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Anotace

Bakalafska prace se zabyva poruchami chovani zaki na 1. stupni zékladni Skoly. Ve své
teoretické Casti  klasifikuje poruchy chovani, sleduje charakteristiku a pficiny
specifickych poruch chovani a poukazuje na projevy chovani jedince spojenymi
se syndromem ADHD. Prakticka cast na zakladé dotaznikového Setfeni a vlastniho
pozorovani vytvaii profil zaka s nejcastéjSimi projevy poruch chovani, které¢ jsou
typické pro diagnostikovany syndrom ADHD. Do vyzkumu bylo zahrnuto 5 Zzaka
2.,4.a 5. roéniku malotfidni Skoly s diagnostikovanym syndromem ADHD. Vyzkum
se zabyva zejména mnozstvim a frekvenci negativnich jevl, které vyplyvaji

ze specifické poruchy chovani.
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Hyperaktivita, chovani, porucha pozornosti syndromu ADHD, profil zaka s projevy

syndromu ADHD, rodina, socialni prostiedi, specifické poruchy chovani, $kola



Annotation

This thesis deals with behavioral disorders in pupils in the first grade of elementary
school. The theoretical part classifies behavioral disorders, monitor the characteristics
and causes of specific disorders of behavior and highlights the behaviors of individuals
associated with ADHD. The practical part based on the survey and their own
observation creates a profile of the student with the most common manifestations of
behavioral disorders that are typical for diagnosing ADHD. The survey included five of
2nd, 4th and 5th grade school with small classes with diagnosed ADHD. Research is
primarily engaged in the quantity and frequency of negative phenomena arising from
specific behavior disorders.
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UvVOD

Bakalatska prace je zaméfena na poruchy chovani zaki na 1. stupni zakladni Skoly, a to
s dirazem na specifické poruchy chovani ADHD. Chovani téchto zakt je ovlivnéno
zminénou poruchou chovani syndromu ADHD, kterd se u jednotliveli projevuje
riznymi zpusoby. Predmétem této prace je vytvoreni profilu zika s nejéastéjSimi

projevy poruch chovani, které jsou typické pro diagnostikovany syndrom ADHD.

Toto téma je pro soucasnou spolecnost velmi dulezité, predevS§im s ohledem na potieby
téchto z4kli a zlepSeni jejich integrace do béznych tfid. Tito Zaci by neméli byt
vyCletovani z kolektivu, naopak by mél byt kladen diraz na jejich plné zaclenéni
do kolektivu zake, ktefi témito poruchami netrpi. Zaci se specifickou poruchou chovani,
u kterych je diagnostikovan syndrom ADHD, jsou stile problémem pro vyucujici
pedagogy, kteti jejich hyperaktivitu nezvladaji. Je vSak dulezité, aby u téchto zaka byla
uspokojena jejich nadbytecna télesna potfeba pohybu a zaroven, aby se ve svém

vzdélavani a rozvoji posouvali neustale dopiedu.

Teoretickd €ast vychdzi ze studia odborné literatury z oboru specidlni pedagogiky,
obecné pedagogiky a psychologie, stejné jako z platnych legislativnich piedpisi
pro oblast vzdélavani zakl se specifickou poruchou chovéni. Cilem teoretické ¢asti je
uvedeni do problematiky poruch chovani jedince a jejich projevy v daném socidlnim
prostiedi. Dale se zabyva rodinnou a jejim vyznamem pii plnéni zakladnich funkci tak,

aby jedinec mohl Zit plnohodnotny Zivot.

Metoda vyzkumu V praktické casti vychdzi predevS§im z dotaznikového Setfeni
a vlastniho pozorovani vybrané¢ho vzorku zakt na 1. stupni zakladni Skoly, ktefi maji
diagnostikovanou specifickou vyvojovou poruchu chovani na podkladé syndromu
ADHD. Na zaklad¢ dotaznikového Setfeni a vlastniho pozorovani vytvofime pomoci
komparace profil zaka s nejtypictéjsimi projevy chovani spojené se syndromem ADHD.
Pro vyzkum byla vybrana malottidni Skola Zakladni Skola Budiméfice, okres Nymburk,

kde jsou integrovani zaci s diagnostikovanym syndromem ADHD.



TEORETICKA CAST

1 PORUCHY CHOVANI A JEJICH PRICINY

Chovani mtizeme charakterizovat projevem jedince v daném socidlnim prostiedi.
U kazdého jednice je chovani rozdilné, protoze vyrasta v daném prostiedi, které
zasadnim zpisobem ovliviiuje jeho chovani. Mezi jedincem a sociadlnim prostiedim,

ve kterém se pohybuje, dochazi k interakcim, které probihaji na tiech irovnich:

e na urovni procesu socializace jedince,
e naurovni vzajemného pisobeni mezi jedincem a socialni skupinou,

’, . o .. . v s 1
e naurovni vztahli mezi jedincem a spolecnosti.

Na zakladé téchto tii linii mizeme urcit, na kolik se dany jednotlivec odchyluje ve svém
chovani od spole¢enskych norem. V¢étSina autorti, jako hlavni divod odchylek
v chovani od spolecenskych norem, vidi v selhdni ¢i nedostatku plnéni zakladnich
funkci rodiny. Rodina selhava ptedevsim v dusledku pracovni vytizenosti rodicu,
ekonomické stranky rodiny, nedostatek Casu pro spolecné zajmové a volnocCasové
aktivity. Nevhodnou a neduslednou vychovou si dité neosvoji zakladni socialni navyky
a v jejim disledku dité¢ svym chovadnim nespliiuje spolecenské normy. Vliv socidlniho
prostfedi je na individudlni chovéni jedincl rozdilny a osobnost jedince je utvafena
rozdiln€. V rdmci socializace si vétSinou jedinec osvojuje ty spolecenské normy
a chovani, které jsou pro vlastni skupinou schvalovany. A to i ptes to, ze neodpovidaji

Y , . (2
obecné pfijimanym normam chovéani.

Poruchy chovani lze chapat jako soubor odchylek v oblasti socializace jednotlivce,

ktery nerespektuje normy chovani odpovidajici jeho v€ku a rozumovym schopnostem.

YMICHALOVA, Z. Analyza dilcich aspektii specifickych poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova
v Praze — Pedagogicka fakulta, 2004. s. 65. ISBN 80-7290-205-9.

2MICHALOVA, Z. Analyza dilcich aspektii specifickych poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova
v Praze — Pedagogicka fakulta, 2004. s. 65-66. ISBN 80-7290-205-9.
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Michalova cituje poruchy chovani nasledovné: ,,Projevy chovani déti a mladeze, které
nerespektuji ustalené spolecenské normy, se vyskytuji hlavné u socidlné narusené
mladeze, ale také u jedincii s jinym typem postizeni. K jejich vzniku prispiva viiv
nevhodného nebo nedostatecného vychovného pusobeni a vlivy socialni nebo urcité
dispozice osobnosti na podkladé centralniho nervového systéemu (v tom pripade
se oznacuji jako vyvojové nebo specifické poruchy chovani...). Poruchy chovani
miizeme hodnotit podle jejich spolecenské zavaznosti a dusledkit pro Zivot jedince, napr.

v , ’ v ’ ’ . . v o3
detsky vzdor, zaskolactvi, toxikomanie, loupez.

Podle Diagnostického a statistického manudlu duSevnich poruch Americké
psychiatrické spole¢nosti (DSM-IV) lze poruchové chovani obecné vymezit tfemi

zakladnimi znaky:

o Chovani nerespektujici socialni normy, které se projevuje neschopnosti jedince
pfijmout normy za své, a to z toho divodu, Ze uptednostiuje jinou hierarchii
hodnot, pfipadné vlastni osobni motivy. Do této kategorie nelze zaradit jedince
s mentalnim postizenim, kteti nejsou schopni pochopit vyznam norem, a proto je
nepiijimaji za své.

e Neschopnost udrzovat prijatelné socidlni vztahy. Tato neschopnost se projevuje
u jedincu, kteti trpi nedostatkem empatie. Pro jednice je nepochopitelné
pfizplsobit se norm& a naopak je ochoten angaZovat se ve prosp&ch druhého,
a to pouze za ptredpokladu, Ze mu toto Usili pfinese vlastni prospéch.

e Agresivita jako rys osobnosti nebo chovani. Agresivitu lze povaZzovat za typicky

. .. . 4
zpusob reakce jedince s poruchou chovéani.

$PRUCHA, J., WALTEROVA, E., MARES, J. In: MICHALOV A Analyza dilcich aspektii specifickych
poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova v Praze — Pedagogicka fakulta, 2004. s. 66. ISBN 80-7290-
205-9.

* MICHALOVA, Z. Analyza dilcich aspektii specifickych poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova
v Praze — Pedagogicka fakulta, 2004. s. 68-69. ISBN 80-7290-205-9.
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1.1 Klasifikace poruch chovani

Poruchy chovani lze rozdélit na specifické poruchy chovani, které vznikaji vlivem
pusobeni raznych vnéjSich a vnitinich faktori na jedince, ktery trpi prokdzanym
oslabenim nebo zménami CNS ve smyslu neurologického postizeni. Druhou skupinu
tvoti mespecifické poruchy chovani, které jsou tvofeny symptomaticky podobnou
skupinou, ale na rozdil od specifickych poruch chovani nejsou spjaty s neurologickymi

postizenimi CNS.?

Dle pfic¢iny lze poruchy chovani rozdélit na poruchy chovani na podkladeé nervové
poruchy ¢i psychického onemocnéni (naptiklad neurdzy a psychozy) a poruchy chovani
na zaklade vychovné nebo socialni narusenosti, kterou mizeme charakterizovat jako
poruchy chovani vznikajici na zdkladé naruSeného vztahu k sobé i okoli. Druhy
zminény typ poruch chovéni se u jedincl projevuje nesoustiedénosti, impulzivitou,
depresi, nepiijetim spolecenskych norem, nedostatek v citové oblasti ¢i1 nizkou

motivaci.®

Dale lze délit poruchy chovani dle intenzity na asocidlni a antisocidalni, nebo dle
Vagnerové na agresivai a neagresivni'. Toto d&leni vsak nereflektuje moznost
prekryvani poruch a jejich prolinani. Dle Michalové poruchy chovani délime vzhledem
k dilcim fenoméniim prostiedi, v néemz se jedinec nachdzi. Jedinec se muze odlisné
chovat ve skole ke spoluzakiim, kde mizeme jeho projevy klasifikovat jako zavadové,
na druhou stranu k pedagogovi je jeho chovani zcela bez komplikaci. Za dalsi ptipad
muzeme oznacit ten, kdy si jedinec ublizuje sam sobé, ni¢i véci, ale k ostatnim lidem
ma dobry vztah. Tyto nepfijatelné formy chovani sledujeme vice u déti se specifickou
poruchou chovani. Poruchy chovani tak klasifikujeme dle toho, jaky vztah hodnocena

osoba zaujima:

® MICHALOVA, Z. Analyza dilcich aspektii specifickych poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova
v Praze — Pedagogicka fakulta, 2004. s. 69-70. ISBN 80-7290-205-9.

® MICHALOVA, Z. Analyza dilcich aspektii specifickych poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova
v Praze — Pedagogicka fakulta, 2004. s. 70. ISBN 80-7290-205-9.

"VAGNEROVA. M. In: MICHALOVA, Z. ADD/ADHD v kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec:
Technicka univerzita v Liberci, 2011. s. 18. ISBN 978-80-7372-733-8.
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o ksobé samému,

o Kk vécem,

o Kk rodinnym prislusnikiim,
o K vrstevnikiim,

e Kk autorite v ramci sirsiho socidlniho prostredi ve Skole a mimo Skolu.®

Dle Mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize (MKN-10) lze poruchy chovani

charakterizovat nasledovné:

LF 91 Poruchy chovani jsou charakterizovany opakujicim se a trvalym obrazem
asocidlniho, agresivniho a vzdorovitého chovani. Je-li taktové chovani u daného jedince
extrémni, poruSuje socialni ocekavani primeéreného veku a je zavaznéjsi nez obycejna
détska nezbednost nebo rebelstvi v adolescenci. Ojedinélé asocialni nebo kriminalni
ciny nejsou samy o sobé ditvodem pro udéleni diagnozy, ktera vyzZaduje, aby charakter

takového chovani byl trvaly. 9

Dle MKN-10 poruchy chovani mizeme délit dle specifik vztahujicich se na projevy

chovani na:

e F 91.0 porucha chovani ve vztahu k roding,
e F 91.1 nesocializovana porucha chovéani,

e F 91.2 socializovand porucha chovani,

e F 91.3 porucha opozi¢niho vzdoru,

e F91. 8jiné poruchy chovani,

e F91.9 porucha chovani nespecifikovana.™

Pii diagnostice poruch chovani, musime dbat na to, aby nedoslo k zaméné€ mezi jedinci
s poruchami chovani a s jedinci se specifickymi poruchami chovani diagnostikovaného

syndromu ADD, ADHD. U téchto jedincti by mohly byt jejich projevy chovani a jejich

8 MICHALOVA, Z. Analyza dilcich aspektii specifickych poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova

v Praze — Pedagogicka fakulta, 2004. s. 70. ISBN 80-7290-205-9.

9 Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a ptidruzenych zdravotnich problémii. In: MICHALOVA, Z.
Analyza dilcich aspektii specifickych poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova v Praze — Pedagogicka
fakulta, 2004. s. 71. ISBN 80-7290-205-9.

YMICHALOVA, Z. Analyza dilcich aspektii specifickych poruch. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova

v Praze — Pedagogicka fakulta, 2004. s. 71. ISBN 80-7290-205-9.
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jednani povaZzovany za projevy poruch chovani. Casto byvaji podobné, a to i Vv intenzité
projevu. Poruchy chovani jsou zejména zapfiCinény piedevsim vlivem okolniho
socialniho prostfedi. Samoziejmée, ze prvni kontakt jedince s okolnim svétem je v rodiné
a ta ho utvafi. V ptipad¢, Ze rodina postrada svoji funkci, ma to negativni dopad
na jedince. Citovy chlad, alkoholismus, nezdjem, ale také pfiliSny ambicionizmus

rodici nepfispiva k dobrému vyvoji ditéte.

Chovani ditéte ovliviiuje také Skolni prostfedi. Dalsi pfi¢inou jsou genetické dispozice,
které¢ vedou az k psychopatickému vyvoji. A V neposledni fadé je to jiz zminovana
porucha centralni nervové soustavy. K této poruse miize dojit v obdobi prenatalniho
nebo perinatdlniho obdobi. Jednd se o jedince s lehkou mozkovou dysfunkci nebo

. . s . oros P v vy ’ rqz.or 11
s epilepsii, ktefi se projevuji impulzivitou ¢i nizs§i schopnosti sebeovladani.

1 SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 20. ISBN
978-80-86723-84-6.
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2 PORUCHY CHOVANI JAKO SOCIALNE
PATOLOGICKE PROJEVY U ZAKU ZAKLADNICH
SKOL

Poruchy chovani ve smyslu etopedické problematiky mizeme podle zavaznosti, obsahu
a forem délit na chovani disocialni, asocidlni a antisocialni. Disocidlni chovani je
zvladnutelné vhodnymi pedagogickymi piistupy. Vyskytuje se pievazné v rodinné
a Skolni vychové. Jedna se o vykyvy a nesoulady s béznymi zvyklostmi spolecenské
normy, které se projevuji typickymi projevy v urcitém vékovém obdobi nebo jsou
druhotnymi projevy u jinych druhli postizeni, jako jsou neurdézy a lehké mozkové
dysfunkce. VétSinou jedinec poruSuje Skolni tad, je vzdorovity, negativisticky,
neposlusny. Pro feSeni téchto problémili je nadpomocen psycholog nebo specidlni

pedagog.*?

Pro vysvétleni asocialniho chovani si nejprve uvédomime, Ze asocidlni znamena
absence socidlniho citéni u jedince. Z toho mizeme odvodit, Ze chovani jedince bude
Vv rozporu se spole¢enskou moralkou. VétSinou se jedna o zaskolactvi, Spatny prospéch,
171, kradeze a samoziejmé kontakt s neZadoucimi skupinami. Toto chovani jedince vede
k vyfazeni z kolektivu spoluzakii a vét§inou ma vzestupnou tendenci. Jedinci casto
utikaji z domova, zacinaji uZivat toxické latky ¢i se stavaji patologickymi hraéi. Pomoc
pfi tomto chovani vyzaduje spolupraci vice pracovist (specidlné-pedagogicka centra,
poradenska centra, zdravotnické a terapeutické instituce) a nasledné zatazeni jedince
do specialng vychovného zafizeni.'®

DalSim typem chovani je chovdni antisocialni (protispolecenské). Je to chovani, které
ohroZuje nejen jedince, ale i celou spole¢nost. MiiZeme fici, Ze je pokracovanim nebo

prohloubenim asocidlniho chovéni. Svym chovdnim jedinec jiz porusuje zakon.

2 S| OMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 19. ISBN
978-80-86723-84-6.
¥ SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 19. ISBN
978-80-86723-84-6.
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Antisocialni chovani se projevuje trestnou ¢innosti, kradezemi, vandalstvim, sexualnimi
delikty, nasilim, agresivitou, ktera muze vyustit az v zabiti ¢i vrazdu. VétSinou
po napravé se objevuje recidiva a jedinec se navraci do nevhodného prostiedi,
ve kterém se pohyboval. Néprava téchto jedinct probihd ve Skolskych zafizenich
pro vykon ustavni nebo ochranné vychovy nebo ve vézenskych institucich

pro mladistvé.™

2.1 Hledisko agresivnosti

Z hlediska agresivnosti délime poruchy chovani u jedinct se socidlné patologickymi

projevy na neagresivni a agresivni.

Neagresivni poruchy jsou spojeny s porusenim socialnich norem, ale nenesou prvky
agresivity. Patfi sem détské [zi, mezi které patii konfabulace (u déti predSkolniho véku,
kdy dochazi kzdméné vzpominek a fantazii). Lez bdjivd je -charakteristicka
vymys$lenym piibéhem. V obou ptipadech nejde o ucelovou lez. Teprve ve Skolnim

v rox ’ . oy . . ;o s v . r1x: 1
veku dité svym jednanim sleduje néjaky cil a v tomto piipad¢ hovotime o prave 1zi. >

Zaskoldactvi a odpor ke skole byva vyvolan ze strachu z netispéchu. PtiCiny je opét
nutné hledat v roding, ve Skole a v osobnosti ditéte. Dalsi zavaznou variantou unikového
. ror o vr . r v ;e 5% It
jednani pfedevsim z rodinného prosttedi jsou utéeky a toulani. 6
Utéky, které jsou zkratkovitou reakci ditéte pro né¢ho nezvladatelnou situaci jak doma,
tak 1 ve Skole, se nazyvaji reaktivni ¢i impulzivni. Naopak planované a pfipravované

uteky maji pivod v dlouhodobé netfesenych problémech. Opakované tutéky jsou

1 SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 19-20.
ISBN 978-80-86723-84-6.

> SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 21-22.
ISBN 978-80-86723-84-6.

1 SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 22. ISBN
978-80-86723-84-6.
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projevem nevyhovujiciho vztahu ditéte s rodici ale také v osobnosti ditéte. Dité, které
opousti domov na del$i dobu — touldni - nema citové zazemi, vychdzi z touldni, kradezi,

ale také se objevuje u déti s organickym postizenim CNsS.Y

Kradeze se zacnou objevovat, jakmile si zacne dité¢ uvédomovat vlastnictvi, rozliSeni
moje — tvoje. Kradeze mohou byt neplanované, nahodné a planované. Dité krade
pro sebe, ale také pro druhé, tedy pro skupinu, ve které se chce jedinec prosadit, ¢i stat

¢lenem néjaké pau"ty.18

Dale nesmime opomenout drogovou problematiku, kdy se jedna o télesnou a dusevni
zavislost na urcité latce, kterd svym pisobenim ovliviiuje fyziologické a dusevni
projevy. Postupné hlavnim cilem jedince je ziskat drogu. Jedinec své jednani smétuje

k tomuto jedinému cili.*

Agresivni projevy chovani jsou stejné jako neagresivni charakteristické porusovanim
socialnich norem, ale na rozdil od neagresivnich projevi jsou vSak spojovany
s omezovanim zakladnich prav ostatnich a ¢asto maji nasilnou podobu. Jedinec trpici
agresivni poruchou chovani byvd mélo empaticky, neni schopen se vcitit do kohokoliv
jiného a navazovat citovy vztah. Casto je egoisticky a upfednostiiuje uspokojeni svych
vlastnich potfeb nad jinymi motivy. Jedinec byva téz impulzivné agresivni, chybi mu

pocit viny, sebeovladani a pozdgjsi litost. %

Pfi¢iny agresivniho chovdni mizeme opét hledat v rodin€, kde dochéazi k naruSeni
emocniho a socializa¢niho vyvoje jedince v disledku psychické deprivace. Nesmime
vSak opomenout, ze jednou z pficin agresivniho chovéni je i dédi¢nd dispozice. Sklony
k agresivnimu chovani myvaji déti s dysharmonickym vyvojem osobnosti, ktera se da

jen malo vychovné ovlivnit. Agresivita se projevuje i v souvislosti s nékterymi

" SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 22-23.
ISBN 978-80-86723-84-6.

'8 SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 23. ISBN
978-80-86723-84-6.

9 SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 24. ISBN
978-80-86723-84-6.

2 Tamtéz.
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chromozomdalnimi  odchylkami vyskytujici se u chlapci znasobeny pocet

Y chromosomil, nebo syndrom lomivého X v kombinaci s mentalnim postizenim.*

Za treti pfi¢inu projevil agresivniho chovani miizeme povazovat poskozeni mozku,

vetsinou po urazech hlavy nebo v ramci epileptickych zmén osobnosti.??

2 SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. s. 24. ISBN
978-80-86723-84-6.

22 SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského Praha, 2010. S. 24-25.
ISBN 978-80-86723-84-6.
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3 SPECIFICKE PORUCHY CHOVANI

V této kapitole se budeme vénovat syndromy poruchy pozornosti ADD (ADD -
Attention Deficit Disorders) a naruSené pozornosti spojené s hyperaktivitou ADHD
(ADHD - Attention Deficit Hyperactivity Disorder). Pravé tyto syndromy jsou
charakteristické specifickou poruchou chovani. Syndromy ADD a ADHD jsou casto
uzivany k oznaceni lehké mozkové dysfunkce. Tato oznaceni vSak souvisi spise
S projevy téchto poruch nez s jejich pfi¢inami. V posledni dob¢ je tato terminologie
uzivana castéji. 2

Lehké mozkova dysfunkce (LMD) souvisi s drobnymi poSkozenimi mozku. Patologické
zmény jsou vSak minimalni, tudiz se projevuji urcitymi dysfunkcemi nez zavaznymi
symptomy. ,,LMD je oznaceni pro radu projevu ditéte na bazi strukturdlnich zmeén CNS,
jez se odchyluje od bézné normy. Jevi se jako nezvyklé, napadné a zvlastni (napadné
nerovnomerny vyvoj intelektovych schopnosti ditéte, napadnosti a poruchy v dynamice
psychickych procesu, hyperaktivita nebo hypoaktivita, nesoustredénost, mala vytrvalost,
impulzivita, prekotnost, vykyvy ndlad a dusevni vykonnosti, télesna neobratnost,

poruchy vniman apod.) «24

Zaci s diagnostikovanymi syndromy ADD a ADHD maji ¢&asto primérnou
az nadprimérnou inteligenci, trpi vSak poruchami chovéni, které se projevuji
bud’ poruchou pozornosti bez hyperaktivity (ADD) anebo s hyperaktivitou (ADHD),
které jsou spojeny s odchylkami funkce centrdlni nervové soustavy (CNS). Tyto
syndromy casto doprovazi specifické poruchy uceni, jelikoz naruSend pozornost

T . , , . TSNy 2
a schopnost sousttedit hraje zasadni roli v procesu vzdélavani zéka. >

Jak jiz bylo uvedeno vyse, syndromy ADHD a ADD vznikaji drobnym, minimélnim

poskozenim CNS, a to jak v prenatdlnim obdobi, pfi narozeni, ale taktéZ i Casné

B SLOWIK, J. Specidlni pedagogika. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, a.s., 2007. s. 131. ISBN 978-80-

247-1733-3.

? Tamtéz.

% JUCOVICOVA, D., ZACKOVA, H. Mdte neklidné, nesoustiedeéné dité? Metody préce s détmi s LMD
(ADHD, ADD) piedevsim pro rodice a vychovatele. 7. vyd. Praha: nakladatelstvi D+H, 2007 s. 4. ISBN

978-80-903869-0-7.
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v postnatalnim obdobi, kdy je CNS znatng zranitelni, a to zejména u chlapci.”®
U chlapcii se hyperaktivita projevu az pét krat ast&ji nez u divek.”” Drobné poskozeni
CNS u jedinct zapfticiniuje urcité odlisnosti v jeho chovani a jednani, které jsou Casto
vrozené. | pfestoze jsou tyto projevy vrozené, lze je vhodnymi vychovnymi postupy
korigovat, a to takovym zpusobem, aby chovani ditéte bylo piijatelné a dit¢ nebylo

<o x . v xy . 28
zbyte¢né stresovano nepfimérenymi naroky.

Béhem vyzkumii probihajicich v USA dochézi k oddélovani hyperaktivity od agresivity.
Hyperaktivni jedinci maji problémy s koncentraci pozornosti a s nadmérnou aktivitou,
ale ne sagresivitou. Tyto obtize jsou kognitivniho charakteru. Hyperaktivita je tedy
dasledek vyvojového a neurologického opozdéni na rozdil od agresivity, kterd je
spojena s dysfunkci rodiny a socialniho prostiedi. Mizeme zde pouzit definici podle
Berkleyho ,,ADHD je vyvojovd porucha charakteristickd vyvojové neprimérenym
stupném pozornosti, hyperaktivity a impulsivity. Casto se projevuje v raném détstvi.
Potize jsou chronické a nelze je vysvétlit na zakladé neurologickych, senzorickych nebo
motorickych postiZzeni, mentalni retardace nebo zavaznych emocnich problémii. Tyto
obtize jsou casto spojené s neschopnosti dodrzovat pravidla chovani a provadet

v v 7 Ve 14 14 r ((29
opakované po delsi dobu urcité pracovni vykony.

% JUCOVICOVA, D., ZACKOVA, H. Mate neklidné, nesoustfedéné dit&? Metody prace s détmi s LMD
(ADHD, ADD) ptedevsim pro rodice a vychovatele. 7. vyd. Praha: nakladatelstvi D+H, 2007 s. 4. ISBN
978-80-903869-0-7.

" ASOCIACE DOSPELYCH PRO HYPERAKTIVNI DITE. O ADHD [online]. [cit. 2016-10-11].
Dostupné z: http://www.adehade.cz/o-adhd/

%8 JUCOVICOVA, D., ZACKOVA, H. Mdte neklidné, nesoustiedené dité? Metody préce s détmi s LMD
(ADHD, ADD) predevsim pro rodice a vychovatele. 7. vyd. Praha: nakladatelstvi D+H, 2007 s. 4. ISBN
978-80-903869-0-7.

2 MICHALOVA, Z. ADD/ADHD V kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita v
Liberci, 2011. S. 37-38. ISBN 978-80-7372-733-8.
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3.1 Charakteristika a pri¢iny syndromu ADHD

Kazdy jedinec ma projevy chovani rtizné a proto i chovani u jedinci s ADHD/ADD je
rozdilné. Toto chovani je disledkem kombinace zékladnich pfiznakii onemocnéni -
hyperaktivita, impulzivita a naruSend pozornost. Hyperaktivita znamena, ze dité
nevydrzi chvilku v klidu. Impulzivita je okamzité jednani ditéte bez domysleni dusledki
svého jednani. Pii naruSené pozornosti se jedinec nedokaze soustiedit na dany ukol,
ktery neni ve stfedu jeho zajmu. Intenzita projevii a mira ptiznakl je u kazdého jedince
riznd, nerovnomérné kolisé a béhem vyvoje se mize ménit. Neda se predvidat. Jednani

ditéte pak muze ptipadat umyslné.

Podle ptiznaki délime jedince do tii subtypt:

1. subtyp — spievahou narusené koncentrace pozornosti, kdy zahrnuje 25-35%
veskerych pfipadi jedinci s ADHD. Tyto déti nebyvaji hyperaktivni
a impulzivni a jejich obtize se projevi az ve Skole. Neumi se soustiedit a maji
pomalé pracovni tempo. Pro okoli jsou méné€ napadné, protoze ve Skole
nevyrusuji. Uvadi se pod zkratkou ADD.

2. subtyp — spifevahou hyperaktivity a impulzivity (10-20% ze vSech ptipadn).
Tyto déti se pfiméfené umi sousttedit na praci.

3. subtyp — smiSeny, nejvétsi skupina jedinci (50% piipadi ADHD). U téchto déti

jsou v plné mife zastoupeny viechny tii priznaky.*

Pfi¢iny syndromu ADHD/ADD délime do dvou hlavnich skupin podle vlivii: vnitini
a vnéj$i. Do vnitini skupiny patii dédi¢nost. Vné&jsi vlivy jsou zplsobeny drobnym
poskozenim mozku a to v dob& prenatalni (infekéni onemocnéni matky, intoxikace,
nedostateCny ptisun kysliku), perinatdlni (mechanické poSkozeni, novorozenecka

Zloutenka, nedostatek kysliku) a postnatalni (Urazy, infekéni onemocnéni do 2 az 6 let

% MICHALOVA, Z. ADD/ADHD V kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita v
Liberci, 2011. s. 39-40. ISBN 978-80-7372-733-8.
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véku ditéte). Dale sem patii socidlni vlivy a to pfedevS§im problematické vztahy mezi

matkou a ditétem.

31 KOCUROVA, M. Integrace Zikii se specifickou poruchou uceni. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova
v Praze — Pedagogicka fakulta, 2001. s. 149-150. ISBN 80-7290-060-9.
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4 PROJEVY JEDINCE S PORUCHOU CHOVANI
NA PODKLADE SYNDROMU ADHD

Syndrom lehké mozkové dysfunkce je velice tézce diagnostikovatelny technickymi
prostiedky a proto je nutné najit typické ptiznaky pro néaslednou diagnostiku. Pomoci
popisu symptomu a jejich Clenéni rozliSujeme rtizné skupiny. Podle Ttesohlavé je to
nasledné rozliSeni: poruchy pozornosti, hyperaktivita, vice nez 5 drobnych
neurologickych ptiznakti, emocni labilita, poSkozeni vnimani a tvofeni pojmu, zvySena
impulzivita, zvySend dusSevni unavitelnost, infantilni chovéni, poruchy vyvoje feci,

specifické poruchy uceni.

Cerna se ve své primarni charakteristice zaméfuje na odchylky ve vnimani, v motorice,
V pozorovani, v mysleni, v fe€i, v emocionalit¢ a v chovani. Vagnerova se zaméfuje
na primarni symptomy a znich vyvozuje sekundarni nésledky. Primarni rysy jsou
poruchy dynamiky psychiky (porucha pozornosti), poruchy emocionality, poruchy
motoriky a senzomotorické koordinace, poruchy vnimani, poruchy feCového projevu,
poruchy uceni, poruchy biorytmu a vegetativnich funkci. Sekundarni nasledky pak jsou
poruchy chovani, problémy se socidlnim ucenim a nizké sebehodnoceni a socidlni

status.*?

Se symptomy lehké mozkové dysfunkce se také setkavame v medicinské diagnostice
a Mezinarodni klasifikaci nemoci. Podle MKN dé€lime diagn6zy na poruchy pozornosti,
poruchy chovani na bazi LMD (impulzivita, hyperaktivita), specialni poruchy uceni
a vyvojové vady feci. Pti déleni symptomd, které jsou uréeny ucitelim, bude popis

typickych projevii chovani nasledujici:

ADD - porucha pozornosti bez hyperaktivity (roztékanost na vnéj$i podnéty, problém

s naslouchanim a pInénim ukold, udrzeni pozornosti, nesoustiedéni na ukol a jeho

%2 KOCUROVA, M. Integrace Zikii se specifickou poruchou uceni. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova
v Praze — Pedagogicka fakulta, 2001. s. 151-152. ISBN 80-7290-060-9.
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dokonceni, maly vykon pfi praci ve Skole, nepozornost az ,,zasnénost™, neporadnost,

malé studijni dovednosti, nesamostatnost)

ADHD - porucha pozornosti provazena hyperaktivitou - vysoka mira aktivity (jedinec
je v neustalém pohybu, vrti se, hraje si s predméty, nedokaze setrvat na jednom misté,
pada ze zidle), impulzivita a malé sebeovladani (vyhrkne, co ho napadne, skace do feci
ostatnim, nadmérné mluvi, dfive reaguje a pak premysli, provadi nebezpecné Cinnosti
bez zvazeni nasledkl), potize se stfidanim CcCinnosti, agresivni chovani, socialni

nevyzralost, frustrace.*

Doktorka Michalova uvadi déleni symptomi podle Barkleyho na primarni a sekundarni.

,» Hlavnimi charakteristikami primdarnich symptomii jsou:

e naruSend ¢i porusend odpoved organismu na podrazdeni, poskozeni, poskozend
kontrola impulzii nebo poskozena kapacita pro schopnost oddalit uspokojent,

e nadmérna nevhodna cinnost nebo nedostatecné regulovana cinnost vzhledem
Kk pozadavkiim situace,

, ., . . . o34
o slabé udrzeni pozornosti nebo jeji stalosti.

V oblastech psychickych funkci jako je poSkozena pamét’, opozdény vyvoj vnitini feci,
dodrzovani pravidel, regulace emoci, oslabena schopnost fesit problémy nebo variabilita
V pracovnim vykonu maji problémy vétSinou jedinci s pievahou impulsivniho chovani,
kromé& typu ,nepozorn¢ho®“. U sekundarnich symptomi pievazuje Casny vyskyt
zakladnich charakteristickych znaki ADHD, pftizpiisobeni symptomil podle situace,

chronicky charakter syrnptomﬁ.35

Pro dokresleni charakteristiky jedincti s ADHD je moZno uvést dalsi projevy, které se
ziskavaji od rodict ¢i uciteli béhem spolecnych konzultaci. Kromé hyperaktivity,
impulzivity a nizké koncentrace pozornosti jsou to tyto symptomy: nesoustiedénost

pfi uceni, neposlusnost a obtiZe pfi zahdjeni urcité ¢innosti, nepofadnost a ztraceni véci,

% KOCUROVA, M. Integrace Zdkii se specifickou poruchou uceni. 1. vyd. Praha: Univerzita Karlova
Vv Praze — Pedagogicka fakulta, 2001. s. 152-153. ISBN 80-7290-060-9.

% MICHALOVA, Z. ADD/ADHD v kontextu poruch chovdni. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita v
Liberci, 2011. s. 41. ISBN 978-80-7372-733-8.

% MICHALOVA, Z. ADD/ADHD V kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita v
Liberci, 2011. s. 41-42. ISBN 978-80-7372-733-8.
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mald vytrvalost, chyby z nepozornosti, zvysena urazlivost, nepfiméfeny vydej energie
pti dané ¢innosti a z toho plynouci nedockavost, zhorSeny smyls pro ¢asovou orientaci,
pomalé zklidiiovani, riskantni chovani a ztoho plynouci turazy, pomaly navrat

k prerusené ¢innosti.*

U jedincti s poruchou pozornosti ADD jsou charakteristické projevy nasledujici: neumi
samostatné pracovat, neudrzi pozornost pii ukolu, ale i pfi hfe, nesoustiedi se
na podrobnosti, pracuje s chybami, zabyva se jinymi aktivitami pfi zadaném ukolu,
neposloucha instrukce, neumi si uspotadat praci, ma nepoiadek, neumi planovat tkoly,
vypada, ze nevniméd hovoticiho, odmitd ukoly vyzadujici trpélivost, ztraci véci,

pomiicky, sportovni potieby, reaguje na vn&jsi podnéty, zapomina na denni aktivity.*’

% MICHALOVA, Z. ADD/ADHD Vv kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita
v Liberci, 2011. s. 42-43. ISBN 978-80-7372-733-8.
% MICHALOVA, Z. ADD/ADHD v kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita
v Liberci, 2011. s. 43-44. ISBN 978-80-7372-733-8.
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5 PRISTUPY K JEDINCUM S HYPERAKTIVITOU
VE SKOLNIM PROSTREDI

Déti s ADHD se velice tézko podfizuji Skolnim pravidlim. Neudrzi pozornost, Casto
vyrusuji, reaguji zkratkovité pro svoji impulzivnost, vrstevnici i dosp€li nerozumi jejich
jednani. Jsou emocné nezrali a jejich chovani je na socidlni rovni mladSich déti. Maji
obtiznou situaci ve vztazich ve tfid¢, Casto jsou vyrazovani z kolektivu, jsou méné
oblibeni, ¢i se mohou stat obéti Sikany. Asi ¢tvrtina déti s ADHD ma obtize s u¢enim
typu dyslexie, dysgrafie, dysortografie, dyspraxie. Neuspéch v uceni a neoblibenost
Vv kolektivu vede tyto déti na sebe upoutat pozornost nevhodnym zpiisobem chovéni

napf. zlobenim & vlezlosti.*®

Nicméné tito zaci by neméli byt vyfazovani z kolektivu. S ohledem na potieby téchto
zaki by mélo dochazet ke zlepSeni jejich integrace do kolektivu déti, které témito
poruchami netrpi. Podobné jako zaci se specidlnimi vzdélavacimi potfebami a zaci
mimotéadné nadani, by i Zaci trpici specifickymi poruchami uceni a chovani, méli byt
zaclenovani do béznych tfid. Stejné jako zZaci se specidlnimi vzdélavacimi potfebami
a zaci mimotadné nadani, ktefi v rdmci vzdélavaciho procesu vyuzivaji specialnich
metod, postupil, forem a prostfedkt vzdélavani, didaktickych materiald, ¢i jsou jim
poskytovany pedagogicko-psychologické sluzby, nebo dochazi k upravé organizace
vzd&lavani zohlediiujici vzdélavaci potieby tdchto zakd,* tak by i Zaci se specifickymi
poruchami uceni méli mit moZnost v ramci edukacniho procesu vyuZivat specialnich

metod vzdélavani.

% MICHALOVA, Z. ADD/ADHD Vv kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita
v Liberci, 2011. S. 47. ISBN 978-80-7372-733-8.

3 Yyhlaska 27/2016 Sb. o vzdélavani Zakii se specidlnimi vzdélavacimi potfebami a Zdkii nadanych.
[online]. [cit. 2017-01-31]. Dostupné z https://www.sbirka.cz/POSL4TYD/NOVE/16-027.htm
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V ramci terapeutické péce jsou v Ceské republice nabizeny tyto formy:

e Psychologické — je poskytovana predev§im pedagogicko-psychologickou
poradnou, stfediskem vychovné péce, klinickou ambulancim a Skolnimi
psychology.

o Specialné pedagogickd — jedna se o reedukacni a kompenzacni cviceni.

e Psychiatricka ¢i jina lékarska péce - ambulantni, klinickd péce ¢i pobyt
V psychiatrické 1écebné.

e Skolni — jedna se o specialné pedagogicky piistup poskytovany individualng
jednotlivci béhem vyucovani.

e Rodinné — tato forma je vyuzivana rodinou po konzultaci na odbornych

pracovistich (PPP, SVP).*°

Pti péci o jedince se specifickymi poruchami chovani (ADHD) se vyuzivaji kognitivné-
behaviordlni terapie a multimodalni pfistup, ktery v sobé zahrnuje nejméné dva
psychoterapeutické pristupy v riznych kombinacich, a to rodinnd, psychoanalyticka
apracovni terapie a komunitné orientovana psychoterapie. V Ceské republice
se nejcastéji vyuziva kognitivné-behavioralni terapie a rodinna terapie. V USA je jako
podpirna pomoc jedinci s diagnostikovanym syndromem ADHD/ADD vyuZivana
farmakologicka 1é¢ba pod vedenim psychiatra. AvSak v zemich stiedni Evropy neni tato

podplirna pomoc spolecnosti Vyhledéwén'cl.41

“ MICHALOVA, Z. ADD/ADHD Vv kontextu poruch chovdni. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita
v Liberci, 2011. s. 78-79. ISBN 978-80-7372-733-8.

* MICHALOVA, Z. ADD/ADHD Vv kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita
v Liberci, 2011. s. 79. ISBN 978-80-7372-733-8.
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6 RODINAAJEJi VLIV NA VYCHOVU ZAKA
SE SPECIFICKOU PORUCHOU CHOVANI

6.1 VIiv a vyznam rodiny pro rozvoj osobnosti ditéte

Pro kazdého pedagoga je velice dulezité, aby se seznamil s problematikou rodinné
pedagogiky v celé jeji komplexnosti. ME&l by se seznamit srodinnym prostiedim,
kde dité vyrusta, protoze mnohé netspéchy v prospéchu a chovani Zaka souvisi s vlivy
rodinného prostredi. Ucitel by mél byt soucasné¢ poradcem rodi¢t zaka pii vychove

ditste.*

Pro vyvoj ditéte je vyznam rodiny zcela nenahraditelny. Rodinné prostfedi utvaii
psychiku ditéte a zajistuje biologické a fyzické potieby ditéte. Psychickymi potiebami
mame na mysli predevS§im citovy vztah a pfi jeho nedostatku v raném véku dochazi
K trvalym nasledkiim v osobnosti ditéte. Pravé rodina utvaii hodnotovy systém jedince
a ma na n¢j vliv po cely zivot. Rodina, kterd vede harmonicky Zivot, se podili v celém
rozsahu na zdravy fyzicky a psychicky vyvoj ditéte. Na druhé strané, pokud rodina
neplni svoji funkci dostatecné, ma tento vliv negativni dopad na utvafeni osobnosti

jedince.®®

Prvnim teoretikem rodinného Zivota byl Jan Amos Komensky. Jeho dilo
»Informatorium Skoly matefské” se zabyva rodinnou vychovou ptedSkolniho véku

, 9 , , . w e v v 44
a svym nad¢asovym vyznamem ma nam co fici i v dnes$ni dobé.

* DVORACEK, J. Zdklady pedagogiky. 1. vyd. Vysoka $kola ekonomicka v Praze, Nakladatelstvi
Oeconomica, Praha 2014, s. 202. ISBN 978-80-245-2014-8
*® DVORACEK, J. Zdklady pedagogiky. 1. vyd. Vysoka $kola ekonomicka v Praze, Nakladatelstvi
Oeconomica, Praha 2014, s. 202. ISBN 978-80-245-2014-8
*“ DVORACEK, J. Zdklady pedagogiky. 1. vyd. Vysoké $kola ekonomicka v Praze, Nakladatelstvi
Oeconomica, Praha 2014, s. 202. ISBN 978-80-245-2014-8
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6.2 Cile a proces rodinné vychovy

SouCasnd rodina by se méla svymi vychovnymi metodami podilet na utvafeni
individualnich kvalit jedince, a to nejdiive sama, a posléze za pomoci ostatnich
vychovnych instituci. Jde o to, aby jedinec mohl zit plnohodnotny Zzivot, mohl
samostatné zastavat zakladni socialni role jak obCana, pracovnika tak i rodi¢e a zaroven
se podilel na rozvoji védy, techniky, kultury a uméni. Podle doc. Malacha muzeme fici,
ze rodina by se meéla podilet na plnéni tfi zdkladnich vychovnych funkci —

individualizacni, socializacni a multikulturaéni.*

Cile rodinné vychovy mohou byt plnény ve vSech slozkach vychovy. V ramci rozumové
vychovy si déti utvateji nazor na svét podle filozofické orientace rodiny. Tato duchovni
orientace se muze shodovat s védeckymi poznatky nebo naopak zna¢né odlisovat, a to
muze nasledné¢ ve skole negativné ovlivnit osvojovani stanoveného uciva. Rodina

v £ r rox ro1: I s 1 46
ovliviiyje taktéz slovni zasobu ditéte, schopnost vedeni dialogu, vyjadieni nazoru.

V oblasti mravni vychovy je vliv rodiny velmi dulezity, protoZze mravni normy
se utvareji jiz vraném véku ditéte. Tolerance, ucta k rodicim, ke star§Sim lidem,
k ostatnim détem patii mezi mravni navyky, které jsou Zadouci v osobnostni vybavé

jedince.*’

V estetické vychove jde spiSe o vniméani krdsna, uméni ¢i hudby. Soucasnd rodina
se spiSe podili na vytvareni finan¢nich prostedki, jak zabezpecit vychovu pro své dité
ve specializaénich institucich jako napf. ZUS. Tedy nejednd se o piimou vychovu
v rodiné. Dale si dité¢ v rodiné osvojuje navyky spravné Zivotospravy, osobni hygieny,

stravovaci navyky a zéklady pohybové aktivity.48

* MALACH, J. Teorie metodiky vychovy. 1. vyd. UJAK Praha s.r.o., Praha 2007, s. 89-90. ISBN 978-80-
86723-29-7.

*® Tamtéz.

T Tamtéz.

*® MALACH, J. Teorie metodiky vychovy. 1. vyd. UJAK Praha s.r.0., Praha 2007, s. 89-90. ISBN 978-80-
86723-29-7.
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K naplnéni vychovnych funkci vroding, je tfeba prosttedkl, za které miZeme
povazovat rodinn¢ prostiedi. Rodinné prostfedi by mélo mit vnitini stabilitu, pfirozenou
strukturu, kulturni atmosféru. Mezi dilezit¢ znaky vychovného prostfedi patii autorita
rodic¢t, stanoveni vychovnych cill, rodi¢e vénuji sviij cas financéni prostredky
na vychovu ditéte, rodina ma urcitd pravidla, podle kterych se uplatiuji prava
a povinnosti ¢lend rodiny. Dale rodina vede déti k odpovédnosti, fesi se konflikty
vyjednavanim  nikoliv  nasilim. Rodi¢e umoziuji  ditéti  spolurozhodovat
0 volnocasovych aktivitach a zaroven rozhodovat o svém budoucim povolani. V rodiné
se vyuzivaji vychovné metody jako napt. metoda vysvétlovani a presvédcovani, metoda

cviceni a navykdani, metoda ptikladu, metoda hodnoceni pribéhu vychovy a metoda

vvvvvv

nazoru se pfiklénim.49

V rodiné s ditétem se specifickou poruchou chovani je péce rodiny jest¢ dulezitéjsi. Deti
S touto poruchou maji atypické chovani ve srovnani se svymi vrstevniky, reaguji
pon¢kud jinak, podrazdéné a to mize v rodi¢ich vyvolavat negativni reakce. Je naruSena
potteba fadu a smysluplnosti a to neodpovida pifedstavam rodici. VétSinou
Jim nerozumi a nevédi, jak se maji ke svému ditéti chovat a domnivaji se, ze jejich usili
ve vychové je nesmysluplné. Také reakce okoli na chovani ditéte ma vliv na rodice,
ktefi se mohou citit ménécenni. Rodice si neumi ptedstavit, jaka bude budoucnost jeho
ditéte a jak se v zivoté prosadi. Dité se specifickou poruchou chovani muze trpét
nespravnym vedenim a miiZe proZivat vnitini tenzi az stres. Casto byva obvinén
Z ptecinu, kterého se nedopustil a pfedev§im ho nemohl sam ovlivnit. Proto je velice
dualezité, aby okoli velice citlivé reagovalo na nepiedvidatelné chovani téchto jedinct
a snazilo se je co nejSetrngji zaclenit do bézného kolektivu. Nezastupitelnou roli zde
sehrava pedagog, ktery by mél znat situaci ditéte, jeho projevy chovani a nasledné
konzultovat s rodi¢i a seznamit je se vSemi moznostmi a metodami pii vychové déti

se specifickou poruchou chovani. Pfi pfistupu k t€émto détem by se mélo dbat na to,

* MALACH, J. Teorie metodiky vychovy. 1. vyd. UJAK Praha s.r.0., Praha 2007, s. 92-94. ISBN 978-80-
86723-29-7
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aby nedoslo k vy¢lenéni z vrstevnické skupiny a k rezignaci pifi vychové ze strany

v o 50
rodicu.

* MICHALOVA, Z. ADD/ADHD V kontextu poruch chovani. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita
v Liberci, 2011. s. 23-27. ISBN 978-80-7372-733-8.
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PRAKTICKA CAST

7 VYMEZENI VYZKUMNYCH CiLU

Prakticka cast této bakalafské prace je zaméfena na stanoveni profilu zéka na prvnim
stupni zakladni Skola s nejCastéjSimi projevy chovani, které jsou typické

pro diagnostikovany syndrom ADHD.

Hlavnim cilem této bakalaiské prace je:

e Poukédzat na vyskyt riznych poruch chovani u zakti na prvnim stupni
zékladnich Skol. Sledovat do jaké miry ovlivituje vyskyt téchto negativnich
jevu systém rodinné vychovy.

Diléi cile:
e Sledovat vybrany vzorek problematickych 74kt s diagnostikovanym

syndromem ADHD.

e Zjistit, jaké faktory negativné ovliviiuji chovani zéka.
Pro ptedkladanou praci byl vyuzit smiSeny design vyzkumu, ktery se opird
jak o kvantitativni tak kvalitativni techniky vyzkumu.
Hlavni:

e Jaké jsou nejcastéjS$i poruchy chovani u zakii na prvnim stupni zakladnich
Skol?
e Jaky vliv ma na vyskyt riznych poruch chovani zakt rodinné vychova?
Diléi:
e Jaka jsou specifika chovani zaki s diagnostikovanym syndromem ADHD?

o Jakym zplGsobem se chova zak beéhem urcité cCinnosti, v které

nevynika?
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o Jak se zak chova béhem vyucovaci hodiny a jakym zplsobem
odpovida vyucujicimu?
o Jaké jsou typické rysy chovani zdka v interakci k ostatnim
spoluzaktim?
e Jak cCasto se setkdvame s vyskytem vychovnych problémt na zékladé

diagnostikovaného syndromu ADHD?

7.1 Stanoveni prizkumnych hypotéz

Ze stanovenych prizkumnych otazek, které byly specifikovany jako dil¢i a sleduji

vyzkumné cile, byly formulovany nasledujici prizkumné hypotézy:

Hypotéza & 1: Zak s diagnostikovany syndromem ADHD neudrZi pozornost

po urcitou dobu ¢innosti, ve které nevynika.

Hypotéza & 2: Zak s diagnostikovanym syndromem ADHD je béhem vyuovaci
hodiny neklidny, vrti se na Zidli, vstane minimalné 5 x ze svého mista. Zak
s diagnostikovanym syndromem ADHD nerespektuje zakladni pravidla chovani

(na otazky vyucujiciho odpovida pired¢asné bez vyvolani).

Hypotéza ¢. 3: Ve Skolni druZiné se Zaci s diagnostikovanym syndromem ADHD
nezapojuji do spoleénych ¢innosti (napf. hry s ostatnimi spoluzaky) a nejsou

schopni u této volnocasové aktivity udrzet pozornost po urcity ¢asovy usek.

Hypotéza &. 4: Zak s diagnostikovanym syndromem ADHD v interakci k ostatnim

zakum vykazuje urcitou miru agresivity.
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7.2 Vyzkumny vzorek

Pro stanoveni profilu zéka s nejCastéjSimi projevy chovani, které jsou typické

pro diagnostikovany syndrom ADHD byl vybran nasledujici vyzkumny vzorek:

e Zakladni soubor: soubor integrovanych zakli s riznymi poruchami chovani
na prvnim stupni ZS.
e Vyzkumny soubor: vzorek 5 zdkd (pozorovani — vybér ucelovy)

a pedagogicky sbor skoly (dotaznik — vybér tcelovy).

Vyzkum byl proveden na Zakladni $kole Budiméfice, okres Nymburk ve Stfedoceském
kraji. Zakladni Skolu Budiméfice navstévuje celkem 45 zakt, ztoho 5 zakti ma
diagnostikovanou poruchu chovani syndromu ADHD pedagogicko-psychologickou
poradnou. Pro vyzkum byli vybrani praveé tito zaci (5) s diagnostikovanym syndromem

ADHD.

Zakladni skola Budimétice, okres Nymburk je malotiidni Skola prvniho az patého
ro¢niku, které jsou rozdéleny do tii tfid. Na Skole vyucuji tfi pedagogové véetné
feditelky Skoly a jedna vychovatelka Skolni druziny. Vyzkum byl proveden zamérné
na této skole, na které sama uc¢im nékolik let, a tudiz Zaky zahrnuté do vyzkumu velmi

dobfe znam.

Prizkumné hypotézy byly stanoveny na zéklad€ kazuistik vybraného vzorku Zzaki.
Do vzorku byli vybrani dva Zaci z 5. ro¢niku, dva Zaci ze 4. ro¢niku a jeden Zak

Z 2. ro¢niku:

e Daniel (5. roénik, 12 let), diagnéza: leh¢i projevy syndromu ADHD,
psychomotoricky neklid, tikové projevy

e Matous (5. rocnik, 12 let), diagnoza: poruchy pozornosti a aktivity
syndromu ADHD, separa¢ni tzkostnd porucha, specifické poruchy uceni

dyskalkulie
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e Petr (4. ro¢nik, 12 let), diagnéza: poruchy pozornosti a aktivity syndromu
ADHD

e Aneta (4. rocnik, 11 let), diagnéza: poruchy pozornosti a aktivity syndromu

ADHD, ustupujici vyvojova dysfazie, specifické poruchy uceni dyskalkulie

e Matéj (2. ro¢nik, 8 let), diagndza: poruchy pozornosti a aktivity syndromu

ADHD

7.3 Vyzkumna metodika

Jak jiz bylo uvedeno vySe, pro stanoveni profilu Zika s nejcastéjSimi poruchami
chovani, které jsou typické pro diagnostikovany syndrom ADHD, bude vyuzito
vlastniho pozorovani a dotaznikového Setfeni. Pro dotaznikové Setfeni byl sestaven
dotaznik, ktery obsahoval celkem 10 otazek, a vztahuji se knami stanovenym
prizkumnym hypotézam. K prvni hypotéze se poji vyzkumné otazky €. 1.1, 1.2, 1.3,
ke druhé hypotéze vyzkumné otazky €. 2.1, 2.2, 2.3, ke tfeti hypotéze vyzkumné otazky
3.1, 3.2 a k posledni ¢tvrté hypotéze vyzkumné otazky ¢. 4.1, 4.2. Ukazka dotazniku je
uvedena v piiloze ¢. 1. Dotaznik byl rozdan pedagogickému sboru na Zakladni Skole
Budiméfice, okres Nymburk. Ve vyhodnoceni dotaznikového Setfeni jsou odpovédi
pedagogického sboru uvedeny pod respondentem 1 — feditelka Skoly, respondentem 2 —
ucitelka a respondentem 3 — vychovatelka. Vlastni pozorovani se soustfedi na vybrany
vzorek zaku (5), ktefi maji diagnostikovanou specifickou vyvojovou poruchu chovani
a soucasné 1 vychovné problémy ve skolnim prostfedi. Dotaznikové Setieni je zaméfeno
na vyskyt mnozstvi a frekvenci negativnich jevi, které vyplyvaji ze specifické poruchy
chovani. Vlastni pozorovani 1 dotaznikové Setfeni je podloZzeno vyzkumnymi otazkami,

kterymi se budeme snazit vyvratit ¢i potvrdit ndmi stanovené hypotézy.
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7.4 Vlastni vyzkum

7.4.1 Popis pripadové studie Zaka véetné vyhodnoceni dotaznikového Setieni,

Petr

Petr: 4. rocnik, 12 let, diagnoza: poruchy pozornosti a aktivity syndromu ADHD

Petr ptestoupil do malotfidni Skoly v pribéhu prvni tfidy z bézné zdkladni Skoly
v okresnim mésté. Na této Skole mél Petr velké problémy se soustfedénim, ucitelku
neposlouchal, neustidle vyruSoval pfi vyuce a nestacil tempu uciva v prvni tfidé.
Ucitelka zdka neustdle napominala, volala rodi¢im a Petr se pfestal t€Sit do Skoly.
Po n¢kolikerych konzultacich s ucitelkou a specialnim pedagogem se rodice rozhodli
Petra pfefadit do prvni tfidy malotfidni Skoly v sousedni obci okresniho mésta.

Soucasné zak absolvoval vysetfeni v pedagogicko-psychologické poradné.

Z davodu zavaznych vyukovych obtizi hned po zahijeni Skolni dochéazky bylo
provedeno orientacni psychologické vySetfenim se zdvérem intelektudlni vykonnost
Vv neverbalni oblasti v pasmu priméru a vyrazné projevy pozornosti typu ADHD. Na
zakladé¢ tohoto vysledku bylo rodi¢im doporuéeno neurologické vysetieni a stimulacni
program HYPO v pedagogicko-psychologické poradné. Rodina toho nevyuzila. Petr
se po prestupu do konce roku aklimatizoval v novém prostfedi, naSel si kamarady
a i pres impulzivni chovani zaclenil do kolektivu. Protoze v ucivu byl i nadale pozadu,
teditelka Skoly doporucila opakovat prvni tfidu. Nyni se zda, Ze to bylo ku prospéchu

Petra.

V soucasné dobé je ve tieti tfidé. Podle vypovédi tfidni ucitelky se Petr zlepsil ve vSech
oblastech vyuky, pfestoze doma se ucit nechce a ptiprava do Skoly je velice naro¢na.
Petr pracuje podle individudlniho vzdé€lavaciho planu, ktery se zda prospésny.
Po dopolednim vyucovani navstévuje ve Skole logopedicka cvi¢eni pod vedenim
specidlniho pedagoga. U Petra stale pretrvavaji potize v psani a ¢teni. Petr ¢te nejiste,

po slovech, s dlouhymi pauzami, nerespektuje konec véty. V pisemném projevu spojuje
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jednotliva slova nebo naopak vynechéva pismena, nerozliSuje mékké a tvrdé slabiky

a nestaci psat podle diktatu. Hyperaktivita se zmirnuje.

74k absolvoval znovu vySetieni v pedagogicko-psychologické poradné. Vysetfeni
dlouhodobé pozornost. Intenzita symptomi ADHD casem slabne. Celkové intelektova
vykonnost aktualné odpovida spodni hranici pasma S$ir§i normy s tim, Ze chlapec
dosahuje vyrazné lepSich vysledkii v praci s ndzornym materidlem nez ve verbalnich
testech. Na zakladé vysledkii z kontrolniho specidlné pedagogického vysetieni je mozné
potvrdit pretrvavajici SPU — dysortografii na zdklad¢ oslabeni percepcné kognitivnich
funkci. Snizenych vysledkii dosahuje Petr predevsim na zaklad¢ stanovené diagnézy —

specifické vyvojové poruchy chovani typu ADHD.

Tabulka 1: Vyhodnoceni dotazniku - Petr

Vyzkumna otiazka Respondent 1 Respondent 2 Respondent 3

C. 1.1 Jak dlouho udrzi zak Méné nez 5 minut 5 az 10 minut Méné nez 5 minut
s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pfi samostatné aktivite, ve

které nevynika?

C. 1.2 Jak dlouho udrzi 7ak 10 az 15 minut 10 az 15 minut 10 az 15 minut
s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pfi samostatné aktivité, ve

které vynika?

C. 1.3 Jakou roli hraje ProdluZi se doba 74k se dokaze déle 74k se na danou praci
v udrZeni pozornosti zaka soustiedéni. soustiedit. dokaze soustredit
s diagnostikovanym deéle.

syndromem ADHD prace pod

dohledem vyucujiciho?
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C. 2.1 Dokaze 74k

Ano, po dobu kratsi

Ano, po dobu kratsi

Ano, po dobu kratsi

s diagnostikovanym syndrom 15 minut. 15 minut. 15 minut.
ADHD sedét béhem

vyucovaci hodiny klidné?

C. 2.2 Kolikrat béhem 1x 3x 3x

vyucovaci hodiny zak
s diagnostikovanym
syndromem ADHD vstane ze

své zidle a projde se po tfide?

C. 2.3 Odpovida 7k

Ano, zak vaci

Ano, zak na

Ano, zak vici uéiteli

s diagnostikovanym vyucujicimu vyucujiciho nijak nejevi zadné znamky
syndromem ADHD ptedcasné nevykazuje zadnou nereaguje. nastvanosti.

na otazku vyucujiciho, aniz reakci.

by byl vyvolan? Jaka je jeho

reakce na vyucujiciho, ze

nebyl vyvolan?

C. 3.1 Zapojuiji se Zaci Ano, ano. Ano, ano. Ano, ano.

s diagnostikovanym
syndromem ADHD do her

S ostatnimi zaky? Je rozdil
v ¢innosti, kterd zaka zajima

od té, ktera ho nebavi.

C. 3.2 Jak dlouho vydrzi zak
s diagnostikovanym
syndromem u jedné

volnocasové aktivity?

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut.

C. 4.1 Vykazuje 74k

s diagnostikovanym
syndromem ADHD béhem
spolecné aktivity se
spoluzaky znamky agresivity?

Popiste v jaké souvislosti a

Ne.

Ne.

Ne.
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jak casto.
C. 4.2 Jak se projevuje 74k neni agresivni. U zéka se neprojevuje | Zak nejevi znamky
agresivita zaka agresivni chovani agresivity vici jeho
s diagnostikovanym vuci jeho spoluzaktim. spoluzakim.
syndromem ADHD vu¢i jeho
spoluzékim?

Zdroj™

Z vyhodnoceni dotazniku vyplyva, ze zkoumany zak Petr udrzi pozornost pfi jakékoliv
samostatné Skolni aktivité méné nez 5 minut. U aktivit, které Petr ovlada a dafi se
mu V nich, je schopen vydrZet u jednoho ukolu 10 az 15 minut. V pfipadé, ze Petr
pracuje na zadaném ukolu pod dohledem vyucujiciho, prodluzuje se jeho doba
soustfedéni. V ramci vyucovaci hodiny Petr dokaze sedét v lavici klidné po dobu kratsi
nez 15 minut. B&hem vyucovani vSak vstane vice jak dvakrat. Petr na otazku
vyucujicitho odpovidé diive, nez je vyvolan. Z dotaznikového Setieni vSak vyplyva,
ze nevyvolani ucitelem v ném nevzbuzuje Zzadnou reakci. Petr se zapojuje do her
S ostatnimi zdky a u té, kterd ho bavi, vydrzi mnohem déle. Z odpovédi respondentti
vyplyva, Ze tato doba se pohybuje mezi 15 — 30 minutami. Petr nevykazuje Zzadné

znamky agresivity vii¢i svym spoluzakim.

Vlastni pozorovéani potvrzuje vystupy dotaznikového Setfeni. Zkoumany Zzak Petr
neudrzi pozornost u zadan¢ho ukolu déle nez 5 minut. V ptipad€, Ze ukol spada
do oblasti, ve které vynika, doba pozornosti se prodluzuje a to az na trojnasobek Casu.
Po té je tfeba zménit jeho aktivitu, aby ho opét zaujala. Petrova pozornost je mnohem
intenzivnéjsi, kdyz pracuje pod dohledem ucitele. Prace se mu dafi a vydrzi u ni
mnohem déle. Diky své impulzivité Petr pfi vyuCovani nevydrzi sedét déle nez 15
minut. Za¢ne vstavat ze zidle a je tfeba ho zaméstnat ¢innosti jako je rozdani sesith
nebo pomiticek, ¢i smazani tabule. Po té je schopen se opét po kratky cas soustfedit

na dalsi vyukovou ¢innost. To se opakuje béhem hodiny primérné 3 krat. Pfi vyucovani

> Autor préce, 2017 (vlastni Setfeni)
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odpovida na otazky ucitele predcasné nebo odpovidé na jiné téma. V ptipadé, Ze neni
vyvolan a uditel nereaguje na jeho odpovéd’, nevykazuje zadnou reakci. Béhem
volnocasovych aktivit se Petr zapojuje do her s ostatnimi Zaky, ale vydrzi u nich mén¢
nez 30 minut. Také je rozdil u her, které ho bavi, to se doba pozornosti mirné

prodluzuje. Petr nevykazuje Zadné znamky agresivity viici svym spoluzadktm.

7.4.2 Popis pripadové studie Zaka véetné vyhodnoceni dotaznikového Setieni,

Daniel

Daniel: 5. rocnik, 12 let, diagnoza: lehci projevy syndromu ADHD, psychomotoricky
neklid, tikové projevy

Daniel je zdkem ctvrtého ro¢niku na malotiidni Skole. Béhem druhého roku mél
problémy s navazanim kamaradstvi s ostatnimi spoluzaky a zaroven se objevili obtize
ve vyuce a to predevS§im v motivaci. Ve 3. ro¢niku problémy pietrvdvaji a na zakladé
doporuceni teditelky Skoly se rodice rozhodli uskutecnit konzultaci v PPP z divodii

vyukovych, osobnostnich a socidln¢ adaptacnich obtizi.

Bylo provedeno zdkladni psychologické vysetfeni se zdvérem aktudlni intelektova
vykonnost v pasmu mirného nadpriméru a mirné oslabend oblast koncentrace
pozornosti. Sou€asné specialné pedagogicka diagnostika prokéazala specifické vyvojové
poruchy uceni dysgrafii, tikovou poruchu a niz$i odolnost vici zatézi. Z vySetieni
vyplyva, ze lateralita je vyhrandna prava, chlapec pise pravou rukou. Uchop ma
nespravny, plnou $petkou s malou schopnosti pohybu zapésti. Pismena jsou protazena
nerovnomérna ve svislé poloze. Diktat piSe zcela bez chyb, text je neupraveny, Casto
¢mara a gumuje. Text ¢te plynné a rychle, avSak bez porozuméni. Vzhledem k poruse

pozornosti a tikovym projeviim bylo doporuceno neurologické vysetieni.

Neurologické vySetfeni prokazalo leh¢i projevy ADHD, nedokonalou pozornost,

psychomotoricky neklid a tikové projevy. Chlapci byly doporuceny dopliky stravy,
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po kterych se tikové projevy a bolesti hlavy zmirnily. Ve Skole zacal pracovat podle
individualniho vzdélavaciho planu a rodice jsou v ¢astém kontaktu se Skolou. Daniel je
velice citlivy chlapec a velice téZzce snaSi nevhodné chovani ze strany spoluzaku
(strkani, brani véci, atd.). Jeho reakce vuc¢i spoluzdkim jsou impulzivni, strkani jim
oplaci, ma s nimi stale rozdilné nazory. Situace ve Skole se zlepsila, kdyz do skoly

nastoupil novy zék, se kterym se Daniel skamaradil. Zacal se t&Sit do Skoly a zlepsil se

i V prospéchu.

Tabulka 2: Vyhodnoceni dotazniku - Daniel

Vyzkumna otazka

Respondent 1

Respondent 2

Respondent 3

C. 1.1 Jak dlouho udrzi zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pti samostatné aktivite, ve

které nevynika?

5 az 10 minut

5 az 10 minut

10 az 15 minut

C. 1.2 Jak dlouho udrzi zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pfi samostatné aktivité, ve

které vynika?

10 az 15 minut

10 az 15 minut

10 az 15 minut

C. 1.3 Jakou roli hraje

Vv udrZeni pozornosti zaka

s diagnostikovanym
syndromem ADHD prace pod

dohledem vyuéujiciho?

Doba pozornosti se

prodluzuje.

Zak se dokaze
soustiedit po delsi

casovy usek.

Zak pod dohledem
vyucujiciho udrzi

pozornost déle.

C. 2.1 Dokéaze zak
s diagnostikovanym syndrom
ADHD sedét beéhem

vyucovaci hodiny klidné&?

Ano, po dobu kratsi
15 minut.

Ano, po dobu kratsi
30 minut.

Ano, po dobu kratsi
15 minut.
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C. 2.2 kolikrat béhem
vyucovaci hodiny zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD vstane ze

své zidle a projde se po tfide?

3x

1x

3x

C. 2.3 Odpovida 7k

s diagnostikovanym
syndromem ADHD piedcasné
na otazku vyucujiciho, aniz
by byl vyvolan? Jaka je jeho
reakce na vyucujiciho, ze

nebyl vyvolan?

Ano, zak ptehlizi

napomenuti.

Ano, zak nereaguje na

vyucujiciho.

Ano, je bez reakce.

C. 3.1 Zapojuji se Zaci

s diagnostikovanym
syndromem ADHD do her

s ostatnimi zaky? Je rozdil

v ¢innosti, kterd Zaka zajima

od té, ktera ho nebavi.

Ano, ano.

Ano, ano.

Ano, ano.

C. 3.2 Jak dlouho vydrzi zak
s diagnostikovanym
syndromem u jedné

volnoc¢asové aktivity?

Ano, po dobu kratsi

nez 15 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 15 minut.

C. 4.1 Vykazuje 74k Ano. Ano. Ano.

s diagnostikovanym

syndromem ADHD béhem Pfi rozdilnych Konflikty se Reaguje impulzivné,
spoledné akivity se nazorech jedna spoluzaky tesi bez rozmysleni.
spoluzsky znémky agresivity? impulzivng. strkanim. Spoluzak mu omylem
Popiste v jaké souvislosti a shodi véci, reaguje
jak gasto. stréenim ¢i kopnutim.
C. 4.2 Jak se projevuje Stalé konflikty se Neshoda se Bezmyslenkové
agresivita zaka spoluzaky spoluzéky, neustalé jednani, bez

s diagnostikovanym

postrkavani

rozmyslu.
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syndromem ADHD vu¢i jeho

spoluzakim?

Zdroj*

Z vyhodnoceného dotazniku vyplyva, ze Daniel udrzi pozornost pii samostatné aktivité
maximaln¢ 10 minut. Pfi aktivité¢ ve které vynika, se tato doba prodlouzi na 15 minut.
Danielova doba pozornosti se prodluzuje v pfipadé, ze pracuje pod dohledem
vyucujiciho. Béhem vyucovaci hodiny Daniel nedokéze sedét v klidu déle nez 15 minut
a nasledné ze zidle vstane minimalné 3 krat. Béhem vyuky odpovida na otazku ucitele,
aniz by byl tdzén. VSichni respondenti se shoduji, ze Daniel napomenuti na nevhodné
chovani pii nevyvolani ptehlizi. Do her s ostatnimi spoluzaky se zapojuje a je rozdil
jeho aktivity pfi ¢innostech, které ho bavi, od téch, které ho nebavi. Z dotaznikového
Setfeni je patrné, Ze u volnocasovych aktivit nevydrzi déle nez 15 minut. Pro svoje
rozdilné ndzory a impulzivitu Daniel vykazuje znaéné znamky agresivity vuci

spoluzékim. Dochazi ke stalym konfliktiim mezi nim a spoluzaky.

Vlastni pozorovani se shoduje s vystupy dotaznikového Setfeni. Doba pozornosti
Daniela u samostatné aktivity, ve které¢ nevynikd, je pfiblizné¢ 10 minut. U ¢innosti,
ve které vynika a zajima ho, se tato doba zdvojnasobi. V pfipadég, Ze se ucitel vénuje
pouze Danielovi, jeho pozornost se prodluzuje a jeho vykony jsou vyrazné lepsi. Diky
snizené koncentraci pozornosti Daniel nevydrzi sedét v lavici déle nez 15 minut. Poté je

treba Zdka zaméstnat jinou ¢innosti, aby se po chvili mohl vratit k zapo€até praci.

Vzhledem k jeho technické orientaci, je mozné ucivo procvi¢ovat ve vyukovych
programech na pocitai. B€hem vyu€ovaci hodiny Daniel vstane minimalné 3 krat
ze zidle. Rad pomaha uciteli s rozdavanim seSitll, a pak se vraci na své misto. Behem
vyuky odpovidd na ucitelovy otazky, aniz by byl vyvolan, ale napomenuti klidné
prehlizi. PfestoZze ma Daniel problémy s navdzanim kamaradstvi se spoluzaky,

do spole¢nych her se zapojuje. Opét je rozdil v té Cinnosti, ktera ho bavi a ktera nebavi.

%2 Autor préce, 2017 (vlastni Setfeni)
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To se odrazi i vjeho kolisavé pozornosti. Doba pozornosti u volnocasovych aktivit

nepiekro¢i 15minut.

Daniel projevuje znac¢nou miru agresivity. Ma neustalé konflikty se svymi spoluzaky.
Pro své rozdilné nédzory a impulzivitu, reaguje v nékterych situacich neadekvatnég,
undhlené. Do svych spoluzaka strka, hrubé je napadd a nékdy i kope. Vsechny tyto

projevy jsou na hranici inosnosti a Daniel je schopen se svym spoluzdkiim omluvit.

7.4.3 Popis pripadové studie Zaka véetné vyhodnoceni dotaznikového Setieni,

Matou$

Matous: 5. rocnik, 12 let, diagnoza: poruchy pozornosti a aktivity syndromu ADHD,

separacni uzkostna porucha, specifické poruchy uceni dyskalkulie

Matous je nyni zakem patého ro¢niku zékladni Skoly. Pfed nastupem do prvni tfidy mu
na zadost rodici bylo provedeno zékladni vySetfeni Skolni zralosti se zavérem
pomalejSiho nerovnomérného zrani CNS s mensi koncentraci pozornosti, nezralou
grafomotorikou, niz$i pracovni a socidlni zralosti, potlaCovanim emocionality a mensi
odolnosti vii€i zvySené zaté€zi a stresu. Na zdklad€ vysSetfeni byl doporucen odklad
Skolni dochazky, ktery byl nasledné realizovan. Po roce byl Matou§ shledan Skolsky
zraly a nastoupil do prvni t¥idy. Obtize s koncentraci pozornosti pretrvavaly. Zak
nevydrZel sedét v klidu na svém misté, sedél neklidn€¢ a béhem hodiny vstaval
a prochazel se po tfidé. Matou§ mél neustalou potfebu sdélovat svoje pocity nahlas, aniz
by byl vyvolan. Na doporuCeni pedagoga a pedagogicko-psychologické poradny
a se souhlasem rodi¢l byl vySetfen na détské psychiatrii. Zavé€rem vySetfeni byla
diagnostika poruchy pozornosti a aktivity syndromu ADHD, separacni Uzkostna
porucha a specifické poruchy uceni — dyskalkulie. Byla nasazena medikace pro poruchu
pozornosti a pro uzkostnou poruchu. V kontrolni péci psychiatra je doposud.

Po nasazeni medikace se stav Matouse zlepsil.
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V soucasné dob¢ vSak nadale pretrvavaji obtize v oblasti koncentrace pozornosti

(vypadky soustfedéni a vnimani) a impulzivity (skace do feci, ma potfebu okamzité

zpétné vazby). Co se tyce Skolnich dovednosti, Vv oblasti pocitani stile nema

zautomatizované zakladni operace. V ¢teni nema Matous zadné obtize, Cte plynné.

V psani ma mirné obtize a hlife stiha tempo.

Tabulka 3: Vyhodnoceni dotazniku - Matous

Vyzkumna otazka

Respondent 1

Respondent 2

Respondent 3

C. 1.1 Jak dlouho udrzi zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pii samostatné aktivite, ve

které nevynika?

5 az 10 minut

5 az 10 minut

Méné nez 5 minut

€. 1.2 Jak dlouho udri zdk

s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pfi samostatné aktivité, ve

které vynika?

10 az 15 minut

10 az 15 minut

5 az 10 minut

C. 1.3 Jakou roli hraje

Vv udrZeni pozornosti zaka

s diagnostikovanym
syndromem ADHD prace pod

dohledem vyuéujiciho?

Doba prace se

prodlouzi

Doba soustifedéni

zaka se prodlouzi.

Na danou praci se
dokaze soustredit

déle.

C. 2.1 Dokaze zak
s diagnostikovanym syndrom
ADHD sedét beéhem

vyucovaci hodiny klidné?

Ano, po dobu kratsi

15 minut.

Ano, po dobu kratsi

15 minut.

Ano, po dobu kratsi

15 minut.
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C. 2.2 kolikrat béhem
vyucovaci hodiny zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD vstane ze

své zidle a projde se po tfide?

1x

1x

1x

C. 2.3 Odpovida 7k

s diagnostikovanym
syndromem ADHD piedcasné
na otazku vyucujiciho, aniz
by byl vyvolan? Jaka je jeho
reakce na vyucujiciho, ze

nebyl vyvolan?

Ano, 7zak na sebe

upoutava pozornost.

Ano, zék se dozaduje

reakce ucitele.

Ano, zak chce, aby
ucitel zareagoval na

jeho poznamky.

C. 3.1 Zapojuji se Zaci

s diagnostikovanym
syndromem ADHD do her

s ostatnimi zaky? Je rozdil

v ¢innosti, kterd Zaka zajima

od té, ktera ho nebavi.

Ano, ano.

Ano, ano.

Ano, ano.

C. 3.2 Jak dlouho vydrzi zak

s diagnostikovanym

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut u

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut -

syndromem u jedné vytvarné ¢innosti kresleni
volnoc¢asové aktivity?
C. 4.1 Vykazuje 74k Neékdy ano. Pri Ano, obcas. VétSinou Obcas reaguje

s diagnostikovanym
syndromem ADHD b&éhem
spole¢né aktivity se
spoluzaky znamky agresivity?
Popiste v jaké souvislosti a

jak casto.

volnocasové aktivité.

v dob¢ odpoledni

druziny.

impulzivné az
agresivné. Vétsinou
pfi volnocasovych

aktivitach.

C. 4.2 Jak se projevuje
agresivita zaka

s diagnostikovanym

Nevhodné reaguje na
chovani druhych, je

precitlivély.

Reaguje impulzivné
na chovani svych

spoluzak.

Velmi zbrkle reaguje
na ostatni spoluzaky,

odstr¢i je, vezme véci.
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syndromem ADHD vu¢i jeho

spoluzakim?

Zdroj*

Z dotaznikového Setfeni vyplyva, Ze Matous udrzi pozornost pii samostatné aktivité,
ve které nevynikd 5 az 10 minut. Pfi aktivité, ve které vynika, se tato doba prodlouZzi
na 10 az 15 minut. Doba pozornosti ptfi dané aktivité¢ se prodluzuje pod dohledem
vyucujiciho. Béhem vyucovaci hodiny vydrzi sedét v klidu po dobu krats$i 15 minut
a béhem této hodiny vstane jednou ze Zidle a projde se po tfidé. Na vyucujiciho Matous
mluvi, aniz by byl vyvoldn a pak na sebe upoutavd pozornost, aby si ho vyucujici
vS§imal. S ostatnimi zaky se zapojuje do hry a je rozdil vjeho aktivité pifi hte,
ktera ho bavi a ktera ho nezajima. U volnocasovych aktivit jeho pozornost vydrzi
0 trochu déle a to do 30 minut. Matous byva pfi spole¢nych aktivitdch se spoluzaky

mirné agresivni, vétSinou reaguje nevhodné na chovani druhych.

Vlastni pozorovani dochazi k obdobnému zévéru, jako dotaznikové Setfeni. Matous
na zaklad¢ diagnostikované poruchy pozornosti a aktivity syndromu ADHD neudrzi
pozornost pii aktivité, ve které nevynika déle nez deset minut, spiSe ménég. Pfi ¢innosti,
ve které je uspéSny vydrzi zhruba patnact minut. Doba pozornosti pii praci
se prodluzuje v pripad€, ze vyucujici se vénuje pouze MatousSovi. Matousuv neklid
se projevi béhem hodiny tim, Ze vydrzi sedét v klidu na zidli do patnacti minut
a minimalné 1x vstane ze zidle a projde se po tfidé. Na otazky vyucujiciho odpovida
spontann¢, bez vyvolani. V pfipadé¢ nereagovani uclitele, zacne na sebe upoutavat

pozornost.

Matou$ ma ve Skole dva kamarady, ale do spoleénych her s ostatnimi spoluzaky
se ochotné zapojuje. Mira nadSeni pro hru je ovlivnéna Matousovym zajmem. U téchto
volnocasovych aktivit vydrzi po dobu kratsi 30 minut. Béhem spole¢nych aktivit se

u MatouSe projevuje mirnd agresivita a to tim, ze jeho reakce jsou neadekvatni

%% Autor préce, 2017 (vlastni Setfeni)
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(odstrkovani, kopani) viici chovani svych spoluzakt. Matous je piecitlively a tak ho

rizné projevy spoluzakt dokazou snadno roz¢ilit.

7.4.4 Popis pripadové studie Zaka vcetné vyhodnoceni dotaznikového Seti‘eni,

Aneta

Aneta: 4. rocnik, 11 let, diagnoza: poruchy pozornosti a aktivity syndromu ADHD,

ustupujici vyvojova dysfazie, specifické poruchy uceni dyskalkulie

Aneta navs$tévuje ctvrty rocnik zdkladni Skoly. Jiz pfed nastupem do prvni tfidy
absolvovala na zadost matky vySetieni v pedagogicko-psychologické poradné. Zakladni
psychologické vySetfeni ukazalo intelektovou vykonnost v pasmu spodni hranice
praméru, vyrazné projevy poruchy pozornosti typu ADHD a nékteré projevy poruch
autistického spektra. Nasledovala vySetfeni u neurologa a logopeda. Tato vysSetieni
potvrdila poruchu pozornosti a aktivity syndromu ADHD a vyvojovou dysfazii. Porucha

autistického spektra nebyla prokazana.

Vysetieni Skolni pfipravenosti ukdzala nerovnomérny kognitivni vyvoj, dil¢i nezralost
Vv oblasti komunikace, motorickych funkci a pozornosti. Aneta nastoupila do skoly
s ro¢nim odkladem Skolni dochazky. Po ro€nich kontrolnich vySetfenich nadale trvaji
vyrazné projevy poruchy pozornosti a aktivity syndromu ADHD a specifické poruchy
uceni — dyskalkulie. Vyvojova dysfazie jiZ s ustupujicimi projevy. Aneta je Zakyné
s pomalejSim psychomotorickym tempem, je uzkostnéj$i a méné odolnd vici
psychickému stresu. Sama mé tendenci udélat praci co nejdiive a byt co nejlepsi.
Do skoly se t¢8i, je tam spokojend. Kamarddky nemd, rada pomdhd pani ucitelce
aneustale se dozaduje néjaké aktivity. Pfestavky travi rovndnim ucebnich pomiicek
asesiti ve tfidé. Velice rada ¢te a cte velice dobfe. Rada vystupuje na Skolnich

vystoupenich, na ktera se svédomité ptipravuje.
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Tabulka 4: Vyhodnoceni dotazniku - Aneta

Vyzkumni otazka

Respondent 1

Respondent 2

Respondent 3

C. 1.1 Jak dlouho udri zdk

s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pii samostatné aktivite, ve

které nevynika?

10 az 15 minut

10 az 15 minut

10 az 15 minut

C. 1.2 Jak dlouho udrzi zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pfi samostatné aktivité, ve

které vynika?

10 az 15 minut i vice

10 az 15 minut

10 az 15 minut

C. 1.3 Jakou roli hraje

Vv udrzeni pozornosti zaka

s diagnostikovanym
syndromem ADHD prace pod

dohledem vyucujiciho?

Pod dohledem dokéaze

spolupracovat dlouho

Zakyné se dokaze
soustfedit mnohem

déle.

Na danou praci se
dokaze soustiedit

delsi ¢asovy usek.

C. 2.1 Dokaze 73k

Ano, po dobu kratsi

Ano, po dobu kratsi

Ano, po dobu kratsi

s diagnostikovanym syndrom 15 minut. 15 minut. 15 minut.
ADHD sedét béhem

vyucovaci hodiny klidné?

C. 2.2 kolikrat béhem 1x 3x 1x

vyucovaci hodiny zak
s diagnostikovanym
syndromem ADHD vstane ze

své zidle a projde se po tfide?

C. 2.3 Odpovida zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD ptedcasné
na otazku vyucujiciho, aniz

by byl vyvolan? Jaka je jeho

Ano, zakyné prestava

spolupracovat.

Ano, zakyné se
dozaduje pozornosti

vyucujiciho tim, ze

pfestava davat pozor.

Ano, zakyné poté

pfestava odpovidat.
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reakce na vyucujiciho, ze

nebyl vyvolan?

C. 3.1 Zapojuji se Zaci

s diagnostikovanym
syndromem ADHD do her

S ostatnimi zaky? Je rozdil
v ¢innosti, kterd zaka zajima

od té, ktera ho nebavi.

S obtizemi, ano.

Velice té€Zko, ano.

Nechce se zapojit,
ano.

C. 3.2 Jak dlouho vydrzi zak
s diagnostikovanym
syndromem u jedné

volnocasové aktivity?

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 30 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 15 minut.

C. 4.1 Vykazuje 74k

s diagnostikovanym
syndromem ADHD béhem
spole¢né aktivity se
spoluzaky znamky agresivity?
Popiste v jaké souvislosti a

jak Casto.

Ne.

Ne.

Ne.

C. 4.2 Jak se projevuje

Zakyné neni

Neprojevuje agresivni

U zakyné se

agresivita zaka agresivni. chovani viici jeho neprojevuji znamky
s diagnostikovanym spoluzakdm. agresivity.
syndromem ADHD vu¢i jeho
spoluzakim?

Zdroj>*

Po vyhodnoceni

dotaznikového Setfeni je patrné,

7e Aneta udrzi

pozornost

pii samostatné aktivité, ve které vynika 10 az 15 minut a stejnou cCasovou dobu

pfi aktivit¢ ve které nevynikd. Aneta vydrzi pod dohleden vyucujiciho pracovat
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pomérné dlouhou dobu. Béhem hodiny nevydrzi klidné sedét déle nez 15 minut
apo tfidé se projde alesponn jedenkrat. Na otdzky uclitele odpovida bez vyvolani
a Vv pripadé, ze si ji ucitel nev§ima, prestava spolupracovat. Aneta se do spole¢nych her
zapojuje velice obtizné¢, ale je rozdil, kdyz se jedna o aktivitu, ktera ji bavi od té, ktera ji
nebavi. Doba pozornosti pfi téchto volnocasovych aktivitach je kratSi 15 minut. Aneta

neni agresivni a zndmky agresivity vii¢i svym spoluzdkiim nevykazuje.

Vlastni pozorovani ukazuje na shodu s dotaznikovym Setfenim. Aneta je zékyné
zakladni Skoly s diagnostikovanou poruchou pozornosti a aktivity syndromu ADHD.
Ve Skole mé problémy s udrzenim pozornosti pii samostatné aktivit€¢ béhem vyucovani.
Jeji pozornost vydrzi asi deset az patndct minut. Tato doba je stejna pro aktivitu,
ve které vynikd i1 ve které nevynika. Doba pozornosti se vyznamné prodluzuje,
kdyz pracuje pod dohledem pedagoga. Aneta béhem hodiny vydrzi sedét klidné v lavici
po dobu kratsi patnacti minut a minimalné jednou vstane ze zidle. V tomto piipadé je
velice dobré Anetu zaméstnat rozdavanim seSitl nebo smazanim tabule. Pak se opét
vraci na své misto a je schopna se soustfedit na zadanou praci. Na otazky vyucujiciho
Aneta odpovida bez vyvoldni. V pfipadé, Ze ji vyucujici nevyvold a nevS§ima si ji,
je uzaviena a piestava spolupracovat. Za¢ina si malovat na papir nebo jen neztc¢astnéné
pozoruje déni ve tfidé. Aneta ma problémy v oblasti komunikacni a socidlni a proto
se velice obtizné zapojuje do her s ostatnimi spoluziky. Je vSak rozdil, zda se jedna
a aktivitu, kterd ji bavi od té, ktera ji nebavi. Doba pozornosti u téchto volnoc¢asovych
aktivit je u Anety kratsi tficeti minut. Aneta neni agresivni, na chovani svych spoluzakt

nereaguje, nev§ima si jich. VEtSinu Casu o prestavkach travi u své ucitelky a pomaha ji.
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7.4.5 Popis pripadové studie Zaka vcetné vyhodnoceni dotaznikového Seti‘eni,

Matéj

Matej: 2. rocnik, 8 let, diagnoza: poruchy pozornosti a aktivity syndromu ADHD

Matéj je zékem druhé tfidy zékladni Skoly. Odklad nebyl navrhovan. Hned od pocatku
prvni tfidy je Matéj pii vyucovani nesoustiedény, nenechd pani ucitelku udit, rusi déti,
neudrzi pozornost. Véci se mu musi fikat 6x az 8x a to jak doma, tak ve Skole. Ma tisice
otazek, ale na otazky uéitelky nechce odpovidat, stivkuje a piestava pracovat. Cteni mu
jde dobie, v matematice nestiha vypocitat ptiklady v ¢asovém limitu. Po dohod¢ s rodici
byl vysetfen v pedagogicko-psychologické poradné pro podezieni na ADHD. Béhem
vySetfeni je Matéj neklidny, pfi anamnestickém rozhovoru s matkou vstupuje
do komunikace a dozaduje se okamzitého splnéni svého piani. U samostatné prace je
snadna dekoncentrace — zahledi se z okna. Béhem vypracovani uloh povida, vse
komentuje a hodnoti. Jeho vyjadfovani je hlasité, rozsah slovni zdsoby a porozuméni
pojmim je primémé. Ve vyslovnosti u Zaka pfetrvava artikulacni neobratnost. Je
snadno vyrusitelny a ukoly se mu musi pfipominat. Chyby v zadanych tkolech jsou
Z nesoustiedénosti. Zavérem vysSetieni: poruchy pfizpisobeni po nastupu do Skoly
u zédka dobfie intelektové vybaveného a ¢astecné poruchy socialnich vztahli. Dale rysy
nespecifikované pervazivni vyvojové poruchy typu Aspergenova syndromu,
V symptomatice znamky poruchy aktivity a pozornosti. Doporuceno vySetieni na détské
psychiatrii. Matka s Matéjem toto vySetfeni absolvovala. Vysetfeni nepotvrdilo
Aspergentv syndrom, naopak se ukazalo, ze Matéj trpi poruchami pozornosti a aktivity
syndromu ADHD. Matéj je nadale v péci pedadagogicko-psychologické poradny

a pedopsychiatra. Je doporucen asistent pedagoga a individualné vzdélavaci plan.
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Tabulka 5: Vyhodnoceni dotazniku - Mat¢;j

Vyzkumni otazka

Respondent 1

Respondent 2

Respondent 3

C. 1.1 Jak dlouho udri zdk

s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pii samostatné aktivite, ve

které nevynika?

Méné nez 5 minut

5 az 10 minut

Méné nez 5 minut

C. 1.2 Jak dlouho udrzi zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD pozornost
pfi samostatné aktivité, ve

které vynika?

10 az 15 minut

10 az 15 minut

10 az 15 minut

C. 1.3 Jakou roli hraje

Vv udrzeni pozornosti zaka

Zak pod dohledem

vyucujiciho dokaze

74k se dokaze

soustiedit mnohem

Na danou praci se zak

dokaze soustredit

s diagnostikovanym pracovat déle déle. delsi ¢asovy usek.
syndromem ADHD prace pod

dohledem vyucujiciho?

C. 2.1 Dokéze 74k Ano, po dobu kratsi Ne, vibec Ano, po dobu kratsi

s diagnostikovanym syndrom
ADHD sedét béhem

vyucovaci hodiny klidné?

15 minut, spise do 5

minut.

15 minut.

C. 2.2 kolikrat béhem
vyucovaci hodiny zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD vstane ze

své zidle a projde se po tfide?

Vice nez 5x

Vice nez 5x

Vice nez 5x

C. 2.3 Odpovida zak

s diagnostikovanym
syndromem ADHD ptedcasné
na otazku vyucujiciho, aniz

by byl vyvolan? Jaka je jeho

Ano, zak prestava

odpovidat, stavkuje.

Ano, zak prestava
davat pozor,

nepracuje.

Ano, 74k poté
pfestava odpovidat a

pracovat.
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reakce na vyucujiciho, ze

nebyl vyvolan?

C. 3.1 Zapojuji se Zaci

s diagnostikovanym
syndromem ADHD do her

S ostatnimi zaky? Je rozdil
v ¢innosti, kterd zaka zajima

od té, ktera ho nebavi.

Ano, ano.

Ano, ano.

Ano, ano.

C. 3.2 Jak dlouho vydrzi zak
s diagnostikovanym
syndromem u jedné

volnocasové aktivity?

Ano, po dobu kratsi

nez 15 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 15 minut.

Ano, po dobu kratsi

nez 15 minut.

C. 4.1 Vykazuje 74k

s diagnostikovanym
syndromem ADHD béhem
spole¢né aktivity se
spoluzaky znamky agresivity?
Popiste v jaké souvislosti a

jak Casto.

Neékdy ano. Pri
volnocasovych

aktivitach.

Ano. Vétsinou pfi
spole¢nych aktivitich

se spoluzaky.

Obcas ano. VétSinou

pfi pobytu v druzing.

C. 4.2 Jak se projevuje
agresivita zaka

s diagnostikovanym
syndromem ADHD vu¢i jeho

spoluzakim?

Kdyz se mu néco

nedafi, kopne do

hracky, vezme ji
spoluzakovi, bouchne

ho.

Reaguje nevhodné na
chovani spoluzak,
kopne, bouchne,

vezme hracku.

Pfi hie chee byt
autorita, kdyz se mu
to nedafi, bouchne
spoluzéka, vezme

hracku...

Zdroj*

Z vysledku dotaznikového Setfeni vyplyva, Zze Matéjova pozornost pii samostatné

aktivité, ve které nevynikd, vydrzi maximaln¢€ 5 minut. Doba se ztrojndsobi pii aktivité,

ve které vynika. Matéjova pozornost se pfi praci pod dohledem vyucujiciho prodluzuje.

> Autor préce, 2017 (vlastni Setfeni)
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Béhem vyucovaci hodiny Matéj vydrzi sedét klidné po dobu kratsi 15 minut a vstane
ze zidle vice nez 5x. Na otdzky vyucujictho odpovidd predcasné€, aniz byl vyvolan.
V piipadé, ze vyucujici nereaguje na jeho odpovédi, zacne stavkovat a prestava
pracovat. Do her s ostatnimi zaky se zapojuje, ale je rozdil v jeho aktivité pfi Cinnosti,
ktera ho bavi od té, ktera ho nebavi. Mat¢j vydrzi u jedné volnocasové aktivity po dobu
krat$i nez 15 minut. Béhem spole¢né aktivity se spoluzdky obcas reaguje agresivné,
ve smyslu, Ze kopne do spoluzdka, bouchne spoluzdka nebo vztekle odhodi hracku,
kdyz neni po jeho. Mat¢j pii spolecnych hrach chce byt autorita, a kdyz se mu to nedafi,

reaguje neadekvatng, hrubé viici svym spoluzakiim.

Vysledky pozorovani se shoduji s vysledky dotaznikového Setieni. Matéj je zak, ktery
velmi kratce udrzi pozornost, s obtizemi dodrzuje pravidla tfidy a chova se impulzivné.
Projevy naruSuji pracovni atmosféru ve tfidé a znemoziiuji praci nejen Matéjovi,
ale i ostatnim détem. Pii samostatné aktivité, ve které nevynika, udrzi pozornost nejdéle
pet minut. Pti aktivité, ve které vynikd, udrzi pozornost deset az patndct minut.
Pod dohledem vyucujiciho a pii spravné motivaci se jeho doba pozornosti prodluzuje.
Béhem vyucovaci hodiny ma problém vydrzet v klidu sedét, dokaze byt v klidu po dobu
kratsi patnacti minut. Ze zidle vstane vice nez pét krat. Na otazky vyucujiciho odpovida,
aniz by byl vyvoladn. Na usmérnéni ucitele reaguje neadekvatné, Casto odmita pracovat
do konce hodiny. Do spolecnych her se spoluzdky se zapojuje a je vice aktivni
pfi ¢innosti, kterd ho bavi, neZ u té, kterd ho nebavi. U jedné volno€asové aktivity
vydrzi po dobu krat§i patnacti minut. Pii spole¢nych hrach chce mit Matéj autoritu
a Vv pripadé, Zze se mu to nedafi, za¢ina reagovat neadekvatné s mirnou agresivitou vici

spoluzakim.
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8 INTERPRETACE K VYSLEDKUM PRUZKUMU

Cilem této prace je stanovit profil zdka s nejCastéjSimi poruchami chovani, které jsou
typické pro diagnostikovany syndrom ADHD. Pro stanoveni profilu Zaka bylo vyuzito
vlastniho pozorovani a dotaznikového Setfeni. Na zéklad¢ vybraného vzorku zaki (5),
které maji diagnostikovanou specifickou vyvojovou poruchu chovani a soucasné trpi
I vychovnymi problémy ve Skolnim prostiedi, jsme se pokusili stanovit profil Zaka

S nejcastéjSimi poruchami chovani typickymi pro diagnostikovany syndrom ADHD.

8.1 Hypotéza ¢. 1

Pro ovéteni prvni hypotézy bylo vyuzito vyzkumnych otdzek — formou dotaznikového
Setfeni a vlastniho pozorovani. Vysledky dotaznikového Setfeni (viz tabulka €. 6) jasné
ukazuji, ze zék s diagnostikovanym syndromem ADHD neudrzi pozornost po urcitou
dobu cinnosti, ve které nevynikd. Maximalni délka pozornosti Zéka je individudlni,
nicméné se primerné pohybuje okolo péti az deseti minut. Doba pozornosti Zaka
se prodluzuje pii Cinnosti, ve které vynikd. Z dotaznikového Setfeni jasné vyplyva,
ze zéci vydrzi pii této aktivité dvojnasobek Casu, a to 10 aZ 15 minut. Vyznamnou roli
pfi udrzeni pozornosti Zdka s diagnostikovanym syndromem ADHD hraje prace
pod dohledem vyucujiciho. Zak je schopen se soustiedit na danou ¢innost mnohem delsi

dobu a vykazuje lepsi vysledky.

Vlastni pozorovani potvrdilo vysledky dotaznikového Setieni.
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Tabulka 6: Hypotéza ¢. 1

Hypotéza ¢. 1 Vyzkumna otazka ¢. Vyzkumna otazka ¢. Vyzkumna otazka €.
1.1 (doba udrzZeni 1.2 (doba udrZeni 1.3 (role vyucujiciho
pozornosti, pri které pozornosti, pri které | priudrZeni pozornosti
Zak nevynikd) Zak vynik4) Zaka)

Petr Méné nez 5 minut. 10 az 15 minut. Pozitivni, prodlouzi se
doba soustiedéni zéka.

Daniel 5 az 10 minut. 10 az 15 minut. Pozitivni, prodlouzi se
doba soustiedéni zaka.

Matous$ 5 az 10 minut. 10 az 15 minut. Pozitivni, prodlouzi se
doba soustiedéni zaka.

Aneta 10 az 15 minut. 10 az 15 minut. Pozitivni, prodlouzi se
doba soustiedéni zaka.

Matéj Méné nez 5 minut. 10 az 15 minut. Pozitivni, prodlouzi se
doba soustiedéni zaka.

8.2 Hypotéza €. 2

Zdroj*

Pro ovéteni druhé hypotézy bylo vyuzito vyzkumnych otdzek — formou dotaznikového

Setfeni a vlastniho pozorovéani. Vysledky dotaznikového Setfeni (viz tabulka &. 7)

¢astecné potvrzuji nami stanovenou hypotézu. Zak s diagnostikovanym syndromem

ADHD je béhem vyucovaci hodiny neklidny, vrti se na zidli a béhem vyucovaci hodiny

své misto opousti. Na otazky vyucujiciho zak odpovida pred¢asné bez vyvolani.

% Autor préace, 2017 (vlastni Setfeni)
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Z dotaznikového Setteni vyplyva, ze doba, po kterou zak vydrzi sedét klidné je kratsi
neZ 15 minut. Zak opousti své misto 2x za hodinu. Pouze v jednom p¥ipadé opusti své
misto vice neZ 5x za hodinu. Zak na otazky vyucujiciho odpovida predéasné, bez jeho
vyvolani. V ptipadé nereagovani vyucujiciho na sebe zak zaCne upoutdvat pozornost,
nebo naopak prestane spolupracovat. Vysledky dotaznikového Setfeni byly potvrzeny

vlastnim pozorovanim.

Tabulka 7: Hypotéza ¢. 2

Hypotéza ¢. 2

Vyzkumna otazka ¢.
2.1 (doba, po kterou
74k sedi klidné)

2.2 (kolikrat zak

vstane ze své Zidle)

Vyzkumna otazka ¢.

Vyzkumna otazka ¢.
2.3 (odpovida

predcasné na otazku,

anizZ by byl vyvolan,

vcetné jeho reakce)

Petr Kratsi nez 15 minut. 3X Odpovida ptedCasné
bez vyvolani, na

nevyvolani nereaguje.

Daniel Kratsi nez 15 minut. 3x Odpovida predcasné
bez vyvolani, prehlizi

napomenuti.

Matous Kratsi nez 15 minut. 1x Odpovida predcasné
bez vyvolani, nasledné
na sebe upoutava

pozornost.

Aneta Kratsi nez 15 minut. 1x Odpovida piedCasné
bez vyvolani, pfestane

spolupracovat.

Matéj Kratsi nez 15 minut. Vice nez 5x.

Odpovida predcasné

bez vyvolani, pfestane
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spolupracovat.

8.3 Hypotéza ¢. 3

Zdroj®’

Pro potvrzeni ¢i vyvraceni tfeti hypotézy bylo vyuzito vlastniho pozorovani

a dotaznikového Setfeni. Jak vyplyva z dotaznikového Setfeni, ndmi stanovena hypotéza

se nepotvrdila (viz tabulka & 8). Zak s diagnostikovanym syndromem ADHD

se zapojuje do her s ostatnimi spoluzaky. Projevuje se v§ak pochopitelné vétsi nadSeni

azajem o volnocasovou aktivitu, kterd ho bavi.

U jedné volnocasové aktivity zak

vydrzi primérné 15 az 30 minut. Vlastni pozorovani potvrdilo vysledky dotaznikového

Setfeni.

Tabulka 8: Hypotéza ¢. 3

Hypotéza ¢. 3

Vyzkumna otazka ¢. 3.1
(zapojeni Zaka do her
S ostatnimi spoluzaky, rozdil
Vv zapojeni do ¢innosti, ktera ho

zajima a Ktera ne)

Vyzkumna otazka ¢. 3.2 (doba
udrZeni pozornosti u

volnocasové aktivity)

Petr Ano, zapojuje se do her. Po dobu kratsi nez 30 minut.
Projevuje vétsi zajem o aktivitu,
ktera ho zajima.
Daniel Ano, zapojuje se do her. Po dobu kratsi nez 15 minut.

Projevuje vétsi zajem o aktivitu,

ktera ho zajima.

> Autor préce, 2017 (vlastni Setfeni)
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Matou$§

Ano, zapojuje se do her.
Projevuje vétsi zajem o aktivitu,

kterd ho zajima.

Po dobu krat$i nez 30 minut.

Aneta

Do her s ostatnimi zaky se
zapojuje s obtizemi. Projevuje
vetsi zajem o aktivitu, ktera ho

zajima.

Po dobu kratsi nez 30 minut.

Matej

Ano, zapojuje se do her.
Projevuje vétsi zajem o aktivitu,

ktera ho zajima.

Po dobru kratsi nez 15 minut.

8.4 Hypotéza ¢. 4

Zdroj*®

Néami stanovena ¢tvrtd hypotéza byla vysledky dotaznikového Setfeni a vlastnim

pozorovanim potvrzena. Zak s diagnostikovanym syndromem ADHD v interakci

K ostatnim zakiim vykazuje urCitou miru agresivity. Tii z péti zkoumanych zaku

vykazuji mirné znadmky agresivity. Agresivita se u zaka projevuje neadekvatnim

chovanim vic¢i jeho spoluzakiim (kopani, bouchdni). Zak pii spolecné aktivité

se spoluzéky reaguje impulzivné a nevhodné.

%8 Autor prace, 2017 (vlastni Setfeni)
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Tabulka 9: Hypotéza ¢. 4

Hypotéza ¢. 4

Vyzkumna otazka ¢. 4.1
(vykazuje Zak agresivitu

béhem spolecné aktivity se

Vyzkumna otazka ¢. 4.2
(projevy agresivity Zaka vaci

jeho spoluzakiim)

spoluzaky)
Petr Ne. Nejsou.
Daniel Ano. V ptipadé rozdilnych Vici spoluzakiim vykazuje
nazort reaguje impulzivné. agresivni chovani.
Matous$ P1i spolec¢nych aktivitach se Vétsinou reaguje nevhodné
spoluzéky je mirn¢ agresivni. na chovani druhych.

Aneta Ne. Nejsou.

Matéj Ano. Pti spole¢nych hrach chee Reaguje neadekvatné na danou

byt autoritativni a v pfipad¢, ze
se mu to nedafi, za¢ina reagovat
S mirnou agresivitou vici

spoluzakim.

situaci, do zaku kope.

8.5 Zavér vyzkumu

Zdroj™

Vyzkumné $etfeni potvrdilo nami stanovenou prvni hypotézu. Zak s diagnostikovanym
syndromem ADHD neudrzi pozornost po ur¢itou dobu cinnosti, ve které nevynika.
Z dotaznikového Setteni vyplyva, ze zak pfi této aktivité udrzi pozornost po dobu

5 az 10 minut. Vyzkumné otdzky ukazaly, Ze pozornost zaka se prodluzuje v piipadé,

> Autor préce, 2017 (vlastni Setfeni)
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ze tuto ¢innost vykonava pod dohledem vyucujiciho. Soucasné lze pozorovat zlepSeni

jeho pracovnich vysledkd.

Vysledky dotaznikového Setieni ¢asteénd potvrdily druhou prizkumnou hypotézu. Zak
s diagnostikovanym syndromem ADHD je béhem vyucovaci hodiny neklidny,
nerespektuje zakladni pravidla chovani, ale své misto béhem vyucovaci hodiny opusti

maximalné dvakrat.

Tieti prizkumna hypotéza nebyla dotaznikovym Setfenim ani vlastnim pozorovanim
potvrzena. Z vyzkumu vyplyva, Ze zak s diagnostikovanym syndromem ADHD
se zapojuje do volnocasovych aktivit s ostatnimi spoluzéky. U jedné aktivity zak vydrzi
pramérné 15 az 30 minut. V ptipadé, ze zaka dana volnocasova ¢innost zajima a bavi,

doba jeho aktivniho zapojeni se prodluzuje.

Vlastni vyzkum potvrdil &tvrtou stanovenou hypotézu. Zik s diagnostikovanym
syndromem ADHD v interakci K ostatnim zaktim vykazuje urCitou miru agresivity.
Agresivita se projevuje neadekvatnim chovanim viici jeho spoluzakiim a to predevsim

kopanim a bouchanim do svych spoluzakd.
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ZAVER

Tato bakalarskad prace se vénuje poruchdm chovani 74kt na 1. stupni zdkladni Skoly,
ato predevSim se zaméfenim na specifické poruchy chovéani spojené
s diagnostikovanym syndromem ADHD (lehkou mozkovou dysfunkci). V teoretické
¢asti této prace popisujeme poruchy chovani a jejich rozd€leni na specifické
a nespecifické. Kazdé chovani jedince je ovlivnéno socidlnim prostiedim a spolecnosti
ve které jedinec vyrustd, proto se v teoretické Casti této bakalarské prace vénujeme
i vlivu rodiny na chovani ditéte. V praktické ¢asti se soustiedime na specifické poruchy
chovani spojené s lehkou mozkovou dysfunkci. Chovani téchto zakt je ovlivnéno

zminénou poruchou ADHD, ktera se u jednotlivct projevuje riznymi zpusoby.

Cilem této prace je vytvorit profil Zdka s nejcastéjSimi projevy poruch chovéni, které
jsou charakteristické pro diagnostikovany syndrom ADHD. Ke stanoveni profilu zaka
bylo vyuzito dotaznikového Setfeni a vlastniho pozorovani, které nam pomohlo potvrdit
¢1 vyvratit ndmi stanovené hypotézy. Vyzkumny vzorek zakt byl vybran na malottidni

Skole Zékladni Skola Budiméfice, okres Nymburk ve Sttedoc¢eském kraji.

Vyzkumné otazky a vlastni pozorovani se tykaly udrZzeni pozornosti Zika
s diagnostikovanym syndromem ADHD pfi jeho samostatné Cinnosti, ve které vynika
ave které nevynika a jakou roli hraje v udrzeni pozornosti téchto zakd prace
pod dohledem vyucujiciho. Dalsi otazkou bylo, jak dlouhou dobu dokaze zak
s diagnostikovanym syndromem ADHD sedét v Klidu na zidli a kolikrat vstane ze zidle
béhem vyucovaci hodiny. Do vyzkumu bylo zahrnuto, zdali zak s diagnostikovanym
syndromem ADHD odpovida pfedCasné na otazky vyucujiciho a jaké je jeho reakce
na danou situaci. Pro ovéfeni tieti hypotézy bylo vyuzito vyzkumnych otazek, které
se zabyvaly zapojenim zdka s diagnostikovanym syndromem ADHD do her s ostatnimi
zaky a jakou roli hraje aktivita, kterd ho bavi od té, kterd ho nebavi. Déle nas zajimalo,
jak dlouho u této aktivity vydrzi. Série otazek sméfujici k ovéfeni posledni hypotézy
se primarné tykala agresivity Zzaka s diagnostikovanym syndromem ADHD,

jak se agresivni chovani projevuje a zdali je agresivita sméfovana k jeho spoluzakiim.
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Zvyzkumu (dotaznikové Setieni a vlastniho pozorovani) vyplyva, ze zadk
s diagnostikovanym syndromem ADHD udrzi pozornost po dobu 5 az 10 minut
pii samostatné aktivité, ve které nevynika. Tato doba se prodlouzi na 10 az 15 minut pfi
aktivité, ve které vynikd. Vyznamnou roli vudrZeni pozornosti Zzaka
s diagnostikovanym syndromem ADHD hraje vyucujici, pod jehoz dohledem se doba
pozornosti zdka vyrazné prodluzuje stejné, jako se zlepsSuje kvalita jeho vykonu. Mezi
dalsi typické projevy chovani zéka s diagnostikovanym syndromem ADHD patii neklid
béhem vyucovaci hodiny, ktery se projevuje vrténim na zidli a ¢astym opousténim
svého mista (minimalné 2x). Zak s diagnostikovanym syndromem ADHD se snaZi
béhem vyucovaci hodiny na sebe upoutat pozornost a to tim, zZe odpovida na otazky
vyucujiciho bez vyvoléani, odpovédi vykiikuje a v pfipadé€, Ze vyucujici na n¢j nikterak
nereaguje, prestava spolupracovat. Zak s diagnostikovanym syndromem ADHD
se zapojuje do her s ostatnimi zaky. Spatiujeme vSak rozdil v nadseni do hry, ktera ho
bavi od té, kterd ho nebavi. U téchto volnocasovych aktivit vydrzi zdk
s diagnostikovanym syndromem ADHD primémé 15 az 30 minut. Zik
s diagnostikovanym syndromem ADHD v interakci k ostatnim zaktm vykazuje ur€itou
miru agresivity. Agresivita se u tohoto zdka projevuje neadekvatnim chovanim vuci

jeho spoluzakéim (kopani, bouchani). Zak reaguje impulzivné a nevhodng.

Nami provedeny vyzkum potvrdil, ze je vhodné, aby Zzici s diagnostikovanym
syndromem ADHD byli za¢lefiovani do béznych tfid, zvlasté pak do malottidnich skol,
kde kolektiv mensiho poc¢tu zakl usnadiiuje jejich integraci. V malotfidni Skole je vétsi
prostor pro individudlni pfistup vyucujicich k t€émto zakim. Maji vice casu
na zopakovani zadané¢ho ukolu, pomoc pii vypracovani a naslednou kontrolu u téchto
zaki s diagnostikovanym syndromem ADHD. Soucasné domaci prostfedi pomdha

k socializaci a za¢lenéni do kolektivu.
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Piiloha A - Dotaznik

Vyzkumna otazka ¢. 1.1

Jak dlouho udrzi zdk s diagnostikovanym syndromem pozornost pii samostatné aktivite,

ve které nevynika?

. Méné nez 5 minut
. 5 az 10 minut
. 10 az 15 minut

Vyzkumna otazka €. 1.2

Jak dlouho udrzi zédk s diagnostikovanym syndromem ADHD pozornost pifi samostatné

aktivité, ve které vynika?

. Méné nez 5 minut
. 5 az 10 minut
. 10 az 15 minut

Vyzkumna otazka €. 1.3

Jakou roli hraje v udrZeni pozornosti zdka s diagnostikovanym syndromem ADHD prace

pod dohledem vyucujiciho?
Vyzkumna otazka 2.1

Dokéze zak s diagnostikovanym syndromem ADHD sedét béhem vyucovaci hodiny klidné?

. Ano, po dobu kratsi nez 15 minut.
. Ano, po dobu kratsi neZ 30 minut.
. Ne, vibec.

Vyzkumna otazka 2.2



Kolikrat béhem vyucovaci hodiny zak s diagnostikovanym syndromem ADHD vstane ze své

zidle a projde se po tfidé?

. 1x
. 3x
. Vice nez 5x

Vyzkumna otazka 2.3

Odpovida zék s diagnostikovanym syndromem ADHD predCasné na otdzku vyucujiciho,

aniz by byl vyvolan? Jaka je jeho reakce na vyucujiciho, Ze nebyl vyvolan?
Vyzkumna otazka 3.1

Zapojuji se zak s diagnostikovanym syndromem ADHD do her s ostatnimi zaky? Je rozdil

v ¢innosti, ktera zéka zajima od té, ktera ho nebavi?
Vyzkumna otazka 3.2

Jak dlouho vydii Zak s diagnostikovanym syndromem ADHD u jedné volnocasové aktivity?

. Ano, po dobu kratsi nez 15 minut.
. Ano, po dobu kratsi neZ 30 minut.
. Ne, viibec.

Vyzkumna otazka 4.1

Vykazuje zék s diagnostikovanym syndromem ADHD béhem spolecné aktivity se spoluzaky

znamky agresivity? Popiste v jaké souvislosti a jak Casto.
Vyzkumna otazka 4.2

Jak se projevuje agresivita zdka s diagnostikovanym syndromem ADHD vuc¢i jeho

spoluzaktim?
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