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Seznam pouzitych zkratek a symbolii
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SPUCH - Specifické poruchy uceni a chovani



Uvod

Tato bakalarska prace si klade za cil pfinést uceleny prehled o tom, jaké metody vyuky
pouzivaji v soucasnosti ucitelé zakli s poruchou pozornosti s hyperaktivitou, anglicky
Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ddle jen ADHD), a to se zaméfenim na ucitele
v matetskych Skolach. ADHD je jednou z nejbéznéjsich poruch chovani, a pravé diky tomuto
faktu by ucitelé meli byt obeznameni s tim, jak s détmi s touto poruchou pracovat. Znalost
metod poméha pedagogim vtom, Ze dokdzi svym zakim ulehéit cestu nejen k jejich
vzdélavani, ale také k jejich zaclenéni do kolektivu, coz miize byt v mnohych ptipadech velmi
obtizné. Pokud je navic dité¢ spravné vedeno jiz v matetské Skole, nebude pro néj prechod
na zékladni Skolu takovym Sokem a bude se 1épe adaptovat na nové prostredi, jez vyzaduje
ve vetsi mife kézen a soustfedéni — tedy ¢innosti pro jedince s poruchami chovani obtizné
proveditelné.

V prvni ¢asti této prace bude porucha vymezena v ramci nékterych humanitnich véd —
autorka predlozi rGzné pohledy na problematiku ADHD jako je hledisko filosofické,
psychologické a sociologické. Nasledujici kapitola shrne legislativu souvisejici s péci o déti
a zéky suvedenou poruchou. V dalSim oddile se autorka zaméfi na terminologii poruchy
a také na to, jaké odliSnosti vykazuji déti s ADHD oproti intaktnim jedinciim stejného véku.
Mimo to budou porovnany razné teorie, které popisuji pficinu zkoumané specifické poruchy
chovani. Ve vyctu podtémat samoziejm¢ nesmi chybét metody vhodné pro praci s zaky
s ADHD se zvlastnim zaméfenim na metody vhodné pro ucitele matetskych skol.

Praktickd cast bude zpracovavat dotaznikové Setfeni zjiStujici, jaké metody znaji
a pouzivaji ucitelé matetskych Skol pii praci s détmi s ADHD v Libereckém kraji. Ziskané
udaje budou porovnany s dal§imi Setfenimi, jez vyuzivaly stejny dotaznik, a mimo to budou
hledany souvislosti mezi vysledky a osobnimi udaji respondent.

ADHD je poruchou s vysokym vyskytem v populaci. Rlizné zdroje uvadéji pocty osob
s ADHD mezi 3-5% (Munden, aj. 2008, s. 45), leckdy az k 10% (Riefova 1999, s. 19). Je
tedy velice pravdépodobné, ze se kazdy ucitel setka alespon jednou za svou kariéru se zakem
s poruchou pozornosti. Autorka této bakalarské prace sama pracuje v ramci své pedagogické
praxe s témito zaky, coz podnitilo vyber tématu jeji zavérecné prace. Znalost problematiky
ADHD se jevi jako opravdu prospésnd, ne-li ptfimo nutnd. Aktudlnost celého problému jesté
umoctiuje fakt, Ze dnesSni spolecnost trva na celozivotnim uceni svych obcanii, a proto je
dilezité pomoci osobam trpicim ADHD co nejdfive, aby byly schopny obstat v uéici se

spole¢nosti.
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Teoreticka cast

ADHD je poruchou, kterd je spojena stadou nejednoznacnosti. Jednak se odbornici
nemohou shodnout na tom, jak vznikd. Krom¢ toho samotnd definice poruchy prochdzi
neustalym vyvojem. Dfive byl kladen diraz na pfiCinu a dnes se pii definovani ADHD
zaméfujeme spiSe na symptomy. V neposledni fad¢ se ndzev samotné poruchy casto méni
aneni jednotny ani v ramci jednotlivych zemi ani mezi nimi. Teoreticka ¢ast se bude vSemi
témito problémy zabyvat.

Soucasti bude také pohled nekterych humanitnich véd na poruchu, vcetné legislativni
opory. Protoze celd bakalaiska prace je cilena na déti predskolniho véku, budou zde
specifikovany zvlaStnosti v projevu piedskoldka s ADHD oproti intaktnimu ditéti stejného
véku. V zavéru budou ukdzany obecné metody, jez pomadhaji zakim s hyperkinetickym
syndromem ve Skolnim prostfedi a nakonec budou zvlast¢ zdlraznény ty, jez jsou

nejvhodnéjsi pro ucitele matet'skych skol.

1 ADHD z hlediska humanitnich véd a skolské legislativy

V nésledujici ¢asti bude popsano, jak na ADHD nahlizeji nékteré spolecenské védy,
konkrétn¢ filosofie, psychologie, sociologie a pravo. V ramci filosofie se zamétime
na problém normality v kontextu poruch chovani, z pohledu psychologie bude diskutovan
piedevsim dopad poruchy na psychiku jedince a v rdmci sociologie bude toto téma rozsifeno
o problematiku rizik, které mohou provazet rodiny s ditétem s ADHD. Posledni ¢ast ukaze,
jak konkrétn€ pamatuje Ceska legislativa na zaky s poruchami chovani a co z toho vyplyva

pro ucitele, at’ uz matetskych nebo zakladnich skol.

1.1 ADHD z pohledu filosofie

Hlavnim cilem této kapitoly je zamyslet se nad ADHD z hlediska filosofického. V prvni
fad¢ bychom se mohli tazat, zda mizeme povazovat ADHD za problém. Diskutujeme tim
v podstaté¢ znamy filosoficky problém normality. Co je vlastné normalni? A kdo onu
normalitu stanovuje? Miuzeme se dokonce setkat s ndzorem, ze ADHD byvala vyhodna
v obdobi pravéku, kdy musel byt ¢lovek neustale ve stiehu pred riznymi nebezpecimi, kterd
na n¢j Cihala, a zaroven musel byt schopen ulovit zveéf. Tehdy se jisté¢ vyplatilo napinat
pozornost hned k tomu a hned k onomu podnétu, ¢lovék nemusel sedét v klidu a byt plné
soustiedény, jak to chceme po dneSnich Skolacich. Situace se ov§em zménila a miliZeme

konstatovat, Ze hyperaktivita je alespoti ve §kolnim prostfedi nevyhodna.
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Normy a normalita mohou byt spojeny s tim, co je v populaci primérné, co se vyskytuje
nejvice. V nekterych oblastech (a to obzvlasté v oblasti etické a mravni) jsou normy spise
idedly, kterych bychom radi dosahli. Podobaji se Platonovym idejim, které teprve zrcadli véci
v nasem svéte. Norma jako méfitko je pak pochopena také jako svétla, vyzyva nas jako jasna
(Rezek 2008, s. 114-115). Je tomu tak proto, Ze Platonova nejvyssi idea, idea dobra, byla
prirovnavana ke slunci, k oslnivému védéni, které ale zaroven mulze zaslepovat. Takova
norma muze Clovéka nutit, aby se néfeho vzdal, pokud chce svého idedlu dosahnout.
Ptevedeme-li celou problematiku na osoby s ADHD, mohli bychom se tazat, zda se takovy
jedinec nevzdava kousku sebe sama, chce-li vyhovét naroktim spole¢nosti, ktera danou normu
stanovuje. Clovék je vlastné nucen své chovéani kontrolovat, potladuje své piirozené sklony
(v ramci vlastni pfirozenosti a nastaveni svého nervového systému, ktery je vice drazdivy),
a mnohdy je dokonce tlumen medikamenty. Chce-li zapadnout do spole¢nosti, musi na sobé
pracovat a v kazdém ptipad€ ho nckteré béZzné Cinnosti stoji vice pfemahani a prace nez
intaktni osoby.

Normalita je vztaZenost k tomu, co nejsme my a co k ndm piece patii (Rezek 2008,
s. 117). Toto tvrzeni si miizeme vylozit tak, Ze normalita je vlastné né¢jakym zplisobem dana
zvngjsku, Cili k jednotlivci nepatii, ale zaroven je to néco, co je nam pfirozené a je v nas
néjakym zplisobem jiz obsazeno. K normalité je tedy nutné se ptihlésit, coZ sebou nese jistou
miru zodpovédnosti. Clovék je tak nucen piijmout ,,normalni* chovani za své, i kdyz je jaksi
nastaven jinak. Zaroven vSak vidi, zZe je jiny nez ostatni a mize se snazit priblizovat se
ke stanovené norm¢. Odklonit se 1ze jen od normy, ale nikoliv od normality (Rezek 2008,
s. 117). Jinak by se jedinec mohl vystavit odmitnuti ze strany rodiny, spoluzakii a dalSich
prislusnikti riznych socialnich skupin. Dokladem toho je fakt, ze vétSina publikaci o ADHD
popisuje negativni dopady této poruchy na socialni dimenzi zivota osob stizenych zminénou
poruchou.

Prvni, ¢eho si u nékterych hyperaktivnich déti ¢i dospélych vSimneme, je pohyb. Jan
Patocka pojima existenci jako télesny pohyb, ve kterém se realizuji moznosti, které jsou
svétské a zaroven moje, to je vychodisko, které vede k hypotéze, Ze tento subjektivni pohyb
téla je participaci na pohybu, ktery je zpisobem byti samotného svéta (Novotny 2011, s. 61).
Pohyb naSeho t¢la je tedy jistym zpusobem propojeny s pohybem svéta. Subjektivni télesné
vnimani naseho téla koresponduje stim, jak se ve svété realizujeme. Mohla by osoba
s ADHD, jejiz pohyby jsou rychlé a piekotné, vnimat svét jako hekticky a chaoticky?
Patocka, hovoii-li o vzdjemném vztahu nasi télesnosti a pohybu svéta, vnasi do celého

konceptu také slovo smysl jakozto fenomén, ktery my jako 1idé pii svém télesném pohybu
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odkryvame, a zaroveni se jim seberealizujeme. V tomto ohledu by dité€ nebo dospély potykajici
se s ADHD byl zmateny, nevyznal by se v pfili§ velkém mnoZstvi informaci, jez mu svét
predklada, a tak i jeho pohyby a vystupovani ve svété by byly neuspotadané. Vykonava-li
osoba s ADHD télesny pohyb tak, jak nam ho definuje Patocka, pohybuje se vlastné
ke smyslu a pfitom tento smysl sama vykonava. Ukazuje nam, jaky vztah ma ke svétu. Smysl
by pro ni byl z tohoto hlediska obtizn¢ uchopitelny, a tak by se nevénovala navenek jedné
nebo nékolika malo smysluplnym ¢innostem, ale t¢kala by od jedné aktivity ke druhé.

U Anny Hogenové se zase docteme, ze smysl je vlastné slozen ztoku riznych
cogitationes. Jestlize nedochdzi ke splyvani jednotlivych intenci ve smysl, ¢lovék musi nutné
rozvrhovat svét jinak nez my, tzv. normalni lidé. Takovy clovék Zije v jiné otevienosti
ke smyslu, v jiném horizontu, v jiném ,,.Dasein“ (Hogenova 2005, s. 196). Lidé s ADHD maji
Casto problém s intencionalitou, neboli zaméfenim se na jednu véc. Jejich mysl je lehce
vyrusitelna a odklonitelnd od momentalniho soustfedéni. Mizeme tedy dojit k zavéru, ze déti
s ADHD by mohly mit problémy s nalezenim smyslu Zzivota v dospélosti. Protoze
nedokoncuji jednotlivé ¢innosti, mohou se utdpét v pocitu marnosti a jejich rozhodovani, co
by méli v zivoté délat, se bude tidit ani ne tak podle jejich zajmu, ale spiSe podle moznosti

jejich poruchy.
1. 2 ADHD z pohledu psychologického a sociologického

Z psychologického hlediska jsou vyvojové poruchy chovani velkym problémem. Pokud se
dité ¢i dospély odlisuje (a je jako odliSny oznac¢ovan také svym okolim), mize mit tento fakt
znacné dopady na jeho psychiku. A nejen to. Pokud dité ,,zlobi* natolik, Ze jeho vychovatelé
(rozuméjme ucitelé i rodic¢e) nezvladaji jeho vyuku a vychovu, ptipadné ji pozdéji vzdavaji, je
ohroZen dokonce i vyvoj takového jedince, ktery si pak nemusi osvojit dilezité znalosti,
schopnosti a dovednosti.

Déti s poruchami chovani mohou mit vyukové problémy, coz byva velka psychicka zatéz
pro celou rodinu. V nasi spole¢nosti je totiz Skolni uspéSnost ddvana na roven s prestizi,
a rodice pak jen tézko snasSeji nepiiznivé hodnoceni uciteli na adresu svych ratolesti. Mnohdy
si dokonce sami nevédi s potomkem rady, a tak v riznych kazuistikach z odbornych publikaci
muzeme ¢ist o tom, jak byl rodi¢ na pokraji nervového zhrouceni, potykal se s bezmocnosti,
jak usmérnit vlastniho syna nebo dceru, a jak bojoval s neustalou kritikou ze vSech stran.

Rodic¢ se ale s neptiznivymi ohlasy na vlastni osobu vypotada jisté o trochu Iépe nezZ jeho
potomek. Dité ptedskolniho véku je ve svém hodnoceni sebe samého 1 nazorti na déni kolem

néj zavislé na svém okoli, pfedev§im na svych rodi¢ich. Piejimé jejich postoje a sebe vidi
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o¢ima svych rodi¢t (Pokorna 2010, s. 23). Cim dfive tedy rodi¢ pochopi, jak porucha
na dit¢ zmizi a vychovné cile bude rodi¢ moci zaméfit na korekci nevhodnych projevii
chovani a na celkovy rozvoj ve vSech oblastech.

Podivdme-li se na déti s ADHD z hlediska sociologie, opét uvidime vyrazna rizika. Jednak
je ohroZeno postaveni jednotlivce v malych socidlnich skupinach, kde muze byt v roli
outsidera. Je to tehdy, naruSuje-li praci skupiny svym neustadlym vyruSovanim, skdkanim
do feci, hlasitym projevem ¢i upovidanosti. Mimo to muzeme spatfovat rizika zapojeni
takového jedince do spolec¢nosti v dospélosti. PodepiSe-li se porucha na jeho vzdélani, nemusi
dosahnout na takovou pracovni pozici, ktera by pro n¢j jinak byla vhodna, a ziska podiadnou
praci neodpovidajici jeho inteligenci a schopnostem. Jeho socidlni status a vrstva, do niz pak
bude patfit, bude niz§i nez u jedince s podobnymi shopnostmi a inteligenci, ovSem
bez poruchy.

Osoby s poruchami chovani jsou také mnohem nachylnéjsi k asocidlnimu chovani, které
nema socialni charakter a zpravidla nemusi byt kriminalni (Sochtirek 2009, s. 45). Je-li
jedinec s ADHD odmitan ve skupiné, miize se uchylovat k socialné patologickému chovani
jako je napt. alkoholismus.

Lze tedy odvodit, ze ADHD miize napéachat spoustu Skod v zivoté jednotlivce, a proto je
na ucitelich a rodicich, aby pomohli ditéti najit si takové strategie, které by mu pomohly

porozumét sobé samému a také vyznat se ve spolecnosti a jejich pravidlech.

1. 3 ADHD a Skolska legislativa

Vzdélavani zakt s ADHD se tidi pfedeviim Skolskym zdkonem &. 561/2004 Sb. Skolsky
zékon predkladd zdvazek o rovném vzdélavani, které bude zohlediovat vzdélavaci potieby
jednotlived. RozliSuje tii typy zakl ¢i studentl se specidlnimi vzdélavacimi potiebami: zaky
se zdravotnim postizenim, se zdravotnim znevyhodnénim a se socidlnim znevyhodnénim.
Pro tuto praci je stézejni prave definice zdravotniho znevyhodnéni, které se tyka i poruch
chovani. Zdravotnim znevyhodnénim je pro ucely tohoto zékona zdravotni oslabeni,
dlouhodoba nemoc nebo leh¢i zdravotni poruchy vedouci k porucham uceni a chovani, které
vyzaduji zohlednéni pti vzdélavani (Zékon €. 561/2004 Sb., § 16, odst. 3). Do zminéné
kategorie miizeme praveé zaradit i poruchy pozornosti, tedy jak ADHD tak i ADD.

Ucitelim zakon uklada ptizpisobit obsah, formy i metody vzdélavani zaktim tak, jak to
vyzaduji jejich specidlni vzdelavaci potieby. Stejné tak by mély byt jejich potieby zohlednény

pii hodnoceni, a to v€etné pfijimacich a zédvéreCnych zkousSek. Reditel matetské 1 zdkladni
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Skoly (dale také zékladni Skoly specidlni, stfedni Skoly, vyssi odborné Skoly i konzervatote)
ma moznost ziidit funkci asistenta pedagoga. V ptipad¢ déti, zakd a studentl se zdravotnim
postizenim a zdravotnim znevyhodnénim je nezbytné vyjadieni Skolského poradenského
zatizeni (Zakon ¢. 561/2004 Sb., § 16, odst. 9).

Konkrétnéji se k vyuCovani zdk se specidlnimi vzdélavacimi potiebami vyjadiuje
vyhlaska ¢. 147/2011 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zakh
a studentll se specidlnimi vzdélavacimi potfebami a déti, zakl a studentl mimotadné
nadanych. Ta nazyva veskerd zvyhodnéni, jez mohou poméhat détem se zminénymi
problémy, vyrovnavacimi a podpiirnymi opatfenimi. Vyrovnavacimi opatifenimi se rozumi
rizné pedagogické metody a pristupy, zatimco podplrna opatieni spadaji spiSe do oblasti
specidlni pedagogiky (fadime sem rehabilita¢ni i kompeznaéni pomicky a postupy) a zahrnuji
vétsi zasahy do vyucovaciho procesu jako je napf. sniZzeni poctu zéka ve tfidé. Vyrovnavaci
opatfeni cili pfedev§im na déti se zdravotnim postizenim, zatimco podplirna opatfeni maji
pomoci spise détem se znevyhodnénim (at’ uz zdravotnim ¢i socialnim).

Ma-1i byt zak na zakladé svého postizeni ¢i znevyhodnéni zatfazen do jiného typu Skoly,
tfidy nebo do jiné studijni skupiny, mize tomu piedchazet diagnosticky pobyt, ktery trva 2 az
6 mésicl. Diagnostické zatizeni pak musi vydat zpravu o pribéhu diagnostického pobytu
a doporuceni, zda by m¢l byt zdk viazen a pokud ano, tak do jakého typu zatfizeni. Viazeni
pak samoziejm¢e probihd se souhlasem zakonnych zastupcii u nezletilych studenta ¢i zak.
S novym Obcanskym zakonikem ovSem piichazi moznost rozhodnuti soudu o ustavni
vychové, vramci niz pak muze dit¢ dochdzet do jiné Skoly, a to bez nutnosti nafizeni
diagnostického pobytu, ktery by prefazeni piedchazel.

Zaci se specialnimi vzd&lavacimi potiebami maji moznost vzdélavat se podle
individudlniho vzdé¢lavaciho planu (Zékon ¢. 561/2004 Sb., § 18), k cemuz je stejné jako
v piipad¢ ptidéleni asistenta pedagoga potiteba doporuceni Skolského poradenského zatizeni.
Individuélni vzdélavaci plan umoznuje integraci zaka se specidlnimi vzdélavacimi potiebami
do béznych ttid. Jeho soucasti jsou cile, metody, obsah i rozsah vzdé€lavani §ité na miru
konkrétnimu ditéti. Plan obsahuje mj. i pfipadnd opatfeni, kterd provazi zaclenéni zaka

do tfidy, a déle i vycet pfipadnych pomticek, bez nichz by se student pfi vyuce neobesel.
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2 ADHD - terminologické vymezeni a zakladni udaje

Ukolem této &asti je piiblizit obtize s vymezenim nejednoznaéné terminologie spojené
s ADHD, dale popsat projevy této poruchy a v dalsi podkapitole se blize zaméfit na etiologii.

Na tuvod by bylo spravné podotknout, Ze nejen nazev poruchy, kterou se tato prace
zabyva, ale 1 jeji definice je pfedmétem debat, ¢asto 1 nedorozuméni, a nadto obé prochazi
neustalym vyvojem. Protoze jsou jednotlivé staty v terminologii nejednotné (napi. minimal
brain damage, minimal brain dysfunction, minimal brain disorder ¢i ADHD v anglosaské
literatuie ¢1 Aufmerksamkeitsdefizit Syndrom mit und ohne Hyperaktivitit, tedy ADHS nebo
ADS v némecké literatufe), mize se stat, ze se v zahrani¢ni literatufe budeme muset nejprve
zorientovat, co ktery autor pouzitym terminem vlastné mini. Stejny problém miize bohuzel
ale mizeme konstatovat, ze se nejcastéji pouziva termin ADHD, coz je zkratka pochazejici
z anglického vyrazu Attention Deficit Hyperactivity Disorder (podle DSM-IV). Do cestiny
vyraz prekladdme jako porucha pozornosti s hyperaktivitou. Aby byla situace jest¢ vice
komplikovand, rizni Cesti autoii prekladaji termin ,,disorder* do naseho matetského jazyka
bud’ jako porucha anebo deficit, takze mame vlastné¢ dvé oznaceni pro ten samy vyraz.
Naopak zkratka ADD znamenad poruchu pozornosti bez hyperaktivity. Minime tim déti
1 dospélé, jez se Casto vénuji dennimu snéni a v porovnani s intaktnimi osobami mohou byt
,pomalejsi* ¢i méné aktivni.

Dnes se stale mizeme setkat 1 s terminem LMD. Jednd se o zastaraly vyraz, neplatny jiz
od roku 1993 a (jak mlZeme citit z ndzvu, z n€hoz zkratka pochazi, tedy ,,lehkd mozkova
dysfunkce®) pomérné pejorativni. Proto se také od nazvu ustoupilo, stejné jako od terminu
lehka détska encefalopatie (LDE) nebo minimélni mozkova dysfunkce (MMD). OvSem ani
ADHD neni nazvem, se kterym by byli lidé trpici touto poruchou piili§ spokojeni. Citujme
napiiklad Edwarda M. Hallowella, psychiatra zabyvajiciho se mimo jiné pravé poruchami
pozornosti a zaroven ¢loveka, ktery se s touto poruchou sdm potyka: Z odborného hlediska je
nejvhodnéjsi termin porucha pozornosti s hyperaktivitou, jelikoz oznaceni onemocnéni neni
spravné. Zaprvé se nejedna o poruchu, nybrz o nestalost pozornosti. VétsSina lidi trpicich ADD
se dokaze v urcitych chvilich na néco sousttedit az s nadlidskym usilim (Hallowell, aj. 2007,
s. 6). Pov§imnéme si ale, Ze ani Hallowell se nepfidrzuje celosvétové dohodnutych kritérii
a oznacuje vyrazem ADD jak poruchu pozornosti s hyperaktivitou, tak i bez hyperaktivity.

Pokud se zaméiime na terminy samotné, mizeme z nich vyvodit také vyvoj definic

ADHD. LMD, miminalni mozkova dysfunkce i lehkd encefalopatie naznacuji, Ze porucha
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byla definovdna hlavné na ziklad¢ jeji etiologie a za pfi¢inu vzniku bylo povaZovano
poskozeni mozku, respektive centralniho nervového systému. Jiz v dobé€ uZivani uvedenych
termint (tzn. v 60. letech a dale) ale bylo poukazovano na fakt, zZe ADHD mizeme
diagnostikovat pouze u osob s inteligenci v pasmu normy nebo s inteligenci nadpriimérnou.
Proto je dysfunkce CNS povazovéana pouze za lehkou — nepostihuje totiz kognitivni stranku
osobnosti jedince. U osob s mentalnim postizenim pouzivame jiné terminy: hyper nebo
hypokineze, nejde jiz o hyperaktivitu.

V 80. letech se pojeti ADHD méni. Odbornici na poruchu pohlizi jako na vyvojové
chronické postizeni se silnym biologickym a hereditdrnim zatiZenim, jehoz disledkem je
zhorSeny Skolni a socialni vykon (Michalova 2011a, s. 37). Tehdy také dochazi ke zméné
v terminologii a skutecné se zacind pouzivat ADHD misto LMD. Navic odbornici jiz
nepoukazuji tolik na to, jak porucha vznika, ale zamétuji se spiSe na jeji projevy navenek.

Situaci s terminologickym vymezenim dale komplikuje fakt, ze 1 ptes jednotnou diagnézu
ADHD vymezujeme vramci této poruchy tfi subtypy. Rozdil mezi nimi spociva
v mife zastoupeni hlavnich vlastnosti, jez jsou v souvislosti s poruchou popisovany:
nepozornosti, hyperaktivitou a impulzivitou. Nékteré déti maji obtize s pozornosti, ale nejsou
nijak zvlast¢ impulzivni (Goetz, Uhlikova 2009, s. 33). Jedna se o subtyp s pfevahou poruchy
koncentrace a autofi knihy ADHD (s podtitulem Porucha pozornosti s hyperaktivitou)
uvadeji, Ze sem spada asi 25-35% déti s ADHD. U druhého subtypu pievazuje spiSe
hyperaktivita a impulzivita. Takovych pacientii je 10-20% a odliSuji se... napadné vyssi
zivosti nebo ukvapenosti (Goetz, Uhlikova 2009, s. 33). Zbylych 50% oznacujeme jako
smiSeny typ.

Zakon¢eme tuto kapitolu jednou z definic ADHD pievzatou z anglickych webovych
stranek: Porucha pozornosti s hyperaktivitou (ADHD) je jednou z nejcastéjSich détskych
mozkovych poruch a jeji projevy mohou pokracovat i béhem adolescence a dospélosti.
Symptomy zahrnuji obtize se zaméfenim a udrzenim pozornosti, obtize kontrolovat chovani
a dale hyperaktivitu (pfiliSnou aktivitu). Tyto symptomy zpusobuji, ze je pro dit¢ s ADHD
obtizné uspét ve Skole, vychdzet s ostatnimi détmi i dospelymi a dokonCovat doma rtizné

ukoly (National Institute of Mental Health 2012, s. 5).
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3 Specifika predskolniho véku u déti s ADHD v porovnani s intaktnimi
détmi

Pokud se ADHD obecné projevuje problémy s vyhovénim Skolnim ndrokiim nebo
neschopnosti dokoncovat prace v domécnosti, jak se tedy projevuje konkrétné u predskolaka?
K zodpovézeni této otazky je nutné nejprve védét, jaky je standardni vyvoj v predskolnim
veéku. Poznatky z této oblasti u intaktnich déti budou dédny do kontrastu s odliSnostmi, které
1ze vysledovat ve stejné vékové kategorii, avSak pii diagnoze ADHD. Pro vétsi prehlednost
bude v této kapitole zvlast porovnan vyvoj motoricky, kognitivni, feCovy, emocni a dale
zmeény v chovani.

Predskolnim obdobim rozumime vék mezi 3. a 6. (respektive 7.) rokem zivota. Co se tyce
motorického vyvoje, probiha podle takzvaného cefalokaudalniho principu. To znamena, Ze se
motoricky rozvijeji nejprve Casti téla od hlavy doli az k prstim nohou a také casti téla
od centra k periferii. Pohyb pfedskoladka uz je velmi sofistikovany, navic dit€¢ v tomto obdobi
zaziva nejvetsi rozvoj v této oblasti viibec. Umi jiz chodit po $pickéch, 1ézt po Zebtiku, béhat,
skakat s rozeb¢hem, ale problém mu jest¢ déla napiiklad hazeni a chytdni mice. V knize
Vyvojova psychologie (Langmeier 2002, s. 71-73) mlzeme najit dovednosti, které jsou
zvladnuty pro jednotlivé vékové kategorie predskolniho obdobi: tiileté dit€¢ je jiz schopno
pii chazi ze schodl 1 do schodi stiidat nohy, jezdit na tiikolce a stavét mosty z kostek.
Zvlada také zéklady hygieny: ¢isténi zubl, oblékani, myti rukou. V oblasti jemné motoriky je
jiz upevnéna dovednost navlékani koralkli a jednoduché kresba. Ve ctyfech letech pfibydou
nové schopnosti: kra¢eni po nizké kladin€, stoj na jedné noze ¢i kresba hlavonozce s detaily.
V péti letech uz miizeme obdivovat détskou jizdu na kolob&Zce &i kole. Sestileti kresli véci,
s nimiz se bézn¢ setkavaji a méli by jiz byt schopni zavazat si tfeba tkanicku.

Publikace Piehled vyvoje ditéte (Allen, aj. 2002, s. 99-137) analyzuje dovednosti
zvladnuté v ptedskolnim véku mnohem vice do hloubky. U tfiletych zmifiuje mimo vyse
feceného také houpani na houpacce, kopani do mice, krmeni se s malou dopomoci, chozeni
na no¢nik ¢i obraceni stranek v knize. U Ctyfletych autofi popisuji chozeni po jedné piimce,
samostatné dochdzeni na toaletu, poskakovani na jedné noze, modelovani zviratek
z plasteliny, malovani s uréitym zamérem, napodobovéani pismen a rlznych tvari nebo
pteskakovani piekazek (do vysky 15 cm). Pétileti by jiz méli zvladat chozeni pozpatku,
dotknout se Spicek prsti bez pokréeni kolen, stiihat ntizkami (zatim nepfili§ dokonale) a mélo
by jiz byt patrné, ktera ruka je dominantni. Schopnost piejit kladinu klade tato kniha (oproti

ptedchodi publikaci) az do patého roku veéku piedskolaka. Behem Sestého roku jsou vSechny
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jiz nabyté dovednosti zpiesnény a zdokonaleny: dité ovlada nékteré sportovni aktivity, dobie
zvlada zékladni hygienické ukony a bavi ho rizné vytvarné techniky. Stale vSak miZze zapasit
se zavazovanim tkanicek a pismenka jesté nemusi umét napodobit Gplné dokonale, protoze si
Casto plete tvary, které jsou si podobné nebo jsou zrcadlové postavené (b/d). I ptes zlepSeni
motoriky jistd neohrabanost nadale pretrvava (Allen, aj. 2002, s. 130).

V tomto obdobi je velmi obtizné zjistit, zda mé dit¢ ADHD nebo ne, protoze predskolak je
zdanlivé neunavitelny. PfedSkolni veék je prenesen¢ nazyvan také vékem hry. Kazdy
predskolak je velmi hravy a do jakékoli herni ¢innosti se pousti s neutuchajici energii. Nékteré
jeho pohyby bychom mohli nazvat jako nadbytecné a také v dalsim obdobi — v mladSim
Skolnim véku — jesté¢ prevlada neekonomicnost pohybli. Herni ¢innost byva stile velmi
spontanni, ale jiz se nejednd o experiment typu ,,pokus a omyl“. Hrani slouzi predev§im
k uceni se a k upeviiovani novych dovednosti. Mimo to ma hra el sama o sobé — poméha
rozvijet podnikavost (iniciativnost), tvofivost a pfind$i radost, kterou nelze jinak ziskat, vede
k lepSimu porozuméni vlastni nezvyklé situaci (Langmeier 2002, s. 70).

Z vySe teCeného je jasné, ze na pfitomnost ADHD nemiiZzeme usuzovat z pouhého
motorického projevu. Pokud tedy jedinec vykazuje v tomto véku nadmérnou aktivitu, stale
n¢kde béha a zkratka neposedi, jest¢ se nemusi jednat o problém. Potiz mize nastat tehdy,
kdyz ptedskoldk tzv. zlobi. I tehdy je ale nutno vyloucit nékteré faktory, které by mohly
zménu v chovani zpiisobit. Dokonce 1 hyperaktivita, poruchy pozornosti ¢i deprese mohou...
byt pouze reakci na stresovou situaci, v niz se dit¢ Spatné orientuje nebo se nedokaze
adaptovat (Michalova 2012, s. 15). Pti diagnostice bychom proto méli vyloucit jako pti¢inu
zdravotni problémy (vcetné smyslovych vad), reakci na nové nebo nepiijemné prostiedi ¢i
osoby, odezvu na nevhodny styl vychovy ¢i vyuky a odmitani nééeho, co je subjektivné
vnimano jako nepiijemné. Presto se miize jedinec s ADHD odliSovat obtizemi v jemné nebo
1 hrubé motorice (pohybech) (Jucovicova, aj. 2000, s. 4). Poruchy v jemné motorice mohou
zpusobovat napiiklad problémy se psanim a kreslenim a nékdy dokonce i se ctenim (pfi¢inou
zde miZze byt naruSena mikromotorika pohybu oci). Je-li porusena motorika mluvidel,
objevuje se artikulaéni neobratnost, kdy mé dit¢ problémy v feci, ve vyslovovani zvl.
obtiznych slov (Jucovicova, aj. 2000, s. 4).

V kognitivni oblasti dochazi v predskolnim véku ke spousté zmén. Mysleni bychom mohli
popsat jako nazorné — jedinec bere v potaz pouze to, co vidi a co si muize osahat.
Pro predskolni vék jsou typické nékteré aspekty mysleni. Co se ty¢e zplsobu nazirdni
na okolni svét, muizeme vtomto obdobi vysledovat =zvlastnosti jako je centrace,

egocentrismus, fenomenismus a prezentismus. Centrace oznacuje fakt, ze predSkolni déti
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nedovedou uvazovat komplexné&ji, vzit v uvahu vice nez jeden aspekt situace (Vagnerova
2005, s. 174). Termin egocentrismus oznacuje posuzovani veSker¢ho déni pouze ze svého
vlastniho hlediska a fenomenismus popisuje situaci, kdy dit¢ nedokaze pochopit, jak véci
skute¢n¢ jsou, ale chape je takové, jak se mu jevi. Prezentismus je, jak uz z nazvu vyplyva,
pretrvavajici vdzanost na piitomnost, na aktudlni podobu svéta, ktera s fenomenismem souvisi
(Vagnerova 2005, s. 175).

Pokud bychom brali v potaz zplisob zpracovani informaci, zjistime, ze u predskolakl se
objevuje magicnost, animismus (antropomorfismus), arteficialismus a absolutismus.
Magic¢nost oznacuje schopnost vypomahat si v redlném Zzivoté fantazii tak, ze se rozdil mezi
skute¢nosti a predstavivosti nékdy téméf stird. Animismus definujeme jako piisuzovani kvalit
zivych bytosti nezivym predmétim. Arteficialismus je zplisob vykladu vzniku okolniho svéta,
resp. jeho typickych znaki: nékdo (rozumi se, Ze nejspis néjaky €lovek) jej udélal. Hvézdy
a mesic dal na oblohu, napustil vodu do rybnika, na ném udé¢lal do rana led apod. (Vagnerova
2005, s. 175) Protoze déti vyzaduji jistotu, velmi jim pomaha absolutismus, tedy myslenka, ze
vSe, co mizeme poznat je definitivni a vzdy platné. To sebou ovSem nese potize ve smyslu
vyrovnani se s relativismem a pravidly, které plati pouze za urcitych okolnosti.

Pti popisu kognitivniho vyvoje pfedSkoldka miizeme spatiovat prelom ve Ctytech letech,
kdy dochazi ke zméné predpojmového mysleni na nazorné. (Langmeier 2002, s. 73) To
zjednodusSen¢ znamena, ze vznikda umeéni zobecniovat (povSimnout si podstatnych vlastnosti) —
ovSem stale plati vazanost na to, co dit¢ jiz vidélo. Langmeierova kniha (2002, s. 74) odkazuje
na Piagetovy pokusy, které dokdzaly nejen zavislost na nazornosti, ale také to, Ze pochopeni
invariace (zachovani mnozstvi) ptichdzi az kolem Sestého ¢i sedmého roku.

Podrobnéjsi Piehled vyvoje ditéte (Allen, aj. 2002, s. 99—137) uvadi na tfetim roce
schopnosti jako diferenciaci nékterych podobné zné&jicich slov (pes/bez), tfidéni podle
jednoho kritéria, porovnavani tvaru a velikosti, pojmenovavani zékladnich barev nebo hlasité
pocitani predmétl. Od ctyf let piibyvaji dovednosti jako stavéni kostek, porovnavani
(vice/méné, nejmensi/nejvétsi), pochopeni souslednosti Cinnosti, odhaleni chybéjici casti
u riznych skladacek, rozpoznani az dvaceti tiskacich pismen a pocitani do dvaceti. V péti
letech je to pochopeni vyznamu slova stejny, jednoduché zachézeni s penézi (rozpoznéani
nekterych minci, pocitani) a uvédomovani si ¢asu (¢asti dne, kalendar, hodiny — 1 kdyz zatim
jen celé). Pocitani je rozSiteno nékdy az na stovku a hratky s kostkami neznamenaji jiz jen
stavéni kominu ¢i pyramid, ale tfeba i vybudovani schodii. V Sesti letech dit¢ udrzi déle
pozornost a obvykle uz dokaze piecist cela slova ¢i je alespoil vyslabikovat. Znalost ¢asu je

obohacena o ro¢ni obdobi a svatky. V centru z4jmu pii hrani zlstavaji stavebnice a prace
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s tuzkou a papirem. Dalsi oblibené cinnosti jsou tfidéni nebo spojovani (napf. slova
s obrazkem).

Predskolak s ADHD ma4, jak uz vime, primérny, leckdy i nadprimérny intelekt. Proto by
jeho kognitivni vyvoj mél probihat identicky s intaktni populaci. V radmci kognice se ale mize
vyrazn€ odliSovat ve schopnosti zaméfit a udrZet pozornost. To se pak vyznacuje
rozptylenosti a s neschopnosti zapamatovat si instrukce. Bézné kognitivni problémy u déti
s ADHD jsou potize s paméti, zpracovanim informaci, planovanim a anticipaci, plynulosti
vyjadfovani a sebekontrolou (Cella 2010, s. 4). Autorky Jucovi¢ova a Za&kova uvadgji také
problémy vyvoje intelektu, ktery je sice v pasmu priméru a vySe, ale mize se vyvijet
nestandardné. Nerovnomérné zrani centralni nervové soustavy se ve vyvoji mysleni projevi
nerovnomérnostmi nebo opozdénim v piechodu od konkrétniho mysleni k abstraktnimu
(Jucovicova, aj. 2007, s. 48). V praxi se to projevi opozdénym pouzivanim abstraktnich
pojmii nebo omezenou intelektovou kapacitou — pamét’ a pozornost potom oznacujeme jako
nepruzné, ulpivavé... i zabihavé... Objevuji se piekotnosti v mysleni nebo naopak napadna
t&zkopadnost. Castd byva také znaéna kolisavost, nevyrovnanost (Jucovicova, aj. 2007, s. 48).
Jini autofi si vS§imaji problémi s piedstavivosti, co se tyce riznych fad a posloupnosti. Podle
Svingalové (2006, s. 44) se takové potiZe projevi hlavné pozdgji ve §kolnim véku. Vysledkem
je nedodrzovani potadku pismen pii psani nebo vynechdvani pismen. Déti s t€émito obtizemi
(minéno ADHD, pozn. autorky bakaléafské prace) se problematicky uci abecedu, néasobilku,
jména mésict, fadu &isel pozpatku... (Svingalova 2006, s. 44) Stejné obtize mohou nastat
v oblasti ¢asové orientace.

S kognici izce souvisi rozvoj fecovych dovednosti, protoze to, jaké ma jedinec verbalni
schopnosti je vazano na Uroven, jak jsou rozvinuty poznavaci procesy. Je zcela bézné, ze dité
v pfedskolnim véku jesté déla gramatické chyby a nerozumi i béznym slovim a sdélenim.
Slovni zdsoba i pouziti gramatickych pravidel se totiz v tomto véku stale jesté upeviuje
a rozsifuje. Typicky je egocentrismus v feci, ktery se projevuje tak, ze si predskolak casto
povidd sam pro sebe, a takova feC ma proto zcela jina specifika v porovnani s promluvou
k n¢jaké dalsi osob¢ v dialogu. Dité¢ miize v ramci egocentrické fe¢i popisovat, co citi, co
pravé déla nebo miize reflektovat své myslenky. Tehdy mluvime o expresivnim, regulacnim
nebo kognitivnim vyznamu egocentrické feci.

A jak je tomu s typickymi znaky vyvoje fe¢i béhem jednotlivych let pfedSkolniho v&ku?
Jak kniha Vyvojova psychologie (Langmeier 2002, s. 72) tak i1 publikace Ptehled vyvoje
ditéte (Allen, aj. 2002, s. 104) shodné¢ uvadéji recitovani fikanek jako typickou ¢innost

ttiletych. Kniha Ptehled vyvoje ditéte navic zminiuje zpivani pisnicek, pouzivani privlastka,

21



rozeznavani jednotného i mnozného cisla (i presto, Ze tvofeni mnozného ¢isla nemusi byt
provedeno vzdy spravné) a neustdlé kladeni otdzek. Zatimco ve tfech letech byva typicka
otazka na indentitu riznych véci a osob (Co je to?), ve Ctyfech letech je typickym dotazem:
Pro¢? Podle Allenové a Marotzové (2002, s. 112) mohou déti v uvedeném véku hovotit
v souvétich, pouzivat minuly ¢as a prizpusobovat svou mluvu podle toho, ke komu hovoii.
U pétiletych autorky vyzdvihuji schopnost piedstavit se (jméno vlastni i jména rodici,
bydlisté, datum vlastnich narozenin) a ohlasit se do telefonu s pfeveztim kratké zpravy
pro pozadovanou osobu. Ob¢ porovnavané publikace pfidavaji jesté porozuméni situa¢nimu
humoru, coz se projevuje schopnosti vytvofit a pochopit jednoduchy vtip. Jako typicky znak
vyvoje fe€i u Sestiletych uvadi autoii Vyvojové psychologie pouze porovnani znamych
predméti, zatimco Allenova a Marotzova piidavaji typickou upovidanost, rychly nartst slovni
zasoby (pét az deset novych slov denng), ale naptiklad i sklony k hrubému vyjadfovani.
Pro ucitele ciziho jazyka se zde objevuje nova dilezita vlastnost — schopnost ucit se vice
jazyklim zaroven.

Diagnoza ADHD miiZe byt ale provazena fecovymi vadami. Déti s LMD (ADHD, ADD)
trpivaji Casto riznymi druhy a stupni poruch feci (Jucovicova, aj. 2007, s. 49). Sem tfadime
hor$i pochopeni obsahu sdéleni, neuspofddany fecovy projev nebo mald slovni zasoba.
Krahulcova (2013, s. 96) zminuje tzv. specifickou vyvojovou dysfazii. Jedna se o termin
Ivana Lesného, détského neurologa, ktery se zabyval détskou mozkovou obrnou. Specificka
vyvojova dysfazie se podle néj objevuje u déti s LMD a je casto provazena dyslexii
a dysgrafii. Tento autor popisuje tzv. syndrom ,,dy-dy*, tzn. vyvojovou dyspraxii-dysgndzii,
ktery se mize promitnou do feci ditéte (Krahulcova 2013, s. 96). Z citované publikace se dale
doc¢teme, ze patologie, jejichz disledkem jsou poruchy v citové oblasti (jako jsou rtzné
poruchy CNS a LMD') se projevuji afektivni instabilitou (citovou nevyrovnanosti), a to
jednak jako citova predrazdénost, jednak jako citova otupélost. Pii citové predrazdénosti se
dit¢ nedokaze soustiedit na mluvni podnéty, pii citové otupélosti je k fe¢i druhych lidi
nev§imavé. Oboji pak vede k tomu, ze dit¢ malo reaguje na mluvni podnéty a samo malo
mluvi, a¢ sluch i inteligence jsou zachovany (Krahulcova 2013, s. 107)

V tomto ohledu je opravdu dilezité, aby byly tyto poruchy ,,podchyceny* vcas, protoze

jinak by potize mohly pozdé&ji pisobit negativné na vykon ditéte ve Skole (naptiklad pti ¢teni),

' Autorka pouziva terminy ADD, ADHD a ADnonH,aniz by je jakkoli blize definovala, a vSechny je
shrnuje pod obecnégjsi termin LMD, ktery taktéz ponechava bez vysvétleni.
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ale také by mohly ovlivnit socializaci ditéte, a to obzvlasté v ramci vrstevnické skupiny. Je
vice nez vhodné, aby dit¢ zacalo zavcasu dochazet k logopedovi a vyvarovalo se tak
pfipadnym nepfiijemnostem, které by pak mohly zbyte¢né snizovat jeho sebevédomi. Pomoci
s feCovym rozvojem ditéte mohou také rodice. Staci jen, aby se svému potomkovi dostatecné
vénovali, ¢etli mu a davali mu hodné prostoru k vyjadfovani — napt. mohou dité nechat popsat
obrazek, vymyslet pohadku, nebo jen nechat o vypravét o tom, jak se mélo na navstéve
u babicky. Tim mu pomadhaji, aby si rozSifovalo slovni zdsobu, upeviiovalo si gramaticka
pravidla, zafixovalo si pouZziti nové naucenych slov a celkové rozvijelo spravnost a estetiku
fecového projevu.

V emociondlni roviné za¢ina byt predskoldk vybaven k tomu, aby chapal pro¢ a kdy lidé
prozivaji rizné emoce. Dobie chape vyznam jednoduchych emoci, zatimco ty slozit&jsi jsou
pro n¢j jesté hadankou. Porozuméni emo¢ni ambivalenci je obtizné, teprve 6leté déti pochopi,
ze se lidé mohou za urCitych okolnosti citit dobfe i1 Spatné, Ze se jim néco muze libit jen
¢aste¢né, a uvédomi si, Ze lze zaroven reagovat riznymi pocity (Vagnerova 2005, s. 198).
Opét plati, Ze porozuméni emocim je zavislé na kognitivni trovni jedince. S tim se poji
termin emoc¢ni inteligence, ktery vyjadiuje schopnost chapat jak vlastni emoc¢ni prozitky, tak i
to, co proziva né€kdo jiny. V pfedSkolnim obdobi navic zac¢ind spole¢nost vyzadovat, abychom
se ucili ovladat své emoce. Jak uvadi Allenova a Marotzova (2002, s. 105), trileté dité se
leckdy pfi branéni svych véci chova nasilnicky, vytrhava hracky druhym détem z rukou a bije
je. Postupné je sebeovladani snazsi a pred nastupem Skolni dochazky by mélo byt na takové
urovni, aby budouci $koldk zvladnul vyucovani.

Zustaneme-li u tiiletych a jejich emoci, mizeme dale vypozorovat zlobeni se na ostatni,
pokud teba pierusuji né¢i poutavé vypravéni. V tomto véku se také mohou vyskytovat no¢ni
mury a ruzné dal$i obavy (tma, pfiSery, ohen), a dité¢ pak muze hledat utéchu napt. u své
plySové hracky. Ve ctytech letech byvaji emoce piedSkolakti velmi proménlivé — vztek stiida
smich a pla¢. Obvyklé byva vymysleni si, pfekrucovani pravdy, sobeckost, zalovani,
posmivani se druhym, vztekani se kviili malickostem, trucovani a vyhruzky. Zminéné neSvary
nebyvaji ani tak projevem zlomyslnosti jako spiSe ovéfovanim si hranic, kam az je mozno
zajit. Mezi dal$i aspekty tohoto obdobi patii pouzivani predstavivosti pii hrach, touha
po chvale spojena s hrdosti z uspéchu a uzavirani pratelstvi. V péti letech jsou predskolaci jiz
schopni velkorysosti a emoc¢ni vykyvy jiz nejsou tak markantni. Neziidka se objevuje potieba
ochratiovat druhé. Pétileti byvaji poslusni a nadale potfebuji povzbuzovani ze strany
dospélych. Snaha zalibit se pretrvava i v Sestém roce, ale jako typické znaky se vraci vykyvy

nalad, lhani, podvadéni a negativni reakce na prohru pii hte.
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Kniha Vyvojova psychologie (Langmeier 2002, s. 75) se k emo¢nimu a socidlnimu vyvoji
v pfedSkolnim obdobi vyjadifuje pouze vtom smyslu, Ze dochdzi k ¢aste¢nému
osamostatiiovani (pokud ma potomek jistotu, ze se jeho matka vrati), ke kooperaci pii hie
a k akceptaci rozumového vysvétleni, je-li doprovazeno nazornou ukazkou.

Jestlize bylo feceno, Ze u ptedSkolnich déti byva normalni kolisani nélad, tak u jedinct
s ADHD se mtze tento rys ve zkoumaném obdobi projevovat v mnohem vétsi miie. Tyto déti
byvaji Castéji mrzuté, jejich nalada bezdivodné kolisa. Byvaji citové labilni, maji sklon
k afektivnim vybuchiim, které jsou vysttidany népadnou skleslosti a pasivitou (Vagnerova
2000, s. 50). Navic byvaji citlivéj$i na kritiku ze strany druhych a je-li jejich ,,nevhodné*
chovani komentovano piili§ Casto, mohou reagovat az agresivné. Takové reakce jsou pak
vlastn€ obranou proti negativnimu hodnoceni ze strany vychovatelli. Hyperaktivni dité velmi
brzy ziskava roli §patného, nezddouciho jedince s nizkym soucidlnim statutem (Vagnerova
2000, s. 50). Piestoze mohou byt hyperaktivni projevy pro rodice ¢i ucitele ruSivé, neni
vhodné nechat se strhnout k pfili§ ¢asté nebo hrubé kritice, jelikoz mtize dojit ke ztraté diveéry
k vychovavajici osobé ze strany vychovéavaného.

Podobng, jako je tomu s emocemi, je to i s chovanim. Predskoladk se své chovani musi ucit
ovladat, 1 kdyz je zrovna v obdobi, kdy byva nejaktivnéjsi a v kazdé ¢innosti si hleda vlastni
zajimavy cil. Co se ty¢e moralniho citéni, nachéazi se v ptedkonven¢nim obdobi (pouzijeme-li
kohlbergovskou terminologii), coZ znamend, ze moralka jest¢ neni zvnitinéna, ale urcuje ji
dospély. I v moralce se projevuje egocentrismus ditéte, které se chova podle toho, jaké na néj
osobn¢ bude mit jeho chovani dopad, pficemz ptevlada spiSe touha vyhnout se trestu, nez
ptani dosdhnout n&jaké odmény. Mimo to se mordlni vyvoj vdZe na vyvoj kognitivni.
Pro tento vék je typické nepochopeni toho, ze pravidla moralky se vazi na konkrétni situaci,
takze jednotliva pravidla byvaji aplikovana na kazdou situaci stejné bez ohledu na okolnosti.

Béhem predskolniho obdobi se méni i charakter hry. Ve tfech letech si chlapci i divky
hraji spiSe paraleln¢ (vedle sebe), ale predméty mohou byt jiz v tomto obdobi pouzity
symbolicky, zastupné za néco jiného, a oblibené jsou i1 rolové hry. Ve ctyfech letech se
pridava hra se slovy. Pétileté dit¢ si rddo hraje ve skupiné sjinymi détmi a vénuje se
kolektivnim ¢innostem. M4 spoustu néapadii, ¢im spolecné hry obohatit (Allen, aj. 2002,
s. 120). Chovani pti hie mlze byt, jak uz bylo popsano vyse, necestné a proti fair-play, coz je
vzhledem ke stddiu moralniho vyvoje pochopitelné.

V chovani déti s ADHD mizeme vypozorovat stejnou prudkost jako u emoc¢niho projevu,
takZe to Casto vypada, Ze jednaji jako ,,bez zdbran“. Pokud dojde k impulzivnimu jednani,

jednou ze zasad je dité netrestat, protoze tresty... mohou vést k jesté vétsi zatvrzelosti ditéte.
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Proto je pouzivame spiSe vyjimecné (Jucovicova, aj. 2007, s. 15). Typické jsou nejen vykyvy
nalad, ale také vykyvy vykonnosti. Pfi¢inou jsou potize se zaméfenim pozornosti, které
mohou zpusobit i to, ze nékteré tkoly jedinec s ADHD neni schopen dokon¢it. Typické jsou
ukoly, jez vyzaduji, abychom se jim vénovali po delsi dobu. Tyto déti mivaji také nizkou tzv.
frustracni toleranci, to znamend, ze neadekvatn¢ siln¢ reaguji na mensi podnéty...
Negativismus a afektivni reakce milizeme sice vtomto vyvojovém obdobi pozorovat
iu ostatnich déti, ale u déti s LMD (ADHD, ADD) se projevuji nezvykle siln¢ a trvaji
mnohem déle (Jucovicova, aj. 2007, s. 6).

Jak mizeme vidét, predskoldk s ADHD se od intaktniho jedince miize lisit ve vSech
zkoumanych oblastech — téméf v kazdé pak mizeme pozorovat neadekvatni prudkost,
neschopnost kontrolovat své chovani i emoce, ovsem velmi zalezi na inteligenci dané osoby.
Dit¢ s ADHD muze pocitovat velky neklid, jeho sebevédomi muze byt v disledku ¢astych
neuspéchl snizeno. Velmi podrobné je tento neklid popsan v knize Poruhy pozornosti
od autori Hallowella a Rateyho, ktefi ukazuji pfipady déti i dospélych s ADHD.
Na vypovédich dospélych pacientli je pozoruhodné to, Ze pocitovali silnou ulevu, kdyZz
zjistili, co je vlastn¢ pri¢inou jejich problémi, a kdyz byli ujisténi o moznosti projevy ADHD

zmirnit, a poruchu tak pfemoci.
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4 Etiologie ADHD a moznosti ovlivnéni poruchy

Pti¢ina ADHD je stale velkou nezndmou a rtizné zdroje se li§i vysvétlenim, co za touto
poruchou stoji. OdliSuji se proto i zpusoby 1é¢by a piistupy ke zmirnéni projevi poruchy.
Z moznych pfi¢in se nejvice odbornd vetejnost shoduje na dédi¢nosti a biologicko-
fyziologickych pficinach — neurologicka porucha zpracovani nervovych impulst; zdravotni
komplikace v t€hotenstvi nebo pii porodu; znecisténé zivotni prostiedi; uzivani alkoholu
a drog v t¢hotenstvi (Michalova 2011a, s. 55). Najdeme ale také upln¢ odlisné teorie, které
a Casto bez medikamentti. Pfedstavme si tedy nékteré z nich.

Nékteré studie uvadéji, ze pokud maji rodice ADHD, je zde statisticky nezanedbatelna
moznost, ze ji budou mit jejich déti také. Je totiz odhadovano, ze 60-80% déti s ADHD
mohlo zdédit toto onemocnéni od svych rodict a ptibuznych. Statisticky je u rodica déti, jimz
byla diagnostikovana ADHD, dvakrat az osmkrat vétsi pravdépodobnost, Ze maji ADHD sami
(National Institute of Mental Health 2013a). Lze najit také informaci, ze déti s ADHD nesou
zvlastni verzi ur¢itého genu a maji ten¢i mozkovou tkan v oblasti mozku, ktera je spojovana
s pozornosti (Martin 2007). V pribéhu vyvoje jedince se ale miize stat, ze tkan ,,doroste®, a to
je mozna také diivod, pro¢ u nékterych osob ADHD nepfietrva do dospélosti.

Dilezitym faktorem, urcujicim, zda se u daného ¢lovéka objevi ADHD nebo ne, je prabéh
téhotenstvi. Pokud matka uzivd v obdobi gravidity toxické latky (at’” uz nevhodné Iéky,
alkohol nebo drogy), nebo je dit¢ béhem porodu poranéno, anebo novorozené prozije
v postnatalnim obdobi néjaké potravinové alergie, mize dojit ke vzniku ADHD. U déti
s ADHD byly zjistény nckteré abnormality mozku, napf. nizkd hladina dopaminu. Léky
zvySujici hladinu dopaminu v mozku (napt. Ritalin) mohou zmirnit ptiznaky (Carterova 2010,
s. 238). Ritalin a podobné 1€ky ale rozhodné€ nespasi vSe. Ukazuje se, Ze na nékteré pacienty
s ADHD I¢éky nezabiraji, anebo maji pouze mizivy ucinek. Edward M. Hallowell v knize
Poruchy pozornosti v détsti i dospélosti radi nahlizet na Ritalin a jemu podobné 1éky jako
na pomocniky pfi terapii. Léky mohou piiznaky zmirnit, ale pacient se pfesto musi naucit sam
se sebou ,,pracovat® urCitym zpusobem: napf. by si mé¢l d€lat seznamy a vycty véci, jez je
potieba za den vykonat, aby mohl svou mysl Iépe soustfedit a neustale neodbihal k dalsim
¢innostem. Navic se spekulovalo o tom, zda je Ritalin ndvykovy, coz nebylo napt. dle knihy
Poruchy pozornosti a hyperaktivita (Munden, aj. 2008, s. 79), prokdzano. Pfi vhodném

a citlivé zvoleném davkovani mtize Ritalin pacientovi velmi pomoci.
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Jako jeden z dalSich rizikovych faktorti je uvadéna vyziva. Ma se za to, ze déti, které
ve zvySeném mnozstvi konzumuji cukr a ncktera dal§i aditiva (napf. Zlutd potravinaiska
barviva na bazi dusiku), mohou mit horSi projevy ADHD. Piestoze néktefi odbornici
pfipoustéji moznost souvislosti mezi konzumaci cukru a ADHD, nelze fici, Ze by se jednalo
o jedinou pficinu. Zajimavé ale je, Ze pfi ptemnoZeni kvasinky v organismu (tzv. kandidéza),
ktera se cukrem zivi, jsou casto uvadény piiznaky jako neschopnost se soustiedit
a hyperaktivita. Nicméné podle jedné britské studie je nejspiS vina cukru na ADHD
pfeceniovana. V ramci této studie bylo skupiné matek, jejichz détem byly poddvany nahrazky
cukru, feCeno, ze jejich potomci dostavaji skuteCny cukr. Matky byly pfesto vice kritické
a zdalo se jim, Ze chovani jejich ratolesti se zhorsilo. Pfi porovnani se skupinou, kterd cukr
skute¢né¢ dostavala, nebyl prokdzan vliv cukru na chovéni déti (National Institute of Mental
Health 2013Db).

Naprosto jiny nahled na ADHD nabizi teorie, kterd oznacuje za vinika poruchy
nedovyvinuty symetricky tonicky Sijovy reflex. Problém vznika tim, Ze se jedinec nespravné
rozviji v obdobi lezeni — napf. nema moznost 1ézt viibec. Vysledkem je télesnd nerovnovéha,
kdy dité, ma-li povolené ruce a krk, ma tendenci natahovat nohy a naopak. Setrvat v jedné
poloze je pro néj nadlidsky ukol, ale jelikoz timto problémem trpi od mali¢ka, neptijde mu
bolest zvlastni a nedokaze potize ani konkrétnéji popsat. S timto vysvétlenim ADHD pfisly
autorky O’'Dellova a Cookova, americké pedagozky. Je pravdou, ze tonicky Sijovy reflex je
pocitan mezi klasické reflexy u novorozenct vedle dalSich pfirozenych instinktl jako je napf.
sdni anebo uchopovani. A i ptesto, ze O'Dellova a Cookova vydaly svou knihu jiz pred
pomérné dlouhou dobou (u nds vyslo v roce 1999), jejich odkaz je stale zivy a jejich zplisob
1é¢by je dnes povazovan za jednu z cest, jak se vyhnout 1éktim, které mohou mit nepiijemné
vedlejsi ucinky. Jejich terapie totiz spociva v sadé cviki, pomoci nichz se dité snazi ,,dohnat*
a vyrovnat to, co bylo v obdobi lezeni zanedbano. Pozitivni na celé terapii je, ze i kdyby
takovyto zpusob 1écby u toho kterého jedince nefungoval, jist¢ by mél pouze piiznivy dopad
na jeho motoricky rozvoj.

Existuje i pozitivni pohled na pti¢inu ADHD. Podle nésledujiciho vysvétleni vznikla
porucha pozornosti jako pozitivni odchylka, kterd je ve svém disledku evolu¢ni vyhodou.
Neustala ,,nabuzenost a pfipravenost k akci mohla v loveckém a sbéracském obdobi
predstavovat klicovou schopnost vedouci k preziti nebo k zdhubé&. Problémem je, Ze moderni
spole¢nost vyzaduje spiSe opacny trend — vytrvalou praci na jednom misté, at’ uz ve Skole
anebo u pocitace v zaméstnani — a tehdy se ADHD méni v néco velmi nevyhodného. Staci ale

prostiedi lidem s touto poruchou trochu pfizpisobit a problém se nebude projevovat tak
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vyrazné. Vime, Ze postupnou zménou Skolniho prostredi (napf. zménou zasedaciho potadku,
men$imi tfidami, vétSim podilem praktickych hodin) je mozné vyznamné zménit vzorce
chovani a projevy ,,reakce schopného® ditéte (Munden, aj. 2008, s. 49).

At uz je pric¢ina ADHD jakakoli, neni na Skodu zkombinovat vySe uvedend feSeni,
abychom dokézali zmirnit viditelné (nezadouci) projevy poruchy. Na zdakladni Skole
1 v matetské Skolce by mohlo dojit k upraveni zasedaciho potadku pro zaméieni pozornosti
pozadovanym smérem. Zarovenl je mozné se zaky cvicit, abychom upravili jejich tonicky
Sfjovy reflex, anebo zkratka jen vybili jejich pfebytecnou energie vhodnym zplsobem.
K tomu je muzeme ulit riznym strategiim tak, aby se postupné¢ naucili zvladat poruchu
vlastnimi silami. Celou terapii mizeme jesté posilit pomoci medikamentl; zde uz je ovSem
nutné individualné zvazit, jestli je takova 1écba u konkrétniho jedince vhodna. Naopak ostatni
zminéné strategie 1ze aplikovat na kazdé bézné dité¢ — cely kolektiv (aZ uz v matetské Skole
nebo na zakladni $kole) z nich miize mit prospéch, a vyuka pfitom nebude narusena. Ohled
musime v tomto pifipad¢ brat pouze na ty, ktefi maji néjaka dal$i omezeni (napt. nemohou

vzhledem ke svému zdravotnimu stavu cvicit).
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5 Pedagogické a specialné pedagogické metody a zasady pri praci

s détmi s ADHD

Mimo rlznych doporuceni, jak zachazet s hyperaktivnim ditétem, bychom méli jako
pedagogicti pracovnici dodrzovat i urCité zasady. Za jednu z nejdilezitéjSich je povazovana
atmosféra v tiidnim kolektivu (¢i kolektivu MS). Méli bychom dat Zékovi pocitit, Ze kazdy
v jeho blizkosti mu kdykoli pomlze a Ze si neni nutné zoufat, jestlize se zadany ukol
nepovede dokonale. Chvalit bychom m¢li 1 za malé pokroky. Pii hodnoceni je nutné zaméftit
se na spravnost misto na rychlost plnéni tkolu. Mizeme také ocenit sebeovladani jedince
aucit ho, ze si mé vazit sam sebe. Pochvala nesmi byt v Zddném piipadé¢ kombinovana
s kritikou (Michalova 2011b, s. 64). Jedna se o takové ptipady, kdy se napiiklad podivujeme
nad tim, jak jindy liny zak ochotn¢ splnil uloZeny tukol, anebo pro¢ se povahové spise
introvertni dité piihlasilo do hry na Skolni besidku. Pochvala musi byt samoziejm¢é minéna
vazné, ale sluCuje se 1 s takovym chovanim ucitele, kdy pedagog schvalné vytvari takové
situace, aby jeho svétenec uspél a mohl byt za svou snahu povzbuzen.

Co se ty¢e odmeén a tresti, byva velice u¢inné nastavit doptedu pravidla chovani pro celou
ttidu (ktera by méla byt s détmi nejprve nacviena), a potom disledné¢ vyzadovat jejich
dodrzovani. Pravidla by méla byt nastavena tak, aby je skute¢né kazdé dit€ bylo schopno
dodrzet. Velice dulezity je také jazyk, ktery ucitel pii dozadovani se ukdznéného chovani
pouziva. Naptiklad za mnohem u¢innéj$i miizeme povazovat véty ukladajici, co ma jedinec
délat, nez takové, jez mu néco zakazuji. Vhodnéjsi je proto ,,Poloz tuzku na stiil (do pendlu
atp.).” ve srovnani s ,,Nehraj si s tuzkou.”“ Podobné je to s nevhodnym chovanim. Kritika
nebyva prili§ ndpomocna a také neni vhodné klast ditéti dotazy, pro¢ zrovna déla to ¢i ono.
Nejucinngjsi je popsat mu, co pravé déla a pro¢ se nam to nelibi, a v ptipad€ nutnosti piidat
instrukce vedouci k napravé celého problému. Nastavend pravidla ve tfidé jesté miizeme
umocnit pomoci bodového systému. Diky tomuto pribéznému hodnoceni muize kazdy ¢len
ttidniho kolektivu ziskat na konci urcitého ¢asového obdobi né&jakou vétsi odménu a uci se
tak, Ze dobra prace a snaha bude jeho okolim ocenéna.

V mateiské i zakladni Skole zafazujeme spiSe mens$i pracovni tkoly, po nichz nasleduje
pauza na relaxaci nebo néjakou télesnou aktivitu. Pokud se dit¢ vénuje praci u stolku,
mizeme mu pomoci jednoduse vyrobenych zastén (napf. z obycejnych desek na papir)
vytvoftit takové pracovni misto, které mu pomuze Iépe se koncentrovat. Instrukce ke vSem
ukoliim i ukoly samotné bychom méli roz¢lenit na vice ¢asti hned z né€kolika divodu: jednak

pomahame se soustfedénim se na dil¢i aktivity a za druhé tim cely ukol jakoby zmenSime.
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Dale se doporucuje upoutdvat pozornost zakli takovym zplsobem, ktery zaméstnava rizné
smysly. Mlzeme napfiiklad pouzit laserové ukazovatko, chceme-li zdlraznit néjaké slovo
v zapisu na tabuli a zacinkat zvone¢kem, kdyZ potiebujeme upozornit na zménu v praci nebo
kdyz ucitel potfebuje zaméfit pozornost svych svéfencii sdm na sebe.

Ucitel mize kromé téchto jednoduchych opatieni déle pouzit rizné vyucovaci strategie,
které rozvijeji socialni dovednosti déti, a tim eliminuji problémové chovani. Jejich vycet
muzeme najit ve skriptech Edukace zakl s problémovym chovanim, poruchami adaptace,
poruchami chovani a emoci od Zdeiiky Michalové. Strategie, které jsou v publikaci popsany,
se nazyvaji orientace v ucivu, vyucovani uclebnim strategiim, individualni vrstevnické
doucovani, zvladnuté uc¢ivo a kooperativni uceni.

Orientace v ucivu spo¢ivd v tom, ze pedagog uvede probiranou latku do kontextu —
vysvétli ndvaznost uciva na minulou latku a pfiblizi studentiim, co bude néasledovat. Vhodné
je také aplikovat poznatky na bézné situace ze Zivota déti. Vyu€ovani u¢ebnim strategiim ma
zakam — jak uz nazev napovida — pomoci se ucit. Je pravdou, ze mnoho déti dnes nevi, jak se
spravng ucit a ze existuji rizné strategie, jak latku pochopit a namemorovat. Velkou vyhodou
zabyvani se ucebnimi strategiemi v rdmci vyuky je, Ze zaci lépe poznaji sami sebe a usnadni
si uCeni, takze vSe je opravdu prakticky vyuzitelné, obzvlasté v dnesni neustdle se ucici
spole¢nosti. Individudlni vrstevnické dou¢ovani mé pozitivni dopad na celkovou atmosféru ve
tfidé. Student tim, Zze pomaha sucivem druhému, rozviji nejednu dovednost a jeste si
upeviiuje latku. Naopak pomalejsi zaci nejsou tolik frustrovani, ze jim ten ktery predmét tolik
nejde. U strategie zamétujici se na zvladnuté ucivo je nutné, aby se ucitel ujistil, Ze vSichni
dobte zvladli zaklady a teprve pozdéji ucivo rozsifil. O kooperativnim uceni v nasi odborné
literatufe pojedndva napiiklad kniha Kooperativni uceni, kooperativni Skola od Hany
Kasikové. Tato uzitecnd publikace nabizi riizné strategie vykladu latky tak, aby byli Zéci
pii vyuce nuceni spolupracovat mezi sebou. Vyhodou této metody je, ze Castecné smazava
rozdily mezi nadanéjSimi a pomalejSimi zaky — ucitel by mél totiz hodnotit praci celé skupiny
(vCetné zapojeni vSech jejich ¢lenll) a neznamkovat vykony a piinos jednotlived. Mimo to
zéci ziskavaji rizné dovednosti jako napf. jak si naplanovat a rozvrhnout praci.

Jako velice vhodna metoda se jevi také multisenzorickd vyuka. Pii ni se snazime zapojit
vSechny smysly zakl. Protoze kazdy z nds zapojuje pii uceni jeden konkrétni smysl vice nez
ty ostatni, méli bychom se ,,strefit do dominantniho smyslu v§em studentim. Zvysuje se tak
Sance, ze si vétSina tiidy latku skute¢né zapamatuje. Ditéti s ADHD tim navic pomahame
udrzet pozornost. DneSni doba navic multisenzorické vyuce ohromné nahravd: mame

k dispozici interaktivni tabule a interaktivni uéebnice, rizné technické a softwarové pomtcky
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(laserova ukazovatka, pfehravace, programy, e-learning) a velmi ndpomocny jsou také
odborné ucebnice pro pedagogy, které multisenzorickou vyuku podporuji.

Jak ve skole, tak i v matetské Skole, pomohou pedagogovi veskeré metody, které nejsou
statické a umoznuji ditéti pohyb. Sem bychom mohli zatradit dramatizaci, inscena¢ni metody,
metodu hrani roli a rizné hry. Jsou-li tyto metody zatazeny do vyuky nebo denniho programu
déti v matetské Skole, umozni piedskolakiim odreagovat se, kdyz se ptredtim po delsi dobu
soustfedily, a zaroven se protdhnout, protoze vyzaduji aktivni zapojeni celého téla. Kromée
toho tyto metody pifedpokladaji a vyzaduji socidlni interakci, diky ¢emuz pomahaji
s osvojovanim a upeviiovanim socidlnich dovednosti. V nékterych znich nebyvaji déti
s ADHD pfili$ zdatné. U¢itel miize navic trénovat takovou socialni dovednost, jez déla zakovi
s ADHD nejvétsi problém, a zaroven procvicovat s celou tiidu latku z n¢jakého predmétu
nebo urcité aktudlni téma.

Dalsi sadou uéinnych metod jsou metody relaxacni. Dé&lime je na psychofyzické, které
jsou zaméfeny na nacvik svalového uvolnéni, navozeni pocitu tihy a tepla, ovladnuti dechu
a sledovani srde¢ni frekvence (Michalovd 2011a, s. 89), a dale na fyziologické aktivni ¢i
fyziologické pasivni. U aktivnich relaxa¢nich metod dité stiidavé uvoliiuje a napina svalstvo,
zatimco u pasivnich dit¢ samo aktivitu nevyviji, ale dospéla osoba mu uvoliuje svalové
skupiny pomoci protfepavani.

Metod a zasad, které by mohly pomoci ditéti s ADHD je opravdu velké mnozstvi. Vybér
té spravné zavisi na mnoha kritériich — napf. na poctu zakl ve tiid¢ a jejich zalibach,
na prostorovych podminkach ucebny, ale tfeba také na osobnosti ucitele, ktery mize nekteré
strategie preferovat. Zatazeni vySe zminénych metod ale jist¢ ptispéje k usnadnéni prace

vyuky v jakékoli matei'ské nebo na zakladni skole.

5.1 Zasady vyuky a metody prace s ditétem s ADHD v materské skole

V predchozi kapitole byly popsany nékteré strategie, které obecné miizeme vyuzit
pii préci s jedinci s ADHD v matefské ¢i zédkladni Skole. Nyni se zamétime na ty, které jsou
urceny hlavné pro déti piredskolniho veéku.

Pti vychové predskolaki s ADHD bychom méli podporovat jejich sebevédomi pomoci
pochval, ptipadné¢ odmén. Ptesto, ze je dité neklidné, roztékané a néjaké ¢innosti zatim neni
schopné zvladnout, neméli bychom ho neustéle kritizovat. Naopak je zaddouci zGstat klidny,
laskavy a Casto je povzbuzovat. Pii neuspéchu mizeme ujistovat, Ze pristé uz se vse jisté

zdarné podafi, poptipadé¢ mizeme ocenit pokroky, které do t¢ doby dité udélalo. V mateiské
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na soustfedéni. Pokud se ve tfidé nachazi ptedSkoldk s ADHD, méli bychom to zohlednit
a aktivity stfidat jeSté Castéji, anebo zkratit dobu trvani aktivity. Jestlize 1 pfesto nevydrzi
pokracovat soustiedéné v zadané Cinnosti, dovolujeme mu, aby se protahlo, zménilo polohu
anebo se jinak télesné vybilo. Mimo to bychom méli co nejvice konzultovat vychovné
postupy s jeho rodi¢i. Snazime se predchazet nedorozuménim v komunikaci mezi rodinou
a Skolou a co nejvice podnécujeme vzdjemnou komunikaci a spolupraci (Michalova 2012,
s. 105). Vychovny postup ucitelky v matetské Skolce a pfistup rodici by mél pti feSeni
vychovného problému idedln¢ totozny.

Obecné je rovnéz vhodné pouzivat pii vyuce nékteré metody popsané v piedchozi kapitole
jako je multisenzorickd vyuka, relaxa¢ni metody, metody propojujici vyucovani a prvky
umeéni (napf. dramatizace) a dal$i. VSe ale musime pfizplsobit vé€ku, poctu a schopnostem
jednotlived, ptipadné prostorovym a ¢asovym moznostem.

Mimo tyto obecné zasady a metody pouzivame riizné strategie pro eliminaci nevhodného
chovani vyplyvajici z poruchy samotné.

Casto se stava, ze predskolak nechce pracovat jen proto, e vidi, jak naroénou praci ma
pied sebou. Dité, a predevsim dité s ADHD, potiebuje v predstihu védet, co se bude dit kazdy
den (Laver-Bradbury 2010, s. 67). Dobrou radou je v tomto ptipad¢ planovat s konkrétnim
jedincem, jak bude jeho den vypadat. Pii planovani bychom méli vymyslet rizné varianty,
aby si nas svéfenec mohl vybrat podle nalady. Vysledkem popsané aktivity mize byt 1 krasné
vypadajici denicek, z n¢hoz se bude tesit celd rodina, popt. tiida. Na nékteré déti dobie
funguje kresleni obrdzkii z planu dne, a to obzvlasté¢ na ty déti, které jest€¢ nemaji dobré
jazykové schopnosti (Laver-Bradbury 2010, s. 68). Nabizi se také vystiihat obrazky s dennimi
¢innostmi z ¢asopisti nebo novin.

Pokud je zdk s ADHD rusivym elementem pii skupinovych aktivitach, snazime se
vymyslet takové ¢innosti, které jsou jesté vice motivujici a které skute¢né zaujmou, pri¢emz
muzeme vychazet ze zajmua tifidy. Velmi napomocné je vypozorovat, co je spoustécim
mechanismem rusivého chovani, a nasledné se takovych situaci vyvarovat. Napravu chovani
ve skupiné¢ mizeme jesté urychlit spravnym vybérem partnert pti hie: vybirame nekonfliktni
typy a takové déti, které ma predskoldk s ADHD rad a nehéda se s nimi. Samoziejmé plati, Ze
je nutné, aby vsichni znali pravidla a ucitel dasledné vyzadoval jejich dodrzovani.

Mize se také stat, ze dité, vétSinou je-li s n¢jakou Cinnosti diive hotovo, zacne pobihat
po tfidé, ¢ehoz se dopoustéji obvykle ti, ktefi na sebe cht&ji upoutat pozornost ostatnich.
Reseni je nasnadd: Vsichni ugitelé by se méli ucastnit brainstormingu o efektivngjsim

usporadani tfidy. Cilem by mélo byt takové uspotadani, které bude odrazovat od béhani (Essa
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2011, s. 124). Kdyz se zak misto pobihani konstruktivné zapoji do pravé probihajici ¢innosti,
mél by byt odménén zde jiz nékolikrat zmifilovanou pochvalou. Jisté také nezaskodi, jestlize
ma ucitel v zaloze nékolik aktivit, jak jednotlivce zabavit, jsou-li s praci diive hotovi (popf.
pokud se jim do zadané ¢innosti vylozené nechce).
a vyluzuji razné zvuky, jez jsou pro ostatni velice nepiijemné a mohou narusovat prib¢h
vyucovani nebo her. Odborna literatura zde radi mj. stanovit tfidé ¢as, kdy je povoleno délat
hluk. Ugelem této aktivity je poskytnout détem moznost legitimné ventilovat potiebu dé&lat
hluk a upevniovat v jejich chovani model, kdy a kde je ¢i neni vhodné hluk délat (Essa 2011,
s. 130). Vykitikuje-li predskolak proto, aby na sebe upoutal pozornost ucitele, neméli bychom
si ho v8imat a naopak posilovat jeho zddouci chovani ve chvilich, kdy pracuje v tichosti.
Pokud se jedinec dopousti jiného neptijatelného chovéni, jako je shazovani véci ze stolu,
anebo dokonce niceni vytvorii svych spoluzaki, vzdy se vyplati t€émto situacim uz dopiedu
pfedchazet (napf. tim, Ze jinak uspofddame prostiedi), chvalit za spravné chovani a opét

nevhodné chovani prehlizet, slouzi-1i k upoutani pozornosti pedagoga.
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Prakticka cast

Prakticka ¢ast této bakalatské prace je zpracovana na zaklad¢ dotaznikového Setfeni a ma
dva oddily. Prvni ¢ast se vénuje vyzkumnému vzorku a ukazuje jeho specifika, a zaroven
vyhodnocuje teoretické znalosti respondentti. Druhy, hlavni oddil, koresponduje s cilem této
bakalarské prace, a ukazuje, jaké metody jsou nejpouzivanéjsi mezi pedagogy v matetskych
Skolach Libereckého kraje. Prvni cast tedy tvofi jakési pozadi anebo vychozi bod
pro navazujici usek.

Autorka této bakalatské prace si polozila nekolik konkrétnich vyzkumnych otazek:
Koresponduji teoretické znalosti respondentli s jejich schopnosti aplikovat tyto znalosti
do praxe? Jaké metody jsou nejcastéji pouzivané a které respondenti naopak povazovali
za nevhodné?

Struktura praktické Casti je tedy nésledujici. V uplném tvodu této ¢asti bude popsan
vyzkumny nastroj. Zaroven bude poukdzano na jeho negativa a pozitiva. Teprve navazujici
podkapitoly se budou vénovat vyhodnoceni sebranych udajii. Pro spradvnou interpretaci
dotaznikového Setfeni budou nejprve analyzovany udaje o respondentech, jez by mély byt
pozdé¢ji dany do souvislosti s vysledky Setfeni. Nasledné bude vyhodnocena znalost ADHD
a az poté zpusob, jak nakladaji pedagogové s rliznymi metodami vyuZzitelnymi pro vyuku
piedskoldki s ADHD ve své praxi. Cely oddil bude uzavirat shrnuti dalezitych poznatki

ziskanych pomoci dotaznikového Setieni.

6 Informovanost ucitelti matei'skych sSkol Libereckého kraje o ADHD

Predpoklddame, Ze znalosti uciteld matefskych $kol ve zkoumaném kraji ohledné
problematiky ADHD by mohly byt vyssi nez vysledky pedagogii celorepublikové. Tento
predpoklad je zaloZzen na moznosti studia bakalafskych a magisterskych oborti pro ucitele
matefskych skol na Technické univerzité v Liberci. Lepsi dostupnost vzdélani by se tak mohla
promitnout do vysledkt pedagog.

Protoze byli osloveni respondenti z praxe, da se ocekavat, ze nejlepsich vysledki budou
ucitelé dosahovat ve znalostech symptomt ADHD. Mimo to by se ve vysledcich jiz nemély

objevovat myty, jako napi. ze ADHD je spojeno s vysokym piijmem cukru.

34



6. 1 Vyzkumny nastroj

Vyzkumnym néstrojem pro tuto bakalaifskou praci byla Skidla KADDS, v piekladu
Knowledge of Attention Deficit Disorders Scale, kterd byl piivodné pouzita v USA, aby
analyzovala a hodnotila znalosti uciteltt o ADHD.

Tento dotaznik se skladd ze tii ¢asti. Prvni ¢ast (v angli¢tiné nazvand Demographic
Information Questionnaire) se zamétuje na udaje o respondentech jako je pohlavi, veék, délka
pedagogické praxe a vzdelani. Soucasti jsou také informace tykajici se ADHD — napi. zda se
respondent jiz setkal s ditétem s touto poruchou, jak ziskal znalosti o poruse a zda je povazuje
za dostacujici.

Druhé ¢ast obsahuje 36 otazek, z nichz 9 zkouma, jaké ma respondent obecné informace
o ADHD, 15 otazek se tykd symptomi a zbylych 12 1écby. Na otazky I1ze odpovédét bud’ ano,
ne nebo nevim, pficemz odpovéd’ nevim byla vyhodnocovana jako nespravna. Posledni ¢ast
se dotazuje na metody a doporuceni pti praci s détmi s ADHD. Respondenti u 25 tvrzeni
rozhodovali o jejich vhodnosti a také odpovidali na otazku, jak casto jednotlivé metody
pouzivaji. Ke kazdé metod¢ tedy respondent pfifazoval pomoci Cislice 1-3 dvé rizné
charakteristiky. Naptiklad u tvrzeni, ze s dité¢tem s ADHD bychom neméli vést dlouhé
diskuze, ale dusledné¢ vyzadovat splnéni tkolu, pouzil jeden zrespondentd cislo 3
pro vhodnost (povazoval metodu za vhodnou) a zaroveil 2 pro Castost pouziti (tuto metodu
pouziva obcas).

Jako jedna z vyhod uziti KADDS dotazniku je uvadéna moZznost pouzit ho napfic¢ riznymi
kulturami a zemémi. Po otestovani byl dotaznik uznan jako reliabilni a validni, pfestoze
validita by podle nékterych zdroji mohla byt jeSté¢ vylepSena (Soroa 2013), protoZe
pres zevrubny popis obsahu dotazniku chybi informace o jeho vytvareni (jaké byly ptivodni
otazky pred finalni selekci a ktefi experti se podileli na koneéném vybéru). Stejny zdroj
ocenuje jednoduchost dotazniku a jeho snadné vypliovani, pfestoze autorka této bakalarskeé
prace se setkala spiSe s opacnym nazorem: ucitelim se zdal pfili§ dlouhy a slozity. Nékteii
respondenti si také stézovali na nejednoznacnost otazek. V druhé casti, kde ma byt vybrana
pravdivost ¢i nepravdivost tvrzeni, otadzky obsahuji odkaz jak na ADHD tak i ADD, napf.:
Maji-li déti s ADHD/ADD sedét, Casto se vrti a osivaji. Ucitelé u takovychto otazek namitali,
ze by charakteristiku ptisoudili détem s ADHD, ale uz ne s ADD, takze byli rozpaciti, jakou
odpoveéd’ maji vybrat. To mohlo ovlivnit vysledky dotaznikového Setteni, protoze tam, kde by
vyznacili jednozna¢nou odpovéd, vybirali ,,nevim®“, coz bylo pfi vyhodnocovani vzdy

zapocitano jako nespravna odpoveéd'.
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6. 2 Charakteristika respondentii

Dotaznik byl rozdan mezi 94 respondenti. ProtoZze byl rozdan osobné, navratnost byla
velmi vysokd — pouze Ctyfi respondenti se rozhodli dotaznik nevyplnit. Autorka této prace se
domniva, ze divodem odmitnuti vyplnit dotaznik byla nejistota téchto osob ohledné znalosti
ADHD.

Co se tyCe pohlavi respondentli, dalo se predpokladat, ze drtiva vétSina budou Zeny,
jelikoz se uvadi, ze matetské Skoly jsou prefeminizované. To se také potvrdilo, protoze pouze
4 respondenti byli muzi (4,44%), ztoho jeden ucil v MS jen kratkodob& a zbytek své
pedagogické praxe stravil jako ucitel zakladni Skoly a dalsi 3 se setkavali s predskolnimi

détmi sporadicky pii vyuce zakt zakladnich skol.

B muz

M Zena

Graf 1 — pohlavi

Vék respondentii se pohyboval od 20 let do 60 let. Pouze 6 respondenti se rozhodlo
neuvést svilj vék a jeden uvedl nespravny udaj (vék byl niz§i nez délka praxe o 5 let).

Primérny vék byl 38,07 let. Nasledujici graf zobrazuje vékové rozlozeni dotazovanych:

m 20-29
H 30-39
W 40-49
H 50-60
W60+

H neuvedeno

Graf 2 — vék respondentt

Protoze osob do tficeti let byla zhruba ctvrtina, mohli bychom usuzovat, ze délka
pedagogické praxe se bude pohybovat kolem péti a vyse let. To se ale neprokdzalo, pravdou

byl spise opak. Respondenti s praxi do péti let (z téch, co odpoveédéli na otazku délky praxe)
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bylo 45,2%. Délka praxe v priméru ¢inila 13,79 let. To ukazuje na moZznost, ze ucitelé zacali

svou praxi nejspise hned po stfedni Skole.

m1-5
H6-9
m10-19
H 20-29
w30+

M neuvedeno

Graf 3 — délka praxe

VSichni respondenti méli alespon stiedoSkolské vzdélani. 2,22% osob nevyplnilo policko
nejvyssitho dosazeného vzdélani vibec a stejné procentudlni vyjadieni bychom nasli
u respondentli, kteti dosdhli vys$iho odborného vzdélani. Velké procento respondentl
(53,33%) udava, ze momentaln¢ studuje pedagogicky obor na Technické univerzité v Liberci
bud’ se zaméfenim na vychovatelstvi nebo na déti predskolniho véku. Z toho bylo vyvozeno,
Ze i tyto osoby maji stiedoskolské vzd&lani. Dalsi osoby piimo specifikovaly, Ze studovaly SS
pedagogickou. Nekteti ucitelé také uvadeli, ze absolvovali jednolety pomaturitni kurz v rdmci
dalsi pedagogické pfipravy zaméteny na pedagogiku piedSkolniho véku — konkrétné 6,67%.

Jak mizeme vidét, jedna se o vzorek pedagogti, kteti jsou vzdé€lani ve svém oboru. Proto
je velmi prekvapivé, Ze valné vétSina z nich by uvitala dalsi informace o ADHD, a to dokonce
1t1, co aktualné studuji. Pro zajimavost jsou studujici v grafu tykajiciho se dalSich informaci
o ADHD uvedeni zvlast. Pouze 6,67% osob by odmitlo dalsi vzdélavani v dané problematice,
z toho jedna osoba pracuje jako logopedicky asistent (o etopedické vzdélani pravdépodobné
nema zajem) a dalii je byvaly u¢itel MS par let pred odchodem do diichodu. Celkové si pieje
dale se vzdélavat v problematice ADHD 91,1% dotazovanych.
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| SS (zér.
studium VS)
‘ ’ VO3 Hano
M ano (studujici)
m VS (Bc.) M ne
H neuvedeno
m VS (Mgr.)

M neuvedeno

Graf 4 — nejvyssi dosazené vzdélani Graf 5 - piani respondenti dale se
vzdélavat v problematice ADHD

024

O to vice zajimavéj$i je zjiSténi, Ze prestoze vétSina respondentli by uvitala dalsi
informace o ADHD, zaroven jich polovina povazuje své znalosti za dostacujici. Se svymi
znalostmi je spokojeno 48,89% a stejné procento osob oznacilo své védomosti jako
nedostacujici. Z nich 36,36% ale skoérovalo v druhé ¢asti dotazniku (smétujici na védomosti
o ADHD) shodn¢ s primérem vzhledem k odpovédim vSech respondentti, anebo dokonce
nadprimérné. MuiZe se tedy jednat o osoby, jez si pfili§ nedivéirovaly nebo se obavaly, ze

budou v dotazniku chybovat.

B dostacujici
B nedostacujici

© neuvedeno

Graf 6 — Posouzeni vlastnich znalosti o ADHD

Jako nejacastéjsi odpoveéd na otdzku, kde respondenti ziskali své znalosti o ADHD, byla
vybirana kolonka a) ,,studium ve Skole“. Nutno podotknout, Ze pomérné ¢asto byla vybirdna
vice nez jedna moznost (13,33%) a 6,67% ucitelli dokonce oznacilo vSechny tfi nabizené

odpovedi.
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M studium ve skole

M dalsi organizované studium

= samostudium

Graf 7 — Zdroj znalosti o ADHD

Nejvice respondentli pracovalo na pozici ulitele, pouze minimum oznacilo v dotazniku

jiny udaj.

H ucitel (pedagog)
H feditel

W zastupce feditele
B specialni pedagog

| asistent pedagoga

M logopedicky asistent

Graf 8 — Pozice v MS

Na zaklad¢ zjisténi pozice respondentii bychom mohli usuzovat, ze téméf kazdy z nich se
jiz ve své pedagogické praxi setkal s ditétem s ADHD. Musime vSak vzit v ivahu délku
praxe, ktera, jak jsme zjistili, se pohybuje z valné vétsiny jen kolem péti let. Uvaze odpovidaji
vysledna zjisténi, protoZe jen minimum (8,89%) dotazovanych odpovédé€lo, Ze se nikdy ve své

praxe s ADHD nesetkalo.

M vice nez 5
m2-5
mil

mo

Graf 9 — Pocet déti s ADHD v pedagogické praxi
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Naproti tomu ne kazdy se setkdva s poruchami pozornosti ve svém osobnim Zivoté. Pouze

4,44% respondentt se s osobou s ADHD nesetkalo ani v profesnim ani osobnim Zivoté.

M ano

Hne

Graf 10 — ZkuSenost s jedinci s ADHD v blizkém okoli

Zasadni byla otdzka na typ mateiské Skoly. Pfestoze v plivodnim dotazniku tento idaj
neni, respondenti byli pozddani aby vyplnili typ matefské Skoly, v niZ jsou zaméstnani.
Do dotazniku vepisovali také mésto, ve kterém se jejich MS nachazi. Nadpoloviéni vétsina
uciteld pochazela pifimo z Liberce a vice nez tii Ctvrtiny pedagogl plsobilo ve statnich

mateiskych skolach.

M Liberec
‘ M Jablonec nad Nisou
m Cesky Dub
m Ceska Lipa
m Velké Hamry
M ostatni

M neuvedeno

Graf 11 — Mésto

W statni
B soukromd

I s rozSifenou vyukou

Graf 12 — Typ mateiské skoly
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6. 2. 1 Porovnani respondentti s pivodnim dotaznikem KADDS a s pruzkumem

v Ceské republice

V této podkapitole budou tidaje o respondentech porovnany s plivodnim Setfenim v USA
a také s celorepublikohovym Setfenim. Hned na ivod bychom mohli fici, Ze Setfeni provedené
v Libereckém kraji se od analyzy provedené v New Yorku nijak signifikantné nelisi, pokud
vezmeme v uvahu faktory, jez se zménili od roku 2000, kdy byl dotaznik KADDS poprvé
pouzit. Sciuttiv vzorek cital ve vysledku 149 uditeli z New Yorku a okoli a znich 19%
uvedlo, Ze ucilo ve specialnim Skolstvi — v originale special educational classes (Sciutto, aj.
2000, s. 117).

Co se tyce genderu, newyorsky vyzkum vykazoval o néco vyssi pocet muzi (ovSem nutno
podotknout, ze zde neslo o uclitele matefskych $kol, ale o elementaristy). Sciuttiv vyzkum
totiz ukazuje na 6,04%, zatimco zde bylo zjisténo jen 4,44%.

Primérny veék uditeld byl také mirné vyssi: 40,8 (oproti 38,1 v Libereckém kraji).
Obrovsky rozdil je pouze ve vzdélani. Liberecké Setfeni ukazuje na 22,22% uciteld
s magisterskym titulem, Sciuttv vyzkum uvadi dokonce 79% (Sciutto, aj. 2000, s. 117).
Bakalarsky titul podle newyorského vyzkumu vlastnilo 21% ucitel, v Libereckém kraji
pouze 8,88% (a dalsich 53,33% aktudlné studuje, aby ziskali bakalafsky titul). Znovu je ale
nutné zopakovat, ze v newyorském vyzkumu byli dotazovani elementaristé. Podle soucasnych
internetovych nabidek matei'ské skoly v centru New Yorku stale nevyzaduji magistersky titul
pii piijeti nového ugitele mateiské Skoly. Pro vyuku v MS postaduje stejné jako v CR
bakalaisky titul a zvyhodnéna je praxe v oboru. D4 se tedy predpokladat, Zze béhem nékolika
let (jakmile studujici v Libereckém kraji dokonc¢i bakalarské studium) by bylo nejvyssi
dosazené vzdélani u¢iteld v MS vyssi neZ u jejich americkych kolegt.

Ucitelé v Libereckém kraji piekondvaji newyorské pedagogy v poctu déti s ADHD,
s nimiz se béhem své praxe setkali. Podle Sciutta ucilo 52% ucitelli n¢jaké dit¢ s ADHD,
kolik wuciteli se setkalo alespoil sjednim ditétem s ADHD za dobu své praxe. 40%
libereckych ucitelt se navic setkalo s vice nez péti takovymi zaky. Otazkou zustava, jak velky
narast ADHD za 14 let zaznamenalo (Sciuttiiv prizkum probéhl v roce 2000). Od nékterych
autorli se totiz mizeme docist, Ze pocet diagndz hyperaktivni poruchy se zvysil za poslednich
10 let 0 66% (Nauert 2012).

Podobné Setieni jako v Libereckém kraji bylo provedeno 1 celorepublikové. Pro zjisténi

informovanosti pedagogi bylo vybrano 9 $kol (ZS i SS), v rAmci nichZ dotazniky vyplnilo 91
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pedagogli (Michalova, aj. 2011, s. 53). Z tohoto poctu bylo 24% muzi, coZ opét nelze pfilis
srovnavat s vyzkumem v matefskych Skolach, kde je dlouhodobé vyssi pocet zen. Proto
v dalSich c¢astech této bakalarské prace nebudou analyzovany vysledky dotazniku vzhledem
k pohlavi respondenti.

Ze vzorku uciteli v celorepublikovém Setfeni ze zakladnich Skol méla drtiva vétSina
ukoncené vysokoskolské vzdélani nebo o né&j usilovala, pouze 4% pedagogl se rozhodli
vysokoskolské vzdélani nedokoncit. Presné o tyto 4% se tento vyzkum lisi od newyorského,
kde 100% pedagogii absolvovalo VS, at’ uz bakalaisky nebo magistersky.

Dilezit¢ jsou tudaje o zkuSenostech sdétmi v praxi anebo v blizkém okoli.
V celorepublikovém Setfeni se 49% pedagogli setkalo s vice nez 5 zaky s ADHD, coz je
zhruba o 5% vice nez v Libereckém kraji. V ramci tohoto vyzkumu bylo také zjisténo, ze 23%
respondentll poznalo v osobnim zivoté dit€¢ s ADHD, zatimco ucitelll v Libereckém kraji bylo
dokonce 40%.

V celorepublikovém priizkumu povazovalo své vzdélani za nedostacujici 45% pedagogi

(za Liberecky kraj 48,89 %) a dalsi znalosti by uvitalo 55% (vs. 88,89% v Libereckém kraji).

6.3 Znalosti o ADHD - Analyza dat

Znalosti o ADHD se ukazuji jako stézejni pro to, aby pedagog dokdzal poruchu vcas
diagnostikovat, a pomohl tak ditéti co nejdiive. Bylo zjisténo, ze spravné rozpoznané piipady
ADHD byly spojeny s lepSim dodrzovanim 1é€by a lepSimi vysledky, zatimco 1écba
u nespravné identifikovanych ptipadi byla ukoncena predcasné (Sciutto, aj. 2000, s. 116).

Znalost symptomid ADHD byla zkouména ve druhé ¢asti dotaznikii. Respondenti mohli
ziskat maximalné 36 bodl. Primémé dosahovali ale jen 22 bodu, coz ¢ini 61%. Nejvyssi

Pti analyze jednotlivych okruhii otazek (obecné informace, symptomy a 1écba ADHD)
bylo zjiSténo, ze nejlépe se respondenti orientuji v ptiznacich poruchy, protoze je spravné
poznaly v 86%. Naopak nejvétsi problémy plisobila oblast 1é¢by — zde respondenti odpovédeli
spravné v 49%. V okruhu, ktery se vénoval obecnym informacim o ADHD, vysla uspésnost
pedagogti na 59%.

V celorepublikovém prizkumu (Michalova, aj. 2011, s. 57) se uvadi, ze padesatiprocentni
uspésnost v dotazniku mélo pouze 35% pedagogti. V Libereckém kraji dopadly vysledky Iépe.
Primérné byla GspéSnost na respondenta 55,68%. Osob, jez skorovali spravné v padesati

procentech a vice, bylo konkrétné¢ 62,22%, coz je signifikantni rozdil oproti
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celorepublikovému prizkumu. Procentudlni usp&$nost u jednotlivych otdzek ukazuje Ptiloha

¢. 1. Nasledujici tabulka zptehlediniuje procentudlni GspéSnost v jednotlivych podoblastech.

pNne edo dle PDId e e S
oapovead O odpovedad
% % % DOAODb
Obecné
informace 8,46 15,43 17,78 41,6
Symptomy 3,02 7,35 14,63 00
Lécba 11,42 12,65 9,26
Celkem za typ
odpovédi (%) 90 / 41,6

Tabulka 1 —Procentualni vyjadieni vysledki v jednotlivych oblastech

Pivodni KADDS dotaznik vykéazal podobné vysledky. Nejlépe pedagogové rozpoznali
symptomy a dal$i dvé subskaly dopadly zhruba stejné. Ve vysledcich se Castéji objevovala
odpovéd’ ,,nevim®. Sciutto z vysledkii vyvodil, Ze vyssi Cetnost této odpovédi ukazuje
na nedostatek informaci (lack of knowledge), protoze jinak by ucitelé neutralni odpovéedi
neoznacili a namisto toho by vybrali nespravnou odpovéd’, coz Sciutto oznacuje jako chybné
rozpoznani — misperception (Sciutto, aj. 2000, s. 119).

Co se tyce nejistoty (nedostatku informaci), celkové se u respondentti z Libereckého kraje
objevila odpovéd ,nevim* ve 35,4%. Nejméné jisti si ulitelé byli ohledné¢ obecnych
informaci o ADHD (15,45%) nasledovanych 1é¢bou (12,65%), zatimco u symptomt bylo
u obecnych informaci 18,34%, u 1écby 15,94% a u symptoml 9,99%. Vysledky Setieni
v Libereckém kraji tedy viceméné odpovidaji pivodnimu vyzkumu, i kdyz obé Setieni
od sebe d¢li 14 let.

Jaké byly nejproblematictéjsi otazky?  Pii dotazu na obecné informace délala
respondentim nejvétsi obtize jednoznacné otdzka Cislo 4 — zda je pravda, ze se dité s ADHD
obvykle chova 1épe v ptitomnosti otce. Pouze 8 osob (8,89%) spravné vybralo odpovéd’ ano,
50 (55,56%) si myslelo, ze tomu tak neni a 32 (35,56%) respondentii se rozhodlo
pro odpovéd” nevim. Velky pocet Spatnych odpovédi se také seSel u otazky 27: Deéti
s ADHD/ADD maji vice problémi v novych nez v béznych situacich. Spravnych odpoveédi
,he) bylo pouze 12 (13,33%), stejny pocet osob se rozhodlo pro odpoveéd ,,nevim* a ,,ano*

vvvvvv

v daném okruhu a dosahovala 56,8% chybnych odpovédi. Jako druhd nejhor$i v okruhu
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obecnych informaci byla v newyorském vyzkumu oznacena otdzka dotazujici se na procento
déti, kterym je diagnostikovano ADHD. Newyorsti pedagogové se mylili v 37,8%, zatimco
ucitelé z Libereckého kraje ve 40%.

U okruhu symptomii se respondenti dopoustéli nejvice chyb v otdzce Cislo 5: Diagnozu
ADHD/ADD je mozno ptidélit pouze v ptipad€, Zze se symptomy poruchy projevovaly jiz
pied 7. rokem zivota. Odpovéd’ ,,ne®, kterd byla nespravna, oznacilo 38 pedagogl (42,22%)
a ,,nevim® 11 ucitelt (24,44%). Tato otazka byla zaroven nejproblematictéjsi i v newyorském
vyzkumu a chybné¢ na ni odpovédélo 35,6% respondenttl.

Otéazky cislo 8 a 34 ziskaly nejméné spravnych odpovédi v podoblasti tykajici se 1éCby.
Shodné¢ bylo tuspéSnych pouze 12 respondentd, coz ¢ini 13,33%. Prvni dotaz sméfuje
na ucinnost antidepresiv a druhy na to, zda kognitivné-behavioralni/psychologicka intervence
primarné redukuje symptomy ADHD/ADD. To byla zaroven otdzka s nejvétsi chybovosti
v puvodnim dotazniku KADDS (61,1%). Ucitelé v Libereckém kraji chybovali méné
(44,44%), pricemz ale vysoké procento znich vybiralo odpovéd nevim (42,22%).
V newyorském vyzkumu byla dale problematicka otdzka Cislo 23, jez se dotazuje na ucinnost
omezeni cukru pti zmirilovani symptomi ADHD. Chybnou odpovéd’ vybralo 42,3%. Od roku
2000, kdy byl proveden Sciuttiiv vyzkum, informovaly odborné publikace o pochybnostech
otom, zda ma cukr skutecné tak velky vliv na hyperkineticky syndrom, pfesto ucitelé
v Libereckém kraji chybovali v 51,11%, coZ je 46 osob. Mytus o Ucincich cukru tedy zcela

nevymizel.

6. 3. 1 Souvislost vysledkti znalosti o ADHD s osobnimi udaji respondentt

Ve Sciuttové vyzkumu se ukdzalo, ze vzdélani nebo vék nemaji vliv na to, jak dobfe si
ucitel povede ve znalostech o ADHD (Sciutto, aj. 2000, s. 120). Stejny vysledek udava
publikace SPUCH v inkluzivnim prostfedi ZS (Michalova, aj. 2011, s. 54). Ugitelé
v Libereckém kraji také nevykazovali lepSi vysledky ani vzhledem k délce praxe, ani
vzhledem k véku. Graf na nasledujici strané ukazuje prvnich deset respondentl: jejich

vysledky v dotazniku, v€k a délku praxe.
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Graf 13 — Vysledky dotazniku v souvislosti s vékem a praxi — vybér

Muizeme vidét, ze respondenti z tohoto vzorku, jejichz praxe byla kratka, dosahovali
v dotazniku primérnych vysledki, zatimco ucitelé s dlouholetou praxi meli spiSe horsi
s pouhymi (vzhledem ke svym kolegynim a kolegiim) tfemi lety praxe.

Naproti tomu byla prokdzana souvislost mezi nejvys$sim dosazenym vzdélanim a orientaci
v problematice ADHD. Téméf vSichni magistfi dosdhli 20 bodi (55,56% spravnych
odpovédi) a vice s vyjimkou 2 uciteli. Naopak vsichni pedagogové, ktefi uvedli, Ze jejich
nejvyssi dosazené vzdélani je stfedoskolské a ptitom se dale nevzdélavaji, dosahli v druhé
¢asti dotazniku méné nez 20 bodi. V této skupiné se zaroveinl nachazel respondent s nejnizSim
skore — 11 bodtl. V soucasnosti studujici ucitelé dosahovali zna¢né rozdilnych vysledkt, jak
nadprimérnych, tak i podprimérnych. Celorepublikovy prizkum taktéz uvadi souvislost
vzdélani a orientace v dané problematice. Ve Sciuttové vyzkumu (Sciutto, aj. 2000, s. 120) se
docitame o tom, ze vyznam vzdélani se neprokazal, zato dllezity udaj byl, s kolika détmi se
pedagog za svou praxi setkal a jaké bylo jeho sebevédomi a schopnosti.

Pokud ucitel povazoval své znalosti o ADHD za dostacujici (coz by mohlo vypovidat
o jeho sebevédomi) v libereckém Setfeni, obvykle neprokazal lepsi vysledky ve znalostech
o ADHD. Nadprimérné vysledky mélo v tomto ptipadé pouze 27,27% uciteli. Stejné tak
pocet déti, s nimiz se pedagog setkal, nelze dat prokazatelné¢ do souvislosti se znalostmi

o ADHD, protoze v Libereckém kraji se alesponi s jednim Zdkem s touto poruchou setkal
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témet kazdy ucitel, a pokud ne, znal takové dit¢ alespon ze svého okoli. Pouze 4,44% ucitelt
se nesetkalo s ditétem ani ve své praxi a ani v osobnim Zivoté, a ti vSichni dosdhli
podpriimérnych vysledki.

V publikaci SPUCH v inkluzivnim prostiedi ZS (Michalova, aj. 2011, s. 55) se uvadi, Ze
pedagogové, ktefi meli ve svém blizkém okoli dité s ADHD také neprokazali lepsi teoretické
znalosti, avSak vykazali dobré vysledky v praktickych schopnostech. To se potvrdilo
iv Libereckém kraji, protoze ucitelé, ktefi meli dit¢ s ADHD v blizkém okoli, obvykle
nechybovali v pouzitych metodéach a rozpoznali nevhodné zésady pfii praci s takovymi détmi —
napt. nevhodnost pouziti fyzickych tresta.

Neprokéazal se ani vliv typu mateiské Skoly a mista, kde se instituce nachazi. Ucitelé piimo
z libereckych matefskych Skol nedosahovali lepSich vysledkil, piestoze bychom mohli
ocekavat nejvice proskolenych byvalych studenti Technické univerzity. Pokud liberecti
ucitelé meli vyrazné lepsi vysledky, jednalo se obvykle o absolventy magisterskych oborti.
Zajimavé je, Ze ucitelé z menSich mést jako napt. Desnd, Zakupy nebo Mala Skala skorovali
obvykle nadpriimérné nebo meli maximalné mirn¢ pod 20 bodl. Ani to, zda byla Skola statni
nebo soukroma nehralo roli. Spektrum vysledkl bylo Siroké, takze typu mateiské skoly nelze
piisuzovat zadny vétsi vyznam, a to i ptes predpoklad, Ze v soukromych MS se zaktim bude
pedagog vénovat vice, a tudiz bude také védéet 1épe nez jeho kolega ze Skoly statni (kde také
byva obvykle vice déti a neni tolik prostoru vénovat se specidlnim pottebam déti), jak se

rizné poruchy projevuji.

6. 4 Shrnuti

Zda liberecti ucitelé dosahovali lepsich vysledkl nez jejich americti kolegové nelze presné
posoudit, jelikoZ Sciutto ve své analyze vysledkii neuvadi procentudlni Gsp&$nost vzhledem
k jednotlivym okruhlim v procentech a ani Ctendie neseznamuje s prumeérnou uspéSnosti
respondentl. Podle tohoto vyzkumu je oblast, kde respondenti skérovali nejvySe shodna
s libereckym Setfenim. Jedna se o podoblast symptomy, dalsi dvé oblasti se liSily jen nepatrné
(Sciutto, aj. 2000, s. 119). V naSem dotazniku se liSily zhruba o 10 procent.

Predpoklad, ze liberecti ucitelé si budou vést Iépe v porovnani s celorepublikovym
priazkumem, se jednoznacné prokazal. Kantorti z Libereckého kraje, ktefi dokdzali spravné
zodpovédét alespoii polovinu otazek, bylo téméi dvakrat vice oproti vzorku z celé Ceské
republiky. Vysledek je o to vice piekvapivy kvili tomu, ze celorepublikové Setfeni bylo
zaméfeno na ucitele zakladnich a stfednich Skol, tedy vykazovalo mnohem vice

vysokoskolsky vzdélanych osob.
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Predpoklad nejvyssi uspésnosti v oblasti symptomu se taktéz potvrdil a v tomto aspektu je
prilis nelisi — jen potadi otdzek s nejmensi uspésnosti je nepatrné jiné. Bohuzel, predpoklad,
ze nékteré myty o ADHD vymizely, se tedy nepotvrdil.

Shrneme-li teoretické znalosti ucitelti z Libereckého kraje, zjistime, ze pravdépodobné
nejvice zavisi na osobnim nasazeni pedagoga a jeho snaze pomoci ditéti se specialnimi
vzdelavacimi potiebami neZz na nékterych dalSich aspektech. Ve znalostech nepomuze ani
dlouholeta praxe, spiSe naopak to vypadd, ze ¢im déle se pedagog se ,,zlobivymi“ détmi
potkava, tim vice propadda mytim o poruse ADHD. Za jediné pojitko s dobrymi vysledky
v testu bychom mohli povazovat nejvyssi dosazeny titul, coz ale neni jediné kritérium.
Velkou roli hraje také to, zda na sobé& ucitel dale pracuje a rozsifuje své znalosti a zda se jiz

setkal s n€kym, kdo trpi ADHD.
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7 Metody prace s détmi s ADHD

Posledni ¢ast dotazniku se skladala z 25 tvrzeni — popist metod, jeZ by mohly byt pouzity
pfi praci s jedincem s ADHD ve skolnim ¢i ptedskolnim prostiedi. Respondent k jednotlivym
vétam prifazoval dvé Cislice (1-3). Prvni Cislo charakterizovalo, zda ucitel povazuje metodu
za vhodnou, pficemz hodnoceni bylo nasledujici: 1 — nevhodné, 2 — nepomuze, ale neuskodi,
3 — vhodné. Druhé ¢islo bylo vyjadfenim toho, zda a jak Casto pedagog tu kterou metodu
pouziva: bud’ nikdy (1), obc¢as (2) anebo pravidelné (3). I pfes jednoduchost a jednoznacnost
nekterym respondentiim tato Skéla nestacila a uchylovali se k meznim hodnoceni jako napf.
2-3, coz bylo pti hodnoceni zohlednéno a zapsano jako 2,5. Pozdéji pti vyhodnocovani byla
tato hodnota zapocitavana jako 3 po zaokrouhleni.

Nasledujici vysledky nelze porovnat ani s celorepublikovym Setfenim ani s plivodnim
dotaznikem KADDS, protoze oba tyto vyzkumy se zaméfovaly na teoretické znalosti

o ADHD a metody pouzivané v praxi blize nezjist'ovaly.

7.1 Posouzeni prijatelnost metod z dotaznikového Setireni

Mezi tvrzenimi bylo pouze minimum vyloZzen¢ nevhodnych. K nim patfilo napi.: Kazdé
poruseni pravidel tvrd¢ trestat, po domluvé s rodi¢i je mozné pouzit 1 fyzické tresty. Dale:
Umistit dité pti samostatné praci (kresleni, modelovani, ptipravé na vyucovani) do rohu tridy,
kde nebude rusit ostatni spoluzaky. Za diskutabilni bychom mohli také povazovat doporuceni:
Zavést systém odmen a trestii, vystavit ho ve tfid¢ a disledn¢ ho dodrzovat.

Prvni ze zminénych nevhodnych doporuceni drtivda vétSina respondentl rozpoznala
(91,11%), pouze 6,67% uciteli se domnivalo, Ze takovy postup neuskodi — ve vSech
ptipadech se jednalo o respondenty, ktefi v teoretické &asti nedoséhli ani 20 bodi. Zadny
respondent neoznacil tuto metodu za vhodnou, ackoliv se v druhé ¢asti objevila ve 2,22%
piipadt informace, ze respondent toto doporuceni v praxi vyuziva pravidelné a v 11,11%
obcas.

Druhé tvrzeni tykajici se vhodnosti umisténi ditéte do rohu tfidy, bylo identifikovano jako
nevhodné v 55,56% ptipadech. Ucitelé byli pravdépodobné na vazkach, protoze rada posadit
dité s ADHD na klidné misto je v odbornych publikacich &asta. Uelem této metody je ale
lepsi soustiedéni ditéte a minimalizace rusivych podnétli — diivodem tedy neni izolace zéka,
aby nerusil ostatni, jak je uvadéno v dotazniku. 17,78% respondentl si myslelo, Ze posadit
dit¢ do rohu je vhodné a vétSina z nich pak udavala, ze v praxi toto provadi obcas nebo

pravideln¢.

48



O tom, zda je vhodné zavést systém tresti a odmén by pedagogové nejspiSe dlouze
diskutovali, protoze se téméf rovnomérné rozmistili do vSech tii moznych odpovédi, pokud
bychom zjistovali, zda tuto metodu pouzivaji i ve svych tfidach. Nejvice odpovédi se nakonec
seSlo u moznosti ,,nepouzivam nikdy* (42,22%), dalsi dv¢ alternativy ziskali shodné
po 26,67%. Teoreticky pfitom toto doporuceni povazuje za nevhodné 31,11% respondentli
a za vhodné 37,78%. VSe zélezi na tom, jak si metodu vyloZime.

Systém odmén a trestli mize byt pro dit€¢ velmi demotivujici, obzvlasté neni-li schopno
pravidla stoprocentné dodrzet. Pedagog by naopak mél ,,pfimhoufit o¢i* a nemél by po ditéti
s ADHD striktné vyzadovat plnéni nékterych zdsad (napi. klidné sezeni po delsi dobu).
Na druhou stranu vytyCeni urcitych pravidel pro celou tfidu je samoziejmé ku prospechu.
Ptekroceni norem a pravidel si mohou déti navic stanovit samy a vysledkem spole¢né diskuze
muze byt tfidni smlouva (Michalovd 2007, s. 114). S tim také souvisi hned prvni metoda
v praktické casti dotazniku, kde se pravi, ze by ucitelé méli stanovit ve tiid¢ pravidla chovani
a prace s ptehledem hodnoceni déti. U zdka s ADHD bychom ale opét mohli namitat, Ze je
oproti ostatnim Casto znevyhodnén, protoze zkratka nedokaze vzdy vSe dodrzet. Metodu
piesto povazuje za vhodnou 71,11% pedagogf.

Problematickym doporucenim bylo také toto: Nevést s dité¢tem dlouhé diskuze, ale
dasledné vyzadovat splnéni tkolu. Vzdy samoziejmé zavisi na véku ditéte, jeho osobnosti
a na okolnostech. N¢kdy je dulezité vysvétlit zakovi, pro¢ to ¢i ono pozadujeme, na druhou
stranu predSkolak s ADHD potiebuje jasna pravidla a instrukce a dalekosahlé debaty mu
pravdépodobné piili§ nepomohou. V dotazniku se 11,11% uciteld domnivalo, Ze vySe
zminéné doporuceni je nevhodné, naopak za vhodné ho povazovalo 68,89% a zbytek
(17,78%) tvrdilo, Ze tato metoda nepomuiize ani neuskodi.

Zbyla doporuceni pedagogové povazovali veskrze za vhodnd, a to minimalné v 77,78%.
Tti doporuceni dosdhla podpory dokonce u 97,78% pedagogli. Jednalo se o metodu
pozitivniho pfistupu k ditéti, metodu jasnych a strukturovanych instrukci a stfidani
aktivizacnich a relaxacnich ¢innosti.

V nékterych ptipadech ucitelé umysIn€ nevyplnili zddné ¢islo. Nejvice prazdnych policek
se seslo u posledni véty: Za kazdy prohtesek nésleduje jeden postih. Vhodnost této metody se
rozhodlo neposuzovat 8,89% pedagogi a 15,56% neptipsalo, jak Casto ji pouziva ve tride.
Mohli bychom tedy usuzovat na velkou nejistotu pedagogui ohledné této metody.

Mimo to byla vyhodnocovana kongruence mezi teorii a praxi, tedy tim, co respondenti
povazuji za vhodné a co skutecné pouzivaji. Stoprocentni kongruenci vykazalo pouze 2,22%

respondentl, devadesatiSestiprocentni shoda (tj. 24 stejnych odpovédi z 25) se objevovala
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ve 13,33%. 4,44% respondenti vykéazalo nulovou shodu, pravdépodobné proto, Ze si nevS§imli
druhé skaly a ¢ast praktické ¢asti dotazniku nevyplnili. Pedagogt, ktefi méli shod méné nez
10 bylo celkem 13,33%, a znich 16,67% mélo podprimémé vysledky v teoretické Casti
dotazniku. Ptilohy €. 2, 3 a 4 ukazuji vzorek 10 respondentd, jejich odpovédi v praktické ¢asti

a shody v jejich odpovédich.

7.2 Nejvice a nejméné pouzivané metody

Budeme-li brat v potaz pouze pocet odpovédi 3 (metoda je pouzivana pravideln€) a 2,5,
pak v praxi nejpouzivanéj$i metodou u ucitelit v Libereckém kraji je stfidani aktivizacnich
a relaxacnich technik. Pravidlo pouziva 86,67% libereckych ucitel. Hned v zavésu se drzi
metoda aktivni spolutcasti ucitele na praci zdka, kdy je zdk povzbuzovan, uklidiiovan
a chvalen. Pouziva ji 84,44% respondentd. Stejné Casto praktikovanou technikou je klidné
a véené reagovani na poruSeni pravidel ze strany ditéte, spojené se znovuvysvétlenim nutnosti
nepiekracovat pravidlo a také pozitivni piistup k ditéti, kdy uplatiiujeme laskavost, klid,
optimismus a trpélivost. 82,22 procent =ziskala metoda jasnych, jednoznaénych
a strukturovanych instrukei, vramci nichz si pedagog zaroven ovéfi pochopeni zadani
ditétem.

Mezi sedmdesati a osmdesati procenty mély nasledujici metody (fazeno sestupné
od nejpouzivanéjsi v této kategorii po méné uzivané): 1. plnéni pouze jednoho ukolu,
2. klidné jednani s ditétem a udrzovani o¢niho kontaktu, 3. strukturovany pracovni proces
a seznameni déti s ndplni vhodiny, 4. poskytnuti oddechového casu ditéti, je-li to potieba
(napt. pii afektu), 5. v€as oznamovat a vysvétlovat zmény, 6. nesrovnavat dit¢ s ADHD
s intaktnimi détmi v MS, 7. poskytovani zpétné vazby piedskolakovi co nejdfive.

Pokud bychom secetli respondenty, kteti vybraly, Ze metodu pouZzivaji pravidelné (3),
s témi, co ji pouzivaji obcas (2), vyjde ndm naprosto jiné potadi. Nejpouzivanéj$i metodou se
pak stane plnéni pouze jednoho ukolu (nikdy vice Cinnosti najednou) s 93,33%. DalSimi
nejpouzivanéj§imi — shodné¢ s91,11% — se stalo 10 metod: 1. pozitivni piistup,
2. strukturovany pracovni proces, 3. metoda vcasné zpétné vazby, 4. klidna reakce
na prekrocCeni pravidel, 5. nechat dit¢ udélat mensi objem prace, 6. klidné jednani s ditétem,
o¢ni kontakt, 7. vyuziti pomocnych materiald k stimulaci chovani (ptehledy, obrazky,
fotografie), 8. poskytnuti oddechového casu, 9. tolerance k drobnym nedostatkiim v chovani
ditéte, 10. aktivni spolutcast na praci zaka (vedeni, povzbuzovani, uklidiiovani).

Jednozna¢né nejméné vhodnou je podle libereckych uciteltl tvrdé trestani véetné fyzickych

trestll. Jako nevhodnou ji oznacilo pfesné 80,00% z nich. Na druhém misté se 42,22 procenty
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se umistily hned 3 metody: 1. umisténi ditéte do rohu tfidy, kde by nerusilo ostatni,
2. optimalizovat vybaveni tfidy a pfili§ barevné dekorace, 3. dlsledné dodrZzovani systému
odmén a trestl vystaveného ve tiidé.

Nejméné pouzivané metody tedy vcelku koresponduji s témi, jez byly uciteli povazovany
za nejméné vhodné. Shoda mezi vhodnosti a Castosti pouziti v praxi byla u zminénych ¢tyfech
otazek vzdy vyssi nez 50%. Zajimavé je, ze ucitelé odmitaji kvili détem s ADHD zjednodusit
vyzdoby tfid, i kdyz se jednd o pomérmné nenarocnou a rychlou metodu, kterd mize détem
pomoci koncentrovat se. Z hlediska vhodnosti se toto pravidlo umistilo na 4. misté¢ mezi
nevhodnymi. Ucitelé se ve 48,89% domnivali, Ze zminéné opatfeni nepomize, ale ani
neuskodi.

Podrobné vysledky k této podkapitole jsou uvedeny v Piiloze 5.

7. 2.1 Souvislost praktické casti dotazniku s osobnimi udaji

V této podkapitole budou popsany souvislosti zjisténych vysledkti ohledné metod se
zbylymi dvéma ¢astmi dotazniku, tedy s osobnimi idaji a se znalostmi o ADHD.

Za¢néme porovnanim teoretické a praktické casti, tedy souvislosti mezi vysledky znalosti
o ADHD a prakticky pouzivanymi metodami. V prvni fadé¢ muizeme fici, ze pokud se
respondent nevyjadiil vibec k jedné ze sad tvrzeni (vhodnosti metod nebo Castosti jejich
pouziti) nedosahl priméru (22 otdzek) ve znalostech ADHD v porovnani se svymi kolegy.
Stalo se tak v 6,67%.

Ve 22,22% respondenti oznacili vétSinu metod z vybéru za vhodné. Z nich piesné¢ 60%
dosahovalo nadprimérnych vysledki v teoretické ¢asti. VSichni jiz  absolvovali
vysokoSkolské vzdélani anebo ho pravé dokoncovali, vSichni také tvrdili, Ze se setkali s vice
nez dvéma détmi s ADHD, a vSichni také shodné¢ uvedli, ze by radi prohloubili své znalosti
v dané problematice. Na druhou stranu nelze fici, Zze by se tato skupina néjak jednotné
vyjadfila k problematickym metodam.

Ti, co povazovali vétSinu metod za vhodné, obvykle pouzivali doporuceni z dotazniku
ve své praxi pravidelné. Vykazovali také vysokou shodu mezi tim, co povazuji za ucinné
teoreticky a tim, co ve skutecnosti praktikuji — stejné byla vzdy vice nez polovina tvrzeni.

Naopak respondenti, kteii se zdrahali oznacovat metody za vhodné pfili§ Casto, anebo
nepouzivali mnoho metod z dotazniku pravidelné, méli obvykle podprimérné vysledky
v teoretické Casti (méné nez 22 otdzek spravné). Respondentl, kteti v souctu dosahovali

nizkych hodnot v jednom ¢i druhém aspektu bylo konkrétné 33,33% a znich 86,67%

51



nedosdhlo na primérné skdre v teoretickych znalostech. VétSina z nich (66,67%) neméla
v rodin€ nebo ve svém blizkém okoli nikoho, kdo by trpél ADHD.

Shrime tedy tuto ¢ast takto — ve vétSin€é piipadi respondenti, ktefi povazovali vétSinu
metod za u¢nné a pouzivali je v praxi, dobfe znali poruchu pozornosti. Jednalo se o ucitele,
kteii méli obecné zdjem se dale vzdélavat a v zivoté se setkali s néjakou osobou s ADHD.
Naopak vétSina pedagogli, ktefi prokazali slabsi védomosti v dané problematice,
nepovazovala mnoho metod za vhodné, anebo vétSinu z nich nepouzivala v praxi pravidelné.

Podivejme se nyni na to, zda lze vysledovat néjakou spojitost mezi 3. ¢asti dotazniku
a osobnimi udaji respondentt.

Ptedné¢ bychom mohli dat do souvislosti nejvyssi dosazené vzdélani respondentid
a kongruenci mezi metodami povazovanymi za vyuZzitelné v praxi a témi skutecné
pouzivanymi. Ukdzalo se, ze pokud respondent vykazoval vysokou shodu mezi
predpokladanou vhodnosti metody a Castosti, sjakou ji pouzivd (20 shod a vice), miva
vysokoskolské vzdélani anebo dokoncuje bakalatsky studijni program. Vyjimkou bylo
pouhych 18,18% pedagogtl, ktefi maji stfedoskolské vzdélani a v soucasné dobé se déle
nevzdélavaji. Nemuzeme ale fici, ze vzdélani n¢jak souviselo s tim, jestli respondenti dokazali
oznacit problematické metody a zda je pozd¢ji uzivali v praxi.

Neprokazala se ani spojitost mezi znalosti metod a zkuSenostmi s détmi s ADHD.
I pedagogové, kteii v dotazniku zasSkrtavali, ze v rdmci své praxe neziskali zkuSenost
s predskolaky s ADHD, pozd¢ji spravné oznacovali problematické metody. Zajimavé je, ze
vétSina téch, ktefl méli s vypliiovanim tieti ¢asti dotazniku néjaké potize, tedy bud’ umysiné
nebo z roztrzitosti nevyplnili nékteré tdaje, neméli zkuSenost s ditétem s ADHD ze své praxe
nebo ze svého soukromi, anebo dokonce viibec. Konkrétné se jednalo o 77,78%. Zaroven
mezi témito pedagogy nebyl ani jeden respondent s dokon¢enym vysokoskolskym vzdélanim.
Stejné procento, tedy 77,78%, z téch, ktefi nékterd policka nevypliovali, ziskalo své znalosti
o ADHD samostudiem (samostatné¢ nebo v kombinaci s jinym zdrojem informaci). Bohuzel
zadny z udajt nelze dat prokazatelné do souvislosti, protoze nevime, co stalo za rozhodnutim
pedagogt poli¢ka nevyplnit.

Jiné spojitosti s osobnimi udaji nebyly vysledovany.
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8 Shrnuti

V praktické casti této bakalatské prace byly zodpovézeny vSechny vyzkumné otazky.
Udaje  zjisténé dotaznikovym Setfenim byly porovnany s osobnimi informacemi
o respondentech a dany do souvislosti s dal§imi dvéma vyzkumy.

Prvni vyzkumna otdzka, zda koresponduji teoretické znalosti respondentli s témi
praktickymi, se potvrdila. Ti pedagogové, ktefi dosahovali nadprimérnych vysledka
v teoretické ¢asti, obvykle vybirali vice doporuceni ze seznamu ve druhé ¢asti jako vhodnych
pro praxi a v praxi je pak obvykle skutecné pouzivali. Naopak mén¢ informovani pedagogové
se Casto zdrdhali metody oznacit jako vhodné a v praxi je vyuzivali méné. Kromé toho
bychom z vysledkli mohli ptedpokladat souvislost mezi tim, zda se pedagog vzdélava (at’ uz
v ramci vysokoSkolského vzdélani nebo samostudia) a zna déti s ADHD z praxe. Vzdélani
ucitelé totiz skorovali 1épe v obou ¢astech dotazniku a kantofti, ktefi se jiz prakticky s ADHD
sezndmili a navic se sami v dané problematice vzdélavali, prokazateln¢ znali vice metod.
Vzdélani pedagogové také nejspiSe dokazi 1épe zavést teoretické védomosti do skute¢ného
déni ve tiid€, protoze kongruence u jejich odpovédi byla vyssi nez u jejich momentalné
nestudujicich kolegti

Prestoze vyzkumny vzorek nebyl pfili§ velky, ziskané hodnoty jsou velmi podobné tém,
jez jsou popisovany v puvodnim dotazniku KADDS a v celorepublikovém Setfenim: jak
osobni udaje, tak i teoretické znalosti a souvislosti mezi obéma typy dat.

Druhé vyzkumna otdzka se tykala metod, které pedagogové pouzivaji. Nékteré nabidnuté
metody z dotazniku byly také popsany v teoretické casti této bakalaiské prace, a navic se
umistily mezi nejpouzivanéjSimi v Libereckém kraji. Jsou to doporuceni jako: €asto chvalit,
pristupovat k ditéti klidné a laskavé, vyuzivat pomocnych materidlti (¢astecné lze ztotoznit
s multisenzorickou vyukou), strukturovat plan dne a dité snim seznamit, zpichlednit
arozfazovat instrukce, piehlizet nékteré nedostatky v chovani predskoldka, relaxovat
anabizet oddechovy Cas ve vypjatych situacich a také stfidat aktiviza¢ni a zklidiujici
¢innosti. Posledni jmenovana metoda byla zaroven tou nejcastéji pouzivanou libereckymi
pedaogy.

Naopak nejmén¢ casto pouzivanymi metodami bylo uziti fyzickych trestli, izolovani ditéte
od intaktnich déti pfi praci a optimalizace tiidy.

Zajimavé je, ze zadny zpedagogl nepiipsal dalsi metody, které sdm pouziva, ale
v dotazniku nebyly uvedeny. Mohly by zde byt techniky uvedené v této bakalatské praci, ale
chybéjici v dotazniku, jako napt. kooperativni vyuka, individudlni pfistup k ditéti (podle
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zvlastnosti jeho osobnosti a jeho jedinecnych potieb) nebo aktivity navic, jez ma pedagog
pfipraveny ,,v zdloze* pro piipad, Ze by zdk splnil zadany ukol rychleji neZ ostatni.
Pedagogim se zdal dotaznik pfili§ dlouhy a obtizny, a tak pravdépodobné vyplnili jen
predepsané dotazy, aniz by se zabyvali otdzkami navic.

Naopak metody umisténé mezi témi nejpouzivanéjSimi v Libereckém kraji, jez se ale
neobjevily v teoretickém oddile této bakalarské prace, jsou: plnéni pouze jednoho ukolu
(nikdy vice najednou), v€asné oznamovani zmén a vyvarovani se toho, abychom porovnavali
piedSkoldka s ADHD s intaktnimi vrstevniky.

Problematickd byla zasada: Za kazdy prohieSek nésleduje jeden postih. Jednalo se
o tvrzeni, k némuz kantofi nejcastéji odmitli pripsat jakoukoli hodnotu. Dals§i metodou, jez
ziskala rozporuplné vysledky, bylo doporuceni optimalizace vybaveni tiidy tak, aby nebylo
prili§ rusivé. Respondenti se pravdépodobné nechtéli vzdat predstavy, ze mateiska Skola by
m¢éla byt barevna, pestra a se spoustou hracek, i kdyz se zde nachazi dité, jez mlize byt prave
diky tomu rozptylovano a odvraceno od dulezitych ukolt. Tvrzeni by moznd mohlo byt 1épe
ptijato tehdy, pokud bychom ho ¢astecné omezili a optimalizaci vybaveni celé tfidy bychom
zuzili jen na optimalizaci pracovniho prostoru, tedy mista, kde od ditéte vyzadujeme nejvetsi

soustfedéni. Tehdy by mozna ucitelé priznavali Castéji, ze metodu nékdy pouzili.
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Navrh opatreni

Predposledni kapitola této bakalatské prace je vénovana opatienim, jez by bylo vhodné
ucinit pro to, aby vzrostla informovanost o ADHD mezi pedagogy ptsobicimi v piedskolnim
vzdélavani a také aby méli ucitelé lepsi podminky pro praci s détmi s touto poruchou.

Jednim znavrhli by bylo vclenit do vzdélavani budoucich pedagogli predSkolniho
vzdélavani vice vyuky specidlni pedagogiky (minimaln¢ dvousemestralni) nebo piimo
problematiky specifickych poruch uceni a chovéni. Takové opatieni byl ale bylo opravdu
dalekosahlé, protoze podle soucasné legislativy neni piesné¢ definovano, jaké vzdélani
konkrétnd musi ugitel MS absolvovat, aby byl kvalifikovany. Pokud by ale byla dostatujici
sttedni pedagogicka Skola s urcitou ndstavbou, bylo by nutno implementovat vyuku v dané
problematice jiz do stfedoskolského vzdélavani. Se studiem kurz specidlni pedagogiky
v ramci stiedoskolského ¢i vysokoskolského vzdélani také souvisi praxe v tomto oboru — ta
by méla jit ruku v ruce s teoretickymi znalostmi a méla by byt soucasti obou typt studii.
Budoucimu pedagogovi totiz nejlépe pomiize vidét, jak s ditétem (s jakoukoli poruchou)
pracuji odbornici z praxe, popt. mit pfimo moznost s takovymi détmi pod supervizi pracovat.

Jinou alternativou by mohly byt dalsi kurzy souvisejici s inkluzivnim vzdélavanim.
Ucitelé by v ramci takovych kurzi mohli byt 1épe pfipravovani na to, jak pracovat s détmi se
specidlnimi vzdélavacimi potiebami. Byli by také 1€pe proskoleni, jak spravné a zavcasu
poznat jednotlivé poruchy, coz je opravdu stézejni a velmi dulezitd schopnost, ktera mize
ditéti usnadnit pechod na zékladni $kolu.

Aby feditelé mateiskych Skol zajistili dal$i vzdélavani vlastnich pracovnikd v tomto
oboru, méli by mit moznost pozitivné ohodnotit ty, ktefi tak jiz ¢ini z vlastni vile nebo
z pouhého z4jmu. Zde by bylo mozné vyuzit kariérovy tad, jenz u nas stale ¢eka na zavedent,
ale jiz se oném hojné¢ diskutuje. Zavedeni povinnych kurzii by pravdépodobné bylo
problematické, protoze poruch, s nimiz se muze ucitel béhem své praxe setkat, je velké
mnozstvi, a neni jednoduché vybrat ty, v nichz by m¢l byt pedagog proskolen.

Jinym vhodnym opatienim by také bylo uéinit nékteré proinkluzivni kroky v MS — tedy
snizit pocet déti v jednotlivych tfidach, ptizvat k vyuce pedagogické asistenty a také dalsi
odborniky jako speciadlni pedagogy ¢i psychology. Idealni by také bylo vétsi propojeni s rodici
a prohloubeni jejich spoluprace s matetskou Skolou. V pfipadé ADHD je casto také velmi
dilezita nadvaznost na oblast medicinskou z divodu sledovéani zdravotniho stavu ditéte, je-li

medikovano.
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Zavér

V této bakaladiské praci byla ukdzana specifika prace s détmi s ADHD, jejich potieby
a odlisnosti ve vyvoji. Byly predstaveny rizné teoretické nahledy na tuto poruchu a zaroven
praktické metody, jeZ mohou pedagogové vyuzivat, a to nejen v mateiské Skole. Celd prace
byla zavrSena dotaznikovym Setfenim, které analyzovalo povédomi o ADHD mezi uciteli
matefskych Skol Libereckého kraje. Toto Setfeni vychdzelo ze stanoveného cile pfinést
piehled o metodach pouzivanych uciteli matetskych Skol v Libereckém kraji. Cil bakalaiské
prace byl naplnén.

Znalosti predskolnich pedagogti ohledné hyperkinetického syndromu se ukézaly jako
mirné nadprimérné, je ovSem nutno vzit v potaz, ze vzorek respondentl nebyl pfilis Siroky.
Praktické znalosti respondentli se zdaji na vyS$i Grovni nez jejich teoretické znalosti, avSak
v dotazniku byla vétSina doporuceni vhodnych, proinkluzivnich a ladénych na individualni
potieby ditéte, takze ucitelé nemohli piili§ chybovat. Co lze z dotazniku ale vycist je
ptetrvavajici nejistota pedagogli ohledné fakth o ADHD a vhodnych metodach, protoze ne
kazdy dosahl priméru a vysledky znacn¢ kolisaly. Zaroven se neprokazal vliv osobnostnich
faktorti na znalosti (jak praktické, tak teoretické), jedinymi vyznamnymi polozkami bylo
nejvyssi dosazené vzdélani a to, zda se jiz kantor s poruchou setkal.

Porovnani s celorepublikovym a piivodnim americkym dotaznikem prokazalo souvislosti
mezi témito Setfenimi. U plvodniho dotazniku KADDS ale nemame piesné hodnoty.
Vysledky mohlo také ovlivnit to, Ze vzorek respondentl z Libereckého kraje nebyl pfilis
velky.

Pokud by byla tato prace rozsSifena na diplomovou, autorka by rada porovnala znalosti
pedagogli predskolniho a zakladniho vzdélavani. V teoretické cCasti by potom odlisila
jednotlivé odchylky ve vyvoji déti a zaki s ADHD od intaktni populace ve stejném vékovém
obdobi. Zvlast¢ by byl rozliSen predSkolni, mladsi Skolni a starSi Skolni vék v souladu
s pozd¢jSim Setfenim v praktické Casti. Jinou moznosti pro praktickou ¢ast by mohlo byt
vytvoteni materiali pro ucitele, jez vyucuji zaky s ADHD, anebo uprava nékterych materialti
pro urcity vyucovaci predmet.

Ukazuje se, ze vice nez na dalSich faktorech zalezi na ptistupu kazdého ucitele, jeho
ochoté ucit se a pfistupovat ke kazdému zdkovi individudlng. Toto zjisténi neni piili§
povzbudivé pro rodi¢e déti s ADHD, proto by mély byt u€inény kroky k tomu, aby kazdy
pedagog umél s predskolakem s touto poruchou zachéazet a pii posuzovani chovani takového

ditéte nezabtedaval do vSeobecné rozsitenych myti.
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Dotaznikové Setfeni by bylo vhodné zopakovat napi. po péti letech znovu a vysledky
porovnat s udaji ziskanymi v této bakalatské praci. Cilem by potom bylo analyzovat posuny
v dil¢ich ndzorech na vhodnost praktické aplikace nékterych z uvedenych metod prace s détmi
s ADHD.

Prinosem bakalarské prace byla — alesponn pro autorku této prace — mnohem lepsi
orientace v metodach, kterd je neocenitelna pro praxi. Mimo to ziskala autorka nové poznatky
o ADHD a zjistila, jakych zavadéjicich informaci o poruse je tieba se vyvarovat.
V neposledni fad¢ si ovéfila své znalosti a méla moznost zjistit své silné a slabé stranky

v oblasti znalosti a dovednosti tykajicich se hyperkinetického syndromu.
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Priloha 1 — Teoretické znalosti a Uspésnost u jednotlivych otazek
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Priloha 2 — Vhodnost metod
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Priloha 3 — Cetnost pouziti metod
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Priloha 4 — Kongruence
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Piiloha 5 — Nejcastéji pouzivané metody ucitelii v Libereckém Kraji

11,11
11,11
22,22

28,89
6,67
6,67

63



Seznam pouzité literatury

ALLEN, K. E., MAROTZ, L. R., 2002. Prehled vyvoje ditéte od prenatdlniho obdobi do 8 let. 1. vyd.
Praha: Portal. ISBN 80-7178-614-4.

CARTEROVA, R., 2010. Lidsky mozek. 1. vyd. Praha: Knizni klub. ISBN 978-80-242-2669-9.

CELLA, M., 2010. Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) in children and young people
(ADHD) [online]. Aktualizovano 2010 [vid. 3. 1. 2014]. Dostupné Z:
http://www.cerebra.org.uk/SiteCollectionDocuments/ADHD%20brief.pdf

ESSA, E., 2011. Jak pomoci ditéti: Metody zvladani problémai deti v predskolni vychové. 1. vyd. Brno:
Computer Press. ISBN 978-80-251-2928-9.

GOETZ, M., UHLIKOVA, P., 2009. ADHD - porucha pozornosti s hyperaktivitou: piirucka pro
starostlivé rodice a zodpovédné ucitele. 1. vyd. Praha: Galén. 978-80-7262-630-4.

HALLOWELL, E. M., RATEY, J. J., 2007. Poruchy pozornosti v détstvi i dospélosti. 1. vyd. Praha:
Néavrat domd. ISBN 978-80-7255-154-5.

HOGENOVA, A., 2005. K problematice pozndni. Praha: Univerzita Karlova v Praze. ISBN 80-7290-
222-9:

JUCOVICOVA, D., ZACKOVA, H., 2000. Metody prdce s détmi s LMD predevsim pro ucitele
a vychovatele. 4. vyd. Praha: D&H.

JUCOVICOVA, D., ZACKOVA, H., 2007. Mdte neklidné, nesoustiedené dité?: Metody prdce s detmi
s LMD predevsim pro ucitele a vychovatele. 2. vyd. Praha: D&H. ISBN 978-80-903869-1-4.

KASIKOVA, H., 2010. Kooperativni uceni, kooperativni skola. 2., roz3. a aktualiz. vyd. Praha: Portal.
ISBN 978-80-7367-712-1.

KRAHULCOVA, B., 2013. Dysldlie — patlavost. 2., rozs. a pieprac. vyd. Praha: BEAKRA. ISBN
978-80-903863-1-0.

LANGMEIER, J., LANGMEIER, M., KREJCIROVA, D., 2002. Vwojovd psychologie s iivodem
do vyvojové neurofyziologie. 2. vyd. Praha: N&N. ISBN 80-7319-016-8.

LAVER-BRADBURY, C., 2010. Step by Step Help for Children With ADHD. 1. vyd. London: Jessica
Kingsley. ISBN 978-1-84905-070-8.

MARTIN, B., 2007. Causes of Attention Deficit Disorder (ADHD) In: Psych Central [online]. 3. 1.
2014 [vid. 3. 1. 2014]. Dostupné z: http://psychcentral.com/lib/causes-of-attention-deficit-disorder-
adhd/0001202

MICHALOVA, Z., 2007. Sondy do problematiky specifickych poruch chovani. 1. vyd. Havlickav
Brod: Tobias. ISBN 978-80-7311-075-8.

64



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

MICHALOVA, Z., 2011b. Edukace Zdkii s problémovym chovdnim, poruchami adaptace, poruchami
chovani a emoci. 1. vyd. Liberec: Technicka univerzita v Liberci. ISBN 978-80-7372-719-2.

MICHALOVA, Z., 2012. Predskoldk s problémovym chovdnim. 1. vyd. Praha: Portal. ISBN 978-80-
262-0182-3.

MICHALOVA, Z., PESATOVA, 1, 2011. Specifické poruchy uceni a chovani v inkluzivnim prostiedi
zdkladni skoly. 1.vyd. Liberec: Technicka univerzita v Liberci. ISBN 978-80-7372-815-1.

MUNDEN, A., ARCELUS, J., 2008. Poruchy pozornosti a hyperaktivita. 3. vyd. Praha: Portal. ISBN
978-80-7367-430-4.

NATIONAL INSTITUTE OF MENTAL HEALTH, 2012. Attention Deficit Hyperactivity Disorder
(ADHD) [online]. Aktualizovano 2012 [vid. 3. 1. 2014]. Dostupné Z:
http://www.nimh.nih.gov/health/publications/attention-deficit-hyperactivity-
disorder/adhd booklet cI508.pdf

NATIONAL INSTITUTE OF MENTAL HEALTH, 2013a. Is ADHD Hereditary? In: Reader’s Digest
[online]. 2013 [vid. 3. 1. 2014]. Dostupné z: http://www.rd.com/health/conditions/is-adhd-hereditary/

NATIONAL INSTITUTE OF MENTAL HEALTH, 2013b. ADHD and Sugar: Information for
Parents. In: Reader’s Digest [online]. 2013 [vid. 3. 1. 2014]. Dostupné z:
http://www.rd.com/health/conditions/adhd-and-sugar/

NAUERT, R., 2012. ADHD Diagnoses Up 66 Percent Since 2000. In: PsychCentral [online]. 9. 4.
2014. [vid. 9. 4. 2014]. Dostupné z: http://psychcentral.com/news/2012/03/20/adhd-diagnoses-up-66-
percent-since-2000/36229.html

NOVOTNY, K., 2011. Subjektivni pohyb té&la a svét. In: URBAN, P., aj. Fenomenologie télesnosti. 1.
vyd. Praha: Filosofia, s. 47-68. ISBN 978-80-7007-350-6.

Obgansky zakonik &. 89/2012 Sb. In: Shirka zdkonii Ceské republiky. [online]. 2012, &. 33, s. 1026-
1368 [vid. 4. 1. 2014]. ISSN 121-1244. 2012, Dostupné Z:
http://www.google.cz/url?sa=t&rct=j&g=&esrc=s&source=web&cd=2&ved=0CDY QFjAB&url=http
%3A%2F%2Faplikace.mvcr.cz%2Fsbirka-
zakonu%2FViewFile.aspx%3Ftype%3Dc%261d%3D6144&ei=7GbJUuXIN70M7AalioHABw&usg=
AFQjCNFQ29rSwscl9wOURvwCmbpmhogxrw&bvm=bv.58187178,d.ZGU

POKORNA, V., 2010. Teorie a ndprava vyvojovych poruch uceni a chovani. 4. vyd. Praha: Portal.
ISBN 978-80-7367-817-3.

REZEK, P., 2008. Fenomenologickd psychologie. 2. upr. a roz$. vyd. Praha: Ztichla klika. ISBN 978-
80-903898-9-2.

65



RIEFOVA, S. F., 1999. Nesoustiedéné a neklidné dit& ve skole. 1. vyd. Praha: Portal. ISBN 80-7178-
287-4.

SCIUTTO, M. J., TERJESEN, M. D., FRANK, A. S. B., 2000. Teachers’ Knowledge and
Misperceptions of Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder. Psychology in the Schools, ro¢. 37, ¢. 2,
s. 115-122. ISSN 0033-3085.

SOCHUREK, J. 2009. Uvod do socidlni patologie. 1. vyd. Liberec: Technickd univerzita v Liberci.
ISBN 978-80-7372-448-1.

SOROA, M., GOROSTIAGA, A., BALLUERKA, N., 2013. Review of Tools Used for Assessing
Teachers’ Level of Knowledge with Regards Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD). In:
Intech [online]. 2014 [vid. 5. 4. 2014]. Dostupné z: http://www.intechopen.com/books/attention-
deficit-hyperactivity-disorder-in-children-and-adolescents/review-of-tools-used-for-assessing-
teachers-level-of-knowledge-with-regards-attention-deficit-hypera

SVINGALOVA, D., 2006. Uvod do vyvojové psychologie. 1. vyd. Liberec: Technickd univerzita
v Liberci. ISBN 80-7372-057-4.

VAGNEROVA, M., 2000. Psychologie problémového ditéte predskolniho veku. 1. vyd. Liberec:
Technickd univerzita v Liberci. ISBN 80-7083-369-6.

VAGNEROVA, M., 2005. Vyvojovd psychologie I.: Détstvi a dospivani. 1. vyd. Praha: Karolinum.
ISBN 80-246-0956-8.

Vyhlaska ¢. 147/2011 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zaku a studentl
se specialnimi vzdélavacimi potfebami a déti, Zakl a studenti mimotadné nadanych. In: Shirka zdkonii
Ceské republiky [online]. 2011, &astka 56, s. 1499—1501 [vid. 4. 1. 2014]. ISSN 121-1244. Dostupné z:
http://ftp.aspi.cz/opispdf/2011/056-2011.pdf

Zakon ¢. 561/2004 Sb., o ptedSkolnim, zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani
(8kolsky zakon). In: Shirka zdkonii Ceské republiky [online]. 2004, &astka 190, s. 10262—10324 [vid.
4. 1.2014]. Dostupné z: http://aplikace.msmt.cz/Predpisy1/sb190-04.pdf

66



