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Anotacia

Diplomova praca prezentuje Poruchy spravania aich vplyv na
edukacny proces v Specialnej zakladnej Skole. Praca sa zameriava najmé na
poruchy spravania a pri¢iny ich vzniku. Cielom tejto prace je poskytnut
teoreticky zaklad vedomosti o nevhodnom spravani sa ziakov, vplyvu rodiny
na ich spravanie. Teoretické Casti prace obsahuju vymedzenie pojmov poruchy
spravania, mentalna retardacia a mentalne postihnutie.

Prieskum je venovany problematike aké formy prace pouzivaju ucitelia
u ziakov s poruchami spravania v Specialnych zakladnych skolach. Predstavuje
poznatky z praxe uéitel'ov pracujicich so Ziakmi s poruchami spravania a ich

vplyv na samotnu eduka¢nu ¢innost’.
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spravanie. Psychoterapia. Rodina. Specialna zakladna $kola. Terapia. Volny
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Annotation

This graduation theses presents Behavior disorders and its influence on
education process in specialized basic school. This theses aims mainly on
behavior disorders and reasons of its formations. The purpose of this thesis is
to provide theoretical base of knowledge (information) about inappropriate
behavior of pupils, family background influence on behavior. The contents of
theoretical parts determine terms behavior disorder, Cephalonia and
depersonalization (dysphrenia, parapraxia).

The poll is aimed to forms of teachers work with pupils with behavior
disorder in specialized elementary schools. Presents knowledge from work
experience of teachers working with pupils affected by behavior disorder and

their impact on education process.

Key words:

Cephalonia.Mental Disability. Disorders in Behavior. Problematic Behavior.
Psychotherapy. Family. Elementary School for Special Pupils. Therapy. Free
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UvVOD

»Deti miluju toho, kto ich miluje a kto nemo6ze milovat, vel'mi méalo dosiahne
pri vychove.*

Goethe

Sucasné Skolstvo, Specidlne nevynimajuc, prechddza v tychto rokoch
vyraznymi koncepénymi zmenami. Ich opodstatnenost’ ukaze Cas. Stretdvame
sa vSak s ndzormi, ze kazda koncepcia, kazdéa planovana aktivita so ziakmi by
mala byt aktivitou zameranou na individualitu s maximalnou moznou mierou
individualneho pristupu.

Psycholdgovia upozoriiuju, ze u ziakov, uz aj u deti predskolského
veku sa Coraz CastejSie stretdvame s poruchami spravania. Tieto poruchy st
Casto spété sinymi poruchami, ¢i uz ide o mentalne postihnutie, poruchy
ucenia... .

Pocas svojej praxe sme sa stretli so ziakmi, ktori mali problém
s ovladanim, resp. usmernenim svojho spravania v eduka¢nom procese.
Castokrét to boli Ziaci, ktori neboli diagnostikovani a vedeni odbornikmi pre
tieto poruchy. Prave tento fakt sa stal motivom nasej prace.

Témou diplomovej prace je problematika nevhodného spravania sa
ziakov s mentalnym postihnutim v Specidlnej zakladnej Skole v edukacnom
procese. Praca sa zameriava na teoriu poriich sprdvania vo vSeobecnosti,
rozoberd pric¢iny ich vzniku, diagnostiku i moZnosti prace s takymito Ziakmi.
Ciel'om prace je poskytnut teoreticky zaklad vedomosti o nevhodnom spravani
sa Ziakov, vplyvu rodiny na ich spravanie.

Priali by sme si, aby praca prispela k pochopeniu ddlezitosti rodiny,
rodi¢ov, snahe o pochopenie a porozumenie kazdého dietata. Myslime si, ze
v pedagogickej praci je nutnostou pokusit’ sa najst’ v kazdom diet’ati nieco
pozitivne.

V teoretickej Casti podavame informécie o charakteristickych prejavoch
problémového spravania, zékladné definicie dietata s poruchou spravania.

Prezentujeme vplyv rodiny na vychovu, vzdeldvanie takychto Ziakov.



Opisujeme charakteristické prejavy nevhodného spravania sa ziakov, taktiez
diagnostiku poruch spravania.

Dolezita ulohu pri formovani postojov, ndzorov, osobnosti diet'at’a ma
rodina. Ak dieta od prvych momentov Zzivota nemd dobré emocionélne
zdzemie, neziska dolezité predpoklady pre zdravy dusevny vyvin. Dieta
s mentalnym postihnutim pri vstupe do $koly prechadza stresom, s ktorym sa
samo nevie vysporiadat. A prave tu vidime absenciu rodiny. Uvedomujeme si
vplyv tohto Cinitel’'a na spravanie sa, preto ho podrobnejsie rozoberame.

LCudské spravanie achovanie je vysledkom zlozitych endogénnych
a exogénnych vplyvov. V $pecidlnej zakladnej Skole sa cCasto stretavame
so ziakmi, ktory svojim spravanim zédmerne na seba upozoriiuju. Preto je
poslanie pedagéga velmi dolezité anarocné. Pedagdg v SZS nesmie davat
priliSny doraz na vedomosti, ale musi dieta rozvijat’ aj po stranke osobnostne;.
Dolezité je davat doraz na blaho tychto ziakov. Dobry edukacny pristup
pedagdga znamend, Ze mysli vo svojej praci aj na prevenciu.

Prieskum je prevedeny formou dotaznika, kde sme chceli poukazat’ na
to, ze v nasSich Specialnych Skolach je vela ziakov s predkladanym problémom.
Rovnako sme chceli poukazat’ na to, aké formy prace s tymito Ziakmi ucitelia
volia najCastejSie, resp. ktoré formy prace su u ucitelov viac oblibenymi.
V empirickej Casti sme vychadzali z doposial znamych poznatkov ako
eliminovat’ poruchy spravania. Psychoterapia ma huménny ciel. Ma teda
pomahat’ diet’at'u znovu ziskat’ psychicku a socialnu rovnovahu.

Predkladana praca je ndvodom, ako zmiernit’ neZiaduce spravanie sa
v eduka¢nom procese. Uvedomujeme si, Ze dietatu s mentalnym postihnutim
neprospieva tvrda disciplina, strach a nasilie. Takéto diet’a potrebuje dostatok
lasky, pochopenia a pozitivneho pristupu.

V zavere nasej prace davame nami ziskané vysledky do suvislosti
s teoretickou Castou. Ked'ze ide o Sirokt tému, poskytuje priestor pre dialog,
diskusiu. Dufame, Ze spracovand problematika prinesie Ccitatelovi asponl
predstavu o zlozitosti tohto fenoménu, ¢i konkrétnu pomoc pri rieSeni dan¢ho

problému v pedagogickej praxi.
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1. KLASIFIKACIA OSOB S MENTALNOU
RETARDACIOU

V poslednych rokoch sa v Specialnych zakladnych Skolach stretdvame
Coraz CastejSie s pripadmi, kedy mentalne postihnuty ziak ma poruchy
spravania. Diet'a s mentalnym postihnutim ma také isté prava, ciele a neraz sa
pri  dosahovani svojich cielov sprava nastoj¢ivo, ¢o moze vyzerat a je
problémovym spravanim.

Mentalne postihnutie a mentalna retardicia st oznacenia zakladnych
Specialnopedagogickych javov, ktorymi sa zaoberd pedagogika mentéalne
postihnutych. Mentalne postihnutie ¢i mentdlna retardacia st problémom
I'udskym, spolo¢enskym, pretoze sa bytostne dotykaju prislusnikov ludstva
spoloc¢nosti. Mentalne postihnutie ¢i mentalna retarddcia ako jedno z postihnuti
sprevadzaju 'udstvo od nepamiti.

Aby sme prediSli pripadnym rozporom ¢i nedorozumeniam,
predkladame definicie tak, ako ich uvadza ndm dostupna literatura. S nimi

budeme v nasej praci d’alej pracovat’ a budeme sa na ne odvolavat'.

1.1 Definicia mentalnej retardacie

V literatire existujii terminologické roznorodosti. Co sa tyka vztahu
tychto definicii ide o vel'mi Siroké spektrum. Spoloénym problémom, ktoré
spaja oba definicie je ohranicenie 1Q pod 85. Obecne ide o I'udi s poruchami
intelektu.

Mentalna retardacia (mentis — mysel’, retardare — meskat’, zaostavat’) je
suhrnné oznacenie relativne trvalého defektu rozumovych schopnosti, ktory
vznikol na zdklade organického poskodenia mozgu. Je to neschopnost
dosiahnut’ zodpovedajuci stupent psychického vyvinu vzhl'adom na vek. Nizka
uroven rozumovych schopnosti (inteligencie) sa prejavuje nedostatocnym
rozvojom myslenia, obmedzenou schopnostou ucenia a staZenou socialnou

adaptaciou na bezné zivotné podmienky (Vancova, 2005).
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Pre mentalnu retarddciu existuje viacero definicii, podla toho, ¢i je
uprednostiovany jeden aspekt, alebo viacero aspektov. Ak je uprednostiiovany
jeden aspekt, napr. hl'adisko inteligencie, etiologie a pod., potom MAYER,
GROSS, HALER, ktori charakterizuji MR ako :

,» Stav oneskorenia rozumového vyvinu, nadobudnuty hned’ pri narodeni alebo
v rannom detstve, ktory je vymedzeny najméd ohranicenou inteligenciou.*
(Jakubcic,I. — Pozar, L. 1995, str. 112).

Koncekova (1999, s. 47) oznacuje mentalnu retardaciu ako: ,,suhrne
oznacenie relativne trvalého defektu rozumovych schopnosti, ktory vznikol na
zaklade organického poskodenia mozgu. Definovana je ,ako neschopnost
dosiahnut’ zodpovedny stupeit psychického vyvinu vzhladom na vek.”
Prejavuje sa nedostatonym rozvojom myslenia, obmedzenim v uceni
a stazenou socialnou adaptaciou.

Podla Vagnerovej (2000, s. 146) je mentdlna retardacia: ,,stihrne
oznacenie vrodeného defektu rozumovych schopnosti. Neschopnost’ dosiahnut’
zodpovedny stupeni intelektového vyvinu, hoci bol jedinec prijatel'ne vychovne
stimulovany.*

Vasek a kol. (1995, s. 89) uvadzaju mentalnu retardaciu ako ,,0znacenie
pre vyrazne podpriemernu Uroven vSeobecnej inteligencie (IQ niZSie ako 70),
prejavujuca sa uz v utlom detstve a sposobujica poruchu prisposobenia.
Rezultuje v organickej poruche mozgu.*

Autori Bajo, Vasek (2004) sa priklanaja k tvrdeniu, Ze ide o stre$né
oznacenie pre kategériu ludi s poruchami intelektu. Podla autorov ide
0 zdrziavanie, omesSkanie, oneskorenie, spomalenie, a vystihuje jednak
vyvinovy aspekt poruchy, poSkodenia atiez skutocnost, Ze mentalne
postihnuty nie je ustidleny, nemenny. Mentalnu retardaciu oznacuju tak, ze
uroven mentalneho postihnutia méze byt’ vyssia nez aktualna troven, stav.

V terminologickom slovniku UNESCO, revizia 1984 (podl'a Cerna, H.
a Stejskal, B. — 1985/86) sa uvadza nasledovna definicia: Mentalne postihnutie
znamena ,.celkové znizenie intelektovych schopnosti postihnutého, ktoré
vzniklo v priebehu vyvinu aktoré je sprevadzané zniZzenou schopnostou

orientovat’ sa v zivote.* (Jakubcic,I. — Pozar, L. 1995, str. 116).
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Aj Svarcova (2003) dava pojmom mentalne postihnutie — mentalna
retarddcia podobny vyznam. Charakterizuje  ich ako trvalé znizenie
rozumovych schopnosti, ktoré vzniklo v dosledku poskodenia mozgu.
Mentalne postihnutie pritom popisuje ako trvaly stav poskodenia. Mentalnu
retardaciu ako docasné, relativne, oneskorenie sa vo vyvoji.

Bajo, Vasek (1994, s. 90) zahriuji pod pojem mentalne postihnutie
,orientatné oznaCenie prakticky vSetkych jednotlivcov s IQ pod 85, teda

3

i 0soby V hranicnom pasme.“ Termin postihnutic V Specialnej pedagogike
zastreSuje zrakovo, sluchovo, telesne postihnutych.

Podl'a Emersona (2008, s.12) vel'mi tizko stvisia mentalne postihnutie
a poruchy ucenia. Pojmu mentalne postihnutie dava autor vyznam:
»uprednostiiuje pojem mentalne postihnutie pred poruchou ucenia, problémami
V uceni.” Mentélne postihnutie chape ako synonymum terminu poruchy ucenia.

Zuvedenych definicii zistujeme, Ze mentalna retardacia a mentalne
postihnutie nie su striktne dané. Casto ich autori pouZivajii ako rovnocenné
pojmy. A preto je potrebné najst’ spoloéné znaky pre vsetkych jedincov, ktori
st klasifikovani ako mentalne retardovani. Ako vSeobecné znaky MR mézeme
uviest’, ze je to stav oneskorenia dusevného vyvinu a stav, ktory je trvaly a nie
je nemenny. Ur€enie inteligencného qocientu (IQ) dovol'uje stanovit' len
orientatnu diagnodzu, ktora nevycerpava podstatu MR, nepostihuje ostatné
psychické funkcie a zlozky osobnosti. IQ sa chape len ako vyjadrenie
aktualneho stavu inteligencie.

Ako uz vieme, mentélne retardované diet’a je také, ktoré¢ho poznavacia
¢innost’ je trvalo porusena v dosledku organického poskodenia mozgu. Ked’ sa
nad tym zamyslime vidime, Ze 0 MR sa mdze hovorit’ vtedy, ked sa u dietata
vyskytuji uvedené znaky. Najviac pochybnosti nam teda vnucuji vychovne
zanedbané deti, ktoré st zroéznych pri¢in zaostalé v duSevnom vyvoji za
svojimi vrstovnikmi a maji okrem toho zlé¢ navyky a sklony. Na zaciatku
Skolskej dochddzky nemaju snahu ucit’ sa, nesustreduji pozornost na
vysvetl'ovanie ucitel'a. Hodina je pre ne nezaujimava, nepisu si domdace ulohy.
Nevedia sa ucit, nedokdazu mysliet' a neosvoja si ucivo v zmysle ucebnych

osnov. Rusia kolektiv triedy. Z uvedenych dovodov vznika dojem, Ze maji
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trvalo poruSeny poznavaci proces. A tu je vlastne dosledok toho, ze niektori
ucitelia namiesto toho, aby sa snazili postupne vhodnymi vychovnymi
a vyucovacimi metdédami odstranit’ uvedené nedostatky, presadzuji tendenciu
preradenia takéhoto dietata do SZS. Je to spravne? Nie. Pretoze u vychovne
zanedbanych deti nejde o organické poskodenie mozgu. Ich nervové procesy st
normalne, preto nie je nutné ich zaradenie do SZS, ¢o vyplynie aj z dokladného
psychologického vySetrenia diet’at’a.

Z uvedeného vyplyva, ze nie je mozné zlucovat jednotlivé pojmy,
pretoze si tu vypracované presné kritéria na uréenie roéznych foriem
nedostatocného dusevného vyvoja. To znamena, ze iba spravne urcena

diagndza vedie k ur€eniu spravnych foriem a metod v pedagogickej praxi.

1.2 Etiopatogenéza mentalnej retardacie

Mentalna retardacia je spojend s urcitym poskodenim, odchylkou pri
vyvine centralneho nervového systému alebo odchylnou Strukturou centralneho
nervového systému. Pri¢iny mézu byt r6zne a delime ich do dvoch skupin :

e DEDICNOST — génové mutacie, chromozémové aberacie

e PROSTREDIE - vsetky faktory poskodzujuce mozog, ktoré posobia od

momentu pocatia pocas celého obdobia gravidity, porodu, popoérodného

obdobia, ranného detstva, alebo ide o akykol'vek negativny zasah

v d’alSich obdobiach vyvinu

Podl'a niektorych autorov existuje eSte tretia priCina mentalnej
retarddcie a to su socidlne, psychologické a vychovné vplyvy (citova a kultirna
deprivacia) bez toho, aby tieto vplyvy organicky poskodili mozog. Tu vSak
pouzijeme skor pojem tzv. socialnej oligofrénie.

Dolejsi, M. (1983) uvadza tri zakladné kategorie pricin, v ktorych
vychédza z pdsobenia zakladnych vyvinovych cCinitelov ako st hereditarne
pri¢iny, fyzikdlne Ccinitele a determindcia vyvinovych zmien vplyvom
nevhodnych socidlno — ekonomickych, psychologickych, vychovnych

podmienok.
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Deti u ktorych je diagnostikovand MR su prevazne deti zo socialne
slabSich rodin, nevyhovujuceho rodinného prostredia. Zistili sme, ze dieta
s MR ma aspoti jedného z rodi¢ov vzdelavaného v osobitnej $kole (dnes SZS),
takze trpi mentalnou retardaciou. Okrem dediCnosti sa javi ako najCastejSia
pri¢ina vzniku MR prostredie, ¢ize vSetky faktory poskodzujiice mozog, ktoré
posobia od momentu pocatia, pocas celého tehotenstva matky, porodu
a Vv poporodnom obdobi. Prevazna vicsSina romskych zien pocas celého
tehotenstva fajc¢i, pije alkohol, niektoré matky aj fetuj, ¢im poskodzuju seba,
ale aj samotny plod. Casto rodia ako maloleté vo veku 14 — 16 rokov, kedy ich
organizmus este nie je dostatocne vyvinuty a ani po psychickej stranke nie st
pripravené na rodiovstvo. Zla Zivotosprdva a nespravny spdsob Zivota sa
napokon odzrkadli vich potomkoch, ktori sa rodia predCasne, s nizkou
porodnou hmotnost'ou a niekedy aj s roznymi deformaciami. Ak sa k tymto
negativnym vplyvom prostredia v neskorSom veku dietata pridruzi aj citova,
senzorické a kultarna deprivacia, nie je pre dieta ind mozZnost’ vzdelavania ako
v SZS, kde st vytvorené podmienky pre jeho vychovu a vzdelavanie, aby sa
harmonicky rozvijala jeho osobnost’ (Lektorské texty k pracovnému semindru

a k wucbe pre ucitelov, 2000).

1.3 Klasifikdcia mentalnej retardacie

Uviedli sme, ze poruchy spravania st casto spdtd s mentalnou
retardaciou, preto si uvedieme jej klasifikdciu podl'a nam dostupnych autorov.

Podla Svarcovej (2000) je kazdy Elovek s mentalnym postihnutim
svojbytny  subjekt s charakteristickymi osobnymi ¢rtami, s vlastnymi
potrebami, problémami i vyvojovymi potenciami. Avsak u vacSiny z nich sa
prejavuju ¢i uz vo vicsej alebo mensej miere spolocné znaky, ktoré zavisia od
rozsahu a hibky postihnutia.

Svetova zdravotnicka organizacia vo svojej ,.Sprave o organizacii
sluzieb pre MR* zdoraziluje skutocnost’, Ze klasifikdcia MR sa nemd chapat’

ako stav nemenny, dozivotny, ale ako dynamicky proces stavov, ktoré mézu

15



byt ovplyviiované biologickymi, psychologickymi a socialnymi faktormi.
Kazdu retardaciu treba v sti¢asnosti pokladat’ za relativnu. Urcita ¢ast’ mentalne
retardovanych jedincov sa zarad'uje do spolocenského a pracovného procesu,
moze dosiahnut’ stupel socialnej adaptacie a Vv niektorych oblastiach aj
integracie. Co sa tyka vyskytu MR v populacii si rozdiely v itatistickych
udajoch jednotlivych krajin, nakol’ko MR nie je rovnako chdpana, nie je
rovnaka zdravotnicka starostlivost, c¢asto je odliSna metodika vyskumu,
metody v kritéria diagnostikovania i sledovana populacia. ,,VSeobecne
prevlada udaj, ze v populacii st 3 — 4% jedincov s mentalnou retardaciou,
zZ toho priblizne 85 — 90% st jedinci s l'ahkou mentéalnou retardaciou, stredny
stupent MR tvori 6 — 11% a tazky a hlboky stupeit MR asi 3 — 4%.“ (Vojtik, V.
1971/1972 ¢. 9 a ¢.10).

Pri klasifikacii MP sa pouzivaju viaceré kritéria, najcastejSie je to
z hladiska zavaznosti, Cize stupna mentalneho postihnutia, z hl'adiska
etiologického,  symptomatologického, podla  schopnosti  ucit  sa.
Z psychopedického hladiska je najdolezitejSia klasifikacia MR z hladiska
zavaznosti mentalneho postihnutia, kde sa jednotlivé stupne ohranicuju 1Q,
pricom Ciselnd hodnota je wurcitym orientacnym znakom stanovenia
jednotlivych stupniov MR. Aj ked” hodnota IQ je ddlezita, nevycerpava
podstatu MR, pretoZe tu posobia aj etiologické faktory, ktoré zniZuji Groven
rozumovych schopnosti, postihujl aj iné psychické funkcie a zloZky osobnosti

(Bajo — Vasek, 1994).

Vasek (2007) udava klasifikaciu MR, ktoru prijala aj SZO, su to stupne

a kody a je nasledovna :

o F-70  Pahka MR (debilita, 1Q od 50 do 69)

o F-71  stredna MR (imbecilita, OQ od 35 do 49)

o F-72  tazka MR (idiocia, 1Q od 20 do 34)

o F-73 hlboka MR (hlboka idiocia, IQ od 0 do 19)

o F-78 ina MR

o F-79 nespecifikovana MR
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WHO navrhla vtomto smere iny klasifika¢ny systém /nazvoslovie
podl’a Licku 1980/
o hrani¢né pasmo MR (IQ 71 — 85)
o Pahka MR (IQ 70 — 50)
o stredna MR (IQ 49 — 35)
o tazka MR (IQ 34 - 20)
o hlboka MR (1Q pod 20)

Pre naSu priacu je vSak najblizSie delenie mentalnej retardacie
z hl'adiska spravania sa podl'a autorky Pipekovej (1998):

a) Typ ereticky — (nepokojny, drazdivy, nestabilny). Podl'a Baja (1994) tu
patria deti, uktorych prebicha proces vzruchu a utlmu patologicky
rychle. Vzruch prevlada nad utlmom. Castd je neochota prekonavat
I jednoduché prekazky.

b) Typ torpidny — (apaticky, strnuly). Bajo (1994) sem zarad’uje deti
pasivne, s nedostatkom prirodzenej aktivity. Prenos vzruchu a atlmu
prebieha patologicky pomaly a utlm prevlada nad vzruchom. St to deti
lenivé, necinné, malatne. Pasivne pozoruju okolie.

c) Typ nevyhraneny — podl'a autorky procesy vzruchu a tGtlmu st relativne

v rovnovahe. Ale jeden z nich mierne prevazuje (Pipekova, 1998).

M. Novotna a M. Kremlickova (1997) rozlisuju:

1) Poruchy spravania so socidlnym zdkladom (su sprievodnym javom alebo
vysledkom narusenia vychovného procesu alebo SirSich socidlnych vztahov)
patria tu:

a) poruchy spravania disocidlneho rdzu - zlozvyky, vzdorovitost, loz,
kradez, zaskolactvo a utek,

b) poruchy spravania asocidlneho razu — zavislostné spravanie (drogova
zavislost, patologické hra¢stvo — gamblerstvo, zavislost’ od psychickych
kultov a siekt), sebaposSkodzovanie, samovrazda, sexualne deviacie),

¢) porucha spravania antisocialneho razu — delikvencia.
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2) Poruchy spravania na zdklade psychickych chor6b a poruch (st
sprievodnymi javmi psychickych choréb alebo st tymito chorobami ¢i
Specifikami psychiky vyvoldvané); patria tu napr. r6zne neurotické prejavy
— absedantné spravanie, tiky, zajakévanie, mutizmus, mentalna bulimia,

mentéalna anorexia, nespavost, no¢né desy, enuréza.

MR moéze byt podmienend organicky alebo socidlne atu hovorime
o druhoch MR. Pri organickej podmienenej MR ide o0 poruchu CNS. Podla
toho, v ktorom vyvinovom §tadiu bol SNS poskodeny, hovorime o oligofrénii
a demencii.

Oligofrénia (z gréckeho oligos — malo, fren — dusa, mysel’, rozum) ,,je
stav zapriineny Strukturalnou difuznou poruchou mozgu vV prenatalnom,
perinatalnom alebo postnatdlnom vyvinovom obdobi, priblizne do druhého
roku Zivota dietata.“ (Bajo, . — Vasek, S. 1994, str. 41).

Demencia je proces zastavenia, resp. rozpadu normalneho mentalneho
vyvinu, zhruba po druhom roku Zivota dietat’a, ktory je zapri¢ineny neskorSou
poruchou mozgu. Zo stranky somatickej a psychickej prebiehal embryonalny
vyvin avyvin po narodeni normdlne, potom vSak bol mozog postihnuty
organickou deStrukciou alebo funkciondlnou poruchou na zéklade
etiologickych faktorov /napr. iraz mozgu, poruchy metabolizmu a iné / (Bajo,

l. — Vasek, S. 1994, str.43).

Podl’a prejavov spravania MR deti typologia ich ¢leni na typy :
o typ ereticky — nepokojny, drazdivy, instabilny
o typ apaticky — strnuly, torpidny
o typ nevyhraneny
Uvedené typy sa vekom a vychovou menia, meni sa kvalita a kvantita
ich charakteristickych prejavov. Najzretel'nejSie pozitivne zmeny st u 'ahkého

stupiia MR (Bajo, |. — Vasek, S. 1994).
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1.4 Prehl’ad sucasného stavu poruch spravania mentalne

postihnutych  Ziakov

O wvyskyte porach spravania umentadlne postihnutych ziakov
v edukacnom procese sme nenachadzali pri svojom Stadiu vela informacii.

Autor Emerson (2008) uvadza, ze pocet poruch spravania sa meni ako
vyskyt a trvanie konkrétnej poruchy. Vyskumom rozumieme nové pripady.
Autor pouziva postupy zroku 1987, kedy sa sledovalo postihnutie v celej
populacii. Dospel k zaveru, ze 3,62 T'udi z 10 000 obyvatelov ma mentalne
postihnutie a 8 % poruchy spravania. Ako sme uz spominali, u niektorych
jedincov mdzeme pozorovat’ viac nez jednu formu problémového spravania.
Kséridm vyskumu od Kiernana, Qureshiho, Alborze, Emersona bolo
upolovice az tretiny ludi sporuchou spravania zaznamenand forma
agresivneho spravania, sebazrailovania, ni¢enia majetku.

Podl'a Emersona (2008), ktory robil vyskum na vzorke 264 jedincov
u 79% tucastnikov zaznamenal vaznu formu agresie. Znamena to, Ze problém
poruch spravania sa tyka Sirokého spektra jedincov.

Cadilova (2007) vychadza z vyskumu, Ze riziko porach spravania u
mentalne postihnutého Ziaka je 3 — 4 x vysSie ako ul'udi bez mentélnej
retarddcie. Pre zvySenie tohto rizika prispievaji najmi biologické faktory
(geneticka predispozicia, poskodenie mozgu) av neposlednom rade aj
prostredie.

Podla Voddka, Sulca (1964) je frekvencia poruch spravania nasledovna:
Na 1. mieste je utek — zaskolactvo.

Na 2. mieste je neposlusnost’.
Na 3. mieste su kradeze.

Na 4. mieste je agresia.

Na 5. mieste su sexualne zavady.

Dalej sa vyskumom porach spravania venoval Turcek (2003) riesil
problém zaskolactva u 10. — 11. ro¢nych ziakov. Zistili, Ze u chlapcov 10. — 11.
al2. adievéat od 10. roku do 11. roku je frekvencia zaskolactva cCastejSia.

Podl’a citovanych autorov sa zaskolactvo Casto spdja s kradezami.
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Podla vysledkov réznych vyskumov mozno konstatovat’, ze poruchy
spravania rasti S vekom Zziakov a vyskytuju sa castejSie u chlapcov ako
u dievcat.

Velky podiel na poruchach spravania u mentalne postihnutych ziakov
ma predispozicia — biologicky predpoklad a rodina, ktory vplyva na ziaka

najviac.

1.5 Postoje spolo¢nosti k MR jedincom a mozZnosti ich

zaClenenia

Postoje spolo¢nosti k MR jedincom sa odrazaju hlavne v ich psychike,
vo vykondvani urcitej ,,role postihnutého, ktorti spolo¢nost’ postihnutému
Casto nanucuje, aj ked nie zadmerne. Postihnuty c¢lovek sa casto 1iSi od
spolo¢ensky uznavaného idealu ato svojimi schopnostami, niekedy svojim
vzhl'adom, osobnostnymi ¢rtami a vykonmi. Spolo¢nost’ pocituje tieto
odlisnosti a vynimoénosti skor ako znekl'udiiujuce, ohrozujuce, alebo niekedy
aj ako nebezpecné. Aj L. PoZar a kolektiv zistil, ze aZ 61% opytanych ucitelov
zakladnych §kol si mysli, Ze postihnuté diet’a integrované v beznej triede spolu
so zdravymi detmi by mohlo ohrozit’ zdravie a spravanie ostatnych Ziakov
i u¢itelov. Tak ako vo vicSine vyspelych krajinach, aj unas sa zacina
realizovat’ integrovana priprava postihnutych, to znamena, ze postihnuti jedinci
sa zaCinaju vzdeldvat’ spolu s nepostihnutymi. Tato integrovana priprava ale
nie je vhodna pre vSetkych postihnutych, preto sa ¢ast’” z nich bude i nad’alej
vzdelavat’ v Specidlnych Skolach, niektori sa budi moZno vzdelavat' Uplne
individudlne doma. To, aké postoje zaujme spolocnost’ k postihnutym ma
velky vplyv nielen na celkovy rozvoj osobnosti postihnutého, ale aj na
uspesnost’ ich Skolskej a socialnej integracie.

Vychova avzdelavanie MR deti a mladeze sa uskutociiuje v ststave
Specidlnych $kol a zariadeni pre mentdlne retardovanych. Deti v pasme CMR
st vzdelavatené v SZS pomocou $pecialnych vychovno-vzdelavacich metod

podla upravenych Skolskych osnov. V priebehu Skolskej vyucby su schopné
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zvladnut' zdkladné predmety, vedia Citat, pisat, pocitat, osvoja si viaceré
pracovné sposobilosti a navyky (L. Pozar a kol.)

Nadobudnutim uc¢innosti zakona ¢. 245/2008 Z.z, 0 vychove
a vzdelavani (Skolsky zakon) ao0zmene adoplneni niektorych zakonov
o0 sustave zakladnych a strednych $kol v zneni neskorSich predpisov sa Ziaci
S mentalnym postihnutim v Specidlnej zakladnej Skole vzdelavaji v ramci
vnutornej diferenciacie Skoly v nasledovnych variantoch:

o variant A pre ziakov s Pahkym stupriom mentalneho postihnutia

Cielom vychovy a vzdelavania vo variante A st hlavnymi cielmi
primarneho vzdelavania rozvinuté kIiové kompetencie (spdsobilosti), ako
kombindcie vedomosti, skusenosti a postojov ziakov s lahkym stupniom
mentalneho postihnutia na urovni, ktora je pre nich osobne dosiahnutel'na.

o variant B pre Ziakov so strednvm stupriom mentalneho postihnutia

Cielom vychovy avzdelavania ziakov vo variante B so strednym
stupnom mentalneho postihnutia je rozvijat' kognitivne a psychomotorické
procesy, vSestrannu komunikédciu, rozvijat’ individudlne schopnosti a
predpoklady mentalne postihnutych ziakov tak, aby si osvojili vedomosti,
zruénosti a navyky, ktoré dokazu vyuzit v osobnom Zivote, zamerat’ sa na
pripravenost v praktickom zivote s moznostou prirodzenej integracie do
spoloc¢nosti a stali sa jej prirodzenou sucastou. Podnecovat’ ziakov k mysleniu
na podklade nazoru a k rieSeniu problémov, ucit' ziakov chranit’ si svoje
zdravie a zdravie inych.

o variant C pre ziakov s azkym alebo hlbokym stupfiom mentalneho

postihnutia alebo pre Ziakov s mentalnym postihnutim, ktori maja

aj iné zdravotné postihnutie, su drzZitePom preukazu zdravotne

tazko postihnutych a nemoZzu sa vzdelavat’ podPa variantu A alebo
B.

Cielom primarneho vzdelavania ziakov S tazkym alebo hlbokym
stupnom mentalneho postihnutia je umoznit’ Ziakovi spoznavat’ svoje vlastné
rozvojové moznosti, postupovat’ pri jeho vzdeldvani podla vlastnych
schopnosti, individuadlnym tempom, prispievat k maximalnemu rozvoju

osobnosti ziaka, primerane k jeho schopnostiam a predpokladom, pripravit
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ziaka na bezny zivot primerane k jeho schopnostiam. Tito Ziaci su vzdeldvani
podla individudlneho vzdeldvacieho programu (IVP).

o prakticka $kola

Praktickd Skola je jedna znovych alternativnych moznosti rieSenia
problému dalSiecho vzdeldvania anaslednej integracie Zziakov s MP do
spolo¢nosti. Praktickd Skola je urc¢ena chlapcom i diev€atam, menej zru¢nym
absolventom SZS vzdelavanych podla variantu A a manualne zruénym
absolventom SZS vzdelavanych podla variantu B. Vyucba v praktickej $kole je

trojro¢na .

O zarad’'ovani a prerad’ovani ziakov do S$pecidlnych $kol rozhoduje
riaditel’ Skoly na zaklade pisomnej ziadosti zakonného zastupcu a pisomného
vyjadrenia  zariadenia vychovného poradenstva a prevencie, vydaného na
zaklade diagnostického vySetrenia dietat’a. Riaditel’ Skoly pred prijatim diet’at’a
so Specidlnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami do Skoly so vzdeldvacim
programom pre ziakov so Specidlnymi vychovno-vzdeldvacimi potrebami

pouci zakonného zastupcu 0 vSetkych moznostiach vzdeldvania dietat’a.
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2. PORUCHY SPRAVANIA

Hranica medzi norméalnym a abnormalnym spravanim moze byt
posudzovana z réznych pohladov, kritérii. Oba tieto Cinitele tvoria protiklad
podobne ako zdravie a choroba. Je vel'mi problematické urcit’ hranicu medzi
tymito vzt'ahovymi Cinitel'mi.

Dozrievania osobnosti je dlhodoby, komplikovany proces. Ten
prechddza réznymi genetickymi a organickymi zmenami. Velmi dolezité
miesto hra emocia. Preto prebieha u niektorych ziakov prilev vacSich emocii,
ktoré potom nevedia kontrolovat’ a vznikaju poruchy spravania. V praxi ucitel'a
Specialnej zdkladnej Skoly sa casto stretdvame s rozlicnymi podobami
neziaduceho alebo deformovaného spravania deti, mladeze. K skupine Ziakov
s mentalnym postihnutim a poruchami spravania zaradujeme odchylky od
normalneho, priemerného spravania.

Autor Sovak (1980) udava, Ze vedny odbor, ktory sa zaobera rozvojom,
vychovou, vzdeldvanim deti a mladeze socialne narusenych sa vola etopédia.

Podl'a autorky Pipekovej (1998) ectopédia riesi z pohl'adu pedagogiky
etiologiu, prejavy a moznosti napravy i prevencie.

V d’alSej casti sa zameriame na definovanie jednotlivych pojmov

stivisiacich s poruchami spravania.

2.1 Definicia porich spravania

Majzlanova (1998) uvadza terminy, ako su vychovne problémové
spravanie, emocialne a socialne naruSené spravanie.

Viaceri autori vSak maju zauzivany termin poruchy spravania (napr.
Huddcova 2001, Vasek 2003, Valenta in Muller 2003).

Pri objasneni pojmu porGich spravania sa stretivame s réznymi

definiciami.
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Autori Edelsberger, Kabele (1988) chapu pod pojmom poruchy
spravania také prejavy jedinca, ktorymi sa jedinec vymyka z priemerného
spravania.

Emerson (2008) uvadza, Ze tento termin je charakteristicky pre socialne
vyznamnu skupinu abnormalneho, podivného alebo neobvyklého spravania.

Jakabcic (1996) tvrdi, ze poruchy spravania su neziaduce formy
spravania sa deti s mentalnym postihnutim.

Autorka Huddackova (2001) hovori, Zze poruchy spravania su odchylky
Vv oblasti socializacie, ked jedinec nedokaze reSpektovat’ normy spravania na
urovni, ktoré suvisia s jeho vekom, rozumovymi schopnostami. V SirSom
ponimani sem zaradujeme vSetky deti, mladez, dospelych so sklonmi
a prejavmi k poruseniu mravnych, pravnych a spolo¢enskych noriem.

Podl'a svetovej zdravotnickej organizacie (in Vasek 2003) sa poruchy
spravania definuji anachadzaji v medzinarodnej klasifikacie choréb ako
diagnostické kategorie. Na potvrdenie diagnézy staci trvaly opakujuci sa
vzorec spravania (aspont 1 x za 6 mesiacov), kde sa rozobera vsSeobecné
akceptované spravanie vzhl'adom k sebe, vyvojovému stupnu a sociokultirne;j
urovni, norme.

Poruchy spravania prezentuje Vagnerova (in Fischer 2008) ako také
vzorce spravania, ktoré su pre danu sociokulturnu normu neZiaduce, alebo
neprijatelné. Z vyvinového hladiska si charakterizované ako odchylky.
V oblasti socialnych vztahov, ked’ jedinci nie st schopni reSpektovat’ pisané
anepisané pravidla spravania zo zodpovedajiceho stupfiu — urovni Vveku.
Autori tvrdia, zZe u mentalnej retardacie nejde o poruchy spravania, ked’ze

jedinci nerozumejl, nedokézu porozumiet’.

Kaliban in Majzlanova (1998) charakterizuju poruchy spravania ako:

e Poruchy spravania, ktoré vznikli na neurotickom podklade

e Poruchy sprévania, ktoré vznikli vplyvom véZnejSieho ochorenia
(epilepsia)

e Poruchy spravania, ktoré vznikli vplyvom anomalnej osobnosti

e Poruchy spravania, ktoré vznikli v obdobi puberty a adolescencia.
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Z uvedenych definicii vyplyva a je zrejmé, Ze neexistuje jedna pevna
definicia porGch spravania. Autori si ich casto nahradzaji pribuznymi

pojmami.

2. 1. 1 Klasifikacia poruch spravania

Pre lepsiu prehl'adnost’ uvedieme klasifikaciu poruch spravania podla
niekol’kych autorov.

Vyberame klasifikaciu, ktora je podl'a nas pre nasu pracu najvhodnejsia.
Viaceri autori pouzivaju klasifikaciu poruch sprévania podla zavaznosti.
V celku mozno poruchy spravania rozdelit’ na 2 smery (Majzlanova 1998)

— poruchy spravania orientované extrapersonalne,

—  poruchy spravania orientovan¢ intrapersonalne.

Extrapersondlne: K prvej skupine patria autori ako napr. Cullinan (1991),
Klima P., Klima J. (1978), Edelsberger a Kabele (1988), Voddk, Sulc (1964).
St orientované na konflikt s prostredim.
Autor Cullinana (1991) rozdel'uje tieto Smery na:
A) Poruchy spravania orientované extrapersonalne na:
1. spravanie agresivne a negativistické (bitky, napadnutie inych, tyranie,
krutost)).
2. hyperaktivne spravanie (nedostatky v oblasti pozornosti).
3. spravanie socidlne maladjustované — su charakteristické vonkajSimi
prejavmi (bitky, kradeze, drogy, zaSkolactvo).
B) Poruchy spravania orientované intrapersonalne:
Je to spravanie, ktoré sivisi s osobnostnymi problémami, sprevadzané pocitmi
uzkosti, strachu (Klima P., Klima J. 1978).

Podla Novotného (1981) in Majzlanova (1998) mozno zahrnit’ poruchy
spravania do troch okruhov:

1. Tahké poruchy (napr. negativizmus, zaSkolactvo, klamstvo, drobné

impulzivne poruchy, faj¢enie, vandalizmus).

25



2.

stredné poruchy (alkoholizmus, toxikomania, Gteky z domu, sexualne
styky, prostitacie).

tazké poruchy (trestna ¢innost’ a precCiny, vykradanie, lapeze, vrazdy,
sadizmus, tendencia k sebaposkodzovaniu, sebadestrukcia atd’).

Medzinarodna klasifikacia dosledkov poruch deti s poruchami

spravania rozliSuje (Kondas 1979):

ato:

a) hyperkinetické reakcie, ktoré sa vyznaCuji nadmernou
¢innost’'ou, zvySenou pohyblivostou

b) pasivne tutlmové reakcie, neschopnost udrzovat socialny
kontakt

€) hyperanxidzne reakcie s nedostatkom sebadovery

d) asocialne spravanie s vyraznou hostilitou, agresivitou

e) skupinové delikventné spravanie.

Pipekova (1998, s. 194) rozdeluje poruchy spravania z hl'adiska veku

Kategoria deti vo veku 6 — 15 rokov (zaciatok Skolskej dochadzky je
pre deti naro¢ny po stranke psychickej i fyzickej, lebo prebieha
mnozstvo zmien. Dieta sa u¢i reZimu, novému kolektivu). Zavazné
obdobie je puberta (okolo 12 roka). Zvlast' tazké obdobie pre deti
Z naruseného prostredia.

Juvenilna delikvencia alebo kriminalita mladistvych (15 — 18 rokov).
Sem patria poruchy spravania mladistvych, zoskupenych do partie.
Tieto trestné Ciny su podobné charakteru kriminality dospelych. Su to
najma nasilia voci jednotlivcom, skupine, d’alej opilstvo, vytrznictvo.
Kriminalita dospelych (nad 18 rokov) — vyznacuje sa rozsiahlou

trestnou ¢innost’ou a ¢asto recidivou.

Kazdé diet’a je iné, je inou osobnostou. Z hl'adiska prevladajicej zlozky

osobnosti sa poruchy spravania delia v $pecidlnej pedagogike podla

zavaznosti. Toto delenie je vSak prisposobené potrebam etopedickym

(Pipekova 1998).
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Podla (Kalibana, 1978) najvacsiu skupinu tazko vychovavatelnej
mladeze tvoria:
- jedinci s antisocialnymi prejavmi
- 0soby s neurotickymi problémami
- 0soby s psychopatickym vyvojom
- jedinci s LMD

- jedinci s dusevnym postihnutim a iné.

Najnovsie delenie z hl'adiska zlozky osobnosti problémového jedinca
s poruchami spravania je podl'a Vicilky (1994) a to:
A) neuroticky jedinec — charakteristicky konflikt rodina — dospely,
(mé mensSie sebaovladanie, pohotovost’, zvySene napitie).
B) psychopaticky jedinec — (biologicka predispozicia — vrodeny,

neadekvatne chovanie, neprimerané vztahy).

Vasek a kol.(2003) definuju poruchy spravania podla medzinarodnej

klasifikacie chorob do podtypov:

a) Poruchy spravania vo vzt'ahu k rodine (vyskytuje sa iba v rodine)

b) Nesocializovana porucha spravania (charakterizované izolovanostou,
krutost'ou)

C) Socializovana porucha spravania (Charakteristické vztahmi medzi
rovesnikmi, agresivitou dospelych)

d) Opozi¢na vzdorovita porucha (do 10 rokov) deti st hadavé, zlostné, vybuch
zlosti

e) Iné poruchy spravania

f) Porucha spravania nespecifikovana

Vasek (2003) vymentva tieto Specifické uzkostné poruchy:

» Generalizovana uzkostna porucha (Casto aj u rodi¢a — prenos na dieta
po cely zivot).

» Separa¢na uzkostna porucha (mdze ju vyvolat’ tazky zivotny stres).

> Specificka fobia (z lekara - injekcie).
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» Socialna fobia
» Posttraumaticka stresova porucha (nasledok po t'azkom strese).

Obsedantno — kompulzivna porucha.

2. 1. 2 Etiopatogenéza portich spravania

Kazdy problém, odchylka ¢i choroba mé svoju prvotnu pri¢inu. Aby
sme mohli pracovat’ s takto postihnutym dietatom a aby sme sa mohli pokusat’
0 napravu jeho spravania, potrebujeme poznat’ prvotnu pricinu vzniku jeho
poruchy.

Spravny vyvoj dietata je dany zloZitou stthrou faktorov (Voddk, Sulc
1964). Niektoré deti su kl'udné, iné nepokojné. Autori ich nazyvaju az
agresormi, pretoze neustdlo prenikavo kri¢ia. Prvé rozdiely v chovani dietat’a
mozno postrehnut’ az pri jeho narodeni, ako uvadza Antier (2004). Pre zdravy
a harmonicky vyvoj dietata je nevyhnutnou podmienkou zabezpecit mu od
zaciatku pocit bezpecia, lasky a istoty.

Poruchy spravania st charakterizované opakujicim sa trvalym obrazom
disocidlneho, agresivneho a vzdorovitého spravania. Ak je také spravanie
u daného jedinca extrémne, malo by poruSovat’ socidlne ofakéavanie primerané
veku a preto je zavaznejSie ako obyc¢ajna detska nezbednost’, alebo rebelanstvo
v adolescencii. Ojedinelé disocialne, alebo kriminalne ¢iny nie st samé o sebe
doévodom pre tito diagndzu, ktora vyzaduje, aby charakter takéhoto spravania
bol trvaly. ,,Poruchy spravania mézu v niektorych pripadoch viest’ k disocialnej
poruche osobnosti. Porucha spravania sa casto zdruzuje s nepriaznivym
psychosocialnym prostredim, vratane neuspokojivych vztahov v rodine
a zlyhavania v skole.“ (Bluskovd 1996, str. 36).

Nazory na pri¢iny vzniku poruch spravania sa rdznia. Autorka
(Majzlanova 1998) vseobecne uvadza 3 stanoviska.

Prvé stanovisko je fakt o vnutornej (biologickej) podmienenosti. Je faktorom,

ktory pdsobi na dieta od embrya a pdsobi 1 po narodeni diet’at’a.
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Druhé stanovisko st podmienené primarne vonkajSie faktory. Ide o faktor
vychovny — ide 0 komplex podmienok, v ktorych diet’a Zije. Musia tu fungovat’
3 zékladné¢ zlozky a to:
% rozumova
% citova
s volova
Tieto zlozky posobia na jedinca v kazdom obdobi vyvoja inak.
Tretie stanovisko je spoluposobenie vonkajSich a vnutornych podmienok pre
mozny vznik portch spravania.
Podla M. Vagnerovej (1995) poruchy spravania vznikaju interakciou
dvoch zakladnych faktorov:
1.) vplyv socidlneho prostredia, predovSetkym rodiny (nedostato¢né alebo
nevhodné pdsobenie rodinného modelu),
2.) vplyv biologickych C¢initelov (genetické dispozicie a oslabenie alebo
porucha CNS spdsobena prenatalnym ¢i perinatalnym poskodenim).
Vratme sa vSak krozdeleniu pri¢in poruch spravania podla
Majzlanovej (1998).

Vnitorné priciny vzniku — sem autorka zarad’uje vnimavosti organizmu voci

patologickym podnetom avSak na podklade dedi¢nosti, teda vrodenej
dispozicii. Délezit ulohu hra vek, pohlavie dietat’a.

Vichnar (1980 - 7981)in Majzldnova uvadza ako endogénne Cinitele
najmi povahové Crty, temperament, drobné poSkodenie mozgu. Uvéadza ako
jedint z najcastejSich pri¢in porich spravania — poskodenie mozgu.

Bardosova (1966) uvadza, Ze aj niektoré choroby nervovej sustavy
maji mozny vplyv na poruchy spravania.

Podl'a autorky Cadilovej (2007) medzi najéastejiie pri¢iny vzniku
poruch spravania patria:

e schizofrénia

e vyvolané schizofréniou a stresom
e vyvolané pouzitim alkoholu

e demencia

e poruchy osobnosti
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e afektivne poruchy, kde autorka zarad’uje depresie.

VonkajSie pri¢iny poruch spravania

Medzi vonkajsie pri¢iny vo vSeobecnosti zarad’'ujeme vsetko, ¢o jedinca
ovplyviiuje zvonku, teda z jeho prostredia. Su protipélom tedrie o vnutornych
pric¢inach poruch spravania. Behaviordlni psychologovia tvrdia, Ze spravanie
podlieha zakonom ucenia. Jeho zéklady sa tvoria pri styku s matkou. BlizSie si
uvedieme charakteristiku niekol'’kych, nam dostupnych autorov.

Cullin, Epstein, Kauffman in Majzlanova (1982) uvadzaju, ze diet’a si
pre priklad spravania berie to, ako sa spravaju ¢lenovia, rovesnici, uitelia.

Mnohi autori ako moznu pri¢inu porich spravania uvadzaju socialnu
bariéru a vplyv neadekvatnosti spravania druhych l'udi.

Sulcova (1990) dava do uzkej stvislosti vzniku portich spravania
vysoké naroky, ktoré st kladené na dieta.

Medzi vonkajs$ie podmienku vzniku poriuch spravania uvadza Werner
(1977) tieto:

- poziadavky prostredia st prili§ vel'ké, alebo malé, alebo nestale

- socialne zdoraziiovanie diet’at’a (¢ize rozmazavanie)

- negativne socialne vyznacovanie (chlad od rodicov)

- poskytovanie individualnej vol'nosti (vel'a - malo)

- emocionalna obklopenost’ deti (bezpecie - istota)
Autor pri vysvetlovani moznych pri¢in vzniku poruch spravania casto
vychddza zpojmu ,tolerancnd hranica®. Musime mat vSak zodpovedanu
otazku, aké st reakcia I'udi na neurologicky rusivy podnet.

Podla Halamovej (2000) je jednou z pri¢in porich spravania vplyv
skupiny na jedinca. Jednym zo zékladnych atributov ¢loveka je jeho
vzt'ahovost” a socialnost. Clenstvo v tej — ktorej skupine viak so sebou prinasa
pozitiva aj negativa.

Turcek (2003) uvadza ako determinant eSte nejednotné vychovné
postoje s ucastnymi protichodnymi emoéciami. Kladie doraz na jednotnost

vychovnych postojov.
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Vocilka, Weisserova (1987-88) — uvadzaju ako priinou mravne

naruSenej mladeze:

- Dysfunk¢né rodina

- Ustne vzdelany Ziaci

- Abrizus athelm v rodine

- Zvysena trestnost’ rodica

- ZvysSenad frustracia rodiCov v zamestnani

- Prostitucia matky

- Vyskyt neur6z u rodica

- Sexuélne aberacie.

2.2 Ziak s mentalnym postihnutim

V nasej praci sa nevenujeme len vSeobecnej charakteristike poruch
spravania, ale zaujima nas najmi Skolsky vek ateda nas zaujima dieta
s mentalnym postihnutim. V nasledujucej kapitole si  uvedieme konkrétne
charakteristiky podl'a niekol’kych autorov.

Kazdy clovek je jedine¢ny, neopakovatelny, teda nikym a ni¢im sa
neda zopakovat. Aj dieta s mentdlnym postihnutim je také, problémom je
poskodenie, ktoré u neho nastalo v prenatdlnom, resp. postnatalnom vyvine.
Autori sa zhodujl na ur€itych znakoch takéhoto jedinca.

Bajo (in Vasek 1995) uvadzajl, Ze dieta s mentadlnym postihnutim je
také, ktoré nasledkom poskodenia mozgu alebo extrémneho nedostatku
podnetov dolezitych pre mentidlny vyvin sa dostalo do pasma mentalnej
poruchy (t. j. mentalnej retardacie).

Rubistejnova (1973) uvadza, ze mentédlne zaostalé dieta ma rozne
poskodenia mozgu. Patria k nemu rozne zapalové ochorenia (encefaliticky,
meningoencefalitidy, urazy, endokrinné a metabolické poruchy). Autorka
rozdel'uje mentalne postihnuté dieta na 2 skupiny.

Do prvej skupiny zarad'uje diet’a, ktoré v urcitej faze vyvoja prekonalo

niektoré ochorenia mozgu a potom jeho vyvoj zmutoval a bol zalozeny na
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defektnom zaklade. K prvej skupine autorka vytvorila dve podskupiny, teda
deti, ktoré:
1. vobdobi vnutromaternicovom alebo kojeneckom obdobi prekonalo
ochorenie
2. V predskolskom, mladSom Skolskom veku prekonalo ochorenie.

Do druhej skupiny zaradujeme ziaka, ktory trpi chronickymi
ochoreniami mozgu. Jeho stav sa meni.

Koncekova (2004) uvéadza, ze handikep znamena prekazku, tazkost,
znevyhodnenie, ¢i obmedzenie schopnosti, neprisposobilost’ jednotlivca,
uplatnit’ sa.

»Postihnutie je mimoriadnou situaciou aj pre okolie ¢loveka, ¢i uz ide o dieta
alebo dospelého.* (Koncekova 2004, str. §2).

Podla Vagnerovej (2000) postihnuté diet'a ma viac privilégii a zdravy
surodenec sa moze citit’ znevyhodneny. Méze sa vytvorit' vzt'ahova symetria,
lebo mentalne postihnuté dieta musi byt ochranované aneda sa k nemu

spravat’ ako k zdravému dietat’u.

2. 2.1 Mentalne postihnutie a jeho vzt’ah k porucham spravania

U kazdého dietata tak mentdlna porucha ¢i intaktného sa obcas
vyskytnll neprimerané prejavy spravania. Zakladny rozdiel dietat’a s poruchou
spravania a intaktnym dietatom je miera, stupeil aktivity spravania
(Majzlanova, 1998).

Ak si vSak zoberieme mentalne postihnuté dieta s poruchou spravania,
zvicsa ide o neuvedomelé naruSenie normy, niekedy neschopnost’ prispdsobit’
sa spolocenskym norméam.

Autori  knihy Voddk a Sulc (1964), davajui kompletny prehlad
informacii o mentalne postihnutom jedincovi, konkrétne diet'at’a s oligofréniou,
ak sa pridruzi aj porucha spravania.

Dieta s mentalnym postihnutim ma rdzne neurologické chyby, ¢o sa

odzrkadli najmi v poruchéch spanku, placlivostou, tinavou, pomocovanim sa
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a vyjadrovanim nespokojnosti, agresiou. Niekedy sa ktymto porucham
pridruzi este zaSkolactvo, problém s ucenim, odmietanie plnenia zdkladnych
povinnosti. V stfasnosti sa kazdé dieta poklada za vzdelavatelné
a vychovavatelné (Voddk, Sulc 1964).

Autori rozoberaju deti oligofrénne. Rozdelujeme ich na skupiny:
debilita, imbecilita a idiocita. Pri¢ina vzniku oligofrénie siaha do prenatalneho
vyvinu - teda do obdobia, kedy bolo dieta v maternici aeste sa vyvijalo.
Obdobie, kedy mdze vzniknat' oligofrénia je teda od pocatia - po druhy rok
veku dieta. Ak vSak ddjde k vzniku zadvaznej poruchy neskdr, hovorime
0 demencii. Medzi tymito skupinami nie je rozdiel, ¢o sa tyka spravania.
Takyto jedinec ma problémy a t'azkosti v osvojovani si navykov. Nedostatok
intelektu vidime hlavne v rychlo sa meniacich podmienkach, ¢innostiach.
Musime si uvedomit’, Zze nedostatky v rozumovych schopnostiach budi tym
vicsie a napadnejSie, ¢im bude okolie klast' na ziaka zlozitejSie poziadavky,
ktorym dieta nerozumie. Neustidle musime mat na mysli, Ze takéto dieta
potrebuje vychovné podnety, vzor (Voddk, Sulc 1964).

Druhti formu tvoria deti agresivne, tilavé, pridruzia sa kradeze a
sexualne poruchy. Ak takéto poruchy nebudeme korigovat, v neskorSom
obdobi ich budeme len vel'mi tazko zvladat’. Takému to dietat'u uZ nepomoze
len SZS, ale aj iné opatrenia v ramci institicie. Najvhodnej§i sposob ,ako
korigovat’ poruchy spravania u mentalne postihnutych, je zaradenie vhodnej
terapie do Zivota diet’at’a. Pri terapii ma vytvarat priestor, aby sa mohlo Uplne
otvorit’ (Koncekovd, 2005).

Medzi formy oligofrénie patri typ ereticky- ich agresia je nemotivovana.
V niektorych pripadoch sa pridruzuje aj epilepsia. Sem patria oligofrenici
S depresivnymi  a schizofrenickymi prvkami a oligofrenici s autistickymi
prvkami. Zvlastnu formu oligofrénie tzv. geneticky omyl, tvoria oligofrenici
mongoloidni. Tieto deti v8ak nepreukazuji poruchy chovania a st prevazne
torpidného typu (Koncekovda, 2005).

Znizena inteligencia eSte nepredurcuje dieta k delikvencii. Je to ale
nedostatok stimulov, motivacie, zd&ujmov a spravnych spoloc¢enskych navykov.

Dolezity je zaujem o dieta zo strany rodica, spolo¢nosti. Dieta s poruchou
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spravania je sucastou nasej spolo¢nosti. Musime reSpektovat diagnézu
diet'at’a, jeho aktudlny stav a jeho celkovu osobnost’ (Koncekovda, 2005).

Ucen a Bojar (in Bajo, 1994) sa zaoberali aj charakteristikou mentalne;j
retardacie s pridruzenymi poruchami spravania. Zaraduji sem impulzivnost’,
hyperaktivita, tzkost'.

Podla Cadilovej (2007) sa umentalne postihnutych Tudi moézu
vyskytnat’ psychické poruchy ako u I'udi bez mentélne retardacie.

NajvyraznejSie prejavy spravania sa vyskytuju u hlbokej mentélnej
retardacie. Tieto deti maju totalne porusenti afektivnu sféru, objavuje sa u nich
sebaposkodzovanie, neartikulované vykriky, echoldlia. Takéto poruchy
spravania s mentalnou poruchou vymenuva aj autorka Pipekova (1998).

Emerson (2008) hovori, Ze 'udom s mentalnym postihnutim byvaju
sCasti pripisované devialne, abnormalne ulohy. Pohl'ad na I'udi s mentalnou
poruchou ako na ,,ve¢né deti“. Autor tvrdi, Ze mentalne postihnutému dietatu
netreba pripisovat’ zodpovednost’ za problémové spravanie.

Pocet l'udi s poruchami sprdvania a mentalnou poruchou sa meni, ako vyskyt
a tvorenie konkrétnej poruchy.
Borthwick — Duffyova (1995) skimali vyskyt portch spravania u Tudi
S mentalnym postihnutim.
Pretrvalo u nich:
- agresivne chovanie
- sebaposkodzovanie
- Casté sebapodceniovanie
- ni¢enie majetku

Bajo (1994) u charakteristiky mentalnej retardacie uvadza poruchy
spravania, ktoré¢ su charakteristické pre deti s mentalnou retardaciou. Zarad'uje
sem impulzivnost’, hyperaktivitu, zvySent pohotovost’ k neurotickym reakciam
a uzkost'.

Sovak, Kvapilik (in Bajo 1994) rozlisuju poruchy spravania vzhl'adom
Kk stupiiu mentalnej retardacie.

Lahké mentalna retardacia — klI'ai¢ové poruchy citov a véle.

Strednd mentélna retardacia — porusena afektivna sféra, skratové konanie.
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Tazka mentalna retardacia — porusenie vyrazové afektivne sféry — nestalost
nalad.

Hlbok4d mentdlna retarddcia — najvyraznejSie prejavy, totdlne naruSena
afektivna sféra, seba poSkodzovanie.

Selikowitz (2005) tvrdi, ze u deti s DOW, sa vyskytuja bezné poruchy
spravania ako umladSich deti bez syndromu, ako udeti bez mentalnej
retardécie.

Udeti sa pri neurézach hovori stale o poruchich spravania ako
uvadzaju autori Matousek, Vagnerova (in Koncekova, 1999).

= Afektivne neurotické poruchy — naznaky zlosti, zkostné¢ neurotické
prejavy, fobie, hysterické prejavy

» Neurotické traviace poruchy — nechutenstvo, zvracanie

* Neurotické prejavy vylucovania

* Neurotické navyky - cmulanie prsta, masturbacia (méania).

Matulay (1986) hovori, ze psycholégovia vedia merat’ inteligenciu, no
nevedia merat’ emocionalny vyvoj, hoci je pre Pudski bytost’ dolezitejsie
dosiahnut’ harmoéniu so sebou - druhymi, ako zvySovat’ si 1Q. Preto je podla

autora venovat’ pozornost’ emocionalnej podpore mentéalne postihnutych l'udi.

2.3 Poruchy spravania sa Vv edukacnom procese

RuSivé momenty su tie, ktoré spdsobuju naruSenie vyucovania.
K naruSeniu vyucovacieho procesu prichddza vtedy, ked je vychova
a vzdelavanie prerusené, prestane, alebo je nehumanne.

Rusivé situacie st vo vyucCovani posudzované kazdym pedagéogom
individualne. Kazdy clovek ma totiz iny tolerancny prah, a individudlne
posudzuje situaciu ucitel’ - ziak. V obdobi ked’ diet'a nastupi do Skoly zaCina sa
odputavat’ od rodiny a dostava sa pod vplyv Skoly, skupiny.

Train (2001) hovori, ze medzi deti s poruchami spravania, ktoré sa

prejavuju v edukaénom procese patria deti tak tiché¢ a zasnené, ako aj deti
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aktivne, ktorych energia privadza ostatnych k Sialenstvu. U mladSich deti je
porucha spravania spdsobend napr. hyperaktivitou diet’ata.

Podla Jurciovej (in Efeta, 2003) — ziaci s poruchami spravania nar$aju
vychovno — vzdelavaci proces aodcCerpavaju silu, energiu pedagdégom,
negativne ovplyviiuju atmosféru.

Podla Pipekovej (1998) su poruchy spravania v edukacnom procese
rozdelené z hl'adiska veku a to:

% 6—15rokov

Sem patria najmid zaSkoladctvo, neposlusnost, vyruSovanie,
upozornovanie na seba, kradeze. Toto spravanie netreba podcenovat, lebo je
pri¢inou vzniku vaznejSich poruch spravania a stale sa prehlbuju.

% 15-18 rokov

Toto obdobie je charakteristické zmenami najmé socidlnymi. Velky

vplyv skupiny na spravanie zZiaka v skole. Opilstvo, vytrznictvo, trestné Ciny.

Viaceri autori sa stotoziluji, ze medzi najviac zastipené poruchy
spravania u deti v Skolskom veku patria uteky, zaskolactvo, talanie (Turcek
2007, Koncekova 2004, Monatova 1994).

Utek: Monatova (1994) definuje ako — nedovolené, nevhodné vzdialenie sa
z rodiny, $koly. Casto je vyvolana nepriaznivou Zivotnou situaciou.

Podla Koncekovej (1996) je utek nevhodné a nedovolené vzdialenie sa dietat’a
z vychovného prostredia na kratSiu alebo dlhSiu dobu. Je to Unikova forma
rieSenia problémov, z ktorej dieta nevidi iné vychodisko. Vaésinou utekaju deti
z prostredia s vaznymi vychovnymi nedostatkami. Motivy tGteku mézu byt
rozne. K ttekom dochadza pre casté konflikty s rodi¢mi, zo strachu zo zlého
zaobchadzania, snaha vyhnut' sa trestu, tizba po vzruSeni a dobrodruZstve,
prispdsobenie sa starSim kamaratom.

Zaskolactvo — je opakovand neospravedlnend nepritomnost’ Ziaka na vyucbe.
Tulavost’ a uteky— posudzuje, ako dlhotrvajlice opustenie domova.

Podla Vagnerovej (1993) je dlhotrvajiice opustenie domova, vicSina talania

nadvézuje na utek a zaskolactvo.
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Agresivita: Antier (2004) Kk porucham spravania v edukaénom procese
zarad’'ujeme aj agresivitu a tu autor uvazuje o uvazenej agresivite a normalnom
podiele agresivity.
Podl'a Antiera (2003) nachadzame u chlapcov vécésinu pri fyzickych hrach
a sut'aziach. Ta sa prejavuje najviac, vyrazne. U deti sa podla autora agresivita
prejavuje v slovnych vyjadreniach a to si hadky, superenia. Dievéa nedokaze
prejavit’ hrubost’ tak, ako chlapec. Obrati vSak hnev proti sebe atym trpi
nespavost'ou a zalidocnymi problémami.
Agresivitu chape (Liba, 2009) ako sklon k uto¢nosti, prejav nepriatel’stva.
Klamstvo Fischer (1963) in Turcek —uvadza 3 druhy klamstva:

1) Konfabulacia, ktorG povaZuje za normalny jav v predskolskom

veku.

2) Prava loz — ktort si vzdy ur¢i diet’a.

3) Pseudologia phantastica — vyskytuje sa aj v puberte.

Podl'a Monatovej (1994) je klamstvo vedomé skreslenie skuto¢nosti. Pri
hodnoteni 17i je ddlezita frekvencia, komu klame a preco.
Autoagresia — prejavuje sa buchanim hlavy do steny, vznika nebezpecenstvo.
Neschopnost’ inak vyjadrit’ pocity.
Vybuchy hnevu Serfontein (1999):
Diet’a sa €asto t'azko vyrovnava so zmenami prostredia. Vyhovuji mu ustalené
pravidla, zvyklosti. Vybuchy nekontrolovatel'ného hnevu trvaji niekolko
minut (10 — 15 minat). Zlaté pravidlo ,,zostat’ v kl'ude*.
KradezZe — je zamerna. Podla Vagnerovej (2003) hovorime o0 nej vtedy, ak je
dieta schopné chapat’ vlastnictvo a vztah k novym veciam. Gaio (1963)
uvadza podobné poruchy spravania u mentdlne postihnutych ziakov ako
Konc¢ekova (1999).
Sikanovanie Kevickd (in Efeta 2003) je v skolach tak dlho ako samotna $kola.
Je dolezité ustrazit nevinnll detsku hru a zdmerne ubliZovanie druhym.
Je jednou z foriem poniZovania Pudskej dostojnosti. Clovek sa agresivny

nerodi, stdva sa. Obet'ou Sikanovania sa moze stat’ kazda osoba.
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Impulzivnost® Serfontein (1999) - je jeden z najviac komplikujucich faktorov
poruch spravania. Malé deti treba pozorovat’ a strazit, pretoze mobze ublizit’
sebe aj okoliu.

Negativizmus — je potreba deti presved¢it’ — zvysit' cenu, branit’ sa. Jedinec
nekomunikuje, vytvara samotu.

Koncekova (2004) udéava tieto Cinitele, ktoré ovplyviiuju dieta:

Neposlu$nost’, nedisciplinovanost’ — znamena, ze jednotlivec neposlicha
pokyny rodicov, ucitel'ov, nadriadenych. Vznika bud’ pri nadmernom mnozstve
poziadaviek, alebo pri nedostatku (Monatova, 1994).

Vzdorovitost’, negativizmus — vzdorovitost’ podla Monatovej (1994) je prejav
odporu, protestu. Negativizmus je jav podobny vzdoru, ma tendenciu, navyk

odporovat’ vSetkym prianiam.

2. 4 Diagnostika poruch spravania

Uspech & pripadny neaspech Ziaka s poruchou spravania do velkej
miery zavisi od v€asnej diagnostiky. Strohé vyjadrenia v minulosti typu, Ze ide
0 ,,nevychované®, resp. ,,zivé* dieta v sti€asnej Skolskej praxi nemaju svoje
miesto. Uvedomujuc si dolezitost’ konania ucitel'a v tomto smere poukazujeme
na to, ze je nesmierne potrebnd odborna turoven vSetkych pedagoégov
pripravenych zvladat’ takychto ziakov v praxi.

Objektivne poznat” kazdého Ziaka, vediet’ pochopit’ jeho spravanie si
vyzaduje pouzivat celt Skélu diagnostickych metdd, testov. V naSej praci sa
budeme zameriavat’ na diagnostiku porich spravania prostrednictvom hry,
testov, vol'nocasovymi aktivitami, teda formami, ktoré st spravidla vyuzitel'né

Vv Skolskom prostredi.

Podl'a Pipekovej (1998) sa Specialna Cast’ diagnostiky zameria na defekt a to:
= mravnu naruSenost’, ohrozenost’
= gocialnu naruSenost’, ohrozenost’

= socialnu neprisposobilost’.
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A zistuje sa:
1. etiologia poruch spravania
2. rozsah, stupen, typ chovania
3. trend poruch spravania
4. uroven adaptability, sociability
5. uroven Skolskych vedomosti, spravat’ Skolské zariadenia pri vybere

d’alSej profesie.

2.4.1 Metody

Pri diagnostike sa vyuziva mnoZstvo testov, metdod. Testom modzeme
odhalit’ tych jedincov, ktory su aktivne odmietavy, ale aj tych, ktory su
ignorovany ostatnymi.

Colombus — sa vyuziva na ziskavanie urovne socialneho spravania deti
(Sulek, 1986). Obsahuje 24 obrazkov, na ktorych st bezné Zivotné situdcie.

Sociometricky ratingovy dotaznik So — Ra — D:

Na diagnostikovanie sociability, na zistenie miery vplyvu a obl'ibenosti deti
Vv skupine. Na objasnenie kladnych a zapornych vzt'ahov.
Spravanie sa modZeme najlepSie pozorovat  prostrednictvom
sociometrickych metdd. Meraju intrapersonalne vzt'ahy.
Sociometricka metdda: zakladatelom tejto metddy je Jakub Moreno.
Je americky socidlny psycholég rumunského povodu. Tato metoda sluzi na
zistovanie a meranie interpersonalnych vztahov. Na zaklade ziskanych tdajov
sa zostavuje sociogram alebo matrice, ktoré graficky vyjadrujii vztah osob
V ramci skupiny.
Podl'a Vaseka (2004) st sledovanymi zdrojmi:
- vztah k sebe samému
- Usilie o socialny kontakt
- vzt'ah k ostatnym ¢lenom skupiny
- pozicia mentalne postihnutého jedinca v skupine

- sklon k agresivite
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- frekvencia a intenzita poruSenia noriem

Pozorovacie a testovacie $kaly — vyuzivaju sa tiez v diagnostike. Su to:
a) Test socioemocionalneho vyvoja
b) Winelandska skala socialnych zru¢nosti - su uréené na spravanie ziakov
V roznych situaciach.
Podl'a Kondasa (1979) st predmetom tychto skal:

- celkové spravanie

socialne prejavy

verbilné spravanie

citové prejavy

2.4.2 Hra ako nastroj diagnostiky diet’at’a

Vela odbornikov sa snaZilo vymedzit' pojem hra a jej napli. Hra sa
prelina celym zivotom dietata. Je recou deti. V hre dieta vyjadri to, ¢o je
dovolen¢, nedovolené, o si zela. Je prostriedkom komunikacie deti. Cez hru
nam dieta umozni vstipit' do jeho sveta fantazie. Na zaklade toho, mdze
pedagdg lepsie rozumiet’ diet’at'u. Hra ponuka cestu k odreagovaniu dietat’a od
jeho problémov. Odréza sa kognitivnym a socialnym vyvinom diet’at’a.

Pri diagnostike v eduka¢nom procese prostrednictvom hry moézeme
ziskat celkovy dojem o spravani dietata. Ci uz ide o vzt'ah dieta k sebe, alebo
ostatnym detom. Diagnostickym sledovanim moézeme ziskat zdkladna
charakteristiku o spravani sa diet’at’a.

Vsetky metédy na diagnostiku predpokladaji vytvorenie vhodnych
podmienok.

Podla Jeffreeovej (1986) mé hra a diagnostika 5 Stadii:

1. stadium — exploracna hra (poznavacia, patracia funkcia).

2. stadium — hra vyjadruje vztah medzi predmetmi.

3. stadium — hra zamerana v seba.
4

. Stddium — hra predstavuje jednoduchy de;.
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5. Stddium — hra predstavujuca sled dejov.
Hru dietat’a diagnostik pozoruje, poznamky zaznamenéava na zdznamové karty.
Cas trvania hry sa pohybuje 10 — 15 mint.

Hra je podl'a Vasek a kol. (1995) komplexna, dobrovol'na, spontanna
¢innost. Ako slobodné seba uplatnenie ¢loveka. Plni v rdéznych situdciach
rozne funkcie a ovplyviluje spravanie ¢loveka v zavislosti od veku, vyvinu.
Herné a interak¢né terapie — s det'mi pracujeme v prirodzenom prostredi, doraz
na komunikaciu.

Herné situacie, ktoré vznikaji su spontanne a struktirované.

Specialna vychova hrou zohladiiuje druh a stupefi postihnutia dietata
a prispdsobuje ho moznostiam, Specifickym potrebam diet’at’a. Pri hre mozno
posudit’ uroven vedomosti, zru¢nosti, navykov, troven spravania.

Podla Polaskovej, Vitkovej (1994) sa pri diagnostike cez hru sleduje:
charakter hry

odraz skuto¢nosti

umyselna pozornost’

uroven motoriky

uroven re¢oveho prejavu

spolo¢enské chovanie

citové zaujmy

povahové Crty

© © N o g bk~ w0 D

zaujem deti
10. lateralita

11. funkcie zmyslovych organov

Dalej autor Vasek (2004) uvadza situacie na diagnostiku.

Diagnostika pri vvucovani:

Vyucovaci proces je jedna z najdolezitejSich situacii, kde pedagdg uskutocniuje
diagnostickt ¢innost’. Preto autor z diagnostiky ¢leni vyu€ovanie na:
e Vyucovanie podl'a platnych ucebnych planov, osnov (bezné vyucovanie

s diagnostickym metodami).
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e VyucCovanie podla osobitnych urCenych programov (precizne
rozpracovang).
Uplatnenie diagnostiky pri vyu¢ovani naraza na problém ¢asového zoradenia.

Diagnostika pri praci:

Pracovna cCinnost’® bez ohladu nato ¢i sa realizuje vramci pracovného
vyuCovania, vlastnej prace Cloveka ako jediné zamestnanie sa moze delit

(Matousek, Ruzicka, Hlatky, 1972) na zéklade:

zlozitosti

- stupiia osvojenia

delenia na etapy

prevazujlicej narocnosti.

2.4.3 VolP'nocasové aktivity

Volny ¢as predstavuje Specificki oblast’ 'udského zivota, prinasajucu
Cloveku zvlastny prospech: radost zo slobody, priestor pre tvorivost,
uspokojenie, poteSenie a Stastie.

V ramci volno Casovych aktivit je vhodny rozbor vysledkov Cinnosti
aprac dietata. Autorka Majzlanova (1998) odporuca vytvarné prace dietata,
obsahom ktorych je I'ubovolne, alebo vopred ur€ena téma. Pri kresbe rodiny
si vSimame ¢i dieta nakreslilo celti rodinu, koho vynechalo, velkost figur.
Obsahova stranka detskej kresby vypoveda o poznatkoch dietata, o jeho
preZivani a spravani k inym l'udom.

Podl'a Cepedu (2007) je naju¢innejsia diagnostika kresba. Tvrdi, Ze ak
je verbalizacia zlatom, tak kresba striebrom. Cez kresbu moéZe pedagodg
citlivym skimanim objasnit’ problém. Stanovuje taktiez druhy diagnostiky
kresby:

- volné kreslenie

kresba postavy

kresba postavy opacného pohlavia ako ma dieta

kresba rodiny

42



- fakultativne kreslenie (stromu, domu, auta).

Pri kresbe podla Pipekovej (1998) sledujeme tému, prevedenie kresby
a skupinové kreslenie.

Sociabilita je podl'a Pipekovej (1998) zdroj diagnostiky. Je schopnost’
Cloveka utvarat’ a pestovat’ medziludské vztahy. Podmienkou je zaradenie
jednotlivca do spolo¢nosti.

Podl'a autorky je mozné sledovat’ — uroven sebavedomia
- podriadenie autority
- rozvoj poslusnosti
- vztah k inym
- chovanie na verejnosti
- negativizmus a podobne.
Pri diagnostike sociability ¢loveka s mentalnou poruchou vyuzivame
pozorovanie,
exploracni metodu,
kazuistiku,

spolocenské hry.
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3. DETERMINANTY, KTORE OVPLYVNUJU
PORUCHY SPRAVANIA U MENTALNE
POSTIHNUTEHO ZIAKA V EDUKACNOM
PROCESE

Optimalny harmonicky rozvoj psychickej prevencie je predpoklad
uspesného zaclenenia sa jednotlivcov do vychovno — vzdelavacieho procesu.
Nepriaznivy vplyv prostredia moéze bezprostredne negativne ovplyvnit
poruchy spravania v edukacnom procese. Nie je vSak priamou pri¢inou vzniku
poruch spravania.

S rodinnym a Skolskym prostredim suvisi aj psychosocialne postavenie
diet'at’a so Specificky poruchami ucenia, spravania (Pipekova, 1998).

A to najma - situaciou v rodine
- postojom ucitel’a
- postojom spoluziakov
- postojom dietat’a k sebe samému
Porucha spravania podl'a autorky moze byt sposobena:
1. Priméarnou symptomotolégiou, ktord spociva v :
- Poruchach pozornosti
- Infantilnom chovani
- ZvySenej vzrusivosti
2. Sekundarnou symptomotologiou
Autor Svancara (1981) udava, Ze na vznik neuréz v edukaénom
procese sa podiel'a viacero faktorov:
a) emocionalne
b) konfliktové
c) konstitucné
d) faktory somatické
e) vycCerpanie

Tieto faktory sa navzajom kombinujt.
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3.1 Endogénne Cinitele

Podla Kos¢a (1987) mdze byt uéenie naruSené réznymi Cinitel'mi. ,,Vo
vSetkych pripadoch je ucenie narusené druhotne, teda ako priamy alebo
nepriamy dosledok prvotného ochorenia ¢i defektu.*
Ako vsetky nové poruchy aj tieto maju kategorie:

- Organické (genetické procesy)

- Nepriaznivy vplyv prostredia .

3.1.1 Dedi¢nost’ - povahové zmeny

Vo velkej miere ovplyviluje spravanie mentalne postihnutého ziaka
dedi¢nost. Vnutorné determinanty su tie, ktoré vychadzaju z organizmu.

K.N.Volkov (1987) hovori, Ze ziaden pedagdég nema pravo vzhl'adom na
svoju profesiondlnu ¢est’ niekoho odsudit’, potrestat’ len na zédklade hodnotenia
¢inov. Musi poznat' pri¢inu Cinu, spravania, ktoré¢ psychologovia nazyvaja
motivaciou. Motiv je podla autora psychologicky problém pri¢in spravania.
Vznika v dosledku uvedomovania si potrieb cloveka. Autor spomina aj
obrazny motiv, ¢o nie je vedoma loz, ale skor neimyselny proces o uvedenie
do omylu.

Motivmi spravania Ziakov aj pocas eduka¢ného procesu su najcastejSie
zaujmy, ktoré delime na:

- bezprostredné (zaujem o sam predmet ¢innosti)
- sprostredkované (zdujem o ucebnu latku)

Medzi délezitych cinitel'ov, ktoré ovplyviiujii edukaény proces patria
povahové zmeny, ako su samotarstvo, ndhle zmeny nalad, tajnostkarstvo,
depresie. Na dieta vplyva viacero faktorov.

Podl'a Koncekovej (2004) su to:

* Vnimanie - je to poznavaci psychicky proces, cez ktory odraZame vonkajsie
podnety a javy prostrednictvom ich pdsobenia na zmyslové organy. Je zdrojom

informacii pre vonkajSie a vnitorné prostredie.
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* Pozornost’ - zostreny psychicky jav zvySenej jasnosti a zameranosti vedomia
na urCiti oblast’ javov. Najhor§im stavom je aprosexia - €O je vymiznutie
pozornosti.

e Pamit - schopnost’ vstepit’, podrzat’ a aktualizovat’ minulé zazitky.

e Myslenie - ide 0najvyssi poznavaci psychicky proces. ZovSeobecnené
odrazanie skuto€nosti, proces rieSenia novych problémov, recovy prostriedok
vyjadrenia myslienok dorozumievania sa i nastroj regulacie spravania.

« City - vyjadruju subjektivne prezivanie vzt'ahu.

e Pudy - st vrodené tendencie k motivom spravania, ktorého cielom je
zachovanie jedinca.

* Volové konanie - je umyselna ¢innost’, ktora smeruje K uréitému cielu.

e Stres - kazdy organizmus ma urciti zasobu energie, nevyhnutni na adaptaciu
» Strach - je signalna emocia, ktord chrani nasu existenciu. Je biologicky
podmieneny.

Vnimanie podla Rubinstejnovej (1973) - je bezprostrednym odrazom
skuto¢nosti. Dieta sa uci pozorovat’ a vidiet. To o dokdZzeme ocami vidiet,
spracovat’ je vysledok urcitej zivotnej skusenosti.

Edukaény proces u mentalne postihnutych Ziakov ovplyviiuje:
Temperament — podl'a Cdpa (1980) je ustava vlastnosti, ktoré sa prejavuju
spdsobom chovania, preZivania ale aj spdsobom vzniku, citovych procesov.

Podla Kunzeovej (1991) moéze edukaény proces ovplyvnit’:
«» vrodené alebo sustavné postihnutie, poskodenie
% postihnutie — ako nasledok poskodenia CNS
+ abnormalny psychicky vyvin — ako nasledok dlhotrvajucich zavaznych

vychovnych chyb v rannom detstve.

3.1.2 Vzt’ah k predmetu, sociabilita

V poradi dal$im determinantom, ktory ovplyviluje mentalne

postihnutého ziaka v edukacnom procese je vztah k vyucovaciemu predmetu.
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Medzi vnatorné determinanty eduka¢ného procesu spada aj otazka ucebnej
schopnosti ziaka a jeho vykonnosti.

Podl'a K.N. Volkova (1987) kazdy pedagog vie, Ze popri ziakovi, ktory
sa zaujima o rozli¢né predmety je ziak, S vyhradenymi zaujmami. Samozrejme,
ze vztah kpredmetu je cCasto podmieneny osobnostou pedagoga, jeho
empatiou, schopnostou vysvetl'ovat’ latku.

Sociabilita je dalsi determinant, ktory moze spdsobovat’ problém
Vv edukaénom procese. Podla Vaseka (2004), je charakterizovana ako
schopnost’ jedinca utvarat’ a pestovat’ medzil'udské vztahy. Prejavuje sa jeho
spravanim v spolocenskej skupine. Sociabilita je podmienkou socializacie
postihnutého, alebo naruseného ziaka. Je to vlastnost, ktord sa da korigovat’

vychovou.

3.1.3 Psychotické poruchy, autizmus, schizofrénia

Medzi d’alSie Cinitele ktoré ovplyviuju spravanie dietata zaradzuje
Koncekova (2004) tieto psychotické poruchy:
» Schizofrénia: je typickd a najCastejSia chronicka psychotickd porucha je pre
u typické niekol’ko typickych prejavov.
+ Afektivne poruchy maji periodicky priebeh. Priznaky sa spajaju do 2
syndromov a to depresivneho a syndromu manie.
* Poruchy s bludmi: prepojenie 1 aviac bludov z ¢asovo neohrani¢enych
oblasti.

Medzi ¢initele ovplyviiujiice priamo prejavy poruch spravania d’alej
zarad’ujeme:
 Vek dietata Voddik a Sulc (1964) uvadzaji vo vyskume, Ze problémové
spravanie s vyskytuje vo vyssom veku Castejsie.
* Pohlavie: Emerson (2008) k determinantom zarad’uje aj pohlavie chlapec —
dievca.

Vek — najhorsie 15 — 34 rokov maju chlapci.
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Psychické poruchy sa u deti vyskytuju zriedkavo. U deti st to najma autizmus
a detska schizofrénia.

Tieto deti sa iba zriedkavo stavaji normalne dospelymi.

Autizmus — podla Majzldnovej si poruchy spravania u autistickych deti
determinované narusenim vnimania a pozornosti.

Autorka sem zarad’'uje pohybovy nepokoj, stereotyp, bizarné pohyby. Castymi
su u nich extrémne uzkostné reakcie, najmé pri zmenach.

Casté st uplne rezistentné s priatel’mi, laske. Neprejavuju Ziaden citovy vztah.
Prejavuje sa naruSenou socidlnou interakciou, obmedzenou schopnostou

verbalne a neverbalne komunikovat’.

Detska schizofrénia — podl'a Traina (2001) je dieta, ktoré trpi touto poruchou
také, ktoré ma problémy v oblasti myslenia, vnimania, emdcii. Je mnoho
podskupin, z ktorych mé charakteristické ¢rty. U tychto deti sa mézu objavit’:
Bludy — myslenie, ze diet’a niekto prenasleduje.

Halucindcie — hlasy, ktoré ho kritizujt, vyhrazaju mu.

Zmetené myslienky — prechadza pri komunikacii z jednej témy do druhej.
Zmetené chovanie — nie je schopny udrzat’ pozornost’.

Podl'a Turceka (2003) medzi biologické vplyvy zarad’ujeme odchylky
zdravotného stavu jedinca, ktoré su podmienené biologickymi faktormi
(mentalna retardacia, lahkd mozgova disfunkcia, epilepsia, neurdzy).

Uvedené pri¢iny istym sposobom nedovol'uji Ziakovi adaptovat’ sa na
podmienky vyucovacieho procesu.

Visetky tieto uvedené faktory treba v pedagogickom procese zvaZzovat

a adekvéatne na ne reagovat’.
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3.2 Exogénne Cinitele

Exogénnym determinantom rozumieme problém, ktory brani mentalne
postihnutému Zziakovi zapajat’ sa do edukacného procesu. V stucasnej dobe
narasta pocet poruch spravania. Uprednostiuju sa materidlne hodnoty, zhorsuje
sa situacia v bezprostrednom prostredi diet’at’a.

Train (2001) medzi tieto determinanty zaradzuje aj
- vaznu nehodu, chorobu
- rozvod rodicov
- umrtie blizkej osoby
- nedostato¢na finan¢na absencia
Podrla autora nepriamo suvisia s poruchami spravania tieto situacie:
- zI¢é suzitie rodicov
- nizke postavenie rodiny a zI¢ vztahy v nej
- mnohopocetné rodiny
- rodi¢ia maju vel'ké osobné problémy
- rodina Zije zo Statnej podpory

- otec je zloCinec

3.2.1 Rodina a rodinné prostredie

Diet’a sa rodi ako tvor biologicky. Tvorom spolocenskym sa stava az
vplyvom prostredia. Zasluhou styku s T'udmi sa dieta vyvija rozumovo aj
citovo.

Délezitym Cinitelom si naruSené vztahy v rodine. Ide hlavne
0 nereSpektovanie rodinnych pravidiel, uzavretost’, narastanie konfliktov.

Dal§i determinant, ktory ovplyviluje edukaény proces je prostredie
odkial’ diet’a prichadza. Vplyv rodinného prostredia.

Podl'a Wernera (1973) na dieta pdsobia:

- Vvoblasti poziadaviek na vykon dietata, ako pretazovanie,

nedostatocné zat'aZovanie, kolisavé poZiadavky
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-V oblasti socidlneho zdoraznenia dietat’a rozmaznavame
- oblast’ poskytovanie individualnej vol'nosti
- oblast’ emocnej obklopenosti: bezdomovost, tiplna bezpecnost’

Rodina ma znac¢ny vplyv na to, ako sa dieta sprava. Najviac evidentné
su tieto vplyvy v edukacnom procese. Rodina je teda ten determinant, ktory
najviac ovplyviuje dieta.

Matousek (1986) uvadza tieto rodiny:

- neintegrované, problémové rodiny

- rozstiepené rodiny

- uzavreté rodiny

- rodiny s nejasnou generaliza¢nou hranicou
- rodiny s poruchami komunikacie

Aj ked’ si musime uvedomit, ze chovanie dietata sa neda tolerovat,
musime mat’ na paméti okolnosti, ktoré tomu predchadzaju.

NajdolezitejSim vonkajS$im determinantom a vlastne prvym vonkajSim
s ktorym sa diet’a stretdva je jeho rodina a jej Clenovia.

Rodina je podla Lecbycha (2008) malda primarna socidlna skupina,
ktord je zlozend z jedincov rézneho pohlavia, veku. Ovplyviujii ju rézne
aspekty zivota.

Podla Sulovej (1998) je rodina miesto, v ktorom sa prvy krat prejavuje
prosocidlne spravanie cloveka, ¢o v dalSom obdobi ovplyvni jeho vonkajsi
styk so svetom.

Dolezité je, aby kazdé diet’a, ktoré ma ti moZnost’, bolo vychovavané
Vv priatel’skej, podpornej a dobrej atmosfére v rodine. Stymto nazorom sa
stotoznuje aj Thorova (2006). Treba brat’ do Gvahy schopnosti rodi¢ov vediet’
odpocivat, delit’ sa o starostlivost’ o deti, suirodencov, aktivity.

Ak je rodina vnesulade je treba vyhladat odborni pomoc, napr.
rodinné skupiny.

Rodina méze byt:  funk¢na

disfunk¢na
Medzi disfunk¢énu rodinu patri rodina:

1. nezreld - (prili§ mladi 'udia)
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pretazena rodina - (vel'a konfliktov v rodine)
ambiciozna - (dobre podmienky pre rozvoj diet'at’a)

autoritativna - (vel'ké naroky)

2.
3.
4.
5. rozmaznavajuca
6. liberalna
7. odkladajuca
8. dissocialna rodina
Rodinnd vychova predstavuje zaciato¢né Stadium celého vychovného
pdsobenia.

(Severe, 2000) hovori, ze je potrebné stanovit’ pravidla pre deti teda
akysi navod na to, ako sa maji chovat. Spravanie sa je vysledok rozhodnutia.
Deti musia vediet’ ¢o od nich chceme.

Dieta je formované celym zivotom rodiny. Posobi nan rodinné

prostredie, Cinnosti ¢lenov rodiny, rodinna atmosféra, a to vSetko ovplyviuje

diet'a v edukacnom procese.

3.2.2 Vzt'ah k ucitelovi, kKamaratom

Zatleniujem tu vSak aj vztah skamaratmi: ak ma dieta s poruchou
spravania kladny vztah k skupine, ktora ma pozitivny vztah k navykovym

latkam, vel'mi 'ahko sklzne na hranicu zdkona, normy.

Koncekova (2004) medzi vonkajsie znaky vyucby Ziakov zaradzuje:

- vyucbe venovat’ dostatok ¢asu

- vychovné opatrenia

- neSetrit’ pochvalou, odmenou

- pochvalit’ aj za naznac¢enu ¢innost’

Druhou socidlnou skupinou, s ktorou sa dieta dostava do kontaktu, je

Skola a vztahy v nej navdzované. Celkova pripravenost’ deti na Skole prinasa
vznik poruchy spravania. Nemyslime tym len zrelost’ nervového systému, ale

aj zrelost’ v intelekte, vnimani, motivéacii, spravani sa.
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Vsimanie si zrelosti u deti pred vstupom do $koly ma vyznam aj
z hl'adiska Skolského prospechu, rozvoja zdravej osobnosti, rozvijanie
medziludskych vztahov. Spravanie sa azmeny spravania na zaklade
predchadzajtcej skisenosti st predmetom skiimania.
Cielom eduka¢ného procesu je zvysit duSevnu rovnovéhu kazdého
ziaka. V tejto suvislosti autori udavaju, ze st to:
- Vplyv organizacie prace

- vplyv vsetkych procesov.

3.2.3 Vzory spravania

Rozoznéavame atraktivne a neatraktivne vzorce spravania podla toho
ako pdsobia na ¢loveka. Pre nieckoho mdze byt ta ista ¢innost’ a vzor atraktivny
a pre niekoho nie.

L. Sejcova (In Bubelini, 1995, s. 185) uvadza, Ze ,najviac
frekventovanou oblastou neatraktivnych vzorcov ¢innosti, od ktorych by sa
chceli mladi l'udia odpodobnit’, je socialna oblast’.*

Neatraktivne vzorce deli na:

- neziaduce formy spravania vyplyvajice z neziadlicich navykov cloveka
/alkoholizmus, faj¢enie, toxikomania/,

- neziadice formy spravania stvisiace s nedostatkami socialnej komunikécie
/ubliZovanie, ohovaranie, klamanie atd”./,

- delikventné spravanie /lipeZe, vrazdy, podvody, ubliZenie na zdravi atd’./,

- socialne cinnosti svojim subjektivnym charakterom nepritazlivé, ktoré
nemozno zaradit’ medzi neziaduce, zaporné ¢innosti, a napriek tomu posobia na
¢loveka nepritazlivo /poziCanie penazi, poskytnutie pomoci atd’./.

Vplyv na formovanie osobnosti ma osobny priklad v podobe vzoru
alebo idealu. Aj vzory ktoré st nositeI'mi najvyssich hodnot, nemusia byt’ vzdy

pritazlivé.
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3.2.4 Tyrané deti, Sikana

Od trestov je iba na krok k tyraniu. Tyranie a zneuZzivanie deti je vel'mi
vyznamny faktor, ktory sa dotyka vychovy v rodine. Je to fenomén, ktory
pdsobi ako katalyzator (urychlovac) delikvencie mladistvych. Aj ked’ tyranie
deti je zname ludstvu uz od nepamiti (spomenme si otroctvo deti, sluzenie
U majetnych panov a pod.), tomuto problému sa zacinaju venovat’ vo svete az
Vv druhej polovici 19. storocia, kedy zacinaji vznikat’ dobrovol'né zdruzenia na
ochranu takychto deti. Ako prva vznikd Narodna spolo¢nost’ prevencie proti
krutostiam na detoch v Anglicku (1883 Liverpool, 1884 Londyn).

Aj ked sa tyraniu uspeSne dokaze zabranit’ pred tragédiou, stigmy na
dusi dietat’a, ktoré vzniknu vplyvom takychto udalosti, dieta potom navzdy
sprevadzaju. Vo velkej Casti takto tyranych deti sa toto spravanie za¢ne u nich
destruktivne prejavovat’ v dospelosti. To ¢o sami prezili, ¢asto prezivaju ich
deti. Tyrané dieta by sa preto malo podrobit’ liecbe v snahe zbavit’ ho tychto
neprijemnych preZitkov z minulosti. Zaroven je podla L. Sejcovej (2002)
rovnako nevyhnutné zabezpecit' aj rodi¢om tyranych deti dostupnu poradenska
a terapeutickll pomoc. Rodicia, ktori sa prejavuju agresivne Casto nezvladaji
stres a svoje napdtie si vyventiluji na bezbrannych det'och.

Train (2001) uvadza tieto skryté pri¢iny zlého spravania sa diet'at’a.:
Tyranie a zneuzivanie: €i uz telesné, citové aj sexualne. VSetky tieto Cinitele
sa odrazia na chovani dietat’a.

Sikanovane v §kole (Efeta, Kevickd) — zvlastny prejav agresivneho

spravania. Su to slovné utoky, tazké formy.
3.2.5 Motivacia, klima
Duri¢ (1988) motivécia, ktora rozdel'uje Ziakov:
- pozitivne (zvedavost, tuzba po vedomosti, cit, zodpovednost, laska

k predmetu)

- negativne (trest, strach, obava z neuspechu).
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Klima v skupine Zelina (1994-1996) dlhodobo pretrvava a rysuje
vztahy v triede, v skupine.

Klimu v triede tvori: ucitel’ a Ziak a ziak a ostani spoluziaci.

Na zmenu klimy treba podla autora pouzit: empatiu, srdecnost,
autentickost’, konkrétnost’, bezprostrednost’, otvorenost’, sebapoznanie.
Neodmyslitel'nou sucastou edukacného procesu je dobra klima.

Podl'a Kosovej (2000), je predpoklad dobrej klimy vytvorit
podnikatel’ski atmosféru. Orientovat’ sa na ciele ktoré su dolezité, zdoraznovat
ich hodnotu. Su pre nu doélezité motivacia a fantdzia.

Tato autorka d’alej pise, ze ziak vyrusSuje, lebo:

- upuatava pozornost’
- bojuje 0 moc
- snazi sa o pomstu

- hlada sucit
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4. INTERVENCNE TECHNIKY PRI
ELIMINOVANI PORUCH SPRAVANANIA

Eduka¢ny proces prebieha s cielom v ziakovi vzbudzovat' vnutorné
motivy pre uspesné zvladnutie stanoveného uciva. Ak sa v spravani ziaka
nachadzaju nejaké patologické prejavy, je nutné pokusit’ sa o ich népravu.

V tejto kapitole sa budeme venovat intervenénym technikdm
Vv eliminacii poruch spravania. Intervenciou rozumieme, ze budeme
sustred’ovat’ pozornost’ na patoldgiu, na eliminovanie agresie, tvorivy pristup
pri vytvarani novych sposobov konania (Emerson 2008). Budeme sa snazit,
aby intervencie boli

- konstrukéné

- funk¢né

- socialne validné

- etické.

Cielom terapii je povzbudit’ dieta, aby sa svojim problémom zverilo,
hladat’ alternativne rieSenia a dospelo pri rieSeni problémov k vlastnému
rozhodnutiu (Train, 2001).

Podla Edelsbergera, Kabeleho a kol. (1988) ma prevencia hl'adiska:

% primarnu (predchadzanie toho, aby vobec vznikla)

% sekundarnu (profylaxia) — subor opatreni na zabranenie

nepriaznivého vyvoja poruchy, aby sa d’alej nevyvijala.

¢ terciarnu (je prevenciou pri opakovanych problémoch).

Vsetky intervenéné techniky su zalozené na predpoklade, Zze poruchy
spravania sa vyvinuli z dévodu, Ze boli neprimerane posililované (Majzlanova,
1998).

NajlepSim spdsobom ako redukovat’ poruchy spravania je eliminovat

podmienky, ktoré st priamou pri¢inou ich vzniku.
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4.1 Vyutzitie terapii pri eliminovani poruch spravania

Terapiou sa vo vSeobecnosti rozumie ¢innost’ zamerana na obnovenie,
zlepSenie, ozdravenie, odstranenie poruSenej rovnovahy (Vasek a kol., 1995).
Po Stidiu dostupnej literatiry konStatujeme, Ze autori vymenuvaju
a charakterizuji niekol’ko rozli¢nych deleni terapii. Uvedieme si tie, ktoré su
podla nas v naSej praxi najpouzitel'nejsie.
Newmanj (2004) uvadza vzorec PRICHOD.
PRI — je pozorovanie pri¢in portch spravania dlhodobo.
CHO — je pozorovanie prejavov spravania.
D — je uvedomenie si dosledkov spravania.
Podrla autora sa tymto vzorcom daju poruchy spravania korigovat'.
Richman (2006) uvadza model funk¢nej analyzy (ABC), ktory

charakterizuje vznik pri¢in portch spravania. Rozdel'uje ich do krokov:

1. chovanie
2. predohra
3. dohra

B = behaviour (opisat’ spravanie ¢o najpodrobnejSie, aby bola lahSia
naprava).

A = antecedent (opisat’ udalost’, ktoré bola pric¢inou poruchy spravania).

C = consequence (opisat’ vSetko Co sa odohralo priamo o nevhodnom
spravant).

Schopler (1972) uvadza tzv. Tlacch program. Je tu kladeny doraz na
v€asnu a spravnu diagndzu, a nasledna Specialno — pedagogickd starostlivost’
zvySuje spokojnost’ rodi¢ov, zlepSenie chovania.

Zasady programu:

- individudlny pristup

- aktivna generalizicia zodpovednosti
- spolupraca s rodinou

- interpredovanie do spolo¢nosti

- pozitivny pristup deti s poruchou spravania.
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Podla Kondasa (1989) sa ako preventivna starostlivost u deti
s poruchou spravania vyuziva skrining, t. j. zachytenie v€asnych vykyvov.

Thorova (2006) prezentuje vzdelavaci program Higashi. Jeho hlavné
principy su:

- ucenie v skupine

- vedenie k samostatnosti

- ucenie imitaciou

- doraz na fyzické cvicenie

- vytvarné a hudobnd vychova.

Zaciatky psychoterapie siahaju do obdobia antiky a vychadzali
Z nadbozenskych a magickych ritudlov.

Samotny pojem psychoterapia definuje Kondas (1985, s. 24) ako:
»komplexné lieCebné pdsobenie”. Vo vSeobecnosti ju vSak vymedzuje ako
liecbu psychologickymi prostriedkami.

Kondas (in Janet, 1934), definuje psychoterapiu ako sthrn lie¢ebnych
metdd vSetkého druhu, tak fyzickych, ako aj psychickych, ktoré mozno
pouzivat pri chorobach telesnych iduSevnych, t.j. metdd, uréovanych zo
zretelom na vopred pozorované psychologické javy a zvlast’ so zretel'om na
zékony, ktoré riadia vyvoj tychto psychologickych javov aich zdruZovanie
bud’ vzajomné, alebo s javmi fyziologickymi. Teda psychoterapia je pouzitim
psychologickej vedy na liecenie choroby.

Predmetom psychoterapie je pdsobenie choroby aj poruchy. Kondas
(1980) hovori, ze choroba ma charakter stalej zmeny, charakter defektu,
prechodnej dysfunkcie.

Otazky a ciele psychoterapie sa zvyknu Specifikovat’ podl'a teoreticke;j
orientacie terapeuta. Pri vSetkych druhoch psychoterapie platia pravidla :

- poznanie klienta

- poznanie charakteru poruch

- Cinitele ich vzniku a pretrvavanie

- individualita pacienta

- vhodné psychoterapeutické postupy a metody

- variabilny sposob rieSenie problémov vzt'ahov k individualnej osobe.
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Najdolezitejsi je vzt'ah terapeut - klient, ktory zo strany klienta
charakterizuje dovera, spolupréca s terapeutom, ale aj jeho l'udsky zaujem ku
Klientovi a aprimné tsilie pomoct’ mu.

Muzikoterapia — je terapia, ktora uprednostiiuje fakt, ze lieCi.

Podla Vaseka akol. (1995) je to lieCebna vychovna metdda, ktora
prostrednictvom hudby a s fiou suvisiacich prvkov slovesného, dramatického
umenia plni lieCebni funkciu. Cielom muzikoterapie je upravit, zlepsit,
celkovo stabilizovat’ naruSen¢ho — postihnutého jedinca.

Arteterapia Thorovad (2006) je aktivita, ktoru treba robit’ individualne.
Nuda je podrla autorky zdroj portch spravania. Vhodnou motivaciou je mozné
dosiahnut’ ciel’.

Arteterapia je proces tvorivy. Umoziluje dietat'u sebavyjadrovanie.

Podla Labatha (in Vasek 1995) je lieCebne vyuzivanym roznych
prostriedkov a ¢innosti.

Je mozZnou terapeutickou metédou. Vykonava sa jednotlivo -—
skupinovo. Pri arteterapii je najdolezitejsi samotny proces, vysledok uz mene;.
Pri tejto technike moze zvolit’ pedagdg volny vytrvaly prejav, vytrvaly prejav
pri hudbe.

Biblioterapia — podl'a Svetlikovej (in Vasek, 1995) je zamerné lieCebné
vyuZivanie posobenia knihy na Citatel'a. Konkrétne pri poruchach spravania je
tato technika vel'mi vhodné. Rozdel'ujeme ju:

1) Receptivnu biblioterapiu (¢itanie textu a nasledna diskusia).

2) Aktivna biblioterapia (dokoncenie textu).

Zooterapia Thorovd (2006) dieta reaguje na rozne zvieratd. Moze
prejavovat radost’ — fobiu. Sem autorka zarad’uje:

- hipoterapiu (okrem jazdenia na koni aj fyzioterapeuticky ucinok
jazdenia)
- canisterapiu (vyuZitie kladného vztahu k zvieratom).
Musi byt’ v§ak vyskoleny psovod.
Ergoterapia — lie¢i zmysluplnou ¢innost'ou. Prioritou tejto terapie je,

ze kazdé dieta ma vypracovany individualny program, ktory je zamerany na
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rozvoj pracovnych schopnosti dietata, aby sa mohol uspeSne zapojit do
kolektivu.

Dramatoterapia — zalozena na hrani roli a iné¢ formy dramatického
ucenia. Musi sa reSpektovat’ aktivny stav dietata. Najvhodnejsi prostriedok je
hra s babkou. Ciel'om je posobit’ na MPD tak, aby vedelo prejavit’ emocie.
Prevencia podla Jurciovej (in Efeta, 2003) je sibor zasad edukacného procesu.

= Stanovenie hranice, pravidiel spravania.

» HPadanie pricin, usilie objektivne hodnotenie spravania.
* Netolerovat nevhodné pravanie, ale neodsudzovat deti.
= Usilovat’ sa o uplatiiovanie induktivnej discipliny.

» Uprednostiiovat’ skupinovi pracu.

4. 2. Uplatnenie vychovnych met6d (odmena- trest)

Dalsou vhodnou intervenénou technikou je uplatiiovanie vychovnych
metdd (odmeny - trestu).

Vychovnou metdédou sa vo vSeobecnosti rozumie cielavedomé
usporiadanie ¢innosti vychovavatela a vychovavaného, v ktorych sa realizuju
stanovené vychovné ciele. Pre naSu pracu su podstatné najma tie, ktoré posobia
na city vychovavaného. Medzi zadkladné metddy usmerniovania portach
spravania u deti zaradzuje Majzlanova (1998) odmena — trest.

Odmena — nuti jedinca sustredovat’ sa na dobre chovanie (Severe,
2000). Pre pedagoga je kladnou spitnou védzbou, povzbudzuje deti
Kk spravnemu spravaniu sa, rozhodovaniu.

Musime si uvedomit, Ze ani odmena ani trest nevedu za vSetkych
okolnosti rovnako k ciel'u. Ich u¢inok zavisi od psychologickych podmienok.

Trest — Rybarova (1998) tvrdi, ze uCinok trestu zavisi od:

- Casnosti pouzivania
- uvedomovania si priciny
- individualnosti dietat’a

- citového vzt'ahu medzi ucitel'om — diet'atom
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- ¢asového odstupu do ¢inu.

Trest podla Severeho (2000) ma byt taky, aby sa dieta poucilo.
Netrestat’ vSak, ked’ sme nahnevany.

Trest je urcity nastroj, no tazko sa ovlada. Trest pred kolektivom mdze
mat’ za ndsledok naruSenia socidlneho statusu dietata. Fyzické tresty mozu
okrem straty dovery vyvolat’ agresivne spravanie. Primerané a citlivé
vyuzivanie odmeny a trestu patri medzi tazsie oblasti vychovného posobenia
na diet’a. Preto musime k tejto metode pristupovat’ zodpovedne.

Vo svojej pedagogickej praxi sa stretivam so ziakmi s poruchami
spravania. V SZS kde pdsobim (SZS Jarovnice), vo vychovno-vzdelavacom
procese vyuzivame alternativne formy a metddy prace, zdzitkové ucenie,
ucenie hrou. Uvediem metddy a techniky vzdelavania, ktoré realizujeme:
Skupinovo — kooperativne
Nézorova skala
Modelovanie konkrétnej situacie
Rolové hry
Riadena diskusia
Projektova metoda (vyuZitie v priprave projektu)

Burza napadov (Brainstorming)

Myslienkova mapa

© © N o gk~ w DN E

Stromovy diagram
10. Ret’azec pricin (preco — preco — preco ret’azec)
11. Praca s fotografiou

12. Praca s komiksom

4. 3 Uloha ucitel’a pri eliminovani poruch spravania

Uspech a netispech vychovného posobenia zavisi od pedagoga (Cap,
1980).
Pedagdg sa stretava s dietatom s Uplne inej situdcie ako rodi¢. Je

nesporné, ze povahové vlastnosti a spravanie vplyvaju na diet’a.
v
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Podla Jurciovej (in Efeta, 2003) sa mé kazdy pedagdg vyzbrojit:
- vyzbrojit’ sa trpezlivostou
- zamerat’ sa na pozitivnu stranku osobnosti diet’at’a
- ocenovat kladny aspech
- obcas prehliadat’ negativne spravanie
- prechddzat nevhodnému Spravaniu
- vytvorit’ S detmi vzt'ah
- vediet si priznat’ chybu
- neocakavat’ zazrak okamzite.

Dieta prichadza do skoly v obdobi, ked’ sa formuju jeho zékladné rysy
charakteru, citovej vizby, vztahov.

Dieta potrebuje okrem materidlnych potrieb aj citova istotu
(Majzlanova, 1998).

Podla Vaseka (1994) je praca pedagoga Specialneho obzvlast’ narocna.
Nevyhnutné si odborné vedomosti, dalSie vzdeldvanie, preverovanie
poznatkov. Vychova a vzdelavanie mentalne postihnutych deti si vyZaduje od
psychopéda telesnii idusevni odolnost. Podla autora s najddlezitejSie
vlastnosti: pevna vola, pracovitost, cielavedomost’, systematickost’ a laska
Kk postihnutym.

Dolezit¢ je mat schopnost’ vstupovat do kontaktu s detmi.
Komunikovat’ s nimi, regulovat’ ich prejavy, ovplyviiovat’ ich spravanie. Ttto
praca nemdze robit’ Cisto profesionalne. Dobré vztahy si musi kazdy ¢lovek
zaslazit’, musi ich trpezlivo budovat’ (Kosova, 2000).

Najlepsi sposob ako tak urobit, je ziskat si tctu skiisenost'ou, empatiou,
usilim nie donucovanim, trestanim. Akceptovat’ dieta také aké je, mat’ ho rad
také aké je. Pricom podl'a autorky akceptovat’ neznamena suhlasit’ s kazdym
spravanim ale priznat’ druhému pocity, nazory.

Dolezit ulohu hra tvorivost’ ucitel’a, ktord spoc¢iva v projektovani prace
¢innosti ucitel’a a ¢innosti ziakov. Ucitel’ nesmie pracovat’ podl'a schémy, ale
musi sa prispdsobit’ situdcii. Tvorivost’ ucitel'a sa prejavuje v urovni vedomosti

jeho ziakov.
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5. ZAMERANIE A METODIKA PRIESKUMU

V teoretickej Casti predkladanej prace sme sa dopracovali k aktudlnym
teoretickym zakladom portch spravania ziakov v Specidlnej zakladnej sSkole
(vek ziakov je od 6 do 16 rokov) vV edukatnom procese a moznostiam ich
napravy. Aj my sa priklaname k ndzoru, ze Skola a vhodny pedagogicky pristup
mdzu vo velkej miere pomoct’ pri eliminovani negativnych prejavov v spravani
sa ziakov. Nazddvame sa, Ze citové prezivanie ziaka ajeho pozitivna
motivécia pri asociovani zéazitkov zo Skoly je dostato€nou motivaciou pre
ucitela, aby svoje konanie a posobenie V Skolskom prostredi planoval,
umyselne a cielavedome posobil na ziaka, vyuzival vSetky dostupné formy
a metody préce tak, aby nendsilne vylucoval zo Ziakovho spravania nechcené

prejavy.

5.1 Ciele a problémy prieskumu

Témou prieskumu boli negativne prejavy ziakov v Specidlnych
zakladnych Skoldch amoznosti ich napravy. Problém prieskumu zhrnieme do
niekol’kych otdzok:

Aké priznaky neziaduceho spravania ziakov pozorujete na vyucovani u ziakov
S mentalnym postihnutim?

Aké su podla vas najvhodnejSie psychoterapeutické terapie z hl'adiska
eliminovania poruch spravania?

Myslite si, ze nefunkénd rodina ma vplyv na vznik poruch spravania
u mentalne postihnutych Ziakov?

Problémom prieskumnej casti tiez bolo zistit’ aktualnu vedomostni troven

ucitelov 0 moZnostiach terapeutickej prace so ziakmi s problémami spravania.

Na zaklade vymedzeného problému sme si stanovili nasledovné ciele

prieskumu:
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* O najcastejsich poruchach spravania a ich prejavoch podat’ informaciu, zistit’
ich pricinu.

» Blizsie Specifikovat’ vhodné formy terapie pri eliminovani portch spravania.
o Zistit aktudlnu tUroven vedomosti ucitelov o poruchiach spravania,
jednotlivych druhoch terapie.

« Zistit' aktualny stav v praxi — pouzivajl, resp. nepouzivaju v edukaénom
procese terapie, ak ano, aké a preco.

* Odporucit  moznosti zlepSenia trovne vedomosti ucitelov o danej
problematike, atym skvalitnit samotné posobenie pedagdéga na ziaka

v edukaénom procese i mimo neho.

5.2 Metdéda prieskumu

Ulohy a metédy:

1. PreStudovat’ odbornu literatiru k danej téme.

2. Urcit metodu ziskavania informacii, zostavit’ dotaznik.
3. Zvolit’ miesta realizacie prieskumu.

4. Poziadat’ o stihlas riaditel'ov oslovenych $kol.

5. Zabezpecit’ vzorku respondentov.

6. Rozdat’ dotazniky a zabezpecit’ ich ndvratnost’.

7. Spracovat’ a vyhodnotit’ vysledky.

* Formou dotaznika, ktory uvadzame v prilohe, odpovedat’ na otazky tykajtce
Sa.:

- socialneho spravanie ziaka

- spravania sa v Skole

- sustredenost’ na vyucovanie
Metoda vyhodnocovania dotaznika a spracovanie informdcii.

Zakladny stubor nasho prieskumu tvorili uditelia Specialnych zakladnych kol

v PreSovskom a Sabinovskom okrese. Na zaklade dostupného vyberu sme do
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prieskumu zaradili 7 $pecialnych zakladnych $kol. Uskutocnili sme prieskum
na vzorke 100 ucitel'ov, navratnost’ dotaznikov 67, teda 67%. Ziskané vysledky

sme vyhodnocovali a spracovali.

5.3 Charakteristika vyberového siuboru

Prieskumny hérok vypliia — ugitel’ v $pecialnej zékladnej $kole.

Technika vyplnovania — V prieskumnom dotazniku sa nachédzali 3 druhy
otazok — ucitelia odpovedali ano — nie alebo si vybrali jednu alebo niekol'ko
odpovedi a rovnako sa v dotazniku objavili aj otvorené otazky, kde sme nechali
priestor pre dlhsiu odpoved'.

Spracovanie a interpretdcia vysledkov prieskumu- ziskané udaje sme podrobili
kvantitativnemu spracovaniu (numerické a percentudlne), ktoré prezentujeme
vo frekvenénych tabulkich a grafoch. Napokon sme udaje podrobili
kvalitativnej analyze a interpretovali ich vo vztahu k problémom prieskumu.
Ku kazdej predkladanej otazke sme pristupovali individualne a samostatne ju
vyhodnotili. Polozky dotaznika sme vyhodnocovali jednotlivo podl'a toho, ¢i sa

otazka tykala ucitel'ov, skupiny ulitel'ov, Ziakov.
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5.4 Analyza a interpretacia vysledkov

Prieskum vplyvu poruch spravania na edukacny proces

Tab.¢. 1 Odpoved na otadzku: Mate v triede Ziaka s poruchami spravania?

Respondentov spolu Ano nie

67 52 15
100% 77,61% 22,39%
Graf ¢.1

Odpoved na otazku: Mate v triede ziaka s
poruchami spravania?

W ano

O nie

V nasej prieskumnej vzorke pozitivne odpovedalo 52 respondentov na otazku,
¢i v triede pracuji so Ziakom, resp. so ziakmi s poruchami spravania. Len 15
z nich uviedlo, Ze s takymito ziakmi nepracuji. Pocet 52 v naSej praci budeme
chapat’ ako 100% pri otazkach tykajicich sa prace ucitel’a a jeho posobenia na
ziaka. KedZe pri niektorych otazkach ucitel'a uviedli viacero moZznosti, pocet
52 nebude logicky suvisiet’ so suctom odpovedi. Bude nas zaujimat’ percento

ucitel'ov, ktori sa priklonili k uvedenym odpovediam.

65




Tab.¢.2 Odpoved’ na vyrok: Poruchy spravania sa

chlapcov, alebo dievcat

vyskytli viac v skupine

Problémové spravanie Chlapci Dievcata
61 49 12

100% 80,32% 19,68%
Graf ¢.2
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Z vyhodnotenia tejto otazky sme pri prieskume zistili, Ze 52 ucitel'ov pracuje

spolu so 61 ziakmi s poruchami spravania. 49 z tohto poctu je chlapcov, 12 je

dievéat. Priemer na jedného ucitela, ktory pracuje so ziakmi s poruchami

spravania /u nas 61 = 100%/ je 1,17 na ucitel'a. Pocet 61 budeme chapat’ ako

100% pri otazkach tykajucich sa priamo Ziakov.
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Tab.¢.3 Odpoved’ na otazku: U ziakov s poruchami spravania sa vyskytli aj iné

pridruzené postihnutia okrem mentalneho postihu?

7

Spolu ziakov | Ano Nie Neodpovedali
s poruchami

spravania

61 27 26 8

100% 44,27% 42,62% 13,11%

Iné postihnutie okrem mentalneho postihu sme u ziakov zaznamenali v 27
pripadoch z celkového poctu 61 ziakov. 26 ziakov nemd iné postihnutie. 8

ucitel'ov nezaradilo v tejto otdzke svojich Ziakov do niektorej zo skupin.

Graf. ¢.3

Iné pridruzené postihnutie ziaka s poruchami spravania
(okrem mentalneho postihu)

m Ano
O Nie

m Neodpovedali

V ramci d’alSej Casti otdzky sme od ucitel'ov pozadovali vyspecifikovat’ dant
poruchu. Stretli sme sa s problémom, Ze ucitelia Casto nevedeli diagnozu
zaradit, velmi casto uvadzali prave poruchy spravania alebo mentalne
postihnutie / v tabul’ke v Casti iné: uvadzali zaskolactvo, hyperaktivitu.../. Ako
100% vzorky sme brali pocet 27, kedZe tento pocet ucitelia uviedli ako
skupinu Ziakov s poruchami spravania, ktori maju aj iné postihnutie okrem

mentalneho postihu. Uvadzame najcastejSie uvadzané poruchy:
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Tabul'ka 3.1 NajcastejSie uvadzané pridruzené poruchy

Najcastejsie | DMO | Poruchy | Poruchy reci | Epilepsia | Autizmus | Iné

uvadzané zraku | a

pridruzené komunikacie

poruchy

27 11 5 5 4 3 23

100% 40,7% | 18,52% | 18,52% 14,81% | 11,11% | 85,19%
Graf. ¢.3.1

NajcastejSie uvadzané pridruzené poruchy

m DMO
O Poruchy zraku
m Poruchy reci a

komunikacie
0 Epilepsia

W Autizmus

H Iné

Sucet % v tabulke pri jednotlivych poruchach neuvadza 100% podl'a logickej

suvislosti, ked’Ze ucitelia uviedli pri jednom ziakovi aj niekol’ko diagnoz.

Z uvedenej tabulky vyplyva, Ze najviac az 11 Ziakov trpi DMO, 5 Ziakov ma
poruchy zraku, 5 Zziakov problémy s reCovym a komunika¢nym centrom.

Ucitelia uviedli, Ze 4 ziacCi z 27 trpi epilepsiou a 3 autizmom. Skupinu iné sme

uz komentovali pred uvedenim tabul’ky.
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Tab. ¢. 4 Odpoved’ na otazku: Uved'te najCastejSie sa vyskytujice poruchy

spavania sa vo vasej triede?

Prejavy agresivita | hyperaktivita | porusovanie | vulgarizmy | iné

poruch Sk.poriadku

spravania

52 25 10 9 5 31

100% 48,08% 19,23% 17,31% 9,61% 59,62%
Graf.¢.4

Prejavy poruch spravania

B agresivita

O hyperaktivita

m poruSovanie Sk.poriadky
0 vulgarizmy

Hiné

Ako 100% skupiny ziakov uvadzame cislo 52, ked’ze je to pocet, ktorym sa
prezentovali ucitelia ako pedagdgovia ziakov s poruchami spravania. Logicky
sucet jednotlivych prejavov sa nerovna Cislu 52, ked’ze ucitelia uviedli pri
jednom Ziakovi aj niekol'ko prejavov a naopak, niektori ucitelia na otdzku
neodpovedali. To znamena, ze jeden ucitel’ pracuje v jednej triede so ziakmi

s niekol’kymi poruchami.
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Tab.c.5 Odpoved na otazku: Uved'te najCastejSie problémy vyskytujice sa

V socialnom spravani ziakov s poruchami spravania.

Problémy Neschopnost’” | Nevola Vyrusovanie | Spolupraca | Iné

V soc.spravani spolupracovat’ | komuniko | spoluZiakov | ucitel’ -

sa ziakov vat’ Ziak

61 23 26 43 15 10
100% 37,7% 42.62% 70,49% 24,59% 16,4%
Graf.¢.5

Problémy v socialnom spravani sa ziakov

® Neschopnost
spolupracovat
00 Nevéla komunikovat

m VyruSovanie spoluziako

O Spolupraca ugitel - ziak

Hné

Ako 100% skupinu uvadzame pocet 61, ked’Ze tol'ko Ziakov ucitelia uviedli
ako vzorku sporuchami spravania. UCcitelia uviedli pri ziakov viacero
problémov, preto logicky sucet % sa nerovna vzorke 61.

Ako najvacsi problém ucitelia uvadzaju vyruSovanie spoluziakov /celkom 43/
anevol'u komunikovat’ /celkom 26/. Z tohto problému logicky vychadza aj
neschopnost’ spoluprace/23/, a interakcia ucitel' — Ziak /15/. Pomerne nizke
¢islo /10/ wucitelia uviedli pri skupine iné. Tu malo najvéacSie zastipenie

agresivne spravania a ubliZovanie sebe a spoluziakom, kradeze.
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Tab.c.6 Odpoved’ na otazku: Uved'te aké problémy sa vyskytuju v citovych

prejavoch ziakov.

Problémy Naladovost’ | placlivost’ | zivost’ vybuchy iné

V citovych zlosti

prejavoch

ziakov

61 38 10 27 42 5
100% 62,3% 16,39% 44,26% 68,85% 8,2%
Graf.c.6

Problémy v citovych prejavoch ziakov

m naladovost

O placlivost

m zivost

O vybuchy zlosti
miné

V problémovych citovych prejavoch ziakov s poruchami spravania berieme
ako 100% skupinu 61 ziakov, teda tych, ktorych ur¢ili ucitelia ako ziakov
s poruchami spravania na zéklade diagnézy. Uvedené prejavy ucitelia
nespecifikovali po jednom ku konkrétnemu ziakovi, uviedli ich aj niekol’ko pri
jednom. Z toho vyplyva, Ze logicky stucet prejavov sa nerovna 100% skupine
ziakov.

Najcastejsie ucitelia uvadzali u ziakov vybuchy zlosti /az 42 ziakov zo 61/, ¢o
chapeme ako suvis s agresivitou spominanou v tabulke 5. Ucitelia dalej
uvadzali naladovost /38 ziakov/, vporadi dalej zivost/ucitelia tiez
Specifikovali aj ako zachvaty smiechu, vrtenie na stolicke, neposednost,
neustaly pohyb.../ aplaclivost. K moznosti iné¢ uvadzali napadanie

spoluziakov, vybuchy zlosti, zdchvaty smiechu, citova deprivaciu.
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Tab.&.7 Odpoved na otazku: Co by ste uviedli ako pri¢inu portich spravania

u tychto ziakov?

Priciny Rodina diagnoza rovesnici dedi¢nost’ | Iné
poruch

spravania

52 34 13 3 2 9

100% 65,38% 25% 5,77% 3,85% 17,31%
Graf.c.7

Pri¢iny poruch spravania

H rodina
O diagnoza
el B rovesnici
p— w#d:;;h& »)?3} .
r wvl\"'o\v‘:qnh.'zﬂ L 0 dedi¢nost’
”
miné

V tomto pripade sme za vzorku 100% povaZovali pocet 52 ucitel'ov, ked’Ze ide
skor o subjektivne zhodnotenie rodinnych pomerov ziakov, resp. ¢astokrat ide
0 podané informacie tretou osobou. Tu nds zaujimala skusenost’ ucitel'ov
s tymto faktom.

Ako najvicsiu pricinu, ktort uvadzali ucitelia, patri rodina a rodinné prostredie
ziaka /az 34 ucitel'ov ju uviedlo/. K d’al$im zaradili diagnozu, v poradi d’alej
rovesnikov, dedi¢nost. Medzi iné faktory uviedli napr. Ze ,,ak su ziaci hladni,
nedokazu sa sustredit’ a vyrusuji.“ Myslime si, Ze aj takéto faktory ako hlad,

resp. malo jedla mozeme spajat’ s rodinou.
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Tab. ¢.8 Odpoved na otazku:

spravania najviac vyrazné.

Uved’te predmet,

na ktorom su poruchy

Predmety Slovensky Matematika Telesna Iné

S najvyraznejSimi | jazyk vychova

prejavmi  portch

spravania

52 18 17 7 10
100% 34,62% 32,69% 13,46% 19,23%
Graf ¢.8

Predmety s najvyraznejsSimi prejavmi poruch
spravania

OlIné

B Slovensky jazyk
O Matematika
B Telesna vychova
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Tab.8.1 Odpoved’ na otazku: Na ktorom predmete su poruchy spravania
najmenej vyrazné?

Predmety Telesna Matematika Vytvarna Iné

S najmens$imi vychova vychova

prejavmi

poruch

spravania

52 12 9 8 23
100% 23,08% 17,31% 15,38% 44,23%
Graf ¢.8.1

Predmety s najmensimi prejavmi poruch
spravania

m Telesna vychova
O Matematika
m Vytvarna vychov

OlIné

Ako 100% skupiny uvadzame pocet ucitelov pracujucich so ziakmi
S poruchami spravania, ked’Ze odpovede na otazky hodnotime ako ich vlastny
nazor. Je zaujimavé, Ze predmety s najvyraznej$imi prejavmi su takmer totozné
s predmetmi s najmenS$imi prejavmi na vyucovacej hodine. Ako najviac
vyrazné uviedli ucitelia v poradi slovensky jazyk, matematiku a telesni
vychovu. Naopak, medzi predmety s najmenej vyraznymi prejavmi uviedli
Vv poradi telesni vychovu, matematiku a vytvarni vychovu. Predpokladame tu
aj fakt individuality ulitel’a a jeho vlastného sklonu k jednotlivym predmetom.
Ked’Ze sme nepredpokladali takyto vysledok, za zvéazenie by stidlo polozit
ucitelom aj otvorenu otazku — PreCo je to predmet s najvyraznejSim /najmene;j
vyraznym prejavom? Niektori ucitelia sami aktivne do dotaznika dopisali, Ze to
zavisi aj od toho, ktory v poradi je dany predmet, samotnej diagndzy ziaka

a jeho psychického stavu.
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Tab.€.9 Odpoved na otazku: Aké alternativy ponukate ziakom vo chvil'kach

zlosti?

Alternativy pre | Osobny Zmena Relax VvV | Iné
Ziakov vo | pohovor ¢innosti katiku

chvilkach

zlosti

52 13 10 9 20
100% 25% 19,23% 17,31% 38,46%
Graf.¢c.9

Alternativy pre ziakov vo chvilkach zlosti

m Osobny pohovor
0 Zmena Cinnosti
® Relax v kutiku
01Iné

Ako 100% vzorky rozumieme 52 ucitel'ov, ktori kladne odpovedali na otazku,
¢i maju v triede Ziaka s poruchami spravania. Zaujimali nas alternativy, ¢o
ucitel’ poskytne ziakovi vo chvilke zlosti, resp. pri samotnom prejave poruchy
spravania. Ich odpovede boli podobné, Casto sa opakoval osobny pohovor
sucitelom /13 —krat/, zmena cinnosti /10-krat/, relaxacné cvicenie, resp.
oddych v katiku na tom uréenom /9-krat/, pohovor s psychologom, ale aj
ignoracia ziaka, nevsSimanie si jeho vybuchov. Predpokladame, ze v praxi
ucitel'ov sa osvedcili tieto formy ako ucinné pre jednotlivé situacie. Aj ked’ ide
0 dost’ velky rozpor v konani ucitelov predpokladame, ze prave takéto
odliSnosti st nutné pre jednotlivé Ziacke individuality a zaroven individuédlne

prejavy poruch spavania.
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Tab. ¢. 10 Odpoved’ na otazku: Z akého rodinného prostredia pochadzaju Ziaci
S poruchami spravania?

Rodinné | Socialne Uplna Neuplna | Nahradna Druhotne
prostredie | znevyhodnené | rodina rodina rodinna vytvorena
Ziakov prostredie starostlivost’ | rodina

61 39 16 20 7 2

100% 63,93% 26,23% | 32,79% | 11,48% 3,28%
Graf.¢.10

Rodinné prostredie ziakov s poruchami spravania

B Socialne znevyhodnené
prostredie

o Uplna rodina

® Neuplna rodina

O Nahradna rodinna
starostlivost’

m Druhotne vytvorena
rodina

V tejto Casti bolo pre néds podstatné zistit, zakého rodinného prostredia
pochadzaju zZiaci s poruchami spravania. Predpokladali sme, a potvrdil nam to
aj prieskum u ucitelov /vid’ tab. ¢. 7/, Ze rodina vplyva podstatnou mierou na
spravanie ziaka i jeho formovanie.

Ako 100% prieskumnej vzorky sme urcili 61 Ziakov s poruchami spravania.
Vysledkom prieskumu bolo potvrdenie toho ¢o sme ocakavali. Teda az 39
ziakov pochadza zo socialne znevyhodneného prostredia. 16 z tychto Ziakov
zije v uplnej, 20 v netplnej rodine, 7 Ziakov v nahradnej rodinnej starostlivosti
a2 ziaci v druhotne vytvorenej rodine. Cennym pre nas boli aj informacie,
ktoré¢ nam ucitelia poskytli aj v d’alSej Casti /otdzka €.11/, kedy iniciativne
dopisali, Ze v niektorych pripadoch /v dotaznikoch uvedenych celkom 6/
nevykazuje Ziaden rodinny problém, ide o priemerne az nadpriemerne
situované rodiny, v ktorych sa rodicia o deti zaujimaju, so skolou spolupracuju.

V 2 pripadoch §lo o deti pedagogov.
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Tab.c.11 Odpoved’ na otdzku: Zaujimajui sa rodicia o spravanie sa dietata v

Skole?

Zaujem rodi¢ov | Ano Nie

0 spravanie Ziaka

61 19 42
100% 31,15% 68,85%
Graf ¢.11

Zaujem rodi€ov o spravanie ziaka v Skole

m Ano
O Nie

Tato otazka nadvézovala na otazku ¢.10, kde sme ju aj s€asti zhodnotili. Ako
100% vzorky respondentov sme urcili pocet 61 Ziakov, ktori vykazuju
problémové spravanie. Je alarmujuce zistenie, ze az 42 rodicov /68,85%/ sa
0 ziakovo spravanie nezaujima napriek tomu, Zze ma problémy. Spajame to so
socialnym prostredim rodiny, kedZe prax ukazuje, Ze prave snimi je

komunikacie zlozitd, ¢asto uplne absentuje.
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Tab. ¢. 12 Odpoved’ na otazku:

prostredi viete?

O ktorych patologickych javoch v rodinnom

Patologické Alkohol kriminalita nasilie iné
javy v rodine
61 42 28 20 12
100% 68,85% 45,90% 32,79% 19,67%
Graf.¢.12
Patologické javy v rodine
m alkohol
O kriminalita
E nasilie
Oiné

Rodinné prostredie ovplyviiuje dieta od narodenia. Ziaci z prieskumu st
formovani negativnymi Cinitelmi. Az 42 ziakov sa stretava s alkoholom
v rodine, 28 s kriminalitou, 20 s nasilim v r6znych formach.

Pokial ucitelia uviedli aj iné patologické javy, ich odpoved’ou bolo najcastejSie
drogy, gamblerstvo. 7 ucitel'ov uviedlo, ze v rodine Ziaka nie su patologické

javy, resp. o nich nevedia.
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Tab. ¢. 13 Odpoved na otazku: Komunikuje ziak v edukacnom procese

s uéitel'om?

Komunikacia ziaka | Ano Nie
suéitelom v edukacnom

procese

61 55 6
100% 90,16% 9,84%
Graf ¢.13

Komunikacia ziaka s ucitefom v edukaénom
procese

m Ano

s giben ot i O Nie

e

Vysledkom tejto Casti prieskumu bolo pre nés zistenie, Ze az 55 ziakov zo 61
s ucitelom pocas edukacného procesu komunikuje. Myslime si, Ze je to pre
dalsi rozvoj ziaka potrebné nielen vo vzdelavacej oblasti, ale prave aj vo

vychovnej.
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Tab.¢.14 Odpoved na otazku: Uplatilujete na vasej Skole rozne druhy terapie

ako formy odstrafiovania porach spravania?

Aplikacia terapie ako | Ano Nie
formy odstrafovania

poruch spravania

52 41 11
100% 78,85% 21,15%
Graf ¢.14

Aplikacia réznych druhov terapie na skole

m Ano
O Nie

V prieskume sme zistili, ze 41 ucitelov z 52 ucitel'ov, ktori pracujii so ziakmi
s poruchami spravania vyuziva vo svojej praci rozne druhy terapii. Tato otazka

mala pokracovanie v nasledujucich, kde bola konkretizovana.
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Tab.¢.15 Odpoved na otazku: Vyuzivate v praxi aj iné sposoby odstranovania

poruch spravania? Uved'te ktoré.

Moznosti Rozhovor arterapia muzikoterapia | iné
odstranovania
poruch
spravania

41 12 6 7 24

100% 29,27% 14,63% 17,07% 58,54%

QGraf ¢.15

Moznosti odstrannovania poruch spravania

m rozhovor

O arterapia

@ muzikoterapia
Oiné

V nasom prieskume 41 ucitel'ov odpovedalo pozitivne v otazke, ¢i vyuzivaji
nejakd terapiu na odstranovanie neziaduceho spravania. Preto pocet 41 tvori
V tejto otazke skupinu 100%.

Najviac ucitelov /12/ vyuziva rozhovor — S pedagéogom, s vedenim Skoly,
s psycholégom, srodi¢mi. 13 uclitelov uviedlo, Ze vyuZzivaju arteterapiu

a muzikoterapiu.
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Tab.¢.16 Odpoved’ na otazku: Aké su podla vas najvhodnejSie terapie?

Najvho | dramato | muziko | artete | ergot | animot | bibliot | psycho | iné

dnejSia | terapia | terapia | rapia | erapia | erapia | erapia | terapia

terapia

52 18 42 30 14 10 13 19 3

100% | 34,62% | 80,77% | 57,69 | 26,92 | 19,23 [25% |36,54 |57
% % % % 7%

Graf ¢.16

Najvhodnejsie terapie z pohladu ucitelov

B dramatoterapia
0O muzikoterapia
® arterapia

O ergoterapia

B animoterapia
& biblioterapia

B psychoterapia
miné

Ako najvhodnejSiu terapiu uréilo 52 ucitelov, ktori pracuji so ziakmi
S poruchami  spravania  muzikoterapiu, v poradi dalej arteterapiu,
dramatoterapiu, psychoterapiu, ergoterapiu, biblioterapiu a animoterapiu. Ako
iné ucitelia uviedli pracovnu terapiu, hipoterapiu, canisterapiu, relaxacné
cvicenia. Uvadzané poradie podl'a nds ovplyviiuje jednak osobnost’ pedagdga,
ktory mé& moznost volby terapie, samotnd vybavenost Skoly, ale

i informovanost’ a vzdelanie uditel’a.
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Tab.¢.17 Odpoved’ na otazku: Uved'te najefektivnejsie terapie, ktoré vyuzivate

V praxi.

Terapia muzikoterapia arterapia hipoterapia
41 37 11 3

100% 90,24% 26,83% 7,32%
Graf ¢.17

NajefektivnejSia terapia z pohladu uéitelov

B muzikoterapia
O arterapia
m hipoterapia

Za 100% vzorky ucitel'ov sme udali ¢islo 41, teda ucitelov, ktori v otdzke ¢.14
odpovedali kladne — teda pouzivaju terapie na odstraiovanie portch spravania.
Zistenia z prezentovanej otazky pre nas neboli prekvapujice. Ocakavali sme,
ze prave muzikoterapia bude pre ulitelov tou najpristupnejSou, ked’ze patri
medzi tie, ktoré nie su nejako zvlast’ financne naro¢né a vel'mi 'ahko pristupné.
Poruchami spravania trpia podl'a naSho prieskumu najmi Ziaci so socialne
znevyhodneného prostredia, casto ide odeti rémskeho povodu. Ich
temperament aakdsi vnutornd predispozicia pre hudbu ich predurcuje
ovplyvilovat’ spravanie prave prostrednictvom nej.

Prekvapivé bolo pre nas zistenie, Ze ucitelia ako tretiu v poradi urcili
hipoterapiu, ktora nie je bezne pristupna. Je pre nas pozitivne zistenie, ze

ucitelia s nou maju sklisenosti a pracuju prostrednictvom nej.
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Zavery prieskumu a odporicania pre prax

Pri interpretacii vysledkov prieskumu sme zistili, ze poruchami
spravania v Specialnych zakladnych skolach trpi asi 77,61% ziakov, kde viac sa
tyka tato porucha chlapcov ako dievcat. Podla nazorov  opytanych
respondentov  (ucitelov) sme zistili, Ze maji problém v pomenovani
pridruzeného postihnutia. Castokrat sa tu ako diagnéza objavila socialna
zaostalost’, zaskolactvo, opakovali sa poruchy spravania. Bolo by zaujimavym
pre na$ prieskum zistit, preco nastal dany problém. Odporu¢ame v zmysle
nového kariérneho rastu ucitelov absolvovat akreditované Skolenia
zaoberajuce sa prave odbornymi znalostami, diagnostikou a modernymi
postupmi v $pecialnopedagogickej praxi.

U ziakov sa poruchy spravania prejavuju velmi ¢asto agresivnym az
patologickym spravanim. V sucasnej dobe je to velmi ¢asto diskutovana
téma, predovsetkym tutoky na spoluziakov a Vv neposlednom rade aj na
samotnych ucitelov. Javi sa preto nevyhnutnym tieto poruchy spravne
usmernovat aV pripade moznosti odstranovat’. Pomerne vSetci ucitelia sa
zhodli na tom, anasa prax to potvrdzuje, Ze najvacsi podiel na ziakovom
spravani ma jeho rodina a prostredie, v ktorom Zije. Uvedomujeme si aj nemaly
vplyv diagndzy, ktory ma nepochybne obraz v spravani ziaka, ale zastavame
nazor, ze rodina moZze vo velkej miere ziaka ovplyviovat, jej ¢lenovia st pre
ziaka vzorom. Ak rodina plni vSetky svoje funkcie, o ziaka sa zaujima
a spolupracuje so Skolou, je usmerfiovanie ziaka systematickejsie, efektivnejSie
a Vv konecnom dosledku skor vykazuje vysledky. Ak vSak rodina nejavi zaujem,
nespolupracuje asu vnej tak negativne prejavy ako drogy, alkohol,
gamblerstvo, nésilie, Ziaka to nevynima z patologického prostredia a ziak
neskor Casto kopiruje prave toto spravania.

Az 52 ucitelov znasho prieskumu pracuje so ziakmi s poruchami
spravania. Len 41 z nich uviedlo, Ze vyuziva rdzne terapie ¢i iné prostriedky na
tom, aby ziakove spravanie ovplyviiovali. Bolo pre nas prekvapenim, ze
mnoho ucitelov priznalo, Ze nevyuZzivaji terapie, ale Casto spravanie ziaka

ignoruju. Suhlasime s pedagégmi, Ze prax ukazuje, ze kazdy Zziak je
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individualitou, na ktord platia rézne metédy, no nesthlasime stym, ze
ststavnou ignordciou nevhodného spravania ziaka dosiahnu pozitivny
vysledok. Na druhej strane sme boli prekvapeni, ze v sucasnej ekonomickej
situdcii mnoho $kol vyuziva hipoterapiu, ¢im prindSa pre ziakov urcite
zaujimav, prospesnu a netradi¢nu ¢innost’.

Z predlozeného prieskumu uvddzame naSe odporucania pre

Specidlnopedagogicku prax.

Odporucania pre Specidlnopedagogicku prax
Nasim usilim bolo zaregistrovat’ pozitivny pristup ziakov ku Skole ako

takej a vytvaraniu pozitivneho vzt'ahu k praci a vztahu uditel’- ziak.

V skole:
- zmenit pristup k ziakovi
- spolupracovat’ s rodinou
- premyslat, preCo ma dieta problémy, t'azkosti
- snazit’ sa o podporu diet'ata v kolektive
- ucitel’ ma mat’ schopnost’ zvladnut’ krizov1 situaciu
- pri praci pedagoga vyuzivat preventivne techniky a terapie.

Idedlnou prevenciou proti vzniku poruch, je vytvaranie takych
podmienok pre telesné a dusevné zdravie Cloveka, aby bol ¢lovek dusevne
vyrovnany a primerane prisposobivy. Podla nasho nazoru ide o zladenie
adaptacénej kapacity ¢loveka a jeho psychickej odolnosti.

Porucha alebo handicap, este nepredurcuje dieta k odsunutiu zo
spolo¢nosti. Je to ale nedostatok stimulov, motivacie, zdujmov a spravnych
spoloCenskych navykov. Napriklad dieta s poruchou spravania je také isté
dieta ako zdravé. Je sucast'ou nasej spoloc¢nosti. Musime reSpektovat’ diagnézu
dietat’a, jeho aktudlny stav a jeho celkovl osobnost.

Odporucame kolegom najst skutoéné jadro problému, dohodnit

rieSenia na eliminovanie porich spravania, stanovit’ ciele.
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ZAVER

Cielom naSej diplomovej prace v teoretickej cCasti bolo strucne
oboznamit’ Citatel'a s poruchami spravania. PoCas naSej praxe v Specidlnej
zékladnej skole sme sa stretli s detmi, ktoré spolu s mentalnou poruchou mali
aj poruchu spravania.

Casto vsak ilo o nasledky nevhodného vychovného pdsobenia so
strany rodiny, skupiny. Rodina, aj ked’ je tplna, je ¢asto nefunk¢na a vo vzt'ahu
Kk vychove deti zlyhava. Dieta preto ospravedliituje konanie rodica,
napodobiiuje okolie, skupinu.

Ulohou $pecialnej zékladnej $koly nie je len vzdelavat, ale v stiéasnej
dobe vstupuje do popredia najma uloha vychovavat, obzvlast’ Ziaka s poruchou
spravania. Sucasny trend nuti Skolu — a pedagdga cCasto zastupovat rodinu.
Vhodné zvolend prevencia pri elimindcii poruch spravania bude ta
najudinnejSia zbran v boji v odstraniovani portich spravania a pri¢inami ich
vzniku.

Kazdé dieta s defektom ma zékladné prava ako zdravé dieta. Ked'ze
deti s poruchou sprévania su viac traumatizované udalostami, ktoré sa
odohravaju v ich beznom Zivorte je nasou prvoradou povinnost'ou pedagdga
zaujat’ pozitivny pristup a vytvarat’ vztahy.

Pedag6g ma velku Sancu prvy spozorovat’ ak sa s dietatom nieco deje, a riesit
vzniknuty problém. Ddlezitou sucast'ou prace pedagdga je poznat’ individualne
moznosti a problémy mentalne postihnutého Ziaka.

V empirickej Casti sme sa zamerali na zistovanie poruch spravania
Vv oslovenych $pecidlnych zékladnych Skolach. Vysledky nam potvrdili, Ze
vysoké percento Ziakov trpi poruchami sprdvania, no nie vzdy su tito Ziaci
vedeni spravnymi postupmi. Neexistuje jeden Specialnopedagogicky postup,
ktory by riesil vSetky poruchy sprévania a vSetkych Ziakov zaroven. Je na
zvéazeni kazdého pedagoga, ¢i odignoruje neZiaduce spravania sa ziaka alebo sa
ho bude snazit' rieSit modernymi terapeutickymi procesmi a alternativnymi

formami a metdédami prace. Priklaniame sa k nazoru, ze ucitelia by mali hl'adat’
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cestu novych moznosti, ktord bude vhodnym spdsobom reagovat’ na potreby
a poruchy sucasného ziaka.

Verime, Ze naSa praca bude prinosom pre Citatel'a v teoretickej Casti
v oblasti pojmotvornej Struktury vedomosti Specidlneho pedagoga, ale aj
v praktickej, kde minimalne prinuti zamysliet sa nad vlastnym konanim
Specidlneho pedagéga v edukacnom procese pri stretnuti so ziakom

S poruchami spravania.
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PRILOHY

Priloha A

Dotaznik pre ucitePov SZS

(Poruchy spravania a ich vplyv na edukaé&ny proces v SZS)

Vézeny respondent,
obraciam sa na Vas s prosbou o vyplnenie predlozeného dotaznika,
ktorého vysledky chcem vyuzit’ pri spractivani empirickej Casti diplomovej
prace na magisterskom Studiu Specidlna pedagogika — ucitel'stvo (UJAK
v Prahe). Chceme nim zhromazdit’ a spracovat’ nazory uéitelov SZS na vyskyt
porich spravania amoznosti jeho eliminicie a prevencie. Dotaznik je
anonymny, prosim Vas preto, aby ste na jeho jednotlivé polozky odpovedali
pravdivo a zodpovedne.
Za Vasu ochotu k spolupraci uprimne d’akujem.
Janka Krenicka
rieSitel’ka projektu

1.) Mate v triede ziaka s poruchami spravania?
a) ano
b) nie

2.) Poruchy spravania sa vyskytli viac v skupine chlapcov, alebo dievcat?
a) chlapci

b) dievcata

3.) U ziakov s poruchami spravania sa vyskytli aj iné pridruzené
postihnutia okrem mentalneho postihu?
a) ano
b) nie

¢) neodpovedali



3.1) Ktoré pridruzené poruchy sa vyskytuju najcastejSie?
a) DMO
b) poruchy zraku
€) poruchy re¢i a komunikacie
d) epilepsia
e) autizmus

f) iné

4.) Uved'te najCastejSie sa vyskytujlice poruchy spravania sa vo vasej
triede.
a) agresivita
b) hyperaktivita
€) porusovanie $k. poriadku
d) wvulgarizmy

e) iné

5.) Uved'te najCastejSie problémy vyskytujice sa v socialnom spravani
ziakov s poruchami spravania.
a) neschopnost’ spolupracovat’
b) nevola komunikovat
c) vyruSovanie spoluziakov
d) spolupraca ucitel’ — ziak

e) iné

6.) Uved’te, aké problémy sa vyskytuju v citovych prejavoch ziakov.
a) naladovost’
b) placlivost
c) zivost
d) vybuch zlosti

e) iné



7.) Co by ste uviedli ako pri¢inu portch spravania u tychto Ziakov?
a) rodina
b) diagnoza
C) rovesnici
d) dedic¢nost’

e) iné

8.) Uved'te predmet, na ktorom st poruchy spravania najviac vyrazné.

8.1) Uved'te predmet, na ktorom st poruchy spravania najmenej vyrazné.

9.) Aké alternativy pontikate ziakom vo chvilkach zlosti?
a) osobny pohovor
b) zmena ¢innosti
c) relax v katiku
d) iné

10.) Z akého rodinného prostredia pochadzaju ziaci s poruchami spravania?
a) socidlne znevyhodnené prostredie
b) uplna rodina
¢) neuplna rodina
d) nahradna rodinna starostlivost’

e) druhotne vytvorend rodina
11.) Zaujimaju sa rodi¢ia o spravanie sa dietata v Skole?
a) ano

b) nie

12.) O ktorych patologickych javoch v rodinnom prostredi viete?
a) alkohol



b) kriminalita
c) nasilie

d) iné

13.) Komunikuje ziak v edukacnom procese s uc¢itelom?
a) ano
b) nie

14.) Uplatnujete na vasej Skole rézne druhy terapie ako formy odstraniovania
poruch spravania?
a) ano

b) nie

15.) Vyuzivate v praxi aj iné spdsoby odstrafiovania poruch spravania?
Uved'te ktoré.
a) rozhovor
b) arterapia
c) muzikoterapia
d) iné

16.) Aké st podl'a vas najvhodnejSie terapie?
a) dramatoterapia
b) muzikoterapia
C) arteterapia
d) ergoterapia
e) animoterapia
f) biblioterapia
g) psychoterapia
h) iné

17.) Uved’te najefektivnejsie terapie, ktoré vyuzivate v praxi.




Priloha B

Zoznam pouZzitych skratiek

a kol . a kolektiv

tzv. takzvany

SZ8 Specialna zakladna skola

S. strana

é. ¢islo

IQ inteligenény kvocient

MR mentalna retardacia

MP mentalne postihnutie

napr. napriklad

atd’. a tak dalej

DOW Downov syndrém

tj. to jest

LMD Pahké mozgova dysfunkcia

CNS centralny nervovy systém

MR I'ahk4 mentélna retardacia

Sz0 Svetova zdravotnicka organizacia
IVP individualny vzdelavaci program
SPN Slovenské pedagogické nakladatel'stvo
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