, nohy —

rohy, louka — mouka).

Nasledoval dvoumési¢éni vypadek v pedagogické intervenci zptsobeny koronavirovou
epidemii. Dalsi prace zapocala az v ¢ervnu, kdy jsme zkouseli analyzu slov na slabiky.
Chlapec zvladl vytleskavat bez chyby vSechna zadana slova, véetné Ctyislabi¢nych.
Déle jsme pokracovali syntézou slabik. Jednotliva slova jsem slabikovala a chlapec
mél fict, o jaké slovo se jedna. Ukolu zpo&atku iplné neporozumél, nebyl si jisty, co ma
délat. Znovu, podrobnéji jsem mu vysvétlila, co od néj pozaduji. Poté mu tato aktivita

necinila potize, vSe urcil spravng.

Na zacatku Cervence jsme se zabyvali tzv. vynechavanim slabiky. Chlapci jsem vzdy
tekla slovo a slabiku, kterou v daném slové ma vynechat, napt. ,, Co ziistane, kdyz ve
slove deda, vynechas slabiku deé? “ Hochovi se tato ¢innost pfili§ nedatila. Prvni slova
po napoveéde urcil, pak se ale ztratil a dalsi slova nezvladl. Vzhledem k neuspéchu pfi
predchozim tkolu jsme poté trénovali izolaci 1. slabiky. Chlapec nejprve tento ukol
nechapal, misto prvni slabiky uroval prvni pismeno apod., aZ po dikladnéjSim

vysvétleni pochopil, co po ném pozaduji, a zvladl témét vSe bez chyby.

Asi v poloviné Cervence jsme se opét vratili k vynechavani slabiky. V tomto tkolu
doslo ke zlepSeni, ptesto byla u n€kterych slov potfeba vyraznéj$i dopomoc. Dale jsme
procvicovali uréeni posledni slabiky — formou slovniho fotbalu. Chlapec obcas
posledni slabiku neurcil napoprvé spravné, proto nasledovala z mé strany dopomoc.
Slova zacinajici na slabiku, kterou koncilo pfedchozi slovo, vétSinou dokézal vymyslet.
Nasledujici setkani jsme se vénovali uréovani pocate¢ni hlasky ve slovech. Hoch byl
zpocatku pomérné nejisty, proto jsem vyslovnost pocatecnich pismen zacala pfehanét,

poté urcil vSe spravné.

Béhem cervence jsme se rovnéz vénovali syntéze hlasek. Tuto aktivitu jsem pojala jako
hru na roboty. Slova jsem chlapci fikala rozlozen€, po jednotlivych hldskach, jeho
ukolem bylo poznat, o jaka slova se jedna. Bohuzel hoch nerozpoznal Zadné slovo, ani

po ruznych napovédach a nékolika opakovanich. Zavérecné setkani bylo vénovano
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urcovani posledni souhlasky. Pifi této Cinnosti bylo nutné ve slovech posledni
souhlasku zdtraznovat, chlapec si pomahal vytleskavanim, opakovanim slov. Nékdy se
spletl a urcil 1. hlasku misto posledni, vétSinou neodpoveédél spravné hned napoprvé,

bylo nutné dané slovo zopakovat.

6.5.4 Vystupni diagnostika

Vystupni diagnostika byla provedena v ¢ervenci roku 2020, opét v ramcei nékolika dnt.
Ke zjisténi aktudlni arovné sluchové analyzy a syntézy byla vyuzita stejna publikace

jako u vstupni diagnostiky.

Chlapec k ukolim pristupoval mnohem jistéji nez v lednu. Po absolvovani vSech 14
aktivit vyplynulo, ze hoch je schopny vSechny aktivity, nékteré vSak s dopomoci,
zvladnout. Osm c¢innosti zvladl samostatné (roztleskat slovo na slabiky, rozpocitavat,
urcit pocet slabik, urCit poc¢atecni hlasku slova, urcit slovo zacinajici danou hlaskou,
urcit posledni souhlasku ve slové, slovni kopanou a uréit, zda slovo obsahuje danou
hlasku), Sest s dopomoci (z trojice slov najit rymujici se dvojici, urcit, zda se dvé slova
rymuji, vyhledat rymujici se dvojice, urcit posledni samohlasku ve slové, slozit z hlasek

slovo a jednoslabi¢né slovo analyzovat na hlasky).

Tab. 2 Vystupni diagnostika chlapce s OSD

Sluchova analyza a syntéza vék nezvlada s dzo‘;iﬂfoci sali:,(:gg {:né
Roztleska slovo na slabiky 4 X
Zvlada rozpocitadla 4 X
g Vt(r)j)ijéice slov najde rymujici se 455 X
Urc¢i, zda se dvé slova rymuji 4,5-5 X
Vyhleda rymujici se dvojice 5 X
Ur¢i pocet slabik 5 X
Ur¢i pocatecni hlasku slova 5 X
}ljlzésa( lecl)va zacinajici danou 555 X
Ur¢i posledni hlasku ve slové 5,5-6 X
Slovni kopana 67 X
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Ur¢i posledni samohlasku ve

< 67 X
slove
Ur,c1, zda slovo obsahuje danou 6.7 %
hlasku
Z hlasek slozi slovo 67
Jednoslabi¢né slovo analyzuje na 67

hlasky

6.5.5 Shrnuti

Pfi porovnani vstupni a vystupni diagnostiky je zfejmé, ze u chlapce doslo ke zlepSeni.

Nejvyraznéjsi posun je u aktivit: ur€eni poctu slabik a urceni posledni souhlasky ve

slové, kdy v lednu chlapec tyto tkoly viibec nezvladal, ale v ¢ervenci je naopak zvladal

samostatné. Posunu je mozné si pov§imnout i u ¢innosti: z trojice slov nalézt rymujici se

dvojici; vyhledat rymujici se dvojice; uréeni pocatecni hlasky ve slové, slovni kopana;

uréeni posledni samohlasky ve sloveé; urCeni, zda slovo obsahuje danou hlésku;

analyzovat jednoslabi¢né slovo na hlasky.

Tab. 3 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u chlapce s OSD

Sluchova analyza a syntéza vék nezvlada s dzo‘;iﬂfoci sarzlr(::it(:\ {:né
Roztleska slovo na slabiky 4 XX
Zvlada rozpocitadla 4 XX
g Vt;J(_)ijé;:e slov najde rymujici se 455 X X
Ur¢i, zda se dvé slova rymuji 4,5-5 XX
Vyhleda rymujici se dvojice 5 X X
Ur¢i pocet slabik 5 X X
Urci pocatecni hlasku slova 5 X X
E]I:slk leclwa zacinajici danou 555 X X
Ur¢i posledni hlasku ve slové 5,5-6 X X
Slovni kopana 67 X
g(r)iléposledm samohlasku ve 6.7 X
Ur¢i, zda slovo obsahuje danou 6.7 X X

hlasku
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Z hlasek slozi slovo 67 X X

Jednoslabi¢né slovo analyzuje na

hlssky 6-7 X X

6.6 Pripadova studie — dité s PAS

6.6.1 Anamnéza

Divka nastoupila do MS v zaii roku 2019. Kromé diagnostikované poruchy autistického
spektra se divka, dle informaci od matky, vyvijela normaln¢, bez zdravotnich obtizi.
Dochazi na logopedii. Adaptace na MS probihala déle, zpo¢atku byla divka plativa,
hite snasela odlouceni od matky, viibec nekomunikovala, nedokazala navazat o¢ni
kontakt. Casto se projevovala kiikem, zvlasté pfi zménach. Nebyla schopna dodrzovat
ani zdkladni pravidla a pokyny ucitelek. Divka odmitala stravu i ndpoje poskytované
mateiskou Skolou. Matka proto kazdé rano pfinesla svacinu a piti v lahvicce, zpocatku
také divka jedla z vlastniho talife. Ucast na spoleénych &innostech (napf. ranni kruh)
zvladala bez vétsich potizi. Divce bylo ve tfidé vyhranéno misto, které bylo urceno
pfedevSim pro ni samotnou, ostatni déti tam mély pouze minimalni pfistup, divka jej
vsak pfili§ nevyuzivala. Po ¢ase zacala napodobovat to, co délaly ostatni déti, vétSinou
nem¢la problémy s pifechazenim od jedné ¢innosti ke druhé, piesto se nékdy objevovaly
zachvaty kiiku. Kromé¢ kiiku se divka obc¢as projevovala skiipanim zub, také si trhala
vlasy. Postupné se naulila dodrzovat zakladni pravidla (s dopomoci), napt. po sobé
uklizet hracky apod. Také po par mésicich zafala pouZivat Skolkové nadobi a jist,
alespon ¢astecné, jidlo poskytované matefskou Skolou. Divka Zije v Uplné roding€, ma

star$i sestru navstévujici 1. stupen zékladni Skoly.

Z Doporuceni Skolského poradenského zatizeni (SPC) vyplyva, Ze divce byl ptidélen
3. stupen podpirnych opatieni, zarovent SPC doporucuje vzdélavani s IVP. V zavéru je
uvedeno, 7e divka ma oslabené komunikaéni schopnosti a Ze pro pobyt vMS se

doporucuje pfitomnost asistenta pedagoga.

Z Individudlniho vzdélavaciho planu vytvofeného ucitelkami vyplyva, Ze divka
nekomunikuje, pouze vydava zvuky, Spatné sndsi zmény, neni schopna uposlechnout
pokyny, nerespektuje pravidla. Pro praci s divkou budou ucitelky vyuZzivat piktogramy,
domaci nadobi a hracky a b&Zn& pouzivané pomiicky MS. Ve t¥idé& je vytvoien koutek,

ktery mtize divka v pfipadé potieby vyuzivat sama, bez pfitomnosti ostatnich déti.
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Sebeobsluhu zvlada divka s dopomoci, avSak odmita nabizené jidlo a piti, proto bude
vyuzivano nadobi a lahev na piti z domova. Zaroven je potieba divce dopomahat pfti
oblékani a svlékani. U divky se vyskytuje velmi kratkodobd pozornost, v ramci
dorozumivéani je potfebné zkoordinovat s rodi¢i pouzivani jednoduchych znakti. Béhem
dne bude divka v pfipad¢ potifeby uvolilovana ze spoleénych Cinnosti, zaroven bude
pozitivné motivovana. V interpersonalni oblasti je pozorovan slaby o¢ni kontakt, divka
nereaguje na osloveni ani pokyny, doteky vSak pfijima bez nevole. Pokyny budou pfi
praci s divkou podpofeny vizualn€. Dit€¢ vyhleddva samostatnou hru, avsak akceptuje
pfitomnost starSiho ditéte, zvlada se ucastnit komunitniho kruhu. Pfi praci s divkou

Vv této oblasti bude vyuzivano napodoby.

6.6.2 Vstupni diagnostika

Vstupni diagnostika, jejimz cilem bylo zmapovat div€inu aktudlni vyvojovou uroven,
byla provedena v lednu roku 2020. V tu dobu byly divce 4 roky a 1 mésic. Pro ucely
diagnostiky byla pouzita publikace od Cadilové, Zampachové a kol. (2012) Edukaéné-
hodnotici profil ditéte s poruchou autistického spektra (do 7 let). Divka vétSinou
projevila snahu spolupracovat, vSe vSak zalezZelo na jejim aktudlnim rozpolozeni a také
na tom, zda pro ni dana aktivita byla zajimava. Vyuzito bylo rovnéz pozorovani ditéte.
Po vyhodnoceni vstupni diagnostiky byla jako nejslabSi oblast zvolena oblast
komunikace.

Tab. 4 Vstupni diagnostika divky s PAS: receptivni fe¢ (S = splnila, Na = naznacila, Ne
= nesplnila)

KOMUNIKACE — RECEPTIVNI REC

Vék Dovednost Hodnocent
S Na Ne

Reaguje na slovni pokyn a gesto ,, paci, paci“ X
Reaguje na slovni pokyn a gesto ,, pd, pd “ X

8-12 mésicti | Reaguje na gesto natazené ruky + vyzvani
., Dej mi!*“ %
Pozoruje to, co se mu ukazuje X
Reaguje pouze na slovni pokyn ,, paci, paci “ X

12-18 mésicti | Na své jméno reaguje pohledem X
Reaguje na slovni pokyn ,, Dej mi!“ X
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Reaguje pouze na slovni pokyn ,, pd, pa “ X
Reaguje na negativni informace (napf.
,, Nedelej to! )
Vyhovi jednoduchym pokyniim
doprovazenymi gesty (napt. ,, Pojd’ sem. )
Pozna nékteré pojmenované casti téla X
Na pozadani ukaze na znamé osoby a zvifata X
Splni jednoduchy verbélni pokyn bez gesta
Otoci hlavu, kdyZ se ho zeptaji: ,, Kde je...? X
Na vyzvu ukdze tfi pojmenované ¢asti téla X
Ukaze na zndmé pojmenované obrazky X
Vyhovi jednoduchym pokyniim nebo vétam,
které obsahuji jeden klicovy vyraz

18-24 mésicti | Zacina rozumét sloviim ano — ne
Reaguje na otazku ,, Kde? “ X
Ukaze nebo podéd pojmenované obrazky ¢i
fotky %
Na pozadani poda pfedméty denni potieby,
se kterymi ma kazdodenni zkuSenost %
Spojuje jednotliva slova do vyznamovych
kategorii (napf. jidlo, obleceni) %
Receptivné rozlisi maly — velky X
Poda obrazky znazoriiujici ¢innost, se kterou
ma kazdodenni zkuSenost %

24-36 mésicu | Porozumi vétam, které obsahuji jen jeden

(3. rok) pokyn, a pfesné jej vykona

Ukéze na pojmenovana zvitata X
Chépe kategorie: ,,ve*, ,,na®, ,,do*“ v
kontextech %
Receptivné identifikuje zdkladni geometrické
tvary %
Umi receptivné napocitat dva predmeéty X
Naslouché vysvétlenim proc a jak X
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Tab. 5 Vstupni diagnostika divky s PAS: expresivni fe¢ — verbalni vyjadfovani (S =
splnila, Na = naznacila, Ne = nesplnila)

KOMUNIKACE - EXPRESIVNI REC - verbalni vyjadiovani

Hodnoceni
Vék Dovednost

Na Ne

Vokalizuje

do 6 mésicu Jednu slabiku zvatla fetézové

X| X| X| »n

Kombinuje zvuky z nékolika hlasek (Zvatla)

Opakuje zvuky a jednotliva slova

Pouziva pozdrav (,, pd, pd*)
6-12 mésict

Zvatla ve stylu vypravéni

Spojuje prvni slova s osobou nebo véci

Na pozadani produkuje zvuky zvirat

Pouziva svij zargon

Vyjadfuje pfani jednim slovem
12-18 mésict

Pouziva riizna slova, ne vzdy spravné

Odpovida na otazky: ,, Co je to?

X| X| X| X| X| X| X| X| X| X

Odpovida na otazky: ,, Kdo je to? *

Tab. 6 Vstupni diagnostika divky s PAS: expresivni fe¢ — neverbalni vyjadfovani (S =
splnila, Na = naznacila, Ne = nesplnila)

KOMUNIKACE — EXPRESIVNI REC — neverbalni vyjadi-ovani

Hodnoceni
Vék Dovednost
S Na Ne
Navaze oc¢ni kontakt X
Vede ruku dospé€lého k Zadanému piredmétu X
Dotkne se, str¢i do Zadaného predmétu X
Zvedne ruce nahoru, kdyz chce pochovat X

do 12 mésicta

Ze vzdalenosti cca 50 cm natahne ruku

k Zadanému predmétu %

Pozoruje to, co se mu ukazuje X

Ukazuje ve smyslu deklarativnim X
12-24 mésicti | Pohybem vyjadii zékladni potieby X
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Zapor vyjadii zavrténim hlavy X
V kontextu riiznych situaci pouziva fadu

vyrazil tvare X
Ukaze na zadany predmét a ujisti se

navazanim o¢niho kontaktu, Zze dospély dava X
pozor

Souhlas vyjadii pokyvnutim hlavy X
Pouziva gesta, aby nahradilo fec¢ X
Pouziva nékolik gest, kterymi doprovazi fec X

Tab. 7 Vstupni diagnostika divky s PAS: imitace — verbalni (S = splnila, Na =
naznacila, Ne = nesplnila)

IMITACE - verbalni

Vék Dovednost Hodnocen:
S Na Ne
9-12 mésictt | Zamérné napodobuje zvuky po dospélém X
Opakuje hlasy zvitat X
Opakuje jednotliva slova X
12-24 mésicti | Napodobuje vokalizaci dospélého X
Opakuje dvou slovné véty X
Napodobi intonaci po dosp€lém X

Ve vSech pfipadech bylo nutné zalit na nejnizsi Urovni a ani tak nékdy nebyly
dovednosti divky odpovidajici. Aktivity (dovednosti) uréené pro 4 leté déti jiz byly
pfili§ obtizné, proto je tabulka ¢. 4 ukoncena 3. rokem. V oblasti receptivni feci zvladla
divka samostatn¢ — reagovat na své jméno pohledem; reagovat na negativni informace;
vyhovét jednoduchym pokynim doprovazenym gesty; splnit jednoduchy verbalni
pokyn bez gesta; vyhovét jednoduchym pokynim nebo vétam, které obsahuji jeden
kliCovy vyraz, a porozumét vétam, které¢ obsahuji jen jeden pokyn, a pfesné jej vykonat.
Celkem 4 dovednosti divka naznacila - reagovat na slovni pokyn a gesto ,, paci, paci*;
reagovat na slovni pokyn a gesto ,,pd, pa‘; pozorovat, co se ji ukazuje, a zacinat
rozumét sloviim ano — ne. Z celkovych 29 dovednosti divka vétSinu (19) nezvladla

viubec — reagovat na gesto natazené ruky a vyzvani ,, Dej mi! “; reagovat pouze na slovni
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pokyn ,,paci, paci‘; reagovat na slovni pokyn ,, Dej mi!*; reagovat pouze na slovni

pokyn ,, pd, pd ““; poznat n¢které pojmenované casti téla atd.

V oblasti expresivni feci, konkrétné v ramci verbalniho vyjadiovani, zvladla divka ze 13
polozek samostatné tfi — vokalizovat, jednu slabiku Zvatlat fetézové a kombinovat
zvuky z nékolika hlasek, coz jsou dovednosti, které bézn¢ zvlada dité do 6 mésict véku.
Ostatni dovednosti — opakovat zvuky a jednotliva slova, pouzivat pozdrav, zvatlat ve
stylu vypravéni, spojovat prvni slova s osobou nebo véci, na pozadani produkovat
zvuky zvitat, pouzivat svlij Zargon, vyjadfovat piani jednim slovem atd. divka neovlada,

ackoliv jsou pfifazeny k vékovému rozmezi 6—18 mésicu.

V neverbalni slozce expresivni fe¢i bylo sledovano 14 dovednosti, ze kterych divka
samostatné zvladla tfi — dotknout se zddan¢ho pfedmétu; zvednout ruce nahoru, kdyz
chce pochovat; ze vzdalenosti cca 50 cm natdhnout ruku k zddanému predmétu. Jedna
se o dovednosti ve véku do 12 mésict. Cty¥i dovednosti divka naznadila — navéazat o¢ni
kontakt; pozorovat to, co je ditéti ukazovano; ukazovat ve smyslu deklarativnim
a vyjadiit pohybem zakladni potfeby. Sedm dovednosti divka nezvladla — vést ruku
dospé€lého k zadanému predmétu; zapor vyjadiit zavrténim hlavy; v kontextu riznych
situaci pouzivat fadu vyrazl tvare; ukdzat na Zadany predmét a ujistit se navazdnim
o¢niho kontaktu, Ze dospély dava pozor; souhlas vyjadiit pokyvnutim hlavy; pouzivat
gesta jako nahradu za e a pouzivat né¢kolik gest, doprovazet jimi fe¢. Tyto dovednosti

odpovidaji véku do 24 mésict.

V ramci verbalni imitace zvladdala divka pouze napodobit vokalizaci dospélého
anaznacila jen zamérné napodobeni zvukd po dospélém. Vibec neovladala
4 dovednosti — opakovat hlasy zvifat, opakovat jednotliva slova, opakovat dvou slovné
veéty a napodobit intonaci po dospélém, coz jsou cCinnosti odpovidajici veéku do

24 mésicu.

6.6.3 Pedagogicka intervence

Na zaklad¢ vstupni diagnostiky jsem s divkou realizovala pedagogickou intervenci
zaméfenou na komunikaci. V Gnoru roku 2020 byly objednany karticky denniho
rezimu a karti¢ky s gesty pro lepsi dorozumivani. Zaroven byla vytvofena magneticka

liSta, na kterou byly umistény karti¢ky s rezimem dne.
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Obr. 2 — Magneticka lista a Denni rezim ve §kolce — obrazkové karty (vlastni zdroj)

Kvili dlouhodobé nepiitomnosti divky a pieruseni provozu MS v dob& nouzového stavu
zacala pedagogicka intervence s divkou az béhem cervna, kdy divka opét nastoupila do
MS. Prvni tyden po jejim navratu probihala adaptace. Zagaly byt pouzivany 3 karticky
S obrazky denniho rezimu (pozdraveni, hra, uklid). Pfi prvnich dvou otocenich byl pro
motivaci vyuzit bonbdén. Divka pomérmné rychle pochopila, co se po ni zada, a tieti
karticku jiz otoCila bez sladkosti. Po par dnech byl pfiddn obrazek ranniho kruhu

a toalety. Po matce zacala opakovat néktera slova, s ucitelkami vSak nespolupracovala.

Nasledujicich 14 dni divka do MS nedochazela, opét nastoupila v poloviné &ervence.
Zacaly jsme znovu nacviCovat otaCeni karticek. Po nékolika dnech divka po ukézéni
karti¢ky toalety sama odesla do umyvarny. Dalsi tyden probihal v jiné tfidé¢ (z dtivodu

prazdninového provozu), u divky se v tu dobu objevovaly Castéjsi zachvaty vzteku.

Nasledovala mésiéni pauza z diivodu nedochazeni divky do MS (letni prazdniny). P¥ed
zacatkem nového Skolniho roku probéhl Den otevienych dveti (prohlidka nové budovy),
pii které se divka §la s matkou podivat do tfidy, do které méla od zafi prestoupit. Divka
béhem navstévy v prvnich chvilich kficela, plakala, nasledné se uklidnila a zbytek
navs§tévy probihal v klidu. V nové t¥idé pusobi jedna z ptuvodnich divéinych ucitelek
(zastupkyné feditele), divcina asistentka (asistentka pedagoga), zac¢inajici pani ucitelka
apani ucitelka, ktera zajiStuje piekryvani za zéastupkyni feditele. Zarovein do tfidy
pieslo i nékolik dalsich déti, které s divkou chodily do pivodni tfidy. Intervence tedy
probihala na zdklad¢ navstév ve tfid€, pii kterych jsem s divkou pracovala, dale
spolupraci s asistentkou pedagoga. Informace byly taktéz dopliovany pribéznymi
rozhovory se v§emi pedagogickymi pracovnicemi pisobicimi v dané tfid¢€. Ve tfid¢ byla
vytvofena magneticka liSta (stejnd jako v plvodni tfid€) se zdmérem navazat na

piedchozi praci s kartickami denniho rezimu.
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Od zari v nové tfidé fungovala pouze za zvySené dopomoci asistentky, neuklizela po
sob¢ hracky, coz dfive zvladala. Problémy nastaly rovnéz pii odpocinku po obédé —
Vnové tiidé jsou vyuzivany matrace, v ptivodni spala divka na lehatku. Divka na
matraci zpocatku nechtéla lezet, zamérné z ni padala, skdkala po matracich apod.
Zhruba v poloving zafi probéhlo priibéZné zhodnoceni adaptace. Pro tento el bylo

zvoleno 6 Kritérii, dle kterych se Gispésnost adaptace posuzovala:

odlouceni od rodicu,
vytvofeni vazby na novou ucitelku, respektovani nové autority,
orientace v novém prostiedi,

1
2
3
4. navazani vztahu s novymi détmi/ piijeti détmi,
5. pfijimani norem, pravidel v nové tfide,

6

akceptace organizace dne, spoleénych ¢innosti.

Odlouceni od rodi¢t divka po 14 dnech dochazeni do nové tiidy zvlada celkem dobie,
objevuje se pouze obcasny plac pii pfichodu do tfidy. Novou pani ucitelku divka
respektuje, se zménou ucitelky nemé problém, blizsi vztah s ni vSak zatim nenavézala.
Orientace v novém prostiedi probéhla rychle (za pomoci asistentky). Déti, které divku
diive neznaly, se zpocatku jejich projevi baly, nyni ji vSak respektuji, projevy vétsinou
ignoruji. Spole¢nou hru divka nevyhledava, vétSinu casu travi sama, obcas se ji vénuji
dvé starsi divky, jejichz pfitomnost divce s PAS nevadi. Pravidla tfidy divka nevnima,
s jejich dodrzovanim ji musi vyrazné pomahat asistentka pedagoga. Divka vétSinou
organizaci dne akceptuje, pfi mimotadnych, neobvyklych situacich kfi¢i, strani se

zbytku déti.

Zacatkem fijna bylo provedeno zavérecné zhodnoceni adaptace. Celkové se divka
pomérné dobie zadaptovala. Do tfidy pfichazi brzy a odchézi pozdéji, nez bylo diive
obvyklé. Zacala se zapojovat do hudebné-pohybovych ¢innosti. Pfi ostatnich aktivitach
neudrzi dlouho pozornost. Po delSi dobé si opét zaCala vytrhavat vlasy. V ramci
intervence se preslo z karticek denniho rezimu na jednoslovné pokyny, které se jevily
jako pfinosnéjsi. Prace byla zamétfena na rozvej verbalni Feci a gest. Nasledovala

mesicni absence divky v MS.

Za&atkem listopadu divka opdt zaGala dochazet do MS. V prvnich chvilich plakala,

jelikoz dlouhodobé chybéla asistentka pedagoga. Pti pozorovani v rannim krouzku
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divka vstava, kieCovité si hraje s prsty, skiipe zuby a neptitomné se sm¢je. Pfi rannim
cvic¢eni divka spolupracuje — napodobuje to, co délaji ostatni. V ramci intervence jsem
vV této dobé& zvolila praci s obrazky, které piinesla do MS matka divky. Zaméfily jsme
se na napodobu zvuki zviirat. Divka zvifata nepojmenuje, po vyzvani je neukaze, jen
zopakuje zvuk. Nekolikrat pouze vedla mij prst na ndhodné zvife. Pti dalSim setkani
jsem zvolila praci s kartickami gest. S divkou jsem byla o samot¢, v klidné mistnosti.
Jako motivace byly pouzivany drobné bonbony. Byly zvoleny karti¢ky s témito pokyny:
., Pojd’ sem. *, ,.Sednout, prosim. “, ,, Dékuji, ano. “. Na vSechny pokyny divka reagovala,
uposlechla. Slova i gesta pro , prosim* a ,dekuji* dokonce opakovala. ,,Ano*
opakovala pouze verbalné. Celkové divka velmi dobie spolupracovala, byla vesela. Po
pfichodu do rusné tfidy vSak zacala byt neklidna, pistéla, skiipala zuby a témé&f prestala
spolupracovat. Dle informaci od ucitelek divka spolupracuje podle jejiho aktualniho

rozpolozeni. V prosinci divka do MS dochézela pouze vyjimecné.

6.6.4 Vystupni diagnostika

Vystupni diagnostika byla provedena v lednu roku 2021. Ke zji§téni aktudlni vyvojové

urovné v oblasti komunikace byla pouzita stejna publikace jako u diagnostiky vstupni.

Po absolvovani vSech 30 c&innosti z oblasti receptivni fe¢i vyplynulo, Ze divka

samostatn¢ zvladne 9 aktivit, s dopomoci 5 aktivit a nezvladne 16 aktivit.

Tab. 8 Vystupni diagnostika divky s PAS: receptivni fe¢ (S = splnila, Na = naznacila,
Ne = nesplnila)

KOMUNIKACE — RECEPTIVNI REC

Vék Dovednost Hodnocent
S Na Ne

Reaguje na slovni pokyn a gesto ,,paci, paci“ | X
Reaguje na slovni pokyn a gesto ,, pa, pa “ X

8-12 mésicti | Reaguje na gesto natazené ruky + vyzvani
,,Dej mi! “ %
Pozoruje to, co se mu ukazuje X
Reaguje pouze na slovni pokyn ,, paci, paci“ X

12-18 mésicti | Na své jméno reaguje pohledem X
Reaguje na slovni pokyn ,, Dej mi! “ X
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Reaguje pouze na slovni pokyn ,, pd, pa “

Reaguje na negativni informace (napf.

,, Nedelej to! )

Vyhovi jednoduchym pokyniim
doprovazenymi gesty (napt. ,, Pojd’ sem. )

Pozna nékteré pojmenované casti téla

Na pozadani ukaze na znamé osoby a zvifata

Splni jednoduchy verbalni pokyn bez gesta

Otoci hlavu, kdyZ se ho zeptaji: ,, Kde je...?

Na vyzvu ukdze tfi pojmenované ¢asti téla

18-24 mésicu

Ukaze na zndmé pojmenované obrazky

Vyhovi jednoduchym pokyniim nebo vétam,

které obsahuji jeden klicovy vyraz

Zacina rozumét slovam ano — ne

Reaguje na otazku ,, Kde? “

Ukaze nebo podéd pojmenované obrazky ¢i

fotky

24-36 mésicu

(3. rok)

Na pozadani poda pfedméty denni potieby,

se kterymi ma kazdodenni zkuSenost

Spojuje jednotliva slova do vyznamovych

kategorii (napf. jidlo, obleceni)

Receptivné rozlisi maly — velky

Poda obrazky znazoriiujici ¢innost, se kterou

ma kazdodenni zkuSenost

Porozumi vétam, které obsahuji jen jeden

pokyn, a pfesné jej vykona

UkaZe na pojmenovan zvifata

Chépe kategorie: ,,ve*, ,,na®, ,,do*“ v

kontextech

Receptivné identifikuje zdkladni geometrické

tvary

Umi receptivné napocitat dva predméty

Naslouché vysvétlenim proc a jak
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V oblasti expresivni feci, konkrétné v ramci verbalniho vyjadfovani, divka pfi realizaci

vystupni diagnostiky samostatné zvlada 4 dovednosti, s dopomoci 5 dovednosti

a nezvlada 4 dovednosti.

Tab. 9 Vystupni diagnostika divky s PAS: expresivni fe¢ — verbalni vyjadfovani (S =
splnila, Na = naznacila, Ne = nesplnila)

KOMUNIKACE — EXPRESIVNI REC - verbalni vyjadfovani

Vék

Dovednost

Hodnoceni

Na

Ne

do 6 mésicu

Vokalizuje

Jednu slabiku Zvatla fetézové

Kombinuje zvuky z nékolika hlasek (Zvatla)

6—12 mésicu

Opakuje zvuky a jednotliva slova

X| X| X| X| »n

Pouziva pozdrav (,, pd, pd*)

Zvatla ve stylu vypravéni

Spojuje prvni slova s osobou nebo véci

12—-18 mésicu

Na pozadani produkuje zvuky zvirat

Pouziva sviij Zargon

X| X| X| X| X

Vyjadiuje pfani jednim slovem

Pouziva riizn4 slova, ne vzdy spravné

Odpovida na otazky: ,, Co je to?

Odpovida na otazky: ,, Kdo je to?

X[ X| X| X

V oblasti neverbalniho vyjadfovani (expresivni fe€) zvlad4 divka samostatné 5 aktivit,

s dopomoci 2 aktivity a zbylych 7 nezvlada.

Tab. 10 Vystupni diagnostika divky s PAS: expresivni fe¢ — neverbalni vyjadfovani (S
= splnila, Na = naznacila, Ne = nesplnila)

KOMUNIKACE — EXPRESIVNI REC - neverbalni vyjadfovani

Hodnoceni
Vék Dovednost
S Na Ne
Navaze oc¢ni kontakt X
do 12 mésicti | Vede ruku dospé€lého k zddanému predmétu X
Dotkne se, str¢i do zadaného predmétu X
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Zvedne ruce nahoru, kdyz chce pochovat

Ze vzdalenosti cca 50 cm natahne ruku

k Zadanému piredmétu

Pozoruje to, co se mu ukazuje

Ukazuje ve smyslu deklarativnim

1224 mésicu

Pohybem vyjadii zakladni potieby

Zapor vyjadii zavrténim hlavy

V kontextu riiznych situaci pouziva fadu

vyrazl tvare

Ukaze na zadany predmét a ujisti se
navazanim o¢niho kontaktu, ze dospély dava

pozor

Souhlas vyjadii pokyvnutim hlavy

Pouzivé gesta, aby nahradilo fec¢

Pouziva nékolik gest, kterymi doprovazi fe¢

V ramci verbalni imitace divka samostatné ovlada 4 dovednosti, s dopomoci 2.

Tab. 11 — Vystupni diagnostika divky s PAS: imitace - verbalni

IMITACE — verbalni

Vék

Dovednost

Hodnoceni

Na

Ne

9-12 mésicu

Zamérné napodobuje zvuky po dospelém

1224 mésicu

Opakuje hlasy zvitat

Opakuje jednotliva slova

Napodobuje vokalizaci dospélého

X| X| X| X| »

Opakuje dvou slovné véty

Napodobi intonaci po dospélém

6.6.5 Shrnuti

Prvni srovnani je mezi vstupni a vystupni diagnostikou z oblasti receptivni feci. U divky

sice nedoslo k vyraznému posunu, je vsak viditelné, ze v n€kterych dovednostech se

zlepsila. Jedna se o ¢innosti pro vékovou kategorii do 24 mésicti, dovednosti z kolonky
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pro déti ve véku do 3 let ziistaly na stejné Urovni jako pii vstupni diagnostice. ZlepSeni
nastalo v reakci na slovni pokyny a gesta, kdy nyni jiz divka reaguje zcela samostatn¢.
Také zacala s dopomoci reagovat na gesto natazené ruky doprovazené slovnim
vyzvéanim a na slovni pokyn ,,paci, paci“. Divka je jiz schopna samostatné porozumet
slovim ano — ne, s dopomoci reaguje na otazku ,,Kde?“ V ostatnich dovednostech je
divka na stejné urovni jako pfi vstupni diagnostice.

Tab. 12 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u divky s PAS: receptivni fe¢ (S =
splnila, Na = naznacila, Ne = nesplnila)

KOMUNIKACE — RECEPTIVNI REC

Hodnoceni
Vék Dovednost

S Na Ne

Reaguje na slovni pokyn a gesto ,,paci, paci“ | X X

Reaguje na slovni pokyn a gesto ,, pd, pd “ X X

8-12 mésicti | Reaguje na gesto natazené ruky + vyzvani N
X
,Dej mi!*“

Pozoruje to, co se mu ukazuje X X

Reaguje pouze na slovni pokyn ,, paci, paci* X X

Na své jméno reaguje pohledem X X

Reaguje na slovni pokyn ,, Dej mi!“ X X

Reaguje pouze na slovni pokyn ,, pd, pd “ XX

Reaguje na negativni informace (napf.

,, Nedélej to! )

XX

12-18 mésicti | Vyhovi jednoduchym pokynim X %
doprovazenym gesty (napt. ,, Pojd’ sem. )

Pozna n¢které pojmenované ¢asti téla XX

Na pozadani ukaze na znamé osoby a zvitata X X

Splni jednoduchy verbélni pokyn bez gesta XX

Otoci hlavu, kdyz se ho zeptaji: ,, Kde je...? XX

Na vyzvu ukéze tfi pojmenované ¢asti téla X X

Ukéze na zndmé pojmenované obrazky XX

18-24 mésicli | Vyhovi jednoduchym pokyniim nebo vétam, X %
které obsahuji jeden kliCovy vyraz
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Zacina rozumét sloviim ano — ne X
Reaguje na otazku ,, Kde? X
Ukéze nebo poda pojmenované obrazky ¢i
fotky xx
Na pozadani poda predméty denni potieby,
se kterymi ma kazdodenni zkusenost X
Spojuje jednotliva slova do vyznamovych
kategorii (napf. jidlo, obleceni) xx
Receptivné rozlisi maly — velky XX
Podé obrazky znazorniujici ¢innost, se kterou
ma kazdodenni zkuSenost o

24-36 mésict | Porozumi vétam, které obsahuji jen jeden

(3. rok) pokyn, a pfesné jej vykona XX

Ukaze na pojmenovana zvifata X X
Chape kategorie: ,,ve*, ,,na"“, ,,do“ v
kontextech X
Receptivné identifikuje zdkladni geometrické
tvary X
Umi receptivné napocitat dva predméty XX
Naslouché vysvétlenim proc a jak XX

Dalsi srovnani se tyka expresivni feci — verbalniho vyjadfovani. Zde je patrny

vyznamny posun v opakovani zvukt a jednotlivych slov. Pfi vstupni diagnostice divka

zvuky ani slova vlibec neopakovala, naopak pti vystupni diagnostice jiz byla schopna

zopakovat n¢kolik raznych slov. ZlepSeni je vidét i u dalSich dovednosti, které

v minulosti divka viibec nezvladala, nyni je vSak nazna¢i. Jednd se o: pouzivani

pozdravu, Zvatlani ve stylu vypravéni, spojovani prvnich slov s osobou nebo véci, na

pozadani produkovani zvuki zvifat a pouzivani vlastniho zargonu. Ostatni dovednosti

zUstaly beze zmény.
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Tab. 13 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u divky s PAS: expresivni fe¢ —
verbalni vyjadifovani (S = splnila, Na = naznacila, Ne = nesplnila)

KOMUNIKACE - EXPRESIVNI REC - verbalni vyjadiovani

Hodnoceni
Vék Dovednost
S Na Ne
Vokalizuje X X
do 6 mésict | Jednu slabiku zvatla fetézové X X
Kombinuje zvuky z nékolika hlasek (Zvatla) X X
Opakuje zvuky a jednotliva slova X X
Pouziva pozdrav (,, pd, pd*) X X
6-12 mésicu  |__
Zvatla ve stylu vypravéni X X
Spojuje prvni slova s osobou nebo véci X X
Na pozadani produkuje zvuky zvirat X X
Pouziva sviij zargon X X
Vyjadfuje pfani jednim slovem XX
12—-18 mésich
Pouziva riizna slova, ne vzdy spravné XX
Odpovida na otazky: ,, Co je to? XX
Odpovida na otazky: ,, Kdo je to? * XX

Nasleduje srovnani zamétené na vstupni a vystupni diagnostiku v oblasti expresivni feci
— neverbalniho vyjadfovani. V téchto dovednostech je zlepSeni spiSe minimalni,
V jednom piipad¢ (vyjadieni zédkladnich potfeb pohybem) doslo dokonce ke zhorSeni —
puvodné divka potiebu alespon naznacila, pfi vystupni diagnostice jiZ k naznacovani
nedochazelo. ZlepSeni nastalo v o¢nim kontaktu, ktery nyni divka navazuje samostatné,
dale také né€kdy dospelému vede ruku k zadanému predmétu. V ostatnich dovednostech

nedoslo ke zlepSeni ani ke zhorSeni.
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Tab. 14 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u divky s PAS: expresivni fe¢ —
neverbalni vyjadiovani (S = splnila, Na = naznacila, Ne = nesplnila)

KOMUNIKACE — EXPRESIVNI REC — neverbalni vyjadiovani

Hodnoceni
Vék Dovednost

S Na Ne
Navaze o¢ni kontakt X X
Vede ruku dospélého k zadanému predmétu X X
Dotkne se, str¢i do Zadaného predmétu X X
Zvedne ruce nahoru, kdyZ chce pochovat XX

do 12 mésict
Ze vzdalenosti cca 50 cm natahne ruku X
k Zadanému predmétu
Pozoruje to, co se mu ukazuje XX
Ukazuje ve smyslu deklarativnim X X
Pohybem vyjadii zékladni potieby X X
Zapor vyjadii zavrténim hlavy XX
V kontextu riiznych situaci pouziva fadu % X
vyrazu tvare
Ukéze na Zadany predmét a ujisti se
12-24 mésict

navazanim o¢niho kontaktu, Ze dospély dava XX
pozor
Souhlas vyjadii pokyvnutim hlavy X X
Pouzivé gesta, aby nahradilo fe¢ XX
Pouziva né€kolik gest, kterymi doprovazi fec X X

V oblasti verbalni imitace doSlo ziejmé k nejvétSimu posunu, divka se zlepsila ve vSech
dovednostech. K nejvyraznéjsim zménam doslo u opakovani hlasti zvifat a opakovani
jednotlivych slov. Tyto ¢innosti pifi vstupni diagnostice divka nezvladala, pfi vystupni je

zvladala samostatné.
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Tab. 15 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u divky s PAS: imitace — verbalni (S =
splnila, Na = naznacila, Ne = nesplnila)

IMITACE - verbalni

Vék Dovednost Hodnocen!
S Na Ne
9-12 mésictt | Zamérn¢ napodobuje zvuky po dospélém X X
Opakuje hlasy zvirat X X
Opakuje jednotliva slova X X
12-24 mésicti | Napodobuje vokalizaci dosp€lého X X
Opakuje dvou slovné véty X X
Napodobi intonaci po dospélém X X

6.7 Pripadova studie — dité s Downovym syndromem

6.7.1 Anamnéza

Divka nastoupila do MS v zafi roku 2018. Divce byl po narozeni diagnostikovan
Downtliv syndrom, ktery ovlivnil div¢éin vyvoj. V soucasné dobé se vySetfuje div¢in
zrak, doma zkou$i bryle na kréatkozrakost i dalekozrakost. Dochazi na logopedii.
Adaptace probéhla pomérné dobte, divka se do MS t&Sila, na déti reagovala kladng,
nechala se zapojit do hry ostatnich, sama ale radé¢ji volila individuéalni hru. Divce délalo
problém chépat a dodrZovat tfidni pravidla, pii pobytu venku byl tfeba zvySeny dozor,
jelikoz méla tendenci odbihat od zbytku skupiny. O rok pozdéji doslo ke spojeni dvou
tfid, divka tedy zacala dochdzet do jiné tiidy. V této tiidé prob&hla adaptace bez
problémt, divka vétSinou byla schopna dodrzovat tfidni pravidla, rovnéz vymizelo
utikani od kolektivu. Divka zije v uplné rodin€é, ma starSi sestru, ktera navstévuje

2. stupen Z8S.

Specialné pedagogické centrum divce pfidélilo 3. stupen podpirnych opatieni
a doporucilo vzdélavani s IVP. V zavéru Doporuceni Skolského poradenského zatizeni
je uvedeno, ze ma divka opozdény psychomotoricky vyvoj, ktery odpovida dolni hranici
lehké mentalni retardace. Je zde také uvedené oslabeni oblasti predmatematickych

pfedstav, zrakového rozliSovani, prostorové orientace a neurcita lateralita.
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Z Individualniho vzdélavaciho planu vytvofeného ulitelkami vyplyva, ze divka ma
Spatny uchop tuzky a oslabenou grafomotoriku. Ma také horSi vyslovnost a malou
slovni zésobu. Divka rozpozna a pojmenuje barvy, neorientuje se v ¢asovych pojmech.
Ma nevyhranénou lateralitu, nedokaze rozlisit pravou a levou ruku. Pozornost udrzi jen
kratkou dobu. Je neobratnd. Pro préci s divkou budou ucitelky vyuzivat bézné pomiicky
a hracky, véci denni potieby. Prace s divkou bude zamétena na uvoliiovani ramenniho
kloubu, nacvik Spetkového tchopu, rozvijeni slovni zasoby a artikulacni cviceni,
procvicovani Casovych pojmu. Vyuzivany také budou hry na pravolevou orientaci
a procvicovani paméti. Ucitelky budou klast diraz na dokoncovani ¢innosti

a upeviovani samostatnosti. Divce bude poskytovat dopomoc sdileny asistent.

6.7.2 Vstupni diagnostika

Vstupni diagnostika, jejimz cilem bylo zmapovat div¢inu aktudlni vyvojovou troven,
byla provedena v lednu roku 2020. V tu dobu bylo divce 5 let a 8 mésict. Pro tcely
diagnostiky byla vyuzita kniha Diagnostika ditéte predSkolniho véku (Bednaiova,
Smardova, 2015). Divka vzdy ochotné spolupracovala, bylo viak nutné pracovat
v kratSich Casovych usecich, protoze po chvili div€ina pozornost rychle upadala. Po
vyhodnoceni vstupni diagnostiky se ukézalo, Ze divka ma vyraznéj$i obtiZze ve vice
oblastech. Pro intervenci byla nasledn¢ zvolena oblast grafomotoriky a komunikace
(konkrétné lexikalné-sémanticka rovina, morfologicko-syntaktickd rovina a pragmaticka

rovina).

Tab. 16 Vstupni diagnostika divky s DS: grafomotorické prvky

Grafomotorické prvky vek nezvlada S dzo‘giifoci sa;r(:jt(liné
Kruh 3-35 X
Spirila 4-45 X
VInovka 4-5
Sikma &ara 4-5 X
Zuby* 55 X

Jelikoz prvky odpovidajici div€inu véku pro ni byly pfili§ obtizné, bylo nutné zacit na

jednodussim prvku, ktery divka samostatné¢ zvlada (kruh). S dopomoci pak divka
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zvladla spirdlu, vinovku a Sikmé Cary. Tzv. ,,zuby“ byly pro divku naro¢né a nebyla

schopnd je zvladnout.

Tab. 17 Vstupni diagnostika divky s DS: lexikaln¢-sémanticka rovina

Lexikalné-sémanticka rovina vék nezvlada zvlada , zvlada «
S dopomoci samostatné
Ukaze obrazek podle
podstatného znaku 3-35 X
Klade otazky ,, Proc?*“ ,,Kdy?“ | 3-3,5 X
Rekne, co je na obrazku 3-3,5 X
Beprodukwe jednoduchou 335 X
fikanku
Chape jednoduché protiklady 3,5 X
Identifikuje véci podle 35 X
spole¢nych podstatnych znakt '
Zatazuje riizné obrazky pod 4 X
nadfazené pojmy
Ukaze obréazek podle aktualni 4 X
situace
Vysvétli, na co mame o¢i, knihy,
4 X
auta...
Posloucha pohadky, chape d¢; 4 X
Spontanné vypravi podle
. 4 X

obrazku
Pojmenuje, co déla urcitd profese | 5 X
Ptifadi, co k sobé¢ patii, a

e 5 X
vysvétli to
Umi zpaméti kratsi texty 56 X
Tvofi nadfazené pojmy 56
Tvofti protiklady (antonyma) 5-6

Div¢iny dovednosti v lexikalng- sémantické oblasti ve vétSiné piipadid odpovidaji
vekové kategorii 33,5 roku. Naopak spise nezvlada ¢innosti z kategorie 56 let. Divka
samostatné¢ zvlada ukazat obrazek podle podstatného znaku, klast otazky ,, Proc?“
a, Kdy?“, dokdze fict, co je na obrazku, identifikovat véci podle spoleénych
podstatnych znakl a zafazovat rizné obrazky pod nadfazené pojmy. S dopomoci
zvladne reprodukovat jednoduchou fikanku; chape jednoduché protiklady; ukéaze

obrazek podle aktualni situace; vysvétli, na co mame oci, knihy, auta apod.; pojmenuje,

62




co dela urcitd profese; prifadi, co k sobé patii, a vysvétli to; umi zpaméti kratsi texty.

Divka nezvlada poslouchat pohadku a chapat d¢j, spontanné vypravét podle obrazku,

tvofit nadfazené pojmy a protiklady.

Tab. 18 Vstupni diagnostika divky s DS: morfologicko-syntakticka rovina

Morfologicko-syntakticka “  1s zvlada zvlada
- veék nezvlada . x
rovina S dopomoci samostatne
Mluvi ve vétach, k podstatnym
jméntim a slovesiim postupné 3 X
pridava ptidavnd jména, zajmena
atd.
RozliSuje mezi jednotnym a 3 X
mnoznym Cislem
Sklonuje 3 X
Tvofi souvéti souradna 3
Tvofii souvéti podradna 3,54
Uziva Cas minuly, pfitomny a 45 X
budouci
Uziva vSechny druhy slov 4-5 X
Mluvi gramaticky spravné 4-5 X
Pozna nespravné utvorenou vétu | 5-6 X
Do ptibéhu doplni slovo ve 5 6 X

spravném tvaru

V morfologicko-syntaktické roviné¢ samostatné zvlada pouze jednu dovednost —

rozliSovat mezi jednotnym a mnoZnym cislem. Tato dovednost odpovida veéku 3 let.

S dopomoci divka zvladla 4 ¢innosti — mluvit ve vétach, pfidavat do vét pifidavna jména

apod.; skloflovat; uzivat ¢as minuly, pfitomny a budouci; mluvit gramaticky spravné.

P&t dovednosti divka neovladd — tvofit souvéti soufadnd 1 podfadnd, uzivat vSechny

druhy slov, poznat nespravné utvofenou vétu a doplnit do pfib&éhu slovo ve spravném

tvaru.
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Tab. 19 Vstupni diagnostika divky s DS: pragmaticka rovina

sy . o gy zvlada zvlada
Pragmaticka rovina veék nezvlada . x
S dopomoci samostatne

Uptednostituje verbalni formu
komunikace, pomoci fe¢i 3 X
dosahuje cile

Rekne svoje jméno, jména

o F e 3-3,5 X
sourozenct, kamarada
Mluvi nenucené, pokousi se o 354 X
kratkou konverzaci '
Spontanné informuje o zazitcich, 4
pocitech, pranich
Preda kratky vzkaz 4
Recovy projev po obsahové i
formalni strdnce odpovida 5-6 X
kritériim bézné konverzace
Aktivné a spontanné navazuje
feCovy kontakt s détmi i 5-6 X
dospélymi
DodrZzuje pravidla konverzace a 5 6 X

spoleCenského kontaktu

Dokaze zformulovat otazku,
adekvatné odpovédét na otazku | 56 X
(samostatn¢ a smyslupln¢)

Smysluplné¢ vyjadii myslenku,

napad, minéni, popise situaci, 56 X

udalost...

Rekne svoje jméno a pijmeni,

jména rodicu, sourozenct, 5-6 X

kamaradi, uitelek, svoji adresu

V pragmatické rovin¢ divka samostatné zvladala ¢innosti spadajici do vékové kategorie
3-4 roky. S dopomoci zvladne informovat o zazitcich, pocitech a ptanich; predat kratky
vzkaz, aktivné navazovat feCovy kontakt s détmi i1 dospélymi a fict své jméno
a pfijmeni, jména rodi¢l, sourozence, kamaradi, ucitelek a svou adresu. Div€in feCovy
projev vSak po obsahové i formalni strance neodpovidad kritériim b&ézné konverzace,
divka nedodrzuje pravidla konverzace a spolecenského kontaktu, nedokéze zformulovat
otazku a adekvatné na otazku odpovédét, rovnéZ neumi smysluplné vyjadiit myslenku,

napad, popsat situaci nebo udalost.
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6.7.3 Pedagogicka intervence

Po vyhodnoceni vstupni diagnostiky jsem u divky zamérila pedagogickou intervenci
na oblast grafomotoriky a komunikace (rovina lexikalné-sémanticka, morfologicko-
syntakticka a pragmaticka). Aktivity byly voleny tak, aby korespondovaly s probiranym
tématem. Jelikoz divka del$i dobu do MS nedochézela, zatala pedagogicka intervence

az v bieznu roku 2020.

Nejprve jsme se vénovaly rozhovoru nad obrazky (tklidové potieby, osobni hygiena,
obleceni). Divka zvladla vétSinu bez problémil pojmenovat, véd¢€la, jak se dand véc
pouziva. Pfi dal$im bieznovém setkani jsme zacaly se cviky na uvolnéni ramenniho
kloubu, poté bylo zatazeno grafomotorické cviceni na velkém formatu ve vodorovné

poloze (,,cesta slepicky* — klikata Cara, ,,vajicko* — oval).

Nasledovala dvoumésiéni pauza zptisobena pierusenim provozu MS v dob& nouzového
stavu. Divka zagala MS opét navitévovat v pribéhu Gervna, kdy jsme nase prvni setkani
zacaly rozhovorem o ¢asu straveném doma. Projev divky byl na stejné trovni jako
Vv bieznu, nedoslo k Zadnému posunu. Nasledné jsme si povidaly nad obrazkem domu
rozdéleného na jednotlivé pokoje. Divka méla za ukol vyhledavat a pojmenovavat
zadané predméty. U divky bylo patrné, ze ma pomérné Sirokou slovni zasobu, vétSinu
véci nalezla sama, bez pomoci. Pii dal$im setkdni jsme se zabyvaly porozuménim
pojmiim ,,stejny a ,,jiny*. Cinnost byla zatazena kvili podezieni, Ze divka tyto dva
pojmy nerozliduje. Pro tuto aktivitu byly vyuzity kostky i obrazkové pexeso. Ukolem
divky bylo poznat, jestli jsou kostky/obrazky stejné nebo jiné. Divka tuto Cinnost

zvladla bez problém, pojmim rozuméla.

Pies letni prazdniny divka do MS nedochézela, od zaii pak nastoupila do nové oteviené
tiidy. Ve tfidé plsobi jedna z pivodnich div€inych ucitelek (zastupkyné fteditele),
div¢ina asistentka (asistentka pedagoga, zaroven sdilena asistentka), zacinajici pani
ucitelka a pani ucitelka, ktera zajiStuje prekryvani za zastupkyni feditele. Do tfidy
rovnéz pieslo 1 nékolik dalSich déti, které s divkou chodily do ptvodni tfidy. Intervence
probihala na zékladé¢ navstév ve tiidé, pii kterych jsem s divkou pracovala, dale
spolupraci s asistentkou pedagoga. Informace byly taktéz doplilovany pribéznymi

rozhovory se v§emi pedagogickymi pracovnicemi piisobicimi v dané tiide¢.
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Prvni dva tydny zvladala divka dle informaci od ucitelek a asistentky bez problémi.
V poloving zafi probéhlo zhodnoceni adaptace. Stejné jako u divky s PAS probihalo

hodnoceni dle nasledujicich kritérii:

odlouceni od rodicu,

vytvofeni vazby na novou ucitelku, respektovani nové autority,
orientace v novém prostiedi,

navazani vztahu s novymi détmi/ pfijeti détmi,

pfijimani norem, pravidel v nové tfid¢,

© o k~ w N oE

akceptace organizace dne, spole¢nych ¢innosti.

Odlouceni od rodict divka zvlada dobie. Novou pani ucitelku mé rada, zna jeji jméno.
Obcas se jesté projevuje div€ina tvrdohlavost, kdy odmitd spolupracovat, nicméné
novou pani ulitelku respektuje. V novém prostfedi se dobie orientuje, pozna svou
znacku a vi, kde se co nachéazi. Détmi, které divku dfive neznaly, byla pfijata, ale hraje
si spiSe sama, pfipadn¢ se svym kamarddem. Normy a pravidla v nové tfidé divka
chépe, vétsinou je respektuje. Do spolecnych Cinnosti se zapojuje, organizaci dne

akceptuje.

Béhem zari divka vypracovala grafomeotorické listy zaméfené na horni oblouky

a Sikmé ¢ary. Prvni prvek zvladala divka pouze s dopomoci, Sikmé zvladla samostatné.

Zacatkem fijna bylo provedeno zavérecné zhodnoceni adaptace divky na novou tiidu.
Dle pedagogickych pracovnic dané tfidy probéhla adaptace v potadku, pouze se nékdy
projevuje div€ina tvrdohlavost a mensi ochota spolupracovat. Nasledoval zhruba

mésicni vypadek v div¢iné dochazce do MS.

V listopadu, po navratu divky do MS, bylo setkani zaméfeno na grafomotoriku.
Nejprve byly provedeny uvoliiovaci cviky — kruhy celymi pazemi, piedloktim
a krouzky zépéstim. Nasledovalo procvi¢eni daného cviku (dva vrchni oblouky za
sebou = ,,vrana*) ve vzduchu, poté prstem po papiru. Grafomotoricky prvek nasledné
divka nékolikrat obtahovala na svislé ploSe. Pak ten samy cvik obtahovala nejprve
prstem, pozd¢ji voskovkou 1 na vodorovné ploSe. Nasledné byl predkreslen stejny prvek
ve zmenSené podobé, ktery méla divka opét obtahovat. Na zdvér méla samostatné
nakreslit dany cvik v jesté¢ mensi podobé, coz uz bylo pro divku pfili§ obtizné. Pti praci

zejména na vodorovné ploSe divka Casto stfidala ruce.
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Obr. 4 — Procvicovani grafomotoriky (,,vrana“

V prosinci méla divka za ukol nakreslit ¢erta za doprovodu basnicky. Nejprve byla
nutnd dopomoc s kresbou, ndsledné¢ byla schopnd certa podle basnicky odiikané
asistentkou nakreslit sama. Posledni tikolem bylo dle vzoru dokreslit na pracovni list
S obrazkem vanocniho stromku vanoéni ozdoby a svicky. Tento ukol se divece pomérné

dobfte vydafil, pracovala samostatné.

S8 |
Obr. 3 — Samostatna kresba Certa podle basnicky

6.7.4 Vystupni diagnostika

Vystupni diagnostika byla provedena v lednu roku 2021. Ke zjisténi aktualni vyvojové

urovné byla pouZita totozna kniha jako u vstupni diagnostiky.

V oblasti grafomotoriky se neobjevil zadny cvik, ktery by divka vibec nezvladla.
Z celkem 5 prvki dovedla divka samostatné znazornit 2 — kruh a Sikmé ¢ary. Kromé
Sikmych car doslo ke zlepSeni i tzv. ,,zubd®, které jiz byla divka schopna zvladnout
alespon s dopomoci. Kromé¢ tohoto prvku zvladla divka samostatné jesté dalsi 2 prvky —

spiralu a vlnovku.
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Tab. 20 Vystupni diagnostika divky s DS: grafomotorické prvky

Grafomotorické prvky vek nezvlada S dzovlii(lirfloci saIZr::jt(:jné
Kruh 3-3,5 X
Spirala 4-4,5
VInovka 4-5
Sikma hra 4-5 X
Zuby* 55 X

V roviné lexikalné-sémantické divka pti vystupni diagnostice nezvladla 2 aktivity —

poslouchat pohadky, chépat d¢j a tvofit nadfazené pojmy. Spontdnné vypravét podle

obrazku; pojmenovat, co déla urcitda profese, a tvofit protiklady zvladla divka

s dopomoci. Ostatnich 11 aktivit zvladla samostatné.

Tab. 21 Vystupni diagnostika divky s DS: lexikalné-sémanticka rovina

Lexikalné-sémanticka rovina vék nezvlada zvlada . zvlada <
S dopomoci samostatne

Ukaze obrazek podle
podstatného znaku 3-35 X
Klade otazky ,, Proc¢? “,, Kdy? 3-3,5 X
Rekne, co je na obrazku 3-3,5 X
I:«feprodukUJe jednoduchou 335 %
fikanku
Chape jednoduché protiklady 3,5 X
Identifikuje véci podle 35 X
spole¢nych podstatnych znaki '
Zarazuje rtizné obrazky pod 4 X
nadfazené pojmy
Ukéaze obrazek podle aktualni 4 X
situace
Vysvétli, na co mame o€i, knihy,

4 X
auta...
Posloucha pohédky, chape d¢j 4 X
Spontanné vypravi podle 4 X
obrazku
Pojmenuje, co déla urcita profese | 5 X
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Ptifadi, co k sobé patii, a

vysvétli to > X
Umi zpaméti kratsi texty 5-6 X
Tvofti nadfazené pojmy 5-6 X

Tvofi protiklady (antonyma) 5-6 X

V ramci morfologicko-syntaktické roviny divka nezvladla 4 Cinnosti — tvofit souveéti

soufadna a podfadnd, uzivat vSechny druhy slov a poznat nespravné utvoienou vétu.

S dopomoci divka zvladne uzivat ¢as minuly, pfitomny a budouci, mluvit gramaticky

spravné a doplnit do ptibéhu slovo ve spravném tvaru. Zcela samostatné pak zvladne

mluvit ve vétach, k podstatnym jméniim a slovesiim postupné ptidadva ptidavnd jména,

zdjmena atd. a sklonovat.

Tab. 22 Vystupni diagnostika divky s DS: morfologicko-syntakticka rovina

Morfologicko-syntakticka “ (s zvlada zvlada
. vék nezvlada , x
rovina S dopomoci samostatne
Mluvi ve vétach, k podstatnym
jméntim a slovesiim postupné 3 X
pfidava pfidavna jména, zdjmena
atd.
RozliSuje mezi jednotnym a 3 %
mnoZnym ¢islem
Sklonuje 3 X
Tvoti souvéti souradna 3
Tvofii souvéti podradna 3,54
Uziva ¢as minuly, pfitomny a
, 4-5 X
budouci
Uziva vSechny druhy slov 4-5 X
Mluvi gramaticky spravné 4-5 X
Pozna nespravné utvofenou vétu | 5-6 X
Do ptibéhu doplni slovo ve 5 6 X

spravném tvaru

Pii vystupni diagnostice v pragmatické roviné zvladla divka samostatné 8 aktivit —

uptednostiiovat verbalni formu komunikace; fict své jméno, jména sourozencd,

kamaradt; mluvit nenucen¢, pokouset se o kratkou konverzaci; spontanné informovat

0 zazitcich, pocitech a pranich; ptredat kratky vzkaz; aktivné a spontanné navazovat




fecovy kontakt s détmi i dospélymi; dodrzovat pravidla konverzace a spolecenského

kontaktu a fict své jméno a pfijmeni, jména rodici, ucitelek, svoji adresu. Dvé ¢innosti

zvladla s dopomoci a jednu (smysluplné vyjadiit myslenku, ndpad, minéni...) nezvladla.

Tab. 23 Vystupni diagnostika divky s DS: pragmaticka rovina

Pragmaticka rovina

véek

nezvlada

zvlada
S dopomoci

zvlada
samostatné

Uptednostituje verbalni formu
komunikace, pomoci feci
dosahuje cile

X

Rekne svoje jméno, jména
sourozenct, kamaradi

3-3,5

Mluvi nenucené, pokousi se o
kratkou konverzaci

3,54

Spontanné informuje o zaZitcich,
pocitech, pranich

Preda kratky vzkaz

Recovy projev po obsahové i
formalni strance odpovida
kritériim bézné konverzace

Aktivné a spontanné navazuje
feCovy kontakt s détmi i
dospélymi

Dodrzuje pravidla konverzace a
spolecenského kontaktu

Dokaze zformulovat otazku,
adekvatne odpovédet na otazku
(samostatn¢ a smysluplng&)

Smysluplné vyjadii myslenku,
napad, minéni, popise situaci,
udalost...

Rekne svoje jméno a piijmeni,
jména rodicu, sourozenct,
kamaradu, ucitelek, svoji adresu

6.7.5 Shrnuti

Jako prvni bude porovnana oblast grafomotoriky. ZlepSeni je patrné u dvou prvki:

Sikma Cara a ,,zuby*. Ostatni cviky ziistaly bez posunu.
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Tab. 24 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u divky s DS: grafomotorické prvky

Grafomotorické prvky vek nezvlada S dzovlii(lirfloci saIZr::jt(:jné
Kruh 3-3,5 XX
Spirala 4-4,5 o
Vinovka 4-5 o
Sikmé &ira 4-5 X X
»Zuby* 55 X

V roviné lexikalné-sémantické bylo posuzovano celkem 16 aktivit. K posunu doslo
u 8 ¢innosti: reprodukovani jednoduché ftikanky; chapani jednoduchych protikladu;
ukéazani obrazku podle aktualni situace; vysvétleni, na co mame o¢i, knihy, auta apod.;
spontanni vypravéni podle obrazku; pfifazeni, co ksobé patii + vysvétleni;
reprodukovani kratSich texti zpaméti a tvofeni protikladd. U 8 aktivit k posunu nedoslo,

ztoho v 5 piipadech se vSak jedna o Cinnosti, které divka zvlada zcela samostatné,

Vv jednom ptipadé jde o aktivitu zvladnutou s dopomoci a 2 tikoly divka nezvlada.

Tab. 25 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u divky s DS: lexikalné-sémanticka

rovina

Lexikalné-sémanticka rovina vék nezvlada zvlada , zvlada o
S dopomoci samostatne
Ukéaze obrazek podle
podstatného znaku 33,5 XX
Klade otazky ,, Proc¢? “, Kdy?“ | 3-3,5 XX
Rekne, co je na obrazku 3-3,5 XX
Beprodukwe jednoduchou 335 X X
fikanku
Chape jednoduché protiklady 3,5 X X
Identlvﬁk’UJe véci pod}e o 35 X X
spolecnych podstatnych znaki
Zatazuje riizné obrazky pod
y L. 4 XX
nadfazené pojmy
Ukaze obrazek podle aktualni 4 X X
situace
Vysvétli, na co mame oc¢i, knihy, 4 X X
auta...
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Posloucha pohadky, chape d¢j 4 X X

SpO}ltanne vypravi podle 4 X X

obrazku

Pojmenuje, co déla urcita profese | 5 X X

Prlrash,’co k sob¢ patii, a 5 X X
vysvétli to

Umi zpaméti kratsi texty 5-6 X X
Tvofi nadfazené pojmy 5-6 XX

Tvoii protiklady (antonyma) 5-6 X X

V morfologicko-syntaktické roviné bylo hodnoceno 10 dovednosti. Pokrok se objevil ve
ttech ptipadech. Divka nyni, na rozdil od vstupni diagnostiky, zvladne samostatné
mluvit ve vétach, k podstatnym jméniim a slovesiim postupné ptidadva ptidavnd jména,
zdjmena apod.; sklofiuje a s dopomoci doplni do piibéhu slovo ve spravném tvaru.
Stejn¢ jako u vstupni diagnostiky zvlada divka samostatné rozliSovat mezi jednotnym
amnoznym c¢islem; s dopomoci uzivd ¢as minuly, pfitomny a budouci; mluvi
gramaticky spravné. Posun nenastal ani u 4 dalSich dovednosti, které¢ divka nezvlada
vibec (tvofeni souvéti soufadnych a podfadnych, uzivani vSech slovnich druht
a rozpoznani nespravné utvorené vety.

Tab. 26 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u divky s DS: morfologicko-
syntaktickd rovina

Morfologicko-syntakticka vek nezvlads zvlada zvlada
rovina S dopomoci | samostatné

Mluvi ve vétach, k podstatnym
jméntim a slovesiim postupné

v s s . . 3 X X
pfidava pfidavna jména, zdjmena
atd.
RozliSuje mezi jednotnym a

N 3 XX

mnoznym ¢islem
Sklonuje 3 X X
Tvofi souvéti souradna 3 XX
Tvoii souvéti podradna 3,54 X X
Uziva Cas minuly, pfitomny a 45 X X
budouci
Uziva vSechny druhy slov 4-5 X X
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Mluvi gramaticky spravné 4-5 XX
Pozna nespravn¢ utvofenou vétu | 5-6 XX
Do ptib¢hu doplni slovo ve 5.6 X X

spravném tvaru

Pti vstupni diagnostice divka zvladala samostatné pouze 3 aktivity z 11. Pfi vystupni

diagnostice divka dokéazala samostatn¢ zvladnout 8 cinnosti: upfednostnit verbalni

formu komunikace; fict své jméno, jméno sourozenc, kamaradl, zaroven také jména

rodi¢li a svou adresu; mluvit nenucen¢, pokouset se o kratkou konverzaci; spontanné

informovat o zaZzitcich, pocitech a ptfanich; ptedat kratky vzkaz; aktivné a spontanné

navazovat feCovy kontakt sdétmi i1 dospélymi; dodrzovat pravidla konverzace

a spolecenského kontaktu. Posun nastal také u fe¢ového projevu divky a u dovednosti

zformulovat otdzku a adekvatné na otazku odpovédét. Divka nadale nezvlada pouze

jednu aktivitu, a to smysluplné vyjadtit mySlenku, ndpad, minéni, popsat situaci nebo

udalost.

Tab. 27 Srovnani vstupni a vystupni diagnostiky u divky s DS: pragmaticka rovina

s . o oy zvlada zvlada
Pragmaticka rovina veék nezvlada , <
S dopomoci samostatné

Uptednostiiuje verbalni formu
komunikace, pomoci feci 3 XX
dosahuje cile
Rekne svoje jmeéno, jmeéna 335 X X
sourozenci, kamaradu
MI’LIVI nenucene, ppkoum se 0 354 X X
kratkou konverzaci
Spontanné informuje o zazitcich,

: v 4 X
pocitech, pfanich
Preda kratky vzkaz 4 X
Recovy projev po obsahové i
formalni strdnce odpovida 56 X X
kritériim béZné konverzace
Aktivné a spontdnn¢ navazuje
feCovy kontakt s détmi i 5-6 X X
dospélymi
Dodrzuje pravidla konverzace a 5 6 X X
spolecenského kontaktu
Dokaze zformulovat otazku,
adekvatné odpovédét na otdzku | 5-6 X X

(samostatn¢ a smyslupln¢)
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Smysluplné¢ vyjadii myslenku,
napad, minéni, popiSe situaci, 5-6 XX
udalost...

Rekne svoje jméno a piijment,
jména rodictl, sourozencu, 5-6 X X
kamaradi, ucitelek, svoji adresu

6.8 Celkové shrnuti

V lednu roku 2020 byla zrealizovana vstupni diagnostika se tfemi vybranymi détmi
s podpurnymi opatienimi. Na zakladé vysledki této diagnostiky byla u kazdého ditéte
zvolena nejslabsi oblast, ptipadné oblasti, na které byla nésledn¢ zaméfena pedagogicka
intervence. Setkani probihala formou individualni prace s ditétem v klidném prostredi.
Déti vétSinou dobie spolupracovaly, obéas vSak po chvili byla na ditéti znat unava
a bylo nutné praci ukoncit. Po dokonceni pedagogické intervence, kterd byla bohuzel
naruSena z divodu Sifeni onemocnéni COVID-19, nasledovala vystupni diagnostika,

jejimz prostiednictvim byla zjistovana ucinnost intervence.

U vSech tii déti doSlo v urcitych aktivitdich a dovednostech ke zlepSeni, v nékterych
pipadech dokonce k vyraznému zlepseni. Cast dovednosti zfistala u viech déti bez
posunu. ZhorSeni nastalo pouze u jedné dovednosti v ptipadé¢ divky s PAS. Vse je

podrobnéji popsano v jednotlivych piipadovych studiich.

74




Zaveér

Diplomova prace se zabyva détmi S podpurnymi opatfenimi V mateiské Skole,
konkrétn¢ rozvojem oblasti, které se u téchto déti jevi jako nejslabsi. Teoretickd cast
obsahuje charakteristiku piedskolniho obdobi, kde je také popsan vyvoj piedskolnich
déti ve vybranych oblastech a RVP PV. Dalsi ¢ast je zaméfena na vzdélavani déti se
specidlnimi vzdélavacimi potiebami, ve které najdeme informace tykajici se Skolskych
poradenskych sluzeb a podplirnych opatieni. Nasleduji kapitoly zabyvajici se détmi

s odkladem Skolni dochdzky, s poruchou autistického spektra a Downovym syndromem.

Prakticka ¢ast je zaméfena na pedagogickou intervenci u déti s podpirnymi opatienimi.
Cilem prace bylo zjistit, k jakému posunu dojde u déti s podpirnym opatienim ve
vybranych oblastech. Ke zjisténi vstupni a vystupni tirovné byly vyuzity tyto publikace:
Bednaiova, Smardova (2015) — Diagnostika ditéte predskolniho véku; Cadilova,
Zampachové a kol. (2012) — Edukaé¢né-hodnotici profil ditéte s poruchou autistického
spektra (do 7 let). Veskeré informace tykajici se zvolenych déti, véetné anamnéz, popisu
pedagogické intervence a vysledkli diagnostik, jsou shrnuty ve tfech piipadovych

studiich.

Z prazkumného Setfeni vyplyva, ze intervence byla celkov€ uspéSnd, vystupni
diagnostiky dopadly 1épe nez vstupni. Je otazkou, jaké by byly vysledky v ptipadé, ze
by do prace s détmi nezasahlo onemocnéni COVID-19 a s nim spojena protiepidemicka
opatieni. Pedagogicka intervence bohuZel byla n&kolikrat ovlivnéna uzavienim MS,
absenci déti ¢i asistentky pedagoga, coz mélo negativni vliv na cely prib¢h. I tak jsem
ale ve své praci mohla u déti vidét znacné pokroky v nékterych dovednostech, které¢ mi
dodavaly optimismus. Dalsi rozvoj déti bude, dle mého nazoru, hodné zéaviset na
spolupraci ucitelek, asistentky a rodici, zejména u divek je zadouci v pedagogické

intervenci pokracovat.

Diplomové prace byla z mého pohledu pifinosnd jak pro vybrané déti, tak pro meé
samotnou. Nejen, Ze jsem se dozvédéla mnoho novych informaci, ale predev§im jsem
ziskala mnoho zkuSenosti. V pribéhu prace jsem se ucila, jak se vypotadat
s nenadalymi okolnostmi a se zménami rizného typu, jak reagovat na aktudlni naladu
a potfeby déti, jak se jim pfizpusobit. Zaroven jsem zjistila, jak dllezita je komunikace
mezi lidmi — vtomto piipadé¢ s kolegynémi, srodi¢i déti a samoziejmé s détmi
samotnymi. Celkové svou diplomovou praci povazuji za piinosnou a smysluplnou.
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